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APRESENTACAO

O Relatdrio Técnico Mensal de marco de 2026 do Hospital Getulio Vargas Filho de Niterdi tem o
compromisso de estabelecer um canal de comunicagdao com a sociedade, compartilhando de
forma clara e objetiva, informacgdes sobre as acdes e resultados dos servicos de saude prestados a
populagdo pediatrica do municipio de Niterdi e demais municipios da Metro Il.

Este documento apresenta as caracteristicas do HGVF — “Getulinho”, seus mecanismos de
governanga e gestdo estratégica e as entregas ofertadas a sociedade.

Todo esse processo vem sendo acompanhado pela Comissdo Técnica de Acompanhamento e
Avaliacdo —CTAA - VIPAHE e, pelo “Conselho Local” que valida e aprova o produto final em reunides

bimensais periddicas durante o exercicio de 2026.

SECRETARIA
DE SAUDE



=:'¢' GETU“NHO @ PREFEITURA  SECRETARIA

DE NITEROI ~ DE SAUDE

IGEDES “T ==

SUMARIO

ENTREGAS A SOCIEDADE ......oovveeceevseeteeeeeee et tessee s ss s sssessesessesesassesestsssassssassssassnsssnssesssnenes 5
QUEM SOMOS ....ovoviveeereeieeeie sttt s st sas s s et s e s s et essnassass st sssnassessstesanasesssnsesanenaesnsneanas 5
MONITORAMENTO E AVALIGAO CONTRATUAL ....covvereeriecteereeeeseseseessaesesesesesassesssesssessssesesasssnanes 7
INDICADORES DE DESEMPENHO CONTRATUAL.....ovvireeriecteireeeeseseseessaesesesssesassssssssessssssesssssssnenns 7
ENTREGAS AOS CIDADADS .....oovveeeeireeteieeeeie e tess e vesae st sas st sas st sttt es s sasassesensssssasans 9
ASSISTENCIA ...ttt ettt ettt a ettt aet et et et s s e et et s s snssa et et s s s sese st s s enaeees 9
METAS CONTRATUAIS ....ocevieetveeeteeeetetesete st sesae sttt s st esesaesnassessssesesassssansesesansessnsssssnsans 23
PRODUGAO E METAS ACUMULADAS .....oocvveeereeeetereetesesetesesassessaesesessssessesesassssssesesassssssssssansens 25
EDUCAGAO, ENSINO E PESQUISA ......ouvreceeeeeeeeseeeieseeee s seseessessssesessnessssesessssasessasessesssssssssssssansns 31
RELAGAO COM A SOCIEDADE ......ovivieeeeeceeeeeeeeeseeee st sestesasessssesssssessssssessesassssasessesssssssnsssssanens 40
COMUNICAGCAO COM USUARIOS E CIDADAODS .......ooouveeeeeeeeeeeeeereeieeseseneesssessesessssesessessassenasenas 41
IVIIDIAS .ottt a ettt a sttt a sttt e s s a et et et s et et et et s et et e b et s s et s s s nanaetesans 43
GOVERNANGA ..ottt seeee e s sae s e s sae s st a s s e st es st et s astes st et s ss s e s et et enanass st esenanaesnsnenas 46

NOSSA HISTORIA......ouiuitititieetetctete ettt ettt s ae et ssaeaeteseseaeaeasseseseseaeseseseseseseseseseseseseseseaees 50


file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962853
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962856
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962858
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962859
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962860
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962861
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962862
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962864
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962868
file://192.168.100.2/nage/NAGE%202024/RELATÓRIOS/RELATÓRIO%20DE%20GESTÃO%20MENSAL/2026/2.%20FEVEREIRO/Relatório%20Mensal_HGVF_FEVEREIRO2026.docx%23_Toc223962869

¢ GETULINHO B ooceeimuRa

HOPTLNNOPLGETUD RS FLH & DE NITEROI
IGEDES -
()

ENTREGAS A SOCIEDADE

QUEM SOMOS

Localizado na cidade de Niterdi-RJ, o Hospital Getulio Vargas Filho é um hospital publico,
administrado pelo Instituto de Gestdo e Desenvolvimento -IGEDES, através do Contrato de Gestado
001/2025 com a Secretaria Municipal de Saude de Niterdi, tendo como objetivo o estabelecimento
de vinculo de cooperacdo entre as partes, com vistas a prestacdo de servicos gratuitos de
assisténcia hospitalar, de urgéncia, ambulatorial e de apoio diagndstico e terapéutico aos usuarios
do Sistema Unico de Saude no ambito do Hospital Getulio Vargas Filho — HGVF, com fomento da
Fundacao Municipal de Saude, conforme Plano de Trabalho e Plano Operacional Anual.

O HGVF, também conhecido como “Getulinho”, é parte integrante do SUS, sendo um dos principais
centros de atencdao médica pediatrica do municipio de Niterdi e do estado do Rio de Janeiro, além
de ser um polo de formacdo, investigac3o cientifica e tecnoldgica. E atualmente o Hospital de
referéncia em atendimento clinico pediatrico de urgéncia e emergéncia e internacdes para os
municipios da Regido Metropolitana Il.

E um hospital de média complexidade que atende pacientes na faixa etaria entre 29 dias e 15 anos
incompletos, considerando a Portaria n2 1130 de 5 de agosto de 2015 que dispde sobre a Politica
Nacional de Atencdo Integral a Saude da Crianca (PNAISC) no ambito do SUS.

A unidade hospitalar oferta servico de urgéncia e emergéncia clinica aberto 24 horas, internacao
pediatrica clinica, terapia intensiva pediatrica e cirurgias eletivas, com servicos exames diagndstico
de imagem e andlises clinicas, além de consultas e procedimentos ambulatoriais especializados.
A Unidade se organiza para trabalhar de forma articulada com a Rede de Atencdo a Saude de

Niterdi, além de configurar-se como importante campo de formacao na area de pediatria.

SECRETARIA
DE SAUDE
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O atual modelo de ateng¢dao a saude, fruto do amadurecimento das instituicdes politicas
democraticas do final da década de 80, estimula a hierarquizagao dos servigos por nivel de
complexidade da assisténcia com gestdao municipal.

A necessidade de readequacgao de estrutura, cultura e comportamento organizacional dos servigos
de saude do sistema brasileiro como um todo, repercute em questdes que remetem a clara
definicdo da missdo de cada tipo de estabelecimento de salde e do seu papel na rede.

No hospital, a finalidade basica é o atendimento assistencial em regime de internacdo hospitalar,
sem que isso exclua o atendimento de urgéncia e emergéncia e de especialidades ambulatorial,
clinica pedidtrica. S3o pertinentes a esse espaco as atividades de prevencdo, terapéutica,

reabilitacdo, ensino e pesquisa.



{3. GE]’U“NHO 1 PREFEITURA  SECRETARIA

HOPTALWUNORLCETILD WSS LAY & DE NITEROI DE SAUDE
IGEDES T e

L)

MONITORAMENTO E AVALICAO CONTRATUAL

INDICADORES DE DESEMPENHO CONTRATUAL

O conceito de Avaliacdo adotado considera a énfase nos resultados para examinar o alcance e a
adequacdo dos objetivos, permitindo assim, o aprimoramento de programas e acdes além de

subsidiar o planejamento, a programacao e a tomada de decisdo em relagao a consecugao de seu
objeto.

Espera-se, assim, por meio do monitoramento e avaliacdo, que as ac¢des definidas sejam
desenvolvidas de forma a obter os resultados esperados no prazo previsto.

E utilizado, neste Plano, um conjunto de indicadores que deverd mensurar a melhoria do

desempenho do Hospital e sua efetividade no contexto da atencdo a saude, ensino e pesquisa e
gestdo administrativa e financeira. Para tanto, o processo de avaliacdo do Plano Operativo, se dard
através do monitoramento dos indicadores e da verificagdo do cumprimento das metas propostas

para as acOes estratégicas priorizadas.
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INDICADOR

Tempo de Espera para Atendimento Médico na Unidade de
Emergéncia

Funcionamento do Nticleo de Acesso e Qualidade Hospitalar

-NAQH

Proporgdo de Oferta de Consultas de Primeira Vez

Proporgao de Oferta de Exames Diagndsticos Oferecidos
para a Rede

Conformidade Com os Padrées de Cirurgia Segura

Tempo de Espera para Realizaco da Cirurgia Eletiva (Fila
Cirurgica)

META
Vermelho em até| 0'
Amarelo em até 30'
Verde em até 60|
Azul em até 120

30%

100%

até 120 dias

PERIODICIDADE

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

. PREFEITURA  SECRETARIA

DE NITEROI

METODO DE CALCULO
2,05 tempos
de espera dos pacientes, medidos entre a
de risco e o atendimento pelo médico, dividido pelo
total de pacientes atendidos.

Uma reunido mensal.

2 de consultas de primeira vez oferatadas dividido pelo
total de consultas ofertadas em dado periodo X 100.

% de exames diagndsticos oferecidos para a rede
dividido pelo total de exames diagnésticos oferecidos
em dado periodo X 100.

3 de pacientes submetidos a cirurgia em conformidade
com protocolo de cirurgia segura noperiodo dividido
pelo nimero de pacientes submetidos a cirurgia no
periodo X 100.

Tempo médio de espera da relagéo de pacientes
inscritos na fila no dltimo dia de cada periodo.

DE SAUDE

REFERENCIA

Adaptado do Protocolo de Manchester
recomendagdes da ANS

PT-2395/MS

Plano de Trabalho CG001/2018

Plano de Trabalho CG001/2018

Plano de Trabalho CG001/2018

FONTE

Sistema de Informagao Hospitalar/ Médulo
Urgéncia e Emergéncia

Atas das Reunides Realizadas

Sistema de Informagao Hospitalar/ Médulo

Ambulatério ou Relatério Gerencial do setor

Sistema de Informagdo Hospitalar/ Mdulo

Ambulatério ou Relatério Gerencial do setor

Prontusrio do paciente

Sistema de Informag3o Hospitalar/ Médulo
Cirdrgico ou Planilha de Controle da Fila
Cirargica

PERIODO DE AFERICAO

Imediato

Imediato

Imediato

Imediato

Imediato

Imediato

I de pacientes-dia no periodo dividido pelo I de leitos- Sistema de Informagéo Hospitalar/ Médulo
Taxa de Ocupacio da UTIP entre 70% e 85% Mensal P P P < pitalar/ Imediato
dia no periodo X 100. Internagdo ou Censo Hospitalar

8

11

13

15

16

Tempo Médio de Permanéncia na UTIP

Taxa de Densidade de IPCSL Associada ao Uso de CVC na
uTip

Densidade de Incidéncia de Pneumonia Associada a
Ventilagdo Mecénica em Pacientes Internados na UTIP

Densidade de Incidéncia de Infecgdo do Trato Urinario
Associado a Catéter Vesical de Demora em Pacientes
Internados na UTIP

Taxa de Ocupago da Unidade de Internag3o Clinica

Tempo médio de permanéncia na unidade de internagdo
clinica

Taxa de Mortalidade Hospitalar (total)

Taxa de mortalidade institucional (>24h)

Percentual de Obitos Institucionais Analisados pela
Comissdo de Revisdo de Obitos

<10 dias

<10/1000

5,3/1000

<9/1000

re 70% e 95%

<5,7 dias

<2%

100%

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

Mensal

3 de pacientes-dia na UTIP no periodo dividido pelo £ de
saidas da UTIP em determinado periodo

3 de casos novos de IPCSL dividido pelo % de pacientes
usando CVC- dia em dado periodo X 1000.

% de casos de pneumonia associados a ventilagio
mecanica (PAV) em pacientes internados na UTIP pelo 3
de pacientes em ventilagdo mecanica (VM)-dia X 1000.

2 de casos de ITU associados a cateter vesical de
demora (CV) em pacientes internados na UTIP pelo 3 de
cateter vesical-dia, X 1000.

3 de paciente-dia na clinica no periodo dividido pelo
nimero de leitos-dia na clinica no periodo X 100.

3 de paciente-dia na clinica no periodo dividido pelo
de saidas na clinica em determinado periodo.

3 de 6bitos dividido pelo total de saidas no periodo
(altas, evasdes, transferéncias externas e 6bitos) X 100.

3 de Gbitos na unidade ha mais de 24h dividido pelo 2 de
saidas no periodo (altas, evasdes, transferéncias
externas e obitos) X 100.

3 de Gbitos analisados pela Comisséo de Revisio de
Obito dividido pelos 2 de 6bitos (>24h) em um dado
momento.

