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1 - APRESENTACAO

Em consonancia com o contratofirmado entre a Secretaria de Estado daSaudede Goids -SES/GO e a
Associacdo Goiana de Integralizacdo e Reabilitacdo - AGIR, para o gerenciamento doHospital Estadual de
Urgéncias da Regido Noroeste de Goidania Governador Otdvio Lage de Siqueira - HUGOL, faz-se nesta
oportunidade a apresentacdo do RELATORIO DE METAS E INDICADORES referente ao més deFevereirode
2019,de acordo com o Item Il - Estrutura e Volume de Atividades Contratadas, pagina 21 e o ANEXO
TECNICO IlI, pagina 31 (42 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 Organizag¢do 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,detémrecertificaciocomoEntidade 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 Regido Noroeste de Goiania Governador Otavio Lage de Siqueira -
HUGOL.

CNES: 7743068
Enderego: Avenida Anhanguera, n° 14527 — Setor Santos Dumont, Goiania — GO, CEP: 74.463-350.

Tipo de Unidade: Hospital de assisténcia, ensino, pesquisa e extensdao universitaria, especializado em
média e alta complexidade em urgéncia/emergéncia cirurgica (cirurgia geral, pediatrica, bucomaxilofacial,
toracica, plastica para o centro de queimados,neuroldgica, vascular e ortopedia/traumatologia), médica
(clinica geral, pediatria, cardiologia, urologia, neurologia, nefrologia, hematologia), medicina intensiva:
adulta e pediatrica e 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 cirurgica (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
ininterruptamente.
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3.1 ASSISTENCIA HOSPITALAR

A assisténcia a saude prestada em regime de hospitalizacdo compreende o conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admissdo no hospital até sua alta hospitalar, incluindo-se
todos os atendimentos e procedimentos necessarios para obter ou completar o diagndstico e as
terapéuticas necessarias para o tratamento no ambito hospitalar.

O HUGOL, em se tratando de unidade hospitalar nova, passa naturalmente por um processo
gradativo de implantacdo de seus leitos e servicos. Identificou-se, durante esse periodo, a necessidade de
ajustes em suas estruturas de apoio, estas, diretamente relacionadas as dreas essenciais para a abertura
integral dos leitos.

Os pacientes internados recebem atendimentos clinicos, cirdrgicos e multiprofissionais adequados as
necessidades, visando a recuperagao e alta do paciente.

Inclui de um Centro de Diagndsticos de alta precisdo e complexidade para a realizagdo de exames
laboratoriais e de imagem, incluindo tomografia e endoscopia.

As unidades de internagdo estdo estruturadas da seguinte forma:

UNIDADE DE INTERNAGAO LEITOS ATIVOS
Clinica Cirurgica 45
Clinica Esp. De Queimados Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 15

Clinica Especialidades (Vascular, Tordcica, Urologia,

Buco Maxilo Facial, Neurocirurgia e Cardiologia) 60
ClinicaTraumat/Ortopedia 75
Unid. Cuidado Esp. De Queimados Uti 7

Unid. Ter Intensiva Adulto 59
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 10
Observacao 34
Urgéncia E Emergéncia 14
TOTAL 389

Tabela 01 —Estrutura das Unidades de Internagao
Fonte: HUGOL

3.2 ATENDIMENTO AMBULATORIAL

O atendimento ambulatorial do HUGOL compreende:

a. Primeira consulta de egresso;
b. Interconsulta;
c. Consultas subsequentes (retornos).

Entende-se por primeira consulta de egresso, a visita inicial do paciente, realizada apds a alta
Hospitalar da instituicdo, para o atendimento de uma determinada especialidade.

Entende-se por Interconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra
especialidade, com solicitagcdo gerada pela prdpria instituicao.

Entende-se por consulta subseqiiente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, nas categorias
profissionais de nivel superior.

O atendimento ambulatorial opera da seguinte forma: das 07h00 as 19h00, de segunda a sexta-feira,
nas especialidades descritas no quadro abaixo, conforme demanda dos pacientes egressos do hospital:
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. ATENDIMENTO NAO
ATENDIMENTO MEDICO MEDICO
Ortopedia/Traumatologia Enfermagem
Urologia Fisioterapia
Cirurgia Geral BucomaxiloFacial
Cirurgia Plastica Terapia Ocupacional
Cirurgia Vascular Psicologia
Neurologia Fonoaudiologia
Neurocirurgia Nutricionista
Nefrologia
Cirurgia Pedidtrica
Clinica Geral
Cirurgia Toracica
Pediatria
Infectologia
Cardiologia

Tabela 02 — Especialidades Minimas Exigidas Para Atendimento Ambulatorial
Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo

3.3 UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

A unidade de terapia intensiva adulto se trata de um ambiente de alta complexidade, reservado e
institui o cuidado progressivo ao paciente critico ou grave com os critérios de elegibilidade para admissao e
alta, se propde estabelecer monitorizagdo para que tenham possibilidade de se recuperar em tempo habil,
num ambiente fisico e psicolégico adequados, onde a atitude particular de cada membro da equipe que ali
trabalha estd orientada para o aproveitamento das facilidades técnicas existentes, aliadas a um bom
relacionamento humano.

As unidades de terapia intensiva adulto dividem-se em seis unidades com perfil clinico, cirdrgico,
neurolégico e cardioldgico, onde as unidades possuem 10 leitos cada, sendol deles o leito privativo para
isolamento.

A unidade de terapia intensiva pediatrica detém 10 leitos, sendo 1 leito privativo para isolamento.
Compreende um ambiente de alta complexidade reservado e com oferta de estabelecer monitorizagdo
completa. Por se tratar de uma UTI humanizada, os pacientes internados na unidade podem ser
acompanhados por um familiar ou responsavel legal durante as 24 horas do dia.
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Figura 01 — Unidades de Terapia Intensiva
Fonte: Nucleo de Comunicagdo - NCOM/HUGOL

3.4 UNIDADE DE QUEIMADOS

Unidade de Referéncia em Assisténcia ao paciente vitima de queimaduras graves, com objetivo de
dispor de maior nivel de complexidade, visando aprimorar e intensificar o tratamento especifico de
pacientes vitimas de queimaduras e melhorar os indices epidemioldgicos desses atendimentos, através de
condigGes técnicas, instalagdes fisicas, equipamentos e recursos humanos especificos para o atendimento a
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pacientes com queimaduras e que estes possuam capacidade de constituir a referéncia especializada na
rede de assisténcia a queimados. (Portaria GM/MS n.2 1.273, de 21 de novembro de 2000).

A Unidade de Queimados é dividida em: Unidade Terapia Intensiva - Queimados composto por 7
leitos sendo desses 01 isolamento e Unidade de Tratamento Intermediario (Internagcdo) composto de 10
leitos, sendo 2 leitos privativos para isolamento e areas externas individualizadas para cada leito. Esse
quantitativo de leitos estd baseado na Portaria GM/MS n.2 1.273, de 21 de novembro de 2000 que define o
guantitativo de leitos de alta e média complexidade de Centro de Referéncia em Assisténcia a Queimados.
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Figura 02 — Unidade de Queimados
Fonte: NCOM/HUGOL

3.5 CENTRO CIRURGICO

No Centro cirurgico sao realizados variados procedimentos cirurgicos e diagndsticos, conforme as
diversas especialidades médicas. O Centro Cirurgico estd localizado préximo a emergéncia e com facil
acesso aos servicos de imagem, laboratdrio, farmdcia e banco de sangue.

QTN
A\

Figura 03 — Centro Ciru rgicd
Fonte: NCOM/HUGOL

3.6 SERVICO DE HEMODINAMICA CARDIOLOGICA

O HUGOL inaugurou no dia 06 de abril de 2018 o Servico de Hemodinamica Dr. Paulo de Siqueira
Garcia. A hemodinamica é um servico de alta complexidade e realiza diagnésticos e procedimentos
terapéuticos invasivos, principalmente em pacientes adultos vitimas de infarto do miocardio. Tal
procedimento consiste na introducdo de cateteres e balGes através das artérias do pulso, cotovelo ou
virilha até as artérias do coragdo, onde se desobstrui as coronarias lesadas.

