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CONTRATO DE GESTAQO
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1 PROJETO EXECUTIVO

O relatério apresenta os resultados obtidos com a execugdo do Contrato de Gestdo
celebrado entre a Secretaria de Estado da Saide de Santa Catarina e a Organizagdo Social Hospital
Nossa Senhora das Gragas, com a interveniéncia da Secretaria de Estado do Planejamento, para o
gerenciamento do Hospital Materno Infantil Dr. Jeser Amarante Faria, 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.

Para esta avaliacdo, a andlise de cada indicador € efetuada a particr dos critérios
estabelecidos no Anexo II (Metas de Producio e Indicadores de Qualidade), do Contrato de Gestdo
n° 01/2017.

A avaliacio proposta neste relatério abrange os meses de Janeiro a Marco — 1° Trimestre
de 2019, tendo como foco os servigos contratados pelo Estado.

Para avaliacdo dos Indicadores Assistenciais do Hospital Materno Infantil Dr. Jeser
Amarante Faria tem-se como referéncia os seguintes servigos:

I) Atendimento as Urgéncias e Emergéncias

IT) Assistencia Hospitalar — Internacéo;

ITT) Atendimento Ambulatorial.

A avaliagdo dos Indicadores de Qualidade € realizada por meio das andlises de

indicadores, os quais medem a efetividade da gestdo e ao desempenho da unidade:

I) Pesquisa de Satisfagdo do Usudrio;

II) Apresentagdo de Autorizagdo de Internacio Hospitalar (AIH);

II) Indicadores de Controle de Infec¢do Hospitalar;

IV) Indicadores de Mortalidade Operatoria.

Todas as prerrogativas contratuais presentes no corpo deste relatorio, estdo balizadas no
Contrato de Gestdo n® 01/2017, devidamente publicado e passivel de conferéncia no sitio
eletrOnico:
http://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/organizacoes-sociais/contratos-de-

gestao/contratos-de-gestao-vigentes/c-g-001-2017-hospital-infantil-dr-jeser-amarante-faria-organizacao-

(X

)

social-hospital-nossa-senhora-das-gracas
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2 HOSPITAL MATERNO INFANTIL DR. JESER AMARANTE FARIA

A seguir serdo apresentadas informagdes constantes no Cadastro Nacional dos
Estabelecimentos de Satide (CNES) referente ds caracteristicas técnicas da Unidade Hospitalar em

tela, a fim de apresentacdo de sua natureza bem como os servicos habilitados:

e Unidade: HOSPITAL MATERNO INFANTIL DR. JESER AMARANTE FARIA
e CNES: 6048692

e Organizacio Social: HOSPITAL NOSSA SENHORA DAS GRACAS

e Gestdo: MUNICIPAL

e Localizacio: JOINVILLE

O Hospital Materno Infantil Dr.° Jeser Amarante Faria conta com:

v Corpo Clinico':
o 245 médicos
o 67 Enfermeiros

o 320 Auxiliares e Técnicos

v" Equipamentos de Audiologia:

= Audiometro.de Dois Canais,...co i mmassssssseses 1
¥ Cabine ROUBTIO o oo s R 4 1
= Emissoes Otoacusticas Evocadas Transientes..........ococceeevveevenns 1
= IMILANCIOMEIIO. 1. ceieviiiet ettt eee e er e st e enseseenns 1
= Sistema de Campo LIVI€.........c.ccvuiievviriiciiieccececeeees e sre s 1

v" Equipamentos de Diagndstico por Imagem:

= Raios-X de 100 2 500 MA.......cccoviviciiieece e, 9
= Raios-X mais de SO0MA......c..coeriiieiiiieereee et e e eee e 1 &
= Tomégrafo Computadorizado...........cceveiveiiviriericisecesscseeeennn. 1
' Informagées repassadas pelo HMIJAF por meio da Planilha de Acompanhamento da Execugio do CG, competéncia &)
Margo/2019. =
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= Ultrassom Convencional..........cocvviiiiiniiiiienieieece e |
= Ultrassom Doppler Colorido.......cceoiiiiiiiniiieen |
= Ultrassom EcOgrafo........ocovviiiiiiiiiiiiiicicccies 1

v" Equipamentos de Infra-Estrutura:
= Controle Ambiental/Ar-condicionado Central.........c.coooivvvvvevninnns 3

- GrOPOIEBIAAOT s o e R TR A 1

v" Equipamentos de Manuten¢éo da Vida:

= Berge. AQUetid s o i s i R R 20
= Bombade InTusED....oomammmimummsisimis o s i smmss 275
= Desfibrilador.. ... 19
= Equipamento de FOtoterapia.......ccovvvniiiiiiiiiiiiisicsnn 25
= INCUbadOra.. e 24
= Marcapasso TempPOTATiO.......ccccevviriieiiiieiiie e 4

w Monitor de Pressao INVasivo.iiwisiisisisissssissmsmsmmmsnenes 100
= Reatintadar Pulmongt/ AMBU vmmmnmnanaswamsanas 117
v BespradotV et A0TSR 23

v" Equipamentos por Métodos Grificos:
= Eletroeardifgrafo..... v 9

w  Eletroencefalograle. ... aaian i 1

v Equipamentos por Métodos Opticos:

= Biomicroscopio (Idmpada de fenda).........cccoceviicniniinnncnnn, L
= Cadeira oftalmolOgICa.......coiviiiiiiiiiiie e 1
b 01 21 16) 1011 1 o T OO PSP U SURRSSS P 1
= Coluna OftalmolOgica.......cooevviiiiiieniiiieri e 1
w Endoscopio das vids respiratorias ouiiissisisisosmsisasianimssiss 2
' ErAdoscopio QIgesivewames s e i 3
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= LaparoscOpio/VIdE0. ..., 1
= LeNSOMEIIO. ..cuiieieeiiicececeteeee et 1
= MICIOSCOPIO CITUIZICO. .viuieveieririiitteis it eeees et et eeeseres e ee s 3
= DHAIMIOSEOPIO....osmmmmmmmimimnmmmnessimssressnsassesseresassssseeses 3
= Projetor ou tabela de OptOtipoSs..........vvevivevereeeeereeeeeeeeesenennn, 2
W ReIOO0, s SE i st o rerssssrssstmammesanan s amert 1
% Rt OSOIMED. cuivrerssnssststsnss R s asanmmsets s 1
= Tonbmetro:de Aplanagho. .o 1
v" Outros Equipamentos:
= Aparelho de Eletroestimulagao..........ccccoeveveveiinvioeeeessn, 1
= Equipamento de Circulacio EXtracorporea...............oovvvveennnn. 2
v Espaco fisico para assisténcia:
= Ambulatério
Clinicas Especializadas..........ccocvueveerviriiiiiiniiieeeeeeeeesserseesana, 20
Outros Consultorios nd0 MEdICOS..........ccuveviievvviererireeresseraanns 14
Sala de Cirurgia Ambulatorial............c.ccooveeeeerieeeeereseesresin, |
Bitla de Catalivnessicsmvosseusassossmiossaim i 2
Sala de Enfermagem (SErviCos).....oeeuveveeveeeorsoveessessessossossons 5
DAL IEERE wnsnosomomusemmesarcomsos oo e i 1
Sala de NebuliZagao.......cvoviiivicciiceieie e 1
Sala de Pequena Cirurgia......ococeeeiiiviiiierereriseecesceeceeseeeseneeea |
Sala Repouso/observacao-Pediatrica. . ......c.cveevviuvevivceceeieirienns 2

= Hospitalar
DA e CINUIBI cocssiniieaiicaiuatiisis s rsanssersamsessesssnsastmmmmmsmimmmetses
Bala e CIPURE o summssimssviisi s a5 s s s neesranass
Sala de Cirurgia Ambulatorial

Sola e ReCUperaghio.. s s mssssmsissnmmsmaominsss s
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= Urgéncia e Emergéncia

COnRIITOTIOR MEAICUR.. ;v msmromes 5
OUBEEOIO IR v svmssmimsvsvsswovsrsvensussminmmmsi SR 555 fommnnsempepenanas I
Sala de Atendimento Pediftrico............c.cocoevvevvrrveveseeeeeoenen . |
Sala de Curalivo.........cceioiiiiiiecceeeeeeeeeeee oo 1
Sala de GESS0.....uiiiiiiiiicee e, 1
Sala de Higienizago........cooovovoiiiiiiiiieceseeeceeor oo 2
Sala de Pequena Cirurgia........ooo.oviveieeeeerereneneeeeoooeeeseseen, 5
Sala Repouso/Observacao-Pediatrica.............ococuvevreireoieonn) 2

Sala de Atendimento a Paciente Critico/Sala de Estabilizacdo.... 1

v" Leitos; 165

= Cirdrgico

Biico Maxile Paeial....amuummamiiamainimesmmmmsmssss 2
LB 4T T R ————————— TR 10
Cirurgia Geral.........oooereerieeeee e 2
Gastroenterologia..........c.ccoovvviieeceeeeecesees e, orensEiEdEas ity 1
GINECOIOZIA. ..ot 1
Nefrologiaurologia........coveeirieeieriiiiciiiceieeee e e, 2
NEUTOCITUIZIA. 1..vevviicicierii ettt 5
OftalmOologia.......c.cucviiiiiiiiiinnnee e, |
8 [ oTo] L R e, Z
Ortopediatraumatologia.........ccovuevevereeeriieeeeeeeee e, 12
Otorrinolaringologia. ........ocovuiiviiieiiriisseee e eeeeeeseee e oo 5
PABRIOE oy sovesiinssines s Sk e ans s s xR P DS 1
T ORI e savs svcvrsaivsomsssscrsmss v TR Siaen st s sammn e s s 1

= Clinico
Cardiologia.........coviiircicnneii et 3

CHNICA GEIAL..ovviiiiiviiiiiiiiieee e 1

slcs Chaves em 25/11/2018 07:55:07 /
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HEHERIBIEEIA. . covos sonssmnavrssrsensmmmsnsnsarsmmrnrmniossdd ST AR RS DRROARRS |

INETEOULOLOZIH. cvrocversesosssnssonsonssnssnssusssssssisnsssassississivinssssissssanemenss 1

NEGORRAIOEIER. ... o s T e R 5

INGHEOL BRI i i o ol e e SR P s 2

MO OB e s s S TR IS 10

1= 1041 (] L8] D 6
= Obstétrico

Obstebrioia CIPI0R s wimimsbsssssecsssess s s 1

Obstetrieia ClINTa s st 1
= Pediatrico

Pediatria Cirirgica.. ...t 17

Pediaftia CHIITA....ccusevrsmrrsovinsmessssssssmssssssnssneeses sae sssssiiid s assinasans 18

= Complementares
UTT Neotiatg] ~ Tipo IL...oonmsmninmamsanisiise i 20
UTIL Pedidtiica —Tipo laassswsmnamasgssmmms s 20
= Qutras Especialidades

1213 11 R — 14

Todas as informacdes apresentadas acima, relativas ao Hospital Materno Infantil Dr.

Jeser Amarante Faria, estdo disponiveis no sitio eletrdnico:
Disponivel em:

http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/ficha/identificacao/4209106048692

Renata Barcelos Chaves ea 25/11/2019 07:55:07
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CONTRATO DE GESTAQO
- 01/2017 -

3 PROJETO DE TRABALHO

O relatério apresenta os resultados obtidos com a execucdo do Contrato de Gestdo celebrado
entre a Secretaria de Estado da Saidde de Santa Catarina e a Organizagdo Social Hospital Nossa Senhora
das Gragas, para o gerenciamento do Hospital Materno Infantil Dr. Jeser Amarante Faria, 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.

Para os periodos em andlises, 1° Trimestre de 2019, t€ém-se como referéncia o Anexo II (Metas

de Producdo e Indicadores de Qualidade), do Contrato de Gestdo n® 01/2017.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO

CONTRATO DE GESTAO
- 01/2017 -

4 ANALISE QUANTITATIVA

A assisténcia a saide 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 necessarios para obter ou
completar o diagnéstico e as terapéuticas necessdrias para o tratamento no Ambito hospitalar.

Para avaliagio da produgio assistencial do Hospital Materno Infantil Dr. Jeser Amarante Faria

tem-se como referéncia os servigos, descritos a seguir, contratados por meio do Contrato de Gestio n°
01/2017.

4.1 Resultados referentes ao 1° Trimestre de 2019
O quadro apresenta a distribuicdo da quantidade contratada (meta), quantidade realizada e

variacdo percentual de cumprimento da meta, segundo servicos contratados.

Servicos ;
Contratado | Realizado % A
Média Complexidade
Clinica Médica (média complexidade) 756 680 89,95% da meta
Cirurgia Pedidtrica (geral - média 0/ A,
Conlekiads) 288 244 84,72% da meta
Otorrinolaringologia (média 240 274 LA 17195, et v ety
complexidade) FR
Ortopedia (média complexidade) 180 227 26,11% acima da meta
Outras Especialidades (média 5
eomplexidade) 60 38 63,33% da meta
Cirurgia Obstétrica (média 5
complexidade) 9 7 77,78% da meta
SUB-TOTAL 1.533 1.470 95,89% da meta
Internacio
Alta Complexidade
Cirurgias em Ortopedia (alta 27 29 T st me
complexidade) ’
Neurocirurgia (alta complexidade) 30 42 40,00% acima da meta
Cirurgias Oncolégicas (alta o
complexidade) 15 5 33,33% da meta
Cirurgia Cardiaca (alta complexidade) 81 71 87,65% da meta w\
Outras Especialidades (inclui 45 176 2971 19% aufmadu miets
centrinho) ? j
SUB-TOTAL 198 323 63,13% acima da meta ,\W
Psiquiatria 60 95 58,33% acima da meta
R /Pdg& 10 de 34
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO

CONTRATO DE GESTAO
- 0172017 -
TOTAL 1.791 1.888 5,42% acima da meta
Ambulatério 13.500 13.210 97,85% da meta
Emergéncia 21.000 19.701 93,81% da meta

Tabela 1 - Quantidade Contratada x Quantidade Realizada — 1° Trimestre de 2019, Fonte: Contrato de Gestéo

01/2017 e Informacdes enviadas pela Organizacio Social.

4.1.1 Comparativo dos servicos contratados e realizados no 1° Trimestre de 2019

O grafico abaixo demonstra a relagfo entre as quantidades contratualizadas e as realizadas

na Unidade Hospitalar.
Assisténcia Hospitalar
1° Trimestre de 2019

25.000

20.000

15.000 13.500 13.210

10.000 R TR

5.000 7911888
g 1 [
Internagiio Ambulatdrio Emergéncia

m Contratado ™ Realizado

Grafico 1 - Quantidade Contratada x Quantidade Realizada — 1° Trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestio

01/2017 e Informacdes enviadas pela Organizacio Social.

4.1.2  Evolugio historica dos servicos contratados e realizados no 1° Trimestre de 2019

Os quadros apresentam a distribui¢io da quantidade contratada (meta) e da quantidade

realizada ao longo do 1° trimestre de 2019, do Hospital Materno Infantil Dr, Jeser Amarante Faria.

4.2.1.1 ASSISTENCIA HOSPITALAR - INTERNACAO

O HOSPITAL deverd realizar Meta de Producdo mensal de 597 (quinhentos e noventa e sete)

satdas hospitalares/més, com variacdo de + 15%.

=/
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO

CONTRATO DE GESTAO
- 01/2017 -

A producdo acima deve ser realizada, mensalmente, no minimo, 85% da meta mensal
estipulada em cada especialidade, respeitada cada drea especificada no quadro de Metas de
Produgdo em Média e Alta Complexidade, e avaliado seu cumprimento individualmente, por més,
para aferi¢do da meta trimestral/semestral e cdlculo de eventuais descontos, caso nio seja atendido o
percentual minimo de 85% mensal.

O indicador de aferigdo serd a SAIDA HOSPITALAR comprovada através da Autorizacdo de
Internagdao Hospitalar (AIH) emitida pelo proprio HOSPITAL, processada e faturada pelo Ministério
da Satide (MS).

As saidas hospitalares deverdo compor o perfil definido para o HOSPITAL, com a realizacéo
mensal de 597 (quinhentos e noventa e sete) AlHs, observando a variagdo * 15%.

Deverd manter em funcionamento a totalidade dos leitos operacionais, distribuidas as saidas
hospitalares de acordo com a tabela a seguir, em blocos de especialidades, com Metas de Produgdo
em Média e Alta Complexidade de AIHs.

Deverdo ser assegurados todos os exames e agoes diagndsticos e terapéuticos necessdrios para
o atendimento adequado das internagdes hospitalares.

Os servigos do SADT Interno ndo serdo computados para fins de afericdo de Metas de
Producdo.

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

atividades realizadas no atendimento as internagdes hospitalares.

(Fonte: pdginas 58/59 do CG 01/2017)

NEEB NG A0 Quantidade/Més
Areas

Clinica Médica (média complexidade) 252
Cirurgia Pedidtrica (geral) 96
Otorrino 80
Ortopedia 60
Outras Especialidades 20
Cirurgia Obstétrica (média complexidade) 3

Sub — Total 511
Cirurgias em Ortopedia (alta complexidade) 9
Neurocirurgia (alta complexidade)
Cirurgia Oncoldgica (alta complexidade)
Cirurgia Cardiaca (alta complexidade)

3
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Outras Especialidades 15
Sub ~ Total 66

Psiquiatria _ 20
TOTAL 597

Tabela 2 - Metas Pactuadas para Internaciio. Fonte: Contrato de Gestdo 01/2017.

Internacao
12 Trimestre 2019
Média Complexidade
800 -
700
600 —
500 -
400 —
300 -
200 - s
9 7
0 - T \
Clinica Médica (média  Clinica Cirtirgica Clinica Otorrino Clinica Traumato  Outras Especialidades Cirurgia Obstétrica
complexidade) Pediatrica (geral) Ortopedia (média complexidade)
W Contratado M Realizado

Grifico 2 - Quantidade Contratada x Quantidade Realizada Interna¢io MC — 1° Trimestre de 2019, Fonte: Contrato
de Gestdo 01/2017 e Informacées enviadas pela Organizacgio Social.

Irprenso por Renata Barcelon Chaves eom 25/11/201% 07:55:07
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Internacéo
1° Trimestre 2019
Alta Complexidade

200
180 - - - -
160 ——
140
120 f—o e
100

40 -
20

Cirurgia em Neurocirurgia (alta Cirurgia Oncoldgica Cirurgia Cardiaca Outras
Ortopedia (alta complexidade) (alta complexidade) (alta complexidade) Especialidades =
complexidade) Centrinho

® Contratado # Realizado

Grifico 3 - Quantidade Contratada x Quantidade Realizada Internagiio AC - 1° Trimestre de 2019, Fonte: Contrato
de Gestio 01/2017 e Informacies enviadas pela Organizacio Social.

Internacao
1° Trimestre 2019

Psiquiatria
100
90
80
70
60
50
40
30
20

Psiquiatria
# Contratado #Realizado
Grifico 4 - Quantidade Contratada x Quantidade Realizada Internagéio Psiquiatria - 1° Trimestre de 2019. Fonte:
Contrato de Gestao 01/2017 e Informacdes enviadas pela Organizacfio Social. .
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Internacao
1° Trimestre de 2019
B oo R S
700 - S T e '"**_:;J__,;,;::é_mw"‘s‘“ —
600 - — =
500 4+—— 237 = X N—
i e e
el R ) R
JANEIRO FEVEREIRO MARCO

—@=—=Realizado =8~Contratado

Gréfiéb 5 - Série Histérica da Quantidadé Contratada X Quantidade Realizada Iniernaqﬁoi 1° Trimestre de 2019,
Fonte: Contrato de Gestdo 01/2017 e Informacies enviadas pela Organizaciio Social.

Clinicas META/MES | JANEIRO | FEVEREIRO | MARCO MN?E;A
Clinica Médica (média complexidade) 202, 197 202 281 227
Clinica Ciriirgica Pediatrica (geral) 96 61 88 95 81
Clinica Otorrino 80 99 80 95 91
Clinica Traumato Ortopedia 60 74 69 84 76
Outras Especialidades 20 12 12 14 11
Cirurgia Obstétrica (média complexidade) 3 0 4 3 2
Subtotal 511 443 455 572 488
Cirurgia em Ortopedia (alta complexidade) 9 12 10 7 10
Neurocirurgia (alta complexidade) 10 15 11 16 14
Cirurgia Oncoldgica (alta complexidade) 5 2 1 2 2
Cirurgia Cardiaca (alta complexidade) 27 19 30 22 24
Outras Especialidades = Centrinho 15 56 65 55 60
Subtotal 66 104 117 102 110
Psiquiatria 20 34 28 33 32
Total 597 581 600 707 630

Tabela 3 — Série Histérica — 1° Trimestre de 2019 — Internaciio. Fonte: Contrato de Gestiio 01/2017. Fonte: Contrato
de Gestiio 01/2017 e Informacdes enviadas pela Organizac¢ao Social.
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4.2.2.2 ATENDIMENTO AMBULATORIAL

O HOSPITAL deverd realizar Meta de Produgdo mensal de 4.500 (quatro mil e quinhentos)
atendimentos/més, observando a variacéo + 15%.

