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O Programa de Produtividade e Qualidade de um Servi¢o de Desenvolvimento de Enferma-
gem tem como objetivo otimizar os recursos disponiveis pelo servigo, buscando gerenciar o desempe-
nho de seus profissionais com vistas a alcangar as metas estabelecidas por suas se¢oes. Os caminhos
metodoldgicos abrangem a monitoriza¢ao continua de indicadores; pesquisa de satisfagao dos clientes
(usudrio e interno); visita de avaliagio da comunidade e reconhecimento ou nio da conformidade/
padrao. Foram estabelecidas as atividades de 4mbito técnico e gerencial. Os resultados da produgio
s30 obtidos através dos instrumentos administrativos utilizados na rotina hospitalar. Conclui-se que
desta forma ¢ possivel comparar o que se produz com o que se produzia de uma forma mais efetiva e

possibilita ao gerente do servigo ampliar metas de produgao e qualidade.
Palavras-chave: Administrag¢ido Hospitalar. Enfermagem. Gestio de Qualidade.

Introducao

Os temas qualidade e produtividade (Q e P)
e qualidade total (QT) tornaram-se modismo a
partir da dltima década do século XX. Hoje, no
mundo globalizado, e principalmente no Brasil,
muito se fala a respeito. Mas na drea da sadde o que
se percebe ainda ¢ a existéncia de poucos exemplos
de qualidade. Como conseqiiéncia, hd muita eufo-
ria, muitas pessoas falando e abordando o assunto.
Porém, poucos aplicam as metodologias da quali-
dade na prdtica.

Desse modo, existem iniciativas por parte de
algumas empresas ligadas 4 sadde interessadas em
oferecer um atendimento de qualidade ao cliente
ou usudrio e prestar servicos de qualidade utilizando
como referéncia os padroes da Organizagao Nacio-
nal de Acreditagio (ONA), padroes da Joint
Commission International (JCI), Programa Nacio-
nal de Acreditagao de Sistemas Hospitalares
(PNASH), Normas da série ISO 9000:2000 e ou-
tros padroes.

Assim, para determinarmos o que é um ser-
vigo de qualidade, em primeiro lugar, ¢ fundamen-
tal conceituar o que é servigo. Para Las Casas (1991),
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servigos sdo atos, agoes, desempenho. Este conceito
engloba, de forma simples e objetiva, todas as cate-
gorias de servigo, sejam elas agregadas ou nao. Se
considerarmos servigos como atos, torna-se claro que
hd necessidade de definir o objetivo de transagao.

Para Albrecht (1992), a qualidade do servigo
é a capacidade que uma experiéncia ou qualquer ou-
tro fator tem para satisfazer a uma necessidade, resol-
ver um problema ou fornecer beneficios a alguém.
Assim, se os servigos igualarem ou superarem as ex-
pectativas haverd satisfagao. Contrariamente, se eles
forem inferiores haverd insatisfagio. Isso implica
afirmar que, quando o resultado supera as expecta-
tivas, se diz que a instituigao de satide alcangou a
exceléncia em servigos prestados.

Atualmente, nao basta agradar aos clientes.
E necessdrio encantd-los, superando suas expectati-
vas. Este é o objetivo a ser perseguido pelas organi-
zacbes que buscam a exceléncia dos servigos ofereci-
dos aos seus clientes, ou seja, superar as expectativas
na satisfagio de necessidades, na resolugio de pro-
blemas ou no fornecimento de beneficios a alguém.
Assim, ¢ importante verificar que os servigos
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possuem dois componentes de qualidade que de-
vem ser considerados: o servigo propriamente dito
e a forma como ele é percebido pelo cliente.

Nesse contexto, hd dois componentes: de um
lado, 0 componente operacional, ou seja, a qualida-
de real do servigo, e de outro lado, o componente
da percepgao, ou como os clientes podem perceber
o tipo de servigo oferecido. H4 necessidade de se
considerar sempre esses dois processos, comegando
sempre por aquilo que o cliente considera mais im-
portante. Para tal, torna-se fundamental conhecer
as caracteristicas externas, gerais, coletivas e as neces-
sidades individuais dos clientes. O conhecimento
dessas caracteristicas facilita a superago de expecta-
tivas. Nessa perspectiva, percebe-se que a formagio
de imagem depende de atividades freqiientes ou sis-
temdticas do servio que transmitam o nivel de qua-
lidade desejada. Também deve-se considerar o sig-
nificado da qualidade na mente dos clientes como
uma idéia individualizada.

