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1 APRESENTACAO

Em consonancia com o Anexo | - letra b, do item 4, do 7° Termo Aditivo ao Termo de
Transferéncia de Gestao n° 002/2013, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saude
de Goias - SES/GO e a Associacédo de Gestao, Inovagao e Resultados em Saude - AGIR,
para o gerenciamento, operacionalizagéo e execug¢ao das acdes e servigos de saude no
Hospital Estadual de Dermatologia Sanitaria e Reabilitagdo Santa Marta - HDS, faz-se
nesta oportunidade a apresentacdo do Relatério de Execucao, referente ao més de
novembro/2020.

A AGIR, gestora do HDS, possui personalidade juridica de direito privado, com fins
nao econdmicos, qualificada como Organizacao Social pelo Decreto Estadual n° 5.591/02
e reconhecida como entidade de utilidade publica e de interesse social por for¢a do artigo
13 da Lei Estadual n® 15.503/05, sendo re-certificada como Entidade Beneficente de
Assisténcia Social (CEBAS-SAUDE) pelo Ministério da Saude por meio da Portaria n°
1.073/18, vigente até 28/06/2021.

O HDS é uma Unidade de saude publica pertencente a SES-GO, instalada nos
prédios do antigo Leprosario Colénia Santa Marta, que teve a sua fundagdo em 1943.
Entretanto, em razdo da politica de atencdo a pessoa com hanseniase e das diretrizes
nacionais de desospitalizagao desses pacientes, no ano 1983 foi transformado no hospital

atual. Encontra-se localizado na Rodovia GO 403, km 08, na cidade de Goiania - GO.

Atualmente, € uma Unidade de atendimento ambulatorial especializado, com
objetivo de prestar assisténcia aos usuarios do Sistema Unico de Saude - SUS, para os
ex-pacientes da extinta Colonia Santa Marta que residem em area circunvizinha e aos

pacientes moradores da Residéncia Assistencial, instalada no terreno do HDS.

A AGIR é uma organizagao social, que tem a cultura da transparéncia e valoriza o
estrito cumprimento das obrigagbes pactuadas, portanto, partindo destes pressupostos,
apresenta-se nesta oportunidade o presente relatério, a fim de demonstrar os resultados e

acgdes realizadas frente a gestdo do HDS, no més de novembro/2020.

Outrossim, se coloca a disposicdo para apresentar os esclarecimentos e
informagdes adicionais, que porventura sejam necessarios para auxiliar nas analises

pertinentes ao que se apresenta neste relatorio.
2 IDENTIFICACAO E DESCRIGCAO DOS SERVIGOS

Nome: Hospital Estadual de Dermatologia Sanitaria e Reabilitacdo Santa Marta - HDS




CNES: 2.653.818
Endereg¢o: Rodovia GO 403, Km 08, Goiania-GO
CEP: 74.735-600

Tipo de Unidade: Unidade de atendimento ambulatorial especializado, com objetivo de
prestar assisténcia aos usuarios do Sistema Unico de Saude - SUS, aos ex-pacientes da
antiga Colbnia Santa Marta e aos pacientes, moradores da Residéncia Assistencial,
instalada no terreno do HDS.

A Unidade realiza atendimentos meédicos nas seguintes especialidades: cardiologia,
cirurgia geral, vascular, clinica médica (tratamento de feridas cronicas), dermatologia,
endocrinologia, geriatria, oftalmologia, ortopedia e psiquiatria. Presta também,
atendimentos multidisciplinares (especialidades ndo médicas) nas areas de educagao
fisica, enfermagem, farmacia, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, odontologia,
psicologia, servigo social e terapia ocupacional.

Somado aos atendimentos especializados, conta com servicos de diagndstico e
terapéutica (exames) tais como eletrocardiograma, tonometria e mapeamento de retina

associados a consulta oftalmoldgica, e radiologia para pacientes da odontologia.

Missao: Oferecer assisténcia ambulatorial especializada aos usuarios do SUS e

assisténcia integral aos pacientes residentes.
Valores: Etica, humanizacéo, responsabilidade, transparéncia e qualidade.

Esfera da Administracao: Secretaria de Estado da Saude de Goias — SES/GO.

Esfera da Gestao: Secretaria Municipal de Saude de Goiania-GO - SMS-Go.

3  ATIVIDADES REALIZADAS
3.1 Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores

Neste periodo prestou-se assisténcia integral aos pacientes moradores da
Residéncia Assistencial, remanescentes da antiga Col6énia Santa Marta, os quais sao
idosos com idade média de 72 (setenta e dois) anos. Esses pacientes apresentam algum
grau de dependéncia fisica, psiquica ou com deformidades fisicas decorrentes das

sequelas da hanseniase.
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A assisténcia é prestada regularmente pela equipe

médica e pelos demais profissionais da equipe
j multiprofissional, compreendendo as especialidades e
L~I|-h limites de recursos existentes nesta Unidade.

Destaca-se oportunamente que os pacientes, moradores da Residéncia Assistencial,
nao sao regulados pela Secretaria Municipal de Saude de Goiania - SMS/Goiania, bem
como, os atendimentos prestados aos mesmos nao sao faturados.

Ademais, registra-se que a meta pactuada para esta linha de contratagéo é de 516
diarias més, entretanto, levando-se em consideracdo o perfil clinico destes pacientes,
conforme disciplinado no 7° Termo Aditivo, item 1.1 do Anexo Il, a meta deve ser ajustada
sempre que houver desospitalizagdo ou oObito de algum deles. Nesse sentido, em
decorréncia do obito ocorrido no més de agosto, oportunamente ja noticiado, o numero
atual de pacientes moradores é de 16, resultando no més de novembro
proporcionalmente em 486 diarias/més. Vale ressaltar que, comparada a meta ajustada, o

HDS atingiu 100,00% de cumprimento desta linha de contratagao.

Grafico 01 - Assisténcia Integral aos Pacientes Moradores - Diarias

Novembro 2020
486 486
100,00%
Meta Realizado Y%

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

3.2 Atendimento Ambulatorial

No més de novembro, assim como vem sendo apresentado em Relatérios de meses
anteriores, foi notério o trabalho em conjunto de toda equipe de Corpo Clinico e
colaboradores do HDS no sentido de promover os atendimentos ambulatoriais seguindo
rigorosamente protocolo de seguranga na prevencdo para enfrentamento da Covid-19,
levando-se em conta as medidas de controle.

O HDS buscou, conforme ja noticiado, autorizagdo para retomada gradual dos
atendimentos presenciais, na modalidade de retorno, disponibilizando o equivalente a
30% da média realizada em 2019, cujos atendimentos foram suspensos em obediéncia a

Portaria n° 511/2020-SES/GO, sendo este pedido autorizado pela SES/GO por meio do
6
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Oficio n° 8.356/2020. Em seguida, com a Circular n°® 1084/2020 SUREPS, a Secretaria

Municipal de Saude de Goiania - SMS/Go, também liberou o retorno dos atendimentos

presenciais eletivos em consultas, exames e cirurgias.

Destaca-se ainda que, em que pese o esforco da Unidade na promocgido das
consultas de especialidades médicas, nao meédicas, pequenos procedimentos, terapias
especializadas e exames, a realidade deste momento n&o preconiza o cumprimento das
metas pactuadas no 7° Termo Aditivo. Mediante a atual situagéo, a Secretaria de Estado
da Saude - SES/GO, por meio das Portarias n° 592/2020 - SES/GO e n° 1616/2020 —
SES/GO, disciplinou a “suspensdo da obrigatoriedade da manutengdo das metas
contratuais, quantitativas e qualitativas, pelas Organizagbes Sociais de Saude — OSS,
contratadas para gestdo das unidades de saude da rede propria da SES/GO’
compreendendo na primeira Portaria o periodo de 150 (cento e cinquenta) dias a contar
de 23 de margo de 2020, e a segunda Portaria, de 19 de agosto a 31 de dezembro do
corrente ano.

Conforme o exposto, apresenta-se a seguir a producgdo realizada no més de

novembro.

3.2.1 Consultas Médicas em Atencao Especializada

Foram realizadas 2.063 consultas médicas nas seguintes especialidades:
cardiologia, clinica médica, dermatologia, endocrinologia, geriatria, ortopedia e
traumatologia, psiquiatria e oftalmologia.

Apesar da quantidade de atendimentos estar abaixo da capacidade da Unidade,
nota-se constante crescente nos numeros de consultas desde o anuncio da retomada dos
atendimentos a partir de Agosto. Naquela ocasido, os atendimentos nesta dimensao
representaram apenas 14,40% da meta alcangada.

Levando em consideracao os efeitos ocasionados pela pandemia que influenciaram
irreversivelmente na diminuicdo dos atendimentos presenciais, sobretudo pela adogao de
protocolos especificos em razdo do espaco fisico da Unidade, a producdo atingida em
novembro neste quesito representou 48,56% da meta pactuada no 7° Termo Aditivo,

conforme apresentado no grafico n° 02.

Somos todos
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Grafico n°02 — Consultas Médicas

Novembro 2020
4.248
2.063
48,56%
Meta | Realizado | %

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

3.2.2Consultas Nao Médicas em Atencao Especializada

Em relacdo as consultas nao médicas, foram realizadas 1.434 consultas presenciais,
nas especialidades de: enfermagem, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, odontologia,
psicologia, terapia ocupacional e educacéao fisica. Em decorréncia do atual cenario de
pandemia, esta dimensao periodicamente vem sofrendo oscilagdes na quantidade de
atendimentos. Nao obstante, seguindo o que foi exposto nos itens 3.2 e 3.2.1 deste
relatério, o HDS permanece focado em oferecer assisténcia integral aos seus pacientes
neste quesito, respeitando rigorosamente os protocolos de controle e prevengado para
combate aos efeitos da pandemia.

Considerando a meta pactuada para esta linha de contratagdo, no més de

novembro, atingiu-se 56,90% de produgao, conforme demonstrado no grafico n° 03.

