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RELATORIO ASSISTENCIAL DO CONTRATO DE GESTAO
N° 0392/2019

Trimestral : Agosto / Setembro / Outubro de 2019

Relatorio de Execuciio Assistencial Trimestral: Agosto / Setembro / Outubro de
2019. O periodo referente ao Contrato de Gestio n° 0392/2019, onde visa o
gerenciamento institucional, operacional e execucdao das acdes e servigos em saude
durante o trimeste da Maternidade Dr. Peregrino Filho — MDPF. Estado da Paraiba,
segundo as normas do Projeto Basico, Proposta Técnica da Organizacdo Social
Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Birigui e demais anexos que sdo partes

integrantes do Contrato de Gestao.
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1. APRESENTACAO

O Presente Relatorio de Gestao refere-se ao periodo Agosto / Setembro /
Outubro de 2019 e sera encaminhado a Comissdao de Acompanhamento, Fiscalizagdo e
Avaliacdo da SES/PB, conforme termos do Contrato de Gestao N° 0392/2019; visando
demonstrar o desempenho das atividades previstas e realizadas durante o trimestre no
Contrato de Gestao. Com a avaliagdo do Relatorio Trimestral € possivel observar
informagdes pontuais com metas pactuadas em um unico relatorio, podendo avaliar o
desempenho da intitui¢do e conferir varios relatorios ao logo dos meses.

Com o Relatorio Trimestral serve de base para tomada de decisdo, criagdo de
estratégias de gestao, coduta operacional e oportunidade de melhorias.

A adocdo de metodologias demonstra a preocupacio da Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Birigui-SP com relagdo a manutengao da exceléncia na prestagdo de servigos
na rede de atencao a saude materna e neonatal (Rede cegonha) com foco na atengdo humanizada
ao parto e resolutividade na gestdo que permite visualizar em dados quantitativos e qualitativos
do trimestre com as informagdes relevantes daquilo que foi executado durante o periodo.

Esta versao permite conhecer os resultados de desempenho na assisténcia a gestante,
puérpera ¢ ao RN, portanto para que este relatorio fosse produzido, todas as unidades de

atendimento dessa instituicdo foram envolvidas.

2. INTRODUCAO

A Maternidade Dr. Peregrino Filho /MDPF ¢ referéncia perinatal macrorregional,
assistindo as gestantes, inclusive de alto risco, e seus conceptos. Dentro do seu perfil
assistencial, a Maternidade se propde a absorver a demanda de pré-natal de alto risco e
acompanhamento ambulatorial de recém-nascidos de risco, para toda a populagdo
macrorregional, buscando otimizar sua capacidade instalada e obter elevado grau de
resolutividade na aten¢@o perinatal, evitando os encaminhamentos desnecessarios e a sobrecarga
de outros servigos obstétricos e neonatais de referéncia no estado.

O acesso a aten¢do hospitalar na MDPF ¢ realizado de forma regulada, a partir de

demanda referenciada e/ou espontanea, assegurando a equidade e a transparéncia, com
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priorizagdo por meio de critérios que avaliem riscos € vulnerabilidades.

No total sdo ofertados em média 42 leitos de internagdo no alojamento conjunto, tendo

o pavimento inferior 29 leitos e destes uma média de 10 leitos sdo destinados as maes que
acompanham os recém nascidos ainda internados em UTI NEO e UCIN, 01 leito de isolamento,
9 leitos de UTI neonatal , 03 leitos de UTI materna, 07 leitos de UCIN e 04 leitos na unidade
Mae Canguru, 08 leitos em centro obstétrico, 01 leito de estabilizagdo, 06 leitos para observacao,
sala de pré parto e parto em atendimento 24 horas.
A maternidade Dr Peregrino Filho dispde do Banco de Leite humano com padrdo de exceléncia ,
realizando coletas internas e externas , atividades educativas de incentivo ao aleitamento materno,
campanhas,e controle rigoroso de qualidade do leite humano e desenvolvendo diariamente os servicos
de captagao de doadoras.

A maternidade também dispde de sala de parto humanizado com praticas € procedimentos que
buscam readequar o processo dentro de uma perspectiva menos medicalizada e hospitalar, portanto a
importancia do acompanhante durante todo o parto e pos parto.

O ambulatério disponibiliza de consultas de pré natal de alto risco, consultas de egresso de
pediatria, fisioterapia, fonoaudiologia e ginecologia, exames de mamografia, atendimento de
microcefalia e o projeto rede de cardiologia pediatrica (REDE CUIDAR) que engloba a triagem,
diagnostico precoce e tratamento das criangas cardiopatas.

A maternidade € consciente do seu compromisso em proporcionar o bem estar de forma ampla

as gestantes , puerperas e recém- nascidos .

3. OBJETIVOS

e Demostrar o acompanhamento e a prestacao dos servigos de saide durante os meses
de agosto, setrembro e outubro, de acordo com o critérios, parametros € cronogramas

previamente acordados;

e Apresentar o cumprimento dos atendimentos de acordo com as orientagdes, critérios

e diretrizes definidas pelas Areas Técnicas da Organizacdo Social e atendendo as
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Diretrizes da Secretaria do Estado da Saude da Paraiba, conforme previsto no Plano

de Trabalho.
Demonstrar a Execugdao de procedimentos e agdes de verificacdo objetiva da
execucdo das acdes e servigos previstosno trimestre, identificando o alcance das

metas segundo parametros e diretrizes pré-estabelecidas.

Avaliar o progresso na execugdo dos servigos, identificando eventuais desvios dos

objetivos contratuais e indicando medidas para sua corregao e adequacao;

Avaliar por meio de indicadores de produgao o atendimento prestado no trimestre;

Demostrar através de documentos a concretizagao de agdes por meio de atividades

trimestrais realizadas na Maternidade Dr. Peregrino Filho;

Verificar as metas de pactuadas para acompanhamento e avaliagdo constante dos

servicos pactuados;

Embasar a analise critica dos resultados e auxiliar no processo de tomada de decisao;
Analisar comparativos de desempenho;

Contribuir para a melhoria continua do processo organizacional;

Tornar-se um referencial para o aumento da efetividade, eficiéncia e eficacia do

projeto;
Servir como forma de avaliagdo parcial do desempenho da equipe de profissionais;

Demonstrar o resultado parcial do projeto por meio do registro das acdes
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e Tornar-se instrumento de publicizagdo das agdes demandadas nas metas propostas

no Portal da Transparéncia;

e Informar a Secretaria de Estado da Saude da Paraiba, Orgios de Administragdo

Direta do Estado da Paraiba e a populagdo sobre o andamento do Contrato de Gestao.
4. ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

No relatorios referéntes aos meses de Agosto, Setembro e Outubro de 2019 a Diretoria

Administrativa desenvolveu as seguintes atividades:

4.1. Relatorio de Setembro2019

e Implementacao de modelo de gestdo de materiais e patrimonio:
0 Renovacio e reposi¢ao de estoque, definicao do novo fluxo de solicitagao
de compras;
0 Apresentacao do novo modelo de solicitagdo para compras;

0 Fluxo de recebimento de materiais, sistema eletronico;

0 Controle patrimonial, fluxo de solicitagdo de compras de material
imobilizado;

0 Guarda almoxarifado, alienagdo, sessao e transferéncia de bens materiais;

0 Inventarios;

0 Manuteng¢ao predial e de equipamentos;

0 Validagdo e implantagdo para modelo de compras, contratos e

terceirizagoes.

e Publicagdes de Manifestacdes de Interesse em Contratar no site

www.santacasabirigui.com.br:

10
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0 Nutrigdo (fornecimento de refei¢des), Engenharia Clinica (Manutengao e
Prevengao) no dia 04/09/2019;

