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Boas-vindas e Apresentacao

Caro leitor,

Vocé sabia que o Sistema Unico de Satde (SUS) é o maior sistema publico de satde do
mundo? Proporciona acesso gratuito, universal e integral a todos, brasileiros ou ndo, em territério
nacional. A rede de atendimento que integra o SUS envolve a Estratégia Saude da Familia -
composta por agentes que atendem de casa em casa-, Unidades Basica de Saude (UBS), Unidades
de Pronto Atendimento (UPA), Servico de Atendimento Modvel de Urgéncia (SAMU), hospitais
regionais, hospitais universitarios, entidades do setor privado conveniado e contratado, institutos
de pesquisa, hemocentro, rede de distribuicao gratuita de medicamentos.

A Atencdo Primdria a Saude (APS) é o primeiro nivel de atencdo em salde e se caracteriza
por um conjunto de a¢des de salde, no ambito individual e coletivo, que abrange a promoc¢do e a
protecdo da saude, a prevencdo de agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducdo
de danos e a manutencdo da saude com o objetivo de desenvolver uma atencado integral que
impacte positivamente na situacdo de saude das coletividades.Trata-se da principal porta de
entrada do SUS e do centro de comunicacdo com toda a Rede de Atencdo dos SUS, devendo se
orientar pelos principios da universalidade, da acessibilidade, da continuidade do cuidado, da
integralidade da atencdo, da responsabilizacdo, da humanizacao e da equidade. Isso significa dizer
que a APS funciona como um filtro capaz de organizar o fluxo dos servicos nas redes de salde, dos
mais simples aos mais complexos.

A atencdo especializada é dividida em dois elementos (aten¢do secunddria e terciaria), que
sdo, respectivamente, média e alta complexidade (ambulatorial e especializada hospitalar). A
média complexidade é composta por servicos especializados encontrados em hospitais e
ambulatérios e envolve atendimento direcionado para dareas como pediatria, ortopedia,
cardiologia, oncologia, neurologia, psiquiatria, ginecologia, oftalmologia entre outras
especialidades médicas. As Unidades de Pronto Atendimento (UPA 24h) se encaixam aqui e
concentram os atendimentos de salde de complexidade intermediaria. Além disso, o Servico de
Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU 192), que tem como objetivo chegar precocemente a
vitima apds alguma situacdo de urgéncia ou emergéncia que possa levar a sofrimento, a sequelas
Ou mesmo a morte.

A integracdo entre os dois niveis de atencdo em salide compdem uma rede organizada em

conjunto com a atencdo primdria, atencdo hospitalar, atencio domiciliar e o SAMU 192. E
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geralmente o acolhimento na atengdo primdria que encaminha, quando necessario, os pacientes
para atencdo especializada de média complexidade.

O exemplo mais claro do atendimento de média complexidade é a UPA 24h. As UPAs
funcionam 24 horas por dia, sete dias por semana, e podem atender grande parte das urgéncias e
emergéncias. E 14 que ocorre o primeiro atendimento de casos cirlrgicos e de trauma,
estabilizando os pacientes e fazendo a investigacdo diagndstica inicial, como forma de definir a
conduta necessdria para cada caso e garantir o referenciamento dos pacientes que precisam de
atendimento mais complexo.

Hospitais gerais de grande porte, hospitais universitarios e Unidades de ensino e pesquisa
fazem parte do nivel de alta complexidade da atengdo especializada. Sdo locais com leitos de UTI,
centros cirurgicos grandes e complexos. Também envolve procedimentos que demandam
tecnologia de ponta e custos maiores, como os oncoldgicos, cardiovasculares, transplantes e
partos de alto risco. Os especialistas da categoria estdo aptos para tratar casos que nao puderam
ser atendidos na atencdo primaria ou na média complexidade da atencdo especializada, por serem
mais singulares ou complexos.

