
 
 

 

INDICADOR 4.2.5 

 

INDICADOR 
Reduzir para o prazo de 5 dias o tempo médio de permanência em leito de 
internação. 

ORIGEM DO INDICADOR 
Plano Estadual de Saúde (PES); 
Monitoramento interno setor GGH. 

DIRETRIZ/OBJETIVO/ 
META DO PLANO ESTADUAL DE 

SAÚDE (PES) 

Diretriz 4 - Objetivo 2: Gestão e Regulação do acesso. (SSAS e SSERAS) 

OBJETIVO E RELEVÂNCIA DO 
INDICADOR 

Garantir a eficiência no uso do leito hospitalar. 

MÉTODO DE CÁLCULO 
TEMPO MÉDIO PERMANÊNCIA (DIAS) = número de pacientes-dia no 
período / Número de saídas no período 

 

 

FONTE 

Numerador: Número de pacientes-dia – somatório de pacientes/dia do 
hospital no período de um mês. 

Denominador: Nº de saídas – somatóro das altas, transferências externas 
e óbitos do hospital no período de um mês. 

 

LIMITAÇÕES 

Fatores que alteram a média de permanência nos hospitais são: 
complexidade dos hospitais, procedimento ofertado e perfil clínico dos 
pacientes. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

LINHA DE BASE 

Média permanência em dias (Central Norte) de janeiro a dezembro de 2023: 
 

 

 
FONTE: LEVANTAMENTO DE DADOS REALIZADO PELO NIR DAS UNIDADES HOSPITALARES 



 

 

 

 

 
  

 

 

 

Média permanência em dias (Metropolitana) de janeir a dezembro de 2023: 

 

 
FONTE: LEVANTAMENTO DE DADOS REALIZADO PELO NIR DAS UNIDADES HOSPITALARES 

 

 

 

 

Média permanência em dias (Sul) de janeiro a dezembro de 2023: 

 

 
FONTE: LEVANTAMENTO DE DADOS REALIZADO PELO NIR DAS UNIDADES HOSPITALARES 

PARÂMETRO 4 a 5 dias. 

POLARIDADE Negativa. Quanto menor, melhor. 

PERIODICIDADE DOS DADOS PARA 
MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO 

Indicador de apuração mensal. 
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o%20Monitoramento%20Assistencial.pdf> Acesso em: 30 de novembro de 
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RESPONSÁVEIS PELO 
MONITORAMENTO NA SESA 

Valéria Baptisti Crema, (27) 3347-5660. 
 

Maria Natália Nascimento Paranha Ramos, (27) 3347-5662. 
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RESPONSÁVEL PELA VALIDAÇÃO E 
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22/02/2024. Valéria Baptisti Crema. Gerência de Gestão Hospitalar. 
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