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COMISSAO MISTA DE AVALIACAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

PARECER CONCLUSIVO

UPA PAULISTA - 4° TRIMESTRE/2018

OBJETO: Parecer Conclusivo referente aos resultados obtidos no 4° trimestre de 2018, no ambito do
Contrato de Gestdao n° 002/2009, celebrado entre a Secretaria Estadual de Satde de Pernambuco e a
Organizacao Social de Saude Fundacao Professor Martiniano Fernandes — IMIP Hospitalar, para o
gerenciamento e a execucao de acoes e servigos de satide da Unidade de Pronto Atendimento — UPA
Paulista, no Municipio de PAULISTA-PE.

INTRODUCAO

Chega a essa Comissdo Mista de Avaliag&o, instituida apor meio da Portaria Conjunta
SES/SEPLAG/SAD n° 240, de 06/07/2016, com efeitos retroativos a 01/05/2016, alterada pelas Portarias
Conjuntas SES/SEPLAG/SAD n° 001, de 16/01/2018 e Portaria n° 298/2018, de 19/06/2018. em
atendimento aos termos do § 3°, do Artigo 16, da Lei n° 15.210/2013, alterada posteriormente pela Lei n°
16.155/2017, Relatério Assistencial de Gestdo da Diretoria Geral de Modernizagdo e Monitoramento de
Assisténcia a Saude — DGMMAS/SES, referente aos resultados obtidos no 4° trimestre de 2018, no ambito
do Contrato de Gestdo n° 002/2009 (UPA Paulista), firmado entre a Secretaria Estadual de Saude e a
Organizagdo Social de Saude Fundac&o Professor Martiniano Fernandes — IMIP Hospitalar, para emissao
de Parecer Conclusivo por esta Comissao Mista, em atendimento aos termos do § 1°, do Artigo 16, da Lei n°®
15.210/2013, alterada pela Lei n°® 16.155/2017.

FUNDAMENTAGAO

Para emissdo do presente Parecer, esta Comissdo Mista de Avaliagdo dos Contratos de
Gestao remete-se a Lei Estadual n® 15.210/2013, alterada pela Lei n° 16.155/2017, mais especificamente,
ao Artigo 16, abaixo transcrito:
‘Art. 16. Sera instituida Comissdo Mista de Avaliagdo para. sem
prejuizo do disposto no § 4° do art. 10 e nos §§ 1° e 3° do art. 13
desta Lei, proceder a andlise definitiva dos relatérios trimestrais sobre
0s resultados do contrato de gestéao.
§ 1° A Comisséo Mista de Avaliagdo devera, até o ltimo dia do més
subsequente ao recebimento do parecer da Comissdo de
Acompanhamento Interno acerca dos relatérios trimestrais e
resultados atingidos com a execugdo do contrato de gestido. emitir
parecer conclusivo a ser encaminhado & Secretaria de Salde e &
Secretaria da Controladoria Geral do Estado.”

O relatorio referente aos resultados assistenciais obtidos pela UPA Paulista, bem como seus
anexos, foram entregues a esta Comiss&o Mista na data de 22/02/2019, através do Oficio DGMMAS n°
069/2019. SIGEPE 0014874-6/2019.

Ressalta-se que os nimeros em sobrescrito se referem as consideracdes dessa Comissao
Mista de Avaliag&o. que estdo listadas no fim do documento.
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DA UNIDADE ANALISADA - UPA PAULISTA

A UPA Paulista, cujo Contrato n® 002/200 foi prorrogado de 04/01/2018 ate 28/12/2019 (15°
Termo Aditivo), realiza procedimentos de baixa e média complexidade, com estabilizacdo dos pacientes de
maior complexidade e com atendimento de Urgéncia/Emergéncia em Clinica médica 24H, Pediatria 24H, e
Odontologia 12H.

Para avaliacdo da UPA Paulista, sdo considerados indicadores de Produgéo e de Qualidade,
referentes ao repasse variavel (30% do Repasse Total) conforme Quadro 01. Em caso de n&do cumprimento
da meta de producéo, devem ser aplicados descontos conforme Quadro 02.

