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APRESENTAGAO

O Relatério Anual de Avaliagdo da Comissdo Mista de Avaliagdo dos Contratos de Gestéo
vem apresentar as consideragdes desta Comissao, instituida pelas Portarias Conjuntas SES/SEPLAG/SAD
n° 240 de 06/07/2016, n° 001, de 19/01/2018 e n°® 298, de 19/06/2018, definida nos termos do art.16 da Lei
Estadual 15.210/2013, alterada pela Lei n°® 16.155/2017, que dispde sobre as Organizagbes Sociais de
Saude (OSS), no dmbito do Estado de Pernambuco, em relagdo aos dados apresentados sobre os
resultados atingidos com a execugéo dos Contratos de Gestao, celebrados entre a Secretaria Estadual de
Saude de Pernambuco e as Organizagdes Sociais de Saude (Hospital do Tricentenario, Fundagéo Professor
Martiniano Fernandes - IMIP Hospitalar, Fundagdo Manoel da Silva Almeida, Instituto de Medicina Integral
Professor Fernando Figueira - IMIP, Irmandade da Santa Casa de Misericérdia do Recife, Sociedade
Pernambucana de Combate ao Cancer, Fundacao Altino Ventura, Associagao de Protecdo a Maternidade e
a Infancia (APAMI) de Surubimn, Instituto Pernambucano de Assisténcia e Saude — IPAS e Instituto
Brasileiro de Desenvolvimento da Administragdo Hospitalar - IBDAH), para operacionalizagdo, gestao e
execucao de agdes e servicos de saude nas 37 (trinta e sete) Unidades de Saude no ambito do Estado de
Pernambuco para o ano de 2018.

Serdo demonstrados, também, no presente Relatério, os resultados obtidos no ano de 2018
através do registro e acompanhamento da SES-PE, representada pela Diretoria Geral de Modernizagao e
Monitoramento de Assisténcia a Saude - DGMMAS e da Comissdo Técnica Interna de Acompanhamento
dos Contratos de Gestao — CTAI, para os referidos Contratos de Gestao, além das atividades realizadas por
esta Comissao Mista em relagéo aos referidos contratos no ano em questéo.

A Lei 15.210/2013, alterada pela Lei n® 16.155/2017 em seu § 2°, Art. 16, faz referéncia ao
presente Relatério Anual, bem como a obrigagdo do seu envio ao Nucleo de Gestao do Poder Executivo, ao
Tribunal de Contas do Estado, a Assembleia Legislativa e ao Conselho Estadual de Saude.

Os documentos utilizados para sua elaboragdo foram recebidos e analisados por esta
Comisséao Mista de Avaliagao em arquivo de papel e midia digital e sendo listados abaixo:

1°.0ficio n° 230/2018 DGMMAS, de 14/05/2018 (SIGEPE: 0037515-3/2018) — encaminhando os Relatorios
do 1° trimestre das UPA's: Caruaru, Curado, Caxanga, Imbiribeira, Igarassu, Paulista e Torrdes; Hospitais:
Dom Malan, Pelopidas Silveira, Mestre Vitalino e Miguel Arraes;

2°.0ficio n° 234/2018 DGMMAS, de 18/05/2018 (SIGEPE: 0039252-4/2018) — encaminhando os Relatorios
do 1° trimestre das UPA's: Barra de Jangada, Cabo, Engenho Velho e Olinda; UPAE’s: Garanhuns,
Limoeiro, Ouricuri e Salgueiro e Hospital: Jodo Murilo;

3°.0ficio n° 240/2018 DGMMAS, de 25/05/2018 (SIGEPE: 00441137-7/2018 — encaminhando os Relatorios
do 1° Trimestre das UPA’'s: Caxanga (reenvio), Nova Descoberta, e Sdo Lourengo da Mata; UPAE's:
Afogados da Ingazeira, Arcoverde, Belo Jardim, Caruaru e Serra Talhada e Hospitais: Dom Helder Camara,
Ermirio Coutinho e Fernando Bezerra;

4° Oficio n° 268/2018 DGMMAS, de 08/06/2018 (SIGEPE: 00445042-6/20180) — encaminhando os
Relatérios do 1° Trimestre das UPA: Ibura; UPAE’s: Petrolina e Ouricuri (reenvio); Hospitais: Dom Helder
Camara (reenvio BID), Emilia Camara, Ermirio Coutinho (reenvio BID), Fernando Bezerra (reenvio BID),
Jodo Murilo (reenvio BID), Silvio Magalhaes;

5°, Oficio n° 282/2018 DGMMAS, de 21/06/2018 (SIGEPE: 0049456-1/2018) — encaminhando os Relatérios
do 1° Trimestre da UPAE: Garanhuns (reenvio) e Hospital: Mestre Vitalino (Reenvio);
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6°. Oficio n° 284/2018 DGMMAS, de 21/06/2018 (SIGEPE: 0049543-7/2018) — encaminhando os Parecel
Financeiros Mensais da competéncia de janeiro/2018, percentual da despesa de pessoal do referido periodo
e apontamento de descontos;

7°. Oficio n° 298/2018 DGMMAS, de 27/06/2018 (SIGEPE: 0050797-1/2018) — encaminhando Errata
referente ao Relatorio do 1° trimestre/2018 da UPA Curado;

8°. Oficio n° 307/2018 DGMMAS, de 05/07/2018 (SIGEPE: 0053449-7/2018) - encaminhando os Pareceres
Financeiros Mensais da competéncia de fevereiro/2018, percentual da despesa de pessoal do referido
periodo;

9°. Oficio n° 309/2018 DGMMAS, de 10/07/2018 (SIGEPE: 005666-0/2018) — encaminhando os Pareceres
Financeiros Mensais da competéncia de margo/2018, bem como os Pareceres Mensais da competéncia de
fevereiro/2018 (corrigidos);

10°. Oficio n° 310/2018 DGMMAS, de 11/07/2018 (SIGEPE: 0055023-6/2018) — encaminhando os
Relatérios do 1° Trimestre/2018 do Hospital Ruy de Barros e da UPA Cabo (reenvio);

11°. Oficio n° 317/2018 DGMMAS, de 18/07/2018 (SIGEPE: 0056696-5/2018) — encaminhando os
Pareceres Financeiros Mensais de competéncia de marco e abiril/2018;

12°. Oficio n°® 342/2018 DGMMAS, de 07/08/2018 (SIGEPE: 0062710-7/2018) - encaminhando os Pareceres
Financeiros Mensais de competéncia de janeiro e abril/2018;

