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1 - APRESENTACAO

Em consonancia com o contrato firmado entre a Secretaria de Estado da Saude de Goias -
SES/GO e a Associacdo Goiana de Integralizacdo e Reabilitacdo - AGIR, para o gerenciamento do Hospital
Estadual de Urgéncias da Regido Noroeste de Goiania Governador Otdvio Lage de Siqueira - HUGOL, faz-se
nesta oportunidade a apresentacio do RELATORIO DE METAS E INDICADORES referente ao més de
Dezembro de 2017, de acordo com o Item Il - Estrutura e Volume de Atividades Contratadas, pagina 29 e o
ANEXO TECNICO lll, pagina 36 e (32 Termo Aditivo do Contrato de Gestdo n2 003/2014-SES/GO).

A AGIR, gestora do HUGOL, possui personalidade juridica de direito privado, com fins ndo
econdmicos, qualificada como Organizacdo Social pelo Decreto Estadual n? 5.591/02 e reconhecida como
entidade de utilidade publica e de interesse social por forca do artigo 13 da Lei Estadual 15.503/05, Detém
recertificacio como Entidade Beneficente de Assisténcia Social (CEBAS-SAUDE) pelo Ministério da Saude
por meio da Portaria n2 1.180, de 19 de novembro de 2015.

2 - IDENTIFICACAO E DESCRICAO DOS SERVICOS

Nome: Hospital Estadual de Urgéncias da Regidao Noroeste de Goiania Governador Otdvio Lage de Siqueira -
HUGOL .

CNES: 7743068

Enderego: Avenida Anhanguera, n° 14527 — Setor Santos Dumont, Goidnia — GO, CEP: 74.463-350.

Tipo de Unidade: Hospital de assisténcia, ensino, pesquisa e extensdo universitdria, especializado em
média e alta complexidade em urgéncia/emergéncia cirdrgica (cirurgia geral, pediatrica, bucomaxilofacial,
toracica, plastica para o centro de queimados, neuroldgica, vascular e ortopedia/traumatologia), médica
(clinica geral, pediatria, cardiologia, gastroenterologia, urologia, neurologia, pneumologia, nefrologia,
hematologia), medicina intensiva: adulta e pediatrica, unidade de queimados.

Geréncia da Unidade: Secretaria de Estado da Saude de Goias.

Gestdo do Sistema: Secretaria Municipal de Saude de Goiania.

3 - ATIVIDADES REALIZADAS PELO HUGOL

Hospital de assisténcia, ensino, pesquisa e extensdo universitaria, especializado em média e alta
complexidade e urgéncia/emergéncia, clinica cirtrgica (Cirurgia geral, cirurgia pediatrica, cirurgia
bucomaxilofacial, cirurgia tordcica, cirurgia plastica para o centro de queimados, cirurgia neuroldgica,
cirurgia vascular e ortopedia/traumatologia) e clinica médica (clinica geral, pediatrica, cardiologia, medicina
intensiva, pediatrica para o centro de queimados, urologia, neurologia, nefrologia, hematologia, vascular) e
clinica de queimados, regulados pelo Complexo Regulador Estadual. Uma referéncia para a regido

metropolitana de Goiania e todo o Estado de Goids, com funcionamento 24 horas por dia, e
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ininterruptamente.

METAS E INDICADORES — PARTE FIXA E VARIAVEL

A seguir, serdo apresentados indicadores da parte fixa e variavel conforme o Terceiro Termo
Aditivo Contratual que traz em sua nova modelagem percentuais, que correspondem a 90% e 10% do valor

do custeio, respectivamente.

3.1 - PARTE FIXA

3.1.1 - Internagao (Saidas Hospitalares)

O hospital devera realizar um numero anual de 11.000 saidas hospitalares, com variagao de + 15% de
acordo com o nimero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Saude, distribuidos
nas seguintes areas:

Internagao
(Saidas

Hospitalares)

Clinica Médica 237 237 237 237 237 237 237 237 237 237 2.370

Clinica Cirurgica 863 863 863 863 863 863 863 863 863 863 8.630

TOTAL 1.100 | 1.100 | 1.100 | 1.100 | 1.100 | 1.100 | 1.100 | 1.100 | 1.100 | 1.100 | 11.000

Fonte: Terceiro Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo 03/2014 SES/GO

