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RELATORIO DE ACOMPANHAMENTO UCC

Identificagdo da unidade:

ACES: Beira Interior Sul - ULS de Castelo Branco,
EPE Relatério de acompanhamento n.® 3
CS: S. Tiago

UCC: Castelo Branco

Data da visita de acompanhamento: 24.5.2016
Equipa de acompanhamento:

Coordenador em exercicio: Maria Odete Ribeiro .
Cristina Crespo

Coelho Vicente Maria de Lurdes Santos
Data de emissédo do parecer técnico:  1.8.2013
Data de inicio de atividade: 3.2.2014

Tempo de atividade: 2 anos e 3 meses

AMBITO: GESTAO DA QUALIDADE

REFERENCIAIS DE ANALISE:

Critérios de andlise sistematizados nos seguintes c apitulos: a) Despacho 10143/2009, 16 de abril

b) Grelha de Acompanhamento das UCC
Capitulo | — Equipa Multiprofissional c) Guia de Acompanhamento das UCC
Capitulo Il — Grelha de Acompanhamento UCC: critérios de monitorizacdo e de | d) Plano de Agéo da UCC
avaliacéo e) Regulamento Interno da UCC
Capitulo lll — Grelha de Acompanhamento UCC: critérios de monitorizagéo e f)  Plano de Acompanhamento Interno
de avaliacéo resolvidos g) Plano Anual de Formagéo
Capitulo IV - Notas finais: h) Parecer Técnico da ERA

¢ Aspetos relevantes

«  Recomendagdes a Administracdo (ACES/ARS) RECOLHA DE INFORMACAO :
. Observacéo direta
. Entrevista

. Andlise documental

. Infraestruturas (instalagdes e equipamentos )

No presente relatério de acompanhamento sdo identif  icados os critérios de monitorizacédo e de avaliagdo , Cuja evidéncia
demonstrou estarem como ndo verificados a luz do re ferencial Grelha de Acompanhamento - UCC, e aqueles cuja
verificagdo comprova potencial de melhoria. Documen tam-se ainda os critérios de monitorizacdo e de ava liagdo
considerados como néo verificados no ultimo relatér io de acompanhamento, cuja verificacédo evidencia a sua resolucéao.

S&o considerados os critérios sinalizados como néo v erificados no ultimo relatério de acompanhamento, o s avaliados no
decurso da vista de acompanhamento pela equipa da ER A e os assinalados pela UCC, na sua autoavaliagdo, = como nédo
cumpridos.

Numa perspetiva de melhoria continua, a resolugdo d  as ndo conformidades sinalizadas requer investiment 0 por parte de

todos os intervenientes, com a implementacédo das de  vidas medidas corretivas.

- Ndo Conformidade Repetida Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento
Legenda NC Ndo Conformidade Critério ndo verificado
OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
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CAPITULO | — EQUIPA PROFISSIONAL

. ; Condicdes de
Grupo profissional Namero : Total de horas
vinculo
Enfermagem 5 CTFPTI/CTTRC 122h/semana
Medicina 1 CTFPTI 3h/semana
Servico Social 1 CTFPTI 1h/semana
Servigo Administrativo 1 CTTRC 40h/semana

Populacdo Residente: 54125 habitantes (PORDATA, 2014)

Populacao Inscrita: 56965 (SIARS, Centro de Satde de Castelo Branco, maio 2016)
N.° Enfermeiro Equivalente: 3,1

Racio por profissional (atual): 1 enfermeiro / 18 042 habitantes

- Densidade populacional do concelho (2014, PORDATA): 37,6 habitantes/kmz;

- indice de Dependéncia Total do concelho (2014, PORDATA): 57,6% (valor nacional de 52,8%).
- indice de Envelhecimento do concelho (2014, PORDATA): 188,9% (valor nacional de 138,6%);
- Taxa Bruta de Mortalidade no concelho (2014, PORDATA): 13,2%o (valor nacional de 10,1%o);

- Taxa Bruta de Natalidade no concelho (2014, PORDATA): 7%o (valor nacional de 7,9%o).

