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1  APRESENTACAO

Em conformidade com o Termo de Transferéncia de Gestao n° 002/2013 e 0 9°
Termo Aditivo, firmados entre a Secretaria de Estado da Saude de Goias - SES/GO e a
Associacdo de Gestao, Inovacdo e Resultados em Saude - AGIR, para o gerenciamento,
operacionalizacdo e execucdo das acbes e servigcos de saude no Hospital Estadual de
Dermatologia Sanitaria Colbnia Santa Marta - HDS faz-se, nesta oportunidade, a
apresentacédo do RELATORIO DE PRESTACAO DE CONTAS SEMESTRAL, referente ao
periodo de 01 de Abril de 2022 a 30 de setembro de 2022.

A AGIR, gestora do HDS, possui personalidade juridica de direito privado, com
fins ndo econdmicos, qualificada como Organizacdo Social pelo Decreto Estadual n°
5.591/02 e reconhecida como entidade de utilidade publica e de interesse social por forca
do artigo 13 da Lei Estadual n°® 15.503/05, sendo recertificada como Entidade Beneficente
de Assisténcia Social (CEBAS-SAUDE) pelo Ministério da Satde por meio da Portaria n°
639/2022.

O HDS é uma unidade de saude publica pertencente a SES-GO, instalada nos
prédios do antigo Leprosario Colonia Santa Marta, que teve a sua fundacdo em 1943, que
em razdo da politica de atencdo a pessoa com hanseniase e das diretrizes nacionais de
desospitalizacdo desses pacientes, no ano de 1983 foi transformado no hospital atual,
localizada na Rodovia GO 403, km 08, na cidade de Goiania - GO.

Atualmente, é uma Unidade de atendimento ambulatorial especializada, com
objetivo de prestar assisténcia aos usuarios do Sistema Unico de Salde - SUS, para os ex-
pacientes da extinta Colonia Santa Marta, moradores da Residéncia Assistencial e
pacientes internados em leitos de cuidados prolongados.

Considerando que a AGIR é uma organizagdo social que tem a cultura da
transparéncia e valoriza o estrito cumprimento das obrigagcbes pactuadas, apresenta-se
nesta oportunidade o presente relatério, a fim de demonstrar os resultados e acodes
realizadas frente a gestdo do HDS, entre o periodo de 01 de abril de 2022 a 30 de setembro
de 2022.

Outrossim, coloca-se a disposicdo para 0s esclarecimentos e informacdes
adicionais, que porventura sejam necessarios para auxiliar nas analises pertinentes ao que

se apresenta neste relatorio.
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2 IDENTIFICACAO DA UNIDADE E ATENDIMENTOS OFERTADOS

Nome: Hospital Estadual de Dermatologia Sanitaria Colénia Santa Marta - HDS
CNES:2.653.818

Endereco: Rodovia GO 403, Km 08, Zona Rural, Goiania-GO

CEP:74.735-600

Tipo de Unidade: Unidade Especializada de Média complexidade

Geréncia da Unidade: Secretaria de Estado da Saude de Goias

E uma Unidade de atendimento ambulatorial especializado, com objetivo de
prestar assisténcia aos usuarios do Sistema Unico de Satde - SUS, aos ex-pacientes da
antiga Col6nia Santa Marta, moradores da Residéncia Assistencial, e pacientes internados
em leitos de cuidados prolongados.

A Unidade presta suas atividades por meio do servico no ambulatério nas
seguintes especialidades médicas: cardiologia, cirurgia geral, cirurgia vascular, clinica
meédica, dermatologia, endocrinologia, geriatria, oftalmologia, ortopedia, pneumologia,
psiquiatria e reumatologia.

Em referéncia ao Servigo de Apoio Diagnéstico Terapéutico — SADT Externo, a
unidade oferta exames de eletrocardiograma, raios-x odontolégicos para pacientes em
atendimentos na Unidade, tonometria e mapeamento de retina associados a consulta
oftalmoldgica. Além disso, ofertara exames anatomopatologicos, doppler de membros
superiores, inferiores e carotidas; ecocardiograma e ultrassom (préstata via abdominal e
via transretal, mamaria bilateral e tireoide) ainda em fase de implementa¢édo na unidade.

Em relacdo aos pequenos procedimentos ambulatoriais, em conformidade com
0 9° Termo Aditivo, a unidade realiza curativos e coleta para biopsia. Também esta em fase
de implementacdo na unidade a realizacdo de PAAF (tirebide e mama).

S&o realizados ainda Terapias Especializadas e Consultas Multiprofissionais
(especialidades ndo médicas) com profissionais das areas de educacdo fisica,
enfermagem, farmacia, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, odontologia, psicologia,
servico social e terapia ocupacional, sendo que para a especialidade de odontologia
também prestara atendimentos para pacientes com necessidades especiais — PNE.

Além disso, a Unidade possui também o Servico de Atencdo Domiciliar — SAD,
em conformidade com as diretrizes no ambito do SUS, possibilitando, no escopo do servico,

atendimentos médicos e por parte de equipes multiprofissionais de atencédo domiciliar.
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O HDS oferece ainda o Servico de Internacdo UCP - Unidade de Cuidados
Prolongados, que conta com 16 leitos de internacéo voltados para pacientes estaveis, com
patologias crénicas e/ou em cuidados paliativos que necessitam de atendimento hospitalar

ou para pacientes que precisam de cuidados de transi¢do segura.

2.1 Identidade Organizacional

Propdsito: Cuidar de vidas
Missao: Acolher e prestar cuidados de exceléncia aos usuarios do SUS, promovendo
atendimento ambulatorial especializado, atencdo domiciliar, internacdo prolongada e

assisténcia integral aos pacientes moradores.

Valores: Transparéncia, Humanizacdo, Inovacdo, Competéncia, Etica, Respeito,

Responsabilidade, Eficiéncia, Credibilidade e Comprometimento.

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

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

3 INDICADORES ESTATISTICOS QUE PERMITAM AVALIACAO QUANTITATIVA E
QUALITATIVA DO DESEMPENHO E DO CUMPRIMENTO DAS METAS
PACTUADAS

Os indicadores assistenciais estabelecidos no 9° Termo Aditivo compdem o
conjunto de servicos oferecidos pela unidade e apresentam as metas para os diversos tipos
de atendimentos oferecidos aos pacientes regulados, desde sua admissao no hospital até
sua alta hospitalar, incluindo todos os atendimentos e procedimentos definidos no escopo
do contrato de gestdo, necessarios para obter ou completar o diagndstico e as atividades
terapéuticas necessérias para o tratamento.

Para fins de apresentacao das linhas de contratacdo compostas no contrato de
gestao, serdo apresentados a seguir a descricdo dos servicos com a definicdo das metas
dos indicadores de producdo e de desempenho contratualizados por meio do 9° Termo
Aditivo.
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3.1 Indicadores de Producgéo — Internagfes Hospitalares

3.1.1 Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores

"7 Neste periodo prestou-se assisténcia integral aos
pacientes moradores da Residéncia Assistencial,
~ | remanescentes da antiga Colénia Santa Marta, os
, "ﬁ quais sao idosos com idade média de 72 anos. Esses

pacientes apresentam algum grau de dependéncia

; fisica, psiquica ou com deformidades fisicas
decorrentes das sequelas da hanseniase.

Cumpre ressaltar que em decorréncia dos o6bitos ocorridos em 17/05/2021
(protocolo SEI 202100010023424), em 26/06/2021 (protocolo SEI 202100010029769), em
06/02/2022 (protocolo SEI 202200010012131) e em 06/03/2022 (protocolo SEI
202200010016365) o numero de pacientes passou de 16 para 12 moradores da Residéncia
Assistencial.

Para o indicador em questéo, a unidade deve ofertar semestralmente o seguinte

guantitativo:

Tabelan.° 1 - Assisténcia Integral aos Pacientes Moradores - Diarias

Assisténcia Integral aos Pacientes Moradores - DIARIAS
Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
2.190 4.380

Fonte: 9° Termo Aditivo

Em relagdo aos graus de dependéncia, os pacientes moradores sao avaliados
periodicamente pela equipe de enfermagem, com base no Sistema de Classificagcado de
Pacientes - SCP, conforme Escala de FUGULIN, que avalia higiene pessoal, controle de
esfincteres vesical e intestinal, capacidade de vestir, utilizagcdo do sanitario, alimentacéo,
transferéncia da cama/cadeira, deambulagado, subir escadas e banho, cujo resultado da
avaliagao segue demonstrado pela Tabela n° 2, na qual é estratificada a avaliagdo conforme

os pacientes assistidos na unidade.
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Tabela n® 2 - Sistema de Classificacao de Pacientes—SCP
Escala de FUGULIN - Residéncia Assistencial
Sistema de Classificacdo de Pacientes - SCP

SCP N2 de Pacientes
Cuidado Intensivo
Cuidado Semi Intensivo
Cuidado Alta Dependencia

Cuidado Intermediario

Cuidado Minimo

TOTAL 12
Fonte: SUENF, Abril-Setembro/2022

F = SO e i e

A assisténcia prestada aos pacientes moradores compreende os cuidados
basicos de alimentacao, vestimentas, atividades de lazer, socioculturais e moradia, além
dos cuidados médicos e de demais profissionais da saude, dentro dos limites operacionais
da unidade.

Registra-se ainda que os atendimentos prestados aos pacientes residentes nao
sdo regulados pela Secretaria de Estado da Saude — SES-GO, portanto os atendimentos

prestados nao sao faturados.

Foto 01 - Residéncia Assistencial Foto 02 - Apartamento Residéncia

Assistencial

3.1.2 Longa Permanéncia - Diarias

Em consonancia com o 9° Termo Aditivo, o servigo de cuidados prolongados no
HDS foi desenvolvido com a premissa de promover a recuperacao clinica e funcional, por
meio de avaliacdo, reabilitacdo integral e intensiva de pacientes com perda transitéria ou
permanente, garantindo acolhimento, acessibilidade e eficacia no cuidado aos usuarios.

Tendo como ponto de partida o pilar da humanizacgao e resolutividade, o servigo

de cuidados prolongados ofertados na Unidade propde avaliar e acompanhar o usuario em

10
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situacao de dependéncia por meio de Plano Terapéutico, especialmente quando se tratar
de paciente com quadro clinico complexo ou de alta vulnerabilidade, devendo ser fruto de
discusséo clinica o registro quantitativo relacionado a alta hospitalar.

Para esta linha de contratacdo, o quantitativo de diérias ofertadas para o periodo
consta apresentado na tabela n.° 3 com a seguinte meta:

Tabela n.° 3 - Longa Permanéncia - Diarias
Longa Permanéncia - DIARIAS
Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
2.478 4.956

Fonte: 9° Termo Aditivo

3.2 Atendimento Ambulatorial

3.2.1 Consultas Médicas em Atencao Especializada

Para garantir de maneira sustentavel a ampla oferta de especialidades médicas
que vao ao encontro das necessidades dos usuéarios do SUS, o HDS conta com um corpo
clinico formado por profissionais capacitados, que atendem diversas especialidades
médicas como: cardiologia, clinica médica, dermatologia, endocrinologia, geriatria,
oftalmologia, ortopedia, pneumologia, psiquiatria, reumatologia, cirurgia geral e vascular.

A meta pactuada nesta linha de contratacéo segue apresentada na tabela n. 4.

Tabela n.° 4 - Consultas Médicas
ATENDIMENTO AMBULATORIAL
Consultas Médicas
Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
18.000 36.000

Fonte: 9° Termo Aditivo

3.2.2 Consultas Multiprofissionais em Atencao Especializada

Em relacdo aos atendimentos nas especialidades multiprofissionais, as
consultas contemplam os pacientes egressos da unidade e pacientes eletivos referenciados
pelo complexo regulador.

O servico oferece consultas de diversas especialidades multiprofissionais,

seguindo as metas pactuadas no 9° Termo Aditivo, para atendimentos de educacéo fisica,

11
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enfermagem, farmacia clinica, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, odontologia, psicologia

e terapia ocupacional.

Para esta linha de contratacéo, segue por meio da tabela n.° 5 a meta pactuada.

