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PARECER CONCLUSIVO
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OBJETO: Parecer Conclusivo referente aos resultados obtidos no 22 trimestre/2024, no ambito do Contrato de
Gestao n° 002/2017, celebrado entre a Secretaria Estadual de Saude de Pernambuco e a Organizacao Social de
Saude Hospital do Tricentenario, para o gerenciamento e a execucao de acoes e servicos de saude a serem
realizados pela contratada no Hospital Regional Emilia Camara, no municipio de Afogados da Ingazeira/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 n2 001 de 19/01/2022,
em atendimento aos termos dispostos no § 32, do Artigo 16, da Lei Estadual n? 15.210/13, com redacao alterada pela Lei
Estadual ‘n? 16.155/17, o Parecer da Comissdao Técnica de Acompanhamento Interno - CTAI n2 312/2024,
referente aos resultados obtidos no 2° trimestre de 2024 - Hospital Regional Emilia Camara.

O mencionado documento, bem como os anexos, subsidiam a emissao do presente Parecer Conclusivo por esta
Comissdo Mista, em atendimento aos termos do § 19, do Artigo 16, Lei Estadual n? 15.210/2013, com redacao alterada pela
Lei Estadual n® 16.771/2019.

FUNDAMENTACAO

Para emissao do presente Parecer, esta Comissao Mista de Avaliagao dos Contratos de Gestdao remete-se ao § 1°
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 Avaliagdo para proceder a andlise definitiva dos relatérios trimestrais sobre os
resultados do contrato de gestéo.
§ 12 - Apds o recebimento do parecer da Comissdo de Acompanhamento Interno do Contrato de Gestdo acerca dos
relatdrios trimestrais e resultados atingidos com execug¢do contratual, a Comissdo Mista de Avaliagcdo devera, 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 CTAl n? 312/2024 e anexos referentes aos resultados assistenciais obtidos pelo Hospital Regional
Emilia Camara, no 29 trimestre/2024, foram entregues a Diretoria-Geral de Controle Interno(DGCI/SES) e a esta Comissao
Mista na data de 02/12/2024, por meio do Oficio SEAS n2 151/2024 através da plataforma SEl Processo n°
2300000999.000349/2024-18.

Salientando que a andlise desta Comissdo 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 nimeros em sobrescrito no presente Parecer se referem as consideracdes desta Comissao
Mista de Avaliacao, que estao listadas no final do documento.

UNIDADE ANALISADA

O Hospital Regional Emilia Camara, cujo Contrato n? 002/2017 se encontra vigente conforme o 212 Termo
Aditivo ao Contrato de Gestdo, possui o perfil de referéncia Materno Infantil, urgéncia e emergéncia em Clinica Obstétrica,
Pediatria, Traumato-Ortopedia, Cirurgia Geral e Clinica Médica, atendendo aos pacientes egressos da Unidade e aos
referenciados pela Central de Regulacao da SES/PE. Capacidade operacional com 114 leitos de Enfermaria, 10 leitos de UTI,
10 leitos de UTI Pedidtrica (Sazonal), Sala de Recuperagdo Pds Anestésica (02 leitos), 03 leitos de estabilizacdo, 12 leitos de
observacdo (06 adulto e 06 pediatria) e 04 leitos de emergéncia Dialitica. No Ambulatério sdo atendidas as especialidades:
Clinica Geral, Ginecologia, Obstetricia (pré-natal de alto risco e pds-parto), Traumato-Ortopedia, Cirurgia Geral e Clinica
Médica e SADT (Laboratério de Andlises Clinicas, Diagnose, Radiodiagnéstico, Ultrassonografia).

Conforme o Anexo Técnico | do 21° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 002/2017, a Unidade possui as
seguintes metas assistenciais: Indicadores de Producdo em Saidas Hospitalares, Atendimento a Urgéncia/Emergéncia,
Atendimentos Ambulatoriais Médicos, Atendimentos Ambulatoriais Ndo Médicos e Cirurgias e Indicadores de Qualidade:
Qualidade da Informacao, Atencao ao Usudrio, Controle de Infeccao Hospitalar, Taxa de Cesariana em Primiparas, Proporcdo
de Obitos maternos investigados, Proporcdo de ébitos fetais analisados, Proporcdo de recém-nascido com 12 dose de vacina



contra Hepatite B e recém-nascido com vacina BCG e Mortalidade Operatéria. Vale informar que em 30/08/2023 foi assinado
0 212 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 002/2017, fazendo com que o Anexo Técnico utilizado como parametro fosse
alterado conforme as vigéncias de seus Termos Aditivos.

