
    

 
Relatório Gerencial de Produção e Metas de Desempenho Consolidado - Referente ao Exercício de 2023 

 

 

 

 

 

RELATÓRIO GERENCIAL DE PRODUÇÃO 
CONSOLIDADO 

 
 
 

Referente ao Contrato de Gestão Nº. 91/2012 e seus respectivos 
Termos Aditivos 

 
 
 
 
 
 
 
 

Período de janeiro a dezembro de 2024 
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Relatório Gerencial de Produção e Metas de Desempenho Consolidado - Referente ao Exercício de 2023 

 

Indicadores de Produção – Exercício 2024 / 1º Semestre 

 

LINHAS DE 
CONTRATAÇÕES 

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Contratado Realizado Eficácia 

Atendimento Urgência 967 1.004 899 1.080 1.047 859 * 5.856 * 

Hospital Dia Clínico 351 359 387 412 311 293 1.980 2.113 107% 

Cirurgias Eletivas 7 5 7 4 3 7 60 33 55% 

SAÍDAS 
HOSPITALARES 

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Contratado Realizado Eficácia 

Clínica Medica 235 205 227 245 278 218 1.206 1.408 117% 

Pediatria 34 52 47 56 62 48 204 299 147% 

Cirúrgica 16 9 33 20 12 31 60 121 202% 

ATENDIMENTO 
AMBULATORIAL 

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Contratado Realizado Eficácia 

Consultas Médicas 2.935 2.752 2.922 3.454 2.913 3.306 17.400 18.282 105% 

Consultas Não Medicas 467 498 534 744 552 420 2.700 3.215 119% 

Peq. Procedimentos 303 375 432 634 348 500 1.500 2.592 173% 

SADT EXTERNO Jan Fev Mar Abr Mai Jun Contratado Realizado Δ % 

Análises clínicas 2.127 2.521 2.517 2.442 2.228 2.116 12.000 13.951 116% 

Broncoscopia 0 0 7 12 14 9 60 42 70% 

Colonoscopia 16 9 17 19 20 26 210 107 51% 

Endoscopia 26 24 28 29 29 35 300 171 57% 

Eco transtorácico 34 33 36 33 31 40 300 207 69% 

Elastografia 22 18 17 22 17 22 120 118 98% 

Radiografia 15 29 46 41 18 40 480 189 39% 

Tomografia 106 166 230 245 232 149 900 1.128 125% 

Ultrassonografia 33 15 31 38 27 40 300 184 61% 

 
Fonte: RIH/HDT. 
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Relatório Gerencial de Produção e Metas de Desempenho Consolidado - Referente ao Exercício de 2023 

 

Indicadores de Produção – Exercício 2024 / 2º Semestre 

 

LINHAS DE 
CONTRATAÇÕES 

Jul Ago Set Out Nov Dez Contratado Realizado Eficácia 

Atendimento Urgência 844 916 874 920 881 868 * 5.303 * 

Hospital Dia Clínico 352 346 343 352 337 316 1.980 2.046 103% 

Cirurgias Eletivas 4 5 4 2 2 4 60 21 35% 

SAÍDAS 
HOSPITALARES 

Jul Ago Set Out Nov Dez Contratado Realizado Eficácia 

Clínica Medica 187 206 206 220 180 186 1.206 1.185 98% 

Pediatria 40 57 40 50 52 49 204 288 141% 

Cirúrgica 22 14 14 24 36 26 60 136 227% 

ATENDIMENTO 
AMBULATORIAL 

Jul Ago Set Out Nov Dez Contratado Realizado Eficácia 

Consultas Médicas 2.693 3.333 3.026 2.997 2.921 2.442 17.400 17.412 100% 

Consultas Não Medicas 467 511 429 571 509 502 2.700 2.989 111% 

Peq. Procedimentos 341 570 663 798 440 621 1.500 3.433 229% 

SADT EXTERNO Jul Ago Set Out Nov Dez Contratado Realizado Eficácia 

Análises clínicas 2.259 3.330 2.346 2.206 2.406 2.304 12.000 14.851 124% 

Broncoscopia 11 4 15 11 11 10 60 62 103% 

Colonoscopia 19 25 21 31 13 20 210 129 61% 

Endoscopia 28 27 26 44 13 16 300 154 51% 

Eco transtorácico 28 61 21 29 14 20 300 173 58% 

Elastografia 22 26 13 2 1 12 120 76 63% 

Radiografia 59 114 55 33 42 51 480 354 74% 

Tomografia 203 164 123 81 39 2 900 612 68% 

Ultrassonografia 41 114 41 280 13 3 300 492 164% 

 
Fonte: RIH/HDT. 
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Relatório Gerencial de Produção e Metas de Desempenho Consolidado - Referente ao Exercício de 2023 

