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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 Associacao de Gestao, Inovacéo e Resultados em Saude - AGIR, para
o gerenciamento do Hospital Estadual de Urgéncias da Regido Noroeste de Goiania
Governador Otavio Lage de Siqueira - HUGOL, faz-se nesta oportunidade a apresentacdo
do RELATORIO DE METAS E INDICADORES, em acordo com 0s anexos técnicos Il e l|
— Indicadores e metas de producédo/desempenho: atividades minimas a realizar, paginas 8
a 11 (8° Termo Aditivo do Contrato de Gestdo n° 003/2014-SES/GO).

A AGIR, gestora do HUGOL, possui personalidade juridica de direito privado, com fins
nao econdmicos, qualificada como Organizacédo Social pelo Decreto Estadual n° 5.591/02
e reconhecida como entidade de utilidade publica e de interesse social por for¢a do artigo
13 da Lei Estadual 15.503/05, detém recertificacdo como Entidade Beneficente de
Assisténcia Social (CEBAS-SAUDE) pelo Ministério da Salde por meio da Portaria n°
1.073, de 17 de julho de 2018.

2. IDENTIFICACAO E DESCRICAO DOS SERVICOS

Nome: Hospital Estadual de Urgéncias da Regido Noroeste de Goiania Governador Otavio
Lage de Siqueira - HUGOL.

CNES: 7743068

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

Tipo de Unidade: Hospital de assisténcia, ensino, pesquisa e extensao universitaria,
unidade de meédia e alta complexidade, especializada em urgéncia/emergéncia,
atendimentos cirurgicos (cirurgia geral, pediatrica, bucomaxilofacial, toracica, plastica para
o centro de queimados, neuroldgica, vascular, urologia, ortopedia/traumatologia e cirurgia
cardiaca), atendimentos clinicos (clinica geral, pediatria, cardiologia, neurologia, nefrologia,
hematologia), medicina intensiva: adulta e pediatrica e unidade de queimados, regulados
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pelos Sistemas Municipal e Estadual de regulacdo, segundo pactuacéao intergestores.

Trata-se de uma referéncia para a regido metropolitana de Goiania e todo o Estado de

Goias, com funcionamento 24 horas por dia, e ininterruptamente.
Geréncia da Unidade: Secretaria de Estado da Saude de Goias.

Gestéo do Sistema: Secretaria Municipal de Saude de Goiania.

O hospital conta com uma estrutura fisica de 71.165 m2 de area construida e foi dotado de
equipamentos e tecnologias modernas. A qualidade dos servicos oferecidos pela unidade
foi reconhecida pela Organizacdo Nacional de Acreditagdo — ONA, resultado da
recomendacao em visita de certificacdo realizada em dezembro de 2019, com a entrega

oficial do certificado em fevereiro de 2020.

Figura 1 - Selo Acreditado Pleno ONA

Fonte: Ncom/HUGOL
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3. ATIVIDADES REALIZADAS PELO HUGOL

Novembro € o més dedicado a conscientizacdo das doencas do homem, especialmente a
prevencao ao cancer de préstata. Durante 0 més diversas entidades realizam campanhas

com o objetivo de reforcar a importancia do diagndstico precoce do cancer de préstata.

Em alusdo ao Novembro Azul o HUGOL
promoveu uma série de acbGes de saude e
conscientizagdo voltadas para visitantes e
colaboradores da unidade, dentre elas estédo a

decoracao tematica nos corredores e recepcdes

f
\> EMERGENCIA

bem como a iluminacédo da fachada da unidade

na cor azul, em alusdo a campanha.

Apesar de o atendimento no hospital ndo ser
voltado para o tratamento oncologico, o hospital
recebe um alto nimero de visitantes e possui colaboradores que se encaixam no perfil do

publico-alvo da campanha.

As acbBes em alusdo ao tema compdem o calendario fixo de educacdo em saude do
HUGOL, porém neste ano a unidade realizou no dia 27/11 uma acao inédita, o Servico de
Nutricdo serviu aos colaboradores da unidade uma sobremesa especial em tom azul, e

contou com a parceria da empresa Vogue.

“O Novembro Azul é uma campanha de alta
relevancia, pois esclarece questdes ligadas ao
preconceito e falta de informagdo que fazem
com que o homem deixe de se cuidar. E muito
importante conhecer seu proprio corpo e ficar
atento aos sinais que ele emite, especialmente

apos os 45 anos, ficando ainda mais atento ao

histérico de cancer familiar, excesso de peso e
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habitos de vida irregulares”, relatou Vanessa Tosta, Supervisora de Nutricdo do HUGOL.

No Dia Nacional do Doador de Sangue, comemorado em 25 de Novembro, o Banco de
Sangue do HUGOL agradeceu todos os doadores que colaboraram em manter 0os estoques
da unidade em niveis seguros e ainda alerta sobre a importancia da populacdo continuar

realizando doacdes de sangue, mesmo em tempos de pandemia.

Neste ano a data é marcada pelos desafios e dificuldades que os hospitais e hemocentros
do Brasil enfrentam durante a pandemia de
Covid-19, que ja sofriam com a baixa adeséo de
doadores de sangue, e apds o surgimento dos
primeiros casos no pais os estoques reduziram

drasticamente, dentre o0s principais motivos esta

0 medo da contaminag&o.

E importante reforcar que mesmo durante a

pandemia € possivel fazer a doacdo de forma

segura. O HUGOL segue todas as orientacoes
do Ministério da Saude e da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) para que as

doacdes de sangue sejam feitas sem riscos para o doador.

Roniel Matias, sensibilizado com um parente que esté internado, veio a Unidade de Coleta
e Transfusdo do Hugol nessa semana para doar sangue, e comentou sobre esse ato de
altruismo: “Doar sangue é um processo muito rapido, seqguro, que ndo doi e pode salvar

muitas vidas. Todos que puderem, devem realizar esse gesto de amor ao proximo”.

As praticas e acdes voltadas para a prevencao de acidentes de trabalho e seguranca dos
colaboradores fazem parte da cultura organizacional do HUGOL.

7

Anualmente é realizada a Semana Interna de Prevencédo de Acidentes de Trabalho —
SIPAT, neste ano o evento esta na sua 52 edi¢éo e ocorreu entre 09 a 13 de novembro com
0 objetivo de conscientizar os colaboradores da unidade sobre 0s riscos inerentes ao

ambiente de trabalho e como agir de forma preventiva.
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Além das acdes de conscientizacdo realizadas nos setores da unidade, também foi
promovido um concurso cultural que premiou os criadores das trés melhores frases

relacionadas a Seguranca do Trabalho.

O HUGOL desde a sua inauguracao possui diversas acfes socioambientais. No més de
novembro o Hugol iniciou a terceira fase de implementac&o do projeto Tampatas, agora 0s
colaboradores da unidade poderdo depositar tampas plasticas nos dispositivos chamados
de “coletampas”. As tampinhas coletadas no hospital sédo destinadas para a ONG
Tampatas, que reverte o lucro da venda desse material reciclavel para castracdo de
cachorros e gatos abandonados. Na primeira e segunda fase de entrega de tampinhas

provenientes de embalagens “longa vida” descartadas pela unidade, somaram um total de

32,6 e 61 quilos respectivamente.

Doe tampinhas!
Ponto de coleta

O HUGOL realizou em novembro seu primeiro mutirdo de cirurgias eletivas destinado a
pacientes de retorno ambulatorial. A acdo ocorreu paralelamente aos atendimentos

habituais do centro cirdrgico do hospital, e beneficiou 40 usuarios que ja tinham recebido

10
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um primeiro atendimento emergencial na
unidade, dando continuidade ao tratamento

mesmo apos a alta hospitalar.

“‘Realizar essa acao requereu a dedicacao de
toda a equipe do hospital, que se mobilizou

para que pudéssemos prestar aos NOSSOS

usuarios, de forma segura e eficiente, maltiplos
procedimentos cirdrgicos em um periodo tdo curto de tempo. Oferecer uma assisténcia
humanizada e de referéncia faz parte de nossa missao e, caso necessario, realizaremos
mais agdes como essa no futuro”, declarou o Diretor Geral do HUGOL, Hélio Ponciano

Trevenzol.

De julho de 2015 a junho de 2020, o hospital realizou 87.179 procedimentos cirlrgicos,
principalmente em ortopedia/traumatologia, plastica reparadora (queimados), urologia,

cirurgia geral e hemodinamica.

“Devido as medidas de segurancga adotadas no inicio
da pandemia, ficamos impossibilitados de realizar
cirurgias de retorno ndo emergenciais, acumulando
uma demanda de atendimento. Agora, com a liberacdo

desse tipo de procedimento pelos 6Orgaos

responsaveis, adotamos uma estratégia para atender
a um grande numero de casos de menor
complexidade, diminuindo a demanda existente e permitindo que a equipe concentre seus
esforgos nos casos mais complexos daqui para frente”, explicou o Gerente de Atendimento

ao Paciente do HUGOL, Fabricio Ledo.

11
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3.1 Assisténcia 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 m gl
procedimentos necessarios para obter ou completar u ).&JL

o diagnostico e as terapéuticas necessarias para o

tratamento no ambito hospitalar.

Os pacientes internados recebem atendimentos

clinicos, cirdrgicos e multiprofissionais adequados

as necessidades, visando a recuperacao e alta do
paciente. O HUGOL possui um centro de diagndsticos de alta precisdo e complexidade

para a realizacdo de exames laboratoriais e de imagem, incluindo tomografia e endoscopia.

Considerando a declaracdo da Organizacdo Mundial de Saude, em 11 de mar¢o de 2020,
gue decretou situacdo de pandemia no que se refere a infeccédo pelo novo coronavirus —
COVID-19, sob o regime da Lei n. 13.979, de 6 de

fevereiro de 2020, que dispde sobre as medidas para

Wt (.,:f '@f’ o enfrentamento da emergéncia em saude publica de

L d s ’ ‘: f ;;*— importancia internacional decorrente do coronavirus
n {4 \ {\ .~ — SARS-CoV-2 e os demais decretos, portarias,
v 3 3 -~ oficios, circulares e notas técnicas expedidas, o

N 77“’”*“ | HUGOL vem desde marco de 2020, realizando

constantes adequa(;oes estruturais e de atendimento em atencdo as demandas
estabelecidas pela Secretaria Estadual de Saude, bem como pelo Governo do Estado de

Goiés.

Ainda em marco de 2020 foi elaborado e implantado o Plano de Contingéncia em
atendimento as determinacdes do oficio n° 3.332/2020-SES, que solicitava apresentacao
da proposta do HUGOL para atendimento da demanda, em carater temporario frente a
pandemia, com o intuito de que a instituicdo recebesse pacientes pediatricos, com perfis

12




=t =] SES —
HUGOL SuUs ‘-‘ zmos todos
DA REGIAG NOROESTE DE GOIANIA OIAS

VERNADOR OTAVIO LAGE

semicriticos e criticos e que estivessem com suspeita de SARS-CoV-2, como estratégia de
contencdo do avanco e dos agravos da enfermidade, além de ser uma medida de

assisténcia universal e integral a saude.

Foram desenvolvidas diversas acdes para o enfrentamento da pandemia, como a
instituicdo do comité de contingéncia para a COVID-19 e realizacdo de adequacbes nos
processos internos assistenciais e estruturais, conforme plano de contingéncia previamente
estabelecido. O HUGOL inovou ao implementar a “visita virtual” entre pacientes e seus
familiares que, por medidas de prevencéao, ficaram impossibilitados de realizar visitas
fisicas na unidade. A acéo é realizada através de telechamadas. Psicélogos e Terapeutas
Ocupacionais se alternam para ofertar esse recurso a maior quantidade de pacientes
possivel. A seguranca dos pacientes também foi priorizada e o0s equipamentos s&o
higienizados conforme protocolo definido junto ao Servico de Controle de Infeccéo
Relacionada a Assisténcia a Saude — SCIrAS do HUGOL.

Abaixo apresentamos a estrutura atualizada dos leitos da unidade, composta pelas
unidades de internacéo para os perfis atendidos pelo HUGOL, bem como as clinicas criadas

para receber exclusivamente o paciente COVID/SRAG:

Tabela 1 - Configuracéo dos leitos em contingéncia a COVID-19 — Novembro de 2020

UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ATIVOS
Clinica Cirdrgica 45
Clinica Esp. de Queimados — Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 30

Clinica Especialidades (Vascular, Toracica, Urologia,

Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e Cardiologia) 110
Clinica Traumatologia/Ortopedia 75
Unid. Cuidado Esp. De Queimados UTI 7

Unid. Ter Intensiva Adulto 59
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 10
Unid. Ter Intensiva Cardiaca Pediatrica 10

UNIDADES SRAG/COVID-19

Unid. Semicritica Pediéatrica 30
Unid. Critica Pediatrica 10

13
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Unid. Semicritica Adulto Il 16
Observacéo 32
Urgéncia E Emergéncia 14
TOTAL DE LEITOS ATIVOS 518

Em comparacdo com as Ultimas prestacdes de contas, houve a desmobilizacdo dos 30
leitos da Unidade Semicritica Adulto |, bem como o retorno dos 10 leitos da UTI F para o

perfil original de atendimento (cirdrgico), ambos estavam ativos desde julho deste ano em

virtude da grande demanda de pacientes com perfil adulto COVID no periodo.