QUADRO 01 - DESCRIGAO DOS INDICADORES

TIPOLOGIA INDICADOR ESPECIFICACAO | META FONTE DE VERIFICAGCAO
Resolutividade 5 sc |Estabelecida através de[SIA/SUS/ Relatdrio do  SisH
(20% Repasse Variavel) Produg&o Médica Total de Atendimentos/meés | i eros re definidos  ftema de Gestéo
Eosdcoaﬁof?doi?é;a e “Cn\fmnp?\r;memo da Escaia Escala completa Relatério Gerencial

Qualidade Apresentacao da ProdugdojApresentacdo de 100%

(10% Repasse Variavel) Apresentac&o Producdo |SIA/SUS da Unidade. no pra-ida Producdo do periodo SIA/SUS
SIA/SUS zo definido pela Regulacdojcom, no maximo, 10%
Meédica da SES de glosas.

{Acolher e Ciassificar o risco
de saide dos usuarios. ggfgf;fgad% \haiCEasT ate Relatérios
igarantindo aos pacientes de i atil Gerenciais/Sistema de
maior gravidade a prioridade> stéo

no aten%lmento a stibsequernke

Acolhimento e
Classificacdo de Risco

Conhecer a localidade de Apresentacdo de|
Taxa de ldentificagdo da residéncia do paciente para|Relatorio do Indicador até
Origem do Paciente avaliar a adequada insercaolo 20° dia atil

Relatorios
Gerenciais/Sistema de
Gestéo

Regional da UPA subsequente
_ Qualidade | Realizacdo de pesquisal
(Requisitos de Avaliagao) |Aplicar a pesquisamensal — 10% do total de;
(Sem Valoragao Financeira) Albraso ao Usiio=— mensaimente. através  de| atendtmentos e Relatorios
Pes L?xsa e SotTAca0 lquestionarios especificos aos|apresent de| Gerenciais/Sistema de
& % pacientes e acompanhantes|Relatorio do Indicador até| Gestéo
atendidos na UPA o 20° dia util do mes
subsequente
Realizagdo de no|
minimo, 80% das
queixas recebidas e
Atencédo ao Usuario — Resolugdo das queixas Apresentaqao Relatérios

Resolug&o de Queixas [recebidas pela UPA no periodo|Apresenta

Relatono o Indlcador aie
o 20° dia Util do més
subsequente

Gerenciais/Sistema de
Gest

Fonte: Anexo Técnico | do 16° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n° 002/2009

QUADRO 02 - SISTEMA DE AVALIACAO POR PESO DE PRODUGAO

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR (R$)
Acima do volume 100% do peso percentual da atividade Atendimento
< contratado a Urgéncia X 30% do Orgamento da unidade
O
(E Entre 85% e 100% do 100% do peso percentual da atividade Atendimento
o volume contratado a Urgéncia X 30% do Orgamento da unidade
@
! L
E Entre 70% e 84,99% do 90% do peso percentual da atividade Atendimento a
:( volume contratado Urgéncia X 30% do Orgamento da unidade
3]
(E Entre 55% e 69,99% do 70% do peso percentual da atividade Atendimento a
o) volume contratado Urgéncia X 30% do Orgamento da unidade
o4
2

Menor que 55% do volume |55% do peso percentual da atividade Atendimento a
contratado Urgéncia X 30% do Orcamento da unidade

Fonte: Anexo Técnico lll do 16° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n° 002/2009.
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1. INDICADOR DE PRODUGAO
1.1 Atendimentos Médicos de Urgéncia/Emergéncia

Na avaliagdo de Produg&o, s&o considerados os Atendimentos Médicos de Urgéncia e
Emergéncia realizados pela UPA Paulista e, de acordo com o Anexo Técnico | do 16° Termo Aditivo ao
Contrato de Gestdo n° 002/2009, a meta contratada corresponde a 10.125 atendimentos/més.

De acordo com as informacdes apresentadas no relatério Assistencial de Gestao/DGMMAS
€ anexos em apenso, a Unidade cumpriu a meta contratada. A tabela 01 apresenta o total de atendimentos

medicos de urgéncia realizados na UPA Paulista.