Tabela n.° 5 — Consultas Multiprofissionais
ATENDIMENTO AMBULATORIAL
Consultas Multiprofissionais
Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
9.000 18.000

Fonte: 9° Termo Aditivo

3.2.3 Atendimentos Odontolégicos — Consultas e Procedimentos

Quanto aos atendimentos odontolégicos, sdo destinadas metas para consultas
de pacientes de pediatria, endodontia e PNE, sendo que neste Ultimo, os pacientes nesta
condicao contemplados para realizacao de consultas e procedimentos odontol6gicos, serdo
encaminhados somente pela Unidade Basica de Saude, via Sistema de Regulacéo.

A meta para os atendimentos de consultas dos pacientes de odontologia, consta

no 9° Termo Aditivo com o total de 160 consultas/més, estratificado da seguinte forma:

Tabela n.° 6 — Atendimentos Odontoldgicos - Consultas
ATENDIMENTO AMBULATORIAL
Consultas Odontoldgicas

Descricéo Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
Pediatria 300
Endodontia 150 1.920
PNE 510

Fonte: 9° Termo Aditivo

Associados as consultas odontoldgicas, a meta contratualizada para realizacéo
de procedimentos nesta dimensdo contempla 1.500 procedimentos/semestral, conforme

apresentado na tabelan.° 7.

12
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Tabela n.° 7 — Atendimentos Odontoldgicos - Procedimentos

ATENDIMENTO AMBULATORIAL
Procedimentos Odontoldgicos

Descricao Meta Periodo (Semestral) Meta Anual

Procedimentos 1.500 3.000
Fonte: 9° Termo Aditivo

3.2.4 Pequenos Procedimentos Ambulatoriais
Em relacdo aos procedimentos ambulatoriais, os indicadores de producéo
estabelecidos no 9° Termo Aditivo contemplam linhas de contratagdo especificas com

metas definidas para cada procedimento, conforme tabela n.° 8.

Tabela n.° 8 — Pequenos Procedimentos Ambulatoriais

ATENDIMENTO AMBULATORIAL
Pequenos Procedimentos Ambulatoriais
Descri¢cdo Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
Curativos de Feridas Crdnicas 30.000 60.000
Coleta para Biopsia 180 360
PAAF (Tireoide/ mama) 180 360

Fonte: 9° Termo Aditivo

| - CURATIVOS

O ambulatdrio de feridas cronicas conta com equipe médica e de enfermagem
especializada no atendimento aos pacientes para procedimentos de curativos, cujas
ocorréncias, principalmente, surgem em fungao da insuficiéncia venosa cronica, diabetes e
sequelas da hanseniase.

O referido ambulatério dispde de suporte tecnolédgico especializado para calcular
as dimensoes de feridas auxiliando no tratamento dos pacientes. Trata-se do Mobile Wound
Analyser - MOWA, software mével para celulares e tablets compativel com as ferramentas
fotograficas dos aparelhos, que tem como objetivo principal fornecer ao profissional da
saude a mensuracgao da ferida, permitindo assertividade do diagnéstico.

Il - COLETA PARA BIOPSIA
A coleta para biépsia € um procedimento médico realizado em regime
ambulatorial para coleta de um fragmento de tecidos para analise laboratorial e faz parte

do processo de investigacao de possiveis patologias, possibilitando um diagnéstico médico
13
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mais assertivo aléem de fornecer informacgdes que contribuem com a escolha do melhor
tratamento.

Conforme perfil clinico do Hospital Estadual de Dermatologia Sanitaria Colénia
Santa Marta - HDS, a maior parte dos procedimentos realizados na unidade sao feitos por
um profissional médico Dermatologista para andlise de possiveis patologias, incluindo

alguns tipos de cancer dermatolégicos.
lll - PAAF (Tireoide/mama)

Assim como a coleta para biopsia, a Puncéo Aspirativa por Agulha Fina (PAAF)
€ um procedimento médico realizado em regime ambulatorial para coleta de material que
sera utilizado para investigacao de patologias, especificamente com objetivo de fornecer
um diagnostico médico mais assertivo em relacao a tratamentos da tireoide e mama.

O procedimento segue em fase de implementacdo na unidade, sendo que para
realizacdo do mesmo, sera necessario aquisicdo de equipamentos e contratacdo de mao
de obra médica e de empresa de analises clinicas para ampliagdo do escopo de

atendimentos.
3.3 Terapias Multiprofissionais Especializadas

No ambito da reabilitacdo, o atendimento multidisciplinar no HDS é composto por
equipe multiprofissional especializada, oferecendo aos usuarios tratamento por meio de
programas personalizados de reabilitacdo individual ou em grupos, podendo incluir:
educacéo fisica, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, psicologia e terapia ocupacional.

A seguir, por meio da tabela n.° 9, apresenta-se a meta pactuada para esta linha

de contratacéo.

Tabela n.°9 — Terapias Especializadas
Terapias Especializadas

Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
12.000 24.000

Fonte: 9° Termo Aditivo
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3.4 Servigco de Apoio Diagnostico Terapéutico — SADT Externo

Conforme disposto no Anexo | — Item 4.4.1, do 9° Termo Aditivo, a unidade
devera disponibilizar vagas de exames e acfes de apoio diagnostico e terapéutico a rede
assistencial, de acordo com os fluxos estabelecidos pelo complexo regulador.

Isso posto, os procedimentos de Servico de Apoio Diagnostico Terapéutico -
SADT da unidade a serem ofertados seguem apresentados por meio da tabela n.° 10

juntamente com as metas pactuadas.

Tabela n.° 10 — SADT Externo

SADT EXTERNO
Servicos de Apoio e Diagndstico Terapéutico
Meta Periodo
Descricdo dos Exames (Semestral) Meta Anual

Eletrocardiograma 1.200 2.400
Oftalmolégicos (tonometria e mapeamento de retina) 12.000 24.000
Anatomopatolégico 360 720
Doppler - (membros Superiores, Inferiores e Carétidas) 600 1.200
Ecocardiograma 360 720
Ultrassom (prostata via abdominal e via transretal, 480 960
mama@ria bilateral, tireoide)

Fonte: 9° Termo Aditivo

3.4.1 Eletrocardiograma

Em atencdo aos exames de eletrocardiograma, mensalmente a unidade
disponibiliza vagas para a Central de Regulagédo da Secretaria de Estado da Saude — SES-
GO, a fim de realizar os agendamentos dos pedidos de exames aos pacientes. A
confirmacao dos agendamentos é realizada na propria unidade e posteriormente a equipe
de enfermagem atende os pacientes por ordem de chegada.

De acordo com o0 9° Termo Aditivo, a meta correspondente a oferta dos exames

de eletrocardiogramas sao 200/més.

3.4.2 Exames Oftalmolégicos Vinculados as Consultas

Em relacéo aos exames oftalmoldgicos vinculados as consultas, o servigo conta

com profissionais especializados para avaliacdo de retina e cérnea, além de determinar

15




HDOS wee 7
diagnosticos em patologias como glaucoma, catarata com o devido encaminhamento para
procedimentos mais complexos quando necessarios.

Atualmente a unidade oferece os exames de tonometria e mapeamento de
retina, sendo que a meta pactuada para esta linha de contratagdo, conforme 9° Termo
Aditivo, corresponde a 2.000/més.

3.4.3 Anatomopatologico

O exame anatomopatolégico € uma técnica de investigacdo que visa 0
diagnostico de uma doenca (patologia) através da andlise de fragmentos de tecido ou
orgaos retirados por procedimentos de PAAF, bidpsia ou cirurgia. O diagndstico € baseado
na andlise destas alteracdes morfolégicas em conjunto com as informacdes clinicas
fornecidas pelo médico assistente.

Registra-se que para a oferta deste procedimento na unidade, encontra-se em
fase de implementacdo e de aquisicdo de equipamentos, contratacdo de mao de obra
médica e de empresa de andlises clinicas para ampliacdo do escopo de atendimentos.

Em conformidade com o 9° Termo Aditivo, a meta correspondente a oferta de

procedimentos anatomopatolégicos corresponde a 60/més.
3.4.4 Doppler — Membros Superiores, Inferiores e Carétidas

O Doppler € uma forma de analise da ultrassonografia (USG), que também é
conhecida como ultrassom ou ecografia, sendo um dos exames de diagndstico mais
comuns no cuidado da saude e na prevencao de variadas doencas.

Conforme perfil clinico da unidade, serdo realizados os exames de USG com

Doppler de membros superiores, membros inferiores e das carétidas, sendo que para este

ultimo o HDS utilizara de servicos terceiros para a oferta destes exames e que ja estd em
fase de implementacédo e de aquisicdo de equipamentos e contratacdo de mao de obra
médica para ampliacdo do escopo de atendimentos.

Em conformidade com o 9° Termo Aditivo, a meta correspondente a oferta de

procedimentos doppler corresponde a 100/més.
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3.4.5 Ecocardiograma

Quanto aos exames de ecocardiograma, seguindo perfil clinico da unidade,
serdo ofertados para o complexo regulador o do tipo transtoracico.

Registra-se que para a oferta deste exame na unidade, encontra-se em fase de
implementacéo e de aquisicdo de equipamentos, contratacdo de méao de obra médica para
ampliacdo do escopo de atendimentos.

Em conformidade com o 9° Termo Aditivo, a meta correspondente a oferta de
procedimentos anatomopatologicos corresponde a 60/més.

3.4.6 Ultrassom — Préstata, Via Abdominal e Transretal, Mamaria Bilateral e Tireoide

Em relagdo as ofertas de ultrassom, serdo realizados os exames de USG de
préstata, que pode ser por via abdominal e por via transretal, a depender da solicitacao
médica, além dos exames de USG das mamas unilateral ou bilateral e USG da tireoide.

Durante estes procedimentos, poderdo ser coletados materiais para exames de
anatomopatoldgicos atraves da Puncédo Aspirativa por Agulha Fina (PAAF).

Registra-se que para a oferta deste exame na unidade, encontra-se em fase de
implementacédo e de aquisicao de equipamentos, contratacdo de mao de obra médica para
ampliacdo do escopo de atendimentos.

A meta correspondente a oferta de procedimentos de ultrassom, corresponde a

80/més.

3.5 Servico de Atengcdo Domiciliar - SAD

Em cumprimento ao propdsito institucional de cuidar de vidas, e ainda levando
em consideracao a continua demanda por melhorias na qualidade da atencédo e cuidado
integral & saude, em conformidade com o 9° Termo Aditivo, foi instituido o Servico de
Atencéo Domiciliar — SAD.

O servico foi criado com objetivo de adotar linhas de cuidado por meio de praticas
clinicas baseadas nas necessidades dos usuarios, promovendo assim a desospitalizacao
de pacientes nas unidades de saude de média e alta complexidade da rede SUS, com

assisténcia segura e humanizada.
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pacientes em atencado domiciliar no semestre.
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A meta para esta linha de contratacdo definida no 9° Termo Aditivo sdo 720

Tabelan.° 11 —Servi¢o de Atencdo Domiciliar

SAD
Servi¢co de Atendimento Domiciliar
Meta Periodo (Semestral) Meta Anual
720 1.440

Indicadores de Desempenho

Fonte: 9° Termo Aditivo

Os indicadores de desempenho estdo relacionados a eficiéncia, efetividade e

qualidade dos processos de gestdo dos atendimentos oferecidos aos usuarios da unidade.

Conforme estabelecido no Anexo | - item Ill — Indicadores de Desempenho, do 9° Termo

Aditivo, € dever da unidade informar os indicadores qualitativos para avaliacao e valoracao

semestral conforme apresentado a seguir:

Tabela n.° 12 — Indicadores de Desempenho

INDICADORES DE DESEMPENHO

DIMENSOES

META

Taxa de Ocupacgao Hospitalar

2 80%

Percentual de Ocorréncia de Glosas no SIH
- DATASUS

<1%

Percentual de Investigacdo da Gravidade
de Reacgdes Adversas a Medicamentos -
Farmacovigilancia

2 95%

Razdo do Quantitativo de Consultas
Ofertadas

Percentual de Manifestac6es Queixosas
Recebidas no Sistema de Ouvidoria do SUS

<5%

Fonte: 9° Termo Aditivo
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4 EXECUCAO DOS PROGRAMAS DE TRABALHO PROPOSTOS PELA
ORGANIZACAO SOCIAL, COM ESCLARECIMENTOS, SE FOR O CASO, SOBRE
AS CAUSAS QUE INVIABILIZARAM O PLENO CUMPRIMENTO DAS METAS
ESTABELECIDAS

Em face das metas pactuadas no periodo de abril de 2022 a setembro de 2022,
apresenta-se a seguir os resultados dos indicadores de produgédo registrados no periodo

em questao.

4.1 Indicadores de Producao — InternacOes Hospitalares
4.1.1 Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores

A meta pactuada para esta linha de contratacao é de 365 diarias/més, entretanto,
levando-se em consideragao o perfil destes pacientes, conforme disposto na clausula 7.5.1,
item Il — Metas de Producgéo, disposto no 9° Termo Aditivo, a meta devera ser ajustada
sempre que houver desospitalizagdo ou 6bito de algum deles.

Em relacado a produtividade alcangada, registrou-se o equivalente a 2.189 diarias
no periodo em questao.

Comparada a meta fixa do 9° Termo Aditivo, atingiu-se 99,95% de cumprimento
desta linha de contratacdo no semestre de abril a setembro de 2022 conforme grafico n.°
1.

Grafico n.° 01 — Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores

2190 2.189
360 372 360 372 365 360
abr/22 mai/22 jun/22 juli22 ago/22 set/22 Meta Resultado
Periodo Periodo

Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

4.1.2 Longa Permanéncia - Diarias

Em relacdo a producéo registrada no periodo, foram ofertadas 2.650 diarias na
unidade de cuidados prolongados, representando alcance 106,94% da meta total

contratada para a linha, conforme apresentado no gréafico n.° 2.
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Gréafico n.° 02 — Longa Permanéncia - Diarias
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Periodo Periodo

Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

4.2 Atendimento Ambulatorial
4.2.1 Consultas Médicas em Atencdo Especializada

Em se tratando dos atendimentos médicos realizados na unidade, no periodo de
01/04/2022 a 30/09/2022, foram contabilizados no semestre em questao o total de 15.307
consultas médicas para atendimento aos pacientes nas especialidades de cardiologia,
cirurgia geral, cirurgia vascular, clinica médica, dermatologia, endocrinologia, geriatria,

oftalmologia, ortopedia, pneumologia, psiquiatria e reumatologia, conforme apresentado no

Gréfico n°3.
Gréafico n® 3 — Consultas de Especialidades Médicas
18.000
15.307
2.358 2.422 2.712 2.344 2.749 2.722
abr/22 mai/22 jun/22 juli22 ago/22 set/22 Meta Resultado
Periodo Periodo

Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Em destaque, a producado atingida no semestre em questdo nesta linha de
contratacao representou alcance de 85,04% da meta pactuada no 9° Termo Aditivo,
resultando em crescimento de 13,66% em comparativo ao semestre anterior.

No periodo, foram adotadas varias iniciativas com objetivo de otimizar o fluxo de
interconsultas no HDS com vistas ao crescimento na produgdo de consultas médicas na
unidade, porém, registra-se que em relagdo ao volume de primeiras consultas ofertadas
pela unidade para a rede de saude, dentre os quais 0os agendamentos sao realizados sob
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a gestao da regulacéo, o percentual de perda primaria em consultas médicas no semestre

em questao alcancou taxa média de 47,52%.

4.2.2 Consultas Multiprofissionais em Atencédo Especializada

Em relagao a producéo de consultas multiprofissionais registrada no periodo de
abril de 2022 a setembro de 2022, foram realizadas 9.674 consultas presenciais, nas
especialidades de educagdo fisica, enfermagem, farmacia clinica, fisioterapia,
fonoaudiologia, nutricdo, odontologia, psicologia e terapia ocupacional, conforme

apresentado pelo Grafico n° 4.

Gréfico n® 4 — Consultas Multiprofissionais
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abr/22 mai/22 jun/22 juli22 ago/22 set/22 Meta Resultado
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Considerando a meta pactuada para esta linha de contratagdo no semestre
avaliado, o percentual de consultas multiprofissionais atingiu 107,49% da meta, com
crescimento de 30,78% em relagao ao ultimo semestre avaliado.

Os resultados no semestre refletem uma curva de crescimento que vem se
destacando na dimensao desde janeiro de 2022, tendo em vista varias agdes internas na
unidade com foco no crescimento da produtividade e alcance das metas.

No periodo, vale destacar agbes por parte da Geréncia Assistencial no sentido
de otimizar o fluxo de interconsultas no HDS, além de estruturar o inicio de ofertas de vagas
em primeiras consultas nas especialidades multiprofissionais.

Por outro lado, um dos fatores que impactaram na produtividade desta dimensao
refere-se ao volume de primeiras consultas ofertadas pela unidade para a rede de saude,
dentre os quais 0s agendamentos sao realizados sob a gestao da regulacao.

No semestre em questdo, o percentual de perda primaria em consultas

multiprofissionais alcan¢ou taxa média de 97,98%.
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4.2.3 Atendimentos Odontoldgicos — Consultas (Pediatria, Endodontia e PNE)

Em relacdo a produtividade registrada no periodo em questdo, das vagas
disponibilizadas pela unidade para a regulagcdo em primeiras consultas entre abril de 2022
a setembro de 2022, registrou-se 37 consultas no periodo com alcance de 3,85% em

relacdo a meta pactuada para esta linha de contratacao.

Gréfico n°5 — Consultas Odontolégicas — Pediatria, Endodontia e PNE

960
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abr/22 mai/22 jun/22 juli22 ago/22 set/22 Meta Resultado
Periodo Periodo

Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Destaca-se ainda que, no periodo em questdo, das vagas ofertadas para a
regulacdo em primeiras consultas, foi registrado taxa de perda primaria de 99,29%.

No entanto, registra-se que no mesmo periodo também foram realizadas
consultas odontologicas pela equipe de odontologia da unidade por meio de retornos e
interconsultas oriundas do ambulatério da unidade. A producdo neste quesito esta
composta no item 4.4.2 — Consultas Multiprofissionais em Aten¢éo Especializada.

4.2.4 Atendimentos Odontolégicos — Procedimentos

Associados as consultas odontoldgicas, registra-se que foram contabilizados no

semestre em questdo o correspondente a 2.027 procedimentos conforme apresentado no

grafico n.° 6.
Gréfico n® 6 — Procedimentos Odontolégicos
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022
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Em relacdo a meta pactuada para esta linha de contratacdo no semestre
avaliado, o percentual de procedimentos odontoldgicos realizados atingiu 135,13% da meta

conforme definida no 9° Termo Aditivo.
4.2.5 Pequenos Procedimentos Ambulatoriais

Em relacdo aos atendimentos presenciais para os procedimentos de curativos,
foram realizados 29.791 curativos, o que representou alcance de 99,30% da meta pactuada
para esta linha de contratacao, conforme apresentado pelo Grafico n® 7.

No periodo em questao, o resultado alcancado registrou crescimento de 31,70%
em relacdo ao semestre anterior.

O avanco na producgéo dos curativos séo reflexos de ac¢des internas na unidade

em razdo da reestruturacao nos fluxos de consultas e interconsultas no ambulatério de

enfermagem.
Grafico n® 7 — Curativos de Feridas Crbnicas
30.000 29.791
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Em relacdo aos procedimentos de coletas para bidpsia, no periodo avaliado

registrou-se o total de 1.192 procedimentos, o que representou alcance de 662,22% da

meta pactuada para esta linha de contratagao, conforme apresentado no grafico n.° 8.

Gréfico n® 8 —Coleta para Bidpsia
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022
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No tocante aos procedimentos de PAAF (tireoide/mama) conforme ja informado

no item 3.2.4 — Pequenos Procedimentos Ambulatoriais, 0 mesmo segue em fase de
implementacéo na unidade, sendo que para realizacdo dos procedimentos, serd necessario
aquisicdo de equipamentos e contratacdo de mao de obra médica e de empresa de anélises

clinicas, para ampliacdo do escopo de atendimentos.
4.3 Terapias Especializadas

Acerca dos atendimentos nas terapias especializadas, contabilizou-se no
periodo o total de 12.444 sessdes, atingindo 103,70% da meta pactuada no 9° Termo

Aditivo para esta linha de contratacao, conforme demonstrado pelo Grafico n.° 9.

Gréafico n® 9 — Terapias Especializadas
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Em destaque, registra-se que no semestre avaliado, a producao de sessodes de
terapias avancou 18,56% em comparativo ao ultimo semestre.

Nota-se que o crescimento de producéo é reflexo das acdes internas da unidade,
no sentido de reorganizar as agendas dos profissionais, readequacéo do espaco fisico e
revisdo da rotina de terapias individuais ou em grupo, sempre levando em conta 0s

protocolos sanitarios ainda vigentes nas unidades de saude.

4.4 Servico de Apoio Diagnéstico e Terapéutico - SADT Externo

4.4.1 Eletrocardiograma

Entre o periodo de 01/04/2022 a 30/09/2022, foram ofertadas 3.780 vagas de
exames de eletrocardiograma, distribuidas para regulagdo e ambulatério interno da

unidade, conforme segue demonstrado pelo Grafico n.° 10.
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Gréfico n° 10 — Eletrocardiograma
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022
Em relagdo a meta estipulada no 9° Termo Aditivo, os resultados dos exames
ofertados no semestre avaliado correspondem a um alcance de 315% para esta linha de
contratacao, sendo que durante o semestre, foram realizados 240 exames na unidade.
4.4.2 Exames Oftalmoldgicos
Em referéncia aos exames oftalmoldgicos de tonometria e mapeamento de retina
associadas as consultas, foram realizados no semestre avaliado o correspondente a 10.015

exames no periodo, conforme apresentado pelo Grafico n.° 11.

Grafico n® 11 — Exames Oftalmoldgicos
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Vale destacar que, comparada a meta pactuada no 9° Termo Aditivo, o HDS
atingiu 83,46% de cumprimento para esta linha de contratagao.
Nota Explicativa:

Os exames de tonometria e mapeamento de retina, estdo estritamente
vinculados as consultas oftalmolégicas, de acordo com o item 3.3.4 do 9° Termo aditivo,
sendo assim, conforme determinacédo da SES-GO, o critério definido para apresentagao de
cumprimento de meta é a quantidade de exames REALIZADOS no periodo.
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4.4.3 Doppler — Membros Superiores, Inferiores e Carotidas

Acerca dos procedimentos de Doppler realizados na unidade, contabilizou-se no
periodo, o total de 147 procedimentos.

Em relacéo a este indicador, registra-se que toda a producéo aferida no periodo,
sdo procedimentos realizados em membros superiores/inferiores no ambulatério da
Unidade.

Conforme ja informado no item 3.4.3 - Doppler — Membros Superiores, Inferiores
e Carotidas, o servico segue em fase de implementacdo na unidade, sendo que para
realizacdo destes, sera necessario contratacdo de mao de obra médica para ampliacdo do
escopo de atendimentos, portanto, ainda ndo ha oferta de vagas disponibilizadas para a

regulacéo.

4.4.4 Anatomopatoldgico

Conforme j& informado no item 3.4.2 - Anatomopatolégico, para estes
procedimentos em questdo, segue em fase de implementacdo na unidade, sendo que sera
necessario contratacdo de mao de obra médica para ampliacdo do escopo de
atendimentos, portanto, ainda ndo hé oferta de vagas disponibilizadas para a regulagéo.

445 Ecocardiograma

Registra-se que para a oferta deste exame na unidade, encontra-se em fase de
implementacéo e de aquisicdo de equipamentos, contratacdo de mao de obra médica para
ampliacdo do escopo de atendimentos, portanto, ainda ndo ha oferta de vagas

disponibilizadas para a regulacéo.

4.4.6 Ultrassom - Préstata, Via Abdominal e Transretal, Mamaria Bilateral e Tireoide
Registra-se que para a oferta deste exame na unidade, encontra-se em fase de
implementacéo e de aquisicdo de equipamentos, contratacdo de mao de obra médica para

ampliacdo do escopo de atendimentos, portanto, ainda ndo ha oferta de vagas

disponibilizadas para a regulacao.
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4.5 Servico de Atengdo Domiciliar

No semestre em analise, registrou-se 358 pacientes em atencao domiciliar por
meio do programa Saude no Lar, representando 49,72% da meta nesta linha de

contratacao, conforme apresentado no Grafico n.° 12, a seguir

Gréfico n® 13 — Servico de Atencado Domiciliar
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Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Cumpre destacar que o resultado em questdo corresponde a um aumento de
325 pacientes atendidos em relacdo ao semestre anterior.

