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Guarulhos 03 de Janeiro de 2020.

Referente: Convénio n® 0322/2018-FMS / Relatério Mensal de Prestacdao de Contas

A Irmandade Santa Casa de Misericordia de Birigui, representada neste ato pelo
Gerente de Projetos do Hospital Municipal de Urgéncias, vem respeitosamente, encaminhar o
Relatério Mensal de Prestacao de Contas, Indicadores da Parte Fixa e Variavel, referente ac més
de Dezembro de 2019.

Sem mais para o momento, despedimo-nos renovando protestos de elevada estima e
consideracao.
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Oficio 26/2020/HMU/ISCB/DIRETORIA
Guarulhos 22 de Janeiro de 2020.

A

Secretaria Municipal da Satde de Guarulhos -SP

Departamento Financeiro de Satlde

Divisao Técnica de Acompanhamento e Fiscalizagao Contratos e Convénios
Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizagao -CAF

Chefe de Divisao Técnica

Magaret Mayoral

Rua Iris,300 — Gopouva- Guarulho-SP

Referente: Convénio n° 0322/2018-FMS / Relatério Mensal de Prestacao de Contas

A Irmandade Santa Casa de Misericordia de Birigui, representada neste ato pelo Gerente
de Projetos do Hospital Municipal de Urgéncias, vem respeitosamente, reencaminhar em anexo a
pagina 17 do Relatério Mensal de Prestacao de Contas, Indicadores da Parte Fixa e Variavel,
referente ao més de Dezembro de 2019, com as devidas corregdes. E assim, pedimos a gentileza de
desconsiderar a pagina anterior, encaminhada atraves do Oficio 03/2020/HMU/ISCB/DIRETORIA.

Em consideragao as observagées feitas por esta DD Comisséao, temos a informar que os
numeros reais da Ouvidoria referente ao més de outubro de 2019 foram 80 registros, com 71 respon-
didas e 09 abertas.

Pedimos para desconsiderar o equivoco que foi registrado no RA de Qutubro/2019 com 54
registros, 26 respondidas e 80 em aberto.

Ha demandas com respostas retroativas quanto ao numero apresentado, ressaltamos tam-
bém que no periodo ocorreu alteragdes da equipe da Ouvidoria onde ocorreu desequilibrio de acom-
panhamento por nossa parte.

Como medidas para normalizar, foram criadas senhas com perfil de usuario pleno e alocado
um profissional para acompanhar sistematicamente as demandas apresentadas mantendo um ciclo de
resposta de ouvidorias constantes.

Toda as liderancas foram reorientadas a elaborar respostas com embasamento de causa,
circunstancia e resolugéo as demandas apresentadas.

Sem mais para o momento, nos
necessarias, e despedimo-nos renova

camos a disposi¢ao para quais duvidas que se fizerem

ISCB/HMU

Av. Tiradentes. 3392. 1d. Bom Clima — CEP: 07196-000 - Guarulhos/SP. Tel. (11) 2475-7427
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RESULTADOS PESQUISA DE SATISFAGAO DOS CLIENTES
Qutubro DE 2019

3.2.2 - Manifestagdes da ouvidoria, apresentar quantitativo, como também a quantidade
resolvida, bem como as agoes realizadas diante das reclamacgoes

Resumo de Demandas Atualizadas até o més de outubro 2019

Registrados Concluidos

Qutubro/19 80 71 9

As reclamacbes registradas foram prontamente atendidas e encaminhadas para os respectivos
responsaveis pelos setores, iniciamos o trabalho de treinamento de conduta de postura e abordagem no
atendimento aos pacientes preparando os nossos atendentes para eventuais reclamagdes e capacitar em
situacOes de solugbes imediatas.

17
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APRESENTACAO

Em conformidade com o convénio firmado entre o municipio de Guarulhos-SP, através de sua Secretaria de
Saude e a Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Birigui, que tem por objeto a gestdo compartilhada da execuc¢ado
dos servigos e demais a¢Oes de salde a ser realizada no Hospital de Urgéncias - HMU, assegurando assisténcia universal
e gratuita a populagdo, em regime 24 horas/dia.

Nesta oportunidade, apresentamos o Relatdrio de Metas e Indicadores, referente ao periodo de 01/12/2019 a
31/12/2019, de acordo com o Plano de Trabalho (Convénio n° 322/2018-FMS).

A Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Birigui, gestora do HMU, possui personalidade juridica de direito
privado, com fins ndo econémicos, qualificada como Organizagdo Social pelo municipio de Guarulhos.

1 — IDENTIFICAGAO E DESCRIGAO DOS SERVICOS

Nome: Hospital Municipal de Urgéncias - HMU.
Prefeitura Municipal de Guarulhos

CNES: 208261

Enderego: Av. Tiradentes, 3392 — Jardim Bom Clima — Guarulhos-SP — CEP 07.196-000

Tipo de Unidade: Hospital geral, especializado em média e alta complexidade em urgéncia/emergéncia cirurgica
(cirurgia geral, bucomaxilofacial e ortopedia/traumatologia), médica (clinica geral), medicina intensiva: adulta.

2 — ATIVIDADES REALIZADAS PELO HOSPITAL MUNICIPAL DE URGENCIAS

O HMU faz parte da Regional de Saude |, sendo referéncia para todo o municipio de Guarulhos e regido,
para exames e consultas especializadas e internagdes hospitalares.

Os leitos e as ofertas ambulatoriais do HMU s3o regulados pela CROSS e SISREG.

Os leitos estdo distribuidos em uma drea 5.723 m? de arquitetura horizontal.

O hospital conta com quatro salas de cirurgia e uma sala de Recuperacdo Pds Anestésica.

Possui um ambulatério com trés especialidades ofertadas, e um parque tecnoldgico para execugdo dos
servicos de apoio e diagnose: laboratdrio de patologia clinica, servico de imagens (tomografia, ultrassom
convencional e com doppler), RX, endoscopia/colonoscopia/broncoscopia e métodos graficos.

A unidade conta também com uma agéncia transfusional vinculada ao Hemocentro de Sao Paulo.

No ambulatério hd um setor de atividades de assisténcia, ensino e pesquisa vinculadas a Coreme

Municipal.
Possui Residéncia Médica na area de Cirurgia Geral.
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CARACTERISTICAS DOS SERVIGOS PACTUADOS

A CONVENIADA atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do SUS - Sistema Unico de
Saude oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua capacidade operacional, os servigos
de saude que se enquadrem nas modalidades descritas, conforme sua tipologia

Respeitar o quantitativo minimo de profissionais conforme descrito na tabela abaixo, 24 horas/dia, em
regime de plantdo:

PROFISSIONAL QUATIDADE MINIMA
Chefe de Plantdo do Pronto Socorro 1
Clinico (observagao e emergéncia)

Clinico

Cirurgido

Ortopedista

Intensivista

Psiquiatra

Cirurgido Bucomaxilofacial
Anestesiologista

W = = = W W N =

Deverd garantir em exercicio na Unidade Hospitalar toda equipe qualificada conforme estabelecida nas
normas ministeriais atinentes e vigentes.

O Servico de Admissdo da CONVENIADA solicitard aos pacientes ou a seus representantes legais, a
documentacdo de identificacdo do paciente e a documentacdo de encaminhamento, se for o caso, especificada no
fluxo estabelecido pela Secretaria de Saude.

O acompanhamento e as atividades realizadas no ambulatério de especialidades médicas destinam-se aos
pacientes egressos da internagao.

A comprovacdo da produtividade da CONVENIADA serd efetuada por intermédio dos dados registrados no
Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS), no Sistema de Informag8es Hospitalares (SIH/SUS) e Sistema de
Regulacdo Nacional (SISREG), bem como por meio dos formuldrios e instrumentos para registro de dados de
producdo definidos a critério da Secretaria de Saude.
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3. JUSTIFICATIVA MUDANGA DE DISTRIBUIGAO DE HORAS PROFISSIONAIS MEDICOS.

