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1. CONSIDERACOES INICIAIS

A producdo de cirurgias eletivas ambulatoriais no Estado do Espirito Santo
ocorre de forma pactuada entre os entes federados conforme PPI - Programacao
Pactuada e Integrada firmada nos espacos de deliberacdo do SUS. No periodo de
2015 a 2019, o estado do Espirito Santo registrou nos sistemas Informatizados do
SUS (SIH e SIA) uma média anual de 39.879 procedimentos cirurgicos eletivos
nos hospitais préprios e contratualizados do Estado, com um impulso no ano de 2019,
registrando 46.071 procedimentos.

Em 2020, 2021 e primeiro semestre de 2022 o advento da pandemia pelo novo
Coronavirus, gerou necessidade de adequacdes no sistema de saude, que trouxeram
grande impacto nas atividades ambulatoriais e hospitalares (Portaria n° 038-R, de
marco de 2020). Consequentemente, as condi¢cbes de agravos clinicos e cirlrgicos
se acumularam e para dirimi-los, a Portaria N° 155-R de agosto de 2020 restabeleceu
0 agendamento das consultas, exames e cirurgias eletivas, observando as
disposicdes das Notas Teécnicas da Vigilancia, mas com nova expansdo dos casos
de COVID, os procedimentos eletivos com internacdo hospitalar foram suspensos
pela Portaria N° 004-R, em janeiro de 2021. A confirmacdo de queda sustentada da
COVID, em maio de 2021, possibilitou restabelecer consultas, exames e cirurgias
eletivas, com o Plano de Retomada segura de Acesso Hospitalar pela Portaria N°
095-R.

Como resultado, o “Plano de Gestao de Filas para Procedimentos Eletivos

Ambulatoriais para Garantia do Acesso Hospitalar através do Programa Estadual de

Mutirdo de cirurgias Eletivas” concebido em 2021, garantiu 0 acesso aos

procedimentos cirargicos eletivos represados, resultando na realizacdo de 55.015

cirurgias eletivas em 07 meses de funcionamento do plano, apenas pelos hospitais

da rede propria e contratualizada do Estado, participantes do plano.

Visando agilidade e seguranca nos atendimentos, a SESA realizou acbes

como: o “Protocolo de Avaliagao Pré-Operatoria de Pacientes para Cirurgia Eletiva”;
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a atuacdo da Auto Regulacao Formativa Territorial; a criacdo do Portal de Cirurgias
Eletivas e do Painel de Cirurgias Eletivas (acessaveis respectivamente nos links

https://conteudo.saude.es.gov.br/SmartPortalCirurgiasEletivas/ e

https://portalbi.saude.es.gov.br/); bem como o monitoramento, avaliacdo e acodes

relativas ao bom andamento do Plano Estadual.

Tendo em vista a demanda permanente para acesso aos procedimentos
eletivos especializados, sejam ambulatoriais ou hospitalares, a Secretaria Estadual
de Saude — SESA perpetuou o planejamento e acBes de gestdo de filas para
procedimentos cirargicos eletivos para 2022, o qual de janeiro a Dezembro,
concretizou 105.825 cirurgias eletivas realizadas pelos hospitais da rede prépria e
contratualizada do Estado. Outrossim para 2023, este documento vem estabelecer o
novo planejamento de gestdo de filas para Consultas, Exames e procedimentos

cirargicos eletivos.

2. OBJETIVO

Organizar e gerir a fila para Consultas, Exames e procedimentos cirirgicos
eletivos na Rede de Atencéo Hospitalar SUS do Estado do Espirito Santo para o Ano
de 2023, ampliando a oferta para suprir a demanda de Consultas, Exames e Cirurgias
eletivas, garantindo o acesso do paciente de forma célere, através da Regulacéo
Formativa Territorial; participacdo dos setores competentes da SESA -
Superintendéncias Regionais de Saude; dos Nucleos de Regulacdo Estadual; dos

Municipios e Instituicdes prestadoras de servigo.
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3. ESCOPO E RESULTADOS ESPERADOS