Atrelado ao propdsito institucional de Cuidar de Vidas, o resultado apresentado
pelo Servico de Atencdo Domiciliar atingiu crescimento de 984,85% em relacdo ao

semestre anterior.

5 METAS DE PRODUCAO SEMESTRAL E RESULTADOS DO PERIODO

5.1 Comparativo Entre as Metas Propostas e Resultados Alcancados
A seguir, apresentamos por meio das Tabelas n° 13 a 16, os resultados

alcangados por periodo trimestral e consolidado no semestre avaliado em relagdo as metas

de producéo.
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Tabela n°® 13 —Sintese Trimestral dos Indicadores de Producéao (Abril 2022 a Junho 2022)

QUADRO SINTESE DE PRODUGAO - 01/04/2022 a 30/06/2022

DIMENSOES ABR/22 MAI/22 JUN/22 TOTAL TRIMESTRAL

1 - InternacBes Hospitalares Meta Ofertado | %Atingido Meta Ofertado % Atingido Meta Ofertado | %Atingido Meta Ofertado | %Atingido
Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores —
Difring o ooras : ' 365 360 98,63% 365 372 101,92% 365 360 98,63% | 1.005 | 1.002 | 99,73%
Longa Permanéncia — Diarias 413 420 101,69% 413 452 109,44% 413 450 108,96% 1.239 1.322 106,70%
2 - Atendimento Ambulatorial Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado |%Atingido Meta Realizado | %Atingido
Consultas Médicas 3.000 2.358 78,60% 3.000 2.422 80,73% 3.000 2.712 90,40% 9.000 7.492 83,24%
Consultas Multiprofissionais 1.500 1.579 105,27% 1.500 1.427 95,13% 1.500 1.532 102,13% 4.500 4.538 100,84%
Atendimentos Odontolégicos - Consultas 160 0 0,00% 160 0 0,00% 160 0 0,00% 480 0 0,00%
Atendimentos Odontolégicos - Procedimentos 250 215 86,00% 250 213 85,20% 250 258 103,20% 750 686 91,47%
Total Atendimento Ambulatorial 4.910 4.152 84,56% 4.910 4.062 82,73% 4.910 4.502 91,69% 14.730 12.716 86,33%
3 - Pequenos Procedimentos Ambulatoriais Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado % Atingido Meta Realizado |% Atingido Meta Realizado | %Atingido
Curativos de Feridas Cronicas 5.000 4.921 98,42% 5.000 5.041 100,82% 5.000 4.770 95,40% 15.000 14.732 98,21%
Coleta para Bidpsia 30 192 640,00% 30 192 640,00% 30 228 760,00% 90 612 680,00%
PAAF (tireoide/ mama) 30 0 0,00% 30 0 0,00% 30 0 0,00% 90 0 0,00%
Total Procedimentos Ambulatorial 5.060 5.113 98,96% 5.060 5.233 103,42% 5.060 4.998 98,77% 15.180 15.344 101,08%
4 - Terapias Especializadas Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado |%Atingido Meta Realizado | %Atingido
Sessbes de Terapias Multiprofissionais 2.000 1.770 88,50% 2.000 2.122 106,10% 2.000 1.944 97,20% 6.000 5.836 97,27%
5 - SADT Externo Meta Ofertado | %Atingido Meta Ofertado % Atingido Meta Ofertado | %Atingido Meta Ofertado | %Atingido
Eletrocardiograma 200 570 285,00% 200 630 315,00% 200 630 315,00% 600 1.830 305,00%
Exames Oftalmoldgicos 2.000 1.520 76,00% 2.000 1.536 76,80% 2.000 1.942 97,10% 6.000 4.998 83,30%
5 I - T

oppler (membros superiores, inferiores e[, 0 0,00% 100 0 0,00% 100 0 0,00% 300 0 0,00%
carétidas)
Anatomopatolégico (Biopsia e PAAF) 60 (] 0,00% 60 (6] 0,00% 60 (6] 0,00% 180 0 0,00%
Ecocardiograma 60 0 0,00% 60 0 0,00% 60 0 0,00% 180 0 0,00%
Ultrasonografia (Préstata via abd e via transretal

onografia (Prostata vi Vi | 80 0 0,00% 80 0 0,00% 80 0 0,00% 240 0 0,00%

mamaria bilateral, tiredide)
Total SADT Externo 2.500 2.090 83,60% 2.500 2.166 86,64% 2.500 2.572 102,88% 7.500 6.828 91,04%
6 - Servigco de Ateng¢do Domiciliar - SAD Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado [% Atingido Meta Realizado | %Atingido
Pacientes SAD 120 26 21,67% 120 34 28,33% 120 54 45,00% 360 114 31,67%

—
E5TADO
DE Goiks

Fonte: Sistema MV, Abr-Jun /2022
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Tabela n°® 14 — Sintese Trimestral dos Indicadores de Producéao (Julho 2022 a Setembro 2022)

g

QUADRO SINTESE DE PRODUGAO - 01/07/2022 a 30/09/2022

DIMENSOES JUL/22 AGO/22 SET/22 TOTAL TRIMESTRAL

1 - Internacdes Hospitalares Meta Ofertado | %Atingido Meta Ofertado % Atingido Meta Ofertado | % Atingido Meta Ofertado | %Atingido
Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores —
Dirias g 365 372 101,92% 365 365 100,00% 365 360 98,63% 1.095 1.097 100,18%
Longa Permanéncia — Diarias 413 465 112,59% 413 413 100,00% 413 450 108,96% 1.239 1.328 107,18%
Total Internagdes Hospitalares 778 837 107,58% 778 778 100,00% 778 810 104,11% 2.334 2.425 103,90%
2 - Atendimento Ambulatorial Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado % Atingido Meta Realizado |% Atingido Meta Realizado | % Atingido
Consultas Médicas 3.000 2.344 78,13% 3.000 2.749 91,63% 3.000 2.722 90,73% 9.000 7.815 86,83%
Consultas Multiprofissionais 1.500 1.570 104,67% 1.500 1.882 125,47% 1.500 1.684 112,27% 4.500 5.136 114,13%
Atendimentos Odontolégicos - Consultas 160 0 0,00% 160 8 5,00% 160 29 18,13% 480 37 7,71%
Atendimentos Odontolégicos - Procedimentos 250 273 109,20% 250 508 203,20% 250 560 224,00% 750 1.341 178,80%
Total Atendimento Ambulatorial 4.910 4.187 85,27% 4.910 5.147 104,83% 4.910 4.995 101,73% 14.730 14.329 97,28%
3 - Pequenos Procedimentos Ambulatoriais Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado % Atingido Meta Realizado |% Atingido Meta Realizado | % Atingido
Curativos de Feridas Crénicas 5.000 4.773 95,46% 5.000 5.427 108,54% 5.000 4.859 97,18% 15.000 15.059 100,39%
Coleta para Bi6psia 30 207 690,00% 30 142 473,33% 30 231 770,00% 90 580 644,44%
PAAF (tireoide/ mama) 30 0 0,00% 30 0 0,00% 30 0 0,00% 90 0 0,00%
Total Procedimentos Ambulatorial 5.060 4.980 101,61% 5.060 5.569 110,06% 5.060 5.090 100,59% 15.180 15.639 103,02%
4 - Terapias Especializadas Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado % Atingido Meta Realizado |% Atingido Meta Realizado | % Atingido
Sessdes de Terapias Multiprofissionais 2.000 1.756 87,80% 2.000 2.582 129,10% 2.000 2.270 113,50% 6.000 6.608 110,13%
5 - SADT Externo Meta Ofertado | %Atingido Meta Ofertado % Atingido Meta Ofertado | %Atingido Meta Ofertado | %Atingido
Eletrocardiograma 200 630 315,00% 200 690 345,00% 200 630 315,00% 600 1.950 325,00%
Exames Oftalmolégicos 2.000 1.740 87,00% 2.000 1.383 69,15% 2.000 1.894 94,70% 6.000 5.017 83,62%
Doppler membros superiores, inferiores e

PP ( p 100 0 0,00% 100 0 0,00% 100 0 0,00% 300 0 0,00%
carétidas)
Anatomopatolégico (Biopsia e PAAF) 60 (o] 0,00% 60 (o] 0,00% 60 (o] 0,00% 180 (0] 0,00%
Ecocardiograma 60 0 0,00% 60 0 0,00% 60 0 0,00% 180 0 0,00%
Ultrasonografia (Préostata via abd e via transretal

onografia (Prostata vi vt d ) 0 0,00% 80 0 0,00% 80 0 0,00% 240 0 0,00%

mamaria bilateral, tireéide)
Total SADT Externo 2.500 2.370 94,80% 2.500 2.073 82,92% 2.500 2.524 100,96% 7.500 6.967 92,89%
6 - Servigo de Atengédo Domiciliar - SAD Meta Realizado | %Atingido Meta Realizado % Atingido Meta Realizado |% Atingido Meta Realizado | % Atingido
Pacientes SAD 120 67 55,83% 120 83 69,17% 120 94 78,33% 360 244 67,78%

Fonte: Sistema MV, Jul-Set /2022
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Tabela n° 15 — Sintese Semestral dos Indicadores de Producéo

QUADRO SINTESE DE PRODUGAO 9° TERMO ADITIVO - ABRIL/2022 A SETEMBRO/2022
LINHAS DE CONTRATAQAO

1 - Internacgdes Hospitalares Meta | Ofertado | % Atingido
Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores — Diarias 2.190 2.189 99,95%
Longa Permanéncia — Diarias 2.478 2.650 106,94%
TOTAL INTERNAQOES HOSPITALARES 4.668 4.839 103,66%
2 - Atendimentos Ambulatoriais Meta |Realizado| %Atingido
Consultas Médicas 18.000 15.307 85,04%
Consultas Multiprofissional na atencédo especializada 9.000 9.674 107,49%
Atendi tos Odontolégi -C It diatria, endodontia,

endimentos Odontolégicos onsultas (pediatria, endodontia 960 37 3.85%
PNE)
Atendimentos Odontolégicos - Procedimentos 1.500 2.027 135,13%
TOTAL ATENDIMENTOS AMBULATORIAIS 29.460 | 27.045 91,80%
3 - Pequenos Procedimentos Ambulatoriais Meta |Realizado | %Atingido
Curativos de Feridas Crbnicas 30.000 | 29.791 99,30%
Coleta para Bidpsia 180 1.192 662,22%
PAAF (tireoide/mama) 180 0 0%
TOTAL PEQUENOS PROCEDIMENTOS 30.360 | 30.983 102,05%
4 - Terapias Especializadas Meta |Realizado | %Atingido
Sessdes de Terapias Multiprofissionais 12.000 12.444 103,70%
5 - SADT EXTERNO - Exames Meta Ofertado | % Atingido
Eletrocardiogramas 1.200 3.780 315%
Exames Oftalmolégicos * 12.000 10.015 83,46%
Doppler (membros superiores, inferiores e caroétidas) 600 0 0,00%
Anatomopatolégico 360 0 0%
Ecocardiograma 360 0 0%
U.Itrassom .(pr'o.stata via abdominal e transretal, mamaria 480 0 0%
bilateral e tiredide)
TOTAL SADT EXTERNO 15.000 13.795 91,97%
6 - Servico de Atencao Domiciliar - SAD Meta |Realizado | %Atingido
Pacientes SAD 720 358 49,72%

NOTA EXPLICATIVA:

Em relagdo aos exames oftalmoldgicos, sdo apresentados os quantitativo realizado, uma vez que os mesmos

sdo estritamente ligados as consultas oftalmoldgicas

Fonte: Sistema MV, Abr-Set /2022
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5.2 Analise Critica - Metas de Producéo e Resultados Alcangados

Tendo como referéncia as metas pactuadas no 9° Termo Aditivo, no periodo
acumulado entre 01 de abril de 2022 a 30 de setembro de 2022, € possivel notar no decorrer
do semestre avancgos significativos na produtividade, conforme resultados apresentados
nas dimensdes relacionadas abaixo:

. Internac¢des Hospitalares - referente a linha de contratagdo para ofertas em
Cuidados Integrais aos Pacientes Moradores — Didrias, e a produtividade das ofertas
relacionadas ao Servico de Longa Permanéncia — Diarias, no semestre avaliado foram
ofertadas 4.839 diarias hospitalares, resultando em alcance de 103,66% da meta pactuada
nesta linha de contratagéo.