Com a desativacao dos leitos da Unidade Semicritica Adulto | e levando em consideracao
a demanda de leitos das Clinicas Vascular, Torécica, Urologia, Bucomaxilofacial,
Neurocirurgia e Cardiologia foram ativados em novembro 30 leitos para a Clinica de

Especialidades, totalizando 80 leitos para a unidade de internacéo

Ressaltamos que todas as alteragdes realizadas na estrutura de leitos da unidade séo
solicitadas e autorizadas pela SES/GO, que acompanha em tempo real, através do sistema

Argos, a estrutura e lotacdo dos leitos das unidades por ela gerenciadas.

4. METAS E INDICADORES - PARTE FIXA E VARIAVEL

Seguem as metas de producdo e desempenho contratualizadas no 8° termo aditivo ao
contrato de gestdo n° 003/2014-SES/GO, que permite uma variacdo de até + 10% no

volume total de cada linha de contratacéao.

Indicadores assistenciais

As saidas hospitalares correspondem as altas dos pacientes internados na unidade,
incluindo as altas melhoradas e a pedido, transferéncias externas e 6bitos ocorridos. O
guantitativo mensal de saidas hospitalares contratadas € de 1.942, sendo 591 da clinica
meédica e 1.351 da clinica cirdrgica, de acordo com o numero de leitos operacionais da

unidade:

14
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Tabela 2 - Volume Contratado de Saidas Hospitalares

Saidas Hospitalares Meta mensal Meta anual
Clinica Médica 591 7.092
Clinica Cirurgica 1.351 16.212

Total de Saidas

: 1.942 23.304
Hospitalares

Fonte: 8° termo aditivo

As cirurgias eletivas realizadas no HUGOL contemplam as linhas de alto giro (cirurgias que
necessitam de menor tempo de permanéncia), cardiacas adulto, pediatricas e neonatais.
Para este indicador, a unidade deve realizar mensalmente o seguinte quantitativo de
procedimentos:

Tabela 3 - Volume contratado de Cirurgias Eletivas

Cirurgias eletivas Meta mensal Meta anual
Eletivas de alto giro 388 4.656
Cirurgias cardiacas adulto 109 1.308
Cirurgias cardiacas neo/pediatricas 34 408
Total de Cirurgias Eletivas 531 6.372

Fonte: 8° termo aditivo

Os procedimentos realizados no servico de hemodinamica do HUGOL compreendem
intervencdes de cardiologia invasiva de alta complexidade, realizados em pacientes adultos
vitimas de infarto e em pacientes pediatricos com disfuncdes congénitas. Para esta linha

de contratacdo foram definidas as seguintes metas assistenciais:

Tabela 4 - Volume Contratado para Procedimentos de Hemodinamica
Hemodinamica Meta mensal Meta anual

Total de Procedimentos de

Hemodinamica 300 3.600

Fonte: 8° termo aditivo
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No HUGOL os atendimentos ambulatoriais contemplam os pacientes egressos da unidade
e pacientes eletivos referenciados pelo complexo regulador. O servico oferece consultas de
diversas especialidades médicas e multiprofissionais, de acordo com a demanda de
atendimentos. Para a linha ambulatorial, apresentamos abaixo as metas pactuadas:

Tabela 5 - Volume Contratado de Atendimento Ambulatorial

Atendimento Ambulatorial Meta mensal Meta anual
Consultas Médicas 2.988 35.856
Consultas Nao-Médicas 2.590 31.080

Total de Atendimentos

Ambulatoriais 5.978 66.936

Fonte: 8° termo aditivo

Nota: Conforme o item 4.3.1 do 8° termo aditivo, as consultas realizadas pelo Servico Social
no atendimento ambulatorial deverdo ser registradas separadamente e ndo configuram
consultas ambulatoriais, sendo apenas informadas conforme as normas definidas pela
Secretaria de Estado da Saude - SES/GO.

Indicadores de desempenho
Os indicadores de desempenho estédo relacionados a eficiéncia, efetividade e qualidade dos
processos de gestdo dos atendimentos oferecidos aos usuarios da unidade. Conforme o 8°

Termo Aditivo, o hospital devera informar mensalmente os resultados dos indicadores de

desempenho, que correspondem a 10% do percentual de custeio do repasse mensal:
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Tabela 6 - Indicadores de desempenho
Indicadores de Desempenho

Taxa de Ocupacédo Hospitalar

Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar (dias)

indice de Intervalo de Substituicéo de Leito (horas)

Taxa de Readmissao Hospitalar (em até 29 dias)

Taxa de Readmissdo em UTI (em até 48 horas)

Percentual de Suspenséo de Cirurgias Programadas por
Condic¢des Operacionais

Taxa de Reinternacédo por infec¢cdo em Sitio Cirargico em Cirurgia
Cardiaca

Meta

2 85%

s7

<30

£20%

<5%

<5%

< 5%

Fonte: 8° termo aditivo

Ainda em acordo com o 8° termo aditivo, deveréo ser informados os seguintes indicadores,

mesmo que ndo componham meta:

a) Percentual de ocorréncia de rejeicbes no SIH até a obtencdo da habilitacdo em

traumatologia/ortopedia. Po6s habilitacdo ira compor o calculo de meta de

desempenho;
b) Mortalidade operatéria em cirurgia cardiaca (em até 07 dias);

c) Tempo de porta para hemodinamica;

d) Quantitativo de cirurgias cardiacas adulto, pediatricas e neonatais, separadamente.
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4.1 Analise critica dos resultados alcancados

Seguem os resultados obtidos pela unidade no més de novembro de 2020, para as linhas
de contratacdo dos indicadores assistenciais e de desempenho e qualidade e as

respectivas analises criticas.

Destacamos que a portaria n° 1.616/2020 — SES GO, de 10 de setembro de 2020,
suspendeu, até 31 de dezembro de 2020, a contar de 19 de agosto do corrente ano, a
obrigatoriedade da manutencédo das metas contratuais, quantitativas e qualitativas, pelas
Organizacfes Sociais de Saude (OSS) contratadas para a gestdo das unidades de saude

da rede propria da Secretaria de Estado da Saude de Goias.

4.1.1 Internacdes (saidas hospitalares)

Em novembro foram realizadas 1.528 saidas, compreendidas entre 540 saidas da clinica
médica e 988 da clinica cirurgica. Ao considerar a meta total para saidas, conforme
representado no gréfico 1, o HUGOL cumpriu 79%.da meta total contratada.

Gréfico 1 - Saidas hospitalares - Novembro de 2020

Meta
1.942 ® Realizado
1.528
1.351
988
591 540
Clinica Médica Clinica Cirurgica Total de Saidas

Fonte: Sistema MV
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Apesar da suspenséo da obrigatoriedade do cumprimento das metas pactuadas, o HUGOL
empreende esfor¢cos continuos para maximizar a producédo assistencial, aliando melhorias
dos processos internos e identificacdo de novas oportunidades de atendimento para

oferecer aos usuarios do SUS uma assisténcia fundamentada na cultura da exceléncia.

O Comité multiprofissional de acompanhamento de metas vem intensificando os trabalhos
e acOes voltadas para a implantacdo de melhorias nos processos administrativos e

assistenciais. Safdas hospitalares

A . = 1825 1.882  1.528
Durante o més de novembro foram realizadas A e eee -

|

reunides de alinhamento com as equipes parao &7
acompanhamento da execucdo das metas

assistenciais e de desempenho e estdo em °/F° TE LR WU ogoli szt oI nowE
andamento os planos de acéo de expanséo dos atendimentos do Servico de Hemodinamica
e 0 projeto de reestruturacdo e redimensionamento do Centro Cirlrgico da unidade,
conduzido pelo Nucleo de Exceléncia Operacional do HUGOL. Os projetos em andamento
fazem parte das diretrizes definidas para maximizacdo dos resultados assistenciais e

refletem o compromisso da unidade com o alcance dos resultados esperados.

Destacamos a evolucgéo positiva dos resultados de saidas no segundo semestre de 2020,
evolucdo esta que é fruto dos esforcos empreendidos pela gestdo da unidade. O més de
novembro apresentou a tendéncia positiva dos meses anteriores, mesmo com um dia a
menos de producdo, em comparacao a outubro. Ressaltamos ainda que, historicamente, o
més de novembro apresenta leve queda na producao em relacdo aos meses de outubro e
dezembro na unidade. Os feriados do més e o inicio dos periodos festivos também podem

influenciar nos atendimentos realizados nas unidades hospitalares.

Cabe ainda ressaltar que a unidade esta em processo de ampliagdo dos atendimentos
oferecidos. Com a abertura de 30 novos leitos de especialidades em novembro, a unidade
sera capaz de ampliar as internacgdes, principalmente as cirargicas, e consequentemente

prosseguir com a evolucao do quantitativo de saidas operacionalizadas.
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4.1.2 Cirurgias eletivas
No més de novembro foram realizadas 610 cirurgias eletivas de alto giro, 28 cirurgias

cardiacas adulto e 6 cirurgias cardiacas neo/pediatricas, totalizando 644 atendimentos, o

melhor resultado da unidade desde a instituicdo dos servicos.

Gréfico 2 - Cirurgias Eletivas — Novembro de 2020

610
Meta
B Realizado
388
109
28 34 6
]

Cirurgias eletivas de alto giro Cirurgias cardiacas adulto Cirurgias cardiacas neo/ped

Fonte: Sistema MV

O resultado obtido em novembro representou o cumprimento de 121% da meta proposta

para a linha de contratacdo. O aumento do nimero de cirurgias eletivas em relacao aos

7z

meses anteriores € resultado dos esforcos da unidade para oferecer mais agendas
cirrgicas aos usuarios da rede, bem como da realizacdo do mutirdo de cirurgias eletivas,

ocorrido no ultimo dia 21/11, destinado a o )
Cirurgias eletivas

pacientes egressos que aguardavam a 544

realizacdo de procedimentos. A acao foi

realizada simultaneamente aos T T s

atendimentos habituais do centro cirurgico

abr/20 mai/20 jun/20 jul/20 ago/20 set/20 out/20 nov/20

da unidade.
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E importante ressaltar que o periodo de contingéncia vivenciado e as deliberacdes das
autoridades sanitarias, levaram a unidade a suspender as cirurgias de retorno nao
emergenciais em 2020, priorizando os atendimentos de urgéncia e emergéncia e 0S casos
em que a condicao clinica do paciente exigisse a realizacdo dos procedimentos. Com a
realizacdo do mutirdo de cirurgias, a unidade possibilitou o atendimento de dezenas de
casos de menor complexidade e que aguardavam na fila de espera de atendimento

cirargico.

O servico de cirurgia cardiaca do HUGOL realizou 15 implantes de marca-passo em
pacientes adultos e 01 implante em paciente pediatrico, totalizando 16 procedimentos no
més de novembro. Também foram realizados 13 procedimentos cirdrgicos em pacientes
adultos e cinco procedimentos cirdrgicos em pacientes pediatricos, com idade entre um
més a 10 anos de vida. E importante destacar a evolucéo do servico de cirurgia cardiaca
na unidade. Com a revisao do fluxo regulatério de envio dos pacientes, a projecao € que a
unidade amplie os atendimentos e também seja referéncia no atendimento do servico em

Goias.
4.1.3 Atendimento Ambulatorial

Em novembro foram realizadas 4.829 consultas ambulatoriais, sendo destas 2.484
consultas médicas e 2.345 consultas da equipe multiprofissional. No més de novembro

também foi realizada um atendimento da equipe de Servi¢o Social.

O resultado obtido corresponde o cumprimento de 87% da meta total, conforme evidenciado
no grafico 3:
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Gréfico 3 - Atendimento Ambulatorial = Novembro de 2020

Meta 5.578
m Realizado 4.829
2.988
2.590
2.484 2345
Consultas Médicas Consultas Nao-Médicas Total - Realizado

Fonte: Sistema MV

Em novembro os atendimentos ambulatoriais apresentaram um crescimento de 3% em
comparacao ao més anterior, justificamos o percentil de evolucéo devido ao retorno dos

atendimentos eletivos e o aumento do quantitativo de cirurgias realizadas.

. , . Atendimento ambulatorial
A unidade esta caminhando para o retorno

4735 4709 4.829

total dos atendimentos ambulatoriais,

seguindo as medidas de contingéncia e de
seguranca instituidas. Atualmente o
HUGOL reallza COI’]SU"&S médlcas e né.O abr/20 mai/20 jun/20 jul/20 ago/20 set/20 out/20 nov/20
meédicas das diversas especialidades atendidas na unidade, a fim de garantir maior

gualidade e acompanhamento integral do periodo de recuperacao dos pacientes atendidos.

A unidade avalia ofertar novas especialidades, principalmente multiprofissionais, de acordo
com as demandas dos pacientes egressos e eletivos e em concordancia com o previsto em

contrato de gestdo, contribuindo para o aumento da produtividade da linha de contratacéo.
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4.1.4 Servico de Hemodinamica

Em novembro foram realizados 262 procedimentos de hemodinamica na unidade (138
cateterismos, 122 angioplastias e 02 atriosseptostomias), representando o alcance de 87%

da linha de contratacdo, conforme evidenciado no grafico 4:

Gréfico 4 - Procedimentos de Hemodinamica — Novembro de 2020

Meta 300
B Realizado 262
138 129
I I 2
Cateterismos Angioplastias  Outros procedimentos Total Realizado

Fonte: Sistema MV

Em relacdo ao més anterior, 0 més de novembro apresentou incremento de 4% na
performance da linha contratada. Destacamos que o pencentil de crescimento do servico
foi resultado dos esfor¢cos assistenciais e das acdes desenvolvidas pelo comité de
acompanhamento de metas, que realiza reunides de alinhamento com os responsaveis
pelo gerenciamento do servi¢o para identificacdo de oportunidades de melhoria e propde

acles para maximizacao dos resultados.