Estabelece-se como escopo o gerenciamento do “Plano Estadual de

Reducdo das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas

Especializadas” em etapas de planejamento e execucédo, tendo como premissas a

gestao da fila; a gestdo do tempo de espera para o0 procedimento; e a gestdo do

absenteismo, pelos setores competentes.
Para este plano, estima-se como resultados a serem alcangados:

1. Garantia do acesso da demanda reprimida existente para todas as
especialidades;

2. Garantia darealizacdo de consultas e exames pré-cirargicos em tempo
hébil;
Garantia da comunicacao eficiente entre os prestadores e pacientes;
Alcance de 85% de realizacdo dos procedimentos cirdrgicos previsto
nas principais especialidades com maiores demandas.

5. Otimizacdo da capacidade instalada existente para as cirurgias
hospitalares como mudanca de cultura e processos nas instituicoes.

6. Reducao da fila de consultas e exames especializados em 70%.

4. ESTRATEGIAS E METODOS

Para delimitacdo da estratégia, identificou-se:

1. Necessidade de definicdo e qualificacdo de cadastro dos pacientes na
fila de cirurgias eletivas nas Instituicbes hospitalares (AlH’s emitidas),
fila de consultas em cirurgias; fila das consultas especializadas e filas

de exames complementares;

|
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2. Necessidade de reducéo do tempo entre a consulta e realizagdo da
cirurgia;

3. Necessidade de organizacdo da Rede de Atencdo a Saude para a
reducdo no deslocamento desnecessario do paciente (retorno
previamente programado, desburocratizar as centrais telefonicas, evitar
dias fixos para determinadas atividades, resultados dos exames junto

com a reconsulta).

4.1 Filas

Em outubro de 2022 o Nucleo Especial de Organizacdo do Acesso
Ambulatorial — NEOAA, informou uma demanda em fila de espera de consultas em

especialidades diversas de 174.283 pacientes (78% da fila) e para consultas em

especialidades cirdrgicas de 50.162 pacientes (22% da fila).

Considerando que, em média, cerca de 15% das consultas diversas
(exceto algumas especialidades) e 75% das consultas em especialidades cirdrgicas
geram solicitacdo de cirurgia, calcula-se que cerca de 59.673 pacientes serdo

encaminhados para algum tipo de procedimento cirdrgico.

Considerando ainda que a insercdo de novas consultas é de 12.989
solicitacbes mensais, ou 155.868 anuais, podemos inferir que a demanda de

procedimentos cirdrgicos serd em torno de 107.749 para o ano de 2023, além das

AlIH emitidas e a demanda dos Nucleos de Regulacédo do Acesso.

Segundo a literatura, as demandas para consultas e exames especializados
enfrentam de forma efetiva a questdo da demanda real (necessidade) versus a
demanda artificial (demanda do mercado) assim como a oferta potencial (producao
maxima/sem ociosidade) versus a oferta existente (apenas o que esta disponivel),
interferem nos processos de servigcos disponibilizados na rede SUS, alterando ou
orientando a sua execuc¢ao de forma que a capacidade instalada venha a ser capaz

de disponibilizar acessibilidade as necessidades identificadas.

-
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4.2. Etapas do Plano de Reducéo das Filas
1. ETAPA PLANEJAMENTO (Periodo: até 03 de Margo/2023):

a. Levantamento e estratificagdo das demandas para consultas

especializadas; consultas em cirurgia; cirurgias eletivas na rede

hospitalar (com AlIH’s emitidas) e_exames complementares;

b. Analise da capacidade instalada, contratos vigentes e producéo
cadastrada no Portal de Cirurgias Eletivas no “Mutirdo de Cirurgias

Eletivas/2022” (por hospital e especialidade);

c. Compartilhar proposta com todos os hospitais da rede SUS para que

haja manifestacao de interesse na participacédo do Plano Nacional,

d. Confeccdo da proposta de execucdo dos procedimentos cirlrgicos
(definicho de metas) por Unidade Hospitalar (quantitativo e

especialidades);

e. Apresentacdo e pactuacdo das metas propostas pelos hospitais
proprios e contratualizados nos espacos institucionais deliberativos
(Diretoria do COSEMS-ES; Assembléia do COSEMS-ES; Céamara

