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Introducao

A Ciéncia dos Dados (Data Science) é um ramo da ciéncia que visa estudar os dados a
fim de adquirir insights ou conhecimento para tomadas de decisoes.

Harvard Business Review
Volumosas bases de dados
Analista de BI, Cientista de Dados, Inteligéncia Artificial e outros.

Papel é passado, relatério .pdf € passado, Excel é passado...
* Monitorar e Avaliar € um estado da arte
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Objetivos

Apresentar a experiéncia exitosa da implantagcao de uma cultura analitica nos dados

atraves de relatorio proporcionados pelo uso da metodologia do BI.
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Metodologia

Realizado no Hospital Universitario Walter Cantidio, durante o periodo de 2017 a 2019,
atual

Data mining (mineracao de dados) e Bl (Business Intelligence)

Presentes de varias formas: DataSUS, Sistema MASTER, AGHU (sistema de gestéo
de leitos) e, planilhas e formularios eletrénicos (FormSUS).

Triade: Coleta — Mineragao — Apresentacao
Softwares envolvidos: R e Power Bl (Microsoft)

Carga dos dados no software e aplicacéo de estrutura e cédigos capazes de estruturar
a base de dados final para ser importada para o Power-Bl define o layout e formas de

apresentacao dos indicadores
ConGpR
G | Congresso Nacional de
Gestao Puablica

para Resultados



Resultados e Discussao

« Mais de 10 (dez) painéis de indicadores. Foram construidos os seguintes painéis:

Painel Gestéo a Vista

Indicadores de Internacao Hospitalar (AGHU)
Painel da Producdo Ambulatorial e Hospitalar via SUS
Painel de Monitoramento do PDE

Painel dos Indicadores da Unidade Transfusional
Painel de Absenteismo de Enfermagem

Painel de Indicadores da PGRSS

Painel de Monitoramento da Contratualizacao
Painel da Aquisicédo de Material de Consumo

10 Painel de Indicadores do Centro Cirurgico

11.12, 13, 14, 15... Em construcao

©COXNOoOOGOAWNE

Painéis apresentam informacdes Macro até a Micro
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Resultados e Discussao

Hospital Universitario Walter Cantidio Estatisticas Gerais do Centro Cirargico

. . - HOSPITAL
Unidade de Monitoramento e Avaliagdo - UMA Filtre o periodo desejada C&@ UNIVERSITARIO EB S E R H
Indicadores Centro Cirdrgico Ao Més/Ano WALTERCANTIDIO - UFC  roseirars s ensi
Qtde. de proc. cirdrgicos realizadas fodos v Todos v
no centro cirﬂrgico Nota 1: A tabela de dados encontra-se na terceira pagina

Nota 2: Passe o cursor pelo grafico para obter mais informacdes
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Resultados e Discussao

Hospital Universitario Walter Cantidio
Unidade de Monitoramento e Avaliacdo - UMA
Indicadores Centro Cirdrgico

c@@ unvesao EBSERH

WALTER CANTIDIO - UFC

Cirurgias Realizadas

Série historica da gtde de cirur. realiz.

5075

4798

5000

3270 2966 2951
2010 2015 2020

Frequéncia de cirur. realizadas por servico

1s-ortalMoLocia [ gae
13-oTorriNG [ 5524
24-uroLoGia [ 4920
25-TRAUMATO ORTO... [ 3700
ss-vascuLAr [ 3667
28-caseesc. [N 3538
67-cRURGIA GEraL [ 3112
23-COLOPROCTOLOG... [ 2844

0 Mil 5 Mil

Estatisticas Gerais por servigo Nota 2: Passe o cursor sob os graficos para obter mais informacdes

Nome do servico Selecione o0 ano Data

Todos s Todos o Todos 7

Suspensio Cirtrgica

Série historica da taxa de suspenséo cirdrgica Frequéncia e % de cirur. suspensas por motivos

