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TERMO DE REFERENCIA

1. OBIJETO

1.1. O presente Termo de Referéncia tem por objeto a contratacio emergencial de instituicao
sem fins lucrativos qualificada como Organizacdo Social em Saude, visando a celebrac¢io de
Contrato de Gestao para o gerenciamento, operacionalizacio e a execucdo dos atendimentos
dos casos de COVID-19 e/ou sindromes respiratorias agudas em regime 24 horas/dia, no
"Hospital de Campanha - COVID-19 / Aguas Lindas de Goias", que funcionara em estrutura
modular, localizado na Rua 14, n® 252, Bairro Mansoes Olinda, CEP 72.910-000, Aguas Lindas de
Goias - Goias, pelo periodo de até 120 (cento e vinte) dias.

1.2. Considerando:

a. A declaracdo da Organizagdo Mundial de Saude, em 11 de margo de 2020, que
decreta situagdo de pandemia no que se refere a infec¢do pelo novo coronavirus;

b. A Lein®. 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que dispde sobre as medidas para
enfrentamento da emergéncia em saude publica de importancia internacional decorrente do
coronavirus responsavel pelo surto de 2019;

c. A necessidade referenciada pelo Ministério da Saude sobre a necessidade de
interna¢do em leitos de Unidade de Terapia Intensiva na ordem de 5% e em leitos de enfermaria na
ordem de 10% dos pacientes confirmados para infec¢ao pelo novo coronavirus;

d. O Decreto n°® 9.633, de 13 de marco de 2020 e suas atualizagdes, que dispde
sobre a decretagdo de situacdo de emergéncia na saude publica do Estado de Goias, em razdo da
disseminacao do novo coronavirus (2019-nCoV);

e. Oficio n°® 579/2020 - SE/GAB/SE/MS que informa sobre a disponibilizagao de
200 (duzentos) leitos para o Hospital de Campanha a ser instalado no municipio de Aguas Lindas
de Goias, com a construcao e locacao por conta do Ministério da Satde e a cessdo da Gestao do
mencionado Hospital ao Governo do Estado de Goids, também autoriza o inicio das tratativas para
estruturagdo da gestdo com equipamentos, insumos, recursos humanos, medicamentos e demais
meios necessarios ao pleno funcionamento da unidade nosocomial.

g. O avango do numero de casos em todo o pais e a necessidade de fortalecer o
processo de regionalizacdo, hierarquizacao e integragdo das agdes e servigos de saude, com acesso
equanime, integral e qualificado aos servigos de satide para qualquer individuo do Estado, de forma
a assegurar agilidade e celeridade no atendimento, bem como eficiéncia da assisténcia.

2. JUSTIFICATIVA DA CONTRATAGAO



2.1. A implantagao do modelo de contratualizagdo de servigos de satde por meio dessas parcerias
com OrganizacOes Sociais € a estratégia adotada pelo Governo de Goids, a exemplo de diversos
estados e municipios da Federacdo, para assegurar maior eficiéncia e celeridade a implantacao das
acgoes e servigos de saude ofertados aos usuarios do SUS.

2.2. Cabe ressaltar que o modelo de parceria com entidades sem finalidade lucrativa esta
regulamentado pela legislacao federal, bem como pelo Governo do Estado de Goias por meio da
legislacao propria (Lei Estadual n® 15.503 de 28 de dezembro de 2005, e alteragdes posteriores).

2.3. A gestao de Unidades de Satde por meio de Organizacdo Social se faz com a gestdo de
recursos publicos, com agdes direcionadas exclusivamente para o SUS, de forma gratuita,
atendendo as politicas publicas e metas prefixadas pela Secretaria de Estado da Saude de Goias.

2.4. Os principais beneficios da gestdo de Unidades Hospitalares e/ou Ambulatoriais realizadas
por meio de uma Organizacao Social sio:

e Autonomia administrativa na gestiao de recursos humanos, financeiros e materiais
com estruturacao de parcerias para descentralizar e diversificar as atividades relativas a
prestacao de servigos de saude;

o Agilidade na aquisicio de medicamentos, insumos, servicos, equipamentos,
reformas, criacao de leitos, etc.;

e Contratacido e gestao de pessoas mais flexivel e eficiente, com subsequente
incremento da for¢a de trabalho da Administracao Publica e ampliacdo quantitativa e
qualitativa da oferta dos servicos de saude;

e Agilidade na tomada de decisoes.

2.5. As agodes e servigos de saude das unidades hospitalares sob gestdo de Organizagdo Social sao
garantidas por meio de um Contrato de Gestdo, instrumento no qual sdo detalhadas a producao
estimada e os processos de monitoramento, fiscalizagdo e avaliagao.

2.6. No que se refere a gestdo organizacional em geral, a vantagem também ¢ evidente quanto ao
estabelecimento de mecanismos de controles finalisticos, em vez de meramente processualisticos.

Odete Medauar! aponta que:

O administrativista contemporaneo tem consciéncia da diversificagdo e capilaridade das fungdes do
Estado atual, realizadas, em grande parte, pela atuagdo da Administragdo Publica. Por conseguinte, o
direito administrativo, além da finalidade de limite ao poder e garantia dos direitos individuais ante
o poder, deve preocupar-se em elaborar formulas para efetivacio de direitos sociais e
econémicos, de direitos coletivos e difusos, que exigem prestacées positivas. O direito
administrativo tem papel de relevo no desafio de uma nova sociedade em constante mudanca
(énfase acrescida).

2.7. A eficiéncia produzida pelo modelo de gestio ndo implica em negar a legalidade, mas, ao
contrario, constitui componente relevante a ser introduzido na interpretagdo da lei, vinculando-a
com a realidade dos contratos de gestdo. Assim, a eficiéncia em nada mitigara o principio da
legalidade, mas sim, trard para si uma nova logica determinando que os resultados praticos
alcancados possam ser avaliados sob os diversos prismas da formalidade e abstragao.

2.8. A introdug¢do desse modelo de gestdo otimiza o principio da oportunidade para que a
Administracdo Publica cumpra seus deveres com eficiéncia. Outrossim, ¢ fundamental para a
Organizagdo Social se vincular aos direitos fundamentais, o que demanda, para a qualificacdo da
entidade, a analise detida da previsdo estatutaria para esta finalidade quanto do efetivo desempenho
de agdes voltadas a defesa, promocao e protegao desses direitos.

2.9. A transferéncia da gestdo, de uma unidade publica para uma entidade sem fins lucrativos, nao



afasta o Estado de seus deveres constitucionais de assegurar a saide a todos os brasileiros, apenas
designa o desenvolvimento de suas atividades para uma pessoa juridica especializada, tecnicamente
capaz de realiza-las. Em nenhum momento, a politica piblica de saude deixard de ser
responsabilidade do Poder Publico (Governo Estadual). Mesmo administrado por uma Organizacao
Social, caso haja problema ou descumprimento das recomendagdes exaradas ndo s6 pelo orgao
supervisor como pelos 6rgaos de controle, cabera a aplicacao de penalidades, devidamente previstas
em clausulas especificas dos Contratos de Gestao da SES/GO.

2.10. Esses aprimoramentos instituidos e planejados pela Gestao Estadual podem destacar o
fortalecimento do papel do Poder Publico como gestor e definidor das politicas que devem ser
executadas, quais sejam:_—a regulacdo estatal dos processos de gestdo dos bens publicos, o
aperfeicoamento da avaliacdo, controle e fiscalizacdo dos contratos de gestdo com atuagdo de
equipe qualificada em gestdo por resultados, maior publicizacdo das informacgdes de prestacao de
contas objetivando maior transparéncia do modelo de parcerias e ajustes do instrumento contratual
objetivando ado¢do de novos parametros de desempenho, eficiéncia e pagamentos mediante os
resultados alcancados.