. Atendimentos Ambulatoriais - realizou-se no periodo em analise, o total de
27.045 atendimentos em consultas médicas, ndo médicas, bem como atendimentos de
consultas e procedimentos odontologicos, tendo sido alcangado o correspondente a
91,80% de produgédo em relacdo a meta. Em relagcdo ao semestre anterior, registra-se
crescimento de 23,01% no numero de consultas realizadas.

. Pequenos Procedimentos Ambulatoriais - registrou-se no periodo, o total
de 30.983 entre procedimentos ambulatoriais de curativos e coletas para biépsia. O
resultado alcangcou o equivalente a 102,05% da meta nesta linha de contratacio.
Comparando-se ao semestre anterior, houve um crescimento de 36,97% no numero de
procedimentos ambulatoriais realizados.

. Terapias Especializadas — em relagdo aos atendimentos em grupo,
registrou-se o total de 12.444 atendimentos, com alcance de 103,70% da meta pactuada
para esta linha de contratagdo. Em relagdo ao semestre anterior, registra-se crescimento
de 18,56% no numero de consultas realizadas.

. SADT Externo — Em relacédo aos exames ofertados no periodo, seguindo a
mesma tendéncia de crescimento em relagdo as demais dimensdes estabelecidas no 9°
Termo Aditivo, foi considerado no periodo alcance de 91,97% da meta consolidada para o
SADT Externo.

. Servico de Atendimento Domiciliar — em relagao a producao registrada para
o servico de atendimento domiciliar na unidade, contabilizou-se 358 pacientes no SAD
durante periodo avaliado e alcance de 49,72% da meta pactuada para esta linha de

contratagao.
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Diante disso, dado o momento de transigdo apds os efeitos da covid-19 nos
ultimos 2 anos, a Unidade permanece determinada a cuidar de vidas, visando potencializar
a produtividade com foco no alcance de melhores indices das metas contratualizadas e

promover acgodes significativas cumprindo nosso propdsito de cuidar de vidas.

6 PESQUISA DE SATISFACAO DO USUARIO - METODOLOGIA NPS

A seguir, apresentamos os resultados das pesquisas de satisfagédo realizadas no
HDS durante o periodo de abril de 2022 a setembro de 2022, utilizando-se a metodologia
Net Promoter Score - NPS, com objetivo de mensurar o grau de satisfagdo dos pacientes
que estiveram em atendimentos presenciais nos ambulatorios.

A pesquisa de satisfacdo do usuério destina-se a avaliacdo da percepcao da
qualidade dos servicos prestados pela unidade hospitalar aos usuarios e ocorrem
mensalmente por meio de aplicacdo de questionarios especificos, levando em
consideracdo os atendimentos presenciais realizados no ambulatério médico, feridas
cronicas e ginasio de terapias.

Os usuarios avaliam os servicos com notas de 0 a 10 e de acordo com as
respostas sao classificados em:

Respostas de 0 a 6 - Detratores: usuérios insatisfeitos, quanto aos
servigos/atendimentos recebidos na Unidade hospitalar.

Respostas de 7 a 8 — Neutros: usuarios satisfeitos, mas que se mantém
indiferentes aos servigos/atendimentos.

Respostas de 9 a 10 — Promotores: usuarios satisfeitos que consideraram como
positiva a experiéncia com os servicos/atendimentos que receberam.

Apbs a tabulacdo das respostas, nos trés grupos, é calculado o NPS:

NPS= % de clientes promotores - % de clientes detratores

De acordo com o resultado do Net Promoter Score € possivel estabelecer uma
classificacdo em 4 zonas de classificacdo, que exemplificam qual o grau de satisfacdo dos
clientes, conforme relacionado abaixo:

o Zona de Exceléncia — NPS entre 76 e 100

o Zona de Qualidade — NPS entre 51 e 75
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o Zona de Aperfeicoamento — NPS entre 1 e 50
o Zona Critica — NPS entre -100 e O

Sendo assim apresentamos, por meio da Tabela n° 16, os resultados das
pesquisas realizadas no HDS utilizando-se a metodologia Net Promoter Score — NPS,

durante o periodo de abril a setembro de 2022.

Tabela n® 16 — Pesquisa de Satisfacdo — NPS - Resultado Consolidado Semestral

cl i 50 dos Pacient Quantidade Zona de
assiticacao dos Facientes | 4o pacientes % Classificacéo
Total de clientes Detratores 7 0,70%
Total de clientes Neut 693 6,29% NPS = 93
Total de clientes Promotores 10.254 93,01% E §
i
Total Geral de Respostas 11.015 100,00%

Zonas de classificacdo

Zona de Exceléncia — NPS entre 76 e 100%

Zona de Qualidade — NPS entre 51 e 75%

Zona de Aperfeicoamento — NPS entre 1 e 50%

Zona Critica — NPS entre -100 e 0%

Fonte: Sistema MV, Abr-Set/2022

Em relagcdo aos atendimentos e parametros definidos pela NPS, conforme
demonstrado na Tabela acima, o percentual atingido pela unidade no semestre, para uma
amostra de 1.723 entrevistados, alcangou o corresponde a 92,31%.

Levando em consideracao a classificagao obtida nos resultados da pesquisa, o
percentual em questido demonstra que os pacientes qualificaram o atendimento/servigo da

unidade dentro da "Zona de Exceléncia".
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7 RELATORIO FINANCEIRO SEMESTRAL — ABRIL/2022 A SETEMBRO/2022

agir

HDS

HOSPITAL ESTADUAL DE DERMATOLOGIA SANITARIA COL'(A)NIA SANTA MARTA - HDS
DEMONSTRATIVO FINANCEIRO SEMESTRAL - ABRIL A SETEMBRO DE 2022

SALDOS Saldo Inicial Saldo Inicial Saldo Inicial Saldo Inicial Saldo Inicial Saldo Inicial ACUMULADO ANUAL

01/04/2022 01/05/2022 01/06/2022 01/07/2022 01/08/2022 01/09/2022 01/04/2022
CAIXA 173146 173146 173146 173146 1731,46 173146 1731,46
BANCOS 19.400.438 74 17.793.54549 15.802.18854 13.808.520,70 12.088.209,67 28.409516,17 19.400438,74
Total do Saldo Anterior 19.402.170,20 17.795.276,95 15.803.920,00 13.810.252,16 12.089.941,13 28.411.247,63 19.402.170,20
Entradas em Conta Corrente
Rendimento Sobre Aplicagdes Financeiras 153.755,29 171.377,18 149.609,94 133.01541 199.925,44 288.091,40 1.095.774,66
Repasses do Contrato de Gestdo 0,00 123.278,48 0,00 0,00 18.713.081,23 0,00 18.836.359,71
Outras Informacdes 2.285,90 0,00 860,40 198,80 198,80 1.368,94 491284
TOTAL DE ENTRADAS DO MES 156.041,19 294 655,66 150.470,34 133.214,21 18.913.205,47 289.460,34 19.937.047,21
1.SALDO INICIAL MAIS ENTRADAS DO MES 19.558.211,39 18.089.932 61 15.954.390,34 13.943.466,37 31.003.146,60 28.700.707,97 39.339.217,41
Gastos
Pessoal 628.397 44 622.029,76 64937112 632.402,50 658.407,38 720.825,08 3.911433,28
Servigos 465.912,71 1.005.988,33 721.539,06 389.806,26 1.138386,98 812.992,28 453462562
Materiais 170.687,22 22866127 186.603,98 26048762 295.378,66 24589777 1.387.716,52
Investimentos 0,00 3.518,00 0,00 25.707,30 22932,50 20.175,00 72.332,80
Concessionarias (Agua, luz e telefonia) 7.039,60 2151111 8.268,58 0,00 12.850,93 7.133,14 56.803,36
Tributos, Taxas e Contribuicdes 105.844 99 68.279,41 137.077,28 92.466,99 72.183,00 141.815,85 621667,52
Recibo de Pagamento a Auténomo/Diaria 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Reembolso de Rateios (-} 111.331,90 101.831,45 117.42099 111.794,91 167.322,25 140.344,20 750.045,70
Rescisdes Trabal histas 55.915,26 16.942,03 81.297,78 100.586,56 9.053,56 13.856,41 277.651,60
Despesas com Viagens 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Diarias 0,00 2.400,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.400,00
Pensdes Alimenticias 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Adiantamentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Alugueis 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos Sobre Folha de Pagamento 185.004,61 209.969,76 20452205 206.550,96 210.022,12 22155156 1.237.621,06
Blogueio Judicial (-} 12.966,29 0,00 11.600,78 0,00 0,00 0,00 24567,07
Reembolso de Despesas (-} 0,00 0,00 0,00 0,00 4412,85 5132,39 954524
Contratagdo Emprestimo/Financeiro (-} 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Bolsa Residéncia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos Sobre Rescisdo Trabalhista 15.834 42 4.88149 26.43656 33.722,14 948,74 3.121,32 84.944 67
2 TOTAL DE SAIDAS DO MES 1.762.934,44 2.286.012,61 2.144.13818 1.853.52524 2.591.898,97 2.332.84500 12971.354,44
SALDOS Saldo Final Saldo Final Saldo Final Saldo Final Saldo Final Saldo Final Saldo Final

30/04/2022 31/05/2022 30/06/2022 31/07/2022 31/08/2022 30/09/2022 30/09/2022
CAIXA 1.731,46 173146 173146 173146 1731,46 1731,46 1.731,46
BANCOS 17.793.545 49 15.802.18854 13.808.520,70 12.088.209,67 28.409.516,17 26.366.131 51 26.366.131,51
SALDO FINAL CONSOLIDADO 17.795.276,95 15.803.920,00 13.810.252,16 12.089.941,13 28.411.247,63 26.367.862,97 26.367.862,97
RAFAEL MOREIRA Assinado de forma digital por
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8 INDICADORES DE GESTAO QUE PERMITAM AFERIR A EFICIENCIA, EFICACIA,
ECONOMICIDADE, QUALIDADE E PRODUTIVIDADE DA ATUACAO DA
ENTIDADE, LEVANDO-SE EM CONTA OS RESULTADOS QUANTITATIVOS E
QUALITATIVOS ALCANCADOS PELA INSTITUICAO

Conforme determinado no 9° Termo Aditivo, segue apresentacao dos resultados
alcangados no periodo semestral de abril a setembro de 2022, referente aos indicadores

de desempenho registrados.

8.1 Taxade Ocupacgéo Hospitalar

Com a taxa de ocupacao hospitalar, busca-se apresentar o percentual entre o
numero de pacientes/dia em relacdo ao numero de leitos/dia no periodo avaliado, com
objetivo de mensurar o grau de eficiéncia em relagédo a quantidade de leitos disponibilizados
e a qualidade do servigo prestado pela unidade. A meta pactuada para o indicador em
questao, conforme o 9° Termo Aditivo, € 280 %.

Destaca-se que o indicador em questéo, atrelado ao servico de internacao de
longa permanéncia, entre os meses de abril a setembro de 2022, alcangou 76,35% da meta

pacutado no 9° Termo Aditivo, conforme demonstrado na tabela n.° 17.

Tabela n® 17 — Taxa de Ocupacdo Hospitalar

INDICADORES DE DESEMPENHO

INDICADOR META Abr/22 | Mai/22 | Jun/22 | Jul/22 | Ago/22 | Set/22 | % ALCANCADO

TAXA DE OCUPACAO

HOSPITALAR 2 80% 53,33% | 71,24% | 72,67% | 85,59% | 86,24% | 86,89% 76,35%

Fonte: NIR HDS — Abr-Set/2022

8.2 Percentual de Ocorréncias de Glosas no SIH

Quanto ao percentual de ocorréncias de glosas no SIH, que visa aferir a relagéo
de procedimentos rejeitados no Sistema de Informagdes Hospitalares, em relagéo ao total
de procedimentos apresentados no mesmo sistema, informa-se entre abril e setembro

foram faturadas 138 Autorizagcdes de Internacdo Hospitalar - AlHs, sendo que até o
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fechamento do relatério ndo foi possivel apresentar o percentual do indicador referente ao

més de setembro de 2022, uma vez que a SES/GO disponibiliza essas informacgdes para a

unidade, somente ao final do més subsequente. Sendo assim, o indicador de glosas
referente a competéncia de setembro de 2022, sera apresentada no Relatério Mensal de
Outubro de 2022.