Com o objetivo de aperfeicoar o Sistema Unico de Satde (SUS) no ambito do Distrito
Federal, a Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal (SES/DF), tem concentrado seus
esforcos na implantacdo da gestdo para resultados, fortalecendo a descentralizacdo da gestdo da
saude.

Em 2016 foi implantado o Programa de Gestdo Regional em Saude (PRS), o qual visa o
desenvolvimento da Atencao Integral por meio de celebracdao de Acordos de Gestdo Regional e
Local (AGR e AGL) firmados com as Regides de Saude e Unidades de Referéncia Distrital, instituido
pelo decreto n2 37.515 de 26 de julho de 2016.

O objetivo desse programa é identificar as necessidades de saude local, ou seja, de cada
regido de saude que compdem a rede SES/DF, (Central, Centro-Sul, Leste, Norte, Oeste, Sudoeste e
Sul) e as Unidades de Referéncias Distritais em Saude: Complexo Regulador do Distrito Federal,
Hospital de Base, Hospital de Apoio, Hospital Materno-Infantil de Brasilia e Hospital Sdo Vicente de
Paulo.

A partir das necessidades, é elaborado o planejamento das acdes estratégicas, o que dard
eficiéncia a utilizacdo de recursos, melhora nos resultados assistenciais e transparéncia de
informacGes, além da pactuacdo de indicadores e metas personalizadas por regido de saude

levando em conta o perfil sociodemografico e epidemiolégico.



A operacionaliza¢do do programa PRS se da por meio de Acordos de Gestao Regional (AGR),
celebrados entre a SES/DF (Administracdo Central - ADMC), e as Superintendéncias das Regides de
Saude, Unidades de Referéncia Distrital e por meio do Acordo de Gestdo Local (AGL) celebrados
entre as Superintendéncias das Regidoes de Saude e as unidades de saude.

Os acordos estabelecem agdes, resultados esperados, metas e indicadores construidos com
base nas necessidades de saude locais e em conformidade com o Planejamento Estratégico, Plano
Distrital de Saude, Programacao Anual de Saude e outros instrumentos normativos.

Disponibilizar o presente relatério é mais uma acao da Secretaria de Estado de Saude do
Distrito Federal para gerar transparéncia nos resultados alcancados, ao passo que busca fortalecer
o controle administrativo atuante e contributivo na construcao das politicas publicas de saude.

Nosso desejo é que o compartilhamento deste relatério fomente a transparéncia publica e
promova eficiéncia administrativa, além de proporcionar amplo conhecimento e a utilizagcdo das
informacGes da melhor maneira possivel, contribuindo assim, para o fortalecimento da Atencdo

Integral em Saude no Distrito Federal.
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Organizacao

Base Legal
O arcabouco juridico, para fins deste relatério, abrange o conjunto de normas e politicas

especificas relacionadas a contratualizacao de servigos de saude:

e Constituicao Federal de 1988:
Art. 198. As acOes e servicos publicos de saude integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema unico.

e Lein28080/1990:
Art. 7 IX - descentralizacdo politico-administrativa, com direcdo Unica em cada esfera de
governo:

a. énfase na descentralizacdo dos servicos para os municipios;
b. regionalizacdo e hierarquiza¢do da rede de servicos de salde.

e Manual de Planejamento do Sistema Unico de Satde (SUS):
Dispde sobre a sistematizacdo da contratualizacao regionalizada no ambito da SES DF

e Decreto Presidencial n2 7508/2011:
Afirma a relevancia de gestdo para resultados e da contratualizacdo sob a perspectiva de
uma contratacdo unificada em redes, de forma a alinhar os incentivos entre todos os atores
do SUS para alcancar os objetivos estratégicos.

e Decreto Distrital n2 37.515/2016:
Institui o Programa de Gestdo Regional de Salde - PRS para as Regibes de Saude e
Unidades de Referéncia Distrital.

e Portaria SES DF n2 1066/2021:
Dispde sobre a normatizacdo do monitoramento e avaliacdo dos Acordos de Gestao,
conforme preconizado no Programa de Gestdo Regional da Saude - PRS no ambito da SES

DF.