Gréfico | - Saidas Hospitalares -Dezembro/2017

I pEzemeRro - 2017
Internacdo (Saidas Hospitalares) B vETA

1.079

373

Clinica Médica Clinica Cirurgica TOTAL

Fonte: Sistema MV

Corresponde a todas as saidas das unidades de internacdo (clinica médica e cirurgica), o que
compreende: alta (melhorada e a pedido), transferéncias externas e ébitos ocorridos no periodo. No més

Avenida Anhanguera, n° 14527 — Setor Santos Dumont — Goiania — GO - CEP 74.463-350




AGIR HUGOL* T

DE ESTADO DA SAUDE
Governo de Goias

gao Goi
izag6o e Reobilitagéo

de Dezembro/2017, foram alcangadas 1.079 saidas (sendo destas 373 da clinica médica e 706 da clinica
cirdrgica, o que corresponde ao cumprimento de 98%, superando a meta contratada de >85%.

3.1.2 — Atendimento As Urgéncias Referenciadas (Ambito Hospitalar)

Deverd manter o servico de urgéncia/emergéncia em funcionamento nas 24 horas do dia, todos os
dias da semana e deverd realizar um nimero de atendimento de urgéncia anual de no minimo 32.520
atendimentos.

Atendimento

de Urgéncia

TOTAL 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 32.520

Fonte: Terceiro Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo 03/2014 SES/GO

Gréfico Il - Atendimento as Urgéncias - Dezembro/2017

Atendimento as Urgéncias

3.681

I oezemero - 2017

| L3y

Fonte: Sistema MV

Entende-se por atendimento de Urgéncia/Emergéncia, a procura do servico por pacientes que
necessitam de intervencdo imediata, com iminente risco de vida. No més de Dezembro/2017, o hospital
realizou 3.681 atendimentos de Urgéncia/Emergéncia, correspondendo a 113%, superando a meta
contratada de 285%.

3.1.3 - Atendimento Ambulatorial

O hospital devera realizar um nimero de atendimento ambulatorial com consultas médicas anual
de 20.000 consultas e 16.000 de consultas nao médicas, de acordo com a capacidade operacional do
ambulatério.
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Atendimento

Ambulatorial

Consultas

. 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 20.000
Médicas

Consultas Ndo

. 1.600 | 1.600 | 1.600 | 1.600 | 1.600 | 1.600 | 1.600 | 1.600 | 1.600 | 1.600 16.000
Médicas

TOTAL 3.600 | 3.600 | 3.600 | 3.600 | 3.600 | 3.600 | 3.600 | 3.600 | 3.600 | 3.600 | 36.000

Fonte: Terceiro Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo 03/2014 SES/GO

Gréfico lll - Atendimento Ambulatorial - Dezembro/2017

ATENDIMENTO AMBULATORIAL

3.436

[ pezemero - 2017

Wvera

2.125

Consultas Médicas Consultas Nao Médicas TOTAL

Fonte: Sistema MV

O atendimento ambulatorial do HUGOL é destinado aos pacientes egressos da instituicdao, ou seja,
dedica-se a todo paciente que recebeu alta hospitalar e que necessita de acompanhamento pds alta, para
avaliagdo médica, da equipe multiprofissional e procedimentos diversos (curativos, retirada de pontos,
entre outros). No més de Dezembro/2017, ocorreram 3.436 atendimentos ambulatoriais, correspondentes
a 2.2125 Consultas Médicas e 1.311 Consultas ndo-médicas (Equipe Multidisciplinar). Este montante
corresponde a 95%, superando a meta contratada de >285%.

3.2. - PARTE VARIAVEL

A partir do més de Dezembro de 2017, estabelecem-se como indicadores qualitativos determinantes
do repasse da parte varidvel:

a. Autorizacdo de Internagdo Hospitalar (25%);
b. Atencdo ao Usuario (25%);
c. Controle de Infec¢do Hospitalar (25%);

d. Mortalidade operatéria (25%).
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3.2.1 Apresentacdo de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AlH) — A Valoracdo deste Indicador Sera De

25% Em Cada Trimestre.