Para avaliacdo do Hospital Emilia Camara, o Contrato de Gestdo prevé regras no repasse dos valores, sendo 70%
desse recurso denominado de parte fixa e 30% denominado de parte varidvel, essa Ultima vinculada ao cumprimento de
metas especificas. No que concerne a parte varidvel, ela é dividida pelos indicadores de producao (20%) e pelos indicadores
de qualidade (10%), podendo o Hospital executar o minimo de 85% da meta sem que ocorram descontos no repasse,
conforme indicado no Quadro 01 abaixo:

QUADRO 01 - SISTEMA DE AVALIACAO POR PESO DE PRODUCAO

CONSULTAS MEDICAS

INDICADORES META REALIZADA VALOR A PAGAR (RS)
Wcima do volume contratado 3,2% do valor global do contrato
De 85% até 100% do volume contratado 3,2% do valor global do contrato
REALIZAGAODE  [De 70% até 84,99% do volume contratado  |2,56% do valor global do contrato

De 55% até 69,99% do volume contratado

0,16% do valor global do contrato

De 30% até 54 99% do volume contratado

0,064% do valor global do contrato

Menor que 30% do volume contratado

0% do valor global do contrato

cima do volume contratado

1,8% do valor global do contrato

De 85% até 100% do volume contratado

1,8% do valor global do contrato

HOSPITALARES

REALIZACAODE De 70% até 84,99% do volume contratado 1,0% do valor global do contrato
CONSULTAS NAQ 15279, oté 69.99% do vol do[0.5% do valor global d
MEDICAS e o até 63.99% do volume contratado ,a2% do valor global do contrato
De 30% até 54,99% do volume contratade 0% do valor global do contrato
Menor que 30% do volume contratade 0% do valor global do contrato
cima do volume contratado 5% do valor global do contrato
De 85% até 100% do volume contratado 5% do valor global do contrato
SAIDAS De 70% até 84,99% do volume contratade 4% do valor global do contrato

De 55% até 69,99% do volume contratado

2,5% do valor global do contrato

De 30% até 54,99% do volume contratado

1% do valor global do contrato

Menar que 30% do volume contratade

0% do valor global do contrato

ATENDIMENTOS DE

IAcima do volume contratado

5% do valor global do contrato

De 85% até 100% do volume contratado

5% do valor global do contrato

De 70% até 84,99% do volume contratade

4%do valor global do contrato

Ilf-lhl:l(E;REgI(E:PII?:IE\ De 55% até 69,99% do volume contratade  |2,5% do valor global do contrato
De 30% até 54,99% do volume contratado 1% do valor global do contrato
Menor que 30% do volume contratado 0% do valor global do contrato
\Acima do volume contratado 5% do valor global do contrato
De 85% até 100% do volume contratado 5% do valor global do contrato

CIRURGIAS De 70% até 84,99% do volume contratado  |4%do valor global do contrato

REALIZADAS De 55% até 69,99% do volume contratade  |2,5% do valor global do contrato

De 30% até 54 99% do volume contratado

1% do valor global do contrato

Menor que 30% do volume contratado

0% do valor global do contrato

Fonte: Anexo Técnico Il do 21° Termo Aditivo do Contrato de Gestao n? 002/2017.

1. INDICADORES DE PRODUGCAO

Na avaliacdo de Producdo, sdo considerados os indicadores Saidas Hospitalares, Atendimento Ambulatorial Nao
Médico, Atendimento Ambulatorial Médico, Atendimentos a Urgéncia/Emergéncia e Cirurgias, realizados pelo Hospital
Regional Emilia Camara e, através do 21° Termo Aditivo foram alteradas as metas da referida unidade. Sendo relatadas a
seguir: saidas hospitalares: 586/més, atendimentos a urgéncia: 8.881/més, atendimentos ambulatoriais médicos:
1.000/més, atendimentos ambulatoriais ndo médicos: 875/més e 310 cirurgias/més.

1.1 Saidas Hospitalares

Conforme informagdes apresentadas no Parecer CTAI n? 312/2024 e consulta ao SIMAS, o total de Saidas
Hospitalares no trimestre analisado atingiu o volume de 2.351 saidas, representando um percentual de 133,73%, sendo
assim, cumpriu com a meta contratada.

