.

L

. » ;
e

RELATORIO

ERENCIAL
DE PRODUCAO

OUTUBRO

Complexo de Referéncia Estadual
em Saude Mental CRESM Prof.
Jamil Issy

SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE
Contrato de gestao 002/2014
SES-GO




CONTEUDO

APR SN IA G . 5. i e Toiasse el v e sl i i i s e A D s oA ey s 2

INDICADORES ESTATISTICOS - ESTRUTURA E VOLUME DAS ATIVIDADES

EXECUCAO DOS PROGRAMAS E TRABALHOS PROPOSTOS
PELA ORGANIZACAD SOCTAL...coonsnsscosussssssusnensnonsrosssnsnsssssasassusussssassonsssssasissvorsiossssssssnssssssnssasssssussossy 4

INDICATDORES DE CESTADsimsmsommihmiin it i snssanm s sissssm s i 5



APRESENTACAO
Visando o monitoramento do Contrato de Gestdo 002/2014, foram estabelecidas metas de

produgio e desempenho, que sdo apresentadas a seguir.

INDICADORES ESTATISTICOS -

CONTRATADAS
1.INDICADORES E METAS DE PRODUCAO - PARTE FIXA - POR SERVICO:
As metas de produgio estipuladas para o CRESM no 7° termo aditivo sdo: internagdo (paciente

dia) e atendimento ambulatorial, conforme descrito abaixo:

Internacao

Paciente / dia

Meta Mensal

ESTRUTURA E VOLUME DAS ATIVIDADES

Ambulatoério

Consulta Médica

Meta Mensal

Consulta Multiprofissional

2.100

2.INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO
As metas de desempenho estipuladas para o CRESM no 7° termo aditivo seguem descritas

abaixo:

Indicador

Descricao

Memoria de calculo

Taxa de Ocupagio

Relagdo percentual entre o numero de

(Total de

Pacientes-dia no periodo:

Taxa

e . . . , Total e leitos =85
Institucional pacientes-dia, em determinado periodo. s : : , N ”
operacionais no periodo)
X 100
O Plano Terapéutico Individual devera ser
elaborado para os pacientes admitidos na T (Guantidade. d
. N . . . dxa = uantidade de
Plano Terapéutico |internacdo, por meio da atuagdo da equipe PTI iborad ;, ‘i
oLia s y X ; ~ claborados: ota
Individual - PTI |multiprofissional designada pelo CRESM 'ICiCI‘HCS‘ admitidos >80 %
(Internagdes) |conforme perfil de gravidade clinica e de .p‘ . ha
. ) . . internag¢do) X 100
complexidade assistencial definidas pelos
scores.
Média de Relagdo entre o total de pacientes-dia no Dias (Total de Envio do relatorio até o
Permanéncia periodo e o total de pacientes egressos da T T(:tal d dia 10 do meés
t s o S= 5 (& . .
(dias) Unidade (por altas, transferéncia externa e T —— imediatamente
ou 6bitos no mesmo periodo). E subsequente
~ . - Taxa = Total de
Mede a relagao de procedimentos rejeitados di ( -sitados| Envio do relatori ,
Percentual de  [no Sistema de Informagdes Hospitalares em proce ]Sl;;:nmb T lej(lmd gs ,nv1(zl.( o e dto”? Al
Ocorréncia de |relacio ao total de procedimentos r:o o B ota . ) 12{ I.Q do nA]LS,
Rejeicoes no SIH |apresentados no mesmo sistema, no R RSN
Serioun apresentados no SIH X subsequente
' 100

Taxa de Recaida
(3 meses)

Mede a reinternagao do usuario a Unidade,
no periodo de 3 meses apos conclusio do
tratamento, caracterizando assim, a recaida.

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

Envio do relatorio até o
dia 10 do més
imediatamente

subsequente




) O indicador mede a taxa de pessoas que|Taxa = (Pacientes| Envio do relatorio até o
Ta):a & retornaram a unidade em até 29 dias desde aladmitidos entre 0 e 29 dias dia 10 do més
Readmissiao (29 |, . 3 i ; P - ; .
" ultima vez que deixaram a instituigdo apods alda tultima alta: Numero imediatamente
diz) primeira admissdo. total de internagdes x 100 subsequente
E a proporgio entre o numero de saidas por|Taxa =  (Total  de| Envio do relatério até o
Taxa de Abandono|abandono ¢ evasdo dividido pelo total de|abandono/evasdo: Total de dia 10 do més
/ Evasao internagdes no periodo. calculados nofinternagdes no periodo) X imediatamente
trimestre 100 subsequente

EXECUCAO DOS PROGRAMAS E TRABALHOS PROPOSTOS PELA ORGANIZACAO

SOCIAL
As metas estipuladas para o CRESM através do 7° termo aditivo ao Contrato de Gestao 002/2014

foram: Internagao (Paciente / dia) e Atendimento Ambulatorial.

Segue abaixo descrigao dos resultados alcangados:

I.INTERNACAO (PACIENTE / DIA)

Internacio Meta Mensal Outubro

Paciente / dia

2., AMBULATORIO

Ambulatorio Meta Mensal Outubro
Consulta Médica 1.200 907
Consulta Multiprofissional 2.100 1.347

3. INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO

Indicador Meta Outubro
Taxa de Ocupagao Institucional >85 % 97.13%
Plano Terapéutico Individual — PTT (Internagdes) >80 % 100%

- e Envio do relatorio até o dia 10 do
Média de Permanéncia (dias) . . 34.96
meés imediatamente subsequente

e . Envio do relatorio até o dia 10 do
Percentual de Ocorréncia de Rejei¢des no SIH 5 i : 0,97%
més imediatamente subsequente

3 Envio do relatorio até o dia 10 do
Taxa de Recaida S . 4,52%
més imediatamente subsequente

. L. Envio do relatorio até o dia 10 do
I'axa de Readmissao AT ! 0
meés imediatamente subsequente

o . Envio do relatdrio até o dia 10 do ,
Taxa de Abandono / Evasiio i ) 30.20%
meés imediatamente subsequente

Conforme prestacio de contas pactuadas. informamos que nesta competéncia. os valores
alcangados no atendimento ambulatorial ficaram abaixo das metas contratualizadas, devido a
adequacdo do processo de regulagio, onde, a partir do més de abril/2021, o CRESM passou a
receber pacientes exclusivamente regulados pelo sistema SERVIR, conforme determinacio da
Secretaria de Estado da Satde; o que gerou impacto significativo no numero de atendimentos.

Reiteramos que o quantitativo de vagas disponiveis foi ofertado em sua totalidade.



INDICADORES DE GESTAO
1. PRODUTIVIDADE MEDICO - INTERNACAO

Atendimento Internacao (6111111) (1]

Médico

2. PRODUTIVIDADE MULTIPROFISSIONAL - INTERNAGCAO

Atendimento Internagao QOutubro
Psicologia 2.989
Enfermagem (enfermagem e técnico) 25.498
Assistente Social 692
Educador Fisico 1.187
Terapia Ocupacional 305
Nutrigido Clinica 363
Musicoterapia 820
Odontologia 79

3. PERCENTUAL DE RESOLUCAO DE QUEIXAS DA OUVIDORIA
O indicador de resolugio de queixas da ouvidoria ¢ resolver as queixas apresentadas referentes a

unidade.

Percentual de resolugiio de queixas da ouvidoria 100%

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

Os meios de comunicagdo considerados sdao: Caixas de sugestdes, Pesquisa de satisfagdo,
Ouvidoria presencial, telefone da Ouvidoria, E-mail da Ouvidoria e Sistema Ouvidor SUS. H4 a
possibilidade de uma demanda ndo ser fechada no mesmo més em que foi aberta e mesmo assim

nao ter extrapolado a data limite para resposta, que ¢é de 20 dias.

4. PERCENTUAL DE APLICACAO DA PESQUISA DE SATISFACAO

A Pesquisa de Satisfagdo do Usuario sobre o atendimento do hospital destina-se a avaliagio da
percepcao de pacientes ou acompanhantes quanto a qualidade de servigo prestado. De acordo
com o Contrato de Gestdo ¢ preciso alcangar um indice de aplicagdo de pesquisa de 10%. Os
resultados alcangados estdo demonstrados no quadro abaixo.

al de 4 0 O }
Ambulatorio 17,90%
Internagao 86,98%

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

5. PERCENTUAL DE SATISFACAO DO USUARIO
A Pesquisa de Satisfagdo ¢ realizada através de formulario que contém duas perguntas ('Como
voct avalia o atendimento recebido no CRESM? 2Vocé indicaria o CRESM?) — Disponivel nas



caixas de sugestdes e recepgdo ambulatorial — e de questionario mensal para pacientes internados
que poderdo avaliar os profissionais e o que é proposto pela institui¢io 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 Satisfacio do Usuario Outubro

Taxa do més

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

6. DENSIDADE DE INCIDENCIA DE IRAS
O indicador de resolugio de queixas da ouvidoria ¢ resolver as queixas apresentadas referentes a

unidade.

Densidade de Incidéncia de Iras Outubro

Taxa do més 0.92%

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

7. INCIDENCIA ACUMULADA GLOBAL DE IRAS

Incidéncia Global de Iras Outubro

Taxa do més

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

8. NOTIFICACAO DE EVENTOS ADVERSOS

As notificagdes de eventos adversos sao realizadas visando a melhoria na qualidade da assisténcia
prestada bem como a seguranca dos pacientes. Abaixo é demonstrada as notificacdes por tipo,
recebidas pelo Nucleo de Seguranga do Paciente:

Outubro

Evento Quantidade

Falhas relacionadas a medicamentos 3
Falhas na identificacio do paciente 0
Quedas 8

Falhas na comunicagio 0
Falhas no processo de exames 0
Falhas no cadastro de paciente no prontuario 0
Falhas na dieta 0

Falhas na documentagio do paciente 0
Agressio 0

Outros 2

Total 13

Aparecida de Goiania, 16 de novembro de 2023
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