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ARTICULACAO DE CUIDADOS

HFF, EPE - ACES SINTRA

PROMOVER O TRATAMENTO BEM SUCEDIDO DOS DOENTES E CONTRIBUIR PARA O LAN-
CAMENTO DE CAMPANHAS COORDENADAS DE PREVENCAO DA DOENCA, SAO DOIS DOS
ASPECTOS PRIMORDIAIS DA ARTICULACAO DESENVOLVIDA PELO NOSSO HOSPITAL E OS
CENTROS DE SAUDE DO CONCELHO DE SINTRA.

A Articulacdo de Cuidados HFF e ACES
Sintra tem-se mostrado fulcral no pro-
cesso de Governacdo Clinica por cinco
razoes essenciais: 1 - O envolvimento e

empenho dos profissionais do HFF e do
ACES Sintra onde a cultura organizacio-
nal tem sido ténica nesta organizagdo
investindo na formacdo, partilha de co-

PLANO LOCAL DE SAUDE

HFF, EPE - ACES AMADORA
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A ARTICULACAO ENTRE O HOSPITAL PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA, EPE E OS
CENTROS DE SAUDE DO CONCELHO DA AMADORA LEVOU A CRIACAO DE UM PLANO LO-
CAL DE SAUDE. NELE SAO ESTABELECIDAS AS PRIORIDADES DE DETECCAO, CONTROLO
E TRATAMENTO DE DOENCAS, COM PRINCIPAL DESTAQUE PARA O HIV/SIDA, CANCROS
DA MAMA E COLO DO UTERO, DIABETES E TUBERCULOSE.

A Amadora é o concelho do pais com
maior densidade populacional, com
uma piramide etaria e indices demo-
graficos semelhantes aos nacionais.
Socialmente, a Amadora destaca-se
pela elevada proporgao de imigrantes
do continente africano, com uma taxa
de desemprego e de dependéncia do
agregado familiar superior a média na-

cional. Em termos de salde materno-in-
fantil a Amadora tem uma proporcdo de
nascimentos em mulheres com idade
inferior a 20 anos superior a regido e
bem como taxas de mortalidade infan-
til e de recém-nascidos com baixo peso
superiores a regido e a média nacional.

Os indicadores de morbilidade permi-
tem realcar que em relagdo a Tubercu-

nhecimento e melhoria da comunicagdo.

2 - Investimento didrio na integracdo e
continuidade de cuidados de Saude a
populagdo da nossa area de abrangéncia.
3 - Melhoria da Qualidade em Satde pe-
-lo trabalho e partilha das boas praticas en-
tre as duas organiza¢des de cuidados com
ganhos em Salde para os Nossos cidad&os.
4 - Seguranca de doentes e profissionais.
5 - Obtenc¢do de ganhos e criacdo de va-
lor em Satde com a clarificagdo, entendi-
mentos comuns e compromisso que facili-
tem a integracdo de esfor¢os e valorizagdo
de todos os intervenientes.

Uma Ultima palavra para profissionais e
utentes, a integragao de cuidados de Sau-
de HFF/ ACES é um exemplo de Sucesso e
um caso a replicar em Portugal.

lose existe uma taxa de incidéncia mui-
to superior a da regido, com tendéncia
de agravamento. O VIH/SIDA também
constitui um problema de satde impor-
tante, com uma prevaléncia superior ao
regional e nacional e com uma elevada
proporcdo de diagndsticos tardios. Em
relagdo a diabetes, verifica-se que esta
subdiagnosticada.

Na Amadora, a taxa de mortalidade por
todas as causas é semelhante a nacional,
mas evidencia-se um maior nimero de
anos de vida potencialmente perdidos.
Os cancros da mama e do colo do Utero,
por afetarem mulheres em idades ainda
jovens, séo problemas de salide com muita
expressdo nos anos de vida perdidos.

No nosso concelho, a oferta de servicos
de sadde no ambito do servico nacional
de salde é assegurada pelo Hospital Prof.
Doutor Fernando Fonseca, EPE e pelo
Agrupamento de Centros de Saude da
Amadora. Complementarmente, existem
alguns prestadores privados.



