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Sobre o Instituto Génnesis

O Instituto Génnesis, pessoa juridica de direito privado, com fins ndo econdmicos, é
qualificada como Organizacdo Social em Saude — OSS, nos termos da Lei Federal
n° 9.637/98. Reconhecida como entidade de Utilidade Publica e de Interesse Social
por forca do artigo 13 da Lei Estadual 15.503/2005.

O Instituto € composto por uma estrutura administrativa composta por Conselho
Administrativo e Fiscal, e pela Diretoria, a qual atesta e valida a eficiéncia e o
profissionalismo refletidos nos excelentes resultados atingidos. Atualmente em
contrato com o governo de Goias para a gestdo das unidades hospitalares de
Jaragua (HEJA), de Itumbiara (HEI), de Séo luis de montes belos (HESLMB) e da
gestdo das policlinicas de Sao Luis de montes belos e de Goias.

Missé&o

Exceléncia em gestdo de contratos na area da saude, visando eficiéncia em
programas e projetos nos setores da salude e da educacdo, atuando de forma
humanizada, tendo a ética e 0 compromisso social como norte.

Visdo

Ser reconhecida no mercado como uma OSS de referéncia, na prestacdo de
servicos em gestao de contratos da Saude.

Valores

e Adaptabilidade;

e Competéncia,

e Empatia,

e FEtica;

e Proatividade,

e Otimizacao de Recursos;

e Respeito;
e Responsabilidade;

e Transparéncia.



GOVEQNO'DE

HSLMB SES ﬂ/
Hospital Estadual de Secretaria de /
Sao Luis de Montes Estado da /
Belos Dr. Geraldo Saude P

Landd O ESTADO QUE DA CERTO

CORPO DIRETIVO

CONSELHO DE ADMINISTRACAO

Abdalla Hanna Obeid- Presidente

lara Barreto

Rosana Resende Nogueira Chaves
Fernanda de Oliveira Feitosa de Castro
Jean Marcos Brito de Assis

CONSELHO FISCAL

-TITULARES

Marco Aurélio de Araujo Silva
Solange Cristine Vaz Arantes
Bruno Silva Apolinéario

Luzia Cristina Verissimo de Lima

-SUPLENTES

Fabricio de Sousa Rosa
Weviley Borges de Moraes
Luciene Aparecida Ribeiro
Rogério Silva de Oliveira

DIRETORIA HESLMB

Marta Selma da Silveira - Diretora geral

Elias Gabriel de Almeida Junior - Diretor técnico

GERENCIAS DO HESLMB

Dayara Guedes de Amorim Stival Pereira - Gerente de Enfermagem
Jean Marcos Brito de Assis - Gerente Operacional




GOVEQNO'DE

HSLMB SES ﬂ/
Hospital Estadual de Secretaria de /
S&o Luis de Montes Estado da /
Belos Dr. Geraldo Saude P

Lands O ESTADO QUE DA CERTO
SUMARIO
Y o ST = X 07X @ R 6
2. IDENTIFICACAO E DESCRICAO DOS SERVICOS .......oeiveeeeeieeeteeeeee e 7
3. ATIVIDADES REALIZADAS PELO HESLMB ..o 8
0 Y X 1 =T a Tol b= o Do Ty o1 =] - T 8
4.2 Atendimento as Urgeéncias HOSPItalares........cceveeeeeeerirenceiieinccrrenncersennssereennsseseenssssresnnssssesnsssssenes 10
4.3 Atendimento ambulatorial..........cccovviieiiiiiiiiiiiii s 10
4.4 Cirurgias AMDBUIAtOriais....cc..ciiieueiiiiiiciriiireerteieerrenaeesrenaeessenasessennsssseennsssseensssssesnnssssennnsnnnenns 11
4.5 Cirurgias Programadas .....cccceeeeeereneereenereaserrnseernsseresserensessassssnssessssessnssssnsessnssssnssssnssessnssssnsesensesans 12
L 0 0 I =14 =T 1T 12
4.7 HOSPItAl Did.ceureeeireeiiinniiiniireniereniereeerenserrnseesnsseresserensersnsessassssnsssssnssssnsessnssssnssssnssessnssssnsessnssssnn 12
4, METAS DE PRODUGAO .....ccooietieeeeeeeeeee ettt e esaenae e 12
5.1 Internag0es hoSPItalares .......cccciiieeeiiiieieiiiiieieeerreiecerreneeesrenes e srenssessrensssssrenssessnensssssnensssssnennnns 13
5.2 CIUIBIAS ceiveuiieeiiinniiiniiieeiiieeiiieeetensitensesensssrssssresssrsnsssenssssnssssnssssssssssnsssenssssnssssnssssnnssssnsssenssssnsans 14
5.3 Atendimento @s UrgENCIaS. ....ccuuciiieeeciiieeeiiiieneeerreneneesrenssessrenssassrenssessrenssssssensssssnenssssssensssssennnns 15
5.4 Atendimento AmMbuUlatorial......ccccccceeeeeiiiiiiiiiiieiiieiiiic e 15
LY LB I 3 = o o S 16
LI o1 o1 71 I 0 1T PP 17
5. INDICADORES DE QUALIDADE/DESEMPENHO......ccciiiiiiiiiiiiiiieee e 18
(W R EVE N R TolTTo - Tor- Tl Yo 1 o | =1 - | SRRt 19
6.2 Tempo médio de permanéncia hospitalar (dias).......cccceuuceiriimiiiiiieiiiiirc e eeee s eenanene 19
6.3 indice de intervalo de SUBSEItUIGE0 (ROTASs)......cccueiiueeiieeeiuriceeiisreseeessreessessssesssessssesssessssesssnssssanes 19
6.4 Taxa de readmissdo em UTI em até 48 horas........ccceeeeiiiiiiisinenneeeiiiiiiinnnnneeeeiinicneesieeensmane. 20
6.5 Taxa de readmissdo Hospitalar em até 29 dias ......c.cceeveeueiiiieniciiiieicrireererrreeseeeeenneeeeennsessennnnenns 20

6.6 Percentual de cirurgias programadas por condi¢cGes operacionais (Problemas relacionados a

(] Ts =T 1= ISP PU P 21
6.7 Percentual de cirurgias programadas por condi¢Ges operacionais (Problemas relacionados ao

[ Yol 1111 =) O PU P 21
6.8 Percentual de ocorréncia de rejeicAo NO SIH .......coeeeiiiiiiiiiiic e rrreeeerrenee e e reaneesennsseseennsnenns 22
6.9 Percentual de Partos CESArEOS......cuuciiiruriiiireeieiiirneiertirnererteensestennssessennssessennsssssennsssssennsssssennnnenes 22
6.10 Taxa de aplicagdo da classificacdao de Robson nas parturientes submetidas a cesarea.................. 22

6.11 Percentual de investigacao da gravidade de reac6es adversas a medicamentos (Farmacovigilancia)

........................................................................................................................................................ 23
6.12 Razao do quantitativo de consultas ofertadas.........cccccceeiiieeeiiiiiieiciniecicrrrrcr e 23
6.13 Percentual de exames de imagem com resultado disponibilizado em até 10 dias. ......ccccccevvennnenns 24

6.14 Percentual de manifestagGes queixosas recebidas no sistema de ouvidoria do SUS...................... 24



GOVEQNO'DE

HSLMB SES ﬂ/
Hospital Estadual de Secretaria de /
Sao Luis de Montes Estado da /
Belos Dr. Geraldo Saude P

