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A e SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
- GERENCIA GERAL DE ASSUNTOS JURIDICOS - GGA.
PERNAMBUCO
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OITAVO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE
GESTAO N° 005/2014 QUE ENTRE S| CELEBRAM
O ESTADC DE PERNAMBUCO, POR INTERMEDIO
DA SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE - SES, E

- i SOCIEDADE PERNAMBUCANA DE COMBATE AQ

fE0ntragg g it CANCER, QUALIFICADA COMO ORGANIZACAD

| Qs fy SOCIAL DE SAUDE, PARA GERENCIAMENTO,
| e Q= OPERACIONALIZACAD E EXECUGAO AGOES E
= —DGAITEERE SERVICOS DE SAUDE, NA UNIDADE
T . 1] PERNAMBUCANA, DE ATENGAD

ESPECIALIZADA, NO  MUNICIPIO DE
ARCOVERDE, NA FORMA E CONDIGOES
ABAIXO ESTIPULADAS.

Pelo presents instrumento, de um lado o ESTADO DE PERNAMBUCO, por intermeédic da SECRETARIA
ESTADUAL DE SAUDE - SES, com sede nesta cidade na Rua Dona Maria Augusta, n®, 519, Bonai,
Recife/PE, CEP; 50.751-530, inscrita no CNPJUMF scb o n®. 10.572.048/0001-28. neste ato representada
neste alo representada pelo seu Secretario Dr. JOSE IRAN COSTA JUNIOR, portador da Cédula de -
identidade n® 3.012.360-S5P/PE, inscrito no CPFIMF sob o n® 499.161.144-04, nomeado pefo Ato n® 619,
publicado no DOE em 04/02/2015, residente e demiciliado nesta cidade do Recife, doravante denominada
CONTRATANTE, & de outro lado & SOCIEDADE PERNAMBUCANA DE COMEATE A0 CANCER
(SPCC), entidade mantenedora do HOSPITAL DE CANCER DE PERNAMBUCO, associagdo civil sem
fins lucrativos, com sede na Av, Cruz Cabugd, 1557, Santo Amara, Municipio do Recife, Estado de
Pemambuco, inscrito no CNPIMF sob o n® 10.854 .988/0001-33, neste alo representado pelo
Superintendente Geral das Unidades de Gestdo, Dr. FILIPE COSTA LEANDRO BITU, partador da
Cédula de Identidada n° 970.291 556-82 SSPICE. inscrito no CPF/MF sob o n® 770,732 31 3-00, portador
da Cedula de |dentidade n® 3.127.777-88P/PE, inscrito no CPEMF sob o n® 588, 882 444-BB, doravante
denominado CONTRATADD, t8m justo @ acordado o presente TERMO ADITIVO a0 Contrato de Gestio
n® 00572014, de acordo com as cldusulas e condigies abaixo aduzidas:

CLAUSULA PRIMEIRA = DO OBJETO

{J presente TERMO ADITIVO tem por objeto:

1.1, Adequagio das metas confratuais em consultas médicas, buscando a readequacio na distribulcio
antre a primeira consulta, interconsulta e consulta subseguente, com intulto de diminuicso da perda
primaria @ taxa de absenteismo, no dmbito do Confrato de Gestic n® D0S/2014 (UPAE ARCOVERDE)
conforme Parecer n® 332018, da Comisso Mista de Avaliag8o, nos termos a seguir;

TABELA ~ META PROPOSTA

UPAE META CONTRATADD | PROPOSTA
1° consulta | Inter & retornc 1 cansulta inter & retorma
Arcoverde 1.985 803 L B30 | 1155
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADD DE PERNAMBUCO
GERENCIA GERAL DE ASSUNTOS JURIDICOS - GGAJ

PERNAMBUCO
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1.2, Substituir o Representante da Conftratante, na pessoa de Dr. José lran Costa Jlnior, brasileiro,
casado, médico, portador da cédula de ientidade n® 3,012.360 SSPIPE, inscrito no CPFIMF sob o n°
489 161.144-04, nomeado peio Ato n® 618, publicada no Digro Oficial do Estado em 03/02/2015.

PARAGRAFO UNICO
E parte integrante deste Termo Aditiva:

Anexo Técnice | - Descrigio de Servicos
Anexo Técnico Il - Sistematica e Critérios de Pagamento
Anexo Técnico Il — Indicadores de Qualidade

CLAUSULA SEGLNDA - DO PRAZO
() prazo de vigéncia do presente TERMO ADITIVO seré contado a parti da data de sus assinatura.

