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RELATORIO DE AVALIAGAO ANUAL
REFERENTE AO PERIODO DE JANEIRO/18 A DEZEMBRO/18
HOSPITAL ESTADUAL DR. BENICIO TAVARES PEREIRA - HOSPITAL ESTADUAL CENTRAL

GERENCIA DE CONTRATACAO DAS ORGANIZACOES SOCIAIS — GECOS

A Comiss@o de Monitoramento e Avaliagdo para Fiscalizacdo do Contrato de Gestdo foi
designada pelas Portarias SESA 386 — S de 30/10/17, 115-S de 21/03/18, 228 — S de 21/05/18
e 331, nos termos dos artigos 29, 31 e 32 da Lei Complementar Estadual n® 489, de 22 de julho
de 2009 e 4°, 5°, 6° e 23° do Decreto 2.484-R, de marco de 2010.

Este relatorio foi elaborado pela Comissao de Monitoramento, parte assistencial, cujo objetivo é
demonstrar os resultados alcancados pela gestdo da Associacdo e Congregacio de Santa
Catarina — ACSC, através do comparativo das metas assistenciais contratualizadas via Contrato

de Gestéo e o desempenho do hospital, no periodo de janeiro/18 a dezembro/18.

BREVE HISTORICO

O Hospital Dr. Benicio Tavares Pereira, Hospital Estadual Central (HEC), foi inaugurado em 15
de dezembro de 2009, iniciando suas atividades assistenciais no dia 17 de dezembro de 2009,
gerenciado pela Organizagéo Social PRO-SAUDE.

Em dezembro de 2011, a Associagdo e Congregacio de Santa Catarina (ACSC) assina o
Contrato de Gestdo 331/2011 e assume a gestao do HEC.

CONTRATO DE GESTAO

Até o momento foram assinados vinte e dois Termos Aditivos (TA's) ao Contrato de Gestao. Em

2018 vigoraram os seguintes Termo Aditivos:

o O 18°Termo Aditivo teve por objeto prorrogar a vigéncia do Contratc de Gestdo n°
331/2011, de 01/01/2018 a 28/02/2018; manter os recursos, as metas assistenciais e 0s
indicadores de qualidade estabelecidos no 17° TA.
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« O 19°Termo Aditivo teve por objeto prorrogar a vigéncia do Contrato de Gestéo n°
331/2011; manter inalterados os recursos, as metas assistenciais e os indicadores de

qualidade estabelecidos no 18° TA; liberar verba para investimento.

e O 20°Termo Aditivo teve por objeto prorrogar a vigéncia do Contrato de Gestdo n°
331/2011; prorrogar a vigéncia das metas assistenciais, alterando os moldes
estabelecidos no 19° TA; alterar as metas e os recursos estabelecidos no 19° TA; alterar
os indicadores de qualidade e os indicadores complementares; alterar os itens 3.1.11 da
Clausula Terceira e § 2° do item 10.1; acrescer itens as Clausulas Terceira e Quarta;

liberar verba para investimento.

e 0O 21°Termo Aditivo teve por objeto alterar o item 3.1.17 da Clausula Terceira do Contrato

de Gestéo n°® 331/2011; liberar verba para investimento.

ESTRUTURA FiSICA E PERFIL ASSISTENCIAL

O Hospital Estadual Central (HEC) & um hospital caracterizado “porta fechada”, realizando
atendimento cirlrgico de média e alta complexidade nas especialidades de neurocirurgia,

vascular, ortopedia e neurologia em AVC aos pacientes do SUS.

Os pacientes sdo admitidos via Central de Regulagio de Internacéo Estadual (CRIU), mandatos
judiciais, NGcleo de Regulacdo de Consulta e Exames (NERCI), ou encaminhados pelo SAMU,

quando apresentam quadro clinico suspeito de AVCi.
O HEC conta com 145 leitos censaveis, sendo:

+« 127 leitos distribuidos nas especialidades de Cirurgia Vascular (24), Ortopedia (38),
Neurologia Clinica/AVC (29), Neurocirurgia (34) e Polissonografia (02).

¢ 18 leitos de UTI.

