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1 APRESENTACAO

Em conformidade com o contrato firmado entre a Secretaria de Estado
da Saude de Goias (SES/GO) e a Associagao de Gestao, Inovacao e Resultados
em Saude — Agir para o gerenciamento do Hospital Estadual de Jatai Dr. Serafim
de Carvalho - HEJ, apresentamos, o Relatério Mensal de Produgao e
Desempenho, conforme estabelecido na clausula terceira, item 3.1.36 —
Indicadores e metas de producao/desempenho (Termo de Colaboragao n°
41/2025 - SES/GO).

2 IDENTIFICAGCAO E PERFIL DA UNIDADE

Nome: Hospital Estadual de Jatai Dr. Serafim de Carvalho - HEJ

CNES: 2535556

Enderec¢o: Rua Joaquim Caetano, 1876, Divino Espirito Santo, Jatai - GO.
Tipo de Unidade: Hospital Geral de esfera publica de média e alta
complexidade. Esfera da Gestao e Administragao: Secretaria de Estado da
Saude de Goias - SES/GO;

Funcionamento: 24 horas, 07 dias da semana, ininterruptamente. Ambulatério,
no minimo, de segunda a sexta-feira das 07h as 19h, sendo devidamente
referenciado pela Superintendéncia de Regulagéo Estadual.

Perfil da Unidade: O Hospital Estadual de Jatai Dr. Serafim de Carvalho (HEJ)
@ uma unidade de Assisténcia 24 horas, com atendimentos de demanda
espontanea para Obstetricia, assim como demanda regulada pela
Superintendéncia de Regulagao Estadual sendo referéncia para todo o Estado

de Goias, em Média e Alta Complexidade nos servigos abaixo apresentados.



3 CENSO DE ORIGEM DOS PACIENTES

A seguir, apresentamos o censo de origem dos pacientes atendidos no

ambulatdrio e na internagdo do HEJ no més de novembro.

TABELA 1-CENSO DE ORIGEM —NOVEMBRO DE 2025

Municipio de origem Atendimentos Percentual
Jatai 5.584 95,45%
Goiania 38 0,65%
Serranépolis 26 0,44%
Mineiros 24 0,41%
Doverlandia 14 0,24%
Rio Verde 13 0,22%
Caiapbnia 13 0,22%
Chapadéao do Céu 4 0,07%
Total de municipios/GO 104 1,77%
Total outros estados (exceto GO) 30 0,53%
Total (municipios/GO + estados) 5.850 100,00%

Fonte: MV/Painel Indicadores

4 INDICADORES ESTATISTICOS

AVALIAGCAO QUANTITATIVA E QUALITATIVA DO DESEMPENHO E DO
CUMPRIMENTO DAS METAS PACTUADAS

Apresentamos, a seguir, as metas de produgdo e desempenho
contratualizadas no Termo de Colaboracao n° 41/2025 - SES/GO, que permitem
uma variagao de até £ 10% no volume total de cada linha contratada, bem como

a respectiva producao e o desempenho alcangados pela Unidade.
4.1 Indicadores quantitativos — producao assistencial

4.1.1 Internacao hospitalares (Saidas Hospitalares)



As saidas hospitalares correspondem as altas dos pacientes
internados na unidade, incluindo as altas melhoradas e a pedido, transferéncias

externas e obitos ocorridos no periodo.

TABELA 2 —INTERNAGOES HOSPITALARES (SAIDAS HOSPITALARES)—NOVEMBRO DE 2025

Item Meta Producgao
Clinicas 186 360
Cirurgicas 353 215
Pediatricas 52 &
Cirtrgicas Pediatrica 10 12
Obstétricas 114 e
Satde Mental 17 22
Total 732 734

Fonte: Sistema MV Soul

4.1.2 Cirurgias eletivas ambulatoriais

O hospital devera realizar um numero mensal de cirurgias eletivas
ambulatoriais que sdo procedimentos cirdrgicos realizados em centro cirlrgico sob
efeito de anestesia sem necessidade de internacao hospitalar pés-operatéria. Durante
o0 més de novembro foram realizadas 231 cirurgias eletivas ambulatoriais, conforme
tabela 3.

TABELA 3—CIRURGIAS ELETIVAS AMBULATORIAIS —NOVEMBRO DE 2025

Item Meta Producao
Cirurgias oftalmoldgicas que nao necessitem de internagéo 258 231
Total 231

Fonte: Sistema MV Soul

4.1.3 Cirurgias eletivas

O Hospital devera realizar um nimero mensal de cirurgias eletivas conforme
perfil dos pacientes atendidos pela unidade. Durante o0 més de novembro foram

realizadas 109 cirurgias eletivas, conforme tabela 4.



TABELA 4—CIRURGIAS ELETIVAS REALIZADAS —NOVEMBRO DE 2025

Item Meta Producao

Cirurgia eletiva hospitalar de alto giro 96 83

Cirurgia eletiva hospitalar de média ou alta complexidade

(sem alto custo) 48 12
Cirurgia eletiva hospitalar de alto custo (com ou sem OPME) 32 14
Subtotal 176 109

Demais cirurgias (cirurgias de urgéncia e emergéncia) - 174
Total 283

Fonte: Sistema MV Soul

4.1.4 Atendimentos Ambulatoriais Médicos

Em relacdo ao indicador de atendimento ambulatorial - consultas
médicas, o percentual alcangado foi de 96,94% com realizagdo de 1.648

atendimentos frente a meta mensal pactuada.

GRAFICO 1 - CONSULTAS MEDICAS —NOVEMBRO DE 2025

1.700 1.648
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV

Soul
TABELA 5—CONSULTAS MEDICAS POR ESPECIALIDADE —NOVEMBRO DE 2025
Especialidade Meta Produgao
Angiologia e Cirurgia Vascular 125
Cardiologia 33
Cirurgia Geral 144
Cirurgido Pediatrico 1.700 0
Dermatologia 0
Ginecologia 101

Infectologia (VVS) 142




Obstetricia (egresso) 0
Oftalmologia 775
Ortopedia e Traumatologia 259
Otorrinolaringologia adulto e pediatrica 0
Pediatria (egresso) 5
Psiquiatria

Urologia 64

Fonte: Sistema MV Soul

Para os atendimentos ambulatoriais de consultas multiprofissionais
atingiu um percentual de 164,15% conforme demonstrado no grafico 2,

registrando um total de 2.134 atendimentos.

GRAFICO 2 - CONSULTAS MULTIPROFISSIONAIS —NOVEMBRO DE 2025

1.300 2.134
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV Soul

TABELA 6 — CONSULTAS MULTIPROFISSIONAIS POR ESPECIALIDADE —NOVEMBRO DE 2025

Especialidade Meta Produgao
Bucomaxilofacial - egresso 15
Enfermagem — egresso e VVS 1.635
Farmacia 359
Fisioterapia - egresso 125
Fonoaudiologia 0

1.300
Nutricionista - egresso 0
Psicologia 0
Servigo social - egresso 0
Terapia Ocupacional - egresso 0

Fonte: Sistema MV Soul



Quanto as Consultas de procedimentos cirurgicos ambulatoriais, o

percentual alcancgado foi de 00,00%.