CLAUSULA TERCEIRA — DA RATIFICAGAD
Ficam ratificadas todas as demais clausulas @ disposigbes do Contrato original que ndo tenham sido
Expressa ou tacitamente revogadas pelo presante TERMO ADITIVO.

CLAUSULA QUARTA - DO FORO

Fica, desde j& elsito pelas partes o foro da Comarca do Recife, Capital do estade de Permnambuco, como
Unice para dirimir qualquer divergéncia ou divida ariunda do presente TERMO ADITIVO, cem rendncia
Expressa de qualguer cutro, por mais privilegiado que configure.

E, por estarem justos & acordados, os contratantes fimanm O presente instrumento em 04 (qualro) vias,
de igual teor @ forma, na presenga das lestemunhas abaixo & para que produzam os seus efeiios legais.

Recife, 43 de MWEMBLD de 2018,
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— @ SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE
Tds MONTTRE Sk e DGMMAS
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DESCRIGAO DE SERVIGOS

A CONTRATADA atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usudrios do SUS -
Sistema Unico de Salde, oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua
capacidade operacional, os servicos de saude que se enquadrem nas modalidades abaixo de

Unidade Ambulatorial Especializada, conforme sua tipologia (Hospital Dia, Unidade Ambulatorial,
SADT.ou outros).

O Servico de Admissao da CONTRATADA solicitard aos pacientes, ou a seus reprasentantes
legais, a documentagio de identificacio do paciertes & a documentagio de encaminhamento, se
for o caso, especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Sadde

O acesso ans exames de apoio diagndstico e terapéutico realizar-se-4 de acordo com o fluxo
estabelecido pela Secretaria Estadual de Salide.

Em caso de necessidade de realizagdo de cirurgia a CONTRATADA fica cbrigada a realizar tal
procedimentc, no limite de sua capacidade insialada, especialidades & porle de procedimentos
cirdrgicos definidos para cada unidade.

O acompanhamento & a comprovacio das afividades realizadas pela CONTRATADA serdo
efetuados através dos dados registrados no SIA - Sistema de Informagtes Ambulatoriais & SIH -
Sistema de InformagBes Hospitalares (apenas para o lote IV), bem como através dos formuldrios e
instrumentos para registro de dados de produgdo definidos pela CONTRATANTE.

1. ATENDIMENTO ESPECIALIZADO

1.1 Atendimento Ambulatorial

A Unidade devera ser uma unidade ambulatorial de alta resolubllidade em diagnéstico e
orientagcio terapéutica para diferentes especlalidades meédicas, aptos a realizar
procedimentos de média complexidade, através de servigos de atendimentos  médico
especializado em consultas madicas, outros profissionais de nivel superior, sessfes de
reabilitacio & Servigo de Apoio Diagndstico

1.2. Servigo de Apoic Diagnéstico e Terapéutico — SADT
Disponibilizard exames e agdes de apoio diagnodstico e terapéutico & pacientes atendidos na
unigadsa, saguindo os parameiros recomendados pelo ministério da sadde

. .
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e @; SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAQ A SAUDE
Pimisnitic  MONTORmtenTo b A E DG MMAS
3. PROGRAMAS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Se ao longo da vigéncia do contrato, houver a necessidade de realizagio de outros tipos de
alividades, diferentes daquelas agui relacionadas, efoy substituicio de algumays), ampliag8o ou
parmuta de consultas ou de especialidades, seja pelg introducdo de novas atividades diagnésticas
&/ou lerapéuticas seja pela reslizagdio de Programas especiais para determinads tipo de
patologia, da mudanga do peril epidemiclégico da regiso ou por critério definide pela SES, essas
atividades dever3o ser previamente estudadas, pactuadas enire as pares. Essas atividades
poderfio ser autorizadas pela SES, apés analize técnica, quantificadas separadamente do
atendimento rofineiro da Unidade, senda entdo, elaborado o orfamento econdmico-financeirg,
discriminado e homelogade através de Termo Aditivo ao contrate.