TABELA 01. Atendimento Médico de Urgéncia/Emergéncia
Atendimento Urgéncia/Emergéncia — UPA PAULISTA - Outubro a Dezembro/2018

MES outubro | novembro = dezembro | 4° TRIMESTRE
Atendimento de Emergéncia Contratado 10.125 10.125 10.125 30.375
Atendimento de Emergéncia Realizado 9.704 9.204 9.226 28.134
% Atendimento de Emergéncia
(Contratado x Realizado) b 920 12 92,82 |
Fonte: Relatorio Assistencial de Gestao e anexos - UPA Paulista — 4° Trimestre/2018
Importante ressaltar que a meta do |Indicador de producdo Atendimento de

Urgéncia/Emergéncia foi repactuagdo através do 16° Termo Aditivo ao Contrato de Gestio n° 002/2009. de
10.800 atendimentos/més para 10.125 atendimentos/més a partir de 26/09/2018, em atendimento aos
parametros estabelecidos na Portaria GM/MS n° 10 de 03/01/2017.

1.2 Atendimentos Odontolégicos de Urgéncia/Emergéncia

Na avaliag&o de Produgéo, sdo considerados os atendimentos Odontolégicos de urgéncia e
emergéncia realizados pela UPA Paulista e, de acordo com o Anexo Técnico | do 16° Termo Aditivo ao
Contrato de Gest&o n° 002/2009, a meta contratada corresponde a 786 atendimentos/més.

De acordo com as informagdes apresentadas no Relatorio Assistencial de Gestao/DGMMAS
€ anexos em apenso, a Unidade nao cumpriu a meta contratada. A tabela 02 apresenta o total de
atendimentos odontologicos de urgéncia realizados na UPA Paulista. No entanto por ser requisito de
acompanhamento, ndo sera apontado desconto.

TABELA 02. Atendimento Odontolégico de Urgéncia/lEmergéncia

Atendimento Odontolégico Urgéncia/Emergéncia — UPA PAULISTA - Outubro a Dezembro/2018

MES outubro novembro | dezembro | 4° TRIMESTRE
Atendimento de Emergéncia Odontolégico Contratado 786 786 786 2.358
Atendimento de Emergéncia Odontolégico Realizado 580 595 565 1.740
= p F =g
% Atendimento de Emergenc_la Odontolégico (Contratado 73.79% 75.70% 71,88% 73,79%
x Realizado)

Fonte: Relatério Assistencial de Gestao/anexos - UPA Paulista — 4° Trimestre/2018
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2.INDICADORES DE QUALIDADE
2.1 Escala Médica

A UPA Paulista, sendo Unidade de Porte Ill e, de acordo com o item 3.1.3.1 da Clausula
Terceira do 7° Termo aditivo ao Contrato de Gestéo 002/2009, possui a seguinte escala:
“3.1.3.1 — A contratada devera ter na UPA diariamente, no plantéo diurno 06 (seis) profissionais médicos,
entre clinicos e pediatras. E no plantédo noturno 04 (quatro médicos, distribuidos entre pediatras e clinico e
01 (dentista) todos os dias 24h.”

Atualmente, a escala médica praticada no plantéo diurno é de 03 clinicos, 02 pediatras e 01
Dentista (12hs). Ja no plantdo noturno, s&o 02 clinicos, 02 pediatras conforme consta no anexo “Resumo de
Atendimentos por Especialidade”

Conforme informagdes extraidas do Relatorio Assistencial de Gestdo e Anexos enviados
pela DGMMAS, a UPA Paulista possui atualmente a escala médica praticada no plantdo diurno de 06(seis)
entre clinicos e pediatras. Ja no Plantdo Noturno 05 (cinco) entre clinicos e pediatras. A Unidade possui
também no plantdo diurno 01 (um) dentista todos os dias 12/h, conforme consta no anexo “Resumo de
Atendimentos por Especialidade”

Observa-se no Resumo de Atendimentos por Especialidade, anexo do Relatério Assistencial
DGMMAS, que a Unidade apresentou plantdo completo no periodo avaliado, cumprindo assim a meta
contratada.