De acordo com as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Cardiologia, “a intervengdo coronaria
percutdnea no infarto agudo do miocardio com supradesnivelamento — IAMC do ST é indicada para
pacientes acometidos com IAMC do ST, que compreende a utilizacdo desse método para a revascularizacdo
do miocdrdio, seja de maneira primaria, como o Unico método de reperfusdo corondria ou secundaria, apos
a administracdo de fibrinoliticos”. As estratégicas de submissdo a Intervengdo corondria percutanea
primaria — ICP, apds a administracdo de fibrinoliticos recebem denominag¢des conforme o momento da sua
efetivacdo: de resgate (apds evidéncia de insucesso clinico e eletrocardiografico de fibrinolitico
intravenoso) ou eletiva (em pacientes estaveis apds a administracao de fibrinolitico).

Ainda em conformidade com as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Cardiologia, a ICP, é a utilizacdo
do cateter com baldo, com ou sem implante de stentcoronario, sem uso prévio de fibrinolitico, com o

7
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objetivo de restabelecer o fluxo coronario anterégrado de maneira mecéanica. Essa técnica, constitui-se na
opgao preferencial para a obtengdo da reperfusdao coronaria, se iniciada até 90 minutos apds a confirmagao
do diagnéstico do Infarto Agudo do Miocardio — 1AM, assim como para os pacientes com evidéncias de uma
contra indicagdo para fibrindlise ou na vigéncia de choque cardiogénico na quala.

Figura 04 — Servigo de Hemodinamica
Fonte: NCOM/HUGOL

A estrutura do servigo de Hemodindmica é composto de 19 leitos de suporte (7 de estabilizagdo e 12
de observagdo), 10 leitos da Unidade de Terapia Intensiva e 30 leitos para internagdes, dedicados aos
pacientes vitimas de IAM, conforme quadro a seguir.

Descricao Quantidade

Equipamento de Hemodinamica 01
Box de Atendimento 07
Leitos de Observagao 12

Leitos Clinicos de Internagao 30
Leitos de Terapia Intensiva 10

Tabela 03 - Estrutura do Servigo de Hemodinamica
Fonte: HUGOL

3.6.1 -Metas e Indicadores - Parte fixa e varidvel

Com a abertura do servico de Hemodinamica do HUGOL, inaugurado no dia 06 de abril de 2018, uma
estrutura dedicada ao atendimento de pacientes vitimas de infarto agudo do miocdrdio, ocorreu o ajuste
no escopo do servico para os indicadores da parte fixa, como as Saidas hospitalares, Atendimento as
Urgéncias e Atendimento Ambulatorial. As metas da parte varidvel ndo sofreram alteragGes.

O volume mensal de saidas hospitalares conforme o 4° termo aditivo é de 1.222 saidas hospitalares
sendo 298 Clinica Médica e 924 Clinica cirurgica. A meta total para as saidas hospitalares era de 1.100, com
a abertura do servico de hemodinamica, foram acrescidas 122 saidas hospitalares relativas aclinica
cardioldgica, distribuidas entre saidas clinicas e cirurgicas, totalizando 1.222 saidas. Conforme 4° termo
aditivo ao Contrato de Gestdo 003/14, é permitido a variacdo do niumero total de saidas na meta proposta
de + 15% de acordo com o nimero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Satde.

Internacdo (Saidas Hospitalares) 4° Termo Aditivo
Clinica Médica 298
Clinica Cirargica 924
TOTAL DE SAIDAS HOSPITALARES 1.222

Tabela 04 -Volume Contratado de Saidas Hospitalares
Fonte: HUGOL
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Conforme o 4° termo aditivo, o hospital deve realizar um nimero de atendimento de urgéncia
mensal de no minimo 3.618 atendimentos, com variagdao de + 15%.A meta total para os atendimentos de
Urgéncia era de 3.252, com a abertura do servico de hemodindmica em 06 de abril de 2018, foram
acrescidos 366 atendimentos, totalizando 3.618 atendimentos de urgéncia.

4° Termo
Aditivo

Atendimento as Urgéncias

Atendimento Urgéncia e Emergéncia 3.618

Tabela 05 -Volume Contratado de Atendimento as Urgéncias
Fonte: HUGOL

De acordo com o 4° termo aditivo hospital deve realizar um numero de atendimento ambulatorial
mensal de 3.966 sendo com consultas médicas 2.244 e 1.722 consultas ndo médicas, totalizando conforme
a capacidade operacional do ambulatério, com variacdo de + 15%.A meta total para os atendimentos
ambulatoriais eram de 3.600, com a abertura do servico de hemodindamica, foram acrescidas 244
atendimentos Médicos e 122 atendimentos ndao médicos, relativos a clinica cardioldgica, distribuidos entre
atendimentos médicos e ndo médicos, totalizando 3.966 atendimentos ambulatoriais.

Atendimento Ambulatorial 4 T?Tmo
Aditivo
Consultas Médicas 2.244
Consultas Nao-Médicas 1.722

Total de atendimento

Ambulatorial 3.966

Tabela 06 —Volume Contratado de Atendimento Ambulatorial
Fonte: HUGOL

3.7 - PARTE FIXA
3.7.1 - Internagdo (Saidas Hospitalares)

O volume anual de saidas conforme o 4° termo aditivo é de 18.330 saidas hospitalares, com varia¢do
de + 15% de acordo com o nimero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Saude,
distribuidos nas seguintes areas:

Internaga
o (Saidas

Hospitala
res)

Clinica

L 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 | 298 4.470
Médica

Clinica

924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 | 924 13.680
Cirargica

TOTAL 1.222 | 1.222 1.222 | 1.222 | 1.222 | 1.222 1.222 | 1.222 | 1.222 1.222 1.222 1.222 1.222 1.222 | 1.222 18.330
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Grafico | - Saidas Hospitalares — Marco de 2019

1,346

H META
M REALIZADO

Clinica Médica Clinica Cirargica TOTAL
Fonte: Sistema MV

Corresponde a todas as saidas das unidades de internagdo, clinica médica e cirurgica, o que
compreende em alta, melhorada e a pedido, transferéncias externas e ébitos ocorridos no periodo. No més
em questdo, foram alcangadas 1.346saidas, sendo destas 357 da clinica médica e 989 da clinica cirurgica, o
gue corresponde ao cumprimento del110%, superando a meta contratada de 285%.

3.7.2 — Atendimento As Urgéncias Referenciadas (Ambito Hospitalar)

O Hospital deverd manter o servico de Urgéncia/Emergéncia em funcionamento nas 24 horas do dia,
todos os dias da semana. Conforme o 4° termo aditivo devera realizar um nimero de atendimento de
urgéncia anual de no minimo 54.270 atendimentos, com variagdo de + 15%.

Atendimen
to de
Urgéncia

TOTAL 3.618 | 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 3.618 54.270

Grafico Il - Atendimento as Urgéncias— Margo de 2019

4,022

3,618

Meta Realizado

Fonte: Sistema MV
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Entende-se por atendimento de Urgéncia/Emergéncia, a procura do servigco por pacientes que em
situagdo de urgéncia e emergéncia, com ou sem risco de morte, cujos agravos a saude necessitam de
atendimento imediato. No referido més, o hospital realizou 4.022 atendimentos de Urgéncia/Emergéncia,
equivalente a 111%, superando a meta contratada de 285%.

-

Figura 05 —Box de Aiendimento de Cardiologia
Fonte: NCOM/HUGOL

3.7.3 - Atendimento Ambulatorial

De acordo com o 4° termo aditivo o hospital deverd realizar um nuimero de atendimento
ambulatorial com consultas médicas anual de 33.660 e 25.830 consultas ndo médicas, conforme a
capacidade operacional do ambulatério, com variacdao de + 15%.