Fonte de dados

Sistemas institucionais, internos e manuais sdo as fontes de onde os dados e informacdes sdo

extraidas.

O Hospital Sao Vicente Paulo- HSVP

E uma URD - Unidade de Referéncia Distrital, Especializada em atendimento aos portadores
de sofrimento psiquico no ambito da SES-DF, que atende todo o Distrito Federal, entorno e RIDE.
Possui a missdo de prestar assisténcia em saude mental humanizada aos portadores de sofrimento
psiquico, em nivel tercidrio, como referéncia para a Rede de Saude do Distrito Federal. A visdao do
HSVP é tornar se um centro de exceléncia multiprofissional de assisténcia e producdo de
conhecimento em saude mental, disseminando a integracdao dos portadores de sofrimento mental

a sociedade.



Introducgao

O acordo de gestdo é o instrumento central de contratualizacdo interna para definicdo e
pactuacdo de indicadores e metas firmado entre a Secretaria de Estado de Saude do Distrito
Federal, as Superintendéncias Regionais de Saude (SRS), as Unidades de Referéncia Distrital (URD)
e estas com as unidades de saude de seu territério.

A metodologia de construcdo dos acordos é baseada nos instrumentos orientadores de
planejamento estratégico e envolve a realizacdo de oficinas e capacitagbes participativas e
ascendentes. Essas atividades sdo direcionadas pelos problemas e necessidades em salde de cada
territério, e contam com a participacdo de servidores, gestores das regides e as areas técnicas
assistenciais, de vigilancia e regulacdo. Nesse sentido, o processo de contratualizacdo interna é
dinamico e progressivo, refletindo a evolugao das necessidades e dos desafios na area da saude.
Essa abordagem adaptativa visa garantir que os Acordos de Gestdo estejam alinhados com as
demandas reais da populacdo e sejam eficazes na melhoria dos servicos de saude oferecidos.

Os resultados das pactuacgGes realizadas nos Acordos de Gestdao sdo acompanhados pelo
Colegiado de Gestdao em nivel regional e central, cujo papel visa identificar prioridades e orientar
solugdes incluindo a formulagdo de planos de ac¢do. Essas agbes sdo direcionadas para a
organizacdo de uma Rede de Atencdo a Saude integrada e resolutiva tanto na Regido de Saude
quanto nas Unidades de Referéncia Distrital (URD’s).

O presente relatdrio visa consolidar as informacdes e prestar contas das acdes, servicos e
resultados relacionados ao Acordo de Gestdao. Dessa forma, o relatdrio estd estruturado em 4
partes distintas:

1. Conformagao das Regides de Saude e URD’s: Esta se¢do aborda a estrutura das regides de
saude incluindo as regides administrativas vinculadas a cada uma delas. No que diz respeito
as Unidades de Referéncia Distrital (URD's) sdo fornecidas informacdes do historico
institucional, perfil do usuario, capacidade instalada, infraestrutura e servigos oferecidos.
Essa andlise proporciona uma visdo regionalizada da organizacao territorial e administrativa
do sistema de saude.

2. Matriz Consolidada dos Indicadores Pactuados e Resultados Parciais: Aqui, sdo

apresentados os indicadores acordados e os resultados parciais alcancados pela regido de
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saude/URD em relagdo as metas estabelecidas. Essa parte oferece uma andlise geral do
progresso realizado em relagcdo aos objetivos definidos.

3. Analise Anual de Cada Indicador: Nesta secdo, sdo realizadas andlises detalhadas de cada
indicador ao longo do ano. Isso inclui uma avaliacdo do desempenho, identificacdo de
pontos fortes e areas de melhoria, bem como possiveis estratégias para otimizacao dos
resultados.

4. Conclusdao: A secdo final deste relatério sintetiza as principais percepc¢des e resultados
obtidos a partir da andlise do desempenho das ag¢des e esfor¢cos desenvolvidos ao longo do
ano. Também pode incluir recomendacdes para futuras acbes e aprimoramentos no
processo de gestdao e acompanhamento dos Acordos de Gestao.