METODOLOGIA

A escala médica abaixo representada pela tabela — PLANTOES MEDICOS, respeitou o
quantitativo minimo de 16 profissionais exigido no ANEXO [ do PLANO DE TRABALHO, que
convertido em horas, chegaremos ao nimero de 11.520 (onze mil e quinhentas e vinte) horas/més de
trabalho profissional médico minimo.

A abordagem metodoldgica utilizada estd sedimentada na aplicagdo nas pesquisas realizadas pela
equipe técnica dentro do Hospital, junto aos profissionais médicos, colaboradores e necessidade da

populagdo.
PLANTOES MEDICOS SEMANA FINAL DE SEMANA
ATENDIMENTO MEDICO - PORTA/RETAGUARDA DIURNO NOTURNO DIURNO NOTURNO
PRONTO SOCORRO
Clinico Médica - Chefia 1,2 1,2 1,2 1,2
Clinico Médica - CM 4 2 4 3
Clinico Cirurugica - CC 2 2 3 3
Ortopedia 2 2 2 2
Neurologista 0,25 0 0,25 0
Vascular Sobre aviso 1 0,5 1 0,5
Urologia: A Distancia 30% 0,3 0,3 0,3 0,3
CENTRO CIRURGICO
Clinico Cirurugica - CC 2 0 0 0
Médico Anestesista 3 2 3 2
Ortopedia 2 0 0,5 0
ENFERMERIA
Clinico Médica - CM 2 0 1 0
Ortopedia 0,66 0 0,5 0
Cirurgia 0,5 0
PSIQUIATRIA
Médico Psiquiatra 2 1 1,66 1
uTI
Médico Intensivista 1,25 1 1,25 1
TOTAL DE MEDICOS/DIA 23,66 12 20,16 14

O método utilizado para realizacdo dos calculos na tabela acima € o descrito abaixo:
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1. SEMANA
DIURNO + NOTURNO = (SOMA DE MEDICOS NAS ESPECIALIDADES DISPONIVEIS DURANTE O DIA * 23
(dias disponiveis no més) )*12 horas.

DIURNO = ((23,66 * 23) * 12) = 6530,16

NOTURNO= ((12 * 23) * 12) = 3312,00

[SOMA SEMANA/MES = 6530,16 + 3312,00 = 9842,16

2. FINAL DE SEMANA

DIURNO + NOTURNO = (SOMA DE MEDICOS NAS ESPECIALIDADES DISPONIVEIS DURANTE O DIA * 8 (dias - sabados e
domingos - disponiveis no més))*12 horas.

DIURNO = ((20,16 * 8) * 12) = 1935,36

NOTURNO= ((14 * 8) * 12) = 1344,00

SOMA FINAL DE SEMANA/MES = 1935,36 + 1344,00 = 3279,36‘

A soma das horas SEMANA + FINAL DE SEMANA = 13.121,52 horas/més de trabalho profissional médico.
Sendo o minimo exigido no plano de trabalho (Anexo I) de 11.520 horas/més ou 16 profissionais/dia, a meta
foi atingida com o nimero superior de 1601,52 horas/més — o que equivale dizer que as 13.121,52 horas/més
equivalem a 18 profissionais/dia.

1 — ATENDIMENTO AS URGENCIAS

1.1. Serdo considerados atendimentos de urgéncia aqueles ndo programados que sejam dispensados pelo
HMU para pacientes que procurem tal atendimento de forma referenciada ou espontanea conforme o
fluxo estabelecido pela Secretaria de Saude, durante as 24 horas do dia, todos os dias do ano.

1.2. Para efeito de avaliacdo da producdo pactuada e realizada deverdo ser informados todos os
atendimentos realizados em carater de urgéncia.

1.3. Se em consequéncia do atendimento de urgéncia o paciente é colocado em regime de "observagao"
(leitos de observacao), por um periodo menor que 24 (vinte e quatro) horas e ndo ocorre internacdo ao
final deste periodo, somente sera registrado o atendimento da urgéncia propriamente dita, ndo gerando
nenhum registro de internagao.

Assisténcia Hospitalar

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

2.1. No processo de hospitaliza¢dao estdo incluidos:

a. Tratamento das possiveis complicagdes que possam ocorrer ao longo do processo assistencial tanto na
fase de tratamento, quanto na fase de recuperacao;

b. Tratamentos concomitantes, diferentes daquele classificado como principal que motivou a interna¢ao do
paciente e que podem ser necessarios adicionalmente devido as condi¢des especiais do paciente e/ou
outras causas;

c. Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internacdo, considerando
minimamente a Relacdo Municipal de Medicamentos - REMUME;

d. Assisténcia por equipe médica especializada, incluindo médico diarista para cobertura horizontal em
todas as areas de internagdo do hospital, equipe de enfermagem e equipe multidisciplinar (psicélogo,
fisioterapeuta, nutricionista, fonoaudidlogo, assistente social e terapeuta ocupacional);

e.Servicos de Apoio Diagndstico Terapéutico — SADT que sejam requeridos durante o processo de
internagao;

f. Alimentacao, incluidas nutricao enteral e parenteral;

g. Utilizacdo de Centro Cirurgico e procedimentos de anestesia;

h.O material descartdvel necessdrio aos cuidados de enfermagem a assisténcia multiprofissional e
tratamentos;

i. Didrias de hospitalizagao em quarto compartilhado ou individual, quando necessario, devido as condigdes
especiais do paciente (as normas que ddo direito a presenca de acompanhante estdo previstas na
legislacdo que regulamenta o SUS - Sistema Unico de Saude);

j. Didrias na UTI - Unidade de Terapia Intensiva, se necessario;

k. Sangue e hemoderivados;

I. Fornecimento de roupas hospitalares;

m. Procedimentos especiais de alto custo, como hemodiilise, endoscopia, colonoscopia e outros que se
fizerem necessarios ao adequado atendimento e tratamento do paciente, de acordo com a capacidade
instalada, respeitando a complexidade da instituicao;

n. Garantir a realizagcdo das cirurgias eletivas e emergenciais, evitando cancelamentos administrativos (falta
de pessoal, enxoval, material, medicamentos e outros).
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METAS E INDICADORES - PARTE FIXA E VARIAVEL
3.1 — INDICADORES DA PARTE FIXA

3.1.1 — Internacéao (Saidas Hospitalares)

O hospital devera realizar um nimero mensal de 500 (quinhentas) saidas hospitalares, de acordo com
o nimero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Saude, distribuidos nas seguintes

areas:
Medla
Especialidade 30 Out/19 | Nov/19 | Dez/19
Trimestre
283 263 280

Clinica Médica

Cirurgia Geral 292 279 235 228

P5|qU|atr|a

mmmm

3.1.2 — Atendimento as Urgéncias — Pronto Socorro

Manter o servico de urgéncia/emergéncia em funcionamento nas 24 horas do dia, todos os dias da
semana e deverad realizar um numero mensal de 6.000 (Seis Mil) atendimentos de urgéncia, nas
especialidades de clinica médica, cirurgia geral, ortopedia, cirurgia bucomaxilofacial e psiquiatria. Os pacientes
classificados como “azul” ou “verde” poderao ser referenciados para as unidades de Pronto Atendimento do

Municipio.
,, Med|a
Especialidades Out/19 | Nov/19 | Dez/19

Clinica Médica 3.408 3.342 3.184 3.240
Cirurgia Geral 1.158 1.149 1.114 1.233
Ortopedia 1.461 1.638 1.550 1.407
Bucomaxilofacial 145 103 113 150
Psiquiatria

m

Entende-se por atendimento de Urgéncia/Emergéncia, a procura do servigo por pacientes que
necessitam de interveng¢ao imediata, com iminente risco de vida.
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3.1.3 — Atendimento Ambulatorial

Realizar um numero mensal de 500 (quinhentas) consultas médicas mensais no atendimento
ambulatorial de Cirurgia Geral e Ortopedia, para pacientes egressos do HMU.

