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COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO DOS CONTRATOS DE GESTAO

i@g SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE

PARECER CTAI N° 31/2018-RT

Objeto: Analise do Relatério Assistencial da UPAE Caruaru, correspondente ao periodo de abril a junho de
2018.

1) INTRODUCAO

Trata-se o presente parecer acerca da anélise técnica do relatério trimestral da UPAE Caruaru,

correspondente ao periodo de abril a junho de 2018.

Chega a essa Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno dos Contratos de Gestéo o 2° Relatério
Assistencial de Avaliagdo da UPAE Caruaru, anexo, para fins de analise técnica dos resultados alcangados,

pela Unidade, com a execugdo do Contrato de Gesto n° 003/2013.

Referido expediente foi analisado previamente pela Equipe Assistencial da Diretoria Geral de
Modernizagdo e Monitoramento & Assisténcia a Satde, a qual emitiu o 2° Relatério Assistencial Trimestral,
resultado da avaliagio comparativa das metas propostas com os resultados alcangados pela UPAE Caruaru,

correspondente ao periodo de abril a junho de 2018.

2) DA FUNDAMENTACAO LEGAL

A Lei Estadual n° 15.210/13, que fundamentou o Processo Piblico de Selegdo n° 02/13, a fim de
selecionar entidade de direito privado sem fins econdmicos, qualificada ou que pretendesse qualificar-se
como Organizagdo Social de Saide — OSS, para celebrar Contrato de Gestdo para operacionalizagdo e
execucdo das agdes e servigos de satde na Unidade de Pronto Atendimento Especializado — UPAE Caruaru,
no qual se sagrou-se vencedora a OSS Fundagiio Altino Ventura — FAYV, qualificada através do Decreto
Estadual n® n° 45.768, de 23/03/2018, conforme Contrato Gesto n° 03/13, publicado no Diario Oficial do

Estado em 24 de margo de 2018, pelo prazo de 2 anos, limitada a sua duragdo maxima de 10 (dez) anos,

conforme Clausula 10? do referido &m
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Atualmente, os Contratos de Gestdo sdo regidos pela Lei Estadual n°. 15.210/13, posteriormente
alterada pela Lei Estadual N° 16.155/2017.

E o que se tinha para relatar.

3) DO MONITORAMENTO CONTRATUAL

O monitoramento do Contrato de Gestdo n° 03/13 é acompanhado e realizado pela Diretoria-Geral
de Modernizagio € Monitoramento a Assisténcia & Saide - DGMMAS, através de visitas técnicas realizadas
pelo analista técnico assistencial, realizagiio de avaliagdo trimestral, mediante a analise dos relatorios
mensais, encaminhados pela Unidade, contendo comparativo especifico das metas propostas com os
resultados alcangados. Além de uma equipe financeira, responsével pelo acompanhamento e monitoramento

das prestagdes de contas encaminhadas mensalmente pela Organizagio Social.

Em caso de nio cumprimento das metas firmadas no contrato de gestdo, este serd apontado nas

avaliagdes trimestrais, e indicado descontos nos repasses a OSS.
3.1 DAS METAS DE PRODUCAO

Ressalte-se que, através da analise do relatério trimestral, confeccionado pelo analista técnico
assistencial da DGMMAS, o qual foi construido levando-se em consideragdo a documentac@o apresentada
pela Contratada, verificou-se o cumprimento dos indicadores de produgdo para consultas nfio meédicas e
sessdes de fisioterapia, ao ultrapassar o percentual de 85% pactuado, apenas para o indicador de
atendimento ambulatorial médico néo cumpriu meta, assim sendo, levando em consideragdo o disposto da
Lei n°15.210 de 19 de dezembro de 2013, que dispde sobre as Organizages Sociais de Saude — OSS, no
ambito do Estado de Pernambuco, no Art. 15-A. “Na hipdtese da contratada ndo atingir, em determinado
trimestre, 0 minimo de 85% (oitenta e cinco por cento) das metas pactuadas no contrato de gestdo, a
Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno notificard a contratada para que, nos dois trimestres
subsequentes, promova a respectiva compensagdo, mediante producdo excedente, sob pena de desconto dos

valores dos servigos ndo compensados, a partir do més subsequente ao término do prazo. (Acrescido pelo
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art. 2° da Lei n° 16.155, de 5 de outubro de 2017.)”. Portanto com relagdo ao alcance de metas contratuais

para o trimestre, estas esto sob anélise, aguardando o periodo compensatério.