13°. Oficio n° 364/2018 DGMMAS, de 10/08/2018 (SIGEPE: 0066975-6/2018) - encaminhando os Pareceres
Financeiros Mensais de competéncia de janeiro, fevereiro, mar¢o, abril e maio/2018;

14°. Oficio n° 367/2018 DGMMAS, de 21/08/2018 (SIGEPE: 0067390-7/2018) — encaminhando os
Relatérios do 2° Trimestre das UPA’s: Barra de Jangada, Caxanga, Imbiribeira e Sdo Lourenco; UPAE'S:
Limoeiro, Ouricuri e Salgueiro;

15°. Oficio n° 380/2018, de 29/08/2018 (SIGEPE: 0069381-0/2018) - encaminhando os Relatérios do 2°
Trimestre das UPA’s: Cabo, Curado, Engenho Velho, Igarassu, Olinda, e Paulista e UPAE: Petrolina;

16°. Oficio n° 404/2018 DGMMAS, de 14/09/2018 (SIGEPE: 007462-5/2018) — encaminhando os Relatérios
do 2° Trimestre das UPA's: Caruaru, Ibura, Imbiribeira (reenvio), Igarassu (reenvio) e Nova Descoberta;
UPAE: Afogados da Ingazeira; e Hospitais: Ermirio Coutinho, Mestre Vitalino e Peldpidas Silveira;

17°. Oficio n° 408/2018 DGMMAS, de 14/09/2018 (SIGEPE: 0074551-4/2018) - encaminhando as
informacdes de Despesa de Pessoal 2° trimestre/2018, Receitas Operacionais de janeiro a junho/2018,
Pareceres Mensais de competéncia de junho/2018 e o ajuste do Parecer Financeiro de janeiro/2018 do
Hospital Silvio Magalhaes;

18°. Oficio n° 421/2018 DGMMAS, de 19/09/2018 (SIGEPE: 0076123-1/2018) — encaminhando os
Relatérios do 2° Trimestre das UPAE’s: Arcoverde, Belo Jardim, Caruaru, Garanhuns e Serra Talhada;

19°. Oficio n® 444/2018 DGMMAS, de 08/10/2018 (SIGEPE: 0080858-2/2018) — encaminhando os
Relatérios do 2° Trimestre das UPA’s: Barra de Jangada (reenvio escala); Caxanga (reenvio escala),
Imbiribeira (reenvio escala) e Sao Lourengo (reenvio escala); Hospitais: Dom Helder Camara, Dom Mala,
Emilia Camara, Fernando Bezerra, Jodo Murilo, Miguel Arraes, Ruy de Barros e Silvio Magalhaes;
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20°. Oficio n° 467/2018 DGMMAS, de 23/10/2018 (SIGEPE: 0084868-7/2018) — encaminhando
Relatérios do 2° Trimestre dos Hospitais: Fernando Bezerra (reenvio), Mestre Vitalino e Ruy de Barros
(reenvio);

21°. Oficio n° 482/2018 DGMMAS, de 06/11/2018 (SIGEPE: 0088318-1/2018) — encaminhando os
Pareceres Financeiros Mensais de competéncia de julho/2018, bem como o Parecer Mensal de junho/2018
(corrigido);

22°. Oficio n°® 510/2018 DGMMAS, de 23/11/2018 ( SIGEPE: 0093577-4/2018) — encaminhando os
Relatérios do 3° Trimestre da UPA Torrbes e dos Hospitais: Dom Hélder, Miguel Arraes, Pelépidas Silveira,
Ermirio Coutinho, Mestre Vitalino e Fernando Bezerra;

23°. Oficio n° 508/2018 DGMMAS de 26/11/2018 (SIGEPE: 0093372-6/2018) — encaminhando Pareceres
Financeiros Mensais da competéncia de Agosto/2018, bem comoParecer Mensal de de junho/18 (corrigido);

24°. Oficio n° 538/2018 DGMMAS, de 06/12/2018 (SIGEPE:0098664-6/2018) — encaminhando os Relatérios
do 3° Trimestre das UPA’s: Imbiribeira, Engenho Velho, Barra de Jangada, Sao Lourengo, Caxanga, Ibura,
Curado, Olinda, Paulista, lgarassu, Cabo e Caruaru e Hospitais: Silvio Magalhdes e Emilia Camara;

25° Oficio n° 554/2018 DGMMAS, de 20/12/2018 (SIGEPE: 0102649-4/2018) — encaminhando os
Relatérios do 3° Trimestre da UPA Nova Descoberta, UPAE's: Afogados, Arcoverde, Belo Jardim, Caruaru,
Garanhuns, Limoeiro, Ouricuri, Petrolina, Salgueiro e Serra Talhada e Hospitais: Jodo Murilo e Ruy de
Barros;

26°. Oficio n° 061/2019 DGMMAS, de 19/02/2019 (SIGEPE: 0013905-0/2019) — encaminhando Pareceres
Financeiros Mensais da competéncia de setembro e Outubro/2018;

27°. Oficio n° 069/2019 DGMMAS, de 21/02/2019 (SIGEPE: 0014874-6/2019) — encaminhando os
Relatérios do 4° Trimestre das UPA’s: Barra de Jangada, Cabo, Caruaru, Caxanga, Curado, Engenho Velho,
Ibura, Igarassu, Imbiribeira, Nova Descoberta, Olinda, Paulista, Sd0 Lourengo e Torrdes; das UPAE'’s:
Limoeiro e Salgueiro; e dos Hospitais: Ermirio Coutinho, Jodo Murilo, Mestre Vitalino, Miguel Arraes, Dom
Hélder Camara, Peldpidas Silveira, Fernando Bezerra e Silvio Magalhaes;

28°. Oficio n® 115/2019 DGMMAS, de 28/02/2019 (SIGEPE: 0017156-2/2019) — encaminhando os
Relatérios do 4° Trimestre das UPAE’s: Petrolina, Ouricuri, Caruaru, Belo Jardim, Garanhuns, Afogados da
Ingazeira, Arcoverde, Serra Telhada e Grande Recife; e dos Hospitais: Emilia Cadmara, Ruy de Barros, Dom
Malan e S&o Sebastido;

29°. Oficio n°® 119/2019 DGMMAS, de 12/03/2019 (SIGEPE: 0018949-4/2019) - encaminhando Pareceres
Financeiros Anuais de 2018 de 36 Unidades;

30°. Oficio n°® 120/2019 DGMMAS de 13/03/2019 (SIGEPE: 0019353-3/2019) - encaminhando os Relatorios
do 4° Trimestre da UPA Caruaru (reenvio); UPAE Caruaru e Hospitais: Dom Malan e Ruy de Barros Correia.

