Secretaria
de Saude

ESTADO DE MUDAMNGA

COMISSAO MISTA DE AVALIACAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

PARECER CONCLUSIVO
UPA IBURA - 2° TRIMESTRE/2024

OBJETO: Parecer Conclusivo referente aos resultados obtidos no 22 trimestre/2024, no ambito do Contrato de Gestdao n°
015/2022, celebrado entre a Secretaria Estadual de Satide de Pernambuco e a Organizacao Social de Sauide - Hospital do
Tricentendrio, para o gerenciamento e a execucao de acées e servicos de saude a serem realizados pela contratada na
Unidade de Pronto Atendimento - UPA IBURA, no Municipio de Recife-PE.

INTRODUCAO

Chega a esta Comissao Mista de Avaliacdo, instituida através da Portaria Conjunta SES/SEPLAG/SAD n® 240, de 06/07/2016,
com efeitos retroativos a 01/05/2016, alterada pela Portaria Conjunta SES/SEPLAG/SAD n? 001 de 19/01/2022, em atendimento aos
termos dispostos no § 32, do Artigo 16, da Lei n? 15.210/13, com redacao alterada pela Lei n? 16.155/17, o Parecer da Comissao
Técnica de Acompanhamento Interno - CTAl n2 292/2024 referente aos resultados obtidos no 22 trimestre de 2024 (UPA
IBURA).

O documento supracitado, bem como anexos enviados, subsidiaram a emissdo de Parecer Conclusivo por esta Comissao
Mista, em atendimento aos termos do § 12, do Artigo 16, da Lei Estadual n? 15.210/2013, com redacdo alterada pela Lei Estadual n?
16.771/2019.

FUNDAMENTACAO

Para emissao do presente Parecer, esta Comissao Mista de Avaliacdo dos Contratos de Gestdo remete-se ao § 12 do Artigo 16
da Lei Estadual n? 15.210/2013, com redacao alterada pela Lei Estadual n? 16.771/2019, abaixo transcrito:

“Art. 16. Serd instituida Comissdo Mista de Avaliacdo para proceder a andlise definitiva dos relatérios
trimestrais sobre os resultados do contrato de gestao.

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

O Parecer CTAI, referentes aos resultados assistenciais obtidos pela UPA IBURA no 2° trimestre/2024, foram entregues a
Diretoria-Geral de Controle Interno (DGCI/SES) e a esta Comissao Mista na data de 22/11/2024 através do Oficio SEAS/SES n2 139/2024,
pela plataforma SEI Processo n2 2300000999.000369/2024-81.

Salientando que a andlise desta Comissao Mista foi realizada também através de consulta ao Sistema de Monitoramento de
Metas Assistenciais (SIMAS), disponibilizado no site https://simas-saude-pe-gov.azurewebsites.net/simas/audit/index.html.

Ressalta-se que os nUmeros em sobrescrito no presente Parecer se referem as consideragdes desta Comissdo Mista de
Avaliacao, que estdo listadas no final do documento.

UNIDADE ANALISADA - UPA IBURA

O Contrato de Gestdo n® 015/2022 da UPA lbura, assinado em 13 de maio de 2022, entre a Secretaria Estadual de Salde de
Pernambuco e a Organizagdo Social de Saude Hospital do Tricentenério, encontrou-se vigente pelo periodo de 02 (dois) anos, contados a
partir de 17 de maio de 2022, vencendo em 16 de maio de 2024. Em 16 de maio de 2024 foi formalizado o 82 Termo Aditivo ao Contrato
de Gestdo n? 015/2022, que prorroga sua vigéncia por mais 02 (dois) anos, correspondente ao periodo de 17 de maio de 2024 a 16 de
maio de 2026.

