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COMISSAO MISTA DE AVALIACAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

PARECER CONCLUSIVO

HOSPITAL METROPOLITANO SUL DOM HELDER CAMARA — 3° TRIMESTRE/2019

OBJETO: Parecer Conclusivo referente aos resultados obtidos no 3° trimestre de 2019, no dmbito do
Contrato de Gestdo n° 006/2010, celebrado entre a Secretaria Estadual de Sadde de Pernambuco e a
Organizacdo Social de Saide Fundagio Professor Martinianc Fernandes — IMIP Hospitalar, para o
gerenciamento e a execucdo de agbes e servigos de salide no Hospital Metropolitano Sul Dom
Hélder Camara no municipio de Cabo de Santo Agostinho - PE.

INTRODUGAO

Chegam a essa Comissao Mista de Avaliagdo, instituida por meio da Portaria Conjunta
SES/SEPLAG/SAD n® 240, de 06/07/2016, com efeitos retroativos a 01/05/2016, alterada pelas Portarias
Conjuntas SESISEPLAG/SAD n° 001, de 16/01/2018 e Portaria n® 298, de 19/06/2018 em atendimento aos
termos do § 3° do Artigo 16, da Lei n® 15.210/13, alterada posteriormente pela Lei n° 16.155/17, os
seguintes documentos: a)Parecer da Comisséo Técnica de Acompanhamento Interno — CTAI n® 098/2019-
RT e b)Relatorio Assistencial Trimestral de Gest&o da Diretoria Geral de Modernizagdo e Monitoramento de
Assisténcia a Saude — DGMMAS/SES referente aos resultados obtidos no 3° trimestre de 2019, no ambito
do Contrato de Gestéo n® 006/2010 (Hospital Metropolitano Sul Dom Hélder Camara), a fim de emitir
Parecer Conclusivo por essa Comissao Mista, em atendimento aos termos do § 1°, do Artigo 16, da Lei n°
15.210/13, alterada pela Lei n® 16.155/17.

FUNDAMENTACAO

Para emissdo do presente Parecer, esta Comissdo Mista de Avaliagdo dos Contratos de

Gestdo remete-se & Lei Estadual n® 15.210/13, alterada pela Lei n® 16.155/17, mais especificamente, ao
Artigo 16, abaixo transcrito:

“Art. 16. Serd institufda Comissdo Mista de Avaliagdo para, sem prejuizo do

disposto no § 4°do art. 10 e nos §§ 1° e 3° do art. 13 desta Lei, proceder a analise

definitiva dos relatérios trimestrais sobre os rasulfados do contrato de gestao.

§ 1° A Comissdo Mista de Avaliagdo deverd, alé o dltimo dia do més subsequente

ao recebimento do parecer da Comiss&o de Acompanhamento Interno acerca dos

relatdrios trimestrais e resultados atingidos com a execugdo do contrato de

gestéo, emilir parecer conclusivo a ser encaminhado & Secretaria de Satide e &

Secretaria da Controladoria Geral do Estado”.

O Relatdrio @ seus anexos referentes aos resultados assistenciais obtidos pelo Hospital
Dom Heider Camara, no 3° trimestre/2019, foram entregues a esta Comissao Mista na data de 23/01/2020,
através do Oficio DGMMAS n® 018/2020 através da plataforma SE! Processo n® 2300000300.000014/2020-
79. Vale ressaltar que uma versdo fisica do Parecer CTAIl e do Relatério Trimestral foram entregues em
2710172020 por conta do tamanho da fonte em algumas paginas, impossibilitando a analise.

Ressalta-s& que os nlimeros em sobrescrito se referem as consideragdes dessa Comissao
Mista de Avaliagdo, que estao listadas no fim do documento.
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UNIDADE ANALISADA

O Hospital Dom Hélder Camara, cujo Contrato n°® 006/2010 esta vigente de acordo com o
25° Termo Aditivo, possui perfil de atendimento de Urgéncia/Emergéncia em regime 24 horas/dia,
assegurando assisténcia universal e gratuita & populagdo nas areas de Clinica Medica, Cirurgia Geral,
Cardiologia e Traumato-Ortopedia. J& no Servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico (SADT), a Unidade
possui os servicos de Laboratorio de Andlises Clinicas, Raio-X, Tomografia Computadorizada, Endoscopia,
Ultrassonografia e Ecocardiograma.

A Unidade, conforme os Anexos Técnicos | e |l do 26° Termo Aditivo ac Contrato de Gestao
n® 006/2010, possui as seguintes metas assistenciais: Indicadores de Produgdo (Saldas Hospitalares,
Atendimento de Urgéncia, Atendimentos Ambulatoriais, Cirurgias Gerais e Sessfes de Hemodialise) e
Indicadores de Qualidade (Qualidade da Informagao, Aten¢&o ao Usudario, Taxa de Cirurgia Suspensa,
Controle de Infecgdo Hospitalar @ Mortalidade Operatoria).

Para avaliagdo do Hospital Dom Hélder Camara, o Contrato de Gestdo prevé regras no
repasse dos valores, sendo 70% desse recurso denominado de parte fixa @ 30% denominado de parte
variavel, essa Ultima vinculada ao cumprimento de metas especificas. No que concerne & parte variavel, ela
é dividida pelos indicadores de produgéo (20%) e pelos indicadores de qualidade (10%), podendo o Hospital
executar o minimo de 85% da meta sem que ocorra descontos no repasse, conforme indicado no Quadro 01
abaixo.
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Quadro 01 - Sistema de Avaliacdo por Peso de Producgao

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR (RS}
iAcima do Violume 100% do peso percentual da atividade Intemagdo (Enfermaria e
contratado Pronto-Socoro) X 3086 do orcamento do hospital
o |Entre 85% e 100% do [100% do peso percentual da atividade Internagdo (Enfermaria e
g volume contratado Pronto-Socoro) X 309 do orgamento do hospital
< |Entre 709 e 84,99% do|%0% do peso percentual da atividade Intemag¢do (Enfermaria e
§ volume contratado Pronto-Socorn) X 309 do orcamentc do hospital
¢ |Entre 55% e 69,99% do|70% do peso percentual da atividade Internagao (Enfermaria e
2 (volume contratado Pronig-Socarrg) X 3096 do orcamento do hospital
Menor que 55% do 5536 do peso percentual da atividade Internag&o (Enfermaria e
volume contratado Pronto-Socorro) X 30% do orgamento do hospital
Acirma do Volume 100% do peso percentual da atividade Atendimento a Urgéncias X
contratado 20% do orgamento do hospital
 « |Entre 85% e 100% do  (100% do peso percentual da atividade Atendimento a Urgéncias X
< O [volume contratado 30% do orgamento do hospital
g,ﬁ Entre 70% e 84,99% do|90% do peso percentual da atividade Atendimento a Urgéncias X
'161 g volume contratade 30% do orgamento do hospital
&t [Entre 55% & 69,99% do|70% do peso perceniual da atividade Atendimento a Urgéncias X
= E volume contratado 30% do orgamento do hospital
Menor que 55% do 55% do peso percentual da atividade Atendimento a Urgéncias X
volume contratado 30% do orcamento do hospital
Acima do Volume 1009 do peso perceniual da atividade Atendimento Ambulatorial
contratado (egressos) X 30% do orgamento do hospital
© |Entre 85% e 100% do |100% do peso percentual da atividade Atendimento Ambulatorial
g volume contratado (egressos) X 30% do orgamento do hospital
= |Entre 70% e 84,99% do|90% do peso percentual da atividade Atendimento Ambulatorial
S [volume contratado (egressos) X 30% do orgamento do hospital
2 [Enire 55% e 69,89% do|70% do peso percenlual da atividade Atendimento Ambutatoriat
3 volume contratado (egressos) X 309 do orgamento do hespital
Menor que 55% do 55% do peso percentual da atividade Atendimento Ambulatorial
volume contratado (egressos) X 309 do orgamento do hospital
Acima do Volume 1009 do peso percentual da atividade Atendimento a Cirurgias X
contratado 30% do orgamento do hospital
Enire 85% e 100% do |1009% do peso perceniual da atividade Atendimento a Cirurgias X
% volume contratado 30% do orgcamento do hospital
© [Enire 70% e 84,99% do|90% do peso percentual da atividade Atendimento a Cirurgias X
& volume contratado 30% do orgamento do hospilal
& |Entre 55% e 69,99% do|70% do peso percentual da atividade Atendimento a Cirurgias X
©  volume contratado 30% do orgamento do hospital
Menor que 55% do 55% do peso percentual da atividade Atendimento a Cirurgias X
volume contratado 30% do orgamento do hospital