A produgdo acima deve ser realizada, mensalmente, no minimo, 85% da meta mensal
estipulada e avaliado seu cumprimento individualmente, por més, para afericdo da meta
trimestral/semestral e cdlculo de eventuais descontos, caso néo seja atendido o percentual minimo de
85% mensal.

O Atendimento Ambulatorial deverd funcionar de segunda a sexta-feira, das 7h as 17h, no
minimo, atendendo usudrios egressos do proprio HOSPITAL e usudrios provenientes da Atengdo
Bdsica, encaminhados pelas Centrais de Regulagdo do Estado e do Municipio para as especialidades
previamente definidas, apés pactuacdo com o HOSPITAL, no limite da capacidade operacional do
ambulatdrio.

Serdo consideradas as consultas médicas e as consultas por profissionais de nivel superior néo
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, Psicoterapia,
Fonoaudiologia e Nutrigdo, os mesmos, 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 lotal de Atendimentos Ambulatoriais, para Jfins de aferigdo de Metas de Produgdio,
serdo apenas informados conforme as normas definidas pela SES/SC.

Atendimentos realizados pelo Servico Social ndo serdo consideradas no total de Atendimentos
Ambulatoriais, para fins de aferi¢do de Metas de Produgdo, serdo apenas informadas conforme as
normas definidas pela SES/SC.

Serdo considerados como Atendimento Ambulatorial para Metas de Produgdo: Primeira

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

/

Serdo considerados como Atendimento Ambulatorial para Metas de Produgdo: Procedimentos

Ambulatoriais de Quimioterapia que ndo requeiram hospitalizacdo. Ficam excluidos desta Meta os .

procedimentos em quimioterapia que requeiram liberagdo de AIH.

O atendimento ambulatorial serd de 4.500 (quatro mil e quinhentos) consultas/més, nas
seguintes especialidades: Cirurgia Pedidtrica (geral), Otorrinolaringologia, Ortopedia, Cardiologia,
- Pagina 16 de 34
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Alergologia/Imunologia, Dermatologia, Endocrinologia, Gastrologia/Gastroenterologia,

Hematologia, Nefrologia, Neurologia, Neurocirurgia, Oncologia, Reumatologia, Pneumologia,
Cirurgia Pldstica, Oftalmologia, Bucomaxilo e pacientes faltantes, devendo ser realizada,
mensalmente, no minimo, 85% da meta mensal estipulada.

A Executora deverd atender também demandas de especialidades ndo médicas, nas dreas de:
Psicologia, Fonoaudiologia, Nutrigdo e Fisioterapia.

(Fonte: pdginas 60/61 do CG (01/2017)

ATENDIMENTOS AMBULATORIAIS Meta/Meés
TOTAL 4.500
Tabela 4 - Metas Pactuadas para Ambulatério. Fonte: Contrato de Gestdo 01/2017.

Atendimento Ambulatorial
1° Trimestre 2019
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Gréfico 6 - Série Histérica da Quantidade Contratada x Quantidade Realizada Ambulatério — 1° Trimestre de 2019,
Fonte: Contrato de Gestiio 01/2017 e Informacdes enviadas pela Organizaciio Social
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1° Trimestre de 2019
Atendimentos Ambulatoriais Apresentadas Mensalmente por Especialidade
Especialidades META/MES | JANEIRO |FEVEREIRO| MARCO | MEDIA MRS

Alergologia/Imunologia 40 105 104 83
Cardiologia 200 265 230 232
Cirurgia Pedidtrica (geral) 261 391 366 339
Cirurgia Plastica 18 22 17 19
Dermatologia 115 149 143 136
Endocrinilogia 301 250 374 308
Gastrolgia/gastroenterologia 75 95 64 78
Hematologia 50 85 52 62
Nefrologia 99 187 132 139
Neonatologia 0 0 0 0

Neurocirurgia 32 75 61 56
Neurologia 484 601 492 526
Oftalmologia 340 302 287 310
Oncologia bt 105 107 95 102
Ortopedia/Traumatologia 912 905 723 847
Otorrinolaringologista 610 719 659 663
Pediatria 0 0 0 0

Pneumologia 177 194 130 167
Reumatologia 50 65 60 58
Bucomaxilo 18 29 20 22
Enfermagem Feridas 0 0 0 0

Enfermagem Oncologia 83 82 56 74
Psicologia 6 14 13 11

Fonoaudiélogo 26 40 46 37
Nutri¢do e Dietética 44 40 36 40
Fisioterapia 16 133 133 94

T'él’)'é'lars — Série Histérica dos Atendimentoé.VAmbulatsriais Apresentadas Mensalmente pbr Especialidade - 1°
Trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestiio 01/2017 e Informacées enviadas pela Organizacéio Social.
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4.2.2.3 ATENDIMENTO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS

O HOSPITAL deverd realizar Meta de Producio mensal de 7.000 (sete mil) atendimentos/més,
observando a variacdo % 15%.

A produgio acima deve ser realizada, mensalmente, no minimo, 85% da meta mensal
estipulada e avaliado seu cumprimento individualmente, por més, para afericdo da meta
trimestral/semestral e cdlculo de eventuais descontos, caso ndo seja atendido o percentual minimo de
85% mensal.

O Atendimento as Urgéncias e Emergéncias serd realizado no Servigo de Urgéncia e
Emergéncia do Hospital, em funcionamento nas 24 horas do dia, todos os dias da semana, do tipo
Porta Aberta, ou seja, atendendo usudrios encaminhados pela Central de Regulacdo de Urgéncias do
SAMU, pelas Centrais de Regula¢io do Estado e do Municipio e os que chegarem de forma
espontdnea.

Deverdo ser assegurados todos os exames e agoes diagndsticos e terapéuticos necessdrios para
o atendimento adequado das urgéncias e emergéncias.

Os servicos do SADT Interno ndo serdo computados para fins de aferigdo de Metas de
Produgdo.

Os servicos do SADT Interno deverdo ser informados a SES para fins de verificacdo das

atividades realizadas no Atendimento as Urgéncias e Emergéncias.

(Fonte: pdaginas 58/59 do CG 01/2017)

ATENDIMENTOS EM URGENCIA E EMERGENCIA Meta/Meés
TOTAL 7.000

Tabela 6 - Metas Pactuadas para Urgéncia e Emergéncia. Fonte: Contrato de Gestiio 01/2017.
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Atendimento as Urgénicas e Emergéncias
1° Trimestre 2019
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Grifico 7 - Série Histérica da Quantidade Contratada x Quantidade Realizada Emergéncia — 1° Trimestre de 2019.

Fonte: Contrato de Gestdo 01/2017 e Informacgdes enviadas pela Organizaciio 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.

Poderdo ser reavaliados, ou seja, alterados ou introduzidos novos Indicadores de Qualidade,
semestralmente, considerando que a complexidade dos Indicadores é crescente e gradual e em
proporgédo direta ao tempo de funcionamento do HOSPITAL, de acordo com as regras definidas no
Contrato de Gestdo. Os Indicadores de Qualidade constantes do Plano de Trabalho que compoe os
Anexos I, 11 e 1] deste instrumento constituem obrigacdo contratual.

(Fonte: pdgina 52 do CG 01/2017)

Para esta avaliacio, a andlise de cada indicador ¢ efetuada a partir dos critérios estabelecidos
no Anexo Técnico II - Metas de Producéo e Indicadores de Qualidade (Sistematica de Avaliacdo) do
Contrato de Gestdo n® 01/2017.

Para esta avaliacfio, a validacdo de realizacdo de cada indicador consiste na andlise do seu
cumprimento resultante do 1° Trimestre de 2019, tendo como foco os servigos contratados pelo Estado.

Segue, 0 acompanhamento dos indicadores propostos para o periodo em anélise.

5.1 Pesquisa de Satisfacfio do Usuario

A Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio (PSU) sobre o atendimento do HOSPITAL destina-se a
avaliagdo da percepgao de qualidade de servico pelos pacientes e/ou acompanhantes.

Mensalmente deverd ser avaliada a PSU, utilizando como instrumento de pesquisa um
questiondrio-padrdo, aplicado por equipe capacitada em pacientes ou acompanhantes de pacientes,
registrada em papel, sendo obrigatoriamente andnima, apenas com identificacdo 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 minimo exigido para avaliagdo deste Indicador de Qualidade:

IQ I - Pesquisa de Satisfacfio do Usudrio '
GRUPO SETOR N° de PSU/més r%’%
A Pacientes ou acompanhantes em atendimento no servigo de urgéncia e 100
emergéncia
B Pacientes ou acompanhantes de pacientes internados 100
C Pacientes ou acompanhantes de pacientes em atendimento ambulatorial 100 &y%
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D Pacientes ou acompanhantes de pacientes apds alta hospitalar 100
TOTAL DE PSU POR MES 400
TOTAL DE PSU POR TRIMESTRE 1.200

Tabela 7 - Meta Pactuada para Pesquisa de Satisfaciio do Usudrio. Fonte: Contrato de Gestiio 01/2017.

A Meta a ser alcangada no Indicador de Qualidade I - Pesquisa de Satisfagéo
(PSU) sobre o atendimento do HOSPITAL deverd obter o minimo de 90% na pe
satisfacdo geral dos usudrios pesquisados como EXCELENTE/BOA.

A valoragéo deste indicador serd de até 25% da parte varidvel do Contrato.
¢ I

do Usudrio

reepedo de

(Fonte: pdgina 63 do CG 01/2017)

1° Trimestre de 2019
Pesquisa de Satisfaciio do Usudrio
N° de PSU N° de PSU
GRUPO SETOR Contratadas | Realizadas A%
A Pament?s ou acorl}pa_rlhantes en} atF:ndImento 300 360 120,00%
no servico de urgéncia e emergéncia
B Pac1entes ou acompanhantes de pacientes 300 360 120,00%
internados
C Pac1e{1tes ou acompanh'antes de pacientes em 300 600 200,00%
atendimento ambulatorial
D Pac1entes‘ ou acompanhantes de pacientes apds 300 360 120,00%
alta hospitalar
TOTAL 1.200 1.680 140,00%

Tabela 8 - Resultado do Indicador Pesquisa de Satisfacio do Usuario — 1° Trimestre de 2019. Fonte:
Gestdo 01/2017 e Organizagio Social.

Contrato de

1° Trimestre de 2019
Pesquisa de Satisfac@o do Usudrio
N° de manifestagtes "Excelente/Boa" 1.665
N° total de manifesta¢des preenchidas 1.680

99,11%

Tabela 9 - Resultado do Indicador Pesquisa de Satisfaciio do Usuario — 1° Trimestre de 2019. Fonte:
Gestiio 01/2017 e Organizacio Social.

Contrato de

X
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5.2 Apresentaciio de Autorizacio de Internacdo Hospitalar (ATH)

A Apresentacdo de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar avalia a proporcionalidade de AIH
em relagdo a atividade hospitalar, ou seja, o n® de internagdes ou saidas hospitalares.

A Meta desde Indicador de Qualidade é atingir a proporcionalidade 1, ou seja, todas as AIHs deverdo

ser autorizadas pelo gestor e apresentadas em relatorio e devem estar em acordo com as saidas hospitalares

(n°de internacaes) em cada més de competéncia.

IQ II — Apresentacdo de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (ATH)

Apresentacdo de Autorizacio de Internagdo Hospitalar (AAIH)
Saida Hospitalar (SH)

Tabela 10 - Meta Pactuada para Apresentacio de Autorizaciio de Internac¢io Hospitalar. Fonte: Contrato de Gestio
01/2017.

AAIH/SH =1

Os dados devem ser enviados em arquivos eletronicos, contendo exclusivamente AIH do més
de competéncia, livres de criticas e de reapresentacbes, e em meio fisico composto de relatorio
sintético das informagcoes eletronicas.

A valoragdo deste indicador serd de até 25% da parte varidvel do Contrato.

(Fonte: pdgina 63 do CG 01/2017)

1° Trimestre de 2019

Apresentagio de Autorizaciio de Internacao Hospitalar

AlHs autorizadas pelo gestor e apresentadas .
P g, _ P Saida Hospitalar A%
em relatério

2.004 1.888 106,14%

Tabela 11 - Resultado do Indicador Apresentacio de Autorizacfo de Internaciio Hospitalar — 1° Trimestre de 2019.
Fonte: Contrato de Gestio 01/2017, Organizaciio Social e Geréncia de Processamento/SES.

5.3 Indicadores de Controle de Infec¢io Hospitalar
Os Indicadores de Controle de Infeccdo Hospitalar (ICIH) tém por finalidade avaliar a
qualidade da assisténcia na drea de infecgdo hospitalar.

A Executora deverd apresentar os seguintes ICIH a serem monitorados: "\)&
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1Q III — Indicadores de Controle de Infecgido Hospitalar

A | Densidade de Infec¢do Hospitalar na UTT Neonatal

B | Densidade de Infec¢do Hospitalar na UTI Pedidtrica

C Densidade de Incidéncia de Infeccéo Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter
Venoso Central e Umbilical na UTI Neonatal

Densidade de Incidéncia de Infeccdo Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter
D —
Venoso Central na UTI Pediatrica

E | Taxa de Utilizacdo de Cateter Venoso Central e Cateter Umbilical na UTI Neonatal

F | Taxa de Utilizacio de Cateter Venoso Central na UTI Pediitrica

Tabela 12 - Meta Pactuada para Indicadores de Controle de Infeccfio Hospitalar. Fonte: Contrato de Gestiio
01/2017.

Definigoes dos Indicadores de Controle de Infecgédo Hospitalar:

Os critérios adotados a seguir sdo os estabelecidos pelo National Nosocomial Infection
Surveillance System (NNISS), que é a metodologia utilizada pelo Center for Disease Control (CDC) dos
Estados Unidos da América.

Para registro, as infecgbes primdrias da corrente sanguinea incluem as infeccdes confirmadas
laboratorialmente e as sepses clinicas.

A — Densidade de Infecgdo Hospitalar em UTI Neonatal: nimero de episddios de infecgdo hospitalar na

UTI Neonatal no més dividido pelo niimero de pacientes por dia da UTI Neonatal no més, multiplicado

por 1.000.

B — Densidade de Infec¢do Hospitalar em UTI Pedidtrica: niimero de episédios de infecgio hospitalar

na UTI Pedidirica no més dividido pelo niimero de pacientes por dia da UTI Pedidtrica no més,

multiplicado por 1.000.

C — Densidade de Incidéncia de Infec¢do Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter

Venoso Central e Cateter Umbilical em UTI Neonatal: niimero de infec¢des hospitalares na corrente

sanguinea na UTI Neonatal no més dividido pelo niimero de pacientes por dia com cateter venoso

central e umbilical na UTI Neonatal no més, multiplicado por 1.000.

D — Densidade de Incidéncia de Infecgdo Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter

Venoso Central em UTI Pedidtrica: nimero de infec¢oes hospitalares na corrente sanguinea na UTI

Pedidtrica no més dividido pelo nimero de pacientes por dia com cateter venoso central na UTI

Pedidtrica no més, multiplicado por 1.000.

SE5 - Irpresso por Renata Barcelos Chaves em 25/11/201% 07:55:07
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E — Taxa de Utilizagdo de Cateter Venoso Central e Cateter Umbilical na UTI Neonatal: nimero de
pacientes com cateter venoso central e cateter umbilical por dia no més dividido por niimero de
pacientes na UTI Pedidtrica por dia no mesmo periodo.

F — Taxa de Utilizagéio de Cateter Venoso Central na UTI Pedidtrica: niimero de pacientes com cateter
venoso central por dia no més dividido por niimero de pacientes na UTI Pedidtrica por dia no mesmo
periodo.

A Executora deverd enviar um relatério mensal, até o dia 20 de cada més, elaborado pela

Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) que contenha o valor das taxas no més e andlise

dos resultados encontrados no periodo em relacio a mediana efou diagrama de controle e as medidas

implementadas, quando se fizerem necessdrias.

Os dados relativos a UTI Neonatal devem ser estratificados por faixa de peso de nascimenio

(igual ou menor a 1000 g; 1001g a 1500g ; 1501g a 2500g ; >2500g)

A Meta a ser alcangada no Indicador de Qualidade III - Indicadores de Controle de Infecgio

Hospitalar é o envio de relatério até o dia 20 (vinte) de cada més, com as medidas corretivas no caso de

haver incidéncia de infec¢do hospitalar.

A valoragdo deste indicador serd de até 25% da parte varidvel do Contrato.

(Fonte: pdginas 64/65/66 do CG 01/2017)

1° Trimestre de 2019
Indicadores de Controle de Infeccio Hospitalar - Pediatria
Indicador Resultado (média)
A | Densidade de Infecgio Hospitalar na UTI Neonatal* 0,00
B | Densidade de Infec¢iio Hospitalar na UTI Pedidtrica 2,84
C Densidade de Incidéncia de Infec¢do Hospitalar em Corrente Sanguinea 0.00
associada a Cateter Venoso Central e Umbilical na UTI Neonatal* ’
D Densidade de Incidéncia de Infecgiio Hospitalar em Corrente Sanguinea 1.95
associada a Cateter Venoso Central na UTI Pedidtrica ?
Taxa de Utiliza¢dio de Cateter Venoso Central e Cateter Umbilical na UTI
E 48%
Neonatal*
F | Taxa de Utilizagio de Cateter Venoso Central na UTI Pedidtrica 81,28%

Tabela 13 - Resultado do Controle de Infeccio Hospitalar — 1° Trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestio

01/2017 e Organizaciio Social.
*Resultado médio entre as estratificagdes de peso.
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5.4 Indicadores de Mortalidade Operatéria
Os Indicadores de Mortalidade Operatdria (IMO) tém por finalidade monitorar o desempenho
assistencial na drea de cirurgia.

A Executora deverd apresentar os seguintes IMO a serem monitorados:

IQ IV — Indicadores de Mortalidade Operatéria
A Taxa de Mortalidade Operatéria

B Taxa de Cirurgias de Urgéncia

Tabela 14 - Meta Pactuada para Indicadores de Indicadores de Mortalidade Operatéria. Fonte: Contrato de Gestiio
01/2017

Definigoes dos Indicadores de Mortalidade Operatoria:

Os critérios adotados a seguir sdo os estabelecidos pela Classificacdo da American Society of
Anesthesiology do Average Score of Anesthesiology (ASA) para Taxa de Mortalidade Operatoria,
estratificada por Classes (de 1 a 5);

A — Taxa de Mortalidade Operatdria: niimero de 6bitos ocorridos até 7 dias apds o procedimento

cirirgico classificados por ASA (classes de 1 a 5) no més dividido pelo niimero total de cirurgias

realizadas no més, multiplicado por 100.

B — Taxa de Cirurgias de Urgéncia: mimero de cirurgias de urgéncia realizadas no més dividido pelo

nimero total de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100.

O mimero de cirurgias deve ser preenchido com o nmiimero total de cirurgias efetuadas no
Centro Cirirgico, incluindo as cirurgias ambulatoriais.

Estes dados devem ser enviados através de relatérios, até o dia 20 de cada més, nos quais
constem a Taxa de Mortalidade Operatdria, com a andlise deste indice elaborada pela Comissdo de
Revisdo de Obitos, e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.

A Meta para o Indicador de Qualidade IV - Indicadores de Mortalidade Operatéria é alcancar,
no minimo, a manutencdo da Taxa de Mortalidade Operatéria estratificada por ASA (classes 1 a 5)

verificada no ano anterior, sendo desejdvel sua redugdo.

A valoracdo deste indicador serd de até 25% da parte varidvel do Contrato. Q@

(Fonte: pdgina 66 do CG 01/2017)
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1° Trimestre de 2019
Indicadores de Mortalidade Operatdria

Indichdor Taxa Média do ano Resultado o

anterior (média)
A Taxa de Mortalidade Operatéria 0,36% 0,41% 1,14%

Tabela 15 - Resultado do Indicador Controle de Mortalidade Operatoria — 1° Trimestre de 2019. Fonte: Contrato de
Gestio 01/2017 e Organizacio Social,

* Conforme Taxa de Mortalidade Operatoria registrada no Relatério de Avaliagio de Execugido — Competéncia 2018,

1° Trimestre de 2019
Indicadores de Mortalidade Operatéria
Taxa Média do ano Resultado
dicado A%
A CRIT anterior (média) i
B | Taxa de Cirurgias de Urgéncia 20,35% 21,11% 1,04%

Tabela 16 - Taxa de Cirurgias de Urgéncia — 1° Trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestdo 01/2017 e
Organizaciio Social.

1° Trimestre de 2019
Indicadores de Mortalidade Operatoria
Classificacdo da American Society of Anesthesiology do Average Score of Anesthesiology (ASA)
Avaliacdo Anestésica ASA 1 0,04% 0,13% 3,2%
Avaliagdo Anestésica ASA 2 0,00% 0,00% 0,00%
Avaliacdo Anestésica ASA 3 0,15% 0,00% 0,00%
Avaliacio Anestésica ASA 4 8,24% 1,96% 0,24%
Avaliacdo Anestésica ASA 5 0,00% 0,00% 0,00%
Avaliacdo Anestésica ASA 6 0,00% 0,00% 0,00%

Tabela 17 - Mortalidade Operatéria classificada por ASA — 1° Trimestre de 2019. Fonte: Contrato de Gestdo
01/2017 e Organizacao Social,
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6 ANALISE DE IMPACTO FINANCEIRO

Com a finalidade de estabelecer as regras e o cronograma do Sistema de Pagamento ficam

estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL DA EXECUTORA

A atividade assistencial da Executora subdivide-se em Trés modalidades, conforme
especificacoes e quantidades relacionadas nos Anexos Técnicos I e I, abaixo listadas:
a) Atendimento as Urgéncias e Emergéncias
b) Assisténcia Hospitalar - Internagoes
c) Atendimento Ambulatorial

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

Além das atividades de estabelecidas no Contrato, o HOSPITAL poderd realizar outras
atividades, submetidas a prévia andlise e autorizagdo do Orgdo Supervisor, conforme especificado no

item 07 do Anexo Técnico I - Descrigdo de Servigos.