0 Contratagdo de empresa especializada para prestagdo de servigo em
seguranca, no dia 24/09/2019;

0 Formacao de cadastro reserva de pessoa, regime CLT, no dia 25/09/2019;

e Publicagées no Diario Oficial da Paraiba:
0 Publicagdo do Regulamento Unificado de Compras e Contratagdes da
Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Birigui, no Diario Oficial

do Estado da Paraiba — 06/09/2019, pagina 35 e 36, Atos Empresariais.
e Relagdo de funcionarios cargos e setores — CLT;

e Relagdo de funcionario estatutario sedidos pelo Secretaria do Estado de Saude da

Paraiba;
e Relagdo dos contratos de empresas médicas — PJ (Pessoa Juridica);
e Relagdo dos contratos de empresas servigos — PJ (Pessoa Juridica);

e Protocolo de resemssa de AIH — SISAHO1;

4.2. Relatéorio de Outubro de 2019

e Apresentacdo do novo organograma estrutural: Geréncia de Apoio e Geréncia

Administrativa e as competéncias das atividades a serem desenvolvidas;

e Servigos Terceirizados:

11
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Lavanderia e Enxoval;
Servico de Nutricdo e Dietética;

Coleta de Residuos Soélidos;

O O O O

Transferéncias realizadas em VTR Locada

e Visita técnica na Maternidade Frei Damido nos dias 23 e 24 de outubro/2019 para

conhecimento dos fluxos dos setores;

e Acompanhamento e visita do fluxo no Banco de Leite com a coordenadora do

setor Joana no dia 28/10/2019;

e Acompanhamento da assisténcia de enfermagem através da Coordenacdo de

Enfermagem;

e Supervisdo diariamente das equipes do plantdo diurno quanto ao andamento do

plantao;

¢ Reunides semanais com a coordenagdo de enfermagem e gerente assistencial para
levantamento das ndo conformidades setoriais, afim de discutir agdes e
estratégias para melhor conduzir as atividades, facilitando a interagdo dos

profissionais de enfermagem e a gestao;

e O processo de habilitacdo encontra-se 90% feito de acordo com as diretrizes os
critérios para a implantacdo e habilitacdo dos servigos de referéncia a Atengdo a
Saude na Gestagao de Alto Risco (GAR) foram estabelecidas pelo Ministério da
Satde e estdo previstas no Anexo II, Titulo III, da Portaria de Consolidagao n°
3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017. foi feito contato com o Ministério da
saude para agilizar a habilitacdo € no momento estou aguardando a CIB que a
SES ficou de enviar contemplando a inclusdo do estabelecimento como

referéncia em GAR tipo I, e também a pactuagdo em outro estabelecimento de

12
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atendimento em UTI adulto (quando necessario). A visita da AGEVISA que ja
foi solicitado que ja enviamos o oficio como também a auditoria da saude do

municipio de Patos ;

e Geréncia Assistencial Organizagdo dos POP’s; Organizacdes das comissoes;

Organiazagao do ambulatorio de Ginecologia Tour da Gestante.

e Publicagdbes de Manifestagdoes de Interesse em Contratar no site

www.santacasabirigui.com.br:

0 Empresa especializada em prestacdo de servicos de desinfeccdo e
higienizagdo de hotelaria cirargica, com fornecimento de enxoval, no dia

09/10/2019;

O Pessoa Juridica para fornecimento de 08 (oito) dosimetros e dosimetro
padrao com servico trimestral de leitura por equipe especializada, incluindo

a entrega, no dia 01/10/2019.

e Apresentagdo do quadro de funionarios — CLT;

e Relagdo de funcionarios estatutarios cedios pela Secretaria do Estado de Saude

da Paraiba;

e Relagdo dos contratos empresas médicas — PJ (Pessoa Juridica);

S. METAS QUANTITATIVAS PACTUADAS NO CONTRATO DE GESTAO

5.1. Demonstrativo da Producao Realizada

5.1.1. Indicadores Hospitalares

13
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Tabela 1. Indicadores hospitalares, Trimestral, MDPF, 2019.

META REALIZADO | REALIZADO | REALIZADO | VARIACAO
INDICADORES HOSPITALARES | —o\\iEsTRAL | AGOSTO SETEMBRO | OUTUBRO METAS %
252 310 316

Partos 1050 83,6%

Partos Normais >70% 121 143 117 43,4%

Partos Cesareos <30% 131 167 199 56,6%
100%

3 143 151 9
Internacdo UCIN DEMANDA 137 100%
Interna¢do UTI Materna 20 38 48 62 49,33%
Internag¢do UTI Neonatal 780 186 183 218 75,25%

100%

3 3 85 104 9

Internagdo Mae Canguru DEMANDA 56 100%
100%

3 ilha i 504 619 9

Internacgdo Pavilhdo Superior DEMANDA 452 100%
100%

E] ilha i 821 910 9

Internagdo Pavilhdo Inferior DEMANDA 787 100%

Fonte: Sistema Wareline, 2019.

Para a meta referente ao numero de partos, o servi¢co elaborou novas condutas para
atingir a meta proposta. Foi implantado o tour da gestante que tem como objetivo aproximar
a mulher do servico, desmistificando medos, esclarecendo duvidas, fortalecendo o vinculo com
a instituicdo e elaborado um plano de estratégia para reducdo de 10% dos procedimentos de
parto cirdrgico, tendo como um dos pontos, a maior vinculacdo com a atencdo basica,
ajudando desta maneira desde o pré-natal a conhecer sobre as vias de parto.

Para a meta internagdes da UTI NEONATAL, a media permanéncia deste setor tem
aumentado, diminuindo a rotatividade. Serd abordado com a equipe, a melhor assisténcia
baseado em boas praticas, implantando o uso de protocolos, favorecendo desta maneira, a
diminuicdo do numero de infec¢do por contato.

Foi realizado ajuste neste relatorio, nos valores referentes ao més de Agosto e
Setembro para internagdes em UTI Materna,UTI Neonatal, UCIN, Mde Canguru, Pavilhdo
Superior e Pavilhdo Inferior, apds realizada nova conferencia confrontando os dados dos livros.

Seguem em Anexo os indicadores hospitalares de internacdo referente aos trés meses.
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Tabela 2. Quantitativo de partos por municipio, Trimestral, MDPF, 2019.

QUANTIDADE DE PARTOS POR MUNICIPIO
MINICIPIO PARTO NORMAL PARTO CESARIA

AGUA BRANCA 4 1 0 2 7 3
AGUIAR 0 1 0 0 2 2
APARECIDA 0 0 0 1 0 0
AREIA DE BARAUNAS 0 0 1 1 0 2

BELEM DO BREJO DA
0 0 0 0 1 1

CRUZ

BOA VENTURA 0 0 0 1 0 0
BREJO DO CRUZ 0 0 0 1 2 1
BREJO DOS SANTOS 0 0 0 0 0 1
CACIMBA DE AREIA 0 2 0 3 1 2
CACIMBAS 7 2 6 3 1 2
CATINGUEIRA 2 1 5 2 4 2
CAJAZEIRAS 0 0 0 0 0 1
CATOLE DO ROCHA 0 0 0 1 3 2
CONCEICAO 0 1 1 1 4 7
CONDADO 0 2 1 1 0 4
COREMAS 1 2 3 1 0 6
DESTERRO 4 6 1 4 2 2
DIAMANTE 0 0 1 1 0 3
EMAS 1 0 3 2 0 0
IMACULADA 4 6 4 4 3 8
IBIARA 0 0 0 0 0 1
IGARAY 0 0 0 0 0 1
IPUEIRA-RN 0 0 0 1 0 0
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ITAPORANGA
JUNCO DO SERIDO
JURU
LIVRAMENTO
MAE D'AGUA
MALTA
MANAIRA
MATUREIA
NAZAREZINHO
NOVA OLINDA
OLHO D'AGUA
PASSAGEM
PATOS
PAULISTA
PEDRA BRANCA
PIANCO
POMBAL
PRINCESA ISABEL
QUIXABA
RIACHO DOS
CAVALOS
S.J. BONFIM
S.J. CAIANA
S.J. ESPINHARAS
S.J. LAGOA TAPADA
SALGADINHO
SANTA GERTRUDES
SANTA INES
SANTA LUZIA
SANTA TERESINHA
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SANTANA DE
1 0 0 0 0 2
MANGUEIRA
SANTANA DOS
0 1 1 0 1 3
GARROTES
SAO BENTINHO 0 0 1 0 0 1
SAO BENTO 1 1 2 0
SAO JOSAO DO
0 0 1 0 0 0
CARIRI
SAO J. DO SABUGI 0 1 0 0 2 1
SAO JOSE DE CAIANA 0 1 0 0
SAO MAMEDE 0 1 9 3 2 6
SERRA GRANDE 0 0 0 0 1 1
SOLANEA 0 0 1 0 0
SOUSA 2 0 1 1
TAPEROA 2 0 3 4 2 1
TAVARES 0 3 3 2 0 3
TEIXEIRA 8 4 7 2 10 7
VARZEA 0 1 0 1 0 1
VISTA SERRANA 0 0 0 0 0 3
NAO IDENTIFICADOS 0 20 0 0 0 0
TOTAL 121 143 116 131 117 199