Tabela 01. Saidas Hospitalares

Saidas Hospitalares - Hospital Regional Emilia Camara
Abril a Junho/2024

Meses Abril Maio Junho |27 Trif2024
Contratado 586 586 586 1.758
Realizado 778 765 808 2.351
% Producao
(Contratado x Realizado) 132,76% | 130,55% 137,88% 133,73%

Status da Meta Cumprida

Fontes: Parecer CTAI n2 312/2024 e SIMAS - Hospital Regional Emilia Camara - 22 Trimestre/2024.

1.2 Atendimentos a Urgéncia/Emergéncia

Conforme informacdes apresentadas no Parecer CTAl n? 312/2024 e consulta ao SIMAS, o total de Atendimentos



a Urgéncia/Emergéncia no trimestre analisado atingiu o volume de 43.317 atendimentos, representando um percentual de
162,58%, sendo assim, cumpriu com a meta contratada.

Tabela 02. Atendimentos Urgéncia/Emergéncia

Atendimentos & Urgéncia/lEmergéncia — Hospital Regional Emilia Camara
Abril a Junhol2024
Meses Abril Maio Junho 2° Trif2024
Contratado 8.881 8.881 8.881 26.643
Realizado 15.820 14.537 12.960 43.317
% Produgao Emergéncia
Contratado x Realizado) | 178,13% 163,69% 145,93% 162,58%
Status da Meta Cumprida

Fontes: Parecer CTAI n2 312/2024 e SIMAS - Hospital Regional Emilia Camara - 22 Trimestre/2024.

1.3 Atendimento Ambulatorial Médico

Conforme informagdes apresentadas no Parecer CTAI n? 312/2024 e consulta ao SIMAS, o total de Atendimento
Ambulatorial Médico no trimestre analisado atingiu o volume de 3.610 atendimentos, representando um percentual de
120,33%, sendo assim, cumpriu com a meta contratada.

Tabela 03. Atendimento Ambulatorial Médico

Atendimento Ambulatorial Médico - Hospital Regional Emilia Camara
Abril a Junhol2024
Meses Abril Maio Junho |27 Trif2024
Contratado 1.000 1.000 1.000 3.000
Realizado 1.226 1.268 1.116 3.610
[% Produgao Médica
Contratado x Realizado) 122.60% | 126,80% 111,60% 120,33%
Status da Meta Cumprida

Fontes: Parecer CTAI n2 312/2024 e SIMAS - Hospital Regional Emilia Camara - 22 Trimestre/2024.

1.4 Atendimento Ambulatorial Nao Médico

Conforme informacgdes apresentadas no Parecer CTAl n? 312/2024 e consulta ao SIMAS, o total de Atendimento Ambulatorial
Ndo Médico no trimestre analisado atingiu o volume de 4.685 atendimentos, representando um percentual de 178,48%,
sendo assim, cumpriu com a meta contratada.

Tabela 04. Atendimento Ambulatorial Nao Médico

Atendimento Ambulatorial Nao Médico - Hospital Regional Emilia Camara
Abril a Junhol2024
Meses Abril Maio Junho  [2° Trif2024
Contratado 875 875 875 2.625
Realizado 1.659 1.414 1.612 4.685
Eu Producao Nao Médica
Contratado x Realizado) 189,60% | 161,60% 184,23% 178,48%
Status da Meta Cumprida

Fontes: Parecer CTAI n2 312/2024 e SIMAS - Hospital Regional Emilia Camara - 22 Trimestre/2024.

1.5 Cirurgias

Conforme informacgdes apresentadas no Parecer CTAI n? 312/2024 e Relatérios da Unidade, o total de Cirurgias
no trimestre analisado atingiu o volume de 1.338 cirurgias, representando um percentual de 143,87%, sendo assim,
cumpriu com a meta contratada.

Tabela 05. Cirurgias

Cirurgias — Hospital Regional Emilia Camara
Abril a Junho/2024

Meses Abril Maio Junho [2° Trif2024
Contratado 310 310 310 930
Realizado 483 429 426 1.338
% Produgao Cirdrgica
lIContratade x Realizado) 155,81% | 138,39% 137,42% 143,87%

Status da Meta Cumprida

Fontes: Parecer CTAI n2 312/2024 e SIMAS - Hospital Regional Emilia Camara - 22 Trimestre/2024.

O Parecer CTAIl n° 312/2024 informa que em decorréncia do SIMAS ter considerado o lancamento de saidas




cirirgicas em vez de producdo cirdrgica, foram utilizados as informacdes dos Relatérios Mensais da Unidade por meio do
SEI.

2. INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores de Qualidade definidos para o Hospital Regional Emilia Camara estdo descritos no Anexo | do 21¢
Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 002/2017. Sao eles:

2.1 - Acolhimento com classificacao de risco: Acolhimento ao paciente e classificacdo do atendimento em conformidade com
os protocolos vigentes;

2.2 - Indicador de satisfacdo do usuario: Medir a satisfacdo do usuario atendido pela unidade e seus acompanhantes;

2.3 - Taxa de resolucdo das queixas recebidas: Aferir a taxa de resolutividade das queixas prestadas pelos usuarios da
unidade e seus acompanhantes;

2.4 - Percentual de glosas referentes a profissional ndo cadastrado no CNES: Garantir que os profissionais médicos que
realizam os atendimentos nas unidades estejam devidamente cadastrados no CNES;

2.5 - Percentual de glosas no SIA/SUS: Registrar a produgao realizada pela unidade no sistema SIA/SUS no prazo preconizado
pela regulagao/SES com o maximo de 10% de glosas;

2.6 - Percentual de glosas no SIH/SUS: Registrar a producao realizada pela unidade no sistema SIH/SUS no prazo
preconizado pela regulacdo/SES com o maximo de 10% de glosas;

2.7 - Taxa de cesarianas: Mensurar o percentual de partos cirdrgicos;
2.8 - Taxa de cesarianas em primiparas: Medir e avaliar a Taxa de Cesarianas em Primiparas;

2.9 - Proporgdo de recém-nascido (RN) com 12 dose da vacina de Hepatite B: Vacinar todos os RNs vivos com a 12 dose de
vacina contra Hepatite B a ser realizada nas 12 primeiras horas de vida;

2.10 - Proporcdo de recém-nascidos (RN) com vacina BCG: Vacinar todos os RNs vivos com peso superior a 2.000g com
vacina BCG realizada antes da alta;

2.11 -Taxa de Obitos Fetais Investigados: Analisar todos os ébitos fetais de recém nascidos com peso igual ou inferior a
2.500g ocorridos;

2.12 - Taxa de Obitos Maternos Investigados: Analisar todos os 6bitos maternos relacionados com gestacéo e parto;

2.13 - Entrega do Relatério de Prestacdo de Contas Mensal: Apresentar relatério de prestacao de contas mensal no prazo
estabelecido pela SES/PE;

2.14 - Informacao e Transparéncia: Garantir que a Contratada divulgue as informacbes exigidas por lei em seu respectivo
portal da transparéncia;

2.15 - Taxa de revisdao de prontudrios de pacientes com classificacdo de risco vermelho e amarelo: Certificar que os
prontudrios dos pacientes classificados como vermelho e amarelo foram revisados pela comissdo de prontuarios;

2.16 - Taxa de Revisdo de Obitos Institucionais: Certificar que os prontuarios dos pacientes institucionalizados que vieram a
dbitos foram revisados pela comissao de prontudrios e analise de ébitos;

2.17 - Taxa de Infecgao Hospitalar: Medir e avaliar a Taxa de Infeccao Hospitalar do Hospital;

2.18 - Escala médica de Plantdo: Averiguar o cumprimento da escala médica minima prevista em contrato;

2.19 - Taxa de execucdo do plano de educagao permanente: Avaliar a execugao do plano de educagcdo permanente;
2.20 - Taxa de mortalidade cirlrgica: Identificar a mortalidade cirlrgica, com estratificacdo por ASA;

2.21 - Taxa de ocupacado operacional geral, por clinica e UTI: Identificar a taxa de ocupacao operacional geral da unidade,
bem como a taxa de ocupacdo de cada clinica e UTI.

- Parte Variavel, vejamos:

Tabela 06. RESUMO DOS INDICADORES DE QUALIDADE (21° Termo Aditivo)

RESUMO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

INFORMAGOES EXTRAIDAS DO PARECER CTAI n® 312/2024 e SIMAS

HOSPITAL REGIONAL EMILIA CAMARA — ABRIL A JUNHO/2024

2. INDICADORES DE RESULTADO
QUALIDADE CONTRATADO I META - - STATUS
(10% Repasse Variavel) Abril Maio Junho
[2.1 Acolhimento com Enviar relatdrio de resultados do ACCR até o Enviado no Ermviado no Enviado no |0 relatdrio foi entregue no prazo em todos os

dia 20 do més subsequente a prestacdo do

! Prazo Prazo Prazo meses. Meta cumprida.
Senico.

classificacio de risco

Conforme parecer CTAI, a unidade ndo cumpriu
com o minimo exigido no contrato; portanto, meta
nio cumprida no trimestre.