Il. ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

2.1 Atendimento Ambulatarial - Atendimento constituido par consultas médicas de especialidades
que serdo apontadas de acordo com g Sua tipologialprimeira consulta, consulta subsaquente e

Intercansulta), por consultas nao medicas (prefissionais de nivel superior), sessdes de fisicterapia
& cirurgias ambulatoriais.

211 Consultas nag médicas - Qg atendimentos realizados por Assisterle Social somente
deverdo ser contabilizados como consulla mediante a emissdo de parecer social

2.1.2 Atendimento Ambulatorial Médico - A meta ser4 avaliada pelo total de consultas realizadas
nesta modalidade, independentements da sua fipologia.

| Wédico | M1 | mz | M3 | Wd T WE M6 [ M7 | M8 | M8 | Mi0] M1 [ MiZ| Tomi
Primeira
Consulta 830 |B30 |(s3p B30 (830 |Bap 830 830 |830 830 (830 |830 |9.96D
terconsufta | 385 | 385 | 38% 385 [385 [385 (385 [385 [385 | 3as 385 |385 [4.620
Consults

Subsequente (770 |770 770 (770 [770 |770 |770 770|770 770|770 |770 |B240 N

Total 1885 | 1985 | 1985 1985 1985 | 1985 1985 11885 | 1985 'TBEEl"I!BH:E | 1985 | 23.820

| ESPECIALIDADES MEDICAS

 Cardiologia_
Dermatologia B
| Endocrinologia i
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EXECUTIVA DE ATENCAD A SAUDE

DIRETORIA GERAL DE MODERNIZACAD E

MONITORAMENTO DE ASSISTENCIA A SAUDE D G M M AS

Em:lnl:rinnlggia
E!E‘I:mmtemlggli

Ginecologia

Mastologia

Neurologia

Oftaimologia

Urologia

Oterrinolaringologia

Pneumologia

=

2.1.3 Atendimento Ambulatorial NSo Médico - A mets sera avaliade pelo total de consulias nao
médica, independentemente do profissional

MNao M1
Médica

mz M3 M4

_—

M5 ME | M7 | ms MS | M10 | M11 | m12 Tﬂtﬂ"

Consulta 450 |450

450 | 4580

450 [450 |450 |450 [450 450 450 |450 |4.080 |

Z4.1.4 Atendimento Ambulatorial de Reabilitacio — A meta sera avaliada pelo total de sessfes de
fisioterapia independente do profissional,

NEo | my | M2 | M3 | Ma | ws ME | MT | M& | M3 |M10| M11 | M12 | Total
Médica
Sessdo [450 [450 |450 450 450 450 |4850 |450 1450 |450 450 [450 [4080 |

Assistente Social,
Psicoiogo e Terapeuta Ocupacional

Enfermeiro, Farmacéutico, Fisioterapeuta, Fonoaudidlogo, Nutricionista,
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@;_ SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE
Porianics MONTORMMENTD B et e DG MMAS

i D NF 8 R MINHA T

A CONTRATADA encaminhars & CONTRATANTE toda e qualquer informagdo solicitada, na
formatacdo e pericdicidade por esta determinada.

As informagfes minimas solicitadas refarem-se acs aspeclos abaixo relacionados:

. Relatdrios contabeis = financeires, de acorde com 0 manual de orientagfes contabil-

financeirg;

. Relstdrios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para & unidade:
Relatdrio Assistencial/Metas:

. Censo de origem dos pacientes atendidos;

. Pesquisa de satisfacdo de pacientes & acompanhantes;
[ 3

L]

Qutras, a serem definidas Para cada tipo de unidade gerenciada.
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- @ SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE

DIRETORIA GERAL DE MODERMIZACAD E
o MONITORAMENTO DE ASSISTENCIA A SAUDE D G M M AS

A NIC

Il - SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO
I.1- COMPOSIGAD DOS VALORES REPASSADOS

1.1 AVALIACAO E VALORAGAD DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL

*  Os ajustes dos valores financeiros, decorrentes das diferencas constatadas nos velumes
de producBo pactuados serdo efetuados nos meses subseqlentes aos periodos da
avaliagao trimestral,

= A avaliagio e anslise da atividade coniratada constante deste documento sera efetuada
conforme explicitado no quadro 1 "Critérios pars penalizagdo por ndo cumprimentos de
metas quantitativas” A produgio serd analisada sm relacéo &s quantidades especificadas
para a modalidade de atividade assistencial descrita no Anexo Técnico A - Descricio de

Servigos e gerarfoc uma vanagao proporcional no valor do pagamento de recursos g ser
efetuado 3 CONTRATADA.