Quanto a oferta e execugdo das consultas ndo médicas serem acima da meta contratual justificamos
que, como os profissionais sdo contratados com carga horria fixa e semanal, os mesmos ficariam ociosos se
atendessem apenas a meta. Diante disto, estd sendo feito um estudo para repactuagio dessas metas, com

posterior formalizagdo através de Termo Aditivo ao Contrato de gestdo.
3.2 DOS INDICADORES DE QUALIDADE

Em relagio aos indicadores de Qualidade, de acordo com os Relatérios elaborados pelo analista
técnico assistencial da DGMMAS, essa Comissdo verifica que a UPAE Caruaru apresentou projeto de
estruturagio do Servigo de Atengdo ao Usuério, realizou Pesquisa de Satisfagdo abrangendo no minimo
10% do total de atendimentos; e resolugo de no minimo 80% das Queixas Recebidas, no referido trimestre.

Além do envio dos relatérios sobre a origem dos usuérios e o gerenciamento clinico.

4) CONCLUSAO

Diante das razdes e fundamentos acima elencados, esta Comiss@o Técnica de Acompanhamento
Interno dos Contratos de Gestdo, ratifica o presente Relatério Trimestral da UPAE Caruaru referente ao
periodo de Abril a Junho de 2018, tendo em vista ter restado comprovado que o referido instrumento
contratual vem sendo executado através de uma gestéio eficaz, oferecendo um atendimento de qualidade a
populagdo usuaria do SUS, tudo em conformidade com os termos do inciso IV, do paragrafo unico do artigo

15 da Lei Estadual n°® 15.210/2013, posteriormente alterada pela lei 16.155/2017.

Outrossim, visando o cumprimento do artigo 16, da lei acima, essa Comissdo encaminhara o

presente Relatério de Monitoramento Trimestral a Comisséo Mista de Avaliagdo, para proceder a analise
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definitiva do mesmo e demais providéncias.
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1. Introdugéo

O presente relatério, apresenta os resultados obtidos com a execugéo do Contrato de Gestdo n°
003/2013, assinado em Dezembro de 2013, celebrado entre a Secretaria Estadual de Saide de
Pernambuco e a Organizago Social de Satide Fundagdo Altino Ventura-FAV, para o Gerenciamento

da Unidade Pernambucana de Atengéo Especializada — UPAE Caruaru no Municipio de Caruaru.

O Relatério Trimestral de monitoramento do Contrato de Gestéo, 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 Abril 4 Junho de 2018, apresenta os
resultados obtidos com a execugdo do Contrato de Gestio competente, por meio de visitas
sisteméticas, acompanhamento dos relatrios gerenciais mensais, com 0 objetivo de avaliar o

cumprimento das metas contratadas.

2. Perfil do Servico

A UPAE Caruaru é um centro regional de diagnéstico e orientagdo terapéutica com alta resolubilidade
e densidade tecnolégica, oferecendo atendimentos ambulatoriais em especialidades médicas,
procedimentos diagnésticos de média complexidade e cirurgias ambulatoriais em regime de Hospital
Dia, que tem como um dos objetivos fortalecer a rede de assisténcia entre a ateng¢do primaria ¢ a
terciaria garantindo a continuidade do cuidado, onde o acesso ao servigo ocorre de forma regulada,

com horsrio de atendimento de 07:00 as 17:00 de segunda a sexta-feira.

A UPAE apresenta setor ambulatorial formado por recepgdo com sala de espera; doze consultorios;
sala para coleta; sala para curativo, DML entre outros. O setor de diagnéstico possui sala de espera
com recepgdo, DML, sala de fisioterapia, sala de exame de densitometria Gssea, urodindmica e
cistoscopia; sala de Raio-X; sala de exames tipo bera, audiometria, teste ergométrico,
eletrocardiograma, mapa/holter, ecocardiografia/doppler vascular, entre outros. O bloco ciriirgico ¢
composto de: 01 sala de pequenas cirurgias, vestiarios pacientes, posto de enfermagem, duas salas
médias de cirurgias e sala de recuperagdo pos anestésica, com quatro leitos. O setor de internacdo de

curta duragio, composto por quatro enfermarias de dois ou trés leitos cada, totalizando dez leitos.
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Possui ainda, areas de depésito, rouparia, laboratério, posto policial, seguranga, depésito de material

de limpeza, arquivo médico, sanitarios piblicos, administracéo, refeitorio e vestidrio os funcionérios.