Grafico n® 03 — Consultas de Especialidades nao Médicas

Novembro 2020
2.520
1.434
56.,90%
Meta Realizado Y%

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

3.3 Pequenos Procedimentos — Curativos de Feridas Crénicas
LN Considerando os reflexos da pandemia da Covid-19, o
'-ifss Ambulatério de Feridas Cronicas passou a funcionar, a partir

de 28 de margo/2020, de segunda-feira a sexta-feira, das

, - _ 07:00h as 19:00h.
,i! !*
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Conta com equipe médica e de enfermagem no atendimento aos pacientes para
curativos de feridas crénicas, cujas ocorréncias, principalmente, surgem em fungao da
insuficiéncia venosa crbénica, diabetes e sequelas da hanseniase.

Considerando os impactos da pandemia da Covid-19, os atendimentos neste
ambulatério permaneceram no més em questdo reduzidos essencialmente aos casos
mais complexos, cuja falta dos curativos regulares poderia agravar o quadro do paciente,
com a possibilidade de piora das feridas, levando a possibilidade de infec¢ao, internagao
e até mesmo, amputacao de membros.

Desde que as atividades presenciais retornaram no ambulatério, foi estabelecido na
Unidade uma rotina de triagem antes do inicio dos procedimentos de curativo, a fim de
identificar possiveis sintomas gripais com intuito de atender as recomendacdes de
isolamento social, ainda necessarias atualmente.

Quanto aos demais casos em que se verificou a condicdo de realizacdo dos
curativos pelos proprios pacientes em suas residéncias, sob orientagdo meédica e da
equipe de enfermagem, foram disponibilizados 123 kits a 42 pacientes. Nesses casos, a
equipe de saude do HDS esta apta para utilizar oportunamente os recursos tecnoldgicos
na modalidade de teleatendimento caso o paciente necessite de apoio.

Deste modo, os pacientes seguem assistidos pelo HDS, sendo reavaliados uma vez
por semana, de forma escalonada, sempre seguindo com rigor as medidas preventivas de
seguranca.

Em relacdo aos atendimentos presenciais deste quesito, foram realizados 2.618

curativos, o que representou 52,36% de atendimento da meta pactuada para o periodo.

Grafico n°® 04 — Pequenos Procedimentos
Curativos de Feridas Cronicas

Novembro 2020
5.000
2.618
52,36%
Meta | Realizado | Yo

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, out/2020

3.4 Terapias Especializadas
Em se tratando das terapias especializadas, apds o reinicio dos atendimentos
presenciais na Unidade, a partir do més de setembro, houve um aumento gradual de
9
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pacientes em tratamento nas seguintes especialidades: educacdo fisica, terapia
ocupacional, fonoaudiologia, psicologia e fisioterapia.

No periodo de novembro, foram realizados 911 consultas. Este numero representa
um aumento de 212 atendimentos em relacdo ao més anterior, 0 que demonstra
tendéncia de crescimento para alcance da meta, apesar dos impactos da pandemia e as
medidas estabelecidas conforme reportado no item 3.2 deste relatorio.

Comparando-se a meta estabelecida para esta linha de contratagdo, atingiu-se

29,66% da meta, conforme demonstrado pelo grafico n° 05.

Grafico n° 05 — Terapias Especializadas
Novembro 2020

3.071

911
29,66%

Meta Realizado Y%

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

3.5 SADT Externo
3.5.1 Eletrocardiograma

No més em curso foi observado leve alta na quantidade de atendimentos para
exames de eletrocardiograma em relagdo ao periodo anterior. Foram realizados 162
exames, o que corresponde a um alcance de 51,43% da meta pactuada para esta linha de
contratagdo, conforme segue demonstrado pelo grafico n° 06. Em novembro foram

realizados 19 exames a mais que o registrado em outubro.

Grafico n° 06 — Eletrocardiograma

Novembro 2020
315
162
51,43%
Meta Realizado Yo

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

10
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3.5.2 Exames Oftalmolégicos

Em referéncia aos exames oftalmoldgicos: tonometria e mapeamento de retina,
também nota-se um aumento significativo no quantitativo de exames registrados em
relagéo ao periodo anterior. Foram realizados 1.678 exames no més em questao.

Vale destacar que, comparada a meta pactuada no 7° Termo Aditivo, o HDS atingiu
158,00% de cumprimento desta linha de contratagdo, conforme apresentado pelo grafico
n° 07.

Grafico n° 07 — Exames Oftalmolégicos

Novembro 2020
1.678
1.062
158,00%
Meta Realizado Y%

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

3.6 Servigco de Atencao ao Paciente por Meio Remoto

Considerando o momento delicado que segue em relagcdo ao enfrentamento da
pandemia da Covid-19, em que pese a retomada dos atendimentos presenciais, o HDS,
permanece prestando também os atendimentos remotos.

O propodsito da Unidade é promover assisténcia ambulatorial especializada a esses
pacientes, a fim de contribuir na continuidade dos respectivos tratamentos, evitando assim
a piora do quadro clinico ou intercorréncias, e consequentemente a sobrecarga do
sistema publico de saude por falta da orientagdo ou acompanhamento técnico em tempo
oportuno destes usuarios.

Para as especialidades ndao médicas em fonoaudiologia,
psicologia e nutrigdo, em consonancia com o regramento dos
respectivos Conselhos Profissionais, foram ofertadas aos usuarios os
atendimentos na modalidade de teleconsulta, destinados a dar
continuidade na assisténcia aos pacientes ja atendidos pelo hospital,

sendo realizados no periodo o equivalente a 521 atendimentos.

Quanto as demais especialidades, contemplando educacéao
fisica, terapia ocupacional e fisioterapia, os acompanhamentos aos pacientes ocorreram
por meio de telemonitoramento, tendo sido realizados por estas especialidades 777
atendimentos.

11
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Ante ao exposto, e considerando ainda as linhas de cuidado do Servigo de Atengao
ao Paciente por Meio Remoto, no periodo em analise foram realizados o correspondente
a 1.298 atendimentos, nas especialidades nao médicas, conforme apresentado no quadro

01 abaixo.

Quadro n° 01 — Sintese do Atendimento por Meio Remoto
Novembro 2020

Especialidades
Nao Médicas
Teleconsulta Telemonitoramento

521 777

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

Total
1.298

Seguiu-se realizando a pesquisa de satisfagdo do usuario do HDS, quanto aos
atendimentos remotos, os quais foram disponibilizados para atender suas necessidades

mais urgentes em funcao da suspensao dos atendimentos presenciais.

Tendo como base a produgdo ja evidenciada neste relatério, utilizando a
metodologia Net Promoter Score — NPS, aplicada a 35 pacientes, por meio remoto, no
periodo de 01 a 30 de novembro, cujo resultado apresentado no quadro 02, aponta o
score 100,00%.

Este resultado satisfatorio representa a classificacdo referente a Zona de

Exceléncia, de acordo com os parametros da pesquisa.

Quadro n° 02 — Pesquisa de Satisfagcao do Usuario

Atendimentos Remotos - Novembro 2020

Classificagao dos Clientes Quantidade % NPS = Zona
Total de clientes detratores - 0,00%
©
Total de clientes neutros - 0,00% 3 g
100,00% = %
Total de clientes promotores 35 100,00% Qe
[
Total Geral de Respostas 35 100,00%
Quantidade de entrevistados 35

Fonte: Relatérios da Ouvidoria HDS, Nov/2020

4 METAS DE PRODUGAO E RESULTADOS DO PERIODO

Em face das metas pactuadas para o més de novembro/2020, registrou-se o
cumprimento da linha de contratacdo Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores,
que, conforme apresentado oportunamente neste relatorio, contabilizou-se resultado de

100,00% da meta.
12
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Além disso, nota-se o empenho da equipe de saude do HDS em relacdo a grande
demanda para atendimento de exames oftalmoldgicos na categoria SADT Externo. Pelo
segundo més seguido, o HDS tem superado o cumprimento da meta nessa linha de
contratacdo obtendo, no periodo em questdo, a marca de 158,00% de éxito em relacéo a

meta.

Quanto aos demais indicadores, apesar de se observar tendéncia de aumento em
dimensdes como Terapias Especializadas, ainda ndo alcangca as metas pactuadas,
justificando-se principalmente pela necessidade de manutengéo do distanciamento social
que ainda persiste em decorréncia da pandemia causada pela Covid-19, bem como pelas
agdes necessarias de redugcao dos atendimentos em razdo das readaptacgdes realizadas

na estrutura fisica da Unidade.

Em consonancia com o exposto, apresenta-se no quadro n° 03 a Sintese da

Producao e Indicadores de Desempenho do més de novembro/2020.

Quadro n° 03 - Sintese de Producao e Indicadores de Desempenho

Novembro 2020
QUADRO SINTESE DE PRODUGAO E INDICADORES DE DESEMPENHO
DIMENSOES META REALIZADO |ATINGIDO (%)
1- Cuidados Integrais aos Pacientes 486 486 100,00%
Moradores — Diarias
S _ . 4.248 2.063 48,56%
£ © |Consultas Medicas
= § 949
g % Consultas Ndo-Médicas 2520 56,90%
‘f g Procedimentos Odontologicos 485
N Total Atendimento Ambulatorial 6.768 3.497 51,67%
3- Curativos 5.000 2.618 52,36%
4- Terapias Especializadas 3.071 911 29,66%
5- SADT Externo - Eletrocardiogramas 315 162 51,43%
6- SADT Externo — Exames Oftalmolégicos 1.062 1.678 158,00%

Fonte: Relatérios Gerenciais do HDS, Nov/2020

5 INDICADORES DE DESEMPENHO
5.1 Perda Primaria em Consultas Médicas

No més de novembro foram disponibilizadas 2.199 consultas médicas, tendo sido
agendadas 1.491, o que resultou em uma perda primaria de 32,20%. Oportunamente
reiteramos, conforme estabelecido no 7° Termo Aditivo, Anexo Ill — Indicadores e Metas de

13
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Desempenho, que sobre esse indicador a Unidade ndo possui gestdo, ficando

estabelecida a obrigacao de registrar e informar a SES/GO.