Assim, apresentamos a Edicdo 2023, elaborada de forma colaborativa com todas as partes

envolvidas no monitoramento e avaliagdo dos Acordos de Gestao.
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Indicadores Pactuados x Resultados

Vigéncia de Janeiro a Dezembro/2023

ITEM TEMA INDICADOR META RESULTADO STATUS
PARCIAL
1 RUE  |percentual de classificacdo das guias de atendimento de emergéncia
A . 80% 93%
abertas nas emergéncias hospitalares
(GAE) abert: hospital
12 RUE [Percentual de usudrios classificados como verdes e azuis nas L
N 60% 61% Satisfatdrio
emergéncias fixas

29 | SIST. DE Porcentagem de leitos do hospital com implantagdo do sistema de .

APOIO | . ... . . . . 100% 100% Satisfatdrio
distribuicdo por dose individualizada
E LOG.

30 |SIST. DE Percentual de pacientes-dia acompanhados pelos Nucleos de . L.
APOIO Farmacia Clinica 60% 60% satisfatorio
ELOG. | ©

31 |SIST. DE

Percentual faturado no tipo de financiamento MAC 5% 8%
APOIO p
E LOG.

32 | SIST. DE

APOIO [Percentual de desempenho da gestdo de custos A b atisfatorio
P lded penho da gestdo d 1009 100% Satisfatori
E LOG.

34 | SIST. DE [Percentual de reclamacdes e solicitagdes na ouvidoria sobre
APOIO Agendamento de Consultas, na Regido de Saide/URD, com relagdo ao | Monitoramento
ELOG. ¢5tal da SES/DF.

37 |SIST.DE Percentual de licencas médicas na Regido/URD com relag&o ao total 3
APOIO , - Monitoramento 57%

de absenteismo da Regido/URD
E LOG.

56 |Atencdo Percentual de pacientes internados na Emergéncia e Enfermaria/ALA

Especial |. , - - 65% 79%
. incluidos nas atividades terapéuticas
izada

57 |Atencgao
Especial |Percentual de reinternacdes em até 60 dias ap0s alta 8% 6%

izada

58 Ateng.éo NuUmero de pacientes com alta médica que permanecem internados 3
Especial ~ . . . 9 12 Razoavel

. por questdo social por mais de 30 dias
izada
59 Ateng;o Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP .
Especial | CENTRAL Monitoramento 5%
izada
59.1 | Atengéo Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP .
Especial CENTRO-SUL Monitoramento 9%
izada
59.2 Ateng.ﬁo Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP .
Especial | LESTE Monitoramento 3%
izada

59.3 Aten(;.ﬁo Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP .

Especial - OESTE Monitoramento 26%
izada

59.4 Ateng.éo Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP .

Especial - NORTE Monitoramento 4%
izada
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59.5 [Atencdo Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP

i Monitoramento 38%
E?f::;a' - SUDOESTE ’

59.6 | Atencdo | porcentyal de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP .
Especial Monitoramento 7%

izada | sut

59.7 [ Atencdo | porcantual de procedéncia dos pacientes atendidos no PS do HSVP

i Monitoramento 7%
Espeaal - RIDE o
izada

Quadro resumido:

Métrica STATUS

Superado - Acima de
100% da meta

Satisfatorio - Entre .
Satisfatorio 4 21%

100% e 75% da meta
Razoavel - Entre 75% e Razo4vel 1 5%

azodve
50% da meta -
Parcial - Entre 50% e .