Landd O ESTADO QUE DA CERTO
6. Atividades realizadas NO MES .......coeeuuiiiiiiiii e e e 25
7. CONSIDERACOES FINAIS ...ttt ettt st san e 28
QUADROS
Quadro 1- Capacidade INStAlada. ............uuuiiiiiiiii e e e e aaaaaa 8
Quadro 2- Especialidades iniciais para porta de entrada (Urgéncia). ................uuvummmmmmmmmmmmmmnmnnnnnnnns 10
Quadro 3- Especialidades minimas exigidas para atendimento. ..........c.ccoooeeriieieiineeiiie e 11
Quadro 4- Meta de saidas hOSPItalares. .........ccoeiieuiiiiii e e e e e e aannes 13
QUAIO 5- MELA A CIMUMGIAS. ...ttt 14
Quadro 6- Meta de atendimento ambUulatorial............ooeivvriiiiiiiiiiiee e 16
QuAdro 7- Meta de SADT EXIEINO. ..uu.iiieriieee et eee e e ettt e et e e et e e e e s st e e e e et e e e e etaaeeesesteaeeeerans 16
Quadro 8- Meta de atendimentos de HOSpital di. ..............uuuuuiimmiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeees 17
Quadro 9- Metas de deSEMPENNO. .......uuuiiiiiiiiiie bbb 18
TABELAS

Tabela 1- Saidas hOSPItAIAreS. ..........uuuiiii i e e e e et e e e e e e e aaaa s 13
TaDEIA 2- CITUIGIAS. ..o 14
Tabela 3- Atendimentos de Urgéncia € EMErgENCIA. ........ceeveeeeeeeeee e 15
Tabela 4- Produgéo de servigo de apoio diagndstico e terapeutiCo. .......cooeeeeeeeeeeieeieiieeeeeeeeeeeeee, 15
Tabela 5- Atendimento ambulatorial..............ooooo oo 16
K Lo 1] Fo R RS Y AN I = (=T o o PR 17
Tabela 7- Atendimento de hospital dia. ...........oouuiiiiii i e 18
Tabela 8- Taxa de 0CUPaGAO0 hOSPItAIAL. .......ccoeeeee e 19
Tabela 9- Tempo MEdIO de PEIMANENCIA. ........ooiuiiiiiieii et e e e 19
Tabela 10- Intervalo de substituIGAO (NOFaS). ......cooeeie e 20
Tabela 11- Taxa de readmiss@o em UTI em at€ 48h. ........coooeeiiiiiiiiiii e, 20
Tabela 12- Taxa de readmisS80 €M 29 I8S.......ccooeeeieee e 21
Tabela 13-Percentual de cirurgias programadas suspensas por condi¢cdo operacional (problemas

(o F= RN ] o F= To 1) TR U PPUPPPRRTRR 21
Tabela 14-Percentual de cirurgias programadas suspensas por condicdo operacional (problemas

O PACIEINTE). .o 21
Tabela 15- Percentual de rejeiGa0 NO SIH........ooooi i 22
Tabela 16-Percentual de Part0S CESAIEOS. .......cuuuiiiiii it e e e e et e e e e e et e e e e e e e raaans 22
Tabela 17- Taxa de aplicagdo de classificacao de RODSON. .........ccceveeiiiiiiiie e 23
Tabela 18- Percentual de investigacdo da gravidade de reacdes adversas a medicamentos. ....... 23
Tabela 19-Razao do quantitativo de consultas ofertadas. ............ccccovvvviieii i, 23
Tabela 20-Percentual de exames de imagem com resultado disponibilizado em até 10 dias......... 24

Tabela 21-Percentual de manifestacfes queixosas recebidas no sistema de ouvidoria do SUS. ..24

GRAFICOS
Gréfico 1-Saidas hospitalares realizadas em maio de 2023.............cccceeeeiiiiiieeecciiiee e 13
Gréfico 2- Cirurgias realizadas em fev maio ereiro de 2023 ...........cccooiuimimmmmmimmneiiiiiiiineeeneeeneeenn. 14
Grafico 3-Atendimento ambulatorial realizado em maio de 2023, ........ooeieeeeie e 16
Gréafico 4- SADT externo realizado em mMaio de 2023, ......oeeiie i 17

Gréfico 5-Atendimento de hospital dia realizado em maio de 2023 ..............euuemmmmmmmmmmmmmmninniininnnnnn. 18



GOVEQNO'DE

HSLMB SES ﬂ/
Hospital Estadual de Secretaria de /
S&o Luis de Montes Estado da /
Belos Dr. Geraldo Saude P

Landé O ESTADO QUE DA CERTO

1. APRESENTACAO

O Hospital Estadual de S&o Luis de Montes Belos Dr. Geraldo Landé — HESLMB,
esta localizado na Rua 3, Quadra 04, Lote 08, s/n - Vila Popular, S&o Luis de Montes
Belos-Goiés, e funciona em regime de 24h.

O HESLMB ¢é a maior porta de entrada de pronto atendimento da cidade e esta
estruturado como Hospital Geral com Pronto Atendimento sendo responsavel pelo
atendimento de baixa e média Complexidade, em Urgéncia/Emergéncia, Clinica Médica,
Clinica Cirurgica, Clinica Obstétrica e Clinica Pediatrica.

E uma unidade com servico de Urgéncia/Emergéncia, que funciona 24 horas, e
tem capacidade para atendimento as urgéncias/emergéncias de média complexidade,
com atendimento por demanda espontanea e referenciada pela Central de Regulacao
Estadual e acesso organizado pelo sistema de acolhimento com classificacdo de risco.

A populacao atendida pelo HESLMB corresponde prioritariamente a macrorregiao
Centro-oeste de Goiés e as demais Macrorregides.

Em junho de 2022 a Secretaria de Estado da Saude de Goids — SES/GO e o
Instituto Génnesis, firmaram contrato de gestdo para gerenciamento, operacionalizagéo e
execucao das acoes e servicos de saude do HESLMB.

A gestdo do HESLMB é realizada pelo Instituto Génnesis, por meio do Contrato
de Gestédo n° 043/2022— SES/GO, celebrado com o Estado de Goias, com vigéncia de 48
meses, até o dia 12 de junho de 2026, pelas disposi¢des da Lei Estadual n° 15.503/2005
e suas alteracgoes.

O Instituto Génnesis, gestora do HESLMB, possui personalidade juridica de
direito privado, com fins ndo econbmicos, € qualificada como Organizacdo Social em
Saude — OSS, nos termos da Lei Federal n° 9.637/98. Reconhecida como entidade de
utilidade publica e de interesse social por forca do artigo 13 da Lei Estadual 15.503/2005.

Em conformidade com referido contrato, faz-se nesta oportunidade a
apresentacéo do RELATORIO GERENCIAL E DE ATIVIDADES, em acordo com 0 anexo
técnicos |- Indicadores e metas de producdo e desempenho: atividades minimas a
realizar, pagina 45 a 50 (Contrato de Gestéo n° 043/2022-SES/GO).

As informacdes apresentadas neste relatorio foram extraidas do banco de dados
do sistema de gestédo hospitalar MV do Instituto Génnesis, que realiza o gerenciamento de
todos o0s processos assistenciais, administrativos e financeiros de forma integrada,
demonstrando o cenario atual das acdes e servicos prestados pela Unidade.
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2. IDENTIFICACAO E DESCRICAO DOS SERVICOS

Tipo de unidade: Hospital Geral de esfera publica que presta atendimento ambulatorial,
internacéo, urgéncia e SADT, de demanda espontanea e referenciada. E uma unidade de
baixa e média complexidade em urgéncia e emergéncia.

