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Sobre

Cumprindo com nossa responsabilidade como dirigentes da instituicdo e
apresentadores de contas, € com orgulho que apresentamos o Relatério de Gestao
Mensal referente ao més de abril de 2023, no modelointegrado, observando a integridade,
fidedignidade, precisdo e completude das informagoes, importante para o
reconhecimento das acdes desta instituicdo de modo agregado, sendo possivel
identificar que as diferentes agdes, independente de qual unidade interna se originam,
contribuem para a missdo organizacional e consequente atingimento das metas das
politicas contratuais pertinentes ao IMED alinhadas a Secretaria Estadual de Saude de

Goias.

Este documento tem como objetivo fornecer uma andlise detalhada das atividades

realizadas e dos resultados alcangados durante o periodo mencionado.

Serao apresentados os indicadores de desempenho acordados no Contrato de Gestao,
os quais refletem a qualidade e eficiéncia dos servigos prestados dentro do Hospital
Estadual de Formosa - HEF.Analisaremos os resultados obtidos em relacao a esses

indicadores, evidenciando o impacto positivo da parceria com o IMED.

Concluiremos o relatério destacando os principais pontos abordados, enfatizando os

avancgos conquistados.

Agradecemos o continuo apoio e engajamento nessa empreitada conjunta. A parceria

entre as instituicdes tem se revelado altamente produtiva e benéfica para o

aprimoramento dos servicos de saudeoferecidos a comunidade de Formosa e regiao
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No més de abril tltimo, o Hospital Estadual de Formosa — HEF realizou 11.130
atendimentos, sendo 8.116 atendimentos de urgéncia e emergéncia, que

representa 20% de aumento nos Ultimos trés meses, 2.077 consultas

ambulatoriais e 683 internacoes.

Foram, ainda, realizados 324 procedimentos cirurgicos 124 cirurgias eletivas,
194 cirurgias de emergéncia/urgéncia — (média de 7 ao dia) 06 cirurgias de

segundo tempo (Ortopedia) e 437 pequenos procedimentos ambulatoriais.

No presente més, & ressaltado um aumento de 20% nos atendimentos
obstétricos (parto normal/cesarea) durante o periodo de janeiro a abril. Esse
aumento representa um crescimento de 30% especifico para os partos cesareas
no mesmo periodo. E importante notar que a taxa de ocupagdo nessa

especialidade permaneceu em 100%.

Como adiante sera mais bem evidenciado, o HEF, cada vez mais, vem

construindo uma reputacdo pautada na seriedade e na eficiéncia.

Ana Maria Espirito Santo de Brito

Diretoria Geral — HEF
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Il - DAS QUESTOES CONTRATUAIS

1. Atendimentos

Tabela 1 Demonstrativo de Indicadores e Metas de produgdo do més de

abril de 2023, HEF- Formosa Goias

Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

_ _—l 2023 - Contrato de Gestao n°
PRODUCAO ANO: 50/2022 - 1° TA
1. Internacao (Paciente-dia) abr-23
Semi-Critico 1.956
Critico 536
Total 2.492
2. Atendimento de Urgéncia e
Emergéncia - B
Demanda espontanea 8.057
Demanda regulada 59
Total 8.116
3. Saidas Hospitalares Meta abr-23
Clinica Médica 155 156
Clinica Obstétrica 155 150
Clinica Cirurgica 207 255
Total 517 561
4. Cirurgias Programadas Meta abr-23
Cirurgia Geral 76
Cirurgia Vascular 150 8
Ginecologia 23
Ortopedia 17
Total 150 124




PRODUGCAO ANO:

=

Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

2023 - Contrato de Gestao n°
50/2022 - 1° TA

5. Cirurgias Ambulatoriais Meta abr-23
Postectomia 0
Varizes 88 0
Pequenos Procedimentos 437

Total 88 437

6. Cirurgias Meta abr-23
Cirurgia de Urgéncia - 194
Cirurgias Programadas 150 124
Cirurgias Ambulatoriais 88 437
Cirurgias de Segundo tempo - 6

Total 238 761

7. Consulta Médica Meta abr-23
Angiologia e Cirurgia Vascular 126
Cardiologia 89
Cirurgia geral 259
Ginecologia 240 51
Ortopedia e Traumatologia 447
Hematologia 0

Total 940 972

8. Consulta multiprofissional Meta abr-23
Fisioterapia 0
Fonoaudiologia 792 0
Terapia Ocupacional 0
Enfermeiro 1.105

Total 792 1.105

9. Consulta Ambulatorial Meta abr-23
Consulta Médica 940 972
Consulta Multiprofissional 792 1.105

Total 1.732 2.077




L Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad |
2023 - Contrato de Gestao n°
PRODUCAO ANO: 50/2022 - 1° TA
10. SADT Interno Realizado abr-23
Analises Clinicas 20.261
Ecocardiograma 4
Tomografia 235
Raio-X 2.413
Ultrassonografia 71
Eletrocardiograma 634
Total 23.618
E1 . SADT Externo Realizado Meta abr-23
Ecocardiograma 40 46
Eletrocardiograma 20 34
Raio-X 50 300
Ultrassonografia/Doppler 40 88
Mamografia 330 0
Ultrassonografia 20 20
Tomografia 200 215
Total 700 703
[12. SADT Externo Ofertado Meta | abr-23
Ecocardiograma 40 40
Eletrocardiograma 20 20
Raio-X 50 50
Doppler 40 40
Mamografia 330 0
Ultrassonografia 20 40
Tomografia 200 270
Total 700 460
13. Hospital Dia Meta 1[ abr-23
Atendimentos 88 95
14. Especialidades Médicas para porta
de ent?ada L Boras
Cirurgia Geral 23
Clinica Médica 6.898
Ginecologia/obstetricia 685
Ortopedia e Traumatologia 510
Total 8.116




Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad |
. 2023 - Contrato de Gestao n°
PRODUCAO ANO: 50/2022 -1°TA

15. Acolhimento, Avaliacao e

IClassificagdo de Risco ; Sl
Emergéncia Vermelho 505
Muito Urgente Laranja 817
Urgente Amarelo 2.670
Pouco Urgente Verde 3.762
Nao Urgente Azul 362
Situagao Incompativel - 0

Total 8.116

16. Saidas da UTI abr-23
Obito 30
Transferéncia Externa 12
Transferéncia Interna _ 46

Total 88

No que tange as metas de atendimento € com

grande satisfacdo que informamos que o hospital cumpriu integralmente com
todas as metas estipuladas no contrato de gestdo n°® 50/2022. Esse resultado
positivo reflete 0 compromisso e a dedicacdo de toda a equipe envolvida na

administracdo e operagédo do hospital.

A exceléncia na gestdo do Hospital Estadual de
Formosa tem um impacto direto e positivo na populagdo atendida. Através de
uma administragéo eficaz, o hospital tem sido capaz de oferecer um atendimento
de qualidade, com agilidade e humanizagédo, respeitando os direitos dos

pacientes e priorizando sua saude e bem-estar.

Além do cumprimento das metas estipuladas, o
hospital tem registrado indices expressivos de aumento na produtividade e na
eficiéncia dos servicos prestados. Isso é resultado do empenho de toda a equipe,
que tem se dedicado ao aprimoramento continuo dos processos internos, a
valorizacdo dos profissionais de saude e ao investimento em tecnologia e

infraestrutura adequadas.



2. Atendimento Ambulatorial

A) Agendas

Conforme apresentado em relatérios anteriores, uma

das principais responsabilidades do Nucleo Interno de Regulagao (NIR) do HEF,

¢ a elaboracdo do Planejamento da Agenda Ambulatorial de Especialidades,

conforme apresentado no quadro a seguir. A partir dessa agenda, sao iniciadas

as etapas assistenciais que envolvem consultas ambulatoriais e, por

consequéncia, cirurgias eletivas programadas.