GRAFICO 3 -PROCEDIMENTOS CIRURGICOS AMBULATORIAIS —NOVEMBRO DE 2025

0

Meta Realizado
Fonte: Sistema MV Soul

4.1.5 Servigo de Apoio Diagnédstico e Terapéutico (SADT) externo

Na competéncia de novembro, foram realizados um total de 233 exames de

SADT externo e 30.898 exames SADT internos, conforme pode ser observado

nas tabelas 7 e 8 abaixo:

TABELA 7—SADT EXTERNO —REALIZADOS — REGULAGCAO ESTADUAL—NOVEMBRO DE 2025

Exames SADT Externos — Realizados Meta Realizado
Biopsia de tireoide (paaf) 25 21
Colonoscopia 50 0
Endoscopia Digestiva Alta 100 0
Tomografia com e sem contraste 20 85
Ultrassonografia convencional 30 56
Ultrassonografia Doppler 45 71
Total 270 233

Fonte: Sistema MV Soul

TABELA 8 — QUANTIDADE DE EXAMES PARA SADT INTERNO —REALIZADOS —NOVEMBRO DE 2025

Exames SADT internos — Ofertado Meta Ofertado
Analises Clinicas 21.556
Anatomia Patoldgica N/A 103
Ecocardiografia 39




Eletrocardiografia

Radiografia

Ultrassonografia Doppler

Tomografia Computadorizada

Ultrassonografia

Fisioterapia

Hemodialise

Psicologia

Odontologia

Exames SADT Externos — Ofertado

4.1.5 Acolhimento, Avaliacao e Classificacdo de Risco

O Protocolo de Manchester € um método de triagem amplamente
reconhecido internacionalmente, frequentemente utilizado no setor de saude
para classificar a prioridade de atendimento dos pacientes e melhorar os
processos. Conforme demonstrado na tabela 9, no més de novembro foram
realizadas avaliagdes e classificagdes de risco decorrentes dos atendimentos no

Pronto Socorro. Tabela 9 - Acolhimento, Avaliacdo e Classificacdo de Risco —

novembro de 2025.

*%

245

2.368

03

1.776

361

3.096

87

1.122

142
30.898

Fonte: Sistema MV Soul

TABELA 9 - ACOLHIMENTO, AVALIAGAO E CLASSIFICAGAO DE RISCO —NOVEMBRO DE 2025

AACR (Protocolo Manchester

Produgao

(VALE JE el

Emergéncia 0 min AACR - Vermelho
Muito Urgente 10 min AACR - Laranja
Urgente 50 min AACR - Amarelo
Pouco Urgente 120 min AACR - Verde
Nao Urgente 240 min AACR - Azul
Em branco - -
Total

18
337
1.720
2.731
745
0
5.551

0,32%
6,07%
30,99%
49,20%
13,42%
0,00%
100,00%

Fonte: Relatérios MVSoul,Censo Urgéncia/Emergéncia, 2025



4.2 Indicadores de desempenho

Os indicadores de desempenho estdo relacionados a QUALIDADE da
assisténcia oferecida aos usuarios da unidade gerenciada e mensuram a

eficiéncia, efetividade e qualidade dos processos da gestdo da Unidade.
4.2.1 Taxa de ocupacgao hospitalar (TOH)

A taxa de ocupacao hospitalar compreende a relacdo percentual entre o
numero de pacientes-dia, em determinado periodo, e o numero de leitos-dia no mesmo
periodo. O indicador é obtido utilizando a formula: [Total de Pacientes-dia no periodo /
Total de leitos operacionais-dia do periodo] x 100.

No més de novembro tiveram 3.375 pacientes-dia e 3.827 leitos operacionais-

dia, resultando na taxa de ocupacgéao de 88,19%.

GRAFICO 4—TAXA DE OCUPACAO HOSPITALAR —NOVEMBRO DE 2025

> 85,00% 88,19%
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV Soul

GRAFICO 5-TAXAS DE OCUPAGAO HOSPITALAR (ENFERMARIA E UTI)—NOVEMBRO DE 2025

[))
87.31% 91,00%
Enfermaria UTI

Fonte: Sistema MV Soul

4.2.2 Tempo médio de permanéncia hospitalar (TMP) — em dias

Este indicador compreende a relagio entre o total de pacientes-dia no periodo

e o total de saidas (por altas hospitalares, transferéncia externa e/ou 6bitos no mesmo



periodo), demonstrando o tempo médio de internagdes dos pacientes nos leitos
hospitalares.

Tempo médio de permanéncia muito alto nesses leitos pode indicar um caso
de complexidade maior ou complicacao pré ou pds-operatéria, ou também auséncia de
plano terapéutico adequado e desarticulagdo nos cuidados ao paciente, por isso a meta
pactuada como eficiente é < 5 dias. O indicador é obtido utilizando a formula: [Total de
pacientes-dia no periodo/ Total de saidas no periodo], conforme demonstrado no grafico
6.

GRAFICO 6—TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA HOSPITALAR (DIAS) —NOVEMBRO DE 2025

<5 4,60
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV Soul

4.2.3 indice de intervalo de substituicdo de leito (horas)

O indicador assinala o tempo médio em que um leito permanece desocupado,
entre a saida de um paciente e a admiss&o de outro. Essa medida relaciona a taxa de
ocupagao com a média de permanéncia.

O indicador ¢ obtido utilizando a formula: [(100-Taxa de ocupagéo hospitalar) x
Média de tempo de permanéncia] / Taxa de ocupagéo hospitalar]. Obs.: apds o calculo,

realizar a conversao para horas.

GRAFICO 7 —INDICE DE INTERVALO DE SUBSTITUIGAO DE LEITO (HORAS)—NOVEMBRO DE 2025

<24h

0,62

Meta Realizado
Fonte: Sistema MV Soul

4.2.4 Taxa de readmissao 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 apds a primeira admissdo. Esse indicador, pactuado como
meta <20%, avalia a capacidade progressiva do servico em ajudar na
recuperacao de forma tao eficaz quanto possivel.

Quanto menor for a reincidéncia de internagéo, ou seja, quanto menor
for a readmissao potencialmente evitavel, melhor é considerado o atendimento
prestado pela unidade hospitalar. Readmissbes desnecessarias indicam
elementos disfuncionais no sistema de saude, acarretam riscos indevidos aos
pacientes e custos desnecessarios ao sistema. Internagdes por cancer e
obstetricia sdo excluidas, pois podem integrar o plano de cuidado do paciente.
O indicador é obtido utilizando a formula: [Numero de pacientes readmitidos
entre 0 e 29 dias da ultima alta hospitalar / Numero total de interna¢cbes
hospitalares] x 100.

A taxa de readmissao hospitalar em até 29 dias foi de 9,03%, conforme

demonstrado no grafico 8, portanto, dentro da meta estabelecida.

GRAFICO 8 —TAXA DE READMISSAO HOSPITALAR (EM ATE 29 DIAS) —NOVEMBRO DE 2025

< 20,00%
9,03%
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV Soul

4.2.5 Taxa de readmissao em UTI (em até 48 horas)

O indicador mede a taxa de pacientes que retornaram a UTI do mesmo

hospital em até 48 horas desde a ultima vez que deixaram a UTI da unidade

hospitalar apos a primeira admissdo. Trata-se de indicador de qualidade da

assisténcia e pode refletir falhas de projeto terapéutico e/ou altas precoces da

UTI. A taxa ficou pactuada como meta em < 5%. O indicador € obtido utilizando

a formula: [N° de retornos em até 48 horas/N° de saidas da UTI, por alta] x 100.
No més de novembro, tivemos 2 readmissbes, e ocorreram 66 altas

hospitalares ocorridas na Unidade de Terapia Intensiva - UTI.



