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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 os anexos técnicos Il e IlI
— 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 Organizacéo Social pelo Decreto Estadual n° 5.591/02
e reconhecida como entidade de utilidade publica e de interesse social por for¢ca 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 cirdrgicos (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

pelos Sistemas Municipal e Estadual de regulacéo, segundo pactuacgéao intergestores.
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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.

Gestao 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 Acreditacdo — 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 — Agcdo destague de maio/2021

Fonte: Ncom/HUGOL

No més de maio foi realizado um Workshop para apresentagdo da nova ldentidade
Organizacional do HUGOL que foi alterada em virtude da Revisdo do Planejamento
Estratégico Ciclo 2020-2023. Neste Workshop foi apresentado para os multiplicadores a
nova Identidade Organizacional, com a divulgacdo do Propésito, Missédo, Visdo e Valores,
onde posteriormente os mesmos realizaram ac¢des para a disseminacéo e fortalecimento

da nova Identidade para toda a instituicéo.
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3. ATIVIDADES REALIZADAS PELO HUGOL

O més de maio representa o movimento “Maio Amarelo” que teve sua origem no ano
de 2014 onde seu principal objetivo é uma acdo coordenada entre o Poder Publico e a
sociedade civil para discutir o tema de seguranca viaria, buscando a reducéo dos acidentes
e mortes no transito.

O Hospital Estadual de Urgéncias da Regido Noroeste de Goiania Governador Otavio
Lage de Siqueira (HUGOL) é voltado ao atendimento de alta e média complexidade, com
foco em traumatologia, onde uma parcela dos atendimentos realizados na unidade séo de
vitimas de acidente de transito. O hospital realiza todos os anos diversas acfes voltadas a
comunidade para conscientizacdo e prevencao de acidentes de transito. Entre os anos de
2016 e 2019 o HUGOL promoveu 17 ac¢des no transito, que resultaram na orientacao de
mais de 36.937 motoristas, entretanto desde o ano de 2020 com o inicio da pandemia da
COVID-19 as acles e programas voltados para o publico externo do hospital foram
suspensas seguindo as orientacdes dos 6rgados sanitarios visando conter a disseminacao
do coronavirus.

Neste més em alusdo ao Maio Amarelo o HUGOL realizou o “Dia D” de orientagao
sobre o tema na unidade, incentivando os colaboradores a trajarem camisetas na cor
amarela e realizando acdes ludicas alertando sobre regras para um transito mais seguro,
dentro e fora do hospital.

“O foco de todas as a¢des do Maio Amarelo deve ser a prevencao, pois, se estivermos
mais conscientes dos perigos no
transito, a chance de evita-los € maior.
Ficamos muito satisfeitos com o0s
objetivos alcancados pelo nosso
programa de Prevencao de Acidentes e
Reeducacao para o transito (PARE) até

hoje, por isso vamos continuar

intensificando as acoes para
conscientizar o maior numero de pessoas possivel”, declarou o Diretor Geral do Hugol,

Hélio Ponciano Trevenzol.
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Destacamos ainda que a Comissédo Interna de Prevencédo de Acidentes - CIPA do
HUGOL realizou neste més uma blitz nos setores com o propdsito de conscientizar 0s
colaboradores quanto a seguranca e respeito no transito, com a entrega de fitilhos amarelos
em alusdo a campanha e brindes em forma de plaquinhas de transito pregadas em pirulitos,
bem como foram entregues kits com lixocar e alcool em gel aos profissionais no momento
da saida entre os dias 25 e 28, deixando a mensagem para uma direcao mais segura e da

importancia da higienizacdo das maos contra a COVID-19.

Figura 2 - Acdo CIPA Maio Amarelo
.
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Neste més o HUGOL também recebeu a visita da ouvidora do Hospital das Clinicas
Dr. Serafim de Carvalho (HCSC) de Jatai, Mariana Vilela, para uma troca de conhecimentos
sobre o funcionamento e a pratica da Ouvidoria da unidade, que é referéncia em

atendimento ao publico no Estado.

A Ouvidoria € um importante canal de comunicacao, onde o paciente e acompanhante
pode manifestar sua opinido, reclamacdo ou elogios, se tornando uma ferramenta
importante de gestdo podendo auxiliar no processo de melhoria dos servicos ofertado a

comunidade.

De janeiro & maio de 2021 a Ouvidoria do HUGOL recebeu 831 registros dos usuarios
em seus diversos canais de comunicagao, onde 0s mesmos sado cadastrados no sistema

de gestdo SA Interact e no Ouvidor SUS.
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“Ser referéncia de benchmarking no
Servico de  Atendimento  ao
Usuario/Ouvidoria para outras
unidades nos faz acreditar que
estamos no caminho certo ao
desenvolver um servico de qualidade,
transparente, com responsabilidade e
foco no objetivo maior dessa atuacéo,

gque é oportunizar melhorias nos

processos hospitalares através da percep¢ao dos usuarios e, assim, cada vez mais fazer a

diferenca na vida de tantas pessoas”, relatou Viviane de Oliveira, ouvidora do HUGOL.

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 procedimentos necessarios para obter ou

completar o diagnéstico e as terapéuticas necessdrias para o0 tratamento no ambito

hospitalar.
Os pacientes internados recebem
g atendimentos clinicos, cirdrgicos e
V. .v .-;.A.A multiprofissionais adequados as necessidades,
!'_ T ; . visando a recuperacdo e alta do paciente. O
A {‘ L/ 4 . HUGOL possui um centro de diagndsticos de alta
) !2 - ,\J /)"3' ‘)'_ precisdo e complexidade para a realizacdo de
- - A exames laboratoriais e de imagem, incluindo

tomografia e endoscopia.

Considerando a declaracdo da Organizacdo Mundial de Saude, em 11 de marco de

bY

2020, que decretou situacdo de pandemia no que se refere a infeccdo pelo novo

10
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coronavirus — COVID-19, sob o regime da Lei n. 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que
dispbe sobre as medidas para enfrentamento da emergéncia em saude publica de
importancia internacional decorrente do coronavirus — SARS-CoV-2 e os demais decretos,
portarias, oficios, circulares e notas técnicas expedidas, o HUGOL vem desde marc¢o de
2020, realizando constantes adequacdes estruturais e de atendimento em atencdo as
demandas estabelecidas pela Secretaria Estadual de Saude, bem como pelo Governo do

Estado de Goias.

Foram desenvolvidas diversas a¢des para o0 enfrentamento da pandemia, como a
instituicdo do comité de contingéncia para a COVID-19 e realizacdo de adequacgdes 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 prevencdao, ficaram impossibilitados de realizar visitas fisicas
na unidade. A acdo € realizada através de telechamadas. Psicologos e Terapeutas
Ocupacionais se alternam para ofertar esse recurso a maior quantidade de pacientes
possivel. A seguranca dos pacientes também foi priorizada e 0s equipamentos sao
higienizados conforme protocolo definido junto ao Servico de Controle de Infecgéo
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 - Configuracao dos leitos em contingéncia a COVID-19 - abril de 2021

UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ATIVOS

Clinica Ciruargica 35
Clinica Esp. de Queimados — Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Médica Il 30
Clinica Pediatrica 30
Clinica Especialidades (Vascular, Toracica, Urologia,

: ; N . . 60
Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e Cardiologia)
Clinica Traumatologia/Ortopedia 45

11
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UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ATIVOS
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 Pediétrica 30
Unid. Critica Pediatrica 11
Unid. Semicritica Adulto | 30
Unid. Semicritica Adulto I 30
Unid. Critica Adulto 16
Observacéo 32
Urgéncia E Emergéncia 14

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 519

4. METAS E INDICADORES - PARTE FIXA E VARIAVEL

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

volume total de cada linha de contratacgéo.