Quadro 1 Metas contratuais de saidas hospitalares

Iinternacdo (saidas hospitalares)

Meta mensal

Meta 12 meses

Clinica Médica 155 1.860
Obstetricia 155 1.860
Cirargica 2.484

Cirurgias

10



Quadro 4 Metas Contratuais de atendimento ambulatorial

Ambulatério Meta mensal  Meta 12 meses
Consulta médica na atencdo especializada 940 11.280
Consulta multiprofissional na atengdo especializada 792 9.504

Total 1.732 20.784

Quadro 5 Metas Contratuais de SADT

11



Exame Mensal Meta 42 Meses
Ultrassonograftia 20 840
Tomografia 200 8.400

Atendimentos

st S

Quadro 6 Metas de atendimentos Hospital Dia

Sobre as especialidades ofertadas pelo HEF:

Especialidades médicas para porta de entrada {urgBncia} a serem oferecidas no Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

Cirurgia Geral

Clinica Médica

Ginecplogia/Obstetricia

Ortopedia  Traumatolagia

Mutiprofissionais iniciais a serem oferecidas no Ambulatdrio do Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

Fisioterapia - egresso

Fonoaudiologia - egresso

Terapia Ocupacional - egresso

Enfermelro - egresso

12



Especialidades Médicas para cirurgias eletivas a serem oferecidas no Hospital Estadual de Formaosa Dr. César Sasd Fayad

Cirurgia Geral

Ginecglogia

O iopedia

Verifica-se que as consultas na especialidade de
Hematologia ndo tém sido disponibilizadas devido a sua incompatibilidade com
o perfil epidemiolégico do HEF. Esse assunto tem sido objeto de discussao junto
a direcéo do hospital e a Secretaria Estadual de Saude. E importante ressaltar
que, mensalmente, é enviado a diretoria € SES, por meio de correio eletrénico,
o planejamento da agenda ambulatorial para as primeiras consultas, bem como
o planejamento ambulatorial para os pacientes considerados egressos (aqueles
que ja passaram pela unidade e que necessitam de retorno por varias razées,
como remocéo de pontos, retirada de gesso, explantes metalicos ortopédicos,
entre outros). Abaixo a agenda do més de abrii e comprovante da

disponibilizagao via email.
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Especialidades Médicas iniciais a serem oferecidas no Ambulatério do Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

Cardiclogia - exames pré operatdrios {risco cirdrgico}

Cirurgia Geral (ambulatorio de pré e pds cirlirgico}

Ginecoiogia {(ambulatdrio de pré e pds crlrgice]

Ortopadia e Traumatologia {ambutatdrio de pré e pos crdrgico}

Angiclogia & Cirurgla Vascular - {ambulatorio de pré e pos cindrgico}

Hematologia
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As especialidades ambulatoriais mais demandadas
no HEF sdo a Ortopedia e Traumatologia (47,55%) e a Cirurgia Geral (27,55%),
o que justifica o elevado numero de consultas de pacientes egressos,

especialmente na area de Ortopedia.

A andlise critica dos indicadores de produgao
ambulatorial demonstra um desempenho satisfatério, indicando que o hospital
esta atendendo as demandas ambulatoriais de forma adequada. Varias
estratégias tém sido implementadas para garantir a manutengao desse

desempenho e promover melhorias continuas.

Primeiramente, & importante ressaltar que a analise
critica dos indicadores de producdo ambulatorial envolve uma avaliagao
detalhada dos dados, levando em consideragédo fatores como o numero de
consultas realizadas, o tempo médio de espera, a satisfagdo dos pacientes e a
qualidade do atendimento. Essa analise permite identificar pontos fortes e areas

que precisam de aprimoramento.
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Uma das estratégias empenhadas para a
manutencdo do desempenho satisfatério € o monitoramento constante dos
indicadores. A equipe responsavel realiza uma analise regular dos dados para
identificar tendéncias, variacées e possiveis problemas. Isso permite uma

intervencao rapida, caso haja algum desvio dos padroes esperados.

Além disso, estratégias de gestdo da qualidade tém
sido implementadas para promover melhorias continuas. Isso inclui a realizagao
de treinamentos e capacitacdes para os profissionais de saude, com o objetivo
de aprimorar suas habilidades e conhecimentos. Também s&o adotadas praticas
de gestao eficiente dos recursos, visando otimizar o tempo € 0s processos de

atendimento.

As metas conttatuais sdo revisadas regularmente e
comparadas com os indicadores de desempenho, permitindo uma avaliagéo

objetiva do progresso e a identificagéo de oportunidades de melhoria.

Além disso, o feedback dos pacientes é valorizado e
utilizado como uma fonte de informacéo para aprimorar a qualidade dos servigos.
Sao realizadas pesquisas de satisfagdo, entrevistas e avaliagdes, buscando
compreender as necessidades e expectativas dos pacientes, bem como

identificar possiveis falhas no sistema.

C. Sobre o absenteismo nas consultas

A questao do absenteismo em consultas meédicas é
um desafio enfrentado por diversas instituicoes de saude. O absenteismo ocorre
quando um paciente agendado para uma consulta nao comparece, o que pode
resultar em desperdicio de recursos e atrasos no atendimento de outros

pacientes. Nesse contexto, o IMED (Instituto de Medicina e Desenvolvimento)
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vem se empenhando em desenvolver agdes para combater esse problema.

Uma evidéncia concreta desses esforcos pode ser
observada na figura a seguir, que ilustra a reducéo significativa do absenteismo
ao longo do tempo. Em janeiro, a taxa de absenteismo era de 52,79%, porém,
gracas as agdes implementadas, esse numero diminuiu para 39,09% em abril.
Essa redugdo demonstra o impacto positivo das medidas adotadas pelo IMED
para conscientizar os pacientes sobre a importancia de comparecer as consultas
agendadas e otimizar a utilizagdo dos recursos disponiveis. Uma evidéncia
importante destas agdes, foi a implantagdo das consultas de enfermagem no
periodo pré cirlrgico que visa reforgar as orientagoes e conscientizar sobre os

cuidados necessarios para a cirurgia iminente.
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O combate ao absenteismo é fundamental para
melhorar a eficiéncia do sistema de salde, garantir um atendimento mais agil e
adequado aos pacientes e evitar desperdicios. O IMED, ciente desse desafio,
tem se dedicado a implementar estratégias que visam minimizar estas auséncias
e promover uma melhor gestéo do fluxo de consultas, proporcionando beneficios

tanto para os pacientes quanto para a instituicéo de saude.
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E imprescindivel ressaltar que, em virtude da alta
demanda por cirurgias de carater emergencial e da capacidade atualmente

disponivel, composta por trés salas cirurgicas - uma destinada a procedimentos
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de urgéncia, outra para cirurgias eletivas e a terceira para cesarianas — no més
de abril tornou-se inviavel atingir a estimativa projetada para as cirurgias
programadas. No entanto, é relevante observar que, tanto no que tange aos

procedimentos emergenciais quanto aos eletivos, a estimativa contratual foi

amplamente superada.

de Cirurgia Geral corresponde a maior parcela, representando 61 ,29% do total,

seguida por Ginecologia, com 18,54%, Ortopedia, com 13,70%, e Vascular, com

6,45%.
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HEF - Meta Contratual 8ADT EXTERNG OFERTADC - Abr-22

HEF - Meta Confratual 2aDT EXTERNG OFERTADO - Abr-23
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Sobre os indicadores de SADT, o IMED fidedignou o
compromisso em cumprir com as metas contratuais estabelecidas. No entanto,
é importante destacar que, devido ao mamografo ter sido cedido a policlinica de

Formosa no ano de 2022, ndo foi possivel oferecer o recurso de mamografia

durante esse periodo.
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O IMED tem investido em melhorias continuas nos
processos internos, otimizando a agenda de marcagao de exames e capacitando
a equipe técnica. Essas medidas contribuiram para garantir um fluxo eficiente de
atendimento e a realizacdo adequada dos exames, com alta qualidade e

satisfacdo dos pacientes.

Além disso, o monitoramento constante dos
indicadores de desempenho foi uma pratica adotada pelo HeF, permitindo avaliar
o progresso em relagdo as metas contratuais. Essa analise regular dos
indicadores possibilitou uma identificacdo agil de eventuais desvios € a

implementacdo de medidas corretivas.

F. Hospital Dia

MEF - Meta Confratual HOSPITAL DiA - Abr-23
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Em relacdo ao Hospital Dia, realizaram-se 95

atendimentos no més de acordo com a meta estipulado em contrato de gestao.
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G. Saidas Hospitalares

HEF - Mata Contratual; SAIDAS HOBPITALARES - Abr-23
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A meta das saidas hospitalares estabelecida
contratualmente é de 517 saidas. No més de abril, totalizaram-se 561 saidas.
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i1i — INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO
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Os indicadores e metas de desempenho do contrato,

sdo resumidos nos quadros a seguir:

Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

DESEMPENHO ANO: 2023

Contrato de Gestdo n° 50/2022 - 1° TA

[Eqdicadores

Meta

abr-23

01. Taxa de Ocupagao Hospitalar

2 85%

98,66%

Total de Pacientes-dia

2.277

Total de leitos operacionais-dia do
periodo

2.308

02. Média de Permanéncia Hospitalar (dias)

< 4 dias

4,06

Total de Pacientes-dia

2.277

Total de saidas no periodo

561

03. indice de Intervalo de Substituigido
(horas)

<17 (Horas)

1,33

Taxa de ocupagdo hospitalar

98,66%

Média de tempo de permanéncia

4,06

27



Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

DESEMPENHO ANO: 2023

Contrato de Gestdo n° 50/2022 - 1° TA

Indicadores Meta | abr-23
04. Taxa de Readmissdo em UTl em até 48 < 5% 217%
horas (readmissao precoce em UTI) ’

