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DIMENSIONAMENTO DE PESSOAL

* E A ETAPA INICIAL DO PROVIMENTO DE PESSOAL, QUE TEM POR
FINALIDADE A PREVISAO DA QUANTIDADE DE FUNCIONARIOS POR
CATEGORIA, REQUERIDA PARA SUPRIR AS NECESSIDADE DE

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM, DIRETA OU INDIRETAMENTE PRESTADA
A CLIENTELA

« (KURCGANTE, 1991)
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INTRODUCAO

«"OS ASPECTOS QUANTITATIVOS DOS PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM NAS INSTITUICOES DE SAUDE SAO
ENFATIZADOS PARA QUE HAJA A GARANTIA DA
SEGURANCA E DA QUALIDADE DE ASSISTENCIA AO
CLIENTE E A CONTINUIDADE DA VIGILIA PERANTE A
DIVERSIDADE DE ATUACAO NOS CUIDADOS E NA
ATENCAO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM."

ENF. LIDIA DEMENEGHI
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_ LEI DO EXERCICIO PROFISSIONAL — N° 7.498/1986

[...]

C) PLANEJAMENTO, ORGANIZACAO, COORDENACAOQ,
EXECUCAO E AVALIACAO DOS SERVICOS DA ASSISTENCIA
DE ENFERMAGEM;

|) CONSULTA DE ENFERMAGEM;
J) PRESCRICAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM;

L) CUIDADOS DIRETOS DE ENFERMAGEM A PACIENTES
GRAVES COM RISCO DE VIDA;

M) CUIDADOS DE ENFERMAGEM DE MAIOR COMPLEXIDADE
TECNICA E QUE EXIJAM CONHECIMENTOS DE BASE|
CIENTIFICA E CAPACIDADE DE TOMAR DECISOES IMEDIATAS.

=




LEI DO EXERCiCIO PROFISSIONAL — N°
7.498/1986

- A) PARTICIPACAO NO PLANEJAMENTO, EXECUCAO E
AVALIACAO DA PROGRAMACAO DE SAUDE;

[...]

C) PRESCRICAO DE MEDICAMENTOS ESTABELECIDOS
EM PROGRAMAS DE SAUDE PUBLICA E EM ROTINA
APROVADA PELA INSTITUICAO DE SAUDE;

[...]

E) PREVENCAO E CONTROLE SISTEMATICO DA
INFECCAO  HOSPITALAR E DE  DOENCAS
TRANSMISSIVEIS EM GERAL; ,

F) PREVENCAO E CONTROLE SISTEMATICO DE
DANOS QUE POSSAM SER CAUSADOS A CLIENTELA
DURANTE A ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM;

[...] g

|_ EXECUCAO DO PARTO SEM DISTOCIA; e

[...]

—
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Lei do Exercicio Profissional — n°7.498/1986

= AS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELOS
TECNICOS E AUXILIARES DE ENFERMAGEM
SOMENTE PODERAO SER EXERCIDAS SOB

SUPERVISAO, ORIENTACAO E DIRECAO DO

ENFERMEIRO.
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e COMPETENCIA DO ENFERMEIRO

'

* FUNCAO GERENCIAL PRIVATIVA

e PROVER E MANTER PESSOAL DE ENFERMAGEM QUALIFICADO E EM NUMERO
SUFICIENTE;

e PRESTACAO ASSISTENCIA COM QUALIDADE E SEGURA
e GARANTIR CONTINUIDADE VIGILIA

! - ARTIGO 8° DO DECRETO N° 94.406/87(BRASIL, 1987
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A RESOLUCAO COFEN N° 564/2017, QUE APROVA O =
NOVO CODIGO DE ETICA DOS PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM.

Prestar assisténcia de enfermagem livre de danos
decorrentes de impericia, negligéncia ou
imprudéncia.
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“O DIREITO A SAUDE, OU AO
ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE,
E PREVISTO COMO UNIVERSAL NO

PAIS™:

CONSTITUICAO FEDERATIVA, 1998



- DIMENSIONAMENTO -

OS PARAMETROS REPRESENTAM NORMAS TECNICAS  MINIMAS,
CONSTITUINDO-SE EM REFERENCIAS PARA ORIENTAR OS GESTORES E
GERENTES DAS INSTITUICOES DE SAUDE:

oo NO PLANEJAMENTO DAS ACOES DE SAUDE;

R NA PROGRAMACAO DAS ACOES DE SAUDE;

=
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oo NA PRIORIZACAO DAS ACOES DE SAUDE A SEREM DESENVOLVIDAS



_ DIMENSIONAMENTO

PARA ESTABELECER O DIMENSIONAMENTO DO QUADRO DE PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM O ENFERMEIRO DEVE BASEAR-SE NAS CARACTERISTICAS DESCRITAS
ABAIXO:

« DO SERVICO DE SAUDE;
e DO SERVICO DE ENFERMAGEM E

* DO PACIENTE



\/ i DESAFIOS

Como medir o tempo
que necessito para
cuidar dos meus
clientes?
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Resolucdo Cofen n

o 358/2009




DIMENSIONAMENTO — ARTIGOS IMPORTANTES

[....]
ART. 3°

« § 1°- A DISTRIBUICAO DE PROFISSIONAIS POR CATEGORIA REFERIDO NO INCISO II, DEVERA SEGUIR
O GRUPO DE PACIENTES QUE APRESENTAR A MAIOR CARGA DE TRABALHO.

 § 2° - CABE AO ENFERMEIRO O REGISTRO DIARIO DA CLASSIFICACAO DOS PACIENTES SEGUNDO O
SCP, PARA SUBSIDIAR A COMPOSICAO DO QUADRO DE ENFERMAGEM PARA AS UNIDADES DE
INTERNACAO.

* § 3° - PARA ALOJAMENTO CONJUNTO, O BINOMIO MAE / FILHO DEVE SER CLASSIFICADO, NO
MINIMO, COMO CUIDADO INTERMEDIARIO (SOARES, 2009).

e § 4° - PARA BERCARIO E UNIDADE DE INTERNACAO EM PEDIATRIA TODO RECEM-NASCIDO E
CRIANCA MENOR DE 6 ANOS DEVE SER CLASSIFICADO, NO MINIMO, COMO CUIDADO
INTERMEDIARIO, INDEPENDENTE DA PRESENCA DO ACOMPANHANTE.
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DIMENSIONAMENTO — ART. IMPORTANTES

[....]

ART. 10 - AO QUANTITATIVO DE PROFISSIONAIS ESTABELECIDO DEVERA SER ACRESCIDO O iNDICE DE
SEGURANCA TECNICA (IST) DE 15% DO TOTAL, DOS QUAIS 8,3% SAO REFERENTES A FERIAS E 6,7% A
AUSENCIAS NAO PREVISTAS.

ART. 12 - PARA EFEITO DE CALCULO DEVERA SER OBSERVADA A CLAUSULA CONTRATUAL QUANTO A
CARGA HORARIA SEMANAL DE TRABALHO (CHS).

ART. 13 - O RESPONSAVEL TECNICO DE ENFERMAGEM DEVE DISPOR DE 5% DO QUADRO GERAL DE
PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM DA INSTITUICAO PARA COBERTURA DE SITUACOES RELACIONADAS A
ROTATIVIDADE DE PESSOAL E PARTICIPACAO EM PROGRAMAS DE EDUCACAO PERMANENTE.

ART. 14 — O QUADRO DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM DE UNIDADES ASSISTENCIAIS, COMPOSTO
POR 50% OU MAIS DE PESSOAS COM IDADE SUPERIOR A 50 (CINQUENTA) ANOS OU 20% OU MAIS DE
PROFISSIONAIS COM LIMITACAO /RESTRICAO PARA O EXERCICIO DAS ATIVIDADES, DEVE SER ACRESCIDO
10% AO QUADRO DE PROFISSIONAIS DO SETOR.
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DIMENSIONAMENTO

PARA AS UNIDADES ASSISTENCIAIS ININTERRUPTAS/INTERNACAO (UAl) O ENFERMEIRO
DEVERA UTILIZAR UM SISTEMA DE CLASSIFICACAO (SCP) QUE ESTABELECA AS
CATEGORIAS DO CUIDADO CONFORME SEGUE:

-PACIENTE DE CUIDADOS MINIMOS (PCM): PACIENTE ESTAVEL SOB O PONTO DE VISTA
CLINICO E DE ENFERMAGEM E AUTOSSUFICIENTE QUANTO AO ATENDIMENTO DAS
NECESSIDADES HUMANAS BASICAS;

_PACIENTE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS (PCI): PACIENTE ESTAVEL SOB O PONTO DE

VISTA CLINICO E DE ENFERMAGEM, COM PARCIAL DEPENDENCIA DOS PROFISSIONAIS DE

ENFERMAGEM PARA O ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES HUMANAS BASICAS
TN ), N



DIMENSIONAMENTO

*PACIENTE DE CUIDADOS DE ALTA DEPENDENCIA (PCAD): PACIENTE CRONICO, INCLUINDO O DE
CUIDADO PALIATIVO, ESTAVEL SOB O PONTO DE VISTA CLINICO, POREM COM TOTAL DEPENDENCIA
DAS ACOES DE ENFERMAGEM PARA O ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES HUMANAS BASICAS;

*PACIENTE DE CUIDADOS SEMI-INTENSIVOS (PCSI): PACIENTE PASSIVEL DE INSTABILIDADE DAS
FUNCOES VITAIS, RECUPERAVEL, SEM RISCO IMINENTE DE MORTE, REQUERENDO ASSISTENCIA DE
ENFERMAGEM E MEDICA PERMANENTE E ESPECIALIZADA:-

*PACIENTE DE CUIDADOS INTENSIVOS (PCIT): PACIENTE GRAVE E RECUPERAVEL, COM RISCO
IMINENTE DE MORTE, SUJEITO A INSTABILIDADE DAS FUNCOES VITAIS, REQUERENDO ASSISTENCIA DE
ENFERMAGEM E MEDICA PERMANENTE E ESPECIALIZADA.
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O REFERENCIAL MINIMO PARA O QUADRO DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM, PARA AS 24 HORAS
DE CADA UNIDADE DE INTERNACAO (Ul), CONSIDERA:

- O SCP, AS HORAS DE ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM,
- A DISTRIBUICAO PERCENTUAL DO TOTAL DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM E

- A PROPORCAO PROFISSIONAL/PACIENTE.

PARA EFEITO DE CALCULO, DEVEM SER CONSIDERADAS:



_ 1 = COMO HORAS DE ENFERMAGEM, POR PACIENTE, NAS
24 HORAS:

4 HORAS DE ENFERMAGEM, POR PACIENTE, NO CUIDADO MINIMO;

6 HORAS DE ENFERMAGEM, POR PACIENTE, NO CUIDADO INTERMEDIARIO;

« 10 HORAS DE ENFERMAGEM, POR PACIENTE, NO CUIDADO DE ALTA
DEPENDENCIA;

* 10 HORAS DE ENFERMAGEM, POR PACIENTE, NO CUIDADO SEMI-INTENSIVO;

18 HORAS DE ENFERMAGEM, POR PACIENTE, NO CUIDADO INTENSIVO.
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2 - A DISTRIBUICAO PERCENTUAL DO TOTAL DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM, DEVE
OBSERVAR: N

*O SCP E AS SEGUINTES PROPORCOES MINIMAS:

e PARA CUIDADO MINIMO E INTERMEDIARIO: 33% SAO ENFERMEIROS (MINIMO DE SEIS) E OS
DEMAIS AUXILIARES E/ OU TECNICOS DE ENFERMAGEM;

e PARA CUIDADO DE ALTA DEPENDENCIA: 36% SAO ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS
E/OU AUXILIARES DE ENFERMAGEM;

e PARA CUIDADO SEMI-INTENSIVO: 42% SAO ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS DE
ENFERMAGEM;

e PARA CUIDADO INTENSIVO: 52% SAO ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS DE
ENFERMAGEM. =

NOTA: A distribuicdo de profissionais por categoria do cuidado, referido acima, devera

seguir o grupo de pacientes que apresentar a maior carga de trabalho.