Impossibilitado | Impossibilitado | Impossibilitado

[2.2 Satisfagio do usuario Atingir valor = 90% de satisfacdo. o - L
de analise de anlise de analise

Conforme parecer CTAI, a unidade ndo cumpriu
[2.3 Taxa de resolugio das| Atingir valor = 80% de resolucio das queixas a a s com o minimo exigido no contrato no més de
queixas recebidas prestadas. 100,00% 57.14% 100,00% maio; portanto, meta cumprida apenas nos
meses de abril e junho.

(0 Parecer CTAl nos informa que os dados estdo
0 impossihilit%dos de anaise deyido a divergéncias
[2.4 Percentual de glosas | 0,0% do total de glosas decomrentes da falta Impossibilitado | Impossibilitado | Impossibilitado [0 informagdes. Relata também que podem ser

niferente a profissional de cadastro d_e profissionais médicos da de analise de anlise de andlise  [ppresentados pela unidade em até 06 (seis)
nao cadastrado no CNES unidade no CNES. meses, sendo assim, ndo existira apontamento de

desconto 1.




Registro de 100% no Sistema SIA/SUS, dos

(O Parecer CTAl nos informa que os dados estdo
impossibilitados de anaise devido a divergéncias

prontuariosrevisados pelacomissdo

2.5 Percentual de Glosas |~ lizad idade. podends |IMEessibilitado | Impossibilitado | Impossibilitado de informacdes. Relata também que podem ser
no SIA/SUS alendimentos realizados na umdade. podendo |y, onaise | deanalise | deanalise [ppresentades pela unidade em até 06 (seis)
apresentar no maximo 10% de glosas. meses. sendo assim, ndo existira apontamento de
desconto 1.
O Parecer CTAl nos informa que os dados estio
) ) impossibilitados de anaise devido a divergéncias
[2.6 Percentual de Glosas aia:rgél?:rzoenii; ES:ﬁzZ%iS;zTii;Salgfuosciednndso Impossibilitado | Impossibilitado | Impossibilitado [de informages. Relata também que podem ser
no SIH/ISUS o . - P de analise de analise de andlise  [apresentados pela unidade em até 06 (seis)
apresentar no maximo 10% de glosas. meses. sendo assim, ndo existird apontamento de
desconto 1.
Apresentar informacéio de taxa de partos 14 Unidade atingiu o percentual exigido no
. P o ok o o o 2 .
[2.7 Taxa de Cesarianas cirdrgicos (n ?}zrfoasrl}oi 1c:[l]r[;lrgu:os.total de 57,89% 64,00% 67.86% contrato; portanto, meta cumprida no periodo.
Apresentar £ 12% de cesarianas em ) . _— .
heT de C . s °d i . IA Unidade nao atingiu o percentual minimo
P.' axa de Lesarianas _pr]mmargst(r; d & p:t DS CESArens em 51,35% 60,78% 62,26% exigido no contrato; portanto, meta ndo cumprida
rimiparas primiparas/total de ﬁ:gnos em primiparas) x no periodo.
= . MNos meses de abril a junho. a unidade nédo
2.9 Proporcdo de Recém Atingir 100% dos RNs vacinados contra cumpriu 0 minimo do percentual exigido em
i o 0 o [
2:?;2:1?:‘! ?_Ic;m;“?;;e Hepatite B nas primeiras 12 horas de vida 9.33% %8,36% %.71% contrato, portanto. meta nao cumprida no
P ftrimestre
[2.10 Proporgao de Recem | Atingir 100% dos RMNs com peso superior a Nos meses de abril a junho, a unidade cumpriu o
Nascido (RN) com vacina |2.000 g com a vacina BCG realizada antes da 100,00% 100.00% 100,00%  |minimo percentual exigido em contrato, meta
BCG alta cumprida apenas no trimestre.
. Atingir 100% de dbitos fetais analisados (n® de
[2.11 Taxa de Obitos Fetais| dbitos fetais com peso igual ou menor que 2 o o I Unidade atingiu o percentual exigido no
Investigados 2.500g analisados! n® de dbitos fetais com 100,00% 100,00% 100,00% contrato; portanto. meta cumprida no periodo.
peso igual ou menor que 2.500g) x 100
- — - — -
[2.12 Taxa de Obitos At|rlg|r 1!]0.’;0 dos dbitos materno anahsoados Impossiblitado o Sem IA Unidade ndo cumpriu meta apenas em abril.
. (n® de dbitos maternos investigados/n® de o 100.,00% P S .
Maternos Investigados 8bitos matemos) x 100 de analise Ocorréncia  |Nos meses de maio e junho, meta cumprida.
[2.13 Entrega de Relatorio | Envio de relatdrio de Prestacdo de Contas Enviado no Enviado no Enmviado no
de Prestacio de Contas Mensal até o dia 20 do més subsequente a Prazo Prazo Prazo 0 relatdrio foi entregue no prazo. Meta cumprida.
Mensal prestacdo de semvico.
Atingir = 75% dos itens de transparéncia Boas
= Praticas de transparéncia; Lei Federal n® . _— . .
214 Informagao e 12 527/2011- Ats 6° 7° 8° 992 30- Lei | 100.00% 100.00% 100,00%  fUnidade atinglu o minimo percentual no perioda
ransparéncia Estadual PE n° 15.210/2013- Arts. 2°, 3°, 4°, em andlise; portanto, meta cumprida.
9°,10°, 14, 24, 2728
Atingir valor = 90%revisdo dos
.15 Taxa de revisio de prontuariosclassificados comovermelho e
.rontuérios de pacientes amarelo.(Total de prontudriosrevisados IA Unidade ndo cumpriu o percentual contratual no
Eom classifica go de risco pelacomissédo deprontudrios comclassificacdo| 100,00% 100.,00% 14,43% més de junho, portanto, meta cumprida apenas
vermelho e ansarelo de riscovermelho e amarelo x100 / total em abril e maio.
deprontuarios comclassificagdo de
riscovermelho e amarelo).
Atingir valor 290%revisdo dosprontuarios de
2.16 Taxa de Revisdo de dbitosinstitucionais. (Totalde Impossibilitado | Impossibilitado | Impossibilitado i Unidade ndo atingiu o percentual exigido no

