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COMISSAQ TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO DOS CONTRATOS DE GESTAO

PARECER CTAI N° 033/2020-RT

Objeto: Anilise do Relatério Assistencial do Hospital Metropolitano Norte Miguel Arraes de Alencar,
correspondente ao periodo de outubro a dezembro de 2019.

1) INTRODUCAO

Chega a essa Comissfio Técnica de Acompanhamento Interno dos Contratos de Gestio o 4°
Relatério Assistencial de Avaliaciio do Hospital Metropolitano Norte Miguel Arraes de Alencar, em
anexo, para fins de anilise técnica dos resultados alcangados, pela Unidade, com a execugiio do Contrato de
Gestiio n° 001/2009. :

Referido expediente foi analisado previamente pela Equipe Assistencial da Diretoria Geral de
Modemizagdio e Monitoramento de Assisténcia 4 Saide, a qual emitiu o 4° Relatério Assistencial
Trimestral, resultado da avaliagio comparativa das metas propostas com os resultados alcangados pelo
Hospital Metropolitano Norte Miguel Arraes de Alencar, correspondente ao periodo de outubro a
dezembro de 2019, independente da vigéncia contratual, haja vista que a unidade manteve seu pleno
funcionamento.

E o que se tinha para relatar.

2) DA FUNDAMENTACAO LEGAL

Lei Estadual n° 11.743/2000, que fundamentou o Processo Piiblico de Selegdio n° 01/2009, a fim de
selecionar entidade de direito privado sem fins econdmicos ou Organizagiio Social (OS) para prestagao de
servigos piiblicos n#o exclusivos, foi 0 embasamento legal para celebrar o contrato para operacionalizag@io e
execucio das acdes e servigos de saide na Unidade Hospital Metropolitano Norte Miguel Arraes de
Alencar, no qual sagrou-se vencedora a Fundacfio Professor Martiniano Fernandes — IMIP Hospitalar
(requalificada como Organizagiio Social de Saide — OSS através do Decreto Estadual n® 47.006, de
17/01/2019 (DOE 18/1/2019). Ressalte-se que o Contrato Gestdo n° 001/2009 foi assinado em 25 de
novembro de 2009, conforme publicagio no Didrio Oficial do Estado em 23/01/2010, pelo prazo de 2
(dois) anos, limitada a sua duragio ao limite maximo de 10 (dez) anos, conforme Cléusula Décima do
referido contrato.

Atualmente, os Contratos de Gestfio em Pernambuco s#io regidos pela Lei Estadual n° 15.210/2013,

alterada pela Lei n° 16.155/2017.
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Em 4 de janeiro de 2018 foi formalizado, entre esta Secretaria e Organizagdo Social de Satide — OSS
em referéncia, o 24° Termo Aditivo ao Contrato de Gestiio n° 001/2009, tendo como objeto a prorrogacéio
da sua vigéncia pelo prazo de 1 (um) ano, 10 (dez) meses e 21 (vinte e um) dias, o qual se extinguird em 24 de
novembro de 2019.

Em 1° de fevereiro de 2019 foi assinado o 25° Termo Aditivo ao Contrato de Gestio n® 001/2009
(DOE 1/3/2019), documento que teve como objeto implementar a meta do Indicador de Produgdio “Produgéio
Cirargica” (550 cirurgias por més, sendo 468 referentes a 85% da meta) e substituir o representante da SES, o
atual Secretario Dr. André Longo Araiijo de Melo (nomeado pelo Ato n° 005 ~ DOE 2/1/2019), readequando
os termos do Contrato de Gestio n® 001/2009 as disposi¢es do diploma modificador (Lei n° 16.155, de 5 de
outubro de 2017).

3) DO MONITORAMENTO CONTRATUAL

O monitoramento do Contrato de Gestiio n® 001/2009 é acompanhado e realizado pela Diretoria
Geral de Modernizagio e Monitoramento de Assisténcia & Saide (DGMMAS), através de visitas técnicas
realizadas pela equipe assistencial, realizagio de avaliagdio trimestral, mediante a analise dos relatérios
mensais, encaminhados pela Unidade, contendo comparativo especifico das metas propostas com os
resultados alcangados. Além de uma equipe financeira, responsavel pelo acomparhamento e monitoramento
das prestagdes de contas encaminhadas mensalmente pela Organizagio Social.

