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1 PROJETO EXECUTIVO

O relatério apresenta os resultados obtidos com a execu¢do do Contrato de Gestdo
celebrado entre a Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina e a Organizagio Social Instituto
Maria Schmitt de Desenvolvimento de Ensino, Assisténcia Social e Saide do Cidaddo - IMAS, com
a interveniéncia da Secretaria de Estado do Planejamento, para o gerenciamento do Hospital
Regional Deputado Affonso Ghizzo, de Ararangud, em conformidade com a Lei Estadual n°.
12.929, de 04 de fevereiro de 2004, regulamentada pela Lei n° 13.839, de 30 de agosto de 2006 e
pelo Decreto n°. 4.272, de 28 de abril de 2006.

A avaliac@io proposta neste relatério abrange o 2° trimestre de 2019, contemplando os
meses de abril, maio e junho de 2019, tendo como foco os servi¢os contratados pelo Estado.

Para avaliagdo da produgéo assistencial do Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo,
de Ararangud, tem-se como referéncia os seguintes servicos:

e Atendimento de Urgéncia e Emergéncia;

e  Assisténcia Hospitalar;

e Atendimento Ambulatorial;

e  Servicos de Apoio Diagndstico e Terapéutico — SADT Externo.

A avaliagdo da produgdo variavel correspondente as Metas Qualitativas é realizada por
meio da andlise dos indicadores os quais medem a efetividade da gestdo e ao desempenho da
Unidade:

e Pesquisa de Satisfagdo do Usuadrio;

e Apresentacdo de Autorizacdo de Internagdo Hospitalar;
e Indicadores de Regulacdo de Leitos de UTI;

e Taxa de Mortalidade Operatoria.

Todas as prerrogativas contratuais presentes no corpo deste relatério, estio balizadas no

Contrato de Gestdo supracitado, devidamente publicados e passiveis de conferéncia no sitio

eletrénico: http://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/organizacoe
sociais/contratos-de-gestao/contratos-de-gestao-vigentes/c-g-004-2018-hospital-regional-de-

ararangua-e-policlinica-de-ararangua-organizacao-social-imas QQ'
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2 HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO

A seguir serdo apresentadas informagGes constantes no Cadastro Nacional dos
Estabelecimentos de Saude (CNES) referente as caracteristicas técnicas da Unidade Hospitalar em
tela, a fim de apresentag@o de sua natureza bem como os servigos habilitados:

¢ HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO

e CNES 2691515

e Hospital Geral, Administragdo Direta Estadual

e Organizagdo Social: Instituto Maria Schmitt de Desenvolvimento de Ensino, Assisténcia
Social e Saude do Cidaddo - IMAS

e Gestdo: Estadual

e Localizacdo: Ararangud

O Hospital Regional de Ararangua conta com:

v Corpo Clinico':
= 121 médicos
- 46 enfermeiros

= 172 técnicos e auxiliares de enfermagem

v" Equipamentos de Diagnostico por Imagem:

w Raio X de 100 a 500 mAu. et 2
w  Toniografo - Compitadorizado. . oummmmmnunmmmasramsasn 1
v TIItrassom DOppler COlOrA0 ... .oomseesmsssismssimmiiaoimisisiimsiemii 1
= Ultrassom EcOgrafo........ccooiiviimiieiiiciiiiieiieses s 2

v Equipamentos de Infra-Estrutura:

e Crupo Gerador cuessmusainsis i T — 1

= (Controle Ambiental/Ar-condicionado Central...........cccooviiiinnnnnn 2

! Informac@es repassadas pelo HRDG por meio da Planilha de Acompanhamento da Execugdio do CG, competéncia

Junho/2019.
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e B il L o 1

v" Equipamentos de Manuten¢Zo da Vida:

= Berge: Agueeldn... . miniimssssassssmmnsssissssosiisase 9
= BilirmdBinOmietre.. cussarnsmsssms s s 1
~ Bomba de INfusfo.......cooiiieeiiieiieeeeee e 92
= DeSfIBrIlador. ... 7
= Equipamento de FOtOterapia..........cccceerteeuieerenieeieeiecieereceeeeeens 3
= INCUDAAOTA. ....curineiiiiee ettt 5
= Marcapasso TeMPOTATIO. .....ccccereereeeceecrieeee e eee e eneesaaenns 1
= Monitor de ECG .....cooiiiieiirieeeee ettt 3
= Monitor de Pressan NGO-INVASIVO .. cssmmvimmississaismmsss 23
= Resnimador Pulmonat/ AMBU.cnnmnnnnnnannnnas 98
= Respiradot/Ventilador. ... mmnnmanamasmmmmsiriim 15

v" Equipamentos por Métodos Graficos:

w Eletrocardiboraft. ......uamamaimisinsesin s 4

v" Equipamentos por Métodos Opticos:

= Biomicroscépio (lampada de fenda).........cccooeoeenieieincccniinnnne. 1
= Cadeira OftalmolOZICa.....oeueeveriraiieiaereeeeeeeeeceeeeeee e 1
= CaAMPIMEIIO. e teeetereieeeiee e et reesre e s sseesaeeseesaeeeaeesseeseeareeneen 1
= L OTTIBITO ouiiiiiiisiaiiisnmmmemnsamssseassnsanssmmsenssmomsspsass OO SRR TSRS ES 1
= Coluna OftalmolOgiCa.......ceerueaeareaieeee e 1
o Endoscopio DIgestive i i i ds e easmmnmss 1
= Equipamentos para Optometria.........cccocererrerrersersersersersersensesennens 1
=+ Microseopio CHrEI00: s sioinmmmssssssisisimmssrivisiisaommi 1
Gl 151:1500s (o6 L PO T 1
= Projetor on-Tabela de Optotipos.ssssousnummmsnsns 1
il < oo SO —— 1
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e 10 o [ I 1

s ToOROMENe de ADIAIEERD:wsm wwimmssssssesawessssses SIS 1

v" Qutros Equipamentos:
= Aparelho de Diatermia por Ultrassom/Ondas Curtas.................. 2

= Aparelho de Eletroestimulagio. . wswnsomsmsssmesnsonensmmssnssssnes 2

v" Espago fisico para assisténcia:

— AMBULATORIO

= (Clinicas Especializadas........cccoevvnirevrncnneencn. 9
®  Qutros Consultorios Nao MEdicos.......ccoeeeevvinnns 6
B S0 dE GESS0.cmeiiiiieeeeceiiiiriie e e e e e e s serarareeeeeesanns 1

— HOSPITALAR

= Sala de Cirurgia.....occeceerniniincsecneeeeiese 1
® Sala de CIEIrEia. ... coonsommaessanmsmsrasisaississiagmmsis >
= Sala de Parto Normal............ccooiiieininiiiiieaninnns 1
W Rala 88 PEE-PEITO.osuimsssnmmm st 3
% Bald de ReCUDEIatao. . usmunimsssssmnsimmmissssssisi 1

— URGENCIA E EMERGENCIA

o Consaltorios MEEEs. s 4
» Sala de Acolhimento com Classificacdo de 1
R IS Ot v S ST b SR s 45
= Sala de Atendimento Indiferenciado................... 1
e Salade iVl a e s 1
= Sala de Higienizagao........cccocviiiiniinninnininnennns 1
= Sala Repouso/Observa¢io — Feminino............... 1
= Sala Repouso/Observagio - Indiferenciado........ 1
» Sala Repouso/Observagido — Masculino............. 1
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= Sala Repouso/Observacdo — Pediatria................ 2
= Sala de Atendimento a Paciente Critico/Salade 1