EspeC|aI|dade Meta out/19 | nov/19 | dez/19 |Preenchida| Oferta Faltas
3°Tr|mestre

Cirurgia Geral

Ortopedia

—m-mm—-m

Na competéncia de dezembro de 2019, alcangcamos 91,80% das metas totais. Nas metas individuais de

cada especialidade atingimos 103,60% nas consultas de Ortopedia e 80,00% nas consultas de Cirurgia Geral.

Referente ao absenteismo realizamos o plano e acdo efetuando ligacdes telefénicas com uma semana
de antecedéncia boa parte dos pacientes ndo confirmaram a sua presenca foram encaixados para o més de
janeiro/20.

A nossa oferta total foram 706 vagas com 541 preenchidas.
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3.1.4 - SADT Externo

Disponibilizar exames e acdes de apoio diagndstico e terapéutico aos usuarios encaminhados pela
Central de Regulacdo Municipal oriundos da Rede Municipal de Saude (Atencdo Bdsica ou Centros de
Especialidades) em numero de 1.450 (um mil quatrocentos e cinquenta) exames mensais, a seguir
discriminados:

dezembro-19

Medla
Exames 30 Out/19 | Nov/19 | Metas Exames Absenteismo | % Metas
Trimestre Ofertada | Preenchidas| Realizados Alcancadas

Ultrassonografia 350 489 800 1096 902 637 265 79,63%
Ecocardiografia 73 91 72 110 180 178 120 58 109,09
Colonoscopia 16 13 14 25 25 25 16 9 64,00%
Endoscopia 111 72 103 200 240 226 168 58 84,00%
Tomografia 198 212 0 300 396 268 107 161 35,67%
Broncoscopia 10,00%

--m

Na competéncia de Dezembro de 2019 tivemos 19 dias uteis no més, ofertamos 1.957 vagas
correspondendo 34,96% acima das metas.

Fizemos o plano de acdo na contencao do absetenismo através das ligacdes telefonicas conseguimos
0 exito em aumentar os nosso exames total realizados em 38,35% em compara¢ao ao més de Novembro de
2019 a perspecitiva planejada foi prevista para 94,15% em na competéncia de Dezembro. O planejamento
ndo pode ser exectuado devido as constantes quedas de energia no hospital, trazendo a parada de
funcionamento de nosso tomdgrafo que era o fator para aumentar os nimeros de exames realizados.

A nossa Engenharia Clinica esteve no Hospital por diversas vezes e emtiiu um laudo técnico esta em
anexo nete relatério na pagina 10.
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Laudo Técnico Referente o Reparo do Tomégrafo.
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3.1.5 — Total Fichas Abertas

Fichas Abertas Med|a
PS/Ambulatério Out/19 Nov/19 dez/19
Trimestre

Total 11.252 11.678 10.431 10.267

3.1.6 — Fichas Abertas Urgéncia e Emergéncia PS

Fichas Abertas Med|a
Trimestre

Total 10.196 10.661 9.508 9.487

3.1.7 — Pacientes classificados (de acordo com a classificagao de risco)

Classificagdo Out/19 | Nov/19 | Dez/19
Trimestre
Vermelho 984 1.252 947 1.037
Laranja 568 465 513 524
Amarelo 4.362 4.335 4.077 4.243
Verde 3.794 3.856 3.667 3.308
Azul

m

3.1.8 — Atendimento médico realizado total e por especialidade, Urgéncia e Emergéncia.

Medla
Especialidades Out/19 | Nov/19 | Dez/19

Clinica Médica 3.408 3.342 3.184 3.240
Cirurgia Geral 1.158 1.149 1.114 1.233
Ortopedia 1.461 1.638 1.550 1.407
Bucomaxilofacial 145 103 113 150
Psiquiatria

m

11
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3.1.9 — Saidas hospitalares, total e por especialidade.

Med|a
Especialidade 30
283 263 280

Clinica Médica
Cirurgia Geral 292 279 235 228

P5|qU|atr|a

—m--

3.1.10 — Obitos total e especificar os que foram institucionais (mais de 24 horas)

Medla
Tipos de Obitos 30 Nov/19 dez/19
Trimestre
46 34

Obitos >24 Hs 51
Obitos <24 Hs

___-

3111 - Especificar o destino de cada saida (6bito, alta, transferéncia)

Med|a
Tipos de Saidas 30 Out/19 Nov/19 Dez/19
Trimestre
46 65 46

Transferéncias

Alta Melhorado 475 475 465 520
Alta Obito D.O 40 39 48 28
Alta Obito S.V.0 12 17 11 15

Alta Por Evasdo

___-

12
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3.1.12 — Especificar o destino das transferéncias para fora do hospital
Dezembro/19

Estabelecimento Transferéncia

Stella Maris 38
HMCA

CER Mogi Das Cruzes
AME Barradas

M

Santa Marcelina

L = = = N %

Padre Bento

Total |45

13



3.1.13 — Tempo médio de permanéncia geral e por especialidade

Medla
Unidades 30
Trimestre
Clinica Cirurgica 4 4 4
Clinica Médica 17 18 11 8
Psiquiatria 8 5 5 4

UTI 21 46 30 18
VédiasemDia | 13 | 18 [ 12 | 8 |

3.1.14 — Taxa de ocupagéo geral e por unidade de internagao

Medla
Unidades 30 Nov/19 dez/19
Trimestre
Clinica Cirurgica 95% 98% 98% 100%
Clinica Médica 91% 95% 100% 100%
Psiquiatria 186% 155% 177% 185%
81% 73% 90% 90%

Média Ocupacgao 113% 105% 116% 119%

14
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3.1.15 — Total de exames laboratoriais realizados no periodo

Dezembro/2019
S e R
Exames Out/19 | Nov/19 | Dez/19 | % Participacdo
Trimestre Dez/19
Sala de Coleta 6.545 7.286 6.399 6.896 30,17%
Emergéncia 4931 5.487 4.908 4.040 17,68%
UTI 4.335 4.485 3.867 3.527 15,43%
Admissao 2.951 2.599 2.565 2.310 10,11%
Clinica Médica 1.195 1.157 1.347 1.294 5,66%
Clinica Cirurgica 605 1.095 769 668 2,92%
Psiquiatria 1.808 2.078 1.686 1.741 7,62%
Enfermaria 1 313 949 935 466 2,04%
Enfermaria 2 1.204 333 284 354 1,55%
Enfermaria 3 784 572 575 1.012 4,43%
Centro Cirurgico 337 264 346 275 1,20%
Endoscopia 1,19%

et || s [ (e | (] e

3.1.16 — Total de exames SADT Interno

Medla
Exames Out/19 | Nov/19 Dez/19
3° Trimestre

Raio x 3.068 3.116 3.343 2.829
Endoscopia 17 97 77 33
Colonoscopia 11 13 17 6
Eletrocardiograma 563 1.097 989 523
Ultrassom 95 264 109 215
Ecocardiograma 62 60 39 30
Tomografia 291 510 0 103

Broncoscopia
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3.1.17 — Total de exames SADT externo

dezembro-19

Medla
SETNED Out/19 | Nov/19 | Metas Exames Absenteismo | 9 Metas
Trlmestre Ofertada | Preenchidas | Realizados Alcangadas

