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Visando o monitoramento do 5° teo aditivo ao Contrato de Gestdo 002/2014, foram

estabelecidas metas de produgfo e indicadores e metas de desempenho, que sdo

apresentadas a seguir.

1. INDICADORES E METAS DE PRODUGCAO

As metas de produgio estipuladas para o CREDEQ no 5° termo aditivo sdo: internagdo

(paciente dia) e atendimento ambulatorial, conforme descrito abaixo:

o Meta Mensal
" Paciente / dia 2.800
"~ Consulta Médica 1.200
Consulta Multiprofissional 2.100

2. INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO

As metas de desempenho estipuladas para o CREDEQ no 5° termo aditivo seguem

descritas abaixo:

Indicador | | Membriade calulo Meta
Taxa de . Taxa = (Total de Pacientes-dia no
- Relagdo percentual entre o niimero de . . o
Ocupagio ; ; ; periodo: Total de leitos operacionais no >85%
L. pacientes-dia, em determinado periodo. :
Institucional periodo) X 100
O Plano Terapéutico Individual devera ser
Plano elaborado para os pacientes admitidos na Taxa = (Quantidade de PTI elaborados:
Terapéutico internagdo, por meio da atuagdo da equipe Total pacientes admitidos na internacio)
Individual — | multiprofissional designada pelo CREDEQ X 100 =80 %
PTI conforme perfil de gravidade clinica e de
(Internagoes) complexidade assistencial definidas pelos
scores.
Média de Relag@o entre o total de pacientes-dia no Envio do relatério
Fermamdncia periodo e o total de pacientes egressos da Dias = (Total de Pacientes-dia: Total de | até o dia 10 do més
(dias) Unidade (por altas, transferéncia externa e Saidas no periodo) imediatamente

ou 6bitos no mesmo periodo).

subsequente




Percentual
de
Qcorréncia
de Rejeigdes
no SIH

Mede a relagdo de procedimentos rejeitados
no Sistema de Informagdes Hospitalares em
relago ao total de procedimentos
apresentados no mesmo sistema, no periodo.

Taxa = (Total de procedimentos
rejeitados no SIH : Total de
procedimentos apresentados no SIH X
100

Envio do relatorio
até o dia 10 do més
imediatamente
subsequente

Taxa de
Recaida (3
meses)

Mede o retorno do usudrio a Unidade, no
periodo de 3 meses ap6s conclusdo do
tratamento, caracterizando assim, a recaida.

Taxa = (Total de pacientes que
retornaram & unidade: Total de pacientes
que concluiram o tratamento) X 100

Envio do relatério
até o dia 10 do més
imediatamente
subsequente

Taxa de
Readmissdo
(29 dias)

O indicador mede a taxa de pessoas que
retornaram a unidade em até 29 dias desde a
ultima vez que deixaram a institui¢do apés a

primeira admissdo.

Taxa=(

Pacientes admitidos entre 0 e 29 dias da
tltima alta: Namero total de internagdes
x 100

Envio do relatorio
até o dia 10 do més
imediatamente
subsequente

Taxa de
Abandono /
Evasdo

E a proporgio entre o niimero de saidas por
abandono e evasdo dividido pelo total de
internagdes no periodo, calculados no
trimestre

Taxa = (Total de abandono/evasdo: Total
de internag¢des no periodo) X 100

Envio do relatério
até o dia 10 do més
imediatamente
subsequente

Gestédo 002/2014 foram: Internagdo (Paciente / dia) e Atendimento Ambulatorial.

As metas estipuladas para o CREDEQ através do 5° termo aditivo ao Contrato de

Segue abaixo descri¢do dos resultados alcangados:
1. INTERNACAO (PACIENTE / DIA)

 Indicador

Maio

Paciente dia

1911

Em virtude das medidas tomadas pela unidade para combate a disseminagdo do

Coronavirus, a taxa de ocupagdo do més de maio ficou abaixo do estipulado.

Consideramos a resolutiva da Portaria n°® 3 de 1 de feverciro de 2021 — SES, que

estabeleceu a suspensdo da obrigatoriedade de manuten¢io das metas contratuais,

quantitativas e qualitativas, pelas Organizag¢des Sociais de Satde (OSS) contratadas




para a gestdo das unidades de saude da rede propria da Secretaria de Estado da Saude de

Goias (SES-GO) para o periodo de 1 de janeiro de 2021 a 30 de junho de 2021.