GRAFICO 9—TAXA DE READMISSAO EM UTI(EM ATE 48 HORAS) —NOVEMBRO DE 2025

<5%
3,03%
[ I
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV Soul

4.2.6 Percentual de ocorréncia de glosas no SIH — DATASUS

O indicador mede a relacao de procedimentos rejeitados no sistema de
informacdes hospitalares em relagao ao total de procedimentos apresentados no
mesmo sistema, no periodo. A meta estabelecida em contrato foi < 7%. O
indicador é obtido utilizando a formula: [Total de procedimentos rejeitados no

SIH/total de procedimentos apresentados no SIH] x 100.

TABELA 10-INDICADOR: PERCENTUAL DE OCORRENCIA DE GLOSAS NO SIH-DATASUS - NOVEMBRO/2025

Indicador Meta Novembro/2025
Percentual de ocorréncia de glosas no SIH - DATASUS
Total de procedimentos rejeitados no SIH <7% Em apuragdo

Total de procedimentos apresentados no SIH

7

Nota Explicativa: Informamos que nao é possivel a apresentagao dos
dados referente a competéncia de novembro/2025 devido ao fluxo de

faturamento e apresentagao das contas a Regulagao Estadual.

4.2.7 Percentual de suspensao de cirurgias eletivas por condigées operacionais

O indicador mede o total de cirurgias eletivas que foram suspensas, por
motivos relacionados a Unidade, tais como: falta de vaga na internagao, falta de
materiais, falta de medicamentos, erro de programacéao, falta de exame pré-
operatorio, por ocorréncia de cirurgia de emergéncia, em relagdo ao total de

cirurgias agendadas, no periodo. A meta estabelecida em contrato foi < 5%. O



indicador € obtido utilizando a férmula: [No de cirurgias eletivas suspensas/No
de cirurgias eletivas (mapa cirurgico)] x 100

No més de novembro de 2025, o percentual foi de 4,36%. Foram programadas
390 cirurgias; destas, 340 foram realizadas, 17 ndo foram realizadas por motivos
operacionais e 33 por razdes nao gerenciaveis, relacionadas a impossibilidade

clinica do paciente.

GRAFICO 10 - PERCENTUAL DE SUSPENSAO DE CIRURGIAS ELETIVAS POR CONDIGOES OPERACIONAIS —
NOVEMBRO DE 2025

s 5% 4,36%

Meta Realizado

Fonte: Sistema MV Soul

As cirurgias canceladas por motivos operacionais - causas relacionadas

a unidade, foram:

TABELA 11 —MOTIVOS/CAUSAS DOS CANCELAMENTOS —NOVEMBRO DE 2025

Motivos/causas relacionadas a Unidade Total

Cirurgia remarcada a pedido médico 05
Falta/Falha de Comunicagéo 07
Encaminhada para outra especialidade 01
Cancelada pelo médico 03
Equipe médica contraindicou 01

Total 17

4.2.8 Percentual de cirurgias eletivas realizadas com TMAT (tempo maximo

aceitavel para tratamento) expirado (|) para o primeiro ano

O indicador que sinaliza se as cirurgias eletivas realizadas na unidade

estdo tendendo a respeitar um tempo de espera maximo clinicamente aceitavel.



A meta estabelecida em contrato foi de < 50%. O indicador & obtido utilizando a
férmula: [Numero de cirurgias realizadas com TMAT expirado dividido / Numero

de cirurgias eletivas em lista de espera e encaminhado para unidade] x 100.

GRAFICO 11 - PERCENTUAL DE CIRURGIAS ELETIVAS REALIZADAS COM TMAT (TEMPO MAXIMO ACEITAVEL PARA
TRATAMENTO) EXPIRADO (/) PARA O PRIMEIRO ANO — NOVEMBRO DE 2025

<50%

1,30%

Meta Realizado

Fonte: Sistema REGNET

4.2.9 Percentual de cirurgias eletivas realizadas com TMAT (tempo maximo

aceitavel para tratamento) expirado (|) para o segundo ano

O indicador que sinaliza se as cirurgias eletivas realizadas na unidade
estdo tendendo a respeitar um tempo de espera maximo clinicamente aceitavel
conforme critério SWALIS de classificagcao de prioridade atribuido pelo médico
assistente. A meta estabelecida em contrato foi de < 25%. O indicador é obtido
utilizando a férmula: [Numero de cirurgias realizadas com TMAT expirado
dividido / Numero de cirurgias eletivas em lista de espera e encaminhado para
unidade] x 100.

Em novembro de 2025, o indicador alcancou 0,00%

GRAFICO 12 - PERCENTUAL DE CIRURGIAS ELETIVAS REALIZADAS cOM TMAT (TEMPO MAXIMO
ACEITAVEL PARA TRATAMENTO) EXPIRADO (|) PARA O SEGUNDO ANO — NOVEMBRO DE 2025

<25%

0%

Meta Realizado

Fonte: Sistema REGNET

Unidade n&o possui fila de espera para segundo ano.



4.2.10 Percentual de partos cesareos

O indicador mede o percentual de cirurgias cesareas realizadas em
relacdo ao numero total de partos. A meta estabelecida em contrato foi < 15%. O
indicador é obtido utilizando a férmula: [N° de cesareas realizadas / Total de
partos realizados] x 100 - mensal.

Em novembro de 2025, o indicador registrou desempenho de 61,76%.
No periodo, foram realizados 68 partos na unidade, dos quais 42 correspondem

a partos cesareos.

GRAFICO 13—PERCENTUAL DE PARTOS CESAREOS —NOVEMBRO DE 2025

61,76%
Meta Realizado

Fonte: Sistema mv

4.2.11 Taxa de Aplicacao da Classificacao de Robson nas parturientes submetidas

a cesarea

O indicador é instrumento para identificacdo de grupos de mulheres
clinicamente relevantes nos quais haja diferengas nas taxas de cesarea,
permitindo compara¢des em uma mesma instituicdo ao longo do tempo ou entre
diferentes instituicdes. Quando se aplica a classificagdo, otimiza o uso das
cesareas ao identificar, analisar e focalizar intervengdes em grupos especificos
que sejam particularmente relevantes em cada local. Avalia a efetividade de
estratégias ou intervengdes criadas para otimizar o uso de cesarea. Avalia a
qualidade da assisténcia, das praticas de cuidados clinicos e os desfechos por
grupo. Avalia a qualidade dos dados colhidos. A meta estabelecida em contrato
foi 100%. O indicador é obtido utilizando a formula: [N°de parturientes
submetidas a cesarea classificadas pela Classificagcdo de Robson no més /Total
de parturientes submetidas a cesarea no més x 100].

Em novembro de 2025, o indicador alcangou 100%. Foram realizadas 42

parturientes submetidas a cesarea classificadas pela Classificagdo de Robson



no periodo, em relagdo ao de parturientes submetidas a cesarea no més no

periodo que foi de 42.