Em oportuno, registra-se, conforme Tabela n° 18, que o percentual de glosas

referente ao trimestre avaliado, apresentou taxa de 13,64 %.

Tabela n° 18 — Percentual de Ocorréncia de Glosas no SIH

INDICADORES DE DESEMPENHO

0
INDICADOR META | Abr/22 | Mai/22 | Jun/22 | Jul/22 | Ago/22 | Set/22 &

PERCENTUAL DE

OCORRENCIAS DE GLOSAS <1 0,00% |33,33% | 45,83% | 0,00% | 0,00% - 13,64%

Fonte: SEFAT HDS — Abr-Set/2022

Em oportuno, e seguindo alinhamentos com a SES/GO, devera ser
desconsiderado do numerador para calculo do indicador em questao as AlHs rejeitadas por

critérios de habilitacio do servico, capacidade instalada e blogueios.

Em relagéo as AlHs rejeitadas em maio e junho de 2022, conforme informado no
DATASUS, dos quais na ocasido apresentou a mesma mensagem de erro vinculado a
“profissional ndo cadastrado”, informa-se que consta o cadastro do profissional no CNES,
e que as AlHs foram reapresentadas nas competéncias posteriores e aprovadas

integralmente.

8.3 Farmacovigilancia: Percentual de Incidéncia de Reacgfes Adversas a

Medicamentos

No periodo de abril a setembro de 2022, foram monitorados todos os pacientes
com medicacgao prescrita, quanto a ocorréncia de Reacao Adversa a Medicamentos — RAM.
Conforme ja informado nos relatérios mensais anteriores, no periodo em analise
foram investigados 100% dos pacientes quanto a RAM, sendo que somente no més de
julho de 2022 houve notificagdo quanto a gravidade do evento adverso como MODERADA.
Nos demais meses do periodo ndo houve RAM, considerando assim o

cumprimento da meta, conforme registrado na Tabela n° 19.
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Tabela n® 19 - Farmacovigilancia - Monitoramento de RAM

INDICADORES DE DESEMPENHO

%

INDICADORES META | ABR/22 | MAI/22 | JUN/22 | JUL/22 | AGO/22 | SET/22 ALCANCADO

Percentual de Pacientes
sem RAM - Reacfes 2 95% - - - 100,00% - - 100,00%
Adversas a Medicamentos

Fonte: SEFAR HDS — Abr-Set/2022

8.4 Razdo do Quantitativo de Consultas Ofertadas

Com o indicador em questdo, busca-se mensurar a razdo relacionada as
primeiras consultas ofertadas para a rede de salde em relacdo ao numero de consultas
propostas nas metas da unidade. A meta pactuada para o indicador em questao, conforme
0 9° Termo Aditivo, é igual a 1.

No semestre em questao, atingiu-se 1,75 da razdo do quantitativo de consultas
ofertadas na Unidade, considerando assim o cumprimento da meta, conforme Tabela n.°
20.

Tabela n°® 20 — Razdo do Quantitativo de Consultas Ofertadas

INDICADORES DE DESEMPENHO

. RESULTADO
INDICADOR META Abr/22 | Mai/22 | Jun/22 | Jul/22 | Ago/22 | Set/22 ALCANCADO
Razédo do Quantitativo de
Consultas Ofertadas 1 1,71 1,90 1,89 1,61 1,73 1,68 1,75

Fonte: SURET HDS — Abr-Set/2022

8.5 Percentual de Manifestagcfes Queixosas — Ouvidoria SUS

Para o alcance do indicador em questéo, deve ser analisada a satisfagdo do
usuario atendido na unidade em relacéo ao tipo de atendimento prestado, no qual a férmula
para obtencdo do resultado encontra-se na apresentacdo do numero de manifestacdes
gueixosas recebidas no sistema de ouvidoria SUS durante o periodo avaliado, dividido pelo
total de atendimentos realizados (ambulatorial, exames e interna¢gdo) no mesmo periodo.

No semestre avaliado, o resultado alcancado em referéncia ao indicador

corresponde a 0,07%, conforme apresentado na Tabela n°® 21.
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Tabela n.° 21 — Percentual de Manifesta¢cdes Queixosas

INDICADORES DE DESEMPENHO

RESULTADO

INDICADOR META | Abr/22 | Mai/22 | Jun/22 | Jul/22 | Ago/22 | Set/22 ALCANCADO

Percentual de
Manifestagbes Queixosas <5% 0,03% | 0,07% | 0,07% | 0,09% | 0,07% | 0,10% 0,07%
na Ouvidoria SUS

Fonte: Ouvidoria HDS — Abr-Set/2022

9 MEDIDAS IMPLEMENTADAS COM VISTAS AO SANEAMENTO DE EVENTUAIS
DISFUNCOES ESTRUTURAIS QUE PREJUDICARAM OU INVIALIBIZARAM O
ALCANCE DAS METAS FIXADAS

Durante o periodo em questdo, sempre em busca da melhoria continua e
propositiva no alcance das metas contratualizadas bem como dos objetivos institucionais
para otimizagao dos resultados dos indicadores apresentados, o HDS desenvolveu uma
série de acdes e treinamentos voltados ao aprimoramento e exceléncia dos processos
internos da unidade com especial propdsito de cuidar de vidas, distribuindo iniciativas a

partir das perspectivas compostas em seu Planejamento Estratégico:

Aprendizado e Desenvolvimento;
Processos

Sustentabilidade

D N N NN

Usuario e Sociedade

Para tanto, durante todo o semestre, entre as acdes realizadas nas geréncias
estratégicas e assistenciais da unidade, destacam-se:

e Curativos de Feridas Cronicas: flexibilizacdo da agenda de atendimento,
promovendo encaixe de pacientes tendo em vista as interconsultas entre as diversas areas
da unidade.

e Consultas Médicas: acdes de flexibilizagdo com reestruturacéo de fluxo das
interconsultas para aumento da produtividade.

e Conexdes Sustentaveis: permaneceram vigentes as reunides e acdes na
unidade com objetivo de implantar o Sistema de Gestdo Ambiental — SGA, pautado na ISO

14001, onde se discute estratégias e politicas de Gestdo Ambiental no ambito da instituicao.
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e Ampliacao do Servico de Telefonia: contratacdo de novos colaboradores e
ampliacdo dos horéarios de atendimento no servico com foco a melhoria continua para os
usuarios que utilizam os atendimentos assistenciais na unidade.

eUnidade de Cuidados Prolongados: Acolhimento de aperfeicoando
multiprofissional e estagiarios médicos, a fim de contribuir com a capacitacdo desses
profissionais. Alem disso houve capacitacdo da equipe multiprofissional sobre o tema
Cuidados Paliativos, pela Equipe Médica da unidade.

e Servico de Atencdo Domiciliar: considerando a crescente da quantidade de
atendimentos e de pacientes em acompanhamento pelo SAD-HDS, no més de Junho
iniciou-se os tramites burocraticos para instalacdo da 22 equipe EMAD na unidade visando
atingimento das metas contratuais propostas.

¢ || Semana de Incentivo a Pesquisa do HDS: com o objetivo de estimular o
interesse dos profissionais da unidade pelas pesquisas cientificas, o HDS realizou a Il
Semana de Incentivo a Pesquisa. A iniciativa, que realizou ciclos de palestras durante 4
dias, alcancou diversas areas assistenciais da unidade.

o Gestao de Custos: A Equipe do Planejamento Orgcamento e Custos do HDS
realizou, reunido com a participacédo dos gestores para apresentacao estratégica a respeito
do mapeamento do uso de recursos na unidade em suas diversas areas de atuacdo. Na
ocasiao foi demonstrado para os gestores das areas 0s custos com materiais, insumos,
servigos e rateios apropriados, momento em que foram identificadas inconsisténcias, como
lotacdo indevida de funcionarios, rateios de custos indiretos arbitrarios, proporcionando
assim, oportunidade para tratamento destas ocorréncias, adequacfes e melhorias de
processos que impactam o custo.

e Semana da Integridade: focado em debater os valores éticos que norteiam
as atividades dos colaboradores, foi realizado durante um ciclo de palestras onde foram
debatidos temas como o papel dos profissionais das unidades da SES para a maturidade
do Programa de Compliance, no qual foi ressaltado a importancia do Programa de
Compliance para assegurar que os atos de gestdo estejam em conformidade com os
padrdes éticos e legais. Em seu segundo ano consecutivo, 0 evento consistiu em um
importante espaco de difusdo e troca de experiéncia com a participacdo de palestrantes
dos mais diversos segmentos.

e Workshop sobre gestdo por competéncia: Com foco na melhoria dos

resultados institucionais, HDS realizou, em agosto, o | Workshop de Gestdo por
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Competéncia — 2022. Voltado para o grupo de gestores e lideres da Unidade, o evento
objetivou proporcionar entendimento sobre as competéncias necessarias e o0 desempenho

profissional tendo como referéncia o modelo de gestédo por competéncia.

10 TAXA DE ABSENTEISMO DOS COLABORADORES

Em atendimento ao item 1.19 do Anexo n°. |, disposto no 9° Termo Aditivo,

registra-se que a taxa global de absenteismo dos colaboradores da unidade, considerando
os vinculos celetistas e estatutarios, alcancou taxa 3,03% no periodo de abril a setembro

de 2022, conforme indicados na Tabela n°® 22.

Tabela n°® 22 —Taxa de Absenteismo Colaboradores

TAXA DE ABSENTEISMO - COLABORADORES

%

INDICADORES Abr/22 | Mai/22 | Jun/22 | Jul/22 | Ago/22 | Set/22
Alcanc¢ado
CELETISTAS 2,33% | 2,52% | 4,20% | 3,56% | 2,87% | 3,33% 3,16%
ESTATUTARIOS 352% | 3,11% | 2,59% | 2,60% | 2,63% | 1,63% 2,81%

TAXA GLOBAL ABSENTEISMO | 2,76% | 2,54% | 3,80% | 3,21% | 3,16% 2,73% 3,03%

Fonte: SEFOP HDS — Abr-Set/2022

11 OUTRAS ACOES REALIZADAS NO PERIODO

11.1 Abril Verde no HDS

Dia 08/04/2022, a Comissao Interna de Prevencao de Acidentes do HDS, com o
apoio do Servico Especializado em Engenharia Seguranca e Medicina do Trabalho —
SESMT, realizou a acao Patrulha pela Seguranca. Com foco na conscientizacéo, prevencgao
de acidentes de trabalho e doengas ocupacionais, a Patrulha passou em todos os setores
da instituicdo reforcando os cuidados a serem mantidos para garantir um ambiente de
trabalho seguro e a importancia da notificacdo de acidente de trabalho.

A campanha Abril Verde teve inicio em 2014, e visa diminuir e prevenir 0s
acidentes e as doencas provenientes do trabalho, bem como promover a conscientizacao
sobre o tema. O més de abril foi escolhido para esta campanha por possuir duas datas
importantes, o dia 07/04, celebrado o Dia Mundial da Saude e o dia 28/04, considerado o

Dia Internacional em memoria as vitimas de acidentes de trabalho.
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11.2 HDS Realiza Campanha Especial para Celebrar a Pascoa

Em alusdo as comemoracdes de Pascoa, o HDS realizou em 14/04, a dinamica
“Cacga aos ovos de Pascoa”. Os doces foram escondidos em locais estratégicos para os
pacientes moradores e Internados na Unidade de Cuidados Prolongados sairem a procura.
A acdo de humanizagcdo organizada pela equipe da Unidade de Cuidados
Prolongados, tem o objetivo de integrar os pacientes em datas especiais e mobilizar toda
comunidade a participar de momentos comemorativos que fazem parte do calendario da

unidade.

11.3 Conexdes Sustentaveis — HDS distribui Squeezes para os Profissionais

Com o objetivo de conscientizar sobre préaticas de sustentabilidade, o HDS
realizou durante o mes de abril a distribuicdo de Squeezes para todos os profissionais. A
iniciativa que faz parte do projeto Conexfes Sustentaveis, além de estimular a troca dos
copos descartaveis por Squeezes, reforca a importancia da reducédo e producdo dos
residuos na unidade.

A adocdo da “garrafinhas” reduz a poluicdo, pois o plastico dos copos
descartaveis ndo é biodegradavel, polui o meio ambiente e demora mais de 250 anos para
se decompor.

