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SECRETARIA DE SAUDE

1. UNIDADE ANALISADA — HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA SENHORA DO 0

O Hospital e Maternidade Nossa Senhora do O Recife — CESAC, esta localizado na Rua
Carlos Gomes, 1050 - Prado, Recife — Pernambuco CEP 50751-130, municipio de Recife, e devera para
atender, preferencialmente, &8 demanda de todos os municipios da | Macrorregido de Saude.

E uma Unidade estruturada com perfil de hospital de médio porte, com 85 leitos, sendo
10 de Terapia Intensiva e 75 leitos de enfermaria, aptos a ofertar ou realizar procedimentos dedicados a
atengdo de pacientes clinico-neuroldgicos, prioritariamente do Hospital da Restauragdo e Hospital
Peldpidas Silveira. Assim como dispée de Servigo de Atengdo Domiciliar, Ambulatério de Egressos,
incluindo ambulatério de anticoagulagao (INR).

1.1 Contrato de Gestao n° 013/2016

A Organizagéo Social de Saude — Fundagao Gestao Hospitalar Martiniano Fernandes
— FGH celebrou com a Secretaria Estadual de Saude o Contrato de Gestdo n° 013/2022 em 14 de margo
de 2022 cujo objeto é o gerenciamento, a operacionalizagcao e a execugéo de agdes e servigos de saude
necessarios em consequéncia dos impactos gerados na rede assistencial, notadamente em relagao a
superlotacdo das Unidades de Alta Complexidade, decorrente da Pandemia da COVID-19 em
Pernambuco, em regime de 24 horas por dia, no CENTRO DE EDUCACAO E SAUDE COMUNITARIO —
CESAC — HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA SENHORA DO O RECIFE. O mesmo encontra-se
vigente, através do 1° Termo de Apostilamento assinado em 24/11/2022 com efeitos retroativos a
11/09/2022. Tal Termo de Apostilamento vinculou a vigéncia do Contrato de Gestdo n° 13/2022 a
vigéncia do Decreto Estadual no 52.505/2022, decreto este que declarou situacdo anormal, caracterizada
como “Estado de Emergéncia em Saude Publica”.

A Unidade iniciou suas atividades em 18 de marg¢o de 2022 e contou com um total de 24
leitos de enfermaria ao fim do més. No més de abril, a Unidade contou com um total de 55 leitos de
enfermaria. No més de maio foram disponibilizados mais 20 leitos de enfermaria, finalizando o més com
75 leitos de enfermaria disponiveis. Por fim, no més de junho, foram disponibilizados 10 leitos de UTI
adulto, finalizando o més com sua capacidade total estimada em funcionamento.

De acordo com o Contrato de Gestao n® 013/2022 é realizado um repasse mensal no
valor de R$ R$ 3.104.588,92 (trés milhdes, cento e quatro mil, quinhentos e oitenta e oito reais e noventa
e dois centavos) para o gerenciamento, operacionalizagao e execugao das agdes e servigos de saude no
Hospital e Maternidade Nossa Senhora do O Recife — CESAC.

O Hospital e Maternidade Nossa Senhora do O Recife — CESAC, de acordo com o Anexo
Técnico | do Contrato de Gestado n° 013/2022, possui os seguintes Indicadores: Niumero de Atendimento
Geral Estratificado por Sexo e Faixa Etaria; Numero de Atendimentos em UTI; Nimero de Altas
estratificadas por Cura, por Obito e outros; Percentual de Declaracdo de Diagnosticos Secundarios por
Especialidade e Taxa de Utilizacdo de Ventilagdo Mecanica em UTI e como Dados Assistenciais: Numero
de Atendimentos, Plano de Gerenciamento de Riscos para Atendimento ao Coronavirus
(Covid-19/SRAG), Plano de Seguranga do Paciente, Manual de Biosseguranca, Registro de Dados de
Saude Publica, Avaliagdo e Revisdo de Obitos, Relatério de Controle de Infecgdo na Unidade.

Para avaliagdo do Hospital e Maternidade Nossa Senhora do O Recife — CESAC, o
Anexo Técnico Il do Contrato de Gestdo n° 013/2022 prevé que os relatérios a serem enviados
mensalmente a Secretaria de Saude conterao os indicadores que serao utilizados apenas para fins de
monitoramento e execugao dos servigos assistenciais, ndo possuindo metas valoradas, apenas requisitos
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de acompanhamento, em conformidade com o disposto na Lei Complementar Estadual n°. 425, de 25 de
margo de 2020.