Técnica da Comissao Intergestores Bipartite —CIB; CIB-ES);

f. Envio do Plano Estadual ao Ministério da Saude/SAES/DRAC para
validacéo;

g. Emissdo de instrumentos formais de orientacdo a rede propria e
contratada sobre execucdo do Plano para inicio imediato a

contratualizacéo;

Obs: Consultas especializadas e Exames complementares serdo planejados logo que

0 MS dispor das orientagdes e diretrizes para execu¢cdo dos mesmos.

|
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2. ETAPA DE EXECUCAO - Periodo: de Margo a Dezembro de 2023:

a. Realizacdo das ac0es estabelecidas;

b. Monitoramento e Avaliacdo do execucdo do “Plano Estadual de

Reducdo das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares

e Consultas Especializadas”;

c. Ajustes necessarios ao bom desempenho do plano a serem realizados

caso haja necessidade.

4.3. PactuacOes e Responsabilidades

Delimita-se as seguintes responsabilidades de acordo com cada ambito de

gestdo da saude:

RESPONSABILIDADES

SESA

Subsecretaria de
Estado de Atencéo a
Salde - SSAS

Organizagédo e apoio institucional ao “Plano Estadual de
Reducado das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas” do
Estado do Espirito Santo

Monitoramento da produgdo dos procedimentos pactuados
junto aos hospitais executores;

Acompanhamento periddico das a¢des previstas no plano e
cumprimento dos prazos, com ac¢fes imediatas nos
problemas identificados;

Visitas técnicas mensais na rede hospitalar executora, em
conjunto SSAS/SSEC, quando necessario.

Subsecretaria de
Estado de
Contratualizagdo em
Saude (SSEC)

Acompanhamento do cumprimento das metas e do
faturamento, ajustadas pelos instrumentos de
contratualizacdo da rede prépria sob contrato de gestédo e
rede complementar;

Subsecretaria de
Estado de
Regulagéo Controle

Acompanhamento do cumprimento do faturamento da
producao da rede hospitalar;

-
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e Avaliacdo em
Saude (SSERAS)

Superintendéncias
Regionais De Saude

1. Avaliacdo regional dos aspectos operacionais, e instituir
acles para o cumprimento das metas estabelecidas.

2. Monitorar a oferta de Servicos de Apoio Diagnéstico e
Terapéutico (SADT) pelos Nucleos Regionais de
Especialidades - NRE e Unidades/Servicos Credenciados
aos Municipios conforme pactuacao e vinculagéo regional,

Hospitais
Selecionados

1. Qualificacéo e priorizacao da fila institucional, quando houver,
dentre as especialidades contempladas neste Plano com
acoes de garantia de acesso e cumprimento dos prazos e
metas estabelecidas;

2. Disponibilizar agenda de consultas, exames e consultas em
cirurgias para o Nucleo de Regulag&o do Acesso (NRA),

3. Monitoramento interno da execu¢do das metas do Plano,
garantindo o agendamento, controle de insumos, materiais e
eventos adversos, otimizagdo da capacidade cirurgica e
controle indicadores de qualidade;

4. Confirmacdo da cirurgia através de contato prévio com o
paciente;

5. Articulagdo com as Centrais de Regulacdo e Assisténcia
Social Municipais do territério vinculado do paciente
referenciado;

4.4. Fluxos de Acesso

A gestéo da fila é realizada pelos setores conforme competéncias, com as acdes

seguintes:

1. Insercéo dos dados do paciente no Sistema de Regulacao Estadual
para avaliagdo do especialista conforme avaliagdo do médico da
Atencdo Priméaria (AP);

Municipios 2. Resposta com opinido formativa para retornar com o paciente para

0 sistema ou cancelar a solicitacdo, se necessario;

3. Providéncias quanto ao transporte sanitario para a consulta,
exames, e procedimento, quando necessario.

-
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1. Agendamento de consulta com o especialista solicitado ou emissé&o
NRA de opinido formativa, conforme quadro clinico do paciente.