5.2 Taxa de Absenteismo

Quanto a taxa de absenteismo, esta apresentou um indice de 28,22% considerando
o calculo entre o total quantitativo de consultas realizadas no més de novembro,
correspondente 2.063 e consultas agendadas, no total de 2.874. Conforme o estabelecido
no 7° Termo Aditivo, Anexo Il — Indicadores e Metas de Desempenho, este indice deve

ser < 30%, o que foi plenamente satisfeito no periodo avaliado.

5.3 Farmacovigildncia - Avaliagdo de Uso Racional de Medicamentos
Foram avaliados pelo farmacéutico clinico, quanto ao uso racional dos
medicamentos prescritos, os 16 pacientes moradores da Residéncia Assistencial,
obtendo-se 100% de avaliagbes, conforme demonstrado pelo quadro n°® 04. (Referéncia a
meta = 80%)
Quadro n° 04 - Avaliagao de Uso Racional
de Medicamentos — Novembro 2020

Avaliagao do Uso Racional
de Medicamentos

Total de Pacientes 16
Total de Avaliacdes 16
% Atingido 100%

Fonte: Relatérios Gerenciais HDS, Nov/2020

5.4 Farmacovigilancia - Reagoes Adversas a Medicamentos

Da mesma forma, neste més foram monitorados e avaliados pelo farmacéutico
clinico os 16 pacientes, moradores da Residéncia Assistencial, quanto as reacbes
adversas a medicamentos administrados aos mesmos, obtendo-se 100% de avaliacdes, e
nao ocorrendo nenhum registro de reagdes adversas, conforme resultados demonstrados
no quadro n° 05. (Referéncia a meta = 70%).

Quadro n° 05 - Monitoramento de Reagoes Adversas
a Medicamentos — Novembro 2020
Monitoramento de Reag¢ées
Adversas a Medicamentos

Total de Pacientes 16
Total de Avaliagoes 16
% Atingido 100%

Fonte: Relatérios Gerenciais HDS, Nov/2020
14
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6 TAXA DE ABSENTEiISMO DOS COLABORADORES

Em cumprimento ao item 1.19, do Anexo Técnico | do 7° Termo Aditivo, registra-se a
taxa de absenteismo dos colaboradores da Unidade, considerando os vinculos celetistas

e estatutarios, que no més de novembro, foi de 14,11%, conforme quadro n°® 06.

Quadro n° 06 - Taxa de Absenteismo Colaboradores

Celetistas/Estatutarios

Celetistas Estatutarios Total

11,20% 2,91% 14,11%
Fonte: SEFOP-HDS, Nov/2020

7 OUTRAS REALIZAGCOES
7.1 REALIZAGOES DO HDS

7.1.1 Palestras Sobre Conscientizacao do Uso de Antibiéticos

Entre o periodo de 18 a 24 de novembro, a Organizacdo Mundial
da Saude — OMS, promove a Semana Mundial de Conscientizagao
sobre o Uso de Antimicrobianos.

A campanha, realizada anualmente, tem como objetivo sensibilizar

i omsl, i B, (6 10
o CANTE B s MR TIC0

a sociedade e especialmente a comunidade da saude sobre a
importancia do uso racional dos antibiéticos.

Nesse sentido, o HDS realizou, por meio de sua Comissao de Controle de Infecgao
Hospitalar — CCIH, um conjunto de palestras na Unidade sobre o uso correto de
medicamentos e os efeitos que acarretam a saude tendo em vista sua utilizagdo
indiscriminada sem a devida prescricao médica.

A iniciativa visa, em suma, promover a consciéncia de que a automedicagao €

perigosa e pode mascarar o diagndstico de doengas logo em sua fase primaria.

7.1.2 Novembro Azul

\Dia 13 de novembro foi realizado no Hospital

£y iide Dermatologia Sanitaria e Reabilitagao
W ' Santa Marta — HDS, o chamado Dia Azul.

“A iniciativa, promovida pela Comissdao de
' Controle de Infeccdo Hospitalar — CCIH,
JeSp = B ““"'br-a-.. = ‘-‘abraga a campanha universal de combate ao

cancer de prostata, e tem por premissa basica evidenciar a importancia da prevencéo e

do tratamento da doenca.
15
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Na abertura do evento, foi realizado uma série de atividades informativas com

distribuicao de panfletos, entrega de brindes personalizados e atendimento com equipe da
saude para afericdo de pressdo e conscientizagdo dos homens com objetivo de estimular

a realizagao de exames preventivos.

7.1.3Semana da Comunicagao

Em apoio as acgbes da Associagcao de
Gestdo, Inovacao e Resultados em Saude
—AGIR; no tocante ao desenvolvimento
e na melhoria continua de processos

entre suas Unidades, o HDS participou

ativamente da Semana da Comunicagao. O
evento, realizado entre os dias 09 a 13 de novembro propde, no escopo do projeto,
promover a disseminacao das informagdes e agdes de comunicagcdo da AGIR entre os
colaboradores das Unidades. O HDS tem o compromisso de assumir papel de
protagonismo frente as demandas da Unidade, e para isso busca estar sempre alinhada

com projetos de desenvolvimento e capacitagédo junto a sua Gestora.

8 CONSIDERAGOES FINAIS

Considerando o presente relatério, a Associacao de Gestao, Inovacido e Resultados
em Saude — AGIR, buscou demonstrar os esforgos empreendidos para o gerenciamento,
operacionalizagcdo e execugao das acgdes e servigos de saude do Hospital Estadual de
Dermatologia Sanitaria e Reabilitacdo Santa Marta — HDS, durante o més de
novembro/2020.

Em que pese a situagado de pandemia pelo novo coronavirus, foram potencializados
esforcos no sentido de oferecer aos pacientes a continuidade dos respectivos
tratamentos, quer sejam de forma presencial, quando possivel tecnicamente, como
também, de forma remota, situagdo em que foram utilizados meios tecnolégicos de

comunicagao a distancia.

Acerca dos atendimentos presenciais, amparados pela autorizagdo ao pleito da
Unidade em relacdo a retomada dos atendimentos feita pela Secretaria de Estado da
Saude de Goias — SES/GO, bem como, pela liberacdo advinda da Secretaria Municipal de

Saude de Goiania — SMS/GO, obteve-se os resultados pretendidos e indicados no

16
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planejamento desta acédo, o que demonstra que o HDS alcangou éxito em seu propdsito
de ofertar os servigos almejados pelo publico por ele atendido de modo seguro e com

resolutividade.

Oportunamente, vale destacar que os atendimentos remotos continuam
apresentando éxito e boa aceitagdo dos pacientes. Na pesquisa realizada no més de
novembro em relacdo a tais atendimentos, obteve-se o score 100% na avaliacdo NPS,
que conforme a classificacdo desta metodologia corresponde a Zona de Exceléncia,
sendo ratificado como um importante meio de atendimento as demandas dos pacientes,

sem desrespeitar a conduta de distanciamento social indicada pelo gestor estadual.

Oportunamente, ressaltamos que frente ao cenario atual, o qual exige acgdes de
enfrentamento para minimizar a disseminag¢ao da contaminag¢ao pelo novo coronavirus, o
HDS adotou medidas e protocolos, a fim de assegurar niveis adequados de segurancga

aos pacientes e colaboradores.

Por fim, reafirmando nosso compromisso em oferecer servigcos de qualidade aos
pacientes atendidas na Unidade, submetemos o presente relatorio de execucao do

contrato de gestédo a apreciagao desta Secretaria de Saude de Goias.

Assinado digitalmente por MONICA RIBEIRO
COSTA:28590937100
Receita leral do Brasil - RFB, OU=RFB e-CPF
RIBEIRO COSTA.AZ. 0u: BRANCO), OU=AR CERT ALPHA,
. IONICA RIBEIRO COSTA:28590937100
Eu sou o autor deste documento

28590937100 &

Foxit Reader Ve 10.0.1

Monica Rib;iela':séosta
Diretora Geral do HDS
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9 SIGLAS

AGIR - Associagédo Goiana de Integralizagao e Reabilitagcao

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

CEBAS-SAUDE - Certificagdo de Entidades Beneficentes de Assisténcia Social
CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude

CRER - Centro Estadual de Reabilitacido e Readaptacao Dr. Henrique Santillo
HDS - Hospital de Dermatologia Sanitaria e Reabilitacdo Santa Marta

MS - Ministério da Saude

OSS - Organizagdes Sociais em Saude

OMS - Organziagdo Mundial de Saude

SARS - Sindrome Respiratoria Aguda

SES - GO - Secretaria de Estado da Saude de Goias

SMS - Goiania - Secretaria Municipal de Saude de Goiania

SUS - Sistema Unico de Saude
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Anexo | - Posi¢cao do Conselho Federal de Medicina sobre a pandemia de COVID-19:
contexto, analise de medidas e recomendacgdes
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Posicdo do Conselho Federal de Medicina sobrz a pandemia de COVID-19:
contexto, andlise de medidas e recomendacbes

Justificativa

Fecebemos informacBes diarizs sobre o avance da pandemia de COVID-19 ne munde e ne Brasil
& tambam multiplas chamadas na midia com a: oriertacSes basicas da contsnc3a da epidema
difundidas por érgios oficiais da sauda, pela Organizacdo Mundial da Sadde (OMSE), Canters far
Disease Contral and Prevention (CDC) e sociedades médicas, dertre outros. Conferme carta ca

CM5, de 12/3/2020, ags paises membros:

“Wos sstamos profundoments precoupodos gue alguns polses nio estfo chordondo esta
ameaga com o nivel de compromisse politica necessaric para controla-la. Esto & uma
pondemia cantrogvel. Palses gue decidirem abandonar medidas fundamentals de soude
publicas terminaram tends maiores problemas. com sabrecarga no sistema de soide que
exigiram medidos mais severas poro controe. Todos o poites precisom atirgir um
eqguiliorio entre proteger a scude, prevenir a disrupedo econdmice e social ¢ respeitar o$
direitas hurmanos Nés advertimos que £ urgante que todss of paises empreendem uma
obaroggem camgreensiva € sadeguado ds circunstdncios — tendo o centrole do situocio

cemeo ebjetive grincigal (traducde lvre) ™. (1)

& contznglo da epidamia € o pilar central das estratégia &, embora parega que as medidas
propostas sejam basicas e, portanto faceis de serem implementadas, a adesfio macica e
termpastiva necessaria para o sucesso ca estratégia demandard logistica complexa e forte
aticulecdo entre o governo brasileira & a sociedade civil organizada para acompanharociaada
do enfrentamente & esiderria, retiranco barreiraz quando recessirio, criando no'mas e

premovendo a efeliva adesio da populagdo as recomendagbes globais,

Enesse intuito gue o Conselho Fedaral de Medicina (CFM) redige a presente nota, refletinds sobie

oque se sabe sobrz o novo virus & saa doenca, a COV D-19, a partir das ligdes aprendidas com o

SEa5 910 Lole 7 | CER FIEH- RO | Brasile-DE | FOMNE [(57) 3440 5500 | FAX (K1) 3345 0231 hp Swees poralmesdce org hr
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enfrenzamente da epidemia na Chira e, agora, na Itaia e como esses ensinamentos podem ser

aproveitados pelo 3rasil.

