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Assunto: Relatorio de Execugdo n° 12/2018.

Senhora Diretora,
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1. SUMARIO EXECUTIVO

De acordo com o artigo 7° da Lei Estadual n° 15.503, de 28/12/2005 e suas
modificagbes introduzidas pela Lei n° 17.858, de 10/12/2012; com a Lei n° 17.399, de
19/08/2011; com a Lei n® 18.331, de 30/12/2013; com a Portaria n° 518/2018-GAB/SES/GO
e por fim com o 6° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n°® 131/2012-SES/GO celebrado
entre a Secretaria de Estado da Salde de Goias (SES/GO) e Organizagéo Social de Saude
(0SS), Instituto de Gestdo e Humanizagdo (IGH), para o gerenciamento do Hospital
Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento (HMI). O presente Relatério apresenta
os resultados obtidos no periodo de 01 de janeiro a 30 de junho de 2018. A Geréncia de
Acompanhamento e Fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo (GEFIC) utiliza os sistemas
eletrénicos de informacéo para avaliagdo de resultados, a saber: Sistema de Prestacac de
Contas Econdmico Financeiro (SIPEF) para controle financeiro e contabil da execucéo
contratual e Web ZTEC/WT® 2017 para monitoramento de resultados assistenciais e
indicadores de qualidade. Também foram utilizados os dados referenciais do programa
Compromisso com a Qualidade Hospitalar (CQH), da Associagdo Paulista de Medicina
(APM), que possui dados de Indicadores de Qualidade de uma amostra de
aproximadamente 200 hospitais.

O HMI cumpriu a meta de Producgéo Assistencial (Parte Fixa) dos atendimentos de
Urgéncia e Emergéncia. A Unidade enviou todos os relatérios descritos nos Indicadores de
Qualidade, cumprindo as metas da Parte Variavel estabelecidas no Contrato de Gestéo.

/ o
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2. PRODUGAO ASSISTENCIAL — PARTE FIXA

A Tabela 01 apresenta o total de Internagbes (saidas hospitalares), total de
Atendimentos de Urgéncia/Emergéncia e total de Consultas Ambulatoriais, realizadas no
periodo avaliado, por meio do 6° Termo Aditivo ao Contrato de Gestéo n® 131/2012.

Tabela 01. Descritivo dos servigos contratados e realizados.

Servigos Janeiro/2018 | Fevereiro/2018 | Margo/2018 Abrill2018 Maiol2018 Junho/2018 Total do Periodo

Especialidades | Contrat.| Realiz. | Contrat.| Realiz. | Contrat.| Realiz. | Contrat.| Realiz. | Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz. %
Internagao (Saidas

Hospitalares) 750 723 750 677 750 759 750 790 750 761 750 713 4,500 4423 | A%
Atendimento de

Urgéncia e 2000 | 4304 | 2000 | 4002 | 2000 | 5670 | 2000 | 4.791 2.000 4.028 2.000 371 12.000 | 26.508 | 120,88%
Emergéncia

Alividade 2,750 | 3.093 { 2750 | 2712 | 2750 | 3487 | 2750 | 2.904 2.750 3.104 2.750 3318 16.500 | 18618 | 12.84%

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda®©

A Organizagdo Social cumpriu as metas de internago (saidas hospitalares) do HMI,
no periodo em andlise. Ficando 1,71% abaixo da meta planejada (sendo permitida uma
variacdo de até 15% ao centro da meta). Houve predominancia de saidas obstétricas e

pediatricas.

Os Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia registraram nimeros superiores ao
previsto no Contrato de Gestao, ficando 120,88% acima da meta contratada para o periodo,
totalizando 26.506 atendimentos no semestre.

A Producso de Atividade Ambulatorial no HMI atingiu a meta semestral estipulada no
Contrato de Gestdo, com volume de producéo 12,84% superior ao contratado, conforme
aponta a tabela 01. No ambulatério, observa-se a predominéncia das consultas médicas
(tabela 02).

Vale ressaltar que as Consultas Ambulatoriais incluem: Primeira Consulta,
Interconsulta e Consulta Subsequente, para pacientes egressos da unidade. Destacam-se
as especialidades de Pediatria e Obstetricia como maior demanda ambulatorial, conforme
tabela 03.
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Tabela 02. Descritivo analitico dos servigos contratados e realizados

Saidas Hospitalares por Especialidade
Servic Janeiro/2018 | Fevereiro/2018 | Margoi2018 Abrili2018 Malo/2018 Junho/2018 Total do Periodo
ervigos
Contrat. Realiz.|Contrat.| Realiz.| Contrat.| Realiz. | Contrat.] Realiz.| Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz.| %
Clinica Cirtrgica 0 117 0 89 0 101 0 75 0 101 0 ) 0 539 0.00%
Clinica Obstétrica; © 311 0 293 0 354 0 350 0 331 0 326 0 19865 | 0,00%
Clinica Pedidtrica] 0 295 g 295 0 304 0 365 4] 329 0 249 0 1837 | 0,00%
Total 750 723 750 677 750 759 750 790 750 761 750 631 4500 | 4341 | -353%
Atendimento de Urgéncia e Emergéncia
Servigos Janeirof2018 | Fevereiro/2018 | Margo/2018 Abrili2018 Maio/2018 Junho/2018 Total do Periodo
Atendimento de |Contrat.| Realiz.|Contrat.| Realiz. | Contrat.| Realiz. | Contrat.| Realiz.| Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz.| %
Urgéncia e
Emergéncia 2.000 | 4.304 | 2000 | 4002 | 2.000 | 5670 | 2.000 | 4791 | 2.000 | 4.028 | 2.000 3711 | 12.000 | 26,506 | 120,88%
Atendimento Ambulatorial por Especialidade
Atividade Janeiro/2018 | Fevereirof2018 | Margo/2018 Abrili2018 Maiof2018 Junho/2018 Total do Periodo
Ambulatorial [Contrat] Realiz.|Contrat.] Realiz.| Contrat.|Realiz. | Contrat.| Realiz. | Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz. | Contrat. | Realiz.| %
Médicas 2000 | 2424 | 2000 | 2084 i 2,000 | 2601 | 2.000 | 1.989 | 2000 | 2217 | 2000 | 2541 | 12.000 | 13.856 | 1547%
Néo Médicas 750 669 750 628 750 886 750 815 750 887 750 777 4500 | 4762 | 582%
Total 2750 | 3.003 | 2.750 | 2712 | 2750 | 3487 | 2.750 | 2.904 | 2.750 | 3.104 | 2750 | 3.318 | 18.500 | 18.618 | 12.84%