Ultrassonografia 350 489 800 1096 902 637 265 79,63%
Ecocardiografia 73 91 72 110 180 178 120 58 109,09
Colonoscopia 16 13 14 25 25 25 16 9 64,00%
Endoscopia 111 72 103 200 240 226 168 58 84,00%
Tomografia 198 212 0 300 396 268 107 161 35,67%
Broncoscopia 10,00%

--m

3.1.18 — Consultas Ambulatoriais

Especialidade Meta | out/19 | Nov/19 | Dez/19| Oferta | Absenteismo | % Alcance das
3° Trimestre Metas Dez/19

Cirurgia Geral 86,21%
Ortopedia 103,60%

—m-mmm“

3.1.19 - Refeigées ofertadas

Medla
Consumo 30 nov/19 | dez/19
Trimestre
Pacientes 18.094 18.529 16.325 18.226
Acompanhantes 1.238 1.717 1.128 1.153
Outros 2.404 3.995 1.688 4.912
Total 21.736 24.241 19.141  24.291

16
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3.1.20 — Dietas Enterais e Parenterais

Medla
Tipos de Dieta 30 Out/19 | Nov/19
Trimestre

Enterais 408 393

Parenterais

386

_---

3.1.21 — Quantidade de Quilo de Roupa Lavada

Quilos Roupa Medla
. > 30 Out/19 | Nov/19 | Dez/19
Lavada
Trimestre

Peso kg Total 17.504 15.347 12.844

15.149

17
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3.1.22 — Quadro de dimensionamento de pessoal Santa Casa de Birigui

QUANTIDADE
CATEGORIA PROFISSIONAL
Coordenador (a) NIRA 1

Auxiliar Administrativo |

[
~N

Auxiliar Administrativo Il
Aucxiliar Administrativo Ill
Auxiliar Administrativo IV
Auxiliar Administrativo V
Auxiliar Administrativo VI
Auxiliar AlImoxarifado
Auxiliar Farmacia
Coordenador (a) de RH
Coordenador Administrativo
Coordenador de Enfermagem RT
Coordenador (a) de T.I

Coordenador Enfermagem (a)

U B P PP, 0N W O W B

IS
N

Enfermeira (o)

Enfermeiro Coordenador SCIH
Farmacéutica (o)
Farmacéutico RT
Instrumentador Cirurgico
Motorista

Ouvidor (a)

Secretaria Executiva

R R R N R B~ N

Técnico (a) Enfermagem 139
Técnico (a) Imobilizagdo Ortopédica 9
Técnico de Seguranga do Trabalho 2

Técnico em Manutengdo de Equip. Informatica 2

251
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3.1.23 — Quadro de dimensionamento de pessoal Servidores Municipal.

QUANTIDADE
Servidores PROFISSIONAL

Agente de administragdo c 1
Agente de administracdo d 1
Assistente de gestao publica 1
Atendente sus 6
Auxiliar de laboratorio iii 3
Auxiliar em saude 117
Auxiliar em saude bucal 2
Auxiliar operacional 6
Biomedico (a) 1
Cirurgiao (a) dentista 9
Costureira (o) iii 1
Encanador (a) 1
Enfermeiro (a) 12
Especialista em saude 10
Médico (a) 58
Pintor (a) letrista 1
Pratico (a) em farmacia 7
Recepcionista 3
Tecnico (a) de diagnosticos g
Tecnico (a) de saude 21

270
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3.1.24 Historico Porta Aberta e Restrita

Data | Plantdo Tipo atendimento Especialidodes
01/1219 | Divmo Aberta para Ortopedia Clinicos 169
dom | Noturno Aberto p/ Clinico Ortopedia 60
02/1219 | Diumo Porta Restrita Clinicos 245
e Moturmno Porta Restrita OropediaB6
03/1219 | Diurno Aberta para Oriopedia Clinicos 197
ter MNoturmo Porta Resrrita Ortopedial?4
04/12/19 | Diurno Aberto p/ Clinico Clinicos 180
quar | Nomurmo Porta Resrrita Ortopedia 69
05/1219 | Diumo Porta Restrita Clinicos 168
quin Moturno Porta Restrita Ortopedia 76
06/12/19 | Diurno Porta Resirita Clinicos 183
sex Moturno Porta Restrita Ortopedia 99
07/12/19 | Diurno Porta Restrita Clinicos 150
sab Moturno Porta Restrita Ortopedia G0
0812719 | Divrmno Porta Resirita Clinicos 167
dom | Nowmo Porta Resirita Oriopedia 60
09/1219 | Diurno Porta Restrita Clinicos 211
seg Moturmo Porta Restrita Ortopedia 97
10/1219 | Diwrmo Porta Restrita Clinicos 193
ter MNoturmo Porta Resrrita Ortopedia 68
11/12/19 | Diwrno Aberta para Onopedia Clinicos 177
quar | Noturno Porta Restrita Oriopedia 108
12/12/19 | Diurno Porta Resirita Clinicos 198
quin MNoturmo Porta Restrita Ortopedia B7
13/12/19 | Diwmo Aberta para Ontopedia Clinicos 190
sex Moturno Porta Restrita Ortopedia 75
1471219 | Diurmo Porta Resrrita Clinicos 129
sab Moturno Porta Restrita Ortopedia 60
15/12/19 | Diurno Porta Restrita Clinicos 160
dom | Noturno Porta Restrita Ortopedia 62

20
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Data | Plantdo Tipo atendimenio Especialidades
161219 |Diwmno Porta Resirita Clinkcos 208
Notwrno Poria Resirita Oriopedia 95
1771219 |Diumo Parta Resirita Clinicas 180
MNomrno Porta Resirlta Oropedia 76
1812719 | Diurno Aberta para Oriopedia Clinicos 195
Maturmno Parta Restrita Ortopedia 119
19/12/19 | Diwno Parta Resiria Clinlcos 182
MNoturno Parta Resirlta Ortopedia 72
Hvizig |Diumo Parta Resirita Clinicas 156
MNoturmo Parta Resirita Oropedia 65
21/12/19 |Dlurno Parta Restrita Clinicos 149
Moo Porta Restrita Ortopedia 58
221219 |Diwmo Porta Resirita Clinkcos 139
MNoturmio Parta Restrita Ortopedia 42
23712719 | Divwmno Porta Restrita Clinicos 145
Moturmo Porta Resirita Oropedia 64
24/12/19 | Diumo Porta Restrita Clinicos 110
MNoturmio Parta Restrita Oropedia 39
25/12/19 |Diwmo Porta Resirita Clinkcos 151
Motmao Aherta para Ortopedia Ortopedia 45
26112019 | Divmno Porta Restrita Clinicos 208
Motrmo Porta Resirita Ortopedia 99
271219 |Diwmo Porta Resirita Clinkcos 218
MNoturmno Parta Restrita Ortopedia 68
2812/19 | Diumo Parta Resirita Clinicas 184
Moo Porta Restrita Oriopedia 44
29/12/19 | Diumo Porta Reswita Clinicos 158
Momrno Aberia para Oriopedia Ortopedia 46
12 Diwrnio -"!hEl'ﬂlpl' Clinicn & O Clinicos 160
MNoturmno Parta Restrita Oropedia 63
Diwrnio Porta Resirita i
31219 Clinicos 114
Notuwrno Poria Resirita Oriopedia 32

21



HOVO

el AL GUARULHOS

f - |

fem MU S AN SUS
Beaeater Ciares | DE URGENCIAS ‘\

3.2 - INDICADORES DA PARTE VARIAVEL

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

3.2.1 — Quantidade de Pesquisa de satisfagao, resultado apresentado e as agdes realizadas diante das
reclamagoes.