GOVERNACAO

CLINICA INTEGRADA

“... Prémio de Boas Praticas em Saude (72 Edi¢do) intitulado “Uma abordagem conjunta da
doenca nos Concelhos de Amadora e Sintra”.

As necessidades em Saude da populacdo dos Concelhos
de Amadora (175 136 habitantes) e de Sintra (377 835 ha-
bitantes) constituem um desafio constante para os Cui-
dados de Salude Primarios (ACES) nestes dois Concelhos
e para a instituicdo prestadora de Cuidados Diferenciados
Hospitalares que Ihes esta associada, Hospital Prof. Doutor
Fernando Fonseca, E.P.E. (HFF), sendo um aspecto fulcral
da Governacdo Clinica.

A diversidade geodemografica e social que caracteriza os
dois Concelhos é um outro factor que, para o HFF, torna este
desafio ainda mais aliciante. Enquanto a Amadora se desta-
ca pela elevada propor¢do de migrantes do continente afri-
cano, com uma taxa de desemprego e de dependéncia do
agregado familiar superior a média nacional, Sintra tem um
crescimento destacado face a média nacional (1.95%: 2001-
20711) com cerca de 30% da sua populagdo no escaldo dos
0-19 anos e apenas 13.7% acima dos 65 anos.

A resposta adequada a este desafio, que se quer atem-
pada e de qualidade, passa obrigatoriamente por uma
accdo integrada entre os diferentes niveis de cuida-
dos a prestar aos nossos utentes. A articulacdo entre a
prestacdo dos cuidados de salde primarios e os cuidados
de salde hospitalares, ao conceber e desenvolver ac¢des
complementares no percurso da prestacdo continua de
cuidados em saulde centrados no utente, permite a cria-
¢do de circuitos de referenciacdo e de circulagdo clinica
e social, facilita as rela¢8es funcionais e formativas entre
profissionais e servicos nos diferentes niveis de actuagdo

valorizando todos os intervenientes, promove as condi¢des
adequadas ao funcionamento integrado do sistema de sau-
de melhorando, assim, o acesso aos cuidados de salde
desta vasta populagdo.

A articulacdo do HFF com os ACES estende-se ainda a co-
laboragdo e cooperacdo com os Planos Locais de Saude dos
dois Concelhos em que varias doencas consideradas como
de intervengdo prioritaria sdo alvo de uma acgdo concertada
entre os varios niveis de prestacdo conjunta de cuidados de
saude potenciando sinergias e tornando estas abordagens
clinicas e técnicas mais eficientes e mais eficazes visiveis
nos ganhos e na criacdo de valor em Saude.

O reconhecimento publico desta abordagem de Governa-
¢do Clinica Integrada entre os varios parceiros culminou, em
2013, com a atribui¢do do Prémio de Boas Praticas em Sau-
de (72 Edi¢do) intitulado “Uma abordagem conjunta da doen-
-¢a nos Concelhos de Amadora e Sintra”. Este projecto foi
apresentado pela Dr.? Maria Teresa Pinto Esteves Maia Cor-
reia, Directora Clinica do HFF na altura da candidatura deste
prémio e envolveu as seguintes instituicdes: Hospital Prof.
Doutor Fernando Fonseca, ACES Amadora, Cacém-Queluz,
Algueirdo Rio de Mouro, Sintra-Mafra, sendo atribuido por
parte da Associagdo Portuguesa para o Desenvolvimento
Hospitalar (APDH) e a Direccdo-Geral da Saude (DGS), em
parceria com a Administracdo Central do Sistema de Sau-
de, IP (ACSS) e as Administracées Regionais de Salde. Este
prémio sublinha “a existéncia de uma boa pratica a ser
divulgada” entre todos.



A INTERVENCAO COMUNITARIA
DO SERVICO DE PSIQUIATRIA

O SERVICO DE PSIQUIATRIA DO HOSPITAL PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA, EPE, CRIOU EQUIPAS COMUNITARIAS PARA TRATAREM A
SAUDE MENTAL PROXIMO DOS MEIOS SOCIAIS FREQUENTADOS PELOS DOENTES. E UMA FORMA DE GARANTIR SUCESSO NO TRATAMENTO
PRESCRITO, SEM DESLOCAR OS DOENTES PARA UM MEIO QUE LHES E HOSTIL: O PROPRIO HOSPITAL.