Estabilizaco....ccoeoveereeieieeeececceeeceee e

v' Leitos: 127
= COMPLEMENTARES

— UTI Adulto - Tipo IL...cooioiiiiiiieeeeeeee s 10
= CIRURGICOS

— Cirurgia Geral........ccoeveeeeeoieieeecceeee e, 15

=y OrtopediatraumEtolOgIa. oo 10

— Otorrinolaringologia. .. ..eeeruererieerereeeeeieeeeereeseeseene s 10
- CLINICOS

= AIDS ..ot 6

L &1 o 1 T0) (0T VO 8

D CHAGE Gerlll. oo 24

=% Phewmolomiti e 5

= HOSPITAL DIA
— Cirdrgico/Diagndstico/Teraputico.........ccueveevverrerverieennans 1
= OBSTETRICO

— (Obstetrieias CHrBIEa. . umiimmmsmmmimmmasseesmemansssnsossnammmes 15

— Obstetricia CHIICA. . cooeeeaeeeeeeeeeer et eae e e 11 (\
- PEDIATRICO .

= Pediatria CliNICa ..o oo eereens 12 K\

As informagGes acima mencionadas referem-se ao més de junho/2019 e estdo disponiveis
para conferéncia no sitio eletrdnico:
http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/ficha/equipamentos/4201402691515?comp=2018
10
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3 PROJETO DE TRABALHO

A Executora atenderd com seus recursos humanos e técnicos aos usudrios do SUS -
Sistema Unico de Saiide, oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua
capacidade operacional, os servicos de saiide que se enquadrem nas modalidades descritas,
conforme sua tipologia: atendimento de urgéncia e emergéncia, assisténcia hospitalar, atendimento

ambulatorial e servigos de apoio diagnostico e terapéutico.

O Servico de Admissdo da Executora solicitard aos pacientes, ou a seus representantes
legais, a documentagdo de identificagdo do paciente e a documentagdo de encaminhamento, se for

o caso, especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saiide.

No caso dos atendimentos hospitalares de urgéncia e emergéncia, sem que tenha ocorrido
apresentacdo da documentacdo necessdria, a mesma deverd ser entregue pelos familiares e/ou

responsdveis pelo paciente, num prazo mdximo de 48 (quarenta e oito) horas.

Em caso de hospitalizacdo, a Executora fica obrigada a internar paciente, no limite dos
leitos contratados, obrigando-se, na hipdtese de falta ocasional de leito vago, encaminhar, por
meio da Central de Regulacdo do Estado e/ou do Municipio, aos servicos de saide do SUS
instalados na regido em que a Executora, em decorréncia da assinatura deste contrato de gestdo,
presta servicos de assisténcia a saiide, bem como na hipdtese de leito vago, fica obrigada a
informar a Central de Regulagdo Estadual e/ou Macrorregional de Internagies Hospitalares, para

oferta de atendimento aos usudrios do SUS no Estado.

O acesso ao Atendimento Ambulatorial e aos Servigos de Apoio Diagnostico e Terapéutico

realizar-se-d de acordo com o fluxo estabelecido pela Secretaria Estadual de Saiide (SES/SC).

O acompanhamento e a comprovagdo das atividades realizadas pela Executora serdo
efetuados através dos dados registrados no Sistema de Informagoes Hospitalares (SIH/SUS) e
Sistema de Informagbes Ambulatoriais (SIA/SUS) do Ministério da Saiide, bem como através de
sistemas de informacdo, formuldrios e instrumentos para registro de dados de producdo e

gerenciais definidos pelo Orgdo Supervisor.

Péagina 8 de 41
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A Contratada deverd manter os Servicos Habilitados e/ou de Referéncia ji em
Sfuncionamento no Hospital Regional de Ararangud Deputado Affonso Ghizzo e Policlinica de

Ararangud.

Sdo considerados Servicos Habilitados aqueles que contém Cddigo de Habilitacdo pelo
Ministério da Saiide;
Sdo considerados Servicos de Referéncia aqueles pactuados na gestdo Estadual.

(paginas 37 e 38 do CG)
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4 ANALISE ASSISTENCIAL

A assisténcia a saude prestada em regime de hospitalizagdo compreende o conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admissdo no hospital até sua alta hospitalar pela
patologia atendida, incluindo-se ai todos os atendimentos e procedimentos necessdrios para obter ou
completar o diagndstico e as terapéuticas necessarias para o tratamento no dmbito hospitalar.

Para avaliacdo da producfo assistencial do Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo,
tem-se como referéncia os servicos de Atendimento de Urgéncia e Emergéncia; Assisténcia
Hospitalar; Atendimento Ambulatorial e Servicos de Apoio Diagnéstico e Terapéutico — SADT

Externo, contratados por meio do Contrato de Gestdo n° 04/2018.

4.1 Resultados referentes ao 2° Trimestre de 2019
O quadro apresenta a distribui¢do da quantidade contratada (meta), quantidade realizada e

variagdo percentual de cumprimento da meta, segundo servigos contratados, no 2° trimestre de

2019.

Atendimento as Urgencias ¢ 13.230 11.766 88,03% da meta
Emergéncias
Assisténcia Hospitalar 1.866 1.659 88,91% da meta
Atendimento Ambulatorial 11.235 11.926 6,15% acima da meta
SADT Externo 12.129 11.246 92,72% da meta

Tabela 1 - Quantidade Contratada x Realizada — 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestdo e Organizacio

Social.

4.2 Comparativo entre os servigos contratados e realizados no 2° Trimestre de 2019

{ ¢
O gréfico abaixo demonstra a relagdo entre as quantidades contratualizadas e as realizadas

na Unidade Hospitalar.
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Contratado X Realizado
2° Trimestre de 2019

14.000 13230

12.000

10.000

8.000

6.000

4.000

2.000

Atendimento as Urgéncias Assiténcia Hospitalar Atendimento SADT Externo
e Emergéncias Ambulatorial

¥ Contratado ™ Realizado

Griafico 1 - Quantidade Contratada X Realizada - 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestdo e
Organizacfo Social.

4.3 Série histérica dos servicos

Os quadros apresentam a distribuicio da quantidade contratada (meta) e da quantidad

realizada ao longo do perfodo em andlise, do Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo. e

4.3.1 ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

O Hospital deverd realizar Meta de Produgdo mensal de 4.410 (quatro mil, quatrocentos e

dez) atendimentos/més, observando a variagcdo * 15%.

O Atendimento de Urgéncia e Emergéncia serd realizado no servico de urgéncia e

emergéncia do Hospital, em funcionamento nas 24 horas do dia, todos os dias da semana, do tipo

Pégina 11 de 41
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Porta Aberta, ou seja, atendendo usudrios encaminhados pela Central de Regulagdo de Urgéncias
do SAMU, pelas Centrais de Regulagdo do Estado e do Municipio de Ararangud e os que chegarem

de forma espontanea.

Deverdo ser assegurados todos os exames e agdes diagndsticos e terapéuticos necessdrios

para o atendimento adequado de urgéncia e emergéncia.

Os servicos do SADT Interno ndo serdo computados para fins de aferi¢do de Metas de

Producdo.

Os servigos do SADT Interno deverdo ser informados a SES para fins de verificagdo das

atividades realizadas no Atendimento de Urgéncia e Emergéncia.