Vale lembrar que a producao dos copos descartaveis utiliza muita agua e energia
elétrica. E, como o Squeeze comporta maior quantidade de agua do que o copo, isso acaba
sendo um estimulo para beber mais agua e garantir a hidratacdo no dia a dia. Ao todo foram

distribuidos 342 Squeezes.

11.4 HDS langa projeto “Virando Paginas” para Incentivo a Leitura

Com o objetivo de incentivar o habito da leitura e promover estimulos das
habilidades mentais, assim como o enriquecimento do vocabulario, criatividade e bem-estar
emocional, a equipe multiprofissional do HDS langou o projeto ‘Virando Paginas’, que
disponibiliza livros a populacéo.

O acervo literario, que inclui livros novos e usados de diversos géneros, esta
localizado na recepcédo do Ginasio de Terapias, acessivel aos funcionarios da unidade,
pacientes e acompanhantes, bem como o publico em geral, sendo que basta escolher o

livro entre os exemplares disponiveis e leva-lo para casa gratuitamente.
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A iniciativa também tem o propdésito de arrecadar livros para manter o acervo

abastecido.
11.5 HDS Realiza Integragcdo em Alusé&o ao Dia do Trabalhador

Para celebrar o Dia do Trabalhador, comemorado no dia 1° de maio, o HDS
realizou o Piquenique do Trabalhador. A acdo foi pensada e realizada pelo Comité de
Compliance para homenagear e reconhecer a importancia dagueles que contribuem com o
proposito de Cuidar de Vidas.

O evento foi feito ao ar livre com decoracdo especial, toalhas, musica voz e
violdo, cestas com variados tipos de frutas, placas com mensagens reforcando os valores

éticos do Mini manual do Respeito e da Diversidade no ambiente de trabalho.
11.6 Acdes do HDS em Homenagem ao Dia Internacional da Enfermagem

Gestores de Enfermagem do HDS receberam na Camera Municipal da Goiania,
a homenagem de Honra ao Mérito. A condecoracdo € o reconhecimento e valorizacao
desses profissionais que se doam em prol do préximo. Entre os homenageados da equipe
de enfermagem do HDS estavam os supervisores UCP e Residéncia Assistencial, Atencao
domiciliar e Feridas Cronicas.

Em comemoracdo pela Semana da Enfermagem, foram realizadas homenagens
aos profissionais que atuam no cuidado diario, com dedicacdo, amor e humanidade ao
proximo. Com o tema: “quem cuida merece destaque”, a instituicdo elaborou uma
programacao especial dedicada a valorizacéo dos profissionais

Além disso, em mencéo ao Dia Mundial da Hipertensao Arterial, para sensibilizar
pacientes e colaboradores sobre os cuidados e atitudes necessarias para a prevencao da
doenca, a equipe de enfermagem do HDS realizou afericAo de pressdo, medicdo da
glicemia e distribuicdo de informativos com dicas relevantes relacionadas ao tema. A

iniciativa foi voltada para os colaboradores e pacientes da instituicdo.

11.7 Programa de Imunizacédo dos Profissionais Contra Influenza e Sarampo

Com foco na saude dos colaboradores, o Hospital Estadual de Dermatologia

Sanitaria Colbnia Santa Marta — HDS realizou, no més de maio, a campanha de vacinagao
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contra Sarampo e Influenza. A campanha que acontece anualmente visa diminuir a

circulacdo do virus e incidéncias de casos graves devido as doencas.
11.8 Médicas do HDS Recebem Diploma de Honra ao Mérito

Dia 3 de maio foi oferecida uma homenagem de Honra ao Mérito aos médicos
geriatras do Estado de Goias. Entre os homenageados estavam as médicas do Hospital
Estadual de Dermatologia Sanitaria Colénia Santa Marta - HDS, representadas nesta pela
Diretora Geral da unidade, pela Gerente de Internacdo e Atendimento Domiciliar e a
Supervisora da Unidade de Cuidados Prolongados. A homenagem é o reconhecimento da

brilhante atuacéo das profissionais, que exercem o oficio com responsabilidade € ética.

11.9 HDS Disponibiliza Suporte Psicologico para Pacientes de Feridas Crbnicas

O HDS disponibiliza o atendimento psicolégico exclusivo para os pacientes de
feridas cronicas.

Uma das abordagens durante o atendimento € apresentar orientacdes sobre o
tipo de atividade fisica que o paciente pode fazer, alimentagdo correta que contribua na
cicatrizacdo e autocuidado, a exemplo da higiene pessoal, instigando o paciente a

compreender o tratamento e praticar acfes de prevencao e conscientiza¢ao sobre a saude.
11.10 HDS Promove Comemoracao Junina aos Colaboradores

Em comemoracao aos festejos juninos, a instituicdo promoveu um Café da
Manh& especial para os profissionais. A atividade foi pensada como uma forma de
proporcionar um momento de alegria e descontragao na rotina dos colaboradores.

O evento foi feito ao ar livre com decoracdo especial, toalhas, musica voz e

sanfona, cestas com variados tipos de comidas tipicas.

11.11 HDS Recebe Residentes Médicos

Referéncia em atendimento ao idoso e pessoas com doencgas crbnicas, o HDS
recebeu, no més de junho, os residentes meédicos de geriatria, que iniciardo sua jornada de
aprendizado na unidade. Sob a supervisdo da médica geriatra, o0s profissionais
acompanhardo os atendimentos prestados aos pacientes moradores da Residéncia

Assistencial.
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11.12 Geréncias da Unidade Realizam Encontro para Acompanhamento e

Avaliacao de Indicadores

A Superintendéncia de Gestdo e Planejamento, por meio da Geréncia
Corporativa Assistencial e Geréncia Corporativa de Planejamento, realizaram no HDS, um
encontro para avaliacéo dos indicadores do Contrato de Gestao da Unidade.

A reunido de alinhamento faz parte de uma agenda conjunta da
GCASS/GCPLAN, que sera realizada em todas as unidades geridas pela Agir. Esta acao
estratégica permite fomentar uma avaliacdo participativa entre processos e resultados
esperados para o alcance e manutencao da exceléncia nos atendimentos prestados aos

usuarios do Sistema Unico de Satde (SUS).
11.13 HDS Aplica 2° Dose de Reforgo contra Covid-19

Profissionais do HDS receberam nos dias 14 e 15 de julho a segunda dose de
reforco contra a Covid-19, conhecida também como a quarta dose. A acao faz parte do
Plano Nacional de Operacionalizacdo da Vacinacdo contra a Covid-19, uma medida
adicional de resposta ao enfrentamento da pandemia.

A vacinacdo é importante para diminuir a propagac¢ao do virus SARS-CoV-2 e

para reduzir as chances de surgirem novas variantes.
11.14 HDS Encerra Ciclo de Reunides de Integragao — All Hands

As equipes de Planejamento e de Recursos Humanos do HDS finalizaram o
primeiro ciclo de reunides que objetivou, durante o primeiro semestre de 2022, realizar a
apresentacao das atividades, indicadores e entregas dos setores, de forma que todos 0s
gestores conhegcam as rotinas das diversas areas da unidade.

Conduzido pelo Supervisor de Planejamento, no primeiro momento foram
detalhadas as funcdes e atividades de cada colaborador que compde a equipe da Geréncia
de Planejamento Or¢camento e Custos (GPLORC). Em seguida a supervisao do Recursos

Humanos, apresentou as responsabilidades e indicadores do setor.
11.15 HDS Oferece Servi¢cos de Reabilitacdo Respiratoria

Focado na jornada de exceléncia dos pacientes, o HDS implanta o servigo de
reabilitacéo respiratoria voltado para pacientes Pos-Covid, com doenca pulmonar obstrutiva
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cronica, asma e pneumonia. Os atendimentos séo realizados duas vezes por semana, com
duracéo de 45 minutos cada sesséao.

A reabilitacdo cardiopulmonar envolve treinos aerébicos, fortalecimento
muscular global associado a estimulos cardiorrespiratérios, treino de equilibrio e

alongamentos.
11.16 HDS Realiza Treinamento sobre Infec¢c&o Relacionada a Assisténcia

Visando capacitar os profissionais para realizarem ac¢des basicas de prevencao
e assim reduzir as infec¢@es hospitalares e aumentar a qualidade da seguranca no cuidado,
o HDS, por meio do servigo de Controle de Infec¢cdo Relacionado a Assisténcia a Saude -
SCIRAS, realizou o treinamento “Infeccdo Relacionada a Assisténcia a Saude: como
prevenir.”

Durante os dois dias de capacitacao, foi falado sobre os cinco momentos, os
produtos e a técnica de realizacdo da higiene de maos, isolamentos e os tipos de
precaucdes, os EPIS que devem ser utilizados para cada precaucédo, além das medidas de
prevencao no ambiente hospitalar. Foi abordado também sobre a prevencdo de infeccao
para dispositivos invasivos utilizados pelos pacientes sob os cuidados da Unidade (Infeccéo
de Trato Urinéario e Infeccdo Priméria de Corrente Sanguinea).

O treinamento foi ministrado pela enfermeira do SCIRAS, que destaca que o
evento vai ao encontro do propadsito da Instituicdo que € Cuidar de Vidas, proporcionando
a equipe empoderamento e preparacdo para prevenir todas as infeccbes hospitalares

relacionadas a assisténcia a saude com exceléncia.

11.17 Equipe Multiprofissional do HDS Realiza Acdo de Saude em Alusdo ao Dia
Nacional do Cardiologista

Tendo em vista a importancia de um coragcao saudavel, o HDS, em aluséo ao
Dia Nacional do Cardiologista, celebrado em 14/08, promoveu na manhad uma acao de
conscientizacdo sobre os cuidados com a saude cardiovascular.

Participaram da acdo a equipe da Geréncia Assistencial e profissionais que
atuam nas diversas especialidades multiprofissionais Na ocasido, foi distribuido
informativos para os pacientes que aguardavam atendimento e explicado o passo a passo

de como conseguir consulta com cardiologista da Unidade.
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11.18 HDS Capacita Profissionais em Auditoria Interna

Em agosto o HDS promoveu, com apoio do Servigo de Qualidade da unidade e
o Nucleo de Compliance da AGIR, o curso de formacao de auditores internos da qualidade,
conforme NBR ISO 19011:2018. Com carga horéria de 18 horas, o treinamento abordou os
conceitos e principios para realizacdo de uma auditoria interna.

A norma ABNT NBR ISO 19011:2018 - Diretrizes para Auditoria de Sistemas de
Gestao versa sobre orientacdes das fases do processo de realizacéo de auditoria e 0s tipos.

A capacitacgédo foi conduzida pelo Instituto Euvaldo Lodi — IEL, onde foi ressaltado

gue auditoria ndo é fiscalizacao e busca encontrar conformidades com base nas normas.
11.19 HDS Contrata Empresa para Fazer Gestdao Documental de Arquivos

Tendo em vista o vasto patriménio documental pelo qual se deve zelar, o Hospital
Estadual de Dermatologia Sanitaria Colénia Santa Marta (HDS) iniciou entre os meses de
julho e agosto, a transferéncia do arquivo fisico para ser organizado em um espaco que
proporcionara a conservacao do acervo.

A terceirizacdo da guarda do acervo tem por objetivo garantir a alocacdo no
espaco adequado, salvaguardar a seguranca e preservacdo dos documentos. E sempre
gue houver solicitacdo, os arquivos seréo digitalizados e enviados por meio eletrénico em

alta resolucao.

11.20 HDS Lang¢a Manual do Acolhimento

Com o intuito de capacitar os colaboradores no desempenho de suas atividades,
o HDS lancou o Manual de Acolhimento. Disponivel na versao on-line, o material contém
orientacdes para o atendimento de exceléncia, primordial para a satisfacdo dos usuarios
dos servicos.

A cartilha, pensada pela geréncia de operactes e desenvolvida pelo setor de
comunicacao, apresenta linguagem simples e direta, tornando compreensiveis a rotina dos
setores e atribuicbes. O material explica também, com riqueza de detalhes 0 passo a passo

do acesso do paciente aos servi¢cos da Unidade de Saude.
11.21 Setembro Amarelo

Em apoio a campanha Setembro Amarelo, o HDS, durante este todo més de
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setembro, deixou nos setores da unidade, a Caixa dos Sentimentos. O propésito da acao é
estimular os colaboradores a depositarem cartas expressando seus sentimentos de
angustias, aflicdes ou quaisquer sentimentos negativos.