Conforme o item 2.5.7 do referido termo aditivo, no atendimento ambulatorial as consultas
realizadas pelo Servigo Social serdo registradas em separadas e nao configuram consultas ambulatoriais,
sendo apenas informadas conforme as normas definidas pela Secretaria da Saude.

Atendimento

Ambulatorial m

Consultas

. 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 2.244 33.660
Médicas

Consultas

- L. 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 1.722 25.830
N3o Médicas

TOTAL 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 | 3.966 59.490

Grafico Ill - Atendimento Ambulatorial — Marg¢o 2019
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Fonte: Sistema MV

O atendimento ambulatorial do HUGOL é destinado aos pacientes egressos da instituicdo, 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 em questdo, ocorreram 4.285 atendimentos ambulatoriais, correspondentes a 2.405
Consultas Médicas e 1.880Consultas ndo-médicas (Equipe Multidisciplinar). Este montante corresponde a
108%,superando a meta contratada de 285%.

No referido més, ocorreram9 (nove) consultas realizadas pela equipe do Servico Social no
atendimento ambulatorial, que conforme item 2.5.7 do 4° termo aditivo ao Contrato de gestdo, ndo sdo
contabilizados para a meta contratual de atendimentos ambulatoriais, sendo estes apenas apresentados
em carater informativo.

3.8 - PARTE VARIAVEL

Os Indicadores estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usuarios da unidade
gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestdo e ao desempenho da unidade. A
complexidade dos indicadores é crescente e gradual, considerando o tempo de funcionamento da unidade.

Trimestralmente serdo reavaliados os Indicadores de Qualidade podendo ser alterados ou
introduzidos novos parametros e metas, sendo que o alcance de um determinado indicador no decorrer de
certo periodo torna esse indicador um pré-requisito para que outros indicadores mais complexos possam
ser avaliados.

Os indicadores constantes da proposta de trabalho constituem obrigacdo contratual. Fica o
PARCEIRO PRIVADO obrigado a apresentar a totalidade dos indicadores de qualidade previstos na sua
Proposta de Trabalho.

Para atribuicdo do percentual referente aos indicadores abaixo discriminados sera atribuido25%
quando do cumprimento da meta, e em caso de cumprimento parcial, serd atribuido 0% ao indicador,
sendo que cada indicador somente podera ter dois valores, 0% ou 25%.

Estabelecem-se como indicadores qualitativos determinantes do repasse da parte variavel:

a. Autorizagdo de Internagdo Hospitalar (25%);
b. Atengdo ao Usuario (25%);
c. Controle de Infecgdo Hospitalar (25%);

d. Mortalidade operatodria (25%).
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3.8.1Apresentacdo de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AIH) — A Valorac3o 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 Goiania Governador Otavio Lage
de Siqueira - HUGOL. Avalia a proporcionalidade de AIH em relacdo a atividade hospitalar.

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

Logo, para a prestacdo de contas do presente més, devem ser observados os seguintes dados:
Total de AIH's apresentadas no més > Total de Saidas Hospitalares do Més.
Assim: 1.649 > 1.346.

Conforme demonstrado acima, o quantitativo de AutorizagGes de Internagdes Hospitalares - AlH’s do
més totalizou 1.647, sendo assim superior ao nimero 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 novembro, livres de criticas e
reapresentagoes.

Grafico IV - Autorizacdo de Internagao Hospitalar AlH's - Margo de 2019

1,649

M Saidas Hospitalares

M AlH's Apresentadas

Fonte: Faturamento

O gréfico acima comparou o quantitativo de AlH’s faturadas em primeira apresentagdo, com o
numero total de saidas ocorridas no més, denotando a superacdo da meta do més de monitoramento e
meta mensal proposta.

3.8.2Atencdo ao Usudrio - Resolucdo de gueixas e pesquisa de satisfacdo — A valoracdo deste indicador sera
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.

13




HUGOL*

O
HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIAS SUS ‘-‘ SECRETARIA

DA REGIAO NOROESTE DE GOIANIA DE ESTADO DA SAUDE

GOVERNADOR OTAVIO LAGE
DE SIQUEIRA

GOVERNO
DE GOIAS

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

3.8.2.1 Resolucao De Queixas
e Metodologia para tratativas de queixas

Os registros de reclamacdes recebidos no SAU/Ouvidoria do HUGOL s&o registrados no sistema Soul
MV e sistema Ouvidor SUS simultaneamente, apds coleta das informag¢des junto aos usudrios:
pessoalmente, por telefone, e-mail, correspondéncias e caixas de sugestao.

As demandas sao encaminhadas também via sistema Soul MV aos setores responsdveis da unidade
para providéncias.

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

DECRETO Estadual N2 7.903, DE 11 DE JUNHO DE 2013. Art. 52 O érgdo, a entidade autdrquica,
fundacional, a empresa publica e a sociedade de economia mista em que o Estado seja acionista
majoritario responderdo as manifestacdes 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.

Nos casos em que sdo feitas 03 tentativas de contato para repasse da resposta, e o contato deixado
ndo atenda, finalizamos a demanda e aguardamos retorno do usudrio(a resposta s6 podera ser dada a
qguem fez o registro). Nesses casos entende-se que houve resolucdo do caso, ja que a tratativa foi feita por
parte da unidade.

Mensalmente sdo realizadas reunides de andlises criticas dos registros de reclama¢Ges de maior
impacto na assisténcia ao paciente feitos na ouvidoria da unidade, bem como das suas tratativas, com a
participacdo dos representantes dos seguintes setores: diretoria técnica, diretoria administrativa, geréncia
de enfermagem, geréncia multiprofissional, SAU/ouvidoria e qualidade.

Nesses encontros que sdo registrados em atas de reunides, o propdsito é verificar se as demandas de
insatisfacdo estdo sendo tratadas de forma adequada ou se a necessidade de melhoria dessas acoes,
através de propostas de plano de acdo aos setores envolvidos nos registros, visando o aumento da
qualidade dos processos hospitalares, consequentemente aumentando a satisfacdo dos usudrios do
servigo.

Como existe possibilidade de registros de demandas até o uUltimo dia do més atual, essas podem
estar em andamento no inicio do més subsequente, sendo assim optamos por apresentar relatdrios dos
02(dois) meses anteriores.

Grafico VI — Resolugdo de Queixas — Fevereiro de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria

Grafico VI — Resolugao de Queixas — Margo de 2019

25 (100%)
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Fonte: SAU/Ouvidoria

Os graficos acima demonstram que a meta proposta para a resolugcdo de queixas recebidas
mensalmente (>80%), foi alcancada e no més em andlise correspondeu a 84% de queixas solucionadas
dentro do més.

3.8.2.2 Pesquisa De Satisfacdo

O 4° termo aditivo de contrato entre a SES-GO e AGIR, em cada trimestre sera avaliada a pesquisa de
satisfacdo do usuario, por meio dos questionarios especificos, que deverao ser aplicados mensalmente em
amostra aleatédria de pacientes internados e acompanhantes e os pacientes atendidos no ambulatério do
hospital, abrangendo 10% do total de pacientes em cada d4rea de internagdo e 10% do total de pacientes
atendidos em consulta no ambulatério.

e Metodologia Da Pesquisa De Satisfagdo

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, no perfil e caracteristicas do
hospital além das determinacGes previstas no4? termo aditivo do contrato de gestdo, Anexo Técnico llI,
item 2 — Atencdo ao Usudrio.
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Sao entrevistados pacientes internados e acompanhantes das diferentes unidades de internacao do
HUGOL a saber: clinica cirargica, clinica médica, clinica ortopédica, clinica pediatrica, unidade especial de
gueimados, clinica especialidades, além de pacientes atendidos no ambulatério do Hospital.