Parcial 0 0%
25% da meta I

Critico - Abaixo de 25%
da meta

Monitoramento

[=]

0%

Sobrestado Sobrestado
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Analise por Indicador

Indicador 11

Percentual de atendimentos abertos (GAE) classificados por periodo nas unidades
hospitalares da SES/DF

95%—

v /\
/\93%—-—95% 4% 95% ® 93%
S, ,,_—88%
82% 84%
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set QOut Nov Dez
*Dados alimentados pela URD
== RESULTADO META @ Resultado Parcial

Analise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto maior melhor, possufa uma meta estabelecida a ser alcan¢ada de
80%, com os esforcos em adequagbes das escalas a Equipe do NUEM/DAS/HSVP ( Nucleo de
Emergéncia ligado a Diretoria de Atencdo a Saude do Hospital Sdo Vicente de Paulo ) e demais

Equipes gestoras, conseguiram alavancar atingindo e superando essa meta, alcangando 93% no
ano de 2023.
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Indicador 12

Percentual de usuarios classificados como verdes e azuis nas emergéncias fixas

67%
g 65% 9 %
63%\60%’/ 0\62%’—64/" 64 B\\ 60% = ,’62% . 61%
56% 55%/ 58%
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
*Dados alimentados pela URD
@ Resultado Parcial META == RESULTADO

Analise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto menor melhor, possuia uma meta estabelecida a ser atingida de
de 60%, como é uma demanda espontanea os usudrios procuram esses servigos de saude
mental no Pronto Socorro do HSVP - Hospital S3o Vicente de Paulo, que é porta aberta 24 horas,
onde o NUEM/DAS/HSVP (Nucleo de Emergéncia ligado a Diretoria de Atencdo a Saude do
Hospital Sdo Vicente de Paulo) efetua a classificacdo dos pacientes, e no decorrer do ano de
2023 atingimos 61% ficando bem proximo da meta estabelecida .
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Indicador 29

Porcentagem de leitos do hospital com implantagao do sistema de distribuigdo por dose
individualizada

100%—100%—100%——100%——100%——100%—100%——100%——100%——100%—100%——100% ® 100%

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

*Dados alimentados pela URD

== RESULTADO META @ Resultado Parcial

Analise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto maior melhor, possuia uma meta estabelecida a ser alcancada de
100%, com os esforgos em separar, controlar estoques e vencimentos e fornecer doses
individualizadas de medicamentos aos Pronto Socorro e Ala de Internacdo/Enfermaria para
dispensag¢do aos pacientes, a Equipe do NFH/DA/HSVP, (Nucleo e Farmacia Hospitalar ligada a
Diretoria Administrativa do Hospital Sdo Vicente de Paulo) e demais Equipes gestoras do HSVP,
conseguiram atingir a meta, alcangando 100% na distribuigdo de dose individualizada, no ano de

2023.
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Indicador 30

Percentual de pacientes-dia acompanhados pelos Nicleos de Farmacia Clinica

67%
30—
60%— 60%——s5g9 _61%——063% TS60% 0% @ 60%

o
\53%__52%/56 %

64%
“=~r59%

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
*Dados alimentados pela URD

== RESULTADO META @ Resultado Parcial

Analise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto maior melhor, possuia uma meta estabelecida a ser atingida de
60%, com os trabalhos desenvolvidos pela Equipe do NFC/DAS/HSVP - ( Nucleo de Farmdcia
Clinica, ligada a Diretoria de Atencdo a Saude do Hospital Sdo Vicente de Paulo) e demais
Equipes gestoras do HSVP, conseguimos atingir a meta, alcancando 60% no ano de 2023.
Conforme a Equipe do NFC/HSVP, havendo ampliagdo do RH daquele Nucleo, era possivel
ampliar esse acompanhamento aos pacientes.
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Indicador 31

Percentual faturado no tipo de financiamento MAC

12%
6%
2%

-5%

Jan Fev Mar Abr Mai Jun
*Dados alimentados pela URD

== RESULTADO

%
N /5 \3%/

24%
21%

4%

8%

—
—
&

\/

-4%

Jul Ago Set Out Nov Dez

META @ Resultado Parcial

® 8%

Analise dos resultados:

meta, alcancando 8% no ano de 2023.