Possui também, 02 leitos na sala de urgéncia (ndo censaveis); 05 salas cirurgicas, 04 leitos de
Recuperacdo Po6s Anestésica (ndo censaveis), 05 macas no Acolhimento e 04 salas

ambulatoriais.

O Hospital conta, também, com um Centro de Diagndstico (exames de tomografias,
ultrassonografias, raio x, endoscopia, colonoscopia, arteriografia, entre outros) que apoia as
atividades hospitalares e presta servico aos usudrios externos, acompanhados pelo HEC e

encaminhados pelas unidades que compde a rede de salde plblica do Espirito Santo.
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TRABALHOS CIENTIFICO E ACOES DESENVOLVIDAS PELA ACSC EM 2018

Abaixo, esto elencados as certificacbes, prémios, trabalhos cientificos, projetos e acbes
desenvolvidas no HEC pela ACSC em 2018.

RELATORIO DE ATIVIDADES DO EXERCICIO DE 2018
Simpésio nutricional com inscri¢des gratuitas

O Hospital Estadual Central realizou a 3* edi¢do do Simpoésio de Nutricao, que abordou o tema
“Terapia nutricional e suas implicacées: da teoria a beira leito”. O evento aconteceu no dia 23 de
marco, as 13h, no auditério do Hospital da Policia Militar do Espirito Santo (HPM). As inscrigbes

foram gratuitas e cerca de 180 pessoas compareceram.

Simpoésio de AVC

O HEC, referéncia na especialidade de acidente vascular cerebral (AVC), realizou, pelo segundo
ano consecutivo, seu Simpésio de AVC. Com a participagdo de neurologistas renomados
nacionalmente, o evento aconteceu no dia 10 de novembro, no hotel Quality Suites, em Vila

Velha, com inscri¢bes gratuitas.

Nesta edicéo, o presidente da Sociedade Brasileira de Doengas Cerebrovasculares (SBDCV),
Qctavio Marques Pontes Neto, discutiu as possibilidades de ampliag&o ao atendimento de AVC
isquémico agudo e o futuro no tratamento da especialidade. O evento ainda contou com a vice-
presidente da SBDCV, Gisele Sampaio Silva, com palestras sobre prevencao ao AVC e as

novidades no tratamento do tipo hemorragico.

TRABALHOS PUBLICADOS

Titulo: Avaliagdo do percentual de Positividade Microbiolégica com o método de sonicac¢io de
cateter venoso central Autores: TEREZINHA LUCIA LOPES. HEC, VITORIA - ES - BRASIL.

Titulo: O Empoderamento do t&cnico de Enfermagem nos processos de Prevencao de
Infeccao traz muitos beneficios com impacto significativo nos resultados. Autores: TEREZINHA
LUCIA LOPES. HEC, VITORIA - ES — BRASIL.

Titulo: O Empoderamento do técnico de Enfermagem nos processos de Prevencéo de
Infecgdo traz muitos beneficios com impacto significativo nos resultados. Autores: TEREZINHA
LUCIA LOPES. HEC, VITORIA - ES - BRASIL.
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Titulo: Estudo para ampliacdo do tempo de substituicdo das pungbes venosas periféricas
Autores: TEREZINHA LUCIA LOPES; FREDERICO MACHADO SIQUEIRA. HEC, VITORIA -
ES - BRASIL. Forma apresentacio: APRESENTACAO ORAL

BASSETTI, B. R.; BAIAO, M. G. . integracdo Multiprofissional nos Passos da Implementacgéo
do Stewardship: Infectologia e Farmécia Clinica. 2018. (Apresentacéo de Trabalho/Congresso).

BASSETTI, B. R.; KAISER, T. D. L. ; SOUZA, A. . Desempenho da Sonicacéo na Identificacéo
Microbiolégica de InfecgBes de Osteossinteses. 2018. (Apresentacdo de Trabalho/Congresso).

CARDOSO, L. G. : MATOS, J. A. ; ROCHA, J. ; GRAF, M. E. ; MOREJON, K. ; STARLIN, C. ;
BASSETTI, B. R. ; LEME, R. C. P.; CARNEIRO, M. ; PILATI, C. ; SALES, M. J. C..
Prospective Observational Study of Prosthetic Joint Infection: Brazilian Implant Cohort Study

(BRICS) - preliminary results. 2018. (Apresentagéo de Trabalho/Congresso).