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

12
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meédica e 1.351 da clinica cirargica, de acordo com o numero de leitos operacionais da

unidade:
Tabela 2 - Volume Contratado de Saidas Hospitalares
Saidas Hospitalares Meta mensal Meta anual
Clinica Médica 591 7.092
Clinica Cirargica 1.351 16.212
Total de Saidas 1.942 23304

Hospitalares
Fonte: 8° termo aditivo

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

guantitativo 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 servigco de hemodinamica do HUGOL compreendem

intervencdes de cardiologia invasiva de alta complexidade, realizados em pacientes adultos
vitimas de infarto e em pacientes pediatricos com disfun¢des 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 300 3.600

Hemodinamica
Fonte: 8° termo aditivo

13
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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 Nado-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 nao
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 estdo relacionados a eficiéncia, efetividade e
gualidade 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:

14
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Tabela 6 - Indicadores de desempenho

Indicadores de Desempenho Meta
Taxa de Ocupacédo Hospitalar 285%
Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar (dias) <7
indice de Intervalo de Substituicéo de Leito (horas) <30
Taxa de Readmissdo Hospitalar (em até 29 dias) <20%
Taxa de Readmissdo em UTI (em até 48 horas) <5%
Percentual de Suspenséo de Cirurgias Programadas por < 5%

Condic¢des Operacionais
Taxa de Reinternacéo por infeccdo em Sitio Cirdrgico em

< 50
Cirurgia Cardiaca < 5%

Fonte: 8° termo aditivo

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

indicadores, ndo sendo considerados para composi¢cado do calculo de desempenho:

a) Percentual de ocorréncia de rejeicbes no SIH até a obtencdo da habilitacdo em
traumatologia/ortopedia. POs habilitagdo ird compor o calculo de meta de

desempenho;
b) Mortalidade operatdria em cirurgia cardiaca (em até 07 dias);
c) Tempo de porta para hemodinamica;

d) Quantitativo de cirurgias cardiacas adulto, pediatricas e neonatais, separadamente.

4.1 Analise critica dos resultados alcangados

Com o avanc¢o da pandemia do novo coronavirus a manutencdo das metas contratuais
foram diretamente afetadas, visto que a capacidade operacional das instituicoes
hospitalares sofreram um grande impacto. Considerando o aumento dos nimeros de novos
casos confirmados de COVID-19 que se deu no inicio do ano de 2021, no dia 02 de fevereiro

foi publicada a Portaria n°® 003/2021 — SES-GO, suspendendo novamente a obrigatoriedade
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da manutencdo das metas contratuais, quantitativas e qualitativas pelas Organizacdes
Sociais de Saude (OSS), durante o periodo de 01 de janeiro a 30 de junho de 2021.

Apresentamos os resultados obtidos pela unidade no més de maio de 2021, para as
linhas de contratacdo dos indicadores assistenciais e de desempenho e qualidade e as

respectivas analises criticas.

4.1.1 Internacdes (saidas hospitalares)

As saidas hospitalares correspondem as altas dos pacientes internados na unidade,

incluindo as altas melhoradas e a pedido, transferéncias externas e 6bitos ocorridos.

Gréfico 1 - Saidas hospitalares — maio de 2021

EMETA REALIZADO
1.942
1.704

1.351

1.038

591 666

CLINICA MEDICA CLINICA CIRURGICA TOTALDE SAIDAS

Fonte: Sistema MV

Através do grafico 1 apresentamos as saidas das unidades de internac&o do hospital,
onde no més de maio foram alcancadas um total de 1.704 saidas, compreendidas entre
666 saidas da clinica médica e 1.038 da clinica cirargica. Considerando a meta total
contratualizada a unidade alcangou a performance de 88%.

No més de maio o0 quantitativo de saidas hospitalares representou um aumento de

12% em relacdo ao més anterior.
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Destacamos que neste més houve uma reducdo no numero casos confirmados da
COVID-19. Conforme boletim epidemiolégico da Secretaria de Estado da Saude de Goias,
no més de maio foram contabilizadas 56.722 pessoas infectadas em todo o estado de
Goiéas, enquanto no més de abril foram 64.970 casos confirmados.

A reducdo dos casos confirmados do virus Sars-CoV-2 em Goias pode ser observado
ainda nas estatisticas de atendimento da unidade, onde conforme dados do Nucleo de
Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar — NVEH o nimero de pacientes internados no HUGOL
com diagnostico confirmado de COVID-19 no més de maio foi 17% inferior ao compararmos
com o més de abril. Desta forma os fatores mencionados corroboraram para a melhora
deste linha de contratacao.

Outros fatores que devem ser considerados sdo o aumento no quantitativo de
atendimento realizados no Pronto Socorro da unidade, visto que no més de maio os
mesmos sofreram um aumento de 12% ao compararmos com 0 més de abril, assim como
0 aumento de procedimentos de hemodinamica realizados neste més, onde foram 14%

superiores em relacdo ao més anterior.

Gréfico 2 - Atendimentos no Pronto Socorro - abril e maio de 2021

4953

ABRIL MAIO
Fonte: Sistema MV

E importante destacar ainda que a unidade vem desenvolvendo diversas agdes e
estratégicas voltadas para minimizar os impactos advindos da pandemia bem como otimizar

as altas hospitalares de forma segura e no momento clinico adequado.
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Nos ultimos meses a ferramenta Safety Huddle tém sido aprimorada, e conta com o
envolvimento de uma equipe multidisciplinar para discussdes diarias acerca dos processos

relacionados a qualidade e seguranca dos pacientes.

4.1.2 Cirurgias eletivas

No més de maio foram realizadas 105 cirurgias eletivas, compreendidas em 74

cirurgias eletivas de alto giro, 27 cirurgias cardiacas adulto e 04 cirurgias cardiacas

neo/pediéatricas, alcancando o cumprimeto de 20% da meta total contratada.

Gréfico 3 - Cirurgias Eletivas — maio de 2021

EMETA REALIZADO
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m o
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74

Fonte: Sistema MV

Atendendo a determinacdo da Secretaria de Estado da Saude de Goias — SES o
Hospital Estadual de Urgéncias da Regido Noroeste de Goiania Governador Otavio Lage
de Siqueira (HUGOL) suspendeu a realizacdo de procedimentos cirurgicos eletivos que
possam envolver a necessidade complementar de leitos de unidade de terapia intensiva
(UTI) e/ou enfermaria, conforme avaliacdo do médico assistente, com vistas a possivel
necessidade assistencial destes leitos, conforme determinado na Portaria n°312/2021 —

SES, excetuando-se o0s casos em que a condicdo clinica do paciente seja desfavoravel e a
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cirurgia ndo pode ser reagendada, deste modo a performance deste indicador foi
diretamente impactada, devido a reducéo consideravel de cirurgias eletivas realizadas em

atendimento a Portaria supracitada.

Destacamos ainda que nao obstante a publicacdo da Portaria n°312/2021 — SES, a
realizacdo de procedimentos cirargicos cardiacos foram mantidos, bem como cirurgias de
urgéncia relativa, procedimentos para continuidade de tratamento e aquelas que podem

potencialmente evoluir para quadro de infeccéo.

Acerca do servigco de cirurgia cardiaca, informamos que no més de maio foram
realizados 27 cirurgias cardiacas em pacientes adultos, bem como foram realizados 04

procedimentos em pacientes pediatricos com idade entre um més e 10 anos de vida.