Os pacientes das UTl’s ndo sdao pesquisados, uma vez que nao hd presenca de acompanhantes
(apenas visitantes) e o paciente, na maioria das vezes, ndo esta apto para responder as perguntas.

Os colaboradores do SAU/Ouvidoria realizam pesquisa de satisfacdo in loco nas internacdes aos
pacientes e acompanhantes, apds extrair relatério do censo hospitalar diario no sistema MV Soul, que
possibilita acompanhar o periodo de internacdo do paciente, de modo que o usuario é abordado para
entrevista apds o terceiro dia de internagdo, desta maneira terd uma melhor percep¢ao do processo
hospitalar. Esse mesmo paciente ndao podera ser pesquisado novamente durante sua internagao.

O parametro para realizar a pesquisa é realizado através de extra¢do 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 tabulagdo dos dados coletados pelos questionarios é realizado através do uso de planilhas divididas
pelas alas de internagdo e do ambulatdrio, discriminando entre pacientes e acompanhantes. Todos os
dados coletados sdo inseridos na planilha, tdo logo tabulados para que apresentem o indice de satisfacdo,
bem como a quantidade de pessoas pesquisadas durante o més, conforme meta contratual proposta.

A seguir, é apresentado o relatério do indice de satisfacgdo dos pacientes internados e em
atendimento ambulatorial do HUGOL no més de Fevereiro2019, conforme a metodologia utilizada na
instituicdo.

Grafico VII - Pesquisa de Satisfagao Ambulatério — Margo de 2019

67%
30%
2% 1%
AT ST
excelente bom razoavel ruim

Fonte: SAU/Ouvidoria
Apos tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagcdo de 97%.
Nota: Com intuito de otimizar o processo da pesquisa de satisfacdo dos pacientes atendidos em
consultas ambulatoriais do HUGOL, a base para o calculo que compde a média mensal das pesquisas foi

reformulada de acordo com os relatérios extraidos do sistema interno da unidade, para abranger 10% do
total de pacientes atendidos em consulta no ambulatério, conforme contrato de gestao.

Grafico VIl - Pesquisa de Satisfagao Queimados (Pacientes) — Marco de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria

Apds tabulagdo dos dados em que todos os votos foram para opgao Excelente, resultou no indice de

satisfagdo de 100%.

Grafico IX - Pesquisa de Satisfacdo Queimados (Acompanhantes) — Margo de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria

Ap0ds tabulagao dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfacao de

100%.

Grafico X - Pesquisa de Satisfacdo Clin. de Especialidades (Pacientes) — Margo de 2019

75%
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Fonte: SAU/Ouvidoria

Apos tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 99%.

Grafico XI - Pesquisa de Satisfacdo Clinica de Especialidades (Acompanhantes) — Margo de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria
Ap6s tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagcao de 97%.

Grafico Xl - Pesquisa de Satisfacdo Clinica Pediatrica (Acompanhantes) — Margo de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria

Apds tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagcdo de 96%.

A pesquisa na pediatria é realizada apenas com acompanhantes, uma vez que os pacientes pediatricos

ndo possuem capacidade de realizar as avaliagGes.

Grafico XIIl - Pesquisa de Satisfacdo Clinica Cirtirgica (Pacientes) — Margo de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria
Apos tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 96%.

Grafico XIV - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Cirurgica (Acompanhantes) — Marco de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria
Apds tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 96%.

Grafico XV - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Médica (Pacientes) — Marco de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria
Apds tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfacdo de 97%.

Grafico XVI - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Médica (Acompanhantes) — Margo de 2019
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Fonte:SAU/Ouvidoria

Apos tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfacdo de 100%.
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Grafico XVII - Pesquisa de Satisfa¢do Clinica Traumatologia/Ortopedia (Pacientes) — Margo de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria
Apds tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 99%.

Grafico XVIII - Pesquisa de Satisfagdo Clinica Traumato/Ortopedia (Acompanhantes) — Margo de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria
Apds tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfacdo de 96%.

Grafico XIX - Pesquisa de Satisfa¢ao Clinica Cardiologia (Pacientes) — Margode 2019

80%
17%
3% 0%
I > s
excelente bom razoavel ruim

Fonte: SAU/Ouvidoria

Apos tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagcdo de 97%.
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Grafico XX - Pesquisa de Satisfa¢do Clinica Cardiologia (Acompanhantes) — Margode 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria
Apds tabulagdo dos dados a soma de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 100%.

Grafico XXI - Pesquisa de Satisfacdao Geral do Hospital — Margo de 2019
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Fonte: SAU/Ouvidoria

O indice de satisfacdo da clientela (ISC) do Hospital é sustentada pelas respostas obtidas junto aos
pacientes (ou acompanhantes na impossibilidade da coleta das informacGes junto aos pacientes). A
pesquisa é realizada junto aos pacientes que recebem alta hospitalar na recep¢do do ambulatdrio no
decorrer da semana e aos finais de semana por meio da recepcao de exames. Em ambos os casos a coleta
de respostas para a pesquisa é obtida por meio dos terminais eletronicos e mensurada através dos
recepcionistas. O somatdrio de Excelente e Bom resultou no indice de satisfagdo de 96%, onde a meta
contratual conforme o Contrato de gestdo 003/14 é de > 80%, demonstrando bom atendimento ao
paciente.

3.9 Controle de Infeccdo Hospitalar — A valoracdo deste indicador sera de 25% em cada trimestre

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

De acordo com a Portaria GM/MS no. 2.616/1998, a vigilancia epidemiolégica das infeccbes
hospitalares, atualmente denominadas infecgdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), é a observacdo
ativa, sistematica e continua de sua ocorréncia e de sua distribuicdo entre pacientes, hospitalizados ou nao,
e dos eventos e condi¢Ges que afetam o risco de sua ocorréncia, com vistas a execuc¢do oportuna das acoes
de prevencao e controle.
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Com a finalidade de avaliar a qualidade da assisténcia na drea de infeccao hospitalar apresenta-se os
indicadores que incluem:

e Densidade de Infeccao Hospitalar em UTI Adulto;
e Densidade de Incidéncia de Infeccao Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter Venoso
Central em UTI Adulto;

e Taxa de Utilizacdo de Cateter Venoso Central na UTI Adulto.

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

DefinigGes:

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

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

e 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 (Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitdria.

Destaca-se que a ANVISA publicou em margo de 2017 uma nova versdo dos “Critérios Diagndsticos de
InfecgGes Relacionadas a Assisténcia a Saude” com correcdo dos critérios de Infec¢do 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¢Ges de corrente
sanguinea laboratorialmente confirmadas 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 infecgdes mais comumente associadas a estes fatores de
risco (no caso: pneumonias, infeccGes sanguineas e infecgbes urinarias).

3.9.1 Relatdrio — Comissdo de Controle de Infec¢do Hospitalar - CCIH

Os indicadores de resultado estabelecidos em aditivo contratual para o controle de infeccdo
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 uUltimo ano. Desta forma, em janeiro
de 2019 calculamos a mediana com o periodo de janeiro a dezembro de 2018. Importante destacar que na
série histdrica 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 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, aumento de 69% no
numero de leitos de UTI Adulto. No més de abril de 2018 ocorreu abertura de 10 novos leitos de UTI adulto,
representando um aumento de 20%.

Este relatério apresenta os dados referentes ao periodo dos ultimos doze meses, visando
permitir uma andlise comparativa dos dados e analise de tendéncia.
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Apresentamos dados de abril de 2018 a marco de 2019 referentes as Infec¢Ges Relacionadas a
Assisténcia a Saude (IRAS), nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI’s) Adulto, com foco em analises relativas
ao més de marco de 2019:

Grafico XXII - Densidade de Infec¢do Hospitalar UTI Adulto — Marco/2019
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Em margo de 2019 foi mantida a Densidade de Infecgdo Hospitalar UTI Adulto abaixo da mediana de
2018 (18,28) como projetado. Ndo ocorreu variagdo estatistica significativa em relagdo ao més de abril de
2018.