Vale ressaltar que dentre as acdes

Procedimentos de hemodin&mica

desenvolvidas pelo comité estdo a ampliacao

do servico de Hemodinamica e captacdo de

pacientes para a realizagdo  dos
procedimentos  eletivos, através de
abr/20  mai/20  jun/20 ju/20  age/20  set/20 out/20  nowv/20

alinhamentos quanto ao fluxo regulatorio de

envio dos pacientes a unidade, visto que atualmente a unidade divide a demanda de
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pacientes elegiveis com a rede particular conveniada para realizacdo de procedimentos

hemodinamicos pelo SUS em Goias

Conforme previsto em contrato de gestdo os procedimentos de hemodinamica que
necessitarem de internacdo compdem as saidas clinicas, assim a melhora da performance
dessa linha de contratacdo impacta diretamente de forma positiva no indicador de saidas
hospitalares, bem como nos atendimentos ambulatoriais ofertados aos pacientes egressos

do servico.

4.2 Indicadores da parte variavel do contrato

4.2.1 Taxa de Ocupacédo Hospitalar

Gréfico 5 - Taxa de Ocupacéo Hospitalar — Novembro de 2020

Meta

m Realizado
90% 90% 88%

0 0
85% 83% 85%

Unidade de Internacéo UTI Taxa de Ocupacéao Global

Fonte: Sistema MV/HUGOL

Conforme apresentado no grafico 5, o percentual global de ocupacdo da unidade no més
de novembro foi de 88%. Ja& para as unidades de terapia intensiva, o percentual de
ocupacédo foi de 83% e para as unidades de internacdo, 90%, em consonancia com a
tolerabilidade do indicador.
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Justificamos a taxa de 83% das unidades intensivas devido a baixa ocupacao das unidades
intensivas pediatricas, que apresentaram média de 72% de ocupacao, bem como a Unidade
de Cuidados Especiais em Queimados, que em novembro teve 47,14% dos seus leitos
ocupados e apresenta oscilagdo de demanda, nédo apresentando constancia no quantitativo
de pacientes internados. Considerando apenas as UTIs adulto, a taxa atingida foi de
91,44%, em acordo a tolerabilidade do indicador. Estes fatores devem ser levados em conta

guando da analise da performance do indicador dos leitos intensivos na unidade.

E importante destacar ainda que a situacdo de superlota¢do do Pronto-Socorro da unidade
permanece, impactando diversos processos assistenciais do hospital, configurando um
desafio a gestao clinica. O HUGOL continua também como retaguarda de atendimento aos
pacientes de COVID-19, o que leva a um alto indice de blogueio de leitos nas clinicas,
prejudicando a alocacao dos pacientes, uma vez que a demanda COVID-19 concorre com

a demanda original do hospital de pacientes traumatizados.

4.2.2 Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar (Dias)

Gréfico 6 - Tempo Médio de Permanéncia — Novembro de 2020

Meta

m Realizado 7,46

Tempo Médio de Permanéncia

Fonte: Sistema MV/HUGOL
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Conforme evidenciado no grafico 6, no més de novembro o indicador apresentou ligeira
elevacdo. Destacamos que varios fatores influenciam a permanéncia dos pacientes na
unidade, como a priorizagcdo da realizacdo de cirurgias de urgéncia e emergéncia em
detrimento das eletivas e de segundo tempo, entrega de resultados de exames laboratoriais
e de imagem pelas empresas terceiras, a superlotacdo do Pronto-Socorro da unidade, a
complexidade dos pacientes atendidos e implantacdo de novos servicos. Todos estes

fatores impactam a média de permanéncia dos pacientes atendidos na internacao.

Destacamos que as clinicas que apresentaram tempo de permanéncia acima da média de
7 dias foram as que recebem pacientes de maior complexidade e de longa permanéncia,
como a Clinica Médica, Enfermaria de Queimados, Ortopedia e Semi Critica Adulto Il. A
condicdo clinica dos pacientes deve ser levada em conta, uma vez que a unidade trabalha
para o cuidado integral dos doentes, evitando altas precoces e, conseqguentemente,

reinternacoes.

O HUGOL ndo mede esforgos para otimizar o gerenciamento de suas unidades de
internacdo, mas enfrenta diversos desafios ocasionados, muitas vezes, por situagoes
externas e de baixa governanca. A unidade acompanha diariamente os indicadores e
trabalha para mitigar os impactos negativos das diversas contingéncias que ocorrem no
ambiente hospitalar, garantindo a qualidade no atendimento e a satisfacdo dos clientes

atendidos.
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4.2.3 indice de Intervalo de Substituic&o de Leito (horas)

Gréfico 7 - indice de Intervalo de Substituicdo — Novembro de 2020

30 Meta

® Realizado

Indice de Intervalo de Substituicdo de leito

Fonte: Sistema MV/HUGOL

O Gréfico 7 apresenta o resultado obtido para o indice de Intervalo de Substituicdo de Leito

no més de novembro, em que a média atingida pela instituicdo foi de 23 horas, em

consonancia com a tolerabilidade do indicador.

A unidade tem mantido bons resultados para o indicador neste segundo semestre de 2020,

apresentando estabilidade nos indices. A performance reflete o trabalho desenvolvido pela

gestdo, que atua para que todas as areas envolvidas no processo de internacgao,

permanéncia e saida do paciente, direta ou indiretamente, reconhe¢cam o0s impactos dos

seus processos e atuem em comum esforco para minimizar os impactos da hospitalizacéao

e garantir a disponibilizacdo dos leitos de internacédo ao doente atendido no menor tempo

possivel.
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4.2.4 Taxa de Readmissao hospitalar (em até 29 dias)

Gréfico 8 - Taxa de Readmissao Hospitalar (até 29 dias) — Novembro de 2020

Meta
20% ®m Realizado

4,06%

Taxa de Readmisséo hospitalar
Fonte: Sistema MV/HUGOL

Demonstramos no grafico 8 que no més de novembro a unidade apresentou apenas 4,06%
de pacientes readmitidos, em consonancia com a tolerabilidade do indicador. A baixa taxa
de readmissbes evidencia que a unidade realiza uma assisténcia efetiva aos seus
pacientes, prezando pela seguranca do periodo pds-operatdrio, programacdo de alta e

acompanhamento ambulatorial na unidade.

Mesmo em tempos de contingéncia, a unidade atua para que cada paciente receba o
tratamento adequado e ndo tenha sua alta antecipada, evitando complicacbes em seu

guadro clinico.

Avaliamos que a maioria dos casos de readmissdes foram de pacientes clinicos que
apresentaram piora no quadro por outras comorbidades, retornando com CID de entrada
diferente do de alta. Também compde o indicador pacientes de cirurgias ortopédicas de
segundo tempo para conclusdo do tratamento, pacientes cirirgicos com infec¢des de sitio
cirargico, pacientes cardiolégicos que necessitaram de mais de um procedimento
retornando de forma eletiva, pacientes cirlrgicos que apresentaram outras comorbidades,
retornando com CID de entrada diferente do de alta, pacientes clinicos com doencga renal
cronica agudizada que apresentaram piora e nao conseguem acesso a outras unidades

especializadas e retornam com CID de entrada diferente do de alta.
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4.2.5 Taxa de readmissdo em UTIl em até 48 horas (readmissédo precoce em UTI)

Gréafico 9 - Taxa de Readmissédo em UTI (até 48 horas) — Novembro de 2020

Meta
5% B Realizado

0,38%
.

Taxa de Readmissao em UTI

Fonte: Sistema MV/HUGOL

Conforme a analise grafica, no més de novembro a unidade obteve 0,38% de readmissdes
em UTI, permanecendo dentro da meta contratualizada. Destacamos que mesmo com a
crescente demanda por internacdes nas unidades intensivas, a unidade mantém os
protocolos de seguranca e cuidado efetivo ao paciente critico, oferecendo tratamento
adequado e cuidado intensivo de qualidade, o que pode ser mensurado através dos bons
resultados dos indicadores qualitativos.

O indicador é essencial para avaliar a qualidade de atendimento e cuidados aos pacientes,
visto que as reinternacbes em UTI sédo geralmente associadas com maior morbi-
mortalidade. O resultado positivo do indicador esta relacionado aos cuidados prestados a
esses pacientes por uma equipe multiprofissional, além da discusséo clinica durante a visita
multidisciplinar para otimizar o tratamento e avaliacédo diaria de progndstico para a alta da
UTI.
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4.2.6 Percentual de suspenséo de cirurgias programadas por condi¢cdes operacionais

Gréfico 10 - Percentual de Suspensao de Cirurgias Programadas por Condi¢cfes
Operacionais — Novembro de 2020

Meta

5% ® Realizado

2,89%

Percentual de Cancelamento de
Cirurgias por Condi¢8es Operacionais

Fonte: Sistema MV/HUGOL

O percentual de cirurgias canceladas por motivos operacionais em novembro foi de apenas

2,89%, em consonancia com a tolerabilidade do indicador.

Destacamos que em comparag¢do ao més anterior, em novembro a unidade obteve uma
reducdo de mais de 40% no quantitativo de cirurgias canceladas por condi¢coes
operacionais. O resultado positivo refor¢ca as medidas adotadas para regularizar a atuacao
da equipe de anestesiologia e garantir a efetividade dos processos e entregas realizadas,

priorizando qualidade da assisténcia e a satisfacdo do usuario.

4.2.7 Taxa de reinternacdo por infec¢cdo em sitio cirdrgico em cirurgia cardiaca

No grafico 11, demonstramos a evolucdo da realizacdo de procedimentos de cirurgia
cardiaca realizados na unidade nos ultimos meses e a auséncia de reinternacdes por

infeccodes:
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Grafico 11 - Acompanhamento da taxa de reinternagao por infecgdo em sitio cirdrgico em
cirurgia cardiaca — Agosto a Novembro de 2020
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0% 0% 0% 0%
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Taxa de reinternagdes porinfeccdo por més

—e&— Quantidade de procedimentos realizados

Fonte: Sistema MV/CCIH/HUGOL

No més de novembro foram realizados 34 procedimentos de cirurgia cardiaca e no periodo
nao foram identificados pacientes que adquiriram infeccbes, bem como nos meses
anteriores, conforme evidenciado no gréafico 11. Os resultados deste indice e a manutencéo
da auséncia de infec¢bes adquiridas demonstram que a unidade tem se empenhando no
fortalecimento do protocolo de prevencdo de infec¢cdo de sitio cirdrgico em cirurgias
cardiacas.

Sao realizadas reunifes com a equipe de cirurgia cardiaca para alinhamento dos protocolos
de prevencdo de infeccdo de sitio cirdrgico, como a necessidade de programacédo
antecipada das cirurgias a fim de garantir a descoloniza¢do dos pacientes e rastreamento
infeccioso antes do procedimento; acompanhamento pds-operatério para vigilancia de
infeccéo de sitio cirdrgico; reducéo de circulacdo de pessoas na sala operatoria, preparo
adequado da pele do paciente, cuidados com curativo, antibioticoprofilaxia adequada,
dentre outros.

Conforme orientado no 8° aditivo de contrato, devem ser incluidas todas as infec¢des
diagnosticadas no procedimento sob avaliagéo (cirurgia cardiaca) e as infec¢cées devem ser

computadas na data em que o procedimento correspondente foi realizado. Dessa forma,
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este indicador pode ser alterado conforme notificacdo da infec¢do de sitio cirargico até 30

dias da data do procedimento cirdrgico.

4.2.8 Indicadores de carater informativo

Seguem os resultados dos indicadores apresentados a SES/GO em carater informativo e
gue atualmente ndo configuram meta:

Tabela 7 - Indicadores de carater informativo

Indicadores a apresentar em

Y . Outubro Novembro

caréater informativo
% de Rejeicbes no SIH 24,68% *
M.ortallldade Qperatona em 14,28% 10,71%
Cirurgia Cardiaca adulto
Mortalidade Operatdria em 0 0
Cirurgia Cardiaca Pediatrica el L ST
Tempo de Porta para a
Hemodinamica (em minutos) 120 62
Numero de pacientes de 57 o8
Cirurgia Cardiaca Adulto
NUmero de pacientes de 1 0
Cirurgia Cardiaca Neonatal
NUmero de pacientes de 3 6
Cirurgia Cardiaca Pediatrica
Numero de atendimentos de 4.907 4.838

Urgéncia

Fonte: Sistema MV/HUGOL

Notas sobre os indicadores informativos
Rejeicdes no SIH

Referente a este indicador, informamos que a Secretaria Municipal de Saude de Goiania

realiza apenas no final da competéncia a analise das glosas referentes a competéncia do
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més anterior, isto posto, ressaltamos que em novembro de 2020, recebemos a analise das

glosas referentes a competéncia de outubro de 2020, apresentadas no quadro anterior.

O percentual de rejeicdes no SIH justifica-se pela inexisténcia de habilitagdes em alguns
servicos, porém, destacamos que a AGIR, enquanto gestora do HUGOL, empreende
esforcos para pleitear as habilitacbes necessarias para a unidade. Encontram-se em
processo de analise as habilitacbes em assisténcia de alta complexidade em traumatologia
e ortopedia (processo SMS n°® 63433388), assisténcia de alta complexidade em
neurocirurgia (processo SMS n° 63786586), 20 leitos de unidade de terapia intensiva adulto
(processo SMS n° 72554515), 10 leitos de terapia intensiva pediatrica (processo SMS n°
80786832), habilitacdo do servico/classificacdo em urologia (processo SMS n° 80702531)

e de terapia nutricional enteral e parenteral (protocolo SES n° 019235/2020).