Pretende, com essa iniciativa, colocar-se 3 disposicdo do esforco nacional de enfrentamento ca
epidemia encabegado por gestores federais, de Estados e de Municipos; realizando agBes em
52Uz niveis de competéncia e propondo questdes gue, ao recebesrem a atencdo dos governos,
empresas, instituigies, escolase doscidadios, em gerel, teréo o potencial de reduzir a progressao

da infeccdo, sroteger pessoas & reduzir mortes,

COVID-19: uma breve lirha do tempo

Lm surto de pneuronia de cauza desconhzcida “oi detectado em Wuhan (provinciade Hubei), ra

China, e relatada pela primeira vez ao Escritorio loca da OMS em 21 de deiembro de 1019, D

carto fol cauzado por urra nova copa de ceronavirus, pestedormente rotulade coms coranavirus
Z da Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SARS-CoV-2). A doerga cauzada por esze wirus foi

denominada COVID-15, (1)

Mzis do qua uma amaaca paraa satds indvidual, 2 prazents apidemia & um dasafic para a Sadde
Publicz globzl & um treinamento em vida real que pde em cheque a capacidade dos paises e dos
governos de se articularem & coopacarem para 3 resclugdo de um proklema grave de dimensdo

Flaneta'rlu.

Ceszde a notficagdo da China sobre a2 nova dosnga, a OMS tem sido o centro dz inteigénca
mundial para anaisar cados e foriecer recomendacBes baseadas em evidéncias cientificas,
provendo os paites com informag3o atualizada, imprescindivel ao enfrentamento des:za

emergéncia em saude publica, nas varias etapas da evoluclio da epidemia. (1)

0 surte foi declarade uma emergéncia de salde publica de interesse interaacional em 30 ce

jameiro de 2020, Em 11 da feversiro, 3 OME anunciou qua 3 doanga produzida palo coranavirus

SHAS5 913 Lol 77 | GEP fO290-160 | Hrasits-0F | FONE (B1) 3240 8900 | FAX (B1) 33846 0231 htp Swaw portimedicn ang b
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seria denomnada de COVID-1%. Em 11 de marco @ bese da OMS ja registrava 125 mil cases
confirmades em 15 paises e territdrios. Desce o micio do surto, os casos confirmades fora da

China haviam aumentado cerca de 13 vezes € onumero ce paises afetados quase triplicara, sendo

anunciado estado de pandemia, ou seja, uma epidemia de abrangéncia global, (1)

O Brasil teve seu primeiro caso confirmade em 26/02: um homem de 61 anos que voltara ao Brasil
em 21/02 de uma viagem de negocics a Malla. A patir dai o nomero de casas canfirmados subiy
rapidamente, chegandn am 17/3 a 231 czs0s & um ohitn, até o momento. A grande maioria das

casos ainda € de viajantes vindos de dreas epidémicas. (2)

Lma nova fase de enfrentamento da epidemia se inaugura a partir de 13/3 com a constatag3o de

transmizz3o comunitaria, em 582 Paulo & no Rio de Janeiro, com casos comprovados de pessoas
gue se nfectaram sem ter viajado ou ter tido contato com viajantes recem-chagadas de areas

epideémcas,

Assim, altera-s2 o perfil de risco, que passa da viajante 2 seu conzato para gualquer pessoa gue
viva nestas cdades, As medidas de distanciamente social pascam a ser cruciais para aredugic da

velocidade de progres:&o da epidemia nesses locais e per conzequéncia, no pais, (2)

Saexta feira, 13 ce margo, o M5 disparou o ala‘me para a intensificacdo das medidas de
distanciamento social no Brasil Verbas orcamentarias foream anunciada: para o controle da
epidemia, bem como meddas de desonzragio de impostos sobre produtos ce sadde e EPI -

agLipameantos de protecdo individua . {2)

Uivarsas insttuicées publicas e privadas anuncararr alte-agdo temporana em tumos de trabalhz,

privilagiande ativdades 3 distdncia @ cancelando viagens, sventos & conferéncias presenciais.

Universidades a redes municipais e estaduaiz de ensino suspenderam temporariamerte a: aulas.

SGAS 915 Lobte 2] CEF: TO3E0-130| Braslla-DF | FOME: {61 3445 J900 | FAX {E1) 3345 0Z31| hipawww ponaimedico.sng br
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Pesquisa e desenvoliimento

Embera sejam ineguivocos o8 prejuizos a Saude e a Ecoromia. frequentemente as pandemias
promovenr um ambiente de cooperacdo mundizl gue acelera 2 producio cientifica nos multiplos
campos da saude, A publicagio dos resultados das pesquisas & acelerada, o que favorece o ciclo
virtuoso entre pesquisa basica e pe:quiza aplicada, gerando novos testez diagnosticos, novas

walinas g nowes Lrdlamen bos,

Erm ternpos de apidermia, a flexibilizacio de barreiras ragulatérias pode ser kam-vnda, permitinda
testes de vida real e comercializacio acelerada desses procutos, porem sem prejuizo dos

redquisitos aticos,

Sa 3 prass: am obter novas vacinas, noves bratameantas, podem colacar amrises princlpios &tica:
impotantes, cartamanta avigilincia atenta entre pares pode mitigar @sse problama. Em recents
artigo sobre a novo protdtipo d2 vacna desenvalvido por um lzboratdrio 2 inicio da fase clinica
da pesquiza com 435 voluntarios sadios, sem gue se Tvesse CUMPrico a etapa de estudeos pré-

clinicas e animais, foi alva de ¢riticas da comunidads cientifica. (3)

Paize: desenvolidos gque investam -onsistentemente em Pesquisa e Desenvolvimanto (PE&D)
estdo preparades para apoveilar as janelas de oportunidade que surgen com es528s aventos
pandémicos. Infzlizmante, o5 paises en detenvalvimento, par ca-ecerem de politica clara de PED,
com grupos de pesquiza dedicados e de investimento sustentado nessa drea, podem desperdicar

gs3a oportanidads irpar.

Ma pandemia de COVID=19, o virus causadar foi identificada am 7 de jJaneiro de 2020 Em 10 de
janairo seu genoma ja estava disponivel. Em 13 de janeiro, pesquisadores, com apoio da Netional
institute of Health [MIH}, jatinham um prototipa de vacina a partir de um novo processo baseado

gm RYA mensageiro. (3) Alem deles, outras farmaceuticas sstio desewolvendo seus prototipos

Desde 13,101, axista um testa disponivel ne marcado |RT- PCR) para detectar a presanca do virus,

SEAS 15 Lote T2 | CEP: TE50-150 | Braslia-DF |FOMNE (91) 3445 3900 | FAX (61) Z:46 0231| hipvwaw Dortalmeadico.org or
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wygue Lem side de TudamenLal i|r1|.|url:|r1r.id na whitenga de informeygu sobre a Jizseminagae da

epidemis, suaidentificacdo & medidas da contrale.

Erm pauce tamaeo, mals de uma centans de artiges sabre COVID-19 j& feram revisados & publicadas
na PubMed. S8o trabalhos sobre diagnestico e azpectos clinices e epidemiologicos da doenga,
estudos de medicamentos e vacinas. Em busca simples ao Clinicaltrialsgov, =m 14/32, foram
identificades 60 estados intervencianais em andaments par: pneumenis par coranavirus, Os
testes, em sua maioria, estio sendc conduzidos com  agente:  anfi-infecciozo: e

imunomoduladores usades em outres doencas, como remdesivir, cseltamivr, cloroguira e

talidomida, cntre outros. (4]

O agente viral e sua doenca
25 conhecimentos sebre o neove coronadrus @ seu compartaments na COVID 10 tém se
acurmulado a partir cos estudos feitos principalmente na China e, agora, na Europa. Infere-ze gua

o virus original tenha vindo de uma espécie selvagem, que ganhou capacidade de infectar

humansos, possivalments entre revamore e dezembre de 2015, (5)

Os coronavirw; compreendem uma vasta familia de virus, sete dos quais s3c conhecidos por

cassar doancas am humares. Ssba-se gua alguns caronavirus gua tisicameanta infectam animais

evoluen para nfectar humanos. O SARS-CoV-2 & provavelmente um desses virus. (5)

4 Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SARS) e a Sindrome Respirataria do Oriente Madio (MERS)
tambam s8o0 causadas por coronavirus que ‘saltaram” de animaiz para humanas. Mais de 8 mil

individuos dessnvolveram SARS, guase 800 dos quais marreram da doenga (taxa de mortalicade

de aprasimadaments 10%|, antes de sar cortrolada am 2003 Uim tetal de 7 465 casns de RAZRS,

confirmados por laboratério, foi relstado desde 2012, resultande em 250 mortes (taxz de

mertalidade de 34,5%). (5]

