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Informagdo Documentada

Titulo: Registro da Ficha de Indicador

Nome da Unidade | HEGV Unidade de Medida DIAS
Meta Indicador Forma de Medigéo (calculo
Janeiro | Fevereiro [ Margo Abril Maio Junho Julho Agosto | Setembro | Outubro | Novembro [ Dezembro
<=7 Meédia de permanéncia UT! adulto N° Pacientes-dia UTI adulto / N° de transferéncias
= P internas + saidas hospitalares de UTI adulto No pacientes-dia UTI
e 1452 1263 1491 1535 1602
NO de transferéncias
8 - internas + saidas
hospitalares de UTI 225 216 251 266 234

74 Periodicidade de Avaliagdo adulto
6 Mensal
5 Area Responsavel
4 4 Coordenagcéo da UTI adulto
3 Meta Responsével pela Coleta de Dados Média de permanéncia UTI adulto

Estatistica Més Janeiro | Fevereiro | Marco Abril Maio Junho Julho Agosto | Setembro [ Outubro | Novembro | Dezembro
2 —Resultado Responsavel pela Analise de Dados Meta 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7
1 Coordenagédo da UTI adulto Resultado 6,45 5,85 5,94 5,77 6,85 #DIV/0! | #DIV/0! | #DIV/0! | #DIV/0! | #DIV/0! | #DIV/0! #DIV/0!
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Justificativa

Andlise Critica

02 - MEDIA DE PERMANENCIA NA UTI ADULTO
Andlise:

- Percebemos uma elevagao do tempo de permanéncia, mantendo abaixo da meta (6,85).

- Seguimos com aumento da taxa de ocupacéo (de 91,37% para 92,28%) e melhor

- O giro de leitos foi de 4,18, discretamente menor que margo.

- As internagdes clinicas permanecem como as principais nas unidades fechadas, totalizando 67,53%, percentualmente menor do que abril: 79,18%.

dos leitos,

- No més de maio, o nimero de admissdes foi de 231 pacientes, redugao de 14% quando comparado com abril.

- Foram 153 altas médicas, nimero 15% menor que no més anterior.
- Quanto aos 6bitos, o total foi de 81, com 21 pacientes (26% dos 6bitos) em até 48h e 12 6bitos com menos de 24h de internag&o no CTI (15%).
- Em maio tivemos 27 ébitos cirGrgicos, nimero significativamente maior que no més anterior (responsavel por 1/3 dos 6bitos). Desses 6bitos, 23 estavam relacionados a cirurgias de emergéncia e

somente 4 relacionados a cirurgias eletivas.

um intervalo de substituigéo de 0,5.

Agao de Melhoria