O Servico de Psiquiatria do HFF é consti-

tuido por cinco Unidades Funcionais em
estreita articulagdo e que partiham um
objectivo comum, o tratamento e a rea-
-bilitacdo de pessoas com doenca psi-
quiatrica. As Unidades de Internamento,
Psiquiatria de Ligacdo, Hospital de Dia e Pe-
dopsiquiatria funcionam no espago fisico
do HFF, enquanto que a Unidade Funcio-
nal Comunitaria, desenvolve toda a sua
actividade fora do hospital integrando
quatro equipas comunitdrias (Amadora,
Brandoa, Damaia e Queluz) e duas areas
reabilitativas (espago@com Damaia e
Queluz). Estas equipas comunitarias séo
multidisciplinares e constituidas por dois
ou trés psiquiatras, dois enfermeiros, uma
psicéloga, assistente social e administrati-
va. Cada espaco@com é constituido por
uma terapeuta ocupacional e uma psico-
motricista e chefiado por uma psiquiatra.
Estdo sedeadas nos Centros de Saude
da nossa zona (excepto Queluz que tem
instalag®es proprias cedidas pela Camara
Municipal de Sintra) e trabalham em es-
treita articulagdo com a comunidade local.
Articulam com os Cuidados de Saude Pri-
marios, a Satide Publica, com as IPSS e va-
rias estruturas da nossa zona, como areas
de lazer, de formacdo, bibliotecas, lares,
associacOes de bairro e ainda com ambas
as Camaras, que tém sido excelentes par-
ceiros. Os profissionais do Servigo criaram

também uma IPSS, a Recomego, que fun-
ciona em instalagBes cedidas pela Camara
Municipal da Amadora e que é constituida
por uma residéncia protegida e um forum
socio-ocupacional.

CRIAR UMA RELAGAO ESTREITA
COM OS DOENTES
QUE SEGUIMOS

Preocupam-se em desenvolver activi-
dades que vdo de encontro as reais
necessidades dos doentes, em ter um
conhecimento claro da realidade em
gue vivem, em promover 0 acesso aos
nossos cuidados dos doentes mais
graves e em garantir a sua adesdo ao
seguimento e a ligacdo as equipas. O
facto de trabalharem na comunidade
permite ter uma relagdo estreita com o

meio e realizar um grande ndmero de

visitas domiciliarias. Foram desenvol-
vidos programas especificos para gru-
pos especificos de doentes como é o
caso do Programa de Intervencdo Pre-
coce na Psicose, e estreitado lagos em
redes locais como é o caso das redes de
intervencdo na violéncia doméstica.
Aguardam para breve a realizacdo de
obras custeadas pela CMS e ARSLVT
numa antiga escola primaria que nos
permitira a concretizagdo de um so-
nho antigo, a instalagdo de uma equipa
multidisciplinar de Pedopsiquiatria na
comunidade, proxima, acessivel e eficaz
no tratamento das criangas e adoles-
centes dos nossos Concelhos.
Acreditam que esta abordagem proxi-
ma da populagdo permite prestar um
melhor nivel de cuidados e contribuir
para uma melhor Saude Mental na
area de influéncia.




MODELO DE GESTAO DE CAMAS E ALTAS DO HFF
O HOSPITAL READAPTA-SE AS NECESSIDADES DA POPULAGAO

Ja sdo mais de 3500 os doentes sinalizados a Rede Nacional
de Cuidados Continuados pela Equipa de Gestdao de Camas
e Altas do Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE.