ANEXO1
HOSPITAL DE CAMPANHA COVID-19 / AGUAS LINDAS DE GOIAS

1. IDENTIFICACAO DA UNIDADE

Nome: Hospital de Campanha - COVID-19 / Aguas Lindas de Goias.

CNES: a definir

Endereco: Rua 14, n° 252, Bairro Mansdes Olinda, CEP 72.910-000, Aguas Lindas de Goias -
Goias

Tipo de Unidade: Hospital de campanha de meédio porte, especializado, com foco no atendimento
de casos de COVID-19 e/ou sindromes respiratorias agudas.

Gestao da Unidade: Secretaria de Estado da Saude de Goias

Funcionamento: 24 horas, 07 dias da semana, ininterruptamente, por até 120 (cento e vinte) dias.

O hospital atendera pacientes de pelo menos sete municipios do Entorno do Distrito Federal: Aguas
Lindas de Goias, Santo Antonio do Descoberto, Valparaiso de Goias, Novo Gama, Luziania,
Cidade Ocidental e Cristalina. Juntos, os municipios t€m uma populagdo estimada em 1,2 milhdo
de habitantes. Se necessario, este hospital podera atender pacientes do DF, a depender do termo de
cooperagao técnica.

2. CAPACIDADE INSTALADA
2.1. Estrutura

2.1.1. O "Hospital de Campanha COVID-19 / Aguas Lindas de Goias" ird atuar com leitos
destinados a internacdao de pacientes criticos e semicriticos, bem como outros setores de suporte,
distribuidos da seguinte forma:

Quadro 1. Capacidade Operacional total Estimada do Hospital de Campanha
Internacio Quantitativo
Leitos para pacientes criticos 40




| Leitos para pacientes semicriticos | 160 |

2.1.2. O hospital ira dispor de servigos especificas para o funcionamento do Servigco de Apoio
Diagnéstico e Terapéutico (SADT) aos usuarios atendidos.

2.1.3. A distribuigéo fisica podera ser adequada pelo PARCEIRO PRIVADO, com anuéncia previa
do PARCEIRO PUBLICO, considerando, sempre a melhor distribuicdo para o atendimento
assistencial dos pacientes.

2.1.4. O pagamento da mobilizacdo, construcio e locacdo mensal da infraestrutura
montada (assim como a desmontagem e desmobilizacdo, ao término da operagdo), além
do fornecimento de oxigénio e suplementar de energia elétrica por geradores (em caso de
queda do fornecimento da concessiondria local) ficardo a cargo do Ministério da Saude.

2.2. Recursos Humanos

2.2.1. O PARCEIRO PRIVADO devera dispor de recursos humanos qualificados, com
habilitacao técnica e legal, com quantitativo compativel para o perfil da Unidade e os servicos a
serem prestados. Devera obedecer as Normas do Ministério da Saude (MS), do Ministério do
Trabalho e Emprego (MTE), especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranca e Saude no
Trabalho em estabelecimentos de assisténcia a saiude, assim como as resolu¢des dos conselhos
profissionais.

2.2.2. A Unidade devera possuir um Responsavel Técnico (RT), Médico e de Enfermagem, com
registro no respectivo Conselho de Classe.

2.2.3. O médico, designado como Diretor/Responsavel Técnico da Unidade, poderd assumir a
responsabilidade técnica por uma Unica unidade cadastrada pelo SUS.

2.2.4. A equipe médica devera ser disponibilizada em quantitativo suficiente para o atendimento
dos servigos e composta por profissionais das especialidades exigidas, possuidores do titulo ou
certificado da especialidade correspondente, devidamente registrado no Conselho Regional de
Medicina, conforme Resolucao CFM n°. 1634/2002 e alteracOes posteriores, ensejando que a
Unidade realize a atividade assistencial quantificada no Contrato.

2.2.5. Considerando o carater emergencial da contratagdo, conforme Parecer ADSET n° 287/2019,
sera possibilitado aproveitamento, mediante contrato temporario, dos candidatos aprovados para o
cadastro de reserva em processo seletivo ja promovido por outras organizagdes sociais, que
guardem semelhanca com perfil demandado.

3. DEFINICAO DO PERFIL DA UNIDADE

3.1. O "Hospital de Campanha - COVID-19 / Aguas Lindas de Goids" serd o hospital de referéncia
na regido para pacientes criticos e semicriticos infectados pelo novo coronavirus e/ou outras
sindromes respiratdrias agudas que necessitem de internacao.

4. DEFINICAO DOS SERVICOS
4.1. Linhas de Servicos

4.1.1. Para o funcionamento do "Hospital de Campanha - COVID-19 / Aguas Lindas de Goias"
serdo consideradas as seguintes linhas de servicos:

a) Internagdo: internagdes de pacientes criticos e semicriticos.

b) Servico de Apoio Diagnostico e Terapéutico (SADT): exames de Analises Clinicas e de
Imagens.




4.2. Assisténcia Hospitalar

4.2.1. A assisténcia a saude prestada em regime de hospitalizagdo compreenderd o conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admissdo na Unidade Hospitalar até sua alta
hospitalar pela patologia atendida, incluindo-se ai todos os atendimentos e procedimentos
necessarios para obter ou completar o diagndstico e as terap€uticas necessarias para o tratamento no
ambito hospitalar.

4.2.2. A internacao do usuario dar-se-a no limite dos leitos contratados.
4.2.3. No processo de Hospitalizagdo, estdao incluidos:
a) Assisténcia por equipe médica especializada;
b) Procedimentos e cuidados multiprofissionais necessarios durante o processo de internagao;

c) Assisténcia farmacéutica e tratamento medicamentoso que seja requerido durante o
processo de internagao;

d) Tratamento das possiveis complicacdes que possam ocorrer ao longo do processo
assistencial;

e) Tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal que motivou a
internacdo do paciente e que podem ser necessarios adicionalmente devido as condicdes
especiais do paciente e/ou outras causas;

f) Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagao;
g) Procedimentos e cuidados multiprofissionais necessarios durante o processo de internagao;

h) Servigos de Apoio Diagnodstico Terapéutico — SADT que sejam requeridos durante o
processo de internagao;

1) Alimentagao, incluida a assisténcia nutricional e alimentagao enteral e parenteral;

J) Assisténcia por equipe médica, equipe multiprofissional especializada, incluido médico
diarista para cobertura horizontal (médico hospitalista);

k) Material descartdvel necessario para os cuidados multiprofissionais e tratamentos;
1) Sangue e hemoderivados;

m) Fornecimento de roupas hospitalares.

5. PRESSUPOSTOS E DEFINICOES

5.1. Tendo em vista que a Unidade Hospitalar funcionara como hospital de campanha com o perfil
descrito no Contrato de Gestao, a SES/GO, por meio de seu titular, ird nomear Comissao Especifica
Intersetorial para Monitoramento dos Contratos de Gestao Emergenciais celebrados para gestao das
unidades dedicadas de enfrentamento a COVID-19, a fim propor ajustes, em comum acordo com a
Organizag¢do Social, quanto a distribuicao dos leitos criticos e semicriticos.

5.1.1. A criacdo da Comissdo citada no item 5.1 ndo sobrepuja os trabalhos realizados pelos
integrantes do setor técnico especifico pelo monitoramento, avaliacdo, acompanhamento e
fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo firmados com as Organizagdes Sociais, qual seja, a
Geréncia de Avaliagdo de Organizacdes Sociais/Superintendéncia de Performance, a qual
acompanhara, conforme sua atividade rotineira, os aspectos produtivos, qualitativos e de
desempenho, bem como de custos e contdbeis referentes ao Ajuste em questao.

