GOVERNO DO ESTADO
DE PERNAMBUCO

COMISSAO MISTA DE AVALIACAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

PARECER CONCLUSIVO
UPA SAO LOURENGO DA MATA — 22 TRIMESTRE/2020

OBJETO: Parecer Conclusivo referente aos resultados obtidos no 22 trimestre de 2020, no dmbito do Contrato de Gestdo n° 001/2010, celebrado entre a
Secretaria Estadual de Satde de Pernambuco e a Organizag¢do Social de Satide Fundagdo Professor Martiniano Fernandes — IMIP Hospitalar, para o gerenciamento
e a execugido de agdes e servigos de satide na Unidade de Pronto Atendimento — UPA SAO LOURENGO DA MATA, no Municipio de S3o Lourengo da Mata - PE.

INTRODUCAO

Chegam a esta Comissdo Mista de Avaliagado, instituida através da Portaria Conjunta SES/SEPLAG/SAD n@ 240, de 06/07/2016, com efeitos retroativos a
01/05/2016, alterada pelas Portarias Conjuntas SES/SEPLAG/SAD n2 001, de 16/01/2018 e n2 002 de 26/06/2020, em atendimento aos termos do § 32, do Artigo 16,
da Lei Estadual de n2 15.210/2013, com redacio alterada pela Lei Estadual n® 16.155/2017, os seguintes documentos:

a)Parecer da Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno — CTAI n2 098/2020-RT e

b)Relatério Trimestral da Diretoria Geral de Modernizagdo e Monitoramento de Assisténcia a8 Saude — DGMMAS/SES referente aos resultados obtidos no 2¢
trimestre de 2020 (UPA SAO LOURENGO DA MATA).

Tais documentos subsidiam a emissdo do presente Parecer Conclusivo por esta Comissdo Mista, em atendimento aos termos do § 12 do Artigo 16, da
Lei Estadual n2 15.210/13, com redagdo alterada pela Lei Estadual n? 16.771/2019.

FUNDAMENTAGCAO

Para emissdo do presente Parecer, esta Comissdo Mista de Avaliagdo dos Contratos de Gestdo remete-se a Lei Estadual n2 15.210/13, com redagdo
alterada pela Lei Estadual n? 16.771/2019, mais especificamente, no § 12 do Artigo 16 abaixo transcrito:

“Art. 16. Serd instituida Comissdo Mista de Avaliagdo para proceder a andlise definitiva dos relatdrios trimestrais sobre os
resultados do contrato de gestdo.

§ 12 - Apds o recebimento do parecer da ComissGo de Acompanhamento Interno do Contrato de Gestéio acerca dos relatdrios
trimestrais e resultados atingidos com a execugdo contratual, a Comissdo Mista de Avaliagdo deverd, até o ultimo dia do més
subsequente, emitir parecer conclusivo a ser disponibilizado no Portal da Transparéncia do Governo do Estado de Pernambuco,
bem como encaminhado a Secretaria de Saude e a Secretaria da Controladoria Geral do Estado.”.

O relatério e seus anexos referem-se aos resultados assistenciais obtidos pela UPA SAO LOURENCO DA MATA, no 22 trimestre/2020, foram entregues a
esta Comissdo Mista na data de 31/10/2020, devolvido a esta diretoria em 20/11/2020, tendo em vista 0“BID” se encontrar ilegivel, impossibilitando a analise,
contudo o referido processo foi reenviado em 23/11/2020 através do Oficio DGMMAS n2 686/2020 pela plataforma SEI Processo n2 2300000294.000155/2020-18.

Ressalta-se que os nimeros em sobrescrito neste Parecer se referem as consideragbes desta Comissdo Mista de Avaliagdo, que estdo listadas no fim
do documento.

UNIDADE ANALISADA — UPA SAO LOURENCO DA MATA

A UPA SAO LOURENGO DA MATA, cujo contrato encontra-se vigente conforme o 132 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 001/2010, realiza
procedimentos de baixa e média complexidade, com estabilizacdo dos pacientes de maior complexidade e com atendimento de urgéncia/emergéncia em Clinica
Médica, Pediatria e Traumato-Ortopedia.