Fonte: Sistema Wareline, 2019.

5.1.2. Cirurgias Realizadas

Tabela 3. Cirurgias realizadas por tipo, Trimestral, MDPF, 2019.

e META REALIZADO | REALIZADO | REALIZADO | yagiacko
TRIMESTRAL AGOSTO SETEMBRO | OUTUBRO | METAS %

Cirurgias Ginecoldgicas 99,4%

100%
i i énci 13 24 9
Cirurgias de Urgéncia DEMANDA 23 100%
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Cirurgias Eletivas

Curetagem Uterina

Fonte: Sistema Wareline, 2019.

% GOVERN
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100% 4
DEMANDA
100%
DEMANDA 25
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100%

100%

As cirurgias realizadas como laqueadura tubaria, foram realizadas devido ao quadro

clinico da paciente, o corpo médico do hospital, prioriza a importancia de um planejamento

familiar adequado, expondo a paciente os esclarecimentos necessarios.

Tabela 4. Cirurgias realizadas por municipio, Trimestral, MDPF, 2019.

CIRURGIAS POR MUNICIPIO

REALIZADO REALIZADO
AGUA BRANCA
BOA VENTURA
CACIMBAS

CATINGUEIRA

CATOLE DO ROCHA

CONCEICAO
COREMAS
DESTERRO

IGARACY

IMACULADA

ITAPORANGA

JURU
PATOS
PIANCO
QUIXABA
VISTA SERRANA

S. J. ESPINHARAS

SANTANA DE MANGUEIRA

VARZEA

AMIU

[EENRN

o

o O N B P = O

O B Rk O Rk

o o

=

~ O O N O -

=

= O N U1 O

o

O O oo o o

[EEY

o O o N O
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MATUREIA

SAO MAMEDE

POMBAL

CONCEICAO
POMBAL
PATOS

SERRA GRANDE
TEIXEIRA

CACIMBA DE AREIA
SANTA GERTRUDES

CATOLE DO ROCHA

TEIXEIRA

SANTA GERTRUDES

PATOS
CACIMBA DE AREIA

CATINGUEIRA
PATOS
MALTA

QUIXABA
SANTA GERTRUDES
OLHO D'AGUA

SANTANA DE MANGUEIRA
SANTANA DOS GARROES

IMACULADA

IBIARA
SAO BENTO

SAO JOSE DE ESPINHARES

{5 GOVERNO

« DAPARAIBA

ABORTO
ESPONTANEO
COMPLETO

GRAVIDEZ ECTOPICA

SUTURA DE PAREDE

PERINEOPLASTIA
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TUBARIA
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VISTA SERRANA

AGUA BRANCA
ASSUNCAO
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IGARACY

JURU
MANAIRA

MATUREIA
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PATOS

PRINCESA ISABEL

PASSAGEM

PAULISTA

PIANCO

RIACHO DOS CAVALOS

S.J. SABUGI
SANTA LUZIA
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SANTA TERESINHA
SANTA GERTRUDES

SAO BENTO
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TAPEROA 1 1 0
TEIXEIRA 1 2 1

PATOS 0 2 1
CATINGUEIRA HISTERECTOMIA 0 . .
RETIRADA DE TUMOR
PATOS ’
DE CERVICE 0 1 (]

5.1.3. Diarias de Internacao

Tabela 5. Didrias de internagéo por unidade, Trimestral, MDPF, 2019.

REALIZADO REALIZADO

, ~ REALIZADO VARIACAO

DIARIAS DE INTERNACOES METAS AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO METAS %
Didrias UTI NEO 780 186 183 218 75,25%
Diarias UTI Materna 300 38 48 62 48,66%

. 100% )
Diarias UCIN DEMANDA 137 143 218 100%

o = 100% .
Diarias Mae Canguru DEMANDA 20 85 104 100%

Fonte: Sistema Wareline, 2019. Diarias de internagdes — ANEXOS.

Com relagdao a meta didrias de UTI NEO, as vagas anteriormente eram concedidas e
reservadas para as gestantes internas no servico, sendo maternidade de referéncia com
suporte de assisténcia neonatal, alguns desses leitos podem passar um periodo maior que o
esperado reservados devido a idade gestacional ou quadro clinico do recém-nascido. Tendo
em vista os dados oferecidos, quando necessario abrir leito extra para oferecer assisténcia
neonatal, sinalizando desta maneira uma revisdao sobre a meta pactuada.

Para a meta UTI Materna, estdo disponiveis 3 leitos, ndo sendo possivel atingir meta
pactuada. Para todos os casos que houveram indicacdo clinica a assisténcia em UTI foi

ofertada.

5.1.4. Atividades Realizadas — Banco de Leite

Tabela 6. Atividades do banco de leite por tipo, Trimestral, MDPF, 2019.

REALIZADO REALIZADO REALIZADO
ATIVIDADES - BANCO DE LEITE AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO
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At2 Banco de Coleta 91
Pasteurizagao 11
Atividades Educativas Banco de Leite 50
At2 de Incentivo ao Aleitamento 836
Materno Individual
Atendimento de Incentivo em Grupo 83
Coleta Interna de Leite 39
Coleta Externa de Leite 52
Visitas Domiciliares (busca ativa) 125

Fonte: Relatério mensal BLH, 2019.

5.1.5. Coleta de Leite

Tabela 7. Coleta de leite por local, Trimestral, MDPF, 2019.

SECRETARIA
DE ESTADO DA SAUDE

340
13
327

327

32
30

92

156

SUS +

155
14
50

447

44
63

92

137

REALIZADO REALIZADO REALIZADO
BANCO DE LEITE — COLETA DE LEITE AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO

Leite Coletado em Domicilio pelo BLH 35.010ml 57.830 ml
Leite Coletado na Maternidade 19.954ml 16.592ml
Leite do Posto de Coleta Santa Luzia 9.930ml 10.310ml
Leite do Posto de Coleta Pombal 1.450ml 650ml

TOTAL 66.344ml 85.382 ml

Fonte: Relatério mensal BLH, 2019.

5.1.6. Saidas/Perdas e Estoque de Leite

Tabela 8. Saidas de leite por tipo, Trimestral, MDPF, 2019.

45.990ml

30.416ml

8.380ml

1.250ml

86.036ml

) REALIZADO REALIZADO REALIZADO
BANCO DE LEITE = SAIDAS AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO

Leite Distribuido para Maternidade 28.774ml
Leite Transferido para Hospitais de Santa Luzia 330ml

Leite Desprezado por Sujidade e Impurezas 3.950ml
Leite Desprezado por Presenca de Coliformes 2.540ml
Leite Desprezado por Acidez 5.990ml
TOTAL 41.584ml

8.292 ml

500 ml

21.670ml

3.920ml

6.860ml

41.242ml

15.026ml

00oml

6.130ml

6.230ml

6.260mll

70.516ml
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Fonte: Relatdrio mensal BLH, 2019.