A Unidade realiza procedimentos de baixa e média complexidade, com estabilizacdo dos pacientes de maior complexidade 24
horas por dia, em demanda espontanea e referenciada através do Servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mével (SAMU) e Corpo de
Bombeiros. Disponibiliza atendimentos de urgéncia/emergéncia em Clinica Médica, Pediatria, Ortopedia e Oftalmologia e suporte
ininterrupto em Laboratério de Patologia Clinica, Radiologia, ECG, 19 leitos de observagado, como também de ambulancia para transporte
adequado dos pacientes.

A titulo de repasse mensal, de acordo com o 42 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n? 015/2022, a Unidade recebe o valor
global de R$ 1.675.601,28 (um milhd&o, seiscentos e setenta e cinco mil, seiscentos e um reais e vinte e oito centavos), sendo R$
1.635.109,13 (um milhdo, seiscentos e trinta e cinco mil, cento e nove reais e treze centavos) a titulo de custeio e R$ 40.492,15
(quarenta mil, quatrocentos e noventa e dois reais e quinze centavos) a titulo de rateio dos custos indiretos da Administracdo Central.



Para avaliagdo da Unidade, conforme o Contrato de Gestdo n? 015/2022, o valor do repasse mensal é composto de uma parte
fixa correspondente a 70% (setenta por cento) do orcamento mensal e uma parte varidvel correspondente a 30% (trinta por cento) do
orcamento mensal, sendo 20% (vinte por cento) calculada com base no indicador de quantidade (produgdo) e 10% (dez por cento)
calculada com base na adesao de indicadores de qualidade. Os Indicadores de Produgao e Qualidade definidos para a Unidade estdo
descritos no Anexo Técnico | do 52 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 015/2022, de acordo com o quadro 01. O Sistema de Avaliacao
por peso de Produgdo estd descrito no Anexo Técnico Il do Contrato acima mencionado, de acordo com o quadro 02:

QUADRO 01 - DESCRICAO DOS INDICADORES

INDICADORES DE QUANTIDADE(PRODUGAOQ) — 20%D0 REPASSE — PARTE VARIAVEL
% FONTE DE
TIPOLOGIA INDICADOR ESPECIFICACAO META VERIFICACAO
Atendimento de Ur- . . =
QUANTITATIVO P - . 5 o Relatério do Sistema de Gestao/
(Produgiio) géncia Ii:‘lléECIrncE:;‘rgenr:|et 15.375 Atendimentos/més 100,00% SIA SUS ( Art. 1° Lei 16.155/17)
INDICADORES DE QUALIDADE — 10%DO REPASSE — PARTE VARIAVEL
OBJETIVO INDICADOR ESPECIFICACAO META VE%’,"FTIE;’&O
,tlcolhill;inentg cn:lm Acolhimento ao paciente e
Lclassi coagao e classificacdo do atendimento em | Envio do relatério mensal do |Relatdrio mensal, enviado & SES, de
Ri 10% da part
Isc?{gn'ével E parne | conformidade com os protocolos resultados do ACCR.
. vigentes
Qualidade)
. Satisfacao d - Medir a satisfac&o do usudrio
ATENCAQO AO Eols acdo do Lsuario atendido pela unidade e seus Atingir valor za 90% de  |Relatério mensal, enviado a SES, do
Z (10% da parte variavel p : = Pt A .
USUARIO qualidade) acompanhantes através de satisfacdo do usuario. total dos questionarios aplicados.
) pesquisa de satisfacao.
[Taxa de resolugdo das . .. . Relatério mensal, enviado 4 SES, de|
queixas recebidas Afer]r a taxa ntiedresolultlwdada: qgs Atmg:r\ffloaz a 800.’{’ de acompanhamento das queixas
(10% da parte variavel dquel)gciilsdpres adas pelos us#antos reso ugaoblzs queixas recebidas e o tempo de resolucéo no|
- qualidade) a unidade e seus acompanhantes recebidas. periodo.
Taxa de profissionais Garantir que os profissionais 100% do total d Relatdrios mensal, enviado a SES,
médicos cadastrados médicos que realizam os VU7 colotdl de dos prontudrios cadastrados nos
no CNES (10% da atendimentos nas unidades proliélssgonalz mtedlézos da sistemas do SUS com o respectivo
parte varavel - estejam devidamente cadastrados unica eél?\lEESS rados no cadastro do CNES do profissional
QUALIDADE DA qualidade) no CNES : médico.
INFORMACAO - -
Registro da Produc&o |Registrar a produc&o realizada pela Rsﬁ%?érﬁsdedmt]%? mc)rsmtsima Relatér | iado & SES
no sistema SIA/SUS | unidade no sistema SIA/SUS no . 005 alendimentos | Realorio, mensal, enviado a ’
g i3 i s
(10% da parte varidvel prazo preconizado pela realizados na unidade, dos atendimentos realizados e
- qualidade) requlacia/SES podendo apresentar no registrados no sistema SIA/SUS
q guiag maximo 10% de glosas.
Escala médica (10% |Averiguar o cumprimento da escala E 50 de 100% d Relatdrio gerencial mensal, enviado
da parte varidvel - médica minima prevista em Xecugalo e'd' a a SES, contendo informacdes da
qualidade) contrato escala medica escala médica.
Atingir valor < a 5% dos
pacientes atendidos que
retomnaram para a unidade
Taxa de atendimento apresentando os mesmos
de retorno em até Avaliar a efetividade do smtlpmzs do ater]d|mento ReIEétEnSos(.1 mensa|sdlen\t|fldos a
24hs (20% da parte | atendimento realizado ao usudrio. realizado ou queixas que . 40s procedimentos
QUALIDADE DO varidve - qualidade) representem complicacbes | cadastrados no sistema do SUS
ATENDIMENTO o da doenca de base efou do
tratamento proposto
(avaliado por meio do CID de
saida) no prazo de 24hs.
Taxa de revisao de
prontudrios de Certificar que os prontudrios dos Revisar um quantitative = a Relatdrio mensal, enviade a SES,
pacientes com pacientes classificados como o q : dos prontudrios revisados pela
P . 90% do total de prontuérios P a
classificacdo de risco vermelho e amarelo foram classificados como vermelho comiss&o de prontudrios com
vermelho e amarelo revisados pela comissdo de classificac&o de risco vermelho e
o e L e amarelo.
(10% da parte variavel prontudrios. amarelo.
- qualidade)
Taf;ng%:xe%culff%go Atingir valor = a 90% das  |Relatdrio mensal, enviado a SES, de|
ENSINO E P N 10?’% d Avaliar a execucso do plano de | atividades previstas para 0 | acompanhamento de execucdo das
PESQUISA permaren e.( o a educacdo permanente plano de educacdo atividades de educac@o permanente
pE;uZN::::) ) permanente do periodo.

Fonte: Anexo Técnico | do 52 Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n® 015/2022.

Nota 01: O critério de avaliagdo da meta contratual da produgdo monitorada pela equipe técnica assistencial dessa Diretoria sera
considerada cumprida quando atingir o percentual minimo de 85% do nuimero de atendimentos médicos/més, do parédmetro indicado no
artigo 38 da Portaria MS N° 10/2017 e clausula prevista no Contrato de Gestéao.

QUADRO 02 - SISTEMA DE AVALIAGCAO POR PESO DE PRODUCAO

[[NDICADOR META REALIZADA WVALOR A PAGAR [R$)
. [Acima do volume contratado 20% do valor global do contrato
PRODUCAO - Entre 85% e 100% do volume contratado 20% do valor global do contrato

QUANTIDADE DE
ATENDIMENTOS DE
URGENCIA/
EMERGENCIA

Entre 70% e 84,99% do volume contratado
Entre 55% e 69,99% do volume contratado
Entre 30 e 54,99% do volume contratado
Menor que 30% do volume contratado

15%do valor global do contrato
10% do valor global do contrato
5% do valor global do contrato
0% do valor global do contrato

Fonte: Anexo Técnico Il do 52 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n? 015/2022.