Em relagdo as infecgGes do Trato Urinario Associada a Cateter Vesical (ITU-CV) ocorreram 3
casos/més no ultimo bimestre. As infecgBes ocorreram com mediana de 12 dias apds a inser¢do do cateter
vesical de demora, realgando a necessidade de otimizar os cuidados de manutengdo do dispositivo. Iniciou-
se a aplicagdo de bundle de manutencdo de cateter vesical de demora em todas as unidades de terapia
intensiva adulto visando a melhorar o cuidado e a identificar pontos de melhoria. Observou-se ainda que
em margo de 2019 houve elevacdo de 7% (totalizando 91%) na adesdo ao check list de inser¢do de CVD em
relacdo a fevereiro de 2019, (84% ), porém ainda faltando 04% para o alcance do objetivo que é 95% de
adesdo.

As infecgbes do trato respiratdrio corresponderam a 81% do total das InfeccGes Relacionadas a
Assisténcia a Saude, permanecendo como as IRAS mais prevalentes neste servico. Ndo houve casos de
infeccGes de corrente sanguinea laboratorialmente confirmadas e as infec¢des urindrias corresponderam a
cerca de 11%.

Grafico XVII — Porcentagem de Infec¢Oes relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) nas UTIs Adulto
por topografia — Margo /19
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As Infeccdes do Trato Respiratdrio foram:

e Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica (PAV) — 11 casos;
e Pneumonia ndo associada a Ventilacdo Mecénica — 4 casos;
e Traqueite — 7 casos.

A densidade de incidéncia de PAV em margo de 2019 (14,85) ficou abaixo da mediana do
ultimo semestre (out/18- mar/19), que era de (19,16), e representou o menor nimero absoluto de casos
dos ultimos sete meses (11). As PAV ocorreram em marc¢o de 2019 em todas unidades de terapia intensiva
sem predominancia entre elas mas em pacientes com patologias neurolégicas. Os pacientes com perfil
neurolégico apresentam redugao dos mecanismos de defesa das vias aéreas apresentando maior risco de
aquisicao de infecgdes respiratérias. Ocorrencia de01 caso de PAV de etiologia broncoaspirativa na UTI
cardioldgica, paciente internado por infarto agudo do miocardio com choque cardiogénico, entubado por
servigo de resgate, extra-hospitalar, e diagndstico de infecgao no terceiro dia de ventilagdo mecanica.

Programado para o ano de 2019 o desenvolvimento, em conjunto com a equipe de tecnologia
da informagdo, do POP de desmame de sedag¢do. O hospital auxiliara na inclusdo da equipe de odontologia
hospitalar, visando o auxilio na prevenc¢dao de PAV nas UTls. A equipe assistencial da unidade possui
consciéncia da elevada morbimortalidade da ocorréncia de PAV e esta atuando continuamente para a
redugdo desta infecgdo.

Grafico XXIIl - Densidade de Incidéncia de Infecgao Hospitalar Associada a CVC em UTI Adulto -
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—— Densidade de Inddéncia de IPCS Mediana 2018 (2,02)

Em margo de 2019 ndo ocorreram casos de Infec¢cdes Primarias de Corrente Sanguinea Associadas a
Cateter Central Laboratoriais (IPCSL) conforme o més de fevereiro 2019. Observou-se flutuacdo em relacao
a mediana nos ultimos oito meses, impossibilitando a definicdo da tendéncia para esta infeccdo; a unidade
foca em manter a densidade de incidéncia de IPCSL abaixo da mediana de 2018 (2,02) e o P50 da DI de
IPCSL ANVISA 2016 (3,3).

A adesdo ao bundle de insercdo de CVC foi regular, 74%, refletindo aumento de 23% em
relacdo meses anteriores de 2019. O bundle de manutencdo de acesso venoso central foi implantando na
UTI C e a equipe estd visando a implantacdo em todas as UTI’s adulto, para que realizem a avaliacdo e
educacdo do cuidado continuo relativo ao cateter venoso central.

Grafico XXIV - Taxa de Utiliza¢do de Acesso Central em UTI Adulto — Mar¢o/2019
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Taxa de Utlizagdo de CVC Mediana 2018 (59%)

A Taxa de Utilizacdo de Cateter Venoso Central em mar¢o de 2019 foi de 64%, sendo superior a
mediana de 2018 (59%). O indicador se manteve estavel nos Ultimos setes meses, porém apesar da
ocorréncia deste aumento de 5% nao foi observado casos de Infeccdo de Corrente Sanguinea
Laboratorialmente Confirmada.

A necessidade de manutengdo dos dispositivos invasivos é um tépico que deve ser
obrigatoriamente discutido na visita multidisciplinar didaria, momento em que toda equipe tem a
oportunidade e responsabilidade de questionar a manutengao destes. A “Folha de Objetivos Diarios” é o
instrumento que visa facilitar o acompanhamento dos dispositivos pela equipe, que estd em etapa de
revisdo. Para o més de abril ha programacao de treinamento para medidas preventivas relativas a Infec¢do
de corrente sanguinea nas unidades de terapia intensiva, intensificando a adesdo aos bundles de inser¢do e
manutenc¢do de CVC.

A equipe da CCIH conclui que em margo ficou mantida a reducdo da DI de IRAS pelo quarto
més consecutivo, com destaque a redugdo em 23% da densidade de incidéncia de Pneumonia Associada a
Ventilacdo Mecanica em relagdo ao més anterior. Ndo ocorreram casos de Infeccdo Primaria de Corrente
Sanguinea Laboratorialmente Confirmada no ultimo bimestre apesar da taxa de utilizacdo de cateter
venoso central ter se elevado em 5%. As estratégias para a prevencdo e controle de infec¢Ges sdo agbes
prioritarias no hospital que visa trabalhar com uma cultura de valorizagao da seguranca do paciente.

3.10 Taxa de Mortalidade Operatdria — O valor ponderalsera de 25% em cada trimestre

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

Com a finalidade de monitorar o desempenho assistencial na drea de cirurgia, acompanharemos
como indicadores a Taxa de Mortalidade Operatéria estratificada por Classes (de 1 a 5) da Classificagdo da
American SocietyofAnesthesiology do Average Score ofAnesthesiology(ASA) e a Taxa de Cirurgias de
Urgéncia.

DefinigGes:
a. Taxa de Mortalidade Operatéria: nimero de Obitos 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: nimero 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
Cirurgico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados através de relatérios
mensais nos quais constem a Taxa de Mortalidade Operatéria com a analise deste indice elaborada pela
Comissdo de Obitos e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.
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FONTE MVPEP/ Comissdo de Obito

Tabela 07 — Quadro Taxa de Mortalidade Operatéria
Fonte: HUGOL
a) Taxa de Mortalidade Operatoria:

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

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
cirargico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados através de relatdrios
mensais, nos quais constem a taxa de mortalidade operatdria, com a andlise deste indice, elaborada pela
Comissdo de Obitos e a taxa de cirurgias de urgéncia.

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

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

MES Margo/2019
NUMERO DE CIRURGIAS 1.328
TOTAL DE OBITOS ANALISADOS 109
NUMERO DE OBITOS ATE 7 DIAS 31
OBITOS ASA 1 00
OBITOS ASA 2 00
OBITOS ASA 3 05
OBITOS ASA 4 12
OBITOS ASA 5 14
TAXA DE MORTALIDADE 2,33%

Tabela 08 — Analise dos Obitos Pés Procedimento Cirtrgico
Fonte: CVO/HUGOL
3.10.1 Andlise Critica
No presente més ocorreu um total de 109 ébitos (107 Institucionais e 02 ndo Institucionais), sendo que
destes,31 pacientes realizaram cirurgias e apds 07 dias da realiza¢do do procedimento cirdrgico vieram a
Obito.
Segue percentual dos ébitos por ASA:

ASA 1 0%
ASA2 0%
ASA 3 16,12%
ASA 4 38,71%
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\ ASA5 | 45,17% \

Fonte: CVO/SUPCI

Calculo da taxa de mortalidade operatoria:
Numero de 6bitos ocorridos até 7 dias no més / Total de Cirurgias Realizadas x 100 =
31/1.328 (100) = 2,33%

O perfil do hospital é de atendimento ao trauma e urgéncias/emergéncia, sendo as cirurgias
programadas consideradas como urgéncia, ndo hd portanto cirurgias eletivas. O total de ébitos ocorridos
no més de margo foram 109 (Considerando institucionais e ndo institucionais).