N° de pacientes readmitidos entre 0 e 48 1
Horas da dltima alta da UTI

Ne° de saidas da UTI (Por Alta) 46
gS T)axa de Readmissao Hospitalar (29 < 20% 2.49%

ias ’

Numero de pacientes readmitidos entre 0 17
e 29 dias da Ultima alta hospitalar

Nuamero total de internagbes hospitalares 683

mar-23

06. Percentual de Ocorréncia de Glosas no

o 0,
SIH - DATASUS =T 13,85%
Total de procedimentos rejeitados no SIH 100
Total de procedimentos apresentados no 299
SIH
abr-23
07. Percentual de suspensao de cirurgia
programada por condi¢des operacionais <1% 0.00%
(causas relacionadas a organizagao da - ’
Unidade)
Ne° de cirurgias programadas suspensas 0
(Unidade)
N° de cirurgias programadas (mapa 131
cirurgico)
08. Percentual de Suspensao de Cirurgias
Programadas por condigdes operacionais <5% 5,34%
(causas relacionadas ao paciente)
N° de cirurgias programadas suspensas 7
(Paciente)
N° de cirurgias programadas (mapa 131
cirurgico)
09. Percentual de partos cesareos <15% 50,00%
N° de cesareas realizadas 60
Total de partos realizados 120
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Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayac

i

DESEMPENHO ANO: 2023

Contrato de Gestao n° 50/2022 - 1° TA

mensalmente

Indicadores Meta abr-23
10. Taxa de Aplicagao da Classificagao de
Robson nas parturientes submetidas a 100,00% 100,00%
cesarea
N° de parturientes submetidas a cesarea
classificadas pela classificagédo de Robson no 60
més
Total de parturientes submetidas a 60
cesarea no més
11. Percentual de investigagao da
gravidade de reacdes adversas a 2 95% 100,00%
medicamentos (Farmacovigilancia)
Numero de pacientes com RAM avaliados 1
quanto a gravidade
Numero total de pacientes com RAM 1
12. Razdo do Quantitativo de consultas 1 1.22
ofertadas ’
Numero de consultas ofertadas 1.150
Numero de consultas propostas 940
13. Percentual de Exames de Imagem com
resultado disponivel em até 10 dig 2 70% 100,00%
Numero de exames de imagem entregues 4.060
em até 10 dias '
Total de exames de imagem realizados no 4060
eriodo '
14. Percentual de manifestagdes queixosas o o
recebidas no sistema de ouvidoria do SUS <8 0,42%
Numero de manifestagbes queixosas 47
recebidas no sistema de ouvidoria do SUS
Total de atendimentos realizados 11.130

1. TAXA DE OCUPAGAO HOSPITALAR
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Taxa de Ocupacdo - HEF
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3.80C " % E:g‘ 1005
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:g 1500 2
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o 1000
560
jan-23 fey-23 mar-23 abr-23
1383 1333 2.135 2377
2.387 2.156 2.387 2308
83867% 983,58% B 443 S8,66%
85% 85% 85% 85%

Taxa de DoupacloHospitalar-HEF - an-23 a abr-23

A taxa de ocupacdo hospitalar, no més, foi de

98,66%, um aumento de 18%. Vale ponderar que os leitos de emergéncia — Sala
Vermelha (3), Laranja (4) e de Observagao (10) — ndo s&o leitos contabilizados
para tal indicador. De todo modo, ndo se pode ignorar a importancia desses
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leitos, inclusive para fins de contingéncia em relagdo aos leitos de internagédo de
Clinica Médica e Clinica Cirurgica — sem falar, é claro, da propria movimentagao

intensa da emergéncia da unidade. Caso esses pacientes fossem inseridos

no computo dos dados de ocupacéo, o HEF teria taxa de ocupacéo superior

ao relatado.

2. MEDIA DE PERMANENCIA HOSPITALAR (DIAS)

A média de duracéao da internacdo hospitalar no més
foi de 4,06 dias. E relevante destacar que o nimero de pacientes-dia nos ultimos

trés meses apresentou um aumento de 14,82%, o que evidencia a

Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar [Dias] - HEF

2.500 450
4,00
2.008 3,50
300 g
= 1580 =
-g 2,58 o
= =
= zoo T
3 1000 ’
1,50
508 1,00
. G50
o B
Pacientes-Dia 1.883
Saidas 515
THP [Dias 3,85 3,37 3,51 %06
Sde etz & F-1 F3 &

implementacéao de boas praticas clinicas e uma gestao operacional eficiente.

3. INDICE DE INTERVALO DE SUBSTITUIGAO (HORAS)
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indice de Intervalo de Substituigdo [horas} - HEF

450,00%
350,00%
300,00%
250,00%

280,00%

Nuvantidade

158,00%
188,00%
50,00%
§,00%

Tx Ccup %

TMP [Diag
intervaio [Horas!

<o g0 Meta

jan-23

few-23 mar-23
B3.07% 80,58% 85,44%
3,85 337 351
18,83 841 8,93
17 17 17

abr-23
98,66%
4,06
133
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4. TAXA DE READMISSAO EM UTI EM ATE 48 HORAS (READMISSAO

PRECOCE EM UTI)

Taxa de Readmissdo em UTiem até 48 horas (readmissdo precoce em UTH} -

Fit

O uantidade

s Readmissao UTE
s SaldasdaUT!
Taxa Readmissdo

5. TAXA DE READMISSAO HOSPITALAR (29 DIAS)

HEF

i
4,08%

fey-23
1 2
45 45
2,04% 438%
5% 5% 5%

46
2,17%
5%

S&

Taxa Readmissio
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Taxa de Readmissdo Hospitalar {29 Dias) - HEF

8oC 25%
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otal internactes £61 £18 £42 EB3
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g Weta 20% 20% 20% 20%

6. PERCENTUAL DE SUSPENSAO DE CIRURGIA PROGRAMADA POR CONDIGOES
OPERACIONAIS (CAUSAS RELACIONADAS A ORGANIZAGAO DA UNIDADE)

Percentual de suspensio de cirurgia programada por condigdes
operacionais {causas relacionadas 2 organizacdo da Unidade) - HEF

168 TS
140 -
13 &
il
o 120 ]
2 - -1 B
= 160 ]
‘E W
't 13 =
3 E
40
2
mar-23
Cirurg Suspensas o i
drurg. Programadas 133 132 147 131
s TaxadeSuspensao o,00% £,00% 2.00% 0.00%
Meta 1% 1% 1% 1%
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Observa-se que o IMED vem cumprindo com as
metas estabelecidas sobre as taxas de suspensao de cirurgias o que representa

o respeito pelo cuidado com os pacientes.

7. PERCENTUAL DE SUSPENSAO DE CIRURGIAS PROGRAMADAS POR CONDIGCOES

OPERACIONAIS (CAUSAS RELACIONADAS AO PACIENTE)

Percentual de Suspensdo de Cirurgias Programadas por condigoes
operacionais {causas relacionadas ao paciente} - HEF

A
180 wy 12%
g
145
105 g
I
19
& 12¢ H
= B g
k= 1E0 s
] =
= 80 - B
bt
5@
45
%%
20
& o8
jarr23 fey-23
Cirurg. Suspernsas i 7 & 7
s Cirurg. Programadas 133 132 147 131
v Towa deSuspenso 10,53% 5,30% 2,72% 5,34%
@ Meta 5% 5% 5% 5%

O percentual de suspensao de cirurgias programadas
por causas relacionadas ao paciente (5,34%) se explica, em grande parte, pelo

quadro de instabilidade clinica de parte dos pacientes, a recomendar a

suspenséo, além de casos em que o paciente nao compareceu. Ressalta-se

que os pacientes apos estabilizagéo clinica, sdo inseridos novamente na grade

cirurgica. No més, foram 7 cancelamentos do género, conforme se vé a seguir.
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Nome Especialidade Cirurgia Motivo
PSGR YASCULAR FAY ESTADO CLINICO DO PACIENTE
YOR ORTCGPEDIA TRATAMENTO CIRURGHESTADO CLINICO DO PACIENTE
LFPS VASCULAR WVARIZES COViD

GAUC GINECO OOFORECTOMIA COVID
ASSA GERAL HERNIOPLASTIA NAG COMPARECEY

VLS GERAL COLECISTECTOMIA NAC COMPARECEU

APA GERAL COLECISTECTOMIA NAO COMPARECEU

Ressalta-se que o HEF utiliza de todas as

possibilidades para que as cirurgias néo sejam suspensas, mas ha casos,

principalmente relacionadas ao paciente, em que € imprescindivel a suspensao,

uma vez que, como é curial, a seguranga do paciente deve ser a prioridade.