BASSETTI, B. R.; CHAMBO FILHO, A. ; SCHERRE, F. S. F. ; PONTELLO, M. A. R. .
Microbiological Profile of Breast Abscess in the Gynecology and Obstetrics Care Service of a
Philanthropic Hospital in Vitéria, ES, Brazil. Global Advanced Research Journal of Microbiology,
v. 7, p. 37, 2018.

IMPACTOS Socioecondmicos da Infecgéo do Pé Diabético
Nome: Bil Randerson Bassetti
Tipo: Dissertagio de mestrado académico

Data de publicagéo: 22/05/2018

PROJETOS

Projetos novos

NOVOS ARES - Reducéo de pneumonia clinica nas unidades de ortopedia
Objetivo: reduzir pelo menos 50% das pneumonias em 18 meses

Atualmente ja temos diversas melhorias implementadas

+ Envolvimento da familia no cuidado

» Cabeceiras demarcadas e elevadas

» Higiene oral regular
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» Elevagéo de declbito no momento da dieta

TIRR (Time de Resposta Rapida) - Objetivo do TIRR & realizar um atendimento rapido em casos

de parada cardiorrespiratoria (PCR) nos pacientes internos e externos em atendimentos no HEC.

MAE (Modelo Assistencial de Enfermagem) — AACSC iniciou este projeto em 20117 e em
2018 iniciamos a implementagdo do MAE no HEC.

Os projetos listados abaixo continuam em andamento:

Acompanhando o Acompanhante — Com este projeto, sdo realizadas reunibes semanais,
voltadas aos acompanhantes e familiares dos pacientes a fim de contribuir com a rotina dos
mesmos e melhorar a qualidade de sua permanéncia no Hospital. Este projeto vem sendo

desenvolvido desde 2010.

Protocolo de Sepse — O HEC adota uma metodologia chamada de “Ciéncia da Melhoria”, que
esta sendo implantada em todas as suas unidades de internagcéo, com apoic do Institute For
Healthcare Improvement (IH1). Esse modelo utiliza ferramentas que auxiliam o profissional de
salude a identificar problemas e propor solugGes para tornar a assisténcia ao paciente mais
segura e eficaz, buscando a melhoria de seu préprio frabalho. Um dos projetos de melhoria
desenvolvidos no HEC com base nesse modelo € o protocolo de sepse, na unidade de
tratamento vascular, onde o paciente apresenta um maior risco de complicacdes clinicas. Isso
ocorre devido ao perfil do doente, que geralmente & internado no local com uma ferida, muitas

vezes infectada, estando mais propicio a evoluir para sepse.

Sendo assim, o modelo de “ciéncia da melhoria’ veio para acrescentar no que ja vem sendo
projetado dentro da unidade. E um modelo de melhoria fundamentado no trabalho colaborativo
entre equipes, que se ajudam para obter solugdes para as barreiras ou problemas identificados
e assim atingir os objetivos de qualidade. Isso permite maior engajamento do colaborador da

linha de frente.

O objetivo desse protocolo & reduzir em 30% a taxa de mortalidade por sepse em um periodo de

18 meses.

Projeto Social “Um Pouco Mais” - Este projeto tem por objetivo promover o acesso imediato
do paciente em pés alta médica hospitalar aos servicos disponibilizados na Rede Publica e

Parceiros Privados para continuidade do tratamento.

Carrinho da Leitura — Proporciona leitura enquanto atividade de lazer e cultural para pacientes

e acompanhantes, humanizando o processo de hospitalizagao.
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Campanha “O que importa para vocé? - Por um Cuidado Centrado na Pessoa” - A
campanha foi iniciada pelo servigo de Psicologia Clinica que, a partir da pergunta “O que importa
para vocd?’, colhe relatos em todas as unidades do hospital. Desde entdo, um grupo de
profissionais est4 dando continuidade a campanha,; incorporando-a ao dia a dia do hospital, para
direcionar um olhar mais humanizado e melhorar ainda mais o cuidado assistencial aos

pacientes.