2. INDICADORES E DADOS ASSISTENCIAIS

O acompanhamento e a fiscalizagdo, conforme o Anexo Técnico | do Contrato de Gestédo no
013/2022, seréo realizados pela DGMCG (antiga DGMMAS) desta Secretaria de Saude, em conformidade
com o Decreto no 48.809, de 14 de margo de 2020, pela Portaria no 109 de 25 de margo de 2020 e na Lei
Complementar no 425, de 25 de margo de 2020, sendo mensurados os seguintes itens:

2.1 Indicadores:

a) Atendimentos geral especificado por sexo e faixa etaria: E o total de atendimentos realizados na
Unidade no més de competéncia, estratificando os dados por sexo e faixa etaria;

b) Nimero de Atendimentos em UTI: E o total de atendimentos realizados na UTI da Unidade no més de
competéncia;

c) Numero de Altas estratificadas por cura, por 6bito e outros: E o total de altas ocorridas no més de
competéncia, estratificando os dados dentre as altas ocorridas por cura e as altas decorrentes de ébitos;

d) Percentual de Declaragdo de Diagnéstico Secundario por Especialidade: O Percentual permite
avaliar a complexidade das internagGes e cria série histérica com possibilidade de avaliagdo do perfil
epidemiolégico da populagao atendida;

e) Taxa de Utilizagao de Ventilagao Mecanica em UTI: Indicador de qualidade que permite acompanhar a
qualidade da assisténcia prestada na UTI, considerando a ventilagdo mecanica (VMA) como principal fator
de risco para o desenvolvimento de pneumonia em pacientes criticos;

f) Nomero de Atendimentos: Atendimento de 100% dos pacientes regulados pela Central de Leitos do
Estado.

2.2 Dados Assistenciais:

a) Numero de Atendimentos: Atendimento de 100% dos pacientes regulados pela Central de Leitos do
Estado diagnosticados com Coronavirus Covis-19/SRAG).

b) Plano de Gerenciamento de Riscos para Atendimento ao Coronavirus (Covid-19/SRAG):
Diagnéstico da situagdo da Unidade Hospitalar para o atendimento de pacientes suspeitos ou
diagnosticados com o Coronavirus em relagdo aos riscos € medidas adotadas para evita-los ou minimiza-los
com o respectivo cronograma de adequagao.

c) Plano de seguranga do Paciente: contém descrigdes de estratégias e agdes definidas para a gestédo de
risco visando prevengao e mitigagcao dos incidentes, desde a admisséo até a alta ou o ébito do paciente na
unidade hospitalar;

d) Manual de Biosseguranca: documento detalhado contendo todos os protocolos utilizados para a
protecéo dos profissionais de salude com agentes biolégicos, quimicos e fisicos na Unidade hospitalar.

e) Registro de Dados de Saude Publica: Relatério contendo as informagdes relativas aos atendimentos
realizados aos pacientes suspeitos ou diagnosticados com o Coronavirus, observando os dados de
estratificagao por sexo e por faixa etaria, e a declaragdo de diagnostico secundario por especialidades.
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f) Avaliagdo e Revisdo de Obitos: Analisar os 6bitos ocorridos em instituicdes hospitalares e UPA para
tracar o perfil das mortes nestes locais, permitindo que se estabelegam protocolos preventivos e
terapéuticos, a fim de diminuir o nimero de 6bitos nestas unidades de saude.

g) Relatério de Controle de Infecgdo na Unidade: Tem como objetivo a redugdo maxima possivel da
incidéncia e da gravidade das infecgbes hospitalares.

Adiante, serao apresentados os resultados dos Indicadores referentes ao 2°, 3° e 4°
trimestres do ano de 2022 analisados por esta Comissdo Mista enviados através dos seguintes
processos:

a) SEI n® 2300000999.000302/2022-84 — 2° Trimestre/2022 (inclui o proporcional de margo);
b) SEI n° 2300000999.000415/2022-80 — 3° Trimestre/2022;
c) SEI n° 2300000999.000051/2023-19 — 4° Trimestre/2022.

3. RESULTADOS APRESENTADOS PELOS PARECERES TRIMESTRAIS FORNECIDOS PELA CTAI

Tabela 01. RESULTADOS ALCANGCADOS — MARCO A JUNHO/2022
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RESUMO DOS RESULTADOS ALCANCADOS