31°. Oficio n° 124/2019 DGMMAS de 15/03/2019 (SIGEPE: 0020268-0/2019) - encaminhando Parecer
Financeiro Anual de 2018 do Hospital Sao Sebastiao.

32°. Oficio n°® 131/2019 DGMMAS de 27/03/2019 (SIGEPE: 0023366-2/2019) - encaminhando copia da
Declaragdo Negativa.

33°. Oficio n° 133/2019 DGMMAS de 27/03/2019 (SIGEPE: 0023753-2/2019) — informando situagdo do
apontamento e validagédo dos descontos dos contratos de gestéo.
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Foram utilizados, também, documentos que constam no arquivo desta Comissao, recebic
e /ou emitidos anteriormente, tais como pareceres, copias dos Contratos de Gestdo e seus respectivos
Termos Aditivos para fundamentagéo e analise dos resultados demonstrados.

Convém destacar que:

Atualmente esta Comissdao se encontra com membros em numero reduzido, constando
apenas 03 dos 05 membros exigidos na legislagdo em vigor, e que o tempo entre o recebimento da
documentacgao a ser apreciada e a elaboragao do presente relatério foi demasiadamente curto, tendo em
vista envio tardio dos Relatérios a serem analisados e a necessidade de envio em tempo estabelecido para
6rgao de Controle Externo, nao possibilitando, em virtude do contexto apresentado, uma analise mais
apurada, bem como o confronto de todas as informacdes entre os documentos recebidos para analise.

Nao houve existéncia de delimitacdo de critérios ou de metodologia a ser aplicada para
elaboracdo do referido documento. Com isso, o presente relatério limitou-se a demonstrar os dados
apresentados nos relatérios emitidos pela DGMMAS, em se tratando do detalhamento dos periodos do ano
de 2018 e sugerindo, em casos especificos, recomendagbes para realizagdo de ajustes.

Tendo em vista o contexto apresentado, o trabalho foi distribuido entre os membros desta
Comisséo a fim de possibilitar a analise mais préximo possivel do ideal. Ficando a cargo de cada avaliador
a seqguinte distribuicao:

1. Daniel Marques Ramos Carneiro (Membro SEPLAG): Hospitais: Dom Hélder Camara, Ermirio
Coutinho, Jodo Murilo de Oliveira e Sdo Sebastido; UPA's: Caruaru, Caxanga, Curado, Engenho Velho,
Imbiribeira, Olinda e Paulista; UPAE’s: Caruaru e Serra Talhada;

2. Patricia Maria Santos Andrade (Membro SES): Hospitais: Mestre Vitalino e Silvio Magalhdes; UPA's:
Barra de Jangada, Cabo, Ibura, Igarassu e Torrdes; UPAE'’s: Afogados da Ingazeira, Arcoverde, Garanhuns,
Limoeiro e Salgueiro;

3. Sandra Maciel Navarro (Membro SES): Hospitais: Dom Malan, Fernando Bezerra, Emilia Camara,
Miguel Arraes, Pelépidas Silveira e Ruy de Barros Correia; UPA’s: Nova Descoberta e S&o Lourenco da
Mata; UPAE’s: Belo Jardim, Ouricuri, Petrolina e Grande Recife.

4. Eliane Maria Neres de Carvalho (Membro SES): em trdmite de processo de exonerag¢do a partir de
01/02/2019.

Cabe ressaltar que o registro e a analise do cumprimento dos indicadores e metas das
Unidades de Saude foi realizado por setor especifico, a quem cabe acompanhamento e fiscalizagdo dos
Contratos na Secretaria Estadual de Saude do Estado de Pernambuco.

RESUMO DA ATUAGAO DA COMISSAO MISTA DE AVALIAGAO - 2018.

Considerando a exigéncia Legal da atuagcdo desta Comissdo Mista, este topico vem
apresentar o resumo das suas atividades ao longo de 2018, levando em conta a formacéo definida na
Portaria n° 240, de 06/07/2016, Portaria n° 001, de 16/01/2018 e Portaria n® 298 de 19/06/2018.

A Comissdo Mista de Avaliagdo tem como uma das suas competéncias, conforme Lei
15.210/2013, alterada pela Lei n° 16.155/2017, em seu art.16 “proceder a andlise definitiva dos relatérios
trimestrais sobre o0s resultados do contrato de gestdo”, bem como no seu § 1° “A Comisséo Mista de
Avaliagdo devera, até o Ultimo dia do més subsequente ao recebimento do parecer da Comissdo de
Acompanhamento Interno acerca dos relatérios trimestrais e resultados atingidos com a execug¢do do
contrato de gestdo, emitir parecer conclusivo a ser encaminhado & Secretaria de Saude e a Secretaria da

Controladoria Geral do Estado”.

Com base no Art. 11 da mesma lei, que trata da prorrogagao de vigéncia, da repactuacéo de
metas, da renegociagdo e do reequilibrio do Contrato, esta Comissdo emitiu pareceres com estas

198PZ69LS0FS-99PB-93qy-6.9S-BOPLPYSE :03udUINO0p op 0F1po)) weas-oo(qepries/dds/iqao3-od00y:0039//:5d)y 1wd 95500y

OWIVAVN TAIDVIN VIANVS ‘AAVIANY SOLINVS VIIVIA VIOILLVd ‘OIIANY VI SONVY SHNOUVIA TAINVA :1od sjuawe)Si opeurssy 0juaumdog



finalidades, conforme quadros a seguir para Unidades de Pronto Atendimento - UPA, Hospitais e Unidac
Pernambucanas de Atendimento Especializado - UPAE geridas por Contrato de Gestdo em Pernambuco.

ALTERAGCAO CONTRATUAL - 2018 - HOSPITAIS

Numero do | Data do
Unidades Objeto do Parecer Valor (R$) | Contrato Parecer
Dom Helder Camara Implantacéo de Meta de Produgéo Cirlirgica. - 006/2010 23/05/18
Implantacéo de Meta de Produgéo Cirlirgica. - 23/05/18
Dom Malan Ia:eb%ria%?ﬁ)b%?éwcoilg‘ruzagao Depositada para Reposic&o 88.566,00 007/2010 28/11/18
Implantacéo de Meta de Produgé&o Cirlrgica. - 23/05/18
Fernando Bezerra Liberacao da Indenizagao Depositada para Reposicdo | 165314,77 00212013 | 26/07/18
Realinhamento Financeiro 89.726,13 10/08/18
Jodo Murilo Bf%%%‘l‘ﬁ%ag dos Indicadores Saidas Hospitalares e - 002012 | 26/10/18
Implantacé@o de Meta de Produgé&o Cirlrgica. - 21/05/18
Alterag&o do Cronograma de Servicos e Valores:  a)
Implantacéo da Especialidade Cirurgia Geral;  b)
Acréscimo da Segunda Escala Médica de Neurologia;
Mestre Vitalino c) Abertura do  Ambulatério de Oncologia Clinica; d) | 118333738 001/2015 31/10/18
Alteragc&o da Meta Saida Hospitalar, Atendimento
Ambulatorial Médico e Atendimento Ambulatorial ndo
Médico;
,Sb\é)i(;r)tllj_gtgg.Enfermana de Oncologia com 26 (vinte e 228.288.82 06/12/18
. Implantacéo de Meta de Produgéo Cirlrgica. - 23/05/18
Miguel Arraes Repasse de Recurso Decorrente de Premiagé&o 15.000,00 001/2009 30/12/18
Pelépidas Silveira Implantacéo de Meta de Produgéo Cirlrgica. - 004/2011 23/05/18
_ Implantacéo de Meta de Produgéo Cirlirgica. - 21/05/18
Ruy de Barros Correia éicr{]erafalné?eti\ljg?ancelro para realizag&o do Servico de| ;g5 507 o5 001/2016 31/08/18
Silvio Magalhdes Implantag&o de Meta de Produgéo Cirdrgica. - 003/2011 23/05/18
ALTERA(}AO CONTRATUAL - 2018 - UPA
Nimero do| Data do
Unidades Objeto do Parecer Contrato Parecer
Barra de Jangada Repactuacdo da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 009/2010 20/06/18
Cabo de Santo Agostinho  |Repactuag&o da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 011/2010 29/06/18
Caruaru Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 010/2010 20/06/18
Caxanga Repactuacdo da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 003/2010 20/06/18
Curado Repactuacédo da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 005/2010 20/06/18
Engenho Velho Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 008/2010 20/06/18
lbura Repactuacdo da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 001/2011 20/06/18
lgarassu Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 004/2009 20/06/18
Imbiribeira Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 004/2010 06/06/18
Nova Descoberta Repactuacado da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 002/2011 20/06/18
Olinda Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 003/2009 20/06/18
Paulista Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 002/2009 20/06/18
Petrolina Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 001/2013 20/06/18
Sao Lourengo Repactuacao da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 001/2010 15/06/18
Torrbes Repactuacdo da Meta de Atendimento Médico de Urgéncia. 002/2010 06/06/18
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ALTERACAO CONTRATUAL - 2018 - UPAE
Nuimero do| Data do
Unidades Objeto do Parecer Contrato Parecer
Afogados da Ingazeira |Adequacéo de Metas Contratuais em Consultas Médicas 007/2014 11/07/18
Arcoverde Adequacdo de Metas Contratuais em Consultas Médicas 005/2014 11/07/18
Belo Jardim Adequac&o de Metas Contratuais em Consultas Médicas 004/2014 11/07/18
Garanhuns Adequac&o de Metas Contratuais em Consultas Médicas 004/2013 11/07/18
Limoeiro Adequacgéo de Metas Contratuais em Consultas Médicas 003/2014 11/07/18
Ouricuri Adequac¢do de Metas Contratuais em Consultas Médicas 001/2017 11/07/18
Petrolina Adequac¢éo de Metas Contratuais em Consultas Médicas 001/2013 11/07/18
. Inclusdo da Especialidade Angiologia 01/03/18
Salgueiro Adequacéo de E/Ietas Contratl?ais gm Consultas Médicas 006/2014 11/07/18
Serra Talhada Adequacéao de Metas Contratuais em Consultas Médicas 002/2014 11/07/18
PRORROGA(;AO CONTRATUAL - 2018
Numero do Numero do
Parecer CMA Unidades Contrato
01/2018 Hospital Dom Hélder Camara 006/2010
02/2018 Hospital Dom Malan 007/2010
03/2018 Hospital Miguel Arraes 001/2009
04/2018 Hospital Ermirio Coutinho 005/2011
05/2018 Hospital Jodo Murilo de Oliveira 001/2012
06/2018 Hospital Silvio Magalhdes 003/2011
07/2018 Hospital Pelépidas Silveira 004/2011
08/2018 Hospital Regional Fernando Bezerra 002/2013
09/2018 UPA Cabo 011/2010
10/2018 UPAE Limoeiro 003/2014
11/2018 UPAE Afogados da Ingazeira 007/2014
12/2018 UPAE Arcoverde 005/2014
13/2018 UPAE Serra Talhada 002/2014
14/2018 UPAE Belo Jardim 004/2014
15/2018 UPAE Salgueiro 006/2014
16/2018 UPAE Garanhuns 004/2013
17/2018 UPA / UPAE Petrolina 001/2013
18/2018 Hospital Regional Ruy de Barros Correia 001/2016
19/2018 Hospital Regional Fernando Bezerra 002/2013
20/2018 UPA Torrdes 002/2010

UNIDADES DE PRONTO ATENDIMENTO - UPA

As Unidades de Pronto Atendimento (UPA 24h) sdo estruturas de complexidade
intermediaria entre as Unidades Basicas de Saude e as Unidades Hospitalares de Atendimento as
Urgéncias e Emergéncias, onde em conjunto com essas, compdem a Rede de Atencdo as Urgéncias
(RAU) , conforme Portaria MS 2.048.

Séo integrantes do componente pré-hospitalar fixo e sdo implantadas em locais estratégicos
para a configuragao das redes de atencao a urgéncia, com Acolhimento e Classificacao de Risco em todas
as unidades, em conformidade com a Politica Nacional de Atengédo as Urgéncias langada em 2003 pelo
Ministério da Saude.