Nesses processos, os elementos fundamen-
tais s30 a monitorizacio continua do servico de seus
indicadores; a pesquisa de satisfagao dos clientes/usu-
drios; a pesquisa de satisfacio do cliente interno; a
visita de avaliagio da conformidade; e reconheci-
mento ou nao da conformidade/padrao.

Este trabalho tem como objetivo precipuo
descrever e divulgar uma experiéncia de desenvolvi-
mento de um Programa de Produtividade de um
Servico de Desenvolvimento de Enfermagem de um
Hospital Universitdrio que possibilite sua critica e
até mesmo sua replicacio, considerando-se as
especificidades dos hospitais e servigos. Assim, po-
deria ser propiciada uma avaliagio da qualidade e da
produtividade relacionada aos processos de traba-
lho realizados por um servigo de desenvolvimento
de pessoal de enfermagem.

A experiéncia

Para melhor estruturar o método, utilizou-se
como passo inicial o levantamento da missao, do
objetivo e das finalidades regimentais desse servigo.
Com base nas finalidades estabeleceram se protoco-
los para favorecer a cada processo de trabalho um
mesmo padrao de execugao/realizagio. Este aspec-
to criou um eixo de avaliagio da qualidade (padrao).
O fator produtividade foi obtido com a quantida-
de de execugbes/realizacoes correlacionadas com os
recursos disponiveis.

A missao do servigo tem como base os pro-
cessos de planejamento, execugao e avaliagao dos
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Programas de Educagao em Servigo (Treinamento
Inicial, Treinamento em Servigo, Reciclagem, Apri-
moramento Técnico e Desenvolvimento) dirigidos
aos servidores de enfermagem recém-admitidos, efe-
tivos e estagidrios.

O objetivo do servigo é otimizar os recursos
disponiveis pelo Servico de Desenvolvimento
(SERDES) buscando melhorar o desempenho de
seus profissionais com vistas a alcangar as metas
estabelecidas por suas Se¢oes.

As finalidades do Servigo de Desenvolvimen-
to de Enfermagem sdo definidas no Regimento In-
terno do hospital, na segio referente 4 Divisao de
Enfermagem, subsecio do servigo. Assim, suas fi-
nalidades sao: a responsabilidade pelo treinamento;
a investigagao de dreas com necessidades de treina-
mento; a realizagao do planejamento, coordenagao
e implementagio de programas de treinamento, a
manutengao de cursos para formagio de auxiliares
de enfermagem (conforme a legislagao vigente); a
responsabilidade pela padronizagio de normas, ro-
tinas e procedimentos de enfermagem; a promogao
de recursos para o desenvolvimento dos programas;
a promogio de estudos e andlises operacionais e a
colaboragao em programas educacionais para o pes-
soal e demais Unidades de Ensino.

Com base nessas finalidades, o Servico de
Desenvolvimento de Enfermagem realiza ativida-
des bésicas que se constituem nos eixos propulsores
dos Programas de Produtividade e Qualidade, cujas
atividades e seus desdobramentos s3o os seguintes.

As atividades

1. Treinamento inicial do servidor recém-ad-
mitido (ou transferido de outra instituicao ou entre
servigos da divisao de enfermagem), em todas as
categorias funcionais, através das agoes de:

- Recepgao do servidor;

- Cadastramento no Servigo de Desenvolvimento;
- Entrevista para avaliar o nivel de conhecimento e
disponibilidade de hordrios;

- Planejamento do médulo de treinamento de adap-
tagao/inicial (tedrico e prdtico);

- Implementagiao do mdédulo sobre a estrutura
organizacional e funcional(parte tedrica);

- Encaminhamento para observagio e
implementago do treinamento em laboratério (téc-
nicas bdsicas de enfermagem);

- Supervisao das atividades préticas do servidor em
unidades assistenciais;
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- Avaliagao do desempenho no periodo de treina-
mento tedrico e de estdgio;

- Encaminhamento a4 Divisao de Enfermagem para
alocagao do servidor.

2. Diagnosticar dreas que necessitem de pro-
gramas/cursos de educagao continuada, abrangendo:
- A observagio da dinimica de funcionamento das
unidades assistenciais para: obter/buscar/analisar jun-
tamente com os gerentes o desempenho técnico dos
servidores de suas dreas; analisar os indicadores quali-
quantitativos dos servigos; buscar mudangas
tecnoldgicas geradoras de ajustes na prdtica
assistencial,

- O planejamento/elaboragio de uma proposta ou
programa de educagao continuada voltada para a(s)
drea(s) com problemas;

- O encaminhamento para avaliagio da diretoria da
Divisdo de Enfermagem;

- A implementago do programa de educagio conti-
nuada, apds aprovacio pela Divisao de Enfermagem.

3. Planejar, coordenar e implementar progra-
mas de educagao continuada que compreendam a:
- Elabora¢io do contetddo programitico,
cronograma, corpo docente e local;

- Determinagio e convite dos instrutores do médulo
tedrico;

- Divulgagao do programas pelas vdrias unidades
assistenciais do hospital;

- Inscrigio dos interessados e recrutar os servidores
tecnicamente deficiente;

- Coordenagio da implementagao do programa
(médulo tedrico e prético);

- Ministrar aulas tedricas;

- Supervisao da implementagao do médulo prético
junto a unidade assistencial;

- Avaliagio de aproveitamento/desempenho, junta-
mente com os enfermeiros das unidades de estdgio.

4. Manter programas de formagao de auxili-
ares/técnicos de enfermagem juntamente com uni-
dades conveniadas, realizando a:

- Recepgio da relagao dos estagidrios encaminhada
pela unidade de ensino conveniada;

- Avaliagao dos quantitativos de estagidrios de acor-
do com o convénio;

- Encaminhamento da cdpia da relagao dos mes-
mos ao Servico de Treinamento e Desenvolvimen-
to/Divisao de Recursos Humanos (DRH);

- Oportunizar o preenchimento das vagas ociosas
por candidatos de unidades nao conveniadas, quan-
do alista for menor do que as tratadas pelo convénio:

a) Elaborar prova para selegao dos candidatos;
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b) Aplicar a prova, corrigi-la e classificar os
candidatos;

¢) Entrevistar os candidatos aprovados e se-
lecionados para avaliagao da disponibilidade de ho-
rdrio para realizagao do estdgio;

d) Encaminhar a relacio dos selecionados ao
Servigo de Treinamento e Desenvolvimento/DRH;
- Planejamento e organiza¢ao do médulo referente
ao programa de formagao de auxiliares/técnicos de
enfermagem (médulo tedrico e prdtico) juntamen-
te com a supervisora da unidade conveniada;

- Recepgao do processo do STD/DRH, estabelecer
o periodo de estdgio e o contetido programdtico;

- Implementagio do médulo tedrico ministrando
aulas e treinando procedimentos técnicos em labo-
ratdrio, juntamente com a supervisora de estdgios;
- Avaliagao do nivel de aproveitamento dos estagid-
rios no médulo tedrico;

- Elaboragao da escala para desenvolvimento dos
estdgios nas vdrias unidades assistenciais;

- Visitar juntamente com os estagidrios as unidades
campo de treinamento;

- Encaminhamento dos estagidrios as unidades apre-
sentando-os aos enfermeiros (preceptores);

- Supervisao dos estagidrios, juntamente com a
supervisora e os enfermeiros, nas unidades assistenciais
utilizadas como campos de treinamento;

- Avaliagao do desempenho juntamente com a
supervisora de estdgios e os enfermeiros das unida-
des de treinamento;

- Controle da freqiiéncia e contabilizar a carga horé-
ria efetivamente desenvolvida no estdgio;

- Despacho no processo para encerramento do estdgio;
- Recepgao dos certificados e assind-los encaminhan-
do-os a0 STD/DRH.