Em anexo (ANEXO I): Listagem nominal dos elementos da equipa multiprofissional atual

OBSERVACOES:

Relativamente ao acompanhamento anterior da ERA, a equipa da UCC Castelo Branco teve uma diminuicdo do nimero de
horas de enfermagem, nomeadamente dos profissionais provenientes da area hospitalar (Paulo Filipe e Claudia Vicente), que
em vez de oito horas cada um, alocam agora, apenas uma hora por semana cada.

Assim, actualmente, a UCC Castelo Branco mantem 3 enfermeiros na equipa a tempo completo e dois a tempo parcial.

No que concerne a horas médicas, ndo se verificaram alteragdes, sendo insuficiente face a populagdo e a area de intervencéo.
De referir ainda que néo integram a equipa, profissionais de outras areas como psicologia e nutri¢ao.

Tém a colaboracdo de um assistente técnico a tempo inteiro e as fungdes de assistente operacional séo realizadas por um

profissional colocado através do Instituto de Emprego e Formacgao Profissional.
Dos projetos em desenvolvimento / contratualizag¢&o interna/resultados destaca-se:

Durante o ano de 2015 a UCC efetuou 26,92% dos domicilios de enfermagem realizados no concelho de Castelo Branco,

realizando 2483 domicilios.

¢ Programa de Salde Escolar — Proporgdo de criangas e jovens por nivel de ensino, alvo de intervencdo do PNSE —
54,3%; Proporgdo de criangas, do 1° ciclo com NSE, que foram alvo de intervencéo pela equipa de salde escolar —
100%; Proporcéo de alunos abrangidos por projetos de promocéo da salde e bem-estar, por nivel de ensino, segundo
0 comportamento de salde focado — 54,5%.

¢ Por uma vida sem (de)presséo (grupo psicoterapéutico de apoio a doentes com depressdo) — Dirigido a doentes
com depressdo ou a viverem sos. Proporcdo de utentes com melhoria no nivel de “dependéncia no autocuidado” —

86,4%; Taxa de resolucdo do Papel de Prestador Inadequado — 50%;

¢ CUIDAR POSITIVO: Direcionado aos cuidadores informais. Proporcdo de utentes com melhoria no nivel de

- Ndo Conformidade Repetida Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento
Legenda NC Ndo Conformidade Critério ndo verificado
OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
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“dependéncia no autocuidado” — 88,2%; Taxa de resolugdo do Papel de Prestador Inadequado — 75%;

SNIPI — Proporgao de utentes com melhoria no nivel de “dependéncia no autocuidado” — 66,6%; Taxa de resolucéo do
Papel de Prestador Inadequado — 50%; Proporgdo de familias de risco com PIIP, no ambito do SNIPI, no servico UCC
—100%

ECCI - Tém implementada a ECCI com 10 vagas; Taxa de ocupagédo — 90,3%; Propor¢éo de utentes com contato pela
equipa multiprofissional nas primeiras 48h — 100%; Propor¢édo de utentes com melhoria no nivel de “dependéncia no
autocuidado”™ 90%; Proporgdo de utentes admitidos na ECCI avaliados com escala de risco de Ulceras de pressédo —
100%; Taxa de resolucao do Papel de Prestador Inadequado — 50%.

CPCJ- Proporcao de pessoas abrangidas por projetos de promogédo e bem-estar — 100% (n=272).
RSI/NLI- Proporcao de pessoas abrangidas por projetos de promogao e bem-estar — 100% (n=70).

Rede Social- Proporcao de pessoas abrangidas por projetos de promoc¢édo e bem-estar — 100% (n=107).

Em ndo execucgdo, por falta de recursos humanos, estdo neste momento: Intervencdo Comunitaria em Estomatoterapia;
Intervencdo psicoeducativa em comportamentos associados ao excessivo consumo de bebidas alcodlicas em idades jovens;
NACJR; Preparagdo para a Parentalidade; Cuidados Paliativos e Intervencéo psicossocial no acompanhamento pos-alta em
doentes alcodlicos.

CAPITULO Il — Grelha de Acompanhamento UCC: CRITERI OS DE MONITORIZACAO E DE

Ne

Ne

AVALIACAO

1. ORGANIZAGCAO E GESTAO
1.1. Desenvolvimento da equipa

Avaliacao

Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP

Em Regulamento Interno a equipa ja definiu
os processos chave da UCC, nomeadamente
aqueles que se referem a intervengbes nos
projetos da carteira basica. Devem ser
Processos chave elaborados os devidos procedimentos com os A
respetivos fluxogramas e construido o Manual
de Procedimentos (a maior parte dos
procedimentos dos processos chave ja foram
elaborados).