ANS

ANVISA

ANVISA

ANVISA

ANS

ANS

Sistema de Informagao Hospitalar/ Médulo
Internagdo ou Censo Hospitalar

Registros mantidos pelo SCIH

Registros mantidos pelo SCIH

Registros mantidos pelo SCIH

Censo Hospitalar

Censo Hospitalar

Sistema de Informagao Hospitalar ou Censo
Hospitalar

Sistema de Informag3o Hospitalar ou Censo
Hospitalar

Relatério da Comissdo de Revisdo de Obito

Imediato

Imediato

Imediato
Fixar meta nos trés primeiros meses e
reduzir 1.0 a cada més até atingir a
média de 5,3 X 1000
Imediato
Fixar meta nos trés primeiros meses e
reduzir valores do percentil 90 da
densidade de insidéncia ITU associado a
cateter vesical da demora (CVD) para
UTIP. :< 9/1000 no periodo méximo de
seis meses

Imediato

Imediato

Imediato

Imediato

Imediato

Atualizac io do envio de b t
Atualizacgo do Sistema CNES/DATASUS 100% valizagdo por melo T:C';‘:"’ @ base para o gestor Plano de Trabalho CG001/2018 Comprovacio do envio eletrdnico

Articulaggo em Rede

100

Mensal

Envio para AB da relaio dos pacientes que internaram
na unidade em um dado periodo.

Plano de Trabalho CG001/2018

Comprovagio do envio eletrénico

Imediato

0%
3 de pesquisas com avaliagao satisfatdria em relagao
Média Ponderada do indice de Satisfagdo dos Usudrios > 90% Mensal pesd ¥ ¢ Pesquisa de Satisfagdo aplicada e espontanea |mediato
20 3 total de pesquisas aplicadas.

20

Taxa de Resposta (Feedback) do Servigo aos Usudrios
Ouvidos pela Ouvidoria em Suas Reclamagdes

280%

Mensal

3 de respostas (retorno) dividido pelo 2 total de
usuarios ouvidos X 100.

Informagdes da Ouvidoria

Imediato

Reunides Periodicas do Conselho Gestor 100% U reuniao por bimestre. Cus-vis tas das reunioes realizadas

22

23

Implantagdo do Sistema Apuragao de Custos Hospitalares
Junto a Prestagdo de Contas 3 FMS

Percentual de ProfissionaisTtreinados no Bimestre

100%

20%

Mensal

Bimensal

Apresentagio da apurag&o dos custos hospitalares no
periodo em acordo com o APURASUS.

% de profissionais capacitados dividido pelo I total de
profissionais X 100.

APURASUS

Plano de Trabalho

Comprovagio da apresentagio

Listagem de Presenca

3 Meses

Imediato
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ENTREGAS AOS CIDADAOS

ASSISTENCIA

O Hospital Getulio Vargas Filho, organizado para trabalhar de forma articulada com a Rede de
Atencdo a Saude de Niterdi, além de configurar-se como importante campo de formagdo na area
de pediatria, conta com uma estrutura para atender pacientes, na faixa etdria entre 29 dias e 15
anos incompletos, na Emergéncia Clinica por demanda espontanea, na Internacao Clinica, na

Cirurgia Eletiva e no Ambulatério de Especialidades.

Capacidade Instalada

@ Quantidade Emergéncia Clinico Pediatrica
oo 10 Box de Observacao
oo 02 Box de Estabilizagao
02 Salas de Classificagdo de Risco
I. 05 Consultdrios Médicos
01 Sala para Exames
01 Sala de Procedimentos

Quantidade Leitos de Internagao Hospitalar
% 33 Leitos Clinicos
02

Leitos Clinicos de Isolamento

Of '\ 09 Leitos de UTI Pediatrico

01 Leito de UTI Pediatrico de Isolamento

Quantidade Leitos Hospital Dia
’o%o °SY) _
=2 2 R0 06 Leitos de Cirurgia Eletiva
03 Salas Cirurgicas
E] 04 Leitos de SRPA
Quantidade Especialidades Ambulatoriais
07 Consultérios Médicos
01 Sala de Exame
01 Sala de Procedimentos
01 Sala da Pedagogia Hospitalar
01 Consultério de Odontologia
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A Unidade e Urgéncia e Emergéncia Clinico Pedidtrica, estruturada para atender a partir do
dispositivo de Acolhimento com Classificagao de Risco, € uma importante porta de acesso para a
populacdo de Niterdi e Metropolitana ll, aberta 24 horas oferta servigos por demanda espontanea
para pacientes com perfil clinico de atendimento no hospital, que tem uma prevaléncia histérica
de 6.000 atendimentos/més, podendo durante a sazonalidade aumentar consideravelmente,
caracterizando-se pela principal porta de entrada para as internagdes clinico pediatricas e de
pacientes criticos, além da demanda atendida pela regulacdo da rede. A partir de dezembro de
2024 iniciou o fluxo de atendimento baseado na metodologia Lean e Smart Track, obedecendo a

classificagdo de risco.

A Unidade de Internacdo atende pacientes clinicos e pacientes criticos, a partir da demanda da
Unidade de Urgéncia e Emergéncia Clinico Pediatrica do “Getulinho” e, das demandas da

regulacao, dentro do perfil do hospital.

A Unidade Cirurgica realiza procedimentos cirurgicos eletivos nas especialidades pediatricas de
cirurgia geral, cirurgia pldstica, cirurgia ortopédica e cirurgia de otorrinolaringologia, de forma a
atender as demandas da regulacdo, além de atender as necessidades dos pacientes internados no
hospital e que necessitam da realizacdo de procedimentos cirurgicos.

A Unidade Ambulatorial esta estruturada para atendimentos médicos e multiprofissionais, para
atender as demandas da regulacdo nas especialidades alergologia, cardiologia, cirurgia geral,
cirurgia plastica, dermatologia, endocrinologia, hematologia (anemia falciforme como Polo
Estadual), nefrologia, neurologia,  nutricdo, nutrologia, odontologia, ortopedia,
otorrinolaringologia, pneumologia e, pediatria para consulta de seguimento ambulatorial para

pacientes internados.

Os servicos de apoio diagndéstico comtemplam exames laboratoriais de andlises clinicas, de exames
de imagem como radioldgicos, ultrassonografia (de abdome, articulacdes, aparelho urinario, bolsa
escrotal, tireoide, ginecoldgica, térax, regido cervical, partes moles, inguinal e mamaria), e exames

de ecocardiograma, além de exames gréficos de eletrocardiograma e eletroencefalograma.

Além da equipe médica pediatrica e de enfermagem especializada, a unidade hospitalar conta com
apoio multiprofissional de nutricdo, psicologia, fisioterapia, fonoaudiologia, odontologia servico
social que juntos promovem cuidado em pediatria respeitando e promovendo o vinculo familiar
dos pacientes.

10
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Contextualizacdo do Més

Do ponto de vista assistencial a Unidade de Emergéncia realizou atendimento a 5.268 criancas com
demandas distintas, cuja prevaléncia apontaram para 52,2% de doengas do aparelho respiratorio,
8,9% de doencas do aparelho digestivo, 6,2% de doengas de pele e tecidos subcutaneo, 4,4% de
doencas do ouvido e mastoide, 2,1% doencas do aparelho geniturinario, 4,3% de trauma, e 11,3%
de doengas infecciosas e parasitarias e 7,8% de outras patologias.

A sazonalidade continua presente nos atendimentos da Emergéncia, com prevaléncia de 52,2% de
doencas respiratdrias, no entanto, as doencas respiratérias que mais internam (Pneumonia e
Bronquiolite) juntas representam apenas 4,0% enquanto as demais doengas respiratdrias
representam 96% e, muito provavelmente por isso a taxa de conversao em internagdes permanece
abaixo da esperada para o periodo de sazonalidade, refletindo na baixa ocupacdo na UTIP.

A Unidade de Internacgdo Clinica e Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica do HGVF, em abril,
realizaram 167 internacdes de perfil clinico, com CIDs prevalentes de alta representam 37,6% por
queixas respiratorias, 8,6% por doengas de pele e tecidos subcutaneo, 10,0% por doengas do
aparelho digestivo, 15,8% por doencgas do aparelho geniturinario, 2,3% por doengas do ouvido e
mastoide, 1,4% por doencgas do sangue, 1,4% por doengas de causas externas, 3,6 por doengas
enddcrinas, 1,4% por doencas infecciosas e parasitarias e 16,7% por outros diagndsticos.
Mensalmente a unidade acompanha a taxa de conversdo de atendimentos de
urgéncia/emergéncia em internagdes, que neste més foi de 2,77%.

Como instituido desde o inicio da pandemia COVID-19, a Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar
notifica a Coordenac¢do local de Vigilancia Sanitaria — COVIG todos os casos de Sindrome
Respiratéria Aguda Grave internados no hospital. Em abril foram notificados 121 casos de SRAG,
25 deles necessitando de cuidado intensivo. Neste més 120 pacientes foram testados para COVID-
119 realizaram painel viral e destes, 01 testaram positivo para COVID-19, 43 testaram positivo para
virus sincicial respiratério, 35 rinovirus, 04 adenovirus, 03 influenza e 02 parainfluenza. Foram
ainda notificados 14 suspeita de dengue/chinkungunya, sendo 01 positivos para dengue e 0 para
chinkungunya. Ainda foram notificadas 0 suspeita de sarampo e 0 rubéola, todos testados
negativos.

A Unidade Cirdrgica realizou 54 procedimentos, 38 da Cirurgia Geral, 15 da Cirurgia Plastica e 01
da Cirurgia Ortopédica em 49 pacientes externos que chegaram ao HGVF via Central de Regulacao
para o Ambulatério das especialidades cirirgicas e em 05 pacientes internos. Foram suspensos 10
procedimentos agendados, sendo 10 da Cirurgia Geral (06 procedimento da por falta de condi¢des
clinicas do paciente; 03 por ndo comparecimento do paciente, e 01 por falta de insumos e
materiais).
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A equipe da Unidade Cirdrgica confirma previamente, com os responsaveis, todos os
procedimentos cirdrgicos agendados, na tentativa de garantir que a programacao cirurgica se
cumpra. Estes motivos de suspensdo fogem a governabilidade do hospital. Cabe salientar que
todas as cirurgias suspensas sao reagendadas tdo logo seja possivel.

Em abril a Reunido do Nucleo de Acesso e Qualidade Hospitalar — NAQH, teve como objetivo
apresentar anadlise dos resultados de notificagdes e cultura institucional de seguranga de 2025,
subsidiando estratégias de fortalecimento da cultura de seguranga através das notificacdes e

engajamento das equipes.

Perfil Socio Demografico dos pacientes atendidos no Hospital Getulio Vargas Filho

| g

< GETULINHO @ . i "
e PROCEDENCIA E FAIXA ETARIA E GENERO i

Faixa Etaria do Paciente

Municipio de Origem do Paciente
i 19,5%

20,

Perfil do Paciente - Procedéncia Niterdi _ 62,4%
12,6%
Perfil do Paciente - Procedéncia Sdo Gongalo _ 22,5%
29,2%
5%

Perfil do Paciente - Procedéncia Itaborai i 7,2%

M Perfil do Paciente - Faixa Etdria - 0 a 11 Meses
M Perfil do Paciente - Faixa Etdria - 12 a 23 Meses

Perfil do Paciente - Procedéncia Tangua I 2,3% H Perfil do Paciente - Faixa Etdria - 2 a 4 Anos
M Perfil do Paciente - Faixa Etaria - 5a 9 Anos

M Perfil do Paciente - Faixa Etaria - 10 a 14 Anos
Perfil do Paciente - Procedéncia Silva Jardim I 1,2%

perfil do Paciente - Procedéncia Marica J 2,6% Género dos Pacientes
Perfil do Paciente - Procedéncia Rio Bonito | 0,1% 35,5%

Perfil do Paciente - Procedéncia Out I1,6%
erfil do Paciente roceaencia ros 64,5%

® Sexo Feminino  ® Sexo Masculino

A vigilancia sindromica é uma estratégia da vigilancia epidemiolégica que visa detectar
precocemente um conjunto de manifestacdes clinicas comuns a diversas doencas. Seu objetivo é
ampliar a identificacdo de casos, possibilitando a antecipacdo de surtos ou riscos a saude publica

e facilitando a implementacao rdpida de medidas de controle.
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O Hospital Getulio Vargas Filho participa do monitoramento da vigilancia sindrémica realizado pela
Sala de Situacdo de Saude de Niteréi, com o objetivo de identificar de maneira oportuna quaisquer
alteragbes nos padrdes de atendimento relacionados as sindromes ou conjuntos de sindromes
monitoradas na emergéncia do hospital. A principal ferramenta utilizada para essa deteccao
precoce é a mineracao de dados, com informacgdes extraidas diretamente do prontuario eletrénico
da unidade. As sindromes monitoradas sdo: sindromes exantematicas, diarreicas e respiratérias.