S5GAS 915 Lok 72 | CEP. T0290-150 | Briasiss-0OF | FOME. (61) 24455500 | FAXK (61 3244 031 hitp Sweaw poralmedico ooy b
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0 SARS-Cov-2 @ um beta-coranavirus de grupo 2b que possui pelo menos 70% de similaridade na

L

squéncia genetica com o SARS Co¥. Tal come o MEIRS CoV ¢ o SARS CoV, o SARS CoV 2

possivelmente originou-se em morcegos, (3]

Ate o momente, segundo relatoric da OMS, a COVID-19 nfectou 185 mil pessoas nomundo com

taxa de mortalidade de 4,1%. (&)

Transmissdw

Aeredita-se que atransmissdo ocorra por meio de gaticulas resairatérias da tosse & espirros, como
scontece com outros patogenos respiratrics, incluindo influenza 2 rinovirus. Casos graves na
China foram relstado: principalments em adulos acima de 43 anos com co-morkidades

sgnificativas. Relativamenta pouras rriancas pequenzs foram identifradas & as infertad=s

parecem ter umadoenca leve, {1, 2, 5)

Dados recentermente divulgados sugerem que pacientes assintematicos tambem  podem
transmitir a infec;8o. Zou et al acompanharam a presenga viral por meio de swobs nasais e na
garganta em uma peguena coorte de pacienes, Ees descobriram aumento nas cargas virais no
mamento em que os pacientes se tormaram sintomaticos. Em um cazo, o pacienta nunca
dezenvalveu sintomas, emhbora estivesse positive para o virue 2 partir do satimo dia apos a

infeccia presumida. {12 e5)

Um relatorio inicial dz 425 pacientes com COVID-19 confirmada e Wuhan, China, entre
dezerrbro de 2019 e jeneiro de 2020, tentow descraver a epidemiclogia da deenga. Muilos des
casos niciais foram as:ociados & exposicdo direta a urm mercado de animais vivos, snquanto cs
casas subseguentes ndo. |sso fortaleceu ainda mas a hipotesa de transmissaoe de humaro para
bumano, O temps de incubacio chearvade foi de 5,2 daz, com um intervale de 4,1 a 7 diaz, O
tempa mais longe desde a infeccdo até o surgimento dos sintamas fai de 12,5 dias. Aguelaaltura,
3 epidemia dobrasa o ndmero de casos, aproximadamente a cada 7 dias, ¢ o ndmero reprodutivio

basico era de £,2 (o que significa que cada paciente infactava em media outros £,2). (8) Dados

BEAS 55 Lobe 73 | CEF 70390160 | SrasibaddF | FORE (6) 245 81K | FAX (61) 3346 1231 hikptteeses. porlsmedcn ang b
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posteriores definiram melhor o curse clinico, o tempeo de incubagio e 8 duregio da infecciosidade,

comc 58 deu a sEguir

Em 10 de marcade 2020, a Dr. Zunyou W, do Centro Chinas de Controle e Prevenciode Doancas
[CCOL), entregou um relatéric na reuniSo da Conferancia sobre Retrowiruz e Infeccdes
Chporunistas {CROD) (%), detalhando o dados mais recente: da China, inclundo atualizagdes salie
epidemiclogia e cliniza. Conforme o cocuments, a COVID-19 ainda & mais grave em adultos mais

velhas, mas ndo existe, como ne inicio, uma predominincia masculina acentuada.

Ma apresestacie ded cases, apraximradamenta 40% dos cazos aram "leves”, tam dntormas da
preumaonia. Outros 40% eram "meoderado:” com sintomas de pneumonia wiral, 15% eram graves
g 5% criticos, Durante o cu'so da doeaca, 10% -22% dos casos, que inicialmente se apresantaram
come doenga leve ou moderada, evaluiram para graves & 15% -20% dos msos graves acazaram

s tarmands eriticos.

Pacientes com casos leves: se recuperaram dentro ce duas semanas, enquants pacientss com
infecebes graves levavam de trés a seis semanas pars s& recuperar. As mortes foram cbservadas
de duas a aite wmanaz asds a inicis dos sintemas. Curinzameants, a infeccln eomplataments
assintomatica era rara (<1%) apos avaliagdes detalhadas dos sintomas, A analise dos dados de
viralegia sugere gque os pacientes podem liberar o virus 1-2 dias antes do aparecmento dos

sintomas, aumentande a preccupacan com a disseminasac assirtomsetica, [Y)

Tratamento de COVID-19

Menhum fratamento antiviral especifico @ recomendado pela OMS, CDC cu pelo governao
brasieira, 25 pacientzs Infectadas devem receber cundados de suporte para o alivie des sintomas,
de preferdncia em ambiente domiciliar. Pasa os casos mais graves com dificuldades respiratdriaz,
o deznte deve ser hospitalizade e receber cuidades intensivos de suporte a wida guando

necassario, (1,25)
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Howvo: tratamenios & vacinas estdo em fase de estudo. & lista dos principais produtos am

desenvolvimento esta descrita nosite do Medscape. (7]

Mo entante, mesmo sem registro dos grgéos regu adores, em cascs especiais de alta gravidade,
sob wio compasive, portanta, algumas delas temn sidc usacas. Ha relatos de uso off label de

lopinavir/ritonavir, na ltalia, & de cloroquina e hidracloreguina, na China.

De acorda com um coasenso de um grupo multicintrico de colaboragdo na China, o fos‘ato de
clorocuing 500 mg duas vezes ao dia (em farma de comprimido por 10 dias] pode serconsiderado
em pacientes com preumcnia por COVID-19. Wang et al relataram gque a claraquina inike
efetivamente o 54R5-Col-2 in vitra. & hidrosicloroguing com uma doze de carga de 400 mg EID

BOY, zepuida da 200 mg BIN por 4 dias, tamban poda sar considaraca. [(10)

Até o momento renhuma vicing esta d sponivel para SARS-CelV-2. (7)

Controle de infecgao

Us pacientes suspetos de ter LOVID-19 @ seus acompanhantes devem receber mascara cirurgica
ag chegar aa servico de saude. Sempra gue sos:zivel deve ser designada sala de espera ampla e
ventilada separada do: demais atendimentos do servigo de siide, O atendimento deve ser feito
em cansultério dedicado, com porta fechada. Todss as precaugBes sara evitar nfecgdes asreaze
de contato devern ser ohservadas. [5) Pela import3ncia com os cuidado: que devern zer
dispensado: a forca da trabalhoe em ocasido de epidemias abordaremes o 2ssunto em tdpico

sspecfico.

Forgade trabalho em amblente de epidemia
A torca de trabalho nes hospitais emergendas e centros de sadde deve ser protegida, visando
aliviar a carga que recebam @ recebardo por semanas @ maeses a fio, durante uma apidemia. 2

stress das equipes acvem da superlatagio dos servigos pzla COVID-19, somada as demais
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patolagias usualmente encaminhadas aos servipos e ainda pele temor confesso, ou ndo, de se

infectar e contagiar familiares,

O cacs instalade no atendimente; a fzlta de planejamanta e infrasstritura sara atender 2 COVID-
12; e o desabastecimanto de itens imorescindiveis de protecio individual (EPIs) e de higienizagio

das maos, sem duvida corrobaram para sumentar exporenciamente o stress das eguipes em

linha de frente,

Os gestores dos senigos de salde, tom o objetive de preservar a qualidade de trabalho das
equipes, devem institulr horarios de descanso e oferecer servigo: gue ‘acllitam a vida das pessoas,
come alimentacio, fornedmento de roupas de trakalhe, salas de repouzo, e instalacBes com
chuveiros e facilidades para a higienizagdo corporal ao entrar e ao sairdos plantées, por exemplc.

(11)

Deven se preccupar em tornar acessiveis @ toda a equipe de sadde e usuarics da unidade, o3
materiais recessarios para protec o individual, como mascaras, lovas, aventais, oculos, bem coma
rateriais de protecio especial para procadimentos invasivas como mascaras N95 & filtros de arn.
4 inframstruture parz higienizagiio das mioz = "toalets respiretoria’ dos pacientes deve =star
acessivel atodos, incluinde os consumiveis, coma sabio, dlcool gal, lencos & toalvas dascaradvais.
A5 instalagbes de sadde devem ser limpas varias vezes ao dia, incluirdo senitaros, consuldrios,

mobiidrioe sales de aspera. (1,2 e 11)

Mas tude Bso pade sinda ndo ser o bastante, E preciso incentivar a ades3o as boas praticas para
o cortrole da transmissdo do vrus, com capactacdo eficaz da: equipes de saude, incluindo os

médicos, & por meaio da implementacio de medidas praticas gue favorecam a sua protecdc, (11)
O profissionais de salde tendem a aceitar riscos maiores de infeccdo, como sendo inerentes &

profiss3o, 8 assim, se expor desnecassariamente. No entanto, zles padem ser mais culdedosas

guando se trata da ssude de seus familiares, kssa pode ser uma abordagery utill para aumentar a
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consciéncia individual para a adesdo as boas praticas amplamente difundidas de reducio ca

transmiss3o da doenga. (11

Fara oc profissionais da saude, inclusive meadicos, atuando na linha de trente, as preccLpacoes
sobre a infecgdo adguirda no ambiente de trabalhe & a eventual transmissdo do virus aos
membras da familia devemn ser aberdadas, bem como as formas de controle dz transmissdo

reversa gue, zmbora sem comprovacao centifica robusta, podem ser uters. (11)

Qs sintornas da COVID-1%, na maioriz dos casos, s3o leves, & podem paszar desapercebidaos ou ser
minimizados, deve-se considerar a implantac3o de serico medico do trabalho gue avalie qualguer
profissional gue apresente sintomatologia respiratoria e tome as providéncias para seu cuidadoe
concomitante afastamento da assisténcia direta ao pacdents, enquanto em obiervacio doguadro

ou tratamento.