4.1.3 Atendimento Ambulatorial

O atendimento ambulatorial do HUGOL é destinado aos pacientes egressos da
instituicdo, ou seja, dedica-se a todo paciente que recebeu alta hospitalar e que necessita
de acompanhamento pés alta, para avaliacdo médica, da equipe multiprofissional e
procedimentos diversos (curativos, retirada de pontos, entre outros), disponibilizando ainda

agendas especificas via regulacédo, como o servico de cardiologia pediatrica

Gréfico 4 - Atendimento Ambulatorial — maio de 2021

EMETA REALIZADO

5.578
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2.474 2.590 2.506
CONSULTAS MEDICAS CONSULTAS NAO- TOTAL - REALIZADO
MEDICAS

Fonte: Sistema MV
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No més de maio foram realizadas 4.980 consultas ambulatoriais, onde destas 2.474
correspondem a consultas médicas e 2.506 consultas ndo médicas, representando o

alcance de 89% da meta total determinada no contrato de gestao.

E importante destacar que a performance deste indicador esta diretamente
relacionada ao indicador de cirurgias eletivas, desta forma a suspenséo da realizacéo de

procedimentos cirurgicos eletivos pode impactar a performance desta linha de contratacao.

Ressaltamos ainda que desde o inicio do periodo de pandemia da COVID-19 em
meados do més de margco de 2020 o quantitativo de agendas médicas e ndo médicas
disponibilizadas na unidade foram reduzidas a fim de evitar aglomeracdes de pacientes e

acompanhantes, proporcionando maior seguranca aos usuarios e colaboradores.

Convém destacar que o quantitativo de consultas ndo médicas no més de maio sofreu
um aumento de 14% se compararmos com 0 més de abiril, justificamos esse percentual de
melhoria devido ao aumento das consultas de triagem de doador de sangue realizadas pela
equipe de enfermagem da Unidade de Coleta e Transfusdo, conforme evidenciado no

gréfico 5.

Gréfico 5 - Consultas Enfermagem UCT x Total de doadores de sangue - abril e maio
de 2021
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Fonte: Sistema MV

O Nucleo de Comunicacédo da unidade realiza mensalmente acdes voltadas para o

publico interno e externo com o propoésito de sensibilizar a populacdo acerca da importancia
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da doacdo de sangue, sobretudo neste periodo pandémico vivenciado visto que 0s

estoques de sangue diminuiram consideravelmente.

4.1.4 Servigo de Hemodinamica

Os procedimentos de hemodinamica sao realizados em pacientes adultos vitimas de
infarto agudo do miocardio e em pacientes neonatais/pediatricos que necessitam de

intervencgédo cardioldgica invasiva.

Gréfico 6 - Procedimentos de Hemodinamica — maio de 2021

EMETA REALIZADO

300
274

145
127

2
CATETERISMOS ANGIOPLASTIAS OUTROS PROCED. TOTAL REALIZADO

Fonte: Sistema MV

No més de maio foram realizados 274 procedimentos de hemodinamica na unidade,
destes 145 correspondem a procedimentos de cateterismos, 127 angioplastias e 02 outros

procedimentos invasivos, representando o cumprimento de 91% da linha de contratacéo.

Os procedimentos de hemodinamica realizados no més de maio representaram um
aumento de 14% ao compararmos com o més de abril, onde foram realizados 241
procedimentos, bem como destacamos que é o melhor resultado desta linha de contratacéao

desde a instituicdo do servigo.

Destacamos que a evolucdo gradual da performance deste indicar esta relacionada
as acOes desenvolvidas pela Gestdo da unidade a fim otimizar a captacdo de pacientes

elegiveis para a realizacdo dos procedimentos na instituicao.
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Outro fator que deve ser mencionado é reducao

"

=

da taxa de ocupacéo dos leitos de terapia intensiva S

~_ o N —
neste més, uma vez que para a realizacdo de T
determinados procedimentos de hemodinamica € de
fundamental importancia a disponibilizacdo de leitos
deste perfil para observacdo dos pacientes apos a 0. | .| . . p—

realizacdo dos mesmos. SERPADC HERMSIHAMICA = D1

Ressaltamos ainda que conforme o contrato de gestdo o0s procedimentos de
hemodindmica que necessitarem de internacdo compdem ainda as saidas clinicas, desta
forma a evolucédo da performance dessa linha de contratacdo impacta positivamente 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

A taxa de ocupacao hospitalar compreende a relagdo percentual entre o nimero de
pacientes-dia, em determinado periodo, e o nimero de leitos-dia no mesmo periodo. O

indicador é obtido utilizando a métrica a seguir:

Formula: [Total de Pacientes-dia no periodo / Total de leitos operacionais-dia
do periodo] x 100

A meta de ocupacdo na Unidade de Terapia Intensiva, manteve-se em 90%,

considerando-se a série historica da Instituicdo, devendo ser avaliada separadamente.
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Gréfico 7 - Taxa de Ocupacédo Hospitalar — maio de 2021

mMETA REALIZADO

90,08% 90% 89,20%

85% 86,65% 85%

UNIDADE DE INTERNAGAO UTI TAXA DE OCUPAGCAO GLOBAL

Fonte: Sistema MV/HUGOL

Conforme apresentado no grafico 7, informamos que o resultado obtido para o

percentual global de ocupagédo da unidade no més de maio foi de 89%, em conformidade

com a meta contratualizada.

Acerca das unidades de terapia intensiva o percentil alcancado foi de 87%, entretanto

ao considerarmos apenas os leitos de terapia intensiva destinados a pacientes adultos, a

taxa de ocupacdo apresenta média de 91% em consonancia com a tolerabilidade do

indicador, em contrapartida a média de ocupacdo dos leitos de UTI das unidades

pediatricas alcancaram um percentual de 77% e UTI Queimados a média de 79%, conforme

demonstrado no gréfico 8.

Gréfico 8 - Taxa de Ocupacédo UTI's maio de 2021

90,95%

78,72%
77,38% - :

UTlI ADULTO UTI PEDIATRICA UTI QUEIMADOS

Fonte: Sistema MV/HUGOL
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Acerca da taxa de ocupacao das unidades de internacdo no més de maio o indicador

alcancou o resultado de 90%, em consonancia com a meta do indicador.

Os resultados alcancados neste més demonstram que apesar das diversas
adequacdes estruturais realizadas a fim de atender a demanda de atendimento de
pacientes de perfil SRAG/COVID-19, que impactam diretamente os indicadores, a unidade

logrou éxito no gerenciamento dos leitos operacionais da instituicao.

4.2.2 Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar (Dias)

O tempo médio de permanéncia compreende a relagcéo entre o total de pacientes-dia
no periodo e o total de pacientes egressos do hospital (por altas, transferéncia externa e/ou
Obitos no mesmo periodo) e representa o tempo médio de internacdo dos pacientes nos

leitos hospitalares. O indicador € obtido utilizando a métrica a seguir:

Férmula: [Total de pacientes-dia no periodo / Total de saidas no periodo]

Gréafico 9 - Tempo Médio de Permanéncia — maio de 2021

mMETA REALIZADO

7 6,85

TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA

Fonte: Sistema MV/HUGOL

Em maio o indicador de Tempo Médio de Permanéncia foi de 6,85 dias, conforme

evidenciado no grafico 9, em conformidade com a meta contratualizada.
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Convém ressaltar que a complexidade do hospital, o papel da internacédo via Pronto
Socorro na demanda do hospital, o perfil clinico dos pacientes e o tipo de procedimento

ofertado séo fatores que diferenciam a média de permanéncia dos hospitais.

O HUGOL continua como servico de retaguarda em atendimento aos pacientes de
perfil adulto e pediatrico de perfil SRAG/COVID-19, ocasionando a mudanca do perfil de
pacientes atendidos, com aumento de atendimentos clinicos, que por sua vez provocam a

elevacdo do tempo de permanéncia hospitalar.

N&o obstante o fato supracitado a unidade vém reduzindo a média de permanéncia
desde o més de marco deste ano, com destaque nas unidades de Ortopedia, Clinica Médica

e Semi Critica Adulto II.