INFORMACOE S EXTRAIDAS DO PARECER CTAI N® 342/2022 E ANEXOS — MARGCO A JUNHO 2022

Hospital e Maternidade Nossa Senhora do O Recife — CESAC

| FORMA DE CALCULO PERIODO REALIZADO TOTAL
1. INDICADORE S
Marco | Meculine = 2
- Masculino 68
M® total de atendimento bt Feminino [& =2
estratificado por sexo Maio Masc.ul_ino 115 206
Feminino 91
Masculino 138
atirho Feminino 109 -
Crianga (0-14anos) 0 0,0%
Jovem (15-19 anos) 0 0, 0%
R —— Marco Adulto (2059 anos) 13 50,0%
oy E;ra:m'c;g{'fgg; Idoso (> ou = 60 anos) 13 50,0%
Sexo e Faixa Etaria Crianga (0-14anos) 0 0,0%
Abril Jovem (15-19 anos) 3 2,16%
° " Adulto (20-59 anos) 41 29,50%
M® total de atendimento Idoso (> ou — 60 anos) 95 8,35%
estratlﬂceatglfiapor faixa Crianga (0 14ancs}) 0 0,00%
Maio Jovem (15-19 anos) 2 0.97%
Adulto (20-59 anos) 70 33.98%
Idoso (> ou = 60 anos) 134 65,05%
Crianga (0-14anos) 0 0,00%
Junho Jovem (15-19 anos) 2 0,81%
Adulto (20-59 anos) 88 35,63%
Idoso (> ou = 60 anos) 157 63,56%
Marco 1)
- . MN® Total de atendimentos Abril [i]
1.2 N°® Atendimentos UTI de UTI Maio )
Junho 22
Cura 19 86.36%
Margo Obito o 0,00%
Outros 3 13,64%
Cura 130 93,53%
Abril Obito 3 2,16%
1.3 N° Altas Estratificadas| MN® total de altas segundo Outros B 4,32%
por cura, obitos e outros cura e obito Cura 167 89,30%
Maio Obito [3 3.21%
Qutros 14 7,49%
Cura 195 87.05%
Junho Obito 15 6,70%
Outros 14 6,25%
N® AlH com
Margo |  disgncutico % | o000
N® Total de AlH 26
N® AlH com
. diagnostico 139
1.4 Percentual de NE de AIH di —_— Abil secundario 100,00%
Declaraco de Diagnéstico e A com diagnosiico N° Total de AlH 139
Secundario por SECUndEIrID;N1Ut[JDtE| e fl N* AlH com
Especialidade = diagnoéstico 206
a Maio secgundério 100.00%
N® Total de AlH 206
N.° A"-! L Impossibilita
Junho dlagnos}u_:o 216 do de
secundario Lalcito
N*® Total de AlH Nao Enviado
R | »
uso de na
ikt N total de pacientes 0 0.00%
por dia na UTI
N° pacientes-dia em 0
Z uso de VM na UTI =
M® pacientes-dia em uso de Abril N° total de pacientes 0 0,00%
1.8 Taxa de Utilizacdo WM na UTI/MN® total de por dia na UTI
Mecinica em UTI pacientes por dia na UTI x N° pacientes-dia em 0
Maio uso de VM na UTI 0.00%
N*® total de pacientes E
por dia na UTI =
N pacientes-dia em 189
Junho pat e Mine LTI 85,52%
N® total de pacientes 221
por dia na UTI
N° atendimentos 26
Marcgo N® atendimentos 26 100, 00%
regulados pela CL
N° atendimentos 139
M® atendimentos/MN® Abril ['H alteg;ldimert?:sL 139 100,00%
3 atendimentos regulados regulados pela
1.6 N® de Atendimentos pela Central de Eeitns x N® atendimentos 206
10 Maio N°® atendimentos 206 100,00%
regulados pela CL
N°® atendimentos 247
Junho N°® atendimentos 247 100,00%
regulados pela CL

Fontes: Pareceres Trimestrais CTAI e Anexos — HMNSO — Margo a Junho/2022
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Tabela 02. RESULTADOS ALCANCADOS - JULHO A SETEMBRO/2022

RESUMO DOS RESULTADOS ALCANCADOS
INFORMACOES EXTRAIDAS DO PARECER CTAI N® 384/2022 E ANEXOS - 3° trimestre 2022
Hospital e Maternidade Nossa Senhora do O Recife — CESAC
| FORMA DE CALCULO | PERIODO REALIZADO TOTAL
1. INDICADORE S
s Fatining. ) 2
M® total de atendimento Masculino 150
estratificado por sexo Agosic Feminino 110 ™
Setembro el T 213
Feminino 97
Crianga (0-14anos) 0 0,0%
o . Julh Jovem (15-19 anos) 3 1,4%
1.1 N° de Atendimento i Adulto (20-59 anos) 72 33,0%
Geral Estratificado por Id = n
Soxn o Eaixa Elaria oso (> ou = 60 anos) 143 65,6%
) Crianga (0-14anos) 0 0,0%
N® total de atendimento Jovem (15-19 anos) 2 0,8%
estratlfu:eatu:a!?iapur faixa Agosto Adulto (2059 anos) 78 30.0%
ldoso (= ou = 60 anos) 180 69,2%
Crianga (0-14anos) 0 0,0%
BTty Jovem (15-19 anos) 1 0,5%
SMUre ™A dulto (2059 anos) 74 34,7%
ldoso (> ou = 60 anos) 138 64,8%
. 5 Julho 30
1.2 N° Atendimentos T| | '\ T0tal d¢ atendimentos Agosto 29
Setembro 26
Cura 160 T7,67%
Jultho Obito 28 20,14%
Outros 18 12,95%
0
1.3 N® Altas Estratificadas| M® total de altas segundao Agost gltl:ta 21321 B:f;‘,f
por cura, obitos e outros cura e dbito Eh il Outlr;s 7 9:{}9".';
Cura 178 82,79%
Setembro Obito 20 8,93%
Qutros 17 7,59%
N°® AlH com
diagndstico 197
Julho soctindario 90,37%
N° Total de AIH 218
1.4 Percentual de z i N® AlH com
A : -+ |MN® de AlH com diagndstico : oy
D o oy *1°°| secundario/N® total de AlH | Agosto s ey g 95,00%
Especialidade % 1D N° Total de AIH 260
N° AlH com
diagnostico 195
Setembro secimdant 91,55%
N°® Total de AlH 213
N° pacientes-dia em 189
Julho b il 85,52%
N° total de pacientes 271
por dia na UTI
MN® pacientes-dia em uso de N° pacientes-dia em 194
1.5 Taxa de Utilizacdo VM na UTI/N® total de uso de VM na UTI
prze . : Agosto . 70,04%
Mecénica em UTI pacientes por dia na UTI x N°® total de pacientes
; 277
100 por dia na UTI
N° pacientes-dia em 191
TR =0 de VM na LT 67,49%
N* total de pacientes 283
por dia na UTI
N° atendimentos 218
Julho N° atendimentos 318 100.00%
- regulados pela CL
M® atendimentos/MN® o -
1.6 N° de Atendi t atendimentos regulados Agost :0 aten:!memos o 100.00%
. L pela Central de Leitos x gosio lencmeios 260 Ik
regulados pela CL
100
N° atendimentos 213
Setembro N° atendimentos 100,00%
regulados pela CL e
Fontes: Pareceres Trimestrais CTAl e Anexos — HMNSO — Julho a Setembro/2022
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Tabela 03. RESULTADOS ALCANGCADOS - OUTUBRO A DEZEMBRO/2022 3 g
=
=5
RESUMO DOS RESULTADOS ALCANCADOS 2=
<3
=
INFORMAGCOES EXTRAIDAS DO PARECER CTAI N° 064/2023 E ANEXOS — 4° trimestre 2022 % §'
- 2]
Hospital e Maternidade Nossa Senhora do O Recife — CESAC S g
= . S'D ;
FORMA DE CALCULO PERIODO REALIZADO TOTAL g Q.
1. INDICADORES < g
< =
- o ®
Outubro Masc_ul_mo 119 213 g _8
Feminino 94 _8 o]
i ™M li 123 T o
Ne total de atendimento Novembro asc_u _|no 222 =0
estratificado por sexo Feminino 99 S >
- = Z
M 1 131 o =
Dezembro asc_u -II"IO 237 % m
Feminino 106 S —
10 a 19 anos 3 1,4% o Z
Outubro 20 a 39 anos 18 8,5% g );S
1.1 N° de Atendimento 40 a 59 anos 71 33,3% Q
Geral Estratificado por - o oCc
Sexo e Faixa Etaria Acima de 60 anos 121 56,8% o m
10 a 19 anos 5 2,3% (g‘ <2
NP° total de atendimento 20 a 39 anos 6 2.7% [e] g
estratlflceatcéilzapor faixa Novembro 40 2 59 anos 63 28,4% COL =z
Acima de 60 anos 148 66,7% § 8
10 a 19 anos 2 0,8% % ()2
Dezembro 20 a 39 anos 13 5,5% 23
40 a 59 anos 68 28,7% 3 %
Acima de 60 anos 154 65,0% © 5
. . Outubro %‘ [®)
1.2 N° Atendimentos UTI N°® Total de atendimentos Novembro B T
de UTI g
Dezembro $ )
Cura 182 84,26% o J
Outubro Gbito 16 7.41% S %
Outros 18 8,33% N =
o i . Cura 216 86,06% g >
1.3 N Alta§ Estratlﬁcadas NP° total de alta's.segundo NEvEmem Obito 17 6,77% o X
por cura, obitos e outros cura e obito = >
Outros 18 7,17% a
Cura 214 86,29% &8
Dezembro Obito 13 5,24% 33
Outros 21 8,47% o 8
@
N° AIH com I(B >
diagnoéstico 199 o Z
Outubro secundario 93,43% g (w]
N° Total de AIH 213 §
v}
N° AIH com
Decl;}gggirgzné)?:éggstico N° de AlH com diagndstico diagnéstico 233 ok
s . secundario/N° total de AIH| Novembro secundario 104,95% <
ecunc_iar_lo por x 100 >
Especialidade N° Total de AIH 222 %
N° AIH com m
diagnéstico 232 R
Dezembro secundario 97,89% (:;
N° Total de AIH 237 ﬂ
N° pacientes-dia em 23 )Z>
de VM UTI
Outubro uso ce V5 na 92,00% 1)
N° total de pacientes 25 o
por dia na UTI <
N° pacientes-dia em uso de N° pacientes-dia em 16 %
1.5 Taxa de Utilizagao VM na UTI/N® total de Novembro uso de VM na UTI 80,00% m
Mecanica em UTI pacientes por dia na UTI x N° total de pacientes 20 e py)
100 por dia na UTI (@)
N° pacientes-dia em 12 (g
de VM uTl
Dezembro uso de na 70,59% m
N° total de pacientes 17 >
por dia na UTI 5
N° atendimentos 213 S
Outubro N° atendimentos 213 100,00% [
regulados pela CL %
N° atendimentos/N° N° atendimentos 222 'g
o . atendimentos regulados - o,
1.6 N° de Atendimentos pela Central de Leitos x Novembro N° atendimentos 222 100,00% m
100 regulados pela CL %
N° atendimentos 237 6'
Dezembro N° atendimentos 100,00% _7:
regulados pela CL 237 m
(@)
Fontes: Pareceres Trimestrais CTAI e Anexos — HMNSO — Outubro a Dezembro/2022 ;
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Vale ressaltar que no segundo trimestre de 2022 esta Comissao Mista ficou impedida de
analisar os anexos referentes ao Sistema de Gestdo — Relatdrio Atividade Assistencial, Relatério Atividade
de Qualidade e Relatério Parte Variavel de todos os meses do periodo em questdo, motivo pelo qual
ficamos restritos as informagdes enviadas através do Parecer Técnico CTAI n® 340/2022, o qual se
posiciona que: “Esta Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno esclarece quanto a auséncia dos
anexos de dados dos Indicadores no Sistema de Gestdo: a) Relatérios de Atividade Assistencial; b)
Relatorios de Qualidade; c) Relatorios da Parte Variavel (AlHs apresentadas e Percentual de declaragdo de
diagnéstico secundario por especialidade), segundo justificativas apresentadas no anexo OFICIO NAE/GATI
N° 035/2021 (29072477).”