A meta é atingir a totalidade (100%) das AIH emitidas pelo gestor referentes as saidas em cada més
de competéncia do Hospital Estadual de Urgéncias da Regido Noroeste de Goidnia Governador Otdvio Lage
de Siqueira - HUGOL. Avalia a proporcionalidade de AlH em relacdo a atividade hospitalar.

O prazo para a entrega da informacdo é o dia 10 (dez) de cada més, apds a emissdo de relatérios
oficiais para o gestor. Os dados devem ser enviados em arquivos eletrénicos, contendo exclusivamente AlH
do més de competéncia, livres de critica e de reapresentacdes.

Logo, para a prestacdo de contas do presente més, devem ser observados os seguintes dados:
Total de AlH's apresentadas no més > Total de Saidas Hospitalares do Més.
Assim: 1.402 > 1.079.

Conforme demonstrado acima, o quantitativo de Autorizagdes de Internagdes Hospitalares - AlH’s do
més totalizou 1.402, sendo assim superior ao numero de saidas hospitalares do més, conforme preconiza o
aditivo contratual, desta forma, cumprindo a meta contratual. Segue relatério anexo, contendo o
demonstrativo das AlH's apresentadas exclusivamente do més de Dezembro, livres de criticas e
reapresentagdes.

3.2.2 Atencdo ao Usudrio - Resolucdo de queixas e pesquisa de satisfacdo — A valoracdo deste indicador

serd de 25% em cada trimestre.

A meta é a resolucdo de 80% das queixas recebidas e o envio do relatério consolidado da pesquisa de
satisfacdo do usuario.

Entende-se por queixa o conjunto de reclamacgdes recebidas por qualquer meio, necessariamente
com identificacdo do autor, e que deve ser registrada adequadamente. Entende-se por resolugdo o
conjunto de ag¢Bes geradas por uma queixa no sentido de soluciond-la e que possa ser encaminhada ao seu
autor como resposta ou esclarecimento ao problema apresentado.

¢ Metodologia para tratativas de queixas:

Os registros de reclamacdes recebidos no SAU/Ouvidoria do HUGOL s3o registrados no sistema
SoulMV e sistema Ouvidor SUS simultaneamente, apds coleta de informagdes junto aos usudrios:
pessoalmente, por telefone, e-mail, correspondéncias e caixas de sugestao.

As demandas sdo encaminhadas também via sistema SoulMV aos setores responsaveis da unidade
para providéncias.

Ao recebermos a resposta com as devidas tratativas, é realizada a analise, repassando ao registrante
na integra (pessoalmente, por telefone ou via e-mail) cumprindo-se o prazo conforme decreto:

DECRETO Estadual N2 7.903, DE 11 DE JUNHO DE 2013. Art. 52 O drgdo, a entidade autarquica,
fundacional, a empresa publica e a sociedade de economia mista em que o Estado seja acionista
majoritario responderdo as manifestacGes registradas com agilidade e clareza, devendo, quando a elas ndo
puderem atender prontamente, ofertar resposta, mesmo que preliminar, até o quinto dia a contar de seu
protocolo, e finaliza-la em até 30 (trinta) dias ininterruptos.
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Nos casos em que sao feitas 03 tentativas de contato para repasse da resposta, e o contato deixado
ndo atenda, finalizamos a demanda e aguardamos retorno do usuario(a resposta sé podera ser dada a
quem fez o registro). Nesses casos entende-se que houve resolugdo do caso, ja que a tratativa foi feita por
parte da unidade.

Como existe possibilidade de registros de demandas até o uUltimo dia do més analisado, onde estas
podem ocorrer de estar em andamento no inicio do més subseqliente, em func¢do do tempo estipulado
para resposta conforme o decreto ja relacionado. Neste caso optamos por apresentar relatérios de 02
(dois) meses.

Grafico IV — Resolugdo de Queixas-Novembro/2017

21 (100%)
80% 18 (85,7%)
3(14,3%)
Queixas Meta (Solucdo Queixas Queixas
Registradas de 80%) Solucionadas Pendentes
Fonte: SAU/Ouvidoria
Grafico V — Resolugdo de Queixas- Dezembro/2017
20 (100%)
80% 17 (85%)
3 (15%)
Queixas Meta (Solugdo Queixas Queixas
Registradas de 80%) Solucionadas Pendentes

Fonte: SAU/Ouvidoria

O 3° termo aditivo de contrato entre a SES-GO e Agir, também em cada trimestre avaliard a pesquisa
de satisfacdo do usuario, por meio dos questionarios especificos, que deverao ser aplicados mensalmente
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em amostra aleatdria de pacientes internados e acompanhantes e a pacientes atendidos nos ambulatdrios
dos hospitais, abrangendo 10% do total de pacientes em cada area de internagdo e 10% do total de
pacientes atendidos em consulta no ambulatério.