Grafico 10 - Média de Permanéncia em dias - mar¢co a maio de 2021

7,37
7,14 6,85

MARGCO ABRIL MAIO

Fonte: Sistema MV/HUGOL

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

O indice de intervalo de substituicdo de leito assinala o tempo médio (em horas) em
gue um leito permanece desocupado, entre a saida de um paciente e a admissao de outro.
Essa medida relaciona a taxa de ocupagdo com a média de permanéncia, conforme a

métrica a seguir:
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Férmula: [(100-Taxa de ocupacédo hospitalar) x Média de tempo de

permanéncia] / Taxa de ocupacéao hospitalar]

Gréafico 11 - indice de Intervalo de Substituicdo — maio de 2021

mMETA REALIZADO

20

INDICEDE INTERVALO DE SUBSTITUICAO DE LEITO

Fonte: Sistema MV/HUGOL

O gréfico 11 apresenta o resultado obtido para o indice de Intervalo de Substituicéo
de Leito no més de maio, em que a média atingida pela instituicdo foi de 20 horas, em

consonancia com a tolerabilidade do indicador.

Este indicador é inversamente proporcional a taxa de ocupacdo hospitalar e esta
ligado também a quantidade de pacientes atendidos na unidade, uma vez que ele mensura
o tempo médio em que um leito permanece desocupado entre a saida de um paciente e a

admissao de outro.

Destacamos que a unidade atua para que todas as areas envolvidas no processo de
internacdo, permanéncia e saida do paciente, direta ou indiretamente, reconhegam o0s
impactos dos seus processos e atuem em comum esforgco para minimizar os impactos da
hospitalizagdo e garantir a disponibilizacdo dos leitos de internacdo ao doente atendido no

menor tempo possivel.
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1.2.4 Taxa de Readmisséao hospitalar (em até 29 dias)

O indicador de Readmissdo Hospitalar mede a taxa de pessoas que retornaram ao
hospital em até 29 dias desde a ultima vez que deixaram a unidade hospitalar, apés a

primeira admissao.

Esse indicador avalia a capacidade progressiva do servico em ajudar na recuperagao
de forma to eficaz quanto possivel. Quanto menor for a reincidéncia de internacédo, ou
seja, quanto menor for a readmissao potencialmente evitdvel, melhor € considerado o
atendimento prestado pela unidade hospitalar. O indicador é obtido utilizando a seguinte

métrica:

Formula: [Namero de pacientes readmitidos entre 0 e 29 dias da ultima alta

hospitalar / Namero total de interna¢cdes hospitalares] x 100

Gréafico 12 - Taxa de Readmisséo Hospitalar (até 29 dias) — maio de 2021

EMETA REALIZADO

20%

4,10%

TAXA DE READMISSAO HOSPITALAR

Fonte: Sistema MV/HUGOL

Demonstramos no grafico 12 que no més de maio a unidade apresentou 4,10% de

pacientes readmitidos, em consonancia com a tolerabilidade do indicador, que é de 20%

A baixa taxa de readmissfes evidencia que a unidade realiza uma assisténcia efetiva
aos seus pacientes, prezando pela seguranca do periodo pés-operatorio, programacéao de

alta e acompanhamento ambulatorial na unidade.
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Destacamos ainda que os resultados alcancados para este indicador apresentam
constancia e bom desempenho, evidenciando que a desospitalizac&o na unidade é feita de

maneira segura e no momento clinico adequado.

4.2.5 Taxa de readmissdo em UTIl em até 48 horas (readmissédo precoce em UTI)

Este indicador mensura a taxa de pacientes que retornaram a UTI em até 48 horas
desde a ultima vez que deixaram a unidade intensiva ap0s a primeira admissao e é

calculado utilizando a métrica a seguir:
Formula: [N° de retornos em até 48 horas/ N° de saidas da UTI, por alta] x 100

Grafico 13 - Taxa de Readmissédo em UTI (até 48 horas) — maio de 2021

H META REALIZADO

5%

2,84%

TAXA DE READMISSAO EM UTI

Fonte: Sistema MV/HUGOL

O processo de alta da UTI é baseado em evidéncias clinicas, que determinam o
melhor momento para a saida do paciente do leito intensivo. Esse processo envolve uma

avaliacao criteriosa do quadro e condic¢des clinicas do paciente.

Conforme apresentado no grafico 13, no més de maio a unidade obteve 2,84% de

readmissdes em UTI (até 48 horas).

Destacamos gque 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 atraves dos bons resultados apresentados para este indicador.
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Desta forma sua performance positiva esta relacionada aos cuidados prestados aos
pacientes por uma equipe multiprofissional, aléem da discussao clinica durante a visita
multidisciplinar para otimizar o tratamento e avaliacao didria de progndstico para a alta da
UTI.

4.2.6 Percentual de suspenséo de cirurgias programadas por condi¢cdes operacionais

Este indicador mensura o total de cirurgias programadas que foram suspensas em
relacdo ao total de cirurgias agendadas no periodo, sendo obtido utilizando a métrica a
seqguir:

Formula: [N° de cirurgias programadas suspensas/N° de cirurgias

programadas (mapa cirurgico)] x 100

Grafico 14 - Percentual de Suspenséo de Cirurgias Programadas por Condi¢des
Operacionais — maio de 2021

m META REALIZADO
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1,10%
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CONDIGOES OPERACIONAIS

Fonte: Sistema MV/HUGOL

O percentual de cirurgias canceladas por motivos operacionais em maio foi de 1,10%,

em consonancia com a tolerabilidade do indicador.

Acerca da do indicador de suspensdo de cirurgias programadas por condigdes

operacionais podemos afirmar que:
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O cancelamento de uma cirurgia aumenta os custos operacionais e financeiros da
instituicdo, reduzindo a eficiéncia do servi¢co oferecido, e € uma realidade nas
instituicGes de salde. Suas repercussdes sao relevantes e resultam em prejuizos
fisicos, emocionais e socioecondmicos ao paciente e aos seus familiares.
(GONGCALVES et al., 2020, p.73)

Os resultados positivos apresentados evidenciam a boa gestdo operacional e
assistencial do Centro Cirurgico da unidade, uma vez que considerando o perfil da unidade
e a complexidade dos pacientes atendidos, o quantitativo de cancelamentos sao

considerados baixos.

Destacamos que a unidade busca constantemente o aperfeicoamento de praticas que
visam o controle adequado das cirurgias agendadas, proporcionando menor exposi¢cao do
paciente, diminuigdo do tempo de internagéo e diminui¢ao dos riscos de infec¢do hospitalar,

ocasionando sua produtividade e a qualidade da assisténcia prestada.

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

As Infeccdes do Sitio Cirtrgico (ISC) sdo infecgbes relacionadas a procedimentos
cirdrgicos com ou sem colocacao de implantes, em pacientes internados e ambulatoriais.
Como denominador devem ser incluidos todos os procedimentos de cirurgia cardiaca
realizados no periodo. Como numerador, devem ser incluidas todas as infecgbes
diagnosticadas para o procedimento analisado. As infeccbes devem ser computadas na
data em que o procedimento correspondente foi realizado. O indicador é obtido utilizando

a métrica a sequir:
Formula: [n° de Infeccdo em Sitio Cirurgico em cirurgia cardiaca / n° de

cirurgias cardiacas] x 100.

No grafico abaixo, apresentamos a evolugcdo da realizagdo de procedimentos de
cirurgia cardiaca realizados na unidade nos ultimos meses e a auséncia de reinternagdes

por infecgdes:
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Gréfico 15 - Acompanhamento da taxa de reinternagédo por infec¢do em sitio cirdrgico
em cirurgia cardiaca — marco a maio de 2021
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Fonte: Sistema MV/CCIH/HUGOL

No més de maio foram realizadas 31 cirurgias cardiacas e no periodo foram
identificados 02 pacientes que adquiriram infec¢cdo, sendo um paciente adulto e um

pediatrico, conforme evidenciado no gréafico 15.