Feconhecendo que o risco de doenga grave & de necessidace de hospitalizacio aumentam com
aidade & as commorbidades das accometidos pea COVID-15, reconrenda-se gue profissicnais de
salde, incluindo mwadicos, com idade acima de 60 anos ou com doengas cranicas, Mesmo qua
saudavsis, sejam sfastados da linhe de frente & alocados em outras funcdss que dermandem

atuacle de madicos e enfermaires,

As equipes de hosgital, incluindo cuidadorss, pessoal de suporte, administracio & planejamento,
sofrerlic o desafic de enfremtamente prolongede a COVID 19 ¢ a lideranca do servico dewe

enfatizar a importancia do autocuidado como o centra da resposta a epidemia. (12)

A comunicagae transparente e porderaca pode contribur para a cenfianza e um senszo de
controle necessarios para que a equipe se mantanha motivada e capaz de suportar o embate,
Liberar clinicos & membros da equipe administrativa de outras tarefas e compromissos nao
eisenciaic parmite que sles s concentrem nas nacessidades imediata:. See:des frequantes de

irfermagdes e feecback com os gerentes locais e a comunidade hospita ar, complementadas por
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uma comunicagao clara, conciza e medda, audario as 2quipes a manter o foco no cuidado e a

garantir sua funciznalidade,

Ma carta de 13,02, do direte- do escritdrio da OMS para 3 enfrentamento da pandermia Covid 19,
s8o enfatizedos justarente aspectos relacionado: & promocio e manufengde da qualidade de
vida das squipas da =aida qua atiam aa linha da franta a dadas anticias sobra a mudanca dn
epicertro da pandemia da China para & Europa, que contabil zava 132 mil casos natificados e 5

mil mortes em 123 paises, (12)

Ligdes aprendidas: China e Itélia

& China vern tenco um papel primardial nessa pandemia. E o primeira laboratario de vida real e
0 gue tem mais experiancias a compariilhar., Depois de um inicio desarficulado, explicavel pela
novidada da apidamia, estabalacau o fechamenta da cidadae de Wuhan, spicantra da surts & am
cerca de dos meses & meio conseguiu revertar o cenario catastrofico que se antevi ao inicio do

Evanto.

Em 13/03, o nimero de casos novos pessou a ser menor que o numaro de altas. Contab liza &1

mil casos, milhares de doentzs em terapia intensiva e cerca 3,1 mil mortes,

O desgaste de suss eguipes de atandimente foi mazime @ a situagioso demenstrou malhora com
¢ aplicacdo de medidas drésticas de solamento social para redugio dos cesos &
consequentements recugdoda demanda aos servicos ja superlotados. Harelatos de que cerca de
i mil profissionals de saldde foram infestados & pela menos 22 merreram durante o primeairos

mesas do surto.

& prinzipal icdo aprendida com a China & que a epidemia pcde ser desacelerada cesde que s=
recenhaga sua gravidade come evente de mazima emeaca a salde publica e que ndo 32 postergus
2 aplicac3o de meadidas drésticas, inclusive, se a situacdo assim o exigir. A transparéncia da
evolugio da epidemia dia a dia, a abertura imediata de dados e informagdes dentificas aOMS e

seus paizes membros e a colaboragdo entre as eguipes chineszs e o: paises membros da OMSE, no
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gue conocerne a pesquisa & 3s praticas de isolamento, higienizagdo e atendiments, foram

contribugdes inestimavers a sadde publica glosal,

Ma lalia, o primeiros casos importado:s, a0 que parece, ndo foram identificados, O primeiro
doente com COVID-19 foi notificade em 20/2 @ ja era um caso de transmissdo comunitaria, 0
namero de casos graves cresceu rapidamente lotando os servigos de saade, Embora recenhecda
a exceléncia dos servicos de saude publica italianos, a mortalidade do surto inicial & das maicres
do mundo. Carforme dacos de OMS, em 17/03, sdo 27.580 casos confirmados e 2.158 mortes, a
gue equivale a uma taxa de rortalidade de 7,7%. Em apenas 24 horas, os doentes graves em
cuidados intensives auwmentaram, scasienands, como @ havia sido visto na Chira, wm dilema

etico a soorecarregar ainda mais as 2quipes de salce ja pressionadas pela prapria epidemia.

Erm um cenario de epidemia franca num lacal ande ha lazunas na assisténcia e/ou apresantanda
aumente expotencial no numere dos casos que superam a apacidade instelada {pela falta de
equises ce medicing intensive, de leito:, de eguipamentos, de insumos e cemais recarsos da
saude), as equipes dz atendimento sHo forgadas a fazer escolhas dolorosas, como a quem oferecer

cuidadas ntensivos e a quem nao.

A Italia, mesme coma ordem de isolamenta social em varias cicades, ainda apresenta crescimenta
do numera da casos natificados, internadas & de mortes. Espara-se que ras praximas semanas os
sacrficios Impostos a populagio com o 1solaments compulsono @ com aaplicagdo de mais de 20
mil rltas ans dasnbadiantas surtam o efaite da reduric o impato 4a apideama_ eom raducie da

intermnagdes e mortes.

O cazo tallano fol fundamental para que outras nagbes ca Europa & tama&m os EUA e o Brasi se
apercebessem que a crise na sadde publica de seus paises era iminente e que a entrada com
medidas mais duras de contencdo da epidemia, lago quanco ocarrem os primeiras casos de
transmissZa local, @ mandatdria para proteger oz Siztemas de Sadde & mants-los vidveis durante

a fase de sxplosdo da epideimia.
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Nao foram s¢ um relaso de umn pais asiaticc com praticas tctalitarias de governo, agora foram
democracias respeitavzis, como ltalia, Espanha, Franga, Alemanha e Portugzl, gus tomaram o
mesme caminho, impando medidas dristicas para conseguir resultado na frenagem da carva de
dizseminacio da zpidemia, que no entanto continua a subir, mantendo niveis epidémicos nestes
paizes Este quadro ja causou ¢ colapss do sistema de sadde taliane, existinde o teme: gque o

mesmoe pos:a ocorrer em outros paises da Evropa ocidental. 4 ameaga éreal,

Uma coletdnea de publicagdes reunidas pela JanMaANet dispenibiliza material Interessante para a

reflexdo @ avaliacio dos desdobramentos do enfrentamento da COVID-19 em varios paises, (13)

Nesse contexto, o Brasil foi beneficiade por contar com esse cabedal de infermacies essencial
para c enfrentamento da pandemia no pais. & adocio de medida: efetivas de ordem restritiva,
promovendo-se a higienizacio constante @ o solamentosocia como forma de tontrolar o avanco
da epidemia, pode ser apontado como a me hor forma de prevencio da doerga, na perspectiva
de evizar um aumento geomatrico de nowvos casos, o que, cartamente, levaria ao estrangulamento

da rede assstencial ou eventualmente o colapso da mesma, Espera-se que as medidas adotadas

permenecam coerentes nessa batalha yue comegou, onde o planejamento parece efetivo e os
recursos estio sendo postcs & disposkdo ca estratégia. Porém, a viglancis atva e diana do
Conselho Federal de Medicina & da sociedade organizada scbre cz acontecimentos e a pronta

mudanca de rumo conforme a epidemia evolua serdo cruciais para vencer,

Consideragbes e -ecomendzgbes
¥ 0 Brasil jo entrou na fase de explosfio do epidemic. Os estadas de 590 Paulo e Rio dejaneio
serds o5 primeiros campos de tests do estrotegio de enfrertoments do epidemi,

elaborada pelo Ministério do Saide [M5) e Estadas;

¥ Emborg asoude individuol da maloric dos pessoas nfie sera ameagada pela sandemia de

COWD-19, esto-se frante 0 ume das maiores omesgcs jo vivencodas pelos sistemas de

saude do mundo, com risce real de sequelos @ mortes em grupos de risco e também, por
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gscosser de leitos, entre poclentes com doengas groves, coma cancer, doengos cromicos

agravadas, transplanres, palitraumas etc.;

¥ O ovowpo do epidemio deve ser moniforcde dio o dia e diveigodo de formo cuidodosa,
porém tronsporente. As dividos relocionodas as mudancos de estratégia, conforme as
foses do epidemua, & riesmo as diveroéncios a respeito de medidas tomaoas em diferentes
localfdodes devern serodeguodrmente explicodas pelos gestorss parg que ndo afetem sug

credibilidace e seu cumprimento;

¥ Aoplicapdo de medidas peio governa locol envelvido com cosos de transmissde da COVID-
19 verlard conforme o tipo de transmissde [importeda, sor transmissdo local au
comunitaria) ¢ as carcctoriztico: locos de populaclc o da rede de senvicos de soude de alta

€ média complesidades;

¥ C apoio Eier'.ltr:ﬁ\:ﬂ das scciedodes meédicas gfefas o COVID-19, comao Infactologia e
Prieurnoflogiv, enlre culrds, & vecin] po o eperfeicournenie dus devsdes do Gomile
Centrol liderodo pelo M35 2 pora o difusto de boa: proticas 7o melo medics e entre 3

populspdo orasileina;

¥  Conforme e evolupdc do epidemic ne pois, medidor diferentes podem ser aplicados o
localidades diferentes, Porém, o Sistemo Unico de Saddz (SUS) e o Soude Suplementor
{plonos de sodas) devem seguir exatamsnte os mesmas diretrizes determinados pelo

Estodo ern que s2 locolizam;

¥ Cs leites hospitolares devem se- destinadss prioriteiomente gos pacientes com quadros
graves de COVID-19 Recomendo-se oos gesfore: que suszendam o3 atzndimentcs

ambulotariais € o reaizocdo de procedimentos sletivas;

v As visitos hospitalares devem ser restritas em funcdo de numera de pessons ¢ tempo oe

permeonéncio;
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¥ As equipes de saude sdo ¢ mais importante ativo e também o elemento mais sensivel no
enfrentamenta do epidemia. E no haospital que o desgaste profissional € maxma. Os
gestares hespitalares devem empreender esforges para marter a: equipes de sauae

protegidos & motivodos parg wma apdc eficaz e sem baixos;