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda

Secretaria de Estado da Satde
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Tabela 03. Descritivo quantitativo das Consultas Médicas

Atendimento Médico por Especialidade
Janeiro/2018 | Fevereiro/2018 | Margo/2018 Abrili2018 Maio/2018 Junho/2018 Total do Periodo
Especialidades
Realizado Realizado Realizado Realizado Realizado Realizado Realizado
Alergia e
Imunologia 370 231 267 154 133 157 1.312
Pediatrica
Avaliacdo Pré Y
Arastbsica 3 2 5 2 & 33 27 72
Cardiologia
Peditrica 54 48 53 73 0 124 352
Cirurgla
Pediatrica 69 53 64 53 50 . 52 341
Cirurgia Plastica
Pedidtrica 46 77 80 85 84 84 436
Dermatologia
Pedidtrica 103 53 42 2 27 32 259
Endocrinologia
Pediatrica 108 100 84 101 115 109 617
Gastroenterologia
Pedidtrica 69 g5 107 92 51 86 500
Hematologia
Pediatrica 31 51 61 53 58 38 292
Nefrologia
Pedidtrica 67 106 124 89 73 0 459
Newurologista
Pediatico 0 0 88 45 51 56 237
Obstetra 427 394 491 6532 6839 §55 3.038
Ortopedia @
Pedidtrica 74 56 a3 51 75 55 404
Otorrinolaringolog “
ia Pedidtica 152 135 94 144 oJ 130 28 683
Pediatra 751 817 865 484 593 1.042 4352
Pneumologla N it
Pediatrica 100 60 70 37 92 83 442
Reumatologia
Pedistrica 0 ) 16 12 13 13 60
Atendimento Ndo Médico por Especialidade
Especisiiades Janeirof2018 | Fevereiro/2018 | Margo/2018 Abrilfl2018 Maiof2018 Junhoi2018 Total do Periodo
Realizado Realizado Realizado Realizado Realizado Realizado Realizado
Cerfis Nao
Médico 467 523 588 5§93 518 496 3.185
Fonocaudiclogia 100 57 80 105 17 118 577
Nutrigdo 11 13 18 16 19 25 100
Psicologia 62 22 33 38 47 36 238
Psicologia Cerfis 29 13 169 163 186 102 662

Fonte: Sistema Web ZTEC/M/ Taborda®©

3. INDICADORES DE QUALIDADE - PARTE VARIAVEL

O Contrato de Gestéo estabelece que 10% do valor global do orgamento, denominado

by

Parte Variavel, estejam vinculados ao cumprimento de metas relativas a avaliagao da
qualidade dos servigos apresentados. Esses indicadores s&o definidos de acordo com o perfil
de cada unidade hospitalar e sdo monitorados mensalmente, avaliados a cada trimestre e
compdem o relatério de execugdo semestral. Os Indicadores da Parte Variavel definidos para

o HMI incluem: Autorizagdo de Internagdo Hospitalar — AlH (20%), Servico Ate

S5

a0 ao

Secretaria de Estado da Saude
Rua SC1 n° 299, Parque Santa Cruz. Goiénia - GO. CEP: 74860-270
Pagina 6 de 18



Relatdrio de Execugdo dos Contratos de Gestio
Hospital Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento - HMI

C.G n? 1312012-62TA } Ref: jan a jun /18 l 0SS: IGH

Usuario — SAU (20%), Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar — CCIH (20%), Taxa de
Mortalidade Operatéria — CMO (20%) e Taxa de Cesarea em Primiparas (20%).

Quadro 01 — Simula de Indicadores da Qualidade.

Indicadores Metas Janeiro [Fevereiro| Margo | Abril Maio | Junho |Resultado
Apresentagéo das
AlH AlH (100%) 723 701 779 808 786 736 4.533

Ndamero de saidas. 723 677 759 790 761 713 4,423
Resolugéo de 80%

das queixas 100% | 85,71% 100% 100% | 95,65% 100% 96,89%

- recebidas
Atengao ao ; s
Ustérie Envio de relatério §

°%Z§‘§L‘::§%§a sim | Sim sim | Sim Sim sim Sim
satisfag@o ao usuario
Envio de relatério
mensal, elaborado
Controle de Cgi‘:: o(liao;ine’slsn?g dgo W
Infecgdo Hospital e Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim
Hospitalar OSP,'t.a o
analise dos
resultados apurados
no periodo
Envio de relatério
mensal, elaborado
gela Comisséo de
Mortalidade bitos e a Taxa de ; ; ; ; " . ;
Operatéria Cirurgias de Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim
Urgéncia, com anaélise
dos resultados
apurados no periodo
Envio de relatério
mensal, nos quais
constem a Taxa de