Destacamos que sao realizadas analises dos fatores de riscos, bem como uma revisao
sistemética em literatura em relacdo aos protocolos de prevencdo de infeccdo de sitio

cirdrgico em cirurgias cardiacas.

Podemos mencionar ainda o fortalecimento do protocolo de prevencao de infeccéo
de sitio cirdrgico junto a equipe de cirurgia, 0 acompanhamento pos-operatério para
vigilancia de infeccdo de sitio cirurgico; reducdo de circulagdo de pessoas na sala
operatoria, preparo adequado da pele do paciente, cuidados com curativo,

antibioticoprofilaxia adequada, dentre outros.
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4.2.8 Indicadores de carater informativo
Seguem os resultados dos indicadores apresentados a SES/GO em caréter
informativo e que atualmente ndo configuram meta:

Tabela 7 - Indicadores de carater informativo

Indicadores a apresentar

e . Abril/2021 Maio/2021

em carater informativo
% de Rejei¢cdes no SIH 32,67% -
Mortalidade Operatoria
em Cirurgia Cardiaca 7,40% 18,51%
adulto
Mortalidade Operatoria
em Cirurgia Cardiaca 0% 50,00%
Pediatrica
Tempo de Porta para a
Hemodinamica (em 73 100
minutos)
Numero de pacientes de 26 27
Cirurgia Cardiaca Adulto
Numero de pacientes de
Cirurgia Cardiaca 1 1
Pediatrica
Numero de pacientes de
Cirurgia Cardiaca 0 3
Neonatal
Numerg de_ atendimentos 4.397 4.953
de 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 andlise das glosas referentes a
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competéncia do més anterior, isto posto, ressaltamos que em maio, recebemos a analise

das glosas referentes a competéncia de abril, apresentadas no quadro anterior.

O percentual de rejeicdes no SIH justifica-se pela inexisténcia de habilitacbes em
alguns servigos, 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), 10 leitos de terapia intensiva pediatrica
(processo SMS n° 80786832) 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 operat@ria em cirurgia cardiaca

Relativo a mortalidade operatéria em cirurgia cardiaca, destacamos que 0S casos
atendidos no HUGOL séo de alta complexidade e os pacientes apresentam casos clinicos
delicados. A unidade iniciou também a apuracédo do indicador para o servigo de cirurgia
cardiaca pediatrica. Como o quantitativo de procedimentos realizados estdo aguém da meta
contratualizada, o percentual do indicador pode apresentar elevacdo, mesmo gque tenham

ocorridos poucos 06bitos no periodo de apuracao.
Tempo de porta para Hemodinamica

O tempo de porta para a Hemodinamica é considerado como o indicador de tempo
porta-baldo, que comeca a ser contabilizado a partir da chegada do paciente na unidade
até a dilatacdo do cateter baldo na coronaria do paciente. Destacamos que apesar do
elevado resultado no més de maio, as meédias dos tempos de porta-baldo da unidade se
enquadram dentre os parametros internacionais. Em relacéo Isso se deve a um esforco
conjunto e varias a¢bes que sdo realizadas para garantir o atendimento ao paciente em
menor tempo possivel, como a diminui¢cdo no tempo para emissao da autorizacao hospitalar
na recepcao, realizacdo do eletrocardiograma em menos de cinco minutos quando da

chegada do paciente na emergéncia, atencdo a constante disponibilidade de insumos
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essenciais para a realizacdo dos procedimentos, além de uma equipe especializada que
assegura a eficiencia e eficacia nos atendimentos e procedimentos do servico de

hemodinamica.
Atendimentos de urgéncia

Os numeros de atendimentos de urgéncia mensuram todos os atendimentos médicos
realizados no pronto-socorro da unidade no periodo analisado. Conforme evidenciado
anteriormente, o Pronto-Socorro da unidade apresenta alta demanda por atendimentos e
enfrenta superlotacdo desde meados do més julho de 2020. Em relacdo ao més de maio,
os atendimentos representaram o aumento de 12% em relacdo ao més anterior, e vém

aumentado gradativamente desde o0 més de marcgo deste ano.

5. SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

5.1 indice de Satisfac&o dos Usuarios

O indice de satisfacdo dos usuarios tem como objetivo mensurar a percepcao
daqueles que utilizam os servigos prestados pela unidade. No més de maio a unidade
alcancou o percentual de 87,93% de satisfacdo dos usuarios, conforme grafico 15, sendo

gue dentro da escala de pontuacdo da metodologia aplicada, NPS, o hospital se mantém

na zona de exceléncia na classificacao.

Os resultados se mantém estaveis, visto que a unidade busca constantemente
melhorias nos processos hospitalares através dos indicadores de processo, gestdo de
riscos, notificacbes de oportunidade de melhoria, investimento no capital humano,

educacéo continuada e inovacgéao tecnologica.
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Gréfico 16 - Iindice de Satisfacdo de maio de 2021

Detratores
Promotores 168

6.256
Neutros

500

indice de Satisfacdo dos
usuarios Ambulatdrioe
Internacdes, conforme
metodologia NPS - 87,93%

Fonte:SAU/Ouvidoria

Total geral de entrevistados: 982

Na analise estratificada dos dados o setor de internacao apresentou indice geral de
satisfacdo de 81,90% e no servico ambulatorial o percentual foi de 94,59%.

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.

No grafico 16 apresentamos o demonstrativo da pesquisa no Ambulatorio e

Internacao:
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Gréfico 17 - indice de Satisfac&o por Servico —maio de 2021

94,59% 94,48% 95,40%

85,29%
81,21% o ’
I I I 7I897/. I I

AMBULATORIO PEDIATRICA ' CIRURGICA MEDICA CARDIOLOGIA ESPECIALID. QUEIMADOS' ORTOPEDIA

Fonte: SAU/Ouvidoria

5.2. Projeto Experiéncia do Paciente

Entender a experiéncia do paciente/acompanhante é um passo-chave na mudanca
em direcéo ao cuidado centrado no paciente. Analisando varios aspectos da experiéncia do
cliente, pode-se avaliar até que ponto os pacientes estdo recebendo cuidados que séo

respeitosos e respondem as preferéncias, necessidades e valores individuais.

Essa avaliagdo e acompanhamento, permite que pacientes, familias e cuidadores
definam o “valor” do cuidado prestado, permitindo que as organizacdes de saude foquem

seus esfor¢os no que importa para eles e ndo apenas no que € o problema junto a eles.

Foi langado um piloto sobre a “Experiéncia do Paciente” a partir do dia 01/11/2020,
em que no momento da avaliacdo de satisfacdo na alta hospitalar, os usuarios ponderam
avaliar ndo so sua satisfacdo, que esté relacionada ao seu caso solucionado, mas como foi

sua experiéncia com o atendimento recebido.

7

O objetivo do projeto €& melhorar a qualidade, a experiéncia dos
pacientes/acompanhantes e o engajamento dos colaboradores, construindo uma cultura
organizacional de aprendizagem continua e centrada na pessoa, orientada pela voz dos

pacientes/acompanhantes.
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O Projeto utiliza como premissa a metodologia NPS (Net Promoter Score), onde sao
realizadas duas perguntas com o objetivo de avaliar a experiéncia do paciente, onde
através dos resultados obtidos é realizada a classificacdo de acordo com o percentual
alcancado. Segue abaixo as perguntas que séo realizadas dentro do Projeto Experiéncia

do Paciente e seus respectivos resultados no més de maio.

Durante esta hospitalizacdo, com gue frequéncia as equipes o trataram
com cortesia e respeito? 71,43%

Conforme evidenciado na tabela 8, o indice de maio para o projeto “Experiéncia do

Paciente” obteve o percentil de 69,93%.

Tabela 8 - indice de Satisfacéo - “Experiéncia do Paciente” — maio de 2021

indice de Satisfacdo do Projeto
“Experiéncia do Paciente”

Indice Maio 69,93%

Total entrevistados 490

Fonte:SAU/Ouvidoria

5.3. Registros SAU/OUVIDORIA

No periodo entre 01 a 31 de maio de 2021, o SAU/Ouvidoria realizou 142 registros
dos usuarios. Essas demandas foram cadastradas no sistema de gestao SA Interact e no
Ouvidor SUS.
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Segue abaixo a tabela 10 com os tipos de chamado com suas devidas quantidades

de registros realizados durante o més de marco.
Tabela 9 - Tipos de Chamados - SAU - maio de 2021

Descricdo do Tipo de Qtd. de Percentual %
Chamado Registros
Mediacbes SAU 52 37%
Elogios 38 27%
Reclamacdes 33 23%
Atendimento SAU 9 6%
Solicitacbes 8 6%
Sugestao 2 1%
Total: 142 100%

Fonte:SAU/Ouvidoria

Quanto aos canais de comunicagao, a tabela 11 demonstra a quantidade e o

percentual de cada meio de comunicacao utilizado:

Tabela 10 - Canais de Comunicac¢éo - maio de 2021

Meios de Comunicacao Qtd.de Percentual %
Registros

Email 28 20%
Telefone 36 25%
Caixa de Sugestao 25 18%
Pessoalmente em sala de atendimento 28 20%
Whatsapp 16 11%
In loco 02 1%

Ouvidoria SES -GO 07 5%

Total: 142 100%

Fonte:SAU/Ouvidoria

38




HUGOL*  susmsm

HORFITAL ENTADLAL D UG nCIas
DA REGAD NOROTATE DE GOsAMNA

Gréfico 18 - Canais de comunicacéo utilizados — maio de 2021

OUVIDORIASES -GO 7
INLOCO 2
WHATSAPP 16
PESSOALMENTE EM SALA DE ATENDIMENTO 28
CAIXA DE SUGESTAO 25
TELEFONE 36

EMAIL 28

Fonte:SAU/Ouvidoria

5.4. RESOLUCAO DE QUEIXAS

Entende-se por queixa o conjunto de reclamacdes recebidas por qualquer meio,
necessariamente com identificacdo do autor, e que deve ser adequadamente registrada.
Entende-se por resolucdo o conjunto de acbes 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, apés coleta das informacdes
junto aos usuarios: pessoalmente, por telefone, e-mail, correspondéncias e caixas de

sugestao.

A meta adotada para resolugdo das queixas recebidas na ouvidoria da unidade é de
80% de resolucao dentro do mesmo més de registro. A unidade encaminha separadamente
o relatorio de resolugédo 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.
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Ao recebermos a resposta com as devidas tratativas, € feita andlise 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
manifestacbes registradas com agilidade e clareza, devendo, quando a elas
ndo 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 ndo atenda, finalizamos a demanda e aguardamos retorno do usuario (a
resposta sé podera ser dada a quem fez o registro). Nesses casos entende-se que houve

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

Mensalmente s&o realizadas reunides de andlises criticas dos registros de
reclamacdes 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 propadsito € verificar se
as demandas de insatisfacdo estédo sendo tratadas de forma adequada ou se a necessidade
de melhoria dessas ac¢0es, através de propostas de plano de acdo aos setores envolvidos
nos registros, visando o aumento da qualidade dos processos hospitalares,

consequentemente aumentando a satisfacdo dos 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 relatorios dos 02 (dois) meses anteriores.

O gréfico 19 referente ao més de abril demonstra que 100% das queixas foram

solucionadas.
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Grafico 19 - Resolucéo de queixas - abril de 2021
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I I 0

QUEIXAS REGISTRADAS META (SOLUGCAODE 80%) QUEIXAS SOLUCIONADAS QUEIXAS PENDENTES

Fonte:SAU/Ouvidoria

O gréfico 20 demonstra que no més de maio o indicador de Resolucédo de Queixas
alcancou a performance de 67%.

Grafico 20 - Resolucéo de queixas - maio de 2021

I I I 11

QUEIXAS REGISTRADAS META (SOLUGAODE 80%) QUEIXAS SOLUCIONADAS QUEIXAS PENDENTES

Fonte:SAU/Ouvidoria

Nota: Ressaltamos que as queixas que ndo foram solucionadas até a data de envio deste
relatério encontram-se dentro do prazo de resposta, de acordo com as determinacdes
estipulados pela ouvidoria do SUS e Lei n® 13.460 de 26 de junho de 2017.
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6. CONSIDERACOES FINAIS i

Mao obstante os desafios enfrentados pela gestao da unidade em virtude do periodo
de crise sanitaria vivenciado, o Hospital Estadual de Urgéncias da Regido Noroeste de
Golania Governador Otavic Lage de Sigueira — HUGOL aleangou resultados satisfaldrios
no més de maio, evidenciande a evolugdo gradual dos indicadores assistenciais e de
desampanho.

Destacamos que a unidade permanace como servico de retaguarda para atendimento
aos pacientes de perfii SRAG/COVID-19, bem como tém intensificado as medidas de
contingéncia adotadas conforme determinagbes dos drgos sanitdrios e da Secretaria de
Estado da Salde de Goids = SES, garantindo a seguranca dos usuarios e profissionais.

Por fim, atraves dos resultados apresentados, a AGIR em conjunto com a Gestao da
unidade, ratifica seu compromisso com os usuanos do SUS de garantir uma assisténcia

segura em sadde pdblica através de uma atencgéo especializada e de referéncia.

|
/ = e
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LUIZ CARLOS Ju@mlu LES LUz AﬁiﬁEEWQHDE

Diretor Administrativo e Financgiro do Diretor Técnico do HUGOL
HUGEOL

L ke
HELIO PONCIANO TREVENZOL

Ciretor Geral do HU
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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 11 - Estrutura contratualizada das Unidades de Internagdo até Mar¢o/2020

~ LEITOS

UNIDADE DE INTERNACAO ATIVOS
Clinica Cirargica 45
Clinica Esp. De Queimados Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 60
Clinica Especialidades (Vascular, Toracica,
Urologia, Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e 90
Cardiologia)
Clinica de Traumatologia/Ortopedia 75
Unid. Cuidado Esp. De Queimados Uti 7
Unid. Ter Intensiva Adulto 59
Unid. Ter Intensiva Pediatrica 20
Observagéao? 32
Urgéncia E Emergéncia 14

TOTAL 472

Fonte: HUGOL

1. Em comparacgéo as prestacdes de contas anteriores, houve reducao de dois leitos
de observacdo na unidade de Hemodinamica para adequacdo da nova estrutura de

Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, que se encontra em processo de estruturagéo

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

contabilizados os leitos de observacéo e os boxes de urgéncia.

Tabela 12 - Configuracdo dos leitos em contingéncia a COVID-19 — Abril de 2020

~ LEITOS
UNIDADE DE INTERNAGCAO 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 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 Pediéatrica 13
Observagéao 32
Urgéncia e Emergéncia 14
TOTAL DE LEITOS ATIVOS 450

Fonte: HUGOL

Conforme demanda da SES-GO, a unidade promoveu readequacgao 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;

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

da clinica cirargica;
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VI.

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;

3° Andar: Permaneceu a configuracdo original com 60 leitos da clinica
médica;
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;

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;

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.

