HETRIN SES

Hospital Estadual Secretaria de
de Trindade Walda Estado da

susuffe

Ferreira dos Santos

Saude

Hospital Estadual de Trindade Walda Ferreira dos Santos - HETRIN

SETIMO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N°037/2019-SES/GO - 12 ETAPA

01. QUADRO SINTESE Meta Mensal | set-26
Internacgao (Saidas Hospitalares) 685 796
Hospital dia 132 135
Atendimento Ambulatorial 2.735 4.051
Cirurgias Eletivas 230 231
SADT Externo 230 217
Atendimento de Urgéncia e Emergéncia - 6.760

02. SAIDAS HOSPITALARES POR ESPECIALIDADE Meta Mensal | set-26
Saidas Cirargicas 458 536
Saidas Clinica Médica 227 260

Total 685 796

03. CIRURGIAS ELETIVAS Meta Mensal | set-26
Cirurgia eletiva hospitalar de alto giro 180 149
Cirurgia eletiva hospitalar de média ou alta complexidade(sem alto custo) 50 82

Total 230 231

04. CIRURGIA ELETIVA ALTO GIRO Meta Mensal | set-26
Cirurgia Geral 82
Ginecologia 20
Urologia 180 23
Vascular 24
Coloproctologista 0

Total 180 149

05. CIRURGIA ELETIVA MEDIA/ALTA COMPLEXIDADE Meta Mensal | set-26
Cirurgia Geral 63
Ginecologia 19
Urologia 50 0
Vascular 0
Bucomaxilo 0

Total 50 82

06. ATENDIMENTO AMBULATORIAL Meta Mensal | set-26
Consulta Médica 1.500 2.196
Consulta Multiprofissional 1.000 1.534
Pequenos Procedimentos Cirlrgicos Ambulatoriais 235 321

Total 2.735 4.051

07. ATENDIMENTO AMBULATORIAL CONSULTA MEDICA Meta Mensal | set-26
Cirurgia Geral 856
Ginecologia 164
Cardiologia (Risco Cirurgico) 336

- 1.500
Coloproctologia 15
Urologia 133
Cirurgia Vascular 84
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Ortopedia e Traumatologia 608
Total 1.500 2.196
08. ATENDIMENTO AMBULATORIAL MULTIPROFISSIONAL Meta Mensal | set-26

Bucomaxilofacial Hospitalar 28

Enfermagem Egresso 1.428

Farmacia Egresso 0

Psicologia Egresso 46

Servigo Social Egresso 1.000 32

Enfermagem VVS 0

Farméacia VVS 0

Psicologia VVS 0

Servico Social VVS 0
Total 1.000 1.534
09. ATENDIMENTO AMBULATORIAL PROCED. AMBULATORIAIS Meta Mensal | set-26

Procedimentos Ambulatoriais 235 321
10. CONSULTAS MEDICAS OFERTADAS Meta Mensal | set-26

Primeira consulta [30%)] 450 615

Primeira consulta de egresso, Interconsulta e/ou consultas subsequentes

(retornos) [70%] 1.050 2640
Total 1.500 3.255
11. SADT EXTERNO REALIZADO | Meta Mensal | set-26
Ecocardiograma (Estresse, Transesofagico e Transtoracico) 50 45
Doppler (MMII, MMSS e cardtida) 60 46
Tomografia Computadorizada 80 93
Ultrassom 40 33
Eletrocardiograma - 0
Raio X 0 0
Total 230 217
12. HOSPITAL DIA Meta Mensal | set-26
Atendimentos leito dia 132 135
13. SADT EXTERNO OFERTADO set-26
Ecocardiograma (Estresse, Transesofagico e Transtoracico) 60
Doppler (MMII, MMSS e carétida) 70
Tomografia Computadorizada 108
Ultrassom 54
Eletrocardiograma 0
Raio x 0
Total 292
14. SADT EXTERNO AGENDADO set-26
Ecocardiograma (Estresse, Transesofagico e Transtoracico) 60
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Doppler (MMII, MMSS e carétida) 70
Tomografia Computadorizada 108
Ultrassom 54
Eletrocardiograma 0
Raio x 0
Total 292
15. SADT EXTERNO ABSENTEISMO set-26
Ecocardiograma (Estresse, Transesofagico e Transtoracico) 25,0%
Doppler (MMII, MMSS e cardétida) 34,3%
Tomografia Computadorizada 13,9%
Ultrassom 38,9%
Eletrocardiograma 0,0%
Raio x 0,0%
Total 25,7%
16. SADT INTERNO set-26
Laboratorio de Analises Clinicas 26.360
Doppler (MMII, MMSS e cardétida) 18
Eletrocardiograma 613
Raio x 3.415
Tomografia Computadorizada 2.367
Ultrassom 36
Total 32.809
17. ACOLHIMENTO, AVALIAGAO E CLASSIFICAGAO DE RISCO set-26
Emergéncia 40
Muito Urgente 1.311
Urgente 2.735
Pouco Urgente 2.285
N&o Urgente 116
Situagao Incompativel 273
Total 6.760
18. ATENDIMENTO POR DEMANDA set-26
Espontanea 5.818
Regulada 942
Total 6.760
19. ESPECIALIDADES MEDICAS PARA PORTA DE ENTRADA set-26
Cirurgia Geral 853
Clinico Geral 6.760
Ortopedia e Traumatologia 608
Cirurgia Bucomaxilo Facial 28
Total 8.249
20. PERCENTUAL DE CIRURGIAS ORTOPEDICAS REALIZADAS set-26
Numero de Cirurgias Ortopédicas Realizadas 175
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Total de Cirurgias Realizadas 554
Percentual 729
21. TEMPO MEDIO DE ESPERA POR CIRURGIA ORTOPEDICA COM
OPME DE ALTA COMPLEXIDADE set-26
Tempo Médio de Espera [Hrs] 24
22. NUMERO DE CIRURGIA DE SEGUNDO TEMPO REALIZADA set-26
Cirurgia de Segundo Tempo Realizada 10
23. CIRURGIA ELETIVA set-26
Cirurgia Geral 145
Ginecologia 39
Urologia 23
Vascular 24
Coloproctologista 0
Bucomaxilo 0
Total 231
24. CIRURGIA DE URGENCIA set-26
Cirurgia Geral 143
Bucomaxilo 5
Ortopedia 175
Total 323
25. SAIDAS DA UTI set-26
Obito 13
Alta 0
Transferéncia Externa 4
Transferéncia Interna 19
Total 36