Séo realizadas cirurgias gerais, além dos servicos ambulatoriais (consultas e exames).
CNES: 2382474

ENDERECO: Rua 3 S/N Vila Popular CEP: 76000-000, Sdo Luis de Montes Belos —
Goiés;

Geréncia da Unidade: Instituto Génnesis

Gestao de Sistema: Secretaria  do Estado de Saude de Goias.
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3. ATIVIDADES REALIZADAS PELO HESLMB

Hospital de assisténcia, ensino, pesquisa e extensdo universitaria, especializado
em média e baixa complexidade e urgéncia/lemergéncia, clinica cirdrgica, clinica
obstétrica, clinica pediatrica e clinica médica. Uma referéncia para a regido centro oeste
do Estado de Goias, com funcionamento 24 horas por dia, e ininterruptamente.

3.1 Assisténcia Hospitalar

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

Os pacientes internados recebem atendimentos clinicos, cirlrgicos e
multiprofissionais adequados as necessidades, visando a recuperacao e alta do paciente.

Inclui de um Centro de Diagnésticos para a realizacdo de exames laboratoriais e
de imagem.

O Hospital Estadual de Séo luis de Montes Belos, possui 12 leitos de enfermaria
clinico adulto, 20 leitos de enfermaria cirtrgica, 04 leitos de enfermaria clinico pediatrico,
04 leitos obstétricos, 10 leitos de UTI Adulto, bem como outros setores de suporte,
distribuidas da seguinte forma:

Quadro 1- Capacidade instalada.

NUMERO DE LEITOS/POSTOS
ENFERMARIA CLINICA 16
ENFERMARIA CIRURGICA 26
CLINICO PEDIATRICO 04
OBSTETRICO 04
UTI ADULTO 10
TOTAL 60
OBSERVACAO (BOX ESTABILIZACAO) 02
OBSERVACAO 04
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SALAS CIRURGICAS 03
RPA 02

No processo de Hospitalizagcdo estéo incluidos, além da OPME:
e Assisténcia por equipe médica especializada.

e Procedimentos e cuidados multiprofissionais necessarios durante o
processo de internacao.

e Assisténcia farmacéutica e tratamento medicamentoso que seja requerido
durante o processo de internagao.

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

e Tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal
gue motivou a internacdo do paciente e que podem ser necessarios
adicionalmente devido as condi¢cdes especiais do paciente e/ou outras
causas.

e Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de
internacao.

e Procedimentos e cuidados multiprofissionais necessarios durante o
processo de internacao.

e Servicos de Apoio Diagnostico Terapéutico (SADT) que sejam requeridos
durante o processo de internacao.

e Alimentacdo, incluida a assisténcia nutricional e alimentagdo enteral e
parenteral.

e Assisténcia por equipe médica, equipe multiprofissional especializada,
incluido médico diarista para cobertura horizontal no periodo diurno em
todas as areas de internacédo do hospital (médico hospitalista).

e Utilizagdo de Centro Cirurgico e procedimentos de anestesia.

e Material descartavel necesséario para os cuidados multiprofissionais e
tratamentos.

e Diarias de hospitalizacdo em quarto compartilhado ou individual, quando
necessario, devido as condi¢cdes especiais do paciente (as normas que

dao direito a presenca de acompanhante estdo previstas na legislagao
gue regulamenta o SUS).

e Diarias em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), se necessario.

e Acompanhante para os usuarios idosos, criancas e gestantes (Leis n°
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10.741 de 01/10/2003 e n° 10.048/2000).
e Sangue e hemoderivados.
e Fornecimento de roupas hospitalares.

e Procedimentos especiais para pacientes hospitalizados, como fisioterapia,
fonoaudiologia, psicologia e outros que se fizerem necessarios ao
adequado atendimento e tratamento do paciente, de acordo com a
capacidade instalada, respeitando a complexidade da instituicao.

e Garantir a realizacdo das cirurgias, evitando cancelamentos
administrativos, tais como falta de pessoal, enxoval, material,
medicamentos e outros, visando a seguranca do paciente.

e Servico de Apoio Diagnostico e Terapéutico para acompanhamento das
diversas patologias que possam vir a ser apresentadas pelos usudrios
atendidos nas 24h.

3.2 Atendimento as Urgéncias Hospitalares

Sendo o hospital do tipo referenciado e de demanda espontanea, o mesmo
dispde de atendimento de as urgéncias e emergéncias, atendendo a demanda que lhe for
encaminhada conforme o fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude/ Central
de Regulacdo Municipal, durante as 24 horas do dia, todos os dias do ano.

O hospital possui servico de acolhimento e classificagdo de risco (ACCR)
conforme preconizado pelo ministério da saude, priorizando a internacdo de pacientes de
alto risco, encaminhando pacientes de baixo risco para outras unidades de saude.

A seguir as seguintes especialidades como porta de entrada:

Quadro 2- Especialidades iniciais para porta de entrada (urgéncia).

Especialidades

Cirurgia Geral

Ginecologia e obstetricia

Ortopedia e traumatologia

Pediatria

Clinica Médica

3.3 Atendimento ambulatorial

O atendimento ambulatorial do HESLMB compreende:

a. Primeira consulta;
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b. Primeira Consulta de egresso;
c. Consultas subsequentes (retornos).

Entende-se por primeira consulta, a visita inicial do paciente encaminhado pela
central de regulacdo do estado ou municipio ao hospital, para atendimento a uma
determinada especialidade.

Entende-se por primeira consulta de egresso, a visita do paciente encaminhada
pela prépria instituicdo, realizada apés a alta Hospitalar da instituicdo, para o atendimento
de uma determinada referida.

Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de seguimento
ambulatorial, nas categorias profissionais de nivel superior.

O atendimento ambulatorial opera da seguinte forma: das 07h00 as 19h00, de
segunda a sexta-feira, nas especialidades descritas no quadro abaixo, conforme demanda
dos pacientes egressos do hospital:

Quadro 3- Especialidades minimas exigidas para atendimento.

ESPECIALIDADES MEDICA

ESPECIALIDADES NAO MEDICAS

Cirurgia Geral

Fisioterapia (Egressos)

Angiologia e Cirurgia vascular

Enfermagem (Egressos)

Urologia Fonoterapia (Egressos)
Ortopedia Terapia ocupacional (Egressos)
Ginecologia Farmacia (VVS)

Infectologia (VVS)

Psicologia (VVS)

Cardiologia- risco cirargico

Servico Social (VVS)

Pediatria (egresso)
Obstetricia (egresso)

3.4 Cirurgias Ambulatoriais

Consideram-se as Cirurgias Ambulatoriais as intervencdes que abrangem as
cirurgias de pequeno e médio porte, sob efeito de anestesia local e de diferentes
especialidades, em pacientes que n&o estejam em internacdo hospitalar, ou seja,
excetuam-se aqui as cirurgias de pacientes em atendimentos de urgéncia.

Os pacientes poderdo ser provenientes de demanda externa ao hospital bem
como de consulta ambulatorial de pacientes ja acompanhados pelo hospital. Em ambos
0S casos, todas as cirurgias ambulatoriais devem ser reguladas pelo Complexo Regulador
Estadual.




GOVEQNO'DE

HSLMB SES ﬂ/
Hospital Estadual de Secretaria de /
Sao Luis de Montes Estado da /
Belos Dr. Geraldo Saude ==

Landé O ESTADO QUE DA CERTO

Quadro 4- Procedimento minimos exigidos.

Procedimentos minimos a serem oferecidas
no ambulatodrio - ndo precisa de internagéo

Varizes
Postectomia
Vasectomia

3.5 Cirurgias programadas

Consideram-se Cirurgias Programadas as intervencbes que abrangem as
cirurgias de médio porte, sob efeito de anestesia e de diferentes especialidades.