As Unidades de Pronto Atendimento, de acordo com o seu respectivo Contrato de Gestéao,
tém como metas assistenciais: a produgdo meédica em urgéncia (resolutividade), a escala médica e o
relatério SIA/SUS (indicadores de qualidade). Além disso, monitora o Acolhimento e Classificacdo de Risco,
Atencdo ao Usuario e Qualidade de Informacao (requisitos de qualidade). As UPA's Nova Descoberta,
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Olinda, Engenho Velho, Curado e Paulista e UPAE Petrolina possuem também a meta de produg
odontolégica em urgéncia (item de acompanhamento).

O Indicador de Producao (Atendimentos de urgéncia/emergéncia) representa 20% do
repasse do recurso total, podendo a Unidade executar o minimo de 85% da referida meta sem que ocorra
descontos no repasse, recebendo, portanto, 100% do recurso conforme indicado no quadro 01 abaixo:
Quadro 01 — SISTEMA DE AVALIAGAO POR PESO DE PRODUGAO.

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR (R$%)
Acima do Volume 100% do peso percentual da atividade Atendimento a
contratado Urgéncias X 30% do orcamento da unidade
3 < |Entre 85% e 100% do  |100% do peso percentual da atividade Atendimento a
o g volume contratado Urgéncias X 30% do or¢gamento da unidade
ZwW Entre 70% e 84,99% do |90% do peso percentual da atividade Atendimento a
"'(_'.)J 8 volume contratado Urgéncia X 30% do orgamento da unidade
@ W Entre 55% e 69,99% do |70% do peso percentual da atividade Atendimento a
2 E volume contratado Urgéncia X 30% do orcamento da unidade
Menor que 55% do 55% do peso percentual da atividade Atendimento a
volume contratado Urgéncia X 30% do orcamento da unidade

Fonte: Anexo Técnico lll do 16° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n° 004/2010.

Os Indicadores de Qualidade (Escala médica e Produgédo SIA/SUS) representam 10% do
repasse de recurso total, sendo 5% relacionado ao cumprimento da escala médica completa e 5% vinculado
a informacao de 100% dos procedimentos realizados, com o maximo de 10% de glosas da Produgao
SIA/SUS.

Os Requisitos de Qualidade compreendem o Acolhimento com Classificagcdo de Risco, a
Atencao ao Usuario (Resolugdo de Queixas e Pesquisa de Satisfagéo) e a Qualidade da Informacgéo (Taxa
de Identificagdo da Origem dos Pacientes). Esses requisitos ndo sdo valorados financeiramente, mas
monitorados més a més através de relatério que a Unidade deve encaminhar a SES mensalmente.

UPA IMBIRIBEIRA

Através do Processo Publico de Selegédo n° 001/2010, a entidade de direito privado sem fins
lucrativos Instituto Pernambucano de Assisténcia a Saude - IPAS celebrou Contrato de Gestdo n° 004/2010
para operacionalizagdo e execugao das agdes e servicos de saude na Unidade de Pronto Atendimento -
UPA Imbiribeira.

De acordo com informagoes extraidas dos Relatérios Trimestrais, a UPA Imbiribeira esta
localizada na Av. Mal. Mascarenhas de Morais, n° 8.261, Bairro da Imbiribeira, Recife/PE. Sendo
considerada de porte lll, a unidade realiza procedimentos de baixa e média complexidade 24h, com
atendimento de urgéncia/emergéncia em clinica médica, ortopedia e pediatria.

Contratualmente também, deve manter em funcionamento as Comissdes de Prontuarios
Médicos, Obitos e de Etica Médica, assim como o Nucleo de Manutengdo Geral (NMG). A DGMMAS
informa em seus Relatérios Trimestrais que a UPA Imbiribeira possui implantadas e em funcionamento as
Comissdes de Prontuarios Médicos, Obitos e de Etica Médica. As atas das reunides dessas comissdes,
ocorridas no periodo em comento, foram anexadas aos relatérios da Unidade. Ademais, encontra-se
implantado e em funcionamento o Nucleo de Manutencgéo Geral.

Adiante, serdo apresentados os resultados dos indicadores de Produgdo e Qualidade,
referentes aos periodos do ano de 2018.
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RESULTADOS APRESENTADOS PELOS RELATORIOS TRIMESTRAIS DE GESTAO FORNECID!
PELA DGMMAS

1. INDICADOR DE PRODUGAO
1.1 Atendimentos Médicos de Urgéncia/Emergéncia

Na avaliagdo de Produgdo, sdo considerados os atendimentos médicos de urgéncia e
emergéncia realizados pela UPA Imbiribeira e, de acordo com o Anexo Técnico | do 16° Termo Aditivo ao
Contrato de Gestao, a meta contratada corresponde a 13.500 atendimentos/més.

Conforme informagoes retiradas dos Relatérios Trimestrais de Gestdo da DGMMAS, o total
de Atendimentos Médicos no periodo avaliado atingiu o volume de 175.578 atendimentos, representando
um percentual de 108,38%, cumprindo com a meta pactuada de 162.000/ano.

Tabela 01. Meta contratada x Realizado — Atendimentos Médicos

Atendimento Urgéncia/Emergéncia Médica — UPA IMBIRIBEIRA - Janeiro a Dezembro/2018
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Trimestre (%)

Meses janeiro | fevereiro | margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro |novembro | dezembro Aﬁp@.
Contratado 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 13.500 1@0%
Realizado 14.766 12.457 15.367 16.268 15.091 14.170 13.904 14.388 14.390 15.489 14.782 14.506 1%.@
% Producédo Médica
(Contratado x 109,38 92,27 113,83 120,50 111,79 104,96 102,99 106,58 106,59 114,73 109,50 107,45
Realizado) 108,
Resultado no 42.590 (105,20%) 45.529 (112,40%) 42.682 (105,39%) 44,777 (110,56%)

Fontes: Relatorios Trimestrais de Gestdo da DGMMAS e anexos — UPA Imbiribeira - 2018

Tomando por base os dados apresentados, esta Comissao chegou aos seguintes resultados
para os trimestres do ano de 2018:

No periodo de janeiro a marco/2018, foram totalizados 42.590 atendimentos,
correspondendo a 105,20% da meta contratada, sendo considerado meta cumprida;

No periodo de abril a junho/2018, foram totalizados 45.529 atendimentos, correspondendo
a 112,40% da meta contratada, sendo considerado meta cumprida;

No periodo de julho a setembro/2018, foram totalizados 42.682 atendimentos,
correspondendo a 105,39% da meta contratada, sendo considerado meta cumprida;

No periodo de outubro a dezembro/2018, foram totalizados 44.777 atendimentos,
correspondendo a 110,56% da meta contratada, sendo considerado meta cumprida.