A pesquisa sera feita verbalmente, registrada em papel, sendo obrigatoriamente anénima, apenas
com identificacdo numeérica. As planilhas de consolidacdo dos trés grupos avaliados devera ser
encaminhado a SES até o dia 10 do més imediatamente subsequente.

+ Metodologia Pesquisa De Satisfacao

A pesquisa de satisfacdo do HUGOL é uma atividade gerenciada pelo SAU/Ouvidoria. O escopo
metodoldgico escolhido para esta acdo se baseou na revisdo de literatura realizada sobre o tema, no perfil
e caracteristicas do hospital além das determinacgGes previstas 32 termo aditivo do contrato de gestao,
Anexo Técnico lll, item 2 — Atencdo ao Usuario.

Sao entrevistados pacientes internados e acompanhantes das diferentes unidades de internacao do
HUGOL a saber: clinica cirurgica, clinica médica, clinica ortopédica, clinica pediatrica, unidade especial de
gueimados, clinica especialidades, além de pacientes atendidos no ambulatério do Hospital.

Os pacientes das UTI’s ndo sdo pesquisados, uma vez que ndao ha acompanhantes (apenas
visitantes) e o paciente, na maioria das vezes, ndo estd apto para responder as perguntas.

Os colaboradores do SAU/Ouvidoria realizam pesquisa de satisfacdo in loco nas internacdes a
pacientes e acompanhantes, apés extrair relatério do censo hospitalar didrio no sistema MvSoul, que
possibilita acompanhar o periodo de internagdo do paciente, de modo que o usudrio é abordado para
entrevista apds o terceiro dia de interna¢do, desta maneira terda uma melhor percepgdo do processo
hospitalar. Esse mesmo paciente ndo devera ser pesquisado novamente.

A planilha de produgdo criada pelo SAU/Ouvidoria faz com que se tenha um mapeamento das
clinicas que ja tiveram pessoas pesquisadas, tabulada diariamente, a planilha subdivide as internagdes
destinadas a cada agente administrativo, sendo trés alas por colaborador, ocorrendo rotatividade mensal
desses locais.

A pesquisa no ambulatério também é controlada através desta planilha, no entanto, a realiza¢do da
pesquisa neste setor é feita com o rodizio didrio entre os agentes administrativos. A pesquisa acontece
apods o paciente passar pelo atendimento.

O parametro para realizar a pesquisa é feita através de extracdo de dados do relatdrio localizado no
sistema MV soul, referente aos atendimentos ambulatoriais da equipe médica e de enfermagem
(enfermeiros e técnicos em enfermagem).

A tabulacdo dos dados coletados pelos questionarios é feita em planilhas dividindo pelas alas de
internacdo e do ambulatério, discriminando entre pacientes e acompanhantes, todos os dados coletados
sdo inseridos para que resultem em um indice de satisfacdo, bem como a quantidade de pesquisados
durante o més, para cumprimento da meta estipulada.

A seguir apresentacdo do relatério do indice de satisfacdo dos pacientes internados em
atendimento ambulatorial do HUGOL e acompanhantes no més de Dezembro/2017, conforme a
metodologia utilizada na instituicao.
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Grafico VI - Pesquisa de Satisfagdo Ambulatério - Dezembro/2017
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Excelente (58,44%) Bom (37,41%)  Razoavel (3,70%)  Ruim (0,45%)

Fonte: SAU/Ouvidoria

A soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 95,85%.