3. Gestio do Contrato

O Contrato de Gestiio n° 003/2013, com vigéncia a partir de 26/009/2016 até 26/09/2018 limitando sua
duragdo até o maximo de 10 (dez) anos, conforme disposigo da Lei N° 15.210 de 2013, cujo objeto é
a operacionalizagio da gestio e a execugio de agles e servicos de saude prestados na UPAE
Caruaru implantada no municipio de Caruaru-PE, em conformidade com as especificagbes e
obrigagdes constantes do instrumento convocatério, nas condigdes previstas no contrato citado e na
proposta de trabalho apresentada pela contratada. O valor mensal do referido contrato ¢ de R$

1.401.130,47 (Um milhdo, quatrocentos e um mil, cento e trinta reais € quarenta e sete centavos).

4. Metodologia

A elaboragiio do presente Relatério foi baseado nas informagSes recebidas da UPAE Caruaru,
referente ao periodo de Abril 2 Junho de 2018, conforme as planilhas de monitoramento, sendo
subsidiado ainda pelas visitas técnicas realizadas & Unidade, e demais documentos que contemplaram

o objeto de avaliagdo.
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O comparativo das metas propostas com os resultados alcangados é clausula essencial do Contrato de

Gest#o, prevista no inciso IX do Art. 10 da lei 15.210/13, alterada pela lei 16.155/17.

Quadro 01 — Comparativo das metas pactuadas com os resultados alcancados

N° Indicador Forma de Céalculo Meta Status
Contratada |Realizad| % Alcance
a
1. Resolutividade
1.1 Atendimento Produgfo 25.920 17.342 66,91% Meta Nio
Ambulatorial — executada/Meta x Cumprido
Médico 100
Produgdo 480 206 42,91%
1.2 executada/Meta x Meta
. S
Produgéo Cirtirgica 100 Maior Cumprida
Producdo 420 773 184,05%
executada/Meta x
100 Menor
1.3 Atendimento Producdo 6.300 8.245 130,87% |Meta Cumprida
Ambulatorial —n3o |executada/Meta x
Meédico 100
14 Atendimento Producdo 2.400 2.892 120,50% | Meta Cumprida
Ambulatorial de executada/Meta x
Reabilitagio 100
1.5 SADT Acompanhamento | Acompanhamen | 47.056 | Acompanha |Meta de
da produgio de to mento Acompanhame
exames nto
2. Qualidade
2.1 Agenda - Envio da agenda | Envio do sim Meta Cumprida
até 20° dia do |Relatério
més
22 Apresentagio da Apresentagéo de 77201 100% Meta Cumprida
Produgdo SIA/SUS | 100% da produgdo 100%
dentro do més de no prazo previsto
competéncia
23 Taxa de Glosasno | Total 10% 1249 1,83% Meta Cumprida
SIA/SUS apresentado/total
aprovado x 100
24 Atengdo ao Usudrio
24.1 Pesquisa de Realizagdo de 2.280 13,1% Meta Cumprida
Satisfacdo Total de pesquisa mensal
atendimentos/pesq | — 10% do total
uisa x100 de atendimentos
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2.4.2 |Resolugdo de Total de queixas | Resolugdo de 26 100% Meta Cumprida
Queixas recebidas/queixas | 80% das queixas
resolvidas x 100 |recebidas
25 Taxa de % de Acompanhamen | 6.636 100% Meta Cumprida
Identificagdo da encaminhamento | to realizado
Origem do Paciente |por tipo de unidade | através dos
e %de numeros de 1*
encaminhamento | consulta
por municipio
2.6 Perda Priméria Total de primeiras | Acompanhamen | SIM 20,14% |Meta Cumprida
consultas ndo to realizado
agendadas/ total de através dos
primeiras consultas | ntimeros de 1*
disponibilizadas x consulta ndo
100 agendada.
2.7 Total de Total de Pacientes | Acompanhamen | SIM 29,98% | Meta Cumprida
Absenteismo faltosos/Total de to realizado
consultas através dos
agendadas x 100 numeros de
pacientes
faltosos de 1*
consulta
2.8 Taxa de cancelamento | Total de cirurgias Entrega do SIM 63 Meta Cumprida
de Cirurgia suspensas/total de Relatério até o 20°
cirurgias agendadas x dia do més
100 subsequente.
29 indice de Retorno Total de consultas | Acompanhamen| SIM Meta Cumprida
subsequentes/soma | to realizado 1,19
tério do total de através dos

primeiras consultas
e interconsultas

numeros total
de 12 consulta e
interconsultas

Fonte: Relatério Gerencial Mensal/Planilha de Monitoramneto/Boletim de Informagdes Didrias — BID/DATASUS
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6. Cumprimento das Clausulas Contratuais
O monitoramento dos itens previstos na clausula terceira do Contrato de Gestdo — obrigagGes da

contratada — é de importéncia relevante ao alcance do objetivo contratual pela Administragéio Publica.

