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Roteiro de Implementacao dos Pilares da Governancga Clinica

PILARES DA GOVERNANGA CLINICA ESTRATEGIAS GERENCIAIS
1. Eficiéncia e efetividade clinica; 1. Criagio e revisdo periddica do Perfil Epidemioldgico,
2. Gestéo de riscos e eventos adversos; 2 CriagdodaFem Aasistanclals (Frontusio Eleknkco)
3 Definicdo de Standard: i iais (Escores Prognésticos e do Cui

3. Awditoria clinica;

) 4. Definicio de monitoramento de resultados Assisténcia
4. Transparéncia;

5. Responsabilizagéo; DESDOBRAMENTO >

6. Gestdo dos Riscos Assistenciais,
6. Educar;éo permanente de profissionais;

5. Gestdo Clinica Estratégica (Planejamento assistencial e execuciio do

7. Criagio de Comités Assistenciais (Grupo Gestor Assistencial, Caman

7. Inovagao e melhorias continuas
8. Auditoria Clinica,

9 Definicdo de relatérios e feedbacks as equipes e administragio,
10.  Construcdo da gestao do corpo assistencial,
11, Cultura de educaco permanente,

12, Politica de Governanca Clinica

Descrigao do Passo a Passo do desdobramento dos Pilares
em agoes Gerenciaveis

1.Criacao e Revisao periddica do Perfil Epidemiolégico:

Importancia: Compreender os pacientes usuarios da instituicdo, quanto a sua
gravidade, comorbidades, idade e sexo, para propiciar a construgao de
estratégias assistenciais.

Objetivo: Identificar do perfil de pacientes atendidos na instituigao.
Construcao de linhas de cuidado

Acdes: Pode ser realizado pelas observagdes e dados das comissdes de
prontuario e 6bito, assim como relatérios customizados do sistema de
informacgao.

Definir dados minimos: sexo, idade, patologias e gravidade de pacientes.
Confeccionar relatérios anuais.

Disseminar amplamente e facilitar o acesso aos profissionais de saude

2.Criacao de Ferramentas Assistenciais (Prontuario Eletrénico)

Importancia: Unificar e padronizar o processo assistencial assim como suas
informagdes, através do prontuario eletrénico.

Objetivo: Padronizar linguagem, registros e estruturagao de dados.

Acdes: Estruturar a estratégia de input e coleta de dados.

Desenhar a ferramenta com a participagao dos proprios usuarios.

Utilizar como Ferramenta assistencial, ou seja, suporte a decisao clinica.
Controlar dados e informacoes.

Propiciar construcdo como IA e BI.

Acelerar a Transformacéo digital.




3.Defini¢ao de Standards Assistenciais

Importéncia: Quantificar e/ou tangibilizar o processo assistencial, através de
escores validados em literatura ou construidos e validados.

Objetivo: Padronizar linguagem e propiciar avaliagées objetivas

Acbes: Identificar através do Perfil epidemioldgico quais escores serdo mais
apropriados a construgao assistencial.

Automatizar, se possivel, o calculo destes escores.

Definir escores para cada equipe gerenciar e agrupa los para construgéo de
um cenario para o paciente.

Acompanhar a evolugao do paciente através da variagao dos escores.

4.Definicao de Monitoramento de resultados Assistenciais

Importancia: Entender o processo assistencial e acompanhar sua execucéo,
buscando aprimorar falhas e identificar possibilidades de melhorias
Objetivo: Acompanhar e melhorar o processo assistencial

Acbdes: Definir indicadores que reflitam o processo assistencial.

Definir indicadores de desfecho

Definir indicadores de desempenho

Automatizar quanto mais o input, coleta e analise de dados.

Customizar a monitorizagéo por paciente, setor e unidade da organizagao.
Utilizar, se possivel, Analise critica por IA, com sugestdo de condutas.

5.Gestao Clinica Estratégica

Importéncia: Construir a estratégia assistencial, ou seja, as agdes que
padronizarao e definirdo como o processo sera planejado, executado,
monitorizado e melhorado.