2. AMBULATORIO

 Indieador | Mem Maio
" Consulta médica 1.200 405
Consulta multiprofissional 2.100 973

Com relagdo ao cumprimento das metas de Produgéo estabelecidas no 5° Termo Aditivo

ao Contrato de Gestdo 002/2014, cabe relatar que no més de maio, devido as medidas

estabelecidas pelo governo de Goias para combater o avango do novo Coronavirus, o

atendimento ambulatorial do CREDEQ sofreu alteragdes, o que impactou diretamente

no alcance das metas. Ademais consideramos a resolutiva da portaria n® 03 de 1° de

fevereiro de 2021 — SES, que estabeleceu a suspensio da obrigatoriedade de

manuteng¢do das metas contratuais, quantitativas e qualitativas, pelas Organizacoes

Sociais de Saude (OSS) contratadas para gestdo das unidades de satide da rede propria

da Secretaria de Estado da Saude de Goias (SES-GO) a partir do dia 01 de janeiro de
2021 até o dia 30 de junho de 2021.
3. INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO

Indicador Meta Maio
Taxa de ocupagdo institucional =85 % 58.98%
Plano Terapéutico Individual - PTI >80 % 100%

Média de Permanéncia

Envio do relatério até o dia 10 do més imediatamente

subsequente

35.38 (relatorio
enviado no prazo)

Percentual de Ocorréncia de Rejeigdes

no SIH

Envio do relatorio até o dia 10 do més imediatamente

subsequente

0% (relatorio
enviado no prazo)

Taxa de Recaida

Envio do relatorio até o dia 10 do més imediatamente

subsequente

0,68% (relatorio
enviado no prazo)

Taxa de Readmisséo

Envio do relatério até o dia 10 do més imediatamente

subsequente

3,50% (relatorio
enviado no prazo)

Taxa de Abandono / Evasdo

Envio do relatério até o dia 10 do més imediatamente

subsequente

56,14% (relatorio
enviado no prazo)




|. PRODUTIVIDADE MEDICO - INTERNACAO

Médico 1987

2. PRODUTIVIDADE MULTIPROFISSIONAL - INTERNACAO

Psicologia 1452
Enfermagem 6781
Assistente Social 652
Educador Fisico 656
Terapia Ocupacional 705
Nutrigdo Clinica 188
Odontologia 15
Musicoterapia 260

3. NUMERO DE GRUPOS REALIZADOS NO AMBULATORIO

Psicologia 50

4. PERCENTUAL DE RESOLUCAO DE QUEIXAS DA OUVIDORIA
O indicador de resolucdo de queixas da ouvidoria € resolver as queixas apresentadas

referentes a unidade.

Dol 0 oL e
Percentual de resolugdo de queixas da Ouvidoria 100%

Formula de cédlculo: (Total de demandas abertas / Total de demandas respondidas) X 100
Os meios de comunicagdo considerados sdo: Caixas de sugestdes, Pesquisa de
satisfagdo, Ouvidoria presencial, telefone da Ouvidoria, E-mail da Ouvidoria e Sistema
Ouvidor SUS.




Ha4 a possibilidade de uma demanda ndo ser fechada no mesmo més em que foi aberta e

mesmo assim nio ter extrapolado a data limite para resposta, que € de 20 dias.

5. PERCENTUAL DE APLICACAO DA PESQUISA DE SATISFACAO

A Pesquisa de Satisfagdo do Usuario sobre o atendimento do hospital destina-se a
avaliacdo da percepgdo de pacientes ou acompanhantes quanto a qualidade de servigo
prestado. De acordo com o Contrato de Gestdo ¢ preciso alcangar um indice de

aplicagéio de pesquisa de 10%. Os resultados alcangados estdo demonstrados no quadro

abaixo.
Percentual de aplicagio | Maio
Ambulatério 13,30%
Internagdo 64,24%

Férmula de calculo: (Total de pessoas pesquisadas / Quantidade de pacientes atendidos) X 100

6. PERCENTUAL DE SATISFACAO DO USUARIO

A Pesquisa de Satisfagdo ¢é realizada através de formulario que contém duas perguntas
(‘Como vocé avalia o atendimento recebido no CREDEQ? *Vocé indicaria o
CREDEQ?) — Disponivel nas caixas de sugestdes e¢ recep¢do ambulatorial — e de
questionario mensal para pacientes internados que poderdo avaliar os profissionais e o
que é proposto pela institui¢gido entre as opgdes: Otimo, Bom, Regular ou Ruim. sendo
satisfatorio as avaliagdes que ficam entre o Otimo ¢ o Bom.

Sendo assim, temos os resultados abaixo:

 Percentual de Satisfago do Usuario | Maio
“Taxa do més 96.,4%

Férmula de calculo: (Total de respostas entre bom e 6timo / Total de respostas recebidas) X 100

7. DENSIDADE DE INCIDENCIA DE IRAS
“Densidade de Incidéncia de Iras | Maio

Taxa do més 0%

Formula de célculo: (Numero de Infecgdes do Periodo / Total de Paciente dia) X 1000

8. INCIDENCIA ACUMULADA GLOBAL DE IRAS
i _-Incidéncia Global de Tras . Mzio

Taxa do més T 0%

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




9. NOTIFICACAO DE EVENTOS ADVERSOS

As notificagtes de eventos adversos sdo realizadas visando a melhoria na qualidade da

assisténcia prestada bem como a seguranga dos pacientes.

Abaixo é demonstrada as notificagdes por tipo, recebidas pelo Nucleo de Seguranca do

Paciente:
~ Falhas el el o G e
Més | relacionadasa | identificacio | Quedas | | Agressdo | Outros Total
e G s e - comunicagio | AL
medicamentos | do paciente | ; v
Maio 4 0 l 0 0 1 6

Aparecida de Goidnia, 14 de junho de 2021
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