Secretaria de
Estado da
Saude

ESTADO DE GOIAS )
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

OFiCIO N2 37464/2023/SES

GOIANIA, 18 de julho de 2023.

A Sua Exceléncia o Senhor

Deputado Estadual Bruno Regiany Peixoto Pimenta

Presidente da Assembleia Legislativa do Estado de Goias
Paldcio Maguito Vilela - Av. Emival Bueno, esquina com Avenida
Olinda, quadra G, Lote 01, Park Lozandes

74884-120 Goiania GO

Assunto: RELATORIO COMACG N2 09/2023 - COMACG/GMAE-
CG/SUPECC/SES/GO.

Senhor Presidente,

il Trata-se do encaminhamento do Relatdrio n®2
09/2023- COMACG/GMAE-CG/SUPECC/SES/GO (v. 46449121),
elaborado pela Comissao de Monitoramento e Avaliacao dos
Contratos de Gestao, referente ao periodo de avaliacao de 26 de
junho de 2022 a22 de dezembro de 2022, o qual
corresponde Contrato de Gestao n2131/2012/SES/GO, firmado
entre a Secretaria de Estado da Salde de Goias - SES/GO e a
Organizacao Social de Saude - 0SS, Instituto de Gestao e
Humanizacao - |IGH, responsavel pelo gerenciamento,
operacionalizacao e execucao das acdes e servicos de saude do
HOSPITAL ESTADUAL DA MULHER - HEMU.

2 Em caso de resposta ou nova solicitacao acerca do
mesmo  assunto, favor mencionar o Processo SEl




n°202300010017653

Respeitosamente,

PEDRO DE AQUINO DE MORAIS JUNIOR
Superintendente de Monitoramento dos Contratos de Gestdo e Convénios

LUCIANO DE MOURA CARVALHO
Subsecretario de Vigilancia e Atencado Integral a Saude

SERGIO ALBERTO CUNHO VENCIO
~ Secretdrio de Estado da Saude @

Seil . 1 Documento assinado eletronicamente por PEDRO DE AQUINO MORAIS
ettt @ JUNIOR, Superintendente, em 18/07/2023, as 18:29, conforme art. 2°, §
eletrénica 2°, 111, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

{ S eil . I Documento assinado eletronicamente por LUCIANO DE MOURA
reeticbeied @ CARVALHO, Subsecretario (a), em 20/07/2023, as 17:44, conforme art.
eletrénica 2°,§ 2° III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

: - Documento assinado eletronicamente por SERGIO ALBERTO CUNHA
SEI! [l.ﬂ VENCIO, Secretario (a) de Estado, em 25/07/2023, as 11:28, conforme
art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n°
8. 808/2016

":" it a E_ A autenticidade do documento pode ser conferida no site i
1’3}:. http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
: acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o

i codigo verificador 49825238 e o c6digo CRC 783F91DD.

assinatura
eletrénica

SUPERINTENDENCIA DE MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE
GESTAO E CONVENIOS
RUA SC-1 299, S/C - Bairro PARQUE SANTA CRUZ - GOIANIA -
GO - CEP 74860-270 - (62)3201-3814.

L AR

Referéncia: Processo n2
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Oficio n® 101/2023 - ERG IGH

Goiania, 23 de marco de 2023.

Ao senhor

PEDRO DE AQUINO MORAIS JUNIOR
Superintendente

Superintendéncia de Performance
Secretaria de Estado de Saude - SES/GO

ef.: Relatério Contraditorio. esentaca estral
Periodo: 26 de junho de 2022 a 22 de dez ro de 2022

0 INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZACAO - IGH, organizagdo social
gestora do Hospital Estadual da Mulher - HEMU, neste ato representado pela
Diretora Geral, Laryssa Santa Cruz M. Barbosa e pela Gerente administrativa do
Escritério Regional de Goids, Ana Cristina Pinho dos Santos, veem, perante Vossa
Senhoria, em atencio as defini¢des apontadas na Reunido de Resultado Semestral,

bem como a abertura de prazo para oferta de contraditério, expor o que segue:

e QUANTO A ANALISE DOS INDICADORES E METAS DE PRODUCAO

I - RESULTADOS APRESENTADOS

Trata-se de apresenta¢do dos resultados pela OSS/IGH (Organizacao
Social de Satide - Instituto de Gestido e Humanizagao), junto a Geréncia de Avaliagao
de Organizagdes Sociais - GAOS, a Comissao de Monitoramento e Avaliacdo dos
Contratos de Gestdo - COMACG, oriundos da execucao do Contrato de Gestdo n°®
131/2012 SES-GO, celebrado entre Secretaria de Estado da Saude e IGH para o
gerenciamento do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do Nascimento -

HMI.
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Tais resultados séo relativos ao periodo de 26 de junho de 2022 a 22 de
dezembro de 2022, em atencdo ao 13° Termo Aditivo, do Contrato de Gestio

131/2012 SES-GO.

Assim, considerando os resultados apresentados, sobretudo no que se
refere ao entendimento desta comissdo acerca do nio cumprimento de metas
contratuais quantitativas, serve a presente para evidenciar os fatos que merecem

ser considerados.

II- INDICADORES DE PRODUCAO - PARTE FIXA

Como € cedigo, o Contrato de Gestdo n? 131/2012 SES-GO prevé as metas
relativas a produgdo assistencial da unidade de satide Hospital Materno Infantil -
HMI. Ainda, como ¢é de amplo conhecimento, desde janeiro/2022, esta unidade,
seguindo orientacao do Contratante, qual seja, Secretaria de Estado da Satde de
Goias - SES/GO, passou a atender na modalidade Hospital Estadual da Mulher, com
a alteragdo de perfil, todavia, sem a devida mudanca e correcio do Termo de
Contrato Vigente. Desta feita, em que pese a execugdo assistencial nos moldes de
Hospital Estadual da Mulher, o contrato permaneceu sendo avaliado considerando
os indicadores contratuais para pediatria, especialidade essa ndo mais em execucio,

como explicado.

Desta feita, os nimeros indicados neste Termo Aditivo em discussio,
devem ser analisados tomando por base a alteragio de perfil da unidade, Portanto,
os numeros descritos no aditivo ainda em vigéncia ndo mais refletem a realidade da

producio.

Assim, em aten¢do aos numeros previstos, entende-se pelo nao

atendimento nas seguintes linhas:

Esse documento foi assinado por LARYSSA SANTA CRUZ MARTINS BARBOSA e Ana Cristina Pinho dos Santos. Para validar o documento e suas assinaturas acesse

https://mundo.easydocmd.com.br/validate/2K7U7-YYSGJ-XHN53-B3ZJG
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Atendimento Ambulatorial

Como dito, a alteragdo de perfil, por 6bvio, mudou os numeros
produzidos na unidade, porquanto, como se sabe, o novo perfil assistencial

executado é restrito aos atendimentos de obstetricia, ginecologia e neonatologia,

nio havendo mais atendimento referente aos servicos pediatricos.

Assim, ndo ha que se falar em nao alcance deste indicador, porque este
estd mensurado para a antiga realidade de atendimento, quando as consultas
pediatricas eram executadas - inclusive ha que se ressaltar que estas refletiam

aproximadamente 70% (setenta por cento) do montante produzido.

Se analisado, todavia, percebe-se que referente aos ntmeros de
consultas concernentes a obstetricia, estas foram realizadas em nimero maior ao

estabelecido contratualmente para esta linha.

Ainda, de forma complementar, é importante salientar que a unidade
cumpriu o atendimento ambulatorial no que se refere as consultas da equipe
multidisciplinar, apresentando o resultado satisfatério no periodo avaliado,
atingindo 122,41% para a meta contratada. Percebe-se, assim, o avango nas agoes
da equipe, bem como as consultas de enfermagem no banco de leite, incentivando a

doagdo e o aumento da produgao em nossos estoques.

Por fim, da analise vista abaixo, para os numeros produzidos nos anos
anteriores, quando a pediatria integrava o escopo de atendimento, verifica-se de
forma incontestavel que a produgdo ambulatorial do termo ainda vigente, ndo pode
ser tomado como alcangavel porque com a saida da pediatria, estes deixaram de

demonstrar a realidade da unidade, veja-se:
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Atendimento Ambulatorial | 2021 | 2022
Consultas Ambulatoriais 18.593(15.380

cumento e suas assinaturas acesse

Consultas Obstetricia 6.898 | 9.549
Consultas Pediatria 11.695( 5.831
>

10z | 4 3358 1514 | 45% 837 489 2.916 1326 | 4B47%
1288 | 567 3358 1855 55% 1020 | 843 2.916 1863 | 63.89%
1458 | 749 3358 2207 66% 1421 | 1.720 2.916 3141 | 187.72%
1324 | 867 3358 2191 65% 1209 | 1.347 2.916 2.556 65%
1578 | 630 3358 2258 67% 1176 | 1.156 2.916 2332 | 7897%
1869 | 840 3358 2709 81% 1351 | 701 2.916 2.052_| 79.37%
1607 | 469 3358 2076 | 62% 1243 | 1.016 2.916 2.250 | 7E47%
1931 | 700 3358 2631 78% 1996 | 1.167 2.916 3.163 | 108.47%
1715 | 738 3358 2453 73% 1280 | 879 2.916 2159 | 7&04%
1565 | 999 3358 2564 76% 1.357 | 1.299 2.916 2656 | 9%,08%
1600 | 1020 3358 2620 78% | 1447 | 924 2.916 2371 | 8E31%
1397 | 896 3358 2293 68% 1.043 | 966 2.916 2.009 | 68,90%
18410 | 8961 40296 | 27371 | 68%| 15380 | 12.507 | 34992 | 27.887 | 78,70%

Assim, ndo ha que se falar em nio alcance desta meta.

Servigo de Apoio e Diagndstico Terapéutico - SADT Externo

Faz-se imperioso salientar que a meta da performance do indicador do
SADT Externo nao foi alcangada em razdo da mudanga de perfil da unidade. Nota-se,
que conforme 12° Termo Aditivo do Contrato de Gestao 131/2012 SES-GO, este
servigo passaria a ser contabilizado apds a estruturagao do servigo, no 7° més apds
validagdo do referido Termo Aditivo, perfdo este que ocorreu a desmobilizacio da

pediatria da unidade, ndo sendo poss@®el a execugdo dos exames supracitados.

Esse documento foi assinado por LARYSSA SANTA CRUZ MARTINS BARB
https://mundo.easydocmd.com.br/validate/2K7U7-YYSGJ-XHN53-B3ZJG
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V. CONCLUSAO

De modo geral, a unidade cumpriu os indicadores de produgdo e
desempenho, e tem se intensificado quanto a avaliagdo e monitoramento, afim de
entregar resultados satisfatérios em todos os indicadores, visando a qualidade e

seguranca dos pacientes nos servigos ofertados.

Considerando as  justificativas  técnicas apresentadas sdo
indubitavelmente pertinentes e contundentes, sobretudo por terem o condio de
afastar eventual penalidade contratual, notadamente no que tangencia ao

descumprimento de metas.

Certos da vossa compreensdo e cientes dos esforcos empreendidos entre
este Instituto e essa Secretaria, para a execucio de servigos de saide eficientes e de
qualidade, encaminha-se os esclarecimentos pertinentes, ao passo que renovamos
nossos votos de estima e consideragio. Por fim, colocamo-nos a inteira disposicao

para eventuais esclarecimentos que se fizerem necessarios.

e QUANTO A ANALISE FINANCEIRA E CONTABIL

Cumpre registrar que pertinente ao acompanhamento financeiro-
contabil, os apontamentos realizados por meio de Nota Técnica serdo encaminhados

na resposta semestral.

e QUANTO A ATUALIZAGAO DO PORTAL DE TRANSPARENCIA

Indica-se que as adequagdes concernentes aos apontamentos do Oficio
n® 8629/2023 - SES foram realizadas, atendendo aos critérios estabelecidos na

metodologia da Controladoria do Estado de Goias (CGE/GO).
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E Secretaria de
sSUS Estadoda |
Saude |

Cumpre registrar que os ajustes tém sido constantemente realizados,
atendendo a todas as solicitagdes da Secretaria. Inclusive, pertinente dizer que as
devolutivas ao Oficio 8629 foram formalizadas por meio dos Oficios n° 083 e

091/2023 - ERG IGH.

Certos da vossa compreensio e cientes dos esforcos empreendidos entre
este Instituto e essa Secretaria, para a execu¢do de servigos de satide eficientes e de
qualidade, encaminha-se os esclarecimentos e documentos pertinentes, ao passo
que renovamos nossos votos de estima e consideragdo. Por fim, colocamo-nos a

inteira disposicdo para eventuais esclarecimentos que se fizerem necessarios.

Atenciosamente,

Assinado digitalmente por:
Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa
CPF: 088.971.844-05
Data: 23/03/2023 10:41:56 -03:00
MUND% DIGITAL

Laryssa Santa Cruz M. Barbosa
Diretora Geral do HEMU
Instituto de Gestio e Humanizagio

Assinado eletronicamente por:
Ana Cristina Pinho dos Santos
CPF:915.141.935-15
Data: 23/03/2023 10:42:14 -03:00
MUND®s DIGITAL

Ana Cristina Pinho dos Santos
Gerente Administrativa do ERG
Instituto de Gestio e Humanizacio

Esse documento foi assinado por LARYSSA SANTA CRUZ MARTINS BARBOSA e Ana Cristina Pinho dos Santos. Para validar o documento e suas assinaturas acesse

https://mundo.easydocmd.com.brivalidate/2K7U7-YYSGJ-XHN53-B3ZJG
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MANIFESTO DE
ASSINATURAS

Cadigo de validagao: 2K7U7-YYSGJ-XHNS3-B3ZJG

Esse documento foi assinado pelos seguintes signatarios nas datas indicadas (Fuso
horario de Brasilia):

v LARYSSA SANTA CRUZ MARTINS BARBOSA (CPF 088.971.844-05) em
23/03/2023 10:41 - Assinado com certificado digital ICP-Brasil

' Ana Cristina Pinho dos Santos (CPF 915.141.935-15) em 23/03/2023 10:42 -
Assinado eletronicamente

Endereco IP Geolocalizagao

Lat: -16, 101 L 1 -49,
177.51.104.190 at: -16,65510 ong: -49,252011

Precisdo: 20 (metros)

Autenticacao ana.cristina@igh.org.br (Verificado)

Login

41fXoNIXLJ6HrcqQN9ekt7P47YmKa+mYJ/FOS55rqrH4=

SHA-256

Para verificar as assinaturas, acesse o link direto de validagao deste documento:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate/2K7U7-YYSGJ-XHN53-B3ZJG

Ou acesse a consulta de documentos assinados disponivel no link abaixo e informe
o codigo de validagao:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate
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Referente ao contrato de gestao n® 131/2012 (13° termo aditivo)

INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH

Margo de 2023
Goiania-GO

&



HMI

L)

~

, SES
HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL / Secrvura de
]

DR. JURANDIR DO NASCIMENTO >

Saude - "

SOBRE O IGH A36 L

O IGH, Instituto de Gestdo e Humanizagao, surgiu da percepg¢ao de profissio
especializados em Saude na necessidade de melhoria na Gestao da Saude. E
entidade sem fins lucrativos que tem como objetivo primordial utilizar e dlvulgér ALEGO
praticas de gestdo modernas, capazes de maximizar os resultados de unidades
prestadoras de servigos em saude. Afinal, acredita que é possivel fazer diferente e
melhor.

Como seu proprio nome ja diz, sua missdo é transmitir humanizagéo, ou seja, para
gerar valor o publico precisa se sentir acolhido. A experiéncia tem que ser positiva
da recepgéo até a finalizagdo de um atendimento. Cuidado, respeito, transparéncia,
conexao e inovagao sao palavras-chave para isso.

MISSAO, VISAO E VALORES

Nossa Missao

Ofertar e gerir servigos de exceléncia em saude, melhorando a qualidade de vida
das pessoas e contribuindo para o crescimento dos colaboradores.

Nossa Visao

Ser referéncia nacional em prestacao de servigos de saude.
Nossos Valores

Motivagao por ideal, valorizando as pessoas;

Obstinagao e perseveranga,

Velocidade de decisao e execugao;

Exceléncia e melhoria continua;

Humanizagao e Responsabilidade Social.
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CORPO DIRETIVO

CONSELHD DE ADMINISTRAGAD

José Geraldo Gongalves de Brito - Presidente
José Cléudio Rocha

Inocéncio Maia Matos

Deise Santana de Jesus Barbosa

CONSELHD FISCAL

- TITULARES - SUPLENTES

Sirlei Santana de Jesus Brito Maria Olivia Bittencourt Mendonga <
Maria do Carmo Silva Lessa Renata Tannous Sobral de Andrade

Paulo Vieira Santos Maria Cecilia Muricy Facad

DIRETORIA

Joel Sobral de Andrade - Superintendente
Sigevaldo Santana de Jesus - Diretor Administrativo
Aline Martinele de Oliveira Tanhé - Diretora Juridica
Gustavo Guimardes - Diretor Assistencial

DIRETORIA DO HMI

Laryssa Santa Cruz - Diretora Geral ()
Cristiane de Souza Carvalho - Diretora Técnica

GERENCIAS DO HMI

Pedro Muricy-Geréncia Operacional
Fernanda S.- Geréncia Assistencial
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1. APRESENTACAO AT

10 Hospital Materno Infantil (HMI) atuante desde 1972 € referéncia esfa uapgm
atendimento de casos de média e alta complexidade nas areas da saude da mul er e”déﬁb
crianga, com destaque na cirurgia de separagéo de gémeos siameses e no trata
hemangiomas. Também é referéncia para reabilitagao de fissuras labio palatinas—
(Programa CERFIS). Seu atendimento € 100% de usuarios do Sistema Unico de Saude
(SUS), quer por demanda espontanea ou pelo Sistema de Referéncia/Contra Referéncia.

O Hospital Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento (HMI) oferece
atendimento de urgéncia, emergéncia e ambulatorial aos usuarios do Sistema Unico de
Saude (SUS) tanto de Goiénia quanto do interior do estado. Possui programa de
Residéncia Médica nas areas de Pediatria, Neonatologia, Medicina Intensiva Pediatrica,
Obstetricia, Ultrassonografia, além de Enfermagem Obstétrica. A unidade também
Q desenvolve pesquisas cientificas € mantém programas de saude voltados para a atencao
integral de mulheres e criangas.

O objetivo primordial é utilizar e divulgar praticas de Gestao modernas, capazes
de maximizar os resultados de Unidades prestadoras de Servigos de Saude e quebrar
paradigmas que estigmatizam o SUS como falta de qualidade no atendimento, descaso
aos usuarios, entre outros aspectos.

Atualmente, a gestdo do HMI é realizada pelo IGH, por meio do 13° Termo Aditivo
ao Contrato de gestdo n° 131/2012— SES/GO, celebrado com o Estado de Goias, pelas
disposicdes da Lei Estadual n® 15.503/2005 e suas alteragdes.

O IGH, gestora do HMI, possui personalidade juridica de direito privado, com fins
nao lucrativos, qualificada como Organizagé@o Social de Salde no Estado de Goias, por
meio do Decreto Estadual n° 7.650/2012 e reconhecida como entidade de utilidade
0 publica e de interesse social por forga do artigo 13 da Lei Estadual 15.503/05, detém
- recertificagdo como Entidade Beneficente de Assisténcia Social (CEBAS- -SAUDE) pelo
Ministério da Saude por meio da Portaria n® 978, de 02 de julho de 2018.

Em conformidade com referido contrato, faz-se nesta oportunidade a
apresentagao do RELATORIO DE METAS E INDICADORES, em acordo com 0S anexos
técnicos |l e Il — Indicadores e metas de produgdo e desempenho: atividades minimas a
realizar, pagina 19 a 23 (12° Termo Aditivo do Termo de Transferéncia de Gestdo n°
001/2013 — SES/GO).

Os dados e informagdes apresentados neste relatério foram extraidos do banco
de dados do sistema de gestdo hospitalar do IGH, que realiza o gerenciamento de todos
os processos de forma integrada. As informagdes evidenciadas demonstram o cenario

10 HMI esta em tramite documental para alteragdo do perfil de atendimento assistencial, assim como nome do
nosocdmio, que passara a chamar-se Hospital Estadual da Mulher - HEMU. (De acordo com o CNES ja alterado).
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atual das agoes e servigos prestados pela Unidade.

2. IDENTIFICACAO E DESCRIGAO DOS SERVIGOS

O Hospital Materno Infantil (HMI) atuante desde 1972 é referéncia estadual em
atendimento de casos de média e alta complexidade nas areas da sadde da mulher e da
crianga, com destaque na cirurgia de separagdo de gémeos siameses e no tratamento de
hemangiomas. Também ¢é referéncia para reabilitagdo de fissuras labio palatinas
(Programa CERFIS). Seu atendimento é 100% de usuarios do Sistema Unico de Salde
(SUS), quer por demanda espontanea ou pelo Sistema de Referéncia/Contra Referéncia.

O Hospital Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento (HMI) oferece
atendimento de urgéncia, emergéncia e ambulatorial aos usuérios do Sistema Unico de
Saude (SUS) tanto de Goiania quanto do interior do estado. Possui programa de
Residéncia Médica nas areas de Pediatria, Neonatologia, Medicina Intensiva Pediatrica,
Obstetricia, Ultrassonografia, além de Enfermagem Obstétrica. A unidade também
desenvolve pesquisas cientificas e mantém programas de satde voltados para a atengao
integral de mulheres e criangas.

O objetivo primordial é utilizar e divulgar praticas de Gestdo modernas, capazes
de maximizar os resultados de Unidades prestadoras de Servicos de Salde e quebrar
paradigmas que estigmatizam o SUS como falta de qualidade no atendimento, descaso
aos usuarios, entre outros aspectos.

Tipo de unidade: Hospital Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento (HMI) é
uma unidade de média e alta complexidade, especializada no atendimento nas areas de
obstetricia e pediatria.

Sao realizados atendimentos de urgéncia e emergéncia, cirurgias obstétricas e
pediatricas, além dos servigos ambulatoriais, internagdo e SADT, de demanda espontanea
e referenciada.

CNES: 2339196

ENDERECO: Rua R-7 com avenida perimetral, s/n°, Setor Coimbra. CEP: 74.125-
120, Goiania-GO.

Geréncia da Unidade: Secretaria do Estado de Saude de Goias.

Gestdo de Sistema: Secretaria Municipal de Saude de Goiénia.
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4. ATIVIDADES REALIZADAS PELO HMI

O Hospital estadual Materno Infantil (HMI) é um hospital de ensino, pesquisa e extensdo
universitaria, sendo referéncia para atendimento em urgéncia e emergéncia e ambulatorial
de média e alta complexidade em pediatria e gestagdo de alto risco, devidamente
referenciado pelos complexos reguladores Municipal e/ou estadual. Também é referéncia

para a reabilitagéo de fissuras labio palatinas (programa CERFIS).

4.1 Assisténcia Hospitalar

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

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

Inclui de um Centro de Diagnosticos de alta precisao para a realizagdo de exames
laboratoriais e de imagem, incluindo ultrassonografia.

A unidade possui 119 leitos de internac@o, sendo 5 UTI materno, 10 UTI
Pediatrica, 19 UTI Neonatal, 17 UCIN convencional e 05 UCIN canguru, clinica obstétrica
(48 leitos) e clinica pediatria (15 leitos), bem como outros setores de suporte.

A capacidade instalada da unidade esta distribuida da seguinte forma:

Quadro 1- Estrutura das unidades de internagéo.

Internag&o Obstétrica

Leitos
Isolamento 1

UTI MATERNA

Total Obstétricos
Pronto socorro da mulher-observagao

Pronto socorro da mulher- EmerenCIa sala vermelha)

.:: »‘;T‘{_qg_“"p.q = ,‘t‘mﬂ'&” =
Internagéo Pediatrica Clinico
i Cirargico
UTINEO™* Leitos 29
UCIN | Convencional I 17 |




: | SES
H M HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL / SUS Secticads
: Estado da

DR. JURANDIR DO NASCIMENTO Saude

| Canguru 05
Total Pediatricos 57
Sala de pequenos procedimentos 01
Leitos 15
Pronto Socorro da Crianga — Isolamento 02
Emergéncia Leito de 04
Estabilizacao
Ativos
Centro Cirurgico (Salas) 06
RPA 05
Pediatricos 02
Consultérios Ambulatoriais Obstétricos 05**
CERFIS 03
Multiprofissional 02
*19 leitos na UTI Neonatal |
. **01 consultdrio para atendimento COVID Obstétrico.

2x**10 |eitos de UTI PED foram alterados para 10 leitos de UTI NEO.

No processo de Hospitalizagéo est&o incluidos:

e Tratamento das possiveis complicagbes que possam ocorrer ao longo
do processo assistencial, tanto na fase de tratamento quanto na fase de
recuperacao e reabilitagao.

e Tratamentos concomitantes, diferentes daquele classificado como
principal que motivou a internagdo do usuario, que podem ser
necessarios, adicionalmente, devido as condigées especiais do usuario
e/ou outras causas.

e Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de
internagao.

e Procedimentos e cuidados de multiprofissionais necessarios durante o

0 processo de internagao.
' e Servico de alimentagdo e nutrigdo, contemplando a produgéo de
refeicdes e nutrigdo enteral e parenteral.

e Assisténcia por equipe médica especializada.

o Utilizagéo do centro cirurgico e procedimentos de anestesia.

o Material descartavel necessario para os cuidados de multiprofissionais e
tratamentos.

e Diarias de hospitalizagdo em quarto compartilhado ou individual,
quando necessario, devido as condi¢bes especiais do usuario.

e Acompanhante para os usuarios idosos, criangas, adolescentes e
gestantes.

2 Os leitos de UTI PED foram convertidos em leitos de UTI NEO, conforme Oficio ne 3534/2022 — SES, em atengdo ao
Despacho ne 291/2022 (v.: 000026870666) do gabinete do Senhor Secretario do Estado da Saiide — GAB/SES/GO, no
qual autoriza ao solicitado no oficio n=3002/2022-SES.

10
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e Sangue e hemoderivado.

» Fornecimento de roupas hospitalares.

» Procedimentos especiais necessarios ao adequado atendimento e
tratamento do usuario de acordo com a capacidade instalada,
respeitando sua complexidade.

e Diarias na UTI - Unidade de Terapia Intensiva, se necessario;

e Diarias de UCIN -Unidade de cuidado intermediario neonatal, se
necessario.

 Servigos de apoio diagndstico e terapéutico, de acordo com listagem do
SUS, para acompanhamento das diversas patologias que possam vir a
ser apresentadas pelos usuarios atendidos nas 24h.

e Garantir a realizagdo de cirurgias emergenciais, evitando
cancelamentos administrativos, visando a seguranga do paciente.

e Servigos de apoio diagnéstico e terapéutico —SADT, que sejam requeridos
durante o processo de internagéo, de acordo com listagem do SUS.

4.2 Atendimento as Urgéncias Hospitalares

Sendo o hospital do tipo referenciado, o mesmo dispde de atendimento de as
urgéncias e emergéncias, atendendo a demanda que |lhe for encaminhada conforme o
fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude/ Central de Regulagdo Municipal,
durante as 24 horas do dia, todos os dias do ano.

O hospital possui servico de acolhimento e classificagdo de risco (ACCR) conforme
preconizado pelo ministério da saude, priorizando a internagdo de pacientes de alto risco
materno perinatal e pediatrico, encaminhando pacientes de baixo risco para outras
unidades de salde por meio da central de regulagdo municipal.

4.3 Atendimento Ambulatorial

O atendimento ambulatorial do HMI compreende:

a. Primeira consulta e/ou Primeira Consulta de egresso;
b. Interconsulta;
c. Consultas subsequentes (retornos).

Entende-se por primeira consulta, a visita inicial do paciente encaminhado pela
central de regulagdo do estado ou municipio ao hospital, para atendimento a uma
determinada especialidade.

Entende-se por primeira consulta de egresso, a visita do paciente encaminhada
pela prépria instituicao, realizada apds a alta Hospitalar da instituicdo, para o atendimento
de uma determinada referida.

11
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Entende-se por Inter consulta, a primeira consulta realizada por outro, profl)s it
em outra especialidade, com solicitagéo gerada pela prépria instituigao. ',«*

| r\,, ll’\-q) )
Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de seg\ M P
ambulatorial, nas categorias profissionais de nivel superior. N ALEG

O atendimento ambulatorial opera da seguinte forma: das 07h00 as 19h00,
de segunda a sexta-feira, nas especialidades descritas no quadro abaixo,
conforme demanda dos pacientes egressos do hospital:

Quadro 2- Especialidades médicas.

Alergia e Imunologia Gastroenterologia
Pediatrica pediatrica
Anestesiologia Hematologia Pediatrica
Cardiologia Pediatrica | Nefrologia Pediatrica
Cirurgia Pediatrica Neurologia pediatrica
Cirurgia Plastica Ortopedia pediatrica
Pediatrica
Dermatologia Obstetricia
Pediatrica
Endocrinologia Pediatria
pediatrica
Otorrinolaringologia | Pneumologia pediatrica
pediatrica
Reumatologia -
pediatrica

Serao consideradas consultas por profissionais de nivel superior ndo médico, nas
areas de: Bucomaxilofacial, Enfermagem, Fonoaudiologia, nutrigéo e psicologia.

5. PARTE FIXA- INDICADORES DE PRODUGAO

Sao apresentados os indicadores e as metas de produgdo contratualizados,
referentes aos servigos assistenciais e correspondem a 90% do percentual de custeio do
repasse mensal.