Taxa de (_3e§érea oM : . N . i . Sim
Ceslrea 6m Primiparas com Sim Sim Sim Sim Sim Sim Média do

Primiparas andlise deste indice | 58,6% | 40,3% | 38,95% [46,15% | 47,83% | 48,68% | Semestre
e elaborada pela 46,75%

Comissao Materno
Infantil ou Servigo de
Obstetricia
Fonte: Sisterma Web ZTEC/WTaborda®

A Organizagdo Social IGH cumpriu todas as exigéncias relativas as metas de

qualidade, descritas nos Indicadores da Parte Variavel do Contrato de Gestédo, no periodo
analisado, conforme Quadro 01.

Secretaria de Estado da Satide I -
Rua SC1 n°® 299, Parque Santa Cruz. Goiénia - GO. CEP: 74860-270
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3.1. Autoriza¢ao de Internagao Hospitalar - AlH

A apresentagdo de Autorizagdo de Internagdo Hospitalar (AIH) avalia a
proporcionalidade de AlH em relagdo a atividade hospitalar. Nesse caso a meta a ser
cumprida é a apresentagdo da totalidade (100%) das AlH's, referente as saidas em cada
més de competéncia. Os dados devem ser enviados contendo exclusivamente AlH do més
de competéncia, livres de critica e de reapresentagdes. As informacgdes habitualmente
encaminhadas as instancias regionais da Secretaria da Saude n&o sofrerao alteragdes em
sua metodologia e conteldo.

No periodo de andlise, foram apresentadas 4.533 AlH's frente as 4.423 Saidas
Hospitalares, cumprindo a meta estabelecida neste indicador.

3.2 Servigo de Atengdo ao Usuario — Pesquisa de Satisfagao do Usuario

“A meta é a resolucdo de 80% das queixas recebidas e o envio do relatorio

consolidado da pesquisa de satisfagdo do usuario”.

A Pesquisa de Satisfagdo do Usuario sobre o atendimento do hospital destina-se &
avaliagdo da percepgdo de qualidade de servigo pelos pacientes ou acompanhantes. Em
cada més sera realizada a pesquisa de satisfagdo do usuario, por meio dos questionarios
especificos, que deverdo ser aplicados abrangendo 10% do total de pacientes em cada area
de internagdo e 10% do total de pacientes atendidos no ambulatério. A pesquisa sera feita
verbalmente, registrada em papel, sendo obrigatoriamente andnima, apenas com

identificagdo numérica.

A organizagio social IGH apresentou uma média de 100% de resolugao das queixas
recebidas, cumprindo a meta (80%) deste indicador. A média do indice de satisfacdo
verificado no periodo foi de 96,89%.

3.3 Controle de Infec¢ao Hospitalar

A tabela 04 apresenta dados de controle de infecgdo para o periodo analisado.

Secretaria de Estado da Salde
Rua SC1 n° 299, Parque Santa Cruz. Golédnia - GO. CEP: 74860-270
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Tabela 04 — Taxas de Infecgdo Hospitalar

Unidade de Internagéo Jan/2018| Fev/2018 | Mar/18 | Abril/18 | Mai/18 | Jun/18 Mf,i‘::;:°
Taxa de IRAS na UTI Adulto (%) 0 0 0 4,16 416 0 0
Densidade de IRAS na UTI Adulto
(por 1000/PD) 0 0 0 9,17 8,47 0 0
Densidade de IRAS em corrente
sanglinea associada a cateter
venoso central (CVC) em UTI Adulto ¢ . 0 v P . g
(por 1000/PD)
Taxa de Utilizagdo de CVC emUTl | 5544 | 4318 | 3162 | 3304 | 322 | 2777 | 3191
Adulto (%)
Taxa de IRAS na UTl Pediatrica (%) 21,05 22,22 21,73 18,18 13,63 0 19,61
Densidade de IRAS na UTI
Pediatrica (por 1000/PD) 13,46 7.24 16,61 13,6 9,77 0 11,62
Densidade de IRAS em corrente
sanglinea associada a cateter 0 0 8 o 8 5 p
venoso central (CVC) em UTI
Pediatrica (por 1000/PD)
Taxa de Utllizagio de CVCemUTl | o3 | 5978 | 5040 | 61,66 | 6319 | 0 58,51
Pediatrica (%)
Taxa de IRAS na UCIN (%) 2,65 0,81 3,81 5,46 2,85 0 2,75
Densidade de IRAS na UCIN (por
,46 24 9, i ) '

1000/PD) 6 3 8 10,85 6,1 0 6,28
Densidade de IRAS em corrente
sanglinea associada a cateter
venoso cental (CVC) na UCIN (por 0 0 | 1851 0 0 0 ¢
1000/PD)
2;2’)‘3 de Utiizagio de CVCemUCN| o0, 519 | 1058 | 604 | 794 | © 6,99
Taxa de IRAS Na UTI Neonatal (%) 45,45 66,66 50 42,85 38,46 0 4415
Densidade de IRAS na UT! Neonatal

