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1. Introdugio

O presente relatério, apresenta os resultados obtidos com a execugdo do Contrato de Gestdo mn°
004/2011, assinado em 17/10/2011, celebrado entre a Secretaria Estadual de Saide de Pernambuco € a
Organizagdo Social de Saude Instituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira —
IMIP Hospitalar, para o Gerenciamento da Unidade Hospitalar — Hospital Metropolitano Oeste-
Pelépidas Silveira, no Municipio de Recife.

O Relatério Trimestral de monitoramento do Contrato de Gestdo, previsto na Lei Estadual n°
15.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017, elaborado a partir do acompanhamento das atividades
assistenciais executadas na Unidade, referente ao periodo de Janeiro a Margo de 2018, apresenta os
resultados obtidos com a execugdo do Contrato de Gestdo competente, por meio de visitas
sistematicas, acompanhamento dos relatorios gerenciais mensais, com o objetivo de avaliar o

cumprimento das metas contratadas.

As agdes atuais incluiram, entre outras iniciativas, a adogdo de um modelo de gestdo que propicia uma
melhor relagdo custo/efetividade na assisténcia hospitalar, especialmente no atendimento de casos de
Urgéncia e Emergéncia, Cardiologia e Neurologia, que atualmente sobrecarregam os hospitais da rede

estadual.
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2. Perfil do Servigo

O Hospital Metropolitano Oeste Peldpidas da Silveira faz parte de uma proposta de governo
de reestruturagdio do modelo de atengdio a satide em Pernambuco, reorganizado com a perspectiva de
estruturagio de uma rede hospitalar Estadual regionalizada, hierarquica e integrada, com redefini¢do
do perfil assistencial dos hospitais de sua rede e, a0 mesmo tempo, propondo medidas para promover
melhor acesso da populagdo aos servigos de urgéncia e emergéncia, internagio e ambulatorial nas

especialidades de neurologia (clinica e cirirgica) e cardiologia (clinica).

A emergéncia funciona com classificagdio de risco dentro dos pardmetros propostos pela
politica Nacional de Humaniza¢do do Ministério da Saiude e utiliza o protocolo elaborado pelo

Hospital Odilon BEHRENS-BH/MG, validado pelo MS.

Quadro 01 — Resumo das Informacdes

Instituto de Medicina Integral Prof. Fernandes Figueira

Organizagdo Social
— IMIP Hospitalar
Inauguragéo 08 de Dezembro de 2011
Contrato de gestdo N° 004/2011
Localizagdo BR 232, km 06, Recife - PE
Sao Lourengo da Mata, Camaragibe, Recife, Vitoria e
Area de Abrangéncia Moreno da Microrregidio Recife, além das
Microrregides Limoeiro e Palmares.
Urgéncia e Emergéncia 24 horas internagéio e
Perfil ambulatorial nas especialidades de neurologia (clinica e

cirtirgica) e cardiologia (clinica).
179 leitos distribuidos em: 30 leitos de internagdo para

Neurologia Clinica, 60 leitos de internagdo para
Neurologia Cirtirgica, sendo que destes 08 leitos estéo
destinados a Radiologia Intervencionista, 30 leitos para
Cardiologia Clinica, do total de leitos 08 séio destinados
Capacidade para isolamento. E ainda, 19 leitos de UTI, sendo 10
UTI Neurolégica (clinica e cirurgica) e 9 UTI
Cardiolégica. O servigo dispde, também, de Centro
Cirtirgico com 05 salas cirirgicas, 10 leitos na Sala de
Recuperagdo Pds-Anestésica (SRPA), com perfil de

UTI Neurocirirgica, 30 leitos de Observagdo.
SADT: Servigo de Apoio Diagnosticoe  Laboratério de Anélises Clinicas, Anatomia Patoldgica

Terapéutico e Citopatologia, Radiologia Convencional e
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Contrastada, Angiografias, Ultrassonografia com
Doppler, Eletroencefalografia, Tomografia
Computadorizada, Holter, Eletrocardiografia,
Ecocardiografia, Teste Ergométrico, Cateterismo
Cardiaco, Fisioterapia Respiratéria e Motora (para
pacientes internados), Radiologia Intervencionista
(Cardiaco e Cerebral).
Cardiologia, Radiologia Intervencionista,
Neurocirurgia e  Neurologia, enfermeiros;
Ambulatério/de/Egresso fisioterapeuta; psicologo e servigo social, € um
servico de atendimento ao paciente com lesdo

medular este feito por enfermeiro.

3. Gestido do Contrato

O Contrato de Gestéio n® 004/2011 prorrogado em 04 de janeiro de 2018 até 03 de janeiro de 2020,
limitado sua duragfo até o maximo de 10 (dez) anos, conforme disposi¢&o da Lei N° 15.210 de 2013,
cujo objeto é a operacionalizagdo da gestfio e a execugdo de agdes e servigos de satide prestados no
Hospital Metropolitano Oeste Pel6pidas da Silveira, implantada no municipio de Recife-PE, em
conformidade com as especifica¢des e obrigagbes constantes do instrumento convocatério, nas
condigdes previstas no contrato citado e na proposta de trabalho apresentada pela contratada. O valor
global do referido contrato é de R$ 6.546.767,17 (seis milhGes, quinhentos e quarenta € seis mil e

setecentos e sessenta e sete reais e dezessete centavos).

4. Metodologia

A elaboragéo do presente relatorio foi baseado no relatério recebido do Hospital Metropolitano Oeste
Pelépidas da Silveira, referente ao periodo de Janeiro a Margo, assim como nos relatérios de
monitoramento oriundos do Sistema de Gestdo, sendo subsidiado ainda pelas visitas técnicas

realizadas 4 Unidade, e demais documentos que contemplaram o objeto de avaliagéo.
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Quadro 02 — Comparativo de Metas Pactuadas com Resultados Alcancados
~ g . Meta
N Indicador Forma de Cilculo Contratado | 5 l % de Alcance Statas
1. Produgio
N de saidas realizadasN® saidas
11 Saidas Hospital contratadas x 100 1440 2083 144,65% Meta comprida
Atendmento de Urgencia N de atendimentos realizados N
12 atendimentos contratados x 100 4.200 4.985 118,69%% Meta cumprida
Atends Ambulatorial N de atendimentos realizados/N"
15 aendi contratados x100 7.560 9.446 124 95% Meta cumprida
Sessdes de Hemodiatise ( Extra UTI) N de atendimentos realizados’N"
14 aends tados x 100 444 641 144,37% Meta cumprida
N de atendimentos realizados W'
L5 Angioprafias Cerebrais aendi ¢ dos x100 5 154 205,33% Meta cumprida
N° de atendimentos realizados’N"
1.6 Intervencdes Terapéutica aendi contratados x100 75 64 8533% Meta cumprida
2. Qualidad
2.1 Qualidade da Informagio
Apresentacio de 50%
AIH referente as
saidas em cada més
de competéncia.
N® de ATH apresentadas no més  |Entrega do relaténio
Apresentagio de Autonzagio de de competéncia’N® saidas até o 20° dia Btil do
2.1.1 |Intemacdo Hospitalar hospitalares x 100 més subseq 1.985 95,30% Meta cumprida
N* CEP vilidos' of totdl de CEP |  Atingir 90% CEP
apresentadosx 100 /N*CEP | Vildo ¢90% CEP
Taxa de Identificagdo da Onigem do oompativel ¢/ IBGE/N°total & | Compatived Cédigo
2.12 Paciente CEP apresentados x 100 IBGE 97.89% 97.8%% Meta comprida
22 Crrurgia Suspensa
Envio do relatério do
Centro Ctrirgico com
andlise da taxa do
mes, relactonando as Entrem do
causas do rdatario do
cancelamento e as Centro Cinirgico
ac6es da Unidade, até no prazo
N® de Cirurmias suspensas’N' de [0 20° dia itil domés | determinado
221 Taxa de Cirurma Suspensa Cirurgias agendadas x 100 bseqn 8,68% Aeta cumprida |
2.3 Atencio ao Usuirio
Pesquisa de satisfacio por meio
dos questiondrios especificos
plicados, mensalmente, em Emvio da Planilha de .
pacientas mternados & Consolidagio dos trés| ~ Emvioda
acompanhantes & a pacientes grupos até 0 20*dia |  planilhano
atendidos em ambulatério do itil do més prazo
hospital, abrangendo 10% do bseqn deteminado
de pacientes atendidos em cada com o resultado
irea de internagio ¢ 10% de da pesquisa
Pesquisa de Satsfagio |paci didos em 3} realizada Meta comprida |
Intemamentos ;o ambulatério 1.750 57,48% Meta comprida
23.1 Consultas 9.446 12,85% Meta cumprida
Entrem do Entrem do
relatorio no relatéxio no
Entrega do relatério prazo prazo
no prazo determinado| determimado | determimdo
Total das quersas recebidas oo fcom com com
més de competéncia’ total de 80% das queixas 100% das 100% das
queixas resolvidas no meés de resolvidas queixas quebas
232 Resolugio de Quexa |competéncia x 100 resolvidas resolvidas Meta cumprida
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Controle de Infeccio Hospitalar
Envio do relatério da
CCIH, até 0 20* dia Entregado
util do més relatorio da
N* de episddios de IH em UTI no |subsequente, com CCIH no prazo
més/ N® de pacientes/dia na UT] x |analise do indicador | determinado
Densidade de Infecg3o Hospitalar em UTI  [1000 5.51% Meta comprida
Envio do relatorioda |  Entregado
CCIH, até 0 20" dia relatonio da
N® de episodios de IHem UTI ¢/ [util do més CCIH o prazo
Densidade de Incidéncia de [ H em Corrente [uso de CVC no més/ N° de subsequente, com determinado
Sanguinea associada a CVC pacientes/dia na UTI] x 1000 analise do indicador 3.38% Meta cumprida
Envio do relatério da | Entregado
N® de pacisntes ¢/ usode CVC/ [CCIH, até 0 20" dia relatorio da
em UTI no més/ N° de util do més CCIH no prazo
pacientes/dia na UTI, no mesmo |subsequente, com determinado
Taxa de Utilizagio de CVC na UTI Adulto |periodox 100 anilise do indicador 36,62% Meta cumprida
Mortahdade Operatona
Taxa de Mortalidade Operatona
ASA] Entregado
.4.5 AT NP de 6bitos ocorridos ematé 7 [Eavio do relatérioda |  relatorio da
e dias apos o procedimento Comissio de Obito | Comissdo de
ASAIL ciriirgico, classificados por ASA, |até o 20°diautildo | Obito no prazo
ASA IV no més/ N' total de cirurgias més subsequente determinado
ASA V realizadas no més x 100 4.01% Meta cumprida
Entrega do
Envio do relatério da |  relatério da
Comissio de Obito Comissao de
N® de Cirurgias de urgéncia até 0 20° diavtitdo | Obito no prazo
realizadas no més/ N® total de | més subsequente determinado
Taxa de Cirurma de Urgéncia cirurgias realizadas no més 53,90% Meta cumprida
6. Cumprimento das Cldusulas Contratuais
Quadro 03 — Cumprimento das Clausulas Contratuais
ITEM DO CONTRATO Sim Nio Nio se aplica Observacio
3.1.34 — Possuir e manter em pleno funcionamento, no mimimo, as seguintes Comissdes Chnicas:
Comissdo de Andlise de Prontuanos
Medicos X
Comissdo de Etica Médica X
Comissio de Obitos X
As atas de reumdes das comissdes foram
enviadas X
3.1.35 — Possuir e manter.
Nucleo de Manutencio Geral — NMG que
contemple as areas de manutengio predial,
hidraulica e elétnca. X
Servigo de gerenciamento de Risco e de
Residuos Sohdos X
Nucleo de Engenharia Clinica para o bom
desempenho dos equipamentos. X
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7. Consideracoes