Para avaliagdo da Unidade, sdo considerados indicadores de Produgdo e de Qualidade, referentes ao repasse varidvel (30% do Repasse Total) conforme
Quadro 01. Em caso de ndo cumprimento de meta de produgdo, devem ser aplicados descontos conforme Quadro 02.



QUADRO 01 — DESCRICAO DOS INDICADORES
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Fonte: Anexo Técnico | do 122 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 001/2010.

QUADRO 02 - SISTEMA DE AVALIAGAO POR PESO DE PRODUCAO
ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR (RS)
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Fonte: Anexo Técnico Ill do 122 Termo Aditivo do Contrato de Gestdo n2 001/2010.

1. INDICADOR DE PRODUGAO

Na avaliagdo de Produgdo, sdo considerados os atendimentos médicos de urgéncia e emergéncia realizados pela UPA SAO LOURENCO DA MATA e, de
acordo com o Anexo Técnico | do 122 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 001/2010, a meta contratada corresponde a 9.000 atendimentos/més.

Conforme informagbes apresentadas no Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestdo/DGMMAS e anexos, a Unidade apresentou o seguinte
desempenho:

a) abril/2020: 48,32%, ndo cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;
b) maio/2020: 29,13%, ndo cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato;

c) junho/2020: 32,99%, ndo cumprindo a meta minima de 85% prevista em contrato.

Tabela 01. Atendimento de Urgéncia Médica

. Atendimentos de Urgéncia Médica
UPA SAQ LOURENGOQ DA MATA — abril a junho/2020

Meses abril maio junho
Contratado 9.000 9.000 9.000
Realizado 4.349 2.622 2.969
% Produgéo Médica
(Contratado x Realizado) e el ke

Nao Nao Nao

e Cumprida | Cumprida | Cumprida

Fontes: Relatério Assistencial Trimestral de Gestdo/DGMMAS e Anexos - UPA SAO LOURENGO DA MATA - 22 Trimestre/2020

Vale destacar o que prevé o 122 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 001/2010 em seu Anexo Técnico L, item llI, especificadamente na Nota 02:

“Considerando que a demanda € espontdnea, na hipdtese de impossibilidade por parte da Contratada de cumprimento das metas
estipuladas, tendo como Unica e exclusiva justificativa a inexisténcia de demanda para atingir as metas contratualmente fixadas,
ndo haverad descontos nos pagamentos devidos.”

2. INDICADORES DE QUALIDADE
2.1 Escala Médica



A UPA S3o Lourengo da Mata, sendo Unidade de Porte Il e, de acordo com a Nota Técnica DGMMAS n2 162/2016, parte integrante do 10° Termo
Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 001/2010, a Unidade deve ter diariamente no plantdo diurno 03 clinicos, 02 pediatras 01 traumato-ortopedista. J4 no plantdo
noturno, sdo 02 clinicos e 02 pediatras.

Atualmente, a escala médica praticada no plantdo diurno é de 03 clinicos, 02 pediatras e 01 traumato-ortopedista. No plantdo noturno, sdo 03
clinicos, 02 pediatras e 01 traumato-ortopedista, conforme consta no anexo “Resumo de Atendimentos por Especialidade”( BID).

A DGMMAS, conforme informacg&es do Relatdrio Assistencial Trimestral e seus anexos, informa no quadro 01 os seguintes resultados:

a) abril/2020: escala incompleta/ meta ndo cumprida;

b) maio/2020: escala incompleta/ meta ndo cumprida;

c) junho/2020: escala incompleta/ meta ndo cumprida.