Queimados: A unidade de queimados deu lugar a Unidade Critica
Pediétrica, contando com 13 leitos ativos e capacidade total para até 17;

As demais Unidades de Terapia Intensiva e leitos de urgéncia/observac¢do nao

sofreram alteragoes.

Em 10 de julho, devido ao aumento nos casos de COVID-19 em Goias e a

consequente demanda por internagdes, a unidade passa a oferecer novos leitos de

destinagao exclusiva aos pacientes SRAG/COVID-19, ficando a estrutura da seguinte

forma:
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Tabela 13 - Configuracdo dos leitos em contingéncia a COVID-19 — Julho/2020

UNIDADE DE INTERNACAO 'I;\E:\'I;gg
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 I 16
Unid. Semicritica Adulto 11l 30
Unid. Critica Adulto (UTI F) 10
Observacao 32
Urgéncia e Emergéncia 14

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 508

Fonte: HUGOL

I. O Centro Cirurgico | 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
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(pacientes de mesma patologia infecciosa no mesmo ambiente), sendo assim, o

maximo que o ambiente consegue comportar simultaneamente séo 8 pacientes;
[ll. Foi criada a Unidade Critica Adulto I, com 10 leitos;

IV. A Unidade Semicritica Pediatrica foi convertida em Semicritica Adulto |, 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;

VII. 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;

VIII. Em 18 de julho foram ativados 30 leitos para compor a Unidade Semicritica
Pediatrica |, ficando o hospital com 462 leitos de internagédo 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 Ill, em virtude do aumento da demanda por internacdes 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 configuracao original de 75 leitos, conforme
guadro abaixo:
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Tabela 14 - Configuracao dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Agosto/2020

UNIDADE DE INTERNACAO ;E:\-I;gg
Clinica Cirargica 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
Observagao 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:

48




SES

HUGOL*  susmsm

HORFITAL ENTADUAL D UnainCIas
DA REGAO NOROEATE DE GO A

.

Tabela 15 - Configuracao dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Setembro/2020

UNIDADE DE INTERNACAO 'I;\E:\'I;gz
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 Pediatrica 10

UNIDADES SRAG/COVID-19

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

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 518

Fonte: HUGOL
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Tabela 16 - Configuracado dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Novembro/2020

UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ATIVOS
Clinica Cirargica 45
Clinica Esp. de Queimados - Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Pediatrica 30
Clinica Especialidades (Vascular, Toracica, 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

Desmobilizac&o dos 30 leitos da Unidade Semicritica Adulto I;

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

Ativagéo de 30 leitos para a Clinica de Especialidades, totalizando 80 leitos para

a unidade de internacao
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Tabela 17 - Configuracao dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Marco de 2021

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

Clinica Especialidades (Vascular, Toracica, Urologia,

Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e Cardiologia) &
Clinica Traumatologia/Ortopedia 45
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 Pediétrica 30
Unid. Critica Pediatrica 11
Unid. Semicritica Adulto | 30
Unid. Semicritica Adulto I 30
Unid. Critica Adulto 16
Observacédo 32
Urgéncia E Emergéncia 14
TOTAL DE LEITOS ATIVOS 519

Ativagéo de 30 (trinta) leitos na Unidade Semi Critica Adulto I;

Reducéo de leitos da Clinica de Especialidades, totalizando 30 (trinta) leitos.
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Tabela 18 - Configuracdo dos leitos em contingéncia a COVID-19 - Abril de 2021

UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ATIVOS
Clinica Cirargica 35
Clinica Esp. de Queimados — Enfermaria 10
Clinica Médica 60
Clinica Médica Il 30
Clinica Pediatrica 30
Clinica Es_peciglidades (V_ascqlar, Toré(;ica, _Urologia, 60
Bucomaxilofacial, Neurocirurgia e Cardiologia)
Clinica Traumatologia/Ortopedia 45
UNIDADE DE INTERNACAO LEITOS ATIVOS
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 Pediétrica 30
Unid. Critica Pediatrica 11
Unid. Semicritica Adulto | 30
Unid. Semicritica Adulto I 30
Unid. Critica Adulto 16
Observacéo 32
Urgéncia E Emergéncia 14

TOTAL DE LEITOS ATIVOS 519

Ativagéo de 30 (trinta) leitos na Clinica Médica Il;

Reducéo de 10 (dez) leitos da Clinica Cirurgica, totalizando 35 (trinta e cinco)

leitos.

Desativagdo dos 20 (vinte) leitos da Clinica de Especialidades Giro Rapido.
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8. ANEXOS

Portaria n°® 003/2021-SES-GO

Portaria n°312/2021 — SES-GO
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GOIANIA, TERGA-FEIRA, 02 DE FEVEREIRO DE 2021 @ Diél'iO Oficial 1 5

de Goias. Vigéncia: 26/01/2021 a 25/01/2026. Data de Outorga:
26/01/2021. Gabinete do Comando Geral, em Goiania, 28/01/2021.
Esmeraldino Jacinto de Lemos - Cel QOC - Comandante Geral do
CBMGO.

Protocolo 215558

EXTRATO DE TERMO ADITIVO - CBMGO

1° Termo Aditivo ao Convénio 42/2017 - CBMGO. Processo
n% 201700011001047. Convenentes: Secretaria de Estado da
Seguranga Publica-SSP/GO; CNPJ: 01.409.606/0001-48, por
intermédio do Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Goias -
CBMGO, CNPJ: 33.638.099/0001-00 e o Municipio de Aparecida
de Goiania - GO, CNPJ: 01.005.727/0001-24, através do Fundo
Municipal de Saude CNPJ: 37.942.539/0001-70, Objeto: Dilagédo do
prazo de vigéncia previsto na “Clausula Décima” da avenca original,
ficando prorrogado até 30 de janeiro de 2024, contados a partir do
dia 30 de janeiro de 2021. Data de Outorga: 30/01/2021. Gabinete
do Comando Geral, em Goiania, 01/02/2021. Esmeraldino Jacinto
de Lemos - Cel QOC - Comandante Geral.

Protocolo 215725

Secretaria da Saude - SES

EXTRATO DA PORTARIA N° 69/2021-SES/GO - DESIGNACAO
DE GESTOR DO CONTRATO N° 10/2021-SES/GO. Processo N°:
202000010035633. Objeto do Contrato: contratagdo de servigos
de Outsourcing de Impress@o, com impressoras térmicas para o
Laboratério Estadual de Saude Publica - Dr. Giovanni Cysneiros
(LACEN), por adesdo a Ata de Registro de Pregos n°10/2020,
referente ao Pregéo Eletrénico n° 28/2019, da Secretaria Municipal
de Administracdo da Prefeitura de Goiania. Contratada: BKM
Comércio e Locagdo de Equipamentos Ltda. Gestor: MAURO
ANTONIO CARDOSO FILHO, CPF n° 851.812.851-04. Fundamento:
Lei Federal n° 8.666/1993, art. 67 e Lei Estadual n® 17.928/2012,
arts. 51/54. Vigéncia: A partir de 25/01/2021. Signatario: ISMAEL
ALEXANDRINO JUNIOR, Secretario de Estado da Saude.

Protocolo 215814

implicando, assim, em mudanga do perfil assistencial influencian-
do na capacidade operacional de cumprimento das metas estabe-
lecidas nos respectivos Contratos de Gestdo para um cenario de
normalidade assistencial;

Considerando o cenario de incerteza sanitaria deflagrado
desde o inicio da pandemia por se tratar de uma doenga nova e com
repercussdes imprevisiveis para os sistemas de saude, bem como
para as unidades da rede de atengéo a saude; resolve:

Art. 1° Suspender até a data de 30 de junho de 2021, a
contar de 1° de janeiro do ano de 2021, a obrigatoriedade da
manutencdo das metas contratuais, quantitativas e qualitativas
pelas Organizagdes Sociais de Saude (OSS) e pelas Organizagdes
da Sociedade Civil (OSC) contratadas para gestao das unidades de
saude da rede propria da Secretaria de Estado da Saude de Goias
(SES-GO).

