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COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO DOS CONTRATOS DE GESTAO

PARECER CTAI N° 076/2018-RT

Objeto: Analise do Relatorio Assistencial do Hospital Regional Fernando Bezerra, correspondente ao

periodo de outubro a dezembro de 2018.

1) INTRODUCAO

Chega a essa Comiss@o Técnica de Acompanhamento Interno dos Contratos de Gestdo o 4° Relatorio
Assistencial de Avaliagdo do Hospital Regional Fernando Bezerra, em anexo, para fins de analise técnica
dos resultados alcangados, pela Unidade, com a execugdo do Contrato de Gestdo n° 002/2013

Referido expediente foi analisado previamente pela Equipe Assistencial da Diretoria Geral de
Moderniza¢do e Monitoramento a Assisténcia a Saude, a qual emitiu o 4° Relatorio Assistencial Trimestral,
resultado da avaliagdo comparativa das metas propostas com O0S resultados alcangados pelo Hospital

Regional Fernando Bezerra, correspondente ao periodo de outubro a dezembro de 2018.

E 0 que se tinha para relatar.

2) DA FUNDAMENTACAO LEGAL

A Lei Estadual n° 15.210/13, que fundamentou o Processo Publico de Selegdo n° 01/2013 a fim de
selecionar entidade de direito privado sem fins econdmicos, qualificada ou que pretendesse qualificar-se
como Organizagdo Social de Saide — OSS, para celebrar Contrato de Gestdo para operacionalizagdo e
execugdo das acdes e servigos de saude na Unidade Hospital Regional Fernando Bezerra no qual se
sagrou-se vencedora a OSS Irmandade da Santa Casa de Misericordia do Recife, qualificada atraveés do
Decreto Estadual n° 44.777 de 27/07/2017. Ressalte-se que o Contrato Gestéo n° 002/2013 foi assinado em
01 de novembro de 2013, conforme publicagdo no Diario Oficial do Estado em 08/08/2013, pelo prazo de 2
anos, limitada a sua duragdo ao limite maximo de 10 (dez) anos, conforme Clausula 10* do referido contrato.

Atualmente, os Contratos de Gestdo sdo regidos pela Lei Estadual n°. 15.210/13, posteriormente

alterada pela Lei Estadual N° 16.155/2017.



o e DIRETORIA GERAL DE MODERNIZACAOQ E
/@/%me/z/m MONITORAMENTO DE ASSISTENCIA A SAUDE D G M M AS

COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO DOS CONTRATOS DE GESTAO

_ Em 04 de janeiro de 2018 foi formalizado, entre essa Secretaria e Organizagdo Social de Saude —
0.S.S.. acima aludida, o 9° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 002/2013, tendo como objeto a

prorrogagio da sua vigéncia pelo prazo de 2(dois) anos, o qual se extinguira em 03 de Janeiro de 2020.

3) DO MONITORAMENTO CONTRATUAL

O monitoramento do Contrato de Gestdo n° 002/2013 é acompanhado e realizado pela Diretoria-
Geral de Modernizagdo e Monitoramento a Assisténcia a Satde, através de visitas técnicas realizadas pela
equipe assistencial, realizagdo de avaliagdo trimestral, mediante a analise dos relatérios mensais,
encaminhados pela Unidade, contendo comparativo especifico das metas propostas com os resultados
alcangados. Além de uma equipe financeira, responsavel pelo acompanhamento e monitoramento das

prestagdes de contas encaminhadas mensalmente pela Organizagdo Social.

Em caso de ndo cumprimento das metas firmadas no contrato de gestdo, este sera apontado nas

avalia¢Oes trimestrais, e indicado descontos nos repasses a OSS.

3.1 DAS METAS DE PRODUCAO

Ressalte-se que, através da analise do relatério trimestral, confeccionado pela equipe técnica
assistencial da DGMMAS, o qual foi construido levando-se em consideragéo a documentago apresentada
pela Contratada, verificou-se o cumprimento das metas de todos os Indicadores de Produg@o, no trimestre

de outubro a dezembro de 2018, ao ultrapassar o percentual de 85% pactuado.