1. INDICADOR DE PRODUGAO

Na avaliacdo de Producdo, sdo considerados os Atendimentos de Urgéncia/Emergéncia Médica realizados pela UPA IBURA e,
de acordo com o Anexo Técnico | do 52 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n? 015/2022, a meta contratada corresponde a 15.375
atendimentos/més.

1.1 Atendimento de Urgéncia e Emergéncia

Conforme informacgdes apresentadas no Parecer CTAI n? 292/2024 e consulta ao SIMAS, o total de Atendimentos de Urgéncia
e Emergéncia no 22 trimestre/24 atingiu o volume de 43.438 atendimentos, representando um percentual de 94,17% no trimestre
analisado, cumprindo a meta contratada.

Tabela 01. Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia

Atendimentos de UrgéncialEmergéncia
UPA IBURA — Abril a Junho/2024

MES abril maio junho 2 uil24
Contratado 15.375 15.375 15.375 46.125
Realizado 14.749 14.600 14.089 43.438
% Produgio Médica
(Contratado x Realizado) 95,93% 94,96% 91,64% 94,17%

Status da Meta Cumprida

Fontes: Parecer CTAI n2 292/2024 4 e SIMAS - 2° Trimestre/2024 UPA Ibura.

2. INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores de Qualidade definidos para a UPA IBURA estdo descritos nos Anexos Técnicos | e Il do 52 Termo Aditivo ao
Contrato de Gestao n? 015/2022. Sao eles:

2.1 Atencéao ao Usuario:

2.1.1 Acolhimento com classificacao de risco: Acolhimento ao paciente e classificacdo do atendimento em conformidade com os
protocolos vigentes.

2.1.2 Satisfacdo do usuario: Medir a satisfacdo do usudrio atendido pela unidade e seus acompanhantes através de pesquisa de
satisfacao.

2.1.3 Taxa de resolucao das queixas recebidas: Aferir a taxa de resolutividade das queixas prestadas pelos usuérios da unidade e
seus acompanhantes.

2.2 Qualidade da Informacao:

2.2.1 Taxa de profissionais médicos cadastrados no CNES: Garantir que os profissionais médicos que realizam os atendimentos nas
unidades estejam devidamente cadastrados no CNES.

2.2.2 Registro da producao no sistema SIA/SUS: Registrar a producdo realizada pela unidade no sistema SIA/SUS no prazo
preconizado pela regulacao/SES.

2.3 Qualidade do Atendimento:
2.3.1 Escala Médica: Averiguar o cumprimento da escala médica minima prevista em contrato.
2.3.2 Taxa de atendimento de retorno em até 24hs: Avaliar a efetividade do atendimento realizado ao usuéario.

2.3.3 Taxa de revisao de prontudrios de pacientes com classificacdo de risco vermelho e amarelo: Certificar que os
prontuarios dos pacientes classificados como vermelho e amarelo foram revisados pela comissdo de prontudrios.

2.4 Ensino e Pesquisa:
2.4.1 Taxa de execucao do plano de educacao permanente: Avaliar a execugdo do plano de educagdo permanente.

Tabela 02. Resumo dos Indicadores de Qualidade



RESUMO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

INFORMACOES EXTRAIDAS DO PARECER CTAI n® 292/2024

UPA IBURA — 2° Trimestre/ 2024

INDICADOR DE QUALIDADE (10%

variavel — qualidade)

unidade cadastrades no
CNES.