Programa Salus Vitae — O HEC participa do Programa Salus Vitae, langado pela Associagao
Congregacdo de Santa Catarina, que consiste em uma capacitagdo com foco na Qualidade e
Seguranca do Paciente. Tem por objetivo reforgar a seguranca estratégica na instituicao, com
base na promocéo do cuidado seguro, efetivo, eficiente e centrado na pessoa e, ainda, melhorar
os resultados assistenciais, reduzir desperdicios, engajar o trabalho das equipes em torno de um
objetivo comum, trazendo a tona a responsabilidade pela seguranga como missao inerente ao

papel de todos os profissionais.

Ambulatério de Lesées Cutaneas — Com o objetivo de reduzir o tempo de permanéncia dos
pacientes no hospital, otimizando custos da internacfo hospitalar e, ao mesmo tempo,
diminuindo os agravos decorrentes de lesées de médio e grande porte, foi criado o Ambulatério

de Lesdes Cutaneas, para atendimento a pacientes com perfil previamente estabelecido.

Projetos relacionados a gestao de pessoas

O quadro de colaboradores do HEC conta com 630 profissionais nos cargos de técnico de
enfermagem, auxiliar administrativo, psicdlogo, assistente social, fonoaudiélogo, analistas,
supervisores & coordenadores (Gestdo de Pessoas, Suprimentos, Administrativos, Compras,
Contratos), recepcionista, porteiro, auxiliar de copa, auxiliar de higienizagao, nutricionista,
farmacautico, gerentes (Controladoria, Faturamento, Enfermagem, Administrativo, Suprimentos,

Engenharia, Ti), técnico de seguranca do trabalho, engenheiro do trabalho, médico do trabalho.

Aniversariantes do HEC — Foi criado com o objetivo de proporcionar um ambiente de trabalho
mais humanizado e, ao mesmo tempo, garantir a equidade na comemoracéo de aniversario dos

colaboradores.

Projeto Casa, Café e Abrago — Nasceu com o propésito de proporcionar uma acolhida mais
calorosa aos novos colaboradores ndo somente no primeiro dia de trabalho, mas durante todo o

periodo de experiéncia.

Gestiio Espiritualizada: Momento de Fé — Alinhada aos valores da Associagéo Congregacao

de Santa Catarina e com a inovadora ideia de gestfo espiritualizada, crescente em empresas de
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todo o mundo, a Gestdo de Pessoas do HEC iniciou o projeto ‘Momento de F&’, que consiste em
um momento de oracdo e iouvores ecuménicos, realizado de forma itinerante nas dependéncias

da empresa.

SUSTENTABILIDADE FINANCEIRA
Ranking do Anuério IEL — 200 Maiores Empresas do ES

Anualmente o IEL-ES - Instituto Euvaldo Lodi - publica um ranking das 200 Maiores e Melhores
Empresas do Espirito Santo. E o Hospital Estadual Central foi citade em diversas categorias.

O anuario é uma das principais publicacdes de referéncia econdmico empresarial dentro e fora
do Estado.

Colocacoes:
 Entre as 200 maiores empresas do Espirito Santo - Colocagio: 120°

« As maiores empresas de atendimento hospitalar do Espirito Santo - Colocagao: 9°

As melhores empresas de atendimento hospitalar do Espirito Santo - Colocacgao: 5°

e As 100 melhores empresas capixabas - Colocac&o: 87°

As 100 maiores empresas capixabas - Colocagao: 73°

PROCESSO DE MONITORAMENTO DAS METAS ASSISTENCIAIS
A sistematica do monitoramento das metas assistenciais ocorre por amostragem e envolve:
o Recebimento e andlise dos dados mensais enviados pela ACSC;

« Recebimento e analise dos dados mensais enviados pela Regulacéo de Urgéncias/ SAMU,
Regulacao de Consultas e Exames (NERCE), Regulagéo de Internagéo e SSAROAS;

¢ Conferéncia e analise de dados no sistema MV,

s Conferéncia e analise de dados em prontuario;

« Verificacdo de dados e informagdes “in loco”;

« Andlise e verificacio das possiveis divergéncias de dados encontradas;

¢ Realizagdo de recomendagdes através dos relatérios e oficios.
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METAS ASSISTENCIAIS
QO Contrato de Gestao é um contraio de metas.