 

Indicadores de Desempenho – Exercício 2024 / 1º Trimestre 

 

Indicadores 
Valor da Meta 

(VM) 
Jan Fev Mar 

Valor 
Atingido 

(VA) 

Percentual 
Cumprimento 
Meta (PCM) 

1.Taxa de Ocupação Hospitalar 85% 92% 98% 100% 97% 114% 

2. Média de Permanência Hospitalar (dias) 9 7,9 8,7 8,6 8,4 107% 

3. Índice de Intervalo de Substituição (horas) 34 16,3 4,8 0,6 7,2 179% 

4. Taxa de readmissão hospitalar (29 dias) 8% 2,9% 2,9% 2,8% 2,9% 164% 

5. Taxa de readmissão em UTI ( 48 horas) 5% 1,9% 0,0% 0,0% 0,6% 188% 

6. Percentual de Ocorrência de Rejeições no 
SIH 

1% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 200% 

7. Percentual de Suspensão de Cirurgias 
Eletivas por Condições Operacionais 

5% 0,0% 0,0% 0,0% 0% 200% 

8. Percentual de cirurgias eletivas realizadas 
com TMAT (Tempo máximo aceitável para 
tratamento) expirado 

25% 0% 0% 0% 0% 200% 

9. Razão do quantitativo de Consultas 
Ofertadas 

1 1,25 1,27 1,29 1,27 127% 

10. Percentual de Exames de Imagem com 
resultado disponibilizado em até 10 dias 

70% 100% 99% 100% 100% 142% 

11. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Digitadas 
Oportunamente - até 7 dias 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

12. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Investigadas 
Oportunamente - até 48 horas da data da 
notificação 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

13. Percentual de perda de medicamentos 
por prazo de validade expirado 

2% 0,14% 0,27% 0,04% 0,2% 192% 

Fonte: RIH/HDT. 
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Relatório Gerencial de Produção e Metas de Desempenho Consolidado - Referente ao Exercício de 2023 

 

Indicadores de Desempenho – Exercício 2024 / 2º Trimestre 

 

Indicadores 
Valor da Meta 

(VM) 
Abr Mai Jun 

Valor 
Atingido 

(VA) 

Percentual 
Cumprimento 
Meta (PCM) 

1.Taxa de Ocupação Hospitalar 85% 101% 99% 96% 99% 116% 

2. Média de Permanência Hospitalar (dias) 9 8,1 7,2 8,0 7,8 114% 

3. Índice de Intervalo de Substituição 
(horas) 

34 -2,2 2,0 7,9 2,6 192% 

4. Taxa de readmissão hospitalar (29 dias) 8% 3,9% 2,9% 2,7% 3,2% 160% 

5. Taxa de readmissão em UTI ( 48 horas) 5% 0% 2,6% 9,7% 4,1% 118% 

6. Percentual de Ocorrência de Rejeições 
no SIH 

1% 0,0% 0,41% 0,0% 0,1% 186% 

7. Percentual de Suspensão de Cirurgias 
Eletivas por Condições Operacionais 

5% 0% 0% 0% 0% 200% 

8. Percentual de cirurgias eletivas 
realizadas com TMAT expirado 

50% 0% 0% 0% 0% 200% 

9. Razão do quantitativo de Consultas 
Ofertadas 

1 1,57 1,31 1,36 1,41 141% 

10. Percentual de Exames de Imagem 
com resultado disponibilizado em até 10 
dias 

70% 99,4% 99,7% 99,95% 99,7% 142% 

11. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Digitadas 
Oportunamente - até 7 dias 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

12. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Investigadas 
Oportunamente - até 48 horas da data da 
notificação 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

13. Percentual de perda de medicamentos 
por prazo de validade expirado 

2% 0,06% 0,25% 1,4% 0,57% 171% 

Fonte: RIH/HDT. 
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Relatório Gerencial de Produção e Metas de Desempenho Consolidado - Referente ao Exercício de 2023 

 

Indicadores de Desempenho – Exercício 2024 / 3º Trimestre 

Indicadores 
Valor da Meta 

(VM) 
Jul Ago Set 

Valor 
Atingido 

(VA) 

Percentual 
Cumprimento 
Meta (PCM) 

1.Taxa de Ocupação Hospitalar 85% 99% 92% 93% 95% 111% 

2. Média de Permanência Hospitalar (dias) 9 9,7 8,4 9,1 9,1 99% 

3. Índice de Intervalo de Substituição 
(horas) 

34 2,5 16,8 15,4 11,6 166% 

4. Taxa de readmissão hospitalar (29 dias) 8% 1,60% 1,40% 0,80% 1,27% 184% 

5. Taxa de readmissão em UTI ( 48 horas) 5% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 200% 

6. Percentual de Ocorrência de Rejeições 
no SIH 

1% 0,0% 0,3% 0,2% 0,16% 184% 

7. Percentual de Suspensão de Cirurgias 
Eletivas por Condições Operacionais 

5% 50,0% 0,0% 0,0% 16,7% -133% 

8. Percentual de cirurgias eletivas 
realizadas com TMAT (Tempo máximo 
aceitável para tratamento) expirado 

50% 0% 10% 0% 3% 193% 

9. Razão do quantitativo de Consultas 
Ofertadas 

1 1,16 1,50 1,41 1,36 136% 

10. Percentual de Exames de Imagem com 
resultado disponibilizado em até 10 dias 

70% 99,8% 100% 99,6% 100% 143% 

11. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Digitadas 
Oportunamente - até 7 dias 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

12. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Investigadas 
Oportunamente - até 48 horas da data da 
notificação 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

13. Percentual de perda de medicamentos 
por prazo de validade expirado 

2% 0,70% 0,1% 0,1% 0,3% 185% 

 

 

 
E

ss
e 

do
cu

m
en

to
 fo

i a
ss

in
ad

o 
po

r 
V

iv
ia

n 
S

iq
ue

ira
 F

ur
ta

do
 P

as
so

s 
e 

A
nt

ôn
io

 J
or

ge
 A

lm
ei

da
 M

ac
ie

l .
 P

ar
a 

va
lid

ar
 o

 d
oc

um
en

to
 e

 s
ua

s 
as

si
na

tu
ra

s 
ac

es
se

ht
tp

s:
//m

un
do

.e
as

yd
oc

m
d.

co
m

.b
r/

va
lid

at
e/

2K
P

E
X

-A
9Y

R
8-

8T
U

U
7-

P
E

V
2S



    

 
Relatório Gerencial de Produção e Metas de Desempenho Consolidado - Referente ao Exercício de 2023 

 

Indicadores de Desempenho – Exercício 2024 / 4º Trimestre 

 

Indicadores 
Valor da Meta 

(VM) 
Out Nov Dez 

Valor 
Atingido 

(VA) 

Percentual 
Cumprimento 
Meta (PCM) 

1.Taxa de Ocupação Hospitalar 85% 96% 89% 90% 92% 108% 

2. Média de Permanência Hospitalar (dias) 9 8,9 8,7 8,2 8,6 104% 

3. Índice de Intervalo de Substituição 
(horas) 

34 8,6 25,0 21,6 18,4 146% 

4. Taxa de readmissão hospitalar (29 dias) 8% 2,0% 0,8% 0,0% 0,93% 188% 

5. Taxa de readmissão em UTI ( 48 horas) 5% 0% 0% 0% 0% 200% 

6. Percentual de Ocorrência de Rejeições 
no SIH 

1% 0,00% 0,00% * 0,00% 200% 

7. Percentual de Suspensão de Cirurgias 
Eletivas por Condições Operacionais 

5% 50% 0% 0% 17% -133% 

8. Percentual de cirurgias eletivas 
realizadas com TMAT expirado 

50% 0% 0% 0% 0% 200% 

9. Razão do quantitativo de Consultas 
Ofertadas 

1 1,36 1,22 1,11 1,23 123% 

10. Percentual de Exames de Imagem com 
resultado disponibilizado em até 10 dias 

70% 100% 100% 100% 100% 143% 

11. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Digitadas 
Oportunamente - até 7 dias 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

12. Percentual de Casos de Doenças / 
Agravos / Eventos de Notificação 
Compulsório Imediata (DAEI) Investigadas 
Oportunamente - até 48 horas da data da 
notificação 

80% 100% 100% 100% 100% 125% 

13. Percentual de perda de medicamentos 
por prazo de validade expirado 

2% 0,16% 0,02% **   

* O dado é obtido em dois meses subsequentes. 
** Vide Nota Técnica emitida pela Coordenação de Suprimentos/HDT (em anexo). 

 

 

Goiânia, 13 de janeiro de 2025. 

 

 

 

 

 

Dra Vivian Siqueira Furtado Passos 
Diretora Técnica – HDT/ISG 

Antônio Jorge Maciel 
Diretor Executivo – HDT/ISG 
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Assinado eletronicamente

Endereço IP Geolocalização

179.96.17.238
Lat: -16,727371 Long: -49,236011
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