Em relagdo aos 6bitos até 7 dias apds cirurgia classificados por ASA, no total foram 31 ébitos ocorridos
apo6s procedimentos cirurgicos, sendo que ocorreram 0 dbitos com ASA 1 (0%), 0 6bitos com ASA 2 (0,0%),
5 6bitos com ASA 3 (16,13%), 12 dbitos com ASA 4 (38,71%) e 14 ébitos com ASA 5 (45,16%).Quanto a sexo
dos pacientes foram: 18 (58,06%) femininos e 13 (41,94%) masculinos. Relativo a faixa etdria dos ébitos
ocorridos: 23 pacientes possuiam mais que 60 anos.

Observou-se ainda que dos 23 pacientes que possuiam mais que sessenta anos, 07 (30,43%) eram do
sexo masculino e 16 (69,57%) eram do sexo.

Das ocorréncias de dbito por trauma atendidos no més foram: Queda da prépria altura: 09 casos,
queda do Telhado: 01 caso, grande queimado: 02 casos, ferimento por arma de fogo: 03 casos,
enforcamento: 01 caso, acidente de transito: 07 casos.

b) Taxa de Cirurgias de Urgéncia
0 42 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 a seguinte formula:

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

A meta contratual, é o envio do relatdrio até o dia 10 (dez) do més imediatamente subsequente.
Para demonstracao dos dados relativos ao més Marcgo de 2019, segue quadro:

MES MARCO/2019
NUMERO DE CIRURGIAS 1.328
NUMERO DE CIRURGIAS DE URGENCIA 1.328
TAXA DE CIRURGIAS DE URGENCIA 100%

Tabela 09 —Quadro da Taxa de Cirurgias de Urgéncia
Fonte: SUPCI/HUGOL

Observa-se que no referido més,as cirurgias realizadas foram100%relacionam-se as de urgéncia e
emergeéncia, visto ao perfil do hospital que atende a pacientes de urgéncia e emergéncia de média e alta
complexidade em traumas. Importante destacar que o hospital recebe diariamente um grande nimero de
vitimas de traumas diversos, onde existe a necessidade imediata da realizagdo dos procedimentos
cirargicos.
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4 - ANEXOS

ANEXO | - Relatdrio de Custos

H

Planisa

Relatorio de composigdolevolugio de custos

Hospital de Urgéncias Governader Otavie Lage de Sigueira - HUGOL - 0142019 - 03/2019 - Com Depreciacio - Com Recursos Externos

Conta de custo jan19 fevi19 mar19 Media Total
Valor Valor Walor Valor Valor
Diretos
Pessoal Ndo Médico 8.662.597,54 8.662.597 54 8.662.597 54
Pessoal Médico 5.861.610,30 5.861.610,30 5.861.610,30
Materiais e Medicamentos de uso no Paciente 2.372.685,50 R 2.372.685,50 2.372.655,50
Materiais de Consumo Geral 499.523,67 o "?'S\ 499.523,67 499.523,67
Prestagio de servigos 1.460.604,43 e‘?‘g Q\}" 1.460.604,49 1.460.604,49
Gerais G96.682,31 Q\) Q‘é‘ §96.662,31 696.682,31
Total Diretos 19.663.703,81 Q‘?‘Q& 19.563.703,81 19.663.703,81
Indiretos t\é‘f
Gerais 415.260,23 415.260,23 415.260,23
Total Indiretos 415.260,23 415.260,23 415.260,23
Total 19.968.964,04 19.968.964,04] | 19.963.964,04
Nota:

1 - Registra-se que 0 processo de apuracdo e consolidacdo dos custos da competéncia de Fevereiro/2019 e Marco/2019 esta dentro dos prazos estabelecidos pela Secretaria Estadual de Salde -
SESIGO, em que pese, assim, a Portaria 292/2016-GAB/SES-GO que determina estabelecer “o prazo de 40 dias apds o final do exercicio para entrega mensal das informacies de custo das unidades (...)"

ANEXO Il - Relatoério Bens moéveis adquiridos
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CT: 023/2019 - DIF
Gosdnia, 05 ce abril de 20119,

A
Superintendéncia de Administraglio e Finangas

Coordenagdo de Gestio de Patriménio/Divisdo de Patrimdnio
Secretaria de Estado da Sadde

Assunto: Notas Fiscas de bens patrimonials para tombamento.
Red. 01/03/18 a 31/03M9,

Prezados,

Em atendimenta ao Oficio n® 03772015 CPAT/GALAE/SGPFISES,
encaminhamos as notas fiscais anexas, do periodo de 010319 a 310319,
reforente aos bens adquridos pela Associacdo Golsna de Integralzacdo e
Reabiitacdc - AGIR, para compar o patrmdnio do Hespital Estadual de
Urgéncas da Regdo Noroeste de Goilina Governador Otdvio Lage de Siqueira
- HUGOL, a fm de que sepa providencado © tombamento.

Sendo 50 para 0 momento, subscrevemo-ncs.

- P , .
Luiz Carlos J-QO T Crasdersyn 06 Geyda de Pabimand

Diretor Financeiro COAGMAESGPRIESED
e
RECEBEMOS
em 08 1 QY 12019

ASSINATURA POR EXTENSO

#5562 32006300 Avenicds Antanguera 146 527, Setor Samos Damont
PUPUENUON 0N e CEP 74 463-350, Godva-GO

Scamned by CamScanner
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Carlos J. io Te
Dirator Finainceiro
i
+5EGZ 5706300 Avencia Anhanguens, 527, ejor Sarfay [y meank
husgolERugalag By CE= 74 4859-350, Gollnb-G0

Scamned by CamScammer

30




HUGOL*

=] GOVERNO
OSPITAL ESTA E S 5 ‘ SECRETARIA - -
s esmous vevncencs SUS IR 7006 DR Shuoe DE GOIAS
GOVERNADOR OTAVIO LAGE
DE SIQUEIRA
!_:' ''''' l""“,.,;;;.m:*.::.::';::r;:* .o
L_, SERIE 1

B geez
!
T L

5 Ei‘-

-u-l_-_-n‘_l

e LT .
vt

4
R|
£

-
2
1y i

i —

Ll
—

o |
~

- T
e SOLNS 08 | 2
s o ..

Ccoree |
-

TR l

v 4%

-
| - e
S i v~
| SLOLICENE |
[

I o coooveny st W
i s

— L LA A ]

DD |

A B

e - 8l
M-I LS wavecw BB - I8 LT e Jm'wm-

a

=
_ai?
afs .i.'
I8 o
EiEE
e [3§
= 3
i

CIEPUIYIAWE JEJRD 45 N1 s wE POLIOA AT ARE ERaRl

- ehrancy
.