5. Padronizacio e atualizacao de normas,
rotinas e procedimentos técnicos de enfermagem,
o que abrange:

- Identificagdo da necessidade de padronizacio,
atualiza¢io de normas, rotinas e procedimentos
técnicos de enfermagem, incluindo:

a) Fazer visitas as unidades assistenciais para
identificar a necessidade de ajustes;

b)Avaliar juntamente com os servidores e
os gerentes de cada drea;

c)Atentar para a introdu¢io de novas
tecnologias (materiais, equipamentos, aparelhos e
técnicas inovadoras);

- Organiza¢ao de um grupo de trabalho com os pro-
fissionais envolvidos para elaboragao da proposta de

mudanga/ajuste;
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- Encaminhamento da proposta para apreciagao da
linha diretiva da DEN;

- Implementagao da proposta, quando aprovada, e:
- Fazer reunido com os servidores dos setores envol-
vidos para conhecimento da proposta;

- Efetuar os ajustes pertinentes, sugeridos pelos se-
tores envolvidos;

- Coordenar, implementar e controlar o desenvol-
vimento da mudanga;

- Identificar falhas e realizar os reajustes, juntamente
com o grupo de trabalho;

- Implementagao da proposta ajustada/atualizada/
padronizada.

6.Promocao de estudos, andlises operacionais
e de métodos de trabalho para fins de reajustes e
organizagao setorial, com destaque para:

- Estimulagdo e criagio de grupos de interesse de
acordo com cada caso:

a) Buscar entre os servidores aqueles capazes
de desenvolver estudos especificos;

b) Propiciar uma andlise continua das ativi-
dades técnico —administrativas realizadas nas diver-
sas unidades assistenciais;

¢) Incentivar, apoiar, favorecer e viabilizar as
mudangas propostas;

d) Implementar os reajustes e propostas de
reorganizagao, nos diversos setores, aprovadas pela
linha diretivada DEN.

7. participar na implementagio de programas
educacionais de unidades de ensino e demais divi-
soes do hospital executando:

- Aulas e/ou palestras para alunos/estagidrios de ni-
vel médio ou superior dos cursos/programas de for-
magio, capacitagio ou aprimoramento técnico de
enfermagem realizados no hospital;

- Demonstra¢ao de procedimentos técnicos para alu-
nos/estagidrios dos cursos de nivel médio (Aux./Téc.
de Enfermagem) e superior (Enfermagem, Medici-
na, Servigo Social e outros);

- Viabilizagao da realizaao de estdgios nas diversas
unidades assistenciais;

- Fornecimento dos recursos para a implementagio
dos programas educacionais (Salas, TV, video, fitas,
laboratério, manequins e outros);

8. Recrutamento e selecio de candidatos
para estdgios (auxiliares/técnicos de enfermagem,
instrumentagio cirdrgica e bolsistas) compreen-
dendo a:

- Elaboragao do edital com o perfil dos candidatos a
serem selecionados;

- Divulgacdo do edital juntamente com o STD/
DRH;
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- Autorizagao da abertura das inscrigoes no STD/
DRT;

- Preparar a prova objetiva e o gabarito;

- Aplicagao da prova e execugio da corregio;

- Entrevistas com os candidatos melhor classifica-
dos para avalia¢io da disponibilidade de hordrio e
para elabora¢do da escala de estdgios;

- Selecao dos candidatos e encaminhara relacio ao STD/
DRH para constituigao do processo de estdgios;

- Implementagio do médulo tedrico (aulas, demons-
tragoes de procedimentos e técnicas bdsicas de en-
fermagem em laboratdrio, exibigao de videos etc.);
- Implementagao do médulo prético/estdgio, reali-
zando as seguintes agoes:

a) Encaminhar os estagidrios s unidades de
estdgio, juntamente com a escala;

b) Fazer a supervisao dos mesmos;

¢) Realizaraavaliagao do desempenho, junta-

mente com os enfermeiros das unidades de estdgio;
- Fornecimento ao estagidrio do instrumento de
auto-avaliagao do estdgio;
- Controle da freqiiéncia e da carga hordria do estdgio;
- Encaminhamento ao STD/DRH das avaliacoes e
das folhas de controle da freqiiéncia, juntamente com
o processo relativo ao estdgio.

9. Planejamento, organizagio e coordenagio

de eventos cientificos e cursos compreendendo:

- Elaboragzo do projeto para o evento ou curso;

- Planejamento e organizagao dos temas a serem
abordados no evento/curso;

- Encaminhamento 4 Dire¢ao da Divisao de Enfer-
magem para apreciagao e aprovagao;

- Contato com os palestrantes/conferencistas (pro-
fessores do curso) e componentes das mesas;

- Reserva do local (auditdrio/salas de aula) e os re-
cursos audiovisuais;

- Elaboragao dos cartazes e folderes para divulgacao
do evento ou curso;

- Divulgagio do evento/curso interna e externa;

- Elaboragdo dos oficios/convites para os conferen-
cistas (professores), componentes das mesas e con-
vidados/autoridades;

- Coordenagzo da implementago do evento ou curso;
- As providéncias sobre a confecgo dos certificados para
os conferencistas (professores) componentes das mesas
e participantes do evento ou alunos do curso, e

- Controle do fornecimento dos certificados.

10. Supervisao de estagidrios de nivel médio
(aux./tec. De enfermagem e instrumentadores ci-
rirgicos) e de nivel superior (académicos de enfer-
magem), cuidando da:
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- Verificagao da folha de freqiiéncia do estagidrio;

- Apresentagao ao setor campo de estdgios;

- Apresentagio ao enfermeiro responsdvel pelo setor;

- Informagao que deve ter da escala didria do estagidrio;
- Dirigir-se ao estagidrio;

- Leitura juntamente com o estagidrio das anota-
¢oes do prontudrio;

- Visitas aos pacientes que est2o sob a sua responsa-
bilidade;

- Orientagao ao estagidrio quanto a importincia da
primeira abordagem com o paciente;

- Obtengdo de informagbes do paciente sobre seu
estado de satide

- Avaliagio com o estagidrio das prescri¢oes (médi-
cas e de enfermagem):

- Orientagao sobre os procedimentos prescritos em
que o estagidrio apresenta dificuldades;

- Supervisio na implementagio das prescrigoes;

- Verificagao dos registros feitos pelo estagidrio;

- Orientagio quanto as falhas observadas;

- Preenchimento do boletim de acompanhamento
do estdgio.

A situacao atual

Tomando como base a defini¢ao da missao,
do objetivo, das finalidades, das atividades e seus
desdobramentos do Servico de Desenvolvimento
de Enfermagem, os quais tém que ser explicitos para
aimplementagao do Programa de Produtividade e
Qualidade do Pessoal de Enfermagem, apresenta-
mos 0s quantitativos que caracterizam a situagao atual
do processo:

No quadro 01, constata-se que os itens de
produ¢io mensal perfazem um total de 1.165
itens, sendo que os meses de maior produgio sao
setembro (159), outubro (147) e abril (127),
meses que coincidem com o inicio de atividades
educativas correspondentes aos semestres acadé-
micos da Universidade, pois neste caso trata-se

Quadro 1. Itens de Produ¢ao mensal

Itens de produgao

PERTIOD O 04/2001 a 03/2002

Abr Jun  Jul

Out Nov Dez Jan Fev Mar

Ago  Set

Prof. treinados 02 01 - _
Est. voluntdrios (nivel superior) - - - _
Est. (aux./téc. de enf.convénios) 71 60 53 36

Est. bolsistas (¢/ aprimor. técnico) - - - _

Al. medicina trein (téc.de enf) 48 46 24 -

Est. Instrum. Cirtirgica - - - 11
Cursos realizados 02 01 01 -
Eventos cient. realizados - 01 - -
Processos ex.p/seleco.est. 04 - - 11
Subtotal 127 109 78 58

02 01 - - - 08 - 02
- 08 09 07 03 02 01 -

58 81 81 59 59 70 77 77

24 48

12 10 07 06 04 04 04 04

- 02 02 01 - 01 01 -
- 08 02 - - - 01 -
96 159 147 73 66 85 84 83

de um Hospital de Ensino. Evidencia-se tam-
bém que o pessoal técnico e auxiliar de enferma-
gem ¢ 0 grupo que apresenta as maiores necessi-
dades de treinamento. Este nimero € coerente
com os quantitativos que também s3o os maio-
res no hospital, também compativeis com a rea-
lidade de quantitativos em nivel estadual e nacio-
nal, quando tratamos da equipe de enfermagem.
Observa-se ainda um ndmero baixo de estagidrios
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voluntdrios, o que talvez necessite de uma determi-
nago de critérios menos rigidos e de maior divulga-
a0, para aumentar essa demanda, sem expor a
qualidade. Durante todo o periodo, consideran-
do no quadro 1, nao existiram estagidrios bolsis-
tas para Curso de Aprimoramento Técnico, im-
plicando a necessidade de investigagao posterior.