Outros motivos de glosa podem ser por AlH's bloqueadas para auditoria da conta,
guantidade de diarias superior a capacidade instalada e, eventualmente, erros

operacionais.
Mortalidade operatéria em cirurgia cardiaca

Relativo a mortalidade operatéria em cirurgia cardiaca, destacamos que os casos atendidos
no HUGOL séo de alta complexidade e os pacientes apresentam casos clinicos delicados.
A unidade iniciou também a apuracdo do indicador para o servigco de cirurgia cardiaca
pediatrica. Como o quantitativo de procedimentos realizados ainda é baixo, o percentual do
indicador pode apresentar elevacdo, mesmo que tenham ocorridos poucos 6bitos no

periodo de apuracdao.
Tempo de porta para Hemodinamica

Analisando o resultado de novembro, a unidade manteve-se dentro da média dos tempos
internacionalmente aceitos para a realizacdo do procedimento nos pacientes infartados.
Porém, persistem as causas externas que influenciam o indicador, sendo a principal delas
a pré-internacdo, como causa da demora da chegada a unidade. O servi¢co tem observado
as dificuldades da chegada dos infartados dentro da janela terapéutica para realizacdo do
procedimento no menor tempo possivel. Para garantir a plena assisténcia e maximizar as

chances de recuperacao do infartado atendido, é essencial o encaminhamento do paciente
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a unidade no menor tempo possivel. O Servico de Hemodinamica trabalha para agilizar o
processo de internacdo dos pacientes, realiza o eletrocardiograma imediatamente quando
da chegada do paciente, além de disponibilizar uma UTI cardiolégica para internagdo dos

pacientes que necessitam de cuidados intensivos.
Atendimentos de urgéncia

Os numeros de atendimentos de urgéncia mensuram todos os atendimentos médicos
realizados no pronto-socorro da unidade no periodo analisado. Com a retomada da
circulacdo de pessoas e das atividades econOmicas, os atendimentos de urgéncia e
emergéncia no HUGOL ja se igualaram aos do periodo pré-pandemia. Conforme
evidenciado anteriormente, o Pronto-Socorro da unidade apresenta alta demanda por

atendimentos e enfrenta superlotacdo desde meados do més julho.
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5. SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

5.1 indice de Satisfag&o dos Usuarios

O indice de satisfacdo dos usuarios que tem como objetivo mensurar a percepcao daqueles
gue utilizam os servigos prestados pela unidade. No més de novembro a unidade alcancou
90,58% de satisfacdo de seus usuarios, com aumento de 2,47% em comparacdo ao més

de outubro.

Gréfico 12 - indice de Satisfacdo de Novembro

INDICE DE SATISFAGAO DOS USUARIOS
INDICADORES DE QUALIDADE - NOVEMBRO/2020

Nivel de Satisfagdo dos Usuarios
Ambulatérioc e Internagdes,
Conforme NPS5.

Fonte: SAU/Quvidoria

SAU/Ouvidoria

Na andlise estratificada dos dados o setor de internacdo apresentou indice geral de

satisfacdo de 83,32% e no servico ambulatorial o percentual foi de 97,58%.

Para a realizacdo da pesquisa, a unidade adota a metodologia NPS (Net Promoter Score).
O método aplicado mensura a satisfacdo dos pacientes das internacdes e seus
acompanhantes e dos pacientes egressos do ambulatério, sendo a amostragem de 10% de
cada perfil. Ao final o calculo é feito com base na soma desses quantitativos. O HUGOL se

mantém na zona de exceléncia do NPS, que compreende a pontuacao entre 76 e 100.

Abaixo apresentamos as perguntas que compdem o questionario aplicado na pesquisa de
satisfacdo e os percentuais de satisfacdo em relacdo a assisténcia oferecida, avaliando
equipes, servicos, estrutura e atendimento de forma geral:
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No gréfico 13 apresentamos o demonstrativo da pesquisa no Ambulatério e Internacao:

Gréfico 13 - indice de Satisfac&o por Servico
/58%

100 00%
it 90,24% 90,645 89,25%

90,00%
80,00%
70,00%
60,00% e
50,00% |
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20,00% |

10,00%
0.00%

Fonte: SAU/Ouvidoria

5.2. REGISTROS SAU/OUVIDORIA

No periodo entre 01 a 30 de Novembro de 2020, o SAU/Ouvidoria registrou 130 registros
dos usuérios. Essas demandas foram cadastradas no sistema de gestdo SA Interact e no
Ouvidor SUS.

Quanto ao tipo de demanda, foram 54 elogios (41,22%), 12 atendimentos SAU (09,16%),
21 reclamacdes (16,04%), 38 mediacdes (29,00%), 03 sugestdes (2,29%) e 03 solicitacdes
(2,29%).

Quanto aos canais de comunicacao, o grafico abaixo mostra que os registros feitos pela
Caixa de sugestao foram os mais relevantes, correspondendo a, aproximadamente, 43%
dos contatos. Os atendimentos através do telefone corresponderam a 32%. Os registros
feitos em sala somaram 17%. Pessoalmente in loco, 1%. Os atendimentos realizados pelo
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aplicativo de mensagens Whatsapp corresponderam a 4%. E-mail, 2% e Pela Ouvidoria da
SES/GO, 1%.

Grafico 14 - Canais de comunicacgéo utilizados

QOuvidoria SES-GO

1 01%h

In Loco ‘1 01%
E-mail [P o0
Whatsapp -E 04%
emsSaa (D22 7%
Teiefone [ - 3%
Cx. de Sugestao —5*i 43%

0 10 20 30 40 50 B0

Fonte:SAU/Ouvidoria

5.3. RESOLUCAO DE QUEIXAS

Entende-se por queixa o0 conjunto de reclamagbes recebidas por qualquer meio,
necessariamente com identificacdo do autor, e que deve ser adequadamente registrada.
Entende-se por resolucdo o conjunto de acdes geradas por uma queixa no sentido de
soluciona-la e que possa ser encaminhada ao seu autor como resposta ou esclarecimento

ao problema apresentado.

Os registros de reclamacdes recebidos no SAU/Ouvidoria do Hugol séo registrados no
sistema Interact e sistema Ouvidor SUS simultaneamente, apos coleta das informacdes
junto aos usuarios: pessoalmente, por telefone, e-mail, correspondéncias e caixas de

sugestao.
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A meta adotada para resolucdo das queixas recebidas na ouvidoria da unidade € de
80% de resolucdo dentro do mesmo més de registro. A unidade encaminha
separadamente o relatério de resolucdo com a descricdo das queixas bem como as
sugestdes e elogios registrados no SAU — Servico de Atendimento ao Usuario.

As demandas sdo encaminhadas também via sistema Interact aos setores

responsaveis da unidade para providéncias.

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

prazo conforme decreto abaixo:

DECRETO Estadual N° 7.903, DE 11 DE JUNHO DE 2013. Art. 5° O érgéo, a
entidade autarquica, 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
nao puderem atender prontamente, ofertar resposta, mesmo que preliminar, até
0 quinto dia a contar de seu protocolo, e finaliza-la em até 30 (trinta) dias
ininterruptos.

Nos casos em que sao feitas 03 tentativas de contato para repasse da resposta, € 0
contato deixado nao atenda, finalizamos a demanda e aguardamos retorno do usuario
(a resposta s6 podera ser dada a quem fez o registro). Nesses casos entende-se que

houve resolucéo do caso, ja que a tratativa foi feita por parte da unidade.

Mensalmente séo realizadas reuniées de analises criticas dos registros de reclamacbes
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 sao registrados em atas de reunides, o propoésito € verificar se
as demandas de insatisfacdo estdo sendo tratadas de forma adequada ou se a

necessidade de melhoria dessas agfes, através de propostas de plano de agédo aos
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setores envolvidos nos registros, visando o aumento da qualidade dos processos

hospitalares, consequentemente aumentando a satisfacdo dos usuarios do servico.

Como existe possibilidade de registros de demandas até o ultimo dia do més atual,

essas podem estar em andamento no inicio do més subsequente, sendo assim optamos

por apresentar relatérios dos més atual e do més anterior:

30
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Gréfico 15 - Resolugédo de queixas — Outubro de 2020
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18

Queixas Registradas ~ Meta [ Solugdo de 80%)  Queixas Solucionadas Queixas Pendentes

Fonte:SAU/Ouvidoria

O grafico 15 referente ao més de outubro demonstra que 66,66% das queixas registradas

no més foram solucionadas. Justificamos a performance do indicador devido ao fato de

alguns registros terem sido feitos no final do més de outubro, ndo sendo possivel sua
resolucéo até o dia 31/10/2020.
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Gréfico 16 - Resolucdo de queixas - Novembro de 2020
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Fonte:SAU/Ouvidoria

O gréfico 16 demonstra que, no més de novembro, a performance de resolucdo das queixas
ainda dentro do més de registro foi de 61,90%, em consonancia com a tolerabilidade do

indicador, uma vez que a unidade ainda possui prazo para apresentar as solucoes.
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6. CONSIDERAGOES FINAIS

Em novembro evidenciamos a evolugédo dos resultados assistenciais obtidos, entretanto,
continuos esforgos tem sido empreendidos em busca de oferecer ainda mais qualidade e

resolutividade para os usuarios da unidade.

A busca pela melhoria continua esta integrada em todas as atividades desenvolvidas no
HUGOL, baseada nesta premissa, a unidade esta atenta as oportunidades de melhorias

nas atividades assistenciais, buscando a melhoria da performance dos indicadores.

O més de novembro foi marcado pelo melhor resultado para a linha de cirurgias eletivas no
HUGOL deste a instituicdo do servigo. A unidade trabalha para oferecer mais agendas
cirurgicas, e continuar realizando mutirées de cirurgias eletivas, como o realizado neste
més. A acao possibilitou o atendimento de dezenas de casos de menor complexidade,
reduzindo drasticamente a fila de cirurgias de retorno nao-emergenciais que estavam
suspensas desde o més de abril, em decorréncia das medidas de contingéncia adotadas

para o enfrentamento da pandemia de COVID-19.

Agdes como esta reafirmam o compromisso do HUGOL com os usuarios do SUS e com a
Secretaria de Estado da Saude em Goias e apontam para nosso objetivo: entregar aos

goianos uma assisténcia humanizada, de referéncia,e com exceléncia.

-~ 2
f/’

“LUIZ CARLOS JUNI PAIO TELES
Diretor Administrativo e Financeiro do HUGOL

HELIO PONCIANO 4/ &gcl:‘

Diretor Geral do HUGOL

42




£ i} SES
HUGOL" susmwm - =5iXE
B2 REGIL NORGESTE DF SOUNA OIAS
JUEIRA GOVERMNO DO ESTADC
7. APENDICES

APENDICE A - Adequacdes em contingéncia a COVID-19

Em contingéncia a COVID-19 e por demanda da SES-GO, a partir do més de abril de 2020,

a unidade disponibilizou leitos de retaguarda para o atendimento aos pacientes em

tratamento de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG). Sendo assim, apresentamos

abaixo a estrutura contratualizada dos leitos até marco de 2020 e as alteracdes realizadas

em ordem cronoldgica, bem como a configuracdo atual de contingéncia e comparativo da

estrutura de leitos de internacéo para destinacdo aos pacientes de SRAG e COVID-19.

Tabela 8 - Estrutura contratualizada das Unidades de Interna¢&o até Margo/2020

UNIDADE DE INTERNACAO

Clinica Cirurgica

Clinica Esp. De Queimados Enfermaria
Clinica Médica

Clinica Pediatrica

Clinica Especialidades (Vascular, Toracica,
Urologia, Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e
Cardiologia)

Clinica de Traumatologia/Ortopedia

Unid. Cuidado Esp. De Queimados Uti
Unid. Ter Intensiva Adulto

Unid. Ter Intensiva Pediatrica
Observacgéao?

Urgéncia E Emergéncia

TOTAL

LEITOS
ATIVOS
45
10
60
60

90

75
7
59
20
32
14

472
Fonte: HUGOL

1. Em comparacéo as prestacdes de contas anteriores, houve reducdo de dois leitos de

observacéo na unidade de Hemodinamica para adequacao da nova estrutura de Unidade

de Terapia Intensiva Neonatal, que se encontra em processo de estruturacao fisica, visando

adaptar-se as necessidades deste perfil de pacientes. O hospital passa a ter, em condi¢des
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habituais, 472 leitos ativos, com capacidade total para 512 leitos, contabilizados os leitos

de observacédo e os boxes de urgéncia.

Tabela 9 - Configuracao dos leitos em contingéncia a COVID-19 — Abril de 2020

~ LEITOS

UNIDADE DE INTERNACAO ATIVOS
Clinica Cirurgica 45
Clinica Esp. De Queimados Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 30
Clinica Especialidades (Vascular, Torécica,
Urologia, Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e 80
Cardiologia)
Clinica de Traumatologia/Ortopedia 75
Unid. Cuidado Esp. De Queimados Uti 7
Unid. Ter Intensiva Adulto 59
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 10
Unid. Semicritica Pediatrica 15
Unid. Critica Pediétrica 13
Observacéao 32
Urgéncia e Emergéncia 14

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 450

Fonte: HUGOL

Conforme demanda da SES-GO, a unidade promoveu readequacéo em suas clinicas para
abrigar as novas unidades destinadas exclusivamente aos pacientes de SRAG/COVID-19.

Abaixo seguem as reestruturacdes realizadas no més de abril de 2020:

I. Térreo: Era composto por 60 leitos da Clinica de Traumatologia/Ortopedia. A
Ala 1 permaneceu com 30 leitos de ortopedia e a Ala 2 foi destinada a Unidade

Semi Critica Pediatrica, com 15 leitos ativos e capacidade total de até 30 leitos;

II. 1° Andar: Permaneceu a configuracao original com 15 leitos de ortopedia e 45

da clinica cirargica;
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I.  2° Andar: Abrigava 60 leitos pediatricos. Permaneceu ativa a Ala 2 com
30 leitos de pediatria e a Ala 1 foi inativada como contingéncia, caso fosse

necessario disponibilizar mais leitos para o perfil COVID;
Il. 3° Andar: Permaneceu a configuragao original com 60 leitos da clinica médica;

[ll. 4° Andar: Anteriormente abrigava 60 leitos da clinica de especialidades.
Passou a contar com 50 leitos de especialidades e os outros 10 foram

destinados a enfermaria de queimados;

IV. 5° Andar: Abrigava 30 leitos da cardiologia. Passa a ser composto por mais
30 leitos da clinica de Traumatologia/Ortopedia que antes ficavam no térreo;

V. UTI Pediatrica H: Contava com 10 leitos intensivos. A unidade cedeu o espaco
fisico a Unidade de Cuidados Especiais de Queimados, que conta com 7
leitos, ficando 3 leitos inativados, porém com capacidade de ampliacdo. Fica
ativa, portanto, apenas a UTI Pediatrica G com 10 leitos.

VI. Queimados: A unidade de queimados deu lugar a Unidade Critica Pediatrica,

contando com 13 leitos ativos e capacidade total para até 17;

As demais Unidades de Terapia Intensiva e leitos de urgéncia/observacdo néo

sofreram alteragoes.

Em 10 de julho, devido ao aumento nos casos de COVID-19 em Goias e a
consequente demanda por internacdes, a unidade passa a oferecer novos leitos de
destinagcao exclusiva aos pacientes SRAG/COVID-19, ficando a estrutura da seguinte

forma:
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Tabela 10 - Configuracdo dos leitos em contingéncia a COVID-19 — Julho/2020

~ LEITOS

UNIDADE DE INTERNACAO ATIVOS
Clinica Cirurgica 45
Clinica Esp. De Queimados Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 30
Clinica Especialidades (Vascular, Toracica,
Urologia, Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e 80
Cardiologia)
Clinica Traumatologia/Ortopedia 45
Unid. Cuidado Esp. De Queimados Uti 7
Unid. Ter Intensiva Adulto 49
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 10

UNIDADES SRAG/COVID-19

Unid. Semicritica Pediatrica 30
Unid. Critica Pediatrica 10
Unid. Semicritica Adulto | 30
Unid. Semicritica Adulto Il 16
Unid. Semicritica Adulto 1l 30
Unid. Critica Adulto (UTI F) 10
Observacéao 32
Urgéncia e Emergéncia 14

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 508

Fonte: HUGOL

I. O Centro Cirargico | da unidade foi adaptado para receber a Unidade Semicritica
Adulto II, sendo criados 16 leitos de internacéo;

Il. A Unidade Critica Pediatrica passou de 13 para 10 leitos; A reducéo se deu pela
estrutura ndo comportar o quantitativo de leitos sem a realizacdo de coorte
(pacientes de mesma patologia infecciosa no mesmo ambiente), sendo assim, o

maximo que o ambiente consegue comportar simultaneamente sédo 8 pacientes;

I1l. Foi criada a Unidade Critica Adulto |, com 10 leitos;
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IV. A Unidade Semicritica Pediatrica foi convertida em Semicritica Adulto I, sendo
ativados mais 15 leitos, totalizando 30 leitos de internacao;

V. Foi criada a Unidade Semicritica Adulto Ill, com 30 leitos que faziam parte da
clinica de ortopedia e que foram destinados aos pacientes SRAG/COVID-19,

VI. A Clinica Ortopédica passou a contar com 45 leitos;

VIl. A UTI Adulto F foi transformada em Unidade Critica Adulto (UTI F),
permanecendo com 10 leitos, pois ja estava recebendo pacientes deste perfil. A
Unidade Critica Adulto criada anteriormente foi desativada;

VIIl. Em 18 de julho foram ativados 30 leitos para compor a Unidade Semicritica

Pediatrica |, ficando o hospital com 462 leitos de internacdo e 508 leitos totais

ativos, que configuram a estrutura atual de leitos da unidade;

No final de agosto de 2020, a unidade procedeu com a desmobilizacdo da Unidade

Semicritica Adulto 11, em virtude do aumento da demanda por internacées de pacientes

com o perfil original do hospital e da superlotacdo do Pronto-Socorro.

Desta forma, os 30 leitos que compunham a referida unidade retornaram a Clinica de

Ortopedia e Traumatologia, que passa a sua configuracdo original de 75 leitos, conforme

guadro abaixo:
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Tabela 11 - Configuracao dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Agosto/2020

~ LEITOS

UNIDADE DE INTERNACAO ATIVOS
Clinica Cirurgica 45
Clinica Esp. De Queimados Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 30
Clinica Especialidades (Vascular, Toracica,
Urologia, Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e 80
Cardiologia)
Clinica Traumatologia/Ortopedia 75
Unid. Cuidado Esp. De Queimados Uti 7
Unid. Ter Intensiva Adulto 49
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 10

UNIDADES SRAG/COVID-19

Unid. Semicritica Pediatrica 30
Unid. Critica Pediatrica 10
Unid. Semicritica Adulto | 30
Unid. Semicritica Adulto Il 16
Unid. Critica Adulto (UTI F) 10
Observacgao 32
Urgéncia e Emergéncia 14

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 508

Fonte: HUGOL

Em setembro a unidade inaugurou a UTI Cardiaca Pediatrica, com 10 leitos intensivos,
disponibilizados para internacéo a partir de 21/09/2020. Com a abertura dos novos leitos, a
unidade passou a ter 472 leitos de internacao e 518 leitos totais ativos, conforme quadro

abaixo:
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Tabela 12 - Configuracao dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Setembro/2020
~ LEITOS
UNIDADE DE INTERNACAO ATIVOS
Clinica Cirurgica 45
Clinica Esp. De Queimados Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 30
Clinica Especialidades (Vascular, Toracica,
Urologia, Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e 80
Cardiologia)
Clinica Traumatologia/Ortopedia 75
Unid. Cuidado Esp. De Queimados Uti 7
Unid. Ter Intensiva Adulto 49
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 10
Unid. Ter Intensiva Cardiaca Pediétrica 10
UNIDADES SRAG/COVID-19
Unid. Semicritica Pediatrica 30
Unid. Critica Pediatrica 10
Unid. Semicritica Adulto | 30
Unid. Semicritica Adulto Il 16
Unid. Critica Adulto (UTI F) 10
Observacgao 32
Urgéncia e Emergéncia 14
TOTAL DE LEITOS ATIVOS 518

Fonte: HUGOL
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Tabela 13 - Configuracado dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Novembro/2020

UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ATIVOS
Clinica Cirdrgica 45
Clinica Esp. de Queimados - Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 30
Clinica Especie_llidades (V_ascu_lar, Toréc_:ica, _Urologia, 110
Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e Cardiologia)
Clinica Traumatologia/Ortopedia 75
Unid. Cuidado Esp. De Queimados UTI 7
Unid. Ter Intensiva Adulto 59
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 10
Unid. Ter Intensiva Cardiaca Pediatrica 10

UNIDADES SRAG/COVID-19

Unid. Semicritica Pediatrica 30
Unid. Critica Pediatrica 10
Unid. Semicritica Adulto Il 16
Observacéo 32
Urgéncia E Emergéncia 14

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 518

Desmobilizacéo dos 30 leitos da Unidade Semicritica Adulto |;

Retorno dos 10 leitos da UTI F para o perfil original de atendimento (cirdrgico);

Ativacdo de 30 leitos para a Clinica de Especialidades, totalizando 80 leitos para
a unidade de internacao
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Segue abaixo o quadro comparativo das adequagdes realizadas:

Config.
Unidade de internagéo original abr/2020 jul/2020 ago/2020  set/2020 nov/2020
dos leitos

Clinica de
Traumatologia/Ortopedia 75 75 45 75 75 75
Clinica Cirargica 45 45 45 45 45 45
Clinica Pediatrica 60 30 30 30 30 30
Clinica Médica 60 60 60 60 60 60
Clinica de Especialidades 60 50 50 50 50 80
Clinica de Cardiologia 30 30 30 30 30 30
Clinica de Queimados 10 10 10 10 10 10
Unld_. Cuidados Esp. De 7 7 7 7 7 7
Queimados
UTI Pediatrica 20 10 10 10 10 10
UTI Adulto 59 59 49 49 49 59
Urgenma/l?mergenma e 48 46 46 46 46 46
Observagéo
Umq?ldg Semicritica ) 15 30 30 30 30
Pediatrica
Unidade Critica . 13 10 10 10 10
Pediatrica
Unidade Semicritica
Adulto | ) i 30 30 30 i
Unidade Semicritica
Adulto Il - - 16 16 16 16
Unidade Semicritica ) i 30 i i i
Adulto 1l
Unidade Critica Adulto
(UTI F) - - 10 10 10 -

TOTAL 474 450 508 508 518 518

Fonte: HUGOL
Nota sobre o quantitativo total de leitos

Destacamos que o total de leitos pactuados em contrato de gestéo € de 512. A configuracao
atual com 518 leitos se trata de uma situag&o contingencial e inclui os leitos provisorios que
foram adaptados para abrigar a Unidade Semicritica Adulto Il e que, futuramente, quando
da desmobilizacdo da unidade de internacdo, ndo fardo mais parte quadro de leitos da
unidade.
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8. ANEXOS

Plano de contingéncia para atendimento ao paciente com sindromes respiratorias

agudas graves no HUGOL;
Portaria n° 1.616/2020-SES

Nota Técnica 020/2020-SAIS
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PLANO DE CONTINGENCIA PARA ATENDIMENTO AO PACIENTE COM
SINDROMES RESPIRATORIAS AGUDAS GRAVES NO HUGOL

1- Introducdao

No Brasil, o pico sazonal de outras doencas respiratorias virais (VSR,
influenza, parainfluenza, adenovirus, metapneumovirus, rinovirus) em criancas
(sobretudo aquelas menores de 10 anos) ocorre entre marco e julho, entre esses
agentes, em especial, 0 VSR e influenza que sao os principais causadores de
SRAG na infancia. Ademais, o comportamento do novo corona-19 na infancia é

diferente do adulto e ainda pouco esclarecido.

Com base nos dados epidemioldgicos atuais, a incubacao por 2019-nCoV
varia de 1 a 14 dias, variando principalmente de 3 a 7 dias. Dados de casos
pediatricos revelaram que a idade de inicio da doenca variou de 1,5 meses a 17
anos, a maioria dos quais teve contato com casos infectados ou foram casos de

agrupamento familiar.

O Memorando n°: 176/2020 - GVE- 03816, atualizado em 23 de marco de
2020, definiu os critérios clinicos e epidemiologicos que determinam um caso de
SARS-COV-2 sendo todos os pacientes sintomaticos respiratérios (Individuo
hospitalizado com febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor de
garganta e que apresente dispnéia ou saturacdo de O2 95% ou desconforto
respiratério) sdo considerados casos suspeitos.

J& para direcionamento do paciente a UTI € necessario o atendimento aos

seguintes os critérios:

e Oximetria < 93% mesmo com cateter nasal de O2 em fluxo de 3 L/min;
¢ Necessidade de suporte ventilatério (VNI, VMI);

e Dispnéia (tiragem intercostal e/ou uso de musculatura respiratoria

acessoria);

e Irritabilidade ou sonoléncia;

+55 62 3270-6300 Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
hugol@hugol.org.br CEP 74.463-350, Goiania-GO
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Convulsoes;

2 — Objetivo
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Disfungéo orgénica (insuficiéncia cardiaca, hepatica, renal, convulsées,

alteracdo do nivel de consciéncia);

Alteracdo do nivel de consciéncia em criangas menores que pode

manifestar-se por irritabilidade ou sonoléncia, ou alternagéo dos dois.

Elaborar e implementar o Plano de Contingéncia em atendimento as

determinacdes do oficio n°® 3332/2020 — SES que solicita apresentacao da

proposta do HUGOL para enfrentamento da demanda, em carater temporario,

frente & pandemia de coronavirus instalada, no intuito de que a instituicao receba

pacientes pediatricos semicriticos e criticos que estejam infectados pelo SARS-

CoV-2, como estratégia de conten¢éo do avanco e dos agravos da enfermidade,

tal como medida de assisténcia universal e integral a saude.

