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APREGENTACAO

Este relatorio apresenta informagdes sobre a execugdo do Contrato N° 006/2020 para
Operacionalizagiio da Gestio e execuglo das agOes € servigos de Satide do Hospital Eduardo
Campos - HEC, gerenciado pela Organizagfio Social de Saade Hospital do Tricentenirio, no
periodo de 01 a 31 de Dezembro de 2020.

0O HEC ¢é administrado pela Organizagio Social Hospital do Tricentendrio, cuja sede se situa
1o Municinio de Olinda. sendo uma instituicio com atendimento 100% SUS que tem como
missdo prestar um servigo de atendimento médico hospitalar com qualidade e resolutividade

com foco 0o respeitoc atenclio ao usudrio.



1. AOSS HOSPITAL DO TRICENTENARIO

D HOSPITAL, DO TRICENTENARIN é yma sesnciacho civil de direito mrivadn, com
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finalidade filantropica, sem fins lucrativos e econdmicos, de cardter beneficente de assisténcia
social, com atividade preponderante na drea de SAUDE conforme o artigo 3° do Estatuto Social,
com Titulo de Utilidade Publica Federal, conforme Decreto n® §5.752 de 24/02/1981, publicado
no Didrio Oficial da Unidio — DOU em 25/02/1981, Titulo de Utilidade Publica Estadual. conforme
Lei Estadual n® 7.009, publicada no DOE em 04/12/1975, Registrado no Conselho Nacional de
Assisténeia Social (CNAS) sob o certificado n® 219.750/69, em 29/05/1965, com Certificado de
Entidade Beneficente de Assisténcia Social — CEBAS, no Ministério da Sadde, deferido mediante
Portaria n°® 1216 de 7 de dezembro de 2015, publicada no Didrio Oficial da Uniso (DOU} de
08/12/2015, passando a vigorar de 01/0172015 o 317122017, qualificada pelo Governo do Estado
de Pernambuco com Organizacio Social — OS pelo Decreto 1F 35.130 de 10 de junho de 2010, nos
termos da Lot Eatadual n® 11.742 de 20 de japeiro de 2000, sterada pela Lei n® 12,973 de 27 de
dezembro de 2003, renovada através do Decreto n® 38.709 de 9 de Novembro de 2012, e
qualificada pelo Governo do Estado de Pernambuco com Organizagéo Social de Saide — OSS pelo
Decreto n® 42.299 de 04 de novembro de 2015, publicado no Didrio Oficial do Estado de
Pernambucs de 05 de novembro de 2015,
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O HOSPIT AL EDUARDO CAMPUS - HREC

Localizagio: BR 232, S/N, PE 418, Bairro: Cachoeira II, Serra Talhada, Pernambuco;
Mibtico Estadual — Administragiio Indireta;

Contrato de Gestdo N° 006/2020, assinado em 02/07/2020 com inicio da gestdo em
25107200,

Gerenciado pela Organizagiio Social de Satde Hospital do Tricentendrio:

Exclusivo para atendimento SUS de média e alta complexidade de casos suspeitos ¢
confirmados do novo Coronavirus { COVID — 19 / Sindrome Respiratona Aguda Grave
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A contratacho da Organizac#o Social de Saide para gerenciar, operacionalizar & executar
as agdes e servigos de saide no Hospital Eduardo Campos e no Hospital de Campanha de
Serra Talhada, integra o conjunto de medidas urgentes e imprescindiveis que vém sendo
adotadas pelo Governo do Estado de Pemambuco para o enfrentamento do novo
Coronavirus (Covid-19 / Sindrome Respiratéria Aguda Grave — SRAG).

Perfil da Assisténcia: Hospital com atendimento ininterrupto 24 horas por dia com a
seguinte capacidade operacional no més de Dezembro: 18 leitos de Enfermaria e 40 leitos
de Unidade de Terapia Intensiva no Hospital Eduardo Campos, todos em regime de
atendimento de média e Alta Complexidade para atendimento a pacientes acometidos do
novo Coronavirus (COVID-19 / Sindrome Respiratria Aguda Grave - SRAG). A
alteragdio do perfil assistencial é realizada conforme a necessidade de abertura de leitos

de UTI no Estado.
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3. ATIVIDADES CONTRATADAS

A andlise ocorre a partir da comparagdo entre as atividades contratadas, através de indicadores ¢

metas, e as realizadas no periodo de 01 a 3 de Dezembro de 2020, para se obter o grau de

comwrimenta individnal, demonstrada no quadro ahaixa;

ATIVIDADE INDICADOR/META Realizado
Masculing 79 (58,95 %)
N de Atendimentas Geral . .
Femining 55 (41,04 %)
N de Atendimentos em UTI 134
Internacio 2 s o
N° de Atendimentos por faixa etdria Relatdrio Entregue
Cura 06
N”de Altas -
Obito 47
Qualidade da Percentual de Diagndsticos Secundarios em Clinica Médica D0% 90,58 %
Informagdo ) : -
Cogin e Infsko Taxa de utilizagdo de ventilagio mecdnica na UTI adulto 52,61 %
HOSPITAL EDUARDO CAMPOS — CLINICA MEDICA
ATIVIDADE INDICADOR/META Realizado
. Mascuiing 44 (64,70 %)
N de Atendimenios Geral
Feminino 24 (35,29 %)
Infemagio N de Atendimentos por fizixa etiria Relatorio Entregue
C 47
N° de Altas =
Obito 0o
Qualidade da P ; i L . P
Tnformacho Percentual de Diagnisticos Secunddrios em Clinica Médica 90%n 100 %

A unidade hospitalar composta pelo Hospital Eduardo Campos e 0 Hospital de Campanha de Serra
Talhads, iniciou suas atividades no plantdo noturno do dia 25/0%2020, dia de inauguracgo do

prédio, sendo assim foi estabelecido cronograma de abertura dos leitos, apresentado abaixo, cuja

execuciio prevista em todas as etapas foi cumprida fidedignamente.

LEITOS

25/07/2020 | 10 LEITOS DE UTI
20 LEITOS DE CM (HOSP. DE CAMPANHA)

10/08/2020 | 10 LEITOS DE UTI
20 LEITOS DE CM (HOSP. DE CAMPANHA)

24/08/2020 | 20 LEITOS DE CM (HOSP. DE CAMPANHA)

§7/09/2020 | 10 LEITOS DE UT
40 LEITOS DE CM (HOSP. DE CAMPANHA) + 28 LEITQS DE CM (HOSPITAL
EDUARDO CAMPOS)

03/11/2020 | DESMONTE DO HOSPITAL DE CAMPANHA, FICANDO 30 LEITOS DE UTI E 28
DE CLINICA MEDICA NA ESTRUTURA DO HOSPITAL EDUARDO CAMPOS

Patricia Cueiroz
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2236206 | 10 LEITGS DE CLINICA MEDICA FORAM MUD ADOS D
THSPONTRILIZANDO ASSIM 40 TEITOR DE T R 18 DE CLINICA MEDICA

3.1 HOSPITAL EDUARDO CAMPOS
3.1.i. ANALISE ATIVIDADE — INTERNACAQ

No més de Dezembro/2000 houve 134 internamentos nas UTI’s do Hospital Eduardo Campos.
sendo 121 regulados pela central de leitos e 13 transferéncias internas da Clinica Médica, havendo
33 saldas (por cura ot Sbito). destes internamentos 41,04 % foram do sexo femininoe 5895 % do
sexo masculino. Considerando todos os internamentos, a faixa etaria variou de 26 a 99 anos, sendo
93 com idade acima de 60 anos & cerca de 29,03 % destes com idade acima dos 30 anos.

Dos registros em prontuario foram identificados 40% pacientes hipertensos, 31% diabéticos, 13%
obesos, 15% com pneumopatiz previa, e 10% cardiopatas.