GRAFICO 14—TAXA DE APLICACAO DA CLASSIFICACAO DE ROBSON NAS PARTURIENTES SUBMETIDAS A CESAREA
—NOVEMBRO DE 2025

100% 100,00%
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV

4.2.12 Percentual de exames de imagem com resultado liberado em até 72 horas

O indicador se refere a proporgcéo de exames de imagem com resultado
liberado em até 72 horas (tempo entre a realizagdo do exame de imagem e a
liberagdo do resultado). A meta estabelecida em contrato foi = 70%. O indicador
€ obtido utilizando a férmula: [Niumero de exames de imagem liberados em até
72 horas / Total de exames de imagem realizados no periodo multiplicado} x 100.
Em novembro de 2025, o indicador alcangou 100%. Foram entregues

3.662 exames de imagem em até 72 horas, em relagdo ao total de exames de

imagem realizados no periodo que foi de 3.662.

GRAFICO 15— PERCENTUAL DE EXAMES DE IMAGEM COM RESULTADO DISPONIBILIZADO EM ATE 72 HORAS —
NOVEMBRO DE 2025

100%
- -—
Meta Realizado

Fonte: Sistema MV Soul

4.2.13 Percentual de casos de Doencgas/Agravos/Eventos de notificagao compulsoério

imediata (DAEI) digitadas oportunamente - até 7 dias

Avaliar a capacidade de deteccdo de DAEI nas unidades de saude, por
meio da digitacao das notificagdes das doengas/agravos/eventos de saude de
notificagdo compulséria imediata de forma oportuna (< a 07 dias) nos sistemas
de informacgdes de saude oficiais (SINAN-NET/SINAN-ONLINE/SIVEP-Gripe/e-



SUS/e-SUS- SINAN). A meta estabelecida em contrato foi de = 80%. O indicador
€ obtido utilizando a férmula: [Numero de casos de DAEI digitadas em tempo
oportuno - até 7 dias/ Numero de casos de DAEI digitadas (no periodo/més)] x
100.

Em novembro de 2025, o indicador alcangou 99,80%. Foram recebidas

500 notificagbes, e 1 nao foi digitada dentro do prazo oportuno de 7 dias.

GRAFICO 16 - PERCENTUAL DE CASOS DE DOENGAS/AGRAVOS/EVENTOS DE NOTIFICAGAO COMPULSORIO
IMEDIATA (DAEI) DIGITADAS OPORTUNAMENTE - ATE 7 DIAS — NOVEMBRO DE 2025

99,80%
2 80%

Meta Realizado

Fonte: Painel Vigildncia Epidemiologia Hospitalar de Goias

4.2.14 Percentual de casos de Doencas/Agravos/Eventos de notificacdao
compulsério imediata (DAEI) investigados oportunamente - até 48 horas da data
da notificagao

Avaliar a capacidade de deteccéao e investigagao das DAEI nas unidades
de saude, por meio da investigagdo das notificacbes das
doencgas/agravos/eventos de saude de notificagdo compulséria imediata
investigadas oportunamente < a 48 horas da data de notificagdo) nos sistemas
de informagdes de saude oficiais (SINAN-NET/SINAN-ONLINE/SIVEP-Gripe/e-
SUS/e-SUS- SINAN). O indicador € obtido utilizando a férmula: [Numero de
casos de DAEI investigadas em tempo oportuno - até 48 horas da data da
notificagdo/ Numero de casos de DAEI notificadas (no periodo/més] x 100.

A meta estabelecida em contrato foi de = 80%.

Em novembro de 2025, o indicador alcangou 97,40%. Foram recebidas

500 notificagbes, e 13 ndo foram digitadas dentro do prazo oportuno de 7 dias.



GRAFICO 17 - PERCENTUAL DE CASOS DE DOENCAS/AGRAVOS/EVENTOS DE NOTIFICACAO COMPULSORIO
IMEDIATA (DAEI) INVESTIGADOS OPORTUNAMENTE - ATE 48 HORAS DA DATA DA NOTIFICACAO — NOVEMBRO
DE 2025

Meta Realizado

Fonte: Painel Vigildncia Epidemiologia Hospitalar de Goias

4.2.15 Taxa de acuracia do estoque

Monitorar a exatiddo do estoque de medicamentos hospitalar geridos
pela Farmacia. A avaliagdo da acuracidade indica se o estoque e as compras
estdo coerentes com a realidade da instituicdo e se ha falhas durante o processo
de controle de estoque. A meta estabelecida em contrato foi de = 95%. O
indicador é obtido utilizando a férmula: [Numero total de itens contados em
conformidade / Numero total de itens padronizados cadastrados no sistema] x
100.

Em novembro de 2025, o indicador alcangou 99,79%.

GRAFICO 18—TAXA DE ACURACIA DO ESTOQUE —NOVEMBRO DE 2025

99,79%
- -—
Meta Realizado

Fonte: Relatério de controle da Farmacia/HEJ

4.2.16 Taxa de perda financeira por vencimento de medicamentos

Mensurar o valor financeiro atribuido aos medicamentos vencidos na
unidade de saude, permitindo implementacdo de agdes que impactem na
reducdo da perda de medicamentos. A meta estabelecida em contrato foi de <

2%. O indicador € obtido utilizando a féormula: [Valor financeiro da perda de



medicamentos padronizados por validade expirada (R$) / valor financeiro de

medicamentos inventariado no periodo(R$)] x 100.

Em novembro de 2025, o indicador alcangou 1,79%

GRAFICO 19 —TAXA DE PERDA FINANCEIRA POR VENCIMENTO DE MEDICAMENTOS —NOVEMBRO DE 2025

<2% 1,79%
Meta Realizado

Fonte: Relatério de controle da Farmacia/HEJ

4.2.17 Taxa de aceitabilidade das intervencoes farmacéuticas

Avaliar o desempenho do servigco de farmacia clinica e a importancia
desse servigo para a seguranga do paciente através da prevengao de problemas
relacionados a medicamentos. A meta estabelecida em contrato foi de = 90%. O
indicador é obtido utilizando a férmula: [Numero absoluto de intervengbes

registradas / Numero de intervengdes aceitas] x 100.

Em novembro de 2025, o indicador alcangou 99,54%.

GRAFICO 20—TAXA DE ACEITABILIDADE DAS INTERVENCOES FARMACEUTICAS —NOVEMBRO DE 2025

290% 99,54%
Meta Realizado

Fonte: Relatorio de controle da Farmacia/HEJ

4.2.18 Indicadores do Servigo de Farmacia

Avaliar o desempenho do servico de farmacia hospitalar. A meta

estabelecida em contrato foi de 100% para cada indicador, conforme tabela 12:



TABELA 12— INDICADORES DO SERVICO DE FARMACIA —NOVEMBRO DE 2025

Indicadores do Servigo de Farmacia

Item Meta Realizado
Disponibilidade do farmacéutico 24 horas o
durante todo o més ez 100%
Prescricbes analisadas por profissional 100,00% 100%

farmacéutico por més

Notificagdes de eventos adversos
envolvendo medicamentos tratadas pelo 100,00% 100%.
servico de farmacia por més
Fonte: Relatério de controle da Farmacia/HEJ

5 EXECUCAO DOS PROGRAMAS DE TRABALHO
PROPOSTOS PELA O.S

Apresentemos, a seguir, a execu¢do dos servigcos propostos no més de
novembro de 2025, para as linhas de contratagdo dos indicadores assistenciais e de

desempenho e qualidade e as respectivas analises da performance executada.