3 — Proposta de Intervencéao

3.1 — Macro-acdes

ORD. | RESPONSAVEL DATA ACAO
Instituir comité de contingéncia sobre o COVID-
19, visando centralizar, definir, coordenar e
01 Diretoria 13/03/2020 visando. zat, et y
monitorar a¢des da instituicdo frente ao cenario
de pandemia do novo coronavirus;
Diretoria e Elaborar plano de contingéncia para atendimento
02 . 24/03/2020 | ao paciente pediatrico com  sindromes
Geréncias S
respiratdrias agudas graves no HUGOL;
Alta Direcao Apreciar e validar as a¢bes para implementagéo
03 AGIR e 25/03/2020 P A g_ P P ¢
. . do Plano de Contingéncia proposto;
Diretorias
Realizar adequacao estrutural do ambulatorio e
04 Geréncias e 25/03/2020 & | implementar o fluxo de pré-triagem e triagem para
Supervisdes 01/04/2020 | casos suspeitos e pacientes semicriticos com

provisdo de recursos humanos.

+55 62 3270-6300
hugol@hugol.org.br

Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
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Realizar adequacdo estrutural de leitos de
atendimento a pacientes pediatricos criticos com
05 Geréncias e 25/03/2020 a | realocacao da UTI H para a estrutura atualmente
Supervisdes 01/04/2020 | ocupada pela unidade de queimados, alcancando
até 17 leitos considerando todos os leitos
disponiveis na unidade para esta finalidade;
Realizar adequacdo estrutural de leitos de
atendimento a pacientes pediatricos semi-criticos
com realocacado da Ala 02 da Ortopedia para o 5°
Geréncias e 25/03/2020 3 | @ndar, reduzindo o nimero de leitos para pés-
06 . Ori irurgi i 5
Supervisdes 01/04/2020 operatorio de cirurgia card|aca,_alcangando até
24 leitos (aplicando metodologia de coorte) e
utiizando uma enfermaria de 06 leitos para
estruturacdo de uma unidade de paramentacéo e
desparamentacéo;
07 Geréncias e 25/03/2020 & | Realizar pequenos reparos na estrutura fisica das
Supervisdes 01/04/2020 | unidades critica e semi-critica;
08 Geréncias e 25/03/2020 & | Realizar inventario para levantamento de
Supervisdes 01/04/2020 | necessidade de equipamentos e insumos;
Diretoria, 25/03/2020 a | Desenhar os fluxos regulatorios, de demanda
09 Geréncias e espontanea, de realizacdo de exames e de alta
. 01/04/2020 : i
Supervisdes hospitalar;
Gerér?cias, 25/03/2020 4 | Elaborar e disseminar de protocolos assistenciais
10 Supervisbes e especificos ao perfil de pacientes covid-
. 01/04/2020 oo
Equipe pediatrico;
Geréncias, _ | Elaborar videos orientativos e treinamentos
11 | Comunicacdo e 25/03/2020 & | ytilizando metodologia de simulacdo realistica
Equi 01/04/2020 | sobre lavagem das maos, paramentacao,
quIpes desparamentacao e fluxos de atendimento;
Geréncias, R
12 Su ervisées e 25/03/2020 & Reali d fisi d idades;
p ! 01/04/2020 ealizar mudancas fisicas das unidades;
Equipes
Sinalizar percurso do paciente, para as
Geréncias e 25/03/2020 4 | Movimentacdes internas tais como fluxo de
13 Supervisdes 01/04/2020 | €xames e alta além da categorizagdo dos
P ambientes conforme necessidade de uso de EPI
em areas vermelhas, amarelas e branca.
Realizar adequacéo estrutural de leitos de
atendimento para pacientes adultos semi-criticos
com realocacéo da Ala | da Ortopedia para outros
Geréncias e 01/07/2020 & | andares e semi-critica pediatrica para o 2° Anda
14 1as . L
Supervisdes 10/07/2020 Ala I, com d|sp0n|blllzagao dgs Ql_Jas alas do
térreo para paciente semi-critico adulto.
Adequacdo da estrutura do centro cirurgico | para
Unidade semi-critica adulto com capacidade para
16 leitos.
15 Geréncias e 01/07/2020 & | Alteracdo da localizacdo da unidade semi-critica
Supervisbes 10/07/2020 | pediétrica para o 2° Andar Ala .

Plano de Contingéncia Pediatrico

+55 62 3270-6300
hugol@hugol.org.br

Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
CEP 74.463-350, Goiania-GO
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Para enfrentamento do problema foi elaborado um plano de intervencéo
dividido em trés niveis, conforme ilustrado na figura 01, sendo o primeiro nivel a
destinacdo da Unidade Especial de Queimados (UEQ) para Unidade
Respiratoria Pediatrica Critica e da Ala 02 da Ortopedia para abrigar a Unidade
Respiratéria Pediatrica semicritica. Outra etapa relevante da implementacao do
plano de contingéncia é a adequacdao estrutural do ambulatério e implementacéo
do fluxo de pré-triagem e triagem para casos suspeitos e pacientes semicriticos
(figuras 02 e 03). Nos demais niveis (figura 04), que serédo detalhados a frente,

prevé-se o aumento da capacidade operacional conforme demanda.

Proposta de Intervencéo

NiVEL 03 - 90%

NIVEL 02 - 90% OCUPACAO DO
OCUPAGAO DO "
, ¢ NIVEL 02 (LEITOS
N I'VEL 01 NIVEL 01 (LEITOS p
p CRITICOS)
CRITICOS)
- Destinagdao da UEQ para
Unidade Respiratdria
R . - Aumento da capacidade - Aumento da capacidade
- Remanejamento operacional; operacional;
estrutural e de RH; P ! P !
- Ajustes de Fluxos.
Figura 1 - Plano de Intervengdo
+55 62 3270-6300 Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont

hugol@hugol.org.br CEP 74.463-350, Goiania-GO
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Emergéncia respiratoria:
14 isolamentos/consultério.

T3

il

=

[{{LHHT

F—

f—

[

iEd

1L

| LT

L T

—

3 isolamentos com respirador.
5 isolamentos pediatricos.
1 classificacéo de risco
Manchester.

1 sala de triagem médica.
1 farmécia satélite/sala de
diluicéo.

1 expurgo.

2 guichés de recepcao.

8 cadeiras para pacientes
com distanciamento de 2/2

‘,__I

»

+

IR LT,

-

-

Central de triagem
Para pacientes e acompanhantes

Figuras 2 e 3 — Fluxo de Pré-triagem e triagem no ambulatério.
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Transferéncia da Unidade de Enfermaria de Queimados (10 |eitos) para a Ala
02 do Quarto Andar (Clinica de Especialidades);

Transferéncia da UTI de Queimados (07 leitos) para a UTI H Pediatrica;

ESTADO

Q% DE GOIAS

Transferéncia da WUTI H Pediatrica para a Unidade Respiratéria Pediatrica
Critica (estrutura da Unidade de Queimados) que passara a contar
inicialmente com 13 Leitos criticos divididos em 07 leitos de isoclamento

(antigos leitos de enfermaria) e 06 leitos de saldo;

Transferéncia da ALA 02 da Unhidade de Enfermaria de Ortopedia (30 leitos)
para a ALA 01 do Quinto Andar (Cirurgia Cardiaca — pacientes de pos-
operatorio direcionados para a Ala 02 da Cardiologia);

Conversao da Ala 02 da Ortopedia (30 leitos) em 15 leitos de Wnidade

Respiratdria Pediatrica Semicritica com aplicagao de coorte.

Figuras 4 — Adequagao Estrutural

Na primeira etapa foi proposta a utilizacdo das UEQ e Ala 02 da ortopedia

na expectativa de reduzir a movimentacdo dos pacientes pelo Hospital.

Notadamente a UEQ possui acesso externo o que restringe ainda mais o fluxo

de pacientes e colaboradores. Tais alas ficam proximas uma da outra e neste

local o fluxo para exames e alta foi favorecido, conforme desenho ilustrativo

apresentado a seguir:

UNIDADE
RESPIRATORIA
PEDIATRICA CRITICA

+55 62 3270-6300 Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
hugol@hugol.org.br CEP 74.463-350, Goiania-GO
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UNIDADE RESPIRATORIA
PEDIATRICA SEMICRITICA

: Acesso ao : Acesso
: centro cirtrgico : exclusivo
CsssmsmsssEmEmEmmEmE m

TTITION =

s L

Figura 5 — Visdo geral das unidades na fase 01

4..'.T.._..

Acesso aos exames de :
imagem

3.2 — Proposta de Intervencao Nivel 01

Proposta de Fluxo-Unidade Respiratéria Pediéatrica Critica

+55 62 3270-6300
hugol@hugol.org.br
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Capacidade de Atendimento: 13 leitos
Casos Suspeitos

Casos Confirmados

Proposta de Fluxo-Unidade Respiratoria Pediatrica Semicritica

: Sala de Paramentagdo e Desparamentagao .
Capacidade de
- Leitos de Internacéo

Atendimento: 15 leitos

Figura 6 — Unidade Critica e Semicritica — Nivel 01

3.3 — Proposta de Intervencéo Nivel 02

Adequacéo Estrutural

+55 62 3270-6300 Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
hugol@hugol.org.br CEP 74.463-350, Goiania-GO
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* Ampliagdo dos leitos da Unidade Respiratoria Pediatrica Critica para 17
leitos (acréscimo de 04 leitos com aplicacdo de coorte);

* Ampliacdo dos leitos da Unidade Respiratoria Pediatrica Semicritica
para 24 leitos (acréscimo de 09 leitos com tentativa de aplicacédo de

coorte).

3.4 — Proposta de Intervencéo Nivel 03

Adequacéo Estrutural

» Conversao dos leitos da Unidade Respiratéria Pediatrica Semicritica

para leitos Criticos com capacidade maxima de 24 leitos.

» Abertura de 30 leitos de Unidade Respiratéria Pediatrica Semicritica em
outra unidade de internagéo.

4 — Levantamento de Requisitos Criticos

Foram levantados requisitos criticos para a implementacdo da proposta
considerando os desdobramentos e necessidade no &mbito de recursos
humanos, insumos e equipamentos de cada nivel, conforme detalhamento

abaixo:

+55 62 3270-6300 Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
hugol@hugol.org.br CEP 74.463-350, Goiania-GO
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e Teste Rapido

, ¢ [nsumos/EPIs

N |ve| 1 ¢ Regulagao

e Readequacdo / incremento de Recursos
Humanos especializados

e Teste Rapido

Nl’vel 2 ¢ Insumos/EPIs

e Readequacdo / incremento de Recursos
Humanos especializados

e Adequacdo do parque tecnoldgico

* Adaptagao de estrutura fisica (suporte para
monitores)

e Readequacgdo / incremento de Recursos
Humanos especializados

Plano de Intervencédo Adulto

NIiVEL 01 NiVEL 03 NiVEL 04
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Nivel 1

Destinar a estrutura da Unidade de Queimados para Unidade Critica
Pediatrica;

Destinar a Ala 02 da Ortopedia (térreo) para Unidade semicritica
Pediatrica;

Destinar 07 isolamentos das UTI’s e 09 isolamentos das enfermarias para
atendimento ao paciente adulto;

Sinalizacédo da unidade em area Amarela e Vermelha;

Adequacéo dos fluxo internos;

Criagcdo da Unidade de Pronto Socorro Respiratdrio com pré triagem na
estrutura do Ambulatério no periodo diurno (12h);

Fortalecer a triagem médica atentando para o perfil institucional;
Suspencéo das cirurgias e procedimentos eletivos;

Paciente COVID positivo transferir para o HCAMP e hospitais de
referéncia;

Adequacéo do quantitativo de EPI.

Nivel 2

Destinar a Unidade semicritica Pediatrica como contingéncia para adulto;
Atendimento ao paciente da unidade semicritica na Unidade Critica
Pediatrica;

Suspender a oferta externa de leitos de UTI;

Otimizar giro de leito por meio de triagem reversa;

Transferir Pacientes COVID positivo, negativo e ndo COVID fora do perfil
para hospitais de referéncia;

Transferir dois leitos de Hemodialise para a UTI Queimados;
Liberar um leito de UTI adulto na UTI A,

Ampliar a assisténcia na Unidade de Pronto Socorro Respiratorio para 24
horas, mantendo a pré triagem no periodo diurno (12h) na estrutura do
Ambulatorio;

Adequacéo do quantitativo de EPI;
Ajuste de RH.

Destinar leitos da Ala | da Pediatria (2° andar) para Unidade Respiratoria
semi-critica Pediatrica, utilizando coorte;

Retornar a Unidade Respiratoria Critica pediatrica para a estrutura da
Unidade de Queimados;

Destinar 10 leitos da UTI F para paciente COVID;

Destinas estrutura do Centro Cirargico | para internacdo de pacientes
COVID com capacidade para 16 leitos de internacéo;

Suspender a oferta externa de leitos de UTI;
Otimizar giro de leito por meio de triagem reversa;

+55 62 3270-6300 Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
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» Transferir Pacientes COVID positivo, negativo e ndo COVID fora do perfil
para hospitais de referéncia,

» Transferir dois leitos de Hemodialise para a UTI Queimados;

* Liberar um leito de UTI adulto na UTI A;

» Desabilitar a Unidade de Pré Triagem Respiratoria montada na estrutura
do Ambulatorio e retornar as atividades do ambulatério em sua estrutura;

+ Adequacédo do quantitativo de EPI,

* Ajuste de RH.

Nivel 4
» Alteracéo do perfil institucional;
» Avaliar demanda atual das UTI's e enfermarias para liberacao de leitos;
* Adequacéo estrutural conforme demanda;
* Adequacédo de RH conforme demanda;
* Adequacédo de equipamentos e insumos.