2. Agendamento dos exames especializados.

3. Agendamento da Consulta em cirurgia para cirurgido especialista.

1. Avaliacdo do paciente e da necessidade de indicacao cirdrgica,;

2. Caso haja indicacao cirurgica, realizar agendamento no Sistema de
Regulacdo Estadual, para o cirurgido especialista no hospital
referéncia;

3. Solicitacdo dos exames pré-operatoérios, conforme fluxo do hospital,
caso o especialista esteja lotado em Unidade Hospitalar em que se
realiza o procedimento.

Especialista

4. Caso ndo haja indicagdo cirargica, fazer o monitoramento
ambulatorial do paciente, ou retorna-lo para Atencdo Priméria no
Sistema de Regulagéo Estadual;

5. O cirurgido especialista do hospital referéncia devera avaliar o
paciente e exames e caso concorde com a indicagédo cirdrgica, gerar
solicitacdo de AIH com devidos laudos, ou retorna-lo ao médico da
AP via Sistema de Regulacdo Estadual.

1. Geracdo do laudo de autorizagdo — AIH para realizagdo de
procedimentos e encaminhamento para SESA;

2. Agendamento do procedimento, apds emissao da AlH;

3. Seguimento pelo fluxo de exames pré-operatério, em caso de
indicacao cirdrgica:

a) Avaliacdo anestésica — utilizar agenda de autogestao da
prépria unidade;
. b) Risco cardioldgico:
Hospital ) g

e Realizar para pacientes definidos nos critérios dos
protocolos e fluxos implantados pela SESA,

e Agendar no Sistema de Regulacdo Estadual em item
especifico para pré-operatorio da regido de Saude do
paciente.

c) Exames laboratoriais — utilizar agenda de autogestdo da
propria unidade;

d) Exames complementares - utilizar agenda de autogestédo da
propria unidade;

|
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e) Outros exames (imagem e outros, inclusive complementares
da cardiologia) — utilizar agenda d o sistema de regulacdo
disponibilizado pela SESA em item especifico para pré-
operatorio da Regido de Saude do paciente

4.4.1. Organizacao de Fluxos Assistenciais para Consultas e Exames

O Sistema Estadual de Regulacdo do Acesso a Consultas Especializadas e Exames
de média e alta complexidade ambulatorial - MV SOUL, integra a APS a Assisténcia
de Média Complexidade Ambulatorial

Neste modelo a APS insere diariamente as solicitagbes de consultas e exames
especializados gerados nas Unidades basicas de Saude os quais serdo regulados
pelos profissionais médicos reguladores, e, mediante a classificacdo de risco e/ou
emissao de opinido formativa o0 agendamento sera realizado conforme disponibilidade
na rede Estadual.

O Agendamento ocorre através dos Nucleos Estaduais de Regulacdo do Acesso-NRA
e 0s Municipios contatam seus usuarios providenciando transporte sanitario para 0s

atendimentos fora do seu territorio de abrangéncia.

4.4.2. Organizagao de Fluxos Assistenciais Internos - Gestao Hospitalar

para Cirurgias eletivas

Considerando Protocolos, Normas e Rotinas praticadas nas Unidades
Hospitalares na Linha de Cuidado do Paciente Cirargico, o hospital devera organizar
a Iinterface com demais setores, propiciando o planejamento das cirurgias

considerando:

1. Protocolo de risco cirargico e avaliacdo anestésica (disponivel no site

SESA https://saude.es.qov.br/ > profissionais de saude e gestores >

|
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protocolo > regulacdo do acesso > protocolo de avaliagdo pré-
operatéria de pacientes para cirurgia eletiva);

2. AlH pré autorizada pelo setor competente;
3. Termo de consentimento do paciente;
4. Solicitagdo antecipada de OPME quando houver indicagéo;

5. Contato com o paciente com antecedéncia para que mediante

intercorréncias possa ser substituido;

6. Aplicacdo do Protocolo de Cirurgia Segura do Programa Nacional de
Segurancga do Paciente (ANVISA);

7. Aplicacdo do Checklist de Rotina Cirtrgica conforme segue garantindo

pré-operatorio obrigatdrio e controle de eventos adversos (Anexo ).