5.1 Producéo Assistencial

TABELA 13— INDICADORES DE PRODUCAO ASSISTENCIAL —NOVEMBRO DE 2025

% de Execucao

Atividades Meta Realizado da Meta
Clinicas 186 360 193,5%
Cirurgicas 353 215 60,91%
Pediatricas 52 37 71,15%
Cirargicas Pediatrica 10 12 120,0%
Obstétricas 114 88 77,19%
Saude Mental 17 22 129,4%
Total de saidas hospitalares 732 734 100%
dCérliJr:?;z:r?a%f;zlmolégicas que nao necessitem 258 231 89.53%
Total de Cirurgias Eletivas Ambulatoriais 258 231 89,53%
Cirurgias eletivas de alto giro 96 83 86,46%




Cirurgias eletivas de média ou alta o
complexidade (sem alto custo) 48 12 25,00%
Cirurgias eletivas de alta complexidade e alto o
custo (com ou sem OPME) 32 14 43,75%
Total de Cirurgias Eletivas 176 109 61,93%
Consulta médica na Atencao Especializada 1.700 1.648 96,94%
Consu_ltq multiprofissional na  Atencéo 1.300 2134 164,1%
Especializada

Procedimentos cirtrgicos ambulatoriais 72 0 0,00%
Total de Atendimentos Ambulatorial 3.072 3.782 123,11%
Biopsia de tireoide (paaf) 25 21 84,00%
Colonoscopia 50 0 00,00%
Endoscopia Digestiva Alta 100 0 00,00%
Tomografia com e sem contraste 20 85 425,0%
Ultrassonografia convencional 30 56 186,6%
Ultrassonografia Doppler 45 71 157,7%
Total de exames de SADT Realizados — o
Regulacio Estadual/SUREG 2l A AL

Fonte: Sistema MV Soul/HEJ

5.1.1 Analise Critica dos Indicadores de Producao

Cirurgias Eletivas

Durante a competéncia de novembro/2025, o HEJ apresentou perda
primaria global de 50,9%, correspondente a 379 vagas ndo preenchidas de um
total de 744 vagas ofertadas a Regulacao Estadual. Apenas 365 pacientes foram
regulados, representando aproveitamento real de 49,1%. Esse cenario impactou
diretamente o alcance das metas cirurgicas contratualizadas.

As especialidades com maior perda primaria foram:

Ortopedia (85,5%), Cirurgia Vascular (72,2%) e Urologia (70%),
evidenciando uma baixa entrada de pacientes regulados. As melhores taxas de
aproveitamento ocorreram em Ginecologia (75%), Pterigio (67,5%) e Catarata
(65%).



Essas perdas decorreram de fatores externos a governanga hospitalar,
como:
e Auséncia de confirmacgao dos municipios;
e Absenteismo;
¢ Falhas no fluxo de regulagéo e
e Cancelamentos tardios.

O HEJ manteve capacidade operacional plena para realizar os
procedimentos com previsdo de atingir integralmente a meta mensal (176
cirurgias) caso houvesse envio adequado de pacientes pela Regulagdao. Com a
previsdo de a partir de janeiro/2026, com a entrada de Cirurgia Pediatrica e
Otorrinolaringologia, essa capacidade de realizagcdo de procedimentos

aumentara.

Diante do exposto, evidencia-se que o ndo cumprimento da meta de
cirurgias eletivas em novembro/2025 decorre de fatores regulatérios e externos
a gestédo do HEJ, ndo configurando falha operacional ou contratual por parte da

unidade.

SADT Externo

Conforme previsto no Termo de Colaboragao n°® 41/2025, o SADT Externo
possui meta mensal de 150 exames (endoscopia e colonoscopia). Entretanto,
essas modalidades ainda nao estdo operacionais devido as adequacdes fisicas
necessarias, as exigéncias da Vigilancia Sanitaria Municipal e a aquisigao de
equipamentos especificos conforme conta no processo (Protocolo SES n°
202500010079516), o que inviabilizou a produgao prevista.

Além disso, houve baixa confirmagdo dos pré-agendamentos pelas
Secretarias Municipais de Saude, associada a inconsisténcias no fluxo de
regulacao via sistema GERCON, especialmente pela auséncia de retorno das
SMS. Esses fatores externos impediram o preenchimento das vagas ofertadas,
impactando diretamente o resultado do indicador, sem decorrer de falha

operacional da unidade.



5.2 Indicadores de Desempenho

TABELA 14 —-INDICADORES DE DESEMPENHO —NOVEMBRO DE 2025

% de Execugao

Indicadores Qualitativos (Desempenho) Meta Resultado da Meta
Taxa de Ocupacao Hospitalar 2 85,00% 88,19% 103,75%
Taxa Média/Tempo Médio de Permanéncia o o
Hospitalar (TMP) <5,00 4,60% 108,04%
indice de Intervalo de Substituigado (Horas) £24h 0,62 197,43%
Taxa de Readmissao Hospitalar (29 dias) <20,00% 9,03 % 154,83 %
Taxa de Readmissao em UTI (48 horas) <5,00% 3,03 % 139,39%
g:::lc_::gtdjgl de Ocorréncia de Glosas no SIH - <7,00% Em apurac&o
Percentual de Suspenséo de Cirurgias Eletivas por o o o
Condig¢oes Operacionais <5,00% 4,36% 199,13%
Percentual de cirurgias eletivas realizadas com
TMAT (Tempo maximo aceitavel para tratamento)| <50,00% 1,30% 197,40%
expirado (|) para o primeiro ano
Percentual de cirurgias eletivas realizadas com
TMAT (Tempo maximo aceitavel para tratamento)| <25,00% 0% 200%
expirado (|) para o segundo ano
Percentual de partos cesareos <15% 61,76 % -211,76%
Taxa d_e Aplicacédo da_l Clas‘sifica!géo de Robson nas 100% 100,00% 100,00%
parturientes submetidas a cesarea
Percentual de Exames de Imagem com resultado o o o
disponibilizado em até 72 horas 270% 100,00% 142,86%
Percentual de Casos de Doengas/Agravos/Eventos
de Notificagdo Compulsério Imediata (DAEI)| =280,00% 99,80% 124,75%
Digitadas Oportunamente - até 7 dias
Percentual de Casos de Doengas/Agravos/Eventos
de Notificagdo Compulsério Imediata (DAEI)| o o o
Investigadas Oportunamente - até 48 horas da data| 80,00% 97,40% 121,75%
da notificagao
Taxa de acuracia do estoque 295% 99,79% 105,04%




Taxa de perda financeira por vencimento de < 29 179% 110.36%
medicamentos =</ (970 ,00%
Taxa de aceitabilidade das intervencoes > 90 99.54% 110.60%
farmacéuticas = o %70 ,00%

(*) Dados do indicador apresentados no termo de colaboragao, considerando o indicador

como sendo o primeiro ano de vigéncia.

5.2.3 Analise Critica dos Indicadores de Desempenho

Percentual de partos cesareos

O percentual de partos cesareos registrado em novembro foi de 61,76%,
apresentando redug¢do em relagdo ao més anterior (72%). Apesar da melhora, o
indicador permanece acima da meta contratual (<15%), cujo parametro
encontra-se em revisao, por ser incompativel com o cenario obstétrico regional

e nacional.