O Servigo de Infecgo Relacionada Assisténeia a Saude notificou 7 infecgdes urinarias e 8
infecgdes corrente sanguinea, com redugio considerdvel em comparag¢iio com més anterior.

Até 31 de Dezembro, tivemos 62 saidas de pacientes da UTI: 06 recebeu alta por cura e 47 Gbitos.

Houve 09 transferéncias externa e 29 pacientes continuavam internos em 31/12/2020.
3.1.2, ANALISE ATIVIDADE - QUALIDADE DA INFORMACAO

v PERCENTUAL DE DIAGNOSTICO SECUNDARIO EM UTL, cuja meta a ser obtida no
periodo analisado € um total de 90% de declarag@o de diagnéstico / més.

CID Secundirio em Clinica Médica
AIH's de UTI &3
D Secumdirio bl
w, 981 %

3.1.3. ANALISE ATIVIDADE - CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR

v TAXA DE UTILIZACAQ DE VENTILACAQO MECANICA NA UTI ADULTO

Ventilagio Mecinica em UTI Adulio
N° de Pacieiitesidia 89
N® de Pacientes/dia com Ventilagiio 473
*% 52,6 Y
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32 CLINICA MEDICA - HOSPITAL EDUARDC CAMPOS
32.1 ANALISE ATIVIDADE - INTERNACAO

|||||

Campos, destes 35,29 % do sexo ferninine ¢ 64,70 % masculino. A faixa etdria variou de i6 a 91

0 20 com idade acima de 60 anos,
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Até 30 de Dezembro, tivemos 57 saidas de pacientes da Clinica Médica, 47 recebeu alta
melhorados, 00 6bitos e 10 Transferéncias externas,
Os leitos de Clinica Médica tém perfil clinico, de gravidade intermedidria, e os pacientes internos,

apesar do quadro delicado, em geral nfio requerem uso de dispositivos invasives.

32.2. ANALISE ATIVIDADE - QUALMADE DA INFORMAC A0

ASF rE8.FEd =

v PERCENTUAL DE DIAGNOSTICO SECUNDARIO EM CLINICA MEDICA, cuja
meta a ser obtida no periodo analisado ¢ um total de 90% de declaragfio de diagnéstico / més.

CID Secundério em Clinica Médica
AIH's Clinica Médica | 57
CID Seenndério 44
% T2 %

Nossa unidade é referéncia para a [II Macrorregional de Safide, composta peia VI, X e XI Geres,
porém nesse més foram internos pacientes advindos também da IV, VII, VIII e IX Geres.

Considerando a origem dos pacientes foram: G2 da I'V Geres, 58 da VI Geres, 01 da VII Geres, 01

3.3. OUTROS INDICADORES
3.3.1. TAXA DE OCUP AC AD OPERACIONAL

Taxn de Ocopagio Operaci
Cliniga Medica 3L66% |

|I.TFIUO"FID ?ﬁz% i

Prroaminal entre o p® dr paciomise/dln o o p° do lebtoe din op detevwdnad nevinda  Fante: Strtema de GestXo/SES
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A Taxa de Ocupaciio Operacional esti dentro da referdncia do M.S. que & de 80,0% a 85,0%.

M n s s lu-l‘ul ..-l.. £1 AL
AL YRR RD Wl L LYTS S

A ocupagio da unidade depende da demanda apresentada peia Central de Reguiacio Estadual, por
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E a relagdo entre o n® de saidas e o n* de leitos operacionuis em determinado perfodo, na UTI’s levar em

consideraclo os fransferdncias internas. Fonte: Sistemsa de Gestdo/'SES

A Rotafividade estd dentro do recomendado pelo CQH onde a referéncia € de 4,5 a 5 dias,
ﬁ"ﬁhumm um fnfnl dﬂ? ﬁﬂ
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3.3.3. TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA

SETTIFTIFSL S PR PR FON LA STPRE T T T

2,71 |

Iun COVID | 16,05

¥ a relaclio entre o totol de paciewies dia ¢ o total de safdas em determinade periedo, UTI's levar em
consideragdo us transferéncias internas, Fonte: Sivtema de Gestdo/SES