8.

PERCENTUAL DE PARTOS CESAREOS
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Taxade Cesariana
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9. TAXA DE APLICAGAO DA CLASSIFICAGAO DE ROBSON NAS PARTURIENTES

SUBMETIDAS A CESAREA
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Taxa de Aplicagdo da Classificacdo de Robson nas parturientes submetidas a
cesarea - HEF

Fiil - 1208
3 * E
80 = .- 100%
g 3
o 50 = &
= - B0% g
] &=
I 3
B80% W
2 30 =
o z
20 o8
jar-23 mar-23 abr-23
% Cesareas{ osst. a6 &5 &0
s Totaldelesreas & £5 &0
TaxadeAplcacdo 160,00% 106,00% 100.80% 108,00%
@ Meta 160% 180% 100% 100%

10. PERCENTUAL DE INVESTIGAGAO DA GRAVIDADE DE REAGOES ADVERSAS

A MEDICAMENTOS (FARMACOVIGILANCIA)

percentual de investigacdo da gravidade de reagfes adversas a
medicamentos {Farmacovigilancia)] - HEF

®
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RAM Avaidas 8 a ¢ 1
Totaide RAM ) o o 1
Taxa deinvestgacio £,00% 0,00% 8,00% 100,80%
. Meta 85% 853 55% 25%
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11.RAZA0O DO QUANTITATIVO DE CONSULTAS OFERTADAS

Razin do Quantitativo de consultas ofertadas - HEF
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1.BCC
1.600
1480
1.200

Guantidade

Corsutas ofertadas

{onsuitas propostas

oy
=2
—

~ Rezpdc das{onsuitas
. Meta

jar-23 feu-23
360 1802
840 1732
182 1,18
1 1

mar-23
1.26C

1,28

w 1,22

®

- 1,40

1,20

s

Raxdo das Cons ultas

12.PERCENTUAL DE EXAMES DE IMAGEM COM RESULTADO DISPONIVEL EM

ATE 10 DIA

percentual de Exames de Imagem com resultado disponivel em até 10 dia-
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13.PERCENTUAL DE MANIFESTAGCOES QUEIXOSAS RECEBIDAS NO SISTEMA

DE OUVIDORIA DO SUS

percentual de manifestacbes gueixosas recebidas no sistema de ouvidoria do

SUS - HEF

12.000
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3
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Total Atendimentos 3534
TaradeMeanfestxcso 4.00%
BB Weta 5%
Il — DADOS ASSISTENCIAIS
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5 a7

11.328 11.13%

0,048% 0,42%
5% 5%

11.1 — DADOS RELACIONADOS A PRODUGAO E DESEMPENHO

Arendimentos de Urgéncia & Emergéncia - HEF - jan-23 a abr-23
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A demanda do atendimento da emergéncia

comparado ao més anterior foi baixa (0,9%).

Total de Atendimentos por Tipo de Demanda - HEF - jan-23 a abr-23

&

—
=
el

M

A predominancia da demanda consiste em pacientes
que procuraram espontaneamente atendimento de urgéncia, representando
99.28% do total de atendimentos. Apenas 0,72% dos atendimentos foram
encaminhados por meio do Complexo Regulador do Estado (CRE). E importante
destacar que o perfil dos pacientes encaminhados pelo CRE & composto
principalmente por casos criticos e semicriticos. No presente més, foram aceitos
12 pacientes criticos (UTI), dos quais 6 pacientes foram transferidos da
policlinica localizada em Posse/ Formosa devido a intercorréncias dialiticas.

Esses dados ressaltam a relevancia da unidade para a regiao.
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Classificacdo de Risco dos Atend. Geral no P.8 - HEF - jan-23 & abr-23
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Ao analisar o grafico acima, observa-se um equilibrio
entre os diferentes perfis de atendimentos. Uma parte significativa dos
atendimentos corresponde a pacientes classificados dentro do perfil adequado

para a rede primaria, representando 49% do total e identificados pelas cores

azul e verde. Essa distribuicdo de casos impacta diretamente na capacidade de

operacionalizar atendimentos que sao verdadeiramente emergenciais.
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Por outro lado, os casos classificados como

vermelhos, laranjas e amarelos correspondem a 51% do total, revelando o

perfil_epidemiolégico da unidade. A abertura de portas para a demanda

espontanea e a capacidade de resolugéo desses casos tém sido efetivas. Esse
desempenho positivo é resultado do treinamento adequado aplicado a equipe de

classificadores, composta por enfermeiros e medicos.

Municipios de procedéncia dos pacientes atendidos noP.S. - abr-23 - HEF

g 1506 2800 3800 4000 5.6G60 6060 7.660 2200 5500

satend Geral & Atend Covid
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Municipios de procedéncia dos pacientes atendidos noP.S. - abr-23 - HEF

w Arend Geral = Atend Covid
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Atendimentos por Periodo - abr-23 - HEF
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Procedéncia das Internaces por Tipo de Demanda - HEF - jan-23 3 abr-23
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Tacs de Readmissho Hospitalar fam até 28 dias)- HEF - jan-23 3 abr-23
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Deve-se considerar devidamente que as readmissoes
mencionadas nao estio diretamente relacionadas a uma assisténcia hospitalar
inadequada. Em vez disso, sdo resultado de cuidados inadequados fornecidos
fora do ambiente hospitalar, o que inevitavelmente contribui para a
descompensacao das condigées patolégicas que levaram a primeira internagao.
Portanto, tudo indica que a vulnerabilidade social, que prejudica a continuidade
do tratamento em domicilio, seja o fator predominante em relagcédo a esse

indicador.

i 3%
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Municipios de procedéncia dos pacientes internados abr-23 - HEF
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wunicipios de procedéncia dos padientes internados abr-23 - HEF

#Aguas Lindas De Goiss
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¢ UNIDADE TERAPIA INTENSIVA - UTI

O perfil epidemiologico identifica o perfil dos
pacientes assistidos nos estabelecimentos de saude, fornecendo embasamento
para cuidados e tratamentos direcionados. O perfil abaixo é o do més de abril de
2.023.

T} - Categorias diagndsticas mais frequentes - InternacBes clinicas - abr-23 - HEF

3500

Em avaliagdo dos diagnoésticos do més de abril, €
possivel destacar maior incidéncia nas categorias de infecgao, cardiovascular,
renal e respiratério. Em um comparativo realizado com os diagnoésticos mais
frequentes entre as UTIs brasileiras e a UTI do HEF estas categorias superaram

em mais de 50% a realidade das demais. ("]

[ http://www.utisbrasileiras.com.br/o-projeto/
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LTI - Tipo deinternacdo- HEF - jan-23 a abr-23
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LTI - Origem dalnternacio - HEF - an-23 3 a8b
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A analise subsequente demonstra que a fonte

predominante de internagées continua sendo de origem interna, com destaque
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pamra ‘gs pacientes provenientes principalmente da area de emergéncia, seguidos
pelas enfermarias e centro cirurgico. Essas informagdes analisadas
proporcionam uma compreensdo mais precisa dos processos internos de
transferéncia, da jornada do paciente, da prontiddo da equipe e do atendimento

especializado.

e PACIENTES-DIA

borg I

b

d
3255

!
\ 2492

S %

Susnticacs

o

O numero de pacientes-dia corresponde ao volume

de pacientes que estéo pernoitando no hospital em cada dia.
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Dado o perfil da unidade (que atende também

pacientes de média e alta complexidade), a atual média é satisfatéria, em

especial diante da criticidade do quadro clinico dos pacientes.

O tempo médio de permanéncia registrado no periodo

foi de 6,1 dias, embora a unidade tenha evidenciado um aumento da sua

criticidade, foi possivel se manter dentro da meta estabelecida.
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No més de abril, ocorreram 46 6bitos na unidade
hospitalar, dos quais 30 foram registrados na unidade de terapia intensiva.
Dentre os 6bitos, 5 ocorreram em um periodo inferior a 24 horas apés a
admiss&o na instituicdo, 4 foram considerados 6bitos paliativos e 2 foram casos
de morte encefalica com protocolo finalizado. Apo6s analise realizada pela
comissdo de obitos, todos foram considerados como néo evitaveis. A taxa de

mortalidade absoluta registrada foi de 34,1%, o que se configura acima da meta
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estabelecida para nossa unidade, que corresponde a media nacional das UTlIs

brasileiras, aferida em 23,4%.1

E importante ressaltar que a taxa de mortalidade
absoluta ndo leva em consideracéo o perfil dos pacientes atendidos, portanto, €
necessario avalia-la em conjunto com o escore de APACHE Il. No periodo em
analise, o escore registrado foi de 25,03 pontos, o que indica uma probabilidade
de risco de morte de 55% na admissdo. Relacionando essa probabilidade
projetada com a taxa de mortalidade absoluta, observamos que a incidéncia foi

39% menor do que o projetado.