16,28 21,97 16,18 20, 17,12 0 16,7
(por 1000/PD) o
Densidade de IRAS em corrente
sanglinea associada a cateter
venoso central (CVC) na UTI . b 483 . 0 v ¢
Neonatal (por 1000/PD)
Densidade de IRAS em corrente
sangliinea associada a cateter
venoso central (CVC) na UTI 69,7 78,75 66,99 71,86 67,8 0 68,75
Neonatal (por 1000/PD)
Taxa de Cesariana (%) 56 48,61 51,39 51,26 52,72 | 54,91 52,06
Taxa de Cesariana em Primipara (%)| 58,62 40,25 3894 | 46,15 | 47,82 | 48,68 46,98

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda®©
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O Controle de Infecgdo avalia a qualidade de assisténcia na area de infeccéo
hospitalar e incluem os seguintes indicadores: Densidade de Infecgdo Hospitalar em UTI
Materna, Densidade de Incidéncia de Infecgd@o Hospitalar em Corrente Sanguinea associada
a Cateter Venoso Central em UT| Materna, Taxa de Utilizagao de Cateter Venoso Central na
UTI Materna. O Hospital devera enviar um relatério mensal, elaborado pela Comisséo de
Controle de Infeccdo Hospitalar da UTI Materna, que contenha o valor das taxas no més,
andlise dos resultados encontrados no periodo em relagdo a mediana e/oﬁ diagrama de
controle e as medidas implementares, quando se fizerem necessarias. Definigdes:
Densidade de Infecgdo Hospitalar em UTl Materna: nimero de episddios de infecgéo
hospitalar na UTI no més, dividido pelo nimero de pacientes-dia das UTlI's no més,
multiplicado por 100. Densidade de Incidéncia de Infecgdo Hospitalar em corrente
Sanguinea associada a Cateter Venoso Central em UTl Materna: nimero de infecgdes
hospitalares na corrente sanguinea no més, dividido pelo niumero de pacientes-dia nas UTl's
com cateter venosos central no més, multiplicado por 1000. Taxa de Utilizagdo de Cateter
Venoso Central na UTl Materna: nimero de pacientes com cateter central-dia no més,
dividido por numero de pacientes-dia nas UTI's no mesmo periodo. Os resultados

encontram-se discriminados na tabela 04.

A mediana da Taxa de Utilizagédo de Cateter Venoso Central na UTI Adulto (materna)
da Instituicdo foi de 31,91%, valor abaixo do encontrado pelo CQH que apresentou 64,3%. A
mediana da Taxa de Infecgdo Hospitalar na UTI adulto da unidade foi de 0% enquanto o
CQH apontou uma mediana de 6,74%. A discrepancia encontrada pode estar vinculada ao
fato de que a unidade dispde de 05 cinco leitos de UTI Adulta e uma taxa de ocupagéo de
83,79%, o que impacta neste indicador.

A mediana da Taxa de Utilizacdo de Cateter Venoso Central na UTI Pediatrica da
unidade foi de 58,51%, valor superior do encontrado pelo CQH que apresentou 3,47%.

3.4 Taxa de Mortalidade Operatoria

A meta a ser atingida € o envio do relatério, constando a Taxa de Mortalidade
Operatoria, com andlise deste indice, elaborada pela Comissdo de Obitos, e a Taxa de
Cirurgias de Urgéncia, até o dia 20 do més imediatamente subsequente. Com a finalidade de

monitorar o desempenho assistencial na érea de cirurgia, acompanharemos como

Secretaria de Estado da Saude y
Rua SC1 n® 299, Parque Santa Cruz. Goiénia - GO. CEP: 74860-270 /
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indicadores a Taxa de Mortalidade Operatéria estratificada por classes (de 1 a 5), conforme a
Classificagdo da American Society of Anesthesiology da Average Score of Anesthesiology
(ASA), e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia. Definigdes: Taxa de Mortalidade Operatoria:
numero de Gbitos ocorridos até sete dias apds o procedimento cirtrgico classificado por ASA
no més, dividido pelo numero total de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100. Taxa
de Cirurgias de Urgéncia realizadas no més, multiplicado por 100.

O numero de cirurgias deve ser preenchido com o numero total de cirurgias
efetuadas no Centro Cirlrgico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser
enviados através de relatorios mensais nos quais constem: a Taxa de Mortalidade Operatoria
conforme documento da Comissdo de Obitos e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia. A mediana
da taxa de Mortalidade Institucional do HMI mostrou um indice de 1,65%, engquanto o CQH
trouxe como referéncia 3,55% (tabela 05).

Tabela 05 — Taxa de Mortalidade Institucional mensal e mediana.

Unidade de internacdo Jani8 | Fevis | Mari8 | Abr18 | Mai8 |Jun/18 M;‘:;:::"
Taxa de Mortalidade Institucional (%) | 0,82 162 | 237 | 177 | 144 | 168 165
Taxa de Mortalidade Operatéria(%) 0,45 0,25 1,14 0 0 0,25 025

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda®©

3.5 Taxa de Cesarea em Primiparas

E um indicador selecionado que devera refletir a qualidade do processo assistencial
em Obstetricia. O indicador é avaliado mensalmente, sendo o relatorio final, relativo ac
cumprimento de metas estabelecidas para o hospital, avaliado a cada trimestre. O relatorio
devera apresentar as informacgdes totalizadas do trimestre com a identificagdo de todas as
primiparas. O acompanhamento das taxas de cesareas, cesareas em primiparas,
mortalidade neonatal intra-hospitalar, precoce e tardia, por faixas de peso e numero de
6bitos maternos sera realizado a partir dos dados incorporados a pagina da internet. Os
dados que devem ser informados para estes indicadores incluem: o numero total de partos,
o nimero total de ceséareas, o nimero de partos em primiparas, o nimero de cesareas em
primiparas e o numero de ébitos neonatais estratificados por faixas de peso (<500g, 500 a
999¢, 1.000 a 1.499g, 1.500 a 1.999g, 2.000 a 2.499g, igual ou maior que 2.500g). Informar
numero de nascidos vivos, nimero de nascidos mortos, nimero de ébitos de 0 a 6 dias,
numero de dbitos de 7 a 28 dias, nimero de obitos de 29 dias ou mais. a