E um indicador do tipo quanto maior melhor, possuia uma meta estabelecida a ser alcangada de
5%, com os trabalhos da Equipe do NCAIS/DG/HSVP - ( Nucleo de Captacdo e Anadlise de
Informacgbes do SUS, ligado a Diretoria Geral do Hospital S3o Vicente de Paulo), em minimizar e
ajustar os dados em tempo habil, evitando assim glosas, conseguindo assim atingir e superar a
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Indicador 32

Percentual de desempenho da gestido de custos

100%——100%—100%—100%—100%—100%——100%—100%——100%——100%——100%—100% ® 100%

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

*Dados alimentados pela URD

== RESULTADO META @ Resultado Parcial

Andlise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto maior melhor, possuia uma meta estabelecida a ser alcangada de
100%, com os trabalhos da Chefia do NGC/DG/HSVP - ( Nucleo de Gestdo de Custos, ligado a
Diretoria Geral do Hospital Sdo Vicente de Paulo) em interagir com os demais Nucleos e

Diretorias do HSVP, apurar e efetuar os langamentos, foi possivel alcancar a meta, apurando
100% dos custos hospitalares no ano de 2023.
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Indicador 34

Andlise dos resultados:
E um indicador de monitoramento do tipo quanto menor melhor. Conforme relatério da
ouvidoria ndo houveram reclamacdes no ano de 2023.
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Indicador 37

Percentual de licengas médicas na Regido/URD com relacio ao total de absenteismo da

Regiao/URD
75%
65%
61%
59%— 2 59%—58% 56% 59% ® 57%
50% 50%——499;
49% 16%
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

== RESULTADO @ Resultado Parcial

Analise dos resultados:

absenteismo representado por licengcas médicas no ano de 2023.

E um indicador de monitoramento, do tipo quanto menor melhor, os dados lancados
mensalmente sdo informamos pela CIGEC/SUGP/SES-DF - ( Coordenagdo de Inovacdo e Gestdo
do Conhecimento, ligada a Subsecretaria de Gestdo de Pessoas, da Secretaria Estadual de Saude
do Distrito Federal), sendo que o HSVP - Hospital Sdo Vicente de Paulo, teve 57% do
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Indicador 56

Percentual de pacientes internados na Emergéncia e Enfermaria/ALA incluidos nas
atividades terapéuticas

114%
102%
87% 3% °
\730// \ 84./0\78% ® 79%
(] 71% o / ~
634"\609/

()

59% "59%

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
*Dados alimentados pela URD

@ Resultado Parcial META == RESULTADO

Analise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto maior melhor, possufa uma meta estabelecida a ser alcancada de
65%, com os esforcos da Equipe do NUAT/DAS/HSVP - ( Nucleo de Atividades Terapéuticas,
ligado a Diretoria e Atengdo a Saude do Hospital S3o Vicente e Paulo), em incluir cada vez mais
pacientes nas diversas modalidades de atividades terapéuticas e demais Equipes gestoras do

HSVP, conseguimos atingir e superar essa meta, alavancando e alcancando 79% no ano de
2023.
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Indicador 57

Percentual de reinternagées em até 60 dias apds alta
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Analise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto menor melhor, possuia uma meta estabelecida a ser alcancada de
8%, com os esforcos da Coordenacdo do SAPI/NENF/DAS/HSVP - ( Servico de Apoio Pds
Internagdo, ligado ao Nucleo de Enfermagem/DAS/HSVP) e demais Equipes gestoras do HSVP,
em informar as demais regides de salde quando o paciente esta de alta para que esse seja
assistido e acompanhado pelos servicos de salde mental e em alguns casos os pacientes sao
levados e apresentados aos Caps e centros de saude, para formagdo de vinculo com os
profissionais, almejando com essas agles, que o paciente permane¢a o maior tempo possivel
estavel evitando assim reinternacdes em um curto espaco e tempo. Através dessas iniciativas
conseguimos atingir e superar essa meta, alcangando 6% no ano de 2023.
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Indicador 58