3.2 DOS INDICADORES DE QUALIDADE

Em relacdo aos indicadores de Qualidade, de acordo com o Relatério elaborado pela equipe técnica
da DGMMAS, essa Comissdo verifica que o Hospital Regional Fernando Bezerra, no trimestre de
outubro a dezembro de 2018, cumpriu todas as metas, exceto para o indicador Proporgéo de RN vacinados
com a 12 dose da vacina contra Hepatite B e vacina BCG. Sendo assim, foi apontado descontos no valor de
R$ 102.817,85(cento ¢ dois mil, oitocentos e dezessete reais e oitenta e cinco centavos). A Unidade
encaminhou justificativa, pelo ndo alcance da meta, que foi acatada, pela DGMMAS, através do oficio n°

018/2019. Ademais, cumpriu todos os prazos, enviando todas as informagdes exigidas no instrumento

contratual.
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4) CONCLUSAO

Diante das razdes e fundamentos acima elencados, esta Comissdo Técnica de Acompanhamento
Interno dos Contratos de Gestdo, ratifica o presente Relatorio Trimestral do Hospital Regional Fernando
Bezerra, referente ao periodo de outubro a dezembro de 2018, tendo em vista ter restado comprovado que
o referido instrumento contratual vem sendo executado através de uma gestdo eficaz, oferecendo um
atendimento de qualidade a populagdo usuaria do SUS, tudo em conformidade com os termos do inciso IV,

do paragrafo tinico do artigo 15 da Lei Estadual n° 15.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017.

Outrossim, visando o cumprimento do artigo 16, da lei acima, essa Comiss3o encaminhara o
presente Relatorio de Monitoramento Trimestral 2 Comissdo Mista de Avaliagdo, para proceder a analise

definitiva do mesmo e demais providéncias.

Recife, 18 de fevereiro de 2019.
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1. Introducao

O presente relatorio, apresenta 0s resultados obtidos com a execugdo do Contrato de Gestdo n°
002/2013, assinado em 01/11/2013, celebrado entre a Secretaria Estadual de Satde de Pernambuco e a
Organizagdo Social de Satide Santa Casa de Misericordia do Recife, para o Gerenciamento da Unidade

Hospitalar — Hospital Regional Fernando Bezerra, no Municipio de Ouricuri.

O Relatério Trimestral de monitoramento do Contrato de Gestdo, previsto na Lei Estadual n°
15.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017, elaborado a partir do acompanhamento das atividades
assistenciais executadas na Unidade, referente ao periodo de Outubro a Dezembro de 2018,
apresenta os resultados obtidos com a execugao do Contrato de Gestdo competente, por meio de visitas
sisteméticas, acompanhamento dos relat6rios gerenciais mensais, com O objetivo de avaliar o

cumprimento das metas contratadas.

As agdes atuais incluiram, entre outras iniciativas, a adogdo de um modelo de gestdo que propicia uma
melhor relagdo custo/efetividade na assisténcia hospitalar, especialmente no atendimento de casos de
Urgéncia e Emergéncia, Cardiologia, Cirurgia Geral e Traumato Ortopedia, que atualmente

sobrecarregam os hospitais da rede estadual.
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2. Perfil do Servico

O Hospital Regional Fernando Bezerra faz parte de uma proposta de governo de reestruturagdo do
modelo de atengdo a saude em Pernambuco, reorganizado com a perspectiva de estruturagdo de uma
rede hospitalar Estadual regionalizada, hierarquica ¢ integrada, com redefini¢do do perfil assistencial
dos hospitais de sua rede € a0 mesmo tempo propondo medidas para promover melhor acesso da
populagéo aos servigos de urgéncia e emergéncia e assisténcia hospitalar.

A emergéncia funciona com classificagéo de risco dentro dos pardmetros propostos pela politica

Nacional de Humanizagio do Ministério da Satde e utiliza o protocolo Manchester.

Quadro 01 — Resumo das informacdes

Organizagdo Social de Saude Irmandade da Santa Casa da

Organizacéo Social Misericérdia
Contrato de gestdo 002/2013
Localizagio O HRFB est4 localizado no Municipio de Ouricuri

do Estado de Pernambuco
11 municipios pertencentes a IX GERES: Ouricuri,

Araripina, Bodoc6é, Exu, Granito, Ipubi, Moreilandia,
Parnamirim, Santa Cruz, Santa Filomena e Trindade, bem
como Afranio e Dormentes

Area de Abrangéncia

Assisténcia  materno-infantil, clinica médica,

et traumato/ortopedia e clinica cirirgica.