Repasse Variavel) CONTRATADO/ META ABRIL MAIO JUNHO STATUS
2.1 Atengéo ao Usuario
12.1.1 Acolhimento com Classificagao | Envio do relatdrio mensal Ssﬁzlr;%?iroglf—g::fz:?i quu:s
de risco. (10% da parte variavel — do ACCR até o 20° dia Enviado Enviado Enviado 9
Qualidade) itil do més subsequente no prazo, portanto, meta
q cumprida neste trimestre
Atingir valor =z a 90% de Conforme Parecer CTAI ndo
. " .. satisfacio do usudrio e . _— . o foi possivel a andlise desse
2'1&2 Sﬁt[r?fﬁglaogo 'ij."&uzr'o (10% da apresentar o relatdrio do 90,95% "'D" A 'I||IItEd0 "'D" A 'I||IItEd0 indicador nos meses de maio
parte variavel -~ Qualidade) Indicador até o 20° dia (til € Andlise e Andlise e junho, portanto, meta
do més subsequente cumprida somente em abril.
Atingir valorz a 80% da De acordo com o Parecer
2.1.3 Taxa de Resolugio das Queixas resolucéo das queixas CTAI a Unidade atingiu 100%
Recebidas (10% da parte variavel — rﬁceb',df"ls Apregentagao'de sem queixas 100,00% sem queixas das resolucbes dES'qIUeIXSS &
Qualidade) elatdrio do )Ir]d|cado‘r até o apresentou os rglatonos no
207 dia dtil do més prazo estabelecido; portanto,
subsequente meta cumprida no trimestre.
12.2 Qualidade da Informagéo
Conforme Parecer CTAl a
2.2.1 Taxa de profissionais médicos 100% do total de Unidade n&o atingiu o
cadastrados no CNES (10% da parte profissionais médicos da <100% <100% <100% percentual contratado em

todos os meses,portanto,
meta ndo cumprida no
trimestre em analise.

[2.2.2 Registro da produgio no
Sistema SIA/SUS (10% da parte

Registro de 100% no
sistema SIA/SUS, dos
atendimentos realizados na

Impossibilitado

Impossibilitado

Impossibilitado

O Parecer CTAI informa que a
Unidade pode reapresentar em
até b meses,

qualidade)

representem complicactes
da doenca de base efou do
tratamento proposto
(avaliado por meio do CID de
saida) no prazo de 24hs.

De Analise

variavel — qualidade) unidade, podendo apresentar De Andlise De Andlise De Andlise impossibilitando a anélise
no maximo 10% de glosas. no trimestre '
2.3. Qualidade do Atendi .
O Parecer CTAI informa que a
12.3.1 Escala Médica (10% da parte Execucdo de 100% da Escala Escala Escala .Umdad? ?preseptgu escala
iavel — qualidade) Escala Médica Incompleta Incompleta Incompleta incompleta em Lodos os
|vaniavel —q meses, portanto, nao
cumpriu a meta no trimestre
Atingir valor< a 5% dos
pacientes atendidos que
retornaram para a unidade
apresentando os mesmos Sopc:ogﬂetl?arlecer CT}‘;I: E"
[2.3.2 Taxa de atendimento de retorno | sintomas do atendimento Impossibilitado ag;i)?o ?1: Ilil:rﬂlti i?)rr?t?;ttljjsl nos
em até 24hs (20% da parte variavel — realizado ou queixas que P 0,49% 0.40%

meses de maio e junho
portanto, meta ndo cumprida
em abril

12.3.3 Taxa de revisao de prontuarios
de pacientes com classificacao de

Revisar um quantitativo =z a
90% do total de prontudrios

Impossibilitado

Impossibilitado

Impossibilitado

De acordo com o Parecer
CTAI a Unidade apresentou
dados divergentes nos

variavel - qualidade)

plano de educacdo
permanente

risco vermelho e amarelo (10% da classificados como De Andlise De Anélise De Andlise latérios: portant fa na
parte variavel - qualidade) vermelho e amarelo. relatorios, portanto, meta nao
cumprida no trimestre.
O Parecer CTAI informa que a
- Atingir valor =z a 90% das Unidade alcancou percentual
12.4.1 Taxa de execugéo do plano de g h
educacio permanente (10% da parte atividades previstas para o 200,00% 200,00% 150,00% do contrato em todos os

meses do timestre analisado,
portanto, meta cumprida em
todos os meses.

Fontes: Parecer CTAI n2 292/2024 - 2° Trimestre/2024 UPA lbura.

3. APONTAMENTOS DE DESCONTO

A UPA Ibura ndo cumpriu as metas valoradas dos Indicadores Qualitativos, quais sejam: Satisfacdo dos Usuérios, Taxa de
Profissionais Médicos Cadastrados no CNES, Escala Médica, Taxa de Atendimentos de Retorno em até 24hs e Taxa de Revisdo de
Prontuarios de pacientes com classificacdao vermelho e amarelo, conforme demonstrado na tabela abaixo.

Tabela 03. Apontamento de Desconto



Repasse Variavel — UPA IBURA 2° TRIMESTREI2024
Repasse Mensal [R$ 1.635.109,13
Indicador Qualitativo
Satisfacio do Usudrio
Meses Realizado | %Desconto | Descontos Apontados
] Impossibilidade
maio de Andlise 1.00% R$ 16.351,00
Impossibilidade
unho de Andlise 1,00% RF 16.351,09
Total R$ 32.702,18
Taxa de Profissi is Cadastrados no CNES (1%)
Meses Realizado | %Desconto | Descontos Apontados
. menor que
labril 100% 1,00% R$ 16.351,00
. menor que
maio 100% 1,00% R$ 16.351,00
menor que
unho 100% 1,00% R$ 16.351,09
Total R$ 49.053,27
Escala Médica (1%
Meses Faltas YDesconto | Descontos Apontados
latboril 30 1,00% R$ 16.351,09
maio 31 1,00% RF 16.351,09
Julho 30 1.00% R 16.351,00
Total RS 49.053,27
Taxa de Atendimento de Retorno em até 24hs
Meses Realizado | %Desconto | Descontos Apontados
. Impossibilidade
laboril de Analise 2,00% R% 32.702,18
Total R$ 32.702,18
|
Taxa de Revisdo de Prontuarios de pacientes com
Classificagio Vermelho e Amarelo (1%)
Meses Realizado | %D t D tos Apontad
) Impossibilidade
labril de Andlise 1,00% R$ 16.351,09
] Impossibilidade
maio de Andlise 1.00% R$ 16.351,00
Impossibilidade
Hulho de Andlise 1,00% R$ 16.351,00
Total RS 49.053,27
Total de Descontos RS 212.564,19

Fonte: Parecer CTAI n2 292/2024 - UPA Ibura - 22 Trimestre/2024.

Referente ao ndo atingimento das metas 2, o Parecer CTAl informa que “Desta feita, essa CTAI notificard a contratada, bem
como, encaminhara a Diretoria Geral de Monitoramento dos Contratos de Gestdo os apontamentos de descontos acima registrados para a
devida instrugcdo necessaria ao cumprimento do art. 15 - A da Lei 15.210/2013".

No que tange ao indicador de qualidade apresentacao do relatério SIA/SUS e apresentacdo do relatério SIH/SUS a CTAI
informa em seu Parecer que: “Quanto ao indicador apresentacdo do relatério SIA/SUS e apresentacdo do relatério SIH/SUS, observa-se
que este ficou impossibilitado de analise. Visto que os dados fornecidos para este indicador ndo representam o numero real de glosas, e
sim o quantitativo de SIA e AlH rejeitadas. Tendo em vista, que o nimero definitivo de producdo e das glosas poderd ser reapresentado
pela Unidade por até 6 meses, esta CTAl entende que ndo ha a possibilidade de analise do indicador, bem como de aplicagdo de desconto
no més atual de cada andélise do relatério.”