5.2. O PARCEIRO PRIVADO devera definir rotinas administrativas de funcionamento, protocolos
assistenciais e de atendimentos escritos, atualizados e assinados pelo Diretor/Responsavel Técnico.
As rotinas deverdo abordar todos os processos envolvidos na assisténcia, contemplando desde os



aspectos organizacionais até os operacionais € técnicos.

5.3. A Unidade devera adotar Prontuario Unico do Usuério, com as informag¢des completas do
quadro clinico e sua evolugdo, intervengdes ¢ exames realizados, todas devidamente escritas de
forma clara e precisa, datadas e assinadas pelo profissional responsavel pelo atendimento médico e
equipe multiprofissional. Os prontudrios deverdo estar devidamente ordenados no Servico de
Arquivo Médico e Estatistico - SAME.

5.4. O PARCEIRO PRIVADO devera dispor de servigos de informatica com sistema para gestao
hospitalar que contemplem no minimo: exames, controle de estoques (almoxarifado, farmacia e
nutricao), sistema de custos, prontuario médico (observando o disposto na legislacdo vigente,
incluindo a Resolugdo CFM n°. 1.639/2002), servicos de apoio e relatorios gerenciais, que
permitam ao Orgdo Fiscalizador do Contrato/SES-GO acessar via Internet (WEB) as informagdes
relacionadas ao Contrato de Gestao. Cabera ao PARCEIRO PRIVADO a instalacao da rede de
informadtica, bem como a aquisi¢ao e/ou locacao de sistemas e programas € o encaminhamento dos
relatorios a Secretaria de Estado da Saude.

5.5. Havendo a disponibilizagio pelo PARCEIRO PUBLICO de sistema de informagdo proprio
para monitoramento, controle e avaliagdao, devera o PARCEIRO PRIVADO aderir ao sistema e
permitir a migragdo automatica e eletronica de dados assistenciais e financeiros diretamente do
Sistema de Informacao de Gestao Hospitalar.

5.6. A Unidade devera desenvolver uma Politica de Gestao de Pessoas, atendendo as Normas da
Consolidagdo das Leis Trabalhistas — CLT/MTE, assim como devera implantar e desenvolver uma
Politica de Seguranga do Trabalho e Prevencdo de Acidentes, em conformidade com a NR —
32/2005 do MTE.

5.7. A Unidade devera fornecer area adequada e mobiliada para descanso de servidores em regime
de plantao.

5.8. O PARCEIRO PRIVADO devera dispor de um Nucleo de Manutengao Geral — NMG, que
contemple as areas de manutencao preventiva e corretiva, predial, hidraulica e elétrica, bem como
um Servigco de Gerenciamento de Risco e de Residuos Sélidos na Unidade, e manter o Nucleo de
Engenharia Clinica para o bom desempenho dos equipamentos.

5.9. Prestar assisténcia técnica e manutengdo preventiva e corretiva de forma continua nos
equipamentos e instalagdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral por quadro proprio de pessoal
ou por meio de contratos com empresas idoneas e certificadas de manutengdo predial e de
manutengao de equipamentos cujo uso lhe fora permitido.

5.10. O PARCEIRO PRIVADO devera dispor de um Nucleo Hospitalar de Epidemiologia — NHE,
que sera responsavel pela realizagdo de vigilancia epidemiologica de doencas de notificagdo
compulsoria no ambito hospitalar, assim como agdes relacionadas a outros agravos de interesse
epidemiologico, conforme as diretrizes da Portaria GM n° 2.529 de 23/11/2004.