Outro indicador relevante é a Taxa de Mortalidade
Padronizada (SMR, na sigla em inglés), que compara a taxa de mortalidade da
UTI do HEF no més de abril com a média anual de servigos publicos, cujo valor
& 1,64. O resultado obtido foi de 0,83, o que indica uma taxa de mortalidade
inferior aos servigos privados (0,86). Portanto, constatamos que a mortalidade

foi menor do que o esperado para o perfil de pacientes atendidos.

Consulta Ambulatorial - HEF - jan-23 a alg-23
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Absenteismo das Consultas Médicas de Ambulatdne - HEF - jan-23 a abr-2
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Cirurgias, Paros & Procedimentos- HEF - jan-23 a abr-23
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7.

Cancelamerto de Cirurgias - HEF - jan-23 a abr-23
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Histdrico dos Partos Realizados - HEF - jan-23 & abr-23
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Com relagéo aos partos cesareos, foram realizados
60 procedimentos no més, ao passo que se realizaram 60 partos normais,

totalizando 120 procedimentos obsteétricos.

s E%s ficacdo de pfjb‘i?"’ﬂ nas parturientes submetidas a
Cesdrig - HEF - 3 aabr-23
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111.2 — DADOS RELACIONADOS A QUALIDADE

INFECCOES HOSPITALARES
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infeccio porTopogratia - HEF - jan-23 3 abr-23
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111.3 — FARMACOVIGILANCIA
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Percentual de investigacdo da gravidade de RAM -HEF - an-23

-

g

Crpargidace

1t
i
3

[

I11.4 — QUALIDADE E SEGURANGA DO PACIENTE
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111.5 — DADOS DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

A) FARMACIA CLINICA
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No més de abril, foram analisadas 2.669 prescri¢cdes
via software de gestéo, utilizando-se a ferramenta de avaliacéo farmacéutica —
em que as prescricées foram analisadas em tempo real logo ap6s o fechamento

do documento pelo médico prescritor.

Acsitabilidade das Intervengdes farmaciubioas - HEF - jan-23 a abr-23
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B) FISIOTERAPIA
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C) SERVIGO SOCIAL
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Atendimentos do Serdco Social por Clinica - HEF - jJan-2
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D) PSICOLOGIA

111.6 — SERVIGO DE APOIO AO DIAGNOSTICO E TERAPIA — SADT
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Eletrocardiograma - HEF - jan-23 a abr-23
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Total de testes COVID realizados em pacientes Intermnados-HEF - jan-23 3
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IV - ATIVIDADES DE APOIO

IV.1 — FARMACIA E LOGISTICA DE MEDICAMENTOS
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Solicitacdo de U 5 - HEF - jan-23 a abr-23
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IV.2 — RECURSOS HUMANOS
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O Hospital Estadual de Formosa (HEF) conta com
314 colaboradores, sendo 270 alocados diretamente na area assistencial e 44

distribuidos em diversas areas do setor administrativo.

O departamento de Gestéo de Pessoas (GP) recebeu
dez solicitacdes para contratagdo. No total, 11 novos profissionais foram
contratados. Neste periodo trés editais foram abertos. O prazo médio para a
realizacdo dos processos seletivos foi de dez dias. Também houve o

desligamento de trés profissionais.

Os 11 profissionais passaram pela etapa de
“onboarding”, a terceira do ciclo da jornada do colaborador. O nome desse
processo vem do inglés “embarque” e tem como objetivo inserir o profissional
recém-contratado na instituicdo. Ele é apresentado ao contexto e a cultura
organizacional. O onboarding também é utilizado como capacitagéo, para que
os profissionais exergcam suas respectivas fungdes com maior eficiéncia. Essa
etapa & importante para proporcionar maior seguranca na realizacdo das

atribuicées.

Esse processo é feito em quatro etapas, sendo elas:
incluindo: 1) indicagdo de um multiplicador experiente para acompanhar o(s)
novo(s) colaborador(es), 2) cumprir a trilha de atividades baseada em checklist
de 30 e 60 dias, 3) avaliagdo de eficacia 360° incluindo a autoavaliagéao,
avaliagao do multiplicador e do gestor imediato e 4) boas-vindas, incluindo: a)
apresentagdo Institucional, b) seguranca do Trabalho, c) politicas da qualidade
e seguranca do paciente, d) orientagées sobre o Nucleo Interno de Regulagao
(NIR), e) orientagdes sobre o Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar
(NVEH), ) orientagdes sobre a Comissao de Controle e Infeccdo Hospitalar, g)

educacéo continuada e i) tour pela unidade.
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Integragdo do més de margo

Foram cadastrados 11 colaboradores no sistema MV

e no CNES. A acgéo proporciona total controle dos processos de identificacao,

transparéncia e faturamento no hospital.

Para o processamento da folha foram investidas e
dedicadas 80 horas. Esse processo incluiu o tratamento do ponto, ajuste das
movimentacées de pessoal, apontamento de descontos oriundos de auséncia

ou falta disciplinar, conferéncia e validagdo para pagamento.

Neste periodo, ndo houve programacao de férias.
Elas s3o liberadas de acordo com os prazos legais, com o intuito de proporcionar
o maior beneficio para os colaboradores, sem gerar nenhum prejuizo para 0s

setores.

A equipe de Gestao de Pessoas (GP) realizou seis
avaliacdes de desempenho no periodo de experiéncia. Todos foram aprovados.
A avaliagéo de experiéncia € realizada com ciclos de 45 e 90 dias apos a data

de admisséao.

O departamento de GP disponibiliza constantemente
informacdes a Secretaria Estadual de Saude de Goias (SES), destacando-se,
dentre elas, as respostas a oficios e a questionamentos quanto ao quadro de
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pessoal, controle de servidores lotados, controle de atestados gerais, bem como

i,

informagdées sobre turnover e treinamentos. Nesse periodo, houve uma

dedicagédo de 60 horas para respostas solicitadas aos diversos setores pela

SES.

No més de abril, trés acées de endomarketing foram
realizadas com o auxilio da equipe de endomarketing, area que compée o
Departamento de Gestdo de Pessoas (GEPS) para desenvolver iniciativas,

projetos e acdes direcionadas aos colaboradores.

A primeira foi para celebrar o verdadeiro significado
da Pascoa. A agdo contou com Momento de Fé tematico, distribuicao de
bombons e mensagens de amor, paz e prosperidade. Além disso, foi elaborado
um game de duas etapas sobre a data. O profissional mais agil foi contemplado

com um ovo de chocolate para comemorar com a familia.
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Nesse periodo também foi desenvolvido um
formulario digital para a Campanha de Hipertensao Arterial. A iniciativa foi
realizada em parceria com a Diretoria Médica do IMED e o Departamento de

Tecnologia e Informacéo (TI).

A acdo tem como objetivo alertar os profissionais
sobre o risco da doenca, mais conhecida como “pressao alta”. Ao final do
questionario, o participante conhece seus fatores de risco e recebe dicas para

prevenir a Hipertenséo Arterial.

CAMPANHA
HIPERTENEAD
aRTERiaL

.

¥
kY

A terceira acdo foi realizada em parceria com 0

SESMT para celebrar o Abril Verde, campanha que conscientiza os profissionais
sobre seguranga, saude e prevengao de acidentes de trabalho. A unidade
realizou uma blitz entre os dias 27 e 28 de abril. Além disso, um video, cards e
flyer digital foram produzidos e distribuidos nos grupos de WhatsApp dos
87



colaboradores. Um game também foi elaborado para testar os profissionais

sobre saude e seguranga no trabalho.

1. SAUDE OCUPACIONAL

O programa “Conte com a Gente”, que faz parte do
Programa de Qualidade de Vida no Trabalho - PQVT, continua em andamento.
Trata-se de um canal idealizado para oferecer escuta ativa aos colaboradores
que necessitam do apoio da Organizagéo em questoes emocionais, familiares,
financeiras, dependéncia quimica, entre outras. A iniciativa visa a promoc¢éao de

estratégias e respostas para as demandas identificadas.

Em abril, sete atendimentos foram prestados. Os
profissionais foram acolhidos e direcionados de acordo com suas respectivas

necessidades.

i

e
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Com o objetivo de implementar melhorias no
ambiente de trabalho, a equipe de Gestdo de Pessoas, por meio do PQVT,
realiza semanalmente o “Momento de Fé”. A iniciativa tem como objetivo
promover a motivagao, fortalecimento emocional, unido e reflexdo para toda a

equipe.