Criada em 2005 como resposta a um ambiente adverso,
provocado pelo aumento exponencial na afluéncia ao Ser-
vico de Urgéncia, e a consequente sobrelotagdo, a Gestdo de
Camas do HFF assumiu-se como um servico inovador em Por- _
tugal que procurou, desde o inicio, garantir que os doentes ' [ W1

com Alta Hospitalar tinham na comunidade meios que lhe — ‘ b i — - ﬂ

permitissem um acompanhamento adequado. _ — g

Em 2007, com a implementagdo da Rede Nacional de Cuidados = i p i
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Continuados, surgiu a necessidade de criar uma equipa de Gestdo V. - P

Altas com a missao de facilitar a identificacdo e avaliacao pre- e = .

coce dos doentes, recomendar opgées para a continuidade

de cuidados e articular-se com entidades externas, nomea-

damente: Equipas de Planeamento de Alta dos servicos (EPA),

Equipas Coordenadoras Locais (ECLs), Equipas Coordenadoras 8 =y

Regionais (ECRs). Desde 2005 a Equipa cresceu em experién-

cia e capacidade de resposta, é hoje uma presenca constante

e diaria no apoio, organizagdo e gestdo dos internamentos nos

varios departamentos/servicos deste hospital.

AEquipa de Gestdo de Camas e Altas tem procurado readaptar,

reorganizar e redefinir estratégias que permitam dar resposta

a todas as solicitagdes dos varios departamentos do hospital,

com reflexo directo na actividade dos servicos.

MELHORAR OS CUIDADOS DE SAUDE ---eeeoorrreeeeiieeaaaiin
“ABRACAR QUELUZ" e “CACEM CARE"

As Unidades de Cuidados na Comunidade (UCC) “Abragar
Queluz” e “Cacém Care”, em 2011 desenvolveram em parceria
com o HFF, EPE, um projecto de articulagdo, que visa a me-
lhoria da qualidade dos cuidados na comunidade a gru-
pos de risco e grupos vulneraveis, visando a promocdo da
saude e prevencdo da doenca, definindo como estratégia de
actuagdo a - articulagdo e integracdo de respostas, partilha de
responsabilidades, mobilizagdo de recursos, multidimensio-
nalidade e potencia¢do de recursos.

No ambito da salide materno infantil e juvenil, foram elaborados,
testados e implementados instrumentos de identificacdo e
quantificacdo de risco, os quais sao aplicados a todas as crian-
cas entre os 0 e 0s 2 anos, pertencentes as freguesias destas
UCC, sendo posteriormente enviados por fax para as unidades.
Esta identificacdo precoce das situacdes de risco favorece uma
intervencdo adequada e atempada e a mobilizagdo de recursos
da comunidade os quais favorecem o desenvolvimento sauda-
vel de uma populagdo por si s6 complexa e problematica do

ponto de vista social.




UCF AMADORA-SINTRA

A Unidade Coordenadora Funcional
(UCF) Amadora-Sintra tem como objec-
tivo interligar o Hospital, o ACES Ama-
dora e o ACES Sintra nos cuidados de
saude nas areas materna e neonatal,
da crianga e do adolescente. Ao esta-
belecer um circuito de referenciacdo e
promover as relagdes entre profissionais
(actualizagdo de protocolos, consultado-

DIABETES PROMOVE PARCERIA ENTRE

ria e formacdo) e servicos pretende ra-

cionalizar o intercambio de doentes
e uniformizar orientagdes clinicas.

Funcionando como interlocutor entre
os cuidados locais e a Administracdo Re-
gional de Sauide de Lisboa e Vale do Tejo
na identificagdo de constrangimentos e
necessidades, no cumprimento dos pla-
nos e directrizes e na apresentacdo de

HOSPITAL E CENTROS DE SAUDE

Perante a realidade que aponta a Dia-
betes como uma das doencas créni-
cas mais prevalentes e em expansao
com uma existéncia estimada de 80.000
pessoas atingidas por esta doenga,
nos concelhos de Amadora e Sintra,
as Dire¢des Clinicas do HFF e dos
ACES consideraram-na como uma
area prioritaria e formaram um Gru-
po de Trabalho para conjugar esforcos
e recursos através de um modelo inte-
grado, para o combate a esta doenca.

Este grupo identificou os problemas
prioritarios e criou estratégias para a
resolu¢do dos mesmos. Os ACES efec-
tuaram esforcos para diminuir o nime-
ro de utentes sem médico de familia e
tomaram iniciativas de sensibilizagdo
da populacdo e dos profissionais para
a prevencdo e para o diagnostico mais
precoce da diabetes. A nivel hospi-
talar, houve uma reorganizacao da

consulta de diabetes com aumento
da capacidade e acessibilidade.

