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RESUMO

FERNANDES, SN. A AUDITORIA INTERNA COMO FERRAMENTA DA
QUALIDADE EM UM HOME CARE. Monografia de conclusdo do curso de

especializagdo em “Qualidade em Saude: Gestdo e Acreditacdo . Centro de Ciéncias

Bioldgicas e da Salude - PUC-Rio.

Este relato de experiéncia tem como prop6sito demostrar a importancia do processo
de auditoria interna no servico de Home Care como melhoria no processo de
Qualidade. Por ser uma atividade complexa, o Escritorio da Qualidade identificou
a necessidade da implantacéo do processo de auditoria interna, a fim de garantir a
continuidade dos procedimentos e a seguranca do paciente. O processo de auditoria
interna € realizado semestralmente em todas as areas da empresa, sendo composto
pelo planejamento anual de auditorias, checklists, relatorios de ndo conformidades
e acompanhamentos de planos de a¢do. Com isso as auditorias auxiliardo para a
identificacdo das fragilidades da empresa com base em evidéncias e ndo em
inferéncias, contribuindo para acfes assertivas e melhorando a performance dos

processos.

Palavras-chave: Auditoria interna; Home Care; Processo; Qualidade.



Abstract

FERNANDES, SN. INTERNAL AUDIT AS A QUALITY TOOL IN HOME CARE.

Monography for the conclusion of the specialization course “Quality in Health sector:

Management and Accreditation”, Health and Biology Center - PUC-Rio.

This report of experience aims to demonstrate the importance of the internal audit
process in the Home Care sector as a path for Quality improvement. Due to its
complex nature, the Quality Office identified the need for implementing an internal
audit process, in order to guarantee the continuity of the policies, procedures as well
as the patients’ safety. The internal audit process is performed twice a year
throughout all the company’s departments, and is composed of the yearly audit
planning, checklists, non-compliance reports and the action plans monitoring.
Based upon that, the audits will help in identifying the company’s weaknesses,
basing its work on evidences not inferences, contributing to the definition of

assertive actions as well as process improvement.
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1.
Introducéao

Nos somos o que fazemos repetidamente. A exceléncia, portanto, ndo € um ato, mas
um hébito” (ARISTOTELES).

O seguimento de Home Care vem crescendo a cada ano como alternativa para
disponibilizar mais leitos, devido a uma caréncia de leitos hospitalares no Brasil,
segundo informacdo da Associacdo Nacional de Hospitais Privados (ANAHP).
Com isso, a competitividade também vem aumentando, ou seja, 0s servi¢cos de
Home Care estdo enxergando que precisam mudar e/ou aperfeicoar seus processos
buscando a exceléncia.

Para que isso aconteca o processo de auditoria interna esta sendo utilizado
pelas empresas para estimular a melhoria continua, bem como manter o sistema da
qualidade vivo.

De acordo com a ISO 19011 (2012), as auditorias s&o importantes por serem
uma ferramenta de gestdo para monitorar e verificar a eficacia da implementacao
da politica da qualidade e/ou ambiental de uma organizacdo. Ja para Maranhéo
(2001), as auditorias séo utilizadas para determinar em que grau 0s requisitos do
sistema de gestdo da qualidade foram atendidos. Assim, € possivel tomar agfes com
base nas evidéncias e ndo nas inferéncias.

Vale ressaltar também que além das vantagens descritas pelos estudiosos
acima, implantar o processo de auditoria interna faz com que os auditores internos
sejam representantes da Qualidade, o que ajuda a disseminar a cultura pela empresa,
pois serdo mais colaboradores com olhos treinados para trabalhar a melhoria nos
processos. Para Mills (1994) os auditores e os auditados sentem-se mais a vontade
para discutir internamente os resultados.

Diante disso, este relato de experiéncia visa demostrar a importancia do
processo de auditoria interna no servigo de Home Care como melhoria no processo
de Qualidade, por meio do planejamento, elaboracdo de relatérios de néo

conformidades e implementacéo das agdes.
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1.1
Conceito auditoria interna

A auditoria tem sido considerada uma das principais ferramentas para a
manutencdo dos processos e do sistema de gestdo da qualidade, pois a qualidade
passa a ser estratégica e é incorporada as questfes de planejamento e de gestdo
empresarial (WIELE et al, 1997).

A auditoria interna é uma atividade de avaliacdo independente dentro da empresa,
gue se destina a revisar as opera¢fes, como um servi¢o prestado a administracéo.
Constitui um controle gerencial que funciona por meio da andlise e avaliacdo da
eficiéncia de outros controles. (CREPALDI, 2011).

Segundo Castro (2008), a auditoria garante que os controles sejam adequados,
corretamente executados, espelhando a realidade da entidade consistindo em um
mecanismo de controle, revisando e avaliando a eficiéncia e auxiliando nas tomadas
de decisoes.

Usufruindo desse conhecimento, as instituicbes estdo cada vez mais
trabalhando com o processo de auditoria interna, pois de acordo com Ribeiro (2013)
a auditoria interna é uma atividade que avalia a eficiéncia e a eficicia dos servicos
realizados.

Conforme Ribeiro (2013) toda auditoria € feita por etapas, desde 0 seu
planejamento até a fase final de fechamento das ndo conformidades, levando em
consideracao informacdes disponiveis no sistema de gestdo de qualidade.

O processo de auditoria interna deve ser conduzido com responsabilidade,
cumprindo os procedimentos necessarios. A informacédo obtida pelos auditores no
processo de auditoria ndo devera ser revelada a terceiros, nem oralmente nem por
escrito (CORBARI & MACEDO, 2011).

Os relatorios de ndo conformidade funcionam como uma ferramenta para
tratar problemas e ndo para identificar um culpado pelo fato ocorrido e a auditoria
interna serve como um filtro para identificar oportunidades de melhorias e pontos
potenciais para serem tratados (RIBEIRO, 2013). Sendo assim, € importante
estabelecer que apos a realizacdo das auditorias as acdes devem ser planejadas

contribuindo para que a instituicdo alcance os objetivos.
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1.2
Atencao Domiciliar - home care

Atencdo Domiciliar € um termo genérico que envolve acdes de promocao a
salde, prevencdo, tratamento de doencas e reabilitacdo desenvolvidas em domicilio
(RDC 11/2006).

No artigo publicado no livro “Empreendedorismo, Trabalho e Qualidade de
Vida na Terceira Idade” (2009), o fundador do Grupo Pronep (empresa de Home
Care), Dr. Josier Marques Vilar fala sobre uma fundamental mudanca de
paradigma: precisamos modificar os sistemas de satde, que foram organizados em
torno de um modelo de casos agudos e episddicos, 0 que hoje ndo atende mais as
necessidades da populacédo crescentemente idosa e de muitos portadores de doencas
crbnicas; um novo sistema de salde deve pensar em promover o envelhecimento
saudavel e prevenir as doencas cronicas, acompanhando 0 paciente em suas
demandas gerais e ndo nas doencas; um novo modelo assistencial focado no
envelhecimento e na doenca crénicas exige o contato regular e extenso do cuidador
com o paciente e seus familiares, preferencialmente em ambiente domiciliar; e um
novo sistema de salde deve inovar, investindo na conectividade da informacéo,
integrando a rede de provedores de servicos e evitando o desperdicio.

O servico de atencdo e internacdo domiciliar, fornece aos pacientes de
diferentes niveis de complexidade acompanhamento desde o momento da alta,
contando com as equipes multiprofissionais, até a implantacdo dos recursos
necessarios no domicilio como materiais, medicamentos, equipamentos e
continuidade no tratamento com foco na seguranca, e se necessario, atendimento de
urgéncia e remocao deste para um laboratoério a fim de realizar um exame ou para
um hospital quando houver alguma intercorréncia (GRUPO SANTA CELINA).

O Home Care também identifica e oferece os cuidados adequados para cada
paciente e os programas de atendimento sao definidos para permitir que a equipe se
prepare e execute os procedimentos de acordo com a complexidade do caso
(PRONEP).
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1.3
Histérico da empresa de Home Care

A empresa no qual o relato de experiéncia foi aplicado possui 24 anos de
experiéncia em cuidado e atencdo constantes a pacientes com as mais variadas
necessidades terapéuticas. Sua atuacdo, além do Rio de Janeiro, também é presente
nas cidades de S&o Paulo e Vitdria. E pioneira em Home Care no Brasil, sendo uma
das maiores empresas do ramo no pais. Seu grande diferencial é a busca constante
pela seguranca do paciente, seguranca operacional e monitoramento da qualidade
de seus processos e desfechos clinicos, sendo realizados controles permanentes por
meio de indicadores.

Desde de 2006 a empresa tem seus processos estruturados, mapeados e
indicadores definidos com base no planejamento estratégico. Em 2007 a empresa é
acredita pela Joint Commission International, sendo re-acreditada em 2010, 2013 e

2016, reafirmando seu compromisso com a qualidade do cuidado.

1.4
Dados da empresa de Home Care

A empresa de home care tem seus processos divididos em estratégicos,
assistenciais e apoio, como pode ser visto na Cadeia de Valor da empresa (Anexo
). Essa divisdo acontece para o atendimento dos programas oferecidos por elacomo
Internacdo Domiciliar e Assisténcia Domiciliar.

Assisténcia domiciliar é o cuidado voltado para pacientes de baixa
complexidade que necessitam de suporte multidisciplinar em domicilio, garantindo
a continuidade dos cuidados hospitalares. Abrangendo diferente cuidado, sendo:
sessOes de fisioterapia; cuidados com curativos; finalizagdo de antibioticoterapia;
suporte nutricional; e/ou suporte fonoaudidlogo. Para a Anvisa, assisténcia
domiciliar ¢ um conjunto de atividades de carater ambulatorial, programadas e
continuadas desenvolvidas em domicilio.

Internacé@o domiciliar € o cuidado multiprofissional no domicilio com uma
estrutura hospitalar na casa do paciente, no qual permite a alta hospitalar dos mais
complexos, porém necessitam de um acompanhamento mais proximo. Segundo a
Anvisa Internacdo Domiciliar € um conjunto de atividades prestadas no domicilio,

caracterizadas pela atencdo em tempo integral ao paciente com quadro clinico mais
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complexo e com necessidade de tecnologia especializada. Envolve as acOes de
salde que requerem o deslocamento de parte da estrutura hospitalar ao domicilio
de doentes com complexidade moderada ou alta. Para tornar o entendimento mais
facil, pode-se comparar esta modalidade de assisténcia ao “hospital em casa”.

Assisténcia e internacdo domiciliares incluem-se, principalmente, o0s
procedimentos medicos, de enfermagem, fisioterapéuticos, psicolégicos e de
assisténcia social, entre outros necessarios ao cuidado integral dos pacientes em seu
domicilio (Lei n° 10.424, 2002).

Para que o atendimento dos pacientes ocorra de acordo com a necessidade e
também garantindo a seguranca deles, o horario de funcionamento é 24h, sendo de
segunda a sexta em horario comercial e periodo noturno, sadbados, domingos e

feriados em esquema de plantdo.
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2.
Objetivos

2.1
Objetivo geral

Demostrar a importancia do processo de auditoria interna no servico de Home

Care como melhoria no processo de Qualidade.

2.2
Objetivos especificos

v"Incorporar o processo de auditoria interna como parte integrante da
cultura de melhoria continua.
v"Avaliar os beneficios resultantes da adoc¢do deste processo ao Home

Care.
v' Demonstrar os resultados obtidos por meio da analise dos dados.
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3.
Problema da pesquisa

Para a comprovacdo de tal afirmacdo, desenvolve-se o estudo em uma
empresa de Home Care, objetivando avaliar a importancia do processo de auditoria
interna como ferramenta para auxiliar a manter “viva” a cultura da qualidade, bem
como a continuidade dos procedimentos, por se tratar de uma area de especializacdo
que trabalha remotamente para o cuidado do paciente e precisa garantir sua
seguranca.

Diante disso, este trabalho visa responder a pergunta:

Qual a importéncia do processo de auditoria interna em um Home Care e
como pode contribuir para a melhoria continua e manutencéo do sistema de gestdo

da qualidade?



16

4,
Método

A metodologia aplicada para a realizacéo deste trabalho esta baseada em um
relato de experiéncia da implantacdo do processo de auditoria interna em uma
empresa de Home Care da cidade do Rio de Janeiro.

A realizagédo foi por meio de instrumentos elaborados pela institui¢do a fim
de uniformizar as informagdes, evitando assim que cada auditor interno faga uma
interpretacdo diferente do processo, possibilitando a comparacdo dos dados ano a
ano, bem como a evoluc¢édo do processo.

Foram realizados dois ciclos de auditoria, sendo o primeiro em julho de 2015
e 0 segundo em fevereiro de 2016. O objetivo inicial foi trabalhar de forma ativa a
identificacdo das fragilidades dos processos assistenciais e administrativos para, em
seguida, serem elaborados planos de acdo que foram acompanhados pelos donos
dos processos e pelo escritério da qualidade em reunides periodicas.

Os dois ciclos forneceram dados necessarios para a elaboracéo deste trabalho
em que foi realizado um estudo comparativo da evolugdo dos processos, retratados

em uma representacdo quantitativa, por meio de gréaficos.
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5.
Justificativa do trabalho

O Home Care € uma especializagdo da area da salde que esta em expansao
no Brasil, o qual esta relacionado a uma atividade complexa, pois o cuidado ao
paciente acontece em dois momentos e em lugares diferentes: na residéncia, onde
acontece a pratica assistencial, e também a distancia, por exemplo, tomada de
conduta clinica, definigdo de escalas dos profissionais, analises de prescricéo, entre
outras.

Diante da complexidade da atividade, o Escritorio da Qualidade identificou a
necessidade da implantacdo de um processo que garanta que os procedimentos ndo
sejam descontinuados e a seguranga do paciente comprometida.

Optou-se pela implantacdo da auditoria interna, transformando-o em um
processo independente, sistematico e periddico, capaz de identificar os gaps
(lacunas), a falta de compromisso dos colaboradores (incluindo Gestores e Direcéo)
e também a deteriorizacdo do processo de qualidade.

Conforme Mills (1994), a auditoria ajuda a evitar problemas na organizacao
através da identificacdo das atividades capazes de criar problemas futuros. Em
suma, a instituicdo que implanta a auditoria interna consegue identificar as suas
fragilidades e corrigir 0s desvios nos processos.

Além dos ganhos de performance que a auditoria interna pode oferecer, ela
também contribui para que os profissionais que sdo os auditores internos tenham
uma visao holistica da empresa e sejam “um brago” do escritorio da qualidade para

a melhoria continua dos processos.
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6.
Desenvolvimento

6.1
Implantac&o da ferramenta de auditoria interna

Por ser uma empresa que preza pela qualidade do cuidado e também busca a
melhoria continua, foi evidenciada a necessidade de implantar uma ferramenta que
pudesse manter de forma natural o sistema da qualidade vivo na empresa. Sendo
assim, foram levantadas varias metodologias/ferramentas para que issoO
acontecesse. Em discussao, o Escritério da Qualidade definiu utilizar a ferramenta
de auditoria interna para a manutencao do sistema, com base nos mesmos critérios
das auditorias externas ou de terceira parte, como também sdo conhecidas.

De acordo com Crepaldi (2011), a auditoria interna é uma atividade de
avaliacdo independente dentro da empresa, que se destina a revisar as operagdes,
como um servigo prestado a administragdo. Constitui um controle gerencial que
funciona por meio da anélise e avaliacdo da eficiéncia de outros controles.

A partir dessa definicdo foi elaborado um procedimento para nortear as
atividades e um plano de auditoria anual de 2015 (Anexo Il); as auditorias internas
deverdo acontecer a cada 6 meses.