Secretaria de Estado da Satde
Rua SC1 n® 299, Parque Santa Cruz. Goidnia - GO. CEP: 74860-270 |

P4gina 11 de 18
%
@ o B @




Relatdrio de Execucdo dos Contratos de Gestdo

I
Hospital Estadual Materno-Infantil Dr, Jurandir do Nascimento - HMI ! C.G n? 1312012-69TA lRe.f: janajun /18 | 0SS IGH

A OSS apresentou uma meédia de 46,98% da taxa de Cesarea em Primiparas no
periodo avaliado. Ressalta-se que a Organizagdo Mundial da Saiude — OMS (Portaria n°
569/2000, Resolugdo ANS n° 368 de janeiro de 2015), preconiza, desde 1985, que a taxa ideal
de cesareas deve ficar entre 10% e 15% de todos os partos realizados. Segundo
posicionamento da OSS, em reunido de avaliagdo dos resuitados realizada em 15 de Agosto
de 2018, as taxas de cesareas apresentam percentuais superiores ao preconizado pela
OMS, uma vez que o perfil, das gestantes atendicgas, é predominantemente de alto risco.

4. INDICADORES DE DESEMPENHO E QUALIDADE HOSPITALAR

Neste topico foi comparada a mediana dos resultados apresentados pelo HMI com a
mediana dos indicadores do Programa Compromisso com a Qualidade Hospitalar (CQH) da

Associacdo Paulista de Medicina (APM), referente aos meses de janeiro a junho de 2018,
4

4.1 Taxa de Ocupagao Hospitalar (%)

A Tabela 06 apresenta a Taxa de Ocupacdo Hospitalar (TO) representada pela razéo
entre 0 numero de leitos ocupados (numero de pacientes-dia) € o numero de leitos
disponiveis, em determinado periodo, de cada uma das unidades de internacdo. A mediana
da Taxa de Ocupacgdo Operacional do HMI foi de 96,14%, no periodo analisado. O CQH

aponta uma mediana da Taxa de Ocupacgado de 77,21% para o conjunto de hospitais
incluidos em sua amostra.

Tabela 06 — Taxa de Ocupagéo Hospitalar (%).

Unidade de Internagéo JanM8 | Fevi8 | Mar/18 | Abril18 | Mai18 | Jun/18 Mii'::::"
Clinica Cirdrgica 9919 | 9851 | 96 | 9893 | 9414 | 924 97,25
Clinica Obstétrica 9626 | 9821 | 9321 | 99,05 | 9677 | 9493 | 96,51
Clinica Pediatrica 9813 | 9986 | 9677 | 9895 | 92,54 | 943 97,45
UTI Adutto 8620 | 8125 | 9435 | 90,83 | 76,12 | 8129 | 8379
ggf:;tzlde Cuidado Intermediario | g, 0y | 9165 | 9677 | 9772 | 9899 | 95,60 96,23
UTI Pediatrica 958 | 9857 | 9709 | 98 | 99,03 | 91,93 97,54
UTI Neonatal Total 903 | 975 | 9967 | 9833 | 9419 | 96,45 97,91
Geral 967 | 9746 | 9550 | 985 | 94,97 | 94,01 96,14
Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda® m
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4.2 Tempo Médio de Permanéncia (dias)

A Tabela 07 apresenta o Tempo Médio de Permanéncia (TMP) que é calculado tendo
como unidade de medida o tempo médio em dias que os pacientes permanecem interados
no hospital. A mediana do TMP do HMI foi de 5,69 dias, no periodo analisado, proximo ao

tempo de permanéncia encontrado pelo CQH, cuja amostra apresentou mediana de 4,57

dias.

Tabela 07 — Tempo Médio de Permanéncia (dias)

Unidade de Internagdo Jan18 | Fevi8 | Mar8 | AbrA8 | Maii8 |Jun/1s M‘:*;g:f
Clinica Cirargica 6,36 7,52 7,67 8,82 78 9,01 773
Clinica Obstétrica 224 | 414 | 304 | 451 | 493 | 461 438
Clinica Pediatrica 338 | 338 | 375 | 349 | 357 | 44 3,53
UTI Adulto 368 | 364 | 377 | 454 | 491 | 247 373
gzi::adt:‘de Cuidado Intermediario 41 25 3,89 5,03 467 13 3.99
UTI Pediatrica 15,63 | 3066 | 1308 | 1336 | 1395 | 0,84 12,65
UTI Neonatal Total 279 | 3033 | 309 | 21,07 | 2246 | 3322 | 2912
Geral 55 | 528 554 | 583 | 695 | 592 5,69

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda®

4.3 indice de Intervalo de Substituicéo (dias)

A Tabela 08 apresenta o indice de Intervalo de Substituigéo, tendo como unidade de
medida o tempo médio que um leito permanece desocupado, entre a saida de um paciente e

a admisséo do outro. A mediana do Intervalo de Substituigdo foi de 0,22 dias para o HMI,

inferior ao encontrado pelo CQH (1,44 dias) para o conjunto de hospitais em sua amostra.

Tabela 08 — indice de Intervalo de Substituicéo (dias)

Unidade de Internagéo Jani8 | Fevi8 |Mar/18 | Abri18 | Mai18 |Jun/18 M:‘gﬁ:::"
Clinica Cirdrgica 0,05 0,11 0,31 0,09 0,48 0,74 0,21
Clinica Obstétrica 0,16 0,07 0,28 0,04 0,16 0,24 0,16
Clinica Pediétrica 0,06 0 012 | 003 | 028 | 024 0,09
UTI Adulto 0,58 084 | 022 | 045 | 154 | 05 0,54
zgi:;:it:lde Cuidado Intermediario 0.28 0.22 0,12 0.1 0,04 0,05 0.12
UTI Pediétrica 0.68 044 | 039 | 027 | 013 | 007 0,33
UTI Neonatal Total 0,27 0,77 0.1 0,35 1,38 1,22 0,56
Geral 0,18 0,13 0,25 0,08 0,31 0,37 0[%2

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda®©

[]
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4.4 indice de Rotatividade (leito)

Atabela 09 apresenta o indice de Rotatividade (leito), indicador que mede a utilizagéo
do leito hospitalar (quantos pacientes utilizam o mesmo leito no més). A mediana foi de 5,69
pac./més no periodo analisado. O CQH aponta uma mediana de Rotatividade (leito) de 5,16
pac./més, para o conjunto de hospitais em sua amostra. O indice de rotatividade e o
intervalo de substituicdo estdo diretamente relacionados & taxa de ocupagdo e ao tempo

médio de permanéncia.

Tabela 09 — indice de Rotatividade (pacientes por leito).

Unidade de Internagdo Jan8 | Fevi8 |Mar/18 | Abr/18 | Mai/8 |Jun/18 M:‘g:;‘::"
Clinica Cirtrgica 475 3,99 3,81 341 3,68 3,12 3,74
Clinica Obstétrica 6.9 722 | 721 | 669 | 597 | 626 6.8
Clinica Pediatrica 8,85 8os | 787 | 862 | 79 | 7 8,26
UT! Adulto 7.3 68 | 762 | 61 | 472 | 1141 6,97
ggf:;t:,de Cuidado Intermedidrio | oo, | 1946 | 758 | 591 | 645 | 2235 7.26
UTI Pediatrica 1,86 0,98 2,26 223 2,16 33,15 2,2
UTI Neonatal Total 1,08 098 | 098 | 142 | 127 | 088 1,03
Geral 5,77 624 | 585 | 56 | 534 | 49 5,69

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda®©

4.5 Indicadores de Avaliacido de Gestao de Pessoas

A tabela 10 apresenta o numero total de enfermeiros, técnicos/auxiliares de

enfermagem, funcionarios, médicos e leito operacional em atividade no hospital.

Tabela 10 — Nimero de funcionarios e leitos operacionais.

Unidade de Internagéo JanM8 | Fev/s |Mari18 | Abri18 | Maif18 |Jun/18 M;Z‘:;‘::°
N° enfermeiro 95 96 97 99 102 91 96
N° funcionarios(as) enfermagem 186 189 183 184 193 194 187
N° todos funcionarios(as) 963 959 957 954 969 594 958
N° de médicos(as) 312 305 304 299 298 298 301
N° de médicos(as) especialistas 299 289 288 288 281 281 288
N° Leito operacional 136 120 144 153 156 147 145
Fonte: Sistema Web ZTEC/MWTaborda®©
Secretaria de Estado da Saude @
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A tabela 11 apresenta a relagdo da equipe profissional e numero de leitos, além de
outros indicadores de avaliagdo de Gestdo de Pessoas, como o Turnover e o percentual de
médicos especialistas que atuam no hospital.

Tabela 11 — Indicadores de Gestdo de Recursos Humanos (mensal e mediana).

Unidade de Internacao Jani8 | Fevi18 | Mar18 | Abri8 | MaiM8 |Jun/18 M‘;f:;‘:?
Relacéo Enfermeiro(as)/Leito 0,69 0,79 0,67 0,64 0,65 0,61 0,66
Relagéo Enfermagem/Leito 1,36 1,57 1,26 1,19 1,23 1,31 1,29
Relagéo Funcionario(as)/Leito 7,07 797 6,63 6,21 6,19 4,03 6,42
Turnover (%) 0,02 0,02 0,02 0,03 0,03 0,02 0,02
% de médicos(as) especialistas 95,83 94,75 94,73 96,32 | 94,29 | 94,29 94,74

Fonte: Sistema Web ZTEC/WTaborda®

A relagado enfermeiro/leito mede a quantidade de enfermeiro para cada leito hospitalar.
A mediana do HMI foi de 0,66 enf/leito, no periodo, e o valor encontrado pelo CQH é de 0,41
enf/leito para o conjunto de hospitais em sua amostra. {

A relagdo enfermagem/leito avalia a quantidade de profissionais de enfermagem
(técnicos e auxiliares) para cada leito hospitalar, resultando em uma mediana de 1,29 para o
HMI. O CQH aponta uma mediana de 1,92 enf/leito, para o conjunto de hospitais em sua
amostra.

A relagao funcionario/leito é calculada a partir da quantidade de funcionarios (todos os
profissionais, excluindo os médicos, com qualquer tipo de vinculo empregaticio) para cada
leito hospitalar. A mediana para o HMI foi de 6,42 func/leito no periodo analisado, superior a

mediana apresentada pela amostra analisada pelo CQH, de 5,9 fun/leito.