(p4ginas 57 ¢ 58 do CG)

ATENDIMENTOS DE URGENCIA E EMERGENCIA Meta/Més

TOTAL 4.410

Tabela 2 - Quantidade Contratada: Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia. Contrato de Gestao.

Série historica dos Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia

Atendimentos Metﬂa / Abril Maio Junho Mer{la /
Meés Meés
N° de Atendimentos 4.410 4.152 3.767

3.847 3.922

Tabela 3— Série Histérica da Quantidade Contratada X Realizada — Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia -

2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestido e Organizacdo Social.
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Urgéncias e Emergéncias
2° Trimestre de 2019

I
|
[
|
4.600 T4T0 TAT0 F4T0 ‘
|
i
|

4.400 . 8 2
4.152

4200 —
4.000 —~ 3
3.800 e

R ————

3.600
3.400

=—@-—Realizado =~ Contratado

|
Abril Maio Junho ]
|
|

Grifico 2 — Série Histérica da Quantidade Contratada X Realizada — 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de

Gestio e Organizacio Social.

4.3.2 ASSISTENCIA HOSPITALAR

O Hospital devera realizar Meta de Producdo mensal de 622 (seiscentas e vinte e duas)

saidas hospitalares/més, com varia¢do de + 15%;

O indicador de afericdo serd a SAIDA HOSPITALAR comprovada através da Autorizacdo
de Internacdo Hospitalar (AIH) emitida pelo prdprio Hospital, processada e faturada pelo
Ministério da Saude (MS).

As saidas hospitalares deverdo compor o perfil definido para o Hospital, com a realizaga‘c{\\

Deverda manter em funcionamento a totalidade dos leitos operacionais distribuidos de

mensal de 622 (seiscentas e vinte e duas) saidas hospitalares/més, com variacdo de + 15%;

acordo com a tabela a seguir, com as seguintes Metas de Producdo por blocos de especialidade.

Deverdo ser assegurados todos os exames e agdes diagndsticos e terapéuticos necessdrios

para o atendimento adequado das internacdes hospitalares.

Os servigos do SADT Interno ndo serdo computados para fins de aferi¢do de Metas de

Producado.

Pégina 13 de 41




COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO
- 04/2018 -

Os servigos do SADT Interno deverdo ser informados a SES para fins de verificagdo das

atividades realizadas no atendimento as internagdes hospitalares.

(paginas 58 e 59 do CG)

Bloco de Especialidade Meta/Més

CLINICA CIRURGICA
Cirurgia Bucomaxilofacial
Cirurgia Geral
Cirurgia Vascular
Oftalmologia 196
Ortopedia Traumatologia
Otorrinolaringologia
Proctologia

Urologia

CLINICA MEDICA
Cardiologia
Clinica Médica
Endocrinologia
Gastroenterologia 208
Nefrologia
Neurologia
Infectologia / AIDS
Pneumologia

CLINICA GINECO-OBSTETRICA
Obstetricia Cirurgica

Obstetricia Clinica 166

-

Cirurgia Ginecologica

Mastologia
PEDIATRIA
Pediatria 52
Neonatologia
TOTAL 622

Tabela 4 - Quantidade Contratada: Assisténcia Hospitalar. Fonte: Contrato de Gestio.

%\ Pagina 14 de 41




COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO

CONTRATO DE GESTAO
- 04/2018 -
Série histérica da Assisténcia Hospitalar
Clinicas Meta / Abril Maio Junho Méd,\ia !
Més Més
Clinica Cirtrgica 196 140 240 129 170
Clinica Médica 208 115 225 134 158
Clinica Gineco-Obstétrica 166 165 204 144 171
Clinica Pediatrica 52 37 90 36 54
Total 622 457 759 443 553

Tabela 5 — Série Histérica da Quantidade Contratada X Realizada — Assisténcia Hospitalar - 2° trimestre de

2019. Fonte: Contrato de Gestdo e Organizac¢io Social.

i ~@~-Realizado =~ Contratado
|

Assisténcia Hospitalar
2° Trimestre de 2019
759
800
600 E
622 622 622
400
457 443
200
0 Y ;
Abril Maio Junho

N

Grafico 3 — Série Histoérica da Quantidade Contratada X Realizada — 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de

Gestdo e Organizacio Social.

\

INTERNACAO - CLINICA CIRURGICA
2° Trimestre
Clinicas META MES CONTRATADO REALIZADO A%

Cirurgia Bucomaxilofacial 2

Cirurgia Geral 245

Cirurgia Vascular 196 588 34 B6.56%
Oftalmologia 0

Ortopedia Traumatologia 204
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Otorrinolaringologia 2
Proctologia 22
Urologia 0
TOTAL 196 588 509
INTERNAGAO - CLINICA MEDICA :

Clinicas META MES CONTRATADO REALIZADO A%
Cardiologia 0
Clinica Médica 466
Endocrinologia 0
Gastroenterologia 0

- 208 624
Nefrologia 0 75,96%
Neurologia 0
Infectologia / AIDS 8
Pneumologia 0
TOTAL 208 624 474
INTERNACAO - GINECO—OBSTETRiCIA

Clinicas | META MES CONTRATADO REALIZADO A%
Obstetricia Cirurgica 373
OPStEtTiC]a. Clinica ‘ 166 498 106
Cirurgia Ginecologica 34 103,01%
Mastologia 0
TOTAL 166 498 513

INTERNACAO - PEDIATRIA

Clinicas META MES CONTRATADO | REALIZADO A%
Pediatria 108

_ 52 156
Neonatologia 55 104,49%
TOTAL 52 156 163

Tabela 6 — Quantidade Contratada X Realizada — Atendimento Ambulatorial - 2° trimestre de 2019. Fonte:

Contrato de Gestdao e Organizacio Social.

4.3.3 ATENDIMENTO AMBULATORIAL

O Hospital e Policlinica deverd realizar Meta de Producdo mensal de 3.745 (trés mil

setecentos e quarenta e cinco) atendimentos/més, observando a varia¢do + 15%. &

O Atendimento Ambulatorial deverd funcionar de segunda a sexta-feira, das 7h as 17h, n
minimo, atendendo usudrios egressos do prdprio Hospital e usudrios provenientes da Ateng@o -
Bdsica, encaminhados pelas Centrais de Regulag¢do do Estado e do Municipio de Ararangud para i
as especialidades previamente definidas, apds pactuagdo com o Hospital, no limite da capacidade \J

. oo F
operacional do ambulaidrio.
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Serdo consideradas as consultas médicas e as consultas por profissionais de nivel superior
ndo médico, nas dreas de: Enfermagem no Atendimento em Feridas, Fisioterapia, Fonoaudiologia,

Nutrigdo e Psicologia.

Para os atendimentos referentes a processos terapéuticos de média e longa duracdo, tais
como, sessoes de Enfermagem para Atendimento em Feridas, Fisioterapia, Psicologia,
Fonoaudiologia e Nutricdo, a partir do 2° atendimento, devem ser registrados como Consultas

Subsequentes, desde que devidamente registrados em prontudrio.

Atendimentos realizados pela Enfermagem, exceto Atendimento em Feridas, ndo serdo
considerados no total de Atendimentos Ambulatoriais, para fins de afericdo de Metas de Producao,

serdo apenas informados conforme as normas definidas pela SES.

Atendimentos realizados pelo Servico Social ndo serdo consideradas no total de
Atendimentos Ambulatoriais, para fins de afericio de Metas de Producdo, serdo apenas

informadas conforme as normas definidas pela SES.

Serdo considerados como Atendimento Ambulatorial para Metas de Producdo: Primeira

Consulta, Primeira Consulta de Egresso, Interconsulta e Consulta Subsequente;

Serdo considerados como Atendimento Ambulatorial para Metas de Producdo:
Procedimentos Ambulatoriais aqueles atos ciridrgicos realizados em ambulatério que ndo
requeiram hospitalizacdo. Ficam excluidos desta Meta os procedimentos de retirada de pontos e

curativos simples pos-operatorios.

Consultas por Bloco Ei\gzt?fl\f;:/de M‘;;?ﬂes"
CLINICA CIRURGICA

Anestesiologia 193
Cirurgia Bucomaxilofacial 50

Cirurgia Geral 240 2.235
Cirurgia Vascular 80
Oftalmologia (inclui Topometria e Teste de Visdo) 352
Oftalmologia (Glaucoma) 110

X

(paginas 59 e 60 do CG) -
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Oftalmologia (Catarata e Pterigio) 110
Oftalmologia (Retina) 110
Ortopedia 640
Otorrinolaringologia 200
Proctologia 50
Urologia 100
CLINICA MEDICA
Cardiologia 50
Endocrinologia 70
Gastroenterologia 50
Infectologia/AIDS 50 380
Nefrologia 50
Neurologia 70
Pneumologia 40
CLINICA GINECO-OBSTETRICA
Obstetricia 40
140
Ginecologia 50
Mastologia 50
CLINICA PEDIATRICA 40
Cirurgia Pediatrica 140
NAO MEDICAS
Enfermagem — Atendimento em Feridas 60
Fisioterapia Ambulatorial 460 -
Fonoaudiologia 60
Nutrigdo 60 =
Psicologia 60 ‘.\\
PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS \
Outras Especialidades 50 150 K
Oftalmologia 100
TOTAL 3.745
Tabela 7 - Quantidade Contratada: Atendimento Ambulatorial. Fonte: Contrato de Gestio.
Péagina 18 de 41

A 4

-




COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO

CONTRATO DE GESTAO
- 04/2018 -
Série historica do Atendimento Ambulatorial
- Meta / . . Média /

Especialidades Més Abril Maio Junho Més
Clinica Cirdrgica 2.235 2.736 2.519 2.227 2.494
Clinica Médica 380 142 140 165 149
Gineco-Obstetricia 140 193 166 200 186
Pediitrica 140 116 123 104 114
Nizo Médicas 700 1.057 979 903 980
Procedimentos Ambulatoriais 150 38 61 57 52
Total 3.745 4.282 3.988 3.656 3.975

Tabela 8 — Série Histérica da Quantidade Contratada X Realizada — Atendimento Ambulatorial - 2° trimestre de

2019. Fonte: Contrato de Gestio e Organizacao Social.

|

]
]

4.400
4.300
4.200
4.100
4.000
3.900
3.800
3.700
3.600
3.500
3.400
3.300

Ambulatorio
2° Trimestre de 2019
4782 I{
. 5
\ \ IR® Q\
3.745 3.745 e 3.745 (\ .
% & o \ O\
] \.
3.656
Abril Maio Junho

==@==Contratado == Realizado

Grifico 4 — Série Histérica da Quantidade Contratada X Realizada - 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de

Gestao e Organizacio Social.
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AMBULATORIO - CLINICA CIRURGICA
2° Trimestre
Clinicas - METAMES | CONTRATADO | REALIZADO A%
Anestesiologia 193 579 534 92,23%
Cirurgia Bucomaxilofacial 50 150 27 18,00%
Cirurgia Geral 240 720 049 131,81%
Cirurgia Vascular 80 240 322 134,17%
S?i‘:;"égg\“;’;s(ggslm e o 352 1.056 1.804 170,83%
Oftalmologia (Glaucoma) 110 330 176 53,33%
Oftalmologia (Retina) 110 330 0 0,00%
g&fgg"gla (e 110 330 307 93,03%
Ortopedia 640 1.920 2453 127,76%
Otorrinolaringologia 200 600 639 106,50%
Proctologia 50 150 i 87,33%
Urologia 100 300 140 46,67%
Total 2.235 6.705 7.482 111,59%
AMBULATORIO - CLINICA MEDICA
2° Trimestre
Clinicas | METAMES | CONTRATADO | REALIZADO A%
Cardiologia 50 150 209 139,33%
Endocrinologia 70 210 0 0,00%
Gastroenterologia 50 150 114 76,00%
Infectologia/AIDS 50 150 0 0,00%
Nefrologia 50 150 0 0,00%
Neurologia 70 210 0 0,00%
Pneumologia 40 120 124 103,33%
Total 380 1.140 447 39,21%
AMBULATORIO - GINECO-OBSTETRICIA
2° Trimestre
Clinicas | METAMES | CONTRATADO | REALIZADO A%
Obstetricia 40 120 128 106,67%
Ginecologia 50 150 431 287.33%
Mastologia 50 150 0 0,00%
Total 140 420 559 133,10%
AMBULATORIO - PEDIATRIA
2° Trimestre
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Clinicas META MES CONTRATADO | REALIZADO A%
Cirurgia Pediatrica 140 420 343 81,67%
Total 140 420 343 81.,67%

AMBULATORIO - ESPECIALIDADES NAO MEDICA
2° Trimestre

Clinicas META MES CONTRATADO | REALIZADO A%
Enfermagem — Atendimento em 60 180 0 0,00%
Feridas
Fisioterapia Ambulatorial 460 1.380 2.308 167,25%
Fonoaudiologia 60 180 355 197,22%
Nutrigio 60 180 119 66,11%
Psicologia 60 180 157 87.22%
Total 700 2.100 2.939 139,95 %

AMBULATORIO - PROCDIMENTOS AMBULATORIAIS
2° Trimestre

Clinicas META MES | CONTRATADO | REALIZADO A%
Proce_dlr_nentos em outras 50 150 156 104,00%
especialidades
Procedimentos em Oftalmologia 100 300 0 0,00%
Total 150 450 156 34,67%

Tabela 9 — Quantidade Contratada X Realizada — Atendimento Ambulatorial - 2° trimestre de 2019. Fonte:

Contrato de Gestdo e Organizacio Social.

4.3.4 SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO EXTERNO

O Hospital e Policlinica deverdo realizar Meta de Producdo mensal de 4.043 (quatro mil e s

i,
§

==

r

Wy

quarenta e trés) exames/més, observando a variacdo * 15%. Y L
\
O SADT Externo deverd funcionar de segunda a sexta-feira, das 7h as 17h, no minimo,
disponibilizando exames e acbes de apoio diagndstico e terapéutico aos usudrios atendidos no

ambulatorio, egressos do proprio Hospital ou provenientes da Atengdo Bdsica, encaminhados pelas
Centrais de Regulacdo do Estado e do Municipio de Ararangud para os servicos previamente
definidos apds pactuacdo com o Hospital, no limite da sua capacidade operacional, nas seguintes

modalidades de exames:

(pagina 62 do CG)

