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Apresentacao

Este relatério apresenta informagdes sobre a execucdo do Contrato de Gestdo N°
4801.01.10.2020, no Hospital Provisério do Recife 1 — UNIDADE AURORA COVID-19,
gerenciado pela Organizagdo Social de Saude Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer

(SPCC), competéncia de outubro de 2020.
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1. Introducao

1.1 Apresentacio do Hospital de Cancer de Pernambuco

O Hospital de Cancer de Pernambuco (Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer -
SPCC) ¢ uma instituicdo de saude sem fins lucrativos, beneficente, filantropica e de assisténcia
social mantida pela Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer, fundada ha 60 anos,
reconhecida como Sociedade Civil de Utilidade Publica Federal pelo Decreto n° 67.087, de 20 de
agosto de 1970.

O HCP ¢ referéncia Norte e Nordeste com atuacdo nas areas de diagnodstico, tratamento,
assisténcia, ensino e pesquisa em oncologia, sendo uma instituicdo de relevantes servigos prestados
a populagdo Pernambucana, tanto na capital como do interior do Estado, especificamente para a

populagdo mais carente.

O Hospital de Cancer de Pernambuco atua para atingir todos os objetivos que lhes foram

conferidos, com exceléncia e qualidade atestadas dentro dos principios que regem a filantropia.

Conta, também, com um Departamento de Ensino e Pesquisa que através da participagdo do
Corpo Clinico do Hospital, realiza discussdes de casos e elaboracdo de trabalhos cientificos a serem

apresentados em Congressos € Seminarios no ambito nacional e internacional.

Além disso, gerencia a UPAE de Arcoverde - Dr. Aureo Howard Bradley, no sertdo do
estado; UPAE de Belo Jardim - Padre Assis Neves, no agreste; UPAE Arruda- Deputado Antonio
Luiz Filho, no Recife e o Hospital da Mulher do Recife - Dra. Maria Mercés Pontes Cunha,

Hospital Sao Sebastido em Caruaru e a UPAE Caruaru.

O Hospital de Cancer de Pernambuco atende cerca de 50% dos pacientes com problemas
Oncologicos do Estado fazendo a prevencao, o diagndstico e o tratamento do Cancer, realizando

mensalmente cerca de:
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40.000 consultas, procedimentos e diagndsticos;
700 cirurgias oncoldgicas;
8.800 sessoes de Radioterapia;

2.300 tratamentos com Quimioterapia;

3.000 sessdes de Fisioterapia;

1.2 Hospital Provisorio do Recife 1 - UNIDADE AURORA

A Secretaria Municipal de Saude da Cidade do Recife celebrou Contrato de Gestao N°
4801.01.10.2020 com a Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer, qualificada como
Organizag¢do Social, para gerenciamento, operacionalizacdo e execucdo de agdes e servigos de

saude.

A Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer assinou Contrato de Gestdo n°
4801.01.10.2020 em 30 de Margo de 2020 ¢ iniciou em 15 de Abril de 2020 o Gerenciamento do
Hospital Provisorio do Recife 1 — Unidade Aurora, situada na Rua da Aurora, N° 1675, no Bairro

Santo Amaro, Recife-PE.

Tem como objeto a promocgao da assisténcia universal, humanizada e gratuita a populacao,
em regime de 24 horas como Unidade Hospitalar para atendimento a pacientes suspeitos ou
confirmados de Covid-19, observando os principios e legislacdo do SUS. A assisténcia Hospitalar, ¢
prestada em regime de Hospitalizagdo de Média e Alta complexidade em conformidade com sua
capacidade operacional, ¢ com os servicos de saide que se enquadrem nas modalidades
estabelecidas conforme fluxo de acesso estabelecido pela Secretaria Municipal de Saude da Cidade

do Recife e encaminhamento Regulado pela Central de Leitos do Municipio.
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O Hospital Provisério do Recife 1 — Unidade Aurora, ¢ uma Unidade Hospitalar que dara
suporte preferencialmente as Unidades de Urgéncias e Emergéncias da rede Municipal e Estadual, e
permitird a transferéncia de pacientes com suspeita de Covid-19 para continuidade do tratamento
em ambiente apropriado. Tem capacidade instalada de 100 Leitos de UTI e 60 leitos de

Enfermarias.

O Hospital Provisério do Recife 1 oferece exames e agdes de apoio diagnoéstico e terapia aos
pacientes institucionalizados, abrangendo os seguintes servigos: Laboratorio de Andlises Clinicas
(bioquimica, hematologia e hemostasia, fluidos corporais — incluindo uroanélises, microbiologia,
sorologia e imunologia.), Radiologia Convencional (fixa e movel), Eletrocardiograma,
ultrassonografia com e sem doppler, disponibilizados para os pacientes que necessitem durante o

internamento.

O Hospital Provisorio do Recife 1 possui capacidade operacional para internacdo de 160
leitos, distribuidos em UTI e Enfermaria, contando com o acompanhamento de equipe
multiprofissional, além de oferta a hemodidlise aos pacientes interno, com perfil suspeito ou

confirmado de Covid-19.

A internagdo dos pacientes dar-se-a, no limite da capacidade de leitos da Unidade,

garantindo a assisténcia aos pacientes com suspeita de coronavirus.
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2. Indicadores Contratuais e Monitoramento

2.1 Indicadores de Producao

2.1.1 Numero de Atendimento Geral Estratificado por Sexo e Faixa Etaria

A analise da atividade de internagdo e atendimentos realizados ¢ através do numero de
Internamentos.

Ressalvo que 100% (cem por cento) dos leitos do Hospital Provisoério Recife 1 sdo objeto de
demanda regulada pela Central de Regulacao de Leitos Municipal.

No periodo de 01 a 31 de outubro foram admitidos 302 pacientes na Unidade, entre
enfermaria e UTI, com percentual de 47,35% do sexo masculino e 52,65% do sexo feminino
(Grafico 01). Segue abaixo Tabela 01 contendo o nimero de atendimentos estratificados faixa

etaria.

TABELA 01 — Numero de Atendimentos Estratificado por Sexo e Faixa Etaria

. MASCULINO FEMININO TOTAL
FAIXA ETARIA
N° % N° % N° %
<20 Anos 0 0,00% 1 0,63% 1 0,33%
20 a 39 Anos 13 9,09% 11 6,92% 24 7,95%
40 a 59 Anos 44 30,77% 37 23,27% 81 26,82%
60 a 79 Anos 67 46,85% 65 40,88% 132 43,71%
> 80 Anos 19 13,29% 45 28,30% 64 21,19%
TOTAL 143 100,00% 159 100,00% 302 100,00%
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GRAFICO 01 — Percentual de Atendimentos por Sexo
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2.1.2 Numero de Atendimentos em UTI

No periodo analisado foram realizados 207 admissdes externas na UTI e 95 admissdes para
enfermaria, representando um percentual de 69% de atendimentos na UTI por admissdo externa.
Ressalvo que houve 43 admissdes por transferéncia interna (proveniente da enfermaria),

totalizando 250 atendimentos na UTI.

GRAFICO 02 — Niimero de Admissées Diaria por Setor
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2.1.3 Saidas Hospitalares

E a saida do paciente da Unidade de internagdo por alta (curado, melhorado ou inalterado),
evasao, desisténcia do tratamento, transferéncia interna, transferéncia externa ou obito.

As transferéncias internas ndo sdo consideradas saidas para os calculos das estatisticas
hospitalares.

Segue abaixo Tabela 2 com o Numero de Saidas Hospitalares

TABELA 02 — Saidas Hospitalares

SAIDAS HOSPITALARES
MOTIVO N°
ALTA POR CURA/MELHORA 160
TRANSFERENCIAS EXTERNA 13
OBITO 92
TOTAL 265

GRAFICO 03 — Saidas Hospitalares
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TABELA 03 — Transferéncias Internas
TRANSFERENCIAS INTERNAS
SETOR TOTAL
ORIGEM DESTINO N° %
UTI ENFERMARIA 127 74,71%
ENFERMARIA UTI 43 25,29%
TOTAL 170 100,00%

Saliento que, das 43 transferéncias realizadas da enfermaria para UTI, 10 foram transferidos
com até 48 horas de internamento na Unidade, representando um percentual de 23% das

transferéncias internas da enfermaria para UTL.
2.1.4 Taxa de Ocupac¢ao Hospitalar

Relagdo percentual entre o nimero de pacientes/dia e o nimero de leitos/dia em determinado
periodo, porém considerando-se para o calculo dos leitos/dia no denominador os leitos instalados e

constantes do cadastro do hospital, incluindo os leitos bloqueados e excluindo os leitos extras.

GRAFICO 04 — Taxa de Ocupacio Hospitalar por Setor
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2.2 Indicadores de Qualidade

2.2.1 Mortalidade

Mortalidade Institucional, inclui somente os Obitos que ocorreram apos decorridos pelo

menos 24 horas da admissao.

Mortalidade Hospitalar, sdo incluidos todos os obitos ocorridos apds o paciente ter dado

entrada no Hospital.

TABELA 04 — % Mortalidade Institucional e Hospitalar
N° SAIDAS . " iy g TAXA MORTALIDADE | TAXA MORTALIDADE
A N° TOTAL OBITOS N° OBITOS >24H N° OBITOS <24H N e

265

92

82

10

30,94%

34,72%

Vale ressaltar o percentual de mortalidade por tempo de admissdo, analisando o0 momento da

chegada até o obito de cada paciente ocorrido na Unidade. Como demonstra na Tabela 5 o

percentual de 6bito dos pacientes com até 48 horas de internamento ¢ de 17%.