Nimero total de 104 leitos, sendo 87 leitos operacionais
distribuidos em: 17 de obstetricia, 22 de clinica médica e 13 de
Capacidade pediairia,OQparau-amnatoortopediaeIOparaU'Haduho,alémde
bergario interno para 05 leitos aptos a realizar procedimentos de
média complexidade, através de servios de urgéncia e

emergéncia, com 12 leitos e 05 salas de ambulatério.
SADT: Servico de Apoio Diagnéstico e Patologia Clinica, Radiodiagnéstico, Raio-x,

Terapéutico Ultrassonografia, colposcopia e fisioterapia.

Ambulatério de Egressos Urologia, Traumato ortopedia, Ginecologia, Obstetricia,

Cirurgia Geral, Clinica Médica e Pediatrica
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3. Gestido do Contrato

O Contrato de Gestdo n® 002/2013, prorrogado em 04 de Janeiro de 2018 até 03 de Janeiro de 2020,
limitado sua duragdo até o maximo de 10 (dez) anos, conforme disposi¢do da Lei Estadual n®
15.210/2013, alterada pela lei 16.155/2017, cujo objeto € a operacionaliza¢do da gestdo e a execucdo
de acdes e servigos de satide prestados no(a) Hospital Regional Fernando Bezerra, implantado no
municipio do Ouricuri, em conformidade com as especificagdes e obrigagOes constantes do
instrumento convocatdrio, nas condigdes previstas no contrato citado e na proposta de trabalho
apresentada pela contratada. O valor da parcela mensal do referido contrato é de R$ 2.284.841,06

(dois milhdes, duzentos e oitenta e quatro mil, oitocentos € quarenta e um reais € seis centavos).

4. Metodologia

A elaboragdo do presente relatério foi baseado no relatorio recebido do Hospital Regional Fernando
Bezerra, referente ao periodo de Outubro a Dezembro de 2018, assim como nos relatorios de
monitoramento oriundos do Sistema de Gestdo, sendo subsidiado ainda pelas visitas técnicas

realizadas a Unidade, e demais documentos que contemplaram o objeto de avaliag@o.
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5. Comparativo das metas pactuadas com os resultados alcancados
O comparativo das metas propostas com os resultados alcangados ¢ clausula essencial do Contrato de

Gestio, prevista no inciso IX do Art. 10 da lei 15.210/13, alterada pela lei 16.155/17.