O horéario de trabalho dos elementos da
equipa multiprofissional j& resulta da
articulagdo e do acordo entre todos os
profissionais, tendo em conta o Plano de
Acdo, o periodo de funcionamento, a
cobertura assistencial. Devem ser analisados
e aprovados em Conselho Geral e elaborada
a respetiva ata.

Horarios de trabalho dos profissionais

As reunides sdo realizadas sempre que

possivel com  equipa  multidisciplinar.

Pretende-se que todos os profissionais da
Participagéo e atas das reunides equipa participem nas reunides da UCC e que B

sejam elaboradas atas de acordo com o que

dispbe o Cddigo do  Procedimento

Administrativo.

Estd definido em Regulamento Interno. A
Partilha da informacéo e eficacia na equipa deve agora elaborar um procedimento
comunicagéo que defina a classificagdo e distribuicdo de
toda a correspondéncia da UCC.
1.3. Gestéo e comunicagéo na UCC
Avaliacdo

Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP

- Ndo Conformidade Repetida Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento

Legenda

NC Nao Conformidade Critério ndo verificado

OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
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Prética de gestdo da documentagéo e

informacéao

Suporte de registo de ocorréncias

Manual de procedimentos

Procedimentos sobre gestédo de stocks

Inventario anual

Registos de utentes da UCC inativos

Identificacéo de estranhos

Reclamagcdes e sugestdes

Tratamento das reclamacgdes e

sugestdes

Direito a uma segunda opinido

Critério

Critério

Critério

Critério

Critério

Critério

N

A informagéo exposta estad em locais proprios
(placares). Deve ser definido e aplicado o
procedimento para gestdo e arquivo de
documentos.

A UCC deve ter um suporte préprio de registo
de ocorréncias (tipo diario da UCC), onde
constem ocorréncias funcionais e
organizativas identificadas pelos profissionais
e que os assuntos referenciados sejam
debatidos nas reuniées multiprofissionais.

1.4. Instrumentos da UCC
Observacdes

A equipa estd a elaborar o Manual de
Procedimentos, organizativos e clinicos. Ja
criou procedimentos para 0S Pprocessos
chave, faltam os respetivos fluxogramas.

1.6. Aprovisionamento
Observacdes

A UCC deve ter um procedimento que
documente as entradas e saidas de materiais
e produtos clinicos e administrativos, de
forma a identificar com clareza o caminho
desses produtos na UCC e prazos de
validade.

1.7. Registos de equipamento e material
Observacdes

A UCC procedeu a verificagdo e atualizacédo
de todo material inventariado, bem como a
sua afixacdo, falta apenas registar em ata,
aquando da verificagdo anual.

1.8. Registos de utentes da UCC inativos
Observacdes

A UCC deve ter um arquivo préprio para os
registos de utentes inativos e deve elaborar
um procedimento para 0 arquivo e as
transferéncias de processos.

1.9. Acesso de pessoas estranhas a UCC
Observacoes
A UCC ja tem um sistema de identificagéo de

estranhos a unidade, carece apenas da
elaboragéo do respetivo procedimento.

. INFORMAGAO E DIREITOS DOS UTENTES

. Direitos dos cidad&os nos servigos de satde

Observacdes

A UCC deve publicitar a possibilidade dos
utentes emitirem a sua opinido sobre a
qualidade dos servicos e a forma de poderem
apresentar reclamagdes ou sugestfes. Tém
definido em RI.

A UCC deve elaborar um procedimento para
o tratamento interno das sugestfes e
reclamagbes em conformidade com o
gabinete do cidaddo. Tém definido em RI.