2. Momento de Fé e Gratidao
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Em relacédo saude ocupacional, foram realizados sete
exames admissionais, trés demissionais e trés por retorno ao trabalho. Todos os

profissionais estavam aptos.

Em abril, 32 atestados foram entregues. O CIDs de
maior incidéncia foram A09 e J11. Foi realizada uma agéo para intensificar a
conscientizagédo sobre a forma correta de higienizar corretamente as maos €

manusear os alimentos.

Nenhuma colaboradora foi afastada por gestagao.

Contudo, dois profissionais foram afastados pelo INSS.

~ Colaboradoras Gestantes
abr-23

Fungao
NAO HOUVE GESTANTE 0
Total Colaboradoras Afastadas 0

~ Colaboradores Afastados pelo INSS

Fungao abr—2
Téc. Enfermagem 2
Total Colaboradores Afastados 2

Na sequéncia, veja-se o quadro dos colaboradores

afastados por Covid-19 e outros indicadores de importancia:

G G
- -

Colabo\radores Afastados por COVID-19

id

Assistente Administrativo 2

Enfermeiro 1 1 1

Técnico de Enfermagem 2 3 3
Total 5 4 4
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Taxa de Absenteismo - HEF - an-23 a abe-23
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3. GESTAO DE ENSINO E PESQUISA (EDUCAGAO CORPORATIVA)

O departamento de Gestdo de Pessoas (GP) do
Hospital Estadual de Formosa (HEF) investe em Educacao Corporativa porque
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IMED

entende que a capacitagdo constante dos profissionais contribui para o
desenvolvimento pessoal e coletivo, além de melhorar a performance da unidade
e a assisténcia oferecida a populacdo. Em abril foram realizados 42
treinamentos, com participacdo de 1630 profissionais e uma carga de 1111

horas.

No més de abril, o departamento de Gestdo de
Pessoas deu continuidade ao PDC. O segundo médulo teve como tema a
“Experiéncia do Paciéncia”. O objetivo da capacitagao foi apresentar aos
profissionais o conceito, as metodologias e os processos utilizados. No total, 154
profissionais participaram do segundo médulo que aconteceu entre os dias 12 e

13 de abril. Carga horaria: uma horas.

Outro programa que estd em andamento & o de
Desenvolvimento de Lideres (PDL), que sera realizado de forma semestral e
dividido por médulos. O primeiro, que tem como tema central a Humanizacgéo,
conta com seis encontros, sendo cinco online e um presencial. As capacitagoes
sdo realizadas de forma simultdnea nos Hospitais Estaduais de Trindade
(Hetrin), Formosa (HEF) e Centro-Norte Goiano (HEF), todos geridos pelo IMED.
A aula inaugural contou com a participagao da Diretoria e Geréncia de Gestao

de Pessoas.




,,,,,,,

O objetivo do projeto é desenvolver a lideranga para
gestao de alta performance, com tomadas de decisées assertivas e inteligentes,
bem como fortalecer a visdo dos pontos de melhoria para manter os
colaboradores motivados e engajados — o que consequentemente gera bons
resultados para organizagdo. O cronograma sera finalizado em novembro de

2023, com expectativa de desenvolvimento de mais de 100 lideres.

O tema do terceiro encontro foi “Lideranca e
Mobilizagdo de Pessoas”. A capacitagdo contou com a participacao de 51
profissionais e teve uma carga horaria de trés horas. O encontro foi comandado

por Costabile Matarazzo, administrador com especializagdo em Consultoria

Empresarial pela PUC-SP e MBA em Gestdo Empresarial pela FGV. Durante o
evento, o instrutor explicou um pouco mais como acompanhar de forma
sistémica o desempenho de cada colaborador da equipe e fornecer feedback

com foco no desenvolvimento.
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Ainda em abril foi aplicada a terceira fase da do curso
que tem como objetivo capacitar os auditores da Classificagao de Risco a manter
o processo de implementagdo Manchester, seguindo adequadamente os fluxos,
nomenclaturas direcionadas e metodologia aplicada. O treinamento esta sendo
aplicada pelas profissionais Maria do Carmo Paixao e Gabriela Fontoura Lana
Nascimento, que fazem parte do Grupo Brasileiro de Classificagao de Risco
(GBCR). No total, a capacitacdo teve duracéo de oito horas e contou com a

participagdo de 16 colaboradores.

A equipe de gestdo de pessoas deu inicio a
capacitacdo “Dimensionamento de Pessoal’ que tem como objetivo realizar o
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estudwa de dimenéionamento dos profissionais que integram o Corpo de
Enfermagem das unidades de saude geridas pelo IMED. A agao sera realizada
todas as quintas-feiras, de 20 de abril a 18 de maio. Nesse més, os profissionais
do HEF participaram de dois encontros (20 e 27). O treinamento contou com a

participacdo de Sérgio Luz, enfermeiro renomado no tema.

O Hospital Estadual de Formosa recebeu, entre os
dias 17 e 18 de abril. a terceira visita técnica do Hospital Sirio-Libanés para
acompanhamento do projeto Lean nas Emergéncias. A unidade paulista faz
parceria com o Ministério da Saude para recrutar hospitais publicos e
filantrépicos em todo o pais com o objetivo de aplicar melhorias no atendimento

e servicos prestados a populagao.

A seguir, o Cronograma Anual de Educagao

Corporativa de lideres e equipes e 0 indicador de Horas de Educagao

Corporativa.
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Haora de Educacio Continuada Total - HEF - jan-23 8 abr-23

Integragao

Orientar e alinhas os
colaboradores acerca
das politicas e normas
da empresa.

ABRIL

99:00:00

Forum RH

Disseminar a politicas
e processo da GP.

ABRIL

02:00:00

Curso de Classificagao de Risco
pelo Sistema Manchester —
Formacgao de Auditores

Orientar e capacitar os
auditores da
Classificacao de Risco
a manter o processo
de implementacéo do
sistema Manchester,
seguindo
adequadamente os
fluxos, nomenclaturas
direcionadas, metodol
ogia aplicada e
multiplicar
conhecimento através
do programa de
formacao pelo sistema

ABRIL

Manchester.

40:00:00
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Experiéncia do Paciente

os principais conceitos

Demonstrar a
importancia e
relevancia da jornada
da experiéncia do
paciente e apresentar A
e fundamentos do
ecossistema da
Experiéncia do
Paciente.

BRIL

154:00:00

Lideranca e Mobilizagéo de

Pessoas

Ajudar as pessoas a
melhorarem seu
desempenho e
performance através
do fornecimento de
informacoes

(feedback), dados,
criticas e orientacoes
gue permitam rever
suas acgdes, para ter
maiores niveis de
eficiéncia, efetividade
e exceléncia.

ABRIL

72:00:00

Dimensionamento de Pessoal —

Enfermagem

Realizar o estudo de
dimensionamento dos
profissionais que
integram o Corpo de
Enfermagem das
Unidades Hospitalares
administradas pelo
IMED.

ABRIL

24:00:00

Notificagcbes e Eventos Adversos

Capacitar sobre a
importancia e
preenchimento correto

da transigao de
cuidados no sistema
MV

ABRIL

78:00:00

Transi¢édo de cuidados

Treinar a equipe
conceitos de
notificagdes e eventos
adversos, fluxos de
notificacdes e eventos
e adversos, sistema

de notificacao:
Circunstancia de
riscos, quase erros,
eventos sem danos,
eventos adversos,

ABRIL

78:00:00

reacdes adversas, nao
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conformidades, fluxo
prioritario eventos
adversos com dano
grave.

HIGIENIZACAO DAS MAOS
E OS CINCO MOMENTOS

Reduzir as infecgbes
relacionadas a
assisténcia a
saude(IRAS) via
transmissao de
microrganismos
resistentes,
promovendo a
seguranga dos
pacientes,
profissionais e
usuarios dos servigos
de saude. E uma
medida de protegao
contra doencas de
impacto individual e
coletivo.

ABRIL

10:00:00

ORIENTACOES E
TREINAMENTO PARA
PREENCHIMENTO DOS
CHECKLIST DOS BUNDLE DE
INSERCAO DE DISPOSITIVOS
INVASIVOS

Uma das maneiras de
reduzir as IRAS, e
garantir a segurancga
do paciente através da
sistematizacéo dos
cuidados. Um bundle
¢ um método
articulado criado para
melhorar os processos
e os resultados dos
cuidados para com o

paciente.

ABRIL

10:00:00

IDENTIFICACAO DE
EQUIPOS DE INFUSAO
CONTINUA, INTERMITENTE E

DIETAS.

Adequar fluxo de
etiquetas
padronizadas na
unidade, afim de
otimizar o uso e
identificagbes que nao
sejam destinadas para
a devida identificacao,
garantindo assim a
segurancga do
paciente, e a coleta de
dados com o
preenchimento correto
e a etiqueta correta

ABRIL

10:00:00
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uso hospitalar.

para os dispositivos de

ORIENTAGOES DE LIMPEZA
CONCORRENTE SETORIAL.