Modalidade de Exames Meta/Meés/ Exames Meta/Més/ Bloco
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HOSPITAL REGIONAL DE ARARANGUA
Colonoscopia 60
Endoscopia Digestiva Alta 80
Radiologia Contrastada 25 1.373
Radiologia Simples 1.000
Tomografia Computadorizada 208
POLICLINICA DE ARARANGUA
Audiometria / Imitanciometria 80
BERA 20
Bipsia guiada por US 80
Campimetria 30
Cistoscopia 40
Colposcopia 40
Densitometria 80
EcocardiografiaTranstorcica 30
Eletrocardiograma 400
Eletroencefalografia 30
Eletroneuromiografia 40
Espirometria 40 2 670
Holter 30
Mamografia 80
MAPA 50
Nasofibroscopia 40
Otoneuroldgico 40
Paquimetria 30
Radiologia simples 800
Retinografia 60
Teste Ergométrico 30
Ultrassonografia Geral 400
Ultrassonografia com Doppler Vascular 80
Urodindmica 40
Pagina 22 de 41
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TOTAL 4.043
Tabela 10 - Quantidade Contratada: Servico de Apoio Diagnostico e Terapéutico Externo. Fonte: Contrato de
Gestao.
Série histérica do SADT Externo
s Meta / . . Média /

Especialidades Més Abril Maio Junho Meés
Hospital Regional 1.373 2.795 2.355 2.347 2.499
Policlinica 2.670 1.300 1.251 1.198 1.249.67
Total 4.043 4.095 3.606 3.545 3.748,67

Tabela 11 — Série Historica da Quantidade Contratada X Realizada — SADT Externo - 2° trimestre de 2019.

Fonte: Contrato de Gest3o e Organizacio Social.

SADT Externo
2° Trimestre de 2019
4200 4.095
4.100 o~
4.000 & &
3.900 4043 N 4.043 4.043 K
3.800 ™~
3.700 N 3.606 |
3.600 3.545 L%
3.500 -
3.400
3.300
3.200 \ ,
Abril Maio Junho

== Contratado —E—Realizado

Grafico 5 - Série Historica da Quantidade Contratada X Realizada — 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de

Gestdo e Organizacio Social.

2° Trimestre
Clinicas META MES CONTRATADO REALIZADO A%
Colonoscopia 60 180 8 4.44%
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Endoscopia Digestiva Alta 80 240 32 13,33%
Radiologia Contrastada 25 75 24 32,00%
Radiologia Simples 1000 3.000 6.752 225,07%
Tomografia Computadorizada 208 624 681 109,13%
Total 1:373 4.119 7.497 182,01%
2° Trimestre _

Clinicas 'META MES CONTRATADO REALIZADO A%
Atlfiionl_etria / _ 80 240 0 0,00%
Imitanciometria
BERA 20 60 0 0,00%
Biépsia guiada por US 80 240 0 0,00%
Campimetria 30 90 0 0,00%
Cistoscopia 40 120 0 0,00%
Colposcopia 40 120 0 0,00%
Densitometria 80 240 0 0,00%
EcocardiografiaTranstordcica 50 150 92 61,33%
Eletrocardiograma 400 1.200 294 24,50%
Eletroencefalografia 50 150 0 0,00%
Eletroneuromiografia 40 120 0 0,00%
Espirometria 40 120 303 252,50%
Holter 50 150 84 56,00%
Mamografia 80 240 0 0,00%
MAPA 50 150 32 21,33%
Nasofibroscopia 40 120 164 136,67%
Otoneurolégico 40 120 0 0,00%
Paquimetria 30 90 188 208,89%
Radiologia simples 800 2.400 0 0,00%
Retinografia 60 180 0 0,00% .
Teste Ergométrico 50 150 0 0,00% \
Ultrassonografia Geral 400 1.200 2.195 182,92% \
Ultrassonografia com Doppler 80 240 397 165.42%
Vascular
Urodindmica 40 120 0 0,00%
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Total 2.670

8.010

3.749

46,80 %

Tabela 12 — Série Histérica da Quantidade Contratada X Realizada — SADT Externo - 2° trimestre de 2019..

Fonte: Contrato de Gestiio e Organizacio Social.
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5 METAS QUALITATIVAS

Os Indicadores de Qualidade estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos
usudrios da unidade gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestdo e ao
desempenho da unidade.

Trimestralmente, serdo reavaliados os Indicadores de Qualidade podendo os mesmos ser
alterados ou introduzidos novos pardmetros e metas sendo que o alcance de um determinado
indicador no decorrer de certo periodo, torna esse indicador um pré-requisito para que outros
indicadores mais complexos possam ser avaliados.

Para esta avaliacdio, a andlise de cada indicador consiste no seu cumprimento, sendo
resultado do 2° Trimestre de 2019, tendo como foco os indicadores:

e Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio;
e Apresentacdo de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AIH);
e Indicadores de Regulagdo de Leitos de UTI;

e Indicadores de Mortalidade Operatoria.

5.1 Pesquisa de Satisfacdo do Usuario

A Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio (PSU) sobre o atendimento do Hospital tém por
finalidade avaliar a qualidade de satisfacdo do servico prestado, pelos pacientes ou

acompanhantes, por meio da aplicagdo de um questiondrio.

Mensalmente deverd ser avaliada a PSU, utilizando como instrumento de pesquisa um
questiondrio-padrdo, aplicada por equipe capacitada em pacientes ou acompanhantes de
pacientes, registrada em papel, sendo obrigatoriamente andnima, apenas com identificagdo

numérica, dividida em quatro grupos de usudrios a serem pesquisados.

A tabela a seguir estabelece os grupos, o piiblico-alvo da pesquisa e o quantitativo exigl

como meta para este Indicador:
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Unidades para aplicacdo da Pesquisa de Satisfacdo do Usuario
SETOR N° de PSU/més

Pacienfes .ou acompanhantes em atendimento no servico de urgéncia e 100
emergéncia
Pacientes ou acompanhantes de pacientes internados 100
Pacientes ou acompanhantes de pacientes em atendimento ambulatorial 100
ou SADT Externo
Pacientes ou acompanhantes de pacientes apés alta hospitalar 100

TOTAL DE PSU POR MES 400

Tabela 13 - Piblico-alvo da pesquisa e o quantitativo exigido como meta para a Pesquisa de Satisfacido do

Usuario. Fonte: Contrato de Gestdo.

O Hospital deverd apresentar o seguinte 10 - PSU a ser monitorado:

IQI

PSU = Pesquisa de Satisfacio do Usudrio

A | Entre 100% a 90% das PSU s#o satisfatorias

B | Entre 89,9 a 85% das PSU s#o satisfatérias

C | Abaixo de 85% das PSU sdo satisfatérias

Tabela 14 — Variacdes Percentuais de atendimento de meta para a Pesquisa de Satisfacio do Usuario. Fonte:

Contrato de Gestéo

(pagina 64 do CG)

A tabela abaixo demonstra a proporcionalidade entre o Nimero de Pesquisas Realizadas e

a Meta estabelecida para o Indicador.

I - PESQUISA DE SATISFACAO DO USUARIO
N° de N de
GRUPO SETOR Pesquisas Pesquisas A%
Contratadas | Realizadas
Pacientes ou acompanhantes em atendimento no
A ) o .. 300 300 100,00%
servico de urgéncia e emergéncia
Pacientes ou acompanhantes de pacientes
B . 300 300 100,00%
internados
C Pacientes ou acompanhantes de pacientes em 5
atendimento ambulatorial ou SADT Externo 00 00 b D%
Péagina 27 de 41
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Pacientes ou acompanhantes de pacientes apos
alta hospitalar

100,00%

Tabela 15 — Contratado X Realizado - Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio — 2° trimestre de 2019. Fone: Contrato

de Gestao e Organizacio Social.