3~ PARA EFEITO DE CALCULO DEVEM SER CONSIDERADAS ALEM DO SCP A
PROPORCAO PROFISSIONAL/PACIENTE NOS DIFERENTES TURNOS DE TRABALHO:

—

<*CUIDADO MINIMO: 1 PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM PARA 6 PACIENTES
*CUIDADO INTERMEDIARIO: 1 PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM PARA 4 PACIENTES,
<*CUIDADO DE ALTA DEPENDENCIA: 1 PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM PARA 2,4
¢+ CUIDADO SEMI-INTENSIVO: 1 PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM PARA 2,4

¢+ CUIDADO INTENSIVO: 1 PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM PARA 1,33
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2 PROPORCAO PROFISSIONAL/PACIENTE

e Foérmula PPP _ F (periodo de funcionamento)

HE (horas de enfermagem)
Exemplo unidade de internagdo
Cuidado minimo =24 / 4 =6
Cuidado intermedidario =24 / 6 = 4
Cuidado Alta Dependéncia =24 / 10 = 2,4
Cuidado Semi Intensivo =24 / 10 = 2,4

Cuidado Intensivo =24 / 18 = 1,33
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~ * A equacdo para se obter a proporgdo profissional/paciente, é:

* (Contra Prova)

QP , = { [ (PCM) + (PCI) + (PCAD) + (PCSI) + (PCH)] x [(PF x DS)] } x (1+ IST)
4 6 2,4 2,4 1,33 CHS

Onde:

PF= periodo de funcionamento do servico (8 h, 10 h, 12h e 24 h)
DS = dias da semana

CHS = carga hordria semanal

_IST =_indice de seguranga técnica



CALCULO PARA UNIDADE DE INTERNACAO - Ul

1 — UNIDADE DE INTERNACAO (Ul): LOCAL COM INFRAESTRUTURA ADEQUADA PARA A PERMANENCIA DO
PACIENTE EM UM LEITO HOSPITALAR POR 24 HORAS OU MAIS.

2 — SISTEMA DE CLASSIFICACAO DE PACIENTES - SCP: FORMA DE DETERMINAR O GRAU DE DEPENDENCIA
DE UM PACIENTE EM RELACAO A EQUIPE DE ENFERMAGEM, OBJETIVANDO ESTABELECER O TEMPO
DISPENDIDO NO CUIDADO DIRETO E INDIRETO, BEM COMO O QUALITATIVO DE PESSOAL PARA ATENDER AS

NECESSIDADES BIOPSICOSOCIOESPIRITUAIS DO PACIENTE(0),

NOTA: OS INSTRUMENTOS DE CLASSIFICACAO DE PACIENTES — SCP DISPONIVEIS ATUALMENTE SAO:

* DINI (2014);
* FUGULIN, GAIDZINSKI E KURCGANT (2005); O
* PERROCA E GAIDZINSKI (1998); PERROCA (2011);

*  MARTINS (2007).



3 — TOTAL DE HORAS DE ENFERMAGEM (THE): SOMATORIO DAS CARGAS
MEDIAS DIARIAS DE TRABALHO NECESSARIAS PARA ASSISTIR OS
PACIENTES COM DEMANDA DE CUIDADOS MINIMOS, INTERMEDIARIOS,
ALTA DEPENDENCIA, SEMI-INTENSIVOS E INTENSIVOS.

THE = [(PCM x 4) + (PCl x 6) + (PCAD x 10) + (PCSI x 10) + (PCIt x 18)]

4 — Dias da semana (DS): 7 dias completos.

5 — Carga horaria semanal (CHS): assume os valores de 20h.; 24h.; 30h.; 36h.;
40h. ou 44h. nas unidades assistenciais.

6 - Indice de seguranca técnica (IST): percentual a ser acrescentado ao
qguantitativo de profissionais para assegurar a cobertura de férias e auséncias
nao previstas.



7- CONSTANTE DE MARINHO (KM): COEFICIENTE DEDUZIDO EM FUNCAO DO
TEMPO DISPONIVEL DO TRABALHADOR E COBERTURA DAS AUSENCIAS.

8- CONSTANTE DE MARINHO PARA UNIDADE DE ASSISTENCIA ININTERRUPTA
(KM_): FUNCIONAMENTO 24 HORAS.

KM ya, = DS x (1 +IST)

CHS

Onde:

KMay = Constante de Marinho de Unidade Assistencial Ininterrupta (24 h)
DS= Dias da semana (7)
(1 + IST) = Fator de ajuste do indice de seguranca técnica

Exemplo - utilizando - se 0 IST igual a 15% (15/100 = 0,15), teremos 1 + 0,15 = 1,15.
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" PARA O CALCULO DA KM, SUBSTITUI-SE A CHS POR 20H; 24H;
"~ 30H; 36H; 40H. OU 44H., ASSUMINDO-SE OS SEGUINTES

—

VALORES:
KMun Valor
KM(20) 04025
KM(24) 0,334
KM(30) 0,2683
KM(36) 0,2236
KM(40) 0,2012
KM(44) 0,182
> Y



9 — QUANTITATIVO DE PESSOAL (QP): NUMERO DE PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM NECESSARIO NA Ul, COM BASE NAS HORAS DE ASSISTENCIA,
SEGUNDO O SCP.

QP 1/ scp) = THE X KM 0,




PROPORCAO

DISTRIBUICAO

Cuidado Minimo 4 horas/pac 1prof./6 pac. 33%
Cuidado Intermedidrio 6 horas/pac. 1 prof./4 pac. 33%
Alta Dependéncia 10 horas/pac. 1 prof./2,4 pac. 36%
Semi Intensivo 10 horas/pac. 1 prof./2,4 pac. 42%
Intensivo 18 horas/pac. 1 prof./1,33 pac. 52%

¥\

& ©



—

EXEMPLO — UNIDADE DE INTERNACAO

* 1) UNIDADE DE INTERNACAO COM 50 LEITOS E CUJA TAXA DE OCUPACAO E DE
80% CALCULAR O QUANTITATIVO DE PROFISSIONAIS SABENDO-SE QUE O SCP
APONTOU: 20 PACIENTES DE CUIDADOS MINIMOS; 15 PACIENTES DE CUIDADOS
INTERMEDIARIOS; 10 PACIENTES DE CUIDADOS DE ALTA DEPENDENCIA; 5 PACIENTES
DE CUIDADOS SEMI-INTENSIVOS. JORNADA SEMANAL DE TRABALHO E DE 36

HORAS.

e THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6) + (PCAD X 10) + (PCSI X 10) + (PCIT X 18)]

* KM= DS XIST QP = THE X KM

CHS
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APLICAR TAXA DE OCUPACAO = 80%

CUIDADO MINIMO = 20 X 80% = 16
CUIDADO INTERMEDIARIO = 15 X 80% = 12
CUIDADO ALTA DEPENDENCIA — 10 X 80% = 8

CUIDADO SEMI INTENSIVO = 5 X 80% = 4



S -

~THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6) + (PCAD X 10) + (PCSI X 10) + (PCIT X 18)]
THE = ( 16X 4) + (12X6) + (8X10) + (4X10) = 256 HORAS

KM= DSX IST 7 X1,15 - KM =0,2236
CHS 36

QP =THExKM-> QP =256x0,2236 - QP = 57,24 = 57

<
PREVALENCIA = PACIENTE DE ALTA DEPENDENCIA, PORTANTO 36% SAO ENFERMEIROS E 64%
TECNICOS/AUXILIARES /

ENFERMEIROS = 20,52 = 21 E TECNICOS/AUXILIAR = 36,48 = 36 |

”\JQ 94 )
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CONTRA PROVA

10- CALCULO DA QUANTIDADE DE PROFISSIONAIS (QP) PARA UNIDADE DE INTERNACAO (Ul)
COM BASE NA RELACAO DE PROPORCAO

QP = { [ (PCM) + (PCI) + (PCAD) + (PCSI) + (PCIt) ] x [(PF x DS)] } x (1+ IST)

6 4 2,4 24 1,33 CHS

PF = periodo de funcionamento da unidade (24 horas);
DS = dias da semana (7 dias);

CHS = carga horaria semanal.

Substituindo na equacao, teremos:



CONTRA PROVA

. QP y, = { [ (PCM) + (PCI) + (PCAD) + (PCSI) + (PCIt) ] x [(PF x DS)] } x (1+ IST)
4 6 2,4 2,4 1,33 CHS

QP ) = {[16] + [12]+ [8] +[4] x [(24x7)]x 1,15

6 4 2,4 24 36
* QPy, = (2,66 + 3 + 3,33 + 1,66) x (4,66) x 1,15

* QP = 57,07 = 57



. EXEMPLO

2) INSTITUICAO HOSPITALAR COM 270 LEITOS, SENDO, CARGA HORARIA SEMANAL DE 40 HORAS:

a)  CLINICA MEDICA COM 80 LEITOS E SCP DE 40 CUIDADOS MINIMOS; 20 CUIDADO INTERMEDIARIO; 15 ALTA DEPENDENCIA E 5
CUIDADOS SEMI INTENSIVO, COM TO DE 100%.

b) CLINICA CIRURGICA COM 60 LEITOS E SCP 30 PACIENTES CUIDADOS MINIMOS; 15 PACIENTES CUIDADOS INTERMEDIARIO, 10
PACIENTES ALTA DEPENDENCIA E 5 DE CUIDADOS SEMI INTENSIVO, CUJA TAXA DE OCUPACAO E DE 90%

c) UTI ADULTO COM 15 LEITOS E SCP DE 10 CUIDADOS INTENSIVOS E 5 SEMI INTENSIVO, TO 100%;

d)  MATERNIDADE COM 80 LEITOS E SCP COM 20 PACIENTES DE CUIDADOS MINIMOS, 50 DE CUIDADOS INTERMEDIARIO E 10 DE
CUIDADOS ALTA DEPENDENCIA COM TAXA DE OCUPACAO DE 70%

e) BERCARIO COM 60 LEITOS SENDO SCP COM 50 LEITOS DE CUIDADOS INTERMEDIARIO, 10 LEITOS CUIDADOS SEMI INTENSIVO,
TAXA DE OCUPACAO DE 80%

f) PEDIATRIA COM 55 LEITOS E SCP COM 42 PACIENTES DE CUIDADOS INTERMEDIARIO, 10 PACIENTES DE CUIDADOS_SEMI
INTENSIVO E 03 DE CUIDADOS INTENSIVOS COM 70% DE TO

- NS (U “ )



A) CLINICA MEDICA COM 80 LEITOS E SCP DE 40 CUIDADOS MINIMOS; 20
- CUIDADO INTERMEDIARIO; 15 ALTA DEPENDENCIA E 5 CUIDADOS SEMI
INTENSIVO, COM TO DE 100%.

THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6) + (PCAD X 10) + (PCSI X 10) + (PCIT X 18)]
THE = [(40 X 4) + (20 X 6) + (15 X 10) + (5 X 10) = 480 HORAS
KM=7 X1,15 > KM =0,2012

40
QP = THEX KM > QP = 96,57 > 97

MAIOR PREVALENCIA = CUIDADOS MINIMOS, PORTANTO
97 X 33% = 32,1 = 32 ENFERMEIROS E
97 X 67% = 64,99 = 65 TECNICOS E AUXILIARES DE ENFERMAGEM
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B) CLINICA CIRURGICA COM 60 LEITOS E SCP 30 PACIENTES CUIDADOS

, MiNlMos; 15 PACIENTES CUIDADOS INTERMEDIARIO, 10 PACIENTES ALTA
DEPENDENCIA E 5 DE CUIDADOS SEMI INTENSIVO, CUJA TAXA DE OCUPACAO

E DE 90%

THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6) + (PCAD X 10) + (PCSI X 10) + (PCIT X 18)]
THE = [(27 X 4) + (13,5 X 6) + (9 X 10) + (4,5 X 10) = 324 HORAS
KM=_7 X1,15 = KM =0,2012

40

QP = THE X KM = QP = 65,18 = 65
MAIOR PREVALENCIA = CUIDADOS MINIMOS, PORTANTO
65 X 33% = 21,45 = 21 ENFERMEIROS E

65 X 67% = 43,55 = 44 TECNICOS E AUXILIARES DE ENFERMAGEM



~ C) UTI ADULTO COM 15 LEITOS E SCP DE 10 CUIDADOS INTENSIVOS E 5 SEMI -
=~ INTENSIVO, TO 100%;

THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6) + (PCAD X 10) + (PCSI X 10) + (PCIT X 18)]
THE=[(5 X 10) + (10 X 18) = 230
KM=7 X1,15 = KM =0,2012

40

QP = THE X KM = QP = 46,27 - 46

MAIOR PREVALENCIA = CUIDADOS INTENSIVOS, PORTANTO

46 X 52% = 23,92 = 24 ENFERMEIROS E Y
46 X 48% = 22,08 = 22TECNICOS DE ENFERMAGEM



D) CLINICA CIRURGICA COM 60 LEITOS E SCP 30 PACIENTES CUIDADOS
“ MINIMOS; 15 PACIENTES CUIDADOS INTERMEDIARIO, 10 PACIENTES ALTA
- DEPENDENCIA E 5 DE CUIDADOS SEMI INTENSIVO, CUJA TAXA DE OCUPACAO
E DE 90%

THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6) + (PCAD X 10) + (PCSI X 10) + (PCIT X 18)]
THE = [(27 X 4) + (13,5 X 6) + (9 X 10) + (4,5 X 10) = 324 HORAS
KM=_7 X1,15 = KM =0,2012

40

QP = THE X KM = QP = 65,18 = 65
MAIOR PREVALENCIA = CUIDADOS MINIMOS, PORTANTO
65 X 33% = 21,45 = 21 ENFERMEIROS E

65 X 67% = 43,55 = 44 TECNICOS E AUXILIARES DE ENFERMAGEM



E) BERCARIO COM 60 LEITOS SENDO SCP COM 50 LEITOS DE CUIDADOS
= INTERMEDIARIO, 10 LEITOS CUIDADOS SEMI INTENSIVO, TAXA DE
OCUPACAO DE 80%

THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6)]
THE = [(40 X 6) + (8 X 10) = 320 HORAS
KM=_7 X1,15 > KM =0,2012

40

QP = THEX KM > QP = 64,38 - 64

MAIOR PREVALENCIA = CUIDADOS INTERMEDIARIO, PORTANTO
64 X 33% = 21,12 = 21 ENFERMEIROS E

64 X 67% = 42,88 = 43 TECNICOS E AUXILIARES DE ENFERMAGEM
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F) PEDIATRIA COM 55 LEITOS E SCP COM 42 PACIENTES DE CUIDADOS
INTERMEDIARIO, 10 PACIENTES DE CUIDADOS SEMI INTENSIVO E 03 DE
CUIDADOS INTENSIVOS COM 70% DE TO

THE = [(PCM X 4) + (PCI X 6) + (PCAD X 10)]
THE = [(29,4 X 6) + (7 X 10) + (2,1 X 18) = 284,2 HORAS
KM=7 X1,15 > KM =0,2012

40

QP = THE X KM = QP = 57,18 = 57

MAIOR PREVALENCIA = CUIDADOS INTERMEDIARIO, PORTANTO
57 X 33% = 18,81 = 19 ENFERMEIROS E

57 X 67% = 38,19 = 38 TECNICOS E AUXILIARES DE ENFERMAGEM



CALCULO.PARA UNIDADES ASSISTENCIAIS, DE APOIO, DIAGNOSTICO E
TERAPEUTICA (UA)

= SAO LOCAIS ONDE SAO DESENVOLVIDOS PROCEDIMENTOS, INTERVENCOES /ATIVIDADES DE
ENFERMAGEM E QUE NAO E POSSIVEL APLICAR O METODO DE DIMENSIONAMENTO BASEADO
NO SCP, MAS HA ESTUDOS /PESQUISAS COM REFERENCIA DE TEMPO MEDIO DE PROCEDIMENTO,
INTERVENCOES /ATIVIDADES, TAIS COMO: CENTRAL DE MATERIAL (CME) E CENTRO DE
DIAGNOSTICO POR IMAGEM (CDI).

1 — CALCULO DO THE

THE = [(NMP1 x TMP1) + (NMP2 x TMP2) + (NMP3 x TM3) +...]

Onde:

THE= total de horas de enfermagem
NMP1;2;3 = numero médio diario de procedimentosl ou intervencdo/atividadel;
TMP1;2;3 =tempo médio do procedimentol ou intervencdo/atividade 1.

v = ») S
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CALCULO PARA CENTRAL DE MATERIAIS E ESTERILIZACAO (CME)

A CARGA DE TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM PARA A UNIDADE
CENTRAL DE MATERIAIS E ESTERILIZACAO (CME), DEVE FUNDAMENTAR-SE NA
PRODUCAO DA UNIDADE, MULTIPLICADA PELO TEMPO PADRAO DAS ATIVIDADES
REALIZADAS, NAS DIFERENTES AREAS, CONFORME INDICADO NO ESTUDO DE COSTA:

JANAINA ANCHIETA COSTA




AREA DESCRICAO DE ATIVIDADES TEMPO PADRAO
Minuto Hora
Suja ou contaminada Recepcao e recolhimento dos materiais 2 0,033
(expurgo) contaminados *
Limpeza dos materiais * 2 0,033
Recepcao dos materiais em consignacao * 6 0,1
Conferéncia dos Materiais Consignados o 0,15
Controle de materiais | apds cirurgia *
em consignagao Devolucao dos materiais em consignacao * 3 0,05
Secagem e distribuicao dos materiais apos 3 0,05
limpeza *
Preparo de materiais Inspecao, teste, separacao e secagem dos 3 0,05
materiais *
Montagem e embalagem dos materiais * 3 0,05
Montagem dos materiais de assisténcia 2 0,033
ventilatoria *
Esterilizacao Montagem da carga de esterilizacao ** 8 0,133
de materiais Retirada da carga estéril e verificacao da 3 0,05
esterilizacao **
Guarda dos Materiais ** 4 0,066
Armazenamento e Montagem dos carros de transporte das 5 0,083
distribuicao de unidades ***
materiais Organizacao e controle do ambiente e 1 0,016
materiais estereis *
Distribuicdo dos materiais e roupas estéreis 2 0,033

*




—
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Central de Material

1) A TABELA ACIMA REFERE-SE AOS PROCEDIMENTOS EXECUTADOS PELO TECNICO /AUXILIAR DE
ENFERMAGEM, PORTANTO, O QUANTITATIVO TOTAL REFERE-SE A ESTES PROFISSIONAIS.

2) PARA O CALCULO DO QUANTITATIVO DE ENFERMEIROS UTILIZA-SE O ESPELHO SEMANAL PADRAO,
ADEQUANDO-SE A NECESSIDADE DO SERVICO, RESPEITANDO-SE O MINIMO DE UM ENFERMEIRO EM
TODOS OS TURNOS DE FUNCIONAMENTO DO SETOR, ALEM DO ENFERMEIRO RESPONSAVEL PELA
UNIDADE.

EQUACAO PARA CALCULO:

THE = [(NMP1 X TMP1) + (NMP2 X TMP2) + (NMP3 X TM3) +...]
ONDE:
THE= TOTAL DE HORAS DE ENFERMAGEM
NMP1;2;3 = NUMERO MEDIO DIARIO DE PROCEDIMENTOS1 OU INTERVENCAO /ATIVIDADE1;
TMP1;2;3 =TEMPO MEDIO DO PROCEDIMENTOT OU INTERVENCAO /ATIVIDADE 1.
N/
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3 — QUANTITATIVO DE PESSOAL (QP): NUMERO DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM NECESSARIO NA
0K COM BASE NO TEMPO MEDIO DE PROCEDIMENTO, INTERVENCOES / ATIVIDADE

'

N’

QP y) = THE X KMy, uan)
ONDE:
KM(UA|)_CONSTANTE DE MARINHO PARA UNIDADES DE ASSISTENCIA ININTERRUPTA

KMuap)— CONSTANTE DE MARINHO PARA UNIDADES DE ASSISTENCIA DESCONTINUADA

4 — CONSTANTE DE MARINHO PARA UNIDADE DE ASSISTENCIA DESCONTINUADA (KM yap)): UNIDADES
QUE NAO FUNCIONAM 24 HORAS.

KMyapy = DS X (1 +IST)

=
CHS
NOTA: O DS (N° DE DIAS DE FUNCIONAMENTO NA SEMANA) SERA 5 (SEGUNDA A SEXTA) OU 6
DIAS (SEGUNDA A SABADO A,
( ) - _v /

)\



APLICACAO PRATICA:

—

E€ONSIDERANDO OS PARAMETROS ESTABELECIDOS NA RESOLUCAO DO COFEN, QUE ESTABELECE OS PARAMETROS MINIMOS PARA O
DIMENSIONAMENTO DE PESSOAL DE ENFERMAGEM, NO QUE SE REFERE AO TOTAL DE CARGA DIARIA MEDIA DE TRABALHO POR
CATEGORIA PROFISSIONAL; INTERVENCAO /ATIVIDADES; INDICE DE SEGURANCA TECNICO (IST). A CARGA SEMANAL DE TRABALHO DA
EQUIPE DE ENFERMAGEM NESSA UNIDADE E DE 30 HORAS. CALCULAR O QP PARA O CME COM UM PAUE (MEDIA DIARIA COM BASE NOS
ULTIMOS TRES MESES) QUE APRESENTA AS SEGUINTES INTERVENCOES /ATIVIDADES.

RECEPCAO E RECOLHIMENTO DE MATERIAIS CONTAMINADOS — 84 KITS; LIMPEZA DOS MATERIAIS 92 KITS; RECEPCAO DOS MATERIAIS
EM CONSIGNACAO 1 KIT; CONFERENCIA DOS MATERIAIS DE CONSIGNACAO APOS CIRURGIA 1 KIT; DEVOLUCAO DOS MATERIAIS EM
CONSIGNACAO 0,5 KIT; SECAGEM E DISTRIBUICAO DOS MATERIAIS APOS LIMPEZA 85 KITS; INSPECAO, TESTE, SEPARACAO E
SECAGEM DOS MATERIAIS 92 KITS; MONTAGEM E EMBALAGEM DOS MATERIAIS 246 KITS; MONTAGEM DOS MATERIAIS DE
ASSISTENCIA VENTILATORIA 16 KITS; MONTAGEM DA CARGA DE ESTERILIZACAO 11 KITS; RETIRADA DA CARGA DA ESTERILIZACAO
11 KITS; GUARDA DOS MATERIAIS 11 KITS; MONTAGEM DOS CARROS DE TRANSPORTE DAS UNIDADES 41 CARROS; ORGANIZACAO E
CONTROLE DO AMBIENTE E MATERIAIS ESTEREIS 12 CICLO; DISTRIBUICAO DOS MATERIAIS E ROUPAS ESTEREIS 16 KITS.

CALCULAR O QP PARA UM CME COM FUNCIONAMENTO NAS 24 HORAS DE SEGUNDA A SEGUNDA-FEIRA, DEPOIS COM OS MESMOS
DADOS PARA UM CME COM FUNCIONAMENTO DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA E POR FIM PARA UM CME COM FUNCIONAMENTO DE
SEGUNDA A SABADO. -/

¢)
7 NS “ )
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AREA DESCRICAQ DE ATIVIDADES: Dados-
Hora-(H)- | Media-(M)-- THE- -

(3 meses)- [ (HxM)
Suja - ou | Recepgao-e recolhimento dos matenais contaminados- 0,033- 84 kits- 2,072
contaminada -
(expurgo)- Limpeza dos matenais: 0,033- 92 Kits- 3,036-
Controle - de | Recepgao-dos materiais em-consignagao: 0,1 1-kit: 0,1
materiais - em- | Conferéncia dos Materiais Consignados-apds cirurgia’ 0,12 1-kit: 0,15
consignagad- | Devolugdo dos-materiais em-consignacio’ 0.05 0,5 kit: 0,025
g secagem e distribui¢ao dos matenais apos limpeza: 0,05 89 Kits- 4,25

Inspecdo, teste, separacao e secagem-dos matenais- 0,05 92 Kits- 4.6

Preparo - de | Montagem e-embalagem dos matenais- 0,05 246 Kits- 12,F
materiais: Montagem dos materiais-de-assisténcia ventilatéria- 0,033- 16-kits- 0,928
Esterlizagao: | Montagem da-carga de-esterilizagao: 0,133 11.cargas 1,463
de-materiais- Retirada da carga estéril e verificacao da-estenlizagao- 0,05 11.cargas 0,92
: Guarda -dos-Matenais- 0,066- 11-cargas 0, 726-
Armazename | Montagem dos carros de transporte das unidades: 0,083- 41-carros: 3,403
nto-e- Urganizagao - e - controle - do - ambiente - e - matenais 0,016 12-ciclos: 0,192
distribuicao de- | estéreis:
materiais- Distribuicio-dos materiais e roupas esteéreis- 0,033 16-Kits- 0,928
: -..THE por-dia-(Periodo-de- Funcionamento) = 34,57




sy

USANDO A EQUACAO PARA CALCULO:

—

~THE = [(NMP1 X TMP1) + (NMP2 X TMP2) + (NMP3 X TM3) +...]

THE=84X 0,033 +92X0,033+1X0,1+1X0,15+0,5X0,05+85X0,05+92X0,05+246X0,05+16X0,033+11X0,133+11X0,05+11X0,066+41X0,083+ 12X
0,016 + 16 X 0,033 = 34,57

ONDE:

THE= TOTAL DE HORAS DE ENFERMAGEM
NMP1;2;3 = NUMERO MEDIO DIARIO DE PROCEDIMENTOS1 OU INTERVENCAO /ATIVIDADET ;
TMP1;2;3 =TEMPO MEDIO DO PROCEDIMENTO1 OU INTERVENCAO /ATIVIDADE 1.

USANDO A EQUACAO TRADICIONAL PARA CALCULAR O QP:

QP ya) = THE X KMy, jyan)



sy

UTILIZANDO A CONSTANTE DE MARINHO PARA UNIDADE DE ASSISTENCIA DESCONTINUADA (KM yap)): UNIDADES QUE NAO
~FINCIONAM 24 HORAS.

—

KMyapy= DS X (1 +1ST)
CHS
NOTA: O DS SERA 5 (SEGUNDA A SEXTA), 6 DIAS (SEGUNDA A SABADO) OU 7 (SEGUNDA A SEGUNDA)

PRIMEIRO: CALCULO PARA O CME COM FUNCIONAMENTO 24 HORAS DE SEGUNDA A SEGUNDA.
TEMOS QUE
THE = 34,57 HORAS DURANTE 24 HORAS DURANTE 7 DIAS.
KM yay PARA 24 HORAS, 7 DIAS NA SEMANA:, FUNCIONAMENTO DIURNO E PLANTOES NOTURNOS E FINAIS
DE SEMANA E FERIADOQOS).
KM ay ZX1.15 = 0,2683 ====== QP = THE X KM =====QP 34,57 X 02683
30
QP = 9,27 PROFISSIONAIS



-

—.~SEGUNDO: CALCULO PARA O CME COM FUNCIONAMENTO DE 12 HORAS DE SEGUNDA A SEXTA.
TEMOS QUE

THE = 34,57 HORAS EM 12 HORAS DURANTE 5 DIAS
KM uap) PARA 12 HORAS, 5 DIAS NA SEMANA:
KM gy = 5.X1.15 KM yap)= 0,1917
30
SUBSTITUINDO NA EQUACAO > QP = KM,,) X THE

QP =0,1917 X 34,57

QP= 6,63 PROFISSIONAIS DE NM (TECNICOS E AUXILIARES DE ENFERMAGEM ).



. CENTRAL DE MATERIAL

CENTRAL DE MATERIAL COM FUNCIONAMENTO 24 HORAS, DE SEGUNDA A
SEGUNDA FEIRA, COM OS PROFISSIONAIS COM CARGA HORARIA SEMANAL DE
36 HORAS, CALCULAR O QUANTITATIVO DE PROFISSIONAIS NECESSARIOS
TENDO EM VISTA A MEDIA DIARIA DE PROCEDIMENTOS DESCRITOS NA TABELA
ABAIXO.



AREA DESCRICAO DE A:TJ’WDADES MEDIA PROC. HORAS / PROC. THE
Suja ou recepcdo e recolhimento dos materiais contaminados 106 0,033 3,498 \/
contaminada Limpeza dos materiais 123 0,033 4,059
Controle de materiais Recepgao dos materiais em consignagdo 2 0,1 0,2
em consignacgio Conferlencia dos Materiais em consignacio 2 0,15 0,3
Devolucio dos materiais em consignagio 1 0,05 0,15
Preparo de Secagem e distribuicdo dos materiais apos limpeza 106 0,05 5,3
Inspecdo, teste, separagio e secagem dos materiais 123 0,05 6,15
materiais Montagem e embalagem dos materiais 261 0,05 13,05
Montagem dos materiais de assisténcia ventilatéria 15 0,033 0,495
Esterilizagdo de Montagem da carga de esterilizagdo 12 0,133 1,596
materiais Retirada da carga de esterilizagio 12 0,05 0,6
Armazenamento e Guarda dos materiais 12 0,066 0,792
distribuigio de Montagem dos carros de transporte das unidades 38 0,083 3,154 U
materiais Organizacdo e controle do ambiente e materiais estéreis 13 0,016 0,208 \
Distribuicdo dos materiais e roupas estéreis 19 ,033 0,627




-
. CALCULO

KM= DS X IST ----KM= 7 X 1,15 -- KM = 0,2236
CHS 36

THE = [(NMP1 X TMP1) + (NMP2 X TMP2) + (NMP3 X TM3) +...]

THE = 40,179
QP = KM XTHE = -eeeme- QP = 0,2236 X 40,179
QP = 8,98 = 9
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~ CENTRO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM (CDI)

CARLA WEIDLE MARQUE DA CRUZ
RV
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DADOS DA RESOLUCAO:

Total de horas Total de horas do Total de horas
Enfermeiro Tec. Enf. Por exame

Mamografia (*)

Medicina Nuclear

Rx convencional
Tomografia
ULTRASSONOGRAFIA
Intervencao Vascular

Ressonancia Magnética

Nota: O cadlculo do THE das diferentes categorias profissionais devera ser realizado separadamente, uma
vez que os tempos de participagao sao distintos. O Servi¢co de Diagndstico por Imagem devera garantir a
presenca de no minimo um Enfermeiro durante todo periodo em que ocorra assisténcia de

Enfermagem.

0,3
0
0,1
0,1
2,0
0,2

0,7
1,0
0,4
0,3
5,0
0,8

¥\

<

1,0
1,0
0,5
0,4
7,0
1,0

N

9\

o

®
).



2 — QUANTITATIVO DE PESSOAL (QP): NUMERO DE PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM NECESSARIO NA UA COM BASE NO TEMPO MEDIO DE
PROCEDIMENTO, INTERVENCOES / ATIVIDADES.

QP ya) = THE X KMy, suap)

3 — Constante de Marinho para Unidade de Assisténcia Descontinuada
(KM yap)): Unidades que nao funcionam 24 horas.

KMyap= DS x (1 +IST)

CHS

Nota: O DS sera 5 (segunda a sexta) ou 6 dias (segunda a sabado)



EXEMPLO: A) UNIDADES DE CENTRO DE DIAGNOSTICO POR IMAGENS - CDI COM
FUNCIONAMENTO DE 8 AS 17 HORAS DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA. CONSIDERANDO OS
"PARAMETROS ESTABELECIDOS NA RESOLUCAO COFEN, DE DIMENSIONAMENTO DE PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM NO QUE SE REFERE AO TOTAL DE CARGA DIARIA MEDIA DE TRABALHO POR CATEGORIA
PROFISSIONAL / ATENDIMENTO; INDICE DE SEGURANCA TECNICO (IST). A JORNADA SEMANAL DE
TRABALHO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM NESTAS UNIDADES E DE 30 HORAS. CALCULAR O QPE PARA
AS UNIDADES DE:

A) MAMOGRAFIA — COM PAUE (MEDIA DIARIA DE ATENDIMENTO DE PACIENTES, COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 8 ATENDIMENTOS.

B) MEDICINA NUCLEAR — COM PAUE (MEDIA DIARIA DE ATENDIMENTO DE PACIENTES, COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 7
ATENDIMENTOS.

C) RESSONANCIA MAGNETICA — COM PAUE (MEDIA DIARIA DE ATENDIMENTO DE PACIENTES, COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 4
ATENDIMENTOS.

D) RAIO X CONVENCIONAL — COM PAUE (MEDIA DIARIA DE ATENDIMENTO DE PACIENTES, COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 40
ATENDIMENTOS.

E) TOMOGRAFIA — COM PAUE (MEDIA DIARIA DE ATENDIMENTO DE PACIENTES, COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 6 ATENDIMENTOS

F) ULTRASSONOGRAFIA — COM PAUE (MEDIA DIARIA DE ATENDIMENTO DE PACIENTES, COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 21
ATENDIMENTOS

G) VASCULAR INTERVENTIVA — COM PAUE (MEDIA DIARIA DE ATENDIMENTO DE PACIENTES, COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 3
ATENDIMENTOS.
-’ u



EQUACAO PARA DIMENSIONAMENTO DO QUADRO TOTAL DE PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM

QP(UA) = THE x KM(UAI /UAD)

Equacao para calculo do THE diario para realizacao do numero médio de
todos os procedimentos:

THE = [(NMP1 x TMP1) + (NMP2 x TMP2) + (NMP3 x TM3) +... + (NMPn x TMn)]
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SUBSTITUINDO NAS‘EQUACOES, TEMOS:
==1"- CALCULO DO THE PARA OS ENFERMEIROS REALIZAREM SUAS INTERVENCOES / ATIVIDADES
THE o = [(7 X 0,3) + (6 X 0,1) + (21 X 0,1) + (3 X 2) + (4 X 0,2)]

THE,,; = 11,6 HORAS

2 - CALCULO DO THE PARA OS TECNICOS/ AUXILIARES DE ENFERMAGEM REALIZAREM SUAS INTERVENCOES / ATIVIDADES

THE .. = [(8X0,3) + (7X0,7) + (40 X 1) + (6X0,4) + (21X0,3) + (3 X5) + (4 X 0,8)
THE,..= 74,2 HORAS

3 - CALCULO DA KM(UAD) — COM BASE NO N° DE DIAS DE FUNCIONAMENTO - 5 DIAS

KMuapy= DS X (1 +IST)>KMyap = 5 X 1,15 =0,1916
CHS 30
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~ DIMENSIONAMENTO DO QUADRO DE PROFISSIONAIS (QP):

4A- ENFERMEIROS

QP yap) = THE X KMyap) 2 QP = 11,6 X 0,1916 > QP = 2,22 =2
4B- TECNICOS E/OU AUXILIARES DE ENFERMAGEM

QPc= 74,2X0,1916 S>QPc = 14,21 = 14



— ----

et

Mamografia ()

Medicina Nuclear

Rx convencional

Tomografia

ULTRASSONOGRAFIA

Intervencg¢ao Vascular

Ressonancia Magnética

TOTAL

0,3

0,1

0,1

2,0

0,2

40

21

2,1

0,6

2,1

6,0

0,8

11,6
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Mamografia ()

Medicina Nuclear

Rx convencional

Tomografia

ULTRASSONOGRAFIA

Intervencao Vascular

Ressonancia Magnética

TOTAL

0,7

1,0

0,4

0,3

5,0

0,8

40

21

4,9
40
2,4
6,3
15

3,2

74,2 O
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“ HEMODIALISE

e’

ANTONIO FERNANDES COSTA LIMA



CALCULO PARA HEMODIALISE

NAS UNIDADES DE HEMODIALISE CONVENCIONAL, CONSIDERANDO OS ESTUDOS DE LIMA, O
REFERENCIAL MINIMO PARA O QUADRO DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM, POR TURNO, DE ACORDO
COM OS TEMPOS MEDIOS DO PREPARO DO MATERIAL, INSTALACAO E DESINSTALACAO DO
PROCEDIMENTO, MONITORIZACAO DA SESSAO, DESINFECCAO INTERNA E LIMPEZA DAS MAQUINAS E
MOBILIARIOS, RECEPCAO E SAIDA DO PACIENTE, DEVERA OBSERVAR:

O QUANTITATIVO DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM PARA AS INTERVENCOES DE DIALISE PERITONEAL
AMBULATORIAL CONTINUA — CAPD, DEVERAO SER CALCULADAS COM APLICACAO DO ESPELHO
SEMANAL PADRAO.

4 HORAS DE CUIDADO DE ENFERMAGEM / PACIENTE / TURNO;
1 PROFISSIONAL PARA 2 PACIENTES;

COMO PROPORCAO PROFISSIONAL / PACIENTE / TURNO:
33% DOS PROFISSIONAIS DEVEM SER ENFERMEIROS E 67 % TECNICOS DE ENFERMAGEM;

~ \/ -/ .
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EQUACOES: /
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CALCULO PARA HEMODIALISE

UNIDADES DE HEMODIALISE QUE POSSUI 20 MAQUINAS - CONSIDERANDO OS
PARAMETROS  ESTABELECIDOS NA RESOLUCAO COFEN QUE TRATA DO
DIMENSIONAMENTO DE PESSOAL DE ENFERMAGEM, NO QUE SE REFERE AS HORAS DE
ENFERMAGEM /PACIENTE / TURNO; INDICE DE SEGURANCA TECNICO (IST); PERCENTUAL
(%) POR CATEGORIA PROFISSIONAL E PROPORCAO DO NUMERO DE PACIENTES POR
PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM, POR TURNO. O SETOR DE HEMODIALISE APRESENTA UM
PAUE (MEDIA DIARIA COM BASE NOS ULTIMOS TRES MESES) DE 40 POR DIA. O SETOR
FUNCIONA DE 7 AS 19 HORAS, EM DOIS TURNOS DE SEGUNDA A SABADO. A CARGA
HORARIA SEMANAL (CHS) E DE 30 HORAS. PERGUNTAM-SE QUANTOS PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM (ENFERMEIROS E TECNICOS DE ENFERMAGEM) SAO NECESSARIOS PARA A
UNIDADE, SABENDO-SE QUE 33% SAO ENFERMEIROS?



-

DADOS:
__~MEDIA DE ATENDIMENTO DE 40 PACIENTES POR DIA

USANDO A EQUACAO TRADICIONAL:
2 QP= KM yap) X THE

FUNCIONAMENTO DE SEGUNDA A SABADO 9 6 DIAS

CARGA HORARIA SEMANAL = 30 HORAS

TEREMOS:

KM =6/30X1,15 =0,23

THE = 40 PACIENTES X 4 HORAS = 160 HORAS

SUBSTITUINDO NA EQUACAO

QP = 0,23 X 160 = 36,8 = 37

DESTES 33% SAO ENFERMEIROS = 12,21 = 12 E 67% TECNICOS DE ENFERMAGEM= 24,79 = 25



s/

~, UTILIZANDO A EQUACAO

PPP =» QP= [(N° PAC / RPP) X (PF X DF) / CHS] X 1,15
RPP = PF /HE ----- RPP 12/4 ------ RPP =

QP=[ 40/3)X (12X 6) /301X 1,15
QP= 13,33 X2,4X 1,15 =237

QP= 37 PROFISSIONAIS,

SENDO 33% ENFERMEIROS (12,21 = 12) E 67% TECNICOS DE ENFERMAGEM (24,79 =
25)

Y N N/



FATOR DE MULTIPLICACAO

* FM = (DS X HE) / CHS X 1,15

c FM=6X4 /30X 1.15 = FM = 0,92

* QP = NMPA X FM

* QP =40 X 0,92 = 36,8
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- SAUDE MENTAL E PSIQUIATRIA

et

GRUPO DE ESPECIALISTAS DE SP



CALCULO PARA SAUDE MENTAL E PSIQUIATRIA, CONSIDERAR:

—

~a) COMO HORAS DE ENFERMAGEM:

*CAPS | - 0,5 HORAS POR PACIENTE / TURNO (8 HORAS /DIA);

*CAPS Il (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS) - 1,2 HORAS POR PACIENTE / TURNO (8
HORAS /DIA);

*CAPS INFANTIL E ADOLESCENTE -1,0 HORAS POR PACIENTE / TURNO (8 HORAS/DIA);

*CAPS Il (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS) - 10 HORAS POR PACIENTE (24
HORAS);

*UTI CLINICA OU CIRURGICA COM PACIENTE PSIQUIATRICO — APLICAR O MESMO METODO
DA UTI CONVENCIONAL - 18 HORAS POR PACIENTE, OU UTILIZAR O SCP (24 HORAS); O

*OBSERVAGCAO DE PACIENTE EM PRONTO SOCORRO PSIQUIATRICO E ENFERMARIA
PSIQUIATRICA - 10 HORAS POR PACIENTE (24 HORAS); =/

C NS (U “ )



CALCULO PARA SAUDE MENTAL E PSIQUIATRIA, CONSIDERAR:

*LAR ABRIGADO/ SERVICO DE RESIDENCIA TERAPEUTICA - DEVE SER ACOMPANHADO
PELOS CAPS OU AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS EM SAUDE MENTAL, OU AINDA,
PELA EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA (COM APOIO MATRICIAL EM SAUDE MENTAL).



“ B) COMO PROPORCAO PROFISSIONAL / PACIENTE, NOS DIFERENTES TURNOS DE TRABALHO:

p—

* CAPS | - T PROFISSIONAL PARA CADA 16 PACIENTES,

* CAPS Il (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS) - 1 PROFISSIONAL PARA CADA 6,6
PACIENTES,

* CAPS INFANTIL E ADOLESCENTE - 1 PROFISSIONAL PARA CADA 8 PACIENTES,

« CAPS Il (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS) - 1 PROFISSIONAL PARA CADA
2,4PACIENTES,

« UTI PSIQUIATRICA - 1 PROFISSIONAL PARA CADA 1,33 PACIENTES,

* OBSERVACAO DE PACIENTE EM PRONTO SOCORRO PSIQUIATRICO E ENFERMARIA
PSIQUIATRICA - 1 PROFISSIONAL PARA CADA 2,4

=/
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A DISTRIBUICAO PERCENTUAL DO TOTAL DE PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM
 DEVE OBSERVAR AS SEGUINTES PROPORCOES MINIMAS:

*CAPS | - 50% DE ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS E/OU AUXILIARES DE ENFERMAGEM;

*CAPS Il (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS) - 50% DE ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS
E/OU AUXILIARES DE ENFERMAGEM;

*CAPS INFANTIL E ADOLESCENTE - 50% DE ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS E/OU AUXILIARES DE
ENFERMAGEM;

*CAPS IIl (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS) - 50% DE ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS
DE ENFERMAGEM;

 UTI CLINICA OU CIRURGICA COM PACIENTE PSIQUIATRICO- 52% DE ENFERMEIROS E OS DEMAIS
TECNICOS DE ENFERMAGEM; o

*OBSERVACAO DE PACIENTES EM PRONTO SOCORRO PSIQUIATRICO E ENFERMARIA PSIQUIATRICA - /
42% DE ENFERMEIROS E OS DEMAIS TECNICOS E/OU AUXILIARES DE ENFERMAGEM

~ (U “ )
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TOTAL HORAS

PROPORCAO

DISTRIBUICAO

CAPS | 0,5 horas/pac/turno 8 horas 1 prof. /16 pacientes 50% Enf.
CAPS || 1,2 horas/pac/turno 8 horas 1 prof./ 6,6 pacientes 50% Enf.
CAPS 1,0 horas/pac/turno 8 horas 1 prof./ 8 pacientes 50% Enf.
INFANTIL/ADOLESCENT

E

CAPS Il 10 horas/pac/turno 24 horas 1 prof./2,4 pacientes 50% Enf.
UTI 18 horas/pac./turno 24 horas 1 prof./1,33 pacientes 52% Enf.
OBS PS 10 horas/pac./turno 24 horas 1 prof./2,4 pacientes 42% Enf.

S 4
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EQUACAO:

1 - CAPS Il (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS), UTI PSIQUIATRICA, OBSERVACAO DE
PACIENTES EM PRONTO SOCORRO (PS) PSIQUIATRICO E ENFERMARIA PSIQUIATRICA.

*EQUACOES PARA O CALCULO:

QP= THE x KMy,

THE = numero médio de pacientes x tempo médio de assisténcia




APLICACAO = CAPS I, CAPS Il (CAPS ADULTO E CAPS ALCOOL E DROGAS) E
CAPS INFANTIL E ADOLESCENTE.

EXEMPLO 1 CAPS | - CONSIDERANDO OS PARAMETROS ESTABELECIDOS NA RESOLUCAO DE DIMENSIONAMENTO DO COFEN
NO QUE SE REFERE AS HORAS DE ENFERMAGEM /PACIENTE; INDICE DE SEGURANCA TECNICO (IST); PERCENTUAL (%) POR
CATEGORIA PROFISSIONAL E PROPORCAO DO NUMERO DE PACIENTES POR PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM, POR TURNO. A
JORNADA SEMANAL DE TRABALHO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM NESTAS UNIDADES E DE 30 HORAS. CALCULAR O QUADRO DE
PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM PARA UM CAPS | COM FUNCIONAMENTO DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA DE 8 AS 17 HORAS
(8H/DIA), QUE APRESENTA UM PAUE (MEDIA DIARIA COM BASE NOS ULTIMOS 3 MESES) DE 42 ATENDIMENTOS POR DIA.

QP= THE X KMy,
THE = NUMERO MEDIO DE PACIENTES X TEMPO MEDIO DE ASSISTENCIA

THE = 42 X 0,5 = 21 HORAS



sy

KM uadl = DS X (4 1ST) > KM =0,1917

— 30
SUBSTITUINDO NA EQUACAO, TEREMOS:

QP=21X0,1917 > QP=4,0

USANDO A PPP - MESMO EXEMPLO ACIMA (CONTRA PROVA) - 1 PROFISSIONAL PARA CADA 16 PACIENTES/DIA
QP = {[ (NMPA) X [(PF X DS)] } X (1 + IST)

PPP CHS
QP = (42) X (8 X 5) X 1,15=====QP =2,625X 1,333X 1,15 5 QP = 4

16 30
DESTE TOTAL 50% SAO ENFERMEIROS E 50% SAQO TECNICOS DE ENFERMAGEM OU AUXILIARES DE ENFERMAGEM.
QPge = 4 X 50% = 4 X = 2 ENFERMEIROS
QP ux = 4 X 50 = = 2 TECNICOS OU AUXILIARES DE ENFERMAGEM



FATOR DE MULTIPLICACAO

« FM = (DS X HE) / CHS X 1,15

*« FM=5X0,5/30X1.15 = FM = 0,0958

* QP = NMPA X FM

« QP = 42 X 0,0958 = 4



JOAO FRANCISCO POSSARI

Centro Cirdrgico




PORTE CIRURGICO X TEMPO DURACAO DO
PROCEDIMENTO

CIRURGIAS DE PORTE I: CIRURGIAS CUJO TEMPO DE DURACAQO ENCONTRA-SE NO
INTERVALO DE O A 2H.

CIRURGIAS PORTE II: CIRURGIAS CUJO TEMPO DE DURACAO ENCONTRA-SE NO
INTERVALO ACIMA DE 2H ATE 4H.

CIRURGIAS PORTE lll: CIRURGIAS CUJO TEMPO DE DURACAO ENCONTRA-SE NO
INTERVALO ACIMA DE 4H ATE 6H.

CIRURGIAS PORTE IV: CIRURGIAS CUJO TEMPO DE DURACAO ENCONTRA-SE NO
INTERVALO ACIMA DE 6H.



sy

~ CALCULO PARA CENTRO CIRURGICO (POSSARI, 2001 E 2011)

O TEMPO DE LIMPEZA DAS SALAS E O TEMPO DE ESPERA DAS CIRURGIAS, CONFORME INDICADO NO ESTUDO DE
POSSARI(15:16), PARA EFEITO DE CALCULO DEVEM SER CONSIDERADOS:

| - COMO HORAS DE ENFERMAGEM, POR CIRURGIA NO PERIODO ELETIVO:
1,4 HORAS DE ENFERMAGEM, POR CIRURGIA DE PORTE 1;
2,9 HORAS DE ENFERMAGEM, POR CIRURGIA DE PORTE 2;
4,9 HORAS DE ENFERMAGEM, POR CIRURGIA DE PORTE 3;
8,4 HORAS DE ENFERMAGEM, POR CIRURGIA DE PORTE 4.

Il — PARA CIRURGIAS DE URGENCIA / EMERGENCIA, E OUTRAS DEMANDAS DO BLOCO CIRURGICO (TRANSPORTE DO
PACIENTE, ARSENAL/FARMACIA, RPA ENTRE OUTROS), UTILIZAR O ESPELHO SEMANAL PADRAO.

N - 9



Centro Cirurgico

—

Il = COMO TEMPO DE LIMPEZA, POR CIRURGIA:

CIRURGIAS ELETIVAS - 0,5 HORAS;
CIRURGIAS DE URGENCIA E EMERGENCIA - 0,6 HORAS.

IV — COMO TEMPO DE ESPERA, POR CIRURGIA: 0,2 HORAS POR CIRURGIA.

Y N N/



Centro Cirurgico

—

—

V — COMO PROPORCAO PROFISSIONAL / CATEGORIA, NAS 24 HORAS:
1. RELACAO DE 1 ENFERMEIRO PARA CADA TRES SALAS CIRURGICAS (ELETIVAS);

2. ENFERMEIRO EXCLUSIVO NAS SALAS DE CIRURGIAS ELETIVAS E DE URGENCIA /
EMERGENCIA DE ACORDO COM O GRAU DE COMPLEXIDADE E PORTE CIRURGICO;

3. RELACAO DE 1 PROFISSIONAL TECNICO /AUXILIAR DE ENFERMAGEM PARA CADA SALA
COMO CIRCULANTE (DE ACORDO COM O PORTE CIRURGICO);

4. RELACAO DE 1 PROFISSIONAL TECNICO/AUXILIAR DE ENFERMAGEM PARA- A
INSTRUMENTACAO (DE ACORDO COM O PORTE CIRURGICO). J

C NS (U e )



EQUACAO:

THE = (P1 x H1) + (P2 x H2) + (P3 x H3) + (P4 x H4)

Onde:
THE= total de horas de enfermagem para realizacao da programacao cirurgica;

Hi1234) = tempo médio de enfermagem/cirurgia segundo porte cirurgico, tempo de
limpeza e de espera;

P (1234 = NUmero médio de cirurgias segundo o porte cirurgico




O TEMPO MEDIO, POR CIRURGIA, SEGUNDO O PORTE CIRURGICO, E CALCULADO POR MEIO DA EQUACAO:.

ONDE:

H = TEMPO MEDIO TOTAL

Hso = TEMPO DE USO DE SALA OPERATORIA SEGUNDO PORTE CIRURGICO;
H, = TEMPO DE LIMPEZA (PADRAO 30 MINUTOS = 0,5 H);

He = TEMPO DE ESPERA (PADRAO 12 MINUTOS = 0,2 H).

EXEMPLO:

H1=1,4+0,5+0,2=2,1 HORAS;
H2 =29+ 0,5+ 0,2 = 3,6 HORAS;
H3 =49+ 0,5 + 0,2 = 5,6 HORAS;
H4=8,4+0,5+ 0,2 =9,1 HORAS.



Horas/ proc. Tempo Tempo espera Total horas

limpeza

Porte 2 2,9 horas/cir.

8,4 horas/cir.




THE=(P1x2,1)+(P2x 3,6) + (P3 x5,6) + (P4 x9,1)

a) Caso oinstrumentador cirurgico, além do circulante, pertencer a equipe de
enfermagem, usar a equagao:

H = (n x hgg)+h + h,

Onde:

H = tempo médio total;

n = numero de profissionais necessarios (instrumentador e circulante), dependendo do
porte cirurgico.

hsg = Tempo de uso de sala operatéria segundo porte cirurgico;

h, = Tempo de limpeza (padrao 30 minutos = 0,5 h);

h; = Tempo de espera (padrdao 12 minutos = 0,2 h);

7 NS N/



Exemplo <

—

p—

EXERCICIO 1 - CONSIDERANDO OS PARAMETROS ESTABELECIDOS NA RESOLUCAO DO COFEN, QUE TRATA DO
DIMENSIONAMENTO NO QUE SE REFERE AS HORAS DE ENFERMAGEM/PORTE CIRURGICO; INDICE DE
SEGURANCA TECNICO (IST) E PERCENTUAL (%) POR CATEGORIA PROFISSIONAL. CALCULAR O QP PARA UMA
UM BLOCO CIRURGICO COMPOSTO POR: 10 SALAS DE CIRURGIA, SENDO 9 PARA ATENDIMENTO DAS
CIRURGIAS ELETIVAS (DE 8 AS 17 HORAS DE SEGUNDA A SEXTA) E UMA PARA CIRURGIAS DE URGENCIA /
EMERGENCIA (ATENDIMENTO DURANTE AS 24 HORAS DE SEGUNDA A SEGUNDA), QUE APRESENTOU NAS
ULTIMAS 60 APURACOES REALIZADAS PELO SISTEMA DE CLASSIFICACAO DAS CIRURGIAS POR PORTE UM PERFIL
ASSISTENCIAL DA UNIDADE DE ESPECIAL (PAUE) DIARIO DE 9 DE PORTE I; 7 PORTE Il; 3 PORTE Ill; 2 PORTE IV E
AINDA 3 CIRURGIAS DE U/E SENDO 1 DE PORTE | E 2 DE PORTE Il REALIZADAS NO TURNO DA NOITE E FINAIS DE
SEMANA. A JORNADA SEMANAL DE TRABALHO NESTES SETORES E DE 30 HORAS. A EQUIPE E COMPOSTA™ DE
CIRCULANTES E INSTRUMENTADORES \/

C NS (U “ )
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~ DADOS DO PROBLEMA:

10 SO (9 SO ELETIVAS DE 8 AS 17 H SEG. A SEXTA, E
1 DE EMERG /URG. PARA 24 HORAS);

PAUE = PI=10; PII=8; PIl=5; PIV=23E

3CIR E/U~> PI=1 E PlI=2

A CHS = 30 HORAS



s/

—HEPORTE = (INST. + CIR) X TEMPO CIRURGICO ) + TEMPO DE LIMPEZA + ESPERA
PlI=9X2,1=18,9
PII=7 X 3,6 = 25,2
PII=3 X 5,6 = 16,8
PIV=2 X 9,1 = 18,2

THE= (9 X 2,1) + (7 X 3,6) + (3 X 16,8) + (2 X 18,2) === THE = 79,1
QPE1 = KM(5) X THE 2 KM = (5/30) X 1,15 = 0,1916

QP =0,1216 X79,1 = 15,15=15 X 2 =30 INSTRUMENTADORES E CIRCULANTES

¥ N N/



CIRURGIA DE URGENCIA

* 1 SALA/24 HORAS, MEDIA 3 CIRURGIAS DIA

» BLOCO CIRURGICO: SETOR DE TRANSPORTE DE PACIENTES + SETOR DE RPA (6
MACAS-LEITO)



CENTRO CIRURGICO

UNIDADE 22 a2 62 feira = x5 Sdb. a dom. = x 2 Profissionais

M T N1 N2 | M T NI N2

Enfermeiro 3 3

Sala de cirurgia (1) Enf/Tec /2 |12 |12 |12 |1/2 |(1/2 |[1/2 |1/2

RPA (6 leitos) Enf/Tec /2 (1/2 |12 |(1/2 |1/2 |12 |[1/2 |1/2

Transporte Tec

TOTAL




CALCULO

QP(SF) = TSF X KM(SF)

E O KM, SEGUE UM VALOR CONSTANTE, DE ACORDO COM A CARGA HORARIA =
KM = PT X IST ---- KM = 0,23
CHS

QP (ENFERMEIRO) = 86 X 0,23==== QP (ENFERMEIRO = 19,78 = 20 ENFERMEIROS
QP (TECNICO) = 140 X 0,23 ===== QP (TECNICOS) = 32,2 = 32 TECNICOS DE ENF.



"~ CENTRO CIRURGICO —

CALCULAR O QUANTITATIVO DE PROFISSIONAIS NECESSARIOS A UM CENTRO CIRURGICO COM
FUNCIONAMENTO DE 09 SALAS NO TURNO DIURNO DE SEGUNDA A SEXTAS FEIRA, CUJA CARGA
HORARIA SEMANAL DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM E DE 30 HORAS. SAO REALIZADAS MEDIA DE
21 CIRURGIAS /DIA CUJA DISTRIBUICAO POR PORTE CIRURGICO E:

PORTET = 14
PORTE 2 = 05
PORTE 3 = 01
PORTE4 = Ol

OBS: O INSTRUMENTADOR NAO PERTENCE A EQUIPE DE ENFERMAGEM DA
INSTITUICAO o/
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. CALCULO

HS MEDIA DIARIA THE
PROC.+LIMP.+ESP. PROC.

PORTE 2 3,6 5 18

PORTE 4 9,1 1 9,1

KM =0,1916

30




-4

. CALCULO

THE = (P1 X H1) + (P2 X H2) + (P3 X H3) + (P4 X H4)

THE = (2,1 X 14) + (3,6 X 5) + (5,6 X 1) + (9,1 X 1)

62,1

THE

QP = THE X KM
QP = 62,1 X 0,1916
QP =11,89------ QP =12
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UNIDADES ESPECIAIS

Locais onde sao desenvolvidas atividades especializadas por profissionais de
saude:

- Ambulatorio;
- Pronto Socorro;
- UPA



CALCULO - UNIDADE ESPECIAL

Sitios Funcionais — tridimensional:
Atividades
Periodo de tempo

Local ( ou area operacional)

Considerar ainda:
Periodo de tempo de 6 horas (M, T, N1 e N2
M = Periodo de trabalho de 6 horas (7 as 13 hs)
T = Periodo de trabalho de 6 horas (13 as 19hs)
N1 = Periodo de trabalho de 6 horas ( 19 as 1 hs)
N2 = Periodo de trabalho de 6 horas (1 as 7 hs)

Y N N/
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~_ CALCULO PARA UNIDADES ESPECIAIS SITIOS FUNCIONAIS

» Constante Marinho — Km

Km = PT x IST
CHS

Onde:
PT = Periodo de trabalho

v

v"IST = indice de seguranca técnica

v" CHS =jornada semanal de trabalho
v

Km com valores conhecidos conforme tabela abaixo

~ N4
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“ CALCULO PARA UNIDADES ESPECIAIS SITIOS FUNCIONAIS

e

KM COM VALORES CONHECIDOS

CHS/DIA 30 h 32,5 h 36 h 40 h
4 h 0,1533 0,1415 0,1277 0,1150
5h 01916 0,1769 0,1597 0,1437
6h 0,2300 02123 0,1916 0,1725
8h 0,3066 0,2830 0,2555 0,2300

~ o/
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CALCULO - UNIDADE ESPECIAL

Calculo da quantidade de Profissionais de enfermagem para Unidades
especiais

QP (SF) = Km(SF) x TSF

Onde:
Km = utiliza valores ja calculados

TSF = total de sitios funcionais



Modelo

Area Cat. 5X 28 a 6% feira | Sdbado e Domingo 2 X TOTAL SF
M T N1 N2 M T N1 N2 E A
E
A
E
A
E
A
E
A
TOTAL
29/10/2018
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Exercicio -

* QUAL O QUADRO NECESSARIO DE ENFERMAGEM EM UM PRONTO ATENDIMENTO QUE FUNCIONA 24 HS, COM
JORNADA SEMANAL DE TRABALHO DE 36 HS (6 HS/DIA), COM AS SEGUINTES SALAS DE ATENDIMENTO DE
ENFERMAGEM: SALA DE EMERGENCIA, COM ESPACO PARA ATENDIMENTO SIMULTANEO DE 2 PACIENTES,
NECESSITANDO DE 1 ENFERMEIRO E 2 TECNICOS DE ENFERMAGEM NAS 24 HS; UMA OBSERVACAO DE PACIENTES
FEMININO COM 5 LEITOS, COM 02 AUXILIARES M ETE O1 NO N, UMA OBSERVACAO DE PACIENTES MASCULINO
COM 5 LEITOS, COM 2 AUXILIARES NAS 24 HS; 1 SALA DE MEDICACAO COM 2 TECNICOS DE ENFERMAGEM NOS
PERIODOS M E T DE 2° A 2° FEIRAS E 1 NO PERIODO NOTURNO; SALA DE INALACAO, COM 1 AUXILIAR DE
ENFERMAGEM NAS 24 HS, SALA DE SUTURA COM POSSIBILIDADE DE ATENDER ATE 2 PACIENTES, COM 2 TECNICOS
DE ENFERMAGEM NOS PERIODOS M E T DE 2° A 2° FEIRAS E 1 NO PERIODO NOTURNO, CENTRAL DE MATERIAL
COM 3 SALAS, COM 1 AUXILIAR DE ENFERMAGEM POR SALA NAS 24 HS, SERVICO DE REMOCAO A PACIENTE, COM
3 AMBULANCIAS E 3 TECNICOS DE ENFERMAGEM NAS 24 HS E 1 ENFERMEIRO NAS 24 HS. UMA COORDENADORA
DE ENFERMAGEM PERIODO DA MANHA E 01 ENFERMEIRO ASSISTENCIAL NAS 24 HS.

N - 9



UNIDADE 22362 feira = x5 Sab. a dom. = x 2 Profissionais

M T N1 N2 M T N1 N2 ENF TE AU
Sala de Emergéncia 1/2 1/2 1/2 1/2 1/2 1/2 1/2 1/2 28 56 -
Obs. Feminina — 5 leitos 2 2 1 1 2 2 1 1 - - 42
Obs. Masculina -5 leitos 2 2 2 2 2 2 2 2 - - 56
Sala de Medicacéo 2 2 1 1 2 2 1 1 - 42 -
Sala de Inalagéo 1 1 1 1 1 1 1 1 - - 28
Sala de Sutura 2 2 1 1 2 2 1 1 - 42 -
C.M.E - recepcéo material 1 1 1 1 1 1 1 1 - - 28
C.M.E. — preparo de material 1 1 1 1 1 1 1 1 - - 28
C.M.E. esterilizacéo 1 1 1 1 1 1 1 1 - - 28
Central de Ambuléancia 1/3 1/3 1/3 1/3 1/3 1/3 1/3 1/3 28 84 -
Enfermeiro 1 1 1 1 1 1 1 1 28 - -
Coordenadora de Enf. 1 - - - - - - - 05
TOTAL

89 224 | 210




* QP(SF) = TSF X KM(SF)
E O KM, SEGUE UM VALOR CONSTANTE, DE ACORDO COM A CARGA

HORARIA = KM =PT X IST -—--KM =0,1916

JST
QP (ENF) = 89 X 0,1916 ==== QP = 17,05 = 17 ENFERMEIROS
QP (TECNICO) = 224 X 0,1916 ===== QP = 42,91 = 43 TEC. DE ENF.
QP (AUXILIAR) =210 X 0,1916 ===== QP = 40,23 = 40 AUX. DE ENF

Y N N/



Exercicio —

QUAL A NECESSIDADE DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM PARA UM AMBULATORIO QUE ATENDE

AS ESPECIALIDADES DE CLINICA MEDICA, CLINICA CIRURGICA, PEDIATRIA, GINECOLOGIA E
DERMATOLOGIA. FUNCIONANDO DE 2° A 6° FEIRAS DE 8 AS 17 HS, COM JORNADA SEMANAL DE
TRABALHO DE 30 HS. MANTEM AS SEGUINTES SALAS:

1 SALA DE PEQUENA CIRURGIA COM 1 TECNICO DE ENFERMAGEM POR TURNO;

1 SALA DE CURATIVOS COM 2 DIVAS, COM 2 TECNICOS PELA MANHA E 1 A TARDE;
SALA DE MEDICACAO COM 2 TECNICOS DE ENFERMAGEM POR PERIODO,

SALA DE INALACAO COM 2 AUXILIARES PELA MANHA E 1 A TARDE,

1 CONSULTORIO DE ENFERMAGEM, COM 1 ENFERMEIRO POR TURNO E

1 ENFERMEIRA COORDENADORA NO PERIODO DA MANHA.

N - 9



UNIDADE

22 3 62 feira

Sab. a dom. = x 2

N2

M

T

N1

Enfermeira Coordenadora

Consultoério de Enfermagem

Sala de pequena cirurgia

Sala de curativo

Sala de medicacao

Sala de Inalagéo

TOTAL

Profissionais




CALCULO

QP(SF) = TSF x Km(SF)
E o Km, segue um valor constante, de acordo com a carga horaria =

Km =PT xIST — Km =0,23

JST
QP (enfermeiro) = 15 x 0,23 ==== QP (enfermeiro = 3,45 = 3 Enfermeiros
QP (técnico) = 45 x 0,23 ===== QP (técnicos) = 10,35 = 10 Técnicos de Enf.
QP (Auxiliar) = 15 x 0,23 ===== QP (auxiliar) = 3,45 = 3 Auxiliares de

Enf.






CALCULO PARA ATENCAO BASICA

METODO WISN (WORKLOAD INDICATORS OF STAFFING NEED)

O METODO APRESENTADO NESTE MATERIAL E UMA ADAPTACAO DO WORKLOAD INDICATORS OF
STAFFING NEED (WISN), PROPOSTO PELA ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE EM 2010, APLICANDO-SE
PARAMETROS ENCONTRADOS NA REALIDADE BRASILEIRA DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE, POR MEIO DE
PESQUISAS LIDERADAS PELO OBSERVATORIO DE RECURSOS HUMANOS EM SAUDE DA ESCOLA DE
ENFERMAGEM DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (USP) EM PARCERIA COM OBSERVATORIO DE RECURSOS
HUMANOS EM SAUDE DA ESCOLA DE ENFERMAGEM DE RIBEIRAO PRETO DA USP, FACULDADE DE
ENFERMAGEM DA UERJ, FACULDADE DE ODONTOLOGIA DA UERJ, FACULDADE DE ODONTOLOGIA DA USP
E INSTITUTO DE MEDICINA SOCIAL DA UERJ.

O WISN E UMA FERRAMENTA QUE PERMITE DETERMINAR QUANTOS TRABALHADORES DE SAUDE DE
UMA DETERMINADA CATEGORIA PROFISSIONAL SAO NECESSARIOS PARA ATENDER A CARGA DE
TRABALHO DE UMA DETERMINADA UNIDADE DE SAUDE, BEM COMO AVALIAR A PRESSAO DA CARGA
DE TRABALHO SOBRE OS PROFISSIONAIS DE SAUDE NA REFERIDA UNIDADE.

~ \/ -/ .



~ * DEFINICAO DOS ESTRATOS SOCIO ECONOMICO DEMOGRAFICOS (PMAQ-AB)

NO BRASIL, O PROGRAMA DE MELHORIA AO ACESSO E QUALIDADE NA ATENCAO BASICA
(PMAQ- AB) E O PRIMEIRO PROGRAMA DE AVALIACAO DA QUALIDADE DA ATENCAO
BASICA, INSTITUIDO PELA PORTARIA 1.654 GM/MS, 19 DE JULHO DE 2011, PELO
MINISTERIO DA SAUDE, QUE VINCULA O REPASSE DE RECURSOS A IMPLANTACAO E
ALCANCE DE PADROES DE ACESSO E DE QUALIDADE PELAS EQUIPES DE ATENCAO BASICA
(EAB). ELE ESTA ORGANIZADO EM QUATRO FASES: ADESAO E CONTRATUALIZACAO,
DESENVOLVIMENTO, AVALIACAO EXTERNA E RECONTRATUALIZACAO.

OS MUNICIPIOS PARTICIPANTES FORAM DISTRIBUIDOS EM SEIS ESTRATOS DE CERTIFICACAQ,
CONSIDERANDO OS ASPECTOS: SOCIAIS, ECONOMICOS E DEMOGRAFICOS, E FOI
ELABORADO UM INDICE DE ZERO A DEZ, COMPOSTO POR CINCO INDICADORES: PRODUTO
INTERNO BRUTO (PIB) PER CAPITA (PESO 2), PERCENTUAL DA POPULACAO COM PLANO DE
SAUDE (PESO 1), PERCENTUAL DA POPULACAO COM BOLSA FAMILIA (PESO 1), PERCENTUAL
DA POPULACAO COM EXTREMA POBREZA (PESO 1) E DENSIDADE DEMOGRAFICA (PESO 1).

=/


http://dab.saude.gov.br/sistemas/pmaq/estratos_para_certificacao.php
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INFERVENCOES

CUIDADO DIRETO

Administra¢do de medicamentos

CUIDADO INDIRETO

Acdes educativas dos trabalhadores de saude

Apoio ao médico

Apoio ao estudante

Assisténcia em exames/procedimentos

Avaliagdo de desempenho

Assisténcia na amamentagdo

Coleta de dados de pesquisa cientifica

Atendimento a demanda espontdnea

Controle de Infecgdo

Consulta

Controle de suprimentos

Controle de doengas transmissiveis

Organizagdo do processo de trabalho

Controle de eletrdlitos

Desenvolvimento de processos e rotinas administrativas

Controle de imunizagdo /vacinagéo

Desenvolvimento se protocolos de cuidados

Cuidados de urgéncia/emergéncia

Documentagdo

Desenvolvimento da saude comunitdria

|dentificagdo de risco

uu\./ e
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INFERVENCOES

CUIDADO DIRETO

CUIDADO INDIRETO

Monitoragdio de sinais vitais

Interpretagcdo de exames de laboratério

Orientagdo quanto ao sistema de saide

Mapeamento e territorializacdo

Procedimentos ambulatoriais

Referéncia e contrarreferlencia

Procedimentos coletivos

Reunido administrativa

Promocdo de a¢des educativas

Reunido para avaliagdo dos cuidados multiprofissionais

Pungcdo de vaso: amostra de sangue venoso

Supervisdo dos trabalhadores da unidade

Transporte interinstitucionais

Supervisdo seguranca

Vigildncia em saude

Troca de informagdes sobre cuidados de sadde

Visita domiciliar

YN U
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ATIVIDADES

ASSOCIADA

PESSOAL

Atender telefone/ligar para outras unidades

Alimentagdo /hidratacdo

Verificar e-mails da unidade

Atender telefone /realizar ligagdo pessoal

Limpeza da unidade

Socializagdo com colegas

Agendamento de consulta

Leitura de jornal, registq, internet

Agendamento de exames

Eliminagdes fisiolégicas

Recepc¢do

Confraternizagoes

Fornecimento de atestado de comparecimento

Outras atividades pessoais

Auditoria de prontudrios

Troca de informagdes sobre cuidados de sadde

Convocagdo de usudrios com alteragdes nos resultados
de exames

YN U v

@

(.



ATIVIDADES

Tempo de espera

ASSOCIADA

PESSOAL




- Qdir.

Quantidade de profissionais da categoria em estudo necessaria para realizar as intervencoes
diretas;

Intervencao Direta:

As intervencOes/atividades de saude de cuidado direto sdo aquelas que requerem
interacdo direta com o usuario/familia/comunidade e sdo realizadas por todos os membros
de uma categoria profissional.

Também sao aquelas que identificam a especificidade do trabalho na

atencao primaria em saude. Em geral, a producao dessas Intervencdes Diretas é registrada.
Exemplos: consulta de enfermagem, vacinacao, grupos educativos, visita domiciliar,
etc.



Q4= Valor percentual da quantidade de profissionais da categoria em estudo necessaria
para atender as intervencdes/atividades indiretas;

Intervengoes/atividades indiretas:

As intervencOes/atividades de cuidado indireto sdo aquelas que ndo requerem
interacdo direta com o usudrio/familia/comunidade, mas que d3o suporte para o
cuidado. Sao realizadas por todos os membros de uma categoria profissional. Geralmente
nao tem a sua producao rotineiramente registrada.

Exemplos: reuniao de equipe, educacao permanente, documentacao, etc.



“ CALCULO PARA ATENCAO BASICA

e

METODO WISN (WORKLOAD INDICATORS OF STAFFING NEED)

PARA O CALCULO DO QP PARA REALIZAR AS INTERVENCOES / ATIVIDADES DA ATENCAO
BASICA, CONSIDERAR O MODELO, INTERVENCOES E PARAMETROS DO ESTUDO DE BONFIM—
(ANEXO II).

A TABELA DESCRITA ABAIXO DEVERA SER PREENCHIDA CONFORME OS DADOS DE PRODUCAO
DE CADA UNIDADE OU DO MUNICIPIO, EXTRAIDOS NO SITE DO DEPARTAMENTO DE ATENCAO
BASICA DO MINISTERIO DA SAUDE.

PLANILHA DE DIMENSIONAMENTO DO QP PARA ENFERMEIROS, BASEADO NO ESTRATO BRASIL. /

- NS (U “ )
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ABELA 1: TEMPO"MEDIO EM HORAS DAS INTERVENCOES DE CUIDADOS DIRETOS, PELOS ENFERMEIROS E PELOS TECNICOS /AUXILIAR

DE ENFERMAGEM

INTERVENCOES DE CUIDADO
DIRETO

Atendimento a demanda
espontanea

Consulta

Administracdo Med.
Assisténcia exames
Proc. ambulatoriais

Controle imunizagdes e vacina

Sinais vitais e medidas
antropométrica

Puncgio de vaso

Visita domiciliar

Promocao agoes ed.

Enf

0,39

0,42

0,21

0,31

0,32

0,42

0,20

0,31

0,59

0,47

BRASIL
tec/aux

0,54

0,00

0,22

0,38

0,46

0,51

0,22

0,21

0,79

0,46

Enf.

0,51
0,54

0,21

0,23

0,36

0,40

0,19
0,00

0,43

0,32

EXTRATO 1A 4
Tec./aux

0,26
0,00

0,21

0,80

0,73

0,66

0,22
0,00

0,81

0,42

Enf.

0,53
0,61

0,00

0,00

0,73

0,45

0,21
0,00

1,10

0,74

EXTRATO 5
Tec./aux.

0,65
0,00

0,23

0,80

0,68

0,65

0,21
0,00

1,19

0,41

Enf.

0,27
0,32

0,21

0,34

0,24

0,49

0,22
0,31

0,90

0,52

EXTRATO 6
Tec./aux.

0,50
0,00

0,22

0,24

0,34

0,35

0,22
0,21

0,66

0,48



TABELA M\AEDIO EM MINUTOS E PROBABILIDADES DE OCORRENCIA (%) DAS INTERVENCOES REALIZADAS PELOS ENFERM%S/
/ TECNICOS /AUXILIARES DE ENFERMAGEM

o’

'
INTERVENCOES DE CUIDADO INDIRETO BRASIL EXTRATO1A4 EXTRATO 5 EXTRATO 6

Enf tec/aux Enf. Tec./aux Enf. Tec./aux. Enf. Tec./aux.
Acdes educativas dos trabalhadores de
saude 2,1 1,4 0,6 0,7 6,3 2,3 1,9 1,6
Controle de infec¢do 0,1 1,5 0,0 1,5 0,3 0,4 0,1 1,8
Controle de suprimentos 0,5 3,7 0,7 2,3 0,0 1,7 0,6 51
Organizagdo proc. trabalho 3,7 1,0 3,1 1,4 1,7 0,0 5,2 1,1
Documentagdo 12,4 9,5 12,2 9,7 57 3,3 15,9 11,1
Interpretacdo de dados lab.