Fonte: Anexo |l do 26° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n. 008/2010.

1. INDICADORES DE PRODUGAO

Na avaliagio de Produglo, slo considerados Saidas Hospitalares, Atendimentos de
Urgéncia/Emergéncia, Atendimentos Ambulatoriais, Cirurgias Gerais e Sessdes de Hemodialise realizados
pelo Hospital Dom Hélder Camara. Conforme o Anexo Técnico | do 26° Termo Aditivo ao Contrato de
Gestdo n® 006/2010, a metas contratadas correspondem a 793 saidas/més, 2.400 atendimentos de
urgéncia/més, 3.500 consultas/imés, 480 Cirurgias/més e 340 sessGes/més.

1.1 Saidas Hospitalares

Conforme informagbes apresentadas no Relatorio Assistencial Trimestral de
Gestao/DGMMAS e anexos, a Unidade aprasentou o seguinte desempenho:
a) julho/2019: 104,04%, cumprindo a meta minima de 85% pravista em contrato;,
b) agosto/2019: 107,57%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;
¢) setembro/2019: 107,94%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato. W}\&
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Tabela 01. Meta Contratada x Realizado - Saidas Hospitalares

Saldas Hospitalares — HOSPITAL DOM HELDER CAMARA
Julho a Setembro/2019

Meses julho agosto | setembro
Saidas Hospitalares
Contratado 793 793 793
Saidas Hospitalares
Realizado 825 853 856

% Saidas Hospitalares
{Contratado x Realizado) 104,04% | 107,57% | 107,94%

Status da Meta Cumprida | Cumprida | Cumprida
Fontes: Relatario Assistencial Tnmestral de Gestio/DGMMAS e Anexos - Hospital Dom Hélder Camara - 3° timestre/2019

1.2 Atendimentos de Urgéncia

Conforme informagbes apresentadas no Relatério Assistencial Trimestral
Gestao/DGMMAS e anexos, a Unidade apresentou o seguinte desempenho:
a) julho/2019: 122,67%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;

b) agosto/2019: 126,46% !, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;
¢) setembro/2019: 128%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato.
Tabela 02. Meta Contratada x Realizado - Atendimentos de Urgéncia/Emergéncia

Atendimentos de Urgéngila
HOSPITAL DOM HELDER CAMARA

Meses julho agosto | setembro
Atendimentos de Urgéncia
Contratado {2400 2.400 2.400
Atendimentos de Urgéncia
Realizado 2.944 3.035 3.072
% Producio Médica l
{Contratado x Realizado) | 122,67% | 126,46% | 128,00% |

Fontes; Relalbrio Assistencial Trimestral de Gest3o/DGMMAS e Anexas — Hospital Dom Hélder Camara - 3° trimestre/2019

1.3 Atendimentos Ambulatoriais

Conforme informagdes apresentadas no Relatério Assistencial Trimestral
Gestao/DGMMAS e anexos, a Unidade apresentou 0 seguinte desempenho z
a) julho/2019: 205,71%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contralo;,
b) agosto/2019: 204,89%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;
¢) setembro/2019: 207,57%, cumprindo a meta minima de 85% prevista emn contrato.
Tabela 03. Meta Contratada x Realizado — Atendimentos Ambulatoriais

i A dlmemulamﬁals

| HOSPITAL DOM HELDER — Julho a Setembro/2019

i Meses julho agosto | setembro
Atendimentos Ambulatoriais

Contratado 3.500 3.500 3.500
Atendimentos Ambulatoriais

Realizado 7.200 7171 7.265

% Produgiio Ambulatorial

{Contratado x Realizado) 205,71% | 204,89% | 207,57%
StatusdaMeta | Cumprida | Cumprida | Cumprida |