RESULTADOS PESQUISA DE SATISFACAO DOS CLIENTES: DEZEMBRO DE 2019
No més de referéncia houve a participacdo de 400 usuarios, os quais foram
convidados a participar voluntariamente da pesquisa (TABELA 1).

Tabela 1. Usuarios pesquisados, segundo setor. DEZEMBRO de 2019,

Variavel Frequéncia
Ambulatério 250
Unidades de Internacio 150
Total 400

O Indice de Satisfac&o dos Usuarios atendidos no Hospital de Urgéncias de Guarulhos

correspondeu a 54,50 %. Segue consolidado por setor pesquisado:

22
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Avaliagao das Unidades de Ambulatorio.

Tabela 2. Avaliacdo do Ambulatorio. Formulario Impresso, (N=25). HMU DEZEMBRO
2019

H\FALI,&?&O DAS UNIDADES DE AMEULATORIO

Samente . o
a - Quase o Na maieria das Em nenhum Nas Indice de
tempo todo | das vezes | F t pand Satisfagae
1. Wocé 2513 satisfzite com 3 maneira como o (3} recepeionista ne baleio do Pronts Atendimento " : . - f—
' Ambulatdrio conversa com wocs? ’ EE.30% 25.60% 6.40% 1.20% 3%
1. A5 explicagdes sobre 3 condigdo clinica dadas 2 vocd 530 &m termos que vooé consegue 50 B0% 26 BO% 5 505 3 308 255
entender? ol a0 60% A0
3. Os profissionais (medicos, enfermeiros, odontdlogos, nutricicnistas, psicdlogos, etc.) que te
atenderam, examinaram, tocaram ou realizaram algum outro procediments foram delicados com 85, 20% 20,40% 10,00% 0.40% 0%
+ocE?
4. Voce esi@ satisieitn com o tempo de alendiments desde a sua chegada ate a finalizacdo do . \ . . _ S
-eu atendimento? 29,60% 40,40% 21,60% 3.40% T0%
85%

indice de Safisfagdo
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Avaliacédo das Unidades de Internagéo

A\"ALIA.L}‘EO DAS UNIDADES DE INTERNAL}‘;&D
a " Quase o Na maisria £ . Em nenhum Nie indice de
tempo tode | das vezes F te espond Satisfagdo

1.Wooé 2std satisfeito com 2 prezenca de médicos(as) & enfermairos(as) para esclarecer . o1 mmar . [ —F s
duvidas sobre cua saide? 25,33% 51.33% 21,00% 2.67% T6,67%
2. Os{as) profissionais do hospital tem side atenciosos com vooé nos momentos de anglstia e s = e . o —
precupagEn? 24,00% 52.00% 23,00% 1,00% 58%
3. Wocé ectd satisfeito com as orientagdes que tem recebide sobre come se cuidar quande J— c e e 5 . .
recaber zlta & for para casa (orientagdes sobre higiene, alimentagde, curatives, ato)? 27.33% 56.00% 15.33% 1.33% B3.33%
4. Ha profissionais de enfermagem elou meédicos(as) para fe ajudar nos momentos em que esta 35.33% 45.33% 13.33% 2 00% 2o
com dor ou precisa de alguma ajuda? B ! T o
5. Wocé ectd satisfeitc com a qualidade e a disponibilidade de equipamentos, medicamentos e 29 33% 55 33% 15.23% 0.00% 258G
outras itens utilizados nos seus exames e ratamento? T o I o
8. Vocé esta satisfeitc com o rataments gue tem recebide para melhorar a saldde (considere os " , 2. S
procedimentos, cirurgias & medicagbes)? 26.00% 53% 20.00% 1.33% 75%
7. Os{ac) médicos{as) e o5 (25} enfermeiros(as) te tocam, examinam e movimantam com - - . .
cuidado e delicadeza? V= 21,33% 58.6T% 20,00% 0.00% B0%
3. Wooé 2513 satisfeito com 3 qualidade dz alimentacdo servida (considers 3 dieta oferecids, & 37 33% 49.33% 12 67% 0.67% 2 7%
temperatura. aparencia, aroma e o sabor)? fees : sEeE =
9. Wocé se cente confortivel com os hordnos estabelecidos (considers os dias e hordnos para co B . - .
alimentagio, banho, troca de roupa, limpsza do quarts, exames & procedimentos)? 30.67% 58.00% 10.67% 0.67% B
10. Vocé avalia que o hespital esta limpo (considers o quano, o chio, as roupas. o lengo, o 26.00% £5.33% 14 67% 0.00% 2o
banheire, a retirada de embalagens, copos e sobras de comida)? T - s o
11. Viocé =2 sente confortivel com a qualidade do leito (considare 3 cama, o colchi3o, o 24, = e . -— " .
avessairo, o lengal & 0 cobertar)? 21,33% 62.00% 16,67% 0,00% B3%
12.Vood s= sente confortivel com a temperatura & a ventilagio do quart (considere se o 20, — . . - .
quarts & mufta fio ou muits quents)? 33.33% 48.6T% 17.33% 0.67% B2%
13. Voo s2 sente respeitado em sua privacidade (avalie se wocé fica exposto a — - . - p—
desconhecidos(as) que entram no Quarts oU 3 pesS0Es que passam pelo comedorn) T 50.67% 46.00% 2.67% 0.67% T
14. Ha barulhas vindos dz dentro ou de fora do quarts & que pedem atrapalhar o seu repouso? 3.00% 15.00% 35,00% 33.00% 73,00%

Indice de Satisfagio 24%
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Histérico de indice de Satisfagao
Acompanhamento mensal 2019

Tabela 4 indice de Satisfacdo dos Usuarios Atendidos na Internacdo e Ambulatério.
Hospital de Urgéncias de Guarulhos. 2019.

Satisfagao

Cliente TF00 795%  T3.00% T8a% 78.5% Tra%  823%  T783% 8335% 83,3% 8300% B4.30%
=50%

Consideragtes

Ambulatério

A média do indice de Satisfacio dos Usuarios atendidos no Ambulatério no més de
referéncia fol de 85% correspondendo ao alcance da meta plenamente satisfatorio
(106,25%), Todas as questdes obtiveram satisfac@o plena (=80%).

Unidades de Internagao

A média do indice de Satisfacdo dos Usudrios atendidos na internac&o no més de
referéncia foi de 84% correspondendo ao alcance da meta (=80%) plenamente
satisfatorio (105%).
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Indicadores Qualitativos — Relacionamento com o Paciente

APRESE HTﬁﬁﬁD DEMANDA SERVICO DE RELACIONAMENTO COM O CLIENTE = SRC: 01 a 31 de
Dezembro de 2019,

1.1 INDICADORES QUANTITATIVOS
| 8 Reclamacgdes | 2Elogios |

Enfermaria P5S Clinica Clinica Médica Total
Clinicas Cirdrgica/ortopédica
NE % NE % P % e
Reclamacdes - % ] 62,50 % 3 37,50% ]
Elogios - i 2 b . 100,00% 2
Pacientes visitados 131

1.2 INDICADORES QUALITATIVOS
a) Taxa de Reclamacdo: 6,10% no més
Média Didria — Tx Reclamagdo:0,19%
b) Taxa de Resolu¢do: 100 %

Resolvidas: < 48 h: % 48 h a 7 dias: % > 7 dias: 100%
M3o resolvidas: 0 %

c) indice de satisfagdo dos pacientes visitados:
*5atisfeitos:93,90%

*Insatisfeitos:6,10%

1.3 APRESENTACAO DE NOTIFICACOES E RESOLUCAO POR SERVICO.

Notificages® Resolucio |
Servigos nt % ne %
Recepcdo(Falta de informacia) 1 12,50% 1 12,50%
Administragdo(Falta de lengol, camisola, medicagio fralda) 7 87,50% 7 87,50%
o 8 100,00% 8  100,00%

Guarulhos, 1 de janeiro de 2020.
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3.2.2 — Manifesta¢6es da ouvidoria, apresentar quantitativo, como também a quantidade resolvida,
bem como as acgoes realizadas diante das reclamagoes.