Ndmero de pacientes com alta médica que permanecem internados por questio social por
mais de 30 dias
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Analise dos resultados:

E um indicador do tipo quanto menor melhor, possuia uma meta estabelecida a ser alcancada de
9 pacientes, mesmo com os esforcos da Equipe do NSS/DAS/HSVP - ( Nucleo de Servigo Social,
ligado a Diretoria de Atencdo a Saude do Hospital Sdo Vicente de Paulo) e demais Equipes
gestoras do HSVP, em conscientizar os familiares, ou as vezes judicializar a¢des, para que o
familiares acolham esses pacientes que tém dificuldades de convivio social e familiar, de volta
em seus lares, devido a esses fatores eles acabam morando no HSVP - Hospital Sdo Vicente e
Paulo, com isso, ndo conseguimos atingir a meta, ficando com uma média de 12 pacientes no
ano de 2023.
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Indicador 59

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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== RESULTADO @ Resultado Parcial

® 5%

Anadlise dos resultados:

média de 5% dos servicos ofertados no PS do HSVP, no ano de 2023.

Indicador de Monitoramento, é um indicador de estatistica, informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcacdo de Consultas e Prontuarios, ligados a Diretoria de Atencdo a Saude do
Hospital Sdo Vicente de Paulo) podendo ser utilizado como um instrumento de andlise para
indicar a Regido de Saude do DF que demanda mais dos Servicos do HSVP e estd precisando de
criacdo ou ampliacdo de Politicas Publicas em Saude Mental. A Regido Central demandou uma
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Indicador 59.1

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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® 9%

Anadlise dos resultados:

uma média de 9% dos servigos ofertados no PS do HSVP, no ano de 2023.

Indicador de Monitoramento, é um indicador de estatistica,informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcacdo de Consultas e Prontuarios, ligados a Diretoria de Atencdo a Saude do
Hospital S3o Vicente de Paulo) podendo ser utilizado como um instrumento de analise para
indicar a Regido de Saude do DF que demanda mais dos Servicos do HSVP e esta precisando de
criacdo ou ampliacdo de Politicas Publicas em Saude Mental. A Regido Centro-Sul demandou
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Indicador 59.2

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos nho HSVP
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Analise dos resultados:

média de 3% dos servigos ofertados no PS do HSVP, no ano de 2023.

Indicador de Monitoramento, é um indicador de estatistica, informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcacdo de Consultas e Prontuarios, ligados a Diretoria de Atencdo a Saude do
Hospital S3o Vicente de Paulo) podendo ser utilizado como um instrumento de analise para
indicar a Regido de Saude do DF que demanda mais dos Servicos do HSVP e esta precisando de
criacdo ou ampliacdo de Politicas Publicas em Saude Mental. A Regido Leste demandou uma
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Indicador 59.3

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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== RESULTADO @ Resultado Parcial

® 26%

Analise dos resultados:

média de 26% dos servigos ofertados no PS do HSVP, no ano de 2023.

Indicador de Monitoramento, é um indicador de estatistica, informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcagdao de Consultas e Prontudrios, ligados a Diretoria de Atenc¢do a Saude do
Hospital S3o Vicente de Paulo) podendo ser utilizado como um instrumento de andlise para
indicar a Regido de Saude do DF que demanda mais dos Servicos do HSVP e esta precisando de
criacdo ou ampliagdo de Politicas Publicas em Saude Mental. A Regido Oeste demandou uma
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Indicador 59.4

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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® 4%

Analise dos resultados:

média de 4% dos servigos ofertados no PS do HSVP, no ano de 2023.

Indicador de Monitoramento, é um indicador de estatistica informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcagdao de Consultas e Prontudrios, ligados a Diretoria de Atenc¢do a Saude do
Hospital Sdo Vicente de Paulo), podendo ser utilizado como um instrumento de analise para
indicar a Regido de Saude do DF que demanda mais dos Servigos do HSVP e esta precisando de
criagdo ou ampliagdo de Politicas Publicas em Saude Mental. A Regido Norte demandou uma
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Indicador 59.5

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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® 38%

Analise dos resultados:

uma média de 38% dos servigos ofertados no PS do HSVP, no ano de 2023.