Fontes: Relatorio Assistencial Trimestral de Gestdo/DGMMAS e Anexos - Hospital Dom Hélder Camara - 3° trimestre/201%
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1.4 Produgido Cirtirgica

Conforme informagbes apresentadas no Relatério Assistencial Trimestral de

Gestao/DGMMAS e anexos, a Unidade apresentou o seguinte desempenho Z.

a) julho/2019: 176,25%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;

b) agostof2019: 212,92%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;
¢) setembro/2019: 172,50%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato.
Tabela 04. Meta Contratada x Realizado — Produgao Cirdrgica

Produ irargica
HOSPITAL DOM HELDER CAMARA
Julho a Setembro/2019

Meses julho agosto | setembro
Produgdo Cinirgica
Contratado 480 480 480
Produgéo Cinirgica Realizado 846 1.022 828
% Produgiio Cin]r?ica
{Contratado x Realizado) 176,25% | 21292% | 172,50%
Status da Meta Cumprida | Cumprida | Cumprida

Fontes: Relatbrio Assistencial Trimestral de Gestio/DGMMAS e Anexos - Hospital Dom Hélder Camara — 3° trimestre/2018.

Diante desses resultados, vale ressaltar o disposto na Lei n° 15.210/13, Artigos 10 e 15-A,
mostrados abaixo:

"Art. 10, inc. XI - A possibilidade de repactuagdo das metas ou das atividades
contratadas, a qualquer tempo, para sua adequagdo &s necessidades da
Administragdo, mediante a inclusdo, exclusdo e permuta dos servigos ou de seus
guantitativos, assegurada a revisdo dos valores financeiros de rapasse ou a
suplementagdo de verbas
Art. 15, § 1° - Para os fins do disposto no capuf, considera-se produgdo excedente
aquela superior a 115% (cento e quinze por cento) do total dos servigos
pactuados, exclufdos os servigos de urgéncia e emergéncia.
Art. 15, § 4° - Ao final de cada exercicio, eventuais saldos de produgdo excedente
ainda ndo compensados serfo ressarcidos pela Administragdo na forma do art.
12.”

1.5 Sessbes de Hemodialise (Extra UTI)

Conforme informagGes apresentadas no Relatdério Assistencial Trimestral de
Gestao/DGMMAS e anexos °, a Unidade apresentou o seguinte desempenho:

a) julho/2019: 116,76 * %, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;
b) agosto/2019: 155,88%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;
c) setembro/2019: 97,65%, cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato.

Wi
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Tabela 05. Meta Contratada x Realizado — Sessdes de Hemodialise {Extra UTI)

Sessbes de Hemodialise (EM’
HOSPITAL DOM HELDER C
Julho a Setembro/2019
Meses julho agosto setembro

Sessdes Hemodidlise
Contratado 340 340 340
Sessdes Hemodialise
Realizado 397 666 332
% Sessbes de
Hemodialise
{Contratado x Realizado) 116,76 195,88 97,65
Status da Meta Cumprida | Cumprida | Cumprida

Fontes. Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestdo/DGMMAS e Anexos — Hospital Dom Hélder CAmara - 3° trimestre/2019

2. INDICADCRES DE QUALIDADE

Os Indicadores de Qualidade definidos para o Hospital Dom Hélder Camara estao descritos
no Anexo Il do 26° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo. Séo eles:

a) Qualidade da Informacdo: busca a melhoria continua nos registros da Unidade. Sao divididos em:
Apresentacédo de AlH, Porcentagem de Declaragdo de Diagnoésticos Secundarios por Especialidade e Taxa
de Identificagdo de Origem do Paciente, sendo os dois dltimos requisitos de acompanhamento (sem
valoragéo financeira),

b) Taxa de Cirurgia Suspensa. visa a melhoria da qualidade da assisténcia e da eficiéncia do servigo
oferecido & populagéo, assim como a racionalizagéo dos recursos financeiros e humanos. De acordo com o
26° TA, ele passa a ser requisito de acompanhamento (néo valorado) a partir do 4° trimestre/18;