2.1.2 Producao SIA/SUS (% Glosa)

Conforme preconiza o Contrato de Gestdo 002/2009, a Unidade deve apresentar ao
SIA/SUS (Sistema de Informagdo Ambulatorial do Sistema Unico de Saude) 100% dos procedimentos
realizados, com o0 maximo de 10% de glosas.

Referente a este quesito, A DGMMAS informa através do Relatério Assistencial de Gestéo e
planilha — Relatorio Gerencial Informativo, que no periodo em estudo a Unidade apresentou produgéo de
177.176 com 0,016% de glosa no trimestre, cumprindo a meta exigida em contrato, conforme demonstrado
na tabela abaixo.

TABELA 03 - Producao SIA/SUS (% Glosa)
'~ Producéo SIA/SUS — UPA PAULISTA — Outubro a Dezembro/2018

SIA/SUS
= - Producao Producao
WS Azlr-gg:r?taaga Apro-vgc?a Rej ei_taGSa % Rejeicdo
Quantitativo Quantitativo
outubro 61.113 61.095 18 0,029
‘novembro 61.696 61.686 10 0,016
‘dezembro 54.367 54.366 1 0,002
Total 177.176 177.147 29 0,016

Fonte: Relatério Assistencial de Gestao/anexos - UPA Paulista — 4° Trimestre/2018
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3. REOESITOS OF QUALIDADE {Nao Valorados)

ade definidos para a UPA Paulista, estdo descritos no Anexo Técnico
G est&o e no Manual de Indicadores para a Parte Variavel constante
0 eles:

alAcofamento e Classificacao de Risco: o objetivo deste indicador é avaliar o paciente logo na sua

oheEgaC= = U= = r=Cuzir o tempo para o atendimento médico, fazendo com que o paciente seja visto
precocements ge acordo com a sua gravidade.

bjAtenc3o 20 Usuario: visa a avaliar a percepgdo de qualidade de servicos pelos pacientes ou
acompannantes. Compreende os indicadores: Pesquisa de Satisfagado do Usuario e Resolucdo de Queixas.

Por se ratar de um requisito de acompanhamento, ndo tem valoracg&o financeira.

c)Taxa de Identificacdo de Origem do Paciente: o objetivo € conhecer a localidade de residéncia do

pace pa'a avaliar a adequada insergao regional da UPA — Paulista por meio da caracterizacio da origem
da demand

TABELA 04 — Resumo dos Indlcadores de Qualidade
TEan RESUMO DOS INDICADORES DE QUALIDADE
INFORMAGOES EXTRAIDAS DO RELATORIO DE AVALIAGAO DE GESTAO DGMMAS E ANEXOS - 2018
UPA PAULISTA - OUTUBRO A DEZEMBRO/2018

INDICADOR REQUISITO DE Resultado nos Meses
QUALIDADE
. = CONTRATADO / META STATUS
(Requisito de Acompanhamento - nao Qutubro |Novembro| Dezembro
valorado)
1. Acolhimento e Classificago de a)envio de relatério de resultado doACCR até o | Enviado | Enviado | Enviado x?mgfggogga;";n‘#esgg L%dofagg Meta
Risco dia 20 do més subsequente. N0 prazo | no prazo | no prazo €9 praz.

cumprida.

2. Atengao ao Usuario

Conforme Relatério DGMMAS, as ‘
Enviado | Enviado | Enviado [informagdes foram enviadas no prazoe a |
no prazo | no prazo | no prazo unidade atingiu 13,22% no trimestre.

a) envio do relatério de consolidagéo até o dia
2.1 Pesquisa de Satisfagdo do Usuario |20 do més subsequente;

Meta cumprida.
a) envio do relatério de consolidagéo até o dia A Unidade atingiu 100% de resolugéo das |
2 : 20 do més subsequente; Sem |17 (dezessete) queixas e enviou 0s
2.2 Resolugdo de Queixas b) resolugdo de no minimo 80% das queixas | 100:00% | 100.00% | o eixas |relatorios dentro do prazo cumprindo
recebidas assim a meta.