Quadro 02 — Comparativo de Metas Pactuadas com Resultados Alcangados
. | . Meta
N° Indicador Forma de Cilculo
Contratado Realizado | % de Alcance Status
1. Producgio
\
‘ ; . - N°de saidas realizadas/N° o .
w Saidas Hospitalares il contraatas s 100 2.040 1.971 96.62% Meta cumprida
1.1
1 : | N° de atendimentos
Atendm}en.to e realizados/N° atendimentos 19.500 19.302 98.98% Meta cumprida
Urgéncia
1.2 contratados x 100
Atendimento N° de atendimentos
. realizados/N° atendimentos 7.500 8.124 108.32% Meta cumprida
Ambulatorial |
1.3 contratados x 100 ‘
|
Cirureias Traumato — N° de cirurgias realizadas/N°
guas ra de cirurgias contratadas x 300 406 135.33% Meta cumprida
ortopédicas
| 100
1.4
N° de cirurgias realizadas/N°
| Cirurgia Geral de cirurgias contratadas x 705 829 117,59% Meta cumprida
101
1.5
2. Qualidade
2.1 Qualidade da Informagdo
i Apresentagdo de
| 90% AIH
referente as saidas
| Apresentagdo de N° de AIH apresentadas no ~ em cada més de
| Autorizagdo de més de competéncia/N° competéncia. 2.041 103,55 Meta cumprida
Internagdo Hospitalar  saidas hospitalares x 100 Entrega do
relatorio até o 20°
dia util do més
subsequente.
2.1.1
‘ | i Porcentagem de Declaragdo de Diagnosticos Secundarios por Especialidade )
Dados das AIH apresentadas
Clinica Cirtrgica | em clinica cirfrgica / saidas ‘ 22,00% 757 68.82 Meta cumprida
ocorridas no periodo
'Dados das AIH apresentadas
Clinica Médica em clinica médica / saidas | 14,00% 414 67,15 Meta cumprida
21 ocorridas no periodo
=~ —
N° CEP validos/ n° total de
: . CEP apresentados x 100 / | Atingir 90% CEP
| pade ldentfieato - Ne CEP compativel o/ Velidoe90% | 2062 9976 | Meta cumprida
| & IBGE/N° total de CEP  CEP Compativel
i apresentados x 100 Codigo IBGE
(2.1:3 ‘
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2.2 Atengdo ao Usudrio
| Pesquisa de satisfagdo por
‘ meio dos questionarios
Pesquisa de Satisfagdo especificis aphcadc.::s, Meta cum prida
mensalmente, em pacientes
| internados e acompanhantes| Envio da Planilha
‘ e a pacientes atendidos em | de Consolidagéo
ambulatério do hospital, |dos trés grupos até
| abrangendo 10% do total de | o 20°dia util do
| pacientes atendidos em més subsequente.
cada area de internagéo e
% . .
Internamentos 10% de pacientes atendfd.os 2068 28,34 Meta cumprida
em consulta no ambulatério
Consultas 8.124 16,70 Meta cumprida
221
; ; Ent d
T otal das queixas recebidas n lrega ©
z PO relatério no prazo
no més de competéncia/ detoriiiadn com
| Resolugdo de Queixa total de queixas resolvidas X 0 100,00% Meta cumprida
5 St 80% das queixas
| no més de competéncia x 5
resolvidas
100
2.2.2
2.3 Controle de Infecgdo Hospitalar
Envio do relatério
G 20°
. N° de episodios de IH na daC IH e o 0
Densidade de Infecgédo = dia util do més
X UT1 no més/ N°de "
Hospitalar em UT1 . . subsequente, com 1 1,34 Meta cumprida
s pacientes/dia na UTI no .
adulto, Pediatrica e Neo " analise do
mesmo periodo x 1000 wi e
indicador
2.3.1
Envio do relatério
. dé Trcidensi
Densidade de Incidéncia| o 3. ¢pic6dios de IH em |da CCIH, até o 20°
de 1.H em Corrente N e 2
. R UTI ¢/ uso de CVC no més/ dia util do més .
Sanguinea associada a . . 0 0,00 Meta cumprida
NP° de pacientes/dia na UT1 | subsequente, com
CVC em UTI1 Adulto, .
- x 1000 analise do
Pediatrica e Neo o
indicador
2.3.2
Densidade de incidéncia Envio do relatério
de Pneumonia associada| N°de pacientes em UT1 |da CCIH, até o 20°
ao uso de Ventilagdo | com pneumonia ¢/ VM, no dia util do més 1 148 Met id
Mecénica, em UTI1 periodo/N° de pacientes de | subsequente, com ’ eta cumprica
Adulto, Pediatrica € UTI ¢/ VM no periodo analise do
Neo indicador
2.3.3
Envio do relatério
. N° de pacientes ¢/ uso de |da CCIH, até o 20°
T axa de Utilizagdo de . -
T a o . A
EVC om UTY. Adito, |© 0 UTTno més/ Noda) dia ttil do niée 686 91,71 Meta cumprida
- pacientes/dia na UT1 no subsequente, com
Pediatrica e Neo .
mesmo periodo x 100 analise do
234 indicador
Envio do relatério
. N° ientes c/ CCIH, até o 20°
TaxadaTtilizeptd de VMd;np:Jc”;‘eInnis;éu;:I"dge dadi:: atil e
VM em UTI Adulto, . . 676 90,37 Meta cumprida
. pacientes /dia na UTI no subsequente, com
\ Pediatrica e Neo P .
mesmo periodo x 100 analise do
235 indicador
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2.4 Materno Infantil
. Envio do relatorio
N° de parto cesarianas em ;
Taxa de Cesariana em rimiparas no periodo/ N° da Corissio
axa de p 1P P pe responsavel até o 247 45.,75% Meta cumprida
Primiparas de partos Cesarianas no g N
eriodo 20° dia util do més
P subsequente
2.4.1
Proporcio de Obitos N° de 6bitos maternos 100% dos 6bitos
L . investigados/total de dbitos maternos 0 0 Meta cumprida
Maternos Investigados . .
maternos x 100 investigados
2.4.2
N° ébitos ft?tals com peso 50% dos 6bitos
Proporgdo de Obitos mgnorgu ipeila 2.500g fetais analisados
porgao ce investigados/ n° de 6bitos 1 100,00% Meta cumprida
Fetais Analisados . com peso
fetais com peso menor ou
. =<2.500g
igual a 2.500g x 100
243
2.4.4 Proporgdo de RN vacinados com 1 dose de vacina contra Hepatite B e Vacina BCG
Proporcio de RN N°de RN com a 1* dose da | 100% Nascidos
va inagosq om 1* dose vacina contra hepatite B Vivos vacinados Meta'l:iio
¢ .co © realizadas nas 1 12 h de com a 1* dose da 572 98.96% .cumpn '. (a
de vacina contra . ; unidade enviou as
Hepatite B vida x 100 / N°total de RN vacina contra justificativas)
P do periodo. Hepatite B
2441
;0 38 EN o > | 100% Nascidos
acina BCG antes da alta | /05 %0 PESO > eapeida
n .
cna 2 2000 g vacinados 569 99,65% exmprads (s
1* d da unidade enviou as
com.a 0SS justificativas)