Grafico VIl - Pesquisa de Satisfagdo Queimados (Pacientes) - Dezembro/2017
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20,00%
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0,000

Excelente (77,76%) Bom (22,22%)

Fonte: SAU/Ouvidoria

Na unidade de queimados, mesmo ndo tendo internacbes diretas no més de Dezembro/2017, a
pesquisa foi realizada com pacientes ja internados em periodo anterior, visto o perfil dos pacientes, que é
de longa permanéncia. Resultando na soma entre excelente e bom em 100% de satisfagao.
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Grafico VIl - Pesquisa de Satisfagdo Queimados (Acompanhantes) - Dezembro/2017

80.00%
70.00%
60,00%
50,00%
40.00%
30.00%
20,00%
10.00%

0.00%

Excelente (71,43%)

Bom (28,57%)

A soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfacdo de 100%.

Fonte: SAU/Ouvidoria

Grafico IX - Pesquisa de Satisfacdo Clinica de Especialidades (Pacientes) - Dezembro/2017

60,00%

50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Excelente (51,61%) Bom (46,54%)

Razoavel (1 64%)

A soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 98,15%.

Fonte: SAU/Ouvidoria
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Grafico X - Pesquisa de Satisfa¢do Clinica de Especialidades (Acompanhantes) -Dezembro/2017
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Fonte: SAU/Ouvidoria

A soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 100%.

Grafico XI - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Pediatrica - Dezembro/2017
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0,00%
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Fonte: SAU/Ouvidoria

A pesquisa na pediatria é realizada apenas com acompanhantes, uma vez que 0s pacientes
pediatricos ndo possuem capacidade de realizar as avaliagdes. A soma de Excelente e Bom resultou no
indice de satisfacao de 97,75%.
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Grafico XllI - Pesquisa de Satisfacdo Clinica Cirtirgica (Paci
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Fonte: SAU/Ouvidoria

A soma da pesquisa votada em Excelente e Bom resultou no indice de satisfacdo de 98,44%.

Grafico XIII - Pesquisa de Satisfacdo Clinica Cirdrgica (Acompanhantes) - Dezembro/2017
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A soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 99,10%.

Fonte: SAU/Ouvidoria
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Grafico XIV - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Médica (Pacientes) - Dezembro/2017

60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Excelente (54,14%)

Bom (44 36%) Razoavel (1 50%)

Fonte: SAU/Ouvidoria

A soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 98,50%.

Grafico XV - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Médica (Acompanhantes) - Dezembro/2017
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A soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfacdo de 98,98%.
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Grafico XVI - Pesquisa de Satisfacdo Clinica Traumato/Ortopedia (Pacientes) - Dezembro/2017
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Fonte: SAU/Ouvidoria

O somatério de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagao de 95,85%.

Grafico XVII - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Traumato/Ortopedia (Acompanhantes) - Dezembro/2017
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Fonte: SAU/Ouvidoria

O somatério de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 93,36%.
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3.2.3 Controle de Infeccio Hospitalar — A valoragao deste indicador serd de 25% em cada trimestre.

A meta a ser atingida é o envio do relatdrio até o dia 10(dez) do més imediatamente subsegiente.

De acordo com a Portaria GM/MS no. 2.616/1998, a vigilancia epidemioldgica das infec¢Bes
hospitalares, atualmente denominadas infec¢des relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), é a observacao
ativa, sistematica e continua de sua ocorréncia e de sua distribuicdo entre pacientes, hospitalizados ou nao,
e dos eventos e condi¢des que afetam o risco de sua ocorréncia, com vistas a execucdo oportuna das agoes
de prevencdo e controle .

Com a finalidade de avaliar a qualidade da assisténcia na drea de infeccdo hospitalar apresentamos
os indicadores que incluem:

- Densidade de Infeccao Hospitalar em UTI Adulto;

- Densidade de Incidéncia de Infec¢do Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter Venoso
Central em UTI Adulto;

- Taxa de Utilizacao de Cateter Venoso Central na UTI Adulto.

O Hospital devera enviar um relatério mensal, elaborado pela Comissdo de Controle de Infecgdo
Hospitalar - CCIH para a UTI Adulto que contenha o valor das taxas no més, a analise dos resultados
encontrados no periodo em relacdo a mediana e/ou diagrama de controle e as medidas implementadas,
quando se fizerem necessarias.