O relatorio assistencial infoma que no
Enviado | Enviado | Enviado |periodo em questdo, todos os relatérios
no prazo | no prazo | no prazo [foram entregues no prazo. Meta
cumprida.

3. Taxa de Identificagdo de

bt e dts DedABE a) envio do relatério de consolidagéo até o dia

20 do més subsequente

Fonte: Relatorio Assistencial de Gestao/anexos e Planilha Consolidado Mensal UPA 2018 - 4° Trimestre/2018 UPA Paulista — 2018.

Importante ressaltar que o indicador requisito de qualidade Taxa de Identificagdo da Origem
do Paciente, de acordo com o Anexo Técnico Il do 16° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao, informa: “Nota
2: Para o indicador Taxa de Identificador da Origem do Paciente, Requisito de Avaliagdo a partir do termo
aditivo ao Contrato de Gestdo para adequagéo a Lei 155.210/2013, a meta passara a ser a apresentacéo
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do relatério do indicador no prazo definido em contrato.”
4. COMISSOES CLINICAS E NUCLEO DE MANUTENGAO GERAL

A Clausula Terceira do 10° Termo Aditivo do Contrato de Gestdo n® 003/2009, nos itens

elencados abaixo, preconiza que a Unidade deve:
“3.1.34 - Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissées Clinicas:

*  Comisséo de Prontuéarios Médicos;

«  Comisséo de Obitos;

«  Comisséo de Etica Médica.
3.1.35 — Possuir e manter um Ndcleo de Manutengdo Geral — NMG que contemple as areas de manutengédo
predial, hidraulica e elétrica, assim como um servigo de gerenciamento de Risco e de Residuos Sdlidos na
unidade, bem como manter o ntcleo de engenharia clinica para o0 bom desempenho dos equipamentos.”

Conforme relatério Assistencial de Gestao/DGMMAS, pag. 07, item 6. Cumprimento das
Clausulas Contratuais, Quadro 02, a Unidade possui e mantém em pleno funcionamento as Comissbes de
Prontuarios Médicos, Etica Médica e de Obitos, assim como enviou as atas de reunido. Em relacdo ao
Nucleo de Manutencdo Geral — NMG, o Servico de Gerenciamento de Risco de Residuos Sdélidos e o
Nucleo de Engenharia Clinica, a UPA Paulista mantém em funcionamento, conforme consta no relatério
elaborado pela DGMMAS.

5. APONTAMENTO DE DESCONTO

O referido Relatério Assistencial informa que a UPA Paulista no que concerne ao
cumprimento das metas valoradas, fez cumprimento de todas as metas do indicador de produgédo e
qualidade no 4° trimestre de 2018, nao ocorrendo apontamento de desconto.

6. PARECER DA COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO DE CONTRATO DE
GESTAO

O Parecer CTAI afirma em sua concluséo que “Diante das razbes e fundamentos acima
elencados, esta Comissédo Técnica de Acompanhamento Interno dos Contratos de Gestdo, ratifica o
presente Relatério Trimestral da UPA PAULISTA 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 gestédo eficaz, oferecendo um atendimento de qualidade & populagdo usuéria do SUS, tudo em
conformidade com os termos do inciso IV, do paragrafo unico do artigo 15 da Lei Estadual n® 15.210/2013,
alterada pela lei 16.155/2017.”

7. DA QUALIFICAGAO COMO ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE

O que diz respeito a qualificagdo da Organizagdo Social de Saude Fundagcdo Professor
Martiniano Fernandes - IMIP HOSPITALAR, obteve sua titulacdo renovada em 17/01/2019 através do
Decreto n° 46.006 ', produzindo seus efeitos a partir de 28/11/2018. Assim, durante o trimestre ora
analisado, a referida Unidade nao atendeu ao item 3.1.41 da Clausula Terceira do 10° Termo Aditivo ao
Contrato de Gestao n° 002/2009, a saber:
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