5.11. Seguir os Preceitos da Vigilancia Sanitaria de Servigos de Saude:

a) Os laboratdrios prestadores de servicos aos hospitais da Rede do Estado de Goias devem
seguir fluxo de monitoramento de bactéria multirresistentes, incluindo a disponibilidade de
cepas de bactérias.

b) Garantir a atuacdo da Comissao de Controle de Infec¢do Hospitalar e Nucleo de Seguranca
do Paciente.

c) Alimentar o Sistema Seguranca do Paciente - NOTIVISA e Controle de Infeccao nos
Servigos de Saude - FORMSUS.

d) Seguir a Nota Técnica ANVISA n° 03/2019 no que diz respeito aos Critérios de
Diagnosticos de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude para Notificagdes dos
Indicadores Regionais.

e) Realizar notificacdo e garantir o atendimento as vitimas de Acidente com Exposi¢cdo



a Material Biologico.

6. MODELO DE GESTAO E PRODUCAO

6.1. O modelo de gestdo para gerenciamento dos servigos em parceria com Organizagdes Sociais
deverd respeitar os principios e diretrizes do Sistema Unico de Satide — SUS, preservando a missdo
da Secretaria de Estado da Satde — SES, a legislagdo ambiental e normas sanitarias e eficiéncia
para assistir de forma abrangente os usudrios.

6.2. O PARCEIRO PRIVADO ter4d o compromisso de cumprir as obrigagdes fiscais e financeiras,
prestar informacdes semanais acerca do funcionamento da unidade, além de quantificar a producdo
realizada, por meio de sistema informatizado que guardara conexdo com os sistemas utilizados pelo
PARCEIRO PUBLICO.

6.3. A producdo estimada, baseada no quantitativo de leitos criticos e semicriticos a serem
disponibilizados na unidade, para o periodo de vigéncia do Contrato de Gestao, compde o Anexo II
— Estimativa de Producao, deste documento.

7. PRAZO DE VIGENCIA

7.1. O contrato celebrado com o PARCEIRO PRIVADO para a prestagao dos servigos deste termo
terd prazo de vigéncia de até 120 (cento e vinte) dias.

8. DO VALOR DO CONTRATO DE GESTAO
8.1. Do Repasse de Recursos Financeiros

8.1.1. O valor de repasse mensal perfaz um total de R$ 7.680.795,65 (sete milhdes, seiscentos e
oitenta mil, setecentos e noventa e cinco reais e sessenta e cinco centavos).

8.1.2. Para a vigéncia do Contrato de Gestao, 120 (cento e vinte) dias, o valor estimado serd de RS
30.723.182,60 (trinta milhGes, setecentos e vinte e trés mil, cento e oitenta ¢ dois reais e sessenta
centavos)

9. DA AVALIACAO DOS SERVICOS

9.1. A avaliacdo mensal serd efetivada em relagdo as quantidades especificadas para cada
modalidade de atividade assistencial até o dia 10 do més subsequente. As informagdes mencionadas
serdao encaminhadas por meio de formuldrios definidos pela Secretaria Estadual de Saude e por
meio de registros no Sistema DATASUS do Ministério da Satde.

9.2. A cada més sera realizada a consolidacdo dos dados do periodo com analise conclusiva para
avaliagdo dos indicadores de producao e indicadores de desempenho.

ANEXO 11

ESTIMATIVA DE PRODUCAO

1. REGRA GERAL

1.1. PARCEIRO PRIVADO devera informar mensalmente os Resultados dos Indicadores de
Producdo, que estdo relacionados a QUANTIDADE de assisténcia oferecida aos usudrios do



"Hospital de Campanha COVID-19 / Aguas Lindas de Goias".

1.2. A produgao realizada deve ser encaminhada até o dia 10 do més subsequente, em relatorios ou
instrumento para registro de dados de producdo definidos pela Secretaria de Estado, que
padronizard o modelo de apresentacdo. Todavia, nada obsta que o PARCEIRO PUBLICO solicite
informagdes adicionais em prazo diverso ao aqui definido para monitoramento, avaliagdo ou
elaboracao de relatorios.