Para que a auditoria acontecesse no prazo estipulado e houvesse
conformidade nos pontos a serem avaliados, o Escritorio da Qualidade iniciou em
maio de 2015 a elaboracdo de um instrumento facilitador (checklist) com base no
manual de ‘“Padroes de Acreditagdo Internacional da Joint Commission
International para Atengdo Domiciliar”, legislagdes vigentes € as boas praticas de
cada processo”. Estes instrumentos podem e devem ser revisados sempre que
necessario.

Foram 12 instrumentos elaborados, seguindo os 12 padrdes do manual da JCI
- Joint Commission International, sendo eles:

— Metas internacionais de seguranca do paciente (IPSG);
— Acesso e avaliagédo do paciente (PAA);

— Direitos e responsabilidades dos pacientes (PRR);
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— Cuidado ao paciente e continuidade do cuidado (PCC);

— Gerenciamento de medicamentos do paciente (PMM);

— Educacao de pacientes e familiares (PFE);

— Melhoria da qualidade e seguranca do paciente (1QS);

— Prevencao e controle de infec¢do (IPC);

— Gerenciamento e seguran¢a do ambiente (MSE);

— Educacéo e qualificagdo dos profissionais (SQE);

— Governo e lideranga (GAL); e

— Gerenciamento da comunicacéo e informacgédo (CMI).

A ideia € que os avaliadores ao realizarem a auditoria ndo sigam apenas a sua

experiéncia, mas sim, 0s pontos necessarios que merecem e devem ser avaliados.

Com isso, a empresa pode comparar os resultados das auditorias.

6.2
Coleta de dados

A primeira auditoria foi realizada nos dias 06 e 07 de julho de 2015 por cinco
avaliadores, sendo duas colaboradores da empresa e trés de uma consultoria
contratada. Todos os processos da unidade do Rio de Janeiro foram avaliados
utilizando o instrumento facilitador da propria institui¢éo.

Os doze relatérios foram preenchidos com as evidéncias e encaminhados ao
Escritério da Qualidade, a fim de transforma-los em relatérios de ndo
conformidades (Anexo V) e também para a tabulacdo do resultado.

Havia 283 possibilidades de conformidades nos 12 instrumentos, porém so
256 foram avaliadas, pois alguns pontos ndo puderam ser evidenciados, sendo
assim, estes itens entraram como ndo se aplica.

Sendo assim, dos 256 pontos avaliados, evidenciou-se 94 conformidades
(37%), 140 parcialmente conformes (55%) e 22 nao conformes (8%), representados
nos graficos abaixo.

Estes resultados foram apresentados a Direcdo da empresa e também as

liderancas das areas, abrindo 0s pontos mais criticos.
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Resultado Auditoria Interna - julho/2015
25 + 22 21
20 - 17

IPSG  IPC PMM 1QS MSE PFE PCC PAA CMI SQE PRR GAL

BC PC ENC

Gréfico 1 - Resultado da auditoria interna - julho 2015

Fonte: Do autor.

% dos achados da auditoria interna -
julho/2015

Gréfico 2 - % dos achados da auditoria interna - julho 2015

Fonte: Do autor.

Vale ressaltar que os pontos parcialmente conformes e ndo conformes,
totalizando 162, foram considerados como “ndo conformidades” nos relatorios, a
fim de trabalhar o processo como um todo.

O Escritorio da Qualidade encaminhou as liderancas das reas um modelo de
plano de acdo (Anexo V) para que pudessem elaborar as a¢0es, abrindo por etapas.

Os planos foram apresentados ao Escritorio da Qualidade e também a
Consultoria em reunides programadas, conforme cronograma mensal. Por meio
destas fazia-se 0 monitoramento e acompanhamento, identificando a porcentagem

de andamento de cada agdo, o total de conclusdo do plano e também se havia ou



21

ndo atraso na conclusdo. Mensalmente estes dados geravam estatisticas que eram
apresentadas a Alta Direcao junto com a evolucdo de cada plano.