Quadro 02 — Cumprimento das Cldusulas Contratuais

ITEM DO CONTRATO Sim | Ndo | Nio se Observacio

aplica

3.1.34 — Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comisses Clinicas:

Comissdo de Analise de Prontudrios Médicos Sim Reunifio realizada em 11/04/2018 ,
30/05/2018, 13/06/18 ( Reunifio
mensal)
Comiss#o de Etica Médica Sim Reunifio realizada em 25/04/2018,
27/06/18 ( Reunifio a cada 2 meses)
Comissfo de Obitos Nio
Comissdo de Controle de Infecgio Hospitalar Sim Reunifio realizada em
02/05/2018,28/05/18,25/06/18
( Reunifio mensal)
As atas de reunides das comissdes foram enviadas Sim

3.1.35 — Possuir e manter:

Nicleo de Manuten¢#io Geral - NMG que contemple| x
as areas de manutencio predial, hidrulica e elétrica.

Nucleo de seguranga do paciente b ¢ Reuni#io em 27/04;25/05;
28/06/2018

Servigo de gerenciamento de Risco e de Residuos| x
Sélidos

Nucleo de Engenharia Clinica para o bom| x
desempenho dos equipamentos.

Fonte: Relatério Gerencial Mensal/Planilha de Monitoramneto
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7. Apontamento de Descontos

O apontamento de descontos est4 diretamente relacionado ao ndo cumprimento de metas contratuais
valoradas. Caso a Unidade néio alcance a meta minima, definida em contrato, sofrera apontamento de
descontos. O Art. 15-A, e seus paragrafos, da lei 15.210/13, alterada pela lei 16.155/17, define a nova
regra para avaliagio das metas dos Indicadores de Produgdo, excetuando os servigos de urgéncia e
emergéncia, no que concerne a compensagéo, ressarcimento e apontamento de descontos. O Processo
de avaliagdo da Unidade cujos Indicadores de Produgéo ndo se enquadram ao novo dispositivo legal,
bem como os Indicadores de Qualidade valorados, seguird o rito anteriormente definido em contrato,
ou seja, esses indicadores serdo avaliados trimestralmente, caso ndo alcancem a meta minima
valorada, definida em contrato, sofrera apontamento de descontos.

No que concerne a avaliagdo das metas valoradas da Unidade UPAE Caruaru, verifica-se, no
trimestre em analise, o ndio cumprimento da meta para o,Indicador de Produgdo,(Atendimento
Ambulatorial Médico), atingindo o percentual de 66,91%, Desse modo, levando em considerag@o que
a Unidade ndo tem governanca sobre os agendamentos, serd analisado por esta diretoria, as
justificativas recebidas da unidade, assim como a Unidade estd no periodo de compensago de
produgdo para este trimestre avaliado, levando em consideragéo o disposto da Lei n°15.210 de 19 de
dezembro de 2013, alterada posteriormente pela Lei 16.155, de 05 de outubro de 2017, no Art. 15-4.
Na hipétese da contratada ndo atingir, em determinado trimestre, o minimo de 85% (oitenta e cinco
por cento) das metas pactuadas no contrato de gestdo, a Comiss@o Técnica de Acompanhamento
Interno notificard a contratada para que, nos dois trimestres subsequentes, promova a respectiva
compensagdo, mediante produgdo excedente, sob pena de desconto dos valores dos servigos ndo
compensados, a partir do més subsequente ao término do prazo. Quanto dos Indicadores de Qualidade

a unidade cumpriu meta.

8. Consideragdes acerca do Parecer Conclusivo da CMA — Relatério 1° Trimestre da UPAE

Caruaru.

A CMA emitiu parecer conclusivo a despeito do Relatério Assistencial, correspondente ao
Primeiro trimestre de Janeiro a Marco de 2018. Apés andlise dos apontamentos exarados por

essa Comiss#o, proferiu-se as consideragdes abaixo:



e Gauvds

ienrte az SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE
; A
W@W WOIRETORIA CERAL DEMODERNIZA2he DG M MAS

1. A especialidade de Anestesia estd prevista no plano de trabalho, pagina 15, parte integrante ao
Contrato. Quanto a Especialidade de Angiologia esta prevista no 3° T.A, anexo Técnico I, no rol de
especialidades com o termo “Vascular”, que seré responsavel tanto pelas cirurgias quanto pelos
atendimentos clinicos. Os atendimentos ndo realizados nas especialidades Pneumologia e Mastologia

no més de janeiro se deu pelo motivo de férias dos profissionais.