Fy

Vargas Filbo

Para a sindrome diarreica (Figura 01), até a Semana Epidemiolégica (SE) 17 de 2026, foram
registrados 2.599 atendimentos, com o maior pico observado na SE 15, quando foram
contabilizados 235 atendimentos, configurando também as primeiras semanas de “alerta”
vermelho do ano (SE 12 a 15). No que se refere as ultimas semanas, o modelo apresentou um alerta
amarelo para a SE 16 e na SE 17 ndo apresentou alertas. Ainda assim, reforcou-se a importancia

do monitoramento de atendimentos as sindromes diarreicas.

ospital Getiiio Vargas Filko, segur

13
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Para a sindrome respiratoria aguda, até a Semana Epidemioldgica 17 de 2026, foram registrados
4.978 atendimentos por sindromes respiratérias agudas. O maior pico ocorreu na SE 13, com 504
atendimentos, quando também foi detectada altera¢ao no padrao esperado, resultando em um
“alerta” vermelho para semana. Na SE 16, observa-se manuten¢do do cendrio de aten¢do, com a
emissao de um “alerta “amarelo, contudo na SE 17 ndo houve emissao de alertas. Com base no
padrdao observado em 2025, projeta-se um aumento no numero de atendimentos nas préximas
SE. Considerando o comportamento sazonal identificado em anos anteriores, recomenda-se o
monitoramento continuo nas préximas semanas, ainda que nao tenham sido emitidos alertas de

risco. -
{]y

Para o ano de 2026, até a Semana Epidemioldgica (SE) 17, foram registrados 607 atendimentos
por bronquiolite, com maior ocorréncia na SE 17, quando foram contabilizados 79 atendimentos,
com emissdo de “alertas vermelhos” pelo modelo. No mesmo periodo, foram registrados 4.978
atendimentos por sindromes respiratérias, com “alerta” amarelo na SE 16 e “alerta” amarelo na
SE 17. Quando analisados de forma conjunta, os atendimentos por bronquiolite e sindromes
respiratdrias totalizaram 5277 registros até a SE 17 de 2026, com emissao de alertas amarelos na

SE 16 e sem emissdo de alerta para a SE 17 no modelo EWMA de risco semanal.
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Produgdo Assistencial Desempenho do Més

PREVISTO REALIZADO
Unidade de Emergéncia  Atendimentos Urgéncia/Emergéncia 6.000 5.268
Unidade de Pacientes Consultas Ofertadas 1.430 1.870
Externos Consultas Agendadas - 1.682
Consultas Realizadas - 1.197
Alergia 100
Cardiologia 55
Cirurgia Geral 191
Cirurgia Pldstica 80 36
Dermatologia 39
Endocrinologia 89
Follow-up 5y
Hematologia 120 45
(Doenca Falciforme) (15)
Nefrologia 43
Neurologia 210
Nutrigdo 15
Nutrologia 39
Odontologia 11
Ortopedia 43
Otorrinolaringologia 67
Pneumonia 120 137
Unidade Cirudrgica Procedimentos Realizados - 54
Procedimentos Suspensos 10
Unidade de Internagdo RIIGIHEIIEN e IIE]EIES 221
Internagdes Clinicas
Internagdes Cirurgicas - 54
Apoio Diagndstico e
Terapéutico Imagem 3.093
Ecocardiograma 50 23

Ultrassonografia

Raio X 3. 019

Métodos Graficos

Eletrocardiograma

Eletroencefalograma

15
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Metas Qualitativas

UNIDADE DE EMERGENCIA

INDICADOR 1
Tempo de Espera para Meta Resultado
Atendimento Médico na Vermelho Imediato Imediato
Emergéncia Amarelo Até 30 minutos 27 minutos

Verde Até 60 minutos 78 minutos
Azul Até 120 minutos 74 minutos

2 dos tempos de espera dos pacientes medido entre a classificagdo de risco e o atendimento pelo médico,
dividido pelo 2 total de pacientes atendidos.

Fonte: Sistema de Prontuario Eletronico
Analise: No més da analise o tempo médio de espera para atendimento médico na emergéncia ndo atendeu

ao orientado pelo Protocolo de Acolhimento com Classificacdo de Risco para o amarelo, ultrapassando em
18 minutos devido ao aumento de pacientes pela sazonalidade.

INDICADOR 2
Implantagao e Funcionamento do Nucleo de Meta Resultado
Acesso e Qualidade Hospitalar - NAQH 100% 100 %

Uma reuniéo mensal

Fonte: Atas das reunides do NAQH
Analise: O Nucleo de Acesso e Qualidade Hospitalar reuniu-se no dia 30 de abril, que teve como objetivo

apresentar analise dos resultados de notificagdes de 2025 e cultura institucional de seguranga,.subsidiando

estratégias de fortalecimento da cultura de seguranca através das notificagdes eengajamneto das equipes.

UNIDADE DE PACIENTES EXTERNOS

INDICADOR 3

Proporgdo de Oferta de Consultas de Primeira Vez Meta Resultado

30% 33%
2 de consultas de primeira vez ofertadas dividido pelo 2 total de consultas ofertadas, em dado periodo X 100.
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Andlise: A pactuagdo realizada com a Fundagdo Municipal de Saude em relagdo a oferta de vagas de

primeira vez vem sendo cumprida pelo HGVF. No periodo em analise, 33% das vagas ofertadas foram
direcionadas a novos pacientes, garantindo assim o acesso de novos usudrios ao ambulatério de

especialidades do HGVF. Cabe salientar que o agendamento das vagas ofertadas se faz via Central de

Regulagdo. Neste més houve 05% de ociosidade de consultas de 12 vez, porem o absenteismo chama
atencao foi de 29%.
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INDICADOR 4
Proporgdo de Oferta de Exames Diagndsticos para Meta Resultado
a Rede 30% 50 %

2 de exames diagndsticos oferecidos para a rede dividido pelo 2 total de exames diagndsticos oferecido, em

dado periodo x 100
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico

Analise: A pactuacdo realizada com a Fundagdo Municipal de Saude para oferta de exames diagnésticos foi

cumprida no més em analise, assim como vem sendo praticada a cada més. No més em andlise a ociosidade
foi de 18% e o indice de faltosos foi de 28%.

UNIDADE CIRURGICA

INDICADOR 5

Conformidade Com os Padrées de Cirurgia Segura Meta Resultado
100% 100 %

2 de pacientes submetidos a cirurgia em conformidade com protocolo de cirurgia segura no periodo dividido
pelo X de pacientes submetidos a cirurgia no periodo x 100.

Fonte: Prontudrio do Paciente
Analise: Todos os procedimentos cirtirgicos realizados no més seguiram os protocolos de cirurgia segura,

com aplicacdo do Check list de Cirurgia Segura.

INDICADOR 6
Tempo de Espera para Realizagao de Cirurgia Meta Resultado
Eletiva (Fila Cirurgica) Até 120 dias 28,0 dias

Tempo médio de espera da relagdo dos pacientes inscritos na fila no dltimo dia de cada més.
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico

Andlise: No més em analise, a pactuagdo firmada com a Fundagdo Municipal de Saude foi cumprida,
garantindo assim que o usudrio do HGVF ndo espere excessivamente para a resolugdo de sua demanda

cirargica.
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UNIDADE DE PACIENTE CRITICO
INDICADOR 7
Taxa de Ocupacgao na Unidade de Terapia Meta Resultado
Intensiva Pediatrica Entre 70 e 85% 62 %

2 de pacientes-dia no periodo dividido pelo Z de leitos-dia no periodo x 100.
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Andlise: No més em analise a taxa de ocupacgao dos leitos da UTIP ndo cumpriu a pactuagdo com a Fundagao
Municipal de Saude. A UTIP do HGVF atende a necessidade por cuidado critico dos pacientes internos e
daqueles regulados via Central de Regulagdo Estadual, de acordo com critérios estabelecidos por protocolos
da unidade. Todas as solicitagées de vagas sdo criteriosamente avaliadas pela equipe médica da UTIP e
somente para os casos incompativeis com o perfil da unidade a vaga é negada.

Neste més, o Nucleo Interno de Regulacdo recebeu 28 solicitacdes de vaga para UTIP, destas 13 foram

cedidas e 15 foram negadas. Das solicitaces negadas, sendo 04 fora do perfil, 01 por ndo atualizacdo de
dados e 10 por falta de vaga.

INDICADOR 8
Tempo Médio de Permanéncia na Unidade de Meta Resultado
Terapia Intensiva Pediatrica <10 dias 5,0 dias

2 de pacientes-dia dividido pelo 5 de saidas em determinado periodo

Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Andlise: O tempo médio de permanéncia na UTIP atendeu ao parametro pactuado com a Fundagao
Municipal de Saude.

INDICADOR 9
Taxa de Densidade de IPCSL Associada ao Uso de Meta Resultado
CVC na UTIP <10/1000 0,0/1000

2 de casos novos de IPCSL no periodo dividido pelo 5 de pacientes usando CVC- dia no periodo x 1000
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Andlise: O resultado do indicador atendeu ao valor pactuado com a Fundagao Municipal de Saude de

Niterdi. No més foram 56 CVC-dia e 0 casos de infeccdo primaria de corrente sanguinea associada ao uso

de cateter venoso central.

18



g:t‘. GE]'U”NHO @PREFEITURA SECRETARIA

HOPTALMINORALGETUD VG FLAD DE NITEROI DE SAUDE

IGEDES "]
INDICADOR 10
Densidade de Incidéncia de Pneumonia Associada Meta Resultado
a Ventilagdo Mecanica em Pacientes Internados
na UTIP 5,3/1000 0,0/1000

2 de casos de pneumonia associados a ventilagdo mecdnica (PAV) em pacientes internados na UTIP pelo X
de pacientes em ventilagGo mecdnica (VM)-dia, x 1000.

Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Analise: O resultado do indicador atendeu ao valor pactuado com a Fundagdo Municipal de Saude de

Niterdi. Este indicador é muito sensivel, apenas 1 caso de PAV é o suficiente para ndo cumprir a meta.Cabe
ressaltar que neste més houveram 17 VM-dia e 0 caso de PAV.

INDICADOR 11

Densidade de Incidéncia de Infec¢do do Trato Meta Resultado
Urindrio Associado a Catéter Vesical de Demora

. <9/1000 0,0/1000
em Pacientes Internados na UTIP

2 de casos de ITU associados a cateter vesical de demora (CVD) em pacientes internados na UTIP pelo X de
cateter vesical-dia, x 1000.

Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Analise: O resultado do indicador atendeu ao valor pactuado com a Fundagdo Municipal de Saude de

Niteréi. Cabe ressaltar que este é um indicador muito sensivel dado que a quantidade de cateter-dia é

pequena. No més foram 22 CVD-dia e 0 caso de infeccdo do trato urinario associado a catéter vesical de

demora.

UNIDADE DE PACIENTE CLINICO

INDICADOR 12
Taxa de Ocupacgao na Unidade de Internagao Meta Resultado
Clinica Entre 70% e 95% 75 %

2 de paciente-dia na clinica no periodo dividido pelo nimero de leitos-dia na clinica no periodo x 100.
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Andlise: No més em analise a taxa de ocupagdo dos leitos de internagdo Clinica atendeu a pactuag¢do com a
Fundag¢dao Municipal de Saude. Vale salientar que a internagao hospitalar na unidade é orientada por
critérios estabelecidos em protocolos institucionais. Neste més, o Nucleo Interno de Regulagao recebeu 23

solicitagdes de vaga para Unidade de Internagdo Clinica, 15 foram cedidas e 08 foram negadas. Das vagas
negadas 08 foram por falta de vaga.
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INDICADOR 13
Tempo Médio de Permanéncia na Unidade de Meta Resultado
Internagdo Clinica < 5,7 dias 4,5 dias

2 de pacientes-dia dividido pelo 5 de saidas em determinado periodo.
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Andlise: O tempo médio de permanéncia na Unidade de Internagdo Clinica deste més atendeu ao

parametro pactuado com a Fundagao Municipal de Saude.

GESTAO

INDICADOR 14

Taxa de Mortalidade Hospitalar Total Meta Resultado

<3% 0,0 %
X de obitos dividido pelo £ total de saidas (altas, evasbes, transferéncias externas e dbitos) x 100.
Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Analise: No més em analise, a taxa de mortalidade hospitalar, indicador que nado distingue os dbitos
ocorridos na unidade em menos de 24h, ou seja, aqueles nos quais a equipe do hospital ndo teve tempo
suficiente para intervir de maneira plena, atendeu ao parametro pactuado com a Fundacdao Municipal de
Saude.

INDICADOR 15
Taxa de Mortalidade Institucional (>24h) Meta Resultado
<2% 0,0%
X de obitos de pacientes na unidade hd mais de 24h dividido pelo X total de saidas (altas, evasées,
transferéncias externas e obitos) x 100.

Fonte: Sistema de Prontudrio Eletrénico
Analise: A taxa de mortalidade institucional, indicador tradicional de desempenho, atendeu ao parametro

pactuado com a Fundag¢do Municipal de Saude.

INDICADOR 16
Percentual de Obitos Institucionais Analisados pela Meta Resultado
Comissdo de Revisdo de Obito 100% N/A

S de 6bitos analisados pela Comisséo de Obitos/ 5 de 6bitos (> 24h) ocorridos no més *100.
Fonte: Ata das reunides da Comisséo de obito
Andlise: N3o houve ébitos ocorridos no més para serem analisados pela Comissdo de Revisdo de Obito.
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INDICADOR 17

Atualizagdo do Sistema CNES/DATASUS Meta Resultado
100% 100 %

Atualiza¢do por meio do envio da base para o gestor local.

Fonte: registros mantidos pelo NAGE
Anilise: O Sistema CNES/DATASUS foi atualizado no dia 05/05/2026 com o envio dos arquivos referente a
competéncia 04/26 ao gestor local por meio do endereco eletrdnico dca.cnes.fmsniteroi@gmail.com no
mesmo dia da atualizacao.

INDICADOR 18
Articulagdao em Rede Meta Resultado
100% 100 %

Envio para a AB da relagdo dos pacientes que internaram na unidade em um dado periodo
Fonte: registros mantidos pelo NAGE
Andlise: A equipe do Nucleo de Apoio a Gestdo enviou semanalmente a Vice-Presidéncia de Atengao
Coletiva, Ambulatorial e de Familia (VIPACAF) e Fundacao Estatal de Saude de Niterdi (FeSaude) a relagdo
dos pacientes moradores de Niterdi que internaram na unidade, por meio dos enderecos eletrénicos

miriambarquette@fesaude.niteroi.rj.gov.br (RT médica institucional

: sabrinacosta@fesaude.niteroi.rj.gov.br (coordenadora de enfermagem)
brenatostes@fesaude.niteroi.rj.gov.br (gerente de Apoio Técnico
stefania@fesaude.niteroi.rj.gov.br (diretora de Atencdo a saude)
fernandabastos@fesaude.niteroi.rj.gov.br (coordenadora regional Pendotiba)
“anacristinadangelo@fesaude.niteroi.rj.gov.br (coordenadora regional Ocednica
fayanamorais@fesaude.niteroi.rj.gov.br (coordenadora regional Praias da baia 1)
“brunapecanha@fesaude.niteroi.rj.gov.br (coordenadora regional Praias da baia 2
sorayacardoso@fesaude.niteroi.rj.gov.br (coordenadora regional NORTE 2

: raphaelatavares@fesaude.niteroi.rj.gov.br (coordenadora regional NORTE 1)
“nasfcaramujo@fesaude.niteroi.rj.gov.br
“nasfbadu@fesaude.niteroi.rj.gov.br
_nasfteixeiradefreitas@fesaude.niteroi.rj.gov.br
“nasfilhadaconceicao@fesaude.niteroi.rj.gov.br
nasfjurujuba@fesaude.niteroi.rj.gov.br

INDICADOR 19
Média Ponderada do indice de Satisfagdo dos Meta Resultado
Usuarios 2 90% 98%

2 de pesquisas com avaliagdo satisfatoria em relagdo ao 2 total de pesquisas aplicadas.
Fonte: registros mantidos pelo SOU
Andlise: No més, o indicador que mede a satisfagdo do usudrio com o servigo prestado atendeu ao

parametro estabelecido. Em analise desagregada por setor, a Unidade Cirdrgica alcangou 100%, o

Ambulatério 100%, a Unidade de Internagdo Clinica 100% e a Unidade de Emergéncia 92% de satisfagao

com o atendimento.
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INDICADOR 20

Taxa de Resposta (Feedback) do Servigo aos Meta Resultado
Usuarios Ouvidos pela Ouvidoria em suas

N > 80% 100%
Reclamagdes

2 de respostas (retorno) dividido pelo  total de usudrios ouvidos X 100.

Fonte: registros mantidos pelo SOU
Analise: O Servico de Solugbes e Orientagdes ao Usudrio oferece acolhimento e é comprometido com a

busca por resolubilidade para as demandas que recebe e neste més, junto aos gestores do hospital, deu
encaminhamento e retorno a 100% dos usudrios que registraram reclamacgoes.

INDICADOR 21

Reunido Periddica do Conselho Gestor Meta Resultado
100% 0%

Uma Reunido por bimestre

Fonte: Ata de Reunido Conselho Gestor
Analise: Indicador de andlise bimestral. Neste més a Reunido do Conselho.Gestor agendada para dia 15 de
abril ndo foi realizada por falta de quérum, s6 compareceu além dos membros do HGVF, um membro da
comunidade e houve uma falta justificada por licenca de saude.

INDICADOR 22
Implantagdo do Sistema Apuragdo de Custos Meta Resultado
Hospitalares Junto a Prestacdao de Contas a FMS 100% 100%

Apresentacdo da apuragdo dos custos hospitalares no periodo em acordo com o APURASUS
Fonte: APURASUS

Analise: O Sistema de Apuracao de Custos foi implantado.

INDICADOR 23

Percentual de ProfissionaisTtreinados no Bimestre Meta Resultado
20% 72,4 %
2 de profissionais capacitados dividido pelo X total de profissionais X 100.

Fonte: Lista de Presen¢a
Andlise: O percentual de profissionais treinados no més atendeu ao valor pactuado com a Fundagdo
Municipal de Saude de Niterdi. Foram treinados um total de 328 profissionais em 30 temas presenciais e 26
temas EAD. Dentre os participantes houveram 44 profissionais terceirizados que participaram dos

treinamentos presenciais relacionados ao PEP e 11 profissionais terceirizados que participaram das a¢oes
institucionais com treinamentos presenciais.
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METAS CONTRATUAIS

ALCANCE DO CUMPRIMENTO DE METAS INSTITUCIONAIS / CONTRATUAIS | abril-26 |

Vermelho em até 0 @ 0
" . . A Amarelo em até 30 @ 27
1 Tempo de espera para atendimento médico na unidade de Emergéncia
Verde em até 60 @ 78
Azul em até 120 @ 74

n Funcionamento do Ntcleo de Acesso e Qualidade Hospitalar -NAQH

3 Proporgdo de oferta de consultas de primeira vez

n Proporgdo de oferta de exames diagnésticos oferecidos para arede

5 Conformidade com os padrdes de Cirurgia Segura
Tempo de espera para realizagdo da Cirurgia Eletiva (Fila Cirdrgica) até 120 dias
7 Taxa de Ocupagdo da UTIP entre 70% e 85%

Tempo Médio de Permanéncia na UTIP < 10dias

9 Taxa de densidade de IPCSL associada ao uso de CVC na UTIP <10/1000
“ Densidade de Incidéncia de pneumonia associada a ventilagdo mecdnica em pacientes internados em UTIP (por mil) 5,3/1000 VM
Densidade de Incidéncia de infecgdo do trato urindrio associado a catéter vesical de demora em pacientes internados

<91TU/1000

em UTIP (por mil)

Taxa de Ocupagdo da Unidade de Internagdo Clinica entre 70% e 95%

13 Tempo médio de permanéncia na unidade de internagdo clinica <5,7 dias

Taxa de mortalidade hospitalar

15 Taxa de mortalidade institucional (>24h)

“ Percentual de dbitos institucionais analisados pela Comissdo de Obitos
17 Atualizagdo do Sistema CNES/DATASUS

“ Articulagdo em rede

19 Média ponderada do indice de satisfag&o dos usuarios

Taxa de resposta (feedback) do servigo aos usudrios ouvidos pela ouvidoria em suas reclamagées

21 Reunides periddicas do conselho gestor

“ Implantagéo do Sistema de Apuragdo de Custos Hospitalares junto a Prestagdo de Contas a FMS

23 Percentual de profissionais treinados no bimestre

Indicador 1Tempo de Espera para Atendimento Médico na Emergéncia ndo atendeu aos
parametros pactuados com a Fundacdo Municipal de Saude. Considerando o periodo de
sazonalidade, o tempo de espera para o risco amarelo foi de 78 minutos, ultrapassando em 18
minutos a meta

Indicador 7 Taxa de Ocupacdo da UTIP ndo atendeu aos parametros pactuados com a Fundacgao
Municipal de Saude, por questdes alheias a possibilidade de intervencao por parte da unidade e
gue ndo houve negativa as solicitacdes externas de vagas para pacientes dentro do perfil
assistencial da unidade.

Indicador 21 Reunides Periddicas do Conselho Gestor ndo atendeu aos parametros pactuados com
a Fundacdo Municipal de Saude, por questdes alheias a unidade hospitalar, considerando que a
reunidao agendada para dia 15 de abril, ndo aconteceu por falta de quérum, onde além dos
membros do hospital, s6 compareceu um membro da comunidade e houve uma falta justificada
por licenca de saude..

Considerando o exposto, solicita-se que seja considerado o resultado como alcancado por meio
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do ajuste técnico, do Indicador 1, 7 e 21.
O grafico a seguir apresenta o alcance das metas contratuais — demonstrando desempenho

altamente satisfatorio.

RESULTADO EVOLUTIVO DOS INDICADORES COM VALORES AFERIDOS E AJUSTADOS -

2026
o
=
o
o
i
100,00
95,00
[(e)
[e)]
90,00 [ty
o0
85,00
80,00
abr-26 mai-26 jun-26 jul-26 ago-26 set-26 out-26 nov-26 dez-26
M Indicadores aferido (< ou > Meta) M Indicadores Ajustados
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PRODUCAO E METAS ACUMULADAS

& E_E—.T.!l:!!‘.ﬂﬂ N il
A S ENTREGAS A SOCIEDADE

]

Atendimentos de Urgéncia e Consultas Ambulatoriais
Emergéncia Ofertadas
16.813 6.694
Internagbes Hospitalares Consultas Ambulatoriais
688 Realizadas
, - 4.173
Internagdes Perfil Clinico
464 Exames Realizados
37.049
Internagdes Perfil Critico
80
Procedimentos Cirurgicos
Internagdes Perfil Cirdrgico Realizados
144 162
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/ Total de Pacientes Atendidos \

~

/ Taxa de Conversdo de Atendimentos de

s
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/ indice de Satisfacdo dos Usua’rios\

Emergéncia em Internagdo Hospitalar
JANEIRO n— 3135 JANEIRO 2,8% JANEIRO s 100%
FEVEREIRO M 2 991 FEVEREIRO 3,5% FEVEREIRO I 93%
MARCO  I—— 419 MARGO e 1, 6% MARGO I— 04%
ABRIL I 5 068 ABRIL 2,8% ABRIL —— 029
MAIO MAIO MAIO
< JUNHO S JUNHO < JUNHO
& JULHO ~ Jutko & JULHO
AGOSTO AGOSTO AGOSTO
SETEMBRO
SETEMBRO SETEMBRO
OUTUBRO OUTLBRO
ovenen NOVEMBRO OUTUBRO
© © DEZEMBRO NOVEMBRO
DEZEMERO DEZEMBRO
Tempo Médio de Espera do Primeiro Atendimento Médico
300
250 META CONTRATUAL
Até 0 min -
200 Até 60 min - Até 120 min
150
100
50
0
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO  DEZEMBRO
2026

e=——Tempo Médio de Espera para Atendimento na Emergéncia - AZUL
Tempo Médio de Espera para Atendimento na Emergéncia - AMARELO

< GETULINHO

IGEDES momauscreaonssan

L

TOTAL INTERNACOES

INTERNACAO HOSPITALAR

= Tempo Médio de Espera para Atendimento na Emergéncia - VERDE
e Tempo Médio de Espera para Atendimento na Emergéncia - VERMELHO

PREFEITURA
DE NITERGI

SECRETARIA
OE SAUDE

2

Paciente Dia x Leito Dia

-

Taxa de Ocupacgdo
META CONTRATUAL:

. 62% UTIP= entre 70% e 85%
TOTAL SAIDAS 671 660 N CLiNICA=entre 70% e 95%
637 0 40%
7 44%  34%
397
27t 43%
INTERNAGOES PERFIL
CcLiNnico »
e 2 ¢ £ z 2 2 g8 & § § ¢g 2 2 8 F 2 2 2 28 8 8 8 ¢
g 5 s s 3 = g < FE 3 8§
- 2
INTERNACOES PERFIL 2026 2026
CIRURGICO e Leit0 Dia == Paciente Dia e UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA s UNIDADE DE INTERNAGAO CLINICA
indice Giro de Leito \ / Tempo Médio de Permanéncia (dias)
~ 5,0 META CONTRATUAL
INTERNAGOES ! 4,0 54 UTIP=< 10 dias
ADMISSOES NA CLINICA ~ 0 44 45 CUNICA=s 5,7 dias
80 -~
S53 52 -5$
Sem—ma )
- AXY
WAz 2 g § 2 2 g2 2 g g8 g ¢ S
ADMISSOES NAUTIP g £ = = 3 3 g g 2 2 ¢= ©o 2 g 2 92 g o o g g g2 @
] = g & 5 & § s £ ¢ E T Z X §5 & & & g
c 5 3 38 & g § £ ¥ = 3 3 g g2 3 & ¢
101 = E - < E 5 & B
2026 & E o S E/

@@ UNIDADE DE INTERNAGAO CLINICA e UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRV

INTERNAGOES

2026
\— ==+ UNIDADE DEINTERNAGAO CLINICA = == == = UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA

ADMISSOES NA
CIRURGIA

143
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TAXA DE INFECCAO RELACIONADA A ASSISTENCIA A SAUDE

Taxa de Densidade Infec¢do Primaria da
Corrente Sanguinea - IPCLS

Q
o
o
z
=

FEVEREIRO

MARGO

s GETULINHO

IGEDES moummmi@nnwisun

1,6%
1,4%
12%
1,0%
0,8%
0,6%
0,4%
0,2%
0,0%

i

JANEIRO

FEVEREIRO

ABRIL

MAIO

JUNHO

JULHO

AGOSTO

o
=)

JANEIRO

TAXA DE MORTALIDADE

SETEMBRO

META CONTRATUAL

OUTUBRO

< 10 /1000

NOVEMBRO

DEZEMBRO

JANEIRO

FEVEREIRO

Taxa de Densidade de Pneumonia Associada a
Ventilagdo Mecanica

o -
(o =
4 =
< <
=

Taxa de Densidade de Infecgdo Urinaria
Associada a Cateter Vesical

o
=)

FEVEREIRO

o
=)

MARGO

Taxa de Mortalidade Hospitalar

MARCO

o
=)

ABRIL

META CONTRATUAL

2%

MAIO

ABRIL

MAIO

JUNHO

2026

JULHO

AGOSTO

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

JUNHO

JULHO

AGOSTO

1,6%
1,4%
12%
1,0%
0,8%
0,6%
0,4%
0,2%
0,0%

JANEIRO

SETEMBRO

FEVEREIRO

OUTUBRO

META CONTRATUAL

MAIO

<91TU/1000

NOVEMBRO

DEZEMBRO

JUNHO

JULHO

AGOSTO

SETEMBRO

PREFEITURA
DE NITEROI

OUTUBRO

- PREFEITURA
DE NITEROI

Taxa de Mortalidade Institucional

MARGO

PREFEITURA
DE NITEROI

SECRETARIA
OE SAUDE

META CONTRATUAL
5,3/1000VM

NOVEMBRO

DEZEMBRO

SECRETARIA
0F SAUDE

META CONTRATUAL

ABRIL

MAIO

JUNHO

2026

JULHO

AGOSTO

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO
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. PRODUCAO CIRURGICA

Tempo Médio de Espera para Procedimentos Cirurgicos Agengados | Realizados
Realizagdo de Cirurgia Eletiva
META CONTRATUAL
39,6 Até 120 dias
33,8
( 280
N 233
N -
g g2 g § g g2 g 2 g g g %z
i ¢ ¢ ¥ = 5 3 § =z 8 2z ¢
€ 2 8 £ £z 2 8 2 8 8 8 £ g G h < F 8 & 8
B & s < ER 2 5 E g § e Total de Procedimentos Cirtirgicos Agendados =
2 5 o g
g 5 s &

== == == Total de Procedimentos Cirlrgicos Realizados

Produgdo Cirurgica por Especialidade

38
32 30
17
13 15
55 5
0 1

JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

B Total de Procedimentos Cirurgia Geral Realizados M Total de Procedimentos Cirurgia Pldstica Realizados M Total de Procedimentos Cirurgia Ortopédica Realizados

s E.E—.T.E'.'.r!?'.'iﬂ ~ J s
'Y PRODUCAO AMBULATORIAL

Oferta de Consultas de Especialidades META CONTRATUAL

Oferta de Consultas 12 Vez =30%

| Total de Consultas
Ofertadas

m Total de Consultas
Ociosas

B Total de Consultas
Realizadas

JANEIRO FEVEREIRO MARGO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

Producdo Ambulatorial de Consultas de Taxa de Ociosidade e Faltas de Consultas de

Especialidade L
P Especialidades
Total Consultas Peneumologia Realizadas NN 446
Total Consultas Otorrinolaringologia... I 223
Total Consultas Ortopedia Reallizadas [N 224 209
X . b
Total Consultas Odontologia Realizadas Wl 77 e Percentual de
Total Consultas Nutrologia Realizadas [l 107 36%  28% Falta de
Total Consultas Nutricio Realizada M 70 28% Consultas de 12
J \%
Total Consultas Neurologia Realizadas NN 343 “
Total Consultas Nefrologia Realizadas Ml 197
Total Consultas (Dodoenca Falciforme)... Bl 50 % s Percentual de
Total Consultas Hematologia Realizadas [l 135 ° Ociosidade de
Total Consultas Follow-up Realizadas [l 167 Consultas de 12
X X . Vez
Total Consultas Endocrinologia Realizadas [N 353 g g_g g g % 2 g g % % % %
Total Consultas Der ia Reali - 178 : 2 £ = = 35 3 8 £ 2 £ =
Z I 2 @ & &
Total Consultas Cirurgia Plastica... lll 116 - < 5 3 3 i
z

Total Consultas Cirurgia Geral Realizadas NN 494
Total Consultas Cardiologia Realilzadas Il 192
Total Consultas Alergia Realizadas I 301
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PRODUCAO SADT s

EXAMES REALIZADOS

216

M Total de Exames de
Andlises Clinicas
Realizados

M Total de Exames de
Imagem Realizados

M Total Exames
Gréficos Realizados
F 28247

Produgdo SADT
76%

28.247

108
——

372 125

Total de Exames de
Andlises Clinicas
Realizados

Total Exames
Ecocardiograma

Total Exames
Ultrassonografia

Total Exames Raio X Total Exames

Eletrocardiograma

Total Exames
Eletrorncefalograma
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PESQUISA DE SATISFACAO DO USUARIO ki

indice de Satisfagdo do Usuario por Unidade

META CONTRATUAL
2 90%
100% 5
o 98% 94% 02%
— —— .. .
— \ oo MédiaPonderada do Indice de
A 1T% Satisfagdo dos Usudrios - CIRURGIA
\ et
v
\ Y o == = Média Ponderada do indice de
\ ¢ Satisfagdo dos Usudrios - UNIDADE
\‘ DE INTERNACAO CLINICA
Ve
13 =« MédiaPonderada do indice de
\‘ Satisfagao dos Usuarios -
‘ AMBULATORIO
2 Q S z Q =} 2 =} Q Q Q el «= e \édia Ponderada do indice de
= s 5:( 2 <§( = = 8 o % o =) Satisfagdo dos Usuarios -
z E s =} = o 2 E 2 z EMERGENCIA
- @ m 2 3 o
w = o
Pesquisa de Satisfacdo Média Ponderada do Indice de Feedback as ManifestagGes
300 Satisfagdo do Usuario METACONTRATUAL
250 100% ———e—--
90% \ 100%
200 80% \ 90%
70% \ 80%
150 60% \ é%
50% \ 0
100 0% ' 50%
° ' 40%
50 30% \ 30%
20% \ 20%
0 10% 10%
2 2992292990 922¢9%¢ 0O 09 2000909 0 Q0o 0%
EEgE I L E 5 858 LTy <L EE TS 2 2 3 2282 2¢2¢g¢¢
2 8§ &£ < 25 35 Qs S5 s s L £ << =25350s > s s c 3 ¢ 38 £z 3 %3 @ 2 & 3
ES ] = > 8 & E & & & s = >0 & E g & z g8 £ < 2 23 82 2 2
< s < E > YR S < F 5 ¥R =T 8§ = 2 B 58§
& 5 ° 2 83 [ 3 2 2 3 & ¥ ° 2 8
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META CONTRATUAL

Treinamento de Profissionais > 20%Bimestral
82,9%
. ~ \72.,4%
/ \
4 \
45,6% .
/
. \
28,2% o s *
7 \
\
|
o o o = o o o o o (o) o o
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EDUCACAO, ENSINO E PESQUISA

EDUCACAO

A Educacdo Permanente em Saude (EPS), inserida pelo Ministério da Saude como uma politica de
salide no Brasil por meio das Portarias n2 198/2004 e n2 1.996/2007, tem como objetivo nortear
a formacdo e a qualificagdo dos profissionais inseridos nos servigos publicos de saude, com a
finalidade de transformar as praticas profissionais e a prdpria organizacao do trabalho com base
nas necessidades e dificuldades do sistema.

A Educagcdo Permanente no Getulinho tem como objetivo promover um ambiente focado na
melhoria continua, direcionado para resultados — medicdo, andlise, avaliacdo e melhorias de
processos através da motivacdao, envolvimento, comprometimento e responsabilidade dos
colaboradores com a missdo de ofertar uma assisténcia qualificada. O engajamento dos
profissionais e colaboradores as diretrizes do Planejamento Estratégico vigente é primordial para
o enfrentamento dos desafios e atingimento das metas, desta forma, a publicidade, clareza e
transparéncia das ac¢Oes de capacitacdo continuada devem priorizar temas de relevancia

institucional.

O HGVF segue em fase de atualizacdo de protocolos e reformulagao de servigos especificos.
Durante o més de abril, algumas alterag¢des ja foram implementadas, enquanto outras atividades

planejadas seguem adiadas por conta desses processos.

Foi discutido entre a equipe assistencial a elaboracdo de um programa mais integrado,
considerando os fluxos que sdo transversais a diversos setores. O treinamento de Abertura e
Conferéncia de Prontudrios, foi o primeiro realizado considerando esse novo modo de integracao.
O Pop, formulado pelo SAME, foi aplicado a coordenadores, supervisores e auxiliares
administrativos de diversos servicos que lidam com esse processo, e, portanto, é essencial que
dominem esse fluxo. Os coordenadores obtiveram boa adesdo, mas ainda é necessaria maior

conscientizacdo dos demais colaboradores.

Como sinalizado anteriormente algumas atividades e treinamentos, apesar de terem um més
especifico de inicio, serdo mantidos durantes os meses seguintes para que todos os profissionais

relacionados possam ser contemplados com o conteudo.

31



{:'; GETU“NHO i& PREFEITURA

HOSPIAL MUNIORL GE TOUD VIRGAS FLHD = DE NITE R0|

IGEDES "~ -
(A

Durante o més foi lancado o projeto GetuCast: Papo de Plantdo, um podcast apresentado pelo

coordenador da emergéncia e a coordenadora do centro de estudos do Getulinho, com a

colaboragdo de outros dois profissionais do hospital. O objetivo é discutir temas diversos e

relevantes a rotina do hospital, abordando ndo apenas diagndsticos e tratamentos, mas os

protocolos e abordagens preconizados no hospital.

Com a chegada da sazonalidade em pediatria, o tema de abril foi a Bronquiolite e os convidados
foram o coordenador de fisioterapia do HGVF e a pneumopediatra da instituicao.

Abril contou ainda com um evento de grande importancia para o hospital, o primeiro encontro de
conscientizacdo autismo, marcado no abril Azul. Durante 3 dias, contamos com uma programacgao
totalmente dedicada ao Transtorno do Espectro Autista (TEA), com a participacdo de convidados
externos e profissionais do hospital com especialidade no tema. Ao todo 133 pessoas participaram
das atividades propostas. Além de discutir o acolhimento hospitalar a criangca com TEA e sua
familia, a direcdo do hospital apresentou os novos investimentos que vém sendo realizados e que
incluem o empréstimo de abafadores para criancas na espera, a instalacdo de uma parede

sensorial no Espaco Familia, criando um espaco seguro e de acolhimento para esse grupo.

Durante o més a equipe de pedagogia hospitalar se juntou a coordenadores de servicos especificos
para promover um encontro sobre projetos de educacdo para adultos. A partir de demandas dos
préprios colaboradores do hospital, principalmente das areas de manutengdo e servigos gerais, 0
encontro apresentou as propostas da EJA, CEJA e ENCCEJA, projetos governamentais que visam a
conquista do diploma de Ensino Fundamental e Médio. O Getulinho se coloca a disposi¢ao dos
colaboradores para sanar duvidas e dar o apoio necessario aqueles que tenham interesse em

retomar os estudos.