Dessa forma, além de conhecer as fragilidades dos processos da Instituicéo,
a Alta Direcdo também podia direcionar esforcos (financeiro/ médo de obra) a partir
da priorizacdo destas. A prioridade era definida considerando a seguranca - tanto
do paciente quanto do profissional, perda financeira e também comprometimento
da imagem da instituigéo, etc.

Concomitante ao trabalho dos planos de acéo, evidenciou-se a necessidade do
Escritorio da Qualidade ter mais “bracos” para que o sistema da qualidade nao
sucumbisse a rotina do dia a dia. Assim, em dezembro de 2015, mais
especificamente nos dias 17 e 18, foi realizado o treinamento para formagéo de
auditores internos para 10 colaboradores; que foram escolhidos por estarem dentro
do perfil definido pelo Escritério da Qualidade.

Neste treinamento houve a fundamentacdo tedrica sobre auditoria interna no
primeiro dia. JA no segundo dia os colaboradores elaboraram check-lists para
realizacdo da auditoria, a partir dos protocolos e procedimentos da instituicdo, e
foram a campo aplicar o que haviam aprendido. O treinamento simulou uma
auditoria do inicio ao fim.

Para cumprir o plano de auditoria anual de 2016 (Anexo Ill), entre 1 a 4 de
fevereiro de 2016, foi realizada a segunda auditoria interna, agora contando com 0s
auditores internos (10 colaboradores), seguindo os mesmos critérios da primeira,
ou seja, todos os processos da unidade do Rio de Janeiro foram avaliados
novamente utilizando o instrumento facilitador da propria instituicéo.

Os doze relatérios foram preenchidos com as evidéncias e encaminhados ao
Escritéorio da Qualidade, a fim de transforma-los em relatérios de néo
conformidades (Anexo V) e também para a tabulacéo do resultado.

Havia 283 possibilidades de conformidades nos 12 instrumentos, sendo que
nesta segunda auditoria todas foram avaliadas.

Dos 283 pontos avaliados, evidenciou-se 187 conformidades (66%), 59
parcialmente conformes (21%) e 37 ndo conformes (13%), também representados

nos graficos abaixo.
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Resultado Auditoria Interna - fevereiro/2016

35 + 32
29

IPSG IPC PMM IQS MSE PFE PCC PAA CMI SQE PRR GAL

EC PC ENC

Grafico 3 - Resultado da auditoria interna - fevereiro 2016

Fonte: Do autor.

% dos achados da auditoria interna -
fevereiro/2016

Grafico 4 - % dos achados da auditoria interna - fevereiro 2016

Fonte: Do autor.

Para que possamos comparar os dados entre os dois ciclos de auditoria, neste
segundo os pontos parcialmente conformes e ndo conformes, totalizando 96,
também foram considerados como “ndo conformidades” nos relatorios, a fim de
trabalhar o processo como um todo.

O Escritério da Qualidade encaminhou as novas ndo conformidades as
liderancas das areas junto com o modelo de plano de acdo (Anexo V) para que
pudessem iniciar a elaboragcdo destas, seguindo o mesmo padrdo da primeira:
reunibes de acompanhamento com o Escritorio da Qualidade e apresentacdo dos
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dados estatisticos a Alta Direcdo junto com a evolucdo de cada plano. Com isso,
mais uma vez a Alta Direcdo pode direcionar os esforcos.

Além disso, como o Escritério da Qualidade ja dispunha das informagdes do
primeiro e segundo ciclo de auditoria interna, a Gerente da Qualidade apresentou
em reunido para todos os colaboradores da empresa a evolucao dos processos nesses
6 meses e salientou a importancia do envolvimento de todos para execucdo acdes

que eram propostas. Como € possivel identificar no grafico abaixo:

Comparativo auditoria interna entre ciclos
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Gréafico 5 - Comparativo da auditoria interna entre ciclos

Fonte: Do autor.