Definigdes:

e Densidade de Infec¢do Hospitalar em UTI Adulto: nimero de episédios de infeccdo hospitalar
na UTI no més dividido pelo numero de pacientes-dia da UTI no més, multiplicado por 1000;

e Densidade de Incidéncia de Infeccdo Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter
Venoso Central em UTI Adulto: numero de infec¢des hospitalares na corrente sanguinea
laboratorialmente confirmadas no més dividido pelo nimero de pacientes-dia com cateter
venoso central no més, multiplicado por 1000;

* Taxa de Utilizacdo de Cateter Venoso Central na UTI Adulto: nimero de pacientes com
cateter central-dia no més dividido por nimero de pacientes-dia no mesmo periodo.

Os critérios adotados sdo os estabelecidos pelo NNISS (National Nosocomial Infection Surveillance

System) que é a metodologia utilizada pelo CDC (Center for Disease Control) EUA e ANVISA (Agencia
Nacional de Vigilancia Sanitaria.

Destacamos que a ANVISA publicou em mar¢o de 2017 uma nova versao dos “Critérios Diagndsticos
de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude” com correcdo dos critérios de Infeccdo primaria de
corrente sanguinea (IPCS) associada a cateter central visando adequar as opinides de um numero
representativo de especialistas e as novas normativas internacionais. Deste modo, as IPCS sdo: as infec¢des
de corrente sanguinea laboratorialmente confirmada em pacientes em uso de cateteres centrais.

O conceito de densidade de incidéncia escolhido permite avaliar a intensidade de exposicdo de um
paciente a um determinado fator de risco (no caso: ventiladores mecanicos, cateteres centrais e sondas
vesicais de demora) e a consequente aquisicdo de infecgGes mais comumente associadas a estes fatores de
risco (no caso: pneumonias, infecgdes sanguineas e infecgdes urindrias).
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RELATORIO - Comissédo de Controle de Infecgdo Hospitalar - CCIH

Os indicadores de resultado estabelecidos em aditivo contratual para o controle de infeccao
hospitalar, determinam que para a analise dos resultados do periodo, os dados devem ser comparados a
mediana, neste caso, da série histérica das unidades relacionadas no ultimo ano. Desta forma, importante
destacar, que na série histérica utilizada, relativa ao ano de 2016, bem como, nos dados dos meses de
janeiro a setembro de 2017, existiam 29 leitos de UTI Adulto. A partir do més de 01 de Outubro de 2017
(primeiro més de prestacdo de contas com a nova modelagem), ocorreu a abertura de 20 leitos de terapia
intensiva. Isso significa que, no més de outubro, houve um aumento de 69% no numero de leitos de UTI
Adulto.

Seguem dados do ano de 2017, referentes as Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS),
nas Unidades de Terapia Intensiva (UTls) Adulto, com foco em andlises relativas ao més de dezembro:

Grafico XVIII - Densidade de Infec¢do Hospitalar UTI Adulto - Dezembro/2017:
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Fonte: CCIH/SCIRAS

Em dezembro de 2017 observamos uma queda na densidade de incidéncia de IRAS obtendo um valor
abaixo da mediana de 2016. As infeccdes do Trato Respiratério permanecem como a principal causa de
IRAS nas UTIs (78%), porém foi observado uma diminui¢do significativa na incidéncia absoluta de
Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica de 29% das IRAS em novembro para 9% das IRAS em
dezembro de 2017.

Grafico XIV — Porcentagem de InfecgGes relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) nas UTIs Adulto por
topografia - Dezembro/2017:
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Fonte: CCIH/SCIRAS

As Infec¢Oes do Trato Respiratério foram:
- Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecanica — 2 casos
- Pneumonia ndo associada a Ventilagdo Mecéanica — 7 casos

- Traqueite — 9 casos

Destacamos que assim como o més de novembro conseguimos manter sem Infeccdes do Trato
Urinario relacionada a Sonda Vesical de Demora UTIs Adulto.

A alta incidéncia de infec¢Ges do trato respiratério continua sendo nosso principal desafio. Os dados
foram divulgados nas UTls adultos e realizado um reforgo sobre as medidas de prevengado de PAV durante
visitas didrias as unidades, acreditamos que a reducdo de PAV ja pode ser um reflexo da conscientizagdo
das equipes.

Ainda é observado diferenca técnica/ experiéncia entre os funciondrios antigos e novos do setor de
terapia intensiva e estd, conforme programado, em andamento o processo de treinamento e educacdo
continuada com o objetivo de uniformizar o trabalho das equipes e reforcar principios de seguranca do
paciente.

Ao contrdrio da tendéncia observada desde agosto de 2017, em dezembro tivemos a maior
Densidade de Incidéncia de Infeccdo Primaria de Corrente Sanguinea Associada a CVC e foi o Unico més
com a DI acima da mediana de 2016:
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Como medida inicial identificamos as Unidades de Terapia Intensivas Adulto com maior incidéncia de

- Total de IPCS : 4 casos

- UTI' A, UTI B, UTI F: O casos;

- UTI C: 3 casos;

- UTI E: 1 caso.
Nota-se que ndo hd um nimero absoluto grande de IPCS, porém o aumento de 3 infec¢Ges em

relacdo ao més de novembro refletiu em alteracdo significativa da densidade de incidéncia. A UTI C ndo
teve nenhum caso de IPCS nos meses de setembro, outubro e novembro de 2017 e apresentou um

aumento expressivo em dezembro.
Planejamos reunir com a equipe da UTI C para discussao dos casos de IPCS e avaliagcdo conjunta com

a equipe assistencial do aumento das IPCS na tentativa de identificar os possiveis pontos de melhoria na
assisténcia. Vale lembrar que a densidade de incidéncia de dezembro é um ponto isolado no grafico e

devemos manter observacdo rigorosa para avaliacdo de tendéncia e implicacdo deste dado.
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Grafico XXI - Taxa de Utilizagdo de Acesso Central em UTI Adulto - Dezembro/2017:
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Fonte: CCIH/SCIRAS

Em relagdo a Taxa de Utilizagcdo de Cateter Venoso Central, em dezembro retornarmos a tendéncia
de queda da taxa de utilizagdo de CVC e mantivemos os dados abaixo da mediana de 2016 (76%), de modo
gue desde fevereiro conseguimos utilizagdo menor que a referéncia de 2016.

Nota-se que apesar das pioras taxas de DI de IPCS serem na UTI C este foi o setor com menor taxa de
utilizagdo de CVC (45%) o que reflete em uma menor quantidade de CVC-dia, mesmo sendo o setor de UTI
adulto com maior quantidade de paciente-dia (248).

Reforcamos com as equipes a importancia de rever diariamente a indicacdo do CVC e observamos
uma conscientizacdo. A partir do més de novembro comecamos calcular o tempo de manutencdo dos
acessos centrais, de maneira a ter mais um instrumento de avaliacdo do processo e alerta para necessidade
de retirada de CVC.

Em resumo, em dezembro tivemos reducdo da densidade de incidéncia de IRAS para menor que a
mediana de 2016. Mantivemos as infe¢des do trato respiratdrio como principais IRAS e houve reducdo
importante da porcentagem de PAVs dentre as IRAS. No entanto, as IPCS que estavam em queda
apresentaram um aumento importante da densidade de incidéncia, apesar da reducdo da taxa de utilizacdo
de CVC — planejamos discutir casos de IPCS com unidades envolvidas para programar um plano de acao
especifico.

3.2.4 Taxa de Mortalidade Operatdria — O valor ponderal sera de 25% em cada trimestre

A meta a ser atingida é o envio do relatdrio até o dia 10(dez) do més imediatamente subsequente.

Com a finalidade de monitorar o desempenho assistencial na area de cirurgia, acompanharemos
como indicadores a Taxa de Mortalidade Operatdria estratificada por Classes (de 1 a 5) da Classificacdo da
American Society of Anesthesiology do Average Score of Anesthesiology (ASA) e a Taxa de Cirurgias de
Urgéncia.
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Definigdes:

a. Taxa de Mortalidade Operatéria: nimero de o6bitos ocorridos até sete dias apds o
procedimento cirurgico classificado por ASA no més dividido pelo nimero total de cirurgias
realizadas no més, multiplicado por 100;

b. Taxa de Cirurgias de Urgéncia: nUmero de cirurgias de urgéncia realizadas no més dividido
pelo nimero total de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100.

O numero de cirurgias deve ser preenchido com o numero total de cirurgias efetuadas no Centro
Cirargico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados através de relatdrios
mensais nos quais constem a Taxa de Mortalidade Operatéria com a andlise deste indice elaborada pela
Comiss3o de Obitos e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.

NOME TAXA DE MORTALIDADE OPERATORIA

OBIJETIVO Monitorar o desempenho assistencial na area cirdrgica
META Realizar relatério até o dia 10 do més subsequente
Numero de dbitos ocorridos até sete dias apds o procedimento cirdrgico classificado
FORMULA por ASA no més dividido pelo numero total de cirurgias realizadas no més,
multiplicado por 100.
FONTE MVPEP/ Comissdo de Obito

a) Taxa de Mortalidade Operatdria:

Conforme determina o aditivo contratual, a taxa de mortalidade operatdria é obtida a partir do
numero de 6bitos ocorridos até sete dias apds o procedimento cirurgico, classificado por ASA no més,
dividido pelo numero total de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100. Assim temos:

N° de Obitos até 07 dias por ASA / N° total de Cirurgias x 100

O numero de cirurgias deve ser preenchido com o nimero total de cirurgias efetuadas no centro
cirdrgico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados através de relatdrios
mensais, nos quais constem a taxa de mortalidade operatdria, com a analise deste indice, elaborada pela
Comiss3o de Obitos e a taxa de cirurgias de urgéncia.

Para o célculo do referido indicador, foram levantados os dados do total de cirurgias do periodo, e
Obitos por classificacdo ASA por meio do MV Soul, sistema utilizado no HUGOL. A partir do levantamento, a
Comiss3o de Obito realizou a andlise critica e consideracdes quanto ao resultado.

Apresentamos a seguir quadro com a estratificacdo dos dados e andlise critica:

MES Dezembro/2017

NUMERO DE CIRURGIAS 934
TOTAL DE OBITOS 100
NUMERO DE OBITOS EM ATE 7 DIAS 18
OBITOS ASA 1 00

OBITOS ASA 2 01

OBITOS ASA 3 02
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OBITOS ASA 4 10
OBITOS ASA 5 05
TAXA DE MORTALIDADE 1,93%

Fonte: CVO/SUPCI

Analise Critica:

No més analisado ocorreram 100 obitos, sendo que destes, dezoito (18) pacientes realizaram
cirurgias e vieram a ébito em até sete (07) dias pds realizagdo de procedimento cirurgico.

Tabela referente ao percentual dos dbitos por ASA:

ASA 1 0%

ASA 2 5,5%
ASA 3 11,1%
ASA 4 55,5%
ASA 5 27, 7%

Ressaltamos que dos 18 dbitos ocorridos em até 07 dias apds a realizagdo de cirurgia, 66,6% foram
pacientes do sexo masculino e 33,3% foram de pacientes do sexo feminino.

Ferimentos por arma de fogo 04
Neoplasias (préstata, carcinomatose, leucemia e CA de utero) 04
Abdome Agudo Obstrutivo 04
Abdome Agudo Infeccioso 03
Acidente Vascular Cerebral 02
Grande queimado 01
Total 18 OBITOS

Observa-se que dos 18 dbitos ocorridos, todos sdo correspondentes ao perfil de atendimento da
unidade, sendo estes: Urgéncias Traumaticas, Clinicas e Grandes Queimados.
b) Taxa de Cirurgias de Urgéncia

O 32 Termo Aditivo Contratual entende como Taxa de Cirurgias de Urgéncia o nimero de cirurgias de
urgéncia realizadas no més, dividido pelo nimero total de cirurgias realizadas no més, multiplicando por
100. Assim temos:

Numero total de cirurgias urgéncia més / Numero total de cirurgias més x 100

Para demonstracdo dos dados relativos ao més de Dezembro/17, segue quadro:
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MES Dezembro/2017

NUMERO DE CIRURGIAS 934
NUMERO DE CIRURGIAS DE URGENCIA 810
TAXA DE CIRURGIAS DE URGENCIA 87%

Fonte: DPLAN - HUGOL

Observa-se que 87% das cirurgias realizadas no periodo, relacionam-se as cirurgias de urgéncia.
Importante destacar que o hospital recebe diariamente um grande ndmero de vitimas de traumas diversos,
onde existe a necessidade imediata da realizacdo dos procedimentos cirurgicos.
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