A UCC deve elaborar um procedimento no
sentido de os utentes poderem obter uma

Tipo
P NCR

Tipo
P NCR

Tipo
P NCR

Tipo
P NCR

Tipo

NCR

Tipo
P NCR

B

Avaliacao
NC

Avaliacdo
NC

Avaliacao
NC

Avaliacdo
NC

Avaliacdo
NC

Avaliacdo
NC

OP

OP

OP

OP

OP

OP

- Ndo Conformidade Repetida

Legenda

Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento

NC

Nao Conformidade

Critério ndo verificado

OoP

Oportunidade de Melhoria

Critério com potencial de melhoria

UCC Castelo Branco
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Privacidade no atendimento do utente

Critério

Guia de acolhimento

Horario de funcionamento da UCC

Alternativas assistenciais

Atendimento telefénico

Consulta do Plano de Agéo e do
Relatério de Atividades

Consentimento informado

3.1. Obtengéo atempada de cuidados e aconselhamento

Critério

A carga horaria disponivel é compativel
com a carteira de servigos

Critério

Visitas domiciliarias programadas em
equipa multiprofissional

segunda opinido na propria equipa sobre o

seu problema de salde, ou de facultar a

informagdo necessaria, se o utente deseja
obter essa segunda opinido fora da UCC.

A equipa tem instalacdes que permitem
garantir privacidade no atendimento. Devem
ter um conjunto de procedimentos que
demonstrem a garantia de privacidade dos
utentes/familias em todos os locais de
atendimento.

2.2. Comunicacdo com o0s utentes
Observacoes

Tém Guia de acolhimento da UCC, muito
completo, falta apenas servigos minimos bem
como as alternativas assistenciais, o sistema
de marcagdo de consultas e outro tipo de
contacto e a forma de apresentar
reclamacdes e sugestdes.

O horéario de funcionamento da UCC esta
afixado, mas deve ser visivel do exterior
guando a UCC esté encerrada.

A UCC deve ter afixadas as alternativas
assistenciais, nomeadamente para os utentes
da ECCI, com enderecos e contactos, a que
os utentes podem recorrer fora do seu
periodo de funcionamento e que a
informacgéo seja visivel quando a UCC esta
encerrada.

A possibilidade de atendimento telefénico
durante todo o horéario de funcionamento da
UCC esta garantida. Deve ser definido um
procedimento para situagGes de auséncia ou
impossibilidade de atendimento  pelos
profissionais da equipa. N&o dispde de
telemével da unidade.

Deve estar publicitada a possibilidade de os
utentes poderem consultar o plano de acéo e
o relatério de atividades da UCC. De salientar
que apesar de ndo terem ainda publicitado,
tém disponiveis os varios documentos da
UCC para os utentes na sua pagina da net.

A UCC ja aplica o consentimento informado
nos procedimentos que o exigem. Devem
ainda proceder a uma avaliagdo anual do
grau de cumprimento deste direito em
conformidade com a Norma do
Consentimento Informado da DGS n° 15/2013
atualizada a 4 de novembro de 2015.

3. OFERTA ASSISTENCIAL

Observacdes

A carga horéria disponivel, nomeadamente no
que concerne a horas de enfermagem,
médicas e de profissionais como psicologo
estd aquém do previsto para 0s Varios
projetos.

3.3. Cuidados domiciliarios
Observacdes
Em manual de procedimentos, a UCC deve

evidenciar a articulagéo entre os profissionais
na programacdo da visitagdo domiciliaria.

Tipo

Tipo

Tipo

NCR

NCR

NCR

Avaliacao
NC

Avaliacao
NC

Avaliacdo
NC

OP

OP

OP

- Ndo Conformidade Repetida

Legenda

Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento

NC

Nao Conformidade

Critério ndo verificado

OoP

Oportunidade de Melhoria

Critério com potencial de melhoria

UCC Castelo Branco
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4. DESENVOLVIMENTO DA EQUIPA E QUALIDADE

Teré& de existir um plano conjunto de cuidados
ao utente no domicilio.