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

O Parecer CTAI n® 292/2024afirma em sua conclusdo que: “A Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno dos Contratos de
Gestao - CTAl tem primado pelo monitoramento eficaz das metas e servigcos pactuados, levando-se em consideracdo todos os aspectos
apresentados nos relatérios enviados pela Unidade UPA Ibura, gerenciada pela Organiza¢do Social de Saude - Hospital do Tricentendrio e
sob o prisma dos principios da eficiéncia e da legalidade da Administracdo Publica. Esta Comissdo fundamentada no inciso IV do paragrafo
tnico do artigo 15 da Lei Estadual n° 15.210/2013, alterada pelas Leis n° 16.152/2017, n° 16.155/2017 e n? 16.771/2019, elabora o
presente parecer, visando o acompanhamento, fiscalizacdo e supervisao por esta Secretaria. ”

5. QUALIFICACAO DA ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE

No que diz respeito a qualificacdo da Organizacao Social de Saude - Hospital do Tricentendrio, através do Decreto Estadual de
n? 56.295 de 20 de marco de 2024, com efeitos retroativos a 04/11/2023, foi renovada a qualificacdo da OSS com prazo até 03/11/2025.
Assim, durante o periodo analisado a Unidade atendeu ao Art. 42 da Lei n? 15.210/13, a seguir:

“Art. 42 - A cada dois anos, as entidades qualificadas como Organizacées Sociais de Saude deverdo fazer a
renovacdo da titulacéo (...)”

6. INFORMAGCOES FINANCEIRAS

As informacgdes a respeito da Execugao Financeira do Contrato de Gestdo n2 015/2022, realizada no 1° trimestre de 2024,
foram encaminhadas através da Informacdo n® 196/2024/SES - GSCG em anexo ao SEI n? 2300000999.000369/2024-81.

Apds andlise, percebe-se que a Unidade no 12 Trimestre/2024 atingiu percentual acima de 85% (oitenta e cinco por cento) em



todos os meses, exceto em margo, previsto no Paragrafo Segundo da Clausula Oitava do Contrato de Gestdo n2 015/2022, que diz:

“A CONTRATADA podera gastar no maximo 85% (oitenta e cinco por cento) relativo a despesas com pessoal
e o restante referentes a outras despesas. Os 85% (oitenta e cinco por cento) de pessoal sdo calculados com
base no quantitativo de profissionais necessarios aos servicos a serem realizados pela UPA IBURA
condicionados ao seu porte, perfil e capacidade instalada, cujos saldrios sdo os praticados no mercado (a
prépria unidade e outras unidades sob gestdo de 0OSS) (...)".

A Unidade gastou os percentuais de 92,57% (janeiro), 88,80% (fevereiro) e 82,58% (margo), perfazendo no 12 Trimestre/2024
o percentual de 87,70%, nao atendendo 3 portanto as regras contratuais, conforme tabela abaixo:

UPAIBURA - C.G 015/2022

COMPETENCIA jan./2024 few./2024 mar./2024
Receita RS 1.681.387,14 | RS 1.677.674,32 | RS 1.951.71454 5.310.77
Total de despesas operacionais antes das provises RS 1.865.837,61 | RS 1.817.385,15 | RS 1.936.747,55 5.619.97
Resultado (DEFICIT/SUPERAVIT) antes das provisdes RS (184.450,47)| RS (139.710,83) | RS 14.967,39 -309.19
Saldo de provisdes do més RS 39.226,16 | RS 75.705,30 | RS 82.090,73 197.02;
Total de despesas operacionais apds as provisdes RS 1.905.063,77 | RS 1.893.090,45 | RS 2.018.838,28 5.816.99
Resultado (DEFICIT/SUPERAVIT) ap6s as provisdes (223.676,63) (215.416,13) (67.123,34) -506.21/

6.1.1.1 - Médicos R3S 146.620,00 | RS 210.527,50 | RS 247.683.00 604.83(
6.1.1.2 - Qutros profissionais de salide RS - R3S - RS - 0,00
6.1.2 - Pessoa Fisica RS - RS - RS - 0,00
6.1.3 - Cooperativas RS - RS - RS - 0,00
6.2 - Assistencia Odontoldgica RS - RS - RS - 0,00
6.3.2 - Pessoa Fisica RS 1.764,40 | RS 1.764,40 | RS 1.764,40 5.293,

TOTAL (ITEM 1+ ITEM 6) 1.551.147,60 1.487.996,93 1.610.102,51 4.5649.24

Fonte: Prestacdes de contas mensais apresentadas pela 055, sujeito a alteragdes.