0,2 0,1 0,4 0,0 0,1 0,0 0,1 0,2
Sinais vitais e medidas antropométrica

0,20 0,22

0,19 0,22 0,21 0,21 0,22 0,22

Mapeamento e territorializagdo 0,1 1,5 6,8 1,7 7,0 0,0 52 1,7
Referencia e contrarreferéncia 5,9 0,3 0,6 0,8 0,0 0,0 0,2 0,0
Reunido administrativa 0,47 0,46 0,32 0,42 0,74 0,41 0,52 0,48
Reunido p/avaliagdo dos cuidados prof. 1,9 1,0 1,1 0,2 1,2 0,0 2,8 1,8
Supervisao dos trabalhos 0,4 0,0 0,4 0,0 0,1 0,0 0,6 0,1 (
Troca de inf. Cuidados 6,2 3,0 6,7 3,3 3,5 1,6 7,2 3,2 —
Vigilancia em saude 1,3 0,4 0,7 0,2 0,0 0,3 2,5 0,6

Ocasionais indiretas 10,5 18,8 8,8 13,9 5,6 8,5 8,0 25,0




. PROCEDIMENTOS PRELIMINARES

*Delimitar as categorias profissionais de enfermagem para a qual se pretende dimensionar
o quadro: enfermeiro, técnico de enfermagem e/ou auxiliar de enfermagem.

*Calcular o tempo de trabalho disponivel TTD no ano por profissional de cada categoria, em
horas/ano:




S
_ \/CALCUYO DO TTD

et

Onde:

TTD = tempo de trabalho disponivel no ano por profissional da categoria em estudo

A = Numero de dias de trabalho possiveis em um ano obtido pela multiplicacao do
numero de semanas em um ano (52 semanas) pelo niumero de dias trabalhados em uma
semana pelos profissionais da categoria em estudo;

B = Numero de dias no ano de auséncia em razao de feriados (nacionais, estaduais,
municipais e institucionais) por profissional da categoria em estudo;

C = Numero médio de dias de auséncia por profissional em razao de ferias em um ano;
D = Numero médio de dias de auséncia por profissional em razao de licenca saude em
um ano;

E = NUmero médio de dias de auséncia por profissional em razao de outras licencgas (ex.
Treinamento) em um ano;

h = Numero de horas trabalhadas por profissional em um dia (jornada de trabalho).

U\Jb
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\/EXEMPLO:"/

~ CATEGORIA PROFISSIONAL: ENFERMEIRO

~ TIPO DE SERVICO DE SAUDE: UNIDADE BASICA DE SAUDE
NUimero de dias de trabalho possiveis em um 52 x5=260
ano
NUmero de dias de auséncia em razao dos !
feriados em um ano
NUmero de dias de auséncia em razao das 30
férias em um ano
Nimero de dias de auséncia por licenga- 13
saude em um ano
NUmero de dias de auséncia em razao a 3
outras licengas em um ano
NUmero de horas trabalhadas por dia 8

TTD 1656 horas/ano

<
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| \_/éALCUkO DA NECESSIDADE DE PROFISSIONAIS

et

~

CALCULO DA QUANTIDADE Q DE TRABALHADORES DE CADA CATEGORIA
PROFISSIONAL NECESSARIOS A COMPOSICAO DO QUADRO DE PROFISSIONAIS,
ALOCADOS NOS SERVICOS DE CUIDADOS DOS USUARIOS, FAMILIA E
COMUNIDADE, NO AMBITO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE PODE SER OBTIDA
PELO RELACIONAMENTO ENTRE OS COMPONENTES DA EQUACAO A SEGUIR:
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DIMENSIONAMENTO DE PESSOAL DE ENFERMAGEM NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
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ITEM
TEMPO DO TRABAL HO CRSPONIVEL (TTD) TN
T [SEMARMAS MO MG Bernies ool a0a] =
2 | DS TRABALFA DS I'-I.I".'-E-I:r.-‘ll".l'-l.l". ilisg np Sermans poal mdianal 5
3 | DS DE AUSENG A POR FERLAD O NO AND 10GeE g Aol poolissional] 14
4| DWAS DE FEALAS |Mddlingle cigd oo ang/paisd jonal) 30
5 | DS DE WOENMCSS DE S UIDE {Rddis de D por andd/piedms gl | 11
6 |DIAS DE AUSENCAS EM RAZAD DE OUTRAS LICENCAS MO AN O] s de DiEd par Andy' ol Esionall 5
7 | ORMAD DE TRABALHD { Hords de Leabalha pof disy pogd mdianal g
| TEMPO DO TRABALHO DI SFONIVEL (TTD) {Hoces poc ano/poofissionsl) 1600
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11 ia.a 0z (1 i
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UNIDADE BASICA

« UNIDADES DE ATENCAO BASICA / ESF - CONSIDERANDO OS PARAMETROS
ESTABELECIDOS NO ANEXO Il DA RESOLUCAO DO COFEN NO 527/2016, QUE TRATA
DO DIMENSIONAMENTO DE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM PARA AS UNIDADES DE
ATENCAO BASICA E DE SAUDE DA FAMILIA COM A ADAPTACAO AO METODO WISN.
CALCULAR O NUMERO DE ENFERMEIROS E DE TECNICOS E/OU AUXILIARES DE
ENFERMAGEM PARA ATENDER AS SITUACOES DA UNIDADE.

* CONSIDERA:
UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA — COM FUNCIONAMENTO DE 40 HORAS SEMANAIS

e MUNICIPIO CLASSIFICADO ESTRATO 6
PARAMETRO SELECIONADO: BRASIL
PERGUNTA-SE: QUAL NUMERO DE PROFISSIONAIS NECESSARIOS

"’\/ - ~./



TEMPO DO TRABALHO DISPONIVEL (TTD)

CATEGORIA PROF. ENFERMEIRO

1 SEMANAS POR ANO 52

2 DIAS TRABALHADOS NA SEMANA (DIAS /PROFISSIONAL) 5

3 DIAS DE AUSENCIA POR FERIADOS NO ANO (DIAS NO ANO/PROFISSIONAL) 15

4 DIAS DE FERIAS (MEDIA DE DIAS POR ANO/PROFISSIONAL) 22

5 DIAS DE LICENCA DE SAUDE (MEDIA DE DIAS POR ANO/PROFISSIONAL 12

6 DIAS DE AUSENCIA EM RAZAO DE OUTRAS LICENCA NO ANO (MEDIA) 6

7 JORNADA DE TRABALHO (HORAS DE TRABALHO POR DIA /PROFISSIONAL) 8
TTD TEMPO DO TRABALHO DISPONIVEL (HORAS POR ANO/PROFISSIONAL) 1536

TTDg\ = (52 X 5dias) —(5+15+22+12+6+8) X8 = 1536 horas

¥\



ADOS DA PRODUCAO — EXTRATO BRASIL - ENFERMEIRO

INTERVENCOES DE CUIDADOS DIRETO PRODUCAO TEMPO MEDIO DAS QUANTIDADE
ANNUAL PROC. INTERVENCOES (T) REQUERIDA DE
(P) HORAS ENFERMEIRO
Qe (PXT) / TTD
Atendimento & demanda espontdnea 2400 0,39 0,60
Consulta 3840 0,42 1,05
Administra¢cdo de medicamentos 1300 0,21 0,17
Assisténcia em exames 180 0,31 0,03
Procedimentos ambulatoriais 224 0,32 0,04
Controle de imunizagdes 560 0,42 0,15
Sinais Vitais e medidas antropométrica 4500 0,20 0,58
Punc¢do de vaso:amostra de sangue venoso 300 0,31 0,06
Visita domiciliar 180 0,59 0,06
Promogdo de agdes educativa 90 0,47 0,02
TOTAL REQUERIDO DE ENFERMEIRO PARA CUIDAD IRETO u 2,# \
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INTERVENCOES DE CUIDADOS INDIRETOS DO ENFERMEIRO % DE PARTICIPACAO DO ENFERMEIRO

.| Agdes Educativas dos Trabalhadores de Saide 2,1
Controle de infecgdo 0,1

| Controle de suprimentos 0,5
Organizagdo do processo de trabalho 3,7
Documentacdo 12,4
Interpretagdo de dados laboratoriais 0,2
Mapeamento e territorializagéo 0,1
Referencia e contra-referéncia 0,3
Reunido Administrativa 5,9
Reunido para avaliagdo dos Cuidados Profissionais 1,9
Supervisdo dos trabalhos da unidade 0,4
Troca de informagdo sobre cuidados de saude 6,2
Vigilancia em saude 1,3
Ocasionais indiretas 10,5

TOTAL 45,6 #
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_ CALCULO PARA ENFERMEIRO

Qee = Qpr / (1 = Q% / 100)

Qe = 2,76 /0,544
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_ CALCULO PARA TECNICO / AUXILIAR DE ENFERMAGEM
TEMPO DO TRABALHO DISPONIVEL (TTD) CATEGORIA PROF. ENFERMEIRO

1 SEMANAS POR ANO 52

2 DIAS TRABALHADOS NA SEMANA (DIAS /PROFISSIONAL) 5

3 DIAS DE AUSENCIA POR FERIADOS NO ANO (DIAS NO ANO/PROFISSIONAL) 15

4 DIAS DE FERIAS (MEDIA DE DIAS POR ANO/PROFISSIONAL) 22

5 DIAS DE LICENCA DE SAUDE (MEDIA DE DIAS POR ANO/PROFISSIONAL 12

6 DIAS DE AUSENCIA EM RAZAO DE OUTRAS LICENCA NO ANO (MEDIA) 6

7 JORNADA DE TRABALHO (HORAS DE TRABALHO POR DIA /PROFISSIONAL) 8

TTD TEMPO DO TRABALHO DISPONIVEL (HORAS POR ANO/PROFISSIONAL) 1536 u




g
ALCULO PARA TECNICO / AUXILIAR DE ENFERMAGEM

N

INTERVENCOES DE CUIDADOS DIRETO PRODUCAO TEMPO MEDIO DAS QUANTIDADE
ANNUAL PROC. INTERVENCOES (T) REQUERIDA DE
(P) HORAS TECNICO
Qe (PXT) / TTD
Atendimento & demanda espontdnea 2400 0,54 0,84
Consulta 3840 0,0 0,0
Administra¢cdo de medicamentos 1300 0,22 0,18
Assisténcia em exames 180 0,38 0,04
Procedimentos ambulatoriais 224 0,46 0,06
Controle de imunizagdes 560 0,51 0,18
Sinais Vitais e medidas antropométrica 4500 0,22 0,64
Pun¢do de vaso:amostra de sangue venoso 300 0,21 0,04
Visita domiciliar 180 0,79 0,09
Promocdo de ag¢des educativa 90 0,46 0,02
TOTAL REQUERIDO DO TECNICO PARA CUIDAD RETO u Z,OY \
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INTERVENCOES DE CUIDADOS INDIRETOS DO TECNICO/AUXILIAR

% DE PARTICIPACAO DO TECNICO

Ac¢des Educativas dos Trabalhadores de Sadde 1,4

Controle de infecgdo 1,5

Controle de suprimentos 3,7

Organizagdo do processo de trabalho 1,0

Documentacdo 9,5

Interpretagdo de dados laboratoriais 0,1

Mapeamento e territorializagdo 0,0

Referencia e contra-referéncia 0,3

Reunido Administrativa 1,5

Reunido para avaliagdo dos Cuidados Profissionais 1,0

Supervisdo dos trabalhos da unidade 0,0

Troca de informagdo sobre cuidados de saude 3,0

Vigilancia em saude 0,4

Ocasionais indiretas 18,8 )
TOTAL 42,2 [
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 CALCULO PARA TECNICO/AUXILIAR DE ENFERMAGEM

Qrec /avx. = Qor / (1 = Q% / 100)
Qrec/aux. = 2,09 /0,578

Qrec/aux. = 3,61 =4



o CONTATOS

CLEIDE.CANAVEZI@COFEN.GOV.BR

CLEIDEMAZU@GMAIL.COM
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