Indicador de Monitoramento, é um indicador de estatistica, informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcacdo de Consultas e Prontuarios, ligados a Diretoria de Atencdo a Saude do
Hospital S3o Vicente de Paulo) podendo ser utilizado como um instrumento de analise para
indicar a Regido de Saude do DF que demanda mais dos Servicos do HSVP e esta precisando de
criacdo ou ampliacdo de Politicas Publicas em Saude Mental. A Regido Sudoeste demandou
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Indicador 59.6

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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== RESULTADO @ Resultado Parcial

® 7%

Analise dos resultados:

média de 7% dos servigos ofertados no PS do HSVP, no ano de 2023.

Indicador de Monitoramento, é um indicador de estatistica, informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcagcdo de Consultas e Prontudrios, ligados a Diretoria de Atencdo a Saude do
Hospital Sdo Vicente de Paulo) podendo ser utilizado como um instrumento de andlise para
indicar a Regido de Saude do DF que demanda mais dos Servicos do HSVP e esta precisando de
criacdo ou ampliacao de Politicas Publicas em Saude Mental. A Regido Sul demandou uma
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Indicador 59.7

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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@ Resultado Parcial == RESULTADO

Analise dos resultados:

Indicador de Monitoramento é um indicador de estatistica, informado pelo NMCP/DAS/HSVP - (
Nucleo de Marcagdo de Consultas e Prontudrios, ligados a Diretoria de Ateng¢do a Saude do
Hospital S3o Vicente de Paulo) podendo ser utilizado como um instrumento de andlise para
indicar a Regido de Saude da RIDE - ( Regido Integrada de Desenvolvimento), que demandou
mais dos Servicos do HSVP -(Hospital Sdo Vicente de Paulo) e esta precisando de criagdo ou
ampliagdo de Politicas Publicas em Saude Mental. A Ride demandou uma média de 7% dos
servicos ofertados no PS-(Pronto Socorro) do HSVP, no ano de 2023.
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Indicador 59.8

Percentual de procedéncia dos pacientes atendidos no HSVP
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Analise dos resultados:

Analisando e verificando o grafico, observa - se que no ano de 2023, todas a Regides de Saude
do Distrito Federal e RIDE, demandaram dos servicos ofertados no HSVP, algumas em maior e
outras em menor escala, destacando as que mais demandam dos servicos, a Regido Sudoeste
seguida da Regido Oeste, Regido Centro Sul e RIDE.
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Conclusao

O HSVP - Hospital Sao Vicente de Paulo é uma URD- Unidade de Referéncia Distrital,
especializada em salde mental, com as portas abertas 24 horas em sua emergéncia, atendendo
toda a rede SES-DF e RIDE, e nota — se que tem aumentado a procura por servicos publicos de
saude mental, sendo que a nossa unidade hospitalar tem conseguido atender a populacdo do DF e
entorno, gracas aos esforcos, dedicacdo e zelo dos nossos servidores, que diuturnamente vem se
desdobrando para oferecer um servigo humanizado e de qualidade aos pacientes e familiares que
buscam tratamento em saude mental no HSVP.

Com base nesses resultados alcancados, temos como ferramenta de grande valia, o
monitoramento, acompanhamento e avaliacdo dos indicadores e seus acordos de gestdo regional e
local, sendo que no ano de 2023 conseguimos superar algumas metas de indicadores, mantivemos
outras, e com esse monitoramento e acompanhamento, temos mais um ponto positivo na busca
por melhorias constantes dos nossos servicos no HSVP e de toda a rede SES-DF, entregues a
populacdo.
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Agradecemos o empenho de todas as areas da Secretaria de Saude do Distrito Federal que
contribuiram, direta ou indiretamente, para a construcdo deste relatorio.
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