* Arefenda Avaliagdo sera realizada por farmuldrics especificados pela Secretaria Estadual
de Saude, bem como através do Sistema de Gestdo, cujas as informagBes devemn estar
concernentes aos registros na Autorizacio de Intemamento Hospitalar — AlH e Sistema de
Informacdo Ambulatorial - SIA, com apresentagao de 100% da producéo (SIASUS e SIH/
SUS) e com até 10% de Glosas. Assim sendo, a unidade ndo poderd apresentar producéo
diferente do informado nos sistemas oficias (DATASUSMS).

Quadro 1, “Critérios para Penalizagdo por ndo cumprimento de metas quantitativas da
Um'ﬂadn-lmmrfllﬂn'ifpnrm | g

ATIVIDADE VALOR A PAGAR (RS) I
REALIZADA
Entre 85% e 100% do 100% do peso percentual da atividade
volume contratade Atendimento Ambulatorial X 20% do
: srcamento da unidade
Lﬂggtfléigs Entre 70% e 84,99% do 90% X peso percentual da atividade
: valiine contratado Atendimento Ambulatoral X 20% dp
ESPECIAL)
ZADAS orcamento da unidade
Pesn : g8, Enwe 55% e 69.99% do 70r% X peso percentual da atividade
o volume contratado Atendimento Ambulatoral X 209 do
orcamento da unidade
Menor que 5% do volume | 55% X peso percentual da arividade
contratado | Atendimento Ambulatorial X 20% do
| orcamento da unidade

e
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[ ATIVIDADE VALOR A PAGAR (RS)
REALIZADA
Entre 85% e 100% do 100% do peso percenrual da atividade
volume contratada Atendimentg Ambulatorial X 20% do
Dreamento da unidade
CONSULTAS Entre 707% e Bd,99% de 90% X peso percentual da atividade
NAO MEDICAS volume contratadn Atendiments Ambulatorial A 0% do
Peso: g ArGAMEnto da unidade
Entre 55% e 69,999 dg 70% X peso percentual da atlvidade
volume contratada Atendimento Ambulatarial % 20% do
orcamento da unidade
Menor que 55% do volume 33% X peso percentual da atvidade
contratado Atendimento Ambulaorial X 20% dao
orgamento da unidade
ATIVIDADE VALOR A PAGAR (RE)
REALIZADA
Entre 85% e 100% do 100% do peso percentual da atividade
volume comratado Atendimento Ambaulatorial X 206 do
orcamentn da unidade
SESSOES DF Entre 70% & B4,99% do 0% X peso percentual da dtividadp
FISIOTERAPLA vaolume contratadn Atendimento Ambulatorial X 20% da
Pesa: 79 oreamento da unidade

Entre 55% @ 69.59% do
volume contratado

0% X peso percenmual da atividade
Atendimento Ambulatorial X 208 do
Greamento da unidade

Menor gue 55% do volume
Comtratado

35% X peso percentual da atividade
Atendimento Ambulatorial X 20% do

orcamento da unidade

.2 - avALIACAD E VALORAGAD DOS INDICADORES DE QUALIDADE

Os valores percentuais apontados na tabela inserida Anexo Técnico C, para valoraglo de
cada um dos indicadores serdn utilizados para o célculo do valor varidgvel a ser pago, conforme

especificada,
.21 A avaliagio da parte

meses subsequentes ap

vanavel vinculade acs indicadores da
trimestraimente, guande do nac eumprimento

qualidade sera realizada

da meta contratual o desconte devera ocorrer noe
. tonforme o disposto no na

tabela sob a denominagio

‘Indicadores - Simula da Planilha”, constanie ne Anexo Técnico |11
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- SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE
Porastfics  MONTORMMENT B seaoben A€ 1) (3 MMAS
ANEXO TECNICO i

INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores estao relacionades 4 qualidade da assisténcia oferecida acs usudrios da unidade
geérenciada e medem aspectos relacionados & efetivigade da pestio & ap desempenho da
unidade.