2. INDICADORES DE QUALIDADE
2.1 Escala Médica

A UPA Caruaru, sendo Unidade de Porte Il e, de acordo com o 4° Termo Aditivo ao Contrato
de Gestdo n° 004/2010, devera ter diariamente no plantdo diurno 06 (seis) profissionais médicos. Ja no
plantdo noturno, sdo 04 (quatro) profissionais médicos.

Em 2018, a Unidade funcionou com a seguinte escala médica: plantdo diurno com
07(sete) profissionais, sendo 04 clinicos, 02 pediatras e 01 ortopedista; plantao noturno com 05 (quatro)
profissionais, sendo 02 clinicos e 02 pediatras e 01 ortopedista.

A DGMMAS informa, em seus Relatorios Trimestrais de Gestdo, que a UPA Imbiribeira
apresentou escala incompleta no periodo em estudo com um total de 02 faltas no 1° trimestre/2018, 03
faltas no 2° trimestre/2018 e 02 faltas no 3° trimestre/2018. Assim, a Unidade nao cumpriu a meta
contratual, ocorrendo assim apontamento de desconto.
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2.2 Producio SIA/SUS

Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA).

De acordo com o Anexo Técnico Il do 16° Termo Aditivo do Contrato de Gestdo — Descrig
e Metodologia de Calculo, | - Escala Médica:

“a) As alteragbes relacionadas a mudanga de quantitativo e
perfil nas escalas médicas, de forma permanente, ndo deverao
ocorrer sem a prévia comunicacéo e autorizagdo da SES;

b) A Unidade devera apresentar justificativa, bem como
encaminhar as providéncias fomadas, se houver necessidade
de faltas nos plantées;

c) As faltas serdo analisadas independente da especialidade,
bem como do dia da semana e horario;

d) A Unidade devera providenciar profissional médico para
cobrir a falta do plantao seguinte;

e) Em relagdo a apresentagdo de atestado por tempo superior
a 155 (quinze) dias, o coordenar médico da Unidade na
ocasido da ciéncia do fato, devera providenciar a contratagdo
de profissional substituto para cobrir a escala médica da
semana posterior.”

A Unidade enviou através dos oficios n°s 042, 084, 102, 141/2018 justificativas das faltas
médicas para o nao atingimento da meta nos periodos citados. Ressalta-se que a DGMMAS através dos
oficios n%. 360, 361 e 517/2018, acatou as justificativas para a nao incidéncia de desconto financeiro.

Na avaliacdo da produgao SIA/SUS (5% da parte variavel do recurso repassado a UPA, é
considerado o cumprimento a apresentacdo da produgdo mensalmente, no prazo preconizado pela
regulacdo, informando 100% dos procedimentos realizados € no maximo 10% de glosas apresentadas no

De acordo com os Relatdrios enviados pela DGMMAS, a UPA Imbiribeira de janeiro a
dezembro/2018 apresentou ao SIA/SUS 770.553 procedimentos, dos quais 12.367 foram glosados, o que
representa 1,60% de glosa no periodo avaliado, cumprindo a meta de produgéo SIA/SUS.

Tabela 02 - PRODUGAO SIA/SUS

Producgao SIA/SUS — UPA IMBIRIBEIRA — Janeiro a Dezembro/2018
SIA/SUS
. Producao Producao
MES Producao Aprovada Rejeitada % Rejeigio
Apresentada Quantitativo | Quantitativo

janeiro 65.881 65.880 1 0,00
fevereiro 55.561 55.561 0 0,00
margo 66.074 53.729 12.345 18,68
abril 71.453 71.453 0 0,00
maio 67.540 67.540 0 0,00
junho 61.267 61.267 0 0,00
julho 62.983 62.983 0 0,00
agosto 63.640 63.626 14 0,02
setembro 64.782 64.780 2 0,00
outubro 69.734 69.729 5 0,01
novembro 55.535 55.535 0 0,00
dezembro 66.103 66.103 0 0,00
Total 770.553 758.186 12.367 1,60

Fontes: Relatérios Trimestrais de Gestdo da DGMMAS e anexos — UPA Imbiribeira - 2018
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3. REQUISITO DE QUALIDADE

Os requisitos de Qualidade definidos para a UPA Imbiribeira estdo descritos no Anexo
Técnico Il do 16° Termo Aditivo do Contrato de Gestdo e no Manual de Indicadores para a Parte Variavel
constante no Contrato de Gestao n° 04/2010, séo eles:

a)Acolhimento e Classificagdo de Risco: o objetivo deste indicador € 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 Usuario: visa a avaliar a percepgdo de qualidade de servigos pelos pacientes ou
acompanhantes. Compreende os indicadores: Pesquisa de Satisfacdo do Usuario e Resolugcao de Queixas.
Por se tratar de um requisito de acompanhamento, ndo tem valoragao financeira.

c)Taxa de ldentificagdo de Origem do Paciente: o objetivo é conhecer a localidade de residéncia do

paciente para avaliar a adequada insergao regional da UPA — Paulista por meio da caracterizagdo da origem
da demanda.
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Conforme o 16° Termo Aditivo, a partir do 4° trimestre/2018 houve as seguintes alteragt
nos requisitos de qualidade: a) o prazo para entrega dos relatérios passou para o dia 20 do més
subsequente; b) A meta para Taxa de Identificagdo da Origem do Paciente é apenas a entrega do relatério
até o dia 20 do més subsequente.

4. PARECER DA COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO

Os Pareceres da Comissdo Técnica de Avaliacdo Interna — CTAI afirmam em suas
conclusdes ao final de cada trimestre/2018 que diante das razbes e fundamentos acima elencados, esta
Comisséo Técnica de Acompanhamento Interno dos Contratos de Gestao ratifica os presentes Relatérios
Trimestrais referentes aos periodos de Janeiro a Dezembro de 2018, posto que restou comprovado que o
referido instrumento contratual vem sendo executado através de uma gestdo eficaz, oferecendo um
atendimento de qualidade a populagéo usuaria do SUS, tudo em conformidade com os termos do inciso |V,
do paragrafo unico do artigo 15 da Lei Estadual n° 15.210/2013.

5. QUALIFICAGAO COMO ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE

No que diz respeito a qualificagdo da Organizagdo Social de Saude Instituto Pernambucano de
Assisténcia a Saude - IPAS, observou-se que a mesma venceu em 10/03/2018, através do Decreto n°
44.883/2017. Em 18/01/2019 foi publicado o Decreto n°® 47.007/2019, retroagindo seus efeitos a 11/03/2018.