Em abril os servigos de higienizagao e infraestrutura do HGVF mudaram seus vinculos contratuais,
passando a atuar como servicos terceirizados. Entretanto, as equipes mantiveram seu
compromisso com as atividades planejadas para o ano de 2026, portanto seguirdo o Plano de
Educacdo Permanente vigente. Considerando as especificidades do trabalho em ambiente
hospitalar, eles também seguem incluidos em todas as atividades de treinamento e acdo em saude
promovidas pelo Getulinho. Entretanto, por conta da mudanca de vinculo trabalhista, os nimeros
referentes a participacdo de membros da equipe serdo apresentados de forma separada,

contabilizados através de listas de presenca fisicas, assinadas pelos colaboradores.
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As listas de presenga virtuais, implementadas em novembro, foram a principal forma de registro

de presenca nos treinamentos internos do hospital. As mesmas foram registradas na plataforma

HTS, ja utilizada para os cursos EAD. Contudo, para as atividades de maior abrangéncia e com

convidados externos, foram utilizadas listas fisicas.

ATIVIDADES Qt Qt % Profissionais
Temas Participantes Treinados
Treinamento Presencial 30 479 58,9%
EAD 26 13,5%

Total 56 72,4%

O Programa de Educacdo Permanente para o més de abril tinha 21 atividades planejadas, das quais
17 foram cumpridas. Algumas atividades ndo cumpridas se referem aos Pops e Protocolos que
estdo sendo atualizados, todos os quais foram remarcados no novo planejamento. Além disso,
foram realizadas atividades referentes a meses anteriores de forma pontual com profissionais que
nao realizaram na data prevista por algum motivo (férias, folga, licenca, etc.). E 18 temas foram
procurados na plataforma EAD por profissionais de diversas categorias a partir de interesse
proprio.
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ATIVIDADES DE EDUCAGAO PERMANENTE E CONTINUADA - ABRIL 2026

Numero de

Atividade Publico Alvo .. Modalidade Status
Participantes
Limpeza e Desinfecgdo de Equipe de o . 17e
1 28 Presencial/Lista Planejado
Superficies Higienizacdo / ! 22/04/2026
POP Armazanamento e
Equipe da Presencial/ . 0la
2 estocagem de roupa . 7 Planejado
) Rouparia Plataforma 30/04/2026
hospitalar
POP de Abastecimentos dos Equipe do Presencial/ . 0la
3 ) 5 Planejado
setores Almoxarifado Plataforma 30/04/2026
Avaliagdo, Registro e Uso . . .
4 de Medicamentos de uso Equipe da 8 Presencial/ Planejado o1a
L . Farmadrcia Plataforma ) 30/04/2026
préprio do paciente
POP de Movimentagdo de Equipe de Presencial/ . 0la
5 . 16 ; Planejado
Materiais Infraestutura Plataforma/Lista 30/04/2026
6 POP APAC Equipe do ) Presencial/ Planeiado 0la
Faturamento Plataforma ) 30/04/2026
Equi 153
7 SAME .q.wpe . 9 EAD Planejado @
Administrativa 30/04/2026
Integragdo de Novos . Presencial/ . 0la
8 Diverso 7 Planejado
Colaboradores Plataforma 30/04/2026
0la
9 M | de ATB Equi &di 16 EAD Pl jad
anual de quipe médica anejado 30/04/2026
Equipe de
Protocolo de Cirurgia qulp Presencial/ . 20a
10 Enfermagem 13 Planejado
Segura cc Plataforma 30/04/2026
Equipe d
quipe de Presencial/ . 013
11 Troca de Cal Sodada Enfermagem 9 Planejado
cc Plataforma 30/04/2026
P Administragdo d Equipe d P ial 013
2 rep?ro e Administragdo de quipe de a0 resencial/ Planejado a
Medicamentos Enfermagem Plataforma 30/04/2026
Rotina de Administragao de Equipe de Presencial/ . 0la
13 — L 85 Planejado
Medicagao Inalatdria Enfermagem Plataforma 30/04/2026
Coleta de Lavad Equipe d P ial 013
14 o ? a de lava. oe quipe de 14 resencial/ Planejado a
Aspirado Géstrico Enfermagem Plataforma 30/04/2026
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ATIVIDADES DE EDUCAGAO PERMANENTE E CONTINUADA - ABRIL 2026

.. S Numero de .
Atividade Publico Alvo .. Modalidade Status
Participantes
15 Padronizagdo de Rotinas do Lactaristas 7 EAD Planejado 154
Lactario ! 30/04/2026
M Ide B Prati d 153
16 a”f‘? @ Poas Fraticas do Lactaristas 7 EAD Planejado @
Lactario 30/04/2026
Abril Azul: Dia Mundial da 15 16 e
17 Conscientizagdo do Diverso 133 Presencial/Lista Planejado ’
. ¢ / I 17/04/2026
Autismo
. . ADM . . o . 10a
18 Treinamento de Registro . 8 Presencial/Lista | N&o Planejado
Emergéncia 17/04/2026
EJA, CEJA, ENCCEJA: i . . o .
19 Diverso 12 Presencial/Lista | N&o Planejado 14/04/2026
retorno aos estudos
Admissdo do Paciente no Enfermagem Presencial/Plataf | Planejado para
20 & 1 / jado p 07/04/2026
CC CcC orma Margo
GetuCast Episddio 1 -Dor . Planejado para 0la
21 i Diverso 11 EAD
Abdominla Margo 30/04/2026
Médi Pl jad 013
22 |POP Valor Critico edicos e 6 EAD anejado para @
Enfermagem Fevereiro 30/04/2026
23 Preyen_(;ao e Combate a Diverso 6 EAD Planejado para 0la
Incéndio Margo 30/04/2026
24 Acolhimento com Enfermagem 1 Presencial/Plataf | Planejado para 0la
Classificagdo de Risco Emergéncia orma Margo 30/04/2026
Cuidados com Cateter Presencial/Plataf | Planejado para Ola
25 A Enfermagem 1
Epicutaneo orma Margo 30/04/2026
2% Cuidados com Paciente em | Enfermagem 5 Presencial/Plataf | Planejado para 0la
RPA cC orma Margo 30/04/2026
27 Cuidados com Paciente Enfermagem 5 Presencial/Plataf | Planejado para Ola
Portador de GTT g orma Margo 30/04/2026
28 Monitorizagt‘?\o. Enfermagem 4 Presencial/Plataf | Planejado para Ola
Multiparamétrica orma Margo 30/04/2026
29 Protocolo de Administragdo Enfermagem 1 Presencial/Plataf | Planejado para 0la
de Hemoderivados g orma Margo 30/04/2026
30 Protocolo de Sepse Enfermagem ) Presencial/Plataf | Planejado para 0la
P g orma Margo 30/04/2026
Tranferéncia de Pacientes Presencial/Plataf | Planejado para 0la
31 Enfermagem 1
entre setores orma Margo 30/04/2026
3 . Equipe da Presencial/Plataf | Planejado para 0la
32 Calculo Farmacéutico o 2 R
Farmarcia orma Fevereiro 30/04/2026
33 Dispensacdo e Prestagdo de Equipe da A Presencial/Plataf | Planejado para Ola
Contas da Palivizumabe Farmadrcia orma Margo 30/04/2026
34 Fluxo de Atendimento ao Equipe da ) Presencial/Plataf | Planejado para Ola
Paciente de Ambulatério Farmarcia orma Margo 30/04/2026
35 Medicagdo de Alta Equipe da 1 Presencial/Plataf | Planejado para 0la
VigilAncia Farmarcia orma Margo 30/04/2026
36 Manipulagdo de Bomba Equipe de 1 Presencial/Plataf | Planejado para O0la
Infusora Enfermagem orma Margo 30/04/2026
Presencial/Plataf
37 Acreditagdo na Pratica Diverso 14 ormé N3o Planejado 06/04/2026
38 GetuCast Episddio 2- Médicos e 18 EAD Planeiado 15a
Bronquiolite Enfermagem ) 30/04/2026
Ola
39 Atendimento de Registro Diverso 1 EAD N&o Planejado
30/04/2026
Atendimento Humanizado . N . 0la
40 Diverso 1 EAD N&o Planejado
no SUS 30/04/2026
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ATIVIDADES DE EDUCACAO PERMANENTE E CONTINUADA - ABRIL 2026
o Numero de .
Atividade Publico Alvo .. Modalidade Status
Participantes
41 Atendimento Inicial ao Diverso 1 EAD N&o Planejado o1a
Paciente Pediatrico ) 30/04/2026
Boas Préticas de 0la
42 Di 3 EAD Nao PI jad
Atendimento verso 40 FIaNeIate - 34/04/2026
43 Comunicagdo Efetiva Diverso 1 EAD N&o Planejado o1a
¢ ! 30/04/2026
01a
44 C icacdo Ndo Violent Di 5 EAD N&o Pl jad
omunica¢do No Violenta iverso 3o Planejado 30/04/2026
. . . . Ola
45 Cuidados no Calor Diverso 3 EAD Ndo Planejado
30/04/2026
6 Diversidade e Inclusdo no Diverso 1 EAD N30 Planeiado 0la
Trabalho ) 30/04/2026
. 01a
47 D do de Orga Di 3 EAD Nao PI jad
oac¢do de Orgdos iverso Jo Planejado 30/04/2026
- . . . . 0la
48 Educagdo Financeira Diverso 1 EAD N&o Planejado
30/04/2026
01a
49 Higienizagdo das Ma Di 2 EAD N&o PI jad
igienizagdo das M3os iverso Jo Planejado 30/04/2026
o x . . . Ola
50 Introdugdo a Libras Diverso 1 EAD N&o Planejado
30/04/2026
51 Janeiro Branco Diverso 1 EAD N&o Planejado o1a
! 30/04/2026
Metas Internacionais de Ola
52 Di 3 EAD Ndo PI jad
Seguranca do Paciente verso 40 FIaNeIAde - 34/04/2026
0la
53 NR-32 Di 1 EAD N3o Pl jad
iverso Fo Planejado 30/04/2026
54 Programa Nacional de Diverso 1 EAD Ndo Planejado o1a
Imunizaio g 30/04/2026
013
55 Saude e Qualidade de Vida Diverso 2 EAD N&o Planejado @
30/04/2026
56 Gestdo de Tempo e Diverso 1 EAD N&o Planejado o1a
Produtividade ! 30/04/2026

COLABORADORES -PJ, CLT, ESTATUTARIO
PROFISSIONAIS
TREINADOS

PRESENCIAL 30 479 267
EAD 26 112 61
TOTAL 56 591 328
TOTAL DE COLABORADORES ATIVOS
PERCENTUAL DE PROFISSIONAIS TREINADOS
PROFISSIONAIS TERCEIRIZADOS
PROFISSIONAIS
TREINADOS
PEP MENSAL 2 44 44
AGOES DA UNIDADE 2 11 9
TOTAL 4 55 53
TOTAL DE PROFISSIONAIS TERCEIRIZADOS
PERCENTUAL DE PROFISSIONAIS TERCEIZIDADOS TREINADOS

MODALIDADE ACOES PARTICIPANTES

MODALIDADE ACOES PARTICIPANTES
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ENSINO

O Getulinho é campo de ensino em pediatria para profissionais e alunos de instituicdes
conveniadas, como Estdcio de S4, PUC, UFF e Unilasalle. Dessa forma, contribuindo para a
formacdo de profissionais da graduacdo, internato, pds-graduacdo e residéncia para médicos,
enfermeiros e técnicos de enfermagem, nutricionistas, odontélogos, biomédicos, entre outras

areas.

Estes profissionais e alunos perpassam as unidades assistenciais de Urgéncia e Emergéncia,
Internacgao Clinica, internagdo de Pacientes Criticos, Centro Cirurgico, Ambulatério, Laboratério e

demais dreas assistenciais do hospital.

Desde o més de julho foram retomadas as sessdes clinicas dos alunos do internato de medicina da
UFF dentro do Getulinho, ocorrendo mensalmente como planejado. Os alunos apresentam os
casos que foram que estudados durante a permanéncia no internato de pediatria para os
profissionais do hospital, juntamente aos professores responsaveis pelo internato. A retomada
desse projeto é de suma importancia para o fortalecimento do vinculo entre instituicdo de ensino
e o servico de saude, além de auxiliar no engajamento dos prdéprios profissionais com o
compromisso com a educacdo. Durante o més vigente, foi refor¢cada a divulgacdo desta atividade
para maior adesdo dos profissionais do HGVF na discussao.