12
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5.1 Internagoes hospitalares

O HMI devera realizar 41 saidas em clinica cirirgica pediatrica, 26 saidas em
clinica cirurgica do CERFIS, 285 saidas em clinica pediatrica e 413 em clinica obstétrica,
com variagdo aceitavel de +10%, de acordo com o numero de leitos operacionais
cadastrados pelo SUS, distribuidos nas seguintes areas.

Quadro 3- Meta de saidas hospitalares.

Clinica cirargica
CERFIS 26 312
Clinica cirurgica
pediatrica 41 492
Clinica Obstétrica 413 4.956
Clinica Pediatrica 285 3.420
Total 765 9.180

Sendo assim, apresentamos abaixo as saidas hospitalares pelo HMI no
periodo de junho a dezembro de 2022.

Tabela 1-Saidas hospitalares

CIi’nicé

cirurgica 41 0 0 0 0 0 0 0 246 0 0%
pediatrica

Clinica

cirirgica 26 0 0 0 0 0 0 0 156 0 0%
CERFIS

Clinica =
Pediatrica 285 0 0 0 0 0 0 0 1710 0 0%
Clinica o
Obstétrica 413 86 667 671 700 789 812 562 2478 4287 173,00%
TOTAL 765 86 667 671 700 789 812 562 4590 4287 93,40%

Foram realizadas um total de 4.287 saidas hospitalares, frente as 4.590
contratadas no semestre, atingindo 93,40% da meta contratada, ficando entre a variagédo
aceitavel de 10%. Todavia, importante ressaltar que ocorreu a mudanga no perfil de
atendimento da unidade, alterando a execugdo das saidas hospitalares da clinica
cirurgica pediatrica, CERFIS e clinica pediatrica, o que afetou negativamente o nimero
previamente estabelecido em contrato, todavia ndo condizente com a realidade atual da
unidade. Contudo, no que se refere ao cumprimento do quantitativo determinado para as

13
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5.2 Cirurgias eletivas: Pediatricas e CERFIS
O HMI devera realizar um numero mensal de 40 cirurgias pediatricas e 26

cirurgias CERFIS encaminhadas pelo complexo regulador Municipal e/ou Estadual, com
variagao aceitavel de +10%. Nao o abstendo de realizar toda as cirurgias de urgéncia e

emergéncia que lhe sejam referenciadas.
Quadro 4- Meta de cirurgias eletivas.

Cirurgia pediatrica 40 480
Cirurgia CERFIS 26 312
Total 66 792

Sendo assim, apresentamos abaixo as cirurgias realizadas pelo o HMI no
periodo de junho a dezembro de 2022.
Tabela 2- Cirurgia eletivas.

Pediatrica| 40 0 0 0 0 0 0 0 240 0 0%
CERFIS 26 0 0 0 0 0 0 0 156 0 0%
Total 66 0 0 0 0 0 0 0 396 0 0%

Tabela 3 — Cirurgia eletivas da Ginoloia .

157 | 583 165,69%
583 966 | 165,69%

176 179 183
176 179 183 157

100 | 3 93 | 175
3 93 | 175

Ginecologia
Total 100

E cedico que, com o advento que ensejou a desmobilizagdo do Setor de Pediatria
da unidade, conforme noticiado pela Secretaria de Atengéo Integral a Saude de Goias —
SAIS/GO, desde o dia 15 de janeiro de 2022, sobreveio a alteragao do perfil assistencial,
o servigo ficou restrito aos atendimentos de obstetricia de médio e alto risco, ginecologia e

neonatologia (atendimento ao recém-nascido de até 28 dias de vida).

14
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Desta feita, a meta das cirurgias eletivas pediatricas e do Centro de Reabilitagio de
fissuras Labio-Palatinas - CERFIS n&o foram alcangadas, por motivos nitidamente alheios
a gestdo do IGH como informado acima, considerando a saida deste servigo da oferta de
produgdo da unidade. Outrossim, ocorreu a implantagéo do servigo de ginecologia em
meados de abril e ap6és a estruturagdo do servigo, foram alcangados a eficacia de
165,69% de cirurgias, atingindo a meta estabelecida.

5.3 Atendimento as Urgéncias

Conforme o citado no anexo técnico Il, “os atendimentos de urgéncia e
emergéncia, apesar de ndo comporem meta para o presente contrato de gestdo, posto
nao estarem sob a governanga da Organizagéo Social, deveréo ser informados a SES/GO
mensalmente.

Segue abaixo dados dos atendimentos de urgéncia e emergéncia realizados pelo
o HMI de junho de 2022 a dezembro de 2022.

Tabela 4-Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia.

S Junhor22| | L5 i
Referenciadas 73 569 454 425 448 2.704
Espontanea 88 526 828 733 786 4,352

Total 161 1095 1282 1158 | 1234 7.056

Tabela 5- Classificagao dos Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia

" Total do
Periodo
83
1165
AACR - Amarelo 74 557 685 632 623 558 425 3554
15 185 239 211 251 289 170 1360
3 70 53 33 43 52 42 296
AACR - Branco 14 94 107 92 96 107 88 598
Total 161 1095 1282 1158 1234 1226 900 7056

Nota-se que no semestre em analise, houve uma redugéo dos pacientes no
atendimento de urgéncia e emergéncia, em comparagdo ao semestre anterior. O

principal fator contribuinte que impactou na performance do indicador, foi a mudanca

15
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de perfil da unidade, no qual os pacientes pediatricos tém uma maior demap?é
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pronto atendimento.

Ademais, destaca-se que o HMI compde a rede de atendimento de urgénc\iQQL(
emergéncias do Estado de Goias, o que, por si s6, ja demanda a manutengao de un"lé‘
infraestrutura devidamente equipada e necessaria para o atendimento. Além da
unidade manter uma equipe altamente qualificada para o atendimento de
urgéncia/emergéncia e de dispor de equipamentos e insumos adequados para a

realizagao de tais atendimentos.

Destarte, a redugao paciente no atendimento de Urgéncia e Emergéncia esta

inteiramente associada a demanda espontanea que foge da governabilidade da gestao.

Segundo o item 3.4. Do anexo técnico Il, os SADT internos devem ser informados
a SES/GO para fins de verificagdo das atividades realizadas no atendimento de Urgéncia
e Emergéncia.

Segue abaixo demonstrativo da produgdo interna de exames de junho a
dezembro de 2022:

Tabela 6- Produgéao de servigo de apoio diagndstico e terapéutico.

~106.785

5.4 Atendimento ambulatorial

A unidade devera realizar meta de producdao mensal de 2.442 consultas e 916
consultas ndo médicas, com variagao de até 10%.

Quadro 5- Meta de atendimento ambulatorial.

Consultas Médicas 2.000 24.000
Consultas ndo meédicas 916 10.992
Total 2.916 34.992

16
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Segue abaixo demonstrativo da produgéo de atendimento ambulatorial de junho
de 2022 a dezembro de 2022.

Tabela 7- Atendimento ambulatorial

Consulta
Médica na
Atencio 2.000 240 1.243| 1.996 | 1.280 | 1.357 | 1.447 885 12.000 8.448 70,40%

Especializada
Consulta Nao
Médica na

Atencio 916 208 1.016| 1.167 | 879 | 1.299 | 924 742 5.496 6.235 |113,45%
Especializada
Total 2.916 448 2.259| 3.163 | 2.159 | 2.656 | 2.371 | 1.627 17.496 14.683 | 83,92%

Foram realizadas um total de 14.683 atendimentos ambulatoriais, frente aos ‘
17.496 contratados no semestre. Atingindo aproximadamente 83,92 da meta semestral,
ficando abaixo da variagdo aceitavel de +10%.

No que tange ainda sobre o indicador de atendimento ambulatorial,
considerando a alteragao de perfil citada, as consultas ambulatoriais de especialidades

pediatricas deixaram de integrar a producéo da unidade.

Ademais, a implantagdo do servigo de ginecologia demandou um periodo para
a integral execugao, quando se fez necessario a organizagdo para o atendimento com a
devida contratagdo de equipes, estabelecimento de agenda, dentre outros fatores
indispensaveis ao inicio da realizagdo do servigo. Todavia, observa-se que as primeiras

consultas iniciaram em abril do ano em discusséo.

Todavia, realizando analise complementar do numero estabelecido, é
importantissimo salientar que a unidade cumpriu o atendimento ambulatorial no que se
refere as consultas da equipe multidisciplinar, apresentando o resultado satisfatério no
periodo avaliado, atingindo 113,45% da meta contratada. Isso mostra o avango nas agdes
da equipe, bem como as consultas de enfermagem no banco de leite, incentivando a

doagao e o aumento da produgao em nossos estoques.

5.5 SADT Externo

A unidade devera ofertar e realizar mensalmente 10 broncoscopias, 10
colonoscopias e 20 endoscopias para pacientes externos, com variacdo de até 10%,
sendo os pacientes referenciados pela central de regulagdo municipal de Goiania e/ou
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complexo regulador estadual.

Conforme_firmado_contratualmente, a meta de SADT externo passar
contabilizada para fins contabeis apds a estruturacéo do servico. \

Quadro 6- Meta de exames para o SADT Externo.

Broncoscopia 10 60
Colonoscopia 10 60
Endoscopia 20 120
Total 40 240

Segue abaixo demonstrativo da produgéo de SADT externo de junho a dezembro
de 2022.

Tabela 8- Meta de exames para o SADT Externo.

Broncoscopia 0
Colonoscopia 10 0
Endoscopia 20 0
Total 40 0

Faz-se imperioso salientar que a meta da performance do indicador do SADT
Externo nado foi alcangada em razao da mudanca de perfil da unidade. Nota-se, que
conforme 12° Termo Aditivo do Contrato de Gestdao 131/2012 SES-GO, este servigo
passaria a ser contabilizado ap6s a estruturagao do servigo, no 7° més apos validagao do
referido Termo Aditivo, periodo este que ocorreu a desmobilizagédo da pediatria da

unidade, ndo sendo possivel a execugdo dos exames supracitados.
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Segundo o 12° termo aditivo o hospital devera informar mensalmente os
Resultados dos Indicadores de Desempenho, que estdo relacionados 8 QUALIDADE da
assisténcia oferecida aos usuarios da unidade gerenciada e mensuram a eficiéncia,
efetividade e qualidade dos processos da gestdo da Unidade e correspondem a 10% do
percentual do custeio do repasse mensal.

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

O quadro a seguir apresenta os indicadores para a avaliagdo e valoragéo a cada
aditivo:

Quadro 7- Metas de desempenho

Taxa de Ocupacao Hospitalar 2 85%
Média de permanéncia Hospitalar (dias) <7 dias
indice de intervalo de Substituicao (horas) <30 horas
Taxa de readmissdao em UTI (48 horas) <5%
Taxa de readmissdo Hospitalar em até 29 dias £20%
Percentual de suspensdao de cirurgias programadas por < 5%
condi¢bes operacionais

Percentual de Ocorréncia de Rejei¢do no SIH <1%
Percentual de suspenséo de cirurgias programadas < 5%
Percentual de partos Cesareos <15%

Taxa de aplicagdo da classificagdo de Robson nas 0
' " ) . 100%
parturientes submetidas a cesarea
Razao do quantitativo de consultas ofertadas 1

Percentual de exames de imagem com resultado .
: g ” . 2 70%
disponibilizado em até 10 dias
Percentual de manifestagdes queixosas recebidas no sistema <59
. . (o]
de ouvidoria do SUS
Percentual de investigagdo da gravidade de reagbes > 05%
adversas a medicamentos (Farmacovigilancia)

6.1 Taxa de ocupacao hospitalar

Relagao percentual entre o numero de pacientes-dia, em determinado periodo, e
0 numero de leitos- dia no mesmo periodo. Taxa de ocupagdo muito baixa (abaixo de
75%) pode indicar: inadequagdo do numero de leitos a regido; baixa integragcdo do
hospital a rede de saude, com dificuldade de acesso; falha no planejamento ou na gestao
do hospital (ineficiéncia); insatisfagdo da clientela.
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6.2 Tempo médio de permanéncia hospitalar (dias)

N a —~ ) /
~ Al EGYS

Relacéo entre o total de pacientes-dia no periodo e o total de pacientes egressos
do hospital (por altas, transferéncia externa e/ou ébitos no mesmo periodo). Representa 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
complicagdo pré ou pos-operatéria, ou também auséncia de plano terapéutico adequado e
desarticulagdo nos cuidados ao paciente.

Férmula: [Total de pacientes-dia no periodo / Total de saidas no periodo]
™ 6.3 indice de intervalo de substituicdo (horas)

Assinala o tempo médio em que um leito permanece desocupado, entre a saida
de um paciente e a admissao de outro. Essa medida relaciona a taxa de ocupagao com a
média de permanéncia.

Férmula: [(100-Taxa de ocupacdao hospitalar) x Média de tempo de
permanéncia] / Taxa de ocupac¢ao hospitalar]

6.4 Taxa de readmissao Hospitalar em até 29 dias

O indicador de Readmissao Hospitalar mede a taxa de pessoas que retornaram
ao hospital em até 29 dias desde a Ultima vez que deixaram a unidade hospitalar apés a
primeira admissdo. Esse indicador avalia a capacidade progressiva do servico em ajudar
na recuperagdo de forma tao eficaz quanto possivel. Quanto menor for a reincidéncia de
'G internagéo, ou seja, quanto menor for a readmissédo potencialmente evitavel, melhor &
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.
Internagbes por cancer e obstetricia sdo excluidas, pois podem integrar o plano de
cuidado do paciente.

Férmula: [Namero de pacientes readmitidos entre 0 e 29 dias da ultima alta
hospitalar / Naumero total de internagées hospitalares] x 100

OBS: Para o numerador, como informado, s@o excluidas internagdes por cancer e
obstetricia, pois podem integrar o plano de cuidado do paciente. Readmissdes que
terminam em morte também estarao incluidas no numerador.Para o denominador:
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a.S30 excluidos casos de um dia, alta por morte, admissdes na maternidade
(com base na especialidade, tipo de episédio, diagnéstico), e aqueles com mengdo de um
diagndstico de cancer ou quimioterapia para o cancer.

b.Sdo excluidos pacientes com mengdo de um diagnéstico de cancer ou
quimioterapia em qualquer lugar, nos 365 dias antes da admiss&o.

¢. Quando houver mais do que uma readmissdo no prazo de 30 dias, cada
readmissao é contada uma vez.

6.5 Taxa de readmissao em UTI (48 horas)

Conceituagdo: 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 apds a
primeira admissao.

Formula: [N° de retornos em até 48 horas/N° de saidas da UTI, por alta] x100
6.6 Percentual de suspencao de cirurgias programadas

Conceituagdo: Mede o total de cirurgias programadas que foram suspensas em
relagdo ao total de cirurgias agendadas, no periodo.

Férmula: [N° de cirurgias programadas suspensas/N° de cirurgias
programadas (mapa cirdrgico) ] x100

6.7 Percentual de ocorréncia de rejei¢cdo no SIH

Conceituagédo: Mede a relagdo de procedimentos rejeitados no sistema de
informacgdes hospitalares em relagdo ao total de procedimentos apresentados no mesmo
sistema, no periodo.

Formula: [total de procedimentos rejeitados no SIH/Total de procedimentos
apresentados no SIH] x100

Observacdo: o indicador seréa usado apenas como monitoramento, e n&o
computara para efeito de desconto financeiro, haja vista, que o mesmo ndo esta sob do
parceiro privado.

6.8 Percentual de parto cesareos

Conceituagao: Mede o percentual de cirurgias cesareas realizadas em relagao ao
numero total de partos.
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Férmula: [N° de cesdreas realizadas / Total de partos realizados x 100]

*Informar a taxa de cesarea para efeito de monitoramen
acompanhamento. K

6.9 Taxa de aplicagdo da classificacdao de Robson nas parturient
submetidas a cesarea

Conceituagdo: & instrumento para identificagdo de grupos de mulheres
clinicamente relevantes nos quais haja diferencas nas taxas de cesarea, permitindo
comparacbes em uma mesma instituicdo ao longo do tempo ou entre diferentes
instituigdes. Quando se aplica a classificagédo, otimiza o uso das cesareas ao identificar,
analisar e focalizar intervencdes em grupos especificos que sejam particularmente
relevantes em cada local. Avalia a efetividade de estratégias ou intervengées 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.

Férmula: [N° de parturientes submetidas a cesdrea classificadas pela
classificagao de Robson no més / Total de parturientes submetidas a cesarea no
més x 100]

6.10 Razdo do quantitativo de consultas ofertadas

Conceituagdo: N° de consultas Ofertadas em relagdo ao numero de consultas
propostas nas metas da unidade por um dado periodo (més).

Férmula: Numero de consultas ofertadas/ numero de consultas propostas
nas metas da unidade.

6.11 Percentual de exames de imagem com resultado disponibilizado
em até 10 dias.

Conceituagdo: Proporgdo de exames de imagem com resultado liberado em até
10 dias (tempo entre a realizagéo do exame de imagem e a liberagdo do resultado).

Férmula: [ Namero de exames de imagem entregues em até 10 dias / total de
exames de imagem realizados no periodo multiplicado] X 100.

6.12 Percentual de manifestacdes queixosas recebidas no sistema de ouvidoria
do SUS

Conceituagao: Analisa a satisfagdo dos usuarios do SUS em relagédo ao
atendimento prestado pela unidade hospitalar.

Férmula: [ Numero de manifestagées queixosas recebidas no sistema de
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ouvidoria do SUS / total de atendimentos realizados mensalmente] x 100.

6.13 Percentual de investigacdo da gravidade de reacdes adversas a
medicamentos (Farmacovigilancia)

Conceituagdo: Monitora e avalia reagées adversas a medicamentos (RAM) seja
ela leve, moderada ou grave pelo farmacéutico. Considera-se ideal a notificacdo e
classificagdo de RAMs quanto a sua gravidade, seguidas do seu monitoramento.

Férmula: [ Namero de pacientes com RAM avaliada quanto & gravidade / N°
total de pacientes com RAM] x 100.

Tabela 9- Indicadores de desempenho 13° adv.

ST s MSBEIES) h s 2 s

1. Taxp 88 Octpaghio 285% | 127.07% | 124,99% | 131,24% | 127,77% 10

Hospitalar

2. Tempo Médio de

Permanéncia Hospitalar <7 (Dias) 6,50 6,35 6,19 6,3 10
(dias)

3. Indice de Intervalo de

Substituicio (horas) <30 (Horas) | -33,21 -30,47 | -35,35 | -33,01 10
4. Taxa de readmissdo em

UTI (48 horas) <5% 3,85% | 4,00% | 0,00% | 2,62% 10
5. Taxa de Readmissao . o . .

Hospitalar ( em até 29 dias) <20% 260% | 3.21% | 2,65% | 2,82% 10
6. Percentual de Suspensao <5% 2.88% 1.13% 1.68% 1.90% 10

de Cirurgias Programadas
7.Percentual de Ocorréncia
de Rejeigdo no SIH <1%
T Sl monitoramento | 62,04% | 61,75% | 63.67% | 62,49% -
9. Taxa de aplicagdo de 9.6 100%
;?:E'r'i_f:t%i"sﬂi::z::: 225 100% 66,45% | 66,45% | 51,28% | 61,39% 6
cesarea

10. Razéo do quantitativo de
consultas ofertadas

11. Percentual de exames de
imagem com resultado
disponibilizado em até 10
dias

12. Percentual de
manifestagoes queixosas
recebidas no sistema de
ouvidoria SUS

13. Percentual de
investigagdo da gravidade
de reagdes adversas a
medicamentos

monitoramento | 0,29% 0,32% 1,00% 0,53% -

1 0,54 1,01 1,00 0,85 10 ~

270% 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00% 10

<5% 0,28% | 0,24% | 0,33% | 0,29% 10

295% 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00% 10
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1. Taxa de Ocupagdo |  gg50 | 145,84% | 148,51% | 149,89%
Hospitalar
2. Tempo Médio de
Permanéncia <7 (Dias) 6,30 5,76 6,28 6,1 10
Hospitalar (dias)
3. Indice de Intervalo
de Substituicao <30 (Horas) 47,5 -45,16 | -50,16 | -47,62 10
(horas)
4. Taxa de
readmissio em UTI <5% 3,13% | 0,00% | 0,00% 1,04% 10
(48 horas)
5. Taxa de
Headrieeio - <20% 3,06% | 2,51% | 2,18% | 2,58% 10
Hospitalar ( em até
29 dias)
6. Percentual de

. Suspensao de
Cirurgias
Programadas
7.Percentual de
Ocorréncia de monitoramento | 0,23% 0,00% 0,00% 0,08% -
Rejeicao no SIH< 1%
8. Percentual de
partos cesareos monitoramento | 71,32% | 60,00% | 55,83% | 62,38% -
£15% 9.8 100%
9. Taxa de aplicacao
de classificacao de
s::z:::;z 100% 95,88% | 74,40% | 79,11% | 83,13% 8
submetidas a
cesarea

10. Razao do
quantitativo de 1 0,46 0,48 0,69 0,55
consultas ofertadas 10
11. Percentual de
exames de imagem
com resultado 270% 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00% 10
disponibilizado em
‘ até 10 dias

& 12. Percentual de
manifestacdes
queixosas recebidas <5% 0,27% 0,33% 0,40% 0,33% 10
no sistema de
ouvidoria SUS
13. Percentual de
investigagao da
gravidade de 295% 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00% 10
reagdes adversas a
medicamentos

<5% 2,72% | 2,73% | 0,00% | 1,82% 10

Conforme avaliado na tabela os indicadores do 13° termo aditivo, podemos
perceber o atingimento parcial do indicador de “Taxa de aplicagdo de classificagdo de
Robson nas parturientes submetidas a cesarea”, foram fatores contribuintes para o nao
atingimento de 100% da meta. Nesta senda, destaca-se que a gestdo do HMI esta
engajada no processo e nota-se a taxa crescente nos meses subsequente. De modo
geral, a unidade cumpriu os indicadores de desempenho, e tem se intensificado quanto a
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avaliacdo e monitoramento, afim de entregar resultados satisfatérios em todos os

indicadores, visando a qualidade e seguranca dos pacientes nos servigos ofertados.

7. RELATORIO DE CUSTOS

Os dados apresentados referentes a custeio sdo derivados do Relatério
de Composicdo e Evolugdo de Custos, extraidos do Relatério Standard,
disponibilizados pela plataforma web KPIH — Key Performance Indicators for
Health na competéncia de junho 2022 a dezembro de 2022.

7.1. Custos da Unidade — KPIH
KPIH
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Colaboradores do HEMU entram no clima junino

Ludymile

Fissotaropeuta Nathany @ 3 enfermers

ne arreio da UTIN 1

Os setores de Psicologia,
Fonoaudiologia, Servico Social e Unidade
oeTmlrmNemﬂ(Uh)! do

junho e promoveram um momento de Nayara Moreno. “Essas datas festivas sio

para os seus colaboradores. oportunidades de proporcionar integragéo

As psicologas, fonoaudidlogas e da equipe, de aliviar a tensio e o estresse

assistentes sociais, se uniram e fizeram a do ambiente hospitalar”, avaliou a
munﬁdemmeaunw coordenadora multiprofissional

foi em 10 de pﬂ»Al&ndoudnmodn P-oobg-aeF«uMF\ivnM\a

50 olegria no orrom de Psuniogws. Fono ¢ Servio

socw! do Hemu

Unidade comemora Semana de Enfermagem

Em comemoragdo ao Dia do
Enfermeiro e do Técnico e Auxiliar em
Enfermagem, celebrados nos dias 12 e
20 de maio respectivamente, a Geréncia
de Enfermagem, Nicleo de Seguranga
do Paciente (NSP) e Comissdo de
Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH)
do Hemu, promoveram uma
programagcéic especial nos dias 19 e 20
de maio.

Durante os <dois dias, o0s
colaboradores da unidade puderam
desfrutar de uma vasta programagdo.
Dentre elas, uma exposicdo de banner
com atividades da residéncia de
enfermagem obstétrica; workshop
“Assisténcia de enfermagem  aos
cuidados imediatos ao recém-nascido®,
mediado pela turma de residentes de
enfermagem; concurso de parodias com
o tema “Higieniza¢&o das Maos".

Os académicos de Enfermagem,
do B8° periodc da PUC Goias,
participaram das atividades com
abordagem do protocolo de higienizagéo
das miios. Também distribuiram folders
informativos e fizeram perguntas sobre o
tema. O coordenador do Laboratério
Sérgio Vasconcelos explicou sobre as
Placas de Petri, que Ioum expnaus
identificando  vérios gani

as perguntas relacionadas a meta que foi
sorteada. Os que deram respostas
comretas ganharam brindes. Segundo a
coordenadora do NSP, Lilian Fernandes,

essas atividades também foram a
conclusiio da Campanha Abril peia
Seguranga do Paciente.

Houve entrega de certificado de
honra ao mérito para 60 profissionais
entre enfermeiros, técnicos e auxifiares
de enfermagem que se destacaram no
ano passado — 2021. O enfermeiro
Moisés Linhares foi um dos que se
destacaram. “Fiquei muito feliz pelo
reconhecimento, ainda mais sendo

homenageado junto com a colega Maria |

Reis, que considero uma das melhores
profigsionais”, afirmou. “Foi uma

surpresa, pois temos uma equipe de |

profissionais excelentes. Fico feliz por
receber essa homenagem®, pontuou a
enfermeira Fabiola Lopes.

A gerente de Enfermagem do
Hemu, Luzia Helena Berigo, destacou a
Unpar@ncia da equipe de enfermagem

presentes no corpo humano, e

na de, que assume um papel cada
vez mais proativo no gue se refere a

identificagdo das necessidades de
cuidado da populagdo. “Temos uma
equipe maravilhosa, que trabalha com
dedicagdo, comprometimento, carinho e
humanizag@o. Queremos que saibam o
quanto sio valorosos”, avaliou a gerente.

Gerente Lusa Maiers com o= coormaenadores
Za Enfermagem do Memu

Lusir Halene com aiguns profissionars

Jdastogues de J071
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Concurso de parodias mostra muitos talentos

No intuito de reforgar a
importdncia de lavar as mdos,
principaimente como medida de
prevencBo as  infecgdes  entre
profissionais de saide e pacientes, a
CCIH do hospital promoveu um concurso
de parodias sobre a Higienizagdo das
Méos.

Em 20 de maio, as 10 equipes
participantes se apresentaram no
auditorio da unidade. A coordenadora da
CCIH, enfermeira Keilla Paraguassu deu
boas-vindas ao publico presente e iniciou
as apresentagdes sendo seis equipes
por meio de video: Centro de Material e
Esterilizacdo — CME, Fonoaudiologia,
Psicologia, Centro de Referéncia em
Imunobioclgicos Especiais — Crie, UTI
Neonatal 2 e Obstetricia — Alcon; trés
presenciais: Tecnologia da Informagéo —
Ti, Faturamento e Compras, € uma
apresentacdo por video e presencial,
Nicleo Hospitalar de Epidemiologia -
NHE.

De forma Nidica e divertida, as
equipes se empenharam e mostraram
um verdadeiro show de talentos. Por

Urgamsadora do evento Kenla Pareguasiy

ogrodeceu @ parboaopa0 d§ todos

Hemu alerta sobre abuso sexual contra criangas

Segundo o balango do Ministérno
da Mulher, da Familia e dos Direitos
Humanos, nos quatro primeiros meses
de 2022, foram registradas 4 486
denincias de abuso sexual sofrido por
criangas e adolescentes no Brasil.

Para chamar atengéo de seus
colaboradores,
acompanhantes sobre a necessidade de
prevengdo a violéncia sexual, o Hemu
desenvolveu uma agdo em 18 de maio -
Dia Nacional de Combate ao Abuso e
ExploragBo Sexual de Crangas e
Adolescentes.

As equipes do Ambulatorio de

pacientes e 8

meio das parodias lembraram a todos
que a higienizagio das maos continua
sendo a pratica mais simples e eficiente
para o controle de infecgdes no ambiente
hospitalar.

A comissdo julgadora, convidada
pela CCIH, foi soberana e imparcial,
composta pela gerente de Enfermagem
— Luzia Helena Berigo; diretora geral —
Laryssa Santa Cruz; a coordenadora da
Obstetricia — Caroline Bazzo; gerente

Operacional — Pedro Muricy e o
assessor de Diretoia - Leonardo
Pimenta.

Mobilizagio e empenho

A diretora Laryssa parabenizou
todos os participantes. “Com tanta
criatividade e talentos, néo foi uma tarefa
facil para os jurados. Creio que o grande
vencedor foi o hospital como um todo por
tanta dedicagdo. Estdo todos de
Parabéns®, afimou a diretora. Em
seguida anunciou a equipe vencedora -
NHE, que, usando roupas no esfilo anos
60, apresentou a parodia “ldeia Vital®
com a musica ‘Broto Legal". A turma,

porodios do Hemu

&

recencd J v Jat L U PR

Atendimento as Vitimas de

coordenada pela enfermeira Wanda
Lopes, escreveu a letra inspirada em
Ignaz Semmelweis, médico hingaro
pioneiro da anfissepsia, com a medida
simples e efetiva da lavagem das méos.
O prémio & um voucher de almogo em
uma conceituada churrascara de
Goidnia. “Foi uma surpresa maravilhosa!
Essa conquista s0 foi possivel com a
dedicagdo e o comprometimento de toda
equipe®, declarou Wanda toda feliz. A
equipe de Psicologia ficou em segundo

lugar e de Faturamento em terceiro.
“Conseguimos  atingir nosso
objetvo que foi sensibilizar os

colaboradores a entrarem na brincadeira.
De forma lidica passaram a mensagem
sobre a importancia da higienizagio das
mios garantndo & seguranga do
colaborador e, consequentemente, do
nosso usuario”, destacou a

coordenadora da CCIH Keilla, que fez
questdo de agradecer a todos pela
adesdo. Ao final, o publico presente foi
agraciadc com brindes, oferecidos por
parceiros @ um lanche preparado pela
equipe de Nutrigao.

e adolescentes

Sexual (AAVVS) e Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia (NHE) do hospital,
percorreu toda unidade disseminando
informagdes sobre a campanha e
reforcando a importdncia de usar os
canais de denuncias. Foram entregues
panfletos informativos e bombons. Além
disso, foram espalhados carazes da
campanha em pontos estratégicos. “‘E
extremamente importante estimular a
sociedade a refletir sobre seu papel no
combate desse crime. Devemos ficar
atentos no comportamento das criangas
e qualquer suspeita, denuncie” destacou
a coordenadora do NHE, Wanda Lopes.

EXPEDIENTE:

Hospitsl Estadual da Mulher [Hemu)
Dwetors Gersl: Laryssa Santa Cruz
Dwetors Técnica: Crisbane Carvathe

Endereco: Rua R-7. esquina com Averwda Permetral, Setor Oeste - Goidma/GO

CEP: 74.125 - 120
Telefone: (62) 3956 2900

ot = &

-

wu de C do Hemu

Basbdores - Amessona de Comuncagio
RT: Jormaista Dors Costa - Reg. N2 586/G0
Emait: Jocon Ty
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Boletim Eletronico do Hospital Estadual da Mulher (Hemu) N2 107 - Julho/2022

Colaboradores recebem 2° dose de reforgo contra Covid-19

O medice Marco Aurehio goronty a 22 dose de reforpo

O Hospital Estadual da Mulher
(Hemu), em parceria com a Secretaria
Municipal de Salude, aplicou a 2* dose
de reforgo da vacina contra Covid-19,
nos colaboradores da unidade nos dias 7
e 8 de julho.

De acordo com as onentagdes do

Ministéno da Saude (MS)
& necessério reforgar a imunizagdo dos
trabalhadores que estdo na linha de
frente dos servicos de salde, bem como
as pessoas na faixa-etéria acima de 40,
com maior risco de contaminagdo. Os
colaboradores do Hemu tomaram a 2°
dose de reforgo, seguindo os protocoios
estabelecidos. O imunizante utilizado
dessa vez foi da Janssen. Em dois dias,
foram aplicadas 255 doses da vacina,
que garante a imuniza¢do dos servidores
da unidade de salde

Os setores da unidade envolvidos

na organizagio e aplicagdo das doses §

I‘onm o Servigo Especiaiizado em
Engenhana de a e Medicina do
Trabalho (SESMT), Terapia Ocupacional
e Geréncia de Enfermagem.
Imunizante

A vacina da Janssen, fabricada

pela farmacéutica Johnson e Johnson, &
baseada em um velor de adenovirus
sorotipo 26 (Ad26.COV2.S). E indicada
para imunizagdo ativa para prevenir a
Covid-19 causada por SARS-CoV-2 em
pessoas com 18 anos de idade ou mais.

wrmagem Alng Sousg oprovertou @

cportundode pero se imunazar

Hemu realiza capacitagao sobre checklist Nascimento Seguro

Léian Femeondae: com equipe do Cantro Cirurgico

Com o objetivo de apoiar o uso de

priticas essenciais de cuidados
maternos e perinatais, o Hemu
promoveu, de 27 a 30 de junho,
capacitagio para a equipe
multiprofissional da assisténcia. Com o
tema “Atualizagdio e importincia do
preenchimento do checklist Nascimento
Seguro”, a agfio faz parte do programa
da Educag@o Continuada.

A capacitagio foi ministrada
pela enfermeira Lilian Fermmandes —
coordenadora do Nicleo da Seguranga
do Paciente (NSP) e especialista em
Qualidade em Salde e Seguranca do
Paciente, pela Fiocruz/MS e equipe da
Residéncia de Enfermagem Obstétrica.
Liian orientou a todos sobre o tema

proposto. Ela destacou que o checklist
facilita 8 execugéo das tarefas uma vez
que o profissional tem a possibilidade de
realizar uma verificagio e conferéncia

. dos cuidados a serem realizados

diminuindo as chances de emmos e
negligéncia.

A referéncia do  protocolo
implantado no Hemu, em 2019, & o
checklist do parto segure da
Organizagéo Mundial de Salde (OMS),
concebido como uma ferramenta para
melhorar a qualidade dos cuidados
dispensados as mulheres que déo a luz.
De acordo com a OMS, dos 130 milhdes
de nascimentos que ocorrem todos os
anos, cerca de 303 mil resultam na morte
da méae, 2,6 milhdes séio natimortos e
outros em 2,7 milhdes de criangas que
mormrem nos primeiros 28 dias apos o
nascimento

Com o checklist, estes numeros
tendem a cair, visto que aborda as
principais causas dos oObitos maternos
como hemormagias, infecgbes, parto
obstruido e hipertenso arterial, bem
como dos bebés nascidos morios
relacionados com complicagbes
perinatais (cuidados inadequados antes
do nascimento) e mortes neonatais
(asfixia no parto, infecges e
complicagbes relacionadas com a

prematuridade do parto).

Na oportunidade, foram
distribuidos folders explicativos sobre a
importdncia do preenchimento do
checklist. O material, elaborado pela
equipe da Resikiéncia de Enfermagem
Obstétrica, alerta que toda a equipe
multiprofissional é responsavel pelo
preenchimento, sendo alguns campos
especificos de determinada
especializagdo, portanto todos devem ter
um olhar atento. O folder também
destaca gque a lista de verificagdo é
constituida por praticas baseadas em
evidéncias e organizada na admissdo,;
pre—pnnn no Centro Cirurgico (nn‘taa e
apés o procedimento). apés o
nascimento; antes da liberagio da sala
de recuperat;io pos-anestésica e antes
da alta.

Eguipe de obstetrar do tombem foram copacitodos
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Unidade comemora Sao Joao com comidas tipicas

Sempre atento ac atendimento
humanizado, 0 Hemu preparou um
carddpio especial em 24 de junho, em

{oipboragoras no

comemoragdo ao dia de Sdo Jodo.

O setor de Nutrigdo elaborou um
cardapio junino, em ftodas as refeigdes
do dia, para colaboradores e pacientes,
de acordo com a dieta. O menu contou
com frango aoc molho caipira, milho
cozdo, galinhada, macaméo tricolor,
pamonha assada, came de panela,
vinagrete, salada tropical, mané pelado,
ma¢é do amor, pé de moleque, pipoca,
canjica, gelatina, sucos, entre outros
Além de decoragdo no refeitério e
misica, as copeiras entraram no ckma
com avental tematico

As pacientes se surpreenderam
com a iniciativa. Gostaram de ver algo
diferente e ficaram encantadas com o
capncho dos detalhes como o
chapeuzinho na tampa da gelatina e as

D 38007 4 0 oiegre dos festos juring:

bandeirolas na embalagem do kit lanche.
Alguns funcionarios se caracterizaram de
trajes juninos e animaram o dia.

Nas datas comemorativas, o
hospital sempre desenvolve agdes que
visam melhorar o bem-estar dos
pacientes e colaboradores,
proporcionando maior humanizagdo e
descontrag@o ao ambiente hospitalar. Na
comemoragdo do Séo Jodo, o carddpio
foi adaptado a dieta de cada paciente,
para que eles pudessem ter uma

expenéncia agradavel e acolhedora.
Aproveitando as comemoragdes juninas,
0 setor de Recursos Humanos da
Unidade organizou o “Arraia dos Mio"
para sua egquipe e amigos, no auditono
da umdade. Foi uma tarde de muita
comilanga e diversio.

woong Lesnordo @ Fobia no “Arrawa dar Mo

Hemu alerta para os cuidados com as
doencgas respiratorias no inverno

A chegada do inverno é motivo de
atencdo para as doengas
respiratorias, incluindo as que podem ter
causas alérgicas. O Hemu alerta sobre
08 cuidados que as pessoas devem ter
nessa estacdo. No periodo mais frio do
anc € comum o aumento de casos de
rinite alérgica, asma, sinusite,
pneumonias, entre outras. Os sintomas
mais costumeires sdo coriza, coceira na
regido dos olhos e nariz, espimos e
tosse.

Segundo a Organizagdo Mundial
da Salde (OMS), até o fim do seculo
metade da populagdo sofrerd algum tipo
de alergia. Cerca de 30% da populagéo
mundial possuem, por exempio, algum
tipo de intoleréncia ao pé, mofo, polen de
plantas, entre outros.

A alergista e imunologista Lorena
Diniz explica que, nessa época do ano,
devido ac tempo seco e a baixa umidade

do ar, ha menor dissipagdo dos
poluentes. Os alérgenos como acaros,
fungos e polens, ficam em maior
concentragio no ar, o que
possibilita maior contato com nosso
sistema respiratorioc como nariz, boca e
olhos levando a sintomas de rinite,
conjuntivite e asma alérgica. A alergista
ressalta que algumas doengas podem
ser evitadas com a vacina, portanto, &
importante estar com a carteira de
vacinagéo em dia, além de lavar bem as
mdos, pois evita a circulagiio de virus.
Neste momento de tantas
possibilidades, a especialista alerta
sobre como diferenciar uma doenca da

outra. Segundo a médica, a alergia _

respiratbria se caracteriza por coriza,
espimos, obstrugdo nasal, coceira no
nariz e normalmente ela vem sem febre.
Ja o estado gripal € um pouco diferente.
A pessoa tem febre, queda do estado

geral, dores no corpo e dores de
garganta. Outra diferenca importante
apontada por Lorena, & que estes
sintomas de alergia podem ser
persistentes ou recorrentes, enquanto
que as gripes tém duragdio limitada e
geralmente ocomem em episodios
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Hemu realiza mutirao de consultas para cirurgias eletivas

Em Goias, atuaimente, 897
mulheres estdo na fila de espera para
fazer uma cirurgia eletiva na
especialidade de ginecologia pelo
Sistema Unico de Saide (SUS). No
intuitc de diminuir essa fila e otimizar a
demanda represada durante a pandemia,
o Hemu realizou, nos dias 9 e 10 de
agom um mutirdo de consultas e

pré-operatorios para
pmeetﬁmefm!memlégm

Para n&o prejudicar o fluxo normal
da unidade, referéncia no estado em
atendimento de média e alta
complexidade, tendas foram montadas
a0 lado da entrada dos consultdrios, com
foda estrutura necessaria para que as
pessoas fossem recepcionadas e
aguardassem as orientagdes.

Os atendimenios as mulheres
foram feitos em cinco consultbrios
médicos e quatro salas de exames, no
periodo das 7h as 17h, onde as
pacientes passaram por avaliagdo

Estruturg montoda pora rece poonar

axclusivaments as pocentas de Mubrée

Apes ¢ FRSIIOgEO JOI S40MEL DATENTES TECEDETDT

anchinho e3peCa

médica e realizagio de exames. A
equipe de profissionais que atendeu as
pacientes foi composta por
médicos qlmcologuhs urdnloguhs
residentes, equipe
mulvroflsbnﬂ dn undude que atuou
em varias frentes, bem como na
realizagéo de exames laboratoriais, de
imagens e eletrocardiograma.

Nos dois dias de mutirSo, foram
atendidas 285 mulheres reguladas
pelo Complexo Regulador Estadual
(CRE). No total, foram realizados 1.584
exames |laboratoriais, 241 de imagens e
265 eletrocardiogramas.

Satisfagdo

Mulheres, vindas de varias partes
do estado, se sentiram aliviadas ao
serem convocadas e beneficiadas com a
iniciativa. A paciente Valdivina Maria
Souza, de 60 ancs, do municipio de
Catalio, espera por uma cirurgia ha
quase quatro anos. Segundo a paciente,
chegou a marcar a operagiio, mas, com

Pocarte: aguordom o reahracio de e me:

" Colmboredoras gus recepconanem 3
pocente: so Mutirao

a pandemia, foi cancelada. Para ela foi
uma alegria em poder agendar o
procedimento.

Ivone Chaveiro, de 46 anos, do
municipio de Aragu, passou por todos os
exames e consultas e recebeu com
ofimismo a noticia que vai fazer a
cirurgia que tanto espera.

As pacientes fizeram questio de
elogiar a unidade pelo acolhimento
humanizado e apoio, incluindo as
re ;

A diretora técnica do Hemu,
Cristiane Carvalho, fez um balango
posiivo do mutirdo e destacou o
empenho de fodas as pessoas
envolvidas e a parceria da Secrelaria
de Estado da Saude de Goids (SES-
GQ), para diminuir o impacto da
pandemia. As cirurgias eletivas sdo
muito aguardadas pelos pacientes. No
Hemu elas foram retomadas a partir do
més de abril. Até julho, foram realizados
136 procedimentos.

Sol¢ de etperc paro consuites com as

primeras pacentes

Parte oo aguipe do Memu que partoparam do Mut-ao
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Hemu desenvolve agoes em comemoracao ao Dia do Nutricionista

Nutncioncates evercem T importants pape!

dertro do undode hospraiar

Para marcar o Dia do Nufricionista,
comemorado em 31 de agosto, o
Hospital, por meio do setor de Nutrigio,
desenvolveu agdes educativas sobre a
importincia de wuma alimentagdo
saudavel, para os colaboradores. No
hall, foi montada uma arvore para que os
colaboradores pudessem deixar sua
opinido sobre como a nutrigho tem
influéncia na sua vida e sua sadde.

S -

Durante toda a tarde, os
profissionais puderam fazer avaliagdio
antropométrica (peso, altura e indice de
Massa Corporea - IMC) e também a
avaliagio biocimpedadncia . Apds as
avaliagdes, os nutricionistas orientaram
sobre os beneficios de uma alimentagdo
saudavel, bem como a importancia de
praticar atividade fisica, além de
esclarecerem dividas.

Também foram disfribuidos
panfietos informativos, com dicas para
uma vida mais saudavel. A técnica de
enfermagem, Eliane Alves participou e
gostou da agdo. Segundo a
colaboradora, além de verificar seu
estado nutricional, aprendeu mais sobre
a boa nutrigo. No refeitorio, os
colaboradores tiveram um  lanche
especial e saudavel com sucos e
espetinho de frutas.

O Hemu conta com onze
nutricionistas. A Maria Ciara,
coordenadora de Nutrigdo Clinica, € uma

Unidade realiza capacitagao sobre Prev

delas. Atuante na unidade ha mais de
trés anos, a profissional se sente
satisfeita com a profissdo escolhida e
destaca que a orientagio nutricional é
muito importante, pois manter uma

alimentagdo saudavel & essencial para
uma melhor qualidade de vida e mais
salde. A intengdo do evento foi mostrar
iss0 de uma forma bem interativa, que
retrata o amor e a dedicagfo didria pela
Nutrigéo.

£ ‘s do Hemu porticpgara m dos
athwdede: promowdasr pela Notrgac

Profizs

engao de Quedas
| treinamento

sobre  prevengo de
quedas, para melhorar ainda mais a
assisténcia. As  atualizagdes foram
ministradas  pelos  residentes  de
Fisioterapia Suellen Moreira e Lucas
Silvério, que abordaram os seguintes
temas. o conceito de queda; fatores de
risco; protocolo de prevengiio de quedas,
classificagdio de risco de queda - Morse e
Humpty Dumpty, fluxo de admissdo e
avaliagio no Hemu; instrumentos
utilizados para onentar pacientes e
acompanhantes; indicadores da unidade;

" medidas preventivas, transporte seguro,

Frofizsionac do Hemu pertaipom de otualzogdo s

Estudos divuigados pela Agéncia
Nacional de Vigildncia Sanitaria (Anvisa),
publicados em 2013, indicam que a taxa
de queda de pacientes em hospitais de
paises desenvolvidos variou entre 3 a §
quedas por 1000 pacientes intemados
por diaa Em hospitais brasileiros,
observou-se uma incidéncia de quedas
entre 03 a 1.7% para cada 1.000
pacientes-dia. No Hemu, nos ultimos
sete meses, a taxa de queda ficou em

0,02%.

Uma das atitudes que vém
contribuindo para essa baixa incidéncia,
além das medidas preventivas adotadas
pela unidade, é a capacitagdo, realizada
penodicamente entre seus
colaboradores.

Organizada peio Nuicleo de
Segquranga do Paciente (NSP) e setor de
Fisioterapia, o hospital realizou, entre os
dias 29 a 31 de agosto, mais um

além de alertar para as notificagoes.
Segundo a coordenadora e
enfermeira Lilian Fernandes, do NSP,
que também é especialista de Qualidade
em Saude e Seguranga do Paciente, o
trabalho de identificagio do paciente
comega ja@ na admissio deste no
hospital, com a definicdo se a pessoa
tem baixo ou alto risco de queda No
Hemu, o risco assistencial relacionado a
queda é identificado por um boffon na
cor amarela, além da utilizagdo de uma
pulseira de identificagdo no paciente e a
uma placa padronizada em seu leito.
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O Banco de Leite Humano (BLH)
do Hemu recebeu, no inicio de setembro,
doagdes de frascos de vidro, com
objetivo de apoiar a campanha de
doagdo de leite matemo e suprir a
necessidade de vasihames para
armazenamento do leite, que o BLH
também recebe através de doagdo.

Os frascos foram amecadados
durante campanhas realizadas pela
Superintendéncia da Escola de Saude de
Goiasm junto com a creche Cantinho
Feliz, Assembieia Legislativa do Estado
de Goias (Alego), comunidade de Novo
Pianaito e popula¢io de Goidnia.

A coordenadora do BLH, Renata

de Frascos de

Rarate [ sies recobe do

vidro da Polivane Vaz (5£5

SES
Secretaria de
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Saude

A doq;io de leite matemo é
mportante para manter a aibmentagéo de
bebés prematuros e de baixo peso

atendidos em nossa unidade.
Atuaimente, o BLH do hospital possui 62
doadoras ativas e, para isso, é preciso
fomecer os frascos impos e esterilizados
para a coleta nas casas toda semana,

Leles, ficou agradecida pelas doagdes e peioc engajamento de todos os envolvidos incluindo as doadoras intemas

Hospital promove palestra sobre vinculo entre mae-bebé

Para entender melhor sobre o
que é e como funciona o "Vinculo mae-
bebé", 0 Hemu, dentro do projeto de

pré-natal de alto risco do Servigo |

Social, abordou sobre o assunto, em
31 de agosio, junto as gestantes que
fazem acompanhamento na unidade.

sobre o assunto, e alertou as futuras
mam3es que o bebé percebe o
comportamento da genitora e associa
com um tipo de hormménio. Ela
destacou as atitudes que possam
construir esse vinculo como
compartilhar sentimentos, conversar
com o bebé, ouvir uma musica, entre

outros.
A profissional também fabu que

importante essa aproximagdo, por
meio do togue e conversa. Por isso, a
unidade incentiva a visitagao dos pais”,
pontuou.

Nayara ressaltou que o vinculo
mae-bebé caracteriza-se
as clrmnsﬂnctas
comportamentos e deu dicas de como
desenvoiver essa relagdo afetiva
desde a gestagdc até os primeiros
meses de nascido. A psicologa frisou

ainda que, com todas as mudan;as
situacbes e preocupacbes, ser mae
ndo €& facil, mas ftudo pode ser
administrado cocom uma simples
palavra: amor.

Dingmca aphesd 0 InTETOEe G gEStantEs

Banco de Leite Humano recebe doagoes de frascos de vidro

O Banco de Leite Humano (BLH)
do Hemu recebeu, no inicio de setembro,
doagdes de frascos de vidro, com
objetivo de apoiar a campanha de
doagio de leite matemo e suprir a
necessidade de vasilhames para
armazenamento do leite, que o BLH
também recebe através de doagiio.

Superintendéncia da Escola de Saude de
Goidasm junto com a creche Cantinho
Feliz, Assembieia Legisiativa do Estado
de Goiés (Alego), comunidade de Novo
Pianalto e populagiio de Goidmia.

A coordenadora do BLH, Renata

Rerato Lew: "o ebe doa;80 dw Foicas de
vidro du PoNvara Vas (SES

nesta aglo. “Gratidio a todas as

que ajudaram no fomecimento
desse material primordial para manter o
funcionamento das doagdes de leite. O
leite humano sd pode ser acondicionado
em recipientes de vidro para evitar

Ses e conservar os
nutnentes”, disse.

A doagio de leile matemo €
importante para manter a aimentagiio de
bebés prematuros e de baixo peso
atendidos em nossa unidade.
Atualmente, oBLHdohoopﬁlpouucSZ
doadoras ativas e, para isso, & preciso
fomecer os frascos limpos e esterilizados
para a coleta nas casas toda semana,

Leles, ficou agradecida pelas doagdes e peio engajamento de todos oe envolvidos incluindo as doadoras internas
Profissionais passam por capacitagcao sobre Monkeypox

Auditoris lotods pere copocTIsde robre Morkesypos

Seguranga e Medicina do Trabalho

| (Sesmt), realizou em 24 de agosto, un-
capacitag:

S0 destinada 808 pPiC

d-hlqbnin;ludnmmeu.odo
; © fluxo da unidade & como

que atuam na unidade, sobre as
atualizagSes da AMonkeypox.

Para alertar e possibiitar uma
réapida identificagéo,
CCIH, enfermeira

casoc © paciente seja suspeito.

CCIH, para notificagio e isolamento.

A enfermeira gela Soares, do

., Sesml, explicou que foli implantado um

questionario para ser aplicado,

Pensando no trabalho de pq'lodo de lncubqlo s-tig!o das
prevenglo e idados, a wr . por & entre cutros itens. Kail- mn-h:u
meico da C esd de C de .mporum:n das r did

Infecgfio Hospitalar (CCIH) e Servigos

para contato e goticulas, barn como a

nente, junto aos colaboradores,
no intuito de verificar o bem-estar do
profissional, bem como saber se os EPls
estio sendo usados commretamente.
Também foi orientado sobre o fluxo de
procedimentas do colaborador, caso

Especializados am Engenharna de atenglic para a paramenta¢lio, a questiio esteja com suspeita da doenga.
EXPEDIENTE:

gl Fstumalumsl dis B HEMU “+ tryd @
Diretors Geral: Laryssa Santa Crus :

Di P e o = raghc RGH) | A de C o do Hemu
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CEP: 74.125 - 120 RT: an-r-c-vn nq_m
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IGH celebra 10 anos em Goias com palestras
sobre gestao hospitalar

O Instituto de Gestio e Humanizaglo
(IGH). organizagio social (0S) que
administra o Hospital Estadual da Mulher
(Hemu) promoveu no dia 18 de outubro, no
Saldo de Recepgio do Clarion Goidnia Orion
Hotel, um ciclo de palestras sobre "Eficiéncia
e Sustentabilidade na Gestio Hospitalar”, em
ocelebraglio aos 10 anos do IGH na
adminislr.g.io dos hospitais estaduais de
Goias.

Ao todo, 127 pessoas participaram da
programag3o. que contou com a presenga do
Secretiric Estadual de Salde de Goids,
Sandro Rodrigues; do superintendente do
IGH, Joel Sobral; do CEO do Plano Brasi
Saude e fundador do IGH. Paulo Bittencourt:
do diretor técnico da IGH, Gustavo
Guimaraes: do palestrante convidado, André
Wajner, além das diretorias, coordenagdes e
trabalhadores dos hospitais geridos pela OS
em Goias.

O secretano Sandro Rodrigues, deu o
tom sobre o sucesso de uma gestdo de
saide hospitalar de qualidade e exceléncia,
mesmo por meio de parcerias entre as
esferas pl.i:ﬁeas e privadas, pensando
sempre na movagao da eficiéncia hospitalar.

“Este & um momento importante para
discutir a eficiéncia, eficicia e efetividade
hospitalar para podermos pontuar a logica da
organizagdc e da reorganizagio da sadde,
com base tantc na atengdo especializada
ambulatorial, quanto na hospitalar final, que &
nosso foco principal. EntSo, temos que
discutir como isso foi pensado, executado e o
maior desafio agora € que esse ecossistema
seja harmdnico na sua execugdo, e que
também leve em consideragdc questdes
operacional e, principaimente, uma forma
que garanta acesso com equidade para a
populag3o”, frisou.

©O CEO do Plano Brasil Saiude. Paulo
Bittencourt, falou sobre o segmento da saiide

suplementar como um instrumento de
trabatho. lembrando também como foi a
fundagdo do IGH e sua expansio pelo Brasil.

"0 Institvto se encontra numa nova
fase, onde eu vej que a saude suplementar
veio para agregar valores. Com a experiéncia
que o IGH ja possui com a salde publica, foi
possivel tazer para a esfera privada, por
meio do Plano Brasil, essa assisténcia
médica a sadde. por meio do uso de novas
técnicas e tecnologias, do novo modelo de
gestio suplementar e com fooo apenas na
atencdo primaria de salde. Poranto, ver
esse crescimento do IGH e agora presente
em outras vertentes de gestio e em extensa
ampliagio, € algo que me deixa com vontade
de continuar o trabalho, até porque hoje sio
10.000 widas sendo cuidadas em 15 estados
do Brasil®, destacou.

Em seguida, o diretor técnico do IGH,
o médico Gustavo Guimaraes, trouxe para os
presentes o IGH Healfhcare, um modelo de
atendimento centradoc no acclhimento das
pessoas e na efetividade da gestio de salde
populacional, por  meio da salde
suplementar.

"0 modelo de atendimentc deste
projeto vem, além do atendimento presencial.
com o importante uso da telemedicina, uma
maneira criada para o paciente ser atendido
pelo médico da atengio basica de forma
personalizada, sem que ele precise se
deslocar até uma unidade de salde, por
exemplo. Hoje. o IGH MHealthcare esta
presente tanto na Bahia, no Rio Grande do
Norte, quanto em Goids e ja aicangou
aproximadamente 7.6800 atendimentos
nesses estados”, dissertou Gustavo.

Trazendo um pouco mais do viés
hospitalar da medicina, o CEQ da Eficiéncia
Hospitalista - empresa especialista em
Solugbes de Saude, André Wajner,
apresentou aos participantes o “Método Lean
e Hospitalista na Experiéncia do Paciente”, j&

conhecidos no Hemu, detalhando como a
gestio de pacientes clinicos, por meio da
medicina hospitalar. é fundamental.

“A medicina hospitalar & uma area de
atuagio onde médicos generalistas ou
hospitalistas s3o especializados nos cuidados
centrados nos pacientes internados, na
familia e no trabalho em equipe. Diante de
toda esse cenario, estes meédicos encontram
maneiras e solugbes de melthorar os
processos gerenciais e administrativos. o que
acaba influenciando no alcance dos methores
resultados para o paciente e instituigio,
garantindo assim melhor qualidade, eficiéncia
financeira, seguranga assistencial, lideranga
no ensino e a melhora da experiéncia do
paciente, dentre outros”, frisou.

Um debate entre os palestrantes
também foi promovido ao final da
programacgdo, com o intuito de enriquecer o
conhecimento e a expeniéncia mostrados
durante a manh3 de atividades A gestdo
hospitalar, eficiéncia na salde, experiéncia
do paciente, responsabilidade ente os
sistemas, educagdo e treinamentos foram os
principais temas de diversas perguntas
apresentadas pefo pubbco durante o bate-
papo. Participaram do debate Paulo
Bittencourt, Gustavo Guimardes, André
Wajner e a chefe de Gabinete da Secretaria
de Salde do Estado de Goias. Marielli
Ribeiro, que representou o secretario Sandro
Rodrigues.

Para fechar com chave de ouro. o
superintendente do IGH, Joel Sobral,
entregou um troféu para homenagear os
colaboradores mais antigos do instituto em
Goias. com 10 anos de casa. Ao todo, 222
trabalhadores foram lembrados e, para
representa-los, 10 receberam um troféu como
uma forma de agradecer e valorizar todo o
empenho e dedicagdo durante todos esses
anos de trabalho.
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Hemu adere a campanha Setembro Amarelo

Para alertar os seus
colaboradores a buscar ajuda e atengdo
de quem estd & sua volta, 0 Hemu, por
meio da Comissdo Interna de Prevencéo
de Acidentes (Cipa) e apoio dos setores
de Psicologia e Servigo Social,
promoveu em 28/09, no auditorio da
unidade, a palestra “Conscientizagdo e
Prevengéo do Suicidio”, ministrada pela
psicologa Nayara Moreno.

Segundo Nayara, & importante
falar sobre o assunto. "A prevengdo &
sempre 0 melhor caminho para meihorar
nossa saude mental. Por isso, temos que
estar atentos aos sinais e buscar formas

Profeza
campanha Setembro Amcredo

NS WA

de evitar esgotamentos:
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Secretaria de
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isolamento social e a baixa aut
promover dialogos e discussd
abordem o problema®, a
psicologa. Para o presidente da C
hospital, Leonardo Pimenta, a campagh
Setembro Amarelo € importante para~o__
cuidado dos profissionais de salde.
“Além de zelarmos pela seguranca
fisica dos colaboradores na prevengao
de acidentes, também nos preocupamos
com a saiude mental de nossos colegas
de trabalho. A palestra abre
possibilidades para auxiliar quem precisa
superar transtomos  mentais e

como © emocionais®, salientou o presidente.

Unidade realiza agoes em prol da campanha Setembro Verde

O dia 27 de setembro & marcado
como o Dia Nacional de Don;ao de
Orgaos Porém, durante todo o més &
dedicado & sensibilizagdo e
importdncia da
campanha
Setembro Verde. No intuito de chamar a
atengéo dos colaboradores e
sociedade, Hemu, por meio da Comussao
intra-Hospitalar de Doagéo de Orgdos e
Tecidos para Transplantes (CIHDOTT),

desenvolveu algumas agdes.
Integrantes da Comisséo
colocaram nos camos estacionados

proximo ao Hemu, cartdo incentivando enttegues informativos e bombons.

adon;undeorgaosenforma;oeasobre
transplantes, acompanhado de um baldo
verde. Na rua, a equipe abordou os
moftoristas que passavam na porta do
hospital, entregou informativo sobre a
campanha e incentivou as pessocas a
declararem para seus familiares e
amigos a intengdo de ser um
doador. Dentro do Hospital, a equipe
orientou os colaboradores sobre a
necessidade de comunicar a decisdo de
ser um doador aos familiares e melhorar
a performance das captagdes. Foram

ospital Estadual da Mul her

Eaquice da {IHDOTT ne compenhia Setembro Verds

Hospital promove agdes educativas em alusao
ao D:a Mundial de Segurancga do Paciente

Enfermaire Liion Fernondes duronre sus falo

O Dia Mundial de Seguranga do
Paciente & comemorado em 17 de
setembro, mas o més todo & dedicado &
campanha Setembro Laranja, que
reforga a importdncia do cuidado para a
redugiio de maleficios evitiveis. Este
ano, o tema da campanha € seguran¢a
em medicamentos. Com o slogan
"Medicagdo sem danos®, a intengio é
levar informagdo e conhecimento sobre
préticas inseguras e emmos de medicagdo.

Para marcar a campanha e reforcar a

importdncia dos cuidados com a
seguranga dos usudrios, o hospital, por
meio do Nicleo de Qualidade e
Seguranga do Paciente e equipe da
Farmacia, realizou, nos dias 15 e 16 de
setembro, varias atividades.

No dia 15, a enfermeira Lilian
Fermnandes, coordenadora do NSP e
especialista em Qualidade em Salde e
Seguranga do Paciente, falou da
importdncia da campanha para os
colaboradores e chamou a atengéio de
todos sobre alguns dados referentes ao
tema da campanha. Ela destacou que,
no mundo, o0s medicamentos s&o
responsaveis por 50% de todos os danos
evitdveis em cuidados médicos. No
Brasil, 30% das doses administradas
podem conter alguma falha,
principaimente em relagéo ao horério da
administragdo da medicagdo. Equipe de

farmacéuticas passaram nos leitos das |

enfermarias onde realizaram
reconciliagio medicamentosa, junto as

pacientes.

No dia 16, os colaboradores
tiveram uma tarde divertida € com muitos
prémios. Foram realizadas atividades
lidicas, como: Quiz — com perguntas e
respostas, roleta e pescana. Todas com
perguntas reiacionadas as seis metas de
Seguranca do Paciente e tambem
voltadas ao desafio global da OMS deste
ano: Medicagdo sem danos! Todos os
colaboradores, da limpeza a diretoria,
participaram das atividades, em uma
grande integragéo.

Profiszanas parhcpamam das atvidoder Wdicar
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Hospital Estadual da Mulher celebra o
Dia Mundial da Prematuridade

Entrada da UCIN com decorngdo

oiuzva oo Novembro Raxo

No Hospital Estadual da Mulher
(Hemu), cerca de 60% dos nascimentos
registrados ocomrem com menos de 37
semanas de gestagio - partos
prematuros. O alto indice é explicado
pelo fato do hospital ser especializado
nesse tipo de atendimento. Novembro &
considerado o meés internacional de
sensibilizagdo para a causa da
prematuridade, em que se comemora O
Dia Mundial da Prematuridade em 17 de
novembro.

Para comemorar a data o Hemu
realizou uma programagéo especial no
auditorio da unidade. O Hospital ganhou
decoragéo especial com baldes e
enfeites roxos - cor simbolo da causa da
prematuridade, painéis com fotografias e

mural com recadinhos das maes para os
profissionais do hospital.

A diretora técnica Cristiane
Carvalho, abriu a programago dando
boas vindas a todos os presentes e
ressaltando o cuidado da equipe para
com os prematuros. "E 0 momento de
celebrarmos a vida desses pequenos
guerreiros que lutam desde o
nascimento. Querc aproveitar para
agradecer a equipe multiprofissional do
hospital pelo empenho e dedicagdo que
dispensam 308 nOsSsSO0S pequEncs
pacientes, pois esses cuidados salvam

vidas”, afirmou a diretora.

A coordenadora meédica
das Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN) e na Unidade de
Cuidados Intermediarios Neonatal

(UCIN), Sandra Afiune falou do trabalho
realizado pela equipe em relagio aos
prematuros. “Fazemos um cuidado
progressivo voltado para a qualidade de
vida do recém-nascido. Estamos aqui
para melhorar e garantir a assisténcia
dada a esse bebé", pontuou a
coordenadora. A coordenadora de
enfermagem da UCIN, Lilian Jerdnimo
agradeceu a presenca das mdées dos
neonatos, € em especial as que ja estio
com seus bebés em casa e fizeram

A Semong da Prematundooe

chama o atencho

Jd< fodos parc Ot curdados com

ot bobes nasc

questdo de comparecer para relatar sua
experiéncia.

Um video mostrando um pouco da
rotina dos prematuros, dos bebés com os
pais, a equipe multiprofissional, bem
como momentos de prematuros durante
a internag#o e depois de receberem alta,
foi apresentado, acompanhado da
musica “Como € grande o meu amor por
vocé”™. lLogo apés, embaladas pela
emoglo, mies que tiveram bebés
prematuros relataram suas vivéncias
para funcionarios e outras mées que
estavam presentes no evento.

Prematuridade

O prematuro € a crianga que
nasce antes de 37 semanas de
gestagdo. A neonatologista Daniella
Portal explica que o problema do bebé
prematuro € que os Orgdos ainda séo
imaturos e ndo conseguem realizar suas
fungdes integraimente apos o
nascimento. “Para este bebé, é essencial
um cuidado humanizado e uma equipe
multidisciplinar  dedicada, como &
realizado nas UTIs Neonatal aqui no
Hemu, referéncia estadual na
Metodologia Canguru (MC) e Iniciativa
Hospital Amigo da Crianga (IHAC)",
destaca a médica.

dos antes dos 17

semanas

Banco de Leite Humano recebe doagoes de frascos de vidro
O Banco de Leite Humano recebeu no [

-

ommmmqﬁu frascos de
com objetvo de apoar
doaciio de leie

de

?

(Universo). A  professora  Kannne
vammwmuma
alunos entregou 0s frascos

A coordenadora do BLH, Renata
Leles, lgideoeuudou;éesdomimd
primordial para manter o funcionamento
das doagdes de lefte. O leite humano 80
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Unidade comemora Semana da Qualidade T,
A gerente de Qualidade precise esperar um m tes

Enfermaira Cristna Bernardes avpiong
so8re conscencio do Quotidods

Em comemoragdo &4 Semana da
Qualidade e ao Dia Mundial da
Qualidade, celebrado anualmente na
segunda quinta-feira de novembro, o
Hemu desenvolveu uma agéo, em 11 de
novembro, no auditorio da unidade.
Organizada pelo Nicleo de Qualidade e
~ Seguranga do Paciente e Ouvidoria, a

. agdo visou ressaltar a importdncia da
cultura da qualidade estar sempre
presente na instituigo. Uma arvore foi
montada no auditorio, com elogios de
colaboradores para setores e colegas,
além de balbes pendurados no teto com
fotos de equipes da unidade.

Gerents apercciona! do Hemu com a3
coladoradoros Damiza Moto (£) ¢ jess

Corporativa em Goias, Ariane Andrade,
fez a abertura do evento, chamando a
atengio dos colaboradores para a
qualidade. “Em uma unidade de salde
devemos agir em prol de uma
assisténcia ao  paciente  segura,
humanizada e resolutiva e o melhor
caminho & o engajamento de todos para
o fortalecimento da qualidade®, disse a

A enfermeira Cristina Bernardes -
especialista intemacional de qualidade
em saude e seguranga do paciente
ministrou a palestra "Consciéncia de
Qualidade: fazendo a coisa
certal”. Segundo a especialista, todo o
processo de qualidade tomou mpmm
maior no mundo, devido a globalizagéio e
difusdo de novas tecnologias e
socializagdo dos meios de comuunagao
Ela abordou a gualidade na saude;
dimensBes e beneficios da qualidade;
qualidade e sustentabilidade e o método
de implantagdo da qualidade. Cristina
encemmou com a frase de Anne Frank —
adolescente vitima do holocausto -,
‘Como & maravilhoso que ninguém

foupe da Qualdads « Ouvstono do Memvu

comecar a melhorar
*Qualidade sdc pessoas
em cuidar e investir numa
segura”, concluiu a enfermeira.

Homenagens

Na oportunidade, foram
homenageados 16 colaboradores que
receberam elogios na Ouvidoria. A
ouvidora Jeniffer Silva entregou um kit
composto de uma agenda e chocolates
para cada profissional. “isso demonstra
aos funciondrios que todo o trabalho
realizado por eles gerou impacto na
assisténcia e que o paciente e seus
familiares reconheceram sua dedicagdo”®,
salientou a ouvidora.

A coordenadora do Nucleo de
Seguranga  do Paciente, Lilian
Fernandes, agradeceu a palestrante e a
todos os presentes e destacou: "A
qualidade, dentro do Hemu guia os
processos na promogno da seguranga
do paciente e exceléncia operacional por
fluxos adequados visando um

atendimento de exceiéncia a todos os

Profize.ona s do Hem invarbade na Q.ahdode

Recepcao do HEMU entra no clima de Halloween

Recapcansta Juive de Sitva (E] @ o coordenadorn
Valeno Ofwveira (D) ne dima de Hellowaan

Em 31 de outubro & comemorado
o Dia das Bruxas, também chamado de
Halloween. Para marcar a data e deixar
o dia mais divertido, a recepgio da
unidade recebeu decoragdo especial.

Além dos enfeites, o0s
recepcionistas se fantasiaram e se
vestiram de preto para participar da
brincadeira. “Buscamos mexer com o0
imagindrio dos usudrios e colaboradores,
proporcionando descontracdo e alegria®,
pontuou a coordenadora da Recepgdo,
Valéria Oliveira.

A iniciativa gerou satisfagdo nas
pessoas que passaram pelo local. “Foi
bem criativo. Além de promover
diversdo, quebra a rotina no ambiente
hospitalar. Melhora até o énimo da
gente”, disse a colaboradora Jeniffer
Silva, que recebeu pirulito em forma de
fantasminha.

“Quando o©s colaboradores se
mobilizam para colocar em prafica ideias

criativas e fazem esses dias tematicos,
iss0 sd ajuda no trabalho. Promove
leveza e asserlividade®, destacou a
diretora geral da unidade, Laryssa Santa
Cruz

Colaporsdoras racebem piryiitas fartesmnhe

me Mallowsen do Hamu
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IGH promove palestra sobre Assédio Moral

Uma empresa deve assegurar um
ambiente de ftrabalhc em que os
colaboradores possam realizar suas
atividades com ftranquilidade, sem que
haja a exposigéo de pessoas a situagdes
humithantes e constrangedoras.

Com essa premissa o Instituto de
Gestdo e  Humanizagio  (IGH),
organizagao social gestora do
Hemu, promoveu a palestra “Assédio
Moral, desdobramentos e feramentas
juridicas™ em 7 de dezembro, no
auditéno do Hemu.

Organizada pelo departamento de
Recursos Humanos (RH) do Instituto, o
evento faz parte do Plano de
Desenvolvimento de Gestores. A
coordenadora, Morgana Figueird abriu o
encontro e disse que o assunto & um dos
mais importantes no émbito corporative
de qualquer instituigdo. “Nossa ml!m;an
€ conscientizar todos os profissionais
para prevenir e coibir condutas e

comportamentos que configuram assédio
no ambiente de trabalho, pois o nosso
maior patrimonio sdo os colaboradores”,

Coordenadera do RN, Morgane Figueire (D1
fer s obarrura do evento

salientou a coordenadora.

A palestra sobre assédio moral foi
ministrada pela advogada e assessora
juridica do IGH, Maria Carla Baeta.
Ela explicou © que é o assédio moral e
citou alguns exemplos: situagdes
humilhantes, como xingamenics em
frente de outros colaboradores, exigir
mefas inatingiveis, negar foigas e
emendas de feriado quando outros
empregados séo dispensados, agir com
rigor excessivo, bem como ndo passar
trabalhos para o profissional — deixa-lo
de fora das agbes ou colocar "apelidos”
constrangedores no empregado. A
advogada abordou ainda os tipos de
assédio moral no trabalho: virtual,
horizontal e ascendente.

A profissional também falou sobre
assédio sexual - constrangimento com
conotagdo sexual, em que o agente
utiliza sua posigdo hierarquica superior
ou sua influéncia para obter o que
deseja, seja por chantagem ou

intimidag@o. Segundo a advogada, essa
situag@o além do impacto na justica do

4 aovogade Mara Corie sxplanow sobre

srzedio morol @ sewuc! oos profissionais do Hemu

trabalho, também envolve a justica
criminal, com pena de um a dois anos de
detengdo.

A especialista também informou as
consequéncias dos assédios. rescisio
indireta; as maneiras de identificar e
coibir essa pratica tdo prejudicial ao
trabalhador & a empresa da qual ele faz
parte; como evitar e o que fazer em caso
de assédio, bem como as medidas
disciplinares.

Ao final da palestra, os
participantes  puderam  tirar suas
duvidas. Além disso, foi aplicada uma
avaliagdo de reagfo. "Muito importante a
abordagem desse assunto. E através da
informagio que podemos desencadear
mecanismos de combate ao assédic e a
prevencdo®, pontuou o coordenador de
Manutengdo Ad@o Pereira. “Agregou
muito para nos, gestores, principaimente
porque temos muitcs encarregados e
com o conhecimento adquirido
tornaremos multiplicadores®, afirmou a
coordenadora de  Higienizagdo e

maqueiros, Barbara Medeiros.

refizonges do Hamu unides no

2o ossedio maral no trebaito

com bate

Profissionais do HEMU e HEMNSL participam de Encontro de RHs

Os profissionais que atuam nos
setores de Recursos Humanos do Hemu e
do Hospital Estadual e Matemidade Nossa
Senhora de Lourdes parficiparam do
encerramento de Encontros de RHs 2022,
ocorrido ernzudezm,mauditﬁio
da Escola de Salide de Goias.

Promovido pela Coordenagio de
Atengdo Psicosocial - CAPSES da
Geréncia de Gestio e Desenvolvimento de
Pessoas — GGDP, da Secretaria de Estado
da Salde (SES—GO), o evento, além de
aproximar os profissionais de recursos
humanos do estado, discutir e apresentar

solugdes para a area, também contribui
para a troca de experiéncias. Nesse ultimo
encontro deste ano, foi realizada a palestra
“O Mundc mudou, € Vocé?", ministrada
pelo professor Paulo Veras — mestre em

educagBo, psicologo, pedagogo e escritor,
com atuagéo
Desenvolvimento de Pessoas.

pandemia,
economia e sociedade. Percebe-se que o
mundo vem passando por transformages

na érca de Gestio e

muito rapidas e a cada dia surgem novos
desafios, incluindo m.uh'l;unorrmndo
de trabalho e essas variagSes também
impactam o trabalho do RH.

“A palestra foi uma importante
reflexdo sobre as mudangas Qque a
pandemia nos trouxe e a nossa adaptagdo
a nova realidade. Uma maior
conscientizagfo a respeito do valor da
vida, a importancia da pruner\m;ao da
saude e bem-estar. A maneira de nos
comunicar, consumir e viver o novo
normal®, avaliou a coordenadora do RH do
Hemu, Fabia Mendonga.
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HEMU promove palestra sobre a satide mental
dos profissionais de Enfermagem

Davizs Humeres glertou parg o3 saous o Lranstornos mMentas no

Segunde a Organizagéo Mundial
de Saude (OMS), os transtornos mentais
corespondem a 12% do total de
doengas e incapacidades no mundo.
Nesse cenario, encontram-s¢ o0s
profissionais da saude, em especial os
trabalhadores da Enfermagem, que s&o
expostos a diversas situagdes de
estresse e desgaste.

No intuito de alertar os
profissionais sobre os cuidados que
devem ter com a propria saide mental e
psicoldgica e promover reflexdo de
questies relacionadas ao tema, o Hemu,
por meio da geréncia assistencial em
parceria com o Conselho Regional de
Enfermagem (Coren-GO), realizou em 6
de dezembro, a palestra “"Adoecimento/

s profisssonas de Enfermagem

Satde Mental dos profissionais de
Enfermagem”.

A explanacgBo foi realizada pela
doutora em Enfermagem Psiquiatrica,
Dorisdaia Humerez, que também £
coordenadora da Comiss@io Nacional de
Enfermagem em Salde Mental do
Conselho Federal de Enfermagem
(Cofen).

Doris Humerez abordou que a
saude mental & um adoecimento
silencioso que vem crescendo entre a
populagdo no mundo, principaimente,
depois da pandemia da Covid-19. Ela
apresentou dados da ansiedade e
depressdo (mais de 300 milhdes de
pessoas, de todas as idades, sofrem
com esses transtornos); os impactos da

SES
Secretana de
Es uuo da

-

obsessivo-compulsivo, entre outros. Ch

também sobre a sindrome do pdnico; 0

estigma contra pessoas com problemas
mentais, que fazem com que elas evitem
buscar ajuda.

Doris destacou que para o0s
trabalhadores da salide, o estresse e a
presséoc de lidar com o (trabalho,
acrescido do risco de adoecer, provocam
severos problemas de salide mental,
aumentando a sindrome de burnmout.

Na oportunidade, Doris
apresentou algumas integrantes da
Comissdo da Saude Mental do Coren-
GO, que fazem parte do programa
Enfermagem Solidaria - um canal de
atendimento aos profissionais de
enfermagem para apoic emocional.

“Trata-se de uma escuta empética,
para acolher esses trabalhadores®,
salientou. A gerente assistencial do
Hemu, enfermeira Femanda Suassuna
agradeceu a palestrante bem como o
Coren-GO pela parceria.
“Reconhecemos a importincia e o valor
dos profissionais da enfermagem em
nossa unidade. Por isso buscamos
orientar e alertar nossos colaboradores
para uma maior atengdo a saide mental
e incentivar uma cultura de vida
saudével®, afirmou Fernanda.

Unidade realiza Blitz em prol da campanha Novembro Azul

Birr @m prol da campenho Novembro Arul

A Comisséo Intema de Prevengéo
de Acidentes (Cipa) da unidade realizou
em 30 de novembro, Biitz educativa em
alusio a campanha Novembro Azul -
més dedicado & conscientizagdo e
prevengio do céncer de prostata. Alguns
integrantes da Cipa passaram nos

setores da unidade, no intuito de
conscientizar os colaboradores acerca
da importincia da prevengdo e do
diagnostico precoce do cdéncer de
prostata. Foram distribuidos panfletos
informativos e chocolate.

A equipe de Nutrigdo do Hemu
distribuiu algod@o doce azul, cor simbolo
da campanha.

A iniciativa agradou o8
profissionais. "Muito boa a divulgagdo da
campanha no hospital. Uma forma
diferente para nos alertar de um
problema séric", disse o analista de
sistema Rafael Moura. "Achei bacana a
agdo. Nos, homens, somos resistentes
em cuidar da saide e temos que mudar
essa conduia”, avaliou o colaborador
Paulo Henrigue.

“Nosso objetivo foi abordar a
prevengo so cidncer de prostata e

incentivar nossos colegas a manterem a
satide em dia, muitas vezes deixado de
lado pelo publ!co masculino. Adotar
hébitos sauddveis também previne o
surgimento de as”, afirmou o

presidente da Cipa, Leonardo Pimenta.

Algodte dece ol - cor timbaio do companho foi
dustmbuigo oos colabarsdonsr
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9. CONSIDERAGOES FINAIS

No periodo, o HMI apresentou a8 COMFIC/SES, conforme estabelecido no Contrato de
gestdao n° 131/2012—- SES/GO e seus aditivos, os resultados quanto as metas
estabelecidas para os Indicadores de Produgdo da parte fixa e variavel, por meio de
relatorios e planilhas de produgao.

A IGH, vem ratificar o compromisso de sempre realizar seus trabalhos dentro dos
preceitos legais e éticos, conforme preconiza a boa gestdo, e coloca-se a disposigao da
SES/GO para sempre adotar melhorias frente & gestao do HMI.

Thospatal |-stadual da Muther - 111 W1

LARYSSA BARBOSA
Diretora Geral-HMI 0
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Referéncia: Processo n? 202300010017653
Interessado: INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZACAO IGH

Assunto: Relatério Contraditério. Apresentacao Semestral Periodo: 26 de
junho de 2022 a 22 de dezembro de 2022.

DESPACHO N2 2435/2023/SES/GAB-03076

Trata-se de Oficio n? 101/2023/IGH (v. 46218918), da lavra do Instituto
de Gestdo e Humanizacao- IGH, através do qual apresenta manifestacao em relagao
as definicoes apontadas na Reuniao de Resultado Semestral.

Por pertinéncia da matéria, encaminhem-se os autos a Subsecretaria
de Vigildncia e Atencdo Integral a Saude, para ciéncia e providéncias
necessarias.

Goiania, 30 de marc¢o de 2023.

PALOMA CASSIA PEIXOTO NEVES KANASHIRO
Gerente da Secretaria-Geral

__ | Documento assinado eletronicamente por PALOMA CASSIA PEIXOTO NEVES
@ KANASHIRO, Gerente, em 30/03/2023, as 11:47, conforme art. 2°, § 2°, ITI, "b", da Lei
17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

:'?,1_, A autenticidade do documento pode ser conferida no site
oY,

“FAv. http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
Sy acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador
e 46256891 e o cédigo CRC F6FACSEL.
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE N
COMISSAO DE AVALIACAD E MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE GESTAO

RELATORIO COMACG

RELATORIO COMACG n2 09/2023 - COMACG/GMAE-CG/SUPECC/SES/GO

132 TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N2 131/2012 - SES
RELATORIO COMACG n? 09/2023

HOSPITAL ESTADUAL DA MULHER - HEMU

26 DE JUNHO DE 2022 A 22 DE DEZEMBRO DE 2022

ORGANIZAGCAO SOCIAL DE SAUDE

INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZACAO - IGH

GOANIA, FEVEREIRO DE 2023

1. INTRODUGAO

Trata-se da avaliecao semestral reakzada pela Comissao de
Monitoramento e Avaliagdo dos Contratos de Gestdo - COMACG concernente as
metas de producdo e desempenho referentes ao 13° Termo Aditivo do Contrato de
Gestao n® 131/2.012- SES/GO, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saide de
Goids (SES/GO) e Organizacdo Social de Saude (0SS), Instiuto de Gestdo e
Humanizagdo - IGH, para o gerenciamento, operacionalizac3o e execucao das acdes
e servicos do Hosptital Estadual da Mulher - HEMU.

Preiminarmente, informa-se que para ¢ acompanhamento dos
resuktados, a GMAE-CG utilza os sistemas eletronicos de informagdo, a saber:
Sistema de Prestacdo de Contas Econdmico-Financeiro (SIPEF), para controle
financeiro e contdbil da execucio contratual; Sistema Integrado de Gestdo das
Unidades de Salide (SIGUS) da Secretaria de Estado da Sa(de - (SES). para
monitoramento de resultados assistenciais e dos indicadores de qualidade; e Key
Performance Indicators for Heaith (KPIH), para a o acompanhamento de custos
apurados pelas Unidades de Saude.

Metodologicamente, o monitoramento semestral foi estruturado da
seguinte forma: reunido presencial, no dia 24 de feverero de 2023 com apresentacao
dos dados de produgdo (quanttativos e qualtativos) pelos membros da 0SS, em
seguida os membros da COMACG empreenderam apontamentos para a 0SS, com o
intuito de promover a melhoria do processo de gestao.

A partr de entdo, abriu-se prazo de 10 (dez) dias para que a
Organizacdo Social produzisse o seu relatorio de execugdo, e apresentasse as
producies relativas ao instrumento da Regularzacdo de Despesa, para
acompanhamento, monitoramento, avaliacao e fiscalizacdo da unidade de salide.

De posse de todos os dados. a GMAE-CG procedeu pela juntada e
andlise das informacdes.

E imperioso ressaltar que, dada a complexidade dos dados liad
cada Coordenacio foi responsavel pela elaboragdo do relatério técnico de sua
respectiva drea e competéncia, Isto é a partir da avaliagio e andkise proferida por
cada coordenacio, conforme seu objeto de trabalho, dentro de sua competéncia
técnica e especificidade, os dados foram compiados e consolidados em um Unico
Relatério da COMACG n? 09/2023 - COMACG/GMAE-CG/SUPECC/SES/GO, referente ao
periodo de 26 de junho a 22 dezembro de 2022.

Por oportuno, refor¢a-se que as andises aqui apresentadas nao
imitam ou sobrepujam a avalacdo individual, didria, continua, de cada coordenagio
integrante da referida Geréncia, bem como de cada Superintendéncia que compde a
SES-GO, conforme os seus processos de trabaho, posto que o Relatdrio de
Execucdo traz um consobdado de nformacdes referentes a um periodo especifico
que pode divergir do periodo de emissdo dos relatérios internos de cada
coordenagao.

2. ANALISE DOS DADOS

2.1. Andlise lizada pela Coord. ¢do de e
Fiscalizacao dos Contratos de Gestao (COMFIC)

A Coordenagdo de Monitoramento e Fiscalizacdo dos Contratos de
Gestdo (COMFIC), de acordo com a andlse do Relatério de Execucdo entregue
através do Oficio n® 101/2023 (46218918), e de acordo com o monitoramento,
passa a informar.

2.1.1. Indicadores e Metas de producao

- Internagdes Hospitalares: contemplam os leitos de clinica
obstétrica, clinica cirirgica pedidtrica, clinica cirlirgica CERFIS e clinica pedidtrica.
Dessa forma, para o periodo em andkse o total contratado para nternacbes foi de
4,494 (quatro mi, quatrocentos noventa e quatro), sendo que a producdo no
periodo foi 4.287 (quatro mi. duzentos oitenta e sete) saidas hospialares, conforme
demonstra a tabela 01.

Tabela 01, Descritivo quantitativo dos servicos contratados e
realzados / Saidas Hospitalares.

iaracko Kioha o D; o] Total do Periodo
(Saidas | Meta Iha | Agosto || Setembro [[Qutubro Eem
Hospitalares) 10 L g (012 22) | Contratado || Reakzado | Eficécia
Clinica |
cirirgica 41 0 0 o 0 0 (1] o | 241 0 0,00% |
pediatrica |
Clinica
Cirurgica 26 0 1] o 0 0 (1] ] 152 [/} 0,00%
|  CERFIS - =
Cinca  1ogsl o [o | o 0 [} 0 0 1.674 0 0.00
Pediatrica = 8 00%
Clinica |
Obstétrica 413 | B6 (667 | 671 700 789 812 562 2.427 4.287 |[173,07%
e —
Total 765 || B6 6_§7 671 700 789 812 562 4,494 4.287 95,39%

A clinica obstétrica apresentou uma eficicia de 173,07%, foi
observado ainda que ndo houve producdo em relacdo a clinica pediatrica, a clinica
cirirgica pedidtrica e na clinica CERFIS apresentando em cada linha de contratagao




uma eficicia de 0,00%.

Vale ressaktar que, desde Janero/2022 a unidade passou a atender na
modaldade e no perfil do Hospital Estadual da Muher, porém mantiveram-se as
metas do Termo Aditivo vigente a época. Sendo assim, a 0OS em seu relatério de
execucao apresenta justificativa da ndo execucdo do servico de Pediatria por
mudanca de perfi da unidade. a0 que se acata a justificativa e considera o
cumprimento da meta tdo somente em relacdo as saidas em obstetrkia.

- Cirurglas Eletivas: a quantidade de cirurgias eletivas contratadas
no perfodo foi de 396 (trezentos noventa e ses) e a unidade ndo apresentou
producao (zero) cirurgias em clinica pedistrica e CERFIS, ou seja, ndo atingiu a meta
estabelecida, conforme demonstra a tabela 02.

Tebela 02. Descritivo quantitativo dos servicos contratades e
realizados / Cirurgias Eletivas .

Cirurgias Eletivas Total do Periodo
Junho

Tipo de M

Cirurgia (16 Juiho | Agoste | Setembro | Qutubro | Novembro l;’;ieamg;’ Contratado || Realizado || Eficécia
30)

Pedidtrica 40 '] 0 0 0 0 Q o 240 4] 0,00%

CERFISS Q 0 0 [4] 0 0 0 0 156 0 0.00%

Total 66 Q [] 0 a 0 | 0 o 396 1] 0.00%

No relatério de execugdo que a 0SS enviou contido no referido oficio,
foi justificade que devido & mudanga de perfil da unidade, esse servico referente a
pediatriz ndo mais estava em execucdo na unidade. Dessa forma, acata-se a
justificativa de ndo akance das metas nesse indicador.
- Consultas Ambulatoriais: contemplam as consultas médicas e nio
médicas na atengdo especializada. Portanto, no periodo em andlise, foram
apresentadas 14.683 (quatorze mil seiscentos oitenta e trés) consultas, sendo
contratado um total de 17.134 (dezessete mi cento trinta e quatro) consukas,
akancando uma eficicia de B5,69%, ndo atingindo a meta contratualzada. Ao
analisar o periodo de uho a 22 dezembro, a eficicia foi de 85,50%, conforme
demonstrado na Tabela 03.
Tabela 03. Descritivo quantitatvo dos servicos contratados e realizados /
Atendimento Ambulatorial.
- ] 11 P Total do Periodo
tendimento (26 em|
‘Ambulstorial Meta 4 Juho || Agosto | Setembro | Outubro || Novembro (01 a 22) | Contratado | Reakzado | Efcécia
30)

Consulta

“‘f“i‘:ﬁ&? 2,000 240 [1.243 1.996 [ 1280 | 1.357 | 1.4a7 885 1 11752 || 8.448 | 71.88%
|| Especializada |
[ e |

Néo M a I
! na Atencao 916 || 208 |1.016 | 1.167 879 1.29% 924 742 i 5.382 6.235 [ 115,84%
Especiaizada } |

Total 2.916 || 448 [[2.259 3.163 2.15% 2.656 2.371 1.627 | 17.134 14.683 | 85,69%

Atendimento Dezembro Total do Perfodo

‘Ambulatarial Meta || Juho | Agosto | Setembro | Outubro | Novembro (01 2 22)

Consuka
M:t:::a:' 2.000/1.243| 1.996 1.280 1.357 1.447 885 11.419 8.208 71.88%
Esghlzada

Consula

| Nao Médica
‘r na Atengio 916 | 1.016| 1.167 879 1.299 924 742 5.230 6.027 |115.23%
| Especializada
Total 2.9162.259( 3.163 2.159 [ 2.656 2.371 1.627 16.649 14.235 | 85.50%
Quando demonstrado ¢ detalhamento por especilidades em relagio
as consultas médicas, a Unidade apresentou uma producdo de 8.448 (oito mil
quatrocentos quarenta e oto ) consultas atinginde eficicia 71,88%, e as
especialidades que apresentaram maior producdo foram a obstetricia representando
41,13% da producdo, a ginecologia com 27,28%. J& as consukas ndo médicas, a
Unidade teve uma produgao de 6,235 (seis mi duzentos e trinta e cinco) consultas e
eficacia 115,23%, sendo que a enfermagem teve a maior produgao, representando
77,19%, conforme demonstra a tabela 04 e 05 respectivamente,
Tabela 04. Descritivo quantitativo dos servicos contratados e
realizados / Atendimento Ambulatorial Médico Detalhado.

Consukta | Jurho 1 =

Médica na (26 Dezembro

Atencio a Jutho || Agosto || Setembro || Outubro || Novembro (01 A 22) Realizado | Eficécia

|_Especiakzada | 30)

Pediatria 54 206 241 211 180 213 118 1.223 14,48%

Obstetra 81 480 681 | 564 611 587 L 471 3.475 41,13%

Cirurgia

pediatrica 1 2 3 8 | 10 3 8 35 0,41%
Oftalmologista | 3 21 29 9 1 1 19 10 102 1.21%

Alergia e

imunologia 45 173 123 126 111 92 35 705 8,35%

Cardiclogia 11 79 27 60 61 95 19 603 7.18%

Ginecologia 45 282 64 302 373 438 224 2.305 27.28%

Total 240 [[1.243](1.996 [ 1280 [[1.357 [ 1447 | B85 8.448 | 100.00%
Tabela 05. Descritive quantitativo dos servicos contratados e
realizados / Atendimento Ambulatorial Ndo Médico Detalhado .

Consulta Nao | junho

'ﬁ"’“i';' 126 |l o | Agosto | setembro | outubro | Novembro ?;}':‘;2"]’ | Realizado | Eficicia
|_Especiaizada || 30)

Odontologia 0 0 0 0 a 0 0 0 0,00%
Bucomaxiofacal || 0 0 0 0 0 0 0 0 0.00%
Fonoaudiologia 1] 0 0 Q Q 0 0 (] 0.00%

Nutrigio 0 1 1 | 4 4 3 18 0.29%

Psic i3 =:£ 221 419 236 176 | 198 116 1.404 22,52%

Enfermagem 170 || 794 7 642 1.119 | 722 6=l’3 4.813 77.1%%

Total 208 [[1.016 [ 1.167 879 1.299 924 742 6.235 ||100.00%
- A de Urgéncia e Emergéncia: ndc ha meta
estabelecida, porém a Unidade deve informar todos os atendimentos realizados neste
setor. A producao apresentada pela Unidade, no periodo em anéalse, foi de 7.056
(sete mil, cinquenta e seis) atendimentos de urgéncia e emergéncia, sendo que,
2.704 ( dois mil setecentos e quatro) foram referenciadas e 4.352 ( quatro mi
trezentos cinguenta e dois) de forma espontanea, conforme demonstra a tabela 06.
Tabela 06. Descritivo quantitativo dos servicos realizados /
Atendimentos &s Urgéncia.
Atendimentos | (26 b

3s Urgéncia | a || Mo [Agosto Quibm (01 A 22) || Meateada | Eficic

L 1 30) — k




Referenciadas || 73 569 454 425 448 432 303 | 2.704 38,32%
Espontanea | 88 | 526 | B28 || 733 ][ 786 794 597 | 4.352 | 61,68%
Tutg_i 161 [1.095} 1.282 1158 | 1.234 1.226 900 | 7.056 ||100,00%
- SADT Interno: Os exames de apoio diagnéstico interno sdo
relacionados aos exames dos pacientes atendidos nos setor de urgéncia e
emergéncia, além das internagdes. Sendo assim, a 0SS apresentou um volume total
de 106.785 (cento e seis mi, setecentos oitenta e cinco) exames, conforme
demonstra Tabela 07.
Tabela 07. Descritivo quanttativo dos servicos realizados / SADT
Interno.
Junho
SADT Interno {26 a || Julho || Agosto | Setembro | Outubro (01 A22) Eficécis
30)
Ulrassonografia || 290 | 2.266 2.023 1.964 1.967 1.910 1.331 11.751 || 11.00%
rama 2 Q 253 [} 68 | 12 70 582 0,54%
Raio X 148 591 675 617 701 66 529 3.930 3,70%
Ecxaﬁ' ama 40 170 195 25 231 225 | 156 1.242 1,16%
Analises Clinicas || 2.475 [13.980[15.247 ] 14.715 || 15.476 || 15.945 11 442 89.280 83,60%
Total 2.955]17.007 [18.393 | 17.582 [[18.443 | 18.877 13.528 106.785 || 100,00%

- SADT Externo: Os exames de apoio diagnéstico externo referem-
se & disponibiizacao e reaizacho de exames a pacientes devidamente regulados pela
central de regulagdo e/ou complexo regulador. A unidade ndo ofertou e nem
apresentou producao no periodo em avaliagdo, conforme demonstra Tabela 08 e 09,

Tabela 08. Descritivo quantitativo dos servicos contratades e ofertados /
SADT Extemo.

Junho
SADT Dezembro
Externo Meta (;:)a Julho | Agosto | Setembro || Outubro | Novembro {01 A 22)
Broncoscopia | 10 || 0 | 0 I 0 0 0
Colonosc: 1 0 0 0 ] 0 0 0
Endoscopla 20 1] 0 1] 0 0 0 [4]
L S
Tabela 09. Descritivo quanttativo dos servigos contratados e
realizados / SADT Externo.
Junho Total do Periodo
SADT < Dezembro
Externo |Meta] (268 | Juho | Agosto 01422) (¢ Realizado | Eficicla
[Broncoscopla] 10 | 0 | 0 0 ] ) 0 0 0 0 0,00%
Colonoscopia | 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.00%
Endoscopla 20 0 0 1] 0 o 0 0 0 0 0,00% |
Como justificativa, a OS apresentou o relatério de execugdo onde foi
utiizado como referéncia 0 129 termo aditivo cuja vigéncia se deu de 26 de junho de
2021 a 25 de junho 2022, de que esse servico passaria a ser contabizado no 7¢
més o que corresponderia a0 més de Janeiro de 2022. Portanto, no periodo de 26 de
junho a 22 de dezembro 2022 em analse no referido processo, a unidade nao
dados de disp 80 e nem de realzacdo de exames conforme
metas contratuaizadas. Sendo assim, néo se acata a justificativa de nao
alcance das metas nesse indicador.
- Atendimento Servico Sociak nao ha meta estabelecida, porém &
um servico monitorado pela COMFIC, e a produco no semestre foi de 279 (duzentos
e setenta e nove) atendimentos, conforme demonstrado na Tabek 10.
Tabela 10. Descriivo quantitativo dos servicos realzados / Servico
Social
Junho " " jo [lErmtals
Servico || (26 a | julho | Agosto | S a22)
Social ||_30) —
4 23 59 50 40 63 40 279

Portanto, a 0SS no periodo analisado nao cumpriu as metas dos

indicadores de producdo assistencial quanto aos servicos de Atendimento

orial @ SADT, posto que apresentaram uma producdo abaixo das metas
contratualzadas.

Contudo, conforme consta no Contrato de Gestdo, Anexo n® V -
Sstema de Repasse, em caso de previsdo normativa, as metas contratuais
(qualitativas e quantitativas) poderdo ser suspensas ou compensadas com os
atendimentos decorrentes da pandemia do novo Coronavirus. A Lei n® 14.400, de 8
de julho de 2022 - prorrogou atd 30 de junho de 2022 a suspensdo da
obrigatoriedade da manutencdo das metas quantitativas e qualtativas
contratualzadas pelos prestadores de servico de saude, de qualquer natureza, no
ambito do Sktema Unico de Salde (SUS) e garantu os repasses dos vakres
financeiros contratual: em sua idade. Assim sendo, o ajuste financeiro
deve corresponder somente ao periodo subsaquente a 30 de junho de 2022.

Por fim, conforme relatado acima, os servicos de Saidas hospialares e
Cirurgias Programadas tiveram as justificativas acatadas mantendo-se a sugestao de
ajuste financero nos servicos de Atendimento Ambulatorial pelo ndo cumprimento
das metas, ao qual corresponderd o valor deR§$ 651.941,96 (seiscentos e
cinquenta e um mil novecentos e quarenta € Um reas e noventa e ses centavos).
Para o servico de apoio diagnéstico e terapéutico, uma vez que a unidade hospitalar
nao executou nenhum servico no periodo, serd sugerido equilibrio financeiro.

2.1.2. Indicadores e Metas de Desempenho

Os Indicadores de Desempenho estdo relacionados 3 QUALIDADE da
assisténcia oferecida pela unidade aos usudrios, e mensuram a eficiéncia e efetividade
dos processos da gestdo.

1. Taxa de Ocupacao Hospitalar: os dados apresentados neste
indicador para o 19 Trimestre demonstram uma média no periodo de 127.77% Em
relacdo ao 29 semestre a média apresentada no periodo foi de 148,08% em relacéo
a meta ser cumprida que € maior ou igual a 85%.

2. Média de permanéncia Hosplitalar (TMP): os dados
apresentados neste indicador para o 1? Trimestre demonstram uma média no
periodo de 6,34. Para o 29 Trimestre, a média no periodo foi de 6,11 em relacdo a
meta ser cumprida do indicador que é menor a 7.

3. indice de Intervalo de Substituicio (horas): os dados
apresentados neste indicador para o 1° Trimestre demonstra uma média do periodo
de -33,01 akangando uma porcentagem de execugdo de 310%. Em relagdo ao 2°
semestre a média apresentada no periodo foi de -47,6 alkcancando um porcentagem
de execucao de 358% em relacdo a meta a ser cumprida que é menor a 30.

4. Percentual de Suspensdo de Cirurgias Programadas por
condicbes operacionais: os dados apresentados neste indicador no 1° Trimestre
demonstram uma média alcancada de 1,90%. No 29 trimestre, a média alkcangada foi
1,82% em relacdo a meta a ser cumprida que € menor a 5%.

5. Taxa dl Aplicacao da classificacéo de Robson nas
par es submetid: cesa os dados ap dos neste indicador no
1% Trimestre demonstram uma médm alcancada de 61,39%. No 22 trimestre, a média
alcangada foi 88,13% em relacdo 3 meta a ser cumprida que é igual a 100%,




6. Razdo do Q

de C Ofertadas: os dados
apresentados neste indicador no 19 Trimestre demonstram uma média alkcancada de
0.85% e no 22 trimestre a média akancada foi 0,54% em relacdc a meta a ser
cumprida que € igual 1.

7. Per de com T
disponbbilizade em até 10 dias: 0s dados apresentados neste indicador
demonstram uma média akangada de 100% para ambos os trimestres, em relago a
meta a ser cumprida que & maior ou igual a 70%.

" 2 bid

B. P de ma ag q no
sistema de ouvidoria do SUS: os dados apresentados neste indicador no 1%
Trimestre demonstram uma média akan¢ada de 0,28%. No 2° trimestre a média
alcangada foi 0,33% em relagdo a meta a ser cumprida que é menor 5%.

9. F de in igaca gr de reacdo
adversas a medicamentos (Farmacoviglldncia): os dados apresentados neste
indicador demonstram uma média de 100% para ambos os trimestres em relacdo a
meta a ser cumprida que € maior ou igual a 95%.

10. Percentual de Ocorréncia de Rejeicdo no SIH: os dados
apresentados neste indicador no 1° Trimestre demonstram uma média akcangada de
1,59%. No 22 trimestre a média akangada foi 3,37% em relac3o a meta proposta de
monitoramento que é menor a 1%.

11. Percentual de partos cesareos: os dados apresentados neste
ndicador no 19 Trimestre demonstram uma média akangada de 62,49%. No 29
trimestre a média alkancada foi 62.38% em relacdo a meta proposta de
moniteramente que é menor a 15%.

12. Taxa de Readmissdo em UTI até 48 horas: os dados
apresentados neste indicador de avaliagdo do acumulado do ano de 2022
demonstram uma média akangada de 1,44% em relacdo a meta a ser cumprida que
€ menor a 5%,

13. Taxa de Readmissao Hospitalar em até 29 dias: os dados
apresentados neste indicador de avallacde do acumulade do ano de
2022 demonstram uma média akcangada de 3,17% em relacdo a meta a ser cumprida
que & menor a 20%.

Portanto, no 1? e 2° Trimestres do semestre de avaliacdo dos
ndicadores com meta contratualizadas a Unidade apresentou uma pontuagao global
de 9,5 e 9,7 respectivamente. Em relagao aos indicadores demonstrados no quadro
3, com avaliacdo de acordo com o resukado acumulade do ano, a Unidade
apresentou uma pontuacdo global de 10 como demonstrado a seguir:

Quadro 01. Indicadores de desempenho 1° trimestre.,

Indicadores Meta Juiho Agosto |5

Média
do
Periodo

'ﬁh“-“

&

1, Taxa de
Ocupacéo
Hospitalar

=85% (127,07%(124,99% || 131,24% | 127,

1% 150,31%

10

6.5 6.35

6,19

K

6,34

109

10

-33,21 -30.47 -35.35 33

.01 310

10

2,88% 113% | 1,68% 1.9

0% | 162,00%

10

aplicacdo da
classificacdo de
bson nas
parturientes
submetidas &
cesdrea

100,00% || 66.45% || 66,.45% | 51,28%

61.39%

61,39%

| 6. Razéo do
| @ de

Consultas Lo 1
S |

0.85

115

7. Percentual de | ]
Exames de

Imagem com
Rad =70% ]OD.DD%:

dis ponibilizado em | |
até 10 dias

100.00%5 100.00% | 100,

00% 142,85%

< 5% 0.28% 0,24% 0.33% 0,2

ouvidoria o SUS

8% 194,00%

10

9, Percentual de
investigacdo da
gravidade de
reagdo adversas a
medicamentos
|| (Farmacovigiléncia)

295% |100,00% [100,00% || 100,00% [[100,

00% 105.26%

10

|

100,00%

Setembro

0.29% || 3.48% 0.99% 1.59% 4

1.00% 4

e S
11. Percentual
62,49%

62,04% | 61,75% || 63.67%

de partos
cesdreos

-216,00% 0

ndo
contabiizado
ipara efeito de
lglosa, apenas

imonitoramento. |

Quadro 02. Indicadores de desempenhao 29 trimestre.

de Execuciio

Pontuacéo |
global

=85% | 145,84% | 148,51% | 149,89%

J Periodo

148,08% |

174,21%

5,76 6,28

k

6,11 112,7

10

-47,5 -50,16

47,6 358

10

4. Percentual de
Suspensdo de
Ci s
Programadas por

condicées
! operacionais

2,72% 2,73% 0,00%

1,82% 163.00%

10

5. Taxa de

| aplicagdo da

classificacdo de
Robson nas
parturientes

100,00% | 95,88% | 74,40% 79,11%

83.13%

83.13%




submetidas &

cesdrea 9.7 100,00%

@ . e )
3 0 -
r-O'J’h_ v S
Ax
disponibliizado em 5 v d
até 10 dias | ““‘E,(JS

8. Percentual de
manifestagdes

quekicsas <5% | 0,27% | 0,33% 0,40% | 0,33% 193,00% 10

| ""'";';;:" 270% | 100,00% | 100,00% | 100,00% 100,00% | 142.85% 10

=985% | 100,00% m.mi 100,00% | 100,00% 105,26% 10

ndo
contabiizado

0 para efeito de
lglosa, apenas
|monitoramento,

|
E

4,38% 3,57% 2,15% 337% | -137,00%

Nota de
desempenho| global
0
0

de partos =15%) 71.32% | 60.00% 55.83% |62,38% -215,00%

Quadro 03, Indicadores de desempenho acumulado do ano 2022.
| |

| Media % Valor a
Acumulado | meta | janeiro | Feverero | Marca | Abel | Maio | hunno | Jiho | Agosto | Setembro | Outubro | Novembro | Dezembro |  do ’."‘.!"".- Hatn ds w
| i desempenho

!

ssdo | < 0,00% | 0,00% ||0,00% 0,00%|3,13%/3,13%(3,85% || 4,00% | 0,00% | 3,13% || 0,00% 0,00% 1,44% 171,20% 10

13. Taxa de 10 100.00%
Hospitalar ( zf& 3,65% ) 4,06% [3,17%4,42%(2,92% 3,16%(2,60% | 3,21% | 2,65% | 3,06% | 2,51% 2,18% | 3.17% 184,15% 10

Os indicadores de Taxa de Readmissao de UTl e Taxa de Readmissao
Hosptalar deverdo ser enviados mensaimente e a avalacdo de acordo com o
acumulade do ano.

Desta forma, a Organizacdo Social apresentou os dados dos
Indicadores de Desempenho conforme estabelecido no Contrato de Gestdo n®
131/2012 - SES/GO em seu 132 Termo Aditivo, onde estd demonstrado nos referidos
quadros 1 e 2, que a unidade atingiu a meta estabelecida alcangando o valor a
receber de 100% tanto no 12 quanto no 2 Trimestre , e de acordo com o sistema de
repasse ndo havendo ajuste financeiro para os indicadores de desempenho.

2.2. Andlise realizada pela Coordenacdo de Acompanhamento
Contébil (CAC)

A Coordenacao de Acompanhamento Contabi (CAC) informa que tem
por escopo de suas atribuicdes a avalacdo e 0 monkoramento didrio da prestacao de
contas, inseridas pelas Organzacbes Socials, por intermédio do Sistema de
Prestacdo de Contas Econdmico Financeiro (SIPEF), relativos aos diversos hospitais e
policiinicas, por elas gerenciadas, por intermédio de contratos de gestdo, celebrados
pelo Estado de Goids, através da Secretaria de Estado da Saude (SES/GO).

Uma outra atribuicdc desempenhada por esta Coordenagdo, tange a
avaliagdo mensal de todos os documentos que sdo remetidos pelas OS, por
intermédio do "Kit Cont4bil" (Balancetes Analicos; Livro Dirio; Livro Razdo: Folha de
Pagamento Sintética e Analltica; Extratos Bancérios; E-Social). Tas informagdes

contidas nestes documentos s&o e confr d com as
informagdes/doc que foram inseri diari no SIPEF,
pelas 0S's.

Neste sentido, a CAC procede a avaliagao diaria da regularidade ou nao
de todas as despesas efou pagamentos empreendidos pelas 0S's, por intermédio do
SIPEF, sob o prisma financero e contdbl, conforme regulamentacdo contida na
Portaria n? 1038/2017 - GAB/SES-GO.

Caso seja detectada pela equipe técnica da CAC alguma inconsisténcia
e/ou irrequiaridade, o SIPEF possui uma ferramenta que permite a este setor técnico
incluir restricbes inerentes aos langamentos que foram analisados. classificando-os
pela terminologia de “Erro Formal”, "Outras Ndo Conformidades” e “Dano aa Erério”.

Um outro ponto a ser ressaltado, tange a avaliagdo do Fluxo de Caixa
Mensal, no qual é possivel mensurar a movimentacao financera dos recursos
utiizados pelas 0S's, pelo ac do kado do saldo anterior, das
novas entradas de recursos, das recekas provenientes das aplicacdes financeiras,
mediante a dedugao de todos os pagamentos executados por estas entidades a cada
més, A consolidagdo destes dados é apresentada a Organizacdo Social
semestralmente, via Relatéric de Acompanhamento Financeiro e Contabil.

Este conjunto de dados e documentos, relativos as informagbes
contidas no SIPEF, no "Kit Contébil" e no Relatério de Acompanhamento Financeiro e
Contabil, sdo sintetizadas e condensadas pela CAC, semestralmente, na forma de
uma Nota Tcnica. Tal documento é remetido a OS para manifestacdo e correcdo das
restricdes ali inseridas, sendo oportunizado a estas entidades a regularizacdo dos
apontamentos que permaneceram restritos, sob o 3mbito financeiro e contabil

Com base nesta sintese de informacdes, a CAC apresenta abaixo a sua
andlise técnica, relativa a prestacao de contas financeiro-contabil que foi apresentada
pelo Instituto de Gestdo e Humanzacdo (IGH), em relacdo Hospital Estadual da
Mukher - HEMU , por topicos temdticos.

a) Anilise da prestacio de contas inserida no Sistema de
Prestacio de Contas Econdémico Financeiro (SIPEF). a qual fol sintetizada
por meio da Nota Técnica n? 30/2023 - SES/CAC, (46212121) apensada aos
autos do Processo n? 202300010017546.

A CAC ao analisar os documentos que foram inseridos pelo IGH/HEMU,
concernentes a sua prestacdo de contas, para o periodo em questdo, efetivou os
seguintes apontamentos, 0s quais até o presente momento, perma'\ecem restritos:

a.1) Envio de relac et
de modo incompleto, seja por meio do sln.m- de pmsbu;in dn :onh-
econdmico financeiro (SIPEF) e/ou do
(SE).

A CAC destaca que até o presente momento, o IGH ndo apresentou a
pubicacdo do edital de alguns certames e/ou o resukado (publicidade) de todos
processos seletivos, em observancia ao artigo 99 e 469, do regulamento de compras
de contratacdes desta 0S.

a.2) Contratagdes de pmstuqou servicos sem a ocorréncia
de pr dim seletivo, na contratual.




A CAC destaca 2 existéncia de contratos que ainda ndo foram
regularzados pelo IGH, diante da auséncia da demonstragdo da vantajosidade, da
economicidade e da razoabiidade referentes a efetivac3o destes contratos,
considerando os pregos praticados pelo mercado, por meio da apresentacio de pelo
menos, uma nota fiscal de empresas do mesmo género, em desacordo comg § 19:

2

a.3) Contr de pr cdes servicos sem a ocorréncia
de procedimento seletivo, em cariter emergencial

A CAC destaca a existéncia de contratos emergencials, os quais
ocorreram, em desacorde com 9
sem demonstrar a vantajosidade, a economicidade e a razoabiidade referentes a
efetivacdo destes contratos, considerando os pregos praticados pelo mercado,
mediante cota¢do de pregos.
a.4) Contratos com d-tn de vigéncia superior a 60 meses ou

e/ou sem

5) Contratagdo da empresa L&A Contabilidade Ltda me, para
prestat;h de urvun de outsourcing na érea de contabilidade, financeiro,
folha de , depar de | ¢ de andlise de contratos,
sem demonstrar se os valores dos !crvigos contratados sdo compativeis
com os valores de mercado.

a.6) Auséncia do rateio das despesas administrativas das trés
unidades hcsptnhni e do escritério regional do IGH até o més de julho e
da d P que be o rateio a partir de agosto.
1.1} Movimentacées dos recursos do contrato de gestio em
mais de uma conta corrente, em desacordo com a Portaria n? 1,054/2016
- GAB/SES - GO e oficio n? 6623/2019 - SES.
a.8) Indicios de dano ao erdrio
A CAC informa que no periodo de juho a dezembro de 2022 houve
pagamento de despesas com juros e mukas no valor de R$ 3.820,95 (trés mil
oitocentos e vinte reais e noventa e cinco centavos).
b)_Andlise das demonstracbes contébeis (46212121);
N30 estd sendo encaminhada o e-social.
b.1) Observacdes das Contas do Ativo:
b.1.1}- N3o foi identificado uma conta especifica de aplicagio
financeira para fins de fundo rescisdrios e investimento.
b.1.2)- Apresentou saldo de adiantamento a despesas gerais,

empregados/férias, fornecedores e de autos de infracdes, akém de ter pago INSS
a maior.

0.1.3) - Reconhecimento e controle do valor do contrato de
gestdo ndo estdo sendo feito dentro da conta do ativo e passivo compensado,
conforme Manual do Terceiro Setor, criado pelo Conselho Regional de
Contabiidade de Goids (CRC-GO).

0.1.4) - Imobiizado registrado dentro do ativo ndo circulante, os
bens ndo sdo da OS e sim do Estado, Iogo, 0s mesmos devem ser registrados
dentro do grupo ativo cumpensado a tiulo de controle, conforme Manual do
Terceiro Setor, criado pelo C gk de Cor de Goids (CRC-

GO).

<) Processos Administrativos de Responsabilidade de
o sk Suckd lacionad p Baridad v
IGHHEMU:

» PROCESSO N° 201900010022459: Memorando n®: 222/2019 -
CAC (7700777), Despacho n® 230/2019 - CAC (8850933}, Oficio
n? 11052/2019 - SES (8926718), Oficio n® 3025/2020 - SES

(000012138128), Oficio n? 6430/2020 - SES
(000013751513;000013989084), Oficio n® 273/2020 DR-IGH
(000014267424), Memorando n®:  372/2020 - CAC

(000015967936), Oficio n® 11151/2020 - SES (000016128730;
000016217315), Oficio n? 374/2020 - DRAGH (000016278380),
Memorando n?: 438/2020 - CAC (000017398699), Memorando
n®: 12/2021 - SUPER (000017571444), PARECER PROCSET-
05071 N 494/2021 (000020451061), Despacho n2?
323/2023/SES/CAC {45708296), Despacho n®
1027/2023/SES/SUPECC (47705890) - Contratacio da empresa
L&A Contabllidade LTDA ME pelo Instituto de Gestio e
Humanizacdo - IGH, para prestacdo de outsourcing de servicos
nas areas de contabilidade, financeiro, departamento de pessoal
e folha de pagamento, nas unidades hospialares HEMNSL,
HUAPA e HMI, em total desacordo com seu Regulamento de
Compras, Alienagdes e Contratacdes de Obras e Servicos, sem a
observancia a0s principios constitucionas da  legalidade,
impessoalidade, moralidade, publicidade e economicidade.

Neste sentido, esta Coordenacdo esclarece que o IGH encaminhou as
suas |ustificativas para as ocorréncias registradas na NT 30/2023 - SES/CAC
(46212121) pela CAC, através do Oficio n? 179/2023/IGH (47802728) e anexos. Tais
respostas e documentos foram anaksados por esta Coordenagdo e os itens que
permaneceram com alguma irregularidade estdo citados acima.

Por fim, esta Coordenacdo ressalta que o Instituto de Gestdo e
Humanizacdo (IGH), gestor responsavel pelo Hospital Estadual da Mulher - HEMU vem
apresentando a sua prestacdo de contas de forma regular e atendendo parcialimente
as pontuacdes e observagdes fetas por esta Coordenacdo de Acompanhamento
Contabil (CAC).

2.3. Andlise realizada pela Coordenacdo de Economia em
Saude (COES)

2.3.1. OBJETIVO

O acompanhamento e as andlises econémicas relacionadas a
execucao das atividades assistencias das Unidades de Saude sdo realzados pela
Coordenacao de Economia em Saude (COES), que apura os custos das Unidades da
SES. conforme dados disponbiizados pela OSS, utiizando Sistema Eletrénico de
Custo, sob Consukoria. A andkse empreendida pela COES teve como objetvo avaliar o
periodo compreendido entre julho/2022 a novembro de 2022,

2.3.2,METODOLOGIA

A metodologia adotada pela SES-GO para apuracdo de dados é o
sistema de custeio por absorgdo, que é derivado da aplicagao dos principios de
contabiidade e consiste na apropriagdo de todos os custos de produgao aos bens
elaborados. Esta apropriagdo pode ser compreendida pelo Plano de Contas e
Estrutura de Centros de Custo de maneira verticalizada, a fim de que se possa
identificar e detalhar as ocorréncias das despesas, conforme complexidade da
estrutura da Unidade e/ou necessidade de questionamento dos dados de custo.

2.4.3.ANALISE DOS CUSTOS

2.4.3.1. O Relatério da Receita e Custos foram extraidos do
sistema KPIH (Key Performance Indicators for Health), alimentados pela Organizagdo
Social de INSTITUTO DE GESTAO HUMANIZAGAO - IGH relativo aos custos do HEMU -
Hospital Estadual da Mulher, referente ao periodo de julho/2022 a dezembro/2022,
sob a consukoria da equipe PLANISA.Os dados para esta andlise foram extraidos do
sistema Key Performance Indicators for Heatth (KPIH), aimentados pela Organizagao
Social de Salude IGH, relativo aos custos do Hospital Estadual da Mulher - HEMU
referente ao periodo de uho/2022 a novembro/2022. No Dashboard de Evolugao de
custos, observamos durante o periodo analisado pequenas osciacdes na evolugdo
dos custos (Grafico 01).

Gréfico 01
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2.3.3.2. éric de Composicdo e Evolucio de Custos

Ao anakisarmos os lancamentos de dados no Relatério da Receta
verificamos que 0s mesmos se referem ao 13° Termo Aditivo a partir do 72 més
com Vigéncia de 26/06/2022 a 22/12/2022 e publicado DOE em 10/11/2022 (
Tabela 01).

A Unidade apresenta o Relatério de composicdo e evolugao de custos
com 66,32% abarcados com Pessoal e 20,11% com a Prestacdo de Servicos do
total de 100%, sequido de Materiais e Medicamentos de Uso no Paciente com 4,68%
dos custos varidves. Custos Fixos abarcaram 72,34% e Varidvels 27.66%
(Tabela 02).

2.3.3.3. Benchmark

De acordo com o gréfico do Benchmark, observamos que na
composicdo de custos o SERVICO PRODUTIVO é o que demonstra maior percentual
dentro da Unidade, 61,6% (Grafico 02).

Grafico 02.

Benchmark - Comporighe de Custos - 07/2002 - 11/2022
o i el Extaeal 34 e

e

Branune

(R P -

KPIH/PLANISA

2.3.3.4. Demonstracao do Custo Unitario dos servicos Auxiliares

No Relatério de Demonstragdo do Custo Unitario dos Servicos
Auxiliares, os servigos incluidos para este hospial sdo: manutengao predial,
manutenco de equipamentos, recepcao, lavanderia, higienizagdo e impeza,
seguranca, servico de nutricdo e dietética para o paciente e para o funcionério,

Para o cdlculo de manutencao predial @ manutencdo de equipamentos
somam-se 0s itens de custos mais o valor do centro de custo;

Para o célculo de lavanderia mukiplica-se o quio de roupa suja pelo
custo unitério;

Para o cékulo de higienzagdo e impeza e também do servico de
seguranca muliplica-se o m? da area pelo custo unitario;

Para cakulo do servico de nutricdo e dietética do paciente/funcionario
didrio soma-se o valbor do total de refeicbes servidas no periodo de 24h, Para o
célculo do valor mensal do servico de nutricdo e dietética do paciente/ffuncionario
mulipica-se o valor total da didria x 30.4 (n® dias més),

Dentre os Servicos Auxilares prestados na unidade hospitalar, o de
maior custo unitdrio - média em todo o periodo analisado, foi o Servico de
Higienizacdo e Limpeza, seguido da Manutencdo Predial (tabela 05). Observa-se que
estd incluso no valor o rateio de todos os servicos incluidos dentro da conta de custo




“Servico de Nutricdo e Dietética” (Tabela 03).

3. TRANSPARENCIA DA 0SS

Com o advento da publicacdo da Lei n? 12,527/2011 que regulamenta
0 Acesso a Informagdo, tornou-se necessaric a divulgacdo de procedimentos a
serem observados tanto pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios bem como
as demais entidades privadas sem fins lucrativos controladas direta ou ndiretamente
por estes 6rgdos publicos que recebam para realizacio de acbes de interesse
publico, recursos publicos diretamente do orgamento ou mediante subvencdes
sociais, contrato de gestdo, termo de parceria, convénios, acordo, ajustes ou outros
instrumentos congéneres.

Com base na aplicacdo da Lei n? 12,527/2011, Em 2016, iniciaram-se
os estudos para identificar as exigéncias legais quanto & transparéncia das entidades
privadas sem fins lucrativos, que recebem recursos piblicos para realzagdc de
aches de interesse publico no Estado de Gois. Assim, considerou-se a necessidade
da construgdo de uma metodologia que orientasse as organizacdes socials e seus
6rgdos supervisores sobre as leis que se referem A transparéncia piblica e sobre
como suas previsdes seriam cobradas para efeto de avakacdo. Dessa forma, a
metodologia foi elaborada considerando a lei de acesso & informacgdo, bem como as
resolucdes e recomendacdes do Tribunal de Contas do Estado de Goids.

Nesse sentido, a Controladeria Geral do Estado customizou,
padronizou e estabeleceu um formato de pégina de acesso a infarmagao comum a
todas as organizagdes sociais e 6rgdos supervisores para o alcance da transparéncia
plena,

Em cumprimento ao estabelecido, a Controladoria Geral do Estado
reaiiza anuaimente a avaliacdo dos sitios de Acesso & Informagdo das Organizagdes
Sociais em Saode que possuem Contrato de Gestdo com o Estado e dos seus
respectivos Orgaos Supervisores. Os resuktados das referidas avaliagoes sdo
encaminhados as 0SS contendo as orientacdes de mehoria a serem realizadas tanto
no skio do Orgdo Supervisor como no skio da Organizacao social, de forma a que
cada Contrato de Gestdo esteja apto a akangar a pontuagdo méxima no ciclo de
avaliagdo.

Vale informar que a Geréncia de Monitoramento e Avaliagdo da
Execucdo dos Contratos de Gestdo/GAME-CG sendo esta o Orgao Supervisor onde
também ¢ responsdvel por monkorar as publicacdes efetuadas por cada
Organizacao Social de Satide - 0SS no Portal 0SS Transparéncia/SES,

Com referéncia ao periodo avaliativo, encaminhamos o Oficio Circular
n? 796/2022 onde esclarece que as informagdes a serem atribuidas ao grupo
“Orcamento”, contendo os seguintes itens: “Orcamento da entidade individualizado
por contrato de gestdo” e "Execu¢ao or¢amentéria mensal e acumulada do ano” s3o
atuaimente de responsabiidade da Superintendéncia de Gestdo Integrada - SGI/SES.

Fekto o monitoramento da pégina do Portal Transparéncia. no dia 20 de
setembro de 2022 encaminhamos o Oficio n? 42616/2022 com as seguintes
nconformidades apresentadas em relagdo a metodologia da CGE. sendo estabelecido
o prazo de 15 (quinze) dias para elucidar todas as inconformidades conforme segue:

Hospital Estadual Materno Infantil Dr Jurandir do Nascimento - HMI
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Patriménio

Bens Moveis

sovial,  utilizando-se  de  recursos
publicos ou informa que nfo os
possi. O relatdrio deve possuir:
dats de emissdo, selorcargo e
servidor responsdvel pela
informago.

e e aua § ua sy
Nommativa a* 0132017 TCE-GO ¢
iwm 24 da Minut Padrio do
Contrato de Gestio-PGE

361

RS g £3 ULy U,
Nio foi disponibilizado nenhum
documento até o momento. Esti
desamalizada desde 2019.

Disponibiliza relalério  dos  bens
mdveis, minimamente com
atualizagio TRIMESTRAL.

Ar. 7%, V1 da Lei 12.527/2011: an.
6°, §1° inciso X da Lei 1802572013,
liem 14-j, anexo | da Resolugio
Nomativa n® 0132017 TCE-GO e
item 24 da Minua Padrio do
Contrato de Gestio-PGE

36.1

0SS nilo publicou as devidas
informagdes. Esui desatualizada
desde 2021.

Relaéno disponibiliza desenigio do
bem movel.

Ar. 7. V1 da Lei 12.5272011; art.
6°, §1° inciso X da Lei 18.0252013;
fiem 14+, ancxo [ da Resolugio
Normativa n* 01372017 TCE-GO e
item 24 da Minuta Padrio do
Contrato de Gestao-PGE

36.1

0SS ndo publicou as devidas
informaghes. Esul desatualizada
desde 2021,

Relawrio disponibiliza quanudade
pars cada bem movel descrito.

A 7% VI da Lei 12.527/2011; an.
6° §1° inciso X da Lei 18.0252013;
fiem 14, ancao 1 da Resolugio
Normatva n® 01372017 TCE-GO ¢
item 24 da Minua Padrio do
Contrato de Gestio-PGE

361

0SS ndo publicou as devidas
miormagdes. Estd desatualizada
desde 2021

Relaono  disponibiliza esado de
conservigho para cada bem mével.

ArL T°, VI da Lei 1252722011 art.
6°, §1% inciso X da Lei 18.0252013;
liem 14+, anexo [ da Resoluglio
Normativa n® 0132017 TCE-GO ¢
item 24 da Minua Padrio do
Contrato de Gestio-PGE

16.1

0SS niio publicou as devidas
informaghes. Estd desatualizada
desde 2021.

Relawrio  disponibiliza valor da
aquisiglo para cada bem mdvel.

An 7%, VI da Lei 125272011 an.
6" §1* inciso X da Lei 18.02572013:
liem 14, anexo | da Resolugio
Normativa n* 0132017 TCE-GO ¢
item 24 da Minua Padrio do
Contrato de Gesdo-PGE

361

0SS ndo publicou as devidas
informagdes. Estd desawalizada

Apresenta histdrica das publicagoes
anteriores, desde o inicio  do
Contrato de Gesto ou a partir de
Janeiro de 2018

liem 3.6 da Metodalogia de avaliagio
0.5. CGE-TCE 2021

36

0SS ndo publicou as devidas
informagdes. Estd desatalizada
desde 2021.

Possibilita gravagio do relatorio em
diversos  formatos  eletronicos,
editiveis, inclusive aberios ¢ nao
proprietirios, tais como planithas e
texio, de modo a facilitar a andlise
das informagBes.

An 6%, § 3° 111 da Lei 18.02572013

36

085 ndo publicou as devidas
informagdes. Esul desatualizada
desde 2021,

Bens Iméves

Disponibiliza relatorio  dos  bens
imdveis, com permissio/cessio de
uso para as finalidades do contrawo
de gestdo, incluindo os adquiridos
posieriormente  pela  organizacio
social. uulizando-s¢ de recursos
publicos. ou informa gue ndo os
possui. O relatério deve possuir
data de emissdo, sclorfcargo e
servidor responsavel pela
informagio.

At 7%, VI da Lei 12.52772011; an.
6°, §1° inciso X da Lei 18.0252013;
liem 14-j, anew 1 da Resolugio
Nomatva n® 0132017 TCE-GO.
wem 24 da Minua Padrio do
Contmato de Gestho-PGE ¢ Decreto
Estadual n® 9.6032017

A 0SS deve disponibilizar um
rlatono  contendo 0% bens
imdveis seguindo as onentages.
Nio foi disponibilizado nenbum
documento  alé o momento
referente ao ano de 2022,

Disponibiliza relatério dos bens

An 7%, VI da Lei 12.5272011; an.
6. §1°. inciso X da Lei 18.02572013;
liem 144, anew | da Resolugio
Nomativa n* 0132017 TCE-GO.
iem 24 da Minua Paddo do
Contrato de Gestdo-PGE ¢ Decreto
Estadual n® 9.6032017

0SS nio pubhicou nenhuma
informag3o. Nio i
disponibilizado nenhum
documento  até o momento
referente ao ano de 2022,

Disponibiliza no  relario  a
descricio do imdvel, contende o
mimero de matricula,

Art. 7. VI da Lei 12.527/2011; an.
6° §1° inciso X da Lei 18.025/2013;
lem 14-j. anexo | da Resolugio
Normativa n" 0132017 TCE-GO.
item 24 Ja Minuta Paddo do
Contrato de Gestdo-PGE ¢ Decrewo
Estadual n* 9.603/2017

362

0SS ndo publicou nenhuma
informagdo. Nio o
disponibilizado nenhum
documento  até o momenio
referenie a0 ano de 2022,

0O  Orgio/Unidade  Supervisorn
disponibiliza reladrio dos imdveis
cedidos para 0 contrato de gestdo.

Ar. 7. VI da Lei 12.5272011; an.
6", §1°. inciso X da Lei 18.025/2013;
Item 14-j, ancxo | da Resoluglo
Nommatva n® (132017 TCE-GO,
item 24 da Minua Padrio do
Contrato de Gestho-PGE ¢ Decreto
Esiadual n® 9.603/2017

162

0SS nio publicou nenhuma
informago. Nio foi
disponibilizado nenhum
documento a0 momento
referenic a0 ano de 2022

Disponibiliza no relaéno o valor
contabil de cada imdvel.

An. 7. VI da Lei 12.527/2011: an.
6°. §1° inciso X da Lei 18.0252013;
liem 14-i ancso | da Resolugio
Nommativa n* 0132017 TCE-GO e
iem 24 da Minuta Padrio do
Contrato de Gestdo-PGE ¢ Decreto
Estadual n® 9.603/2017

362

0SS ndo publicou nenhuma
informagdo. Nao foi
disponibilizado nenhum
documento  até o momento
referenic ao ano de 2022,

Apresenta hisidrico das publicagBes
anteriores, desde o iniio do
Contrato de Gestio ou a parnir de
janciro de 2018,

liem 3.6 da Mewdologia de avaliagio
0.5. CGE-TCE 2021

16

0SS ndo publicou menhuma
informaglo. Nio foi
disponibilizado nenhum
document  até 0 momento
referente a0 ano de 2022,

editivess, inclusive abertos ¢ nio
proprietirios. tais como planilhas ¢
texto, de modo a facilitar a andlise
das informagdes.

ArL 6°, § 3°, Il da Ler 180252013

316

0S8S ndo publicou nenhuma
informag o, Nio foi
disponibilizado nenhum
documento  até o momento
referente a0 ano de 2022,

Disponibiliza Relatdrio
Frnsnlidadn  santande indne o

el =
37 },,2
o ,'[ ‘h’\S

{

|

s

At




L, CUUG WA s

| Relatrio consolidado de contratos AL 6% § 4% ncso | da Le 0SS deve awaliz dados |
| Compras / contratos contraios celebrados com ferceiros. o X 174 e
| celebrados com tercewros 025 et refere 2022
“ atualizados, no mimmo, 180250013 ey g meac de 2 |
bimestralmente.
Apresenta  copia  integral  dos
convénios. termos  de  parcerias,
acordos, ajustes ou instrumenios || liem 12.1h da Minwa Padrio do " bl "
congéneres, realizados com recursos | Conrato de Gestio-PGE ¢ liem 26, i U': R A
orundos do Poder Publico Estadual, | ancxo 11 da Resolugdo Normativa n* * oo
seus fespectivos aditivos ou informa | 0132017 TCE-GO B
Cépia i s v PRl Bl nic tenha celebrado ajusies
dessas naturezas
parcenas, acordos. ajusies ou
: Do opta ral  do
2 R Apresenta  © integ: 3
recursos oriundos do Poder Publico
Estadual e seus respectivos aditivos woRaice; _m d‘ parcclae; A B2 o | da Ly 8.1 z::m:.; :mhm‘:amm::m.:
T sheardon: acordos, I]usl.u‘ ou  instrumenios || 18.02572013 2022 |
Convéni . congéneres, awalizados, -

‘onvénios e Parcerias |
Apresenta histdrico das publicagics O88 ws B i |
anteriores, desde o inicio do | Tem 3.8 da Metodologia de avaliagio 5é Z "h ": "";“. meR
Contrato de Gestho ou a partir de | 0.5. CGE-TCE 2021 * L %
janciro de 2018, a3,

Relaténio final de prestagio de contas Apresenta  relatono  final  de
dos convénios, contratus, termos de prestacdo de contas ou informa que || ltem 12.1h da Minuta Padrio do 0SS ndo i h
parcerias, acordos, ajusies ou ndo realizou esse tipo de ajuste ou || Conwato de Gestdo-PGE ¢ lem 26, 182 info nh Wb eou nen u::'a |
instrumentos congéneres realizados com || apresenta a informagio de que a || anexo IT da Resolugio Normativa n® b '2':'1:'" R o a0l
recursas oriundos do Poder Publico prestagio de contas nilo foi realizada || 01372017 TCE-GO o |
Estadual. por estarem todos vigentes, :
" )
R s dn D = liem 1211 da Mmula. Padrio do
Contrato de¢ Gestdo-PGE ¢ liens 10 e 0SS ndo publicou nenhuma
das Chefias de¢ scu organograma. ; s
29, anexo 11 ds Resolugdio Normativa 3104 informagdo referenie ano ano de
com telefone, e-mail ¢ remuneragio
individual n® 0132017 TCE-GO ¢ an. 6°. § I* 2021 ¢ 2022.
) da Lei 18.02572013.
Relagiio dos membros da Diretoria ¢ =
das Chefias de seu organograma. | Ar. 6. § 4% mcso | da Lei 05 ndo! pubtiou jserimimy
. . Alnd nfrmagio referente any ano de
com telefone, e-mail ¢ remuneragio || 18.025/2013
iy 2 2021 ¢ 2022,
individual awalizada
Relagio mensal dos membros da
Diretonia ¢ das Chefias de scu Disponibiliza histérico das relagdes
| IZIAMA COM 05 SCUs nominais dos membros da Diretona 0SS nio publ -
saliirios e das Chefias de seu organograma || Iiem 310 da Metodologia de 1o e P: ":“ o “:‘:
com o3 respectivos saldnios, desde o || avabagio O S CGLE-TCE 2021 . | ;:T“f::" fenle ano ana
inicio do Contrato de Gestdo ou a | 220 e 2022
parur de janeiro de 2018,
Possibilita gravagdo do relatério em
d [ 10 letronicos,
1@’; il:h":i.wslht:un :’:?n 0SS nio publicou nenhuma
Ediine v gqe . _ :
2 1, tals. como planithos ¢ Art. 6%, §3% lll da Lei 18.0252013 M6 ;::')rlnm;ir:”mmnc ano ano de
texto, de modo a facilitar a andlise s
| das informagiies.
Apresenta  relagio  mensal  dos
mbros Ci
- do  Conselho  de || o §1e, Vill da Lei 18.025/2013
Administragio, com suas respectivas N 0SS deve amahzar a relagho
sjudas de custo, o informa que o | © 1™ 1107 43 Metodologia de e ferente a 2022 ‘
custa, i ; b 22,
s Sy avaliagdo O, CGE-TCE 2021 b
exercicio  da fungdo  nio €
Reaseud remuncrada.
Apresenta relagio  mensal e
awalizads  dos membros  do || Ar. 6% § 4° inciso | da Lei 3106 058 deve atwalizar a relagho
Consclho de  Administragdo. com || 180252013 o referente a 2022,
suas respectivas ajudas de custo.
Apresenta  relagio  mensal  dos
mbros do Consclho Fiscal, Ar. 6° §1° VIII da Lei 18.02572013
me SR M b - : || OSS deve awalizar a relagio
suss respectivas ajudas de custo. ou | e liem 3.10.7 da Metodologia de 3106 122022
informa que o excrcicio da fungiio | avabiagio 0.S. CGE-TCE 2021 fefeocaie 2022,
ndo ¢ remunerada,
Relagdo mensal dos membros
T e P —
ajudas de cu::c aalizada  dos do | A 6% § 4% inciso | da Lei 1106 0SS deve ntualizar o relagio
Consclhe  Fiscal.  com  suas | 18.0252013 referenie a 2022,
respectivas ajudas de custo.
Disponibiliza histrico das relagbes
mensais  dos  membros  dos
i:“i:;x?:;m:x‘:d: ::::' lem 310 da Metodologia  de - 0SS dove amalizar a relagio
3 i .5 - el o 022,
desde o inicio do Conuato de avilaclo O COlA TR A refemead
Gestdo ou a partir de janeiro de
2018,
Possibilita gravagio do relaono em
diversus  formaws  cletronicos,
editéveis. inclusive abertos ¢ ndo . " 3 0SS deve awalzar a relagio
propriéalcios.. Sl comn. plsitias o [ 08T M da Lel12.0252013 230 referente a 2022, |
texto, de modo a faciliar a andlise
das informagdes.
Item 13. anexo 11 da Resolugio
Normauva n® (132017 TCE-GO ¢
reificagio  auavés  da  Instruglo
Apresenta relatorios gerenciais ¢ de || Téomca n. 7/2020 -GF-A2- TCE.
. S .
anvidades cmatidos pela direworia ¢ || Processo  2020000100183XY,  item -~ 0SS ndo publicou nenbuma

Prestagia de Contas

Relatdrios gerenciais e de atividades

aprovades  pelo Conselho  de
i T T

Ip (pl a p4) anexo [ da
& iva n® 01372017

Socul, aahzados anualnente.

art. 6% § 4° incso | da La
18.02572013; an. §°, §1° da Lei n*
9.637/1998 c/c an. 10, §1° da Lei

informagdo referente a 2022,

Estadual n® 15.503/2005
Disponibiliza histérico dos Relatdrio
gerenciais e de atividades emitidos
pela dirctona ¢ aprovados pelo | lem 301 da Mewdologia  de 0SS ndo publicou  nenhuma

Consclho de administragio. desde o
inicio do Contrato de Gestio ou a
parur de janciro de 2018

avaliagio 0.5, CGE-TCE 2021

an

informagdo.




Relatdno gerencial de produgio

Apresenta Relatdrio Gerencial de
Produgio. contendo necessanamenie
o comparativo mensal de metas
previstas ¢ realizadas,  conforme
estabelecido no Anexo de Metas de
Produgio do Contrato de Gestdo ¢
respectivos  termos  aditivos, O
documento deverd ser
disponibilizado de forma atuahzada
(aié 30 dias apds o encemamento do
més de referéncia).

Iem 12.1.q da Minuta Padrio do
Contrato de Gestdo-PGE; Item 32,
anexo 1l da Resolugdo Normatil P
01372017 TCE-GO ¢ An. 6", § 4°
inciso [ da Lei 18.02572013

ina

Estd desawalizado, fallando o
relatinos & partr  de
janeira/2022,

Essc item esti fora da ordem
previsia pela metodologia CGE

Apresenta dealhamento  das
Despm mnmﬁj::auva quando OS e despesas ‘d’:;“mmu:‘l::i:.: lem 121 da i do o 0SS ndo publs i
unidade gerida sc situarem cm A mesma se situe em loc: c G PGE RIE 5 refercnic s 122
localidades diversas Unidade Gerida, ou informar que || Co00 0 Gestho [l o v n 202
ndo se enquadra nessa siuaclo
Relaciona a nomenclatura dos itens fiem %13 di Melodologia e 088§ deve nomear todos os itens
Padrio CGE Padrio CGE nos  Grupos  respestando @ avaliscdo 0.5, CGE-TCE 2021 an de acordo com a3 metodologia
Metodologia. R 0.5 previsia pela CGE
Ar 6% § 3" Il da Lei Esadual n*
iliza a ferramenta de busca 314
Liponioiee s} ks de 18.02572013 el Nio ferramenta de busca no site.
Ferramenta de busca de Frrramenta de busca de contcido no jproblema que deve ser sanado a
conictido no sito silio A fermamenta de busca possibilita a fim de sc cumprir o que &
°, § 3%, 11, da Lei E o X
pesquisa de conteydo na pdgina de ?;‘;J"E.Sfl;li 4 | Epdhip o ENE) previsio pela metodologia.
acesso @ informagao. o :
A fkermamenta de acessibilidade
Acessibilidade de Disponibiliza recurso de contraste. || Art 63, caput ¢ § 1° da Lei n* ndo estd disponibilizada, sendo
conteido para pessoas Acessibiidade de conte(do redimensionamento de tela e atalhos || 13.146/2015 ¢ an. 6°. §3* inciso VIII Als necessina  modificacdes  para
com deficiéncia do teclado. daLei 18.0252013 que  sc  fomega  cletivas

adequagdes no site.

Insta salientar que ndo obtivemos resposta do oficio enviado, sendo
assim, a0 passo de solucionar as demandas apresentadas, enviamos o Oficio Circular
n® 976/2023 convocando esta Organizacdo Social para uma reunido designada para
o dia 27 de setembro de 2022 &s 14h0Omin com o afinco de informar, trenar, e
esclarecer duvidas na divulgacdo das informacdes relacionadas ac contrato de
gestio em comento.

Reaizada a reunido mencionada acima, foram expostos as
incanformidades junto ao Portal Transparéncia. conforme exposto no Oficio acima,
onde os mesmos se comprometeram a atualzar as informacdes junto ao Portal
Transparéncia, ficou estabelecido o prazo de 15 (quinze) dias apos o recebimento da
ata de reunido para sanar as inconformidades apresentadas bem como a devida
apresentacdo de respostas.

Por conseguinte o IGH encaminhou o Oficio n? 298/2022 na data de 21
de novembro de 2022 onde foi devidamente informado o que segue:

Tendo em vista as consideragdes elencadas da Reunibo de 27/10/2022 entre SES
e IGH acerca das a0 Portal da ia do IGH,
informamos que foram reslizadas as insergdes dos recursos atinentes ao layout,
relativos 3 ferramenta de busca/pesquisa, acessibiidade, mapa do site,
disposicdo dos grupos e formato sublinhado do texto. No que diz respelto as
atualizacBes de documentos diversos, informamos que foram priorizadas as
inclusdes dos itens gque ndo estavam publicagdos, a0 passo Que seguimos
avancando nas retificacdes para o update global. Blo posto, primando pelo
atendimento 3s ponderacdes da Pasta para as dewdas adequacdes, reforcamas
que estamas progredndo na divuigacdo dos Rens que estavam publicados e
foram submetidos & corregdo, de acordo com as exigéncias especificas.

Na presente reunido COMACG, os mesmos foram informados sobre as
mudancas que ocorreram em relacdo ao Portal Transparéncia, sendo que o
monitoramento seré feto mensalmente com o respectivo envio de Oficios para o
devido atendimento e resposta para melhor comunicagao entre as partes.

Ante o exposto, a Comissdo de Monitoramento sugere nova
notificacdo da Organizacdo Social via gabinete do Secretdrio, assim como que seja
analisada a possbiidade de inclusao de cldusula contratual quanto a0 cumprimento
dos ftens exigidos no Portal da Transparéncia, estabelecendo-se inclusive sangies
em situagao de inércia e descumprimento.

4. CONCLUSAO

Como ja exp cada c ¢80 procedeu pela avalacao dos
dados referentes a sua competéncia de monitoramento e fiscalzacdo, emitindo
parecer técnico especifico de sua érea, do periodo constante do relatério, o qual foi
confeccionado em um unico documento, que tem, também, como objetivo, apontar
aspectos para a melhoria do desempenho da Organizacdo Social quanto ao
gerenciamento da Unidade avaliada.

Sendo assim, a Coordenagdo de Monitoramento e Fiscalzacdo dos
Contratos de Gestdo (COMFIC), cientifica que a Unidade ndo cumpriu a meta
contratualizada nos Indicadores de Metas de Produgdo no periodo de 26 de junho a
22 de dezembro de 2022 nos servicos de atendimento ambulatorial e SADT. E
cumpriu nos Indicadores e Metas de Desempenho tanto no 19 trimestre do periodo
avaliado, quanto no 2° trimestre cuja pontuacdo akangada foi de 100% de acordo
com tabela de pontuacdo global prevista em contrato. Dessa forma, a aplicacdo do
ajuste financeiro serd no valor total de R$ 651.941,96 (seiscentos e cinquenta
e um mil novecentos e quarenta e um reais e noventa e seis centavos) nos servicos
de atendimento ambulatorial.

Constatou-se que a Unidade ndo cumpriu os Indicadores e Metas de
Produ¢do contratualizados. para o Servico de Apoio Diagnostico Terapéutico - SADT
Externo. Para tanto, sugere-se o financeiro deste periodo analisado,
vsto que a Unidade ndo implantou e ndo realzou os exames de Broncoscopia,
Colonoscopia e Endoscopia

Valor estimado de custeio Julho a Dezembra (01 a
SAQT P50 novembro 22) Tetal
prE— R$ 3.149,00 R$15.745.00| Rs 230927 |,0 R¥
—
Colonoscopia R$ 3.149,00 R$15.745.00 | R$2.309.27 | . 0“5’4 55
054,
Endoscopa R$ 3.149.00 R$ 15.745,00 | R$2.309.27 || ,g 0?4 27
RS
Total 54.162.80

Portando a sugestdo de ajuste financeiro a menor acrescido de SADT
externo pel ndo implementacdo do servico é no montante de R$ 706.104,76
(setecentos e seis mil cento e quatro reais e setenta e seis centavos).

Em relacao aos indicadores de desempenho anual a pontuagdo global
atingiu nota 10, demonstrando que a meta foi cumprida, Destaca-se sobre a
producdo das internagcdes em Clinica Obstétrica sendo necessdrio reavalar a
demanda da Unidade, visto que a produgéo foi acima da meta projetada.

A Coordenagdo de Acompanhamente Contdbi (CAC) ressaka a
ocorréncia de inimeras irregularidades praticadas pelo Instituto de Gestdo e
Humanizagdo (IGH), gestor responséavel pelo Hospital Estadual da Mulher - HEMU,
frente a andlise dos Relatérios de Acompanhamento Fiscal Contdbi (RAFIC), das
Notas Tcnicas, do kit contdbl e dos processos administrativos em curso, via
Sistema Eletronico de Informagdes (SEI), referentes ao periodo citado neste relatério,




cujas inconsisténcias devem ser regularizadas por esta 0S, sob 0 ambio financeiro-
contéabi.

A Coordenacdo de Economia em Saude (COES) conclui que o maior
custo direto da unidade é referente aos custos com Pessoal ndo Médico e Pessoal
Médico. De acordo com o grafico do Benchmark, observamos que na composicdo de
custos o SERVICO PRODUTIVO é o que demonstra maior percentual dentro da
Unidade, 61,6%. No que se refere aos servicos auxlliares, Higienzagio e Limpeza e
Portaria e Seguranga abarcaram os maiores custos.

Objetivando a Transparéncia da Informacdo, a Geréncia de
Monitoramento e Avaliagao da Execucdo dos Contrato de Gestdo tem continuamente
notificado e orientado o Instituto de Gestao e Humanizacdo - IGH sobre a impartincia
manter os dados atualizados no Portal OS5 Transparéncia/SES, com informacdes
fidedignas. visto que sdo de cunho a manter informados os cidadaos comuns, sendo
fonte de informagao para outros setores da SES/GO, bem como de outras pastas da
administragao estadual.

Outrossim, sugere-se nova notificagdo da Organizagdo Social, via
gabinete do Secretario, assim como que seja analisada a possibiidade de inclusao de
cldusula contratual quanto ac cumprimento dos Rens exigidos no Portal da
Transparéncia, estabelecendo-se inclusive sancdes em situacdo de inércia e
descumprimento.

GOIANIA - GO, aos 11 dias do més de julho de 2023,

| Bocumento assinado elewranicamente por RAFAELA TRONCHA CAMARGU, Gerente.
em 110772023, s 15:25. conforme an, 2°, § 2%, IIL, "b", da Lei 17.039/2010 ¢ art. 3°B. [. do
J Decreto n® 8.80872016,

Documento assinado cletronicamenie por PRISCILLA RODRIGUES, Analista. ¢m
F1A17/2023. 4s 17:08, conforme art. 2°, § 2°. 1L “b". da Lei 17.0392010 ¢ an. 3°B. [. do
Decrewo n® 8 8082016

) Documento asinado eletronicameate por TEREZA CRISTINA DUARTE. Coordenador
(@) em 110772023, s 17:08. confonne ant. 2%, § 2°, 1L, "b". da Lei 17.03972010 e an ¥'B. L
do Decreto n* 8.80872016.

] Documenta assinada eletronicamente por RENATA OLIVEIRA DOS SANTOS, Analista,
em |107/2023, i 18:09. conforme art, 2% § 2° 111, "b". da Lei 17.0392010 ¢ ar. 3°B. 1. do
Decreto n” 8 808/2016.

] Documento assinado cletronicumenie por MARA NUBIA DIAS. Técnica em Gestio
Piblica, em 11/07/2023, 43 18.15, conforme art. 2°, § 2% TIL "b". da Lei 17.0392010 ¢ ant
3°B. 1. do Decreto n® 8 8082016

) Ducumento assinado eletronicamente por NEUDA MARIA PEREIRA. Analista. em
12007/2023. s 08:05, conforme art 2%, § 2° 1IL “b™. da Lei 17.03972010 ¢ art 3°B. I do
Decreto n® 8 80812016

Documento assinado eletronicamenie por LUIZ AUGUSTO BARBOSA, Coordenador (s).
em 1200772023, as 08:19, conforme art 2% § 2% 11 "b". da Lei 1703972010 ¢ ant 3°B, [ do
Decreto n® 88082016

Documento assinado cletronicamente por WELLINGTON COELHO MOREIRA,
Coordenador (a), em 12172023, dx 08:23. conforme art 2% § 2°. [IL *b". du Lei
17 0392010 ¢ an. 3*B, I do Decreto n® 8.808/2016

A autenticidade do documento pode ser confenda no site
hitp://sei.go.gov.brisei/controlador_externo.php?

acao=documento_conferir &id_orgae_acesso_externo=1 nformando o cédigo venficador
46449121 c o cédigo CRC TETEEEEA

COMISSAO DE AVALIAGAG E MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE GESTAG
AVENIDA SC1 299, SXC - Bair PARQUE SANTA CRUZ - GOIANIA - GO - CEP 74801 260

162) 82011470

Referéncia: Processo n@ 202300010017653 SE146449121
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Secretaria de Estado da Saude de Goias
Superintendéncia de Performance
Geréncia de Avaliagdo das Organizagdes Sociais
Comissao de Monitoramento e Avaliagdo dos Contratos de Gestéao

Hospital Estadual Materno Infantil Dr Jurandir do
Nascimento - HMI
Periodo de Avaliagdo - 26/06/2022 a 22/12/2022
13° T.A. ao Contrato de Gestao n°® 131/2012-SES/GO

Instituto de Gestdo e Humanizacgéo - IGH

kB




Coordenacéao de Monitoramento e Avaliacao dos
Contratos de Gestao

COMFIC




Indicadores e Metas de Producao

Clinica
Cirargica 41 0 0 0 0 0 0 0
Pediatrica
Clinica
Cirargica 26 0 0 0 0 0 0 0
CERFIS
Clinica
0,009
Pediatrica 285 0 0 0 0 0 0 0 Yo
Clinica
. 413 86 667 671 700 789 812 562 2.427 4.287 176,63%
Obstétrica
Total 765 86 667 671 700 789 812 562 4.494 4.287 95,39%




Indicadores e Metas de Producéao

 Total do Periodo
Contratado | Realizado | Eficacia

Clinica
Cirargica 41 0 0 0 0 0 0 234 0 0,00%
Pediatrica

Clinica
Cirargica 26 0 0 0 0 0 0 148 0 0,00%
CERFIS

Clinfex 285 0 0 0 0 0 0 1627 0 0,00%
Pediatrica

Clinica 413 667 671 700 789 8122 562 2.358 4.201 178,15%
Obstétrica

Total 765 667 671 700 789 812 562 4.367 4.201 96,19%




P | D
Indicadores e Metas de Producao

Consulta
Médica

2.000 240 1.243 1.996 1.280 1.357 1.447 885 11.752 8.448 71,88%

Consulta Nao

A 916 208 1.016 1.167 879 1.299 924 742 5.382 6.235 115,84%
Médica

Total 2.916 448 2.529 3.163 2.159 2.656 2.3 1.627 17.134 14.683 85,69%




Indicadores e Metas de Producéo

Total do Periodo

Contratado Realizado | Eficacia

Consulta
Médica

2.000 1.243 1.996 1.280 1.357 1.447 885 11.419 8.208 71,88%

Consulta Nao

e 916 1.016 1.167 879 1.299 924 742 5.230 6.027 115,23%
Médica

Total 2.916 2.529 3.163 2.159 2.656 2.37 1.627 16.649 14.235 85,50%




D > )
Indicadores e Metas de Producao

Pediatria 54 206 241 21 180 213 118 1.223 14,48%
Obstetra 81 480 681 564 611 587 471 3.475 41,13%

Cirurgia pediatrica 1 2 3 8 10 3 8 35 0,41%
Oftalmologista 3 21 29 9 11 19 10 102 1,21%

; "?::gli:;a 45 173 123 126 111 92 35 705 8,35%
Cardiologia 1 79 278 60 61 95 19 603 7,14%
Ginecologia 45 282 641 302 373 438 224 2.305 27,28%

Total 240 1.243 1.996 1.280 1.357 1.447 885 8.448 100,00%




Indicadores e Metas de Producéo

Odontologia 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Bucomaxilofacial 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Fonoaudiologia 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Nutricao 0 1 5 1 4 4 3 18 0,29%
Psicologia 38 221 419 236 176 198 116 1.404 22,52%
Enfermagem 170 794 743 642 1.119 722 623 4.813 77,19%
Total 208 1.016 1.167 879 1.299 924 742 6.235 100,00%




Indicadores e Metas de Producao

Pediatrica 40 0 234 0,00%
CERFISS 26 0 152 0,00%
TOTAL 66 0 386 0,00%




Indicadores e Metas de Producéo

Ginecologia 93,35%
Regnet S

Ginecologia
Regnet

——— L NTE
com
ESSA
FORGA



D D
Indicadores e Metas de Producao




Indicadores e Metas de Producéo

Broncoscopia 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Colonoscopia 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Endoscopia 20 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
Total 40 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00%
——— O NTE
COmM
corasEY



Broncoscopia

Indicadores e Metas de Producao

Colonoscopia

10

Endoscopia

20

Total

40




Indicadores e Metas de Producao

Realizados 111.610




D D
Indicadores e Metas de Producao

Referenciadas 73 569 454 425 448 432 303 2.704

Espontanea 88 526 828 733 786 794 597

Total 161 1.095 1.282 1.158 1.234 1.226 900




Indicadores e Metas de Producéo

Ajuste Financeiro

Valor Julho a
, Eficacia Valor Mensal Dezembro (01 a 22) Desconto (10%)
Indicadores (peso 15%)
Atendimento
Amnbulaterial 85,50% R$ 1.141.819,25 R$ 6.519.419,57 R$ 651.941,95
C C




Indicadores e Metas de Desempenho

Avaliagao Trimestral

’

Pontuacdo
global

1. Taxa de Ocupacao Hospitalar 285% 127,07% 124,99% 131,24% 127,77% 150,31% 10
2. Tempo Médio de Permanéncia
0 6, i ,34 109 10

Hospitalar (dias) = i B G b
3. indice de Intervalo de

- 1 -30,47 -35, -33,01 310 10
Substituigdo (horas) a0 e 450 il
4. Percentual de Suspenséo de
Cirurgias Programadas por <5% 2,88% 1,13% 1,68% 1,90% 162,,00% 10
condigdes operacionais
5. Taxa de aplicagao da
classificagao de Robson nas 100,00% 66,45% 66,45% 51,28% 61,39% 61,39% 6

parturientes submetidas a cesarea




Indicadores e Metas de Desempenho
Avaliagao Trimestral

06. Razao do Quantitativo de
Consultas Ofertadas

0,54

1,01

0,85

115

10

Pontuagéo
global

% Valor é
receber

07. Percentual de Exames de
Imagem com resultado
disponibilizado em até 10 dias

270%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

142,85%

10

08. Percentual de manifestagoes
queixosas recebidas no sistema de
ouvidoria do SUS

<5%

0,28%

0,24%

0,33%

0,28%

194,00%

10

09. Percentual de investigagido da
gravidade de reacao adversas a
medicamentos (Farmacovigilancia)

295%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

105,26%

10

9,5




10.Percentual de Ocorréncia de

Indicadores e Metas de Desempenho

Avaliacao Trimestral

Pontuagdo
global

0, 0, 0,
Rejeigo no SIH <1% 0,29% 3,48% 0,99%
11. Percentual de partos cesareos <15% 62,04% 61,75% 63,67% 62,49% -216%




Indicadores e Metas de Desempenho
Avaliagao Trimestral

Pontuacgao % Valor a
global receber

1. Taxa de Ocupagio Hospitalar 285% 145,84% 148,51% 149,89% 148,08% 174,21% 10

2. Tempo Médio de Permanéncia

) ) < 6,3 5,76 6,28 6,11 12,7 1
Hospitalar (dias) e 0

3. indice de Intervalo de

- < -47,5 -45,16 -50,16 47,6 358,00
Substituigdo (horas) <30 10

9,7 90,00%
4. Percentual de Suspenséo de
Cirurgias Programadas por <59 2,72% 2,73% 0,00% 1,82% 163,00% 10
condigdes operacionais

5. Taxa de aplicagdo da
classificacao de Robson nas
parturientes submetidas a
cesarea

100,00% 95,88% 74,40% 791% 83,13% 83,13% 8




Indicadores e Metas de Desempenho
Avaliacado Trimestral

Pontuagdo | % Valora
global receber

06. Razao do Quantitativo de
Consultas Ofertadas

1 0,46 0,48 0,69 0,54 146 10

07. Percentual de Exames de
Imagem com resultado 270% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 142,85% 10
disponibilizado em até 10 dias

9,7 90,00%
08. Percentual de manifestagoes
queixosas recebidas no sistema <5% 0.27% 0,33% 0,40% 0,33% 193,0% 10
de ouvidoria do SUS

09. Percentual de investigagao
da gravidade de reagao
adversas a medicamentos
(Farmacovigildncia)

295% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 105,26% 10

CONTE
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Indicadores e Metas de Desempenho
Avaliagdo Trimestral

Pontuagido
global
10.Percentual de Ocorréncia de
<1Y% 4,38% 3,57% 2,15% 3,37% -137%
Rejeigdo no SIH = 1% ° ° ) ’ 0
0
11. Percentual de partos cesareos <15% 71,32% 60,00% 55,83% 62,38% -215,00% 0
COM

cxred



D D
Indicadores e Metas de Desempenho

Avaliacao Anual

Pontuagio
global

4. Taxa de
Readmisséo
uTl

(48 horas)

<5% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 3,13% 313% 3,85% 4,00% 0,00% 3,13% 0,00% 0,00% 1,44% 171.20% 10

10

5. Taxa de

Readmissao
Hospitalar <20% 3,65% 4,06% 317 4,42 2,92% 3,16% 2,60% 3,21% 2,65% 3,06% 2,51% 2,18% 3,13% 184,00% 10

(em até 29
dias)




Coordenagéo de Qualidade e Seguranca Hospitalar

COQSH




D o

Apontamentos realizados no periodo de Dezembro de 2021 a Maio/2022

* Comissdo de Verificagdo de Obitos
Nao recebemos documentos referentes aos meses de margo e maio/2022

* SESMT

PPR - Plano de Protegédo Radiolégica
PPRAMP - Plano de Prevencgao de Riscos de Acidente com Material Perfurocortante conforme NR-32
PPRA - Programa de Prevencgao de Riscos Ambientais conforme NR-09 / NR-32

***Rememora-se que os pedidos encontram respaldo no proprio Contrato de
Gestao n° 131/2012 — SES/GO, conforme Clausula Segunda das Obrigagoes e
responsabilidades do PARCEIRO PRIVADO.




Coordenacao de Economia em Saude

COES
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KPIH % Composicao e evolugéo da receita
i i Planisa
HEMU - Hospital Estadual da Mulher 1/2022 - 6/2022

Conta de receita 112022 22022 312022 42022 h2022 6/2022
Contrato de Gestdo Custeio 11.571.991 48| 11.571.991 48| 11.571.991 48| 11.571.991 48 11.571.991,48 8.468.693 41
Contrato de Gestdo Residéncia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 100.327,80
Contrato de Gestdo Servidores 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.013.743,55
Total SUS 11.571.991,48| 11.5671.991,48| 11.571.99148| 11.571.991 48 14.571.991,48| 11.582.764,76
Total geral 11.571.991,48| 11.571.991,48| 11.571.99148| 11.571.991 48 11.571.991,48| 11.582.764,76

—Rﬁl |’ ““’ Evolugao da receita e custos [ds recursos externos)

Planisa

HEMU - Hospital Estadual da Mulher 1/2022 - 6/2022

Descrigéo 112022 212022 2022 4/2022 52022 6/2022 Media

Lusto fotal - Com recurs06 11.643.105.96| 10.989.902,02| 11.327.236,35| 1144732053 12.193.843.84| 11.856.947,35| 11.576.304,32

externos
E:::n?;”'sem s 9.035.60560| 815801299 857539810 866651364 9.433579,54| 8.989.01271| B8.959.687.10
Receita total 11.571.991 48| 1157199148 11571.991,48| 1157199148 11571.99148 11.582.764,76| 11.573.787,03

12° T.A ao C.G131/2012
Valor do Repasse até o 7° més: R$ 11.571.991,48 apos R$ 11.582.764,56

Receita x Custos

o - —— -

1/2022 272022 3/,2022 472022 5/2022 6/2022

— CUSTO TOTAl - COM rEcCUrsos EexXterno s ——ap— CUSTO TOoTal - Sem recursos exIsrnos

—a— Receita total

Fonte: KPIH/ PLANISA




KPIH ~— Relatério de composicaolevolugio de custos

Planisa

1/2022 - 6/2022 - Sem Depreciagio - Com Recursos Externos
1/2022 272022 372022 412022 572022 6/2022 Meédia
Valor Valor Valor Valor Valor Valor WValor

Grupo conta de custo

Custqs Fixos

Materiais de Consumo Geral 79.825,38 €8.571,89 71.142, 40 73.473,32 67.615,58
Prestacdo de servicos 1.986.829,10| 1.987916,14| 2.031.417,76| 1.846.128,87| 2.057.081.63 1.826.971,13| 1.972.72a,10
[Outras Cantas (NO) 255 155,55 170.334,42 205.098,42 121.063,40 331.223.85 0.00 180.479.20
[Gerais 316.644,09 311.150,93 422 351,67 258.164.88 321.887.27 375.385,57 340.920,73
8.897.752,04 B.802.055,42) B.634.465,12] B.662.108,76]" 9.075.478,08 6.793.862,85F 5.811.452,04
Custos Variaveis 67,35
Pessoal Médico | 143660481| 109964122 152612068 1.680143.13] 1865799.38] 1e9930282] 155126868] 13.40|13,40%
:I“:‘:;:;':nfe""’d'c“me"“m e Lo 681.475,02 444 489,53 518.4688,16 S48.757,70 5680.642,11 558.371,78 s40 864,20 4,75
Materiais de Consumo Geral 121.482,52 136.712.42 113.479,25 116.870,28 108.570,17 104.502,81 116.936,43| 1,01
Prestacdo de servicos 337.002 44 311.146,49 34507838 240.354,82 357 983,36 47077214 344 389.61| 297
Gerais 188.788 22 195.877.83 187.624,75 199.094,84 213.370.72 230.143,.88 202.483,37| 1,78
2.745.363,91 2.187.847,50] 2.692.771,23[ 2.785.220,77F 3.115.365,76 3.063.094,50 2.764.942,28" 23,88
Total 11.643.105,96| 10.989.902,92| 11.327.236,35| 11.447.329,53| 12.193.843,84| 11.856.947,35| 11.576.394,32| 100,00
{Outras contas (NO) 1/2022 2/2022 3/2022 4/2022 5/2022 6/2022 Média

Outras Despesas
Juros e Multas Atrasos

0,00 0,00 0,00 0,00 468 40 78,07 0,50
Pagamentos
Juros e Multas Bancarios 0,00 0,00 0,00 0,00 2.842 27 473,71 3,03
OtwasoReformes =~ " 7 eonl T een) o000 = ooo]  77essi8| 1294253] 8274
Perdas e Ajustes de estoques 0,00 0,00 0,00 0,00 2.635,12 439,19 2,81
Processos Trabalhistas 0,00 0,00 0,00 0,00 10.249,01 1.70B,17 10,92

0,00 0,00 0,00 0,00 93.849,98 15.641,66[ 100,00
Outros Totais (NO) 0,00 0,00 0,00 0,00 93.849,98 15.641,66| 100,00

Fonte: KPIH/ PLANISA

Os custos fixos, em relagéo aos valores ndo se observa variagdes importantes. A
média do total dos gastos ficam em 76,12%tendo como destaque a prestacdo de
servigos e pessoal ndo médico como mais dispendiosos juntos somam 53,95%. Os
custos variaveis, Pessoal Médico se destacou com 13,40%, do total de 23,88% e
as demais contas desse grupo sem variagcdes importantes no decorrer do periodo.
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CUSTOS FIXOS 74,12%

1562.95 ® Médico Lk
\‘ ® Pessoal Médico Custo maior é referente a Pessoal

Materiais de

N o hsuie et ndao Médico e Pessoal Meédico,
g PiEslaca0de que correspondem a 53,95%.

Servigos
g Outras Contas
(NO)

® Gerais

CUSTOS VARAVEIS 23,88% g pessoal Medico

1.5 Materiais e

® Medicamentos de
uso no Paciente
Materiais de
Consumo Geral
Prestacao de
Servicos

® Gerais

Os Custos no grupo de contas dos custos
variaveis o Pessoal Médico obteve o
maior gasto no periodo com 13,40%




Demonstracao do custo unitario em relagao ao nivel de ocupacgéo

HEMU - Hospital Estadual da Mulher - 1/2022 - 6/2022 - Custo total com Mat/Med e com honorérios - Com Recursos Externos

Ocupagéo real Ocupagio a 80%
) Quadro 01. Capacidade Atual Instalada do HMI
Competéncia np— N°® de| Quantidade| Nivel de —— itirio| Digri Custo Clinica Obstétrica Atives
Leitos Prod.| ocupagdo LR i ras unitirio [Internagio Obstétrica 1Y
ILeitos 04
U.l. Obstetricia 2.166.354,64 48 1182 81685 183227| 1.158]  1.863.77 |7 Mawerma — T
U.l. Pedidtrica 388.522,86 15 104 2237 373580]  372|  1.402,00 [iotalObstétricos 5
S > da Mulher- Observagio |2
U.. Ginecologia 9.770,86 3 3 34,43 311,84 73 141,94 o Socormo da Mulhcr- Emergéncia (sala vermelha) |
U.l. Obstetricia 2.369.167,9% 51 1135 7339 2.086,76| 1238]  1.945,7g [linica Pedidtrica — ll"‘s““'
UCIN / Canguru* 1.666.476,20 23 654| 9356 254748 ss8| 283283 [Mtemasdo Pedidtrica Cirirgico o
; 2 _— ILeitos
g:'-“ OF ESTADEIZAG/NT ~Hsmacho &8 331.335,36 4 2| 6033 4.576,46 96|  3.826,31 UTI Pediitnca p,’
UTIN 19+
Sala de Reanimac#o Pronto Socorro Pedigtrico 244 885 37 4 47 37,90 5£.210,33 99 3.256,62 et Convetcionsl 17
Internacéo Pronto Socorro Pediatrico 322.091,12 22 234 3431 1.376,46 548 648 46 | [Canguru 5
Total Pediatricos 7
internacéo Pronto Socorro da Mulher** 413.855,12 2 743 78.20 556,74 760 54546 Kla dc poguenos procedimenios B
UTI Materna 544 619,78 5 17 77.24 467485 121 452055 ILeitos 15
= Pronto Socorro da Crianga - Emergénciallsolamento i
UTI Neonatal - Vila Nova 586.978,51 9 147 5537 3.993,05 212 3.002,61 it desibiio]
UTI Neonatal 792.134,70 1 313 91,79 2.530,78 273 2.798,10 Ativos
Centro Cimurgico (Salas) 06
UTINEO 2 882.957,42 10 296 98,60 298498 240 3.411,81 [gpy s
UTINEO 1 1.182.273 45 18 522 98,30 2.265,76 425 261727 Pediatncos 2
UTI Pediatrica 622.248,07 10 98 31,61 6.349,45 248 3.411,85 [Consultérios Ambulatoriais [Obstétricos®* ps
"ERFIS
Total geral 7.383.769,22 149 3635 80,87 203130 3598 2.047,39 S p
- - - . IMuluprofissional b.l.'!
*més de maio 25 leitos e junho 26 leitos * retaguarda leitos Vila Nova
A gumtldade Vaf_ia entre 22 a 37 leitos *2] consultono para atendimento Covid Obstétrico
*** Difere da capacidade estalada

Fonte: KPIH/ PLANISA

As unidades de internagao apresentaram e UTI Pediatrica TOH abaixo de 85%, resultando em um custo
unitario elevado. As UTIN’s obtiveram uma TOH acima de 90% resultando em custos unitdrio baixos refletindo
na economicidade dos gastos da unidade. A quantidade total de leitos no sistema difere da quantidade de

leitos do C.G.
Obs: Reitera-se que o langamento deve ser igual ao do contrato, caso haja alteracdo é
- g . yCDNTE
necessario apresentar justificativa. coas A

FORGA




2

Fonte: KPIH/ PLANISA

KPI l_: O Relatério de ranking de custos por centro
ey Planisa
HEMU - Hospital Estadual da Mulher 1/2022 - 6/2022 - Com valores rateados - Com Recursos Externos

Descrigio 1/2022 212022 312022 4/2022 52022 6/2022

U.1. Obstetricia 1.325.806,86| 2° 240963228 1°| 2.184.497,41| 1°| 222825390 1°| 2447.18590| ¢ 240275151 4°
UCIN / Canguru 1.588.682,76| 1° 1.658.27864| 2°| 1669.77622| 2°| 161403069 2°| 177870862 2°| 168938025 2°
Centro Cirirgico/Obstétrico | 1.282.694,42| 3° 1.312.216,21| 3°| 1.396.54752 3°| 153866218 3°| 1.56320796| 3°| 1.567.750,50| 3°
UTINEO 1 0,00 867.664,75| 4°| 1.142.09714| 4°| 120176888 4°| 132339750 4°| 137643899 4
UTINEO 2 0,00 645.497,27| &° 985.330,81| 5° 938.383,12| 5°| 974.49510| 5° 871.080,80| 5°
Pronto Socorro da Mulher 592.171,25| 8° 610.202,51| 6°| e&71.68558| &° 659.831,14| &°| 637.661,19| 6° 640.660,01| 6°
UTI Materna 492.143,51| 9° 534.516,45| 7° 54525622 7° s40.85550| 7°| s41.50277| 7 613.354,24| 7°
N R 282.372,71| 14° 410.757,14| 9°| 4s2.800,14| 8| 44069875| 8°| 437.522.44| 8| 44seE8951| s
da Mulher

Ultrassonografia 396.079,76| 10° 374.426,12| 10° 406.035,49| 9° 402224 40| 9°| 39386826 9° 420.781,53| o°
[SALADE ESTADILE

e 0,00 215.429,65| 13° 307.783,70| 10° 380.880,72| 10°| 374.519,93| 10° 378.062,80| 10°

- Internacdo de RN

Sub-Total 5.959.951,27 9.038.621,01 9.761.900,23 9.954.589,29 10.472.159,67 10.408.950,15
Outros Centros de Custo 5.683.154 67 1.951.281,89 1.565.336,08 1.492.740,22 1.721.684,14 1.447.997,18

Total 11.643.105,94 10.989.902,90 11.327.236,31 11.447.329,51 12.193.843,82 11.856.947,33

HEMU - Hospital Estadual da Mulher 1/2022 - 6/2022 - Sem valores rateados - Com Recursos Externos

Descrigio 1/2022 212022 312022 4/2022 5/2022 6/2022

U.1. Obstetricia 672.354,73| 3° 1.306787,26] 1°| 1.166.922,07] 1°| 1.29037633] 1°| 1.339.19697] 1°| 136747271 1*
UCIN / Canguru 1.062.173,12| ** 1.065.207,78| 2° 946.570,50| 2° 986.881,63| 2°| 1.07081562] 2°| 1.059.24688| 2°
Centro Cirlrgico/Obstétrico 758.783,03| 2° 760.575,88| 3° 801.511,15| 3° 965.479,57| 3°| o947.669,81| 3° 968.230,34| 3°
UTINEO 1 0,00 513.202,37| 5° 663.882,21| 4° 720.246,66| 4°| 798.25840| 4° 776.252,69| 4°
g;‘;ﬁ:ﬁde Nulrigdo's 535.316,15| 4° s07.255,82| 6°| S8269265| 6° 381.196,82| 8°| 59818240 &° 575.389,53| s&°
UTINEO 2 0,00 330.132,88| 11°| 613.891,05| 5° 607.239,27| 5°| 64668799| &° 556.244.37| 6°
Higiene e Limpeza 522.834,17| 5° 520.331,36| 4° 517.861,08| 8° 518217,83| 6°| s519.83611| 7° 522.738,72| 7°
UTI Materna 330.499,38[ 13° 34220053 8° 349.808,99| 10° 363.611,33| 10°] 344091, 10] 10° 408.080,44| 8°
Unidade Piblica Auxiliar 401.636,15| 8° 42164502 7° 536.971,62| 7° 406.672,06| 7°| 432.39044| 8° 38155999 9°
Ultrassonografia 359.209,41| 10° 331.570,78| 10° 353.702,20| 9° 348.29517| 11°| 337.983,12] 11° 362.116,85| 10°
Sub-Total 4.642.806,15 6.098.909,68 6.533.813,53 6.588.216,66 7.035.811,97 6.977,332,54]
Outros Centros de Custo 7.000.299,81 4.890.993 24 4.793.422 81 4.859.112,86 5.158.031,87 487061481/
Total 11.643.105,96 10.989.902,92 11.327.236,35 11.447.329,53 12.193.843,84 11,856.947,35|

T
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Fonte: KPIH/ PLANISA

Dashboard - Ranking de custos por centro
2/2022 - Total RS 10.989.902,90

B U.. Obstetricia 2.409.632.28
B UCIN / Canguru 1.658.278.64
I Centrc Cirdrgico/Obstétrico 1.312.216,.21
Bl UTINEO 1 867.664 75
I UTINED 2 645.497.27
I Pronto Sccorrc da Mulher £10.202 51
Il UTI Materna 534.516.45
M8 UTI Negnatal - Vila Nova 420.676.68
I Internacdo Prente Sccorre da M.... 410.757.14
I Ultrassoncgrafia 374.426.12

Qutros 1.746.034 85

U.I. Obstetricia - 2/2022 =
2/2022 - Total RS 2.409.632,28

Rateios recedides 1.102.84502
B Pessoal N3o Médicc 569.555.81
B8 Pessoal Médico 540.728 59
B ateriais e Medicamentos de us. .. 92.67328
M Cerais 66.267.49
B8 '1ateriais de Consumo Geral 28.060.83
I Prestacdo de servicos 9.457 26

No Relatério do Ranking
houve muita variagdo quan
classificagdo dos dez primeiros
decorrer das competéncias, a
Obstetricia é o primeiro ma
oneroso a partir do més 02/2
seguido da UCIN/canguru com
sem rateio.

As contas que elevam
onerosidade do U.| Obstetricia s3
0s Rateios Recebidos e o Pesso
nao Médico  conforme
demonstrado no més 2/2022
graficos.



Servigos Auxiliares
583.811,59
350.461,23
253.675,59
128.876,73 12241628 10478433 113.153,44
E B = ws
Infraestrutura Manutencdo Recepgdo  Lavanderia Higienizacdoe Portariae  Servigode Servigo Social
- Manutencio de Limpez Seguranca Atendimento
Predial Equipamentos ao Usuario

Fonte: KPIH/ PLANISA

Dentre os Servicos Auxiliares prestados na unidade hospitalar, o de
maior custo mensal /média em todo o periodo analisado, foi o de
Higieniza¢ao e Limpeza, seguido da Portaria e Segurang¢a



TRPIFT

Planisa

Relatorio de Demonstragido do Custo Unitario dos Servigos Auxiliares

HEMU - Hospital Estadual da Mulher 1/2022 - 6/2022 - Com Recursos Externos

Fonte: KPIH/ PLANISA

Servigos 112022 2!2022[ 3!2022| 412022 5/2022 6/2022 Média
Servigo de Nutrigio e Dietética - Paciente

Colacgdo - para pacientes e seus acompanhantes 6,09 6,45 6,25 451 6,30 6,32 5,99
::::ran:;::fe:a manhd - para pacientes e seus 7.37 7.81 7.56 5.46 7.62 7.65 7.25
Almoco - para pacientes e seus acompanhantes 24 24 25,69 24 88 17,97 25,06 2515 23,83
Lanche da Tarde - para pacientes e seus acompanhantes 7,13 7,55 7.31 5,28 7,37 7,39 7,01
Jantar - para pacientes e seus acompanhantes 23,88 25,30 24 51 17,70 2468 2477 23,47
Ceia - para pacientes e seus acompanhantes 7.61 8,07 7,82 5,64 7,87 7,90 7,49
Custo Total Refeigdes (Dia) 76,33 80,87 78,34 56,57 78,89 79,19 75,03
Servigo de Nutrigdo e Dietética - Funcionario

Desjejum - Colaboradores 7,37 7,81 7.56 5,48 7,62 7,85 7,25
Almoco - Colaberadores 24 24 25,69 24 88 17,97 25,08 2515 23,83
Lanche da Tarde - Colaboradores 7,13 7,55 7,931 5,28 7,37 7,39 7,01
Jantar - Colaboradores 23,88 25,30 24 51 17,70 24 68 24 77 23,47
Ceia - Colaboradores 6,09 6,45 6,25 4 51 6,30 6,32 5,99
Custo Total Refeicdes (Dia) 68,71 72,80 70,52 50,93 71,02 71,29 67,55

A analise do servigo de nutri¢ao e dietética para pacientes e funcionarios foi
feita em separado, pois no KPIH-PLANISA o servico é quantificado por
quantidades diarias de refei¢des por paciente e por funcionario. O cdlculo
do valor mensal do servigo de nutri¢ao e dietética obtém-se multiplicando o
valor total da diaria(24h) x 30,4 (n2 dias més).

C

CONTE

ESSA
FORGA
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@ valor 0O % ¢ O valor T 0O % <
Adninistrativo 825873 71% - — %
Auxiliar 3.487.629 301 % -— — %
Produtivo 7.262.893 627 % — —% O Benchmark demonstra a
Total 11.576.394 100 % — - %

composicao de custos distribuidos
IGH - HEMU - Hospital Estadual da Mulher por tipO de centro de custo.
Dentre os servigos prestados na
unidade, os produtivos abarcaram
62,7% do total de 100%. Servigos
Auxiliares segue com 30,1%.

o' Administrativo [l Auxiliar [l Produtivo

Fonte: KPIH/ PLANISA



Coordenacao de Acompanhamento Contabil

CAC
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Analise realizada pela Coordenac¢ao de
Acompanhamento Contabil (CAC)

A analise empreendida pela CAC teve como objetivo
avaliar a movimentag¢ao financeira e contabil da
Organizacdo Social no periodo de 26/12/2021 a
25/06/2022, com vistas a verificar se os recursos publicos

visando o cumprimento das agdes pactuadas/ €
consequentemente, o alcance dos objetivos do Contral
de Gestao.



ENVIO DE DOCUMENTOS RELACIONADOS A
PROCESSOS SELETIVOS INCOMPLETOS NO SIPEF/SEI

¢ Auséncia do envio de todas as etapas do processo seletivo completo a SES/GO, conforme
o art. 8° do Regulamento de Compras e Contratagoes de Servigcos do IGH, no que tange
aos principios da publicidade, economicidade e razoabilidade, uma vez que o IGH ainda
possui contratos de prestagao de servigos vigentes, nos quais nao ficaram demonstrados
a publicagao do edital e o resultado do processo seletivo (julgamento objetivo).

v “Art. 8° - Em todos os casos, o resultado final devera ser publicado em website oficial do
Instituto de Gestao e Humanizagdo — IGH (HTTP://www.igh.org.br), na aba especifica da
unidade”. 8

v Obs: O IGH tem apresentado em sua defesa, por meio do SIPEF (D+1) e Oficios
o resumo da comissao de processo seletivo, como publicagao do edital.




o Instituto de
l Gestiio e Comissdo de
Humanizagéo Processo Seletivo
Salvador, 14 de margo de 2020.

AO SETOR JURIDICO DO IGH.

Ref.: Edital do Processo Seletivo n? 003/2020 - IGH/GO (Processo seletivo
destinado contratagdo de empresa especializada na PRESTACAO DE SERVICOS
DE PROTECAO PATRIMONIAL).

Por intermédio da Comissio de Processo Seletivo, designada pelo Superintendente
do Instituto de Gestdio e Humanizagdo, responsdvel pela gestio do Hospital de
Urgéncias de Aparecida de Goidnia - HUAPA, Hospital Materno Infantil - HMI ¢
Maternidade Nossa Senhora de Lourdes - MNSL, consoante termos dos contratos de
Gestfio, em vista analise dos autos do processo seletivo n? 003/2020 - IGH/GO,
vermn NAO HABILITAR a proponente

“9” do anexo “I",

apresentou certidio negativa emitida pela receita federal e item "9”
uma vez que ndo realizou visita técnica, NAO HABILITAR a proponente Garra Forte

capacidade técnica para brigada de incéndio e HABILITAR a proponente 3
ESTRELAS SISTEMA DE SEGURANCA LTDA,, CNPJ: 72.591.894/0001-23, uma vez

que atendeu a todos os requisitos do edital, e, tendo apresentando proposta com
prego compativeis com a pratica do mercado, e atendendo a todos os requisitos do
edital, vem declarar vencedora a

CNPIL: 72.591.894/0001-23 do mencionado Processo Seletivo.

Deste modo, em hipétese de exaurimento do prazo recursal insculpido em Edital,
j4 devidamente publicado, encaminhe os autos para o setor de contratos para a
confecgdo de minuta para celebracdo de contrato com a empresa 5 ESTRELAS
: -23. Proceda-se com as
devidas publicacbes.
|

1 -
| o7

Adriano M

Comissio dé.?rocemée‘lbt}ivo IGH




CONTRATACOES EFETUADAS SEM A OCORRENCIA DE
ABERTURA DE PROCEDIMENTO SELETIVO (INEXIGIBILIDADE E
EMERGENCIAL)

O IGH ainda tem apresentado no SIPEF/SEI alguns contratos de prestagdo de servigos, pela
modalidade de contratacdo por meio de inexigibilidade e/ou em cardter emergéncial, sem
demonstrar a compatibilidade de pregos com os valores praticados pelo mercado, ou ainda, ndo
apresentando uma nota fiscal de outros clientes, com produtos/servigos idénticos ou similares,
conforme reza o artigo 4, do seu regulamento de compras.

Observaciao n° 1: Nas contratacOes de aquisi¢cdes de materiais e servigos, por meio de Tomada
de Precos, no periodo correspondente aos anos de 2021 e 2022, verifica-se a ocorréncia de
publicagdes de editais e resultados com numeragdes divergentes.

Observacgido n® 2: Apresenta¢do de documentagio ilegivel, em especial, a referente a pubh gaca
e o resultado do processo seletivo. |

A CAC destaca que o IGH tem reduzido significativamente as contratagdes, por -
inexigibilidade e emergéncial.
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APRESENTACAO DE CONTRATOS VENCIDOS, ISTO E, SEM
A DEVIDA COBERTURA CONTRATUAL

v/ Coibir imediatamente quaisquer servigos sem a devida cobertura
contratual, ou seja, apresentar os respectivos termos aditivos de
contratos com fornecedores de materiais e servigos de forma

tempestiva.

v Recomendacdo: Manter um controle de previsdo contratual, no que
tange a renovagdo aos contratos proximos ao vencimento (termo

aditivo de contrato);

¢/ Regularizar os contratos com vigéncia indeterminada, em obserV:
ao artigo 22, do regulamento de compras desta OS. |



LOCACAO DE EQUIPAMENTOS EM GERAL
(INFORMATICA, INFRAESTRUTURA E ETC)

v/ Demonstrar a viabilidade econdmica e financeira entre
locar e adquirir os equipamentos;

v/ Realizar pesquisa de precos;

v/ Fazer um estudo quanto a viabilidade de se adquirit
definitivamente um determinado bem ou se ¢ madis\
vantajoso loca-lo (economicidade).
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DESPESAS DE RATEIO ADMINISTRATIVAS, AS
QUAIS ESTAO SENDO SUPORTADAS PELO
HEMU

¢/ Proceder o rateio das despesas Administrativas do
Escritorio Regional de Goids, por meio de
reembolso de rateio entre os trés contratos de gestao,
sob a responsabilidade do IGH.




PAGAMENTO DE DESPESAS FINANCEIRAS
(JUROS E MULTAS)

Justificar o motivo do pagamento de juros € multas,
tendo em vista que atualmente os repasses tem sido
realizado pela SES/GO, de forma fracionada,

tempestivamente.




J o
ADIANTAMENTO A FORNECEDORES

INSTITUTC DE GESTAO E HUMANIZA';E;O IGE Balancete Contabil Analitics 01/0€/2022 a 30/0€/2022] Folha: 1

11.8358.5370/0001-33 Emiss8o: 15/07/20Z2Z2

Filial : 3 [HEMU - HO3PITAL E3TADUAL DA MULHER] (11.£58.570/0002-14)

Zinta Reduzido Descricgic Antericr Dekitos Crédites Salde-

1.01.02.03 237 Adiantamentos 4.215.729,69 317.942,89 329.657,31 4.204.015,27
R G 3

1.01.02.03.001 238 Zdiantamentos a Fornecedorss 3.59€4.170,1¢ 77833, 25 54,280, 92 «987.672,459
1.01.02,03.002 239 Adianctamentcs a Emprsgadcs/Férias 239.3493;45 206.272, 43 235.6€689,57 209,926, 35
1.01.02,.03.003 240 2diantamentc a Despesas Gerais 11.340,18 2.236; B¢ 7.1€0,€1 €.41€,43
1.01,02.03.005 82 Blogqueio Judicial %45, 2¢€ 31.580, 35 32.52€,21 0,00

Fonte: Kit contabil / Balancete 06/2022

Consta no Balancete, referéncia 06/2022, no Ativo Circulante - Créditos a Receber -
Adiantamentos a Fornecedores - R$ 3.987.672,49.



DEPOSITOS JUDICIAIS

!INSTITUTC DE GE3TL0 E HUHANZEE?AC IGH Balancste Zontakil AZnalitice 01/0€/2022 a 3 €/2022] PFolha 1
;l;.ff:.f—f Qo0l=-33 Emissfo: 15/07/2022

[Filial : 3 [HEMU - HOSPITAL E3TADUAL DA MULEER] (11.858.570/0002-14)

______

1.02.06.02 841 Depositos Trabalhistas 0,00 31.577.,35 0,00 31.577,35

[L.02_0E.02.001 248 Depcositos Judiciais

& B 1 B 1
Sl .2 D2

31.577, 35

Fonte: Kit contabil / Balancete 06/2022

Depésitos Judiciais no valor total de R$ 31.577,35
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DESPESAS DE VIAGENS

INSTITUTC DE GE3TAC E HUMANIZAGAO IGH Balancets Contakil Analities 01/06/2022 a 30/0€/2022| Folha:
11.858.570/0001-33 Emiss&c: 15/07/2022

ilial : 3 [HEMU - HOSPITAL ESTADUAL D2 MULHER] (11.%58.570/0002-14)

4.02.05.01 497 Despesas de Viagens 81.629,35 13.552,92 1.058,44 94.123,83

4,02,05.01.001 45¢ Passagsns 99:THT;13 6.0, 92 g,00 €€.318,05
4.02.05.01.002 456 Hospedagem 15.774,51 1.€4¢€,c0 , 00 7.421,31
4,02.05 1 3 500 Despesas Gerals des Viagesm £ €771 S35 2 1.058,44 0.384,47

Fonte: Kit contéabil / Balancete 06/2022

Despesas de Viagens no valor de R$
13.552,92




PERDA DE CREDITOS DIVERSOS

INSTITUTC DE GESTAC E HTMANIZA;iC IGE Balancsts Contéabil Znalitice W1/0€/2022 a 30/06/2022] Folha: 1
11.852.570/0001-33 Emissdc: 15/07/2022
Filial : 3 [HEMU - HC2FITAL E3TADUAL Da MULHER] (11.852.570/0002~14)

D= -

4.03.02.01 833 Perda no Recebimento de Credito 0,00 50.916,26 0,00 50.916,26

; wnE afL Davide AE Dl & T s 2 A £ G1¢ ~rC S A
L 0 g UL 3 SR R RIS 28 B B o Ferda de Ir=dit: D1vexXsos L, -!'.'..-l':,_‘: Ul E‘.'..‘-‘_.':,_.‘:

Fonte: Kit contabil / Balancete 06/2022

Perda de Créditos Diversos no periodo no valor R$
50.916,26




2 >
JUROS E MULTAS

INSTITUTC DE GESTAC E HUMANIZAGAC IGH Balancets Contdbil Rnalities

11.858.570/0001-33
- e ow - - - - - -

Filial : 3 [HEMU - HOSFITAL ESTADUAL Da MULHER] (11.858.3570/000C

o

eduzids Descricdc

4.04.02.01 617 Despesas Financeiras 217.145.583 19.991,26 0,00 237.136,79
4.04,.02.01.901 €1¢ Juros/IOF s/ Emprestimos 19.737:33 g.8€l1,61 Q, 00 28.5596,94
|4.04.02.01.002 €19 Multas & Jurcs de Mora 131.557,:53 €5, 00 d,00 111.622,53

r RS CRRE I O TR TR =

53

Fonte: Kit contébil / Balancete 06/2022

Juros e Multas pagas no més de junho, no valor de R$ 8.926,
- Acumulado de R$ 140.221,47



v

v

CONSIDERACOES FINAIS:

A CAC destaca que o IGH/HEMU tem efetivado a sua prestagio de
contas diaria de forma satisfatéria;

Reuniao entre IGH e a CAC, em 31/08/2022, para fins de buscar

solugdes e alinhamento quanto a prestacdo de contas inserida no
SIPEF e/ou encaminhada via SEI;

O IGH tem buscado solucionar os apontamentos que fqram
destacados anteriormente pela CAC, sendo que o mesmo ficou

encaminhar a SES/GO, a documenta¢io complementar
saneamento do que anteriormente foi relatado por esta Coor



Transparéncia




OBRIGADO!




GOIAS

BOVERNO DO RS TADO

ATA DE REUNIAO DE MONITORAMENTO
Superintendéncia de Performance
Geréncia de Avaliagao de Organizagdes Sociais — GAOS

Comissio de Monitoramento e Avaliacdo dos Contratos de Gestao - COMACG

Data: 24/02/2023 Local: Conecta — SUS/SES/GO

Hora Inicio: 09h10min  Hora Término: 10h29min

Unidade de Sadde: Hospital Estadual da Mulher - HEMU

Organizagao Social de Saude: Instituto de Gestdo e Humanizagao - IGH.
Contrato de Gestao: 131/2022

Periodo de Avaliagdo: 26 de junho de 2022 a 22 de dezembro de 2023.

1. Objetivo: monitoramento do contrato de gestédo

2. Desenvolvimento da Reuniao

Aberta a reunido, presente as representantes da Organizagéo Social Instituto de Gestao e
Humanizacéo — IGH sendo esta gestora da Unidade de Saude Hospital Estadual da Mulher
— HEMU passado para a parte de indicadores de produgao com eficacia de 93,40%, com
relagdo aos atendimentos ambulatoriais teve uma eficacia de 83,92%, em relagao as
consultas médicas na atencdo especializada teve um total de 8.448 servigos realizados com
atencao para consultas de obstetricia, com relagéo as consultas ndo médicas na atengao
especializada teve um total de 6.235 servigos realizados com atengéo para a enfermagem,
em relacéo as cirurgias eletivas na area pediatrica ndo houve indice de eficacia, ja na area
de ginecologia teve uma eficacia de 165,69%, em relagdo ao SADT Externo n&o houve a
realizagao dos servigos de broncoscopia, colonoscopia e endoscopia, ja no SADT Interno
teve um total de 106.785 de servigos realizados, referente aos atendimentos de urgéncias
referenciadas e espontaneas ficou com um total de servigos realizados de 7.056, com



relagao aos indicadores de desempenho no 1° trimestre, a taxa de ocupagao ficou em média
de 127,77%, o tempo médio de permanéncia hospitalar em dias é de 6,3 dias, o indice de
intervalo de substituicdo em horas ficou de -33,01, j& a taxa de readmissdo de leitos
hospitalares em até 29 dias ficou com média de 2,82%, j4 a taxa de readmissao de leitos
em UTI em 48 horas ficou com média de 2,62%, ja o percentual de suspens3o de cirurgias
programadas ficou com média de 1,90%, o percentual de ocorréncia de rejeicido no SIH
ficou com média de 0,53%, o percentual de partos cesareos ficou com média de 62,49%, a
taxa de aplicagéo de Robson nas parturientes submetidas a cesarea ficou com média de
61,39%, o percentual de exames de imagem com resultado em 10 dias ficou com média de
100%, o percentual de manifestagbes queixosas na ouvidoria ficou em média de 0,29%,
com relagao ao 2° trimestre, a taxa de ocupacéo ficou em média de 148,08%, o tempo
medio de permanéncia hospitalar em dia é de 6,1 dias, o indice de intervalo de substituicao
em horas ficou de -47,62, ja a taxa de readmisséo de leitos hospitalares em até 29 dias
ficou com média de 1,04%, j4 a taxa de readmiss&o de leitos em UTI em 48 horas ficou
com media de 2,58%, j& o percentual de suspens&o de cirurgias programadas ficou com
média de 1,82%, o percentual de ocorréncia de rejei¢do no SIH ficou com média de 0,53%,
0 percentual de partos cesareos ficou com média de 62,38%, a taxa de aplicacdo de Robson
nas parturientes submetidas a ceséarea ficou com média de 83,13%, o percentual de
exames de imagem com resultado em 10 dias ficou com média de 100%, o percentual de
manifestagdes queixosas na ouvidoria ficou em média de 0,33% passado para a parte de
custos estdo ficando em média de R$ 12.427.899,32, sendo que os custos fixos
representam 72,41% dos custos totais e os custos variaveis representa 27,59%, a despesa
com pessoal representa 67% do total de custos da unidade de salde, ja a prestacdo ode
servigos apresenta uma participagdo de 16,09% do custo fixo e 3,97% do custo variavel,
com relagdo ao centro de custos produtivo ficou com 58,8%, ja o auxiliar ficou com 32,6%
e 0 administrativo ficou com 8,6% passado para a parte contabil, Ana Cristina informou que
estdo em fase de conclusdo da revisdo da documentagéo referente aos processos de
compras e contratagdo, especialmente, quanto a demonstragdo do cumprimento do
disposto no Art. 8°do regulamento de Compras e Contratagdes do IGH (publicidade) e no
Art. 4°, referente a compatibilidade com os precos de mercado para as modalidades de
especialidade e emergencial, informou ainda que houve redugdo significativa nos
apontamentos de processos incompletos do BIONEXO, bem como procedeu-se a
regularizagdo dos contratos sem estabelecimento de prazo de vigéncia e com vigéncia
superior a 60 meses, esclareceu ainda que para mitigar as ocorréncias de documentagdes
ilegiveis ou pouco legiveis, o IGH passou a adotar a validagio das notas fiscais e processos

o
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por meio de assinatura digital, adotou-se ainda a pratica de ajuizamento de ag otﬁdé‘ﬁ‘;:-s

s’

comparecem para homologar visando a quitagdo devida das verbas, o afastamento da

consignagdo em pagamento das verbas rescisorias para os colaboradores que

incidéncia da multa do art. 477 § 8° da CLT e a regularidade na prestagdo de contas junto
a SES, pontuou ainda sobre a incidéncia de encargos por atraso (multas e juros) se deve
além da intempestividade no repasse (giro médio no periodo foi de 30 dias de atraso),
também ao desequilibrio econdmico financeiro do contrato, informou ainda sobre a
regularizagéo do langamento de imobilizado adquirido com verba de investimento, bem
como a adequacdo dos langamentos contabeis ao Manual de Praticas Contabeis Vinculado
as Entidades do Terceiro Setor estd sendo procedida juntamente com o trabalho da
auditoria com previsdo de entrega na apresentagdo do Balango do exercicio de 2022,
Janaina (CAC) observou que ainda estéo utilizando equipamentos de locagao, sendo que
estdo usando pedidos de investimentos para a unidade, lembrando que estdo sendo
notificados desde o ano de 2020 sobre as locagdes, Larissa informou que devido as
emendas que nao estavam recebendo, bem como a destinag@o dos equipamentos para o
HECAD, estdo trabalhando para regularizar esta demanda, Ana Cristina ressaltou que
devido a morosidade na recebimentos dos investimentos, Leticia (CAC) informa que falta a
assinatura do responséavel pela OSS nos balancetes, informou ainda sobre o adiantamento
cerca de 1 milhdo de reais para fornecedores, Ana Cristina informou que as notas estao
sendo baixadas e alguns itens sendo renovados, justamente pelo déficit do contrato, Leticia
questionou sobre o adiantamento de despesas gerais que representa um valor em conta,
Luis solicitou que especificassem melhor a natureza nas contas, passado para as
observagbes quanto ao Portal Transparéncia Ana Cristina pontuou que O Portal da
Transparéncia do IGH em Goias continua sendo revisado e atualizado nos moldes da
metodologia da CGE, destacando-se: Disponibilizagdo das ferramentas de acessibilidade
e mapa do site; na aba “Compras/Contratos”, em especial a publicagdo de atos
convocatorios; Na aba “Pessoal” a Relagdo mensal do membros da Diretoria e das Chefias
de seu organograma com as respectivas remuneragdes informou que estdo atualizando as
informagdes nos termos da metodologia da CGE, Gezo informou sobre as mudancas que
irdo ocorrer quanto a transparéncia, informou ainda que estdo monitorando o portal e que
enviara Oficio com os devidos apontamentos a serem feitos na pagina eletronica, encerra-

se esta reuniao.
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REUNIAO DA COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO DOS CONTRATOS DE GESTAO - COMACG
REUNIAO DE AVALIAGAO SEMESTRAL
UNIDADE/OSS: Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do Nascimento - HEMI/Instituto de Gestéo e Humanizagdo - IGH
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Secretaria de
Estado da
Saude

ESTADO DE GOIAS
) SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE i
COMISSAO DE AVALIACAO E MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Referéncia: Processo n? 202300010017653

Interqssado: SUP!ERINTENDENCIA DE MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE
GESTAO E CONVENIOS

Assunto: RELATORIO COMACG N2 09/2023 - COMACG/GMAE-
CG/SUPECC/SES/GO.

DESPACHO N¢ 79/2023/SES/COMACG-20549

Trata-se do  encaminhamento do Relatério n2 09/2023-
COMACG/GMAE-CG/SUPECC/SES/GO (v. 46449121), elaborado pela Comissao de
Monitoramento e Avaliacdo dos Contratos de Gestdo, referente ao periodo de
avaliacdo d e26 de junho de 2022 a22 de dezembro de 2022, o qual
corresponde ao 122 Termo ao Contrato de Gestdo n? 131/2012/SES/GO, firmado
entre a Secretaria de Estado da Saude de Goias - SES/GO e a Organizacao Social de
Saude - 0SS, Instituto de Gestdo e Humanizagdo - IGH, responsavel pelo
gerenciamento, operacionalizagédo e execucao das agdes e servicos de saude do
HOSPITAL ESTADUAL DA MULHER - HEMU.

Tendo em vista, a Pagina los_Transparéncia, solictamos que essa
referida OSS providencie IMEDIATAMENTE a publicacdo do material supracitado, no
Grupo Prestacdo de Contas, Item Relatério de Avaliagdo da Comissdo, apds o
recebimento deste.

Diante o exposto, encaminhamos para a Superintendéncia de
Monitoramento dos Contratos de Gestdo e Convénios, para conhecimento e envio a
0SS supracitada, assim como para a Superintendéncia de Politica e Atencao Integral
a Saude - SPAIS, Superintendéncia de Regulagao, Controle e Avaliagao (SUREG)
também para conhecimento do inteiro teor do Relatério com convite para
participacdo das reunides subsequentes e, concomitante, ao Gestor da Pasta e para
a Assembleia Legislativa do Estado de Goias - ALEGO, em conformidade com o § 3°,
do art. 10, da Lei n°.15.503, de 28 de dezembro de 2005.

TEREZA CRISTINA DUARTE
Coordenadora de Monitoramento e Fiscalizagao dos Contratos de Gestao



PRISCILLA RODRIGUES
Subcoordenadora de Monitoramento e Fiscalizacdo dos Contratos de Gestao

RAFAELA TRONCHA CAMARGO
Gerente de Monitoramento e Avaliagdo da Execucao dos Contratos de Gestdo

GOIANIA, 14 de julho de 2023.

'l _. | Documento assinado eletronicamente por RAFAELA TRONCHA CAMARGO, Gerente,
Sel- @ em 14/07/2023, as 08:13, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do

assinatura

eletrénica Decreto n® 8.808/2016.

'l _. | Documento assinado eletronicamente por TEREZA CRISTINA DUARTE, Coordenador
ég!; [ﬁ (a), em 14/07/2023, as 09:07, conforme art. 2°, § 2° III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I,
eletrénica do Decreto n° 8.808/2016.

'l . | Documento assinado eletronicamente por PRISCILLA RODRIGUES, Analista, em
.‘Sﬂg!; @ 14/07/2023, as 09:18, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do

eletrénica Decreto n°® 8.808/2016.

[} ﬁ A autenticidade do documento pode ser conferida no site
i +h}_3 . http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
%~ acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador

P 49632464 € o c6digo CRC D3568SEB.

COMISSAQ DE AVALIACAO E MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE GESTAQ .‘
AVENIDA SC1 299, S/C - Bairro PARQUE SANTA CRUZ - GOIANIA - GO - CEP
74860-260 - (62)3201-3870.
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) SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE )
COMISSAQ DE AVALIACAO E MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Referéncia: Processo n2 202300010017653

Interessado: SUPERINTENDENCIA DE MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE
GESTAO E CONVENIOS

Assunto: RELATORIO COMACG Ne 09/2022 - COMACG/GMAE-

CG/SUPECC/SES/GO.

DESPACHO N2 80/2023/SES/COMACG-20549

Trata-se do  encaminhamento  do Relatério n2 09/2023-
COMACG/GMAE-CG/SUPECC/SES/GO (v. 46449121), elaborado pela Comiss&o de
Monitoramento e Avaliacdao dos Contratos de Gestdo, referente ao periodo de
avaliagao de 26 de junho de 2022 a 22 de dezembro de 2022, o qual corresponde ao
122 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n? 131/2012/SES/GO, firmado entre a
Secretaria de Estado da Saude de Goids - SES/GO e a Organizacdo Social de Satde -
0SS Instituto de Gestao e Humanizagao - IGH, responsavel pelo gerenciamento,
operacionalizacao e execucao dos servicos e acdes de salde do HOSPITAL
ESTADUAL DA MULHER - HEMU.

Considerando a reuniao realizada nesta Pasta (v. 46931032), entre a
COMACG e a Organizacdo Social de Salde (v. 46931153) para avaliacdo do
cumprimento das metas estabelecidas no 122 TA ao Contrato de Gestdo no
131/2012 -SES/GO, foi identificado o ajuste financeiro a menor no valor total R$
706.104,76 (setecentos e seis mil cento e quatro reais e setenta e seis
centavos). pelo nao cumprimento das metas de producdo e desempenho do
periodo analisado, conforme disposto no Anexo Técnico V do instrumento contratual:

ANEXO TECNICO V - SISTEMA DE REPASSE

2- Sistemdtica e Critérios de Repasse e Desconto
Financeiro por ndo cumprimento de meta

2.4.AVALIACAO E VALORACAO DOS DESVIOS NAS
QUANTIDADES DE ATIVIDADE ASSISTENCIAL (Parte Fixa do
Contrato de Gestdo - 90%)

Os desvios serdo analisados em relacdo as quantidades
especificadas para cada modalidade de atividade
assistencial constante no ANEXO | e gerardo variagao
proporcional no valor de desconto financeiro, caso haja o
ndo cumprimento de meta a ser efetuado ao final do
contrato ao PARCEIRO PRIVADO.

Diante o exposto, encaminhamos & Superintendéncia de
Monitoramento dos Contratos de Gestdo e Convénios para envio do Relatério da
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Informagoes legislativas

Protocolo
Namero oficio: 37464/2023/SES

N Data Lotacao Agao

09/08/2023 as 15:59 Diretoria Parlamentar Publicado.
| 09/08/2023 as 15:59 | Diretoria Parlamentar Lido no expediente em 09/08/2023
02/08/2023 as 16:16 Diretoria Parlamentar Recebido - Diretoria Parlamentar
| 01/08/2023 s 10:00 | Assessoria Adjuntade Encaminhado 4 Diretoria Parlamentar
e : : Protocole-Geral
01/08/2023 as 09:25 Assessoria Adjunta de Autuado
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