31.78%

29.98% NAO COMPARECIMENTO DO PAC... 12.86%
30% == )
st Y CIRURGIA SUBSTITUIDA POR OU... 12,60%
21,28% PROLONGAMENTO DA CIRURGIA.. 8,87%
INTERCORRENCIAS CLINICAS(GRI... B8.52%
18,68% 16.67% SALA OCUPADA COM URGENCIA .. 6.08%
2010 2015 2020 FALTA DE CIRURGIAO 437%
POR ATRASO DO INICIO DA CIRU... 3.94%
Taxa d . . FALTA DE UTI NO P.O. 3.26%
axa de suspensdo cirlrgica por servico PRE-OPERATORIO INADEQUADO(.. 2210
FALTA DE VAGA NA RECUPERACAO 3,02%
38-VASCULAR 42,22% CIRURGIA DESMARCADA E NAO I... 281%
20-CIRURGIA CARDIACA 35,73% CIRURGIAO NAO CONCORDA 2.35%
21-TRANSPLANTE RE... 34.05% FALTA DE ANESTESISTA 1.86%
24.UROLOGIA 29.93% (NIR) PACIENTE NAO COMPAREC... 1.79%
28-CABPESC. 27.13% FALTA DE MATERIAL CONSIGNAD... 1.79%
FALTA DE MATERIAL MEDICO HO... 1.74%
19-CIRURGIA TORACICA 26,22% )
CIRURGIA JA REALIZADA 1,34%
25-TRAUMATO ORTOP... 25.79%
(CC) PROLONGAMENTO DA CIRU... 1.29%
B7-CIRURGIA GERAL 2645% (CC) INTERCORRENCIAS CLINICA... 1.26%
23-COLOPROCTOLOGIA 23.94% FALTA OU QUEBRA DE EQUIPAME... || 1,08%
PACIENTE ALIMENTADO INADEQ... |7 1.03%
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Resultados e Discussao

(i EBSER

WALTER CANTIDIO - UFC

INDICADORES ASSISTENCIAIS DO HUWC

produzido por- Abel Brasil (Estatistico)

7.281 7.245

2.769

59.521

80.691

322 294

Ano Més\Ano Dia da semana Dias
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» W 2020 - vidade somente poderdo ser filtrados pelo Ano € Més, portanto ndo poderdo ser obtidos informacdes para dia da semana e dia
- 2019
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Q
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Paciente dia e Lerto dia por Ano e Més
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Resultados e Discussao

HOSPITAL . Proc. SUS Proc. Contrato Proc. FPO Proc. MASTER Més/ano Ano
unversano EBSERH Nio | s Nio | o | s Nio | s
W7 Warrer cantipio - urc AIS UNIVERSITARIOS FEDERA a0 m 20 i a0 m 40 m Todos v 2019
Unidade de Monitoramento e Avaliagdo - UMA Grupo Sub-grupo Forma de organizagdo Tipos de programagéo
Producao Fisico-orgamentario do HUWC Todos Ny Todos Todas Iy Todos
*produzido por: Albel Brasil (Estatistica)
Procedimentos
Detalhamento Ambulatorial:
SUS vs MASTER vs FPO Todos
Resultado da producéo financeira com relacdo as fontes acessadas Por Programagao
Meta Financeira Valor Financeiro (FPO) Financeiro RS 9.60 Mi
R$25 Mi N,‘ -
R$ ] 6 640 40 9 4 1 E | (MTRI Financeire produ... R$ 8,20 Mi
. ' v RS20 Mi RS19,2 Mi @ (Meta) Financeira D
- - RS16,6 Mi RS Mi Repasse financeiro (SUS) Financeiro aprov... R$ 7.21 Mi
Repasse financeiro RS15 i s _ 1
3y ) @ (3US) Financeiro aprovado A Repasse financeiro R$ 641 Mi
R$10 Mi 252 Mi (SUS) Financeiro produzi...
R$ 1 7.1 32520,06 Mi (Meta) Financeira R$ 6,41 Mi
s i @ (MTR) Financeiro produzi...
R I
(SUS) Financeiro aprovado 7 (FPO) Financeiro (FPO) Financeiro
RSO MI A
R$ 17.932.930.50 Dif $ (MTR)Produzido - Meta Taxa (MTR)Produzido / Meta L | (MTR} Financeiro produ..
' T N
(SUS) Financeiro aprov...
R$3.524.106,6 21,2% A

(SUS) Financeiro produzido

R$19.163.897.,51

(MTR) Financeiro produzi...