Assim, durante a execucgdo do contrato em 2018, a referida Unidade nao atendeu " ao item 3.1.41 da
Clausula Terceira do 10° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n° 004/2010, a saber:
“3.1.41 — Manter durante toda a execugdo do presente
Contrato, em compatibilidade com as obrigagbes por ele
assumidas, todas as condi¢gbes de habilitagdo e qualificagdo
exigidas na selegdo.”

6. INFORMAGOES FINANCEIRAS

O Contrato de Gestao n° 004/2010 (UPA Imbiribeira) recebeu mensalmente recurso para sua
manutencgdo no valor de R$ 1.399.524,97, dividido em recurso fixo (70%) e variavel (30%).

O recebimento da parte variavel depende do cumprimento de metas contratuais de
producédo e de qualidade, conforme percentuais especificos na tabela abaixo:
Tabela 04 — Repasse de Gestao Mensal

UPA IMBIRIBEIRA Janeiro a Dezembro de 2018
REPASSE DE RECURSO
Repasse Mensal 100%| RS 1.399.524,97
Recurso fixo 70%| RS 979.667,48
Recurso variavel 30%| RS 419.857,49
RECURSO VARIAVEL
Repasse Produgio 20%| R$ 279.904,99
Repasse Qualidade 10%| RS 139.952,50
Qualidade - Escala Completa 5%)| RS 69.976,25
Qualidade - Aprovacio SIA 5%| RS 69.976,25

Fonte: Oficio DGMMAS n. 119/2019 de 12/03/19.
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informativo anual DGMMAS, mostrado abaixo:

Para o ano de 2018, o valor acumulado de receitas, contabilizando os repasses
rendimentos de aplicagbes financeiras, foi de R$ 16.843.914,39 conforme informagdes apresentadas no

Tabela 05 — Repasse de Gestdao — Acumulo do Ano

UPA IMBIRIBEIRA

JAN/1B

FEVI18

MAR/18

ABR/18

Repasse Contrato de Gestio (Fixo+Variavel)" 1.399.524 97 1.399.524 97 1.399.524 97 1.399.524 97 1.399.524 97 1.399.52497| 8.397.149,82
Repasse Contrato de Gestio (Odontologia) 0,00
Rendimento de Aplicagdes Financeiras 121721 512,00 1.366,32 261780 3.361,02 3.189,71 1224312
Reembolso de Despesas 0,00
Outras Receitas 2742576 27.425.76

Desconto (Meta Nao Atingida) 0,00

FONTE: RELATORIOS MENSAIS SISTEMA DE GESTAO, SUJEITOS A ALTERACOES

* Repasse informado de acordo com a por P

UPA IMBIRIBEIRA Juuns AGOM8 SETMS ouTHe NOV/18 DEZ/18 Total Semestre
Repasse Contrato de Gestio (Fixo+Variavel) 1.399.624 97 1.399.524 97 1.399.524 97 1.399.524 97 1.399.524,97 139952497, 8.397.149.82
Repasse Contrato de Gestiao (Odontologia) 0,00
Rendimento de Aplicagoes Financeiras 232667 250264 1.129,85 1.546,04 1.191,56 1.159,12 9.94587
Reemboiso de D 0,00
Outras Receitas 0,00
Desconto (Meta Nao Atingida) 0,00
FONTE: RELAT

* Repasse informado de acordo com a

S MENSAIS SISTEMA DE GESTAO, SUJEITOS A ALTERACOES

por

Fonte: Oficio DGMMAS n. 119/2019 de 12/03/19.

Conforme informagdes presentes no Anexo do Oficio DGMMAS n° 119/2019, a despesa da

Unidade referente a Recursos Humanos perfaz, em média, um percentual de 77,0% 2 em relagdo ao
repasse mensal, estando assim acima do limite de gastos com Recursos Humanos conforme preceitua o
Contrato de Gestéo.

O referido anexo também informa que a unidade em questao apresentou um superavit no
final do exercicio de 2018 o valor total de R$ 292.652,98 °.
Tabela 06 — Comparativo dos semestres de 2018 - Receitas X Despesas

DESPESA MEDIA
ANO| MES RECEITA DESPESA SEMESTRAL RESULTADO
8 | JAN/MS8 | 1.400.742.24 | 1.324.772,39 75.969.85
8 | FEV/18 | 1.400.036,97 | 1.290.305,76 109.731,21
8 | MAR/18 | 1.400.880,29 | 1.278.083.84 122.796.45
9 | ABR/18 | 1.402.142.77 | 1.330.023 44 - 72.119.33
9 MAI/18 | 1.402.875.99 | 1.371.468.45 31.407 .54
9 | JUN/M8 | 1.430.140.44 | 1.451.850,12 (21.709,68)
9 | JUL/18 | 1.401.851,64 | 1.423.586.48 (21.734,84)
9 | AGO/18 | 1.402.117,61 | 1.428.912,58 (26.794,97)
9 | SET/8 | 1.400.654,82 | 1.430.774.61 1.417.459 57 (30.119.79)
9 | OUT/18 | 1.401.071,01 | 1.435.121,82 d (34.050,81)
9 | NOV/18 | 1.400.716,52 | 1.394.866.58 5.849,94
9 | DEZ/18 | 1.400.684,09 | 1.391.49532 9.188,77
5,70%

FONTE: RELATORIOS MENSAIS SISTEMA DE GESTAO, SUJEITOS A ALTERAGOES

NOTA: +5,70% REFERENCIA DA DESPESA MEDIA EM RELAGAO AO SEMESTRE ANTERIOR.

* Repasse informado de acordo com a

, por comp

SEMESTRE
ANTERIOR
390.314,69

RESULTADO
SEMESTRE
(97.661,71)

Fonte: Oficio DGMMAS n. 119/2019 de 12/03/19.
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7. PRESTAGAO DE CONTAS

O anexo do Oficio DGMMAS n° 119/2019 informa em sua conclusdo que “Por fim, em
relacdo as prestagbes de contas apresentadas no exercicio de 2018, informamos que as analises dos
meses de novembro e dezembro ainda ndo estao concluidas, podendo sofrer alteragbes. Estas foram
encaminhadas de acordo com Manual de Orientagcbes versdo 3.0 e foram classificadas como REGULAR
COM RESSALVA.”