¢} Controle de Infeccdo Hospitalar: tem o objetivo de avaliar a qualidade da assisténcia na area de
infecgdo hospitalar. Incluem os indicadores; Densidade de Infecgao Relacionada a Assisténcia a Satde nas
UTI, Densidade de Infecgdo Primaria de Corrente Sanguinea em Pacientes em Uso de Cateter Venoso
Central nas UTI, Densidade de Pneumonia Associada & Ventilagdo Mecénica em Pacientes Internados nas
UTI, Taxa de Utilizagio de Cateter Venoso Central nas UTI e Taxa de Utilizagao de Ventilagdo Mecanica nas
UTI;

d) Mortalidade Operatéria; Monitora o desempenho assistencial na area de cirurgia. Indicadores: Taxa de
Mortalidade Operatoria Estratificada por Classe (1 a 5) e Taxa de Cirurgia de Urgéncia;

e} Atencdo ao Usuario: visa avaliar a percepgdo de qualidade de servigos pelos pacientes ou

acompanhantes. Compreende os indicadores: Pesquisa de Satisfagdo do Usuario e Resolugdo de Queixas.
Por se tratar de um requisito de acompanhamento, n&o tem valoragao financeira.
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Tabeia 06 - RESUMO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

RESUMO DOS INDICADORES DE QUALIDADE
HOSPITAL DOM HELDER CAMARA - 3° TRIMESTRE/2019

|
Resultados nos Meses |
' 1
| N_DlCADORE : S DE QUALIDADE CONTRATADO ! META julho | agosto | setembro| _ STATUS
(1. Qualidade da Informagdo
! a) mlninntmdde 90;/.: dals AlH . | iA SR pros
. i i térios no prazo e
1.1 Apresentaco de Autarizago (SEresentadas referentes 2o m . . w  [Unidade enviou os rela
; peténcia; 102,67% 99,16% 98,25% tingiu o percentual minimo, cumprindo
de Intemacéo Hospitalar (AIH) \'enyig das informagges até 20° ’ ’ E:'lgeta em todos os meses.
| dia util do més subsequente.
:1.2 Porcentagem de Declarag8o 229, linica cirdraica: 70.08% 79 40% 87 89% Na periodo em andlise, a unidade atingiu
de Diagnésticos Secundarios por |2 S I ESICTeS 2 8 (3.40% 35/ 02% los percentuais minimes, cumprindo a
Espe?:lgalidada {no valorado) b; 14% em clinica médica. b} 65% b) 63% b)71,12%  [neta em todos 05 meses. P
1.3 Taxa de |dentificag8o da a) minimo de 90% de CEP's . No trimestre em analise a unidade nio
i?;:%;go geckente 80 validos e compativeis lend S IENaL N oA cumpriu a meta contratual, i
[ R T AT, ; ; ; ; : ) No trimestre em estudo, todos os
2.Taxa de Cirurgia Suspensa e e 3 4yt Enwiado no [Enviado no Enviado 0o lrefatrios foram enlregues no prazo. Meta
. do més subsequente. prazo prazo prazo cumprida em todos os meses 5.
| e —— : . ] Para o 2° /19, todos os relatdrios foram |
la. Co:‘:tarlola de Infecgdo _gm:;%gggggvﬁgzﬂ'g Enviadoe no [Enviado no [Enviado no lentreques ne prazo, Meta cumprida em |
ospiialar ~ |dia ifil do mes subsequente. jprazo Prazo s todos os meses &
P ; ; | T ) v INos rmeses em andlise, todos os
4. Mortalidade Operatéria  |sbmjssdo respoveduel aié o300 [ENviado no [Enviado no [Enviado no relatérios foram entregues no prazo. Meta
|—_ idia dtii do més subsequente. 4] [prazo prazo lcumprida em todos os meses ®.
5. Atengao ao Usuério (Requisito de Qualidade)
i : : la) envio das planilhas de : : : No periodo em questdo, lodas as
5.1 Pesquisa de Salisfagfo do consolidagio até o 20° dia util do Enviado no Enviado no |Enviado no planirrgls foram ent :
; regues no prazo. Meta
pr b < = més subsequente. prazo prazo prazo cumprida em todos ©s meses.
- A& Unidade atingiu no trimestre o
g)afgg‘:'gg r%e;:ggi é';'s"'m" i) percentual de T00% de resolugao de
5.2 Resolugdo de Queixa b) erﬁ:io das informagtes até 20° 100.00% |100,00% |100,00% ueixas e eWiwﬂ o&‘. relalténos gglro
b prazo, cumprindo, assim, am
dia util do més subsequente. em todos 0s meses.