Fonte: Processo SEI n2 2300000999.000369/2024-81 - INFORMAGAO N2 196/2024/SES/GSCG (57108685) - UPA IBURA - 12 Trimestre/2024.

Tais informacgdes seguirdao sempre referente ao trimestre anterior pois de acordo com o Manual de Prestacao de Contas de
0SS (Organizagao Social de Saude) temos: “Os responsaveis por prestar contas deverdo enviar os documentos necessarios a GAFCG
(SFCG/DGF) até o dia 05 do segundo més subsequente ao més de competéncia das informagées, prorrogando-se para o 1° dia datil
subsequente, caso o dia 05 ndo seja itil, por exemplo, a prestacdo de contas de abril/2021 deve ser entregue até o dia 05 de junho/2021
(sébado), como sébado ndo é dia util, a entrega da prestacdo de contas passa a ser no dia 07 de junho/2021 (segunda-feira). Para
situagdes de emergéncia e ou calamidade publica, os prazos serdo definidos em instrumento diverso deste manual, podendo ser realizado
por meio de regulamentacdo especifica dos érgdos de controle ou semelhantes.”

7. OBSERVAGOES DA COMISSAO MISTA DE AVALIAGAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Apés andlise e apreciacdo do material enviado através do Processo SEI n® 2300000999.000369/2024-81 , esta Comissao
entende que se fazem necessarias algumas observacées (recomendacdes e/ou esclarecimentos) referentes a execugao do
Contrato de Gestao n2 015/2022 - UPA IBURA:

A DGMCG:

01. Quanto ao indicador Registro da producao no Sistema SIA/SUS, esta Comissdao Mista recomenda que seja feito um estudo para
reformulacdo da metodologia de célculo a fim de avaliar tal indicador, que corresponde a 10% do total vinculado a avaliagdo dos
indicadores de qualidade.

02. Tendo em vista que a vigéncia da LC n? 425/2023 acabou em 30/06/2023, esta Comissao Mista solicita informacdes a respeito da
efetivacao do desconto no repasse mensal da Unidade, bem como seu mecanismo de acompanhamento.

A CTAL:

03. Esta Comissao Mista recomenda que a Unidade seja notificada quanto ao disposto no Paragrafo Segundo da Cldusula Oitava do
Contrato de Gestao n? 015/2022, onde prevé que a Unidade gaste no méaximo 85% (oitenta por cento) relativo a despesas com pessoal.

CONCLUSAO

Com base nas informacbes apresentadas no Parecer CTAI n2 292/2024 e Consulta ao SIMAS, bem como de acordo com o
Contrato de Gestdo n? 015/2022 e seus Termos Aditivos, esta Comissao conclui que a Unidade ora analisada cumpriu as obrigagdes
contratuais no 22 trimestre/2024, exceto nos Indicadores Qualitativos, quais sejam: Satisfacdo do Usudrios (maio e junho), Taxa de
Profissionais Médicos Cadastrados no CNES, Escala Médica, Taxa de Atendimentos de Retorno em até 24hs (abril) e Taxa de Revisdo de
Prontudrios de pacientes com classificacdo vermelho e amarelo, conforme relato acima. Apesar disso, a UPA IBURA vem cumprindo sua
principal funcdo, que é atender os usuarios do Sistema Unico de Salde que procuram o servico com eficiéncia e qualidade, em
concordancia com os termos do inciso IV, do paragrafo Unico do artigo 15 da Lei Estadual n? 15.210/2013, alterada pela Lei Estadual n?
16.771/2019.
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