Evidencia-se no quadro 2 que os itens de
produgao perfazem um total de 1.607 itens, sen-
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do que a maior produtividade registra-se nos
meses de abril (218), outubro (194), setembro
(186), maio (178), junho 162), fevereiro (126),
margo (119), novembro (104) e janeiro (100).

Verifica-se que, confrontando esses dados com
os que constam no quadro n° 01, surge um au-
mento considerdvel na produgao.

Quadro 2. Itens de Produ¢io mensal (Continuagao)

Itens de produgao

PERTIOD O 04/2002 a 03/2003

Est. (aux./téc. de enf.convénios) 89 53 61 28
Est. bolsistas (¢/ aprimor. técnico) 60 60 60 59

Al medicina trein (téc.de enf) 46 46 24 -

Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez Jan Fev Mar
Prof. treinados - - - - 02 - 01 - - - 02 01
Est. voluntdrios (nivel superior) 10 11 11 04 06 01 02 02 01 01 01 01

50 77 71 49 49 51 58 58
45 54 51 48 41 39 49 51

22 46 45 - - - - -

Est. Instrum. Cirtirgica - 04 04 04 09 07 12 05 08 08 08 08
Cursos realizados 02 01 01 - - 01 01 - - - - -
Eventos cient. realizados - 01 - - - - - - - 0or 10 -
Processos ex.p/selecio.est. 11 02 o1 04 12 - 11 -
Subtotal 218 178 162 99 146 186 194 104 99 100 126 119
A meta magem; Chefia da Se¢io de Educagio Continu-

A meta estabelecida foi 0o aumento de 25%,
em média, das atividades desenvolvidas pelo Ser-
vi¢o de Desenvolvimento.

Verifica-se no quadro 3 que os dados defi-
nidos como patamar minimo e metas em relagao
aos itens de produgao de profissionais treinados,
estagidrios voluntdrios, estagidrios bolsistas para
aprimoramento técnico, eventos cientificos rea-
lizados e niimero de processos examinados para
selecdo de estagidrios atingiram a meta proposta,
alguns itens ultrapassaram a expectativa. Nao
ocorreu o mesmo com os itens relacionados com
ndimero de estagidrios técnico e auxiliar de enfer-
magem, alunos de medicina treinados em técni-
cas de enfermagem, estagidrios de instrumentagao
cirdrgica e cursos realizados. Estes assuntos ne-
cessitam de uma investigacao posterior, para po-
der-se determinar as corre¢oes requeridas.

Quanto aos recursos disponiveis, o Servi-
¢o conta com 03 funciondrios; Chefia do Servi-
¢o - um Enfermeiro com Mestrado em Enfer-
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ada - uma Enfermeira com Curso de Especializa-
¢a0; Chefia do Setor de Treinamento - Vago (ndo
possui funciondrios); Se¢ao de Organizagio e
M¢étodos de Trabalho - Cargo Vago (nio possui
funciondrios); Secretaria - um Assistente de Ad-
ministragao; Supervisor do SENAC (curso
conveniado) - uma Enfermeira; e uma
Supervisora do Curso Mitos (conveniado) - uma
enfermeira.

Os recursos materiais abrangem equipa-
mentos, tais como: 01 televisao de 20 polega-
das; 01 videocassete; 01 microcomputador 386;
01 impressora matricial; 01 mdquina de datilo-
grafia elétrica.

A 4rea fisica estd composta por: 01 sala de
aula com 30 carteiras para estudantes; 01 sala
para chefia e secretaria separada por divis6ria com
04 mesas de escritério e 04 cadeiras; 01 labora-
tério para treinamento de técnicas bdsicas de en-
fermagem com: 01 manequim adulto para a re-
alizagdo de técnicas de enfermagem; 02 mane-
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Quadro 3. Atividades por defini¢io de

Patamar Minimo e Metas

Atividades Pa,ta.mar Metas
minimo
Prof. treinados 02 2,5 (25%)
Est. voluntdrios (nfvel superior) 05 07 (40%)
Est. (aux./téc. de enf.convénios) 75 90 (20%)
Est. bolsistas (c/aprimor. técnico) 28 40 (42%)
Al medicina trein (téc.de enf) 35 40 (14%)
Est. Instrum. Cirtirgica 07 08 (14%)
Cursos realizados 01 1,2 (20%)
Eventos cient. realizados 0,4 0,5 (25%)
Processos ex.p/selecio.est. 08 10 (25%)

quins infantil para a realizagio de técnicas; 02
leitos hospitalares; 02 mesas de refei¢ao; 02 mesas
de cabeceira; 01 maca para transporte de pacien-
tes; 01 cadeira de rodas; 01 carro de curativos;
01 carro de banho; 01 carro de medicagio. Ain-
da fazem parte desse laboratério os materiais
considerados de consumo necessdrios para a
demonstragio de técnicas e procedimentos de
enfermagem.