Tabela 9. Posigdo de estoque de leite, Trimestral, MDPF, 2019.
REALIZADO REALIZADO REALIZADO
BANCO DE LEITE — ESTOQUE DE LEITE AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO
Estoque Anterior 3.740ml 19.540ml 16.820ml

Estoque Atual 19.540ml 16.820ml 27.280ml

Fonte: Relatério mensal BLH, 2019.

5.1.7. Producao de Exames — Banco de Leite

Tabela 10. Produgdo de exames banco de leite por tipo, Trimestral, MDPF, 2019.

REALIZADO REALIZADO REALIZADO
EXAMES - BANCO DE LEITE AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO
239 227 290

Acidez Lacta

Crematdcritos 239 227 290
Teste Microbioldgico — Cultura Leite 269 260 326
Emissdes Otoacusticas 244 0 0

Fonte: Relatdrio mensal BLH, 2019.

Tabela 11. Distribui¢do e Consumo de Leite por setor, Trimestral, MDPF,20189.

DISTRIBUIGAO/CONSUMO DE LEITE POR SETOR

SETOR LHBL LM FORMULA
CANGURU 19545 1469 0
PAVILHAO INFERIOR 436 760 3226
PAVILHAO SUPERIOR 293 678 4844
UTI NEO 9624 11304 4570
UCIN 7003 3989 50
TOTAL 36901 18200 12690

FONTE: Relatorio Mensal Porcionamento e Lactario, Outurbo/2019.

OBS: Este indicador foi incorporador ao relatério no més de outubro/2019.
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5.1.8. Indicadores Assistencial Hospitalar Ambulatorial

Tabela 12. Indicadores ambulatoriais, Trimestral, MDPF, 2019.

nochoones aweuiATomms | META | REALADO | RnLiAzo | mez0 | vAACAO

Urgéncia e Emergéncia DEi/(I)/f\)oN/DDA 979 1080 1085 100%
Consulta Pré-natal de Alto Risco 375 144 145 167 121,6%
Ambl{latério Ginecoldgica/Banco 30 0 0 9 30%
de Leite

Vacinagao 1950 520 594 652 90,7%
CAF (Cirurgia de Alta Frequéncia) 180 0 0 0 0%
Consulta Cardioldgica Infantil DEi/IOXZ)DA 30 30 28 100%
Consulta Egresso de Pediatria DEI{;)EI‘:IADA 77 66 89 100%
Consulta Microcefalia — Médico DEi/(I),gDN/ODA 2 5 3 100%
22::;?;220 fe Micracefalla = DE&X?DA 9 10 > 100%
rhiatodecridea Mo 00 o
St . R R P R

Fonte: Sistema Wareline e BLH, 2019.

As consultas ambulatdriais sdo realizadas no Banco de Leite, aceitas de livre demanda,
além das marcagdes. A assisténcia prestada no local, é referéncia para pré-natal de alto risco
da regido, como, existe taxas de auséncia das pacientes devido aos transportes, é ofertado
vagas para as mulheres que residem na cidade de Patos e municipios vizinhos.

Quanto a meta referente a vacinagao, apesar de ndo ter atingido a meta, todos recem
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nascidos na instituicdo foram devidamente vacinados.

Para a meta Cirurgia De Alta Frequencia e ambulatdrio de ginecologia, o atendimento
ginecologico iniciou no dia 08/10/2019, uma vez por semana, e a cada semana uma
programacdo. Consulta Ginecologica, Colposcopia e CAF. Ndo havendo neste intervalo de

tempo, inidcagdes para o procedimento CAF.

Tabela 13. Consultas do ambulatdrio de egressos por municipio, Trimestral, MDPF, 2019.

ATENDIMENTO MEDICO

) CONSULTA CONSULTA CONSULTA
MUNICIPIO REALIZADA REALIZADA REALIZADA
AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO
AGUA BRANCA 0 0 0
AGUIAR 0 0 0
APARECIDA 0 1 2
BELEM DO BREJO DO CRUZ 0 3 2
BOA VENTURA 1 0 0
BOM JESUS 0 0 0
BREJO DO CRUZ 0 0 0
CACHOEIRA DOS INDIOS 1 0 0
CACIMBAS 1 2 1
CATINGUEIRA 0 2 3
CONCEIGAO 2 3 0
CONDADO 1 1 0
COREMAS 2 1 2
EMAS 1 0 1
IGARACY 2 0 1
IMACULADA 0 4 1
ITAPORANGA 3 2 1
JERICO 0 1 0
JURU 2 1 2
MAE DAGUA 0 2 0
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MALTA
MATUREIA
NOVA OLINDA
PATOS
PAULISTA
PEDRA BRANCA
PIANCO
POMBAL
PRINCESA ISABEL
PASSAGEM
S. J. BONFIM
S.J. DO SABUGI
S.J. ESPINHARAS
S.J.DO BREJO DO CRUZ
S.J.RIO DO PEIXE
SANTA GERTRUDES
SANTA LUZIA
SANTA INES
SANTA TERESINHA
SANTANA DOS GARROTES
SANTANA DE MANGUEIRA
SAO BENTINHO
SAO BENTO
SAO MAMEDE
SERRA GRANDE
SOUZA
TAPEROA
TEIXEIRA
TRIUNFO
VARZEA
VIEIROPOLIS
VISTA SERRANA
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ATENDIMENTO DE FISIOTERAPIA

PATOS 3 4 2
APARECIDA 0 0 1
ATENDIMENTO DE FONOAUDIOLOGIA

PATOS 3 4 3
APARECIDA 0 0 1

Tabela 14. Consultas do ambulatdrio de cardiologia por municipio, Trimestral, MDPF, 2019.

Ne Ne Ne

MUNICIPIO AM;ET_X'T%)RI . ATENDIMENTOS  ATENDIMENTOS  ATENDIMENT

AGOSTO SETEMBRO 0S OUTUBRO
AGUA BRANCA 2 0 0
CACIMBAS 1 2 0
CATINGUEIRA 0 0 1
CONDADO 1 1 1
CATOLE DO ROCHA 0 0 1
COREMAS 0 0 1
DESTERRO 0 0 2
EMAS 1 0 0
IGARACY 1 0 0
IMACULADA 1 0 0
JURU 1 1 0
JUNCO 0 0 1
MALTA 1 0 1
MARIZOPOLIS 0 0 1
MATUREIA (TS 0 0 3
PASSAGEM 3 0 0
PATOS 13 15 10
PRINCESA ISABEL 0 1 0
SANTA CRUZ 1 0 0
SANTA GERTRUDES 0 1 0
SANTA TEREZINHA 0 0 1
SANTA LUZIA 0 1 2
SALGADINHO 0 1 1
SAO MAMEDE 1 1 0
SAO BENTO 0 0 1
SOUSA 1 1 0
VISTA SERRANA 2 2 0
TEIXEIRA 0 0 1
TAPEROA 0 2 0
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Tabela 15. Consultas do ambulatdrio de microcefalia por municipio, Trimestral, MDPF, 2019.

Ne Ne Ne
MUNICIPIO AM;E'EX'TCSRI AL | ATENDIMENTOS | ATENDIMENTOS | ATENDIMENTOS
AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO
APARECIDA
MATUREIA FISIOTERAPIA 4 3
PATOS 5 3
MATUREIA 3 3
SATOS FONOAUDIOLOGIA X 5
MATUREIA 1 2
APARECIDA MEDICO 0 0
PATOS 1 3
TOTAL - 16 17

Tabela 16. Consultas do ambulatdrio de pré-natal de alto risco por municipio, Trimestral, MDPF, 2019.