2. Conforme Art. 15-A, caput, da lei 15.210/13, alterada pela lei 16.155/17/, essas metas também
poderdo ser compensadas, nos dois trimestres subsequentes, com a produgdo excedente da Unidade.
Ressaltando que as justificativas de auséncia de demanda, encaminhadas pela Unidade, serdo
analisadas também no mesmo periodo, concomitante & andlise da compensagdo das metas de
produgfio, apresentando o resultado dessa andlise — alcance ou ndo da meta/ acatamento ou ndo da
justificativa — posteriormente, tanto para a Unidade de Saide quanto para a CMA. Ademais, a
Produgdo deste trimestre encontra-se sob analise, cumprindo o prazo determinado pela norma legal ja

mencionada.

3. Retifico o valor informado, por equivoco, na péagina 5, quadro 01, subitem 1.1, do Relatério
Assistencial do trimestre de janeiro a margo/18, referente ao Indicador Atendimento Ambulatorial
Médico. Onde se 1&: 17.570 — 67,80%, leia-se 17.574 — 67,80%. De qualquer modo, apesar de a
informagdo desse indicador ter sido corrigida, o percentual permaneceu o mesmo, com meta ndo

cumprida.

4. Referente ao Indicador de Atendimento Ambulatorial nio Médico, foi observado que, em todos os
meses de 2017 e neste trimestre em analise, a meta deste indicador foi excedida dos 100%. A CMA
recomenda realizar a repactuago de metas, se couber, tendo em vista 0 que esta previsto no paragrafo
1° da Clausula 11* do Contrato de Gestio, bem como no paragrafo 1° do artigo 15-A da lei 15.210/13,
alterada pela lei 16.155/1, em resposta a recomendagio , informo que esta sendo elaborado estudo
para proposta de repactuagio de metas ( Atendimento Ambulatorial Nido Meédico), etapa

imprescindivel para fundamentagéo do novo Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo.

5. A partir do 3° trimestre de 2018, o indicador de cirurgias passara a ser acompanhado de forma
analitica, ou seja, serio monitoradas, separadamente, as cirurgias menores € maiores, com suas

respectivas metas, conforme disposto em contrato.

6. De uma forma geral, a clausula terceira do Contrato de Gestdo, itens 3.1.20 e 3.1.40 preveem esses
indicadores ndo contratuais (Agenda, Produgdo SIA/SUS e Glosa SIA/SUS), contudo, eles néo estdo

especificados como indicadores de qualidade. Sendo assim, na intengio de dar maior clareza as
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informagdes contratuais, ja encontra-se em elaboragdo novo T.A de repactuagio de metas, com ajustes

dos anexos técnicos, no que concerne as informagdes neles contidas;

7. Mesmo, equivocadamente, ndo mais constando essa informagéo no item 3.1.35 da clausula 3* do
respectivo contrato de gestdo, no rol das comisses clinicas minimas obrigatérias, A UPAE, por ser
uma unidade de assisténcia especializada, com realizagdo de cirurgias, necessita implantar, ¢ manter
em pleno funcionamento, uma CCIH e uma Comissdo de Prontudrios Médicos. Estando comprovado

com o funcionamento regular dessas comissées na UPAE Caruaru.

9. Consideragdes sobre o Relatério do 2° Trimestre de Abril a Junho de 2018.

Ap6s anilise dos dados apresentados pelo(a) Upae Caruaru, transcritos nos quadros 01 e 02,
bem como das visitas realizadas na Unidade no trimestre em questio, este apoio técmico

assistencial faz as seguintes consideracoes:

1-Conforme contrato de gestiio 003/2013 o Total de consultas médicas foi de 66,91%, ficando abaixo
da meta contratual.. Conforme oficios 061/2018; 227/2018; da FAV referente ao ndo cumprimento da
meta de produgdo de atendimento ambulatérial Médico da UPAE Caruaru nos meses de Abril, Maio e
Junho/2018, onde a unidade oferta 100% do contrato, é observado conforme contrato de gestdo que a
perda priméria e taxa de absenteismo ndo sdo de governabilidade da UPAE, onde foi apresentado os
oficios citados acima onde fala do ndo atingimento da meta contratual que ¢ de 85% no minimo em
atendimento médico ambulatorial. Porém, o “Art. 15-A. na hipétese da contratada ndo atingir, em
determinado trimestre, o0 minimo de 85% (oitenta e cinco por cento) das metas pactuadas no contrato
de gestio, a Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno notificara a contratada para que, nos dois
trimestres subsequentes, promova a respectiva compensagio, mediante produgdo excedente, sob pena
de desconto dos valores dos servigos ndo compensados, a partir do més subsequente ao término do

prazo.