A produgao das atividades técnicas anteri-
ormente referidas e as atividades gerenciais (reu-
nides, administragao, programagao atendimentos
individuais e coletivos, supervisio e controle re-
presenta¢ao e desenvolvimento de aulas e demons-
tragoes, entre outros), no Servico de Desenvolvi-
mento de Enfermagem do Hospital, em que foi

realizada a experiéncia, nao dispoem de orgamento
préprio fazendo parte da oferta de atividades de
apoio. Como sao atividades produzidas sem, elas
sdo considerados bens e servicos de produgio in-
diretos, na perspectiva do atendimento das ne-
cessidades de treinamento, educagio continuada
e desenvolvimento dos profissionais dos Servi-
cos que compdem a Divisao de Enfermagem do
hospital e de outros de dreas afins, o que se cons-
titui um fendmeno a ser investigado e corrigido
posteriormente.

O Programa de Produtividade e Qualida-
de apresentado foi favorecido por contar com um
Servi¢o de Desenvolvimento especifico para pro-
fissionais de enfermagem e afins, autdbnomo e
parte da Divisao de Enfermagem. Também foi
favorecido por dispor de recursos humanos, ma-
teriais e drea fisica, embora em situagdo precdria.
Reconhecemos a urgente necessidade de ampliar
a qualificagdo dos recursos humanos em nivel de
Especializagao, Mestrado e Doutorado, conside-
rados fundamentais para a especifica missao de
participar de Programas de Treinamento ¢ De-
senvolvimento de Pessoal Profissional e Auxiliar.

A experiéncia relatada e ainda em andamen-
to encontra-se em processo de testagem dos ins-
trumentos, com alguns resultados preliminares
favordveis ao fortalecimento do programa e a
melhoria da gestao dos setores de enfermagem e
do Hospital, bem como ao processo de educagao
continuada na 4rea. Isto, sem divida, muito con-
tribui para melhoria da qualidade da assisténcia
e, na nossa opiniao pessoal, contribui também
com o desenvolvimento e progresso da Enferma-
gem carioca em particular e brasileira em geral.

Quality and productivity program of nursing
development service in a school hospital in Rio de
Janeiro - Brazil: report of the experience

Abstract

The quality and productivity program of the nursing development service in the hospital aim
to optimize, available resources by performance management of the staff, to reach its stabilished goals.

The adapted methodology for quality and productivity measurement was based on hospital scope
and directions. Technical and management activities was established, to measure staff performance.
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The production aims are reached through administrative schedules used at hospital routine. Conclusion
— by this way it is possible to have a better comparison between new production and the old one, in
a way more efective to the management of the service enlargement aims of the production and quality
Keywords: Hospital Administration. Nursing. Quality Management.

Efficiency. Education, continuing

Programa de productividad y calidad de un hospital docente
del municipio de Rio de Janeiro - Brasil: relato de experiencia

El Programa de Productividad y Calidad del Servicio de Desarrollo de Enfermerfa tiene como
objetivo mejorar los recursos disponibles por el servicio, buscando gerenciar la accién de sus profesionales
para alcanzar las metas establecidas por sus secciones. Los caminos metodolégicos abrazan la
monitorizacién continuada de indicadores; investigacién de satisfaccién de los clientes (usuario e
interno); visita de evaluacién de la comunidad y reconocimiento o no de la conformidad/padrén.
Fueran establecidas las actividades de dmbito técnico y gerencial. Los resultados de la produccién son
obtenidos através de los instrumentos administrativos utilizados en la rotina hospitalaria. Concluise
de esta forma que es posible comparar lo que se produce con lo que se producia de una forma mds
efectiva, posibilitando al gerente del servicio ampliar metas de produccién y calidad.

Palabras clave: Administracion Hospitalana. Enfermeria. Gestion de Calidad.
Eficiencia. Educacion Continua.
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