CONSULTA CONSULTA CONSULTA

MUNICIPIO REALIZADA REALIZADA REALIZADA

AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO
AGUA BRANCA 0 0 0

AGUIAR 1 1

BELEM DO BREJO DO CRUZ 0 0 0
BOA VENTURA 10 10 2
BREJO DO CRUZ 8 8 5
CACIMBAS 10 10 15
CATOLE DO ROCHA 3 3 1
CONCEICAO 0 0 0
CONDADO 2 2 5
COREMAS 5 5 9
DESTERRO 1 1 1
DIAMENTE 0 0 1
EMAS 0 0 2
IMACULADA 1 1 4
JERICO 1 1 1
JURU 5 5 4
MAE D’AGUA 3 3 0
MALTA 0 0 0
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MANAIRA
MATUREIA
NAZAREZINHO
NOVA OLINDA
OLHO D’ AGUA
PASSAGEM
PATOS
PAULISTA
PEDRA BRANCA
PIANCO
POMBAL
PRINCESA ISABEL
QUIXABA
S.J. PRINCESA
S.J. SABUGI
SANTA GESTRUDES
SANTA INES
SANTA LUZIA
SANTA TERESINHA
SANTANA DE MANGUEIRA
SANTANA DOS GARROTES
SAO BENTO
SAO JOSE DE PRINCESA
SAO JOSE DO CAIANA
SAO JOSE DO SABUGI
SAO MAMEDE
SERRA GRANDE
TAPEROA

TAVARES
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TEIXEIRA 4 7 .
VISTA SERRANA 0 0 ;
TOTAL 144 144 167
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5.1.9. Indicadores Assistencial em Servico de Apoio Diagnodstico Terapéutico
(SADT)

Tabela 17. Indicadores de SADT, Trimestral, MDPF, 2019.

META REALIZADO | REALIZADO | REALIZADO TOTAL VARIAGCAO
RIMESTRAL AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO | TRIMESTRAL | METAS %

Diagnostico por 1500 48,3%
Ultrassonografia

Diagndstico por
Laboratorio
Exames Mamografia 1500 376 487 841 1704 113,6%
Diagndstico para
Eletrocardiograma 1200 - 0 0 0 0%
(Urgéncia/Emergéncia)
Triagem Auditiva
Neonatal — Teste da 1050 244 244 269 757 72,1%
Orelhinha
Triagem Neonatal Fase
Ill — Teste do Pezinho:
incluindo
minimamente: teste
para fenilcetondria, 1050 20 16 32 68 6,5%
hipotireoidismo
congénito, anemia
falciforme e outras
hemoglobinopatias.
Visualizagdo do
“Reflexo Vermelho” — 1050 45 0 241 286 27,2%
Teste do Olhinho
Triagem cardioldgica

30.000 2.300 2.696 3.321 8317 27,7%

Neonatal — Teste do 1050 203 269 281 753 71,7%
Coragdozinho
Teste da Linguinha 100%
0 0 35 35 100%
DEMANDA
Frenectomia 100%
0 0 11 11 100%
DEMANDA
Raio-x 100%
0 0 96 96 100%
DEMANDA
Ecocardiograma 100%
0 0 35 35 100%
DEMANDA

Fonte: Sistema Wareline, 2019.

A meta para diagnostico por ultrassonografia estd abaixo do pactuado, ¢ importante
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ressaltar que este exame € ofertado para urgéncias e Emergéncias somado a indicagdo médica
de acordo com quadro clinico das pacientes. Apesar de ndo atingir a meta, o exame foi
disponibilizado e realizado na totalidade de suas solicitagdes asssim como a meta para
diagndstico por laboratorio.

Sobre a meta pactuada para mamografia, no més de outubro devido as atividades
decorrentes do outubro rosa a meta excedeu em 68,2%, confirmando a importancia da busca
ativa e orientagdes a populacdo. A oferta deste exame ¢ pactuada com Hospital do Bem (
UNACON PATOS), otimizando assim o tomografo instalado nesta unidade assistencial.

A realizagdo de eletrocardiograma nao faz parte da rotina da unidade, durante esse
ano nao foi realizado nenhum exame até o momento. Dessa forma, sugiro que essa meta seja
substituida por Diagnoéstico por Cardiotocografia, uma vez que temos o aparelho disponivel
na urgéncia/emergéncia. A cardiotocografia € um método biofisicondo invasivo de avaliagao
do bem estar fetal, através do registro grafico da frequéncia cardiaca fetal e das contragdes
uterinas, fazendo assim parte da rotina da maternidade. Para o proximo més, realizaremos o
planejamento para uso deste recurso, a fim de otimizar os recursos ofertados.

O teste da Orelhinha pode ser realizado em até 30 dias de nascidos, na rotina da
MDPF sao realizados dos RNs que estao internados nos Pavilhoes e mae Canguru de
segunda a sexta feira, para os RNs, para os nascimentos entre sexta-feira e domingo, a
realizagdo do teste ¢ agendada e as maes sdo orientadas a retornarem para a realizagao.

Para o teste do pezinho o Ministério da Satde refor¢a a recomendagao preconizada
pelo Programa Nacional de Triagem Neonatal (PNTN) para realizagao do teste entre o 3° e
5° dia de vida do bebé. A rotina da MDPF ¢ dar alta com 48h para RNs saudaveis, ndo
estando o RN no prazo para realizacao do teste. No entando as maes sdo orientadas sobre a
importancia do teste e direcionadas a realizar no municipio de origem, atraves da atencao
basica. Para todos os RNs entre o 3° e 5° dia de vida, hospitalizados o teste foi realizado.

O teste do Olhinho foi iniciado no dia 08 de outubro, de Segunda a Sexta- feira no
periodo Matutino.
No més de outubro foi iniciado teste da linguinha e frenectomia, concluindo assim

a oferta de todos os testes de triagem neonatal na maternidade.
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5.1.10.Indicadores Assistenciais

Tabela 18. Indicadores assistenciais, Trimestral, MDPF, 2019.

INDICADORES ASSISTENCIAIS — META REALIZADO REALIZADO REALIZADO
CONSULTAS E PROCEDIMENTOS | TRIMESTRAL AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO

100%
Atendimento de Psicologia DEMANDA
Atendimentos e Procedimentos de 100%
Fonoaudiologia DEMANDA 254 264 319
Atendimento do Servigo Social 100% 2.890 2.963 3.309
DEMANDA
Consultas e Procedimentos de 100% 20,915 21.853 55 344
Enfermagem DEMANDA
5 100%
Atendimentos de Nutricdo DEMANDA 1.147 1.351 986

Fonte: Relatério mensal dos Setores, 2019.

5.1.11. Transferéncia Externa

Tabela 19. Quantitativos de transferéncias externas realizadas, Trimestral, MDPF, 20189.

I META REALIZADO | REALIZADO REALIZADO
TRIMESTRAL | AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO

Transferéncias Externas Realizadas UTI 100%
Neonatal DEMANDA
Transferéncias Externas Realizadas UTI 100% 0 0 1
Materna DEMANDA
Transferéncias Externas Realizadas Alto 100% q 0 0
Risco DEMANDA
Transferéncias Externas Realizadas UCIN 100% 1 0 0
DEMANDA
Transferéncias  Externas  Realizadas 100% . 0 0
Acolhimento DEMANDA
Transferéncias Externas Realizadas C.O 100% 1 0 0
o DEMANDA

Fonte: Sistema Wareline, 2019.
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5.1.12.Nucleo Interno de Regulaciao - NIR

Tabela 20. Quantitativos de vagas via NIR, por municipio, Trimestral, MDPF, 2019.