¥ Eervicos de Sedde do Trobalhador aferecides noe hospital aos profissional da fnha ae
frente serda utels poro dicgnosticar g tratar precacemente o infectodos e favorecer a
realecacfo de profesiencis ideces ou com co-morbidades pera otididades de apeie &

¥ L] ] 1 a ¥
assisténcia, com menor risco de coatdgio;

v A destinagdio de estruturos hospitalares decicodar e opropriodas paro o assisténclia aes
doentes com COVID-19 £ seu funcionomento € do competéncio do gestor do servico sob

supervitds & Feealizosds dos consalhos regionals de medizing [CRME);

0 wso rociunw! dos insurnos neessdr o puru wrolerfo dos profissionus de sulide, sl o
da contdgio ao coranawrus e dingnastico e tratamento das deentes hospializaces pela
COVID-19 deve ser enfotizedo, evitondo-se o wso  indevide, desperdicics e

desobostecimeantos;

' Cases identificades de COVID-158 dever passar por isolamente respirgforio, sende que o
medicos e outros profissionois de soude resgonsovels pelo atendimento devem contor com

enquipamentas de protecde indivdual (EPIs);

v Os EPis o serem uvtilizooos como precaucio pora evitar contato com goticolos em
atendimentas de pocientes suspeitos su confirmadeos sfie; mdscara cirurgica, avental ¢
luvos descartavels = protetor fociol ou deulos. Nos procedimento: gue podem geror
aerassal (ecome coleta de swab arosal, broncascopin, aspracio de pociente entubads), a
mascarg cirirgicn deverd ser substituida por mascoro W95 ou PFF2. Nas unidades ae
terapia intensiva (UT!z), com lefos destinodes o COVID-18, se deve utilizor mascara NS5

aud PERZ
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v O teste diagnistics RT-PCR & insumo de maxima importancia parg o acompanhamento oo
epidemiz € aeve ser solicitade pelo médice ae seu patiente, corforme orientagies do
Ministénio do Soude. Os profissianais de soude, mesmo com sintomas respiratério: leves,

devem ser testados e receber orientocda tempestiva;

v Oz cosor leves devem ser isolados em cosa e trofodos com sintematicas, Cosos suspeifcs
ou confirmaaes de COWD-19 que apresentem folro de or au outros sintomaos de meaior

grovidade devem buscar, imediotamente, auxiic médice;

¥ Emr casos de idosos, pocientss cronicos € cam condigdes especials, que forem uso de

medicamentcs de Lso continuo, recomerde-se gue sejam fornecidas receltas por um prozo

meiar de validade:

v Recomenda-se o vacinagdo contra o inflienze de todo a popuwacdc e de forma pricritario
de todos os profissionals da saude & dos prupos de risco (cricngas abé & anos. gestantes,

mutheres até 45 digs opds o parta e idoesos);

v A mobilizacde do sociedrde pora recontecer 7 gravidode do momento. respetando-se os
recomendepdes e determinagfes do Saude Pdblica, ¢ fundomentol para o éxto do
estratégio. Em cosas ex'remos, o desobediércio deve ser punida, exemplormente, pelcs

gutoridodes competentes;

¥ A higienzogdo & o Bolomento social s4o as melthores formas de prevengde contra a LOVI0-
18, sendo essencials parg @ contrels da epidemia. Alem des medidasjo adatedes, imitande

o contato e o ogiomerapdes, sugere-sg aindo o fechamento de fronteiras noconais;

~  Capera-te que a3 medidas adetodas permanegam cosrentes nessa botolha que comegou,
onde o planglamenta parece afetnio @ of recursos estdo seado postor & disposicdo o
gstratégia. Parém, o vigildncia ofiva e didra do Conselho Federol dz Medicing e do
sociedode orgonizeda schre as acontecimentss, bem carmo o capaddades de rudar rumes

arr funcia da suvalicfin do spidamis, serfin cruclals para SURSrAar assm crita’
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v A midlio bem irformada pode aiudor sobremaneira no esclorecimenta @ populade;

¥ O rapido crescimento do pesquiza em tempos de epidemia pode proporcionar
ofrouxamento de requisitos requlatorios e principios eticos, gque devem merzcer

rernibor urrreriio alenlo por purle dos Orgdos compelenies,

¥ Corsideronde o importdncio do ocesse & informocio e g educagfe pors mudango de
comperiamene ¢ odocle de habilos souddveis, o CFM e o CFAVS recomendan o
reclizagdo de omplos campanhos de esclarecimento pelo Governo com foce na populopdo

em geral

¥ O CFM & os conselhos regionais de medicing somam seus esforgos a coordencgdo do
contingeaciamento da pondemic oo COVID-15 no pois pora receber demandas, avalior
provostas @ enitir normas € diretiizes em seus nivels e competéncia que venham a

contribuir pars o sucessa da estratégio

Finalmente, a profissdo medica gue foi tio atacada, agredida e aviltadz em diferentes esferas de
gest3s @ agora requisitada pelas autoridades govermamentais & pala sociedade brasieira para
comandar a frenta de batalha contra aste inimige desconhecdo o t3o poderoso, que asta
colapzands os sitemas de sadde no mundo e que pode vitimar os proprios membros das eguipes

de saide.

Os medicos brasleiro: ja aceitaram este desfio e astdo iderando o processo de combate & COVID-
19, Exige-s2 que o5 gestores ﬂferEi;arn e garantam as cunr_'il;EEE necessarias de seguranca para
gue == possa fazer aguilo que o médico sase fazer, qua & fratar os necessitados e salvar vidas.

Abanzoados famos pala sporturidads da swaresr 3 mais nobra das prefissdas: SER MEDICO!
05 madices brasileires tém um compromizsso histdrics com a defasa da salde ¢ da vida. Esse

sentimente cidadao & o comprometimanto com o exercicla étlco & competents da medicina serao

fundamentais ao Pais na superacio da crise recém inicacda.
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O Conzelho Federal de Medicing apoia e cumprimenta oz médicos que ja abriram m3o ce zeu
bem-estar, bam como os de suas familias, para enfrentar este momento de emergéncis

epidemioldgica, que exigird o empenno de todos para o contrale da pandemia da COMID-14.

Brasilio, 17 de marco de 2020

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
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Consderands o Decrebo Lejislative r® G, de 20 de margo
de 2020, gue reconhece a cooménda do estade de calanidads
pobica nos temmos da sokcita Bo do Presidente da Repabica, com
efeitos 3% 31 Ce dezemine de 20200

Consdarands o Decrabts Legislaiao n® S04, de 15 oo
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Secretaria da Satide - SES

Partara n’ 1616/2020 - SES

O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE. no uso das
atribuigbes que lhe s80 legalmeante conferidas. &

Considerando a Portaria n® 188, de 3 de fevemiro de
2020, na qual o Ministéno da Sadde declara Emergéncia em
Saude Publica de Imporiancia Macional (ESPIN) em decoméncia da
Infeccio Humana pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2);

Considerando a Lei n® 13.870, de 6 de feverein de 20240,
que dispds sobre as medidas para enfreniamenio da emergéncia
em saldde poblica de importdncia intermacional decomente do
Coronavirus responsavel pelo surto de 2018;

Considerando o Decrein Estadual n® 9.633, de 13 de
margo de 2020, situagao de emargéncia na sadde pdblica do
Estado de Goids, em razéo da disseminagao do novo Coronavinus
(COVID-18); posteriorments revogado pelo Decreto 8653, de 18 de
abril de 2020, qua reitera a situagio de emergéncia;

Considerando a Portaria n® 454, de 20 de margo de 20240,
na qual o Ministério da Sadde declara o estado de transmissSo
comunitara da infecgao pelo nove Coronavirus (COVID-19), am
todo o territdrio nacional;

Considerando o Decreto Legislativo n® 6, de 20 de margo
de 2020, que reconhece 8 ocoméncia do estado de calamidade
publica, nos termos de solictagaoe do Presidente da Repabhca, com
efeitos até 31 de dezembro de 2020;

Considerando o Decreto Legislative n® 501, de 25 de
margo de 2020, que reconhecs, para os fins do art. 65 da Lei
Complementar federal n” 101, de 4 de maio de 2000, a cooméncia
do estado de calamidade piblica, nos termos da soliciiagao do
Govemador do Estado de Goias, com efeitos sié 31 de dezembro
de 2020;

Considerando a Portaria n® 511 da SES/GO, de 23 de
margo de 2020, stravés da gual suspende-se fodas as consultas
e procedimentos elefivos presenciais, ambulstoriais @ cirurgicos,
realizados em ambientes publicos & privados, no 8mbito do Estado
de Goias, mantendo apenas aqueles cujo risco e necessidade
estejam ligados diretaments 8 manulengao da vida;

Considerando a Portaria n® 1.124 de 07 de maio de 2020,
na qual o Ministério da Salde suspende a obrigatoriedade da
manutencio das metas gquantitativas e gualitativas contratualizadas
pelos prestadores de senvigo de sadde no Ambito do Sistema Unico
de Saide (SUS);

Considerando o Projeio de Lel n® 3058, de 2020, gue
suspende a obrigatoriedade da manutengdo das metas gquantitati-
wvas 8 qualitativas confratualizadas pelos prestadores de senvigo de
saide, de qualquer natureza, no @mbito do Sistema Unico de Sande
(5US), estabelecida na Lei n® 13,902, de 22 de abril do coments
ano;

RESOLVE:

Art. 1. Suspender até a data de 31 de dezembro de 2020,

a conter de 19 de agosio do coments ano, & abrigaioriedads

Estado da Sadde de Gaigs (SES-GO).