No terceiro trimestre, continua a situagcdo desta Comissao Mista ficar impedida de analisar
os anexos referentes ao Sistema de Gestdo — Relatério Atividade Assistencial, Relatério Atividade de
Qualidade e Relatdrio Parte Variavel de todos os meses do periodo em questdo, motivo pelo qual ficamos
restritos as informagdes enviadas através do Parecer Técnico CTAI n°® 384/2022, o qual se posiciona que:

“Esta Comissao Técnica de Acompanhamento Interno esclarece quanto a
auséncia dos anexos de dados dos Indicadores no Sistema de Gestao: a)
Relatérios de Atividade Assistencial; b) Relatérios de Qualidade; c) Relatérios
da Parte Variavel (AlHs apresentadas e Percentual de declaragdo de
diagnéstico secundario por especialidade), segundo justificativas apresentadas
no anexo OFICIO NAE/GATI N° 035/2021 (30253697).”.

Persiste no quarto trimestre a condigdo de impedimento desta Comissdo Mista em analisar
os anexos referentes ao Sistema de Gestdo — Relatério Atividade Assistencial, Relatério Atividade de
Qualidade e Relatorio Parte Variavel de todos os meses do periodo em questédo, motivo pelo qual ficamos
restritos as informagdes enviadas através dos Relatérios Mensais da Unidade e do Parecer Técnico CTAI n°®
064/2023, o qual se posiciona que:

“Esta Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno esclarece quanto a
auséncia dos anexos de dados dos Indicadores no Sistema de Gestdo: a)
Relatérios de Atividade Assistencial; b) Relatérios de Qualidade; c) Relatérios da
Parte Variavel (AlHs apresentadas e Percentual de declaragcdo de diagnéstico
secundario por especialidade), segundo justificativas apresentadas no anexo
OFICIO NAE/GATI N° 035/2021 (33335368). Porém, as informacées apresentadas
foram analisadas através dos relatérios gerenciais mensais, enviados pela
Unidade, que seguem em anexos: (33358905), (33358917) e (33358926), partes
integrantes a este Processo.”.

4. PARECER DA COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO

Os Pareceres da Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno — CTAI afirmam em suas
conclusdes que ela tem primado pelo monitoramento eficaz das metas e servigos pactuados, levando-se em
consideragdo todos os aspectos apresentados nos relatérios enviados pela Unidade HOSPITAL E
MATERNIDADE NOSSA SENHORA DO O - CESAC, sob o prisma dos principios da eficiéncia e da
legalidade da Administragédo Publica.