4.1. Andlise da eficacia organizacional

o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
Em sede de Conselho Geral a equipa
necessita de implementar a pratica, pelo
A Eficacia da organizacao menos semestral, de monitorizagdo e A
discusséo da sua eficacia, nomeadamente as
reclamacdes e tempos de espera.
Em Conselho Geral devem ser tomadas
B Introducdo de medidas corretoras decisdes sobre as medidas corretoras a B
adotar, em funcéo dos desvios identificados.
4.2. Boas praticas clinicas
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
. . A equipa deve elaborar procedimento para a
Procedimento para a qualidade dos q P . P ) P ~
B . . qualidade dos registos das suas intervengdes B
registos clinicos . o o
com defini¢ao dos critérios da sua avaliagao.
4.4. Comunicacdo com os utentes e profissionais
. . Avaliagéo
Ne Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
A equipa deve ter um procedimento para a
elaboragdo dos documentos e panfletos da
A Procedimento para a qualidade dos UCC, donde constem a definicho dos B
documentos e panfletos respetivos critérios, data de elaboracao,
forma de validagdo e data de revisdo ou
eliminacéo.
4.5. Avaliacdo da satisfacdo dos utentes e profissi  onais
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
Anualmente a equipa deve realizar, promover
ou participar numa avaliagdo da satisfacédo
A Avaliacéo da satisfacdo dos utentes dos utentes. Aguardam os documentos da B
ULS e deixaram de utilizar os que tinham com
vista & uniformidade.
A equipa deve analisar os resultados do
c Registo e divulgacao das conclusdes e questionario de avaliagdo de satisfagdo dos B
acdes a desenvolver utentes e dos profissionais e definir ages a
desenvolver em funcéo dos resultados.
4.6. Formacéao continua da equipa
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacoes Tipo
NCR NC OP
- . Nem todos os elementos tém formacéo
E Formacéo em suporte basico de vida A ¢ B
atualizada, aguardam que a ULS promova.
A Enf2 Odete vai efetuar formagdo em
F Formacéo em controlo de infecéo Controlo de Infecdo, estando ja agendada, e B
atualizara a equipa.
4.8. Trabalhos cientificos e investigagéo
Enquanto UCC ndo tém atividades de
B Projetos de investigacéo investigacdo, validadas por uma entidade B
oficial.
4.10. Monitorizacéo e discussdo da contratualizacéo
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
A equipa nuclear tem analisado os resultados
A Metas contratualizadas parciais face as‘ metas contratual!fadas A
faltando o seu registo em ata de reunido do
Conselho Geral.
- Ndo Conformidade Repetida Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento
Legenda NC Ndo Conformidade Critério ndo verificado
OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
UCC Castelo Branco Relatério Acompanhamento n.2 3 24 de maio de 2016 PAG. 6 DE 10




AXS(

EQUIPA REGIONAL DE APOIO | CUIDADOS DE SAUDE PRIMARIOS

ADMINISTRACAD
REGIONAL DE

SAUDE DO CENTRO,LP

Em sede de Conselho Geral devem ser
definidas as medidas corretoras aos desvios

B Medidas corretoras identificados na andlise trimestral dos B
resultados  parciais face as metas
contratualizadas.
Devem implementar um plano de melhoria
continua, validado pelo CCS, envolvendo
C Plano de acompanhamento interno todas as éareas profissionais, incluindo a A
avaliacdo do seu contributo para o resultado
global da unidade.
5. INSTALACOES, SAUDE, HIGIENE E SEGURANCA
5.1. Acessibilidade as instalacdes
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
. N&o existe sinalética exterior de identificacdo
C Sinalética externa C
da UCC
5.2. Sala de espera
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
C Existem meios audiovisuais Inexistentes. C
5.8. Seguranca
. . Avaliagéo
Ne Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
Sistema de iluminagéo e de sinalizagéo ~
A L Né&o tém. C
de emergéncia
L A UCC nédo dispbe de um plano de
D Plano de emergéncia interno . sp Y P C
emergéncia interno.
Os profissionais da UCC nédo tém formacéo e
E Formacéo e treino em caso de sinistro treino de acordo com o plano de emergéncia C
interno.
oA - Ndo existe vigilancia por empresa
F . . C
Vigilancia por empresa especializada especializada em todo o edificio do CS.
5.9. Acontecimentos adversos
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
A UCC ainda ndo tem definido um
procedimento escrito que identifique e previna
= ) ' os acontecimentos adversos decorrentes da
Prevencao e registo de acontecimentos ~ ) )
A adversos prestacéo de cuidados e defina o modelo de B
notificacdo e monitorizagdo dos mesmos,
apesar de internamente saberem os
procedimentos a adotar.
6. ARTICULAGAO, EQUIPAMENTOS E SISTEMA INFORMAGAO
6.1. Articulagéo
. . Avaliagéo
Ne Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
As parcerias da UCC com as instituicdes da
. R comunidade, no &ambito dos projetos
Parcerias com instituicdes da . .
C ) implementados, devem ser devidamente C
Comunidade homologadas
homologadas pelo Conselho de
Administracdo da ULS/ARSC,IP.
6.3. Equipamentos
o ) Avaliacéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
A equipa refere a falta de alguns materiais de
c Acesso a equipamentos necessarios a reabilitacdo que ja foram solicitados a ULS e c
intervengéo da UCC equipamentos necessarios a implementagdo
dos projetos.
D Equipamentos de diagnoéstico e A UCC deve promover junto do ACeS, pelo C
- Ndo Conformidade Repetida Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento
Legenda NC Ndo Conformidade Critério ndo verificado
OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
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tratamento menos uma vez por ano, a consideragéo
pelos aspetos basicos que garantem a
utilizacdo segura do equipamento de
diagnostico e tratamento solicitando a devida
manutencao.

Devem ser disponibilizadas instrugdes
Utilizag&o e conservagdo de escritas e formacdo sobre a utilizagdo e

E . . . C
equipamentos conservagao dos equipamentos de
diagnéstico e tratamento ou de escritério.
6.4. Equipamento informatico
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP
Inexistente no Centro de Saude. Tém
possibilidade de utilizar a do Centro de Saude
B Impressora a cores ) . C
de S. Miguel, onde funciona o ACeS, mas que
fica distante pelo que nédo é pratico.
Ainda ndo tém criada a UCC em termos
informaticos. E urgente que seja efetuado
c Mddulo estatistico para posteriormente poderem criar as c
comunidades no SClinico e realizarem os
registos como UCC.
E Existe material audiovisual Inexistente, segundo a equipa. C
6.5. Sistema de comunicagdes
o ) Avaliagéo
N° Critério Observacdes Tipo
NCR NC OP

Tém péagina da UCC na internet paga pelos

D Pégina na Internet funcionarios da UCCCB.

CAPITULO Ill — Grelha de Acompanhamento UCC: CRITER 10S DE MONITORIZACAO E DE
AVALIACAO RESOLVIDOS FACE AO ULTIMO ACOMPANHAMENTO

Como se trata do primeiro acompanhamento neste modelo n&o é preenchido este capitulo.

CAPITULO IV - NOTAS FINAIS

ASPECTOS RELEVANTES:

A equipa da UCC Castelo Branco mostrou grande recetividade ao processo de acompanhamento, tendo analisado o Guia de
Acompanhamento e procedido a implementacéo de melhorias na organizagdo e gestdo da equipa, na elaboragdo do seu
acervo documental, na area do desenvolvimento da qualidade, ndo esquecendo a garantia da melhor acessibilidade aos
utentes/familias.

A equipa deve continuar a investir na elaboragdo de documentagéo a disponibilizar a comunidade, nomeadamente sobre a
unidade e os servigos que dispde. Devem também reformular o Regulamento Interno de acordo com as orientacdes da ERA e
propostas da grelha de acompanhamento. A UCC adotou e utiliza ja alguns procedimentos emanados pela ULS.

Devem procurar reunir a equipa multidisciplinar para andlise e aprovagéo dos documentos da Unidade.

No ambito do processo de contratualizagdo, a monitorizagdo regular das atividades desenvolvidas e dos resultados
alcancados, bem como a sua discussdo na equipa multidisciplinar e com os érgdos de gestdo do ACES, devera constituir uma
prioridade.

De referir a disponibilidade dos profissionais para a implementacdo de boas praticas e para a elaboragdo do Manual de
Procedimentos.

- Ndo Conformidade Repetida Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento

Legenda NC Ndo Conformidade Critério ndo verificado

OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
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RECOMENDACOES A ADMINISTRACAO (ACES/ARSC):

Esteve presente na reunido/visita de acompanhamento a Dra. Fernanda Amaral, Diretora Executiva do ACeS Beira Interior
Sul, tendo-se revelado muito importante a sua participacdo para a discussdo sobre o percurso realizado e definicdo de
prioridades de intervencdo. Demonstrou disponibilidade para promover a resolucdo dos constrangimentos identificados e
incentivo na implementacao dos projetos, nomeadamente abordando a necessidade do reforco da equipa no que diz respeito
aos recursos humanos.