Objetivo: Controlar a qualidade da entrega assistencial, baseada em
planejamento e agregacgao de valor.

Acdes: Realizar reunides mensais com envolvidos para discussio de
resultados e propostas de melhoria.

Realizar rounds diarios e discussao de casos.

Racionalizar o melhor tempo resposta para as estratégias e falhas
observadas.

Envolver equipe multidisciplinar na constru¢ao e observagao.
Automatizar o processo de analise e objetivar desenho de insights clinicos ou
de gestao.

Construgao de inteligéncia de dados. Bl e Kanban Assistencial.
Construir ambientes de controle como uma Sala de Situacéo.

6.Gestao dos Riscos Assistenciais

Importancia: Construir uma cultura organizacional de gestao de riscos
assistenciais, baseada no perfil epidemioldgico da instituicdo

Objetivo: Propiciar um ambiente de seguranga ao paciente e profissionais de
saude.

Acbes: Definir Matriz de riscos assistenciais pelo perfil epidemioldgico e
outros documentos assistenciais.

Capacitar profissionais de saude sobre conceitos basicos de gestao de risco.
Automatizar e tornar dindmica, se possivel, a interface de gestédo de risco.
Possibilitar a construgcao de Matriz de riscos individualizada.

Racionalizar tempo entre evento e acgoes.




Analisar eventos adversos em equipe e em ambiente propicio.

Construir um ambiente de cultura justa, ndo punitivo.

Dividir da gestao de risco por equipes e definir um gestor sénior de riscos e
eventos adversos

7.Criacao de Comités Assistenciais

Melhoria nos controles assistenciais: maior observacao de falhas
Necessidade de discutir falhas em um férum apropriado

Falhas técnicas: Camara Técnica

Falhas processuais ou de estratégia: Comité Assistencial

8.Auditoria Clinica

Baseada no A Practical Handbook for Clinical Audit; guia publicado pelo The
Clinical Governance Support Team (COPELAND, 2005).

Avalia a construgédo de Governanga Clinica desde a estratégia a execugao do
cuidado

Dividida em trés partes:

a. Avaliacédo do Planejamento Assistencial

b. Execucao do cuidado

c. Segurancga da assisténcia

Utilizado em Intervencao Clinica

9.Definigao de relatérios e feedbacks a equipe e administragao

Importancia de reporte em forma apropriada
Documentagao organizacional
Transparéncia e responsabilizacao

10.Construcao da gestao do corpo assistencial

Importéncia: Monitorizar a performance de profissionais de saude.

Objetivo: Manter profissionais de saude com bom desempenho assistencial,
alinhados as estratégias da instituicdo e atualizados tecnicamente

Acbes: Definir grupos assistenciais a serem geridos

Definir indicadores de desfecho, processo e percepgao (elogios e criticas)
Construir forma de monitorizagao que possibilite essa mescla de indicadores
o0 mais automatizado possivel.

Definir métodos de premiacao ou reconhecimento dos profissionais.
Construir relatérios ou formas de feedback.

Construir politica de gestao do corpo assistencial.

11.Cultura de educagao permanente

Importancia: Desenvolver na instituicdo e em seus profissionais a perspectiva
de melhoria e aperfeicoamento continuo de praticas assistenciais e
conhecimentos tedricos.

Objetivo: Manter profissionais de saude com bom desempenho assistencial,
alinhados as estratégias da instituicdo e atualizados tecnicamente

Acbes: Alinhar a gestao de desempenho, de riscos e eventos com setores de
monitorizacdo e RH e educacio permanente.

Estruturar modelos de educacgao de profissionais de saude, presenciais e
remotos.




Formatar trilhas de aprimoramento ou cursos de formacao.

12. Politica de Governanga Clinica

Importancia: Padronizagao da estrutura de Governancga Clinica a ser aplicada
em todos os ambientes da instituigao.

Objetivo: Garantir padrées elevados de assisténcia e estruturacio unica de
Governanca Clinica na instituicao.

Acdes: Consolidar todas as etapas anteriores