Através do Oficio CMA n°® 010/2019, a Comissao Mista solicitou a DGMMAS Declaragao
Expressa de que os recursos tiveram boa e regular aplicagdo, bem como a situagdo da Prestagédo de
Contas de todas as Unidades geridas por Contrato de Gestdo no ambito do Estado de Pernambuco,
obtendo como resposta o Oficio DGMMAS n° 131/2019, que encaminhou a Declaragao Negativa, atestando:
“que as andlises das prestacées de contas estao concluidas até o més de novembro de 2018 e que
as prestagoes de contas da competéncia dezembro/2018 estao em fase de analise documental, uma
vez que o prazo de entrega das referidas prestacées de contas, das 37 (trinta e sete) unidades de
saude administradas por OSS, expirou no dia 05.03.2018. Pés recebimento dentro de 30 (trinta) dias
realizar-se-a as analises, disponibilizando para a OSS dentro de um prazo de 05 (cinco) dias
providenciarem as corre¢ées das inconsisténcias e mais 10 (dez) dias para fechamento dos
pareceres, ou seja, encerramento dia 20 (vinte) de abril de 2019. Logo, resta impossibilitado o envio
da declaragcdao mencionada na referida resolug¢ao informando que a mesma sera posteriormente
encaminhada, quando da conclusao do processo de andlise das contas da competéncia do més de
dezembro de 2018 e assim encerrando a verificagcdo do exercicio, em obediéncia aos termos da Lei
n° 15.210 de 19 de dezembro de 2013, posteriormente alterada pela Lei 16.155/17”.

O acompanhamento da execugao do contrato, abrangendo detalhamento de custos, gastos
e despesas geradas pelas unidades, € realizado por setor competente da Diretoria Geral de Modernizagao e
Monitoramento de Assisténcia a Saude (DGMMAS) vinculada a Secretaria Estadual de Saude.

8. APONTAMENTO DE DESCONTO

Quanto ao apontamento de desconto do Contrato de Gestdo em analise, o Oficio DGMMAS
n° 133/2019 (27/03/19) informa que o resultado da analise quanto ao cumprimento das metas encontra-se
em fase de conclusdo e que sera encaminhado, em carater opinativo, no prazo de até 09 (nove) dias.

CONSIDERAGOES DA COMISSAO MISTA DE AVALIAGAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Apéds analise e apreciagdo do material enviado pela Diretoria Geral de Modernizagdo e
Monitoramento de Assisténcia a Saude, esta Comissdo entende se fazerem necessdarias as seguintes
recomendagdes, a citada Diretoria, referentes a execugdo do Contrato de Gestdao n° 004/2010 - UPA
Imbiribeira:

1 Esta Comissdo recomenda que seja observada a renovacdo da qualificacdo da entidade como
Organizagao Social de Saude, conforme estabelece a Lei Estadual n® 15.210/2013, alterada pela Lei n°
16.155/2017 em tempo habil, para que nao haja repasse de recursos publicos sem a devida qualificacao.

2 REITERAGAO - No que diz respeito ao percentual de RH, conclui-se que este se apresenta acima do
percentual maximo permitido em Contrato, cabendo ajustes para sua adequacgao;

3 REITERAGAO - Esta Comissdo recomenda que sejam tomadas as providéncias para a resolugdo dos
superavit atingidos, a fim de ndo comprometer a situagdo econédmico-financeira da contratante e do contrato

em questao, e que seja considerada a possibilidade de revisdo dos montantes repassados;
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CONCLUSAO

Com base nos dados fornecidos, a presente Comiss&o reconhece o valor e a importancia do
servico prestado e a necessidade de sua continuidade e permanéncia, j& que apresentou resultados
satisfatorios ao longo da sua execugdo. Reforga que o Contrato de Gestdo € uma valiosa ferramenta
gerencial, e por isso deve obedecer o0 seu propdsito principal, que € o controle e melhoria dos servigos na
esfera publica, bem como a participagdo da sociedade, seja ela diretamente com o cidaddo beneficiado,
seja através das Organizagdes Sociais de Saude.

Portanto, cabe enfatizar a necessidade do fiel cumprimento da Lei 15.210/2103, alterada
pela Lei n° 16.155/2017 em todos os seus aspectos, inclusive no que diz respeito a qualificacdo das
entidades contratadas para operacionalizagédo e gerenciamentos das unidades de saude do Estado de
Pernambuco. Para tanto, € importante que sejam tomadas as providéncias cabiveis para que as referidas
organizagcbes atendam aos requisitos necessarios, em se tratando da renovacao da sua qualificagao
(Hospital do Tricentenario, Fundagéao Professor Martiniano Fernandes - IMIP Hospitalar, Fundagdo Manoel
da Silva Almeida, Instituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira - IMIP, Irmandade da Santa
Casa de Misericordia do Recife, Sociedade Pernambucana de Combate ao Céancer, Fundagao Altino
Ventura, Associagcdo de Protegcdo a Maternidade e a Infancia de Surubim, Instituto Pernambucano de
Assisténcia e Saude — IPAS e Instituto Brasileiro de Desenvolvimento da Administragdo Hospitalar -
IBDAH).

Reforga, ainda, a grande necessidade de realizar os ajustes necessarios, fato comum a
qualquer modelo inovador, para que seja alcangado seu pleno funcionamento e execugdo, bem como os
que futuramente venham a ser enxergados, a fim de garantir continuo aperfeicoamento e qualidade do
modelo oferecido. Sem esquecer de mencionar a importancia do papel de todos os agentes envolvidos
nesse processo, seja por meio de execugdo do servigo, seja por meio de sua fiscalizacdo e
acompanhamento, e principalmente daqueles que fazem uso dele.

Esta Comissado Mista conclui que, a partir dos dados apresentados, o modelo adotado vem
atendendo a populacdo do Estado de Pernambuco, garantindo a oferta dos servicos de saude e
preocupando-se com uma maior abrangéncia deste, alcangando e melhorando toda a rede de saude do
Estado, bem como oferecendo a possibilidade de acesso a variados tipos de servigo, tornando possivel
inclusive a interiorizagao de especialidades e servigos antes so6 oferecidos em grandes centros.

Recife, mar¢o de 2019.
DANIEL MARQUES RAMOS CARNEIRO - Matricula 324.268-4 - SEPLAG

PATRICIA MARIA SANTOS ANDRADE — Matricula 389.822-9 SES
SANDRA MACIEL NAVARRO - Matricula 388.908-4 - SES
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