R$ 20.164.516,00

Dif § (MTR)Produzido - Repasse

R$3.031.995,9

Taxa (MTR)Produzido / Repasse

17,7%

Repasse financeiro

(Meta) Financeira

FPO Financeiro

R$ 23.464.825,56

Dif $ (MTR)Produz. - (SUS)Aprov.

R$2.231.585,5

Taxa (MTR)Produz. / (SUS)Aprov.

12,4%

Dif $ (MTR)Produz. - (SUS)Produz.

R$1.000.618,5

Taxa (MTR)Produz. / (SUS)Produz.

5.2%

{ 2ded >
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FPD) Financeiro

(MTR) Financeiro produ...
(SUS) Financeiro aprov...
Repasse financeire

(Meta) Financeira
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Resultados e Discussao

Modelo de ficha de indicador — Gestdo a Vista

Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares
Hospital Universitario Walter Cantidio

HOSPITAL

CE‘SE UNIVERSITARIO EBSER H Geréncia de Atencéo a Saude

Unidade de Monitoramento e Avaliagao

Meta mensal
abaixo de 10

entre 10 - 12

acima de 12

Selecione o indicador

Selecione o ano

Como estamos

02: Tempo médio de permanéncia hospitalar (em dias) v 2019 W no mes:
Indicador: 02: Tempo medio de permanéncia hospitalar (em dias) dezembro de 2019
-]

8 8.2 8.1 8,2 8,2 8 8,0
8 7.6 7.6
7
6
5
4

Como estamos
3 no ano:
2
2019
1
0 8,2
2019 2019 2019 2019 abril 2019 maio 2019 2019 julho 2019 2019 2019 2019 2019
janeiro fevereiro margo junho agosto setembro outubro novembro dezembro

Objetivo Estratégico: Avaliar o desempenho hospitalar relacionado a gestéo de leitos

Fonte: AGHU FORMULA PARA CALCULO DO INDICADOR

(N° de pacientes-dia no periodo / N° de saidas no periodo)

{ 2de2

Formato para
imprimir
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Resultados e Discussao

DATASUS

> PROCEDIMENTOS HOSPITALARES DO SUS - POR GESTOR - CEARA

AlH aprovadas, Valor total segundo Procedimento
Estabelecimento: 2561492 HOSPITAL UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO
Periodo: 2019

procodimento AW sprovad:

TOTAL 5.889 32.669.336,94
0201010038 BIOPSIA CIRURGICA DE TIREOIDE = =
0201010097 BIOPSIA DE CONJUNTIVA = =
0201010119 BIOPSIA DE CORNEA = =
0201010127 BIOPSIA DE CORPO VERTEBRAL A CEU ABERTO = =
0201010135 BIOPSIA DE CORPO VERTEBRAL LAMINA E PEDICULO VERTEBRAL (POR DISPOSITIVO GUIADO) 1 438,61
0201010143 BIOPSIA DE ENDOCARDIO / MIOCARDIO = =
0201010160 BIOPSIA DE ENDOMETRIO POR ASPIRACAO MANUAL INTRA-UTERINA = =
0201010186 BIOPSIA DE ESCLERA = =