5. QUALIFICAGAO COMO ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE

No que diz respeito a qualificacdo da Organizagdo Social de Saude Fundagdo Gestao
Hospitalar Martiniano Fernandes — FGH, foi publicado o Decreto n° 50.042 em 30/12/2020, retroagindo
seus efeitos a 28 de novembro de 2020 e em 27 de dezembro de 2022 foi publicado o Decreto n® 54.235,
retroagindo seus efeitos a 28 de novembro de 2022. Assim, durante o ano de 2022, a Unidade atendeu ao
Art. 4° da Lei n® 15.210/13, a seguir:
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“Art. 4° — A cada dois anos, as entidades qualificadas como Organizagbes
Sociais de Saude deverao fazer a renovagéao da titulagéo (...)”
6. INFORMAGOES FINANCEIRAS E PRESTAGAO DE CONTAS
6.1 INFORMAGOES FINANCEIRAS
As informacgdes financeiras do Contrato de Gestdo n° 013/2022 do ano de 2022 foram
encaminhadas através da Informagdo n° 159/2023/SES - GSCG acostada ao Processo SEI n°
2300000288.000038/2023-86, relata que a Unidade recebeu mensalmente o recurso para sua manutengao

o valor de R$ 3.104.588,92, conforme demonstrado na tabela abaixo:

Tabela 04. Repasse de Gestdao Mensal

NOSSA SENHORADOO -
CESAC MARGO - A DEZEMBRO de 2022
REPASSE DE RECURSO
Repassse Mensal 100%| RS 3.104.588,92
Recurso fixo 70%| RS 2.173.212,24

Recurso variavel 30%| RS 531.376,68

RECURSO VARIAVEL
Repasse Produgdo 20% RS 620.917,78
Internagio 0% 43464245
Urgéncia 20% 124.183,56
Ambulatdrio 10% 62.091,78
Repasse Qualidade 10% RS 310.458,89
Qualidade de Informagio B% 25.861,23
Controle de Infecgio Hospitalar 25% 7761472

BUALIDADE DA IHFDRH&Q;D - DECLARAGCKO DE

MAGHOSTICO SECUNDARIO - CLINICA CIRURGICA 4,17% 12.946,14
TUALIDADE DA TRFOR 0 - DECLARAGAD DE
DIAGHASTICO SECUNDARIO - CLINICA MEDICA 4,17% 12,945 14

BUALIDADE DA INFORMAGAD - TAXA DE

IDENTIFICAGAD DE ORIGEM DO PACIENTE 8% 25.861,23

B DO USUARIO - INTERNAMENT O 6,25% 19.403,68
ATENGAD AD USUARIO - FESBUISA DE SATISFAGKD

D0 USUARIO - AMBULATORIO 6,25% 19.403,68

ATEHGAD AD USUARID - RESOLUGAD DE QUEIXAS 12,50% 38.807,36

Montalidade Operatdria 25.0% 77.614,72

Contrato de Gestido 013/2022

I
Fonte: INFORMAGAO N° 159/2023/SES — GSCG no PROCESSO SEI N° 2300000288.000038/2023-86.

Para o ano de 2022, o valor acumulado das receitas, contabilizando os repasses mensais e
rendimentos de aplicagdes financeiras, foi de R$ 28.318.599,66, conforme informacgdes apresentadas abai-
XO:

Tabela 05 - Repasse de Gestdo — Acumulo do Ano

HOSPITAL E M‘i' TERNIDADE NOSSA JANEIRO/22 FEVEREIROQ/22 MARCO/22 ABRILI22 MAlO/22 JUNHOI22 Total Semestre
SENHORA DO O - CESAC
RECEITAS OPERACIONAIS RS RS RS RS RS RS RS
Repasse Contrato de Gestéo (Total de Repasses) 3.104.588,92 3.104.588.92 3.104.588,92 3.104.588,92 | 12.418.355,68
Repasse Contrato de Gestio (Odontologia) - - - - - - -
Rep Programas Especiai - - - - - - -
Rendimento de Aplicagées Financeiras - - - 21.4486,00 26.028,53 12.309,55 59.784,08
Reembolso de Despesas - - - -
(-) Desconto Repasse - - - 1.390.678,42 1.288.766,15 168.956,30 2.848.400,87
TOTAL DE REPASSES/RECEITAS - - 3.104.588,92 1.735.356,50 1.841.851,30 T 2.947.942.17 9.629.738,89
FONTE: Prestag3o de contas mensais, sujeito a alteragdes.
- Repasse informado de acordo com a i . por compets
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SENHORA DO O - CESAC JULHOI22 AGOSTOI22 SETEMBRO/22 OUTUBRO/22 NOVEMBRO/22 DEZEMBRO/22 | Total Semestre
RECEITAS OPERACIONAIS RS RS RS RS RS RS RS
Repasse Contrato de Gestéo (Total de Repasses) 3.104.588,92 3.104.588,92 3.104.588,92 3.104.588,92 3.104.588,92 3.104.588,92 | 18.627.533,52
Repasse Contrato de Gestio (Odontologia) - - - - - -
Repasse Programas Especiais - - - - - -
Rendimento de Aplicagfes Financeiras 45.617,45 14.177,90 21.514,41 48.228.41 37.680,01 63.065,37 230.283,55
Reembolso de Despesas - - - - - -
(=) Desconto do Repasse 168.956,30 - - - 168.956,30
Desconto (Meta Ndo Atingida) - - - - - - -
TOTAL DE REPASSES/RECEITAS 2.981.250,07 3.118.766,82 3.126.103,33 3.152.817,33 3.142.268,93 3.167.654,29 | 18.688.860,77
FONTE: Prestagio de contas mensais, sujeito a alteragdes.
" Repasse informado de acordo com a i . por &