A analise evidencia que o resultado esta diretamente relacionado a fatores
assistenciais, culturais e estruturais caracteristicos do perfil materno-infantil da
regido e do fluxo de gestantes atendidas no servico. Esse contexto reforga a
necessidade de padronizagdo, qualificacdo continuada e alinhamento das

praticas obstétricas.

A reducédo sustentavel da taxa de cesariana depende da consolidagao de
um modelo de cuidado obstétrico integrado e baseado em evidéncias, aplicado
de forma uniforme por toda a equipe multiprofissional, garantindo segurancga a

gestante e ao recém-nascido e promovendo a melhoria progressiva do indicador.

6 INDICADORES DE GESTAO

AFERIR A EFICIENCIA, ~EFICACIA, ECONOMICIDADE, QUALIDADE E
PRODUTIVIDADE DA ATUACAO DA ENTIDADE, LEVANDO-SE EM CONTA OS
RESULTADOS QUANTITATIVOS E QUALITATIVOS ALCANCADOS PELA
INSTITUIGAO

6.1 Economicidade — Financeiro/Contabil

6.1.1 indice de Eficiéncia Financeira



Apresenta-se, a seguir, por meio do indice de Eficiéncia Financeira setembro,
utilizando a seguinte férmula: (saldo inicial + entradas do periodo) / total de
saidas do periodo.

TABELA 15-iNDICE DE EFICIENCIA FINANCEIRA —NOVEMBRO DE 2025

indice de Eficiéncia Financeira novembro/2025
Saldo inicial 10.839.189,97
Total de entradas 9.832.658,63
Total de saidas 9.728.009,80
Resultado 212

Fonte: CFIN/AGIR

6.1.2 indice Contabil

Conforme pode ser analisado na tabela abaixo, o HEJ demonstra um equilibrio no
indice contabil 1,00. Este indice se manteve estavel ao longo dos meses, pois
efetuamos o confronto de todas as receitas com as despesas, revelando eficiéncia e

economicidade na gestao dos recursos por parte da unidade hospitalar.
TABELA 16 -INDICE CONTABIL —OUTUBRO DE 2025

Receitas (R$) Despesas (R$) indice

Indice Contabil ~ 20.583.702,19 20.583.702,19 1,00
Fonte: CCONT/AGIR
Conforme pode ser analisado na tabela acima, o HEJ demonstra um
equilibrio no indice Contabil 1,00. Este indice se manteve estavel ao longo dos
meses de setembro /2025 a outubro /2025, pois efetuamos o confronto de todas
as Receitas com as Despesas, revelando eficiéncia e economicidade na gestéao

dos recursos por parte da Unidade Hospitalar.

Nota Explicativa: O indice contabil do periodo de 11/2025 sera apresentado na

prestacédo de contas do més subsequente.

6.2 Pesquisa de Satisfagcao — Metodologia Net Promoter Score (NPS)

6.2.1 Pesquisa de satisfagao — NPS — Ambulatério
O resultado da pesquisa realizada no ambulatorio para uma amostra de

60 pacientes/acompanhantes entrevistados, referente ao més de setembro, foi



de 76,67% de aprovacao. O resultado atingido corresponde a zona de exceléncia

e contempla a classificagdo maxima na metodologia NPS.

TABELA 17 - PESQUISA DE SATISFAGAO — NPS — AMBULATORIO

Més de referéncia: novembro de 2025

e . Quantidade de o

Classificacao dos clientes Clientes %o NPS

Clientes Detratores 3 5,00% o .g

C c

Clientes Neutros 8 13,33% g3

76,67% | N 2

Clientes Promotores 49 81,67% =

Total Geral de Respostas 60 100%

Fonte: SAU/Ouvidoria/HEJ

6.2.2 Pesquisa de satisfacao — NPS - Internacao

Em relacéo ao resultado da pesquisa realizada na internagao da unidade, para
uma amostra de 35 pacientes entrevistados, foi alcangado 57,14% de aprovagao.

O resultado atingido corresponde a zona de exceléncia e contempla a

classificagdo maxima na metodologia NPS.

TABELA 18 - PESQUISA DE SATISFAGAO —NPS —INTERNAGAO

Més de referéncia: novembro de 2025

Classificacdo dos clientes Quanfldade i3 % NPS
Clientes
Clientes Detratores 4 11,42% o g
°
o
Clientes Neutros 7 20,00% L k)
5714% | 9 5
Clientes Promotores 24 68,57% =
Total Geral de Respostas 35 100,00%

Fonte: SAU/Ouvidoria/HEJ

6.2.3 Pesquisa de satisfagao — NPS - Pronto Socorro

Em relag&o ao resultado da pesquisa realizada na internagéo da unidade, para
uma amostra de 84 pacientes entrevistados, foi alcancado 60,72% de aprovacao.

O resultado atingido corresponde a zona de exceléncia e contempla a

classificagdo maxima na metodologia NPS.



TABELA 19 - PESQUISA DE SATISFAGAO —NPS — PRONTO SOCORRO

Més de referéncia: novembro de 2025

Classificacao dos clientes Quanfldade i % NPS
Clientes
Clientes Detratores 4 4,76% . g
°
m
Clientes Neutros 25 29,76% g0
60,72% | 9 5
Clientes Promotores 55 65,48% =
Total Geral de Respostas 84 100%

Fonte: SAU/Ouvidoria/HEJ

6.2.4 Pesquisa de satisfagao — NPS — Geral

A seguir apresentamos os resultados das pesquisas consolidadas -

Ambulatério e Internacéo, relativo ao més de novembro de 2025.

TABELA 20- PESQUISA DE SATISFACAO —NPS GERAL

Més referéncia: novembro de 2025

Classificacao dos clientes Quan.t e % NPS
clientes
Total de clientes detratores 11 6,14% g g
m
©
. 0 c 3
Total de clientes neutros 40 22,35% 6536% | O =
Total de clientes Promotores 128 71,51% =
Total Geral de Respostas 179 100%

Fonte: SAU/Ouvidoria/HEJ

6.3 Taxa de Absenteismo dos Colaboradores

Na tabela abaixo evidenciamos o indice percentual de absenteismo extraido

do sistema eletrénico, referente ao més de novembro de 2025.

TABELA 21- ABSENTEISMO EM RECURSOS HUMANOS

Taxa de absenteismo em RH —novembro de 2025

Vinculo Resultado

Celetista 14,00%
Fonte: SESMT/HEJ




7 MEDIDAS IMPLEMENTADAS COM VISTAS AO
SANEAMENTO DE EVENTUAIS DISFUNGCOES
ESTRUTURAIS QUE PREJUDICARAM OU
INVIABILIZARAM O ALCANCE DAS METAS
FIXADAS

Engenharia Clinica, Equipamentos médicos e nao médicos, Manutengao
predial
Nao tivemos intercorréncias, neste periodo, as quais pudessem impactar nas

metas contratuais.

