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Assunto: Resposta ao Oficio de requisi¢do n° 055/2020.

Prezado,

Cumprimentando-o cordialmente, sirvo-me do presente para encaminhar a documentagao

requerida através do Oficio de requisi¢io n® 055/2020.

Neste ensejo, informamos que atendendo os requisitos estabelecidos na Portaria n°
414/GM/MS e Portaria n° 568/GM/MS que autorizam a habilitagdo de leitos de Unidade de
Terapia Intensiva Adulto e Pediatrico, para atendimento exclusivo dos pacientes COVID-19. A
Secretaria Municipal de Satude de Rio Verde apresentou a Comissdo Intergestores Bipartite do
Estado de Goids a proposta de habilitagdo de 20 (vinte) leitos de UTI. a qual foi aprovada na
Resolugdo n® 35/2020 — CIB, Goiénia, 24 de abril de 2020. Porém até a presente data ndo houve

publicagdo de habilitagdo pelo Ministério da Satde.

Diante do exposto, segue 0 encaminhamento das informagdes e documentagao requerida:

1. Equipe ou setor designado da Secretaria Municipal de Salide que sistematiza 0
encaminhamento de pacientes aos hospitais com leitos disponiveis para tratamento
relacionado a COVID-19:

CENTRAL DE REGUL (;,AO DE VAGAS - Responsével Dr. Victor Freire,
CRM 14250




PREFEITLIRA DE

“"COES @D rioVERDE

Centro de Operactes de
Emergéncia em Salde

im Mota, né 257 - Vila Santo Anténi
one (64) 3602-8123 - E-mail: secsaude

. Como sfo realizados os procedimentos de encaminhamento, triagem e protocolosm

para os casos suspeitos de COVID-19:

Anexo I - Documento em anexo elaborado pela central de Regulag¢io Hospitalar.

3. Quadro demonstrativo com a descrigdo: Quantidade de leitos disponibilizados/

Leitos ocupados/ Localizagdo do leito (Hospital):

Em anexo I1.

4. Quadro demonstrativo com a descrigdo: Processo Licitatorio de Contrato/

Quantidade de Leitos Disponibilizados/ Valor por leito/ Valor total do Contrato.

A Secretaria Municipal de Satide ndo formalizou contrato/convénio com a rede

privado/filantrépico tendo como objeto leitos especificos para COVID-19.

Por fim. reiteramos 0 nosso compromisso com a transparéncia e com a garantia de

assisténcia a saude.

Atenciosamente,

Dr. Wellington Ca ruo/Coomor COES-COVID- 19
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CRH ~CENTRAL REGULAGAO HOSPITALAR
SOLICITAGAO VAGAS URGENCIA /COVID 19

Fluxo solicitagdo de Internagédo de Pacientes Unidade COVID-19 (HMU)

Usudrio busca atendimento nas Unidades porta
aberta. Realiza primeiro atendimento

v

SIM «—

Sindrome Gripal? —» Nao

|

Seguir

Necessita de Internacéo?

rotina de atendimento

 F—————————————— R
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SIM
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- Sindrome Gripal Moderada/Grave
- Caso suspeito ou confirmado de
COVID-19

- Indicagfo médica de
internagfo em leito de
Enfermaria

A

Unidade solicitante

_Médico solicita internagdo via ficha
covid 19, encaminha para Nir da
lunidade solicitante.

Nio

%—Alta médica para
domicilio;

-Atestado Médico;

\- Isolamento domiciliar,
onforme recomendacio
do Ministério da Saude

———————ETE

_NIR insere a solicitagdo de vaga no
sistema servir e direcionar para central
de regulacdo .

_NIR solicitar leito covid ou leito de uti
covid

CRH -Central Regulag¢io
Hospitalar
Recebe via Sistema Servir ,
realiza avaliacdo e classificagio
de risco do usuario

’

Nao Pr—

Meédico regulador autoriza liberagao F

: Sim
leito? >

!

e

~aso unidade solicitante ndo descrever dados
jue o regulador julgue coerente para
iberacdo do leito.

O Regulador realiza seu apontamento via
adendo no Sistema Servir.

Nir da unidade solicitante encaminha para
nédico solicitante, o qual elucida o
ipontamento do regulador .

Nir responde via adendo e o leito somente
ser4 autorizado apos validagéo do regulador .

Encaminhar usuario para internagdo, n
Tunidade HMURYV .

Nir unidade solicitante dar ciéncia no adendc
informando visualizacio/liberagdo do leito par:
HMURV.

Unidade solictagdo solicita jransporte par:

iransferéncia do  usuario para  unidad
executante (SAMU 192)
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CRH -CENTRAL REGULACAO HOSPITALAR
SOLICITAGCAO VAGAS URGENCIA /COVID 19

Usuario busca atendimento nas Unidades porta
aberta Realiza primeiro atendimento

A

Sim [¢—| Sindrome Gripal? > Nao
E: Seguir Nao
" rotina i
Sim Necessita de Internagado ofinavde SAAIEHD__
4 Hospitalar?

l

- Sindrome Gripal Leve
- Caso suspeito ou confirmado de

Nio

COVID-19 - Alt-a fr}édica para
! 1 domicilio;

-Indicagio  médica  de  Atestado Médico:

1ntema<;a(? em leito de - [solamento domiciliar,

‘Enfermaria

conforme recomendagao
do Ministério da Satde.

h i

e

Unidade solicitante

“Médico solicita internagdo via ficha
covid 19, encaminha para Nir da

unidade solicitante. CRE <Coatral Rextilach
i o - ral Regulagiio

NIR insere a solicitagdo de vaga nos I?; italargu ¢
Sistema Servir e direciona para central SN _ p. _
de regulagio . Recebe via Sistema Servir ,

realiza avaliag@o e classificagéo

de risco do usuario
Médico regulador autoriza liberagdo | — Sj
. im
Néo = leito ?
v
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Encaminhar usudrio para internagdo, n
idade HCAMP .

~aso unidade solicitante ndo descrever dados
jue o regulador julgue coerente para
iberagdo do leito.

) Regulador realiza seu apontamento via
idendo no Sistema Servir.

VIR da unidade solicitante encaminha para
nédico solicitante, o qual elucida o
pontamento do regulador .

Nir responde via adendo e o leito somente
sera autorizado apos validagéo do regulador .

Nir unidade solicitante dar ciéncia no adend
‘informando vizializagdo liberagao do leito par:
Hcamp .

Unidade solicitagfo solicita transporte par
‘transferéncia do usudrio para unidad
executante
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ANEXO Ii
RIO VERDE | HOSPITAL  MUNICIPAL 77 39
UNIVERSITARIO DE RIO
VERDE
RIO VERDE | HCAMP — HOSPITAL DE 100 46
CAMPANHA / )

Data: 26/06/2020.
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‘Descrigdo | paraCOVID | Finalidades Yol BB COVID | Finalidades |  To%l | paracovViD Finalidades |  To®l
Leitos de UTI - Atuais 65 12 77 18 21 39 83 33 116
0 0 0
Leitos de UTI — Neonatal 0 19 19 0 19 19
0 0 0 0 0 0 0 0 0
Leitos de UTI - Em instalac&o
: - 685 . 12 T 18 40 58 - 83 . 33 = 416
Totais . . . : .
112 129 241 32 82 114 144 211 355
Leitos Enfermaria
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SUS Rede Privada Total
Exclusivos Qutras Exclusivos Qutras Exclusivos Qutras
Descricéo para COVID | Finalidades Total para COVID Finalidades Total para COVID | Finalidades Total
Leitos de UTI - Atuais 65 12 77 18 21 39 83 33 116
0 0 0
Leitos de UTI — Neonatal 0 19 19 0 19 19
0 0 0 0 0 0 0 0 0
Leitos de UTI - Em instalacéo
65 12 77 18 40 58 83 33 116
Totais
112 129 241 32 82 114 144 211 355
Leitos Enfermaria