ALUNOS HGVF

Estagio Servico | duacs
Social Pos-Graduacgao

Pediatria
Residente 2% 15%
Medicina
5%
Internato
Medicina
7%
Internato
Enfermagem
10%

Académicos
Medicina
54%

Estdgio Nutricdo Estagio
3% Medicina
4%
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PESQUISA

4. PREFEITURA  SECRETARIA
DE SAUDE

O Getulinho se destaca como referéncia para a realizacdo de pesquisa em pediatria e avaliacdo de

tecnologias em salde para a RAS.

Durante o més de referéncia, seguem em andamento as seguintes pesquisas:

PESQUISAS EM ANDAMENTO

2

Total de Pesquisas

Pesquisas Em Andamento

° Epidemiologia, quadro clinico e desfecho de pacientes com sindrome gripal aguda e
sindrome inflamatdria multissistémica associada a COVID-19 em hospital pedidtrico: estudo
observacional retrospectivo, tendo como objeto de pesquisa criangas internadas com
COVID-19, — UFF;

° Impacto dos rotavirus, norovirus e adenovirus em casos de gastroenterite aguda e
hospitalizagdes em um hospital pediatrico sentinela no municipio de Niterdi, RJ, tendo como

objeto de pesquisa criangas internadas com diarreia aguda, — FIOCRUZ;

38



{3. GE]’U”NHO @PREFEITURA SECRETARIA
NIO Fl

DE NITERQI ~ DE SAUDE
IGEDES

)
ARTIGOS PUBLICADOS

N3do houveram artigos publicados este més.

PARTICIPACAO EM CONGRESSOS E SIMPOSIOS

Ndo houveram participagdo em Congressos e/ou Simpdsios neste més.
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RELACAO COM A SOCIEDADE

CIDADANIA

Hospital incentiva seus profissionais a voltarem a estudar

Getulinho promoveu um
. encontro entre 0s

] profissionais da unidade

pedidtrica com o tema
“Estudar de novo: uma escolha possivel”. A equipe da Pedagogia Hospitalar apresentou trés

modalidades de retorno aos estudos do Ensino Fundamental e Médio: o EJA, o CEJA e o ENCCEJA.

Abril Azul: Getulinho pela causa do autismo

O Getulinho realizou uma programacao extensa pelo Abril Azul, de conscientizacdo sobre o
autismo, em busca é pela superacdo do preconceito e dos estigmas envolvendo as pessoas

autistas; com rodas de conversa, exposicao de arte e encenacao foram as atividades realizadas.
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COMUNICACAO COM USUARIOS E CIDADAOS

A Ouvidoria em Saude constitui-se em um espaco estratégico e democratico de comunicacdo entre
o cidad3o e os gestores do Sistema Unico de Saude, relativos aos servicos prestados, como forte
componente da Politica Nacional de Gestdo Estratégica e Participativa, fortalecendo os
mecanismos de participacdo social e qualificacio na gestdo participativa do Sistema Unico de
Saude (SUS).

Com foco na transparéncia e participa¢do dos usuarios e da sociedade, o Getulinho mantém canais

para assegurar o acesso do cidaddo as informacdes sobre a instituicdo e seus servicos.

Vinculado diretamente a Direcdo Executiva o SOU - Solugbes e Orientagdes ao Usuario do
Getulinho atua no acolhimento aos usuarios, a comunidade interna e a sociedade, exercendo o
papel de ouvidoria representando-os, recebendo reclamacodes, elogios, sugestdes, solicitacdes e
informacgdes proporcionando uma escuta qualificada sobre a percep¢ao do cidaddo quanto ao

servico publico e sua relagdo com a instituicdo.

As manifestacOes geram diagndsticos, solucdes e recomendagbdes para a qualificagdo do
atendimento e das relagGes internas, buscando sempre envolver a area envolvida na busca da

solucdo e dar um retorno as reclamacdes registradas.

MANIFESTACOES

Informacgado; 5;
20%

Reclamacao
12
48%
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PESQUISA DE SATISFACAO

O Getulinho possui Servico de Ouvidoria e rotina de Pesquisa de Satisfacdo dos Usudrios, tendo
seus resultados utilizados estrategicamente como ferramenta de gestdao, bem como a constante
proposicdo de melhoria ou até mesmo gerando demanda para ac¢des de capacitacdo na area
assistencial, administrativa ou de apoio.

A fim de subsidiar os indicadores de qualidade da assisténcia prestada aos usuarios e
acompanhantes, é realizada Pesquisas de Satisfacdo com avaliacdo mensal, por meio de
guestiondrios semiestruturados para analisar a satisfagcdo do usuario, avaliando o atendimento nas
unidades assistenciais da Urgéncia e Emergéncia, Ambulatério, Cirurgia e unidade de Internacao
Clinica: acolhimento e de promocdo da escuta qualificada através do Servico de Satisfacdo do
Usuario.

Durante o més foram aplicados 147questiondrios a fim de avaliar o nivel de satisfacdo do usuario
guanto aos servicos prestados pela instituicdo. Das pesquisas de satisfacdo do usudrio aplicadas,
07 foram na unidade cirurgica (13% dos pacientes cirurgicos), 47 na unidade ambulatorial (11%
dos pacientes atendidos pela primeira vez), 29 na unidade clinica (17% dos pacientes internados)

e 64 na emergéncia (1% dos pacientes atendidos).

A média ponderada ficou em 98% atendendo a meta institucional de >90%.

PESQUISA APLICADA
17%
Clinica 11%
29

Ambulatdrio
47

13%
Cirurgia
7

1%
Emergéncia
64
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MIDIAS

Hospital incentiva seus profissionais a voltarem a estudar

Getulinho promoveu, na terca-feira (14),

' um encontro entre os profissionais da

\: ‘ ! - 34 unidade pediatrica com o tema “Estudar
de novo: uma escolha possivel”. A equipe da Pedagogia Hospitalar apresentou trés modalidades
de retorno aos estudos do Ensino Fundamental e Médio: o EJA, o CEJA e o ENCCEJA.

Instagram — https://www.instagram.com/p/DXKTJ4IFRM4

Facebook -
https://www.facebook.com/igedes.instituto.fb/posts/pfbid09SoF2To60vsfEKr2MiLDW8alLXsoUKs
gqMgug7QiuLWv4TycecaA7Bp9dPPhxnrn7yl

Matéria completa - https://igedes.org.br/getulinho-estimula-seus-profissionais-a-voltarem-a-
estudar

Abril Azul: Getulinho se retine 3 dias pela causa do autismo

st )

O Getulinho realizou uma programacao
extensa pelo Abril Azul, de conscientizacdo

— LA . N .
: fﬁ sobre o autismo, com ac¢des entre os dias 15

al7.

Rodas de conversa, exposicdo de arte e encenacdo foram as atividades realizadas.
A busca é pela superagdo do preconceito e dos estigmas envolvendo as pessoas autistas.

Matéria completa dos 3 dias de evento - https://saude.niteroi.rj.gov.br/getulinho-se-mobiliza-
pela-conscientizacao-do-autismo/

Video no Instagram - https://www.instagram.com/p/DXUDHyL|8jw/

Post do 12 dia no Instagram - https://www.instagram.com/p/DXNCDAxj69Q

Post do 12 dia no Facebook -
https://www.facebook.com/igedes.instituto.fb/posts/pfbid02nTDUgMaGGkQaciVq13q9TEsrscSN
GXSwFiF2RPQDWgJVzgbFalgW6YzPDVmCgj7Jl

Post do 22 e 32 dias no Instagram - https://www.instagram.com/p/DXPpks2D-Vo

Post do 22 e 32 dias no Facebook -
https://www.facebook.com/igedes.instituto.fb/posts/pfbid02b86gLulLLGjhf3jRCEAYOWT7yHktys
mWkgaw4Qwpz7ryPVIwhcS1CHvHChbm4mwsScl
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Podcast do Getulinho trata da bronquiolite

No episdédio mais recente do

‘‘‘‘‘‘‘

Getucast, podcast interno do

hospital tratou do tema da

b
= bronquiolite, que em época de
sazonalidade é importante fazer circular orientagdes sobre prevencgao e evolugao da doenga.

Matéria completa - https://igedes.org.br/bronquiolite-entra-em-periodo-de-alta/

Post no Instagram - https://www.instagram.com/p/DXW5t82|RH]I

Post no Facebook -
https://www.facebook.com/igedes.instituto.fb/posts/pfbidOwagJTHGZcqrMzBFuxcAMrMKEeP8yr
kNKUekZwjCmnJU4gvUYFnrhDADrgCz3gxQaUl

Video da Prefeitura de Niterdi reforca a importancia do Hospital

Instagram — https://www.instagram.com/p/DXpMKxTD1Pm/
Facebook — https://www.facebook.com/reel/1387772502794252

Diabetes nao é tabu em grupo do Getulinho

Iniciativa do Hospital Getulio
Vargas Filho, o Getulinho, como

uma das formas de tratamento, o

grupo “Diabetes Entre NO&s” se
reuniu no dia 30 de abril. No grupo, os pacientes, acompanhados de seus responsaveis e da equipe
multiprofissional, trocam informacdes sobre a doenca cronica e participam de dinamicas.

Neste novo encontro, alguns temas importantes foram abordados: a enfermeira Giselle Araujo
trouxe a discussdo sobre a aplicacdo de insulina, utilizando uma boneca para indicar os melhores
locais para o procedimento, considerando também aqueles mais dolorosos.

Em seguida, a nutricionista Alexandra Bueno reforgou a importancia de analisar a tabela

nutricional das bebidas industrializadas.

44


https://igedes.org.br/bronquiolite-entra-em-periodo-de-alta/
https://www.instagram.com/p/DXW5t82lRHI
https://www.facebook.com/igedes.instituto.fb/posts/pfbid0wqJTHGZcqrMzBFuxcAMrMKEeP8yrkNKUekZwjCmnJU4gvUYFnrhDADrgCz3qxQaUl
https://www.facebook.com/igedes.instituto.fb/posts/pfbid0wqJTHGZcqrMzBFuxcAMrMKEeP8yrkNKUekZwjCmnJU4gvUYFnrhDADrgCz3qxQaUl
https://www.instagram.com/p/DXpMKxTD1Pm/
https://www.facebook.com/reel/1387772502794252

~ E 5 PREFEITURA
hd M %, DE NITERO! CS)ECS'}EJSSIA

IGEDES
L)

Por fim, a pedagoga Vivian Padial, coordenadora da Pedagogia Hospitalar, conduziu uma dinamica
com as criancas, utilizando cartas com alimentos e suas informacdes nutricionais, para que os
participantes adivinhassem se continham ou nao carboidratos.

Instagram — https://www.instagram.com/p/DX6ytDwIZ90

Facebook -
https://www.facebook.com/igedes.instituto.fb/posts/pfbid0ifVNrvhnP6F1C9j6sVsG4TyYcGVE
H8i2hyXpaRBVKAWHG6LHdFbGsdCYXxCWKudTijl

Matéria completa - https://igedes.org.br/diabetes-nao-e-tabu-em-grupo-do-getulinho
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GOVERNANCA

Estrutura Organizacional

A partir de 2013, o Projeto de um “novo” Getulinho ganha forga e o hospital passa por um processo
de revitalizacdo parcial, além de mudanca no modelo de gestdo. A Organizacao Social Instituto de
Desenvolvimento Institucional e Acdo Social — IDEIAS assume a operacionalizacdo dos servigos da
unidade hospitalar. Hoje, através do Contrato de Gestdo 001/2025 com a Secretaria Municipal de
Saude de Niterdi o Instituto de Gestdo e Desenvolvimento —IGEDES da continuidade a gestdo

operacional da unidade hospitalar com o mesmo empenho e aprimoramento da gestao.

Entre os anos de 2016 e 2017, apds grande obra, sdo inaugurados os servicos de Urgéncia e

Emergéncia, Terapia Intensiva e Centro Cirurgico.

Atualmente, o Getulinho encontra-se em sua segunda fase de reforma, onde o prédio antigo

sofrerd intervencdes para adequar-se a legislacdo sanitaria e ao novo perfil do hospital.

O modelo gerencial do Hospital Getulio Vargas Filho — HGVF, considera sua historicidade, seus
valores e protagonistas envolvidos e, vincula sua atuacdo a Rede de Saude — RAS, de forma
articulada a atencdo basica. Considera também que as unidades hospitalares e o Getulinho, em

especial, constituem espacos de pesquisa e avaliacdo tecnolégica em saude para o RAS.