8 IMPACTO DO BENEFICIO SOCIAL E
INSTITUCIONAL GERADO PELA GESTAO DA
UNIDADE E MEDIDAS IMPLEMENTADAS
CONSIDERACOES FINAIS

No més de novembro, a gestdo da unidade promoveu acbes que
resultaram em melhorias institucionais e assistenciais, com destaque para
iniciativas voltadas a capacitagéo, humanizacgao, desenvolvimento tecnoldgico e
promocdo da saude. Essas medidas impactaram diretamente pacientes,
colaboradores e a comunidade, evidenciando avangos na qualidade do

atendimento e, quando possivel, gerando economia de recursos.

Durante os ultimos trés meses, com énfase nas atividades de novembro,
o Servico de Qualidade do Hospital Estadual de Jatai Dr. Serafim de Carvalho
(HEJ) intensificou treinamentos e projetos estratégicos voltados ao
aprimoramento dos fluxos assistenciais, a padronizacdo de processos € a

segurancga do paciente.

Principais acodes realizadas:



e Implementacdo das comissbes obrigatdrias previstas em contrato de
gestao;

e Criacido do Mini Forum da Qualidade, utilizando a ferramenta SIPOC para
mapeamento de processos;

e Capacitagdes em gestdo documental, indicadores e analise critica;

e Uso dos sistemas Interact, E-doc e Epimed para otimizagéo de registros
e analises;

e Treinamentos sobre notificagdes de eventos adversos e seguranca do
paciente com a metodologia SBAR; e

e Protocolos de controle de soros antivenenosos.

Essas iniciativas reforcam o compromisso do HEJ com a melhoria
continua, a eficiéncia institucional e a protec¢ao da vida, consolidando resultados

relevantes no més de novembro.

Humanizacao HEJ

A paciente do HEJ, Irany Gomes, recebeu uma visita muito especial no
ultimo fim de semana. Seus familiares viajaram da cidade de Rio Verde, para
Jatai, para vé-la durante seu momento de visita estendida na instituicio.
Dona Irany ficou radiante ao reencontrar sua familia, cercada por amor, carinho
e afeto, criando memoarias inesqueciveis juntos, enquanto recebe cuidados de

saude na unidade.



HEJ celebra os 61 anos do paciente Vasco Remington

O HEJ proporcionou mais uma surpresa de aniversario para os pacientes
internados na unidade; dessa vez, foi para o senhor Vasco Remington, que esta
internado na instituicdo ha 13 dias. Em colaboragdo com a equipe
multiprofissional e os familiares, foi organizado um momento especial para
celebrar o aniversario do paciente, que completou 61 anos. A celebragéo teve
direito a balées decorativos € um bolo elaborado pelo Servigco de Nutricdo da

unidade, respeitando suas orientagdes dietéticas.

HEJ celebra os 43 anos da paciente Rosania de Jesus

O HEJ proporcionou um momento inesquecivel para a paciente, Rosania de
Jesus, que esta internada na instituicdo ha cerca de 20 dias. A equipe
multiprofissional, em colaboragdo com os familiares, organizou uma surpresa

para celebrar os 43 anos da paciente. A comemoracgao incluiu baldes e um bolo



preparado pelo Servico de Nutricdo da unidade, conforme a dieta da usuaria do
SUS. Rosania se sentiu acolhida e amada por todos, o que tornou esse momento
ainda mais significativo. Ela também se mostrou muito animada para poder

degustar seu bolo de aniversario!

8 CONSIDERACOES FINAIS

O HEJ apresenta mensalmente a COMGC/SES, conforme estabelecido no
termo de colaboracdo N° 41/2025 - SES/GO, os resultados referentes as metas
estabelecidas para os indicadores de produgdo da parte fixa (quantitativas) e os
indicadores de desempenho da parte variavel (qualitativas), por meio de relatérios e
portifélios (planilhas).

Ressaltamos os nossos esforgos para o cumprimento das metas estabelecidas
e na busca pela melhoria continua dos processos, visando sempre o atendimento digno,
qualificado, humanizado e com reconhecida efetividade de nossos servigos pelos
usuarios do SUS.

Ressalta-se também que neste periodo, a Secretaria de Estado da Saude de
Goias, representada pelo Secretario Dr. Rasivel Santos, pela Subsecretaria de
Inovagao, Planejamento, Educagao e Infraestrutura Ana Carolina Rezende Abrahéo,
pelo Subsecretario de Politicas e Acbes em Saude Luciano de Moura Carvalho e pelo
Superintendente de Infraestrutura Mauricio Etner, realizou visita técnica ao Hospital
Estadual de Jatai no dia 18/11/2025. Na ocasiao, a direcdo do HEJ e a Superintendéncia
da AGIR apresentaram as condigbes estruturais da unidade, evidenciando a
necessidade de investimentos em equipamentos médicos, adequacgdes fisicas e demais
melhorias essenciais. Foram elencadas prioridades para obras, reformas e aquisi¢cao de
equipamentos, cuja viabilidade estd em anadlise pela SES. A visita representou um
importante momento de alinhamento entre a gestdo hospitalar e a Secretaria, refor¢ando

0 compromisso conjunto de promover as melhorias necessarias para o fortalecimento



da capacidade assistencial da unidade, garantindo avangos continuos na qualidade do

atendimento prestado a populagao.
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9 ANEXOS

Anexo 9.1 - Relatério de atividades do Servigo de Atendimento ao Usuario;

Anexo 9.2 - Mapa Cirurgico.
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1. APRESENTACAO

O Servigo de Atendimento ao Usuario - SAU tem como uma de suas atividades a busca
ativa, onde os colaboradores do SAU/Ouvidoria atuam como interlocutores entre a Unidade
e o usuario,identificando pontos de melhoria e divulgando o servico do SAU/Ouvidoria,
esclarecendo sobre o funcionamento do hospital, tirando duvidas e registrando informacdes

de pacientes, acompanhantes e visitantes.

Realiza-se a interlocugdo entre os usuarios e as equipes de assisténcia, apoio e
administrativa em situagdes de tratativas pontuais. O registro das informagdes é feito da
seguinte forma: escuta qualificada e compilacdo de dados de elogios, sugestdes,

solicitagdes, reclamacgdes e denuncias.

No que se refere ao Item 3.2.4.4 do Termo de Colaboragdo n® 41/2025 - SES -
"Implantar e/ou manter um Servigo de Atendimento ao Usuario — SAU, diretamente ligado
a Ouvidoria do SUS da unidade”, a unidade possui o canal de atendimento conforme
disposto no Termo Aditivo, disponibilizando atendentes para realizagdo de atividades
ativas/receptivas, nas quais sdo absorvidas as ligagées de pacientes encaminhados em
primeira consulta, além de realizar ligagdes a fim de confirmar consultas ou exames

agendados.

Ressalta-se que, conforme disposto no Termo de Colaboragdo, o SAU deve ser
implantado independentemente do Servico de Ouvidoria exigido pelo Sistema Unico de
Saude — SUS e que atualmente, a unidade cumpre conforme disposto em Contrato de

Gestao.
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2. SERVIGCO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - SAU

HEJ

Hospital Estadual
de Jatai Dr. Serafim
de Carvalho

SES @

.-—.-Eatl'u;r-\ ir- Am

Saude oE

2.1 Registros de atendimentos e mediagées do Servigo de Atendimento ao Usuario —
SAU

No periodo, houveram 121 registros de atendimentos e 22 registros de mediagéao.