MUNICIPIO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO
VAGA VAGA VAGA VAGA VAGA VAGA
CEDIDA NEGADA CEDIDA NEGADA CEDIDA NEGADA
AGUA BRANCA 8 2 8 2 7 2
CAJAZEIRAS 3 0 3 0 6 3
CATOLE DO 4 2 4 2 0 0
ROCHA
CONCEICAO 4 5 4 5 5 1
COREMAS 11 1 11 1 10 4
DESTERRO 0 0
2 1 2 1

IMACULADA 6 0 6 0 8 0
ITAPORANGA 10 4 10 4 0 0
JURU 6 0 6 0 2 0
LIVRAMENTO 1 1 1 1 0 0
PATOS 1 0 1 0 0 0
PAULISTA 1 0 1 0 0 4
PIANCO 7 1 7 1 6 2
POMBAL 2 0 2 0 2 1
PRINCESA ISABEL 1 0 1 0 0 0
SANTA LUZIA 1 0 1 0 11 6
SOUSA 0 2 0 2 1 2
TAPEROA 3 0 3 0 5 3
TAVERES 0 0 0 0 6 0
TOTAL 71 19 71 19 69 28

Fonte: Relatério mensal do NIR, 2019.

5.1.13. Obitos

Tabela 21. Quantitativo geral de dbitos registrados, Trimestral, MDPF, 20189.

OBITOS AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO

Obito Neonatal

Obito Adulto 0 0 1

Fonte: Sistema Wareline, 2019.
* Obito < 7 dias: 05

> 7 dias: 02
-24 horas: 01
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5.1.14.Dados Epidemioldgicos

Tabela 22. Dados dos agravos notificados, Trimestral, MDPF, 2019.

NOTIFICACOES REALIZADO SETEMBRO OUTUBRO

Casos de Microcefalia

OFIU* 7 8 8

Outras Notificagdes** 4 0 0
Fonte: Relatdrio da Epidemiologia, 2019.
*Obito fetal intrauterino

6. METAS QUALITATIVAS PACTUADAS NO CONTRATO DE GESTAO

6.1. Indicadores Qualitativos

Tabela 23.. Indicadores qualitativos por drea, Trimestral, MDPF, 2019.

INDICADORES QUALITATIVOS

REALIZAD REALIZAD
INDICADORES DA AREA DE GESTAO M“IIEIIE;;?L (0} E:_?é:;:zg (0)
AGOSTO OUTUBRO

INDICADORES DIRECAO

N.2 Gestores com
especializagdo e/ou
capacitagdo em
gestao hospitalar,
no Periodo x 100
N2 Total de
Gestores da
Maternidade

n INDICADORES DE RECURSOS HUMANOS

N2 de Atividades de
indice de Atividades  Educacéo
A.2.1 de Educacgao Permanente 90% 166,7% 166,7% 100%
Permanente Realizadas, no
periodo x 100

Percentual Gestores
da maternidade com
A.1.1 especializagdo e/ou
capacitagdo em
gestdo hospitalar

2 40% 88,9% 88,9% 88,9%
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N.2 de Funciondarios
Técnico Assistencial
com Especializagao

Taxa de Acidentes de
Trabalho

{ze% GOVERN
% DAPARAIBA

N2 de atividades
previstas no plano
de educagdo
permanente para o
periodo

N.2 funcionarios
Técnico Assistencial
(nivel superior) com
Especializagdo em
saude, no periodo x
100

N.2 Total de
funcionarios
Técnico Assistencial
(nivel superior), no
periodo

2 50% 63,8%

N.2 de acidentes de
trabalho x 100

< 0, 0,
N.2 funcionarios <0,5% 0%

ativos no cadastro
da Maternidade

SECRETARIA

DESSTADG DA SADDK

63,8%

0%

susn

63,8%

0,69%

ﬂ INDICADORES ADMINISTRATIVO-FINANCEIROS

A3.1

B.1.1

Taxa de glosas sobre
o faturamento dos
servigos habilitados
apresentado para
cobranga ao SUS, de
responsabilidade da
gestdao da MDPF

Total de AIH
glosadas para
servigos habilitados
por fatores de
responsabilidade da
gestdao da MDPF, no
periodo X 100

Total de AIH
referentes aos
servigos habilitados,
apresentadas ao
SUS, no periodo

<10% 0%

META REALIZAD

INDICADORES DE PROCESSO (0)

MENSAL | aGosTo

INDICADORES ORGANIZAGAO DA ASSISTENCIA

Taxa de prontuarios
médicos
corretamente
finalizados apds o
atendimento

Total de prontuarios
médicos
corretamente
finalizados apds o
atendimento, no
periodo x 100

Total de
atendimentos, no
periodo

100% 0%

0%

REALIZADO
SETEMBRO

71,64%

Justificativ
a01

REALIZADO
OUTUBRO

64,25%
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Taxa de Revisdo de
Prontuarios pela
Comiss3o de Obito

B.1.2

Taxa de Revisdo de
Prontudrios de
pacientes com
infecgdo, pela
Comissdo de
Controle de Infecgdo
Hospitalar — CCIH

B.1.3

{ze% GOVERN

U DAP,

Total de prontuarios
revisados pela
Comiss3o de Obito,
no periodo X 100
Total de prontuarios
de usuarios que
vieram a obito, no
periodo

Total de prontuarios
de usudrios com
infecgdo revisados
pela CCIH, no
periodo X 100

Total de prontuarios
de usuarios com
infecgdo, no periodo

BA

100%

100%

SECRETARIA
DESSTADG DA SADDK

100%

100%

100%

100%

susn

100%

100%

| B.2 | EFICIENCIA/PRODUTIVIDADE

B.2.1 E:LZErénoagem/leito
B.2.2 ir;(:;iiev(ijdeade do leito
B.2.3 Tempo rpéc!io de
permanéncia geral
B.2.4 Taxa de ocupagdo

Hospitalar

Ne. de enfermeiros,
no periodo x 100

Ne. de leitos, no
periodo

Total de saidas (Altas
e Obitos,
Transferéncia), no
periodo

Ne. de leitos

mesmo periodo

Ne. de pacientes -
dia, no periodo

Total de saidas - dia,
no periodo

N2. de pacientes - dia
em um mesmo
periodo x 100

N2 de leitos — dia em
um mesmo periodo

INDICADORES DA AREA DE RESULTADOS

C1 EFETIVIDADE

Taxa de Mortalidade
Neonatal precoce (0
a 6 dias completos
de vida)

C.1.1

N2 de 6bitos de
nascidos vivos de 0 a 6
dias completos de
vida X 1000

222,2
por 100
leitos

219e<
4,15
Pacientes
/ Leito

< 4 dias

290%

META
MENSAL

<
4,0/1000
nv

53,3%

12,7%

1,6 dias

67,2%

REALIZADO
AGOSTO

23,7%

70,21%

5,79%

3,88 dias

74,96%

REALIZAD
(0)
SETEMBR
0

0%

82,05%

6.8

1,79%

85,35%

REALIZADO

OUTUBRO

6,3%
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Taxa de Mortalidade
Neonatal tardia (7 a

c12 27 dias completos
de vida)

C13 Taxa} de Parto
Cesareo
Prevaléncia de

C.1.4 APGAR>7no5®
minuto

C.1.5 Nascidos vivos

{we GOVERN
% DAPARAIBA

N@ total de nascidos
vivos de maes
atendidas

N2 de 6bitos de
nascidos vivos de 7 a

27 dias completos de <
vida X 1000 2,5/1000
N2 total de nascidos nv
vivos de maes

atendidas

NuUmero de cesareas,
no periodo x 100

<30%

Numero de partos, no
periodo

Ne. de nascimentos
com APGAR>a 7 no

52 minuto, no periodo <39%

Numero de nascidos
vivos, no periodo

Numero de nascidos

vivos no SINASC X 100
100%

Numero de partos
realizados no periodo

SECRETARIA
DESSTADG DA SADDK

3,9%

52%

2,3%

JUSTIFICATIVA
02

3,25%

54%

0,96%

JUSTIFICATI
VA 02

susui

3,15%

63%

0,86%

JUSTIFICATIV

A 02

C.2 | SEGURANGCA DO PACIENTE

Densidade de
incidéncia de
infecgdo primdria de
corrente sanguinea
laboratorial (IPCSL)
associada a Cateter
Venoso Central (CVC)
em UTI Adulto