O Tempo Médio de Permanéncia esta acima do recomendado pelo M.S. onde a referéncia € de

3,98 dias. Obtivemos um total de 8,97,

3.3.4. TAXADE MORTALIDADE INSTITUCIONAL

Poeva e Alurtadichade: T nstiduvinnal

£ a relaglp entre o total de db#tox >24As. £ 0 total de saiidas on determinado perivdo.
Fonte: Sinema de (rest3p/SES
A taxa de mortalidade institucional estd acima do recomendado pela portaria MS. onde a
referéncia ¢ de 2,63%. Obtivemos um total de 32.77 %.
M 1] iroZ
: |-I T:IL]’&‘{ :I-Fl* "—‘“'-ml

’E %L\m’mwhw oL 'n

10



4. GESTAQ PE LEITGS

4_{] I}I]_ 100 %
i £ 0 i1 100 %
Plangjados Operacionais Blogueados % Correspondente
" 18 18 00 100 %
18 18 00 100 %
58 LEITOS !
5L TURNOVER
AdmissBes + Demissdes / 2
lde f do mé X200
Total de funciondrios do més anterior (CLT
Calculo: =
Tumover |
5,81 - il

O Turnover estd acima do recomendado pela CQH onde a referéncia ¢ de 2.29 %. Obtivemos um

wiat de 5.8 %. )

O aumento do turnover € devido as contratacdes realizadas em virtude da ampiiagﬁo dos leitos

speracicnails da wnidade.
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E a relagiio entre o total de Sfunciondrios e o 1otal de leitos operacionais,

O quantitativo de funciondrios por leito no periodo esta abaixo do recomendado pela CQH onde a

referéncia é de 6.70. Obtivemos um total de 4.5.

53. ENFERMEIRGPORLEITO
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E @ relaclio entre o fotal de enfermeiros ¢ 0 jotal de leltos operacionais.

O quantitativo de enfermeiro por leito no periodo esta abaixo do recomendado pela CQH onde a
referéncia € de %65, Sbtivemos um sotal de 5,55.

E a relugdo entre o total de téenicos de enfermagem ¢ o total de leitos operacionais.

O quantitativo de téenicos de enfermagem por leito no periodo esta abaixo do recomendado pela
CQH onde a referéncia € de 2,2, Obiivemos um total de 1,60,

6. COMISSOES TECNICAS

Seguem em anexo copias das portarias de nomeagio das comissdes.

» PROGRAMA NACIONAL DE SEGURANCA DO PACIENTE - PNSP
Instituido através de Portaria Interna N° 001/2020 de acordo com determinagio da Portaria n°
529/2013.

» COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS
Instituida por Portaria Interna N° 002/2020, composta pelo Enfermeiro supervisor das clinicas e
NEP, enfermeira da CCIH, Enfermeiro supervisor da UTI, Médico Auditor, Coordenagdo do
Servigo Social, Coordenagdio das Contas Médicas, Enfermeira da Vigilancia Epidemiologica
Hospitalar,

» NUCLEO DE EDUCACAO PERMANENTE
Instituida por Portaria Interna N° 003/2020, composta pela Coordenagfio de Enfermagem,
Enfermeiro supervisor da UTI, Enfermeira da CCIH, Coordenagio de Nutrigio e dietética,
Coordenagio do Servigo Social, Coordenagdo das Contas Médicas, Responsavel Técnica da CAF.

» COMISSAO DE ETICA DE ENFERMAGEM
Instituida de acordo com a Resolugdo 174/94 do Coren, instituida no HEC através da Portaria n®
00472020,

» COMISSAQ DE FARMACIA E TERAPEUTICA
Implantada em Julho/2020 através da Portaria 005/2020 com o intuito de estabelecer a
padronizacfio de medicamentos na unidade.

» NUCLEO DE MANUTENCAO GERAL rﬁ%fﬂt‘ :
ral
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