A necessidade de evolugdo deste traba-
lho conjunto levou em 2013 a criagdo de
Unidades Coordenadoras Funcionais
de Diabetes (UCFD) - ACES de Amadora e
de Sintra e da Unidade Integrada de Dia-
betes (UID) do HFF, integrando as UCFDs.
Hoje, melhoraram a sua articulagdo,
criando um protocolo de referenciagdo
externa, tendo sido também definidas
orientagdes clinicas e técnicas de uso
transversal para melhorar e uniformizar
as praticas clinicas. Simultaneamente,
foram iniciados programas de formacdo
para os profissionais médicos e enfer-
meiros dos ACES, estando em andlise a
adaptacgdo do sistema informatico para
melhorar o registo clinico, a transmiss&o
de dados incluindo o plano terapéutico
e de cuidados, e a facilitagdo da comu-
nicacdo entre os dois niveis de cuidados.

sugestdes, com vista a melhoria dos cui-
dados e promogdo da saude.

A acessibilidade nos diversos niveis de
cuidados é uma preocupacdo especial
desta UCF devido a algumas fragilidades
existentes como o elevado ndmero de
utentes sem Médico de Familia, a fraca
utilizagdo das consultas de planeamento
familiar, a baixa percentagem de gravi-
das que fizeram o rastreio ecografico do
1° trimestre, a taxa de mortalidade infan-
til com valores superiores aos do Conti-
nente e os recém nascidos que ndo tém
acesso a primeira consulta de vigilancia.
Dos projectos futuros salienta, a im-
plementa¢do do protocolo de rastreio
bioquimico pré-natal do 1° e 2° trimes-
tres, a operacionalizagdo do circuito de
articulagdo para cuidados continuados,
a anadlise da mortalidade infantil e da
gravidez na adolescéncia e a realizagdo
do Workshop “Prevencdo”.

FACTORES QUE CONTRIBUEM PARA O
APARECIMENTO DA DIABETES

“percentagem estimada de populacdo com diabetes
segundo o Observatério Nacional de Diabetes (2013)



CALENDARIO DE ACTIVIDADES/EVENTOS
AGOSTO 2014

JOAO PAULO NABAIS

O atrio do nosso Hospital acolheu recentemente
uma exposicao fotografica do nosso colega Jodo
Paulo Nabais. Apaixonado pela fotografia desde
1990, sempre foi autodidacta nesta area, acom-
panhando o evoluir da técnica fotografica até che-
gar ao digital, em 2001. Ecléctico na escolha dos
seus temas, fotografa ambientes que vao desde
a paisagem, passando pela fotografia de acgdo,
sem esquecer a recente paixdo da astrofotografia.
Jodo Paulo comenta: "fotografo pelo prazer da
fotografia. Essa € a minha grande vantagem so-
bre os profissionais, isto é, nao tenho pressdes
para tirar esta ou aquela foto para cumprir um objectivo especifico.”

O trabalho deste fotdgrafo amador, também professor dos Workshops de “Foto-
grafia Basica” no HFF, EPE, podem ser “Visitados’, no espago virtual em:
www.facebook.com/jpnphotos e http://500px.com/jpnphotos

24 - 27 AGOSTO

XX CONGRESSO MUNDIAL DE SEGURANGCA E SAUDE NO TRABALHO

O Férum Global para a Prevengao, promovido pela Organizacdo Internacional do
Trabalho (OIT), a Associagdo Internacional de Seguranga Social (AISS) e pela Ger-
man Social Accident Insurance (DGUV), ird realizar-se em Frankfurt, de 24 a 27 de
Agosto de 2014.

Sob o mote: "Partilhando uma Visdo Para a Prevengao”, tem por objectivos:
- promover a Seguranca e Saude no Trabalho;

- construir e reforgar redes e aliangas, construindo as bases para a cooperagdo e
o fortelacimento das relac8es entre as partes interessadas;

- fornecer uma plataforma para desenvolver o conhecimento e ideias estratégias
e praticas que possam ser imediatamente utilizadas.
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