Proporgédo de RN
vacinados com 17 dose |, pjialar x 100 / N° de RN
de vacina BCG
com peso >2.000g do ”
. vacina BCG :
|

2442

Fonte: Relatérios Gerenciais da Unidade/Sistema de Gestdo/DATA/SUS
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6. Cumprimento das Clausulas Contratuais

O monitoramento dos itens previstos na clausula terceira do Contrato de Gestdio — obrigagdes da

contratada — é de importancia relevante ao alcance do objetivo contratual pela Administragdo Publica.

\ Quadro 03 — Cumprimento das Clausulas Contratuais

B ]
‘ ITEM DO CONTRATO Sim ‘ Niao ‘ Nio se Observacio }
L | l ‘ aplica |
‘i 3.1.34 — Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissdes Clinicas: “
| Comiss@o de Analise de Prontuérios Médicos X | ‘ | Atas presentes com 70 prontuarios
‘ 1 \ “ analisados. |
, — |
Comissio de Etica Médica X ‘ | Atas presentes. |
: 1 i ‘ ]
Comissdo de Obitos X } “ Atas presentes.
Comisso de Controle de Infecgdo Hospitalar X ‘ Implantada, enviado o primeiro
| relatério em novembro.
As atas de reunides das comissdes foram enviadas X | Atas presentes.
3.1.35 — Possuir € manter: j
'Nucleo de Manutengdo Geral — NMG que contemple as| X | Relatérios anexos aos relatérios
| areas de manutengdo predial, hidraulica e elétrica. 1 gerenciais.
Nicleo de Vigilancia Epidemiol6gica X } Relatérios anexos aos relatérios
‘ gerenciais.
Niucleo de Seguranga do Paciente X | Implantado aguardando nomeacio
e cadastro.
Servigo de gerenciamento de Risco e de Residuos Sélidos X . Implantado(faltando receber o
| primeiro relatério efetuado).
Nucleo de Engenharia Clinica para o bom desempenho dos | X | Relatérios anexos aos relatorios
equipamentos. ‘ } gerenciais.

Fonte: Relatorios Gerenciais Mensais da Unidade

7. Apontamento de Descontos

O apontamento de descontos estd diretamente relacionado ao ndo cumprimento de metas contratuais
valoradas. Caso a Unidade ndo alcance a meta minima, definida em contrato, sofrera apontamento de
descontos. O Art. 15-A, e seus paragrafos, da lei 15.210/13, alterada pela lei 16.155/17, define a nova
regra para avaliagdo das metas dos Indicadores de Produgdo, excetuando os servigos de urgéncia e
emergéncia, no que concerne & compensagdo, ressarcimento € apontamento de descontos. O Processo
de avaliagdo da Unidade cujos Indicadores de Produgdo ndo se enquadram ao novo dispositivo legal,
bem como os Indicadores de Qualidade valorados, seguira o rito anteriormente definido em contrato,
ou seja, esses indicadores serdo avaliados trimestralmente, caso nio alcancem a meta minima

valorada, definida em contrato, sofrera apontamento de descontos.
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No que concerne a avaliagdo das metas valoradas da Unidade Hospital Regional Fernando Bezerra,
verifica-se, no trimestre em analise, que a Unidade, apenas, ndo alcancou a meta do Indicador
Proporgdo de RN vacinados com a 1* dose da Vacina contra Hepatite B e vacina BCG; sendo assim,

foi apontado descontos, conforme tabela abaixo.