Art. 2°. Durante o periodo de suspensao de que trata esta
poriaria, fica garantido o pagamenio do valor do repasse mensal,
independenie do cumprimenio das metas coniratuais discriminados
no art. 17

Paragrafo dnico. Ficam ressslvados demais dasconios
pravistos em confratos efou outras formas de ajustes entre as
partes, os guais continuardo 8 ser efetuados (recurscs humanos,
energia elétrica, telefonia. saneamento, enfre outros ).

Art 37 A qualquer tempo, caso se consiale a existéncia de
saldo, oriundo dos recursos financeiros recebidos em decoméncia
do contrato de gestdo & nao aplicados no custeio da unidade, os

valores comespondenies deverdo ser revertidos aos cofres pablicos,
mediante glosa.

Art. 4% A suspensao nao impica em auséncia da
necessidade de prestagao de contas dos servigos executados, bem
como do respeito aos principios da eficiéncia, da economicidade e
da moralidade administrativa.

Art. 5°. Esia Porlgria entrara em vigor na data de sua
publicagso.
PUBLIJUE-SE E CUMPRA-SE.

GABINETE DO SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE,
em Goiania, aos 10 dias do més de setembro de 2020,

lzmael Alexandrino
Seoretdrio de Estado da Sadde
Protocoks 187235

EXTRATODO4*TERMO ADITIVO AQ CONTRATO N 04/2016-5ES/
G0, Processo n® 2016000100 16057. Objeto: a quarta prorrogagao
do prazo da vigéncia do Contrato n® 094/2016-SES/G0. Contratada:
Advance System Elevadores Lida. Valor do Aditivo: RS 76.371,00.
Dotagdo orpamentdra: 285010122 4200.4221.03.100.90 = 285
0.10.302 1043.2149.03.100.90. Vigéncia: 12 (doze) meses, com
inicio em OF de novembro de 2020 e término em 06 de novembro
de 2021. Signatarios: Paulo Casar Neo de Carvalho - Procurador-
-Chefe da Procuradoria Setorial da SES-GO; Ismeel Alexandring
Jdnior - Secretario de Estado da Saude; Wedson Carvalho da Silva
- Advance System Elevadores Lida.

Protocole 107264

EXTRATO DO PRIMEIRDO APOSTILAMENTO AOQ PRIMEIRO
TERMO ADITIVO AQ CONTRATO N® D26i2012-5SES5/G0. Processo
n% 201900010000570. Contratada: GENTE SEGURADORA S/A.
Objeto: Retificar, em decorréncia de erro material, o disposto na
Clausula Terceira - Da Prorrogagdo, previsia no Primeiro Termo
Aditivo ao Contrato n® 026/2019-5E5/G0, passando a vigorar com
a seguints redagio: 3.1 - Fica prormogado, por 12 (doze) meses, o
prazo da vigéncia do Contrato n® 026/2019-5E5/G0, com inicio em
09 de agosto de 2020 & término em 08 de agosto de 2021, ficando
sua eficacia condickonade & publicagio de seu extrsio no Diano
Oficial do Estado de Goiss. Permanecem inalteradss as demais
clausulas do Contrato Original & Temmo Aditivo, ndo modificadas
por este instrumento. Data da assimatura: 08/09/2020. Signatario:
ISMAEL ALEXANDRIND JUMIOR, Secretano de Estado da Saude.

Protocole 167184

TERMOC DE ADESAD N° 03/2020-5ES/GO
ADESAD A ATA DE REGISTRO DE PRECOS DO PREGAD N°®
363/2010
ELETROMICO N° 02072018 DO PROCESSO LICITATORIO N®
22019

DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE RECIFE-PE.
Pregéo Elstrénico n 02002019
Processo Licitatdrio n® 02002010
Modalidade: Pregdo Eletrdnico/S R.P
Tipo: Menor prego por lote & Modo de Fornecimento: Parcelado.
Objeto: Aguisigio de EQUIPAMENTO MEDICO-HOSPITALAR,
do fipo FOCO CIRURGICO MOVEL para as POLICLINICAS que
serao inawguradas am 03 (irés) Municipios desse Estado de Goias
{Goianésia, Quirndpofis & Posse), por meio de AdesSo & Ata
de Registro de Precos (ARP) n" 3632019, origindria do Pregao
Eletrénico n® 02072019 - CPLMSA, Processo Inferno n® 02002010 do
Municipio de Recife-PE - Secreiaria de Sadde, drgso gerenciador
da mencionada ata.
Orgdo Gerenciador da Ata da R.P. Secretaria de Sadde do
Municipio de Recife.
Orgio Aderente: Secretaria de Esiado da Saode de Goias -
Processo Administrativo n® 20200001002153. Empresa detentora
do Registro: KSS COMERCIO E INDUSTRIA DE EQUIPAMENTOS
MEDICO LTDA inscrita no  GNP.J: 79.805.263/0001-28.

DIARTD OFICIAL DO ESTADC DE GOIAS
Assinndo digitalmente pela ABC - AGENCLA BRASIL CENTRAL
COMGO DE AUTENTICATCAD: ad HOIRR
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Anexo Il

Circular n° 1.084/2020/SUREPS

/5. pal | PREFEITURA Secretaria Municipal de Sadde
E ¥ DE GOIANIA Superintendéncia de Regulacdo e Politicas de Salde
CE CIRCULAR N# 1084/2020/SUREPS Goldnia 26 de agosto de 2020

SIGED N¥ 2020,00000037062

Aos Prestadores de Servigo 5US em Goidnia

Assunto: Retomada de procedimentos eletives (Consultas, Exomes e Cirurgios)

Referéncig: Coso respondo esto Comupicacdo Externa, indicor expressamente o Protocala -g_n#
202 r 8
Prezado Prestadaor,

Cumprimentando-o, fago uso do presente para, dar-lhes ciéncla da autorizagdo de
RETOMADA DE PROCEDIMENTOS ELETIVOS executados pelos laboratérios, clin itais

plblicos da rede munlcipal propria, filantropicos e privades na rede assigtencial SUS em Goidnia.
Preliminarmente, cumpre informar gue o intelro teor da PORTARIA n® 111 de 24 de

margo de 2020 passa a ndo ter validade,

Em segundo plano destaca-se gue & decisio de retorno @ esecucie dos
procedimentos eletivos fora comunicada ao COE Estadual 2os 29 dias de julho de 2020 ¢ acardada
em sede de reuniao CIB = Comissdo Intergestares Bipartite realizada aos 30 dias do miés de julho
de 2020, com protocolo aprovado em reunldo CIB acs 20 dias de agosto de 2020.

Meste digpasdo ¢ salutar evidenciar gue a PANDEMIA ocasionada pelo
aparecimento do virus gue assolou e assola a humanidade ainda permanece, todavia considerando
& manifestacdo coleplada desta Secretariz, da Secretarla de estado da Sadde de Goids e do
tonselho representative dos 245 municipios do estado, & que a Secretaria Municipal de Saude de

Goldnia, gozando de suas prerropativas regulstdrias e sanitérias, yislym a_possibilidade de

retomo consciente & gradual ividades hospitalares que estava nsas pela Portaria n
111/2020.

Portan nifestomas pela POSSIBILIDAD i NO DOS PROCEDIMENT
ELETIVOS.

Todavia, pera a efetiva retomada se faz premente gue os pacientes gue se
encontram aptos para a realizacio de PROCEDIMENTOS ELETIVIOS, em especial os cirlrgicos, sejam
avalizdos cuidadosamente pela unidade hospitalar, identificando a gravidade de cada caso e de

superiniandiseca de Regulicio e Politicas de Sesds

Fakigia s Campinas Yeneranoo de Fredted Beegan ~ Pago Manicipal

e by Carvado, N8 954, Bloca [, 10 Ardal, Park Looandas. Gotini - GO, CEP M 884092
Fone: #5562 IS2-156%  @-mil: irpegoana@ gl com
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cada paciente, frente aos riscos préprios da doengs em questdp, devendo o médico assistente
decidir pela realizacio ou n3o do procedimento neste momente de pandemia.

E sabido que postergar uma cinurgla eletiva cuja moléstia de base cause pouca
interferéncia na qualidade de vida do paciente ou nenhum risco para a sua vida, pode ser a opgdo
mais segura neste momento

Por outro lado, e ndo menos importante existem situacdes, ¢ enfermidades, nas
quals a delonga da cirurgia - mesmo gue por motive de forga maior - poders ter repercussies
negativas na salide ou na qualidade de vida dos pacientes,

Nestes casos pode-se, em conjunio com o paciente, e mediante a assinatura de
Termg de Consentimento Especifica para COVID 19, optar pela realizacdo da cirurgia neste
momenta e realiza-la respeitando todas as recomendactes e seguranta para o paciente e para a
aquipe cirtrgica, vide pratoolo anexo para unidade hospitalar {anexe)

Mo gue compete as Clinicas e Laboratarios, ambos deverfo seguir as normas gerais
de seguranca j4 estabelecidas pelo Ministério da Sadde, Secretaria de Sadde local e demais
normas regulamentadoras oficiais e poderSo proceder ao retorno de suas atividades em abé 50%
da capacidade anteriormente ofertada.

Salienta-se que as determinages contidas no presente documento e no Protocolo
anexo (especifico para hospital) devem ser seguldas pelas unidades prestadoras de servigo de
farma imperiosa.

Por fim, informamos gue acbes de assisténcia serdo acompanhadas por esta
Superintendincia,

Anate-se que continuamos 3 disposicdo para guaisquer esclarecimentos que julgar
necessarios.

Atenciosamen

Andréia Alciintara Bar
Saipsrintandanta
Decratn n® 30062017

WAL A ooyt

Superintendisca 5 Regulagso o Polilicas do Sadde

Paldcin des Campinat Vanerandn de Erefs Roeges = Fago Menicipal

aw do Corradi, nE 935, Bloco 0. 2% Andar, Park Losandes, Gotinia - GO, CEP 74 882002
Funi: 45562 3524-1568 e-mal) wrps goana@gmalloom
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