A Unidade apresentou escala médica incompleta, conforme demonstrado no Boletim de Informagdo Diaria da Unidade, nos meses de abril a
junho/2020.1

De acordo com o exposto no Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestdo da DGMMAS, a Unidade ndo cumpriu com as metas contratualizadas referente
ao Indicador de Produgdo Atendimento de Urgéncia Médica e no Indicador de qualidade Escala Médica em todos os meses do trimestre analisado, no entanto
também foi informado que a Unidade enviou as justificativas referente aos meses de abril, maio e junho, através dos Oficios n2 155, 179, 217/2020, onde as mesmas
foram acatadas pela DGMMAS através dos Oficios n2 608 e 609/2020 que nos diz:

“Considerando o disposto na Lei Complementar N2 425 de 25 de margo de 2020, o Governador do Estado de Pernambuco: Fago
saber que a Assembleia Legislativa decretou e eu sanciono a seguinte Lei Complementar: Art. 32§ 52 Nas contratagdes firmadas
com Organizagdes Sociais de Saude, Hospitais de Ensino e Hospitais Filantrépicos, em curso, ficam suspensas as obrigagdes
relacionadas ao cumprimento das metas pactuadas, a apresentagdo dos respectivos relatérios de acompanhamento e avaliagdo,
previstas no art. 14 da Lei n? 15.210,de 19 de dezembro de 2013, e Portarias do Ministro da Saude, bem como outras
formalidades incompativeis coma situagGo de emergéncia, devendo ser estabelecido regime de transi¢do para a execugéo dos
referidos contratos durante este periodo. Considerando que a Unidade apresentou as devidas justificativas para os indicadores,
além do disposto na Lei Complementar N2 425 de 25 de margo de 2020, essa Diretoria valida e acata as justificativas
encaminhadas, ndo gerando a aplicabilidade do desconto financeiro no periodo avaliado”.

2.2 Produgio SIA/SUS - % de Glosa

Conforme preconiza o Anexo Técnico Il do 122 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 001/2010, a Unidade deve apresentar ao SIA/SUS (Sistema de
Informagdo Ambulatorial do Sistema Unico de Saude) no 52 dia util do més, 100% dos procedimentos realizados, com o maximo de 10% de glosas.

Referente a este quesito, a DGMMAS informa através do Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestdo, que no periodo em estudo a Unidade apresentou os seguintes
resultados mensais:

a) abril/2020: 100% apresentado e 0,152% de glosa. Meta cumpridai?

b) maio/2020: 100% apresentado e 0,179% de glosa. Meta cumprida;2
c) junho/2020: 100% apresentado e 0,048% de glosa. Meta cumprida.

Tabela 02. Producdo SIA SUS

Produgao SIA/SUS — UPA SAO LOURENGO DA MATA — abril a junhof2020
Produgao A Produgao = Fr
Meses s euflad = Ri;?idzl;?aoe Aprovgd - Produgéo Rejeitada % Rejeicao
Quantitativo | Apresentada % | Quantitativo Quantitativo
abril 21.691 100,00% 21658 33 0,152%
maio 14 522 100,00% 14.496 26 0,179%
junho 16.659 100,00% 16.651 8 0,048%

Fontes: Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestio/DGMMAS e Anexos - UPA SAO LOURENGO DA MATA - 22 Trimestre/2020

3. REQUISITOS DE QUALIDADE (NAO VALORADOS)

Os Requisitos de Qualidade definidos para a UPA Sdo Lourengo da Mata estdo descritos no Anexo Técnico Il do 122 Termo Aditivo e no Manual de Indicadores para a
Parte Varidvel constantes no Contrato de Gestdo n2 001/2010, sdo eles:

a)Acolhimento e Classificagdo de Risco: O objetivo deste indicador é avaliar o paciente logo na sua chegada a UPA e reduzir o tempo para o atendimento médico,
fazendo com que o paciente seja visto precocemente de acordo com a sua gravidade.

b)Atencdo ao Usudrio: Visa a avaliar a percepgdo de qualidade de servigos pelos pacientes ou acompanhantes. Compreende os indicadores: Pesquisa de Satisfagdo
do Usudrio e Resolugdo de Queixas.

c)Taxa de Identificagdo de Origem do Paciente: O objetivo é conhecer a localidade de residéncia do paciente para avaliar a adequada insercdo regional da UPA — SAO
LOURENGCO DA MATA por meio da caracterizagdo da origem da demanda.



Tabela 03. RESUMO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

RE SUMO DOS INDICADORE S REQUISITO DE QUALIDADE

UPA SAO LOURENGO DA MATA — abril a junho/2020

INDICADOR REQUISITOS DE
QUALIDADE

CONTRATADO I META

Resultado nos meses

dia 20 do més subsequente.

(Requisitos nao valorados) abril maio junho STATUS
a) a meta é a estruturacdo do servico de ACCR & . . . Mo  periodo  em questdo, todos os
1. Acolhimento e Classificagéo de Risco |envio de relatdrio de resultado do ACCR até o dia 20 Enviado no | Enviado no | Enviado no relatdrios foram entregues no prazo. Metal
prazo prazo prazo
do més subsequente. cumprida.
2. Atengao ao Usuario
Conforme Relatdrio DGMMAS, as
. P . a) envio das informacdes até o dia 20 do més informacdes foram enviadas no prazo e a
2.1 Pesquisa de Satisfagcao do Usuario- subsequente. 13,68% 24,26% 17,08% unidade cumpriu a meta em todos os
meses.
a) resolugdo de no minimo 80% das queixas A Unidade ndoteve gqueixas nos meses
recebidas. = = = descritos, contudo enviou os relatdrios
2.2 Resolugao de Queixas b) envio das informacgdes até o dia 20 do més n:zer::::e "33;:;':9 nzz;z:e dentro do prazo, cumprindo as§im a
subsequente. meta em todos os meses analisados
pelo envio dos relatorios.
O Relatdrio Assistencial informa que
3. Taxa de Identificago de Origem do a) O envio do relatério devera ser encaminhado até o Enviado no | Enviado no | Enviado no [todos os relatdrios foram entregues no
Paciente prazo prazo prazo prazo. Meta cumprida em todos os

meses.

Fontes: Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestio/DGMMAS e Anexos - UPA SAO LOURENGO DA MATA - 22 Trimestre/2020

4. COMISSOES E NUCLEOS

A Clausula Terceira do 72 Termo Aditivo do Contrato de Gestdo n2 001/2010, nos itens elencados abaixo, preconiza que a Unidade deve:

“3.1.34 - Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissdes Clinicas: ComissGo de Prontudrios
Meédicos; Comissdo de Obitos; Comissdo de Etica Médica.

3.1.35 — Possuir e manter um Nucleo de Manutengdo Geral — NMG que contemple as dreas de manutengdo predial, hidrdulica e
elétrica, assim como um servico de gerenciamento de Risco e de Residuos Sélidos na unidade, bem como manter o ntcleo de
engenharia clinica para o bom desempenho dos equipamentos”.

Conforme Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestdo/DGMMAS, item 6. Cumprimento das Cldusulas Contratuais, a Unidade possui e manteve em

pleno funcionamento as Comissdes de Prontuarios Médicos, Etica Médica, Obitos, CCIH e CIPA, assim como enviou as atas de reunides-

3

Em relagdo ao Nucleo de Manutengdo Geral — NMG, ao Servico de Gerenciamento de Riscos e de Residuos Sélidos, ao Nucleo de Engenharia Clinica,
ao Nucleo de Epidemiologia e Nucleo de Seguranca do Paciente, a UPA SAO LOURENCO DA MATA manteve em pleno funcionamento, de acordo como consta no

Relatdrio elaborado pela DGMMAS.

5. APONTAMENTO DE DESCONTO

No periodo em analise, a Unidade ndo fez cumprimento das metas nos indicadores de produgdo: Indicador de Atendimento Médico de Urgéncia e no

Indicador de Qualidade: Escala Médica® nos meses de fabril a junho, sendo susceptivel ao apontamento como mostrado na tabela abaixo:

Tabela 04. Apontamentos de Desconto — 2020:




Repasse Variavel - UPA SAO LOURENCO DA MATA
27 Trimestref2020
Atendimentos Médicos de Urgéncia
(20%) R$ 242.047,92
Meses Realizado | % Desconto | Descontos Apontados
|Abril 46,47% 45,00% RE 108.921 56|
Maio 42,66% 45,00% R$ 108.921,56|
Hunho 34,53% 45,00% R$ 108.921 56|
Sub Total R% 326.764,69|
Escala Médica (5%) R% 60.511,98

