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Maximo de 4,5/1000 (laboratorial)
e 2,5/1000 (clinica) - Indicagdo de
. q reducéo de 30% da incidéncia de
. T ) = N¢ de Infeccbes Hospitalares ) P e
Taxa de densidade de incidéncia de infecgao de . infeccéo priméaria de corrente
" . associadas a Cateter Vascular . )
1.0| corrente sanguinea associada a cateter venoso sanguinea em pacientes com 14,68
central (CVC) na UTI Adulto o Sl L e cateter venoso central ao final de
cateter-dia UTI Adulto 1000 =
3 anos, em comparagdo com os 613
dados dos trés primeiros meses
de vigilancia
Maximo de 11,6/1000 0
(laboratorial) e 16,7/1000
N° de Infeccdes Hospitalares (clinica)Indicagdo de reducao de
Taxa de densidade de incidéncia de infecgao de g ¢ P 30% da incidéncia de infecgdo
. . associadas a Cateter Vascular N P
1.1 corrente sanguinea associada a cateter venoso o primaria de corrente sanguinea 0,00
Central - UTI Neonatal/ N2 de . 178
central (CVC) na UTI Neonatal . . em pacientes com cateter venoso
cateter-dia UTI Neonatal *1000 }
central ao final de 3 anos, em
comparacao com os dados dos
trés primeiros meses de vigilancia
I ’ 613
Taxa de utilizagao de cateter venoso central | N° de cateter-dia UTI Adulto/ N® _ o o
20 (CVC) na UTI Adulto de pacientes-dia UTI Adulto*100 SEIS(E dlEa
859
178
Taxa de utilizacao de cateter venoso central N? de cateter-dia UTI Neonatal/
2.1 G N¢ de pacientes-dia UTI <ou=415% 63,12%
(CVC) na UTI Neonatal .
Neonatal*100
282
S Niimeros de 6bitos > 24 h/ e
3.0 Taxa de mortalidade institucional . ) N <ou=11% 5,13%
saidas hospitalares *100 877
1
Ne de Obitos cirtirgicos (6bitos
até 7 dias apds o procedimento
3.1|Taxa de mortalidade cirdrgica (inclusive cesarea)| cirurgico na mesma internacéo) <ou=5% 0,26%
/N? pacientes submetidos a 391
procedimentos cirdrgicos *100
3
) nimero de 6bitos < 1.500/ o n
3.2 Taxa mortalidade neonatal < 1.500g nimero de RN < 1.500 *100 <ou=41,0% 8 37,50%
0
ndmero de 6bitos1.500g a
3.3| Taxa mortalidade neonatal 1.500g a 2.500g 2.500g/ numero de RN 1.500g a <ou= 3,1% 0,00%
2.500g *100 50
N¢ de débitos maternos/ N° de RN 0
3.4 Taxa de mortalidade Materna . N <ou= 0,24 0,00
vivos *1000 214
112
N° de partos cesareos / Total de 15% < ou = 3 pts
4.0 Taxa de cesarea partos (partos normais + partos Entre 15% e 30% - 2pts. 51,38%
cesareos) * 100 Acima de 31% - 0 pto
218
5943
5.1 Taxa de ocupagéo operacional Geral N Pamentg d|a. GeraI/L:mtos el >ou = a 85% 90,46%
operacionais Geral 100 6570
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5.2 Taxa de ocupagéo de leitos Clinicos N. Paaentg dla. C|In,IC.OS/L?ItOS >ou =a85% 160,90% 2
dia operacionais clinicos *100 780
445

o P
Taxa de ocupagao operacional Leitos Cirtirgicos cicntcedia

5.2 . ~ cirdrgicos/Leitos-dia >ou = a 85% 82,41% 0
(06 leitos em manutengéo) SO N
operacionais cirurgicos *100
540
722
Taxa de ocupagéo operacional Leitos N® Pacientes-dia
] I (‘(’)Gﬁe“os"em ranatoncio) ortopédicos/Leitos-dia > ou = a85% 100,28% 2
P < operacionais ortopédicos *100 720
N Pacientes-dia 313
5.4 Taxa de ocupagao opergmon_al Leitos cirdrgicos neuroqrurglcos/Lelltqs—c_ila - 0U = 2 85% 86.94% 2
Neurocirurgia operacionais neurocirlrgicos 360
*100
1760