A missdo, visdo e valores sdo a traducdo do que o HGVF é, como pensa e como projeta seu futuro.
Nossa Missao

Promover cuidado em pediatria com qualidad

formacao e pesquisa em saude

Visao Valores

Ser um referencial publico no cuidado em pediatria, Austeridade
integrado ao Sistema Publico de Saude, associando

o ] ] Exceléncia técnica

exceléncia técnica, ensino e pesquisa, de forma

humanizada, participativa e sustentavel Humanizacdo

Respeito a pessoa

Comprometimento Institucional
Empatia e valorizagao das pessoas
Etica, equidade e transparéncia

Profissionais e trabalho em equipe

SECRETARIA
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@ técnica e garantia do vinculo familiar, integrado

ao Sistema Publico de Saude e ser um espaco de
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Tomando por base o desafio de sua missao, visdo e valores, o modelo do HGVF traz a integralidade
como eixo central e considera que um novo olhar para a consecug¢ao de seu objeto passa por uma
estratégia gerencial de construgdo de linhas de cuidado, apostando em um novo arranjo que
possibilita criar mecanismos de coordenacdo das praticas cotidianas do hospital de forma mais
articulada, “leve”, com canais de comunicagao mais definidos, mais solidaria, mais democratica,

em particular a coordenagdo da pratica dos varios profissionais envolvidos no cuidado.

Modelo de Governanca

©\O
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NOSPY MEN
ANVAD
RCOCRNZAGRO

A governanca do HGVF possui uma estrutura funcional, que da corpo ao processo decisorio e
estratégico do hospital, representado pelo organograma institucional e traz elementos chaves que
articulam a estratégia do cuidado através das boas praticas corporativas que convertem principios
basicos em recomendag¢des objetivas, alinhando interesses com a finalidade de preservar e
otimizar o valor da organizacao, utilizando mecanismos de controle interno e externo com vistas
a garantir o cumprimento das legislacdes e normas vigentes, bem como as boas praticas de gestdo,

buscando a transparéncia das acdes e agregando valor aos usudrios e sociedade.
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O modelo de produzir o cuidado com énfase na integralidade como eixo da gestao hospitalar utiliza
como estratégia para a qualificacdo da assisténcia hospitalar a “Gestao da Clinica” concebida a
partir de alguns elementos estruturantes como a (i) ndo dissociacdo entre a gestdo e cuidado, a (ii)
progressiva autonomia e responsabilizacdo das equipes de cuidado, o (iii) estabelecimento de
objetivos, metas e indicadores relativos ao cuidado e o (iv) alinhamento de diretrizes clinicas e/ou

protocolos, baseada em uma visdo clinica ampliada e centrada nas necessidades do paciente.

A gestdo do hospital centrada no cuidado deve aprender a trabalhar o hospital como apenas uma
das “estacOes” da rede de cuidado. Para tanto s3ao necessarios processos de negociacdo com
outros atores extra hospitalares. De forma similar, deve desenvolver internamente a gestdo
democratica, colegiada, envolvendo todas as chefias e trabalhadores no processo de
aprimoramento das praticas e saberes no campo do cuidado hospitalar, através da utilizacdao de
instrumental da gestdo para a construcdo de processos gerenciais no cuidado a saude, buscando
descentralizacdo, autonomia com corresponsabilidade,

por meio de um processo de

contratualizacdo interna, criando progressiva autonomia e responsabilizacdo das equipes.

Considera-se, portanto, quatro grandes dimensGes para a consecucdo do modelo gerencial da
unidade, a saber:

* A producdo do cuidado: Os saberes, a divisdao técnica do trabalho, as tecnologias, a organizacao
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do processo de trabalho, a coordenagao do trabalho, a “missdao” da unidade hospitalar;

* O campo das relacées de forca/relacbes de poder: autoridade, vigilancia e controle, conflitos,

autonomia;

* A institucionalidade ” do hospital: regime juridico, modos de financiamento das acdes e servicos,

gestdo de pessoas, estrutura organizacional, cultura institucional;

* O contexto macro-social: a politica de saude, perfil epidemioldgico, a articulagdo com o sistema

de saude, controle social.

Macroprocesso

ANALISE DE MERCADO

GOVERNO PERFIL EPIDEMIOLOGICO METAS DE DESEMPENHO ENSINO E PESQUISA TECNOLOGIA

PROCESSOS GERENCIAIS

Responsaveis
Técnicos
Assistenciais

Diregao
Administrativa

~ -

PROCESSOS PRIMARIOS

Coordenagdes
Supervisores

Diregao Técnico
Assistencial

Diregdo Executiva
Inser¢do RAS

a

PACIENTE ASSISTIDO COM DIGNIDADE E EXCELENCIA

Controle Social

ENTREGA DOS
RECEPCAQ DE SERVICOS SERVICOSE/OU

- PACIENTES . l ASSISTENCIAIS -' PRODUTOS -

PROCESSOS ESTRATEGICOS

ATENDIMENTO EM ATENDIMENTO TRATAMENTO TRATAMENTO ATENDIMENTO
EMERGENCIA cLinico INTENSIVO CIRURGICO AMBULATORIAL

il

PROCESSOS DE APOIO TECNICO

Financeiros

Organizacionais

PACIENTE COM DEMANDA POR CUIDADO

ede
o IGEDES HGVF
ESTUDOS
RECURSOS ASSESSORIA CoLEoIADO DE
HUMANDS JURIDICA NIR SCIH NP _ caH NAQH eerio
£ COM. EDUCACAO COM. ETICA
com. GBITO 5
COMUNICAGAO CONTRATOS E HOSPITALIDADE COM. PRONTUARIO PERMANENTE NHE ENFERMAGEM
L - SERVICOS FARMACIA COoM. COM. ETICA
Legais SADT COM: FARMACIA COM. CURATIVO PADRONIZACAO MEDICA
GESTAOD INFRAESTRUTURA ALMOXARIFADO SAME CONTRATOS HEM;?Q’,;'AW COM. RESIDUOS
COMPRAS ORGAMETO E
FINANGAS MANUTENGAO ENGENHARIA TECNOLOGIA DA COM. SUPRTE
PREDIAL cuinica INFORMAGAO FINANCEIRO FATURAMENTO NUTRICIONAL
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Inauguragio do Hospital
Getulinho

Completar 7 décadas oferecendo saiide piblica de qualidade
ndo é pouca coi
O Hospital Getilio Vargas Filho comemora seus 70 anos
contando um pouco da sua histéria.

0 “Getulinho™, foi inaugurado em 29 de setembro de 1954 com
0 nome de ~Hospital Infantil Getulio Vargas Filho™, tornando-se
o primeiro hospital especializado em pediatria do estado. A
iniciativa partiu do governo estadual, na figura do Sr. Ernani do
Amaral Peixoto, em parceria com o Ministério da Sadde e Legiio
Brasileira de Assisténcia, que tinha como presidente, a Sra. Alzira
Vargas do Amaral, Suas atividades assistenciais iniciaram em 28
de dezembro do mesmo ano, dia em que foram atendidos os
primeiros pacientes no ambulatério especializado. A primeira
internaggo clinica foi realizada em 20 de janeiro de 1955 € o
primeiro paciente cirurgico foi hospitalizado no dia seguinte

0 hospital - que atendia crlancas até a ldade de 12 anos, tinha,
na época, capacidade de internar 90 pacientes (50 leitos clinicos,
30 cirdrgicos, 05 para otorrinolaringologia e 05 especificos para
cardiologia) e era provido de instalaghes e equipamentos
modernas e recursos humanos adequados a sua finalidade
Relatos histéricos mencionam que ndo seria exagero dizer que os
servidores dessa unidade formavam uma grande fa unida
em prol de causa t3o nobre e podemos dizer que esse espirito se
mantém até os dias de hoje.

A tradi¢io de comemorar os aniversdrios e datas especiais
também j& vem de longa data — os bolos eram confeccionados

Municipio de Niterdi
assume o Hospital

Inauguragio da UTI
P A

da da NOVA

eil do do Conselho

Getulin

pela equipe de nutrigo e decorados pelos proprios pacientes,
unindo iniciativas de terapia ocupacional e pedagégicas - ja que
também havia a preocupagdo com os pacientes em idade escolar
para que esses nio perdessem o contetido quanda internados.
Neste tempo, a familia niic acompanhava as criancas durante a
internagdo hospitalar.

Em 10 de dezembro de 1955 fol realizada a primeira cirurgia do
Servigo Cardiovascular em uma paciente de 5 anos procedente
da Rio do Ouro, bairro de Niterdi. Com essa noticia, o Getulinho
passou a atrair pacientes de outros estados, notadamente Minas
Gerais e Espirito Santo, Em maio de 1962, equipes médicas
chefiadas pelo Dr. Zerbini — na época, médico do Hospital de
Clinicas de S3o Paulo -, realizaram varios procedimentos
cardiacos com circulagiio extracorpérea. A ortopedia também
merece destaque pela contribuicdo no tratamento das sequelas
da pollomielite, que afetava grande niimero de criancas em uma
época  prévacina. Cirurgias  gerais, plisticas e de
otorrinolaringologia também deram importante contribuigdo as
agBes do hospital.

EMERGENCIA
Local de Satde

10, ha 70 anos construindo o futuro

atuagio Importante no atendimento imediato das vitimas, mas,
sobretudo no seguimento para tratamento das sequelas,
oferecendo servigos de cirurgia pléstica e reabilitagdo fisica
necessaria aos pacientes pos-tragédia. Aqui, fazemos destaque
a0 servio de fisioterapia que contava com profissionais e
equipamentos adequados.

Ainda nessa época, o hospital contou com o trabalho das Irmés
Terceiras da Cericade, da Argentina,
que eram, na sua maioria, enfermeiras diplomadas e atuaram
por cerca de & anos juno ac hospital, capacitando e
aperfeigoando a equipe de enfermagem em pediatria,

£m 1985 houve uma proposta de unificagio do Getulinha com o
Hospital Estadual Azevedo Lima, que acabou por ndo se efetivar.
Durante teda sua histéria, o hospital mostrou resiliéncia e
aposta em modelo de cuidado multiprofissional, resultando em
atuagio destacada em Importantes ocasides de emergéncia em
satde piblica do pais, como o alto indice de desidratagdo no
estade na década de 70; a epidemia de dengue € HINL € a mais
recente pandemia de Covid-19.

0 Quadro Funcienal do hospital fol 3 em 1958,
quando, ent3o, provas escritas e de titulos foram realizadas e os
funcionarios admitidos sob o regime chamado de
‘extranumerdrios mensalistas” e somente mais tarde tiveram
seus direitos equiparados aos demais servidores,

Em dezembro de 1960, quando acarreu a dolorosa catastrofe do
incéndio no Grad Circus na cidade de Niterdi, o hospital teve

, em 1992, o haspital foi municipalizado e passou a
escrever sua historia mais receme

a ipal de Saide de Niterdi
ST Vs CongListas, - convo: pGF Emmplo, - Pedasonls
Hospitalar em parceria com a Secretaria Municipal de Educagio
e  titulagio como referéncia em assisténcia 3 pessoa com
Doenga Falciforme e outras Hemoglobinopatias.

Inauguragiio da NOVA UTl ¢
do CENTRO CIRURGICO

£m 2011, o estado inaugura a Unidade de Pronta Atendimento
24 horas do Fonseca-UPA 24h Fonseca e ficou estabelecido que o
Getulinhe seria a retaguarda para Internagbes da referida
unidzde, passando a ter seu servigo de Emergéncia
Referenciado — e nio mais aberto a demanda espontinea, e
assim permaneceu até 2012 quando foi reaberta ao acesso
cirete da populagio.

A partir de 2013, o projeto de um NOVO Getulinho ganha forca
© o hospital passa por um processo de revitalizagdo fisica e
administrativa, tornando-se a primeira unidade municipal a ser
gerida por Contrato de Gestdo em parceria com entidade sem
fins lucrativos.

tre os anos de 2016 e 2017, apdés grande obra, sdo
inaugurados 0s novos servigos de Emergéncia, Terapla Intensiva
e Centro Cirurgico.

Com esse belo legado e apontando sempre para o futuro,
nicia-se, em 2024, a segunda grande reforma da hospital com
intervengbes nas dreas de i clinica, e

Referéncia no enfrentamento
a CovID-19

Hospital atinge 500 mil
atendimentos

baseado nas efetivas necessidades de satide do usudrio, suas
relagdes e espagos de vida sio os motivos que fazem do
Getulinho essa unidade de saude tdo especiall

Aqui se conjuga o verbo esperancar!

Aqui, hd 70 anos, cuidamos do futuro!

SECRETARIA
MUNICIPAL
DE SAUDE

PREFEITURA |
DE NITEROI

GETULINHO

R GO

SUS .

servicos de apaio.

Mais do que uma unidade de prestacio de servigos, o Getulinho,
parte integrante da Rede de Atencdo a Saiide do municipio de
Niterdi, € pautade por principios e diretrizes do SUS — Sistema
Unico de Satde.

Assim, 3 ampliagdo da acesso 4 saide, a integragio de servicos
resolutivos e 2 mudanga no foco da atencio prestada,
deslocando-o da dtica da doenga, para um modelo de cuidado
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