5-Ajuste da configuracao dos leitos de internacao

A infeccdo respiratoria decorrente de infeccdo causada pelo novo
coronavirus, Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2)
necessita de isolamento por goticula e aerossois, havendo a necessidade de
isolamento de todos os pacientes supeitos, podendo aplicar coorte com a
liberacdo dos resultados diante da avaliagcdo do Controle de Infecgéo.

Diante disso, realizamos alguns ajustes na disponibilidade de leitos,
diante da estrutura das unidades de internacdo (enfermarias), uma vez que
dispomos de enfermarias com 5 e 6 leitos com disponibilidade de um banheiro
em cada enfermaria.

Para atendermos a demanda do paciente suspeitos e confirmados de
Covid, redesenhamos as unidades de internacdo e oferta de leitos tanto para
Covid, quanto para as especialidade atendidas na unidade.

Seguindo o padrao estrutural da unidade, onde dispomos de Alas com 30
leitos, com 1(um) isolamento em cada Ala, ofertamos 6(seis) leitos de
isolamento, com a seguinte configuracao:

e 5 (cinco) isolamentos com bloqueio de leitos de enfermaria;
e 1 (um) isolamento ja existente na Ala.

Para a ampliacdo do numero de leitos de internacdo nas Alas destinadas
ao paciente Covid, ha a necessidade de aplicacado de coorte apos a liberacéo
do resultado do PCR, diante disso a ala pode receber até 30 pacientes atingindo
sua capacidade maxima.
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Realizada a adequacédo da estrutura fisica do centro cirdrgico | para
internacao de pacientes adulto suspeito e confirmados de Covid-19. A estrutura
dispdes de 16 leitos com a seguinte configuracéo: 9 leitos de saldo (3 e 6) com
a utilizacdo da sala de indugcdo e recuperacdo pOs anestésica e 7 leitos
individuais com a utilizacdo das salas cirargicas.

Diante das alteracdes realizadas, temos hoje a seguinte disposicao e
oferta de leitos:

Térreo: 60 leitos para paciente Covid (Unidade semicritica Adulto | e IIl);
Centro Cirargico I: 16 leitos (Unidade semicritica Adulto Il);

Unidade de Queimados: 10 leitos (Unidade Critica Pediatrica);

Segundo Andar: 30 leitos (Unidade Semi-critica Pediatrica).

UTI Adulto F: 10 leitos (Unidade Critica Adulto-UTI F);

Isolamentos UTI Adulto: 5 (isolamentos).

Com as alteragbes realizadas na unidade houveram as seguintes
movimentacoes:

Unidade Leitos pré-COVID-19 Leitos pos-COVID-19
U.l Ortopedia
U.l Cirdrgica
U.l Pediatrica
U.I Clinica Médica

U.l Especialidades

U.l Cardiologia

U.l Queimados

UTI Queimados

UTI Pediatria

UTI Adulto
Urg/Emerg/Obs./Hemod.
Unid. Semi Critica Ped
Unid. Critica Ped

Total de leitos ativos
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Ficando a Unidade com a seguinte configuracao/distribuicéo de leitos:

CAPACIDADE INSTALADA ATUAL HUGOL -

REMODELAGEM IV

(COVID-19) - A PARTIR DE 18/07/2020

~ TOTAL DE INTERNAGAO
UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ENE.
19 ANDAR - ALA 1 - CLINICA =
TRAUMAT/ORTOPEDIA 270
1° ANDAR - ALA 1 - CLINICA CIRURGICA 15
1° ANDAR - ALA 2 - CLINICA CIRURGICA 30 LEITOS SEMI
CRITICOS SRAG
2° ANDAR - ALA 2 - CLINICA PEDIATRICA 30 ADULTO
3° ANDAR - CLINICA MEDICA 60 76
4° ANDAR - ALA 1 - CLINICA ESPECIALIDADES 50
4° ANDAR - ALA 2 - CLINICA ESP. DE
QUEIMADOS ENFERMARIA — C;E;ngsssm <
5° ANDAR - ALA 1 - CLINICA - PEDIATRICOS
TRAUMAT/ORTOPEDIA
5° ANDAR - ALA 2 - CLINICA DE CARDIOLOGIA 30 30
20 ANDAR - UTI H - UNID CUIDADO ESP. DE .
QUEIMADOS UT]I
2° ANDAR - UNID TER INTENSIVA ADULTO 49 INTERNACAO
2° ANDAR - UNID TER INTENSIVA PEDIATRICA 10 uTl
TERREO - UNID PRONT ATENDIMENTO 29 66
TERREO - UNID HEMODINAMICA 17
TOTAL DE LEITOS GERAIS 382 LEITOS
CRITICOS
SRAG PED
UNIDADE SRAG ADULTO (CONTINGENCIA COVID-19) 10
TERREO - ALA 2 - UNID SEMI CRITICA ADULTO -
|
IIERREO - ALA 1 - UNID SEMI CRITICA ADULTO - LEITOS
CENTRO CIRURGICO - UNID SEMI CRITICA G diulises
UTI F - UNID. CRITICA ADULTO 10 10
UNIDADE SRAG PEDIATRICA (CONTINGENCIA COVID-19)
2° ANDAR - ALA 1 - SEMI CRITICA PEDIATRICA 30 TOTAL DE
- - LEITOS DE
QUEIMADOS - UNID. CRITICA PEDIATRICA 10 INTERNACAO
TOTAL DE LEITOS SRAG 126 462
TOTAL 508
+55 62 3270-6300 Avenida Anhanguera, 14.527, Setor Santos Dumont
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TOTAL DE
Este cenario representa a configuracido atual dos leitos da LEITOS
instituicdo diante da necessidade de atendimento de pacientes
com SRAG. ATIVOS
1 - Leitos a ativar: 10 leitos na UTI neo/ped - pendéncia de obra 508

fisica; 10 leitos de Unid Critica Adulto (Queimados);

2 - Foram ativados 16 leitos de Unid Semi Critica Adulto Il - Centro
Cirurgico;

Foram criados 30 leitos da Ortopedia - Ala 1 - Térreo para a Unid
Semi Critica Adulto Il (obs.: somente renomeados);

Foram ativados mais 15 leitos na Unid Semi Critica Adulto I,
totalizando 30 leitos;

Foram criados 10 leitos de Unid Critica Adulto (UTI F - COVID);
Foram ativados 30 leitos de Unid Semi Critica Pediatrica;

3 - A Unidade de Terapia Intensiva compreende 59 leitos, porém
estes estdo dividos entre 49 leitos gerais e 10 leitos para COVID-
19;

5 - Os isolamentos das UTI's - 5 no total - estdo destinados aos
pacientes de COVID-19;

Fonte: GPLORC/DPLAN, GERE, NIR
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GOIANIA, SEXTA-FEIRA, 11 DE SETEMBRO DE 2020
ANO 184 - DIARIO OFICIAL/GO N° 23.384

¢ Diario Oficial 11

Secretaria da Saude - SES

Portaria n® 1616/2020 - SES

O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das
atribuicdes que Ihe séo legalmente conferidas, e:

Considerando a Portaria n° 188, de 3 de fevereiro de
2020, na qual o Ministério da Saude declara Emergéncia em
Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) em decorréncia da
Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2);

Considerando a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020,
que dispde sobre as medidas para enfrentamento da emergéncia
em saude publica de importancia internacional decorrente do
Coronavirus responsavel pelo surto de 2019;

Considerando o Decreto Estadual n® 9.633, de 13 de
margo de 2020, situagdo de emergéncia na saude publica do
Estado de Goias, em razéo da disseminagdo do novo Coronavirus
(COVID-19); posteriormente revogado pelo Decreto 9.653, de 19 de
abril de 2020, que reitera a situagéo de emergéncia;

Considerando a Portaria n° 454, de 20 de margo de 2020,
na qual o Ministério da Saude declara o estado de transmisséao
comunitaria da infecgdo pelo novo Coronavirus (COVID-19), em
todo o territério nacional,

Considerando o Decreto Legislativo n° 6, de 20 de margo
de 2020, que reconhece a ocorréncia do estado de calamidade
publica, nos termos da solicitagéo do Presidente da Republica, com
efeitos até 31 de dezembro de 2020;

Considerando o Decreto Legislativo n® 501, de 25 de
margo de 2020, que reconhece, para os fins do art. 65 da Lei
Complementar federal n° 101, de 4 de maio de 2000, a ocorréncia
do estado de calamidade publica, nos termos da solicitagdo do
Governador do Estado de Goias, com efeitos até 31 de dezembro
de 2020;

Considerando a Portaria n° 511 da SES/GO, de 23 de
marco de 2020, através da qual suspende-se todas as consultas
e procedimentos eletivos presenciais, ambulatoriais e cirurgicos,
realizados em ambientes publicos e privados, no ambito do Estado
de Goias, mantendo apenas aqueles cujo risco e necessidade
estejam ligados diretamente a manutengao da vida;

Considerando a Portaria n° 1.124 de 07 de maio de 2020,
na qual o Ministério da Saude suspende a obrigatoriedade da
manutenc¢ado das metas quantitativas e qualitativas contratualizadas
pelos prestadores de servico de satide no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS);

Considerando o Projeto de Lei n° 3058, de 2020, que
suspende a obrigatoriedade da manutengéo das metas quantitati-
vas e qualitativas contratualizadas pelos prestadores de servigo de
saude, de qualquer natureza, no &mbito do Sistema Unico de Satide
(SUS), estabelecida na Lei n° 13.992, de 22 de abril do corrente
ano;

RESOLVE:

Art. 1°. Suspender até a data de 31 de dezembro de 2020,
a contar de 19 de agosto do corrente ano, a obrigatoriedade da
manutencdo das metas contratuais, quantitativas e qualitativas,
pelas Organizagdes Sociais de Saude (OSS) contratadas para
gestdo das unidades de saude da rede prépria da Secretaria de
Estado da Saude de Goias (SES-GO).

Art. 2°. Durante o periodo de suspenséao de que trata esta
portaria, fica garantido o pagamento do valor do repasse mensal,
independente do cumprimento das metas contratuais discriminados
no art. 1°.

Paragrafo unico. Ficam ressalvados demais descontos
previstos em contratos e/ou outras formas de ajustes entre as
partes, os quais continuardo a ser efetuados (recursos humanos,
energia elétrica, telefonia, saneamento, entre outros).

Art. 3°. A qualquer tempo, caso se constate a existéncia de
saldo, oriundo dos recursos financeiros recebidos em decorréncia
do contrato de gestdo e nao aplicados no custeio da unidade, os

valores correspondentes deverao ser revertidos aos cofres publicos,
mediante glosa.

Art. 4°. A suspensdo ndo implica em auséncia da
necessidade de prestacdo de contas dos servigos executados, bem
como do respeito aos principios da eficiéncia, da economicidade e
da moralidade administrativa.

Art. 5°. Esta Portaria entrara em vigor na data de sua
publicacao.

PUBLIQUE-SE E CUMPRA-SE.

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

Ismael Alexandrino
Secretario de Estado da Saude
Protocolo 197235

EXTRATODO4° TERMOADITIVOAO CONTRATON®94/2016-SES/
GO. Processo n°: 201600010016057. Objeto: a quarta prorrogagéo
do prazo da vigéncia do Contrato n° 094/2016-SES/GO. Contratada:
Advance System Elevadores Ltda. Valor do Aditivo: R$ 76.371,00.
Dotagdo orgamentaria: 2850.10.122.4200.4221.03.100.90 e 285
0.10.302.1043.2149.03.100.90. Vigéncia: 12 (doze) meses, com
inicio em 07 de novembro de 2020 e término em 06 de novembro
de 2021. Signatarios: Paulo Cesar Neo de Carvalho - Procurador-
-Chefe da Procuradoria Setorial da SES-GO; Ismael Alexandrino
Junior - Secretario de Estado da Saude; Wedson Carvalho da Silva
- Advance System Elevadores Ltda.

Protocolo 197264

EXTRATO DO PRIMEIRO APOSTILAMENTO AO PRIMEIRO
TERMO ADITIVO AO CONTRATO N°026/2019-SES/GO. Processo
n°: 201900010000570. Contratada: GENTE SEGURADORA S/A.
Objeto: Retificar, em decorréncia de erro material, o disposto na
Clausula Terceira - Da Prorrogagao, prevista no Primeiro Termo
Aditivo ao Contrato n° 026/2019-SES/GO, passando a vigorar com
a seguinte redagao: 3.1 - Fica prorrogado, por 12 (doze) meses, o
prazo da vigéncia do Contrato n° 026/2019-SES/GO, com inicio em
09 de agosto de 2020 e término em 08 de agosto de 2021, ficando
sua eficacia condicionada a publicagdo de seu extrato no Diario
Oficial do Estado de Goids. Permanecem inalteradas as demais
clausulas do Contrato Original e Termo Aditivo, ndo modificadas
por este instrumento. Data da assinatura: 08/09/2020. Signatario:
ISMAEL ALEXANDRINO JUNIOR, Secretario de Estado da Saude.