Quando comparados os dados das conformidades e dos parcialmente
conformes a melhora é significativa, as conformidades aumentaram em 50%,
enquanto os parcialmente conformes reduziram em 58%. J& as ndo conformidades
foi um ponto preocupante, pois houve um aumento de 59%, indo totalmente contra
a expectativa.

Para entender o motivo desse aumento foi realizada analise critica dos dados
e evidenciou-se que 0s pontos ndo avaliados no primeiro ciclo, refletiram
negativamente no segundo, como também o fato do segundo ciclo ter sido realizado
pelos auditores internos, que tendem a ser mais criticos, pois conhecem a empresa
e conseguem identificar com mais facilidade as fragilidades dos processos
auditados. Mesmo diante deste cenario, ap0s andlise, a instituicdo considerou este

aumento como positivo, pois foi possivel evidenciar as fragilidades antes da visita
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de re-acreditacdo, possibilitando trabalhar acGes para soluciona-las, bem como para
melhorar o processo de auditoria interna também.

Um ponto que chamou atengédo no segundo ciclo, foi a reagédo por parte dos
colaboradores durante e apds a auditoria, pois eles evidenciaram nesse processo que
os problemas sdo identificados e que ha um esforco por parte de todos para
soluciona-los, bem como para reduzir o retrabalho. Com isso, houve um empenho
maior por parte deles, que comegaram a sentir mais confianga na instituig&o,
inclusive para sugerir melhorias.

Em suma, estes dois ciclos de auditoria interna contribuiram para que 0s
colaboradores passassem a ver esse processo como uma oportunidade de melhoria
realmente e também para que a instituicdo esteja sempre se re-avaliando, assim, as
visitas de re-acreditacdo, por exemplo, acontecerdo naturalmente e seu resultado
apenas a consequéncia de todo o trabalho de anos.

Para demonstrar o resultado do trabalho exposto no ultimo paragrafo, é
importante frisar que a empresa de Home Care recebeu pela quarta vez a visita de
re-acreditacdo nos dias 21 e 22 de margo, na presenca de dois avaliadores externos
que se basearam no manual de “Padrdes de Acreditagdo Internacional da Joint
Commission International para Atencdo Domiciliar”. Um pré-relatorio dos achados
da avaliacdo de acreditacdo foi emitido no final da visita, no qual foram pontuados
33 itens parcialmente conformes e 2 itens ndo conformes. Esta reducédo relevante
dos achados, se d& ao fato de a auditoria interna nao deixar os processos “dormirem”
e também por ter pessoas (0s auditores internos) como “braco” do Escritorio da
Qualidade e terem o processo de melhoria continua como um desafio.

Para que seja possivel evidenciar claramente essa reducdo, foi elaborado um
grafico para demostrar a evolucdo da empresa de Home Care apds a implantacédo
do processo de auditoria. Vale ressaltar que a comparacdo com o total de itens
avaliados entre auditoria interna e auditoria externa ndo é possivel de ser realizada
por usarem “instrumentos de verificacdo” diferentes e 0 total de possibilidades de
conformidades ndo ser divulgado, porém os parcialmente conformes e nao

conformes como apresentado no pré-relatorio serviu com o dado comparativo.
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Comparativo das auditorias internas e auditoria
externa
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Gréfico 6 - Comparativo das auditorias internas e auditoria externa

Fonte: Do autor.

Evidenciou-se 33 achados de parcialmente conformes na visita externa,
reduzindo em 45% se comparado ao segundo ciclo da auditoria interna e em 76%
se comparado ao primeiro. Ja as ndo conformidades foram 2 achados, reduzindo
95% comparado com o segundo ciclo e 91% com o primeiro. E expressiva a
melhora no resultado apds a implantacdo do processo de auditoria interna, o qual
manteve neste ano o sistema da qualidade vivo, corroborando para o excelente
resultado da visita de re-acreditacéo.

Mantendo o padréo de trabalho definido no processo de auditoria interna, 0s
achados (parcialmente conformes e ndo conformes) da visita externa também foram
transformados em n&o conformidades e encaminhados as liderangas das areas junto
com o modelo de plano de acdo (Anexo V). O acompanhamento estd sendo
realizado pelo Escritorio da Qualidade e a apresentacdo dos dados mais a evolugédo
de cada plano apresentados mensalmente a Alta Direcéo.

Diante da evidéncia de como o processo de auditoria interna pode acrescentar
dinamismo a Instituicdo, a proxima auditoria interna esta agendada para agosto de
2016, a outra para fevereiro de 2017 e assim por diante, pois a busca pela melhoria

continua ndo para.
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7.
Conclusao

“A confianca no processo de auditoria e a capacidade para atender seus objetivos
dependem da competéncia dos individuos que estdo envolvidos no planejamento e
na realizacdo das auditorias, incluindo os auditores e os lideres da equipe auditora”
(1SO 19011:2012).

O objetivo do trabalho foi demostrar a importancia do processo de auditoria
interna no servico de Home Care como melhoria no processo de Qualidade,
incorporando-o a uma cultura de melhoria continua, por se tratar de uma atividade
inexistente na instituicao.

Durante 0 ano de aplicacdo deste relato foram identificadas algumas
vantagens na implantacdo que ajudaram para o sucesso deste, como a instituicao
conhecer suas fragilidades com base em evidéncias e ndo em inferéncias,
contribuindo para agOes assertivas; a utilizagcdo de checklists durante a auditoria
interna como norteador para 0s pontos que devem ser avaliados; a parceria de uma
equipe multiprofissional que compés o time de auditores internos; a transformacéo
deles tornando-os mais criticos e contribuindo para que o processo de qualidade
faca parte do dia a dia; e 0 comprometimento da alta direcdo que passou a ser
envolvida no processo.

As vantagens acima relatadas cooperaram para que o principal ponto fosse
atingido quando pensou-se no processo de auditoria interna, a disseminagdo da
cultura da qualidade na empresa. Essa disseminacdo estd acontecendo e foi
percebida por todos, principalmente apds o segundo ciclo da auditoria, quando
houve uma agitacdo positiva por parte dos colaboradores, que constataram que
trabalhar da forma correta e com processos definidos facilita as atividades do dia a
dia, dando-lhes seguranga durante a condugdo dessas atividades e melhorando a
performance dos processos.

Para que a instituicdo continue a colher os frutos desse processo, a cada 6
meses as auditorias internas acontecerdo, seguidas das tratativas dos parcialmente
conformes e ndo conformes, sempre acompanhados de perto pelo escritorio da

qualidade e pela alta direcao.
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Diante do exposto, concluiu-se que a implantacdo do processo de auditoria
interna trouxe resultados positivos para instituicao e este devera ser expandido para
as outras unidades da empresa.
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Anexos

Anexo | - Cadeia de Valor da empresa
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Anexo Il - Plano de auditoria anual - 2015
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Anexo Il - Plano de auditoria anual 2016
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Anexo |V - Relatério de nao conformidades

RELATORIO DE NAO CONFORMIDADES CP-DI-013
Logo da Instituicao
SETOR: QUALIDADE Versao 1.1
Registro n° Data Tipo de Ocorréncia Origem:
(X) Agéo Corretiva ( ) Agcdo Preventiva |Processo:

Emitente:

Descrigdo da ndo conformidade:

Acdao imediata:

®a®a-——2cO
ORIGEM

Responséawel:

1 - Medida 2 - Método 3 - Meio Ambiente Causa raiz:

DIAGNOSTICO
=

S
© 2:
; -
(o] 3-
r
4-

R 5-
e
s
p Descricéo da Agdo : Responsavel
o
=
o =
e
Vi<
e[=
(e

L

o

(@)

<

O

<

Existe a necessidade de alterar ou criar novos documentos? ( ) Né&o ()Sim

Quais documentos?

Prazo para avaliagdo da eficacia:

A agdo teve efeito: ( ) Sim ( ) Ndo eficaz, qual decisdo:

Descrever e identificar abaixo, os registros que compravam a eficacia da agdo:

Do o ——ocO
EFICACIA

Concluida em: Responsavel:
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