0s motivos de cada um deles:

Abaixo, segue a Tabela 1, com a consolidagao dos atendimentos e mediagdes, bem como;

Tabela 1 — Consolidado dos motivos de atendimentos — SAU

Motivo Contagem Percentual
de Serial
Agendamento de Retorno Ambulatorial 0 00,00%
Tempo de espera para agendamento de cirurgia 5 4,13%
paciente internado — Ortopedia
Encaixe de consulta na agenda médica 0 00,00%
Cancelamento de procedimento cirurgico — Ortopedia 4 3,31%
Conduta médica (alta apos triagem médica) 0 00,00%
Tempo de espera para agendamento de cirurgia via 0 00,00%
ambulatério — Urologia

Conduta médica — tratamento 2 1,65%

Liberagédo de vaga externa 0 00,00%

Relatorio médico 0 00,00%

Cuidado integral ao paciente (cuidados de forma 65 53,72%

geral)
Liberacao de vaga de leito interno 0 00,00%
Tempo de espera para agendamento de cirurgia via 0 00,00%
ambulatorio — Ortopedia
Prazo na entrega (cépia de prontuario, relatorio, 4 3,31%
exames)

Higienizagdo do ambiente 21 17,35%

Falha na comunicacao equipe x paciente 19 15,70%
Informacgdes sobre o atendimento do paciente — 1 0,83%

Emergéncia
TOTAL: 121 100,00%
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Fonte: SAU/ Ouvidoria/ HEJ

Tabela 2 — Consolidado dos motivos de mediagdes — SAU

Motivo Contagem Percentual
de Serial

Agendamento de Retorno Ambulatorial 1 4,55%

Tempo de espera para agendamento de cirurgia 0 00,00%
paciente internado — Ortopedia

Encaixe de consulta na agenda médica 0 00,00%
Cancelamento de procedimento cirurgico — Ortopedia 0 00,00%
Conduta médica (alta apos triagem médica) 0 00,00%
Tempo de espera para agendamento de cirurgia via 0 00,00%

ambulatério — Urologia

Conduta médica — tratamento 3 13,64%

Liberacdo de vaga externa 0 00,00%

Relatorio médico 0 00,00%

Cuidado integral ao paciente (cuidados de forma 15 68,18%

geral)
Liberagédo de vaga de leito interno 0 00,00%
Tempo de espera para agendamento de cirurgia via 0 00,00%
ambulatério — Ortopedia
Prazo na entrega (cépia de prontuario, relatorio, 0 00,00%
exames)

Higienizagado do ambiente 0 00,00%

Falha na comunicacao equipe x paciente 3 13,64%
Informagdes sobre o atendimento do paciente — 0 00,00%

Emergéncia

TOTAL: 22 100,00%

Fonte: Sistema Interact/ SAU/ Ouvidoria

2.2 Atividades desempenhadas pelo Servigo de Atendimento ao Usuario — SAU

No més de Novembro, o SAU executou 173 pesquisas de satisfacdo com pacientes e

acompanhantes, com a seguinte distribuicdo: 40 na internagao, 73 no pronto-socorro e
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60 no ambulatdrio. A analise dos resultados indicou o tempo de espera para atendimento
e a cordialidade no acolhimento como os principais fatores que impactam a experiéncia

do paciente.

O setor manteve a estratégia de divulgacao ativa dos canais oficiais de comunicagao
(Ouvidoria e SAU), promovendo a transparéncia e a humanizagdo do cuidado na
comunidade hospitalar. O SAU participou, de forma estratégica, nos projetos de
aprimoramento da jornada do paciente, incluindo a Semana Experience Care HEJ 2025

e o Nascer HEJ, contribuindo para a melhoria continua da experiéncia do usuario.

A Semana Experience Care HEJ 2025 reforgou o compromisso institucional com a
cultura da Experiéncia do Paciente no Hospital Estadual de Jatai (HEJ), enfatizando o
cuidado centrado no paciente e em sua familia/cuidador. Uma agdo educativa
(Experience Care HEJ) foi direcionada as equipes de Monitoramento, Acolhimento e
Areas Assistenciais, visando o alinhamento das praticas profissionais & missao, valores
e diretrizes da Experiéncia do Paciente. A atividade incluiu a escuta direta dos pacientes

(pergunta “O que importa para vocé?”), reforgando a assisténcia personalizada.

Adicionalmente, foi realizada uma dindmica com o tema “Jornada do Paciente” nas
Clinicas de Internacdo (Maternidade, Clinica Médica 1 e 2, Clinica Cirurgica 1 e 2), com
foco na reflexdo sobre o impacto do primeiro contato. Foram destacados pontos de

atencao observados pela equipe, como:

e A importancia da comunicagao precisa e correta de informagdes ao paciente.
e A necessidade de uma conduta profissional pautada no respeito e empatia.
e A relevancia da orientagao sobre a administragdo de medicagdes.

e O fomento a autonomia do paciente no plano de cuidado.
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Semana Experience Care HEJ — Novembro 2025

Gestores do HEJ que participaram do Experience Care HEJ, ocorrido em 10/11/2025 a 14/11/2025. Registro de abertura
em 10/11/2025.

Missdes sobre Lideranga na Experiéncia do Paciente HEJ — Novembro 2025

%w\m“1ll]“'!wﬂﬁlﬂllllu| T'T‘lllh'fl“lll. Il

Dinamica de lideranca realizada no evento da Experience Care ocorrido entre 10/11/2025 a 14/11/2025. Registro em
12/11/2025.
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Nascer HEJ — Novembro 2025

Participantes no Programa Nascer HEJ ocorrido em 27 de novembro de 2025 no HEJ
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Participantes no Programa Nascer HEJ ocorrido em 27 de novembro de 2025 no HEJ

2.3 Planejamento:

O objetivo estratégico para os proximos meses € expandir e consolidar a pesquisa de
satisfagcdo como ferramenta singular de monitoramento continuo da percepgéao do paciente,
utilizando os resultados como subsidio para a formulacdo de planos de acédo e
acompanhamento da qualidade assistencial. As metas definidas visam o fortalecimento do
SAU como pilar de gestdo e exceléncia:

2.3.1 Ampliar a amostragem
Aumentar o volume mensal de entrevistas para maior representatividade nos setores

(internagéo, pronto-socorro e ambulatério).

2.3.2 Diversificar o perfil dos respondentes
Assegurar a participacdo balanceada de pacientes e acompanhantes, contemplando
diferentes perfis (faixa etaria, condi¢des clinicas), para uma visdo abrangente da jornada

do paciente.

2.3.3 Padronizar a periodicidade dos relatorios
Consolidar a entrega de relatérios mensais de resultados e andlises comparativas

trimestrais para embasar decisdes estratégicas da Diretoria e Geréncia de Planejamento.
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2.3.4 Gerar indicadores de melhoria continua
Estruturar os resultados em indicadores-chave (ex.: satisfagdo geral, tempo de espera,

acolhimento, comunicagao) para monitoramento de tendéncias e evolugéo do desempenho.

2.3.5 Fortalecer a devolutiva as areas assistenciais e de apoio
Compartilhar os resultados com as equipes envolvidas, promovendo o0 engajamento e a

corresponsabilidade na melhoria da experiéncia do paciente.

Reforca-se que os indicadores do SAU constituem uma ferramenta essencial para a
compreensao da experiéncia do paciente e para a identificacdo de oportunidades de

aprimoramento continuo na Unidade.
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