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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo apresentar os impactos da Acreditagdo nas instituicoes de salde
acreditadas, analisar as dificuldades que essas instituicGes tém para manter a qualidade, através
da aplicacdo da ferramenta benchmarking no processo de melhoria continua, utilizando como
métodos pesquisas de revisdo bibliografica, utilizando dados obtidos através da Biblioteca Vir-
tual de Sadde (BVS), Google Académico e site da ONA. Os resultados obtidos sdo: Apds a analise
das pesquisas, destacamos a auséncia de produ¢des no Maranhdo. Notamos também a ausén-
cia sobre a percepc¢do do paciente em relacdo a melhoria continua das instituicdes acreditadas,
mas constatamos a presenca da tematica Acreditacdo. As conclusdes sugerem futuros trabalhos
para formulacdo de indicadores de servicos de salide, para monitoramento dos impactos gerados
pela acreditacao nas instituicdes hospitalares; a utilizagdo do benchmarking como ferramenta de
gestao para contemplar as exigéncias pertinentes no processo de aprimorar as dificuldades que
as instituicGes de salde tém para manter a qualidade dos servicos.
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INTRODUGCAO

No Brasil a busca pela qualidade dos servicos de salide se mostra cada vez mais forte. Os
servicos inovadores que oferecem novos padrdes tem encontrado sucesso no mercado onde os
concorrentes nao conseguem satisfazer os clientes/pacientes, que por sua vez estao cada vez mais
exigentes. A preocupac¢ao com a qualidade nos servigos de salde nao é de hoje, mas de décadas,
quando houve a necessidade de melhoria de uma era antiga.

Através do Ministério da Saude é desenvolvido o Programa Brasileiro de Acreditacdo Hospitalar,
baseado no Programa de Garantia e Aprimoramentos da Qualidade em Salde, criado pela portar-
iaGM/MS 1.107, de 14 de junho de 1995 e atualmente operacionalizado pela Organizacao Nacional
de Acreditacdo (ONA), cujo reconhecimento do Ministério da Salde se deu por meio da portaria
538 de 17 de abril de 2001 (Azevedo et al. 2002). A ONA define 3 niveis de acreditacdo distintos,
mas que se complementam. S3o eles: ONA Nivel 1, Nivel 2 e Nivel 3.

Considerando o exposto, propde-se a realizagao deste estudo, cujo objetivo é apresentar os im-
pactos da Acreditacdo nas instituicGes de salde acreditadas, relatando o conceito de qualidade
e acreditacdo hospitalar; analisar as dificuldades que as instituicOes de salde tém para manter a
qualidade; o uso de indicadores como ferramenta de gestao e principalmete, através da aplicagao
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da ferramenta benchmarking contribuir para o processo de melhoria continua, seguranca do pa-
ciente e consequentemente dos profissionais de salde.

QUALIDADE

O termo “qualidade” é complexo, tanto na definicdo, quanto na percepc¢do. O desafio de se con-
ceber um produto ou servico com qualidade deve considerar as necessidades do cliente, mas, sem
perder o foco das necessidades de existéncia da organizagdo. A qualidade deve ser interpretada e
traduzida com base em cinco abordagens: a transcendental, ou seja, como sindnimo de excelén-
cia; abordagem em manufatura ou prestacao do servico, com foco na auséncia de defeitos ou
servicos livres de erros com alcance de sua fungdo planejada; a abordagem baseada no usuario,
ou seja, o produto ou servico adequado ao propdsito de uso ou consumo; a abordagem com foco
no produto ou servico, cujo objetivo é garantir caracteristicas mensuraveis que compdem as ne-
cessidades dos clientes; e por fim, a abordagem baseada no valor, agregar valor em nivel que o
cliente perceba a relagdo prego-valor agregado. Com essas abordagens, qualidade nao tem uma
definicao simples, mas composta por todas essas concepcdes (GARVIN, 1984, p. 25).

Segundo Renesto (2004, p. 11), qualidade, no ambito da prestacdo de servicos é apoiar-se em
confiabilidade, surpresa, recuperacgao e integridade, ou seja, a criacao de exceléncia em servicos.