Especialidades Médicas para cirurgias programadas a serem oferecidas no
Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos Dr. Geraldo Lando:

Quadro 5- Especialidades médicas para cirurgia programada

Especialidades para cirurgia programadas

Cirurgia Geral
Ginecologia
Ortopedia

3.6 SADT Externo

O Servico de Apoio Diagnoéstico e Terapéutico (SADT) externo conjunto de
exames e acdes de apoio terapéutico, sera disponibilizado aos pacientes que estdo sendo
atendidos em outras unidades da rede de salude, e que possuem a prescricdo para
realizar o exame, devidamente regulados pelo Complexo Regulador Estadual.

3.7 Hospital Dia

O Hospital Dia sera disponibilizado aos pacientes que comparecem a Unidade
apenas para recebimento de dose esquematica de medicacdo endovenosa e pequenos
procedimentos cirdrgicos; pacientes clinicos e/ou cirargicos que necessitam de
permanecer na Unidade por um periodo maximo de 12 horas.

4. METAS DE PRODUCAO

Séo apresentados os indicadores e as metas de producdo contratualizados,
referentes aos servigos assistenciais e correspondem a 90% do percentual de custeio do
repasse mensal.
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4.1 Internacdes hospitalares (saidas hospitalares)

O HESLMB devera realizar mensalmente 389 (trezentos e oitenta e nove) saidas
hospitalares, sendo 78 em clinica médica, 52 em pediatria, 52 em obstetricia e 207 em
clinica cirurgica, com variacdo aceitavel de +£10%, de acordo com o numero de leitos
operacionais cadastrados no SUS.

Quadro 4- Meta de saidas hospitalares.

Internag_ao (saidas Meta mensal Meta anual
hospitalares)
Clinica médica 78 936
Pediatria 52 624
Obstétrica 52 624
Clinica cirtrgica 207 2.484
TOTAL 389 4.668

Tabela 1- Saidas hospitalares.

Saidas Hospitalares | CONTRATADA Realizada em junho/23
Clinica médica 78 141
Obstétrica 52 20
Pediatrica 52 25
Clinica cirdrgica 207 162
TOTAL 389 348

Grafico 1-Saidas hospitalares realizadas em junho/23.
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No més de junho tivemos 348 saidas hospitalares, 89,46 % da meta contratada.
Vale destacar que as saidas cirlrgicas, na maioria resultam da urgéncia e emergéncia,
que sdo de demanda espontanea. Os servigos de obstetricia e pediatria também séo de
emergéncia. Em relacédo as cirurgias ambulatoriais para a especialidade de cirurgia geral
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o tempo de espera para a consulta de retorno, com os resultados de exames e para
possivel emissao de AIH (municipio de origem demora viabilizar os exames solicitados na
12 consulta) tem impactado no baixo numero de cirurgias realizadas, o que influencia no
cumprimento da meta.

4.2 Cirurgias

O HESLMB devera realizar um numero mensal de 88 cirurgias ambulatoriais e
180 cirurgias programadas, com variacéo aceitavel de +10%.

Quadro 5- Meta de cirurgias.

Cirurgias Meta mensal Meta anual
Cirurgia ambulatorial 88 1.056
Cirurgia programada 180 2.160

Sendo assim, apresentamos abaixo as cirurgias realizadas pelo o
HESLMB em junho/23.

Tabela 2- Cirurgias.
Cirurgias CONTRATADA Realizada em junho/23
Cirurgia ambulatoriais 88 59
Cirurgia programada 180 54
TOTAL 268 113
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Gréfico 2- Cirurgias realizadas em junho/23.
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No més de maio realizamos cirurgias ambulatoriais e cirurgias programadas,
atingindo 42,16% da meta contratada. Na ortopedia foram disponibilizadas 92 vagas de 12
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consulta, houveram 4 agendamentos, 3 compareceram e resultou em 0 AlH (pacientes
encaminhados ndo eram perfil cirdrgico). Na cirurgia geral foram realizadas 36 cirurgias
programadas, houveram 96 atendimentos de 12 consulta, porém o retorno dessas
consultas depende da realizacdo de exames que estdo sob a responsabilidade do
municipio de origem, impactando no ndo atingimento da meta contratada.

4.3 Atendimento as Urgéncias

Conforme o citado no anexo técnico IlI, “os atendimentos de urgéncia e
emergéncia, apesar de ndo comporem meta para o presente contrato de gestdo, posto
nao estarem sob a governanca da Organizacao Social, deverdo ser informados a SES/GO
mensalmente”.

Segue abaixo dados dos atendimentos de urgéncia e emergéncia realizados no
HESLMB em junho/23.

Tabela 3- Atendimentos de urgéncia e emergéncia.

Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia

Junho/23 3.361

Segundo o item 3.4. Do anexo técnico Il, os SADT internos devem ser informados
a SES/GO para fins de verificacdo das atividades realizadas no atendimento de Urgéncia
e Emergéncia. Segue abaixo demonstrativo da producéo interna de exames:

Tabela 4- Producéo de servi¢o de apoio diagnéstico e terapéutico.

SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO-SADT
ANALISES CLINICAS 9268
ELETROCARDIOGRAMA 21
TOMOGRAFIA 803
Junho/23 RAIOX o35
Anatomia Patologica 97
TOTAL 11.124

4.4 Atendimento Ambulatorial

De acordo com o contrato de gestdo o hospital deve realizar meta de producao
mensal de 870 consulta médicas e 396 consultas multiprofissionais, com variacdo de até
+10%.
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Quadro 6- Meta de atendimento ambulatorial.

Ambulatério Meta mensal Meta anual
Consulta médica 870 19.008
Consulta 396 4.752
multiprofissional
TOTAL 1.266 23.760

Segue abaixo demonstrativo da producao ambulatorial em junho/23.

Tabela 5- Atendimento ambulatorial.

Ambulatorio

META MENSAL

Realizado em junho/23

Consulta médica 870 694
Consulta multiprofissional 396 1.122
TOTAL 1.266 1.816

Grafico 3-Atendimento ambulatorial realizado em junho/23.
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Foi realizado atendimentos ambulatoriais, atingindo 143,44% da meta.

4.5 SADT Externo

O HESLMB devera realizar SADT externos, regulados pelo complexo regulador
estadual. A unidade deveré oferecer 20 eletrocardiogramas, 20 holter, 20 MAPA, 50 raio-X,
20 ultrassonografias para pacientes externos, com variacao aceitavel de até 10%.

Quadro 7- Meta de SADT externo.

SADT externo Meta mensal Meta anual
Eletrocardiograma 20 240
Tomografia 200 2.400
Ultrassonografia 200 2.400
DOPPLER 100 1.200
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Raio x

200

2.400

Total

720

8.640

Segue abaixo demonstrativo da producao de SADT externo em junho/23.

Tabela 6- SADT externo.

SADT externo

META MENSAL

Realizada em junho/23

Eletrocardiograma 20 100
Tomografia 200 450
Ultrassonografia 200 225
USG/DOPPLER 100 0
Raio x 200 450
TOTAL 720 1.225

Gréfico 4- SADT externo realizado em junho/23.
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Foram realizados 557 exames 0 que corresponde a 170,13% da meta contratual.

4.6 Hospital Dia

Deve ser realizado pela unidade 88 atendimentos no Hospital Dia por més,
com variacdo de até +10%.

Quadro 8 - Meta de atendimentos de Hospital dia.

Hospital dia Meta mensal Meta anual

Atendimentos 88 1.056

Segue abaixo demonstrativo da producéo de hospital dia em maio.
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Tabela 7- Atendimento de hospital dia.

Hospital dia Meta mensal | Realizado em junho/23

Atendimentos 88 91

Grafico 5-Atendimento de hospital dia realizado em maio.
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Foram realizados 91 atendimentos do Hospital dia, ultrapassando a meta

contratual em 103,40%.

5. INDICADORES DE QUALIDADE/DESEMPENHO

Segundo o contrato de gestdo o hospital devera informar mensalmente os

Resultados dos Indicadores de Desempenho, que estédo relacionados a QUALIDADE da
assisténcia oferecida aos usuarios da unidade gerenciada e mensuram a eficiéncia,
efetividade e qualidade dos processos da gestdo da Unidade e correspondem a 10% do

percentual do custeio do repasse mensal.

Y

Os Indicadores estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos
usuarios da unidade gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestédo
e ao desempenho da unidade. A complexidade dos indicadores é crescente e gradual,

considerando o tempo de funcionamento da unidade.

O quadro a seguir apresenta os indicadores de desempenho monitorados pelo

HESLMB.

Quadro 9- Metas de desempenho.

Indicadores de Desempenho

1 | Taxa de Ocupacéo Hospitalar = 85%
2 | Média de permanéncia Hospitalar (dias) <4 dias
3 |indice de intervalo de Substituicdo (horas) <17 horas
4 | Taxa de readmissdo em UTI (48 horas) <5%

5 | Taxa de readmisséo Hospitalar em até 29 dias <20%

6 | Percentual de Suspenséo de Cirurgias Programadas por condicdes Operacionais (causas <1%
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relacionadas a organizacdo da unidade)
7 Percentual de Suspensédo de Cirurgias Programadas por condicbes Operacionais (causas <59%

relacionadas ao paciente) -
8 | Percentual de Ocorréncia de Rejeicdo no SIH (monitoramento) 1%
9 | Percentual de partos cesareos (monitoramento) £15%
10 | Taxa de aplicacdo da classificacdo de Robson nas parturientes submetidas a cesarea 100%
11 Percentual_ _de _investigagéo da gravidade de reacbes adversas a medicamentos >95%:

(Farmacovigilancia) - '
12 | Razéo de consultas ofertadas 1
13 | Percentual de Exames de Imagem com resultado disponibilizado em até 10 dias 2 70%
14 | Percentual de manifestacdes queixosas recebidas no sistema de ouvidoria do SUS <5%

5.1 Taxa de ocupacao hospitalar

Relagdo percentual entre 0 numero de pacientes-dia, em determinado periodo, e
0 numero de leitos- dia no mesmo periodo. Taxa de ocupacdo muito baixa (abaixo de
75%) pode indicar: inadequacdo do numero de leitos a regido; baixa integracdo do
hospital a rede de saude, com dificuldade de acesso; falha no planejamento ou na gestao
do hospital (ineficiéncia); insatisfacéo da clientela.

Férmula: [Total de Pacientes-dia no periodo / Total de leitos operacionais-dia
do periodo] x 100

Tabela 8- Taxa de ocupacao hospitalar.

Taxa de Ocupacéo Contratada Realizado em junho/23
Hospitalar > 85% 69.50%

5.2 Tempo meédio de permanéncia hospitalar (dias)

Relacéo entre o total de pacientes-dia no periodo e o total de pacientes egressos
do hospital (por altas, transferéncia externa e/ou 6bitos no mesmo periodo). Representa o
tempo médio de internacbes dos pacientes nos leitos hospitalares. Tempo médio de
permanéncia muito alto nesses leitos pode indicar um caso de complexidade maior ou
complicacéo pré ou pos-operatoria, ou também auséncia de plano terapéutico adequado e
desarticulacdo nos cuidados ao paciente.

Formula: [Total de pacientes-dia no periodo / Total de saidas no periodo]

Tabela 9- Tempo médio de permanéncia.

Contratada Realizado junho/23
<4 dias 3,32

Tempo Médio de permanéncia

5.3 indice de intervalo de substitui¢cdo (horas)

Assinala o tempo médio em que um leito permanece desocupado, entre a saida
de um paciente e a admisséo de outro. Essa medida relaciona a taxa de ocupagao com a
média de permanéncia.
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Formula: [(100-Taxa de ocupacdo hospitalar) x Média de tempo de
permanéncia] / Taxa de ocupacgéo hospitalar]

Tabela 10- Intervalo de substituicdo (horas).

Contratada Realizado junho/23

Intervalo de substituicdo
<17 horas 34,95 horas

5.4 Taxa de readmissao em UTI em até 48 horas

O indicador mede a taxa de pacientes que retornaram a UTI do mesmo hospital
em até 48 horas desde a Ultima vez que deixaram a UTI da unidade hospitalar apds a
primeira admissdo. Trata-se de indicador de qualidade da assisténcia e pode refletir a
qualidade de cuidado baixa e/ou altas precoces da UTI.

Formula: [N° de retornos em até 48 horas/ N° de saidas da UTI, por alta] x
100.

Tabela 11- Taxa de readmissdo em UTIl em até 48h.

Contratada Realizado junho/23
<5% 18,75%

Taxa de readmissao em UTI

5.5 Taxa de readmissao Hospitalar em até 29 dias

O indicador de Readmissdo Hospitalar mede a taxa de pessoas que retornaram
ao hospital em até 29 dias desde a ultima vez que deixaram a unidade hospitalar ap6s a
primeira admisséo. Esse indicador avalia a capacidade progressiva do servico em ajudar
na recuperacao de forma tao eficaz quanto possivel. Quanto menor for a reincidéncia de
internacdo, ou seja, quanto menor for a readmissao potencialmente evitavel, melhor é
considerado o atendimento prestado pela unidade hospitalar.

Readmissfes desnecessarias indicam elementos disfuncionais no sistema de
saude, acarretam riscos indevidos aos pacientes e custos desnecessarios ao sistema.
InternacGes por cancer e obstetricia sdo excluidas, pois podem integrar o plano de
cuidado do paciente.

Férmula: [Namero de pacientes readmitidos entre 0 e 29 dias da ultima alta
hospitalar / Namero total de internacdes hospitalares] x 100

OBS: Para o numerador, como informado, séo excluidas internacdes por cancer e
obstetricia, pois podem integrar o plano de cuidado do paciente. Readmissfes que
terminam em morte também estardo incluidas no numerador.

Para o denominador:

a. Sao excluidos casos de um dia, alta por morte, admiss6es na maternidade
(com base na especialidade, tipo de episddio, diagndstico), e aqueles com
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mencao de um diagndstico de cancer ou quimioterapia para o cancer.

b. Sdo excluidos pacientes com mencdo de um diagndstico de cancer ou
guimioterapia em qualquer lugar, nos 365 dias antes da admisséo.

c. Quando houver mais do que uma readmissao no prazo de 30 dias, cada
readmissdo € contada uma vez.

Tabela 12- Taxa de readmissdo em 29 dias.

Contratada Realizado junho/23

Taxa de readmissao em 29 dias
<20% 6,36%

5.6 Percentual de cirurgias programadas por condi¢cdes operacionais
(Problemas relacionados a unidade)

Mede o total de cirurgias programadas que foram suspensas, por motivos
relacionadas a organizacdo da Unidade, tais como falta de vaga na internacdo, erro de
programacao, falta de exame pré-operatorio, por ocorréncia de cirurgia de emergéncia,
em relacao ao total de cirurgias agendadas, no periodo.