Resumo de Demandas Atualizadas até o més de dezembro 2019

Registrados Concluidos Abertas

Dezembro/19 62 47 15

As reclamagdes registradas foram prontamente atendidas e encaminhadas para os respectivos
responsaveis pelos setores, iniciamos o trabalho de treinamento de conduta de postura e abordagem no
atendimento aos pacientes preparando os nossos atendentes para eventuais reclamagdes e capacitar em situagdes
de solugdes imediatas.

27



........

e /\ e HOSPITAL
[ MU .. SUS

3.2.3 — Numero de transfus6es sanguineas realizadas no més
Transfusdes 30 out/19 | nov/19 | dez/19
Trimestre
143 161 253 141

Total
3.2.4 - Apresentacgao de autorizagao de internagcao hospitalar (AlH)

Competéncia Total
dez/19 330
nov/19 115
out/19 14
set/19 1

Total 460
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3.2.5 — Taxa de Mortalidade Operatoéria e de Cirurgia de Urgéncia

A meta a ser atingida é o envio do relatério até o dia 20 do més imediatamente subsequente. Com a finalidade

de monitorar o desempenho assistencial na area de cirurgia acompanharemos como indicadores a Taxa de Mortalidade
Operatoria estratificada por Classes (de 1 a 5) da Classificacdo da American Society of Anesthesiology do Average Score
of Anesthesiology (ASA) e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.
DefinigGes:
a) Taxa de Mortalidade Operatdria: nimero de dbitos ocorridos até sete dias apds o procedimento cirurgico
classificado por ASA no més dividido pelo nimero total de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100
(cem).
b) Taxa de Cirurgias de Urgéncia: Numero de cirurgias de urgéncia realizadas no més dividido pelo nimero total
de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100 (cem).

O numero de cirurgias deve ser preenchido com o ndimero total de cirurgias efetuadas no Centro Cirurgico,
incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados por meio de relatérios mensais nos quais
constem a Taxa de Mortalidade Operatdria com a anélise deste indice elaborada pela Comissdo de Obitos e a Taxa
de Cirurgias de Urgéncia.

a) Taxa de Mortalidade Operatoria

A taxa de mortalidade operatdria é obtida a partir de:
N° de Obitos até 07 dias por ASA / N° total de Cirurgias x 100

Apresentamos a seguir quadro com a estratificacdo dos dados e analise critica:

TAXA MORTALIDADE OPERATORIA out/19 nov/19 dez/19
3° Trimestre

NUMERO DE CIRURGIA

TOTAL OBITOS 1 4 3 1
NUMERO DE OBITOS EM ATE 7 DIAS 1 4 3 1
OBITOS ASA 1 0 0 0 0
OBITOS ASA 2 1 2 0 0
OBITOS ASA 3 0 1 1 1
OBITOS ASA 4 0 1 2 0
OBITOS ASA 5 0 0 0 0
TX DE MORTALIDADE 0,43% 1,65% 1,60% 0,56%
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b) Taxa de Cirurgias de Urgéncia

Entende como Taxa de Cirurgias de Urgéncia o nimero de cirurgias de urgéncia realizadas no més, dividido
pelo numero total de cirurgias realizadas no més, multiplicando por 100. Assim temos:

Nuamero total de cirurgias urgéncia més / Numero total de cirurgias més x 100

Taxa de Cirurgias de Urgéncia out/19 nov/19 dez/19
3° Trimestre

NUMERO DE CIRURGIA
NUMERO CIRURGIA DE URGENCIA 126 166 121 54
TAXA DE CIRURGIAS DE URGENCIA 54,07 68,59% 64,70% 30,00%

Observa-se que 30,00% das cirurgias realizadas no periodo, relacionam-se as cirurgias de urgéncia.
Importante destacar que o hospital recebe diariamente muitas vitimas de traumas diversos, onde existe a
necessidade imediata da realizagdo dos procedimentos cirurgicos.
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SERVIGCO DE CONTROLE DE INFECGAO HOSPITALAR

Guarulhos, 26 de Dezembro de 2019
Memorando no. 111/2019 - SCIH

A/C Diretoria Geral

Assunto: Indicadores para prestacao de contas

Conforme solicitado pela Diretoria Geral, os indicadores de infec¢do hospitalar devem a partir de
agora ser encaminhados todo dia 1°, para fins de prestacdo de contas a Secretaria da Satude. Desta forma, fica
invidvel fechar os indicadores do 1° ao ultimo dia do més. Por este motivo, o SCIH optou por realizar um

indicador preliminar do até o Ultimo dia possivel do més, passivel de corre¢ao no fechamento do relatorio

final.

Os denominadores “pacientes internados” e “pacientes-dia” para fins deste relatdrio preliminar sao
obtidos

exclusivamente através do sistema de prontudrio eletronico.
A seguir, os indicadores solicitados (periodo de 01 a 26 de Dezembro):

Tabela 1. Indicadores de Infec¢ao Hospitalar, HMU, Dezembro de 2019

Pacientes internados 453
Pacientes-dia 2246
InfeccGes hospitalares (IH) 12
Pacientes com IH 12
Obitos relacionados a IH 4
Taxa de IH (%) 2,64%
Taxa de pacientes com IH (%) 2,64%
Letalidade (%) 33,4%

Ainda em relagdo aos dados do més de Novembro, informo as informagdes corrigidas com base no

relatério final elaborado no inicio do més de Novembro - para ser entregue a Secretaria da Saude como errata.
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Tabela 2. ERRATA - Indicadores de Infeccio Hospitalar, HMU, Novembro de 2019

Pacientes internados

503

Pacientes-dia

2109

Infecgdes hospitalares (IH)

32

Pacientes com IH

29

Obitos relacionados a IH

11

Taxa de IH (%)

6,56%

Taxa de pacientes com IH (%)

5,96%

Letalidade (%)

37,93%

Em caso de duvidas, coloco-me a disposigao.

Atenciosamente,

”’2@%54/ Ondr el Al ———~__

Paula Andrade

Alvares CRM SP
126.561

Infectologista
Pediatrica
Coordenadora do

SCIH
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Oryamizagio Soeal de Sande

Ata de Reunido

Grupo: Comissao de Controle de Infeccao . o :
Hospitalar Data: 05/12/2019 |Horario: 09:00 h
Local: Hospital Municipal de Urgéncias Sala: Anfiteatro
Participantes
Presentes: &KA
Amalia Gongalves Parma Silva — Secretaria CCIH 2 &\g) X o—
g

Elizabeth Lucena Custédio — Equipe Multidisciplinar ,_f e
Edila Cristina Lima Soares — Enfermeira Coordenadgra UTI DA<

Edson Eduardo Pramparo — Diretor de Projetos

Fernanda Ledo Pereira — Enfermeira Coordenadora Ambulatério/P

Gabrielle Cataneli Ferraz — Enfermeira Qualidade

~
Juliana Santos de Lara — Enfermeira SCIH

Luis Carlos Clemente Rodrigues — Enfermeiro Responsavel Técnico //,- /Q’
Nely Giordano — Enfermeira Coordenadora Centro Cirdrgico / //

Paula Andrade Alvares — Médica Infectologista/ presidente da CCIH VAN Wl ndd
§ 1 -) ., ) .
Paula Regina R. Miagui Gerente Médica NIR Mol o Keo ‘lxj'n' S K- Whwead

Raquel Garcia de Abreu — Assistente Administrativo Qualidade

g 7 _F 2
Vitéria Fernandes Francelino — Enfermeira Qualidade ANAALCUIA JZ ’ﬁm 0 0D

Sumario da Reuniao

Em cinco de dezembro de dois mil e dezenove as nove horas iniciou-se no anfiteatro
do HMU, a reunido solicitada pelo Servigo de Controle de Infecgao Hospitalar.