Art. 2° Durante o periodo de suspensdo 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 nao 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
publicagdo, com efeito retroativo a 1° de janeiro do ano de 2021.

ISMAEL ALEXANDRINO

Protocolo 215827

PORTARIA N° 3, DE 1° DE FEVEREIRO DE 2021
O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das
atribui¢cbes que Ihe sao 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 Infecgédo
Humana pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2);

Considerando o Decreto Estadual n°® 9.633, de 13 de margo
de 2020, que decreta situagdo de emergéncia na saude publica do
Estado de Goias, em razdo da disseminagdo do novo Coronavirus
(COVID-19);

Considerando o Decreto Estadual n® 9.653, de 19 de abril de
2020, que reitera a situagado de emergéncia;

Considerando o Decreto Estadual n° 9.711, de 10 de
setembro de 2020, que reitera a situagdo de emergéncia na saude
publica do Estado de Goias, em razdo da disseminagdo do novo
Coronavirus (COVID-19);

Considerando o Decreto Estadual n® 9.778, de 07 de janeiro
de 2021, que prorroga o prazo de que trata o Decreto n° 9.653, de
19 de abril de 2020;

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

Considerando a Portaria n° 511 da SES/GO, de 23 de margo
de 2020, através da qual suspende-se todas as consultas e proce-
dimentos eletivos presenciais, ambulatoriais e cirdrgicos, 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 o atual cenario epidemiolégico com aumento
dos numeros de casos novos confirmados de COVID-19 no Estado
de Goias nas ultimas semanas, conforme demostrado no Boletim
Epidemioldgico da Secretaria de Estado da Saude de Goias;

Considerando que todas as unidades da SES/GO sao
pontos de atengéo a saude dentro da Rede de Atencédo a Saude e
que, nesse momento, estas atendem, além da demanda habitual,
casos de pacientes suspeitos e/ou confirmados de COVID-19,

EXTRATO DO CONTRATO n° 10/2021-SES/GO. Processo n°:
202000010035633. Contratada: BKM COMERCIO E LOCACAO
DE EQUIPAMENTOS LTDA. Objeto: Contratagao de prestagao de
servigos de Outsourcing de Impressao, para o item 01 - impressora
térmica 203 dpi, pertencente ao Lote 05, da adesdo a Ata de
Registro de Pregos n° 10/2020-SEMAD/Goiania, visando atender
as necessidades do Laboratério Estadual de Saude Publica - Dr.
Giovanni Cysneiros (LACEN). Valor do contrato: R$ 30.357,60.
Dotagéo Orgamentaria: 2850.10.302.1043.2149.03.100.90
. Vigéncia: 12 (doze) meses, com inicio em 29/01/2021 e término
em 28/01/2022. Signatarios: DANIEL GARCIA DE OLIVEIRA -
Procurador do Estado, ISMAEL ALEXANDRINO - Secretario de
Estado da Saude, DANIELLA RODRIGUES CARVALHO - BKM
Comeércio e Locacao de Equipamentos Ltda.

Protocolo 215813

Aviso de Licitagdo
A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE-SES/GO, torna publico
que realizara a licitagdo abaixo relacionada na modalidade
PREGAO ELETRONICO, na forma da Lei. O edital encontra-se a
disposigéo dos interessados na Geréncia de Compras Governa-
mentais/SES-GO, situada na Rua SC-I, n°® 299, Parque Santa Cruz,
Goiania/GO, CEP: 74.860-270 - Fone: 3201-3800/3459, e no site:
www.comprasnet.go.gov.br.
P.E. N.° 012/2021. Proc: 202000010002155 - Objeto: Aquisicao
de medicamentos, destinado(s) a a Creche Cantinho Feliz - CCF;
Servigo de Atendimento ao Trauma e Emergéncia-SIATE e Central
Odontolégica de Goiania-CO , conforme condigdes e demais es-
pecificagdes contidas no Edital e seus Anexos. Valor Estimado: R$
61.959,38.
Data de inicio da apresentagdo das propostas e documentos de
habilitagdo: A partir das 13:00 h do dia 02/02/2021 (Horario de
Brasilia). Data da abertura da sessao publica: A partir das 09:00
h do dia 17/02/2021 (Horario de Brasilia)
P.E. N.° 013/2021. Proc: 202000010026796 - Objeto: Aquisi¢ao de
medicamentos destinados a a Geréncia de Assisténcia Farmacéutica

DIARIO OFICIAL DO ESTADO DE GOIAS
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ESTADO DE GOIAS

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
Portaria 312/2021 - SES

O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE no uso de suas atribui¢des legais e,

Considerando:

- A Declaragao da Organizagao Mundial de Satude, em 11 de margo de 2020, que decreta
situacdo de pandemia no que se refere a infec¢ao pelo Sars-CoV-2;

- O Decreto n° 9.633, de 13 de margo de 2020, do Governador do Estado de Goias, que
decreta a situacdo de emergéncia na saude publica do Estado de Goias, em razdo da disseminagdo do novo
coronavirus (2019-nCoV);

- O previsto nos Artigos 4. e 5. do referido Decreto, que delega ao Secretario de Satde a
edicdo de atos complementares para contencdo da pandemia do novo coronavirus e de suas novas
variantes;

- O Decreto n° 9.778, de 07 de janeiro de 2021, que prorroga a situacdo de emergéncia
na saude publica do Estado de Goias até dia 30 de junho de 2021;

- O atual cenario epidemiologico relacionado a pandemia COVID-19 no Brasil e no
Estado de Goias;

- A taxa de ocupacdo dos leitos de UTI acima de 95% nas unidades hospitalares da
SES/GO;

RESOLVE:

Art. 1° - Suspender todos os procedimentos cirtrgicos eletivos que possam envolver a
necessidade complementar de leitos de unidade de terapia intensiva (UTI) e/ou enfermaria, conforme
avaliacdo do médico assistente, com vistas a possivel necessidade assistencial destes leitos.

Paragrafo unico. Ficam excepcionalizados os procedimentos relacionados a oncologia,
cardiologia, neurologia intervencionista e neurocirurgia.

Art. 2° - Realizagao imediata de cirurgia em todos os pacientes com indicagdo cirurgica
em todos os pacientes com indicagdo cirrgica que estejam internados nas unidades estaduais de satde no
momento da publicacdo desta portaria, respeitando-se a programagao operacional do hospital.

Art. 3° - Ficam permitidas as cirurgias ambulatoriais, ou seja, sem a necessidade de leito
de interna¢do, desde que respeitados todos os protocolos sanitarios.

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=23309779&infra_siste...
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Art. 4° Esta Portaria revoga a Portaria n® 229/2021 - SES, e as disposi¢des em contrario.

Art. 5° - Esta Portaria entrard em vigor na data de sua publicagao.

ISMAEL ALEXANDRINO

GABINETE DO SECRETARIO, aos 01 dias do més de marco de 2021.

=l http:/sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
' acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cdédigo verificador

GABINETE DO SECRETARIO
RUA SC 1 299 - Bairro PARQUE SANTA CRUZ - CEP 74860-270 - GOIANIA - GO -

eil Documento assinado eletronicamente por ISMAEL ALEXANDRINO JUNIOR, Secretario (a) de
:immr: l'ﬂ Estado, em 01/03/2021, as 16:56, conforme art. 2°, § 2°, 111, "b", da Lei 17.039/2010 ¢ art. 3°B, I, do
eletrdnica Decreto n° 8.808/2016.

Referéncia: Processo n® 202100010006408 SEI 000018829700

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=23309779&infra_siste...
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