2-. No dia 10/04/2018 foi realizado reuniio com a Upae Caruaru com a presenga da Diretoria
Dgmmas, Superintendéncia Dgmmas Assistencial e Financeira, Danielle Apoiador, Fabiana GRAMB,
Rizelda apoiador 4° GERES, Francisco Coordenador Geral UPAE Caruaru, Guilherme Coordenador
Médico Upae Caruaru, para verificar a suspensdo de alguns servicos e a organizagdo do

funcionamento da unidade,devido a diminuigdo de 50% da oferta na especialidade de oftalmologia.
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Ficando pactuado com a unidade e regulagfio que a agenda seria discutida na primeira semana de cada
més, com intuito de organizar a agenda e distribuir as cotas para outras especialidades, conforme

necessidade apontada pela regulagdo 4° geres.

3.. No dia 12/04 foi realizada reunidio para alinhamento da oferta de oftalmologia na Upae Caruaru
juntamente com a Geres, ficando combinado que a unidade teria um aumento na oferta de consulta na
especialidade de oftalmologia e um acréscimo de 35 cirurgias de catarata e Pterigio. Foi pactuado a
contratagdo de mais 02 oftalmologistas e um anestesista, garantindo assim o aumento da oferta da

especialidade de oftalmologia na UPAE caruaru.

4-. Neste periodo foram realizadas 03 visitas técnicas a unidade, todas as observagdes referente a
oferta de oftalmologia para primeira consulta, demanda reprimida tanto de consultas como de exames,

foram discutidas com o coordenador geral da UPAE para providéncias cabiveis.

5-. Quanto a anlise referente ao SIA/SUS, foi constatado divergéncia no total de procedimentos, onde
a unidade informou nas planilhas de monitoramento que executou 77.201 e no faturamento mostra um

total de 75.952 procedimentos, com um total de 1.249 procedimentos glosados.

6-. Referente a Produgdo Cirirgica que é dividida em Cirurgia Maior com meta de (160) mensal e
Cirurgia Menor ( 140) mensal, conforme tabela acima,a unidade néo cumpre meta no item de cirurgia
maior. Porém o contrato de gestdo 003/2013 diz que o indicador ¢ avaliado de acordo com o niimero

total de cirurgias realizada no trimestre, onde a unidade atinge a meta contratual alcangando um total
de 108,78%.

10. Recomendacdes

Este apoio técnico Assistencial recomenda que sejam tomadas as devidas providéncias com

relacdio as questdes listadas abaixo:

1. Recomendamos que a unidade verifique a distribuigfio das ofertas das especialidades conforme a

necessidade da regido.

2. Recomendamos o aumento na oferta tanto de consultas como de cirurgias para a especialidade de
oftalmologia.
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3. Recomendo que a construgdo da agenda mensal seja discutida com a geres, na primeira semana de
cada més, com intuito de conseguir ofertar a médio prazo a s necessidades da populagdo apresentada

pela geres, minimizando assim a perda priméria.

5. Recomendo a unidade a confrontar os dados e alinhar as 1.249 glosas apresentadas para que ndo
aconteca nos meses seguintes. As glosas apresentadas com divergéncia no SIA/SUS foram referente
a CNS do profissional ndo encontrado, CNS profissional invalido, procedimento exige serv/class ndo

cadastrado no CNS, CBO, nido cadastrado no CNES, Compra aprovada ultrapassando o teto.

6- Recomendo que a unidade realize overbooking para tentar minimizar o indicador de perda primaria
e a taxa de absenteismo e consequentemente atingir a meta contratual que ¢ de no minimo 85% em

atendimento ambulatorial médico, indicador este que a unidade n@o atinge.

11. Anexos

Anexo 1: Planilha de Monitoramento

Recife, 17 de setembro de 2018

ANALISE ASSISTENCIAL

@?&ﬁé‘%ﬁ‘ﬁag'

Coordenadora de Monitoramento dos Hospitais do Sertao
Mat. n° 379765-1
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