Fontes: Relatério Assistencial Trimest;al de Gestao/DGMMAS e Anexos — Hospital Dom Hélder Camara - 3° timestre/2019

3. COMISSOES E NUCLEOS

A Clausula Terceira do Contrato de Gestdo n° 006/2010, nos itens elencados abaixo,

preconiza que a Unidade deve:
“3.1.31 - Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes

Comissées Clinicas: Prontudrios Médicos, Obitos, Etica Médica e Controle de

Infecgdo Hospitalar.

3.1.32 - Possuir e manter em pleno funcionamento um Nicleo de Epidemiologia —
NEP, que serd responsével pela realizagdo de vigildncia epidemiolégica de
doengas de notificagdo compulséria no &mbito hospitalar, assim como agdes
refacionadas a outros agravos de interesse epidemiolégico.

3.1.33 — Possuir e manter um Nicleo de Manutengdo Geral — NMG que contemple
as areas de manutengdo predial, hidraulica e elétrica, assim como um servigo de
gerenciamenio de Risco e de Residuos Sélidos na unidade, bem como manter o
nicleo de engenharia clinica para o bom desempenho dos eguipamentos.”

Consta no Relatério Trimestral da DGMMAS, em seu item 06, gue a Unidade no trimestre
em analise teve em pleno funcionamento as Comissdes de Prontuarios Médicos, de Obitos, de Controle de

Parecer Conclusivo - 3° Trimestre/2019 - Hospital Metropolitano Sul Dom Hélder Camara
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Infecgao Hospitalar, CIPA e de Etica Médica e que as atas das reunides foram enviadas. Além disso, o
relatorio informou que houve o funcionamento do Nicleo de Manutencéio Geral, do Servigo de
Gerenciamento de Risco e de Reslduos Sdlidos, da Nicleo de Engenharia Clinica, do Nucleo de Seguranca
do Paciente e do Nucleo de Epidemiologia.

4. APONTAMENTO DE DESCONTO

O Hospital Dom Hélder Camara cumpriu todas as metas contratuais nos meses analisados,
exceto Taxa de identificacdo da Origem do Paciente. No entanto, a partir do 26° Termo Aditivo esse
indicador passou a ser requisito de acompanhamento, sem valoragao financeira.

5. PARECER DA COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO

O Parecer CTAI n° 098/2019-RT afirma em sua conclusdo que “ Dianfe das razbes e
fundamentos acima elencados, esta Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno dos Contratos de
Gestdo, ratifica o presente Relatério Trimestral do Hospital Dom Hélder Camara, referente ao periodo de
jutho a setembro de 2019, tendo em vista ter restado comprovado que o referido instrumento contratual
vem sendo executado através de uma gestio eficaz, oferecendo um atendimento de qualidade a populagdo
usudria do SUS, tudo em conformidade com os termos do inciso IV, do paragrafo tnico do artigo 15 da Lei
Estadual n® 15.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017".

6. QUALIFICAGAO COMO ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE

No que diz respeito a qualificagdo da Organizagdo Social de Saude Fundagdo Professor
Martiniano Fernandes - IMIP Hospitalar, foi publicado o Decreto n® 47.006/19 em 18/01/2019 produzindo
seus efeitos a partir de 28/11/2018. Assim, durante o trimestre ora analisado, a Unidade atendeu ao item
3.1.41 da Clausula Terceira do 17° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n® 006/2010, a saber:;
“3.1.41 — Manter durante toda a execugdo do presente Coniralo, em
compatibilidade com as obrigagées por ele assumidas, todas as condigbes de
habilitagéo e qualificag8o exigidas na sele¢do”.