decorrer de certg periodo, tormna esse indicador um Pré-reguisito para Que culres indicadores mais
Complexas possam ser avaliados, destg forma, os Indicadores que 530 pré-requisitos para os
demais continuam 3 ser monitorados e avaliados, porém ja ndo t&m efeito financeirg

eslabelece todas = regras e critérios técnicos Bara a avaliaclo dos Indicadores utilizados para o
calculo da parte vanavel do Contrato de Gestlo. O Manugl Que subsidiard a avaliacso do ano de
2018/2019, encontra-se descrito a seguir,

]
= A
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@ SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAD A SAUDE
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MANUAL DE INDICADORES PARA A PARTE VARIAVEL

DESCRICAQ E METODOLOGIA DE CALCULO

Este documento descreve os indicadores que serdo avaliados pela Secretaria Estadual de Saide
de Pernambuco na andlise para repasse de 10% da parte variavel em seus respectivos trimestres
de avaliagio e de acordo com a implantagéo dos servigos. A andlise de cada Indicador sara
mensal e a valorago financeira trimestral, conforme definide em contrato,

METAS E INDICADORES
Estabelecem-se como indicadores determinantes do pagamento da parte variavel:

1. Atenglo so Usudric
a) Pesquisa de Satisfagéio do Usuario;
b} Resolugdo de Queixas:

2. Centrole de Onigem dos Pacientes

3. Gerenciamento Clinico
a) Perda Primaria - Consulta Médica
b} Taxa de Absentelsmo
c) Indice de Retorne

Destaca-se que o percentual de 10% sera rateado entre os indicadores de gualidade que poderao
ser avahados, em consondncia com o cronograma de implantacio.

1. Atengdo ao Usuério

A meta & apresentar o projeto de estruturacdo do Servigo de Atenglo ao Usudrio no 1°
inmesire, bem como mensaimente a realizagio da pesquisa de satisfagio. com o minimo, de 10%
do total de usuarios atendidos e a resolugdio, de no minimo, BO% das gueixas intemas recabidas
no periodo em andlise

8) Resolugdo de queixas

Entende-se por queixa o conjunto de reclamagies recebidas por guakyuer meio de um autor
mentificivel (verbal, por escrite, por telefone, comeio fisico ou eletronico) e gue deve ser registrada
adequadamente. Entende-se por resoluclo o conjunto de agfes geradas por uma queixa nho
sentido de soluciona-la & que possa ser encaminhada a seu aulor como resposta apresentando
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=z (fi); SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE
Portanths  MONTORAMENTS B s eE . DGMMAS

justificativa & providéncias ao problema apresentads, para queixas internas e OCuwidoria do
Estado.

O monitoramento desse indicador sera realizado mensalmente a cargo dessa Secretaria Estadual
de Salde com a abertura das caixas de sugestdes pelo representants da SES “in loco”, cujas
Queixas devem ser apuradas buscando o alcance do perceniusl de resolugdo em B0%

dpresanlando fustificativas e respectivas providéncias para todas as reclamagies recebidas no
periodo

b} Pesquisa de satisfagéo

A pesquisa de satisfacio do usuaro sobre o atendimento da Unidade de Permambucana de
Atencio Especializada — UPAE destina-se a avaliagho da percepgio de qualidade do servigo
pelos usudrios. Em cada trimestre sers avaliada @ pesquisa de satisfagio do ususrio, por meio de
questionérios especificos, que deverdo ser aplicados mensalmente a pacientes e acompanhantes
atendidos na UPAE abrangenda 10% do total de alendimentos. A pesquisa serd feita verbalmente,
registrada em papel, sendo cbrigatoriamente anénima, apenas com dentificacdo numeérica Os
modelos dos questiondrios serfio fornecidos e enviados & CONTRATADA para impress&o em
papel em ndmerc suficiente para aplicagio e preenchimento. Sera formecida uma planitha para
consolidacéo das respostas obtidas. O Indice de Satisfagdo da Clentela sera aferido pela relacic
entre quantidade de avaliagio entre bom e dtimo com o total de pesssoas pesqguisadas, mediants
pesguisa direta, confarme formila abaixe:

ISC = Quantidade de Avaliagio entre bom e étimo X100

Total de pessoas pesquisadas

O envio da informagio por meio do Sistema de Gestdo deverd ser realizado até o dia 15 e o
relatorio devera ser encaminhado & SES juntamente com os relatérios mensais até o dia 20 do
més subseglente, A meta para este indicador & o cumprimento dos percentuais minimos |4
informados e envio do relatério com as informaches pertinentes ao indicador,