Orientagoes
relacionadas a
limpeza concorrente
nos setores criticos
que devera ser

sempre que houver
necessidade, nos
demais setores a
limpeza concorrente
devera ser realizada
2x ao dia ou sempre
qgue houver

utilizar desinfetante
pelo SCIRAS. Apds

relatar no checklist de
limpeza concorrente.

realizada 3x ao dia ou

necessidade, deve-se

padronizado conforme
protocolo estabelecido

ABRIL

10:00:00

PROTOCOLO SWAB DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
PARA BACTERIAS
MULTIRRESISTENTES.

Estabelecer
orientagdes para a
coleta de cultura de

vigilancia dos
pacientes internados,
com o intuito de
isolamento precoce
em pacientes
admitidos de outras
instituicoes, evitando
assim disseminagéao
de microrganismos de
pacientes
colonizados.

ABRIL

10:00:00

MEDIDAS DE PREVENGCAO DE
ISOLAMENTO E TIPOS DE
PRECAUCAO
(CONTATO,GOTICULAS,AEROS

SOIS).

Mostrar a importancia
do isolamento
hospitalar como
medida preventiva,
afim de se evitar a
disseminagéao da
doencga
infectocontagiosa.

ABRIL

10:00:00

ORIENTAGOES PARA
ADENTRAR NO REFEITORIO (E
VEDADO ENTRAR COM

Orientagdes para toda
equipe multidisciplinar,
para evitarmos

ABRIL

10:00:00
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PRIVATIVO PARA AQUELES
QUE PRESTAM ASSISTENCIA
DIRETA,JALECO,BOLSAS,LUVA
S GORRO,ESTETOSCOPIO).

contaminagéao cruzada
dentro do refeitorio.

PARAM ENTAQAO~E
DESPARAMENTAGCAO.

Estabelecer
orientacao para os
colaboradores sobre
uso correto do
Equipamento de
Protecao Individual
(EPl) ea
desparamentarao
apoés prestar
assisténcia direta ao
paciente.

ABRIL

10:00:00

ORIENTAGCOES - ROTINA DE
TROCA DE DISPOSITIVOS E
MATERIAIS DE USO
HOSPITALAR, VALIDADE DE
ALMOTOLIAS, FRASCOS E
MULTIDOSES.

Orientacdes para troca
dos dispositivos
invasivos, bem como,
identificacao correta,
monitoragao diaria e
desinfecgao prévia

das almotolias.

ABRIL

10:00:00

NORMA REGULAMENTADORA
N-32

Tem por finalidade
estabelecer as
diretrizes basicas para
a implementacéo de
medidas de protecado a
seguranga e a saude
dos trabalhadores dos
servicos de saude,
bem como daqueles
gue exercem
atividades de
promogao e
assisténcia a saude
em geral. De acordo
com a NR- 32 item
322450
empregador deve
vedar:

O empregador deve
vedar:

a) a utilizacdo de pias
de trabalho para fins
diversos dos
previstos;

ABRIL

10:00:00
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b) o ato de fumar, o
uso de adornos e o
manuseio de lentes de
contato nos postos de
trabalho;

c) o consumo de
alimentos e bebidas
nos postos de
trabalho;

d) a guarda de
alimentos em locais
nao destinados para
este fim;

e) o uso de calgados
abertos.

MEDIDAS DE PREVENGAO DE
IRAS (IPCS, PAV, ISC, ITU)

Promover a
implantacéo e o
fortalecimento dos
programas de
prevencao e controle
de IRAS, visando
contribuir para a
reducao de incidéncia
das IRAS na unidade
hospitalar, a partir das
principais medidas
preventivas e praticas
assisténcias

adequadas.

07:00:00

MEDIDAS DE PREVENCAO DE
IRAS (IPCS, PAV, ISC, ITU)

Promover a
implantagéo e o
fortalecimento dos
programas de
prevencao e controle
de IRAS, visando
contribuir para a
reducao de incidéncia
das IRAS na unidade
hospitalar, a partir das

principais medidas
preventivas e praticas
assisténcias
adequadas.

16:30:00

Programa Nacional de Controle de
Infecgbes relacionadas a
assisténcia a saude —
PCIRAS2023

Contribuir para
prevencgao e controle
das infecgées
relacionadas a
assisténcia a saude -

IRAS e estimular a

26:00:00
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adocao de praticas
seguras, livre de risco
para o paciente e a
comunidade
hospitalar.

Puncéo arterial Enfermeiros

Capacitar, treinar e
orientar toda a equipe
de enfermagem a
respeito da execugao
adequada, vias de
escolha, material
utilizado e técnica
correta para realizar
acessos venosos e
puncao arterial.

ABRIL

35:00:00

PGRSS

Apresentacao do
Plano de
Gerenciamento de
Residuos de Servigos

de Saude

ABRIL

08:00:00

Identificacdo, segregagéo e
acondicionamento de Residuos
Servigo de Saude

Capacitar e padronizar
equipe quanto
identificacao dos
residuos, segregacao,
acondicionamento
conforme PGRSS na

sua fonte geradora

ABRIL

08:00:00

Montagem caixa coletora Perfuro
Cortante

Capacitar a equipe

quanto a montagem

da caixa coletora de
perfuro cortante

ABRIL

08:00:00

Fluxo Descarte de Residuos
Biolégicos

Capacitar equipe
quanto ao descarte
correto dos residuos
biolégicos.

ABRIL

08:00:00

Utilizacao das Salas de Utilidades

Informar equipe
quanto ao uso da sala
de utilidades, para
armazenamento de
residuos e enxovais
infectantes.

ABRIL

08:00:00

Doencas de Notificagcao
Compulséria

Capacitar equipe
quanto as doengas e
agravos de notificagao
compulséria conforme
portaria 3.418 de 21
de gosto de 2022.
Preenchimento correto
das fichas de

ABRIL

03:00:00
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notificacao fluxo das
DNC

Declaragao de obito

Fluxo de ébitos
hospitalares e
declaracées de 6bitos

ABRIL

03:00:00

Declaragao de Nascido Vivo

Capacitar equipe
quanto ao correto
preenchimento da
declaragao de nascido
vivo conforme POP e
fluxo das declaragbes
de nascido vivo na
unidade.

ABRIL

03:00:00

Declaragao de Nascido Vivo

Capacitar equipe

guanto ao correto

preenchimento da
declaragao de nascido
vivo conforme POP e
fluxo das declaragoes

de nascido vivo na

unidade.

ABRIL

04:30:00

Doencgas de Notificagéo
Compulsoria

Capacitar equipe
quanto as doengas e
agravos de notificagao
compulsoéria conforme
portaria 3.418 de 21
de gosto de 2022.
Preenchimento correto
das fichas de
notificacdo fluxo das
DNC

ABRIL

17:00:00

Uso correto de EPI 's

Reforcar a Importancia
do uso correto de EPI

¢

S

ABRIL

33:15:00

Uso correto do 6culos de
segurancga

Reforcar a importancia
do uso correto do
oculos de seguranca

ABRIL

32:15:00

Reconhecimento do mapa de
risco

Reforgar a importancia
do mapa de risco

ABRIL

27:00:00

Primeiros procedimentos em caso
de incéndio

Reforcar sobre a
importancia em
primeiros

procedimentos em

ABRIL

30:00:00
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caso de incéndio para

a seguranga dos
colaboradores

Organizagao e limpeza no
ambiente de trabalho

organizar o setor que
o colaborador exerce

Reforgar sobre a
importancia de

suas atividades.

ABRIL

27:30:00

Descarte correto de
perfurocortante

Reforgar sobre a
importancia do

evitar acidentes

descarte de ABRIL
perfurocortante para

25:45:00

Acidente de trabalho

Reforcar os cuidados
para evitar acidentes
de trabalho na ABRIL

unidade
(Colaboradores da
cozinha)

04:30:00

Abril Verde — Prevencéo de

acidentes e doengas do trabalho e

quase acidentes sao sinais de
alerta.

investir em politicas e
praticas que garantam

saudavel. Além disso,

Reforgar aos
colaboradores a
necessidade de

um ambiente de
trabalho seguro e

busca-se chamar a
atencao para a
prevencgao de
acidentes e doengas
relacionadas ao
trabalho, que muitas
vezes sdo evitaveis.

ABRIL

28:45:00

Aspiracao Traqueal

Padronizar o
procedimento de
aspiragao traqueal,
Capacitar a equipe
multidisciplinar; Defini
r as atribuicdes do

acordo com as
respectivas
legislagdes; Explanar
sobre a importancia da
equipe multidisciplinar
no processo de
aspiracao;

procedimento de ABRIL

83:00:00
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|dentificar possiveis
Preparo de Medicagao: Onde |erros, corrigir técnicas ABRIL | 17:30:00

estou errando? de preparo e
administracéo

4. GESTAO DE SEGURANGA (SEGURANGA DO TRABALHO)

O SESMT (Servico Especializado em Engenharia de
Segurancga e em Medicina do Trabalho) & um servigo ligado a Gestao de Pessoas
que atende as necessidades dos colaboradores em questdes relacionadas a

seguranca das suas atividades laborais.

A area de Seguranca do Trabalho promove atividades
de conscientizacdo, educacéo e orientagdo para os colaboradores com o intuito
de minimizar o numero de acidentes de trabalho e doengas ocupacionais. Além
disso, realiza inspecdes periddicas para cumprir as normas de seguranca e
salde estabelecidas pela instituicdo e atua na busca constante por um ambiente

de trabalho seguro.

Em abril, trés acidentes de trabalho foram registrados.
Esse tipo de ocorréncia acontece por lesdo corporal ou perturbacao funcional
que cause morte, perda ou redugéo (permanente ou temporaria) da capacidade

para o trabalho.

Em abril, o SESMT, em parceria com a Comissao
Interna de Prevencédo de Acidentes (CIPA), realizou agdes educativas durante

os Dialogos Diarios de Seguranga (DDSs) com os seguintes temas:

. Uso correto de EPIs

. Reconhecimento do Mapa de Riscos

. Uso correto de 6culos de seguranca

. Organizacéo e limpeza no ambiente de trabalho
. Primeiros procedimentos em caso de incéndio
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. Descarte correto de perfurocortante
. Acidente de trabalho (colaboradoras da cozinha)

. Bliz Abril Verde

5. DDS- Dialogo Diario de Seguranca

A seguir, alguns indicadores relacionados a Gestao

de Seguranca:
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V - O HEF E A SOCIEDADE

No més de abril, o Hospital Estadual de Formosa
(HEF) foi citado 156 vezes nos mais variados veiculos de comunicagéo.
Veiculos como Jornal Diario Popular, Jornal Fluminense, BDC Noticias,
Gazeta da Semana, Prefeitos e Governadores, Folha do Planalto, Jornal do
Entorno e Na Hora do Brasil publicaram sobre diversos temas ao longo do
més, bem como os numeros que foram alcangados paralelamente as obras de

reforma e ampliagéo.

O Hospital Estadual de Formosa reforgou as
medidas de prevengido contra bronquiolite viral aguda (BVA). Com a
chegada do outono, os cuidados devem ser redobrados, ja que a incidéncia €
mais comum em épocas mais umidas, chuvosas e frias, além do alto grau de

contagiosidade. A noticia teve 33 publicagées na midia.

O HEF também ganhou destaque por capacitagées

e treinamentos realizados para os colaboradores como o Encontro de
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Cdorenadores dos SESMTs, Visita da instrutora do Grupo Brasileiro de
Classificagcio de Risco (GBCR) pelo Sistema Manchester e a formacgéo de
auditores para classificagdo de risco. Os temas alcangaram 92 publicagées

na midia.

JORNAL FLUMING

Hospital Estadual de Formosa
i4 prestou mais de 100 mil
atendimentos humanizados
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Hetrin, HEF & HON participam da formacio de
suditores para Clagsificacio de Risco pelo
Sisterma Manchester Hatrin, HEF @ HON recebem ouditoria do Curso
et g Lk s de Manchester
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Ao todo, a unidade foi mencionada 156 vezes em

diferentes canais de imprensa como sites, portais e blogs.

Temas

Bronguiclite |
#uditoria Manchester |
intomemo

ncontro SESMTs -

Formagho de suditores |

O HEF foi citado em trés tipos de midias diferentes
com destaque para os sites que mencionaram a unidade 101 vezes. Além disso,

45 publicacdes foram realizadas em portais e 10 foram feitas em blogs.
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Redes Sociais

O HEF possui uma grande presenca em redes
sociais, seja por meio de compartihamento das noticias realizadas pelos
proprios profissionais ou por divulgagdo em veiculos de comunicagao que
possuem Instagram e Facebook. O monitoramento realizado mostra que, no
Instagram, as publicagdes relacionadas a
unidade tiveram alcance de mais de 17.000 usuarios. O destaque foi para a
publicagdo da nova ala da unidade de saude do HEF -a sala de tomografia
e a sala de comando da tomografia. A publicagao obteve o alcance de 2.507

contas, 167 reacoes e 152 curtidas.
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Publicacdo em destaque

Reacdes, comentarios,
envios ¢ salvamentos

> Gurtidog 152
Somenidriss ¢
4G gavios 18

& Suivamentos §

Comunicacgao Interna

Na Comunicacéo Interna da unidade, 36 pegas foram

criadas ao longo do més. As produgdes foram solicitagbes para atualizar ou

alterar a identidade visual interna, bem como para divulgar entrevistas e

atividades realizadas na unidade.

Comunica
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%
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Site

A pagina oficial do Hospital Estadual de Formosa
registrou 2.611 visualizagdes, sendo que 815 foram realizadas por novos
usuarios representando mais de 80%. Cada visita durou, em media, 2 minutos

e 12 segundos.
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Neste periodo, 76,7% dos acessos foram feitos por
meio de busca organica (acesso realizado por meio de sites de busca como
Google, Yahoo e Bing). Logo apés, em segundo lugar, 17,4% visitaram o site por
link direto, ou seja, quando o usuario clica diretamente no link da pagina.
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Houve ainda a porcentagem de 5,8% dos internautas que entraram no site por
link de referéncia, uma acéo realizada quando a visita ocorre por indicagao de

paginas terceiras (grupos de WhatsApp do hospital).

st e e e o e TIRE
i ’} S R
5
g
i s s
Yot i iy T
i St ]

W T SRR

A “Home” foi a pagina mais acessada da plataforma
com 618 (23,67%) visualizagbes no més. Em seguida, a pagina de Informacao
(10,23%) com 267 views e Novos numeros de telefone (6,66%) com 174
visualizacdes. A busca por telefones da unidade se mostra uma metrica

constante.
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VI - Conclusao

Neste relatério de apresentagdo dos indicadores
mensais do Hospital Estadual de Formosa (HEF), foi possivel analisar de forma
critica alguns dos principais indicadores relacionados a produtividade do més de
abril. Essa analise proporcionou insights valiosos para entendermos melhor a

situacgéo atual e identificar oportunidades de melhorias.

E importante ressaltar o compromisso do Instituto de
Medicina e Desenvolvimento (IMED) com a populagéo e seu papel fundamental
no cuidado a satde da comunidade. O IMED reconhece a importancia de
oferecer servigos de qualidade, seguros e eficientes, e ndo mede esforcos para

alcancar melhorias continuas.

Nesse sentido, a gestdo do HEF é comprometida com
a implementacdo de agbes estratégicas que promovam melhorias nos
indicadores analisados. Essas acées devem abranger desde a conscientizagao
e capacitacdo da equipe médica até o estabelecimento de protocolos claros e a

avaliagao continua dos processos.

O compromisso com a melhoria continua reflete-se
em sua busca incessante por oferecer um atendimento de qualidade, centrado
no paciente e baseado em evidéncias cientificas. O objetivo final & garantir que
a populacdo de Formosa e regido recebam cuidados de saude adequados,

seguros e humanizados.

Fundamento legal: Item 12.1.q da Minuta Padrdo do Contrato de Gestao-PGE;
Item 32, anexo Il da Resolucdo Normativa n® 013/2017 TCE-GO e Art. 6°, § 4°,
inciso | da Lei Estadual n° 18.025/2013 | Item 3.11 da Metodologia de avaliagdo

0O.S. CGE-TCE 2021.

Elaborado pela diretoria:
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Assinado de

A n a forma digital

por Ana Brito
Dados:

Brlto 2023.06.13

14:50:18 -03'00°
Ana Maria Brito do Espirito Santo - Diretora Geral - HEF

/ . 4
/;
P

Donato Luiz Perl/o - Dlre_ or Presidente IMED

4

‘*"\‘\:

;-"/w f,f/ f‘yf
r — Piretor Flnancelro IMED

%A e R LAY g\wif SHRY it
Andreyf}/‘-“:m im egﬂll_lmia&” Dgi\rdikétor KAM ninistrativo IMED

Na data abaixo, o Conselho de Administracdo do IMED, através dos conselheiros
infra—assinados, aprovou, sem qualquer ressalva, o presente Relatério Técnico

Mensal de Acdes e Atividades, relacionado ao periodo nele mencionado:

Sao Paulo, 31 de maio de 2023.
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