Em caso de n#io cumprimento das metas firmadas no contrato de gestdo, este sera apontado nas
avaliagdes trimestrais, e indicado descontos nos repasses & OSS contratada.

3.1 DAS METAS DE PRODUCAO

Ressalte-se que, através da andlise do relatério trimestral, confeccionado pela equipe técnica
assistencial da DGMMAS, o qual foi construido levando-se em consideragdo a documentagfio apresentada
pela Contratada, verificou-se o cumprimento da meta de todos os Indicadores de Produgiio, no periodo
trimestral de outubro a dezembro de 2019, ao ultrapassar o percentual de 85% pactuado e previsto na
legislagéio pertinente (caput do artigo 15-A da Lei Estadual n° 15.210/2013, dispositivo acrescido pela Lei n°

16.155/2017).
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3.2 DOS INDICADORES DE QUALIDADE

Em relagdo aos indicadores de Qualidade, de acordo com o Relatério elaborado pela equipe técnica da
DGMMAS, essa Comisséo verifica que o Hospital Metropolitano Norte Miguel Arraes de Alencar, no
trimestre de julho a setembro de 2019, cumpriu todas as metas, exceto para o Indicador “Taxa de
IdentificacBio da Origem do Paciente”, tendo apresentado os seguintes percentuais: outubro — 84,88%;
novembro — 84,85%; dezembro — 86,61%. Todavia, conforme 25° Termo Aditivo ao Contrato de Gestido n°
001/2009, o Indicador de “Taxa de Identificagio de Origem do paciente” passou a ser requisito de
acompanhamento, ndo havendo valoracdio financeira a partir de fevereiro de 2019.

4) CONCLUSAO

=

Diante das razbes e fundamentos acima elencados, esta Comissdo Técnica de Acompanhamento

" Interno dos Contratos de Gestdio, ratifica o presente Relatério Trimestral do Hospital Metropolitano Norte

Miguel Arraes de Alencar, referente ao periodo de outubro a dezembro de 2019, tendo em vista ter

restado comprovado que o referido instrumento contratual vem sendo executado através de uma gestiio

eficaz, oferecendo um atendimento de qualidade & populagéio usuaria do SUS, tudo em conformidade com os

termos do inciso 1V, do pardgrafo tnico do artigo 15 da Lei Estadual n® 15.210/2013, alterada pela Lei n°
16.155/2017.

Outrossim, visande o cumprimento do artigo 16, da lei acima, essa Comissdo encaminhari o presente
Relatério de Monitoramento Trimestral &4 Comiss@o Mista de Avaliag8o, para proceder a analise definitiva do
mesmo & demais providéncias.

Recife, 10 de Marco de 2020.

MichGom Andrg}%in de Carvalho

Mat. n°® 337.518-8 Mat. n® 244.668-5
Tereza Cristina da Silva
Mat. n° 336-951-0 Mat. n° 357.436-9
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1. Introducdo

O presente relatdrio, apresenta os resultados obtidos com a execugéo do Contrato de Gestio n°
01/2009, assinado em 25 de Novembro de 2009, celebrado entre a Secretaria Estadual de Saide de
Pernambuco e a Organizag@o Social de Saide Fundagfio Professor Martiniano Fernandes - IMIP
Hospitalar, para o Gerenciamento da Unidade Hospitalar — Hospital Miguel Arraes de Alencar, no
Municipio de Paulista-PE.

O Relatorio Trimestral de monitoramento do Contrato de Gestéio, previsto na Lei Estadual n®
15.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017, claborado a partir do acompanhamento das atividades
assistenciais executadas na Unidade, referente ao periodo de outubro a dezembro de 2019, apresenta
os resultados obtidos com a execugdio do Contrato de Gestdo competente, por meio de visitas
sistemdticas, acompanhamento dos relatdrios gerenciais mensais, com o objetivo de avaliar o

cumprimento das metas contratadas.

As agdes atuais incluiram, entre outras iniciativas, a adogio de um modelo de gestdio que
propicia uma melhor retagfio custo/efetividade na assisténcia hospitalar, especiaimente no atendimento
de casos de Urgéncia ¢ Emergéncia, Clinica Médica, Cirurgia Geral e Traumato Ortopedia, que

atualmente sobrecarregam os hospitais da rede estadual.
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2. Perfil do Servico

O Hospital Miguel Arraes de Alencar faz parte de uma proposta de governo de reestruturago
do modelo de atengdio a saide em Pernambuco, reorganizado com a perspectiva de estruturagio de
uma rede hospitalar Estadual regionalizada, hierdrquica e integrada, com redefinigdo do perfil
assistencial dos hospitais de sua rede e 20 mesmo tempo propondo medidas para promover melhor

acesso da populagdio aos servigos de urgéncia e emergéncia e assisténcia hospitalar.

A emergéncia funciona com classificago de risco dentro dos parémetros propostos pela
politica Nacional de Humanizagio do Ministério da Saide e utiliza o protocolo elaborado pelo
Hospital Odilon BEHRENS — BH/MG, validado pelo MS.

Quadro 01
Organizagéo Social Fundagio Prof. Martiniano Fernandes — IMIP Hospitalar
Inauguracdo 15 de Dezembro de 2009 :
Contrato de gestéio ; ~ n°001/2009
Localizacfio Estrada da Fazendinha, s/n Jaguaribe — Paulista
ey ey s Olinda, Pau!i§w, Abreu e Lima, Igarassu, itamaracs,

Goiana, Itapissuma, Aragoiaba, Condado ¢ Itambé
Emergéncia 24 horas nas 4reas de Clinica Médica,

Perft Cirurgia Geral ¢ Traumato Ortopedia para adultos.
180 leitos distribuidos: 117 leitos de enfermaria (58
leitos ortopédicos, 30 leitos de Clinica Médica, 29 leitos
Capacidade de Cirurgia Geral), 29 leitos de UTI, 34 leitos de

observacio na Emergéncia (sendo 03 isolamentos), 10
leitos de SRPA e 05 salas de cirurgia. ]
SADT: Servigo de Apoio Diagnésticoe  Laboratério de Andlise Clinica, RX, Tomografia
Terapéutico ' Computad;sﬁzada,- Endoscopie,  Ultrassonografia,
Ecocardiograma
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3. Géstio do Contrato

O Contrato de Gest#o n° 01/2009 prorrogado em 04 de janeiro de 2018 até 25 de novembro de
2019, limitado sua durac#o até o maximo de 10 (dez) anos, conforme disposigio da Lei N° 15.210 de
2013, cujo objeto € a operacionalizagdo da gestdio e a execug#io de agdes e servigos de saide prestados
no HOSPITAL MIGUEL ARRAES, implantado no municipio de Paulista-PE, em conformidade com
as especificagdes e obrigacSes constantes do instrumento convocatorio, nas condigdes previstas no
contrato citado e na proposta de trabalho apresentada pela contratada. O valor da parcela mensal do
referido contrato € de R$ 6.996.755,85 (seis milhdes, novecentos e noventa e seis mil e setecentos e
cinquenta e cinco reais e oitenta e cinco centavos).

Mediante o Vigésimo Quinto Termo Aditivo ao Contrato de Gestiio n° 001/2009, assinado em
01 de fevereiro de 2019, foi implementado meta de produgdio cirirgica ao Indicador de Produgdo,
ficando estabelecido como meta mensal 550 cirurgias/més; Repactuagio dos Indicadores de
Qualidade, Taxa de Origem do Paciente passando a ser requisito de acompanhamento, nio havendo

valoragdo financeira a partir do més de fevereiro de 2019.

4. Metodologia

A elaboragfio do presente refatorio foi baseado no relatério recebido do HOSPITAL MIGUEL
ARRAES, referente ao periodo de outubro & dezembro de 2019, assim como nos relatérios de
monitoramento oriundos do Sistema de Gestdio, sendo subsidiado ainda pelas visitas técnicas

realizadas a Unidade, e demais documentos que contemplaram o objeto de avaliag#o.



Bwsretariv
an Sawds

5. Comparativo das metas pactuadas com os resultados alcan¢ados
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O comparativo das metas propostas com os resultados alcangados ¢ clédusula essencial do
Contrato de Gestiio, prevista no inciso 1X do Art. 10 da lei 15.210/13, alterada pela lei 16.155/17.
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jN' Indicader Forma de Cilcula e | = - [ Reatiede %% 3¢ Status
1. Praducio
Ouuteo 977 945 96,729 META CUMPRIDA
Saidas N de sides reabizadas NP paidas | . i
1| pospirdmes Srino0 Novembro 977 853 8833% META CUMPRIDA
Depecbro on a1 93,38% META CUMPRIDA
Ourubm 2,100 | 308 144.01% META CUMPRIDA
Atend de [ de mend hndos N . ~
12 Urgi e fiaents caeades 1100 | Govembes | 2100 1506 133 38% AETA CUMPRIDA
Dezembro 2100 313 4ETi% META CUMPRIDA
Outubro 4000 5557 13893% META CUMPRIDA
Atendimento [N de atend Ezadoy | . i
13 | bdatosial s earadon 1100 | SovemER 4,000 5258 131 445 META CUMPRIDA
Dezraibrs 1000 4764 119,10% META CUMPRIDA
Oututro 550 4 99,645 META CUMPRIDA
.| N'decrugms malizadas N . 3 .
14 [Produgdo Cirirgica ez 100 | Nevembem 550 508 9136% AETA CUMPRIDA
Dezembm 550 | 102.00% META CUMPRIDA
Outubro 281 54 192 96% META CUMPRIDA
Sessdes de N dessdende immodadise =
15 [Hemodidhise ( Extral extra UTI realizadas N* sessdes | Novembro 284 392 135.03% META CUMPRIDA
[Izs)] | contratadas x 100 ==
'j Dezembro 2 318 11197 META CLMPRIDA
L
Qualidsde i
1 | Qualidsde da Informagio
i}
e B Oututro Apreseetacio de 0% ATH 534 100.95% META CUMPRIDA
..r\utm!;iath X de ATH apresentadas o mids [ teferente 03 saidzs em cade mds
211 Tntemacdo da competéncea N saidas Novembio de competéneia. ha] 16718% AETA CUMPRIDA
Hospitalx hospitalares & 10 Eﬂt_!pdnmh:mninlﬂ'h
Derembro | Sildoméssbasquemte. | g4 106.71% META CUMPRIDA
[ META CUMPRIDA - REQUISITO DE
Outubm 19.32% ACOMPANHAMENTO
2% em Clina Crarpaa,
, Novembeo | Entreqs 89 relatério até ¢ 2 dia B3 2 e L L
| util do més sub — —
Porcentagem de s v ¥ META CUMPRIDA / REQUISITO DE
di K e h -
| Decuriclots Af;m"}':: jeoio) Dezembro ity ACOMPANHAMENTO
-la [-}1t4 L e
Secundsnaspor | TRt por cira do mis 3 e AETA CLMPRIDA | REQUISITO DE
Especilidades lo¢ ) : L+ ACOMPANHAMENTO
13 % em Clinca Média Entrea META CUMPRIDA - REQUISITO DE
| Hovembm duﬂn::n:u.“.’.‘l‘duuﬂdn 11 36% ACOMPANHAMENTO
: - META CLMPRIDA * REQUISHO DE
Dezezsien L ACOMPANHAMENTO
| METANAOQ CUMPRIDA | REQUISITO |
Outubre l 8183 f
Tmade | N'CEPvikdos o tow de CEP | Aingr 5% CEP Vilsto e 50% | DE ACOMPANHAMENTO
113| Mendeagio & | spmuenudoys 106 /N'CEP | CEP Compativel Codign [BGE | e META NAO CUMPRIDA ' REQUISITO |
i ‘Onzem do compative ¢ IBGE Ntotd &= | ° Entrega do relatorio utf o 2 dia e DE ACOMPANHAMENTO
Pacerte CEP apresentados @ 100 und do més subsequents META NAD CUMPRIDA | EEQUISITO
T B4ALt DE ACOMPANHAMENTO
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Ambuxenc no ambulitéen I —ab 2
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Dezerabre 1 - . ACOMPANHAMENTO
Totaldas quemasrecebetaspo || Feereps do relaténio no prazo —— .
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Dezeokm | - 11 0,00% J META CUMPRIDA
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- ] T
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b B, Je s N'deepniddins de I m UT 2o i I =
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Saidenas UTT 3 | e — =" H
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| Outubro 1 1340 | META CUMPRIDA
Dentidade Sa 1H de | N" de Infeegdo de Comente - o
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280 | e e i T e o Nehessbro 2 477 _ META CUMPRIDA
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" N de pacientes emuan de VA TRl b
395 [ Ty deltiEmio | o ol N de pacienses dmea | Novumbee 2 s | META CUMPRIDA
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Fonte: Sistema de Gestio da SES/Boletim de Informagies Didrias — BID/DATASUS
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6. Cumprimento das Clausulas Contratuais
O monitoramento dos itens previstos na clausula terceira do Contrato de Gestéio — obrigagdes

da contratada — € de importincia relevante ao alcance do objetivo contratual pela Administragio

Publica.
Quadro 13 - Cumprimento das Cliusulas Contratunis
ITEM DO CONTRATO | aes | Envisdo | Niko Enviado Obserracio |
3.1.34 — Possux ¢ manter em pleno funcionamento, 0o minmo, as sepuintes Cominsbes Chnicas:
Outubro X
Comissio de Anilise de Prontuirios Madicos [ wovembo | X
Dezembro | X
! : Outubro X
Comissio de Etica Midica Novembro | X 5
Dezembro X
e T4 Outbro | X o 7]
Comissia de Obitos Novembro X
Dezembro X " :
Outwbo | X
Comixsio de Infecsio Howpitalar | Novembro | X
Dezembro X
Outobro X
As Abas de reamBes das demais Cominsdes foram eaviadas Novembo | X
Dezembro X =

3:1.35 - Possuir ¢ manter

; Outubro X
Nicieo de Manuteagio Genl - NMG que contemple as dreas de [ —— X =
manutencio predual, ndriukica » slétrica
Dezembro X
! = o
Servio de Gerenciamento de Risco e de Resituos Soidos | Novembro | X T
Derembro | X >
: Outubeo X T
NﬁchodeEn;enhanﬁ_nupmubmdnempmhodos Novembm | X
equipamentos = 5 —
" Dezembro =
Nicleo de Epidemiologia Novembro || X
Dezembro X
=5 Outubro X
Nicleo de Segurmga do Paciente Novembro X
X

Fonte: Relatérios Gerenciais Mensais da Unidade
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7. Apontamento de Descontos

O apontamento de descontos estd diretamente relacionado ao nio cumprimento de metas
contratuais valoradas. Caso a Unidade nfio alcance a meta minima, definida em contrato, sofrera
apontamento de descontos. O Art. 15-A, ¢ seus parigrafos, da lei 15.210/13, alterada pela lei
16.155/17, define a nova regra para avaliagio das metas dos Indicadores de Produgfio, excetuando os
servicos de urgéncia e emergéncia, no que concerne 4 compensago, ressarcimento e apontamento de
descontos. O Processo de avaliacdo da Unidade cujos Indicadores de Produgdo ndo se enquadram ao
novo dispositivo legal, bem como os Indicadores de Qualidade valorados, seguira o rito anteriormente
definido em contrato, ou seja, esses indicadores serdio avaliados trimestralmente, caso ndo alcancem a

meta minima valorada, definida em contrato, sofrera apontamento de descontos.

No que concerne a avaliagio das metas valoradas da Unidade Hespital Miguel Arraes,
verifica-se, no trimestre em andlise, o cumprimento de todas as metas do Indicador de Producdo.
Quanto aos Indicadores de Qualidade, a Unidade nio cumpriu, apenas, a meta da Taxa de Identificagéo
da Origem do Paciente. Considerando o 25° Termo Aditivo, o Indicador Taxa de Identificagio de
Origem do Paciente deverd ser requisito de acompanhamento, néo havendo valoragio financeira a

partir do més de fevereiro de 2019, ndo cabe apontamentos de desconto.
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8. Consideragdes acerca do Parecer Conclusivo da CMA — Relatério 2° Trimestre 2019

A CMA emitiu parecer conclusivo a despeito do Relatério Assistencial, correspondente ao 2°

trimestre de 2019. Apés anélise dos apontamentos exarados por essa Comissdo, este apoio técnico

proferiu as seguintes consideragdes:

1.

3.

5.

Saidas Hospitalares de UTI: No item citado a CMA recomenda gue sejam desconsideradas
as Saidas da UTI adulto no célculo do indicador Saidas Hospitalares da unidade, pois s@o
consideradas “transferéncias internas”. Porém o HMA computa como Saidas da UTI Geral as
altas por dbitos hospitalares e institucionais. Por estas saidas serem cateterizadas como saidas
hospitalares, conclui-se que a unidade vem computando corretamente o misnero de saidas. Por

este motivo n&o podemos desconsiderar estes valores.

Revisiio da Meta do indicador Atendimento Ambulatorial: A CMA recomenda avaliar a
necessidade reviséo da meta desse indicador, tendo em vista que a Unidade alcangou volume
de consultas bem acima da meta pactuada, porém, ji esta existe proposta de repactuacfio para
este indicador, aguardando defini¢iio junto & Diretoria DGMMAS, visto que a unidade

encontra-se em processo licitatorio;

Indicador de produgiio Atendimento ambulatorial: Respondendo a consideragdio da CMA
que solicita esclarecimento quanto & utilizagiio dos atendimentos realizados por profissionais
n#o médicos, para calculo do indicador citado, estes niimeros passaram a ser consideradols
segundo o 10° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdio n°.001/2009, Anexo Técnico I —
Descrigéo dos Servigos, Item Il — Estrutura e volume das atividades contratadas, sub item II. 2
— Atendimento Ambulatorial.

Indicador Taxa de Identificaciio de Origem do Paciente: A CMA recomenda o empenho da
Unidade em atingir o indicador Taxa de Identificagio da Origem do Paciente, porém a
Unidade ndo vém alcangando a meta do referido indicador porque a base de dados do CEP, do
Sistema de Gestéo, estd desatualizada em relagfio ao DATASUS, confirma-se esta informago

verificando que a unidade néo possui glosas referentes a CEP invalido.

Introduciio de meta numérica (percentual) para os indicadores Taxa de Cirurgia
Suspensa, Controle de Infec¢io Hospitalar e Mortalidade Operatéria: Em relagio a esta

recomendagdo, justificada para fim de medir o nivel de exceléncia na qualidade do servico, o

CEH
/
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10.

critério utilizado para este indicador € o envio do relatério mensal, e os pardmetros utilizados,

sdo,0s recomendados pelo Ministério de Saude — MS;

Quadro 3 do Relatério Trimestral: Foi acatada a recomendagiio desta CMA, confeccionada
e inserida tabela referente ao funcionamento das comissdes e envio das atas de forma mensal a

partir do 3° trimestre.

Correciio do valor de repasse: Em relagio & divergéncia dos valores de repasse do HMA, foi
identificado um erro na digitac@io do valor no 24° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdio n°
001/2009, or_lde consta o valor de 6.598.925,93 (seis milhdes, quinhentos e noventa ¢ oito mil,
novecentos e vinte e cinco reais e noventa e trés centavos). O valor correto € 0 que consta no
23° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 001/2009, correspondente ao valor citado no
Relatério Trimestral, de 6.996.755,55 (seis milhdes, novecentos € noventa € seis mil,
setecentos € cinquenta e cinco reais e cinquenta e cinco centavos). Ja foi solicitado ao setor

juridico confecgdio de errata para corregéio do valor.

Renovagiio da Qualificagdo da OSS: A Qualificagio da OSS Fundagio Professor Martiniano
Fernandes — IMIP Hospitalar foi renovada através do Decreto n° 47006 de 17/01/2019,
publicado no DOE em 18/01/2019

Parecer CTAI n° 045/2019 - RT: Quanto as informagdes que constam no referido parecer,
que a Oos esta requalificada pelo decreto n° 47.006 /19, que foi publicado em 18/01/2019, que
retroage seus efeitos a 28/11/2018, esta correta;

Encerramento do Contrato 001/2009: O referido contrato foi encerrado no dia 25 de
novembro de 2019, porém jé esta em andamento o processo licitatorio n® 004/2019, que visa
estabelecer novo contrato para gerenciamento, operacionalizag#io € execugfio das agdes e

servigos de saude do Hospital Miguel Arraes de Alencar.
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9. Consideragdes sobre o Relatério Trimestral da Unidade

Apés analise dos dados apresentados pelo Hospital Miguel Arraes, transcritos nos quadros 01
€ 02, bem como das visitas realizadas na Unidade no trimestre em questéio, este apoio técnico

assistencial faz as seguintes considera¢des: *

1. Os dados avaliados neste relatério sdo referentes ao 4° triméstre completo, independente da
vigéncia contratual;

2. A Unidade cumpriu todas as metas dos indicadores de produgdio no trimestre avaliado. Em
relagio 4 Saidas hospitalares realizou 96,72% no més de outubro, 88,33% no més de
novembro € 94,58 % no més de dezembro, da meta contratual. Nos Atendimentos de Urgéncia
apresentou 144,05% no més de outubro, 138,38% no més de novembro e 148,71% no més de
dezembro. Em relagéio aos Atendimentos Ambulatoriais apreéentou 138,93% no més de
outubro, 131,45% no més de novembro e 119,10% no més de dezembro. Em relacido a
Producgio Cirirgica apresentou 99,64% no més de outubro, 92,36% no més de novembro e
102,0% no més de dezembro. Nas sessdes de hemodialise (extra UTI) apresentou 192,96% no
més de outubro, 138,03% no més de novembro e 11,97% no més de dezembro.

3. Com relaglio as metas dos Indicadores de Qualidade, o0 HMA n#o atingiu a meta para do
indicador Taxa de Identificagio da Origem do Paciente, pois n#o alcangou o percentual
minimo de 90% de CEP vélido e compativel para todos os meses do periodo em anélise, como

. demonstrado no Quadro 02, apresentando um percentual de 84,88% no més de outubro,
84,85% no més de novembro e 86,61% no més de dezembro. Vale ressaltar que ndo cabe
apontamento de desconto pois o referido indicador é um item de requisito de
acompanhamento sem valoragéio financeira;

4. As Comissdes de Etica Médica, Revisdo de Prontudrios, Obitos e CCIH encontram-se

implantadas € em pleno funcionamento; bem como, os miicleos exigidos contratualmente.

13
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10. Recomendacaes

Este apoio técnico Assistencial recomenda que sejam tomadas as devidas providéncias com
relagdo as questdes listadas abaixo:

1. Sem recomendagdes

11. Anexos

Relatério de Atividade Assistencial — Sistema de Gestio da SES — Julho a Setembro
Relatério de Indicador de Qualidade — Sistema de Gestfio da SES — Julho a Setembro

Relatério de Indicador parte Varidvel — Sistema de Gestdo da SES — Julho a Setembro
Consolidado Julho a Setembro de 2019

Recife, 03 de margo de 2019

ANALISE ASSISTENCIAL

oueuo Qoerio A2 Qouro Brwzs
Luana Corréa Araiijo de Sousa Diniz

Coordenadora da Gestdo Assistencial — UP4 — DGMMAS
Mat. n° 390.367-6
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