4. Controle de Origem do Paciente

Avalia a existéncia de uma sistematizacio do processo de identificacio de arigem de
pacientes referenciados a UPAE - primeira consuita medics e destina-se a um malhaor

conhecimento de demanda dos diversos s8rvicos oe saude. fluxo de pacientes e sua organizacis
nas diferentes regides

Deve contemplar os pacientes encaminhados a unidade, informando & procedéncia (municipio &
unidade de salde), no més de competéncia, de acorde com g seguinte classificacio
=  Nome do municipio
* Unidade Basica de Satde =T
= Estratégia Salde da Familia P
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O envio da informacic por meio do Sistema de Gestdo devers ser reallzado atétodia15eon
relatdrio deverd ser encaminhado & SES juntamente com os relatérios mensais até o dia 20 do
més subsequente. A meia para este indicador & o envio do relatério com a8 informactes
perinentes ao indicador, assim como o detalhaments das dificuldades encontradae para
Identificacio da origem do paciente.

3. Indicadores da Gerenciamento Clinico
a8l Perda Priméria

Acompanha o desperdicio das primesras  consuitas médicas disponibilizadas para a rede
referenciada. Caleulo: diferenga percentual entre o total de primeiras consultas disponibilizadas
Para a rede e o total de primeiras consultas agendadas na UPAE, Este Indicador & aferido
mensalmente com base nos dados apontados no sistema de informagio da UPAE. Permite
estratificacdo por especialidade medica

PP (%)

LLT, E X 100
TOTAL DE CONSULTAS DISPONIBILIZADAS

O envio da informagao por meio do Sistema de GestSio devera ser realizado até o dia 15 e o
relatorio devera ser encaminhado & SES juntamente com os relatérios mensais sté o dia 20 do
més subsequente. A meta para este indicador & o envio do relatéric com as informagdes
pertinentes ao indicador

b) Taxs de Absenisizsmo

Acompanha a néo efelivacdo das consultas médicas previamente agendadas para atendimente na
UPAE decorrente da auséncia do pacients. Caiculo: diferenca percentual entre ¢ total de consultas
realizadas e o total de consultas agendadas na UPAE. Este indicador & aferido mensalmente com
base nos dados apontades ho sistémz de informagic da UPAE. Permile estratificacio por
especialidade médica e por tipo de consulta

TX DE ABSENTEISMO (%)
TAXA DE ABSENTEISMO (%)

TOTAL DE CONSULTAS NAO REALIZADAS X 100

O envio da informacgéo por meio do Sistema de Gestdo devera ser realizado até o dia 15 e o
relatorio deverd ser encaminhado & SES juntamente com os relatorios mensals sté o dia 20 da
meés subseguente. A meta para este Indicador € o envio do relatéric com as informagdes
peninentes ao indicador, =
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c) Indice de Retorno / Consullas Médices

Ea relacio entre o total de consultas subsequentes e a somatéria do total de primeiras consultas
e intercensultas realizadas na UPAE, Este indicador & aferido mensalmente & mede indiretamente
a resolubilidade da unidade, monitorando a relagdo primeira consultaiconsulta subsaquente
desejada para este modelo de alendimento

IR:

T0 SULT, u

TOTAL DE PRIMEIRAS CONSULTAS + TOTAL DE INTERCONSULTAS

O envio da informacéo por meio do Sistermna de Gestio devera ser realizado até o dia 15 & o
relatorio deverd ser encaminhado &4 SES luntamente com os relatorios mensais até o dia 20 do
meés subseguents. A meta para este indicador & o envio do relatéric com as informaches
pertinentes ao indicador,

Indicadores ~ Simula da Planilha

| Percentual de |
INDICADOR ' desconto do Desconto |
indicador | ) .
Ao ao usuir it
~ Resolugao de Queixas ‘ 20% pﬁascurrq;-r'fmeﬁn
_- Pesquisa de Satisfacao | | de qualquer item |
| 25% dos 10% da |
. . ‘parte variavel para
Controle de Origem dos Pacientes | 25% descumprimento
| de qualguer item |
Gerenciamento Clinico: | 25% dos 10% da
- Perda primaria 2559 parie variavel para
- Taxa de Absenteismo descumprimento

- Indice de retornc | de qualguer item
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