Protocolo 197164

TERMO DE ADESAO N° 03/2020-SES/GO
ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PREGOS DO PREGAO N°
363/2019
ELETRONICO N° 020/2019 DO PROCESSO LICITATORIO N°
20/2019

DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE RECIFE-PE.
Pregao Eletrénico n° 020/2019
Processo Licitatério n® 020/2019
Modalidade: Pregdo Eletrénico/S.R.P
Tipo: Menor prego por lote e Modo de Fornecimento: Parcelado.
Objeto: Aquisicdo de EQUIPAMENTO MEDICO-HOSPITALAR,
do tipo FOCO CIRURGICO MOVEL para as POLICLINICAS que
serdo inauguradas em 03 (trés) Municipios desse Estado de Goias
(Goianésia, Quirindpolis e Posse), por meio de Adesdo a Ata
de Registro de Precos (ARP) n° 363/2019, originaria do Pregéo
Eletrénico n°® 020/2019 - CPLMSA, Processo Interno n° 020/2019 do
Municipio de Recife-PE - Secretaria de Saude, érgao gerenciador
da mencionada ata.
Orgdo Gerenciador da Ata da R.P: Secretaria de Saude do
Municipio de Recife.
Orgao Aderente: Secretaria de Estado da Satde de Goias -
Processo Administrativo n®20200001002153. Empresa detentora
do Registro: KSS COMERCIO E INDUSTRIA DE EQUIPAMENTOS
MEDICO LTDA inscrita no CNPJ: 79.805.263/0001-28.

DIARIO OFICIAL DO ESTADO DE GOIAS
Assinado digitalmente pela ABC - AGENCIA BRASIL CENTRAL
CODIGO DE AUTENTICACAO: adfb0288
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Resolucdo n° 084/2020 — CIB Goiania, 20 de agosto 21g20.

Aprova a Nota Técnica n° 20/2020 de retomada dasruigias eletivas nas unidades de
salde da rede publica, filantrépica e privada em o o Estado de Goias.

A Coordenacgao da Comisséo Intergestores BipartiteadEstado de Goias, no uso das suas atribuicdes ragntais
que lhe foi conferida e considerando:

1 -0 inciso Il do art. 198 da Constituicdo da Repabkederativa do Brasil, de 1988, que dispde sobrgralidade da
atencdo como diretriz do Sistema Unico de Said&; SU

2 — O Paragrafo Unico do art.3° da Lei n° 8.080, dg@01@Que dispde sobre as a¢Bes de salde destingd@ardir as
pessoas e a coletividade condi¢cdes de bem-estar, fisental e social;

3 —Os principios e as diretrizes propostos no Paeta Baude, regulamentado pela Portaria n° 399/GMAd2 de
fevereiro de 2006, que contempla o Pacto firmadees esferas de governo nas trés dimensdesVidalaem Defesa
do SUS e de Gestao;

4 — A Regionalizacdo Solidaria e Cooperativa firmada Racto Pela Salde e seus pressupostos: teriziageb,
flexibilidade, cooperacgéo, co-gestéo, financiameotaario, subsidiariedade, participagéo e coatsolcial;

5 — A Politica Nacional de Promocédo da Saude, reguitade pela Portaria n°® 687/GM/MS, de 30 de mar¢c@ads,
sobre o desenvolvimento das a¢bes de promoc¢éaaida sa Brasil;

6 — A necessidade de otimizar a operacionalizac@ocdesa as cirurgias eletivas no ambito do EstadGalés, bem
como cumprir as diretrizes dispostas na Portari&@Wsn° 3.932, de 30 de dezembro de 2019;

7 — A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou ro 30} de janeiro de 2020 o surto do novo Coronavirus
(2019-nCoV) como uma Emergéncia de Saude Publi¢mpertancia Internacional (ESPII); e a Portarid 88/GM/MS,

de 3 de fevereiro de 2020, que declarou Emerg@&mi&aude Publica de Importancia Nacional (ESPINyeoorréncia

da Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (2019\f)Co

8 —A Lei Federal n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2QR@, dispbe sobre as medidas para enfrentamemimel@éncia de
salde publica de importancia internacional decteredn Coronavirus; e a Portaria n°® 356/GM/MS, deldInarco de
2020, que dispbe sobre a regulamentacéo e opeatizapiio dessas medidas.

RESOLVE:

Art. 1° Aprova em Reunido Ordinéaria, do dia 20 de agost@@R0, por videoconferéncia, a NOTA
TECNICA n° 20/2020 - SAIS-3083 que trata da retomaponsavel das cirurgias eletivas nas unidaealtle da rede
publica, filantropica e privada em todo o EstadoGl@as, com vistas a nortear medidas para reduednsdos de
transmissdo da COVID-19 a pacientes e profissiotaisalde, garantindo seguranca e a rotina ha@spitahplamente
discutida no subgrupo Rede Assistencial do Conet®©gderacdes em Emergéncias e Salude Publica doEsadoias,
COE-COVID-19/GO.

Art. 2° Esta resolucdo entra em vigor nesta data revogssds disposi¢cdes em contrario.

1de6 11/09/2020 09:2
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ANEXO RESOLUGAO N° 084/2020 - CIB

ESTADO DE GOIAS SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO INTEGRAL
A SAUDE

NOTA TECNICA N°: 20/2020 - SAIS- 03083

ASSUNTO: CRITERIOS TECNICOS PARA A RETOMADA DE CIRU RGIAS ELETIVAS DURANTE A
PANDEMIA COVID-19

1. Trata-se de orientacBes para a retomada resmbrddy cirurgias eletivas nas unidades de saludediapublica,
filantropica e privada em todo o estado de Goiés) uistas a nortear medidas para reducdo de riEd@nsmissao da
COVID-19 a pacientes e profissionais de saude,ngjacdd seguranca e a rotina hospitalar, amplaméisiutida no
subgrupo Rede Assistencial do Comité de Operagaesneergéncias e Salde Publica do Estado de Gds,GDVID-
19/GO.

INTRODUCAO

2. S8o consideradas cirurgias eletivas aquelagpgdem ser programadas em tempo oportuno, com aetittefda pelo
paciente ou cirurgido, conforme legislagdo vigente.

3. O planejamento para a retomada dos procedimeintogicos, de forma geral, deve ser baseado esepte protocolo
apresentado, resguardando as boas praticas pasvengdo e controle da transmissdo do novo comug(BARS-
CoV-2), sem prejuizo dos protocolos préprios jdizatilos, os quais estejam, impreterivelmente, eadmss nas
recomendacdes cientificas mais atualizadas acascprdticas de prevencgéo e controle da transnigséious.

4. O processo de retomada das cirurgias eletivasréleser empregada em todas as especialidadesaméilirgicas
ofertadas pela referida instituicdo, considerarelo-beneficio ao individuo na diminuicdo importatéesintomatologia,
na possibilidade de agravo do seu quadro de sadamiEm na manutencdo do tratamento dos pacieotesouatras
enfermidades que ndo o COVID-19. Neste contextyyrédades de salde que se propuserem a retomadeudgas
eletivas deverdo obedecer aos critérios ja indttipara avaliagcdo pré-operatéria, cuidados periadfrios baseados nos
Protocolos Basicos de Seguranca do Paciente, dewbrigatoriamente:

4.1 Garantir um namero apropriado de leitos de ®Ténfermarias, EPIs, ventiladores, profissionaisdioamentos
anestésicos e todos os suprimentos médicos ciodrgiecessarios, observando a situa¢édo vivenciddgpaedemia e o
provavel aumento de casos, havendo a possibilidedeso de leitos.

4.1.1 Excluem dos pré-requisitos leitos de UTI &emnaria, ventiladores e medicamentos anestésasosinidades de
saude que ofertem cirurgias classificadas com attdridis, devendo as mesmas seguirem as demaismieadacoes
citadas nessa nota técnica.

4.2 Ter equipe que institua e execute treinamentostantes quanto a paramentacdo e desparamerntesaBPl,
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educacdo continuada, ressaltando sempre a imperidatavagem das maos.

4.3 Reforgar o uso rigoroso de EPI no ambienteimegéa, tais como, mascara cirlrgica, aventaisjascde protegdo
entre outros. Os principios da prevencdo e controtmeiros da infeccdo durante a cirurgia eletdevem ser
rigorosamente respeitados, inclusive com ciénciaC@dH e Nucleo de Seguranca do Paciente da unidsetejo
amplamente divulgados entre as equipes multidiseirgs da unidade hospitalar.

4.4 Disponibilizar preferencialmente testes valaa@ adequados, para proteger a seguranca da exdipgaciente,
considerando os requisitos de qualidade e freqa&lestes exames.

4.4.1 Seréa obrigatéria a realizacé@o de testesdeeacao do SARS-CoV-2 (RT-PCR ou teste rapidmtigeno) para que
pacientes sejam submetidos aos procedimentos icvdrgletivos, podendo ser utilizado RT-PCR (72akaantes do
procedimento) e teste rapido de antigeno (24 tates do procedimento).

4.5 Manter fluxos de trabalho e processos de distarento para criar um ambiente seguro no quabliegia eletiva possa
ocorrer.

5. No processo de retomada das cirurgias eletivase-ge avaliar criteriosamente a relagdo riscoffieoedo
procedimento para cada paciente. E importante Iteisspie, revisar cuidadosamente todos os procedisesletivos
programados, ndo é sinébnimo de cancelamento dosgimentos.

CRITERIOS DE AGENDAMENTO

6. Unidades de saude devem instituir uma comissdolabsificagdo/priorizacdo da agenda cirdrgica mamomento
COVID-19. Sugere-se que a mesma seja compostarpagides, anestesistas, intensivistas, infectslagie enfermeiros,
além da equipe diretiva do hospital.

7. Deve-se analisar criteriosamente cada paciente especial Enfase aos fatores e comorbidades sadndamgravantes
para COVID-19:

e idade maior que 60 anos;

e doencas cardiacas;

e hipertenséo;

e diabetes;

e obesidade;

e pneumopatias;

e doencas renais cronicas;

e doengas neoplésicas;

e imunossupressao.

8. Deve-se priorizar os procedimentos cirlrgicosng@or complexidade e curta duragdo e permanéesigags unidades
de salde.

9. Deve-se priorizar o agendamento de cirurgiaa espera repercuta de forma importante no progaddt doenca do
paciente.

10. A discussao de consentimento com os pacierges dobrir o risco de exposicdo ao COVID-19 e assipeis
consequéncias. Assim o hospital devera instituimbede Desisténcia Momentanea do Procedimentodiinjrcaso essa
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seja a vontade do paciente, sendo assegurado ammeasontinuidade em fila de espera.

CONSIDERAGOES PRE-OPERATORIO, INTRA-OPERATORIO E PO S OPERATORIO

11. Reavaliar o estado de saude do paciente nasltamcom cirurgides as vésperas da cirurgia @o ole anamnese
detalhada.

12. Avaliar se o paciente apresentou algum sintdensindrome gripal ou teve contato com alguém dadrame gripal
nos ultimos 14 dias.

13. Avaliar se houve mudanca significativa no estéel saide da paciente devido ao seu diagnésticasde

14. Rever se o planejamento cirdrgico e propostgpéeitica, continuam validos como a melhor opcamamento para o
paciente.

15. Reavaliar a estrutura hospitalar, baseando easiyeis complica¢des, havendo a possibilidade parso leitos de
UTI, medicamentos, anestésicos/relaxantes mussulare

16. Considerar o estado de salde de todos 0os meeruipe cirirgica.

17. Instituir Termos de Consentimentos de Cirurgizestesia e de responsabilidade para realizacfoodedimentos e
cirurgias em periodo de pandemia de Covid-19.

18. Recomenda-se proceder a internagdo do pagmEaferencialmente, no dia do procedimento, e iedugermanéncia
hospitalar para o estritamente necessario.

19. Limitar nimero de pessoas em sala cirargicayiimdo a prevencdo de entradas e saidas desneéagsa centro
cirdrgico durante a cirurgia.

20. Em caso de procedimentos sob anestesia gerdhirar a presenca de pessoas na sala de cirdigente os
procedimentos de intubacgéo e extubagéo;

21. A equipe cirtrgica deve permanecer fora da gpdaatéria durante a intubacédo e extubacdo demaciou, nesta
impossibilidade, deve manter-se afastada do p&cient

22. A escolha da via de acesso cirlrgico e té@ier utilizada é prerrogativa do cirurgido.

23. A realizacdo de cirurgia por videolaparoscafgae ser avaliada levando em consideracdo a redigdempo
intraoperatério e a redugdo do tempo de internagéo.

24. Reduzir o méximo possivel a presenca de vistego paciente operado no hospital e no domicilio;

25. Caso o teste para deteccdo de SARS-CoV-2 riga efisponivel para todos os pacientes, o mesmerdeser
considerado como paciente potencialmente contamjril/endo ser adotado uma estratégia de conew@eakso, fluxo
de trabalho e processos de distanciamento segta@pa a cirurgia eletiva possa ocorrer.
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25.1. A avaliagdo clinica pré-operatéria deve satizada em todos 0s casos e se necessario, cansidecalizacédo
pré-operatoria do estudo de tomografia de altduedo (TCAR) de torax para 0s casos suspeitos.

26. Considerar a telemedicina como possivel femsaea avaliacdo pds-operatoria.

27. Estruturar os espagos\alas de poés-operatona giencdo de casos suspeitos ou positivos de farnmaais
independente possivel dos casos nao suspeitos.

28. Deve-se realizar o planejamento detalhado didsidos pds-alta, as medidas sanitarias necessadasforme o caso,
contato com a Secretaria Municipal de Saude dd teeeoradia do paciente.

CONSIDERAGOES FINAIS

29. As instituicBes que retomem as suas atividattésgicas eletivas essenciais devem implementaa politica de
distanciamento social para os funcionarios, osepées e os visitantes de pacientes, que atenda@sendacdes locais e
nacionais atuais das praticas de isolamento darmidaule.

30. Essa Nota Técnica podera ser reconsideradal@uen momento caso o cenario epidemioldgico tsmdesfavoravel.
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