Dra. Paula inicia a reunido apresentando os indicadores de Infeccao Hospitalar (IH)
referentes a Novembro/2019:

* Taxa de IH — 6,56%
* Densidade de IH 15,17 casos IH a cada 1000 pacientes-dia

* Taxa de letalidade associada a IH — 37,93%

Av. Tiradentes, 3392, Jd. Bom Clima — CEP: 07196-000 - Guarulhos/SP. Tel. (11) 2475-7422
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* IH mais frequentes: ICS (47%), Pneumonia (26%) e ITU (11%)
* Houve identificacao microbioldégica em 45,5 % das IRAS no més de Novembro.

Dra. Paula explica que, devido a identificagdo de seis infecgcdes hospitalares no més de
Outubro apds o fechamento do relatério, bem como dois novos ébitos relacionados a IH,
os indicadores do referido més apresentaram alteragdes, que puderam ser observadas
nos graficos apresentados e no relatério mensal encaminhado a todos os
coordenadores.

Dra Paula apresenta os indicadores especificos da UTI:

* Densidade de IH 24 casos a cada 1000 pacientes-dia

* Letalidade 60% (3 obitos de 5 pacientes)

* Diagrama de controle com queda na densidade de IH em relacao ao més anterior;

* Diagrama de controle com queda na densidade de ICS associada a CVC (abaixo do
limite de alerta), bem como na taxa de utilizagao de CVC

* No més de Novembro foram passados 10 CVC na UTI, com aderércia ao
preenchimento do check list de 70% e conformidade de 100%, sendo necessario
melhorar a aderéncia ao preenchimento do check list

* Diagrama de controle com aumento da densidade de PAVM (abaixo o limite de alerta),
porém queda na taxa de utilizagdo de VM

* Diagrama de controle com aumento da densidade de ITU associada a SVD (abaixo do
limite de alerta), porém queda na taxa de utilizacao de SVD

Ocorreram seis IH na UTI em Novembro:

e Uma infecgdo de corrente sanguinea associada a CVC com identificagdo
microbiolégica de Pseudomonas aeruginosa multi S;

e Duas pneumonias associadas a ventilagdo mecanica sem identificagdo
microbiolégica;

e Uma infeccdo do trato urinario associada a SVD cm identificagédo de
Enterococcus faecalis multi S;

e Uma traqueite associada a VM com identificacao de S. aureus Oxa R e 0° flebite
associada a AVP sem identificacao microbiolégica.

Dra. Paula apresenta o perfil de resisténcia das IH da UTI, com reducao gradual, porém
ainda preocupante.

Apresentados indicadores de IH das Clinicas:

* Densidade de IH na Clinica Médica de 17,06 casos/1000 pacientes-dia ,com letalidade

Av. Tiradentes, 3392, Jd. Bom Clima — CEP: 07196-000 - Guarulhos/SP. Tel. (11) 2475-7422
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* Densidade de IH na Clinica Cirurgica de 1,61 casos/1000 pacientes-dia ,com letalidade
de 0% .

* Nenhuma IH na Clinica Psiquiatrica no més de Novembro.

* Diagrama de controle da Clinica Médica com redugao da densidade de IH, mantendo-
se abaixo do nivel de alerta.

Ocorreram dez IH na Clinica Médica:

e Cinco ICS, associadas a CVC, todas com identificagdo microbioldgica:
o Uma com Staphylococcus aureus Oxa R;
o Uma com Staphylococcus epidermidis Oxa R;
o Um com Acinetobacter baumannii resistente a carbapenémicos;
o Uma com Pseudomonas aeruginosa resistente a carbapenémincos;
o Uma com Staphylococcus aureus Oxa S e Enterococcus faecalis multi S;
e Trés pneumonias nao associadas a VM e sem identificagdo microbiologica;
e Uma infeccado de trato urinario nao associada a SVD, com identificagao de E.coli
multi S e
e Uma infecgao de Ulcera por pressao sem identificagao microbiologica.

Dra. Paula reforga que o maior problema da Clinica Médica atualmente esta no cuidado
com os cateteres vasculares centrais.

* Ocorreu uma infecgdo hospitalar na Clinica Cirtrgica, sendo ela uma infec¢ao de trato
urinario associada a SVD com identificacao de E. coli produtora de ESBL.

Dra. Paula apresenta perfil de resisténcia das IH das Clinicas, mantendo o mesmo
padrao anterior.

Dra. Paula apresenta indicadores da Emergéncia Branca:
* Densidade de IH de 39,57 casos/1000 pacientes-dia
* Letalidade de 60%

* Queda na densidade de ICS associada a CVC, com leve aumento da taxa de
utilizagao de CVC

* Aumento da densidade de PAVM com leve queda na taxa de utilizagdo de VM
* Leve queda na taxa de utilizagdo de SVD, sem casos no més de Novembro.
Ocorreram onze IRAS na Emergéncia:

e Quatro ICS sendo:
o Trés delas associadas a CVC, duas com identificagdo microbioldgica:

Av. Tiradentes, 3392, Jd. Bom Clima — CEP: 07196-000 - Guarulhos/SP. Tel. (11) 2475-7422
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s Uma com identificagdo de Enterococcus faecalis multi S;
m Uma com identificagdo de Staphylococcus epidermidis Oxa R e
Acinetobacter baumannii resistente a carbapenémicos;
o Uma nao associada a CVC com identificagao de E.coli produtora de ESBL;
e Sete pneumonias, sendo trés associadas a VM e quatro ndo associadas (irés das
quais foram aspirativas), todas sem identificacdo microbiologica.

Dra Paula solicita cuidado maior com os pacientes com risco de broncoaspiragao.

Apresentado perfil de resisténcia das IH da Emergéncia Branca, mantendo clevado
padrao de resisténcia.

Foi comentado pela equipe de enfermagem sobre a presenca de alunos e estagiarios
em setores criticos como a Sala Branca, com elevado consumo de materiais como luvas
e aventais descartaveis. Sugerido que fosse acordado com os responsaveis pelos
estagios para uma melhor resolugdo deste problema, seja os alunos trazendo materiais
para o estagio ou outra forma que seja considerada adequada. Sugerido pela Dra. Paula
que alunos e estagiarios ndo cumpram estagios em setores criticos, como a Sala
Branca, para evitar disseminagcao de microrganismos multirresistentes.

Comentado sobre um entupimento no ralo da sala branca, que estava impossibiitanto a
higienizacdo das maos adequada. Foram encontrados luvas, toucas, fraldas e outros.
Reforcado que estes materiais ndo podem ser jogados nos ralos.

Diretor Eduardo questiona sobre a equipe exclusiva da higienizacédo para a sala branca,
porém Dra. Paula relata que ainda nao houve retorno do responsavel pela equipe,
André, bem como ainda ndo houve retorno quanto a troca do alcool gel adquirido pela
empresa de higienizagcao para o hospital

Apresentados indicadores relacionados as infecgbes de sitio cirdrgico:
* Taxa de ISC em cirurgia limpa = 0,99%
* Taxa de ISC em cirurgia nao limpa = 3,49%

NZo ocorreram infecgdes hospitalares em outros setores do hospital no més de
Novembro.

Nenhum novo caso de colonizacédo ou infecgdo por Klebsiella pneumoniae produtora de
carbapenemase resistente a polimixina desde 13/10/2019.