contrato; portanto. meta nao cumprida no

permanente

previstasno plane de educacdopermanente
para operiodo)

Obitos Institucionais d g e g de analise de analise de analise .
eprontuarios e analisede dbitos x 100 / periodo.
N*Total ObitosInstitucionais).
Atingir valor < 7.5% decasos de
infecgdeshospitalares dequalquer tipo
[2.17 Taxa de Infecgao ocormidosno pericdo. (N® Casosde a s s WA Unidade atingiu o percentual minimo exigido no
. . - ' ; 0.51% 0,39% 0.50% . - -
Hospitalar infecgesHospitalares dequalguer tipo contrato; portanto, meta cumprida no periodo.
noperiodo x 100/ N® de
SaidaHospitalaresocorridas no periodo)
[2.18 Escala médica de Execucdo da escala médica (urgéncia/  |Impossibilitado | Impossibilitado | Impossibilitado A”U.mdade ndo apresentou a execuga0 d? escala
- L i L o didria do BID ao CTAI, meta nao cumprida no
Plantao emergéncia) mensal completa de analise de analise de analise .
periodo.
Atingir valor = 90%das atividadesprevistas para
[2.19 Taxa de execugdo do| o planode educacdopermanente (n® totalde | et - I Conforme Parecer CTAI, ndo existem informacdes
- L ; . - mpossibilitado |Impossibilitado | Impossibilitado i :
plano de educagao atiidadesrealizadas x 100/ n® deatividades de andlise de analise de andlise [CErCA das atividades previstas, portanto, meta

nao cumprida no periodo.

Fonte: Parecer CTAI n? 312/2024 - Hospital Regional Emilia Camara - 22 Trimestre/2024.

3. APONTAMENTOS DE DESCONTO

O Hospital Regional Emilia Camara nao alcancou as metas para os Indicadores de Qualidade: Satisfacdo do
Usuario (trimestre), Taxa de Resolucdao de Queixas Recebidas (maio), Taxa de Cesarianas Primiparas (trimestre), Proporcao
de recém-nascido com 12 dose de vacina Hepatite B (trimestre), Taxa de Obitos Maternos Investigados (abril), Taxa de
Revisdo de Prontudrios de pacientes com classificacdo de risco vermelho e amarelo (junho), Taxa de Revisdo de Obitos
Institucionais (trimestre), Escala Médica de Plantao (trimestre) e Taxa de Execucdo do Plano de Educacdo Permanente
(trimestre), conforme tