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APRESENTACAO

O Sistema Unico de Saude — SUS foi criado através da Constituicio Federal de 1988,
que diz “Saude ¢ Direito de Todos e Dever do Estado”, e fundamento pelas leis

complementares: Lei Organica da Saude n° 8080, de 19 de setembro de 1990 e Lei n°

8147, de 28 de dezembro de 1990.

Diante da crescente demanda e da gravidade do problema do crack, alcool e outras
drogas, o Governo do Estado de Goids, gestao 2014/2018, considerou que além de
prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios também era necessario que o Governo
assumisse, supletivamente, um servico de referéncia na atengdo a pessoas gravemente

comprometidas pelo uso de drogas, para os quais os recursos das redes municipais nao

tenham apresentado a devida resolutividade.

INDICADORES - ESTRUTURA E VOLUME DAS ATIVIDADES
CONTRATADAS

INTERNACAO - PACIENTE DIA

Internagao Meta Mensal Realizada Percentual de

Contratada variagao

Paciente Dia 2.800 2.970 6,07%

A unidade cumpriu a meta estabelecida, conforme tabela apresentada acima.




ATENDIMENTO AMBULATORIAL

Clinica Geral

Consulta Realizado
multiprofissional
Psicologia 699
Servico Social 877
Terapia Ocupacioanal 525

Conforme 3° aditivo ao Contrato de Gestdo 02/2014, a unidade precisa atingir entre

90% e 100% da meta estabelecida, o que ocorreu nesse caso, conforme planilha acima.

Em comparagao com os valores alcangados nos meses anteriores, houve uma redugdo. O
fato ocorreu devido a renovacao do contrato de gestdo, que deveria ter ocorrido no final
de julho, mais devido alguns impasses, foi realizada em Outubro, ocasionando atraso no
repasse financeiro para a Organizagdo Social gestora da unidade. O atraso no repasse

gerou atraso de 1 més no salario dos colaboradores, impactando negativamente no

quantitativo de atendimentos realizados.

Atendimento Ambulatorial | Meta Mensal Realizada Percentual de
Contratada variagao
Consulta Médica 1.200 1.166 -2,83%
Consulta Multiprofissional 2100 2101 0,05%
Consulta médica Realizado
Psiquiatria 1165




INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO

TAXA DE OCUPACAO INSTITUCIONAL

Ocupacao Hospitalar Realizada
Numero de pacientes dia 2970
Numero de leitos operacionais dia 3240
Taxa de Ocupagao 91,66%

No més de Setembro o CREDEQ atingiu uma taxa de ocupacdo de 91,66%, dentro do
preconizado no 3° (Terceiro) Termo Aditivo, sendo a formula de calculo determinada

(Total de pacientes-dia do periodo/Total de leitos operacionais-dia do periodo).

PLANO TERAPEUTICO INDIVIDUAL (DAS INTERNACOES)

Plano Terapéutico Individual - | Realizada
PTI
Quantidade de Internagao 69
Numero de PTI elaborados 59
Taxa de adesdo 85,50%

Conforme o 3° (terceiro) aditivo ao Contrato de Gestao, a meta de elaboragao do Plano
Terapéutico Individual — PTI ¢ de 80 %, conforme demonstrado, o CREDEQ cumpriu a

meta estipulada.

MEDIA DE PERMANENCIA (DIAS)

Média de Permanéncia Realizada

Total de pacientes-dia do periodo 2970




Total de saidas do periodo 68

Média de permanéncia 43,68 dias

Considerando uma pesquisa transversal, retrospectiva que utilizou a técnica de pesquisa
documental, desenvolvida no periodo de dezembro de 2010 a fevereiro de 2011, em
uma unidade de reabilitagdo para dependéncia quimica pertence a um Hospital
Psiquiatrico do Parana apontou que o periodo total de permanéncia dos dependentes

quimicos na institui¢cdo preponderou na faixa de 31 a 40 dias (FERREIRA et. al, 2012).

Ha ainda o perfil diferente das internagdes masculina e feminina, normalmente com esta
segunda, a dura¢do ¢ um pouco menor, sendo muito ligada com impulsividade e baixo

limiar a frustragdoes (FERREIRA et. al, 2012).

PERCENTUAL DE OCORRENCIA DE REJEICAO NO SIH

Percentual de ocorréncia de rejeicao no SIH Realizada
Total de procedimentos rejeitados no SIH 104
Total de procedimentos apresentados no SIH 170
Percentual de rejeigao 61,17 %

Informamos que as AIH's apresentadas por nossa unidade tém tido rejeigdes elevadas,
devido ajustes das informagdes passadas ao sistema de Faturamento SISAIH, estamos
monitorando e adequando os dados da fatura junto ao pessoal da Gerencia de Avaliacdo
das Unidades Proprias e Conveniadas da SES, para nossa realidade de hospital com
internagdo de longa permanéncia e corrigindo tais informagdes para minimizar rejei¢cdes
posteriores.

Inicialmente foi solicitado somente a apresentacdo das faturas de AIH's e BPA’s com a
finalidade de informag¢do, mesmo tendo rejeigdes, por ndo se tratar de um hospital que

recebe repasse do Sistema Unico de Satde (SUS), foi solicitado o faturamento com a




finalidade de provar nossas atividades hospitalares junto ao Governo Federal, para

pleitearmos o reconhecimento na rede e posteriormente um repasse financeiro.

TAXA DE RECAIDA (3 MESES)

Mede o retorno do usuario a Unidade, no periodo de 3 meses apos conclusdao do

tratamento.

Taxa de Recaida Realizada

Numero de pacientes que retornaram a Unidade 17

em até 3 meses ap6s a conclusio do tratamento

Numero de pacientes que concluiram o 68
tratamento
Taxa do més 25%

Cabe ressaltar que no contrato de gestdo essa meta consta como taxa de recaida, no
entanto informamos que os dados ndo caracterizam recaida, uma vez que, devido a
dependéncia quimica ser uma doenga crdnica, ¢ indicado que os pacientes continuem o

acompanhamento ambulatorial apos a alta, isso reduz a chance de recaida dos mesmos.

TAXA DE READMISSAO (29 DIAS)

O indicador de Readmissdo mede a taxa de pessoas que retornaram a unidade em até 29

dias desde a ultima vez que deixaram a institui¢do apds a primeira admissao.

Taxa de readmissao (29 dias) Realizada

Numero de pacientes readmitidos entre 0 e 2

29 dias da Oltima alta




Numero total de internagdes

69

Taxa do més

2,90 %

Formula: (Numero de pacientes readmitidos entre 0 a 29 dias da tltima alta / Numero total de

internacgdes) X 100

Os numeros de pacientes readmitidos consistem em pacientes que tiveram a necessidade

de tratamento em outra unidade e assim que concluiram foram readmitidos para

continuidade do tratamento de internacio no CREDEQ. Os pacientes de alta sdo

encaminhados para o acompanhamento ambulatorial com o objetivo de prevenir a

recaida.

TAXA DE ABANDONO E EVASAO

A taxa de alta por abandono/evasdo ¢ a propor¢do entre o numero de saidas por

abandono e evasao dividido pelo total de internagdes no periodo.

Taxa de Abandono/Evasao Realizada
Total de Abandono e evasao 28
Total de internagdes no periodo 68
Taxa do més 41%

Formula: (total de Abandono e evasao / Total de internagdes no periodo)

Detalhamento das altas do periodo

Quantidade TIPO DE ALTA
34 Melhorada
2 Transferéncia Externa




4 Administrativa

28 Abandono (Mais de 61 dias 0, de 31 a 60 dias 4, até¢ 30 dias 24).

68 TOTAL

Considerando uma pesquisa transversal, retrospectiva, que utilizou a técnica de pesquisa
documental, desenvolvida no periodo de dezembro de 2010 a fevereiro de 2011, em
uma unidade de reabilitagdo para dependéncia quimica em um hospital psiquiatrico do
Parana, em que 41,4 % dos pacientes abandonaram o tratamento, seja por indisciplina,
evasdo ou alta a pedido. H4 ainda o fato de parte importante de portadores de
dependéncia quimica também apresentarem comorbidades com outros transtornos que

potencializam o risco de abandono / evasao.

Outro artigo cita um estudo realizado na regido das Astlrias, na Espanha, que
evidenciou que dentre 57 dependentes quimicos em tratamento em uma unidade de
reabilitagdo, a taxa de abandono foi de 52,9% no periodo de até seis meses ¢ 67,8 % em

um ano.

Conclui-se portanto, que a taxa de abandono e evasdo do CREDEQ est4 dentro da taxa

apresentada na legislagao.

PROGRAMAS DE ATIVIDADES PROPOSTOS PELA ORGANIZACAO
SOCIAL

LOUVORZAO - ORACAO E A NOSSA FORCA

Dia 02 de setembro aconteceu o Louvorzao na Unidade Feminina. Momento de graca,
da presenca de Deus. Musica, pregacdo e alegria. Um momento de fortalecer a
caminhada de cada irmao. Participacdo das duas unidades: feminina e masculina, e
também a presenca dos profissionais e funciondrios. O tratamento aliado a
espiritualidade ¢ fundamental para a restauracdo do ser humano como um todo.
Precisamos resgatar ndo sé a dignidade dos nossos irmaos, mas restaurar o ser interior.
Sabemos que o poder de Deus, a acdo do Espirito Santo na vida da pessoa que fortalece

esta caminhada de cura e libertagcdo. So pela graca de Deus que se vivi o S6 por hoje.




MOMENTO ESPIRITUALIDADE

O momento espiritualidade faz parte do tratamento, com o fim de fortalecer os irmaos
na fé. A espiritualidade é ministrada por missiondrios catolicos e evangélicos com o
objetivo de trabalhar com eles a doutrina crista, assim como as virtudes, os bons hébitos
que cada um traz dentro de si, mas que foram se perdendo ao longo de sua vida,
principalmente, no uso das drogas. Transformar este homens e mulheres marcados pela

dependéncia quimica em verdadeiras pérolas preciosas....

SETEMBRO AMARELO - PREVENCAO AO SUICIDIO

O ministério da Cidadania deu inicio a campanha: SETEMBRO AMARELO:
PREVENCAO AO SUICIDIO. O que mais tem levado ao suicidio e automutilagdo so
os transtornos mentais e, em segundo lugar, a dependéncia quimica. As Comunidades
Terapéuticas tém, juntamente com o governo Federal, estdo se unindo para diminuir este
indice que tem crescido consideravelmente nos ultimos anos. Credeq também esta
engajado nesta campanha, pois a nossa maior preocupa¢do ¢ salvar vidas, resgatar cada

pessoa para uma vida nova.
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DIA DE CUIDAR DE SI

A Geréncia de Enfermagem em parceria com o Instituto Su Beauty realizou nos dias 9 e
11 deste més cortes de cabelo dos pacientes de toda a Unidade, atendendo tanto o
publico feminino quanto o masculino. O cuidado consigo mesmo, com sua aparéncia ¢
importante para melhorar a autoestima do paciente. Agradecemos a parceria. Que outros

parceiros possam se unir a nds com o trabalho de devolver a vida aos nossos pacientes.

LOUVORZAO

Aconteceu hoje (26/09), pela manha, na Ala Feminina, o encontro de espiritualidade
LOUVORZAO. Um momento de oragio, de partilha da Palavra de Deus, de cantar as
misericordias de Deus. Todo Credeq: pacientes, funcionarios, colaboradores unidos em
oracgdo, deixando que a manifestacdo do amor de Deus tocasse a cada um. Uma manha

especial que alimenta a alma e fortalece os nossos irmdos e irmas que estdo lutando para
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viver a sobriedade, uma libertacdo de todos os vicios. S6 por Hoje podemos viver a

sobriedade com a graga de nosso bom Deus.

MUNICIPIOS REFERENCIADORES

A distribuicao dos usuarios atendidos no CREDEQ Aparecida de Goiania — Prof. Jamil
Issy, segundo Municipios do Estado de Goias, demonstra a alta abrangéncia do
Hospital.

Os Municipios de Origem dos pacientes no més foram: Abadia de Goiés, Acrelna,
Aguas Lindas de Goias, Alexania, Altamira, Anapolis, Anhaguera, Anicuns, Aparecida
de Goiania, Aragargas, Aragoiania, Araguainha, Araputanga, Aruana, Barro Alto, Bela
Vista de Goias, Bonfinopolis, Brasilia, Brazabrantes, Britania, Buriti Alegre, Cacu,
Caiaponia, Caldas Novas, Caldazinha, Campestre de Goias, Campinapolis, Campinorte,
Carmo do Rio Verde, Cataldao, Caturai, Cezarina, Coribe, Cristalina, Diorama,
Dourados, Doverlandia, Edealina, Edéia, Formosa, Goianésia, Goiania, Goianira, Goias,
Goiatuba, Guapd, Guarani de Goids, Guarinos, Heitorai, Hidrolandia, Inhumas, Ipora,
lataberai, Itajd, Itapirapuad, Itapuranga, Jaragud, Jatai, Jussara, Leopoldo de Bulhdes,
Luziania, Matrincha, Mineiros, Morrinhos, Nazdrio, Niquelandia, Nova gléria, Nova
Veneza, Nova Xavantina, Novo Gama, Orizona, Ouro Verde de Goias, Ouvidor,
Palmas, Palmeiras de Goias, Panam4, Paraina, Pilar de Goias, Piracanjuba, Pires do
Rio, Pontalina, Porangatu, Posse, Professor Jamil, Rialma, Rianapolis, Rio Verde,
Sanclerlandia, Santa Fé de Goias, Santa Helena de Goias, Santa Isabel, Santa Rita do
Araguaia, Santa Rosa de Goids, Sao Jos¢ do Xingu, Sao Luis de Montes Belos, Sao
Miguel do Araguaia, Sdo Miguel do Passa Quatro, Senador Canedo, Silvania, Taquaral
de Goiés, Terezopolis de Goias, Trindade, Turvéania, Uirapuru, Uruacu, Uruara,

Vianodpolis, Vila Velha, Viradouro.
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INDICADORES DE GESTAO

AUTORIZACAO DE INTERNACAO HOSPITALAR - ATH

No més de setembro a unidade apresentou 100% das AIH relativas as saidas

hospitalares do CREDEQ, sendo:

Indicador de AIH Realizado
Numero de AIH apresentadas 68
Numero de altas do periodo 68
Taxa do més 100%

Formula de célculo: (Total de AIH apresentadas / Numero de altas do periodo) X 100

PERCENTUAL DE RESOLUCAO DE QUEIXAS DA OUVIDORIA

O indicador de resolu¢do de queixas da ouvidoria € resolver as queixas apresentadas

referentes a unidade. Sendo apresentado no més de setembro o resultado de:

, DEMANDAS DEMANDAS o -
LRLDEL IO RESPONDIDAS ABERTAS L 210 BLEALS,
Pacientes 57 58 98.27%
internados
Acompanhantes 45 45 100,00 %
Paci
acientes do 62 63 98.41%
ambulatério
Usuario externo 0 0 -
Total 164 166 98,79 %

Formula de calculo: (Total de demandas abertas / Total de demandas respondidas) X 100




*Os meios de comunicagao considerados sao: Caixas de sugestdes, Pesquisa de
satisfacdo, Ouvidoria presencial, telefone da Ouvidoria, E-mail da Ouvidoria e Sistema

OuvidorSUS.

*H4 a possibilidade de uma demanda nao ser fechada no mesmo més em que foi aberta

€ mesmo assim nao ter extrapolado a data limite para resposta, que ¢ de 30 dias.

PERCENTUAL DE PESQUISAS REALIZADAS

A Pesquisa de Satisfacdo do Usudario sobre o atendimento do hospital destina-se &

avaliacdo da percepcao de pacientes ou acompanhantes quanto a qualidade de servigo

prestado.
.
o Total de Pessoas Quan }dade de % Pesquisas
Publico total . pacientes .
Pesquisadas . realizadas
atendidos
Ambulatorio 185 1.319 14,02%
Internagdo 91 159 57,23%

Formula de célculo: (Total de pessoas pesquisadas / Quantidade de pacientes atendidos) X 100

*No campo Ambulatério somam-se as quantidades de pacientes admitidos no
ambulatoério mais os pacientes ambulatoriais.
*No campo Internagdo somam-se todos os pacientes que estao internados na unidade no

ultimo dia do més mais todos os pacientes que receberam alta dentro do més.

PERCENTUAL DE SATISFACAO DO USUARIO

*A nossa Pesquisa de Satisfagdo consiste em um questionario verbal, anonimo, apenas
com identificagdo numérica, onde ¢ feito trés perguntas ao paciente ('Como vocé avalia
o tratamento recebido pela equipe de funciondrios do CREDEQ? 2Como vocé avalia a
Proposta Terapéutica apresentada pelo CREDEQ? *Como vocé avalia a melhora do
paciente diante da realizacdo do tratamento proposto?) e ele pode avaliar cada um entre
Otimo, Bom, Regular ou Ruim, sendo satisfatorio para nds as avaliagdes que ficam

entre o Otimo € o Bom.
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Sendo assim, tem se que, no més em questdo tivemos 780 respostas satisfatorias e 39

respostas com insatisfagdo durante a Pesquisa de Satisfagao.

Percentual de Satisfacao do Usuario Realizado
Quantidade de avaliagdo entre bom e 780
otimo
Total de respostas recebidas 819
Taxa do més 95,23 %

Formula de célculo: (Total de respostas entre bom e 6timo / Total de respostas recebidas) X 100

TAXA GLOBAL DE INFECCOES

Taxa Global de Infeccao Realizado
Numero de infecgdes do periodo 2
Numero de Saidas Hospitalares 68

Taxa do més 2,94%

Foérmula de calculo: (Nimero de Infecgdes do Periodo / Numero de Saidas Hospitalares) X 100

DENSIDADE DE INCIDENCIA DE IRAS

Densidade de Incidéncia de Iras Realizado
Numero de infecgdes do periodo 2
Total de Paciente dia 2970
Taxa do més 0,67%

Formula de calculo: (Numero de Infec¢des do Periodo / Total de Paciente dia) X 1000
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INCIDENCIA ACUMULADA GLOBAL DE IRAS

Densidade de Incidéncia de Iras Realizado
Numero de infecgdes global 2
Total de Pacientes Admitidos no més 69
Taxa do més 2,89%

Formula de céalculo: (Numero de Infecgdes do Periodo / Total de Paciente Admitidos no més) X 100

NOTIFICACAO DE EVENTOS ADVERSOS

As notificagdes de eventos adversos sao realizadas visando a melhoria na qualidade da
assisténcia prestada e a seguranca dos pacientes.

Abaixo ¢ demonstrada as notificagdes por tipo, recebidas pelo Nucleo de Seguranga do

Paciente.
falhas Falhas na
Falhas na
Meses relacionados a | identificagdo | Quedas ; Agressao Outros Total
: : comunicagao
medicamentos | do paciente
Setembro 1 1 4 0 0 2 8

PERCENTUAL DE INFORME DE ALTA COMPLETOS

Em setembro a Comissdo de Revisio de Prontuarios analisou um total de 07

prontuarios, sendo que nos 07 contavam o Informe de Alta completo.

Realizado
Indicador: Informe de Alta Completos
Numero de Informe de Altas Completos 7
Total de Prontudrios revisados 7
Taxa do més 100 %
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O referido relatorio Gerencial e de Atividades teve como objetivo registrar o historico
de a¢des planejadas e realizadas pela equipe do CREDEQ Aparecida de Goiénia — Prof.

Jamil Issy, no més de setembro de 2019. A todos os que contribuiram, direta ou

indiretamente, para a realizagdo das atividades do CREDEQ, o nosso muito obrigado.

Ferreira ACZ et al. Caracterizagio de internagdes de dependentes quimicos em uma
unidade de reabilitagdo . Cogitare Enfem. 2012.

Ferreira ACZ et al. Motivagdes de dependentes quimicos para o tratamento: percepgdes
de familiares. Revista Brasileira de Enfermagem. 2015. Disponivel em
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0034-71672015000300474&script=sci_abstract&
tlng=pt. Acesso em 10 de outubro de 2019.

Aparecida de Goiénia, 10 de outubro de 2019

Mayargaliza Ferreira
Assessora de Planejamento - CREDEQ

Superintendente Executiva — CREDEQ
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