Férmula: [N° de cirurgias programadas suspensas /N° de cirurgias
programadas (mapa cirurgico) ] x100

Tabela 13-Percentual de cirurgias programadas suspensas por condi¢do operacional
(problemas da unidade).

% de suspensdo de cirurgias Contratada Realizado junho/23
programadas por condi¢cbes
operacionais (problemas da unidade) =1% 3,39%

5.7 Percentual de cirurgias programadas por condi¢cdes operacionais
(Problemas relacionados ao paciente)

Mede o total de cirurgias programadas que foram suspensas, por motivos
relacionados ao paciente, tais como nao realizou jejum, absenteismo, ndo suspendeu o
medicamento, sem condi¢des clinicas, em relacdo ao total de cirurgias agendadas, no
periodo.

Formula: [N° de cirurgias programadas suspensas/N° de cirurgias
programadas (mapa cirurgico) ] x100

Tabela 14-Percentual de cirurgias programadas suspensas por condi¢do operacional
(problemas do paciente).

% de suspensdao de Contratada Realizado junho/23
cirurgias programadas por
condicdes operacionais <5% 0,00%
(problemas do paciente)
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5.8 Percentual de ocorréncia de rejeigcdo no SIH

Mede a relacdo de procedimentos rejeitados no sistema de informacoes
hospitalares em relagéo ao total de procedimentos apresentados no mesmo sistema, no
periodo.

Férmula: [total de procedimentos rejeitados no SIH/Total de procedimentos
apresentados no SIH] x100

Observacdo: o indicador sera usado apenas como monitoramento, e nao
computara para efeito de desconto financeiro, haja vista, que o mesmo ndo esta sob do
parceiro privado.

Tabela 15- Percentual de rejeicdo no SIH

Meta Realizado junho/23
1% DELAY

% de rejei¢cdes no SIH

Referente ao indicador de Rejeicdes no SIH, informamos que a Secretaria realiza
apenas no final da competéncia a analise das rejei¢cdes referentes a competéncia do més
anterior.

5.9 Percentual de partos cesareos

Mede o percentual de cirurgias cesareas realizadas em relacdo ao numero total
de partos.

Férmula: [N° de cesareas realizadas / Total de partos realizados] x 100 -
mensal

Observacdo: Indicador informado para efeito de monitoramento e
acompanhamento.

Tabela 16-Percentual de partos cesareos.

Contratada Realizado junho/23
<15% 80,8%

Percentual de partos ceséareos

5.10 Taxa de aplicacado da classificacdo de Robson nas parturientes
submetidas a ceséarea

E instrumento para identificacdo de grupos de mulheres clinicamente relevantes
nos quais haja diferencas nas taxas de cesarea, permitindo comparacées em uma mesma
instituicdo ao longo do tempo ou entre diferentes instituicdbes. Quando se aplica a
classificacdo, otimiza o uso das cesareas ao identificar, analisar e focalizar intervencdes
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em grupos especificos que sejam particularmente relevantes em cada local. Avalia a
efetividade de estratégias ou intervencdes criadas para otimizar o uso de cesarea. Avalia
a qualidade da assisténcia, das praticas de cuidados clinicos e os desfechos por grupo.
Avalia a qualidade dos dados colhidos.

Formula: [N° de parturientes submetidas a cesdrea classificada pela
Classificacdo de Robson no més /Total de parturientes submetidas a cesarea no
més x 100]

Tabela 17- Taxa de aplicacéo de classificacdo de Robson.

Taxa de aplicacdo de Contratada Realizado junho/23
classificagdo de Robson

100% 100%

5.11 Percentual de investigacéo da gravidade de reacdes adversas a
medicamentos (Farmacovigilancia)

Monitora e avalia reacfes adversas a medicamentos (RAM) seja ela leve,
moderada ou grave pelo farmacéutico. Considera-se ideal a notificacéo e classificacdo de
RAMs quanto a sua gravidade, seguidas do seu monitoramento. Julga-se aceitavel que as
RAMs sejam notificadas e monitoradas, sem serem avaliadas quanto a gravidade. Este
indicador devera considerar todas as reacgBes adversas a medicamentos,
independentemente do local da ocorréncia.

Férmula: [N° de pacientes com RAM avaliada quanto a gravidade/ N° total de
pacientes com RAM] x 100

Tabela 18- Percentual de investigacdo da gravidade de rea¢0es adversas a
medicamentos.

Contratada Realizado junho/23
% de investigacdao de RAM’s 'z Ju

295% 100%

5.12 Razao do quantitativo de consultas ofertadas

N° de consultas Ofertadas em relagdo ao numero de consultas propostas nas
metas da unidade por um dado periodo (més).

Formula: Numero de consultas ofertadas/ numero de consultas propostas
nas metas da unidade.

Tabela 19-Razéo do quantitativo de consultas ofertadas.

consultas ofertadas

1 0,89
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5.13 Percentual de exames de imagem com resultado disponibilizado
em até 10 dias.

Proporgéo de exames de imagem com resultado liberado em até 10 dias (tempo
entre a realizagdo do exame de imagem e a liberacao do resultado).

Férmula: [Numero de exames de imagem entregues em até 10 dias / total de
exames de imagem realizados no periodo multiplicado] X 100.

Tabela 20-Percentual de exames de imagem com resultado disponibilizado em até 10

dias.
Percentual de exames de Contratada Realizado junho/23
imagem com resultado
disponibilizado em até 10 >70% 100%
dias. -

5.14 Percentual de manifestacdes queixosas recebidas no sistema de
ouvidoria do SUS

Analisa a satisfacdo dos usuéarios do SUS em relacdo ao atendimento prestado
pela unidade hospitalar.

Férmula: [NOmero de manifestacdes queixosas recebidas no sistema de
ouvidoria do SUS / total de atendimentos realizados mensalmente] x 100.

Tabela 21-Percentual de manifestagbes queixosas recebidas no sistema de ouvidoria do
SUS.

Percentual de manifestagoes Contratada Realizado junho/23
queixosas recebidas no sistema de

ouvidoria do SUS <5% 0,01%
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6. Atividades realizadas no més

JUNHO DE 2023

© ESTADO QUE DA CERTO

JORNAL DO HOSPITAL ESTADUAL

DE SAO LUIS DE MONTES BELOS - DR. GERALDO LANDO

EQUIPE DE ENFERMAGEM PARTICIPA DE TREINAMENTO SOBRE ELETROCARDIOGRAMA

0 Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos Dr.
Geraldo Lando promoveu um treinamento sobre
eletrocardiograma (ECG) para a equipe de enfermagem
da unidade de saide. Conduzida pela gerente de
enfermagem do HSLBM, Dayara Guedes, a capacitagao
permitiu  aos participantes a identificacao de
taquicardias (ou taquiarritmias), bradicardias (ou
bradiarritmias), cardiopatias e outras condigdes como
distirbios hidroeletroliticos.

De acordo com Dayara, o ECG é um exame bésico de
triagem e diagnostico, onde € possivel verificar a satide
do coracao do paciente e indicar tratamentos para

eventuais ) condicdes que requerem intervengao ]

médica. “E um exame rapido, simples e indolor. Os
impulsos elétricos do coracao sdo registrados em um
pedaco de papel”, disse

A gerente explica que para a realizagao do ECG, o
paciente fica deitado numa maca, em repouso por
cinco minutos, antes do procedimento para que o
resultado nao sofra influéncia de fatores extemos. Em
seguida, sao colocados os eletrodos na parede tordcica
anterior (regido frontal do peito) nos punhos e
tornozelos, e aplica-se um gel sobre esses dispositivos
para facilitar a medicao da corrente elétrica”, explicou.

A gestora destaca que a pele deve estar bem limpa e
desengordurada nos locais de fixagao dos eletrodos.
“Se 0 corpo do paciente tiver muitos pelos, a depilagdo
deve ser feita e se a pele for especialmente oleosa
deve ser promovida uma limpeza local com alcool.

0 eletrocardidgrafo ¢ ligado e conectado aos eletrodos,
que por meio de fios que registrarao a atividade
elétrica do coracao. Apds o exame, o aparelho fara a
impressao de 12 visoes distintas do drgao”, afirmou.

HOSPITAL ESTADUAL DE SLMB ALERTA
SOBRE TESTE DO PEZINHO

.. 1. /

0 Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos Dr.
Geraldo Landd realizou nesta terca-feira, 6, uma
palestra sobre a importancia do Dia Nacional do Teste
do Pezinho, lembrado em 6 de junho, com o intuito de
reforgar o cuidado com a satide dos recém-nascidos. A
acao, direcionada as puérperas da unidade de satide,
foi conduzida pela médica, pos graduada em pediatria,
Emmanuelle Kissia, pela enfermeira do Nicleo de
Seguranca do Paciente (NSP), Amanda Cruvinel, e pelo
coordenador multiprofissional, Mateus Clemente.

De acordo com Emmanuelle, o objetivo da data é
alertar a populagao sobre a realizagao do exame de
prevencao, que detecta sete distirbios e doengas em
fase pré-sintomatica. Assim, o tratamento pode ser
iniciado o quanto antes, minimizando os danos a satide
da crianga.

“Obrigatdrio no Brasil desde 1992, o Teste do Pezinho
€ um dos primeiros exames da vida de um bebg e um
dos mais importantes. A Triagem Neonatal deve ser
realizada até o 28° dia de vida do recém-nascido, mas
preferencialmente entre o terceiro e quinto dia de
vida”, explicou.

Segundo a médica, o teste detecta o hipotiroidismo
congénito, hiperplasia congénita de suprarmrenal,
fenilcetonria, fibrose cistica, anemia falciforme,
toxoplasmose congénita e a deficiéncia da biotinidase.
“As doengas mais diagnosticadas no teste do pezinho
sdo o0 hipotireoidismo congénito e a doenga
falciforme” disse a Dra. Enmanuelle Kissia.

As doencas diagnosticadas podem ocorrer em
qualquer crianga, mesmo que ela parega estar
saudavel. “Com o diagndstico precoce, a familia tem
como iniciar o tratamento, dando mais qualidade de
vida e impedindo o desenvolvimento de varias
doengas, que se nao tratadas, podem levar a
deficiéncia intelectual ou afetar gravemente a saiide
da crianga. Tratadas a tempo, a chance de a doenga
nao evoluir e deixar sequelas € muito grande”,
afirmou.

Os coordenadores Mateus Clemente e Amanda
destacam que para realizar o exame, os responsaveis
devem apresentar certiddao de nascimento do bebg,
comprovante de residéncia, documento do
responsavel, cartdo de vacina e cartdo do SUS da
crianga na unidade basica de satide da familia.

ACAO ALERTA SOBRE HIGIENE ORAL
DOS PACIENTES
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0Os enfermesiros e técnicos de enfermagem da Unidade
de Terapia Intensiva (UTI) do Hospital Estadual de Sao
Luis de Montes Belos participaram de um
treinamento sobre os beneficios da higiene oral para
pacientes  hospitalizados. A capacitagao foi
organizada pela gerente de enfermagem, Dayara
Guedes, e pelo coordenador da UTI, Marcionilio
Candido.



HSLMB SES

Hospital Estadual de Secretaria de
Sao Luis de Montes Estado da
Belos Dr. Geraldo Saude

Landd

Dayara Guedes explica que o objetivo da capacitagao
foi proporcionar uma melhor assisténcia aos
pacientes da UTL “Por eles estarem em situagéo
critica, uma deficiéncia na higiene oral pode provocar,
além da cdrie, doencas gengivais como a gengivite e a
periodontite, enfermidades que podem ter
repercussoes sistémicas e causar problemas ainda
mais graves, como miocardite e pneumonia
nosocomial”, disse.

De acordo com o coordenador da UTI, Marcionilio
Candido, além de alertar aos profissionais quanto a
maneira correta de higienizar os pacientes
hospitalizados, o treinamento também surgiu como o
primeiro passo para a implantagao do protocolo de
higiene bucal do HSLMB.

“A higiene oral do paciente sempre foi realizada aqui
no HSLMB, mas cada profissional fazia de uma forma.
0 que a gente quer com a implantagéo do protocolo &
estabelecer um padrao, fazer com que todos
trabalhem de maneira uniforme” afirmou.

A gerente de enfermagem revela que os estudos
mostram que a higiene bucal adequada evita até
56% das infeccdes respiratorias. “Com o
treinamento, nossa equipe esta capacitada para
realizacdo de higiene bucal”, concluiu.

TURMA DA ALEGRIA VISITA PACIENTES

Musica, palhacada e muita alegria tomaram conta dos
corredores do Hospital Estadual de Sao Luis de
Montes Belos. O grupo voluntdrio Turma da Alegria
visitou a unidade do Governo de Goias e proporcionou
a pacientes, colaboradores e acompanhantes um
ambiente leve e descontraido.

A acdo foi conduzida pelos académicos de
enfermagem do Centro Universitario Brasilia de
Goids, com a supervisao do professor e coordenador
do miicleo interno de regulacao (NIR), Marcus Antdnio.
A atividade ressaltou a importancia do sorriso, por
meio de atividades Iidicas, para os pacientes
internados.

De acordo com a gerente de enfermagem do HSLMB,
Dayara Guedes, a intencao foi levar descontragao
reforcando o quanto o riso e o bem-estar podem
contribuir para a recuperacao paciente. “0 usuario de
longa permanéncia conta cada segundo, com
ansiedade, para ter alta. O nosso objetivo foi levar
alegria as pessoas, em meio a tristeza e sofrimento
que passam no hospital”, disse.
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0 coordenador multiprofissional, Mateus Clemente,
explica que a proposta da Turma da Alegria é levar
diversao para quem precisa. “As desordens de satide
geram preocupagao e angustia. Oferecer distracao
nesses momentos parece uma tarefa dificil, mas essa
¢, justamente, a missao dos voluntérios”, contou.

Para o coordenador do NIR e professor da Turma da
Alegria, Marcus Antonio, dar boas risadas traz
beneficios importantes para a saide, tanto que
palhagos comegaram a integrar oficialmente a equipe
de muitos hospitais do Pais. “Nunca foi nossa intengao
fazer uma atividade terapéutica ou esperar um
resultado de cura. Os ‘doutores da alegria acreditam
que a arte é um direito e deve ser acessivel a todos os
brasileiros”, revelou.

Marcus ressalta que cada unidade de sadde esta
inserida num contexto sociocultural e o que mais
importa € o olhar da gestao hospitalar sobre recursos
artisticos disponiveis naquela localidade, que poderiam
somar no ambiente hospitalar.

HSLMB ESCLARECE PAPEL DO SERVICO
SOCIAL

A equipe multiprofissional do Hospital Estadual de
Sao Luis de Montes Belos Dr. Geraldo Landd promoveu
nos dias 12 e 13 de junho um treinamento sobre o
papel do assistente social no ambiente hospitalar. A
atuacao do assistente social na drea da satide, se da
sob a perspectiva de garantias de direitos e bem-
estar dos pacientes por meio do atendimento social.

A responsavel técnica do servigo social, Aliny Kellen,
explicou que o assistente social promove um
atendimento harménico, sendo um elo entre a
clientela e a instituicao. “Atuando como um mediador
¢ mobilizador, no que se refere a projetos e
programas que promovam um atendimento
humanizado e integral”, disse.

De acordo com Aliny, o servico social atua no campo
das politicas sociais, opdem-se ao assistencialismo
através de uma pratica que visa a expansao dos
direitos e a emancipagao da sociedade. “Os
profissionais sao responsaveis por buscar defender os
direitos dos pacientes, através de um processo de
acolhimento, escuta  sensivel, construgdo e
fortalecimento de vinculos”, afirmou.

A RT revela que o assistente social trabalha em
conjunto com a equipe multidisciplinar, familia,
convénios e politicas piiblicas, articulando com todas
as frentes e interlocutores necessarios para pemitir
a desospitalizacdo da maneira mais adequada e
segura.

“Para isso, a partir de um olhar integral do paciente,
eles compreendem as demandas de forma ampla, se
envolvendo desde o inicio do atendimento, trazendo
mais agilidade e resolubilidade para o processo. Ao
oferecer as orientacdes e realizar os encaminhamentos
necessarios, contando com os mais diversos pontos da
rede de apoio, esse trabalho busca a conducao de uma
transicao do cuidado mais segura e qualificada”,
revelou.

Segundo Aliny, entre as acdes desenvolvidas estao a
avaliagdo do contexto socioecondmico, elaboragao de
relatdrios sociais, articulagdes com a rede privada e
com os mais variados pontos da rede piiblica
(Ministério Piblico, saiide mental, previdéncia social,
servigos do SUS, entre outros).

JUNHO VERMELHO E TEMA DE PALESTRA

0 Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos Dr.
Geraldo Landd (HSLMB) recebeu os discentes de
enfermagem da UniBrasia para salientar a
importancia do Junho Vermelho, campanha que
conscientiza sobre a doacao de sangue.

Os palestrantes explicaram que o més de junho &
marcado com a cor vermelha, simbolizando a
campanha de incentivo a doagdo de sangue. “Ainda
em junho, no dia 14, é comemorado o Dia Mundial do
Doador de Sangue. Para buscar conscientizar a
populagdo sobre a importincia desse gesto”,
explicaram.

Além disso, os discentes ressaltaram que qualquer
pessoa pode um dia necessitar de uma transfusao de
sangue, seja devido a fraumas provocados por
acidentes, cirurgias ou no tratamento de doengas.
“Uma tinica doacdo pode beneficiar até quatro
pessoas”, afirmaram.

Danielly Malaquias Moreira de Deus explica que
muitos tém diividas se pode ou nao doar sangue. “A
palestra esclareceu que toda pessoa saudavel pode
fazer a doagdo de sangue. E um dever nosso
conscientizar a populagao da importancia de doar
sangue, e cada um de nds pode salvar alguém”,
frisou.

Como se tornar um doador de sangue?

E so procurar o Hemocentro de Goids com seu
documento oficial com foto e conferir se atende aos
requisitos necessarios para doar.
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Ter idade entre 16 e 69 anos, desde que a
primeira doagao tenha sido feita até 60 anos
(menores de 18 anos precisam do consentimento
formal do responsavel legal); Pesar no minimo 50
kg. Ter dormido pelo menos 6 horas nas tltimas 24
horas. Estar alimentado e evitar alimentos
gordurosos nas 3 horas que antecedem a doacao.

WEBINAR ABORDA PLANEJAMENTO
FAMILIAR

0 Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos
Dr. Geraldo Landd (HSLMB) realizou um webinar
com o tema “planejamento familiar”, que é um
direito estabelecido em lei, fundamental para a
manutengao da saide fisica e mental, tanto dos
pais, quanto dos filhos.

0 webinar foi liderado pelo coordenador
multiprofissional Mateus Clemente e assistente
social do HSIMB e coordenadora da equipe
multidisciplinar da atengao basica (EMAB) e
responsavel pelo programa de planejamento
familiar de Sao Luis de Montes Belos, Daniella
Carla da Silva. A atividade foi direcionada aos
colaboradores da unidade de satide.

“0 planejamento familiar é dar a familia o direito
de ter quantos filhos quiser, no momento mais
conveniente. Nossas equipes estao a disposicao,
nas Unidades Basicas de Satde, para acolher e
orientar a populagao sobre todos os métodos
contraceptivos, como também o auxiio a
concepcao, que inclui o atendimento pré-natal, a
assisténcia ao parto e ao puerpério. Sempre
respeitando a liberdade de escolha das pessoas”,
explicou Daniella.

A responsavel pelo programa de planejamento
familiar de Sao Luis de Montes Belos destaca que o
plangjamento familiar passa pela definicao dos
objetivos e desejos do casal e de cada um,
individualmente. “Por isso, a sinceridade também ¢
peca fundamental. Apenas depois da conversa, é
iniciada a busca pelas agdes de saide do
planejamento familiar”, afirmou.

Daniella explicou ainda o detalhamento do fluxo.

HOSPITAL ESTADUAL DE SI\O L. DE M.
BELO CELEBRA ANIVERSARIO DE
PACIENTE DA UTI

0 Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos
(HSIMB) realizou uma festa de aniversario
surpresa para comemorar o aniversario de 63 anos
do paciente Jesuino Justino da Silva, que estd
internado na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) ha
26 dias.
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A celebracdo, durante o banho de sol do paciente,
na parte externa da unidade de satide do Governo
de Goids, foi organizada pela coordenadora de
enfermagem, Marina Freitas, em parceria com a
equipe do servico social e profissionais da UTI.

Para Marina, o ambiente hospitalar € frio, e a
afetividade é acolhedora, traz alivio, conforto e
ajuda a amenizar a dor e o sofrimento no momento
mais fragil enfrentado pelo paciente. “0
tratamento humanizado traz diversos beneficios
para o paciente e para toda a unidade, como
diminuicao do nimero dos dias de internacao,
recuperagao mais rapida, alta precoce e aumento
da confianga na relagao profissional e paciente”,
explicou.

Marina destaca que humanizar significa tornar
humano, ser benévolo, afavel, tratavel. “E realizar
qualquer ato considerando o ser humano como um
ser (nico e complexo, com necessidades
biopsiquico e socio-espiritual”, frisou.

Segundo a gerente de enfermagem, Dayara
Guedes, trabalhar com agoes de humanizagao,
empatia, solidariedade e cuidado personalizado,
visando oferecer conforto aos pacientes e
familiares, é uma das missoes do HSLMB.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

No periodo de 01 a 30 de junho de 2023, o Hospital Estadual de Sao Luis de Montes
Belos Dr. Geraldo Land6 — HESLMB apresentou a Secretaria de Estado da Saude-
SES/GO, conforme estabelecido no Contrato de Gestdo n° 043/2022-SES/GO, os
resultados alcancados quanto as metas estabelecidas para as Metas de Producédo e
Indicadores de Qualidade/Desempenho, por meio de relatérios e planilhas de producéo.

O Instituto Génnesis, vem ratificar o compromisso de sempre realizar seus trabalhos
dentro dos preceitos legais e éticos, conforme preconiza a boa gestdo, e coloca-se a
disposicdo da Secretaria de Estado da Saude de Goids — SES/GO para sempre adotar
melhorias frente a gestdo da unidade, a fim de entregar a sociedade uma atencéo
especializada e de referéncia, cumprindo seu propésito de cuidar do amor de alguém.

Marta Selma da Silveira
Diretor Geral-HESLMB