A taxa de rotatividade de funcionarios (Turnover) é apresentada em valores
percentuais e mede a rotatividade de funcionarios (excluindo os meédicos) na Instituicdo. A
mediana para o HMI foi de 0,02% e o apontado pelo CQH, de 1,43%, para o conjunto de
hospitais, 0 que demonstra a baixa rotatividade de profissionais no hospital.

O percentual de médicos especialistas do HMI encontrado foi de 94,74%.

A mediana da Taxa de Mortalidade Institucional calculada para o HMI foi de 1,65% no
periodo, e esta inferior ao encontrado pelo CQH, que aponta uma mediana de 3,55 % para o

A
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5. RECURSOS FINANCEIROS

Foram repassados a OSS nos meses de janeiro a junho de 2018, recursos no
montante de R$ 36.746.838,06 (Trinta e seis milhdes, setecentos e quarenta e seis mil,
oitocentos e trinta e oito reais e seis centavos), nos moldes explicitados da Tabela 12,
abaixo.

Neste contexto, de acordo com os dados transmitidos, confrontados com a
movimentag&o ocorrida nas respectivas contas bancarias, os gastos nos meses de janeiro a
junho/2018 totalizaram R$ 41.988.928,13 (Quarenta e um milhGes, novecentos e oitenta e
oito mil, novecentos e vinte e oito reais e treze centavos), demonstrados na Tabela 12,
abaixo.

Importa ressaltar, ainda, que no inicio do periodo, ou seja, 01/01/2018 havia um saldo
bancario no montante de R$ 8.480.986,09 (Oito milhdes, quatrocentos e oitenta mil,
novecentos e oitenta e seis reais e nove centavos).
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Tabela 12 — Fluxo de Caixa

7.318.994,82

51.364,96

RS

3.871,16

Banca Conta Movmento RS R$ RS 8,10
Banco Conta Aplicagio Financeira RS  1.161.001,27 | RS 8.055450.44 [RS 7,450.978,02 | RS B8.946,501,02 | R$ 6.080.099,78 | RS 3.074.221.95
Caixa RS - |R$ - |RS - RS - |[R$ - |RS -
2. ENTRADAS EM CONTA CORRENTE
Repasses Contrato de Gestho RS 0.751.20485 | R 4.900047,02 | R§ 5714.68891 | RS 5.657.674.61 | R§ 528418610 | RS 542006477 RS 36,746.838,08
sobre Aplicagdes Fi i R$ 44.789,17 | RS 45.002,59 | RS 48.990,12 | R$ 38.010,07 | R$ 2.646,05 | RS 5,067,46 | RS 184.516,36
Recuperagdo de Despesas {Anexo Hil - SIPEF) RS 7.841.50 | R$ 11.498,74 | RS 22.416,79 | RS 48.996,82 | R$ 187581 | RS 8.180,70 [ R$ 98.510,36
sy e {Dciagien, Wndas.. | g - |Rs 11051422 | RS - |rs - |rs - |rs /5 11051422
Desblequeio Judicial (+) RS - |R$ - IRS 49.406,01 | R ~ |R§ - |R$ 123,72 | RS 9.529,73
SUBTOTAL DE ENTRADAS: R$ 9.803.03532 | R$ 5.085.062,57 | RS 5.795.481,63 | RS R$ 5.288.708,96 | R§ 5.441.33665 | R$ 37.159.208,73
| Resgate Aplicagao R$ 5.202.314.01 7.820.044,16 | RS 12.703.277,04 | R§ RS 1170037274 | RS  8.113.672,50 | RS 5§4.320.066,10
3 ICM Fm
ENTRADA CONTA APLICACAO {3} RS 13.070.480,50 | R§ 6.448.049,72 | RS 12178.888,73 | R3 7.710.692,83 | RS B.704.867,76 | R§ 8.420.900,52 RS 56.512.958,06
SAIDAS DA C/A POR RESGATES (-} RS 520231401 | RS 7.920.044,16 | RS 12.703.277,04 { RS 8.500.40565 | RS 11.700.372.74 | R§  6.113.672,50 | RS 54.320.068, 10
IRRFAOF SIAPLICAGAQ FINANCEIRA RS 3B.506,49 | R$ 39.489,57 | RS 37.068,81 | R§ 35.690,3% | RS 201890 | RS 3.850,55 | RS 156.632,71
% o5
S
4. GASTOS,
investimento R$  108.940,99 | RS - RS R$ - |R$  286,050,00 | R$ - |R§ 80134390
Pessoal RS 2.363.45378 | R$ 2.004.528,42 | RS RS 186711604 | RS 3,227.32584 | R$ 812,247,153 | RS 11.501.867,87
Servigos RS 4.210.213,00 | R§ 295117333 [ RS -R§  2487,251,96 RS 341041208 | R$ 2.100.74712 [ RS 17.938.848,38
Materials RS 142141402 | RS 1.443.663,08 | R$  727.504,38 | RS, 1.408.764,46 |RS  320221,33 | R$ 1.047.088,17 | RS  7.360.633,43
Concessiondrias {agua, luz e falefone) RS 52,351,85 | R$ £54.400,75 | R$ 49.882,06 | R$ 57.828.86 | RS BR.374,16 | RS 5345074 [ RS 326.897.01
Tributos, Taxas e Contribuigdes RS 278.279.63 | RS 528.878,22 | R$ 788.921,81 | RS 756.066,01 | RS 346.067,47 | R$ 34511082 | RS 3.048.111,76
Recibo de Pagamento a Autdnomoi/Digria RS 3.206.65 | RS 2.883,02 | RS 13.738,91 | R$ 3.100,61 | RS 1.453,25 | R$ 1.390,33 | R§ 25.862,87
Resmbolse de Rateios (4 RS - |R$ - |RS 431,35 | R§ 362,27 | RS - |R$ - IRS 813,62
Rescisdes Trabalhistas RS 54.117.00 | R$ 10620240 [ RS 13235299 | RS 8347548 | RS 19663292 | RS 55.794.52 [R§  718.675,40
Despesas com Viagens R$ - RS - RS 276,83 | R§ - IRS - IR$ BUB.51 1 RS 1.175,14
Pensties Afimenticias RS$ 837,18 | RS 1.004,78 | R§ 286,20 | R$ 648,72 | RS 648,72 | R$ - |RS 3.226,58
Adiantamentos RS - |RS « IR$ 606,17 | RS 207244 | RS 3,042,70 | R$ - |R§ 5720,
Atuguéis R$ « |R$ - |R$ - |R§ 3.245,28 | RS 284190 | R$ RS 8.926,08
Devolugdo de Verba RS - |r8 80.757,11 | RS 50.757,11 | R$ 4.085,75 | RS 223713,71 | R$ RS 147.843,68
[Encargos Sobre Folha de Pagamento R$ R$ RS R$ RS 203.220,71 | R$ R$ 289.279,82