o
=

28.318.599.66

2.831.859,97 [media

Fonte: INFORMAGAO N° 159/2023/SES — GSCG no PROCESSO SEI N° 2300000288.000038/2023-86.

Conforme a referida Informacao, a despesa da unidade referente a Recursos Humanos
(celetista, autbnomo, comprovados por recibos de pagamentos autbnomos — RPA e contratos com pessoas
juridicas) teve, em média, os percentuais de 35,78% em relacdo a média do total do repasse, estando assim
dentro do limite de gastos com RH (70%).

Quanto ao saldo apurado, através do comparativo das receitas com as despesas,
constatou-se que o Contrato de Gestdo n° 013/2022 se encontrou ao fim de 2022 com um saldo

superavitario no valor de R$ 11.315.630,73, conforme demonstrado abaixo:

Tabela 06 — Saldo apurado em 2022 (receitas x despesas)

DESPESA MEDIA

ANO MES RECEITA DESPESA SEMESTRAL RESULTADO

JAN22 = =

FEVI22 - - -
1 MAR/22 3.104.588.92 278.206,50 R$ 747.672,65 1.826.382.42 SEMESTRE
1 ABR/22 1.735.356.50 980.741,46 754.615,04 ANTERIOR
1 MALZ2Z 1.841.851.30 1.375.294.17 466.557,13 | RS 5.143.702,57
1 JUN22 2.947.942 17 1.851.793.79 1.096.148,38
1 JuLizz 2.981.250,07 2.080.387,98 900.862,09
1 AGODI22 3.118.766,82 2.237.074,35 B81.692,47
1 SETI22 3.126.103,33 2.144.110,74 2.086.155,50 981.992,59 SEMESTRE
1 ouTi22 3.152.817,33 2.117.583,19 1.035.234,14 ATUAL
1 NOV22 3.142.268,93 2.094.892,62 1.047.376,31 | RS 617152776
1 DEZ/22 3.167.654,29 1.842.884,13 1.324.770,16

100,00%
FONTE: Py g30 de contas is, sujeito a all &

. por P

" Repasse informado de acordo com a

Fonte: INFORMAGAO N° 159/2023/SES — GSCG no PROCESSO SEI N° 2300000288.000038/2023-86.

6.2 PRESTAGCAO DE CONTAS

O Informativo no 159/2023/SES-GSCG do Processo SEI no 2300000288.000038/2023-86
declara em sua conclusado que “Por fim, em relagdo as prestagbes de contas apresentadas no exercicio de
2022, informamos que as analises dos meses de margo a dezembro ainda nao estdo concluidas, podendo
sofrer alteragbes.”

6.3 Declaragao Expressa de Aplicagao de Recursos — Resolugdo no 020/2005 do TCE-PE
Quanto as Informagdes Financeiras e a Prestacdo de Contas da Unidade, esta Comissao

Mista de Avaliagdo dos Contratos de Gestdo (CMA-SES/PE) solicitou a Diretoria-Geral de Controle Interno
(DGCI/SES), através do processo SEI no 2300000288.000039/2023-21, a Declaragdo Expressa de que os
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recursos transferidos tiveram boa e regular aplicagdo, em conformidade com o previsto no Art. 20 da
Resolugdo TC no 020/2005 do Tribunal de Contas de Pernambuco. Em resposta, a Diretoria-Geral de
Finangas em seu Despacho no 608/2023 (33961869) informa o seguinte:

“Informamos para os devidos fins, que, em virtude de todo o exposto, a SES/PE,
por intermédio da Superintendéncia Financeira de Prestacdo de Contas —
SFPC, vinculada a Diretoria Geral de Finangcas - DGF, subordinada a Secretaria
Executiva de Administracdo e Finangcas — SEAF, encontra-se impossibilitada de
enviar a referida declaragdo no que tange as prestacées de contas dos
contratos de gestao relativas ao exercicio de 2022”, (grifo nosso)

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

Apds analise e apreciagcdo do material enviado pela Comissédo Técnica de Acompanhamento
Interno dos Contratos de Gestdo - CTAI, esta Comissdo entende se fazerem necessarias as seguintes
recomendagbes, a citada Comissdo, referentes a execugdo do Contrato de Gestdo n° 013/2022 -
HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA SENHORA DO O - CESAC:

01. Esta Comissdao recomenda que sejam tomadas as providéncias para a resolugao dos superavits
atingidos, afim de ndo comprometer a situagdo econdmico-financeira da contratante e do contrato em
questao, e que seja considerada a possibilidade de revisdo dos montantes repassados.