N¢ Pacientes-dia
5.5] Taxa de ocupagao operacional Maternidade maternidade/Leitos-dia >ou =a 85% 99,44% 2
operacionais maternidade *100 1770

Ne Pacientes-dia UTI Adulto/ 859
5.6 Taxa de ocupagéo operacional UTI Adulto Leitos-dia operacionais UTI > ou = 90% 95,44% 2
Adulto *100 sl
N¢ de Pacientes-dia UTI P6s 146
57 Taxa de ocupacao opfarlacwnal UTI Pés olperaltorlo/ Le]tos»dla B - ou = 90% 97.33% 2
Operatoério operacionais UT| Pés Operatério 150
*100
N¢ de Pacientes-dia UTI 282
5.8| Taxa de ocupagao operacional UTI Neonatal Neonatais/ Leitos-dia > ou = 90% 134,29% 2
operacionais UT| Neonatais *100 2ilE
5943
N¢ Pacientes-dia Geral/ N°
6.0 Média de permanéncia Geral Sa',d?s hospnaleres ! <ou =7 dias 6,78 1
(altas+6bitos+transférencias 877
externas) Geral
Ne Pacientes-dia leitos clinicos/ 1255
g )
6.1 Média de permanéncia Leito Clinico N Sra|f1as hosp|taAIares. <ou=a76das 7.6 1
(altas+6bitos+transférencias 166
externas) Geral
Ne Pacientes-dia leitos 445
cirirgicos/ N® Saidas
6.2 Média de permanéncia Leito Cirlrgico hospitalares <ou=a6,5dias 5,49 1
(altas+6bitos+transférencias 81
externas) Geral
722

N¢ Pacientes-dia leitos
ortopédicos/ N Saidas
6.3 Média de permanéncia Leito Ortopédico hospitalares <ou=7,0dias 4,10 1

(altas+6bitos+transférencias 178
externas) Geral
N¢ Pacientes-dia 313
neurocirurgicos/ N° Saidas
6.4 Média de permanéncia Leito Neurocirurgia hospitalares <ou=a 10,2 dias 8,46 1
(altas+6bitos+transférencias 87
externas) Geral
1760
N¢ Pacientes-dia maternidade/
0 ant )
6.5 Média de permanéncia na Maternidade N Sra|f1as hosp|taAIares. <ou=a3,1dias 4,52 0
(altas+obitos+transférencias
externas)maternidade 389
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N¢ Pacientes-dia UTI Adulto/ N°
Transférencias internas de saida
6.6 Média de permanéncia UTI Adulto + Saidas hospitalares <ou=a10,0 dias 8,42 1

(altas+6bitos+transferencias 102
externas) da UTI Adulto
146
Ne Pacientes-dia UTI pés
operatério/ N° Transférencias
6.7| Média de permanéncia UTI Pés Operatério internas de saida + Saidas <ou=a7,1dias 541 1
hospitalares 27

(altas+6bitos+transferencias
externas) da UTI pés operatério

Tempo de Substituicdo em
sala cirlrgica para cirurgias
eletivas até 03 horas:

cirurgias eletivas: nimero de cirurgias eletivas: até 3h - 2 L S ;
cirurgias. Cirurgias eletivas

procedimentos cirurgicos/ 12h; | pontos. Acima de 4h - 0 pontos.