O Setembro Amarelo € uma campanha de alerta a saude mental, com foco na

conscientizacao e prevencgao ao suicidio.

11.22 Modelo Assistencial do HDS é Apresentado em Congresso

O modelo assistencial do HDS, que tem por objetivo promover o acolhimento
fundamentado no propdésito cuidar de vidas, foi destaque no 11° Congresso Centro Oeste
de Geriatria e Gerontologia, ocorrido no dia 2 de setembro.

A apresentacao foi conduzida pela médica geriatra e Diretora Geral da unidade
de saude, que palestrou sobre o servigo da Unidade de Cuidados Prolongados e o Servico

de Atendimento Domiciliar - Saude no Lar.

11.23 HDS Realiza a 82 Edi¢c&o da SIPAT

O HDS, por meio da Comissao Interna de Acidentes de Trabalho - CIPA e com
apoio do Servigo Especializado em Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho
— SESMT realizou, de 26 a 28 de setembro, a oitava edicdo da Semana Interna de
Prevencéao de Acidentes de Trabalho — SIPAT.

A proposta do evento, além de abordar os aspectos para prevencdo de acidentes,
salde e seguranca no local de trabalho, também tem o intuito de propiciar uma rotina laboral
com foco na prevengéo e bem estar dos colaboradores da unidade.

11.24 HDS Recebe Visita de Benchmarking dos Profissionais do HECAD

Alinhado ao proposito cuidar de vidas, o HDS é uma instituicdo que facilita a
troca de experiéncias, contribui com outras unidades ao servir como exemplo para a
melhoria dos servicos em saude. Em razéo disso, no més de setembro a unidade recebeu
a visita dos profissionais do HECAD, que objetivou compreender os fluxos internos das

equipes assistencial e de agendamentos, direcionados a experiéncia positiva do paciente.
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12 CONSIDERACOES FINAIS

No periodo de 01 de abril de 2022 a 30 de setembro de 2022, o HDS apresentou
mensalmente & Coordenacgdo de Monitoramento e Fiscalizacdo dos Contratos de Gestao -
COMFIC/SES, conforme estabelecido no Termo de Transferéncia de Gestdo 002/2013 —
SES/GO e seus aditivos, os resultados quanto as metas estabelecidas para os indicadores
de producéo da parte fixa e variavel, por meio de relatérios e planilhas de prestacdo de
contas.

Acerca dos atendimentos presenciais que fazem parte das metas dos
indicadores de producéo e de desempenho conforme 9° Termo Aditivo, conclui-se que esta
unidade alcancou éxito na apresentacao dos resultados pretendidos e indicados durante o
semestre avaliado, com especial propdsito de cuidar de vidas e ofertar os servigos de salde
de maneira segura e resoluta.

A AGIR, diante deste cenario, ratifica seu compromisso de sempre realizar seus
trabalhos dentro dos preceitos legais e éticos, conforme preconiza a boa gestao e coloca-

se a disposicao da SES/GO para sempre adotar melhorias frente a gestao da unidade.

LIVIA EVANGEUSTA DA ROCHA Assinado de forma digital por LIVIA

EVANGELISTA DA ROCHA AGUILAR:00293753121

AGUILAR:00293753121 Dados: 2022.10.27 17:48:26 -03'00'

LiVIA EVANGELISTA DA ROCHA AGUILAR
Diretora Geral - HDS

LUCAS PAULA DA Assinado de forma digital por LUCAS
PAULA DA SILVA:89482875168
SILVA:89482875168  Dados: 2022.11.01 10:19:51 -03'00'
LUCAS PAULA DA SILVA

Superintendente Executivo — AGIR
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ANEXO |

Relacao Semestral de Demandas e
Decisdes Judiciais Desfavoraveis



associagao
de gestao,
inovagao e
resultados
em saude

RELAGAO DE DEMANDAS JUDICIAIS HDS DE ABRIL A SETEMBRO DE 2022

DATA NOTIFIAGAO/

N° DO PROCESSO REQUERENTE REQUERIDO NATUREZA VALOR DA CAUSA CITAQA(_)I CONTINGENCIA
INTIMAGAO
0010374-50.2022.5.18.0011 André Luiz Gomes de Siqueira HDS Trabalhista R$ 18.889,90 18/04/22 PROVAVEL
0010386-55.2022.5.18.0014 Jonas Rodrigues Pinto HDS Trabalhista R$ 25.945,91 16/05/22 POSSIVEL
0010833-37.2022.5.18.0016 Nayara Queiroz Costa HDS Trabalhista R$ 123.533,24 15/08/22 POSSIVEL

RELAGAO DE DEMANDAS JUDICIAIS DESFAVORAVEIS HDS QUE TRANSITARAM EM JULGADO DE ABRIL A SETEMBRO DE 2022

REQUERIDO NATUREZA VALOR DA CAUSA CONTINGENCIA

N° DO PROCESSO REQUERENTE
REMOTA

HDS Trabalhista R$ 13.108,20

Kelly Cristina Ferreira dos Santos

0010496-21.2021.5.18.0004

Goiania, 17 de outubro de 2022.

@agirsaude ® /agirsaude B4 | secretariageral@agirsaude.org.br
Q| /tvagir ¢ | (62) 3995-5406
@ |/agir.saude @ | /agirsaude Q | Av. Olinda com Av. PL3, Qd. H4 Lt 1,2,3 Ed. Lozandes Corporate Design,
Torre Business, 20° Andar, Parque Lozandes. Goiania - Goids - CEP: 74884-120

www.agirsaude.org.br



ANEXO Il

Certiddes Negativas de Débitos -
HDS



27/10/2022 13:47

Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS

- CRF

Inscrigao: 05.029.600/0004-49

Razdo Social:  ASSOCIAGAO GOIANA INTEGRALIZAGAO E REABILITACAO AGIR

Endereco: ROD GO 403 KM 8 KM 08 KM 08 / COLONIA SANTA MARTA / GOIANIA / GO / 74735-600

A Caixa EconO6mica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe confere o Art. 7, da Lei 8.036,
de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a empresa acima identificada
encontra-se em situagao regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servico -
FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de quaisquer débitos
referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigagdes com o
FGTS.

Validade:13/10/2022 a 11/11/2022

Certificagao Nimero: 2022101301120802235250

Informacdo obtida em 27/10/2022 13:47:16

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a
verificagdo de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
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27/10/2022 13:54 https://www.goiania.go.gov.br/sistemas/sccer/asp/sccer00101w0.asp

S
] PREFEITURA

.
f :E: & DE GOIANIA Secretaria Municipal de Finangas
=

PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CERTIDAO DE REGULARIDADE FISCAL ,MOBILIARIA
NEGATIVA DE DEBITOS MOBILIARIOS
NUMERO DA CERTIDAO: 9.656.267-6

Prazo de Validade: até 24/01/2023

INSCRICAO : 386.839-7

. ASSOCIACAO DE GESTAO, INOVACAO E
" RESULTADOS EM SAUDE

CPF/CNPJ  :05.029.600/0004-49
ENDERECO : ROD GO403 - KM 8 S/N KM-8
SETOR : COL SANTA MARTA
ATIVIDADE : PRESTACIONAL

NOME

Certifica-se que até a presente data NAO CONSTA DEBITO VENCIDO OU A VENCER
referente aos tributos de natureza mobilidria desta inscricdo, e que estdo cumpridas as obrigagdes
acessorias, nos termos dos artigos 156, 157 e 158, inciso Il do caput, paragrafo 1°, inciso |, e paragrafos 2°,
5° e 9° e os artigos 159 e 160 da Lei Complementar Municipal n® 344 de 30/09/2021 (Cédigo Tributario
Municipal).

Esta CERTIDAO refere-se exclusivamente a contribuinte inscrito no Cadastro de Atividades
Econémicas do Municipio de Goiania, ndo abrangendo dividas de natureza tributaria imobiliaria e ndo
tributaria, nos termos do artigo 159 da Lei Municipal Complementar n° 344 de 30/09/2021 (Cddigo Tributario
Municipal).

A CERTIDAO ora fornecida n3o exclui o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar, em
qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade administrativa, nos termos do artigo
160 da Lei Municipal Complementar n° 344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

A validade desta Certidao é estabelecida no artigo 162 da Lei Municipal Complementar n°® 344 de
30/09/2021 (Caodigo Tributario Municipal).

GOIANIA(GO), 27 DE OUTUBRO DE 2022

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E DEVERA SER VALIDADA
PARA CONFIRMAGAO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDEREGO ELETRONICO
www.goiania.go.gov.br.
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

https://www.goiania.go.gov.br/sistemas/sccer/asp/sccer00101w0.asp


javascript:window.print()

27/10/2022 13:50 https://www.goiania.go.gov.br/sistemas/sccer/asp/sccer00300w0.asp

S

Sy .
f :E: & DE GOIANIA Secretaria Municipal de Finangas

PREFEITURA

PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL
POSITIVA COM EFEITO DE NEGATIVA DE DEBITOS DE QUALQUER NATUREZA
PESSOA JURIDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 9.656.237-4

Prazo de Validade: até 24/01/2023

CNPJ: 05.029.600/0004-49

Certifica-se que até a presenta data CONSTAM DEBITOS A VENCER (AJUIZADOS OU NAO)
E/OU COM EXIGIBILIDADE SUSPENSA referente a débitos de qualquer natureza administrados pela
Prefeitura Municipal de Goiania para este CPF ou CNPJ, nos termos dos artigos 156, 157 e 158, inciso | do
caput, paragrafo 1°, inciso Il, e paragrafos 3°, 5°, 6° e 9°, e os artigos 159 e 160 da Lei Complementar
Municipal n° 344 de 30/09/2021 (Cédigo Tributario Municipal).

Esta CERTIDAO abrange todos os débitos de créditos, mobiliarios e imobiliarios, de natureza
tributaria e ndo tributaria, nos termos do artigo 159 da Lei Municipal Complementar n° 344 de 30/09/2021
(Cédigo Tributario Municipal).

A CERTIDAO ora fornecida n3o exclui o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar, em
qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade administrativa, nos termos do artigo
160 da Lei Municipal Complementar n° 344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

A validade desta Certidao é estabelecida no artigo 162 da Lei Municipal Complementar n°® 344 de
30/09/2021 (Cadigo Tributario Municipal).

GOIANIA(GO), 27 DE OUTUBRO DE 2022

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E DEVERA SER VALIDADA
PARA CONFIRMAGAO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDEREGO ELETRONICO
www.goiania.go.gov.br. Qualquer Rasura ou emenda invalidara este documento.

https://www.goiania.go.gov.br/sistemas/sccer/asp/sccer00300w0.asp
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PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Nome: ASSOCI ACAO DE GESTAO, | NOVACAO E RESULTADCOS EM SAUDE ( MATRI Z
E FILIAIS)

CNPJ: 05.029. 600/ 0004- 49

Certiddo n°: 36627688/ 2022

Expedi cdo: 27/10/ 2022, as 13:27:16

Val i dade: 25/04/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi céao.

Certifica-se gque ASSOCI ACAO DE GESTAO, | NOVACAO E RESULTADOS EM SAUDE
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 05.029.600/0004-49
NAO CONSTA conmo inadi nplente no Banco Nacional de Devedores
Tr abal hi st as.

Certidado emtida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabal ho, acrescentados pelas Leis ns.°®° 12.440/2011 e
13. 467/ 2017, e no Ato 01/2022 da CAT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sao de responsabili dade dos
Tribunais do Trabal ho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acéo
a todos os seus estabel eci mrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na
I nternet (http://www. tst.jus.br).

Certidado emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacdes
est abel eci das em sentenca condenatoéria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenci arios, a honorarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em |l ei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho, Comi ssdo de Conciliacdo Prévia ou denmmis titulos que, por
di sposicao |l egal, contiver forca executiva.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br



MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: ASSOCIACAO DE GESTAO, INOVACAO E RESULTADOS EM SAUDE
CNPJ: 05.029.600/0002-87

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacao desta certidao esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 09:48:28 do dia 23/09/2022 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 22/03/2023.

Cddigo de controle da certidao: 2CE6.D017.BCD6.0B91

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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