C.2.1

Taxa de Incidéncia de
Infecgdo em Sitio
Cirdrgico - ISC

C.2.2

Numero de casos
novos de IPCSL no
periodo x 1000

<10
Numero de CVCs-dia
no periodo

Numero ISC
relacionadas ao
procedimento
cirdrgico sob
avaliagdo no periodo
X 100

Numero total de
procedimentos
cirurgicos sob
avaliagdo, realizadas
no periodo

<1%

0%

0,3%

0%

0%

0%

0,38%

C3 INDICARES RELACIONADOS AO ACESSO AO USUARIO
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Atendimento de
pacientes acolhidos
na Urgéncia e
Emergéncia com
classificagdo de risco

Percentual de
pacientes atendidos
por médico apds
acolhimento e
classificagdo de risco

Tempo de
permanéncia na
emergéncia

{we GOVERN
U7 DAP

N2 de pacientes
acolhidos e
classificados por
risco, no periodo x
100

N.2 de pacientes
admitidos na
Urgéncia e
Emergéncia no
periodo

N2 de pacientes
atendidos por
médico de acordo
com tempo definido
na classificacdao de
risco X 100

Total de pacientes
classificados com
risco

> do numero de
pacientes-dia na
observacgao

Numero de saidas

SECRETARIA
DESSTADG DA SADDK

3 susui

100% 0% 97,2%

88,84%

100%
Observagdo:
Vermelho:
<15 minutos
Amarelo: <
30 minutos
Verde: até
24hs ou
redirecionad
o arede de
atencao
primaria

Justificativalustificativa Justificativa
3 3 3

<1dia <1dia <1dia <1dia

INDICARES RELACIONADOS A QUALIDADE

C4.1

C4.2

Indicador Satisfagao
do Usudrio*

Resolubilidade da
Ouvidoria

Ne. de Questiondrio
¢/ Resposta

afirmativa a Pergunta
— Padrdo, no periodo

X 100

Ne. de Questionarios

Respondido, no
periodo

Total de
manifestagGes
resolvidas, no
periodo X 100
Total de
reclamacgdes,
solicitagOes e
denuncias feitas a

ouvidoria, no periodo

2 90% 79,6% 79,6% 78,92%

2 80% 100% 100% 65,2%
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Justificativa 01 - As AIHs correspondentes a Maternidade Dr Peregrino Filho estdao
atualizadas até Agosto/2019, a Secretaria Municipal de Patos ndo concluiu o relatorio dos meses
anteriores.

Justificativa 02 - Ndo temos acesso ao nimero de nascidos vivos no SINASC, uma
vez que o sistema ¢ alimentado apenas pelo municipio. A MDPF enviou oficiou a Secretaria
Municipal de Saude, para que tenhamos acesso a essa informagao mensalmente.

Justificativa 03 - Sera iniciado o processo de implantagao deste indicador para més

de Dezembro e capacitado todos os profissionais para extragdo mensal dessa informacao.

Tabela 24. Indicagdes para realizagdo de cesarea em primiparas com registros em prontudrio, Trimestral, MDPF, 2019.

MOTIVOS AGOSTO SETEMBRO (0]01 V]:1:00] ‘
AMINIORREXE 5,1 3 4
ANIDRAMNIO 0,8 0 2
AP. PELVICA 6,8 3 3
AUSENCIA DE PROGRESSAO 0,8 0 0
BOLSA ROTA + 12H 0,8 1 0
BRADICARDIA FETAL 0 2 1
CESARIA ANTERIOR 2,5 0 0
CIUR 0,8 0 0
DESPROPOCAO CEFALO-PELVICA 2,5 4 7
DHEG 4,2 3 3
DIABETES GESTACIONAL 0 1 1
DISTOCIA DE COLO 9,3 0 11
DISTOCIA DE PARTES MOLES 0,8 0 0
DISTOCIA DE PROGRESSAO 0,8 0 0
DISTOCIA DE ROTACAO 0,8 0 0
DPP 0 0 2
FALHA DE INDUCAO 0,8 0 0
GEMELARIDADE 4,2 0 0
GESTACAO UNICA TOPICA TERMO (GUTT) 9,3 0 3
HIPERTENSAO ARTERIAL 0,8 0 0
ITERATIVA 14,4 0 0
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MACROSSOMIA FETAL 0 0 1
MECONIO 0,8 0 0
OLIGODRAMNIO SEVERO 51 2 2
POS-DATISMO 7,6 3 3
PRE-ECLAMPSIA 10,2 1 2
PRIMIRERA IDOSA 0 0 1
SOFRIMENTO FETAL 6,8 0 0
TAQUICARDIA FETAL 0 2 0
TP 6,8 5 1
TPP 2,5 0 0
VDRL POSITIVO 0,8 0 0

6.1.1. Taxa de Ocupacio e Média de Permanéncia

Tabela 25. Indicadores de ocupagdo e média de permanéncia, Trimestral, MDPF, 20189.

TAXA DE OCUPA(;AO MEDIA DE PERMANENCIA (dias)
UCIN 63,1% 68,10% 69,59% 17,88 18,88
UTI materna 40,9% 53,33% 66,67% 2,0 2,67 3,44
UTI neonatal 66,7% 67,78% 78,14% 8,8 9,15 9,91
Pavimento superior 60,7% 70% 83,20% 2,8 7,67 3,05
Pavimento inferior 84% 90,92% 101,2% 2,7 8,76 3,27
Mae canguru 45,2% 70,83% 70,83% 3,1 0,50 0,50

Fonte: Sistema Wareline, 2019.

6.1.2. Senso de Origem dos Pacientes Atendidos

Tabela 26. Origem dos pacientes atendidos conforme municipio de residéncia, Trimestral, MDPF, 2019.

RESIDENTES EM PATOS RESIDENTES EM OUTROS MUNICiPIOS
[\\[»][e7:Yp]0] ]
AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO AGOSTO SETEMBRO (0] UR)V]:]:{0]
Atendimento
54,1% 49,84% 49,84% 45,9% 50,15% 50,15%

Ambulatorial
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Internacdo 40,7% 40,8% 40,8% 59,3% 59,19% 59,19%

Fonte: Sistema Wareline, 2019.

Na tabela abaixo, apresenta-se as internagdes e atendimento ambulatorial por municipio:

Tabela 27. Atendimentos realizados por municipio, Trimestral, MDPF, 20189.

