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A alta hospitalar € um processo que deve ser iniciado no momento da internacao do paciente, pois o0 planejamento sistematico das
orientacoes e cuidados domiciliares contribui para melhor adesao ao tratamento, reducao do tempo de internacao, custos e reinternacao
hospitalar. Mediante o perfil de assisténcia de alta complexidade prestado pelo Hospital de Clinicas da Unicamp - HC) nota-se que muitos
pacientes necessitam de assisténcia domiciliar, no seu municipio de origem, para possibilitar uma alta hospitalar segura. Diante do
exposto, esse trabalho teve como objetivo elaborar um cadastro dos servicos de assisténcia domiciliar dos municipios da Diretoria
Regional de Saude (DRS-7), gue encontram-se sob a area de abrangéncia do Hospital de Clinicas da Unicamp (HC-Unicamp).

Metodologia:

Trata-se de relato de experiéncia sobre o cadastro dos servicos de assisténcia domiciliar com intuito de melhor direcionar o planejamento
da alta hospitalar no HC. A elaboracao, realizada entre fevereiro e julho de 2019, ocorreu em 4. construcao de um instrumento com as

iInformacOes a serem coletadas; levantamento dos municipios pertencentes a DRS-7; contato telefonico com o0s municipios elencados e,
por fim, realizacao do cadastr

Resultados

O instrumento construido continha perguntas como nome do servico,
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municipios pertencentes a DRS-7, na area de abrangéncia do HC. o SHE Wfﬂ
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cadastro que possibilitou conhecer a organizacao e estrutura dos
servicos de assistencia domiciliar (quais o0s profissionals, E—
equipamentos e materiais disponiveis). Durante a analise dos dados S ST OS50l SERVIGO ATENOMENTO DOMISIIAR 2 | "o ©
obtidos observou-se uma grande diversidade na estrutura dos Cadastro Servigo de Assisténcia T B e
municipios, compreendendo desde m&o de obra (niimero e categorias . I aseomiianeno B M
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disponibilizados na intranet melhorando o acesso dos profissionais as

iInformacoes o que contribuiu para uma alta mais qualificada e seqgura.

Legenda: Cadastro dos servicos de assisténcia domiciliar dos municipios da Diretoria Regional de Saude - 7

Consideracoes finais:

A elaboracao deste cadastro possibilitou acesso a informacao sobre estrutura de atendimento domiciliar dos municipios da area de
abrangéncia do HC e desta forma ira nortear os profissionais no processo de alta do paciente que necessita de assisténcia domiciliar,

melhorar a contrarreferéncia, uniformizar a linguagem e o registro, atendendo os principios do Sistema Unico de Saulde de integralidade da
assisténcia e, por fim, possibilitar a desospitalizacao segura e humanizada do paciente.
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