Pacientes ou acopanhantes
A em atendimento no servico de 2.688 2.431 90,44%
urgéncia e emergéncia

Pacientes ou acompanhantes de
pacientes internados

3.997 3.703 92,64%

Pacientes ou acompanhantes de
C pacientes em atendimento 2.681 2.645 98,66%
ambulatorial ou SADT Externo

Pacllentes ou,acompanha.ntes de 3.166 3021 95.42%
pacientes apos alta hospitalar

Tabela 16 — Contratado X Realizado - Pesquisa de Satisfacdo do Usuirio — 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato

de Gestdo e Organizacio Social.
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Abril Maio Junho
GRUEOS R SRR ; N | g0 : : - N> | e T Nao
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Pacientes ou
acompanhantes em
atendimento no 346 | 495 55 2 0 2 365 | 431 84 10 3 7 352 | 442 82 20 1 3
servico de urgéncia
e emergéncia
Pacientes ou
acompanhantes de
pacicntes 750 | 425 53 7 9 256 688 | 544 114 16 1 137 684 | 612 83 10 1 110
internados
Pacientes ou
acompanhantes de
pacientes em
atendimento 287 | 595 13 2 0 203 205 | 681 11 4] 0 403 281 596 8 2 Q 413
ambulatorial ou
SADT Externo
Pacientes ou
acompanhantes de
pacientes apda sita 276 | 740 33 3 0 448 250 | 776 47 0 0 427 290 | 689 55 6 1 459
hospitalar

Tabela 17 — Série Histérica do Contratado X Realizado - Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio — 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestdo e

Organizaciio Social.
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5.2 Apresentacdo de Autorizacio de Internacdo Hospitalar (ATH):

A Apresentacdo de Autoriza¢do de Internacdo Hospitalar tém por finalidade avaliar a
qualidade da gestdo hospitalar por meio da proporcionalidade de AIH em relagdo a atividade
hospitalar, ou seja, o n° de internacdes ou saida hospitalar.

A meta desde Indicador é atingir 100% (cem por cento) de todas as AIHs autorizadas pelo
gestor e apresentadas em relaiorio, devendo estar em acordo com as saidas hospitalares (n° de

internacoes) em cada més de competéncia.

IQ II | AAIH = Apresentacio de Autorizacdo de Internacio Hospitalar

A 100% de Apresentacdo de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar / Saida Hospitalar

Menos de 100% de Apresentacdo de Autorizacdio de Internacdo Hospitalar / Saida

B Hospitalar

Tabela 18 - Variacoes Percentuais de atendimento de meta para a Apresentacio de Autorizacio de Internagio

Hospitalar. Fonte: Contrato de Gestio.

(pagina 65 do CG)

A tabela abaixo demonstra a proporcionalidade de AIH em relac@o a atividade hospitalar.

118,41%

Tabela 19 — Contratado X Realizado - Apresentaciio de Autorizac¢io de Internacio Hospitalar — 2° trimestre de

2019. Fonte: Contrato de Gestéo e Organizacio Social.

5.3 Indicadores de Regulacio de Leitos de UTI

O Indicador de Regulagdo de Leitos de UTI (IRL-UTI) tém por finalidade avaliar a
qualidade do acesso a assisténcia por meio da quantidade de leitos da UTI que sdo regulados p
Central de Regulacdo de Internacées Hospitalares por més no trimestre. A

O Hospital deverd apresentar os seguintes IRL-UTI a serem monitorados:
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IQIII | IRL-UTI = Indicadores de Regulacio de Leitos de UTI
& Entre 100% a 80% dos Leitos Regulados pela Central de Regulacio de Internacdes
Hospitalares
B Entre 79,9 a 60% dos Leitos Regulados pela Central de Regulagio de Internacdes
Hospitalares
C Abaixo de 60% dos Leitos Regulados pela Central de Regulacdo de Internacdes
Hospitalares

Tabela 20 — VariacGes Percentuais para cumprimento da meta para a Regulacio de Leitos de UTIL Fonte:
Contrato de Gestao.

(paginas 65 ¢ 66 do CG)

O quadro abaixo apresenta dados relativos 4 Regulacdo de Leitos de UTTI:

II - INDICADORES DE REGULACAO DE LEITOS DE UTI

iy N° de Leitos de UTI N° de Leitos de UTI oy
Tndicsiln (média) Regulados (média) e
Regulacio de Leitos 15 15 100%

Tabela 21 — Contratado X Realizado — Rlz‘il de Leitos de UTI — 2° trimestre de 2019. Fonte: Contrato de

Gestao e Organizacdo Social.

Série historica da Regulacio dos Leitos

Abril Maio Junho
N° de leitos existentes 15 15 15

Fonte: Contrato de Gestéo e Organizacio Social. Q\\K

X \'v
5.4 Mortalidade Operatéria \

O Indicador de Mortalidade Operatéria (IMO) tém por finalidade avaliar a qualidade da i 3 §
assisténcia por meio do desempenho assistencial na drea de cirurgia mensurado pela Taxa de

Mortalidade Operatéria por més no trimestre.
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Estes dados devem ser enviados por meio de relatérios mensais, com a andlise deste indice

elaborada pela Comissdo de Revisdo de Obitos.

O Hospital deverd apresentar o seguinte IMO a ser monitorado:

IQ IV | IMO - Indicadores de Mortalidade Operatéria

Taxa de Mortalidade Operatéria dentro dos pardmetros e recomendagdes aceitos pela
Agéncia Nacional de Satide (Novembro/2012).

ASAT=0a0,1%

A ASATI=032a54%

ASATII=1,82a17,8%

ASA IV =728 2a65,4%

ASAV =9,42a100%

Taxa de Mortalidade Operatéria fora da variagfo aceita pela Agéncia Nacional de Satde
(Novembro/2012).

Tabela 23 — Variacdes Percentuais para cumprimento da meta para Mortalidade Operatéria. Fonte: Contrato de

B

Gestio.

Classificagdo do Estado Fisico da ASA: os critérios adotados a seguir sdo os estabelecidos
pela classificagdo da American Society of Anesthesiology do Average Score of Anesthesiology

(ASA) para Taxa de Mortalidade Operatoria, estratificada por Classes (de 1 a 5).

Pacientes Cirurgicos segundo Classificacdo ASA

ASA-1 | Paciente saudavel

ASA-2 | Paciente com doenga sistémica leve

ASA-3 | Paciente com doenga sistémica grave

ASA-4 | Paciente com doenga sistémica grave que € uma ameaca constante a vida Q\
A3

F=

ASA-5 | Paciente moribundo que nio se espera que sobreviva sem a cirurgia

Tabela 24 - Classificacdo do Estado Fisico da ASA. Fonte: Contrato de Gestio.

(paginas 66 e 67 do CG)\-\‘._
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O quadro abaixo apresenta dados relativos & Mortalidade Operatéria, considerando a

Classificagdo do Estado Fisico da ASA:

IV - MORTALIDADE OPERATORIA
GRUPO Meta Periodo ' A% Total
ASAT 0-0,1% 0%
ASA II 0,3-5,4% 0%
ASA III 1,8% - 17,.8% 0%
ASA TV 7.8% - 65,4% 0%
ASAV 904% - 100% 0%

e Organizacio Social.

Tabela 25 — Contratado X Realizado - Mortalidade Opertéria — 2° trimestre de 2019. Fonte: ote Gestao

IV - MORTALIDADE OPERATORIA
Indicador N° Pacientes Operados | N° ébitos até 7 dias A%
ASAT 331 0 0%
ASA II 401 0 0%
ASA TII 65 0 0%
ASA IV 11 0 0%
ASA V 1 0 0%

e Organizacgio Social.