1.3. Foram considerados os seguintes critérios para defini¢ao da produgdo estimada para o Hospital
de Campanha:

e Internacdo: internacdes de pacientes criticos e semicriticos.
1.4. A produgdo de todas as internagdes e Servigos de Apoio Diagnéstico e Terapéutico (SADT)
realizados deverdo ser informados mensalmente.

1.5. Os exames de SADT deverao ser realizados, tdo logo, sejam prescritos.

2. PREMISSAS GERAIS UTILIZADAS NA DEFINICAO DA ESTIMATIVA

2.1. Para realizagdo dos calculos foi considerado a atividade ininterrupta de 24 horas por dia
durante todo o més.

2.2. Previsdao de uma taxa de ocupagdo de 100% para leitos de pacientes semicriticos e 100% para
leitos de pacientes criticos.

3. ESTIMATIVAS INTERNACOES HOSPITALARES

3.1. Estimou-se a Unidade realizar mensalmente o atendimento de 6.080 (seis mil e oitenta)
pacientes-dia entre criticos e semicriticos.

Internacio Estimativa Paciente-Dia
Leitos para pacientes criticos 1.216
Leitos para pacientes semicriticos 4.864
Total 6.080

3.2. Deverao ser assegurados todos os exames e agdes diagnosticas e terapéuticas necessarias para o
atendimento adequado das internagdes hospitalares.

ANEXO III
INDICADORES DE DESEMPENHO

1. O Parceiro Privado devera informar mensalmente os Resultados dos Indicadores de
Desempenho, que estdo relacionados a QUALIDADE da assisténcia oferecida aos usuarios da
unidade gerenciada e mensuram a eficiéncia, efetividade e qualidade dos processos da gestao da
Unidade.

2. Os indicadores de desempenho devem ser encaminhados, em relatorios ou instrumento para
registro de dados de desempenho definidos pela Secretaria de Estado, até o dia 10 (dez) do més
subsequente.



3. O quadro a seguir apresenta os indicadores que deverao ser enviados para analise do desempenho
hospitalar.

Indicadores de Desempenho
Taxa de Ocupacao Hospitalar
Média de Permanéncia Hospitalar (Dias)
Farmacovigilancia: Avaliar reagdes adversas a medicamentos — RAM quanto a gravidade

a) Taxa de Ocupacido Hospitalar

Conceituagdo: relagdo percentual entre o nimero de pacientes-dia, em determinado periodo, € o
numero de leitos-dia no mesmo periodo. Taxa de ocupagdo muito baixa (abaixo de 75%) pode
indicar: inadequacdo do numero de leitos a regido; baixa integracdo do hospital a rede de saide,
com dificuldade de acesso; falha no planejamento ou na gestdo do hospital (ineficiéncia);
insatisfagdo da clientela.

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

b) Média de Permanéncia Hospitalar (dias)

Conceituagdo: relacdo entre o total de pacientes-dia no periodo e o total de pacientes egressos do
hospital (por altas, transferéncia externa e ou dbitos no mesmo periodo). Representa o tempo médio
de internagdes dos pacientes nos leitos hospitalares. Tempo médio de permanéncia muito alto
nesses leitos pode indicar um caso de complexidade maior ou complicagdo pré ou pos-operatoria,
ou também pode indicar auséncia de plano terapéutico adequado e desarticulagdao nos cuidados ao
paciente.

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

¢) Farmacovigilancia: Avaliar reacoes adversas a medicamentos — RAM quanto a gravidade

Conceituagao: monitora e avalia reacdes adversas a medicamentos (leve, moderada, grave) pelo
farmacéutico. Considera-se ideal a notificacdo 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 reagdes adversas
a medicamentos, independente do local da ocorréncia.

Formula: [N° de pacientes que apresentaram reagoes adversas a medicamentos / N° total de
pacientes atendidos com predicacdo prescrita] x 100

1MEDAUAR, 0. O direito administrativo em evolucao. 2. ed. Sao Paulo: Revista dos Tribunais,
2003.
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