7 Tempo de Substituigdo em sala cirirgica L o oo o nes acima de 4h = 119 cirurgias. 3
cirurgias emergenciais: nimero | Cirurgias emergenciais: Até 4h - X . . .
de procedimentos cirurgicos/24h (03 pontos. Acima de 4h - 0 pontos Cirurgias emergencias até
’ 04h: 160 Cirurgias
emergencias acima de 04h: 0
cirurgias.
900
Numero de AlH apresentada no
me§/ Numero dg Internagoef 100% 104,90%
realizadas na Unidade no més 858
*100
8 Alimentacéo do SIA/SUS e SIH/SUS 51984 4
Numero de BPA e APACs
apre;entados/ Numero de 100% 754.70%
atendimentos ambulatoriais 6888
realizados *100
4376

N¢ de pacientes admitidos no
pronto atendimento com

9 Acolhimento com classificagao de risco classificagdo de risco realizada/ 100% 100,00% 4

Ne de pacientes admitidos no 4376
pronto atendimento *100

Somatéria de tempo de espera 6615
(em minutos) para o atendimento
inicial de pacientes admitidos no

% de pacientes atendidos de acordo com os

A A 1 —_ O, 'O,
10 | parametros do tempo deAespera na Urgéncia e e >ou = a 85% 4376 151,17% 4
Emergéncia ) "
pacientes admitidos no pronto
atendimento

Total de manifestacdes 4
11 Monltoramento/_avallag:ao de: queixas, resol\{ldas/ Tpt_al dfa - ou = a90% 100,00% 4

reclamagdes e sugestdes reclamagdes, solicitagdes e 4

dendncias *100
' . . registro e avaliacdo de

12 Taxa de Mortalidade Ajustada a Gravidade na Mortalidade Ajustada por SMR menor ou igual a 1 1,00 4

UTI Adulto e Pediatrica Gravidade

Possuir CIHDOTT (Comiss&o Intrahospitalar de

Doagéo de orgdos e Tecidos) ATUANTE, Ocorréncias no periodo: casos

Numero de casos notificados de Registro e apresentacédo das

13| segundo critérios estabelecidos pela Central 1 o / Notificagdes no periodo: 1 1
. ) morte encefélica estatisticas
Estadual de Transplantes do Rio de Janeiro caso
(CET/PET - RJ) Notificagdo de 100% dos casos
14 Dzt elg Wik 6 Spues ¢ Apresentar ata de reuniées Registro Implantado 3

Paciente
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Apresentar protocolos
Implantagdo dos Protocolos de Seguranga do implantados, registro das cumprimento de 2 metas - 1pto; Metas atingidas: metas 1. 2
15 | Paciente - Meta 1, Meta 2, Meta 3, Meta 4, Meta capacitagdes realizadas e cumprimento de 4 metas - 2ptos; 9 ) T
- ) 3,4,5e6
5eMet6 estatistica mensal de cumprimento de 6 metas - 3 ptos
acompanhamento
16 | Comissdes implantadas e em funcionamento Apresentar ata de reuniées B0 aprles_entagao e Implantado
estatisticas
~ Implantado protocolo de sepse;
Implantagdo dos Protocolos - IAM, AVCI, P
) . . . = IAM, SEPSE, Agéncia
SEPSE, Protocolo da Agencia Transfusional; Apresentar registros e Registro e apresentagédo das ) X -
17 . ) ) ) - . o transfusional; Extubagao
Extubagao acidental; protocolo de glicemia e estatisticas mensais estatisticas . .
acidental; Protocolo de
protocolo da Dor i )
glicemia e Protocolo de Dor
, 2
Numero de novos casos de PAV
Taxa de pneumonia associada a ventilacio | periodo de vigilancia/ Niumero| Densidade de Incidéncia (DI):13.
18 P P ¢ de Pacientes em ventilagao Meta de diminuigdo de 75% na 5,73
mecéanica a . N . 349
mecancia-dia no periodo de incidéncia do ano anterior
vigilanca *1.000
Protocolos de reanimagao
avangada para médicos, para
19 Qualificagao dos profissionais equipe de enfermagem nos Apresentar registros Qualificados
protocolos de reanimagao
bésico.
Qualificagdo do chefe da
e o . emergéncia e rotinas no ) o
P lif
20 | Qualificagédo do chefe da emergéncia e rotinas protocolo de ATLS - Urgéneia e Apresentar registros Qualificados
Emergéncia