INTERNAGAO ATENDIMENTO AMBULATORIAL
MUNICIPIO

AGOSTO SETEMBRO | OUTUBRO AGOSTO SETEMBRO | OUTUBRO

AGUA BRANCA-PB 10 8 5 11 8 6
AGUIAR-PB 0 8 2 0 8 17
APARECIDA-PB 2 0 0 1 1 3
AREIA DE BARAUNAS-PB 0 2 3 3 9 23
ASSUNCAO-PB 1 0 1 2 0 2
BELEM DO BREJO 0 1 2 0 4 3
BOA VENTURA-PB 2 1 1 2 1 3
BOM JESUS-PB 1 0 0 2 0 0
BREJO DO CRUZ-PB 1 5 3 1 7 12
BREJO DOS SANTOS 0 0 1 0 0 1
CACIMBA DE AREIA-PB 5 6 6 12 11 19
CACIMBAS-PB 14 8 11 24 34 59
CAJAZEIRAS-PB 2 1 4 2 1 3
CAMPINA GRANDE-PB 0 0 0 2 0 0
CATINGUEIRA-PB 6 9 10 11 22 62
CATOLE DO ROCHA-PB 1 7 4 1 4 5
CONCEICAO-PB 5 7 10 5 15 9
CONDADO-PB 3 3 10 8 25 30
COREMAS-PB 4 4 15 12 11 27
CURRAL VELHO 0 0 0 0 0 13
DESTERRO-PB 9 13 3 13 22 27
DIAMANTE-PB 3 0 5 3 0 6
EMAS-PB 5 1 4 8 6 8
IBIARA-PB 1 1 2 1 5 2
IGARACY-PB 2 1 2 2 5 34
IMACULADA-PB 12 12 16 13 20 28
IPUEIRA-RN 1 0 0 1 0 0
ITAPORANGA-PB 9 6 7 9 9 10
JERICO-PB 1 2 0 2 1 1
JUNCO DO SERIDO 0 0 1 0 0 10
JURU-PB 7 7 8 10 17 15
LASTRO 0 2 0 0 1 0
LIVRAMENTO-PB 1 2 3 2 6 3
MAE DAGUA-PB 4 3 5 9 15 63
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MALTA-PB
MANAIRA-PB
MARIZOPOLIS-PB
MATO GROSSO-PB
MATUREIA-PB
NAZAREZINHO-PB
MOVA OLINDA
OLHO DAGUA-PB
PASSAGEM-PB
PATOS-PB
PAULISTA-PB
PEDRA BRANCA
PIANCO-PB
POMBAL-PB
PRINCESA ISABEL-PB
QUIXABA-PB
RIACHO DOS CAVALOS-PB
SALGADINHO-PB
SANTA GERTRUDES (PATOS)-PB
SANTA HELENA-PB
SANTA INES-PB
SANTA LUZIA-PB
SANTA TERESINHA-PB
SANTANA DE MANGUEIRA-PB
SANTANA DOS GARROTES-PB
SAO BENTINHO-PB
SAO BENTO-PB
SAO DOMINGOS DE POMPAL
SAO JOSE DA LAGOA TAPADA-PB
SAO JOSE DE CAIANA-PB
SAO JOSE DE ESPINHARAS-PB
SAO JOSE DE PRINCESA-PB
SAO JOSE DO BONFIM-PB
SAO JOSE DO SABUGI-PB
SAO JOSE DO BREJO DO CRUZ -
PB
SAO MAMEDE-PB
SERRA GRANDE-PB
SOLANEA
SOUSA-PB
SUME-PB
TAPEROA-PB
TAVARES-PB
TEIXEIRA-PB
UIRAUNA

{54 GOVERNO
3% DAPARAIBA
11 4
3 5
0 0
1 0
9 12
1 1
0 3
5 0
0 0
183 193
1 0
0 0
8 16
6 9
6 6
3 3
2 0
0 1
3 6
1 0
1 1
9 8
10 3
2 0
1 3
1 0
5 1
0 2
3 0
1 1
6 2
1 1
7 8
1 5
0 0
7 6
1 2
0 0
6 4
0 0
8 4
3 3
19 24
0 1
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VARZEA-PB 2 1 1 1 3 16
VIEIROPOLIS-PB 1 1 0 2 2 0
VISTA SERRANA-PB 0 4 5 10 17
TOTAL 450 462 507 979 1308 2226

6.1.3. Refeicoes fornecidas para funcionarios, pacientes e acompanhantes

Tabela 28. Quantitativo de refeigées fornecidas por tipo, Trimestral, MDPF, 2019.

REFEICOES FUNCIONARIOS PACIENTES ACOMPANHANTES

Café da

Manhs 2.047 1364 1.266 1.746 1.217 1.120 1.194

Colagéo - - - 1.337 876* 875 - - -
Almogo 2.837 1795 1.641 1.780 1290 1.096 1.207 783 582
Lanche 1.960 1306 1.239 1.937 1489 1.180 - - -
Jantar 1.543 975 784 1.601 1.161 1.039 1.099 754 525
Ceia 1.061 753 634 1.675 1.114 1.011 - - -
TOTAL 9.448 6193 5.564 10.076 7147 6.321 3.500 2.266 1.602

Fonte: Relatorio Servigo de Nutrigdo, 2019.

7. MANUTENCAO
5.2. Relatério de Manutenc¢oes Realizadas

Tabela - Referente a ordens de servigo do setor manutengéo

Setor de Atendimento Quantidade Ordens de Servicos
Elétrica 24
Hidrossanitario 31
Refrigeracao 54
Servi¢co Geral/Infra Estrutura 189
TOTAL 298

Fonte: Relatorio Engenharia Clinica e Predial, més Outbro 2019
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e Substitui¢do de telas que se encontravam danificadas por telas novas;

e Recuperacdo de fechaduras das portas no vestiario masculino;

e Instalacdo de suporte para caixa perfurocortante;

e Realizacdo da Manutencao do compressor;

e Substituicao do vidro de armario vitrine;

e Analise da Agua. A 4gua ¢ analisada diariamente (verificando os valores como
condutividade e PH), bem como ¢ realizada trimestralmente a analise fisico e
quimica. A limpeza da caixa de dgua ¢ realizada semestralmente.

e Foram verificados duas méaquinas de ar medicinal. Sdo realizados check list
diarios, e lan¢ado no didrio de manutengdes, conforme as normas vigentes

e Tanque de Oxigénio:Sao realizados analise diarios, vazao/pressao.
Este dado foi inserido no relatorio de Outubro.

8. COMUNICACAO / EVENTOS / EDUCACAO PERMANENTE

AGOSTO/2019
e Evento dia dos pais;
e Participagdo no Comité Gestor do Sistema de Garantia da Crianca e do Adolescente;
e (Celebracdo Missa e Comemoracdo aniversariantes do més;

e Comemorado o Dia Mundial da Amamentacao, data criada em 1992 pela Alianga Mundial de
Acdo pré-amamentacdo (World Alliance for Breastfeeding Action - WABA);

e Curva de Penetragdo de Calor e Ciclos de Pasteurizagdo, especifico para o técnico que
gerencia o processamento do leite humano;

e Arrecadacdo de 500 vidros na campanha junto a Secretdria Municipal de Salude de Patos;
e (Capacitacdo de Montagem de Ambu;
e (Capacitagao Gasometria;

e Projeto do 12 Encontro de Urgéncia e Emergéncia e APH do COREN;
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e Conscientizacdo da importancia da lavagem das maos.

Setembro/2019
e Capacitacdo com a Enfermeira Professora Mestre Thoyamma Lima sobre Classificacado de risco

Obstétrico para nossos profissionais de enfermagem, fazendo assim uma atualizacdo quanto
ao que o Ministério da Saude preconiza e esclarecendo algumas duvidas pertinentes;

Outubro/2019
e Comemorac¢ao ao Outubro Rosa com diversas solenidades e programacdes ao longo do més;
e Celebracdo Missa e Comemoragao aniversariantes do més;
e Capacitac¢do diluicdo dos saneantes com a equipe de higienizagdo e limpeza;
e Capacitacdo do Projeto Acolher;

e Curso de libras;
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9. CONCLUSAO

O Relatdrio Assistencial realizado de forma trimestral, expde de maneira analitica e
com justificativas referente ao desempenho de acordo com as metas propostas entre a
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI e a Secretaria Estadual de Saude
da Paraiba, no periodo de Agosto, Setembro e Outubro do ano de 2019.

O monitoramento e a avaliacdo das acdes no servico de saude constituem etapas
fundamentais para o acompanhamento e analise dos resultados alcancados. Em conjunto com
toda a equipe multiprofissional, foram tracadas estratégias que contribuam de maneira
significativa para qualificar de maneira crescente o servico. Os indicadores de avaliacdo e
desempenho, tornam-se essenciais para que a instituicdo continue a alcancar as metas
pactuadas.

Os resultados apresentados apontam o compromisso da IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BIRIGUI no cumprimento das pactuacdes firmadas no Contrato de

Gestao.
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10.ANEXOS

e Anexo I — Anexos Relatorio Agosto/2019;
e Anexo II — Anexos Relatorio Setembro/2019;

e Anexo II — Anexos Relatorio Outubro/2019.
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