Ap6s analise dos dados apresentados pelo Hospital Metropolitano Oeste Peldpidas da Silveira,
transcritos nos quadros 01 € 02, bem como das visitas realizadas na Unidade no trimestre em questdo,

este apoio técnico assistencial faz as seguintes consideragdes:

1. No periodo em anélise, o HPS - Hospital Metropolitano Pelopidas da Silveira alcangou as metas
de produgdo e de qualidade que constam no contrato de gestdio, assim como enviou todos os
documentos exigidos e instrumentos definidos para o monitoramento assistencial, considerando que o
principio da eficiéncia pressupde que a realizagdo de determinada atividade acontega com presteza e
perfeigio para que produza efetivos resultados na consecugdo das finalidades propostas. Tendo em
vista o desempenho da Unidade ao longo da execugdo contratual do trimestre, atestamos a eficiéncia

dos servigos prestados.

Recife, 27 de Maio de 2018

ANALISE ASSISTENCIAL

Andréa Rocha
Cargo - DGMMAS
Mat. n® 232744-9
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9. Parecer da Comissio Técnica de Acompanhamento Interno do Contrato de Gestdo

Diante das razdes e fundamentos acima elencados, esta Comissdo Técnica de Acompanhamento
Interno dos Contratos de Gestdo, ratifica o presente Relatorio Trimestral referente ao periodo de
janeiro a margo de 2018, tendo em vista ter restado comprovado que o referido instrumento
contratual vem sendo executado através de uma gestdo eficaz, oferecendo um atendimento de
qualidade a populagdo usudria do SUS, tudo em conformidade com os termos do inciso 1V, do

paragrafo tnico do artigo 15 da Lei Estadual n® 15.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017.

Outrossim, visando o cumprimento do artigo 16, da lei acima, essa Comiss@o encaminhara o presente
Relatorio de Monitoramento Trimestral & Comissdo Mista de Avaliagfo, para proceder a analise

definitiva do mesmo e demais providéncias.

Recife, maio de 2018.
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