TABELA 05 -

HCP

GESTAO

% Mortalidade por Tempo de Admissdo

MORTALIDADE
PERIODO N° %
>48H 76 82,61%
24 — 48H 6 6.52%
<24H 10 10,87%
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TABELA 06 — Numero de Obitos Estratificado por Faixa Etaria
FAIXA ETARLA MASCULINO FEMININO TOTAL
N° % N° % N %
<20 Anos 0 0,00% 0 0,00% 0 0,00%
20 a 39 Anos 1 2,38% 2 4,00% 3 3,26%
40 a 59 Anos 10 23,81% 6 12,00% 16 17,39%
60 a 79 Anos 20 47,62% 23 46,00% 43 46,74%
> 80 Anos 11 26,19% 19 38,00% 30 32,61%
TOTAL 42 100,00% 50 100,00% 92 100,00%

2.2.2 Percentual de Declaracgao de Diagndstico Secundario

Através do percentual de Diagndstico Secundario pode-se avaliar a complexidade das
internacdes, sendo uma varidvel que deve ser registrada.

O preenchimento de apenas uma afec¢ao (CID-10 principal) para cada atendimento pode a
perda de informagdes importantes, dificultando assim a avaliacdo do perfil epidemioldgico da
Unidade.

No periodo avaliado foi apresentado um percentual de 75% de diagndstico secundario,
totalizando 227 prontuarios com registro de dois ou mais diagnosticos.

Dentre as principais patologias secundarias que foram registradas estdo Diabetes Mellitus,

Hipertensdo Arterial Sist€émica, Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica e Asma.

TABELA 08 — Principais Patologias Secundarias

COMORBIDADES HAS DM DPOC / ASMA OBESIDADE TABAGISMO DRC
N° 166 93 56 36 60 24
% 73,13% 40,97% 24,67% 15,86% 26,43% 10,57%

2.2.3 Origem do Paciente

Este indicador permite conhecer as principais origens dos pacientes para avaliara a adequada
inser¢dao regional do hospital por meio da caracterizacdo da origem da demanda. O indicador
permite também o melhor planejamento regional dos servicos de saude ao identificar os fluxos de

referéncia corretos e incorretos.
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Abaixo, as principais origens dos pacientes com maior representatividade em niimero de

atendimento no periodo em questao.

TABELA 09 — Principais Origens dos Pacientes

ORIGEM N° % ORIGEM N° %
ABREU E LIMA 2 0,7% JOAO ALFREDO 1 0,3%
ALIANGA 2 0,7% LAGOA DO ITAENGA 1 0,3%
ARACOIABA 1 0,3% LEME - SP 1 0,3%
BARREIROS 2 0,7% LIMOEIRO 2 0,7%
BEZERROS 1 0,3% MACAPARANA 1 0,3%
BONITO 1 0,3% MORENO 4 1,3%
BRASILIA - DF 1 0,3% NAZARE DA MATA 5 1,7%
CABO DE SANTO AGOSTINHO 3 1,0% OLINDA 17 5,6%
CAMARAGIBE 9 3,0% PASSIRA 1 0,3%
CAMOCIM DE SAO FELIX 1 0,3% PAUDALHO 1 0,3%
CARPINA 6 2,0% PAULISTA 16 5,3%
CARUARU 1 0,3% PESQUEIRA 1 0,3%
CHA DE ALEGRIA 1 0,3% PRIMAVERA 1 0,3%
ESCADA 1 0,3% RECIFE 161 53,3%
FEIRA NOVA 2 0,7% RIACHO DAS ALMAS 1 0,3%
FERREIROS 4 1,3% SANHARO 1 0,3%
GOIANA 3 1,0% SANTA CRUZ DO CAPIBARIBE 1 0,3%
IGARASSU 4 1,3% SANTA MARIA DO CAMBUCA 1 0,3%
IPOJUCA 1 0,3% SAO LOURENCO DA MATA 8 2,6%
ITAMBE 2 0,7% TIMBAUBA 4 1,3%
ITAPISSUMA 1 0,3% TRACUNHAEM 1 0,3%
JABOATAO DOS GUARARAPES 22 7,3% VARZEA PAULISTA - SP 1 0,3%

2.2.4 Taxa de Utilizacao de Ventilacio Mecanica em UTI

Indicador de Qualidade que permite acompanhar a qualidade da assisténcia prestada na UTI,
considerando a ventilagdo mecanica (VM) como principal fator de risco para o desenvolvimento de
pneumonia em pacientes criticos.

No periodo em analise, dos 1.553 pacientes/dia internados na UTI, 770 utilizaram a VM,

representando um percentual de 50%.
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