Ha varias maneiras de definir a qualidade. Para resumir, Maximiano (2012) apresentou um
quadro com as definicGes mais importantes apresentadas na literatura.

Quadro 1. Defini¢des da ideia de qualidade:

Exceléncia “O melhor que se pode fazer. O padrao mais elevado de desem-
penho emqualquer campo de atuacao”.

Valor “Qualidade como luxo. Maior nimero de atributos. Utilizagdo de
materiais ou servigos raros, que custam mais caro”.

“Valor é relativo e depende da percepcao do cliente, seu poder
aquisitivo e sua disposicdo para gastar”.
Especificacoes “Qualidade planejada. Projeto do produto ou servi¢o.”

“Definicao de como o produto ou servigo deve ser”.

Conformidade “Grau de identidade entre o produto ou servico e suas especifi-
cagoes”.
Regularidade “Uniformidade. Produtos ou servicos idénticos”.

Adequacao ao uso | “Qualiade de projeto e auséncia de definicdes

Fonte: Maximiano (2012, p. 159).

A qualidade tem uma definicao bem complexa, mas podemos dizer que um dos conceitos rela-
cionados a qualidade ¢ o de avaliacdo. A qualidade é atribuida as coisas ou pessoas, que podem
ser distinguidas entre si. Segundo Rodrigues et al., (2011, p. 23), a qualidade “permite avaliar,
aprovar a aceita¢ao ou a recusa de um bem ou servico”.
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ACREDITACAO HOSPITALAR

AAcreditacdo é um método de avaliacdo e certificacdo que busca, por meio de padrdes e requis-
itos previamente definidos, promover a qualidade e a seguranca da assisténcia no setor de saude.
Para ser acreditada, a organizacao precisa comprovadamente atender aos padroes definidos pela
ONA, reconhecidos internacionalmente (ONA 2019).

Realizado de forma voluntaria e reservada, o método de avaliagdo para Acreditacdo ndo tem
carater fiscalizatdrio e constitui, essencialmente, um programa de educagdo continuada das or-
ganizacoes prestadoras de servigos de salde, revisto periodicamente para estimular a melhoria
continua.

Por ndo ter carater prescritivo, a metodologia de acreditacdo da ONA ndo traz recomendagdes
especificas sobre ferramentas, técnicas, processos ou linhas metodoldgicas a serem seguidas por
organizacOes que se submetem a avaliacao.

Conforme a ONA, os padrdes da acreditacdo sao definidos em 3 niveis e com principios orientado-
res especificos, a saber:
« Nivel 1 - Acreditado: A organizacdo de salide cumpre ou supera, em 70% ou mais, 0s pa-
drdes de qualidade e seguranca definidos pela ONA. S3o avaliadas todas as areas de atividades
da instituicdo, incluindo aspectos estruturais e assistenciais. Certificado valido por dois anos.
« Nivel 2 - Acreditado Pleno: A organizaco precisa atender a dois critérios:
1. cumprir ou superar, em 80% ou mais, os padroes de qualidade e seguranca;
2. cumprir ou superar, em 70% ou mais, os padroes ONA de gestao integrada, com pro-
cessos ocorrendo de maneira fluida e plena comunicagao entre as atividades. Certifica-
do valido por dois anos.

« Nivel 3 - Acreditado com Exceléncia: A organizacdo precisa atender a trés critérios:
1. cumprir ou superar, em 90% ou mais, os padrdes de qualidade e seguranca;
2. cumprir ou superar, em 80% ou mais, os padroes de gestao integrada;

3.cumprirou superar,em 70% ou mais, os padrées ONA de Exceléncia em Gestao, demon-
strando uma cultura organizacional de melhoria continua com maturidade institucional.
Certificado valido por trés anos. (ONA 2019)

Quadro 2. Institui¢des de saude do Maranhao acreditadas na ONA

Nome Cidade Certificacao Validade

Hospital Sdo Domingos | Sdo Luis Acreditado com Exceléncia |08/03/2020

HRO Sao Luis Acreditado Pleno 19/07/2021
S&o Luis Home Care S&o Luis Acreditado Pleno 26/09/2021
UDI HOSPITAL Sao Luis Acreditado com Exceléncia |26/06/2022
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No Maranhdo somente 6 instituicGes de salide tem certificacdo na ONA. Especificamente 4 em
S3do Luis sdo acreditadas. Isso mostra que ha uma grande dificuldade na busca pela acreditacao,
pois 0 processo é criterioso e exige investimento financeiro.

Pode-se afirmar que como reflexo da disseminacado e aprimoramento metodoldgico do Sistema
Brasileiro de Acredita¢do, associado a fatores econémico e juridico social, as organiza¢des hospi-
talares publicas, privadas e filantrépicas, passaram paulatinamente a focalizar a sua atencdo para
a melhoria da qualidade de seus servicos. (CAMPOS, 2008).

Azevedo et al. (2002, p. 06) defende que o programa de Acreditagao hospitalar contribui para
suprir as necessidades das organizagoes hospitalares, onde o
estabelecimento de padrdes minimos possibilita uma assisténcia mais eficiente para
os pacientes, um melhor ambiente de trabalho, um melhor desempenho da institu-
icdo e, em consequéncia, uma maior confianca da sociedade. Além disso, por meio
de sua metodologia, a Acreditacao hospitalar propicia a educagao permanente do
pessoal de servico e de seus lideres expressa por um instrumento de avaliagdo dos
recursos institucionais, e que se constitui, essencialmente, de um programa de edu-
cac¢ado continuada. Principalmente, em se tratando de instituicGes privadas, os pro-
cessos de Acreditagao conferem um diferencial competitivo de mercado, sinalizando
o reconhecimento dos padrdes de qualidade e seguranca na assisténcia bem como a
busca continua pela melhoria, uma vez que a Acreditagdo ndo se limita a uma Unica
fotografia da instituicdo, mas é edificado um ciclo de melhoria a cada nova visita
do 6rgdo acreditador (BONATTO, 2007; PERTENCE; MELLEIRO, 2010; JOINT COMMIS-
SION, 2011 apud ALASTICO; TOLEDO, 2012).
Para que os gestores alcancem os objetivos quanto a ferramenta Benchmarking para manter
a qualidade nas instituicOes acreditadas, é necessario que sejam capacitados e capacite seus
colaboradores, colocando em pratica essa ferramenta, acompanhando de perto e comparando
seus resultados com o de outras institui¢cdes, garantindo seguranca e qualidade nos processos de
melhoria continua, gestdo de qualidade, lideranca, gerenciamento de risco e gestdo de cuidados.
Todas as pessoas da instituicdo de salide estejam elas no nivel estratégico, tatico ou operacional
precisam estar engajadas, pois sdo elas que irdo fazer a diferenca necessaria para garantir a acred-
itacao e manter a qualidade na organizagao hospitalar. A acreditacao hospitalar causa um ponto
de ruptura, mudanca na cultura organizacional, melhoria continua da qualidade nas instituices

trazendo grande impacto social e o diferencial no mercado.

INDICADORES HOSPITALARES

A Organizac¢do Pan-Americana de Salde - OPAS (2002) afirma que os indicadores em salde sdo
medidas-sintese que contém informacdo relevante sobre determinados atributos e dimensdes do
estado de satide, bem como do desempenho do sistema de satde.

Os indicadores sao importantes porque expressam e documentam fatos e fendbmenos em am-
bientes complexos, como o da saude. Eles contribuem para o aprendizado organizacional e fazem
diferenca no alcance dos objetivos estratégicos da empresa (SINDHOSP, 2007).

Para Martins; Travassos; Noronha (2001), a analise comparativa de indicadores de resultado dos
cuidados de saude constitui importante instrumento para o monitoramento do desempenho dos
prestadores de servicos, sobretudo daqueles que prestam cuidado hospitalar.

No entendimento do Ministério da Saude (2006b), para o acompanhamento, avaliacdo e moni-
toramento de objetivos e metas alcancadas sao utilizados indicadores que reflitam o alcance (ou
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nao) dessas metas, indicadores esses que podem significar/representar os processos instalados e/
ou produtos obtidos.

Hoje, com o avanco da informatica e o desenvolvimento dos sistemas hospitalares, a disponib-
ilidade de um conjunto de informacgoes e dados estratificados para a construcao de indicadores
vem aumentando significativamente. (DUARTE; FERREIRA, 2006)

Segundo Nepote (2008) é preciso sair do empirico e passar a mensurar os fatos, medir resulta-
dos e multiplicar o conhecimento e aprendizados, pois deste modo, torna-se possivel a discussao
baseada em indicadores reais.

De forma geral, este estudo propde a aplicabilidade do benchmarking nas institui¢coes acredit-
adas para a analise comparativa de indicadores de servicos que resultam dos servicos de saude.
Como instrumento dessa ferramenta, os indicadores servem para monitoramento do desempen-
ho dos prestadores dos servicos hospitalares. Entre algumas atitudes basicas, propostas por Bittar
(2000), e que sdo necessarias para a obtencdo de bons resultados dentro dos programas de quali-
dade consta a utilizagcao do benchmarking tanto interna como externamente para comparagao de
processos e resultados. Bittar (2008) reforca que Benchmarking pode ser entendido como o ato de
comparar sistematicamente informagdes, proporcionando uma forma metodoldgica para alertar
os responsaveis pelas instituicdes a sua posi¢do no mercado, as ocorréncias de eventos e sinais
normais e anormais nos programas e servicos técnicos e administrativos, bem como presta con-
tas a sociedade, acionistas e proprietarios dos resultados organizacionais por eles esperados. Os
beneficios apontados pela ONA (2006a) para utilizacdo do benchmarking sdo: introducdo de novos
conceitos de avaliacdo; melhor conhecimento da prépria organizagdo; melhor conhecimento dos
principais concorrentes e do nivel competitivo existente; aprender com os melhores; indicagdo
de prioridades para as acOes de melhoria; fixar objetivos e metas mais viaveis e realistas; atingir
novos patamares de desempenho; desenvolvimento de uma cultura mais aberta ao exterior e a
avaliagao.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao bibliografica. Os artigos foram selecionados na Bib-
lioteca Virtual de Sadde (BVS) e Google Académico. Foram utilizados os descritores: Acreditacao,
Melhoria de qualidade, Servicos de salde e indicadores hospitalares. Os critérios de inclusdo uti-
lizados: artigos de periddicos disponiveis online em portugués ou inglés. Os artigos selecionados
por meio do titulo e resumo, foram verificados de acordo com o tema proposto neste estudo, resu-
mindo um total de 14 artigos dos quais 9 foram utilizados nesta pesquisa. Foram também utiliza-
dos dados oficiais do site da ONA em rela¢do a definicdo de Acreditacdo, os niveis de acreditagao
e a quantidade de institui¢des acreditadas no Maranhado.

RESULTADOS
Tabela 3. Artigos publicados sobre Acreditacao e Qualidade (2005 a 2018).
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Titulo / Periédico Objetivo geral da Metodologia Autores Ano Resultados
pesquisa
Artigo 1 Aimplantagdoe Liliane Bauer Ap0s reflexdo,
Titulo: Histéria implementacao Feldman; considerou-se que nas
da evolugao da de um processo avaliagBes dos servicos
qualidade hospitalar: permanente de Maria Alice faz-se necessario buscar a
dos padrdes a acredi- melhoria da as- Trata-se de Fortes Gatto; valorizacdo dos resultados
tagdo Periddico: Acta sisténcia a saude revisdo de 2005 assistenciais bem como
Paul Enferm estimulando os literatura Isabel Cristina a elaboracdo de padrdes
servigos a atingirem Kowal Olm quali - quantitativamente
padrdes mais Cunha. mais equanimes nos aspec-
elevados de quali- tos estrutura, processos e
dade. resultados da qualidade
assistencial.

Dos 66 hospitais filiados
a AHMG e que participam
do PRO-HOSP e/ou ONA

Artigo 2 Construir uma base apenas 12% estao partici-
Titulo: de dados acerca dos Gianni Brighenti; pando do programa IHMG.
Aprimoramento do hospitais represen- Lara Portanto, o alinhamento do
Programa IHMG - Novo | tado pela AHMG e, a Caracterizado 2009 IHMG aos programas ONA

rol de indicadores partir dai, elabo- como descritivo Stael Cristina e PRO- HOSP, que sdo os

gerenciais Periddico: rar, implementar, Gongalves; programas de qualidade
RAHIS - Revista de analisar e divulgar mais difundidos dentro do

Administracao Hos- indicadores descri- Lasmar Gabrielle setor hospitalar mineiro,
pitalar e Inovacdo em | tivos e gerenciais de Xavier podera fazer do IHMG um

Saude forma estruturada e programa mais atrativo
periddica. para os hospitais, tornando

a perspectiva de ampliacao
da adesdo dos mesmos ao
programa mais latente.

Silvia Maria
de Carvalho
Farias; Olga
Lucia Teixeira de
Artigo 3 Buscar a histéria da Carvalho;
Titulo: acreditacdo hospita- Ednéia de Percebemos nesse enfoque
Acreditacdo Hospita- | lar no Brasil; definir | Trata-se de uma Oliveira do estudo que a histéria do
lar: a certeza do cuida- | o conceito da acredi- revisao bibli- Ernestino; 2010 primeiro Manual Brasileiro
do com exceléncia tacdo hospitalar; ografica. Fabiana Con- de Acreditagdo confunde-se
Periédico: analisar dados refer- ceigao com o surgimento da ONA;
Revista de enferma- | entes a acreditacéo A. Silva; Mariana de modo queintegra a
gem UFPE on line. hospitalar. Saraiva Porte common goal.
Fernandes;

Marcia Adonais
Pinto; Edwalds
Marques
Farias Junior;
Maria Odete
Pereira;
Sonia Filipini;
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Artigo 4
Titulo:
Acreditagdo hospita-
lar x qualidade dos
servicos de salde
Periédico:

Verificar como a
tematica acredi-
tagdo e/ou avaliacdo

Se caracteriza

Moénica Simdes
da Motta Duarte;

E destacada que a
acreditacdo evolui e agrega
novas iniciativas para
aumentar a qualidade da
atencdo, sendo necessaria
uma mudanga na cultura
institucional, pois ndo
evita a ocorréncia de erros
profissionais, sendo preciso

Revista de pesquisa: dos servicos de em uma revisao 2010 reconhecé-los e detectar
cuidado fundamental saude esta sendo integrativa da Zenith Rosa suas origens. No que se
online abordada literatura. Silvino refere a Enfermagem, o
na literatura movimento pela qualidade
é uma necessidade incor-
porada a gestdo a fim de se
assegurar a assisténcia livre
de riscos ao usudrio, o que
implica na conscientizacao
de toda a equipe.
Observou-se que, naim-
plementagdo do processo
de Acreditagao, a segu-
Artigo 5 ranca dos profissionais ao
Titulo: Analisar as con- Fatima Ferreira executar o servigo, devido
Acreditacdo e tribuicdes do pro- Roquete; a adogdo de ferramentas
melhoria da cesso da acreditagdo | O método utiliza- de gestdo e a presenca de
assisténcia hospitalar | paraamelhoriada | dofoiarevisdo | Camila Cristina metas de seguranca do
no Brasil: uma revisdo | assisténcia hospita- integrativa da Teixeira; 2015 paciente preconizadas pela
integrativa lar das organizacGes literatura. Instituicdo Acreditadora é o
Periddico: de satde no Brasil. Vanessa de que se utiliza para a melho-
Assoc Educacional Almeida ria do atendimento ao
Dom Bosco paciente/cliente/usuario,

nao sendo identificados
outros indicadores que
permitissem elucidar a
melhoria da assisténcia
hospitalar.
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Os resultados revelam que,
no Brasil, mesmo sem uma
Politica Nacional de Quali-
dade em Salde estabeleci-
da nos marcos regulatérios
Vera Licia e formalmente institucio-
Artigo 6 Peixoto Santos nalizada, o Ministério da
Titulo: Mendes; Salde define estratégias
Politica de qualidade, Discutir a triade Trata-se de es- que estimulam o controle
acreditacdo e segu- qualidade, acredi- | tudo de revisao Almerinda 2016 e a garantia de qualidade
ranca do pacienteem | tacdo hospitalare ndo sistematica Luedyc; em servicos de saude,
debate seguranga. da literatura. tais como: projetosde
Periddico: Angela Tamiko humanizagdo da atencio,
Revista Baiana de Sato Tahar; programas de acreditacao
Saude Publica e o0 Programa Nacional de
Gilberto Tadeu Segurancga do Paciente, que
Reis Silva podem contribuir para insti-
tucionalizagdo das praticas
de qualidade em servicos
de salide no Pais, embora
de modo fragmentado
endo linear.
Conhecer
e compreender os Os resultados da pesquisa
Artigo 7 aspectos que se apontam que 58% dos arti-
Titulo: relacionam ao tema Este estudo Ana Paula Ha- gos encontrados no sistema
Melhorias na Quali- gestdo da quali- apresenta yashi; de busca estdo relaciona-
dade dos Servicosde | dade dos servigos uma revisao 2016 dos com medicdo de de-
Saude no Brasil: uma | de saude no Brasil, bibliografica Carolina Belotti sempenho. Em seguida, as
revisdo bibliografica que englobam sistematica Pedroso préticas e a¢des utilizadas
sistematica acreditacdo hospita- nas melhorias representam
Periédico: lar, medicdo de de- 23% dos artigos e 19% dos
Revista Eletrdnica | sempenho e praticas artigos estdo relacionados a
Gestdo & Salude e a¢oes de melhoria acreditacdo hospitalar.
continua.
Artigo 8 Revisar e discutir Pesquisas
Titulo: ferramentas de cer- | bibliograficas do Resulta na Acreditacao hos-
Acreditacdo hospitalar | tificacdo em qual- | assunto, alguns | Weslei de Freitas pitalar que carrega, além
como resultado de idade em servigos roteiros para Brochier; de um selo de qualidade
planejamento e es- de saude a partir implantagao 2017 reconhecido, um legado
tratégia em Gestdo da | deumaanalise dos | de sistemasde Dra. Marcela importante para a institu-
qualidade e seguranca | processos que con- | gestdo da qual- Lima Cardoso icdo de salde e principal-
dos Pacientes vergem da estratégia | idade, voltados Selow mente, para a seguranca
Periddico: das Instituicdes eda | para o alcance dos pacientes.
Revista Dom Gestado da Quali- de uma Acredi-
Académico dade. tacdo hospitalar.
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Graziela Cal-
dana;
Artigo 9
Titulo: Leticia Cristina Foram identificados

Instrumentos para
avaliagdo de resul-
tados de programas
de melhoriada
qualidade: Revisao

Avaliar os resultados
de programas de
melhoria da qual-
idade no contexto

hospitalar.

Revisdo integra-
tiva de artigos
publicados, no

periodo de 2003

a 2016.

Hirotani;

Carmen Silvia
Gabriel;

2018

12 instrumentos com
diferentes métodos de
avaliacdo, a saber: ques-
tionarios, entrevistas
semiestruturadas, check-

integrativa Larissa Gutierrez lists, analise documental e
Periddico: de Carvalho estudos de caso.
Rev baiana enferm Silva;
Andrea Ber-
nardes

Apds a andlise das pesquisas, destacamos a auséncia de produ¢des no Maranhdo. Notamos
também a auséncia sobre a percep¢do do paciente em relagdo a melhoria continua das institu-
icGes acreditadas, mas constatamos a presenca da tematica Acreditacdo.

De acordo a tabela 3, o artigo 1 teve como impacto na construgao deste trabalho o conceito
histérico mundial no surgimento do programa de padronizagdo de melhoria na qualidade dos
servicos de saude e buscar a evolucdo da melhoria continua na acreditacdo através da implan-
tacdo e implementacdo de um processo permanente de melhoria da assisténcia a satde estim-
ulando os servigos a atingirem padrdes mais elevados de qualidade. O artigo 2, traz grande im-
pacto para a Acreditagao quando relata seus indicadores proposto e que tem como finalidade
ampliar a perspectiva de aprendizado organizacional dos hospitais participantes do programa na
busca continua em melhorar a gestdo e a qualidade do servico. O artigo 3 se preocupa em relatar
a histéria do Sistema Brasileiro de Acreditacdo e informa que vem evoluindo a cada ano de forma
positiva. Ja no artigo 4 analisamos a tematica e/ou avalia¢do dos servigos abordados na literatura,
avaliando a qualidade no servico de salide nos os trés niveis: Primario, Secundario e Terciario.

E valido ressaltar que o artigo 5 objetiva analisar as contribuicdes do processo da acreditacio
para a melhoria da assisténcia hospitalar das organizac¢oes de salide no Brasil. Nesse sentido, ob-
servamos que a implementacdo de ferramentas é o que se utiliza para melhoria da assisténcia no
atendimento ao usuario. O artigo 6 traz uma reflexdo sobre a institucionalizacdo da Politica de
Qualidade em Servigos de Saude no Brasil e se discute a qualidade no ambito da Politica de Saude
no Pais, suas abordagens e trata a acreditacdo como uma ferramenta de avaliacdo da qualidade,
enfocando a seguranca do paciente.

O artigo “Melhorias na Qualidade dos Servicos de Saude no Brasil: uma revisdo bibliografica
sistematica” trata de investigar as principais praticas de melhorias e indicadores de desempenho
utilizados no setor da saude. O artigo 8 aborda a importéncia de uma sequéncia estruturada em
um processo de certificacdo e os desafios que devem ser vencidos pelas instituicoes de satide no
caminho rumo as melhorias em seus servicos. E de acordo com o artigo 9, os estudos destacar-
am que os resultados de programas de melhoria da qualidade no contexto hospitalar registraram
melhora na qualidade assistencial, na seguranca e satisfacao do paciente e na infraestrutura.

Fica evidente que os indicadores sao importantes porque expressam e documentam fatos e
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fendmenos em ambientes complexos, como o da saude. Eles contribuem para o aprendizado
organizacional e fazem diferenca no alcance dos objetivos estratégicos da empresa (SINDHOSP,
2007).

No entanto, tdo importante quanto documentar fatos na area da saude, é necessario que a
gestao faca uma analise comparativa desses indicadores para o monitoramento do desempenho
dos prestadores de servicos, sobretudo daqueles que prestam cuidado hospitalar, pois somente
os indicadores ndo ¢ o suficiente para trazer as solu¢des de todos os problemas, entretanto, tra-
ta-se de uma valiosa ferramenta de gestao para balizar as tomadas de decisdes do administrador
hospitalar.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos estudos apresentados na presente revisado, este trabalho teve como objetivo prin-
cipal apresentar os impactos da Acreditacdo nas instituicGes de salde, e através da aplicacdo do
instrumento benchmarking no processo de melhoria continua, direcionar o gestor na tomada de-
cisdo, seja no nivel organizacional - estratégico, tatico ou operacional.

Sugerimos ainda futuros trabalhos para formulacdo de indicadores de servicos de saude, para
monitoramento dos impactos gerados pela acreditacao nas instituicdes hospitalares.

Por fim, concluimos que é preciso haver iniciativas das instituicGes acreditadas para o acom-
panhamento e monitoramento dos indicadores para que os gestores facam a analise comparativa
em relagdo as outras instituicGes visando manter a qualidade na busca de melhoria continua.
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