Meses Faltas | % Desconto | Descontos Apontados
[Abril 3 12,00% RE 7.261,44]
Maio 9 36,00%% RE 21.784,31]
Junho 2 8.00% RE 4.340,96]
Sub Total R$ 33.886,71]

Total Descontos R$ 360.651,40]

Fontes: Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestio DGMMAS e anexos - UPA SAO LOURENGO DA MATA - 22 tri/2020

A Unidade apresentou justificativa para o ndo atingimento das metas através dos Oficios citados acima, ainda o referido Relatério/DGMMAS nos
informa que: “Em decorréncia do estado de pandemia pelo Novo Coronavirus, foi sancionada e publicada a Lei Complementar n? 425/2020 que determina que "Nas
contratagées firmadas com Organizagées Sociais de Saude, Hospitais de Ensino e Hospitais Filantrépicos, em curso, ficam suspensas as obrigagées relacionadas ao
cumprimento das metas pactuadas, a apresentagéo dos respectivos relatorios de acompanhamento e avaliagdo, previstas no art. 14 da Lei n® 15.210, de 19 de
dezembro de 2013, e Portarias do Ministro da Satde, bem como outras formalidades incompativeis com a situagéo de emergéncia, devendo ser estabelecido regime
de transi¢do para a execugdo dos referidos contratos durante este periodo." Diante desta, a UPA Sdo Lourengo da Mata mediante o oficio n2 163/2020 justifica o ndo
envio das justificativas mensais das causas que lavaram ao néo atingimento das metas pactuadas no Contrato de Gestdo n® 001/2010”;Sendo assim a Unidade néo
sofrerd com a efetivagdo dos descontos.

6. PARECER DA COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO DO CONTRATO DE GESTAO

O Parecer CTAI n2 098/2020-RT afirma em sua conclusdo que “Diante das razbes e fundamentos acima elencados, esta Comissdo Técnica de
Acompanhamento Interno dos Contratos de Gestdo, ratifica o presente Relatério Trimestral da UPA SAO LOURENGO DA MATA nos meses do referido trimestre de abril
a junho de 2020, 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 IV, do pardgrafo unico do artigo 15 da Lei Estadual
n215.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017.”

7. QUALIFICACAO COMO ORGANIZAGCAO SOCIAL DE SAUDE

No que diz respeito a qualificagdo da Organizacdo Social de Saude Fundagdo Professor Martiniano Fernandes — IMIP Hospitalar, observou-se que o

Decreto n2 47.006/19 foi publicado em 18/01/2019 retroagindo seus efeitos a 28/11/2018. Assim, durante o periodo em anélise, a referida Unidade atendeu ao item
3.1.41 da Clausula Terceira do 72 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 001/2010, a saber:

“3.1.41 — Manter durante toda a execugdo do presente Contrato, em compatibilidade com as obrigagdes por ele assumidas, todas
as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas na selegdo.”

8. CONSIDERAGOES DA COMISSAO MISTA DE AVALIAGAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Apds andlise e apreciagdo do material enviado pela Diretoria Geral de Modernizagdo e Monitoramento de Assisténcia a Saude, esta Comissdo entende
como necessérias as seguintes recomendagdes, a citada Diretoria, no que se refere a execucdo do Contrato de Gestdo n2 001/2010 — UPA SAO LOURENCO DA
MATA:

1com relacdo as faltas apresentadas através do “BID”, bem como as faltas descritas no Oficios mencionados acima, encontramos divergéncias entre os documentos
guanto aos dias descritos abaixo, quais sejam:

a)abril: na especialidade de clinica médica plantdo diurno dias: 15 e 30, ja para especialidade de pediatria no plantdo diurno dia: 29.

b) maio: na especialidade de clinica médica plantdo diurno dias: 12,17 e 29; na especialidade pediatria no plantdo diurno dias: 04, 05, 06, 13,16,21 e 24 ainda na
especialidade de pediatria no plantdo noturno dias: 05, 08 e 10;_ ainda no més de maio na especialidade de ortopedia no plantdo diurno dia: 05;

c)junho: na especialidade de clinica médica no plantdo diurno dias: 19, e na_especialidade de clinica médica no plantdo noturno a falta ocorrida foi no dia: 9. Sobre
esse fato solicitamos o devido

esclarecimento.