Tabela 01 — Apontamento de Descontos

Hospital Regional Fernando Bezerra — Outubro a Dezembro/2018
Repasse Qualidade 10% RS 228.484,11

CALCULO DOAPONTAMENTO DE DESCONTOS
TOTAL
DESCONTOS  TOTAL DE MESES DESCONTO
PROPORCAO DE RN VACINADOS
COM A 1* DOSE DA VACINA

CONTRA HEPATITE B E
VACINA BCG 15,00% 3 102.817,85

TOTAL DESCONTOS: 102.817,85

Base para célculo: Anélise Assistencial conforme 10° T.A ao Contrato de Gestdo n° 002/2013

8. Consideracdes acerca do Parecer Conclusivo da CMA — Relatorio 3° Trimestre do

Hospital Regional Fernando Bezerra.

A CMA emitiu parecer conclusivo a despeito do Relatério Assistencial, correspondente ao Segundo
trimestre de julho a setembro de 2018. Apés analise dos apontamentos exarados por essa Comisséo,

proferiu-se as consideragdes abaixo:

1. No que concerne a informagdo da produgdo cirirgica no Relatorio do 3° trimestre, ressalta-se que a
meta de Produgdo Cirtrgica foi incluida no 10° TA ao Contrato de Gestéo n° 002/2013, assinado em
04/09/2018, portanto, no tltimo més do terceiro trimestre de 2018. Desse modo, optou-se por
apresentar a produgdo desse indicador, correspondente ao més de setembro, no Relatério do 4°

trimestre.

9. Consideracdes sobre o Relatério do 4° Trimestre de Julho a Setembro de 2018.

Apos analise dos dados apresentados pelo(a) Hospital Regional Fernando Bezerra, transcritos nos
quadros 01 e 02, bem como das visitas realizadas na Unidade no trimestre em questdo, este apoio

técnico assistencial faz as seguintes consideragdes:

1. A Unidade alcangou, no periodo em analise, todas as metas contratuais de produgdo. Quanto as

metas de qualidade, apenas, ndo alcangou a meta do Indicador Proporgao de RN vacinados com a 1*
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dose da vacina contra Hepatite B e vacina BCG, alcangando os percentuais de 98,96% e 99,64%,
respectivamente. O HRFB justificou o néo cumprimento da meta mediante os oficios n° 214/2018 e

08/2019, cujas justificativas foram acatadas pela DGMMAS, conforme oficio n° 018/2019.

2. O Indicador diagnostico secundario, para as clinicas de Obstetricia e Pediatria, ja foi incluido no
Sistema de Gestdo, cujas informagdes ja estdo sendo alimentadas pela Unidade. Contudo, como existe
o cruzamento dessas informagdes com o DATASUS, e esta apresentando erro, essas informagdes nao
estdo aparecendo nos relatorios do Sistema de Gestdo. A DGMMAS esta aguardando que o problema

seja solucionado pela Geréncia de TI da SES.
3.Foram realizadas visitas técnicas ao HRFB, sem qualquer desconformidade a ser apontada.

4. As atas das comissdes de Etica médica, revisio de prontudrios, obitos, relatorios de NMG,
engenharia clinica e Epidemiologia, encontram-se nos relatérios gerenciais de todo o trimestre em
questdo. As informagdes sobre o Nicleo de Seguranca do Paciente e da CCIH, estdo incluidas nos

relatérios gerenciais.

5. Foram visualizadas diferengas quanto aos valores informados das AIH’S que o HRFB apresentou no
DATASUS e no sistema de gestdo. No DATASUS, as AIH’S apresentadas foram em numero de 2.122, e as
informadas no sistema de gestdo foi de 2.097 AIH’S. A diferenga apresentada corresponde a reapresentag@o

das AIH(s) do periodo anterior, conforme justificado pela Unidade através do oficio n°® 211/18.

10. Recomendacdes

Este apoio técnico Assistencial recomenda que sejam tomadas as devidas providéncias com relag@o as

questdes listadas abaixo:

1. A Unidade devera apresentar, a partir do relatorio do més de janeiro de 2019, o relatério contendo

informag®es sobre as atividades do Nicleo de Seguranga do Paciente.
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11. Anexos

Relatério de Atividade Assistencial — Sistema de Gestdo da SES
Relatério de Indicador de Qualidade — Sistema de Gestdo da SES
Relatério de Indicador parte Variavel — Sistema de Gestdo da SES
Consolidado Anual 2018

Oficio DGMMAS n° 018/2019

Recife, 04 de fevereiro de 2019
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Coordenadora de andlise e prestagdo de contas dos contratos de gestdo — DGMMAS

Mat. n° 370620-6

Marilia Cunha Gongalves \\-i/
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