CONCLUSAO

Analisando os dados que foram enviados a esta Comissdo Mista de Avaliacao, instituida
com a finalidade de proceder a analise definitiva dos relatérios trimestrais sobre os resultados dos contratos
de gestao formalizados com as Organizagdes Sociais de Saude (OSS) em Pernambuco, reconhecemos a
importancia da prestacdo dos servigos realizados pelas mesmas, com base nos bons resultados, que se
deram de forma satisfatéria e com grande efetividade no que diz respeito a qualidade, produtividade e
gestao dos recursos humanos e materiais.

A necessidade da continuidade e permanéncia desses servicos se mostra de grande
relevancia para os usuarios do Sistema Unico de Saude, que s&o atendidos por essas Unidades de Salde,
garantindo os resultados pretendidos pelo cidadao e pelo Estado.

Reforgcamos que os Contratos de Gestdo sdo compromissos institucionais, firmados entre o
Estado de Pernambuco, através da Secretaria Estadual de Saude e as Organizagdes Sociais de Saude,
tendo por propésito o de contribuir e reforcar o atingimento de objetivos das politicas publicas de saude,
com vistas a atingir uma superior qualidade dos servigos prestados ao cidadao, motivo pelo qual os mesmos
s&o valiosas ferramentas gerenciais.

Com a finalidade de propiciar uma melhoria dos servigos na esfera publica, com a efetiva
participacao da sociedade, o Estado deve exercer seu controle sobre os servigos publicos prestados, motivo
pelo qual enfatizamos a necessidade de valorizarmos os 6rgédos de controle, com o fito de dar o fiel
cumprimento previsto da Lei Estadual n° 15.210/2103, com redagdo alterada pela Lei Estadual n°
16.155/2017 e pela Lei Estadual n® 16.771/2019, em todos os seus aspectos, inclusive no que diz respeito
ao cumprimento das metas contratuais e a qualificagado das entidades contratadas para operacionalizagao e
gerenciamento das Unidades de saude do Estado de Pernambuco. Vale ressaltar que a administragédo
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publica é responsavel pelo servigo de saude, portanto, cabe a ela monitorar e avaliar continuamente a
gestao das unidades publicas de saude geridas pelas OSS.

Nesse diapasédo, este colegiado reforca a necessidade da Administragdo Publica procurar
atender sempre da melhor maneira a coletividade, buscando sempre os ajustes necessarios, fato comum a
qualquer modelo inovador, para que seja alcangado seu pleno funcionamento e execugdo, garantindo o
continuo aperfeicoamento e qualidade do modelo oferecido. Nao podemos esquecer de mencionar a
importancia do papel de todos os agentes envolvidos nesse processo, seja por meio de execugédo do
servigo, seja por meio de sua fiscalizagdo e acompanhamento, e principalmente daqueles que fazem uso do
mesmo.

Nessa perspectiva, manter alternativas eficientes através de uma gestdo que busca a
qualidade ao sistema de saude, primando pela adogao dos critérios legais necessarios para uma melhor
utilizagédo dos recursos publicos, evitando desperdicios e garantindo o bem estar da populagéo.

Por fim, esta Comissdo Mista conclui que, a partir dos dados apresentados, o modelo
adotado vem atendendo a populagao do Estado de Pernambuco, garantindo a oferta dos servigos de saude
e preocupando-se com uma maior abrangéncia deste, alcangando e melhorando toda a rede de saude do
Estado, bem como oferecendo a possibilidade de acesso a variados tipos de servigo, tornando possivel
inclusive a interiorizagao de especialidades e servigos antes so6 oferecidos em grandes centros.

Recife, margo de 2023.

BRUNA RAMOS PAES BARRETO
Matricula 434.732-2/SES

DANIEL MARQUES RAMOS CARNEIRO
Matricula 324.268-4/SEPLAG

KEOLA NASCIMENTO DE FRANCA
Matricula 434.139-2/SES
Relatora

MANOEL CAETANO CYSNEIROS DE ALBUQUERQUE NETO
Matricula 406.111-0/SAD

PATRICIA MARIA SANTOS ANDRADE
Matricula 389.822-9/SES
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