SlS W TENILSNE [RLied G4 MEDTITINRITE

31




HUGOL*

HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIAS
DA REGIAO NOROESTE DE GOIANIA
GOVERNADOR OTAVIO LAGE

DE SIQUEIRA

g
SUS
il

SECRETARIA
DE ESTADO DA SAUDE

GOVERNO
DE GOIAS

RECEEEME DE FK GRUPD S'A OF FRODUTOS ECU SERV
DA VALOR TOTAL: RS 39.000,10 DESTINATARKY. AR
DI GIHAMILA G0

08 DONSTANTES DA MOTA FISCAL ELETROMICA INDICADA ABAIND EMISSAD
TACAC GOIAMA DITEG E REABILIT- AGIR - AVE ANHANGLERA, 14517 5T SAMTOS

NF-e
N 000.332.634

IDATA 1 ERCEREM T

A TIFICA ACH K ASSIRATURA

15 RN

Serie (1

3519 0255 0881 700 0102 5500 1000 3326 3410 0155 4850

Consukz ds autenticidade oo peortal naciomal da NP+
i www nfe. 2zands gov br'portal ou no site da Sefaz Astorimdera

FERCNTIFE A D TN
DANFE
Diocementy Amcilisr da Mot
FK GRUPO S/A N
A 0-ENTRADA 1 _
AV DAS INDIUSTRIAS Nr, 337 1-EAIDA CHULVE N AT
CENTRO - 17250-000
BARIEI - 5P Fone/Fax: 351436620000 WT000_332.634
Seérie 001
Folha i
I RLTOCCHLCR N AL

13§]

[M.Ul\'.l.-'.hl].‘. (W] ALl

TRESCIE KR [T ALAAL T%h?:ﬁ.hllul.m?m.ml THENIT
I 201021680110

AR L L

&5.088.157/0001-02

DESTINATARI) ! REMETENTE

RN | AR SOCIAL

r_'\.'lu o

[15]

——
AR EHSTRITO

(TR ENETNE L T

(EE TR A T D SATAEHTIATA
VE ANHANGUEREA 14527 ST SANTOS DUMOND 2402019

SHICT ] FOIRIL(FAX FICHLA 118, SATLIA 1 TLALIA,

CGOLANTS GO 6232817200 00-05-00 J

FATURA /| DUFLTCATA

|:.‘-|.n u:‘I

Weme (LA T

walr 5 3% 1,1

CALCUTLOY D) IMPOSTO

Rl T3 (AL o0 It | WAL LN I RuATE T35 (L0 B8 T, [WALCR DO S SURST. | . D, ERPLR TAG AL |0, B L BT, || WALLH 10 b VALDAL 0 1 V. TR AL PRI
3900010 2.730.01 0,00 0.0 0,00 0,00 000 G612 86 1714205
['r'h.l.lHIK.-.-H.I'I:-. [.'.L W D SIATLIRG [T I'..-.:l:n.-l.:cl:n.-.'i.n.'ia:i VALLAL TOHTAL 1 1\' O LD LN T T TR VALLAL I LLIFIEE | TCRTAL L RAITA
0,00 0,00 0,00 0,0 185715 3900, 0 11 473 .83 28112 84 A0 000,10
TRANSPOETADOR ! VOLIUMES TRANSPORT AIMES
T, | BATRL) SOCIAL FRCETIL PR CONTA COANCHD ANTT [.'l.a.l.um VEICULD T SR ]
(0) Emitente 10.971.308/0001-01
M0 ur S A O LS TALIIAL
_ . SP
AR, EITETTe ) ET TS LT
132 1317070 1043020
DA DkS o5 FRODUTOSE | SEEVICTS
oKD PREHLITC DR [0 PR ¢ SR VG Y wossH | st | oo | uw | e I*:‘:':“ 'i'__*;_'l":,."i'_' "'It:é"" 'rt_b.:_:' "”::f”' ';"L'm" Al licy 1
man | LOCF 3 LUGARES ASSENC B0 (OB (ET5I-) SE0LTION| 000 &107 | KT 13, 0800] 2 857, 1500] 37.14295] 190000 10) 273000185715 7.00 5,00

EFUCPLIFDesn=0, 00, plCMEI D=1 7,00
PRl e Farw= 1 00, 0% w UL FDhem=i 00
w DML S TF D=3, 00 0] % DS TFR emct=0 00

DA DRSS A TR RON ALS

1P PO SERCOHES COMPLEMENT ARES
Ind. Comtribuiete Wendedor 000371 Cas

deding. B 3001 Vielor & ICME k

RESEE AN D FIS00

L5000 L Padiado: AFOBI X FROCESSD) DE COMPRAS. 375718, W°DA

i el e e
Lo
Wik Apseoimado dos Teibuls | RS 11472

| paen a UIF doy

a3

ORDEM DE COMPRAS E CONT RATU DE GGEST AL W03 1 4-SERGO DIMFIRA AS MERCADORIAS CONSTANTES A
'MF. (AJARDE AS ETIUETAS POR GARANTIA. RECLAMACDES ATE 10 DIAS. DEVOLUCADTROCA SOMENTE (UM
ALTORIZACAD PREVIA. OBEIGATORID A IDENTIFICACAC DOMFPLETA MO CANHOTO: BOME, B.G. E CARTMB.
Walor & 1CMS rebashvn as Fonde de Combale 2 Pabrera - FOP da UF & destion: RED Valor &6 TCME I"klmmll‘F-: alIF de

e it by

R 0. Ermanll doy Demitmanirsy: Mradkife ssenl

A e o 2E0L009 ax [0 34

Fer FLANNY

b doglacmbieg com br o SELPRT - glasin g
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HUGOL* ¥ GOVERNO

]
HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIAS SUS “ SECRETARIA &z A
DA REGIAO NOROESTE DE GOIANIA - DE ESTADO DA SAUDE QL\“'Z D E G 0 l A S
ggg%ﬁxxég]ga OTAVIO LAGE iy

FECTREWNG DF M1 DESHIN PLAKEIADCE LT WE OS PROMUTOSSER ¥VIDDE OOMSTANTES DA FOTA FSCAL DDICATIA A 1A MFa

W° 000.000.067

DA TA OF RECENRERT IDENTIFICAGAD F ASSTHATURA I RECEIEDOE

DANFE [ corrmaces norsco 1

--" . - . - -
e et ey || 11111 111V
r’

ME Fiscal Elstronica

[ - Entrada
1-Saida 1 [n-‘a\.'r.nr. TR ]

F219 D314 4006 4400 0135 5500 1000 0000 6710 2660 0006

AV. BOTAFOGO, 127 - QUADRA QR-HLOTE 19 - N® 000,000,067 — -
LOTEAMENTO ARETAO I, Goiania, GO - CEP: 4820089 - | GERIF. 1 Consulta de sutenticidade no porial azcionsl da
FomeFaz- 6130850060 - NF-& v-'v.'w.nfe..fazaenﬂa.gm'.br:porta] ou oo site
Pagina l de 1 da Sefaz Autorizadora
N TURIGLA, Dk OFTRAC G PRONTCRCCED THE A1TTOIRIEA A D DI LIS
VENDA DE MERCADORIA 152192054975656 - 19/03:201% 10:39
TSCRICAD RRTADRIAL THECEICAD FRTADU AL Dk SUTET. TR (=5}
LICIESIETEI l l 24 400 644/0001-35
DESTDNATARIOVREMETENTE
HOMRRAT R SOCTAL CHPICPT DA TA Tk EMISRAD
ASS0C GOIANA DE INTEGRALIZACAQ E REABILITACAQ-AGIR 05.029.600/0003-68 18/03/2019
INIERECD MAIRBLTESTRITO TR DATA TN FNTRATWUSA A
AV. ANHANGUERA, 14527 - SETOR SANTOS DUMONT T4463-350
wNICIP FOMETFAY ur BERCRIGAD FETADUAL FICELA DF ENTRADGRATIA
Grolama 6239955475 I GO
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
i TASE T CALOULO OG0 IS Wk LOR T BOWES TASE TN CALCULO D0 BCMS ST VALDR T BOWE ST WALDR TOTAL DS PROMNITOS
0,00 0,00 0,00 0,00 10.3564,39
VALOR DOFEETE VALDR D SROLRD THRCORTD CUTEAS DESFESAS ACIERORIAS VALOR DO VALDE TOTAL Tk BIITA
0,00 0,00 0,00 10.364 39
TRANSPORTADOE VOLTMES TRANSPORTADOS
i RATROSOCIAL FRETE POR DONTA COTEO0 ARTT PLACA D0 WENLLD ur CEPVCFF
2 - Sem Frete
IIERECD MO0 ur THECR I AT ESTAINIAL
AIAKTITADE FEFECIE Imm [m:m.v;.im Irrm TRLTD ]nmum'n-n
LD.-"I.DOS DD FEODUTOSERVICD
[ ] CESC RIS D0 PRODUTTESER VG NOWSH CST | CFOF | IPNITR gm VLR UNIT. V1A TOTAL BC oS VIR ICuS VIR TR :'Ll:-'; ‘E;\-"
M4ER WICHO WTIF | EMM BRLARCD L3 1H0,6000, 200 el A B oo | EERLEEr|  0de4.39
-30 VADS DE 150M DE ALTURA, DIVITITAOS BM 4
FILEMRAS, FIXADOS EM FAREDE COM
PARAFLIS0S E BUCHAS COMPATIVEIS ACPESD,
DIMENSOES 191 X 0,50 X 0,29 M (LARGURA X
ALTURA X FROPIMDIDATE), GARANTIA
MIHIMA DE 60 (SESSENTA) MESES