Urge que o Departamento Informatico da ULS crie a UCC Castelo Branco no SClinico e, juntamente com as duas
profissionais nomeadas para a parametrizacdo e possuidoras da password de gestor, articulem rapidamente com a
coordenadora da UCC Castelo Branco para que sejam criadas as comunidades e seja possivel documentar toda a
intervencdo efectuada bem como medir os resultados previstos na contratualizacao.

O ACeS/ ULS-CB devem procurar, dentro das suas possibilidades, a resolugdo das ndo conformidades sinalizadas,
nomeadamente:

e Continuar a reforgar a alocacdo de profissionais (ou horas), nomeadamente de enfermagem e de outras &reas
(medicina, psicologia, nutricdo); Realca-se a necessidade premente de manter as horas previstas dos profissionais
de enfermagem com especialidade de Saude Mental, que integram a equipa mas que tém agora uma participacéo
muito reduzida o que priva os utentes de usufruirem de cuidados especializados em varios projetos de grande
importancia nesta area;

e Colocacao de placar externo, comum as unidades funcionais do CS e que permita ao utente ver a informacéo do
exterior nomeadamente a identificacdo das unidades, o respectivo horario de funcionamento e as alternativas
assistenciais;

« Reforgo no acompanhamento periodico a equipa - fundamental para o seu crescimento e maturidade organizacional;
* Homologacgé&o das parcerias;

« Disponibilizacdo do material e equipamentos em falta para a implementagdo dos projetos da UCC, nomeadamente
na area de reabilitacéo, listagem que sera novamente enviada pela equipa aos respetivos superiores hierarquicos.

Data: 20 de junho de 2016

A equipa de acompanhamento

o g A
!.lni.ﬂli'ﬂr' '..IF“:FE'; Cﬁm_/

(Cristina Crespo, Enf?) (Maria de Lurdes Santos, Enf?)

O Coordenador da ERA

JoS C (Lun

(Jodo Ribeiro, Dr.)

- Ndo Conformidade Repetida Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento

Legenda NC Ndo Conformidade Critério ndo verificado

OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
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ANEXO |

Listagem dos profissionais por area profissional, r egime de trabalho, condic¢des de vinculo e local de origem.

MARIA ODETE RIBEIRO COELHO VICENTE* Enfern;e:]gbelzirgaSaude 40h CTFPTI | 40h/semana | ULS Castelo Branco

LUisA MARGARIDA VENTURA CARDOSO Enfermagem de

GOMES PEREIRA Reabilitacao 40h CTFPTI | 40h/semana | ULS Castelo Branco

NELSON GRAVELHO CARDOSO Enfermagem 40h CTFPTI | 40h/semana | ULS Castelo Branco

PAULO JORGE ROBALO MARIANO FILIPE Enferma&eér:tecllle Saude 40h CTFPTI | 1h/semana | ULS Castelo Branco

CLAUDIA ISABEL PRATA MONTEIRO Enfermagem de Salde

VICENTE Mental 40h CTTRC | lh/semana |ULS Castelo Branco

ISABEL MARIA DIAS ANTUNES CARVALHO Medicina 40h CTFPTI | 3h/semana | ULS Castelo Branco

PAULA MARIA FERNANDES MENDONGA . .

C Servigo Social 40h CTFPTI | 1h/semana | ULS Castelo Branco
ARDOSO

JOAO MANUEL ANDRADE CURADO SAL Servico Administrativo 40h CTTRC | 40h/semana | ULS Castelo Branco

CARLOS FERNANDO PERES HENRIQUES Assistente Operacional 40h 40h/semana | IEFP

* Coordenador

ACES - Agrupamento de Centros de Saude; CTFPTI — Contrato de Trabalho em Fungdes Publicas por Tempo Indeterminado; CTTRC —

Contrato de Trabalho a Termo Resolutivo Certo; IEFP — Instituto do Emprego e Formagéao Profissional.

Critério ndo verificado sinalizado no ultimo relatério de acompanhamento

- Ndo Conformidade Repetida

Legenda NC Ndo Conformidade Critério ndo verificado

OoP Oportunidade de Melhoria Critério com potencial de melhoria
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