(Fonte: pdginas 67/68/69/70 do CG 01/2017)

DO ORCAMENTQ?

O montante do orgamento econdmico-financeiro do Hospital Infantil Dr. Jeser Amarante Faria -
HIJAF para 2019 fica estimado em R$ 88.392.720,00 (oitenta e oito milhdes, novecentos e sessenta e
trés mil e seiscentos reais), excluindo o repasse com recursos do Pacto/SC previsto na Clausula Quinta,

Sub-Clausula Primeira.

DO PAGAMENTO k

Os pagamentos a Executora dar-se-do na seguinte conformidade: XD

i

Parte Fixa: 90% (noventa por cento) do valor mencionado no item 02 — Do Orgamento serdo

repassados em 12 (doze) parcelas mensais fixas, vinculado a avaliacdo das Metas de Produgdo

* Texto adaptado para registro do montante do or¢amento econdmico-financeiro para 2019,
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estabelecidas no Anexo Técnico Il — Metas de Producdo e Indicadores de Qualidade e conforme sua
valoracdo, de acordo com o estabelecido neste Anexo, da seguinte forma:

a) 10% (dez por cento) do valor correspondem ao custeio das despesas com o Atendimento as

Urgéncias e Emergéncias;

b) 70% (setenta por cenio) do valor correspondem ao custeio das despesas com o Alendimento

Hospitalar - Internacdo;

c) 20% (vinte por cento) do valor correspondem ao custeio das despesas com o Atendimento

Ambulatorial.

Parte Varidvel: 9% (nove por cento) do valor mencionado no item 02 — Do Orgcamento serdo
repassados mensalmente, juntamente com as parcelas fixas, vinculado a avaliagdo dos 4 (quatro)
Indicadores de Qualidade e conforme sua valoracdo que corresponde a 25% deste valor cada um, de
acordo com o estabelecido no Anexo Técnico Il — Metas de Producdo e Indicadores de Qualidade.

Investimento: 1% (um por cento) do valor mencionado no item 02 — Do Orcamento serdo
repassados mensalmente a titulo de investimento, mediante pedido da Executora com a aprovagdo
prévia do érgiio Supervisor, juntamente com as parcelas fixas. Caso a Executora opte por ndo utilizar
1% (um por cento) a titulo de investimento, a Parte Varidvel corresponderd a 10% (dez por cento).

A avaliagdo da Parte Varidvel serd realizada, trimestralmente, podendo gerar um ajuste
financeiro a menor nos meses subsequentes a avaliagdo pelo Orgdo Supervisor, dependendo do
percentual de alcance dos Indicadores de Qualidade pelo HOSPITAL.

Visando o acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestdo e o cumprimento das atividades
estabelecidas no Anexo Técnico 1 - Descrigdo dos Servigos, a Executora deverd encaminhar
mensalmente, até o dia 20 (vinte) de cada més, a documentagdo informativa das atividades assistenciais
realizadas pelo HOSPITAL.

As informacdes acima mencionadas serdo encaminhadas por meio dos registros das
Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (AIH) no Sistema de Informag¢do Hospitalar (SIH) e no Sistema
de Informacoes Ambulatoriais (SIA), em 3 (trés) dias iiteis apos o recebimento dos relatdrios oficiais da
Secretaria Municipal de Saiide de Joinville, de acordo com normas e prazos estabelecidos pelo Orgiio
Supervisor.

As informagdes mensais relativas a Metas de Produgdo, Indicadores de Qualidade,
movimentagdo de recursos econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos Hospitalares, serdo

encaminhadas de acordo com normas, critérios de seguranca e prazos estabelecidos pelo Orgdo
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Quando disponibilizado pela SES/SC o sistema informatizado, deverdo ser emitidos os
relatorios e planilhas necessdrias a avaliagdo mensal das atividades desenvolvidas pelo HOSPITAL e o
Orgdo Supervisor estabelecerd, por meio de niveis de acesso previamente definidos, a responsabilidade
legal pelos dados ali registrados.

O Orgiio Supervisor procederd & andlise dos dados e informagoes enviados pela Executora
para que sejam efetuados os devidos pagamentos, conforme estabelecido na Cldusula Sexta — Do
Pagamento e Reajuste do Contrato de Gesido.

A cada periodo de 03 (trés) meses, o Orgéo Supervisor procederd a consolidagdo e andlise
conclusiva dos dados do trimestre findo, para avaliagéo e pontuacio dos Indicadores de Qualidade qite
condicionam o valor do pagamento de Parte Varidvel do Contrato.

A cada periodo de 06 (seis) meses, o Orgdo Supervisor procederd a andlise das Melas 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 de
Gestdo.

Da andlise referida no item anterior, poderd resultar a repactuagdo das quantidades de
atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econdmico-financeiro, efetivada
através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo, acordada entre as partes.

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 econémico-financeiro,
a qualquer momento, se condigbes e/ou ocorréncias excepcionais incidirem de forma muito intensa

sobre as atividades do hospital, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.
(Fonte: pdginas 67/68/69/70 do CG 01/2017)

6.1 Impacto Financeiro Indicadores de Qualidade

AVALIACAO E VALORACAO DESVIO NA QUALIDADE DOS INDICADORES DE
QUALIDADE
A Parte Varidvel do Contrato de Gestdo que se refere aos Indicadores de Qualidade

corresponde a 9% da parcela mensal ou, caso a Executora néo opte em utilizar 1% do valor da parcela K

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

meses subsequentes aos periodos de avaliacdo pelo Orgdo Executor.

Os valores percentuais apontados na tabela a seguir serdo utilizados para pagamento da Parte

Varidvel conforme percentual dos Indicadores de Qualidade informacdos.

INDICADOR QUALIDADE

META: Safisfagdo geral

VALOR A PAGAR

EXCELENTE/BOA
Entre 90% e 100% dos usudrios 100% X peso percentual da PSU X valor da
Pesquisa de Satisfagédo do pesquisados parie varidvel
q .. £ Entre 70% e 89,99% dos usudrios 70% X peso percentual PSU X valor da
Usudrio (PSU) . .
pesquisados parte varidvel
Menos que 70% dos usudrios 50% X peso percentual PSU X valor da
pesquisados parie varidvel

INDICADOR QUALIDADE

META: AAIH / SH =

VALOR A PAGAR

Apresentagdo de Aulorizagdo
de Internagcdo Hospitalar

Entre 90% e 100% das Saidas
Hospitalares com Apresentagao AIH

100% X peso percentual da AAIH X valor da
parte varidvel

Entre 80% e 89,99% das Saidas
Hospitalares com Apresentagdo AIH

50% X peso percentual AAIH X valor da

corretivas

(AAIH) parte varidvel
Menos de 80% das Saidas Hospitalares | 0% X peso percentual AAIH X valor da parte
com Apresentacdo AIH varidvel
INDICADOR QUALIDADE META: envio de relatério com medidas VALOR A PAGAR

Indicadores de Controle de
Infeccdo Hospitalar (ICIH)

100% da meta deste indicador

100% X peso percentual do ICIH X valor da
parte varidvel

Envio de Relatdrio sem adogdo de
medidas corretivas no més

50% X peso percentual do ICIH X valor da
parte varidvel

INDICADOR QUALIDADE

META: Manter ou reduzir Taxa de
Mortalidade Operatiria do ano anterior

VALOR A PAGAR

Indicadores de Mortalidade
Operatéria (IMO)

Até a taxa de mortalidade do ano
anterior ou um aumento de até 10%

100% X peso percentual do IMO X valor da
patte varidvel

Aumento da taxa de mortalidade do ano
anterior (variagdo de 10% até 30%)

70% X peso percentual do IMO X valor da
parte varidvel

Aumento da taxa de mortalidade do ano
anterior (variagdo maior que 30%)

0% X peso percentual do IMO X valor da

parte varidvel

Tabela 18 - Valores percentuais utilizados para pagamento da Parte Variavel. Fonte: Contrato de Gestdo 01/2017

Considerando o periodo de anilise (janeiro, fevereiro e mar¢o de 2019), bem como as

informacdes de qualidade apresentadas conforme determina o Contrato de Gestdo, consideram-se

(Fonte: paginas 67/68/69/70 do CG 01/2017)

cumpridas as metas estabelecidas e, portanto ndo hé impacto financeiro para o 1° Trimestre de 2019.
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6.2 Impacto Financeiro Indicadores Assistenciais

AVALIACAO E VALORACAO DOS DESVIOS NAS QUANTIDADES DAS METAS DE

PRODUCAO

As Metas de Produgdo sdo os indicadores para afericdo de pagamento da Parte Fixa do

Contrato de Gesido - 90%.

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

meses subsequentes aos periodos de avaliagao pelo Orgédo Supervisor.

A avaliagdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serdo efetuadas

conforme explicitado na tabela a seguir. Os desvios serdo analisados em relagdo as quantidades

especificadas para cada modalidade de atividade assistencial especificada no Anexo Técnico 1 —

Descrigdo de Servigos e gerardo uma variagdo proporcional no valor do pagamento de recursos a ser

efetuado a Executora, respeitando-se a proporcionalidade de cada atividade.

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade AUE X Parte
Fixa
ATENDIMENTO AS Entre 85% e 100% do volume 100% do peso percentual da atividade AUE X Parte
URGENCIAS E contratado Fixa
EMERGENCIAS (AUE) Entre 70% e 84,99% do volume 90% X peso percentual da atividade AUE X Parte
contratado Fixa
Menos que 70% do volume 70% X peso percentual da atividade AUE X Parte
contratado Fixa
P T —— 100% do peso percentual da atividade AH X Parte
Fixa
Entre 85% e 100% do volume 100% do peso percentual da atividade AH X Parte
ASSISTENCIA contratado Fixa
. 0, v)
IN%(;i,f:g%Aﬁ H) Enire 70 iif:igjodo volume 90% X peso percentual da atividade AH X Parte Fixa
9 [¢)
Mg q;ﬁ;;iﬁ;gg volume 70% X peso percentual da atividade AH X Parte Fixa
Airiei davalumecanfgbaids 100% do peso percentual da atividade AA X Parte
Fixa
Entre 85% e 100% do volume 100% de peso percentual da atividade AA X Parte
ATENDIMENTO contratado Fixa
g 0 0
AMBULATORIO (AA) Eisire 19 A‘}cf;fi’aigjodo velumg 90% X peso percentual da atividade AA X Parte Fixa
0,
e q;:ijg}ijz L 70% X peso percentual da atividade AA X Parte Fixa

Tabela 19 - Valores percentuais utilizados para pagamento da Parte Fixa. Fonte: Contrato de Gestio 01/2017

(Fonte: pdgina 72 do CG 01/2017)

Pligina 32 de 34

! C// /{\{/’%’-27’—2

o ]

<

P

Irpres

so per Renata Barcelos Chaves

am 25/13/2018 07:55:07

A



COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO

CONTRATO DE GESTAO
- 0172017 -
CLINICAS DISTRIBUICAO % CONFORME VOLUME

Clinica Médica 252 42.21%
Cirurgia Pedidtrica 96 16,08%
Otorrinolaringologia 80 13,40%
Ortopedia 60 10,05%
Outras Especialidades 20 3,35%
Cirurgia Obstétrica 3 0,50%
Cirurgias em Ortopedia 9 1,51%
Neurocirurgia 10 1,68%
Cirurgias Oncolégicas 5 0,84%
Cirurgia Cardiaca 27 4,52%
Outras Especialidades 15 2,51%
Psiquiatria 20 3,35%

Total 597 100,00%

Tabela 20 — Distribuiciio Percentual para as Clinicas, de acordo com o volume contratado. Fonte: Contrato de
Gestio 01/2017 e Oficio n° 386/2019/HMIJAF.

Considerando o periodo de andlise (janeiro, fevereiro e marco de 2019), bem como o periodo
necessdrio para realizacdo do impacto financeiro referente aos indicadores assistenciais (semestral),

conclui-se que ndo ha previsio de impacto financeiro para o 1° Trimestre de 2019.
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MEMBROS DA CAF DO CONTRATO DE GESTAO 001/2017
Hospital Materno Infantil Dr. Jeser Amarante Faria
Hospital Nossa Senhora das Gracas
RELATORIO DE AVALIACAO DE EXECUCAO
- 1° Trimestre de 2019 -

REPRESENTANTES DA SES
)
Vanderlei Vanderlino Vidal () aprovado / () ndo aprovado /
Ass: . Z
Ramon Tartéri 64 aprovado / () ndo aprovad
ASS ‘/0 -~ ( / /’7 -\
REPRESENTANTES DA SPG
Gilberto de Assis Ramos %{ Spmvado /Q) nap amdo

_ N /,_., )

REPRESENTANTE DA ORGANIZACAO SOCIAL HOSPITAL NOSSA SENHORA DAS

GRACAS 5

Estela Mari Galvan Cuchi (M{aprovado / () ndo aprovado W

Ass:
Flaviano Feu Ventorim (¥ aprovado / () nfio aprovado

Ass:

AIT‘H;_-—’;/
REPRESENTANTES DOS SERVIDORES CEDIDOS NO JESER

Tiago Neves Veras () aprovado / () ndo aprovado

Ass:
Aline Denise Hanauer () aprovado / () ndo aprovado

Ass:
REPRESENTANTE DA SOCIEDADE CIVIL INDICADO PELO CONSELHO ESTADUAL

DE SAUDE
Cléia Aparecida Clemente Giosole gi) aprovado / () néo aprovado
i ﬂ L
i
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