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Nome: Avaliação da Qualidade Assistencial e Adoção de Protocolos Clínicos
Área: Gestão de Organizações de Saúde (17157)

 
Datas de aprovação:

CCP: 25/09/2014 CPG: 04/11/2014 CoPGr: 03/12/2014

Data de ativação: 03/12/2014 Data de desativação:

 
Carga horária:

Total: 30 h Teórica: 2 h Prática: 0 h Estudo: 1 h

Créditos: 2 Duração: 10 Semanas

 

Responsáveis:
717159 - Gerson Alves Pereira Junior  - 03/12/2014 até data atual
2535251 - Alessandra Mazzo  - 28/02/2018 até data atual

 
Objetivos:

Capacitar o aluno a entender os processos envolvidos na utilização de critérios para avaliação da qualidade assistencial
e desenvolver protocolos clínicos que o auxiliem nesta tarefa. Dentro de cada protocolo, a sequência de eventos no
processo de cuidado deve ser descrita através de uma série de resultados que podem ocorrer ao longo da evolução da
situação clínica, utilizando a melhor evidência científica disponível. 
Capacitar o aluno a desenvolver estratégias de aderência ao uso dos protocolos.

 
Justificativa:

A sociedade está cada vez mais exigindo a qualidade dos serviços prestados, principalmente por órgãos públicos. Esta
exigência torna fundamental a criação de normas e mecanismos de avaliação, e controle da qualidade assistencial. O
hospital, muitas vezes, não vem respondendo adequadamente às necessidades de saúde da população, principalmente
por falta e/ou ineficiência da rede básica de saúde. A prática gerencial é um fator crítico neste processo e lhe cabe
definir o papel da instituição hospitalar dentro do sistema de saúde de sua região. O conhecimento dos conceitos
relativos a avaliação e à qualidade dos serviços de saúde é de grande importância para a segurança da atenção à
saúde prestada e para a gestão dos serviços e do sistema de saúde. 

 O processo de cuidado em saúde envolve uma série de decisões dos profissionais de saúde e o algoritmo é uma
ilustração de como estas decisões são ordenadas e priorizadas, sendo endereçadas a certas condições específicas do
paciente, definindo as respostas apropriadas para o melhor resultado. 

 O benefício primário de um algoritmo bem desenvolvido é garantir o foco do profissional de saúde em pontos críticos de
decisão e, especificamente, listar os parâmetros que dirigem esta decisão. Estas decisões críticas de atendimento
precisam ser claramente definidas. Em seguida, as alternativas e opções de decisão devem ser precisas. Os possíveis
resultados para cada alternativa devem ser considerados. 
O descompasso entre as necessidades assistenciais de alguns pacientes e a prescrição isolada de avaliações, exames
e procedimentos impostos por uma rede com ações clínicas fragmentadas, sem coordenação e ordenação gera
insatisfação, retardo no tratamento e desperdício de recursos.

 
Conteúdo:

Conceitos e estratégias para a avaliação assistencial; modelos para a avaliação em saúde; avaliação de sistemas e
políticas de saúde: eficácia e eficiência, Qualidade em saúde, indicadores de qualidade, seleção de indicadores,
avaliação como um instrumento da decisão, Protocolos clínicos, Guidelines, Estratégias de 
implementação.
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Forma de avaliação:

• Apresentação de seminários 
 • Desenvolvimento de artigo

 
Observacão:

Estratégia de ensiono/tipo de aula: 
 - Aulas expositivas 

 - Seminários 
 - Mesa Redonda