Nele, existe uma parte fixa destinada as metas quantitativas e uma parte varidvel destinada as

metas qualitativas.

A andlise das metas qualitativas, parte fixa do Contrato de Gestao (90%), é realizada

semestralmente e a das metas qualitativas parte varidvel (10%) é realizada trimestralmente.

Caso haja desconto a ser feito por nac cumprimento das metas pactuadas, este sera realizado

no més subsequente a avaliacdo.

QUANTITATIVAS

A andlise das metas quantitativas baseia-se na producédo hospitalar das linhas previstas no
Contrato de Gestéo. S0 elas: Saidas Hospitalares, Ambulatério, Urgéncia e Emergéncia, SADT
Externo, Embolizagéo Externa e Filtro de Veia Cava.

» Saidas Hospitalares: Representa o nimero de altas hospitalares, obitos e transferéncias
realizadas no periodo. As principais portas de entrada para essa linha de servico sao a
regulacdo de internagio, o ambulatério e os atendimentos de urgéncia a pacientes do SAMU

com quadro clinico sugestivo de AVCi.

o Ambulatério: Representa o nlimero de atendimentos ambulatoriais no periodo. Composto
por consultas médicas, ndc médicas e procedimentos ambulatoriais. A porta de entrada para
o servico é através do Nicleo Especial de Regulagéo de Consultas e Exames - NERCE e

pacientes egressos (follow-up).

« Urgéncia e Emergéncia: Representa os atendimentos de urgéncia realizados. Os pacientes

atendidos s3o trazidos pelo SAMU (AVCi), egressos, ou demanda espontanea.

» Embolizagdo Externa: Representa os procedimentos realizados em pacientes provenientes
de hospitais da rede estadual que retornam ao Hospital de origem apés o procedimento. O
HEC é o Unico hospital da rede prépria a realizar embolizagéo. Importante registrar que as
embolizacdes realizadas em pacientes internados no préprio hospital (HEC) ndo sao

contabilizados nesta linha de servico.

« Filtro de Veia Cava: Representa o procedimento realizado em pacientes provenientes de

hospitais da rede estadual que retornam a ao Hospital de origem apés o procedimento. Vale
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registrar que os filtros de veia cava realizados em pacientes internados no propric hospital

(HEC) nao s&o contabilizados nesta linha de servico.

Em relac&o ao quantitativo realizado em 2018 a ACSC cumpriu o estabelecido, com excedente,
nas linhas de servico Urgéncia e Emergéncia (130,91 %), SADT Externo (120,21 %) e Filtro de
Veia Cava (114,28%).

Realizou 82,41% da meta anual na linha de servico Saidas Hospitalares, 90,19% da meta anual
na linha de servico Ambulatério e 94,79% na linha de servico Embolizagdo Externa, apés
aplicaco dos indicadores complementares.

SAIDAS 3.877

HOSPITALARES 4.704 82,41
AMBULATORIO 17.880 16.127 56,19
URGENCIA/ 1.571

EMERGENCIA 1200 130,91
SADT EXTERNO 16.112 19.369 120,21
EMBOLIZAGAO 91

EXTERNA 96 94,79
FILTRO DE VEIA 16

R 14 114,28

QUALITATIVAS

Os indicadores de qualidade sdo um importante guia para monitorar e avaliar a qualidade de

servicos prestados aos pacientes.

Excepcionalmente, o HEC contou com 05 (cinco) avaliagdes em 13 meses contratuais que
culminaram em 5 relatérios identificados como trimestrais. 1sso se deu porque, em maio/18 houve
repactuacédo de metas qualitativas através do 20° TA e um dos novos indicadores propostos
“Implementacdo do Programa de incentivo a pesquisa’, necessitava de 3 meses para a 1°
avaliacdo. Como o més de abril era o 1° més do 2° frimestre, e apenas em maio este indicador
passou a vigorar, restou a possibilidade de realizar a avaliagdo de um Unico més, iniciando o

trimestre seguinte, em maio.
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Indicadores pactuados no 18° e 19° Termo Aditivo para 2018 {de janeiro a abril) foram:

e Atencido ao usuario — indice de satisfagdo do usuario acima de 90% (19° TA): Sua
aferigio continua procura garantir que a instituigdo se preocupe com 0s processos gue visam a
satisfacdo do usuério através da qualidade e melhoria continua da assisténcia oferecida,

demonstrada através da satisfacdo do usuario e da continuidade do desempenho.

+ Atencdo ao Usuiario — amostragem da pesquisa = 30% (19° TA): Objetiva avaliar uma
amostra minima para avaliar a satisfacdo ao usuario, com isso, estimar com maior precisao a

atencio da instituico referente aos cuidados com 0s mesmos.

« Infecgdo de sitio cirlrgico em cirurgias ortopédicas {19° TA): Objetiva a diminuicdo da
taxa, com um conjunto de recomendacées para prevencgao de infecgao, estabelecendo, com isso,
medidas de cuidados pré, per e pds-operatorios, resultando em melhoria da qualidade do

atendimento.

« Incidéncia de llcera por pressdo (19°TA): Objetiva a manutencéo da integridade da pele
dos pacientes e tem por base o conhecimento e a aplicagdo de medidas de cuidado refativamente
simples, visto que a ocorréncia desta Ulcera causa impacto tanto para os pacientes e seus
familiares, quanto para o proprio sistema de salde, com o prolongamento de internagdes, riscos

de infeccdo e outros agravos evitaveis.

e Tempo Porta-Agulha AVCI (19° TA): Objetiva a administragéo do trombolitico dentro do prazo
preconizado pela literatura. O tratamento tem a capacidade de dissolver o coagulo sanguineo
que esta obstruindo a artéria cerebral, causando a isquemia. Quanto menor ¢ tempo, maiores as
possibilidades de recuperacio do paciente. E uma importante taxa a ser aferida se tratando de

um hospital referéncia em AVCi.
Indicadores pactuados no 20° Termo Aditivo para 2018 (maio a dezembro) foram:

+ Implementacgéo do Protocolo de Sepse (20° TA): A sepse & uma sindrome extremamente
prevalente, com elevada taxa de morbidade e mortalidade e altos custos. Seu reconhecimento
precoce e tratamento adequado sdo fatores primordiais para a mudanca deste cenario. A
implementacéo de protocolos clinicos gerenciados € uma ferramenta util neste contexto,
auxiliando as instituicbes na padronizacdo do atendimento ao paciente séptico, diminuindo

desfechos negativos e proporcionando melhor efetividade do tratamento.

» Implementac¢do do Protocolo Time de Resposta Rapida (TRR): O sucesso no atendimento
a uma parada cardiorrespiratéria (PCR) depende de medidas de ressuscitagdo imediata,

realizada por profissionais treinados e com recursos adequados Ainda, a detec¢éo precoce da
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piora pode evitar um agravamento que resuite em uma PCR. A fungéo do Time de Resposta

Répida ~ TRR quando acionados por sinais e sintomas de piora clinica stbita e inesperada, é

melhorar a eficiéncia e seguranca no atendimento aos pacientes hospitalizados, intervindo

precocemente e prevenindo a ocorréncia de PCRs; e, portanto, diminuindo a mortalidade.

+ Implementacdo do Programa de incentivo a pesquisa: Objetiva estimuiar pesquisas nas

areas importantes de atuac@o do sistema de salde, fornecendo dados que orientarao acdes.

« Hora/Homem treinamento: O objetivo deste indicador € monitorar o esforgo de capacitagéo

dos empregados por meio de treinamento, mas deve, preferencialmente, ser analisado em

conjunto com alguma medida da qualidade ou eficacia dos treinamentos realizados que poderéo

ser desenvolvidos pelo setor de Educacéo Continuada.