7. CONSIDERACOES DA COMISSAO MISTA DE AVALIAGAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Apos analise e apreciagdo do material enviado pela Diretoria Geral de Modernizag&o e
Monitoramento de Assisténcia & Salde, esta Comissdo entende se fazerem necessarias as seguintes
recomendagdes, a citada Diretoria, referentes a execugéo do Contrato de Gestido n® 006/2010 — Hospital
Dom Hélder Camara:
' Referente ao indicador Atendimento de Urgéncia, o anexo Consolidado Anual dessa Unidade informa valor
divergente do Relatdrio de Gestéo e do Relatério DGMMAS, A Comissao solicita corre¢ao.
? REITERAGAO - A Comissdo Mista recomenda que a DGMMAS faga um estudo para repactuagéo das
metas de Atendimento Ambulatorial e Produgdo Cirdrgica, uma vez ha mais de um ano a Unidade vem
alcangando resultados bem superiores a meta de 100%. Vale destacar o disposto na Lei n°® 15.210/13,
alterada pela Lei n® 16.155/17, Art. 15-A, § 1° “Para os fins do disposto no caput, considera-se produ¢do
excedente aquela superior a 115% (cento e quinze por cento) do total dos servigos pactuados, excluldos os
servigos de urgéncia e emergéncia.”
3 REITERACAC - Quanto ao indicador de Hemodidlise Extra UTI, o resultado desse indicador ndo &
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mostrado nos Relatérios do Sistema de Gestdo (anexos). Diante do exposto, a Comissdo solicita
esclarecimentos.

* Quanto ao indicador Sessdes de Hemodidlise, o Relatério da DGMMAS considerou todas as sessdes da
Unidade e ndo apenas aquelas extra UTI para julho/2019, informando resuitado incorreto. Com isso, essa
Comisséo solicita corregéo.

* Embora o indicador Taxa de Identificag&o da Origem do Paciente a partir desse trimestre seja requisito de
acompanhamento, essa Comiss&o recomenda que a Unidade se empenhe para atingir o indicador, por ser
esse requisito contratual.

$ Tendo em vista o principio da eficacia administrativa decorrente de contratos de gestao
(caracteristicas/qualidades juridicas dos contratos), essa Comissdo recomenda que a contratante,
representada pela DGMMAS, realize estudo para introdugdo de meta numérica (percentual) para os
indicadores de Taxa de Cirurgia Suspensa, Controle de Infecgdo Hospitalar e Mortalidade Operatéria, a fim
de medir o nivel de exceléncia na qualidade do servigo prestado a ser aferido por esses indicadores.

7 Com relagéo as recomendagdes levantadas por esta Comiss@o Mista no Parecer Conclusivo referente ao
2° trimestre/2019, observa-se a auséncia quanto as respostas pertinentes aos questionamentos levantados.
Desse modo, solicitamos os devidos esclarecimentos.

CONCLUSAO

Com base nas informag¢des aprasentadas no Relatorio da DGMMAS e de acordo com o
Contrato de Gestao n® 006/2010 e seus respeclivos Termos Aditivos, esta Comissdo conclui que a Unidade
ora analisada fez cumprimento das obrigagGes contratuais no 3° trimestre/2019, exceto o indicador Taxa de
Identificacdo da Origem do Paciente (n&o valorado), conforme relato acima. Apesar disso, o Hospital Dom
Hélder Camara vem cumprindo sua principal fungdo, que é atender os usuarios do Sistema Unico de Saude
que procuram o servico, com eficiéncia e qualidade, em concordancia com os termos do inciso IV, do
paragrafo Unico do artigo 15 da Lei Estadual n® 15.210/2013, alterada pela Lei n® 16.155/2017.

E o Parecer.
Salvo Melhor Juizo.

Recife, 06 de fevereiro de 2020.
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