4.4.3. Organizacéo do Faturamento Hospitalar

Para registro no Sistema de Informacao Hospitalar (SIH) e no Sistema de
Informacdo Ambulatorial (SIA) e emissdo das respectivas autorizacdes para 0s
Procedimentos Cirdrgicos Eletivos, os hospitais deverdo enviar os laudos
devidamente preenchidos e assinados por profissional médico, para:

1. Estabelecimentos sob Gestao Estadual:
a. Regido Norte/Central e Regido Sul: a Superintendéncia Regional
de Saude respectiva;
b. Regido Metropolitana: ao NEASA - Nucleo Especial de

Autorizacdo, Supervisédo e Analise de Contas Médicas.

2. Para os estabelecimentos sob Gestdo Municipal o envio deve ser feito

as Secretarias Municipais de Saude.

[ |
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Observagoes:

= Os laudos com inconsisténcia no preenchimento serdo devolvidos para ajuste
pelos hospitais.

= Apls a realizacdo dos procedimentos, os hospitais deverdo inserir nos
arquivos de producéo hospitalar e ambulatorial, no més/competéncia, todos 0s
procedimentos realizados e enviar ao respectivo Gestor (Estadual ou
Municipal) para alimentar a base nacional do SIH e SIA, de acordo com a

modalidade de atendimento.

5. MONITORAMENTO E AVALIACAO

Todos os hospitais da rede selecionados para este plano deverdo
cadastrar 0s pacientes cirdrgicos e seus respectivos procedimentos realizados
diariamente, conforme portaria 205-R de 18 de outubro de 2021, no “Portal de
Cirurgias Eletivas” pelo link abaixo informado:

https://conteudo.saude.es.gov.br/SmartPortalCirurgiasEletivas/

1. O monitoramento e a avaliagdo das metas contratualizadas entre SESA
e hospitais s&o realizadas pela Comissdo Permanente de
Acompanhamento da Contratualizacdo (CPAC), instituida através da
Portaria N° 086-R, de 14 de junho de 2022.

2. Para a rede propria contratualizada por “Contratos de Gestao”, este
monitoramento sera feito pela Comissdo de Monitoramento e Avaliacao
para Fiscalizacdo de Contratos de Gestao, instituida pela Portaria N.°

560-S de 21 de novembro de 2019 e suas alteragOes posteriores.

3. Para a rede propria de gerenciamento interno, esta atividade sera

realizada por equipes designadas para este ato.
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Nas tabelas abaixo estdo definidas as metas de cirurgias eletivas por
especialidade, por regido e por prestador a serem realizadas até dezembro de 2023:

Metas Por Especialidades Clrur_glas
Eletivas
Oftalmologia 5.480
Cirurgia Geral 2.578
Geniturinario 2.107
Angiologia 715
Ortopedia 335
Cabeca e Pescoco 334
Oncologia 180
Cirurgia Plastica / Reparadora 127
Toré&cica 80
TOTAL 11.936
o .. Cirurgias
Hospitais Rede Propria Eletivas
Hospital Dr. Jodo dos Santos Neves 4.206
Hospital Estadual Dr. Dério Silva 2912
Hospital Sdo José do Calgcado 1.079
Hospital Infantil N. Sr® Gloria 500
Hospital Dr? Rita de Cassia 334
Unidade Integrada Jeronimo Monteiro 195
Hospital Estadual Vila Velha 121
TOTAL 1 9.347
Hospitais Rede Contratada Clrur.glas
Eletivas
Hospital Evangélico Vila Velha 1.730
Hospital Maternidade Anchieta - MEPES 420
Sta Casa Misericérdia Colatina 339
Sta Casa luna 100
SUB-TOTAL 2.589
| |
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o L. R$ 7.427.498,07
Hospitais Préprios ¢

i R$ 2.506.332,68
Hospitais Contratados ¢

Hospitais Municipais R$ 486.861,80
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