8. TRANS PARA CONTA APLICAGAD

TRANSFERENCIAS DA CIC PARA CIA ()

13.079.489,50

RS

6.418.046,72

RS 12.178.8¢8,73

R$

7.710.692,83

8.704.857,78

8,420,989 52

R§ SBA12U5H,06

Bloqueio Judicial (-)

11.402,47

RS

26.060,29

RS 30.045,86

R$

34,345,560

MOVIMENTAGAO FINANCEIRA SEM ALTERAGAO NO SALDO BANCARIO

123,72

111.877,60

RS 58.024.835 90

TEV - Transferéneias Entre Contas (Entradas) RS 17.280.000,00 | R$ 7.339.397,04 | RS 7.400.000,00 | RS 7.414.074.36 | RS B.532.050,00 | RS 5.524.789,77
TEV - Transferéncias Entre Contas (Saidas) RS 17.280.000,00 | R$ 7.339.397,04 | R§ 7.400.000,00 | RS 7.414.074,36 RS 8.532.050,00 | R§ 5.524.769,77
Baneo Conta Movimento RE  777.850,93 | RS 51.364,96 | RS 3.871,16 | R§ 2,00 | R$ 6,1¢ | RS 9,20
fBlnco Conta Aplicagio RS B.955450,44 | R§ 7.458.878,02 | R§ 694650102 | RS 6.069.099,78 | RS 5.074.221,96 | RS 3.382.746.88
CAIXA RS RS - IR§ - |RS - |R$ - |R$ N

DIFERENGA (SALDO DO FINAL X EXTRATO}
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6. CONCLUSAO

O HMI cumpriu integralmente a meta de Producao Assistencial (parte fixa), para este
semestre avaliado, conforme o contrato de gestdo. Devido ao volume realizado de
atendimentos de Urgéncia/Emergéncia no periodo, sugere-se revisdo de metas.

No periodo avaliado, as metas dos indicadores da parte variavel, estabelecidas pelo e
6° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 131/2012-SES/GO, foram integralmente
alcangada, sendo que, todos os relatérios dos indicadores de qualidade (Autorizagdo de
Internagéo Hospitalar — AlH's, Atengdo ao Usuario, Mortalidade Operatoria, Controle de
Infeccdo Hospitalar e Taxa de Ceséarea em Primiparas) foram devidamente entregues.

Goiania, 13 de setembro de 2018.

Comissao de Monitoramento e Avaliagdo dos
Contratos de Gestdo - COMACG

Bruna Vieira Campos ‘ op ‘
Coordenadora COMFIC/GEFIC/SCAGES/SES M \X&m .
Patricia Rodrigues de Sousa Custodio o | JRE
Subcoordenadora COMFIC/GEFIC/SCAGES/SES ’pﬂh‘% ”’Q ole A Mﬁ

Maria Caroline de Souza Rodrigues
COMFIC/GEFIC/SCAGES/SES

ASSINATURA -

anostordirms. da a0 K@Qﬁlxm“mm.
Rita Maria Mota de Melo

COMFIC/GEFIC/SCAGES/SES QJEL m m,ohx i MQ

Dalva Valéria re C})sta
Coordenadora de Acom amento Contabil - CAC
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Bruno Bitencourt

De: Bruno Bitencourt <bruno.bitencourt@igh.org.br>

Enviado em: quinta-feira, 11 de outubro de 2018 09:30

Para: '‘Marcio Gramosa'; 'Sara Gardenia - Diretora técnica - HMI'

Cc: ‘Rita Leal - Diretora Regional GO'

Assunto: Oficio n® 10323/2018 - SEI - SES

Anexos: OFICIO 10323-2018 - RELATORIO DE EXECUGAO N° 12-2018 - HMLpdf

Prezado Marcio,

Conforme orientagdo da Diretoria Regional segue em anexo oficio supracitado para conhecimento. Cumpre salientar

que se trata de encaminhamento do Relatério de Execugdo n2 12/2018, referente ao periodo de janeiro a junho de
2018.

Att,

Bruno Bitencourt

Assessor Diretoria Regional

E-mail: bruno.bitencourt@igh.org.br
Tel: (62) 3956.2997 | 98103-8787
http://www.igh.org.br