Hospital Estadual de Trindade Walda Ferreira dos Santos - HETRIN
SETIMO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N°037/2019-SES/GO - 12 ETAPA
Indicadores Meta set-26
01. Taxa de Ocupagio Hospitalar (TOH) 2 85% 92,72%
Total de Pacientes-dia 3.338
Total de leitos operacionais-dia do periodo 3.600
02. Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar (TMP) < 5 (Dias) 4,19
Total de Pacientes-dia 3.338
Total de saidas no periodo 796
03. indice de Intervalo de Substituigio (horas) < 24 (Horas) 7,90
Taxa de Ocupacgao Hospitalar 92,72%
Média de Permanéncia Hospitalar 4,19
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Indicadores Meta set-26
04. Taxa de Readmissao Hospitalar pelo mesmo CID (29 <8% 0.62%
diaS) )

N° de pacientes readmitidos entre 0 e 29 dias da ultima

alta hospitalar pelo mesmo CID 5

N° total de interna¢des hospitalares 810
05. Taxa de Readmissdao em UTI (48 horas) <5% 2,94%

N° de pacientes readmitidos entre 0 e 48 Horas da ultima y
alta da UTI

N° de saidas da UTI (Por Alta) 34

Meta ago-26

06. Percentual de Ocorréncia de Glosas no SIH -
DATASUS (exceto por motivo de habilitagdao e capacidade <7% 0,00%
instalada)

Total de procedimentos rejeitados no SIH 0

Total de procedimentos apresentados no SIH 0

Meta set-26
0C7. Pe_rczentual de S_usp_enséo de Cirurgias Eletivas por < 5% 0,18%
ondig6es Operacionais

N° de cirurgias eletivas suspensas (causas relacionadas a y
organizagéo)

N° de cirurgias eletivas (mapa cirurgico) 565
08. Percentual de cirurgias eletivas realizadas com TMAT
(Tempo maximo aceitavel para tratamento) expirado (|) <25% 3,19%
para o primeiro ano

N° de cirurgias eletivas realizadas com TMAT expirado 1° 0 3
ano

N° de cirurgias eletivas em lista de espera e encaminhado 0 04

para a unidade

09. Percentual de cirurgias eletivas realizadas com TMAT
(Tempo maximo aceitavel para tratamento) expirado (|) <10% 0,00%
para o segundo ano

N° de cirurgias eletivas realizadas com TMAT expirado 2°

ano 0 0

N° de cirurgias eletivas em lista de espera e encaminhado 94
para a unidade
iI_O. Percentual 'de exames de imagem com resultado > 70% 100,00%
iberado em até 72 horas

N° de exames de imagem liberados em até 72 horas 2.537

Total de exames de imagem realizados 2.537
11. Percentual de Casos de Doengas/Agravos/Eventos de
Notificagao Compulsoério Imediata (DAEI) Digitadas 2 80% 100,00%
Oportunamente - até 7 dias

N° de casos DAEI digitadas em tempo oportuno - 7 dias 158

N° de casos DAEI notificadas no periodo 158
12. Percentual de Casos de Doengas/Agravos/Eventos de
Notificagao Compulsoério Imediata (DAEI) Investigados 2 80% 100,00%
Oportunamente - até 48 horas da data da notificagao

N° de casos DAEI investigados em tempo oportuno - 48 41
horas

N° de casos DAEI notificadas no periodo 41
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Indicadores Meta set-26
13..Percentu.al de perda de medicamentos por prazo de <1% 0,24%
validade expirado
_ Valor fin?nceiro da pe_rda do segmento padronizado por RS$ 802,45

validade expirada no hospital

Valor financeiro inventariado na CAF no periodo R$ 331.840,09
14. Taxa de acuracia do estoque 2 95% 103,89%

Quantitativo de itens d,e_mediclamentos em conformidade 11.587
no estoque (ao comparar fisico e sistema)

Quantidade total de itens em estoque 11.153
15. Taxa de aceitabilidade das interveng6es farmacéuticas 2 85% 100,00%

N° de intervengbdes aceitas 235

N° absoluto de intervengdes registradas que requer 235

aceitacao

Fundamento legal: Item 12.1.q da Minuta Padrdo do Contrato de Gestao-PGE e Art. 6°, § 4°, inciso |
da Lei 18.025/2013 e e Art. 11, IX "a" da Resolugao Normativa 9/2024 TCE, em 3.11.4 da Metodologia

de avaliagdo OSS SUBCIC 2024.

Sao Paulo, 05 de outubro de 2026.

Elaborado pela diretoria:

Documento assinado digitalmente

ub POLLYANA BUENO SIQUEIRA
g Data: 05/10/2026 15:48:48-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Pollyana Bueno Siqueira - Gerente Assistencial - Hetrin
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