Apresentados indicadores de consumo de alcool gel:

O consumo de 4alcool-gel, que €& preconizado pela ANVISA em minimamente 20
ml/paciente-dia, foi baixo em todos os setores, inclusive na UTI. Dra. Paula solicita apoio
das equipes quanto a adequada higienizagdo das maos com alcool-gel.

Av. Tiradentes, 3392, Jd. Bom Clima — CEP: 07196-000 - Guarulhos/SP. Tel. (11) 2475-7422
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Consumo por setor:

*UTI = 16,80 ml/paciente-dia

*Clinica Médica = 12,29 ml/paciente-dia
*Clinica Cirdrgica = 2,57 ml/paciente-dia
*Clinica Psiquiatrica = 0,00 mi/paciente-dia

Sem nada mais a acrescentar, a reuniao foi encerrada.

PLANO DE ACAO
* Reforgar a questado de higienizagdo das maos.

* Dar condigao para higienizacao das maos, Sr. Eduardo autorizou a compra de
novos dispensers, aguardando retorno do Sr. André da higienizagéo.

* Treinamentos com foco na clinica médica e emergéncia, janeiro ou fevereiro
fazer treinamento com cateter.

* Equipe de enfermagem precisa participar dos treinamentos.

* Esta acontecendo treinamento de arbovirose para facilitar o atendimento na
porta, precisa aumentar a taxa de participagado, principalmente da equipe de
enfermagem, participar pessoas que serao multiplicadores.

* Quando detectar dispenser quebrado, avisar o enfermeiro para fazer documento
para a higienizacao solicitando troca de dispenser de alcool quebrado, precisa
avisar formalmente, pode ser por e-mail.

* Alunos ndo deveriam entrar em setores criticos.

* Em relagdo a alimentagdo e adornos, os professores dos alunos/estagiarios tém
que receber orientacio do HMU e dar as orientagdbes aos alunos, né@o
conformidade documentar e mandar para a escola SUS.

* Nosso objetivo é nao faltar aventais descartaveis para nés, cobrar um controle
maior a respeito do que os alunos trazem.

* Todo material que estiver faltando que impactar na assisténcia € para ]
documentar. /

Data da préxima reunido: 16/01/2020

Ata Lavrada por: Amalia Gongalves Parma Silva

Av. Tiradentes, 3392, Jd. Bom Clima — CEP: 07196-000 - Guarulhos/SP. Tel. (11) 2475-7422
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Fechamento RA Novembro/19 — 05/12/2019
Profissionais Tema Mediadores Data
Fechamento R.A Edson Eduardo Pramparo

Coord. De Enfermagem.
Coord. Psiquiatria.
Coord. Faturamento.
Coord. Farmacia

Coord. das Empresas
Terceirizada

competéncia Novembro/19

Adonai Henrique Brum
Edinaldo Rosario

05/12/2019
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Adonai Henrique Brum
Edinaldo Rosario
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Diretoria Geral.
Diretoria Clinica.

— CUARULMSS O
Palestra Sobre Cuidados com a Saude Mental.
Profissionais Tema Mediadores Data
Suicidio. Dr. Lauro Reis Santana

Diretoria Financeira
Coord. De Enfermagem.
Coord. Psiquiatria.
Coord. Faturamento.
Coord. Farmacia

Coord. Médica

Coord. UTI

Protocolo de Atendimento.

Os pontos positivos sobre
os efeitos do Cetamina no
tratamento da depressao.

Dr. Thales George
Dra. Luiza Matelli
Antunes

13/12/2019

Matéria Jornal Primeira Pagina do Municipio de Sao Carlos —

Publicacao 24/12/2019

Hospital Municipal de Guarulhos pretende
ampliar cuidados com saude mental

Cidade tem déficit de leitos para satide mental e deve ampliar a oferta de tratamentos para a populagao

reainter
do HMU
i rede (CAP:

Hospital promove
semindrio sobre

tituto Nacional de Sadde  As medicagdes t

langado em 1986
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Metas Parciais — 19/12/2019

Profissionais Mediadores
Diretoria Geral.
Diretoria Clinica.
Diretoria Financeira
Coord. De Enfermagem. Metas Parciais de Edson Eduardo Pramparo
Coord. Psiquiatria. Dezembro/19 Adonai Henrique Brum 19/12/2019
Coord. Faturamento. Edinaldo Rosario
Coord. Farmacia
Coord. das Empresas
Terceirizada
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Treinamento Gestao Liderancga
Profissionais Tema Mediadores Data

Coord. De Enfermagem

Coord. De Qualidade

Coord. D.e RH Treinamento e Gestdo José Luiz 20/12/2019

Enfermeiros

Coord. Compras
Coord. Médica
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Santa Cara Mu DE URGENCIAS
e Aliviped

Drgauizagho Soaial de Saide

GUARULHOS

Moy
PREFEITURA DE ?l SUS

REGISTRO DE TREINAMENTOS

Tipo da Atividade:

Integracao
A Treinamento Interno

Treinamento Externo

QOutros

X Palestra

Seminario

Oficinas

Descricdo da Atividade:
oleTivee poras  cehanedonss

Objetivo do Treinamento:

» Copocdan C%tha;\r, Cosotumadan ¢ ~>A441LL4nzy<’~Jk,

- wn[pvv.u, = i&r—tc\cq—-o_'
/

N /)

Responsavel pelo Treinamento: :
o

(

Publico Alvo: Q e
eendbnedaia. ¢ E:LVL{ILVU19><SV\>-

Carga Hordria: OZ\V\OO

Data: 20 /44 /4o

Horai mncnoll.l ) Hora termino: R éh 0O Carga Hordria Total: 22O

Local:

A'\;[«-bcdis*
Instrutor: }Oxf/ Z“’?r‘

Registro de Classe: P /

Contetdo Programatico: Admw e % 3

- O o dow uatla, 0 Gk

Av. Tiradentes, 3392, Jd. Bom Clima — CEP: 07196-000 - Guarulhos/SP. Tel. (11) 2475-7422

51



f N GCUARU s
T
L.!-J » REGISTRO DE TREINAMENTOS

BIRIGUI S/S LTDA

Tipo da Atividade:

[ integracgo [ Ppalestra

[] treinamento Interno [ 1 seminario
D Treinamento Externo D Congresso
Outros

Descricdo da Atividade: LIDERANCA E GESTAO

Objetivo do Treinamento:

Mostrar ao lider sua miss3o, transformar a vida do ser humano atraves da lideranca
elevar constantemente as habilidades das pessoas, criar um ambiente de trabalho onde seus
liderados tenham a liberdade de serem expontaneas e terem iniciativas.
voltar as pessoas para solucdes de problemas e das sugestdes

Responsdvel pelo Treinamento: JOSE LUIZ DE ANDRADE

Publico Alvo: Lideres, Gestores, supervisores,

Carga Hordria: Data: 11/12/2019

Hora inicio: 10:00 Hora termino: 12:00 Carga Hordria Total: 02 hrs

Local: GUARULHOS /SP - HMU

Instrutor: JOSE LUIZ DE ANDRADE
Registro de Classe:

Contetido Programatico:

Lideranca em Acgdo, O ciclo de vida do lider, Liderando com excelencia, Desenvolvendo habilidades
desenvolvendo novos Lideres, lideranca reformista, extratégias de lideranca, desenvoivendo
novos esilos de lideranca, missdo da lideranca e gestao de pessoas, implantar novas metodologias
no dia dia de trabalho, liderando pelo exemplo, e como manter sua equipe motivada

Registro de Atividades:

[] Emissso de Certificado [ rotos

L]
] Material Didatico [] Avaliacdo de Aproveitamento / Eficécia
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