CALCTLO DO ISSQK

TSCEICAD MLNWICTPAL WALDR TOTAL DS SFERVICDSE TASE THE T ALOULIr D0 IR VALDR D0 ISR

4190289 [ l ]
DADDS ADICTONALS

PR AT COMPLIMERTARTS FESERV AT A0 FESCO

ORDEM DE COMPRA: S416. NUMERD DO PROCESS0: I765/2018. CONTE
ATC DE CESTAC Mo 0032014 - SE5/C0. SOLICITACAO: 4013. SOLI
C.: CER ENFERMACEM HUGO.

Informacfas Adicionais da Intaresss do Flaco: 0 PERCENTUAL
DE 5,33V DEVE SER APLICADC S08RE O VALOR DA MOTA EMITIDA. E
WPREEA OFTANTE PELO EIMPLEE MACTONAL, MAJ CERA DIREITO A CE
EDITO FISCAL.
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HUGOL*

HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIAS
DA REGIAO NOROESTE DE GOIANIA
GOVERNADOR OTAVIO LAGE

DE SIQUEIRA

g
SUS
=

SECRETARIA
DE ESTADO DA SAUDE

GOVERNO
DE GOIAS

E-IISS.

AMELANGUERA EM 07 2. 14727, M. 14527

105 DE ORTOPEDIA BRASIL LTDA O PRODUTOS E'QU SERV
: 260372018 VALOR TOTAL: RS 28.810,00 DESTINATARIO: ASS
SANTOS DUMONT GOIANIA-GD

COMETANTES DA NOTA FISCAL FLETROMICA INDICADA ABATRO.
CIACAD GOIANA DE INTEGRALTZACAD E REARILITACAC-AGIR - AV

N 00

TATA DOF RECERIMERTO

J:.ENTIF.I.' ACAD E ASSTHATURA Dk RECERETIOR

NF-e

l Série 01

0.015.722

TOENTIFACAC A0 DO EMITENTE

DANFE
Dipcumento Auxiliar da Mot
ORTOPEDIA BRASIL LTDA Flsal Eleelca
AV.LNS5QDIALTILSN 0-EITRADA i]
SETOE, AFROBDETO - 74075030
GOLANIA - GO Fome/Fax: £233113002 N°. 000,035,723
Série EIEIl
Foilha 111

CHAVE DE ACERS0
5219 0305 4771 0700 0149 5500 1000 0257 2210 0011 4543

Conmulta de autentcidade no portal nacional da NF-2
www nfe fazenda pov br'poral ou no site da Sefaz Autorizadora

HATURELA D OPERAGCACH FROTOCOLO DE AUTORIZAC AQ DE USO l
VENDA DE MEEC.ADQ.OU EEC.TERC. 152192072659697 - 26/03/201915:12.52

THECRICAD ESTADIIAL THECRICAD ESTATIIAL DW0 RURST. TRIERIT C3F1 ] CFF

[ 103581588 1 l 05.477.107/0001-49 l

DESTINATARIO | EEMETENTE

WO | RAZAD SOCIAL C¥FI! CFF TDATA D EMISERG

ASSOCTACAD GOIANADE INTEGRALIZACAOQ FE REABILITACAQ-AGIR I 05.0219.600/0003-65 26/03/2019 ]

ENDERECDH RAIRRO ! DISTRITO CEF DATA D SATDAENTRADA

AV ANHANGUEEA EM 05 Ny, 14527, Nr. 14827 SANTOS DUAMONT T4463-350 26/03/2019 |

WTHICTFID TF  |FONE (FAX RECRICAC ERTADUAL FOELA A, SADAEHTRADA

GOIANIA GO 6239955475 15:12:37 |

FATURA | DUPLICATA

(%LEL'LDDDILMI‘D
I ST DR CALE DoMas |VALGR DO ICME  [iAss o CALE scaim 7. [VALE Do simer. [V, TP TRECRE T A A0 | V. TCMS UF FESART. | VAL GR D0 FCF VALOR EX0 FIE V. TOTAL FROCTES
0,00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0.00 18.810,00
I'm:.nn DOFRETE | VALGR DO SEOLURG |DRSCONTE ATTRAS LFSPERAS |VALOR TOTALIFI |V, ICMBUF GEST. |V, TOT. TRIE VALOR E1A COFINE |V, TOTAL D HOTA
0,00 0.00 0,00 0.00 0.00 0,00 1.261.59 0.00 18.810,00
TEANSPORTADOR / VOLULES TEANSPORTADOS
HOME | RAZAD SOCIAL Fimmcm-u TG0 AT 1?1 ACA B0 VEICUL G  [owlice |
ORTOPEDLA BRASIL LTDA (0) Emitente 05.477.107/0001-49
WATRICIFTC = |DECRCAs EETADUAL
GOIANTA GO 103551588
FEPELCIE MARCA FMES AL FESD BRI FRSD LIGUIDG
EMBALAGEM 670,000 670,000
DADODS D05 PRODUTOS / SERVICDS .
COMIGO PRODLTS DESCRIGAD M0 FROTLTO SERVICO HoMEH | ovesT |croe [ | quat | e | VALHRTECALETVALTR TVRLOR TACRT™ 40
21 CAD STANDARD BANHO FINA ALUMINIO Tot. ETI31000 [ o0 02 | UM 67,0000 430,0000| 2B.610.,00 0,00 0,00 0, 00

Tributos RS 2.261,59 Fedemal
d: 37 T3

4&33—1

1, 37362,

37
3".190..1".19] .1".19" .1".19.1 37394 37305,
37387, 37388, 37355, 37400

7, 37368,

37354,
. 37361,

T35

, 37368,
37306,

Ind. fsco: Total

Impreana em JH0E0

Distizatario: hmlla.ncmpuas-

DADDS ADICIONATS

INFORMACTES COMPLEMENTARES

Ind. Comtribainte: PROCESS0: 19142016 ORDEM DE COMPRA: 9502 CONTRATD DE GESTAO: 0032014 - SES/G0 BANCO
D0 BEASIL AG- 4148-3 C'C 1061348 POCOMPRAS-PC Vendedor: 130 - WANDER SARATVA Pre-venda: 56409 Emadl do

GedTIL ISENTO DE ICMS CONFORME CONVENID

agirgn.org br

, trifbrmice BLE: 2 246139 Fedaral Fonfu:
-1-"9"DZE_1[IS {RHDDGDTE]SDES{KE{DS'DEERHDK‘PT
ﬂ.]n'ombdodo Tribraics : RS 225159

I3 an [4:-10-55

CHS

RESERVAD AD FISCO

For CHNFEGnline dayfeonine.com br o NFePHP - fephp.org
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