Abril Maio Junho
Indicador | N° |, | N° S N
Pacientes iégb:i:i A% | Pacientes Stégbgigi A% | Pacientes :;i??h:i:: A%
Operados |~ | Operados Operados
ASAI 101 0 0% 127 0 0% 103 0 0%
(]
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ASATI 167 0% 118 0 0% 116 0 0%
ASATII 19 0% 22 0 0% 24 0 0%
ASA TV 5 0% 4 0 0% 2 0 0%
ASAV 1 0% 0 0 0% 0 0 0%

abela 27 — Série Histérica da Quantidade Contratada X Realizada — Mortalidade Operatéria — 2° trimestre de

2019. Fonte: Contrato de Gestio e Organizacio Social.

Pégina 34 de 41

W




COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO
- 04/2018 -

6 ANALISE FINANCEIRA DAS METAS

Com a finalidade de estabelecer as regras e o cronograma do Sistema de Pagamento ficam
estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

A atividade assistencial da Executora subdivide-se em 4 (quatro) modalidades, conforme
especificacdo e quantidades relacionadas no Anexo Técnico I — Descricdo dos Servicos, abaixo
listadas:

a) Atendimento a Urgéncias e Emergéncias

b) Assisténcia Hospitalar

c) Atendimento Ambulatorial

d) Servicos de Apoio Diagndstico e Terapéutico — SADT Externo

As modalidades de atividade assistenciais referem-se a rotina do atendimento a ser
oferecido aos usudrios da unidade sob gestdao da Executora.

Além das atividades de estabelecidas no Contrato, o Hospital Regional de Ararangud
Deputado Affonso Ghizzo e Policlinica de Ararangud poderdo realizar outras atividades,
submetidas a prévia andlise e autorizacdo do Orgdo Supervisor, conforme especificado no item 07
do Anexo Técnico I - Descrigcdo de Servigos.

O montante do orcamento econdmico-financeiro do Hospital Regional de Ararangud
Deputado Affonso Ghizzo e Policlinica de Ararangud para o exercicio de 2018/2023, fica estimado
em R$ 253.190.130,00 (duzentos e cinquenta e trés milhdes, cento e noventa mil e cento e trinta
reais) e compde-se da seguinte forma:

- 16% de 90% do valor estimado global, R$ 36.459.378,72 (trinta e seis milhdes,
quatrocentos e cinquenta e nove mil, trezentos e setenta e oito reais, com setenta e dois centavos),
correspondem ao custeio das despesas com o Atendimento de Urgéncia e Emergéncia;

- 70% de 90% do valor estimado global, R$ 159.509.781,90 (cento e cingiienta e nove
milhdes, quinhentos e nove mil, setecentos e oitenta e um reais, com noventa centavos),
correspondem ao custeio das despesas com o Atendimento Hospitalar (internacdo);

- 7% de 90% do valor estimado global, R$ 15.950.978,19 (quinze milhdes, novecentos e
cinquenta mil, novecentos e setenta e oito reais, com dezenove centavos), correspondem ao custeio

das despesas com o Atendimento Ambulatorial;
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- 7% de 90% do valor estimado global, R$ 15.950.978,19 (quinze milhdes, novecentos e
cinquenta mil, novecentos e setenta e oito reais, com dezenove centavos), correspondem ao custeio

das despesas com a execugdo dos Servicos De Apoio Diagnostico e Terapéutico Externo.

(paginas 68 e 69 do CG)

6.1 Impacto Financeiro da Producao Assistencial

As Metas de Producdo sdo os indicadores para afericdo de pagamento da Parte Fixa do
Contrato de Gestdo - 90%

Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos

meses subsequentes aos periodos de avaliacdo, que ocorrerdo a cada seis meses.

(pégina 72 do CG)

A cada periodo de 06 (seis) meses, o Orgdo Supervisor procederd a andlise das Metas de
Produgdo das atividades assistenciais realizadas pela Executora, verificando e avaliando os
desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relacdo as quantidades estabelecidas neste
Contrato e realizard os descontos cabiveis, de acordo com o estabelecido no Contrato de Gestdo e
Anexos, apresentando os resultados para a CAF;

Da andlise referida no item anterior, poderd resultar uma repactuagdo das quantidades de
atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econdomico-financeiro,
efetivada através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo, acordada entre as partes nas
respectivas reunides para ajuste semestral e anual do Contrato de Gestdo.

A andlise referida no item 3.6. deste Anexo ndo anula a possibilidade de que sejam firmados

Termos Aditivos ao Contrato de Gestdo em relagdo as cldusulas que quantificam as atividades
assistenciais a serem desenvolvidas pela Executora e seu correspondente reflexo econdmico-
financeiro, a qualquer momento, se condi¢des e/ou ocorréncias excepcionais incidirem de form

muito intensa sobre as atividades do hospital, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali™

N

prestada. \
(pagina 71 do CG) B
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A avaliacdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serdo

efetuadas conforme explicitado na tabela do item a seguir. Os desvios serdo analisados em relacdo

as quantidades especificadas para cada modalidade de atividade assistencial especificada no

Anexo Técnico I — Descricdo de Servigcos e gerardo uma variacdo proporcional no valor do

pagamento de recursos a ser efetuado a Execuiora, respeitando-se a proporcionalidade de cada

tipo de despesa especificada.

A tabela a seguir define o pagamento da atividade realizada conforme percentual de volume

contratado, para contratos de gestdo para gerenciamento de hospitais:

ATIVIDADE
VALOR A PAGAR
REALIZADA o s
Acima do vol
cima o votume 100% do peso percentual da atividade AU
contratado
ATENDIMENTO DE Entre 85% e 100% do o .
A AU
URGENCIA E volume contratado 100% do peso percentual da atividade
EMERGENCIA Entre 70% e 84,99% do 90% X peso percentual da atividade AU X
(AUE) volume contratado orcamento do hospital (R$)
Menos que 70% do 70% X peso percentual da atividade AU X
volume contratado or¢amento do hospital (R$)
Acima do vol
cima do votume 100% do peso percentual da atividade AH
contratado
Entre 85% e 100% d
20;31 - Zjntrata::’lo © 100% do peso percentual da atividade AH
ASSISTENCIA -
Entre 70% e 84,99% do 90% X peso percentual da atividade AH X
HOSPITALAR (AH) .
volume contratado orcamento do hospital (RS)
Menos que 70% do 70% X peso percentual da atividade AH X
volume contratado orcamento do hospital (R$)
Acima do volume
" .
—— 100% do peso percentual da atividade AA/HD
Entre 85% e 100% d
ATENDIMENTO 301‘1 o ijrata;o © 100% do peso percentual da atividade AA/HD
AMBULATORIO =
(AA) Entre 70% e 84,99% do 90% X peso percentual da atividade AA/HD X
volume contratado orcamento do hospital (R$)
Menos que 70% do 70% X peso percentual da atividade AA/HD X
volume contratado orcamento do hospital (RS)
Acima do vol
ALALPE VSie 100% do peso percentual da atividade SADTE
contratado
Entre 85% e 100% do
SADT EXTERNO ’ ’ 100% do peso percentual da atividade SADTE
volume contratado
Entre 70% e 84,99% do 90% X peso percentual da atividade SADTE X
volume contratado orcamento do hospital (R$)
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Menos que 70% do 70% X peso percentual da atividade SADTE X
volume contratado or¢amento do hospital (R$)
Tabela 28 — Pagamento da atividade realizada conforme percentual de volume contratado. Fonte: Contrato de
Gestao.
(pagina 73 do CG)
; 1° Semestre
Clinicas e
CONTRATADO | REALIZADO A%
Atendimento as Urgéncias e Emergéncias 26.460 24.853 93,93% da meta
Assisténcia Hospitalar 3.732 3.643 07,62% da meta
% -
Atendimento Ambulatorial 22.470 23.507 f8e f’n W 4
SADT Externo 24258 22.794 93,96% da meta
TOTAL 50.460 49.944 08.,98% da meta

Tabela 29 - Producio Assistencial — 1° Semestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestdo e Organizacdo Social.

Considerando a andlise da Producdo Assistencial no 1° semestre de 2019, conforme
demonstrado na Tabela 29.

Considerando as variagdes de cumprimento de meta para os servicos contratados, conforme
demonstrado na Tabela 28.

Consideram-se cumpridas as metas estabelecidas, ndo havendo, portanto, impacto

financeiro para o 1° Semestre de 2019.

6.2 Impacto Financeiro Indicadores de Qualidade

Parte Varidvel do Contrato de Gestdo - 9% - Caso a Executora ndo opte em utilizar 1% Q\ N\ \
valor repassado a titulo de investimento, a Parte Varidvel corresponderd a 10%; \
Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados no “
meses subsequentes aos periodos de avaliagdo, que ocorrerdo a cada trés meses;
Os valores percentuais apontados na tabela a seguir serdo utilizados para pagamento da

Parte Varidvel conforme percentual dos Indicadores de Qualidade informados.

(pagina 73 do CG)
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A avaliacdo da Parte Varidvel serd realizada, trimestralmente, podendo gerar um ajuste
financeiro a menor nos meses subsequentes, dependendo do percentual de alcance dos Indicadores
de Qualidade, pelo Hospital Regional de Ararangud Deputado Affonso Ghizzo e Policlinica de
Ararangud;

A cada periodo de 03 (trés) meses, o Orgdo Supervisor procederd a consolidacdo e andlise
conclusiva dos dados do trimestre findo, para avaliagdo e pontuacdo dos Indicadores de Qualidade
que condicionam o valor do pagamento de Parte Varidvel do Contrato e realizard os descontos
cabiveis, de acordo com o estabelecido no Contrato de Gestdo e Anexos, apresentando os

resultados para a CAF;

(pagina 70 do CG)
/
Os valores percentuais apontados na tabela a seguir serdo utilizados para pagamento da

Parte Varidvel conforme percentual dos Indicadores de Qualidade informados.

INDICADOR DE

QUALIDADE QUALIDADE DO INDICADOR VALOR A PAGAR

- 100% do valor da parte
100% 9 dor - A
IQI-PSU Eoire bie e desteindicadr varidvel deste indicador

Total de Pesquisa de 75% do valor da parte
Satisfacdo do Usudrio varidvel deste indicador
(ESth s Menos que 85% deste indicador - C 50%’ do valor'da .parte
variavel deste indicador
100% do valor da parte
variavel deste indicador
desconto de 100% do valor
da parte varidvel deste
indicador

Entre 89,9% e 85% deste indicador - B

IQ II - Apresentacio de 100% de apresentacdo deste indicador - A

Autorizagido de

Interna¢do Hospitalar Menos que 100% de apresentacdo deste
(AAIH) indicador - B

Entre 100% a 80% dos Leitos Regulados pela

100% do valor da parte ™~
Central de Regulagio de Internagdes (

variavel deste indicador

75% do valor da parte

Regulacdo de Leitos de Central de Regulacio de Internacdes varidvel deste indicador

UTI (IRL-UTD) Hospitalares- B

Abaixo de 60% dos Leitos Regulados pela
Central de Regulaciio de Internaces
Hospitalares - C

50% do valor da parte
varidvel deste indicador

Hospitalares - A \é
IQ III - Indicador de Entre 79,9 a 60% dos Leitos Regulados pela \

PP

Pégina 39 de 41
@, L
/784



COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO

- 04/2018 -
Taxa de Mortalidade Operatéria dentro dos
IQIV —Indicadorde | pardmetros e recomendacdes aceitos pela ANS 100% deste indicador
Mortalidade Operatéria (Nov/2012).
(IMO) Taxa de Mortalidade Operatéria fora da Desconto de 100% deste
variagdo aceita pela ANS (Nov/2012). indicador

Tabela 30 — Valores percentuais utilizados para pagamento da Parte Varidavel. Fonte: Contrato de Gestio.

Para a andlise do impacto financeiro dos Indicadores de Qualidade considera-se o valor
correspondente a esses indicadores, para os quais sdo destinados 25% (vinte e cinco por cento) para
cada indicador: Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio; Apresentacdo de Autorizacdo de Internagdo
Hospitalar (ATH); Indicadores de Regulagdo de Leitos de UTI e Indicadores de Mortalidade

Operatoria.

Considerando a andlise dos Indicadores de Qualidade do 2° trimestre de 2019, conforme
consta no Capitulo 5 deste Relatorio;

Considerando as variagdes de cumprimento de meta para os indicadores pactuados,
conforme demonstrado na Tabela 30.

Consideram-se cumpridas as metas estabelecidas, ndo havendo, portanto, impacto

financeiro para o 2° Trimestre de 2019.
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MEMBROS DA CAF DO CONTRATO DE GESTAO 04/2018
HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO
INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSISTENCIA SOCIAL E
SAUDE DO CIDADAO
- 2° Trimestre de 2019 -

REPRESENTANTES DA SES

Vanderlei Vanderlino Vidal f%)sfap VAL ) e dgovadn

: piﬁiprovado /( )ndo aprovado
Ramon Tartari o

REPRESENTANTES DA SPG /

Gilberto de Assis Ramos E\Z}(;aprova;do { (w
!’ -

REPRESENTANTE DA SOCIEDADE CI/VIL INDICADO PELO CONSELHO ESTADUAL DE
SAUDE

Gilberto Anténio Scussiato ﬁgsapro / ﬁ )40 apro (r\o e % @/ 69/ f“?fD

REPRESENTANTE DA ORGANIZACAO SOCIAL INSTITUTO MARIA SCHMITT DE
DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO

Rafael Cassiano Bonfada £4) aprovado / () ndo aprovado

Ass:
= 7
Joaquim Rodrigues de Souza ;&S)Srflprovado /() ndo aprovado /1//
REPRESENTANTE DA ASSOCIACAO EMPRESARIAL DE ARARANGUA E DO EXTREMO
SUL — ACIVA
Evelyn Elias fq S);provado /() ndo aprovado
Kleber Frigo ;S)Sz.lprovado /() ndo aprovado

REPRESENTANTE DA CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES DE ARARANGUA

Daniel Viriato Afonso

José Marcio Scarsanella

REPRESENTANTE DA ASSOCIACAO DOS MUNICIPIOS DO EXTREMO SUL
CATARINENSE - AMESC

Diogo Copetti Silveira gs)s‘f‘pm"ado ¢ yasrepyad
Caio Roberio Barpp da Silva ;g:p rovado /() ndo aprovado
REPRESENTANTE DO CONSELHO CONSULTIVO DO HOSPITAL REGIONAL DE
ARARANGUA
Ricardo Assis E\ S);‘provado /() ndo aprovado
Dol Magansis 5\ S3:_1};)rovado /() ndo aprovado
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