Metas pactuadas de acordo com o 19° Termo Aditivo:

"Atencao ao Usuario — indice de . 97,55
satisfacio do usudrio acima de 90% > 90% 97,79

Atencéo ao Usuario — amostragem da > 30% 35.36 36,56
pesquisa = 30% = oue ’

Infecgdes de sitios cirurgicos em <59 4.4 3,74
cirurgias ortopédicas =90 ’

Incidéncia de llcera por pressio £15% 2,10 2,81

Tempo Porta-Agulha AVCI < 60 minutos 35 46

Metas pactuadas de acordo com o 20° Termo Aditivo:

Impiementacéo do . . .
Protocolo de Sepse Manual Cumpriu Cumpriu Cumpriu
implementagéo do
Protocolo Time de . . .
Resposta Rapida Manual Cumpriu Cumpriu Cumpriu
(TRR)
Implementacéo do
Protocolo de Manual Cumpriu Nao cumpriu Cumopriu
Incentivo a Pesquisa

Nov: 2h35min
Ho_ra/ Homem 1,8Hfl-_i oh2min 1h35min
freinamento (1h48min) Dez: 2h26min
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Observou-se que os Indicadores de Qualidade monitorados no ano de 2018 tiveram suas metas
atingidas no periodo, com excegio do 4° Trimestre (agosto, setembro e outubro), onde houve o
cumprimento parcial da meta do indicador “Hora/Homem treinamento” e o ndo cumprimento da

meta do indicador “Programa de incentivo a pesquisa”, gerando um ajuste contratual a menor.

ATENGAO AO USUARIO

A comissio realiza o monitoramento da atencdo ao usuario através do indicador de satisfagdo e

dos principios, diretrizes e dispositivos da Politica Nacional de Humanizac¢do do SUS.

Indicador Satisfagio do Usuario — indice de satisfacao do usuario acima de 90% (19° TA)

A pesquisa de satisfacfo destina-se a avaliagdo da percepcéo do usuario sobre a qualidade dos
servigos prestados pelo hospital, onde os resultados s&o obtidos com o calculo em % do “6timo
e bom”. Sua aferigdo procura garantir que a instituico se preocupe com 0s processos gue visam

a satisfacdo do usuério através da qualidade e melhoria continua da assisténcia oferecida.

Observa-se no quadro acima que a média de satisfacdo do usuario no ano contratual 97,83%,

foi superior a meta contratual pactuada.

Para o acompanhamento desse indicador é realizado a abordagem através do contato telefénico
de aproximadamente 10% dos usudrios atendidos no hospital e que responderam & pesquisa de

satisfagdo como “otimo e bom”, confirmando assim, as respectivas respostas/ satisfacéo.

Amostragem da pesquisa 2 30% (19° TA): Objetiva aferir uma amostra minima para avaliar a
satisfacdo ao usuario, com isso, estimar com maior preciséo a atengo da instituicdo referente

aos cuidados com os mesmos.
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GOVERNC DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

Sacretaria da Seide

Politica Nacional de Humanizagio

A comissdo monitora e avalia a implantacéo gradativa e o funcichamento dos dispositivos da
Politica Nacional de Humanizagéo, enfatizando a importancia de sua consolidagdo como uma

politica permanenie do SUS.

Dentro desse contexto segue alguns avangos realizados pelo HEC:
« Ambiéncia para os pacientes e acompanhantes no retorno ambulatorial;
e Visita ampliada no periodo de 14:00 as 19 horas;

e \Visita Estendida nas UTl’s, no periodo de 13:00 as 19:00 horas, apds avaliagdo da
psicologia e/ou servigo social;

+ Implantacéo do Grupo de Trabalho de Humanizacdo — GTH - dispositivo criado pela
Politica Nacional de Humanizacao (PNH) para o Sistema Unico de Satide (SUS), com o
objetivo de intervir na melhoria dos processos de trabalho e na qualidade da producéo de

salde para todos;

» Participacdo dos profissionais HEC nas reunides mensais da Camara Técnica de
Humanizacdo da SESA, onde sdo abordados importantes temas e discussdes

relacionados a humanizacao.

Vitdria, 16 de abril de 2019.

MEMBROS DA EQUIPE ASSISTENCIAL.:

~
Guiide
EMMILY ARRIVABENE BONINSENHA

Assistente Social/ Membro GECOS/HEC

FERNANDA NASCIMENTO GOMES
Enfermeira/ Membro GECOSMHEC

e e M’x\,
SABRINA RIBEIRO FRANCA MACHADO
Médica/ Membro GECOS/HEC
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