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Introducédo: a Unidade de Urgéncias e Emergéncias (UUE-HCPA) é composta por 4 areas (leitos): verde (30), laranja (25),
vascular (10) e internagédo (15), onde sao realizadas assisténcia clinica e cirdrgica ao paciente criticamente enfermo. Entre janeiro
e outubro/2016, a média diaria de lotacdo era de 139 pacientes e a média de permanéncia de 49 horas. Em funcéo de
superlotacdo, desgaste profissional e elevacdo de riscos, a UUE teve que se submeter a um plano de contingéncia e
reestruturacdo do seu modelo de trabalho. Métodos: descrever o plano de acdes desenvolvido dentro deste contexto a partir de
novembro de 2016. A¢des Resultantes: os objetivos do novo plano foram melhorar qualidade dos processos, garantir seguranga,
cumprir a legislagdo vigente, assegurar atendimentos de catastrofes, manter atencéo as linhas de cuidado pactuadas (AVC e IAM)
e garantir admisséo de pacientes regulados via SAMU. A reorganizacgao de fluxo foi baseada no Programa “Paciente certo no lugar
certo”, trabalhando com equipe multiprofissional e fortalecendo critérios mais estritos de atendimento. - Nucleo Interno de
Regulagdo (NIR) garantiu a centralizagdo do recebimento dos pedidos de leitos e transferéncia de pacientes para hospitais de
menor complexidade, sempre que possivel. - as Especialidades passaram a efetivar mais rapidamente os seus cuidados junto ao
paciente, mesmo dentro da UUE. - na entrada de pacientes: redefinicho do modelo assistencial utilizando pronto atendimento da
Medicina Interna, implantacdo de consultoria on line, criagdo do status de funcionamento da UUE ( incluindo a ferramenta
“emergenciémetro”) e tornar estas informagdes publicas. - no processamento: reorganizacéo da escala médica, revisdo matinal e
vespertina de todos os pacientes, capacitacdo de toda a equipe em relagdo a protocolos clinicos (AVC, sepse), comanejo com
especialidades de maior demanda, qualificacdo na identificacdo e prevencdo de eventos adversos. - na saida de pacientes:
transferéncia de pacientes menos graves, gestédo de ofertas e utilizagdo de leitos, envolvendo NIR e TRR; planejamento precoce
de altas. - informagBes com transparéncia com gestor e 6rgaos externos, comunidade em geral e publico interno, através de
comunicados virtuais, publicages no site do HCPA e do emergencidmetro. Comentérios: este plano de ac¢des resultou em grande
impacto sobre indicadores de desempenho na UEP e outros polos assisténcias do HCPA, como Internagdo e bloco Cirdrgico.
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