0201010208 BIOPSIA DE FIGADO EM CUNHA / FRAGMENTO " 3.477,49
0201010240 BIOPSIA DE IRIS, CORPO CILIAR, RETIMA, COROIDE, VITRED E TUMOR INTRA OCULAR = =
0201010259 BIOPSIA DE LAMINA PEDICULO E PROCESSOS VERTEBRAIS (A CEU ABERTO) 1 407,48
0201010267 BIOPSIA DE LESAO DE PARTES MOLES (POR AGULHA / CEU ABERTO) [ 1.247,29

0201010275 BIOPSIA DE MEDULA OSSEA - -
0201010305 BIOPSIA DE 0SS0 / CARTILAGEM DA CINTURA ESCAPULAR (POR AGULHA / CEU ABERTO) - -
0201010313 BIOPSIA DE 0550 / CARTILAGEM DA CINTURA PELVICA (POR AGULHA / CEU ABERTO) - -

0201010321 BIOPSIA DE OS50 / CARTILAGEM DE MEMBRO INFERIOR (POR AGULHA / CEU ABERTO) 1 244,78
0201010330 BIOPSIA DE 0SS0 / CARTILAGEM DE MEMBRO SUPERIOR (POR AGULHA / CEU ABERTO) = =
0201010402 BIOPSIA DE PLEURA (POR ASPIRACAO/AGULHA / PLEUROSCORIA) [ 1.543,52
0201010534 BIOPSIA ESTEREOTAXICA 1 2.231,25

0201010550 BIOPSIA PRE-ESCALENICA = =
0201010577 BIOPSIAS MULTIPLAS P/ ESTADIAMENTO = =
0209040033 TRAQUEOSCOPIA = =

0209040050 VIDEOTORACOSCOPIA 1 952,96
0211050091 EXPLORACAD DIAGNOSTICA PELO VIDEO-ELETROENCEFALOGRAMA COM OU SEM USO DE ELETRODO DE PROFUNDIDADE 19 32.457,95
0211050105 POLISSONOGRAFIA 201 35.403,41

0211050148 TESTE DE WADA - -




Resultados e Discussao

% GﬁlSSIETI;jLITﬁRIO EBSERH Tipo de financiamento Complexidade Més/Ano de realiz. Ano de realiz.
WALTER CANTIDND - UFC m w Tin "
Todos N Todos N Todos Todos e
Unidade de Monitoramento e Avaliagéo - UMA .
“oroduzide por: Abel Brasil (Estatistic) Grupo Sub-grupo Forma de organizagio I a I n
Quantidade e Financeiro do procedimentos faturados
(Fonte: DATASUS - SIH e SIA) Todos ~ | Todos ~ | Todos ™
Produgdo Procedimentos
Ambulatorial Hospitalar Todos hd
Tabela: Série histdrica do quantitativo e financeiro de PROCEDIMENTOS PRODUZIDOS no HUWC, no ambito hospitalar e ambulatorial
Qtde. produzida por Ano Série histérica da qtde. de procedimentos realizados Ano e Més
1.500.000 140.000
130.000
S 1.000.000 3
=] =]
E: 2 120.000
2 2
j=8 o
o < 110.000
E 500000 =
& s}
100.000
0 90.000
2015 2016 2017 2018 2019 2015 2016 2017 2018 2019
Relacdo entre producdo ambulatorial e hospitalar por ano Série historica da gtde. produzida por Ano, Més e Producdo
Produgio @ Ambulatorial @Hospitalar Produgio @Ambulatorial @Hospitalar
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N N
= =]
hel o
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Conclusoes

Padronizacao dos servigos através de profissionais que cuidam, produzem e analisam
esses dados

Padronizacao da metodologia para emissao de relatorios
Promove ao gestor vantagens na escolha de uma estratégia para tomada da deciséo.

Uso de relatorio em formato Bl permite que as informacdes sejam trabalhadas com
gualidade, de forma inteligente, reduzindo ruidos entre gestores e colaboradores.

Monitoramento continuo dos indicadores hospitalares por todos os atores envolvidos,
por ser uma ferramenta de facil acesso.

Criacao de areas/laboratérios especializados no tratamento da informacao nas
instituicGes publicas
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