2Com relagdo ao Indicador de Qualidade Produgdo SIA/SUS, apds célculos realizados por Essa Comissdo Mista encontramos valores diferentes conforme exposto
acima na tabela 02 desse Parecer Conclusivo (abril — 0,152% e junho — 0,048%) com o Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestdo da DGMMAS no quadro 01 (abril —
0,25% e junho — 0,08%) Essa Comissdo solicita retificagdo da informagdo



3 0 Quadro 02, do referido Relatério/DGMMAS informa quanto as seguintes comissdes: Prontudrios Médicos e Comissdo de Obitos onde ndo houve o envio dos
relatdrios gerenciais que comprovam as reunides mensais que contratualmente sdo exigidas. A DGMMAS em seu relatdrio nos informa que “No entanto, esta
Diretoria estd alinhando com a Unidade, para que a realizagdo das supracitadas reunides seja mensal, como prevé as resolugdes do Conselho Federal de Medicina
(CFM) n2 2.171 de30 de outubro de 2017 e n? 1.638/2002 de 9 de agosto de 2002”. Contudo devido a constancia nesse tocante, esta Comissdo solicita melhor
celeridade em cumprimento do que se é exigido no referido Contato de Gestdo.

4 De acordo com o observado e ja explanado, mais precisamente no item 2.1 e sobrescrito 1 houve 14 faltas no més de maio, com isso a tabela de apontamento de
descontos do Relatério Assistencial Trimestral de Gestdo da DGMMAS encontra-se com o valor incorreto referente ao percentual do més de maio. Diante do exposto
segue abaixo a tabela com os valores de descontos realizados por esta Comissdo:

Repasse Variavel - UPA SAO LOURENCO DA MATA
272 Trimestref2020
Atendimentos Mé&dicos (20%)[R$ 242.047,92
Meses Realizado | % Desconto | Descontos Apontados
[Abril 46.47% 45,00% R% 105.021 56|
Maio 42 66% 45,000 RE 108.921,56|
Junho 3.53% 45,00% R$ 108.921,56|
Sub Total R5 326.764,69|
Escala Médica (5%)|R$ 60.511,98

Meses Faltas | % Desconto | Descontos Apontados
|Abril 3 12,00% RE 7.261,44]
Maio 14 56,00% RE 33.886.71]
Hunho 2 3,00% R$ 4.540,96]
Sub Total RS 45.989,10|

Total Descontos R$ 372.753,80|

Esta Comissdo solicita esclarecimentos e ou retificagdo da informagao.

CONCLUSAO

Com base nas informagdes apresentadas no Relatdrio Assistencial Trimestral de Gestdo da DGMMAS e seus anexos, bem como de acordo com o
Contrato de Gestdo n? 001/2010 e seus Termos Aditivos, essa Comissdo conclui que a Unidade ora analisada cumpriu as obriga¢des contratuais no 22 trimestre/2020
conforme relato acima, exceto com o Indicador de Produgdo em Atendimento Médico de Urgéncia e no Indicador de Qualidade em Escala Médica nos meses
analisados, qual seja de abril a junho/2020. Contudo, a UPA SAO LOURENGCO DA MATA vem cumprindo sua principal funcdo, que é atender os usudrios do Sistema
Unico de Satide que procuram o servigo, com eficiéncia e qualidade, em concordancia com os termos do inciso 1V, do paragrafo Unico do artigo 15 da Lei Estadual n2
15.210/2013, com redagdo alterada pela Lei Estadual n? 16.771/2019.

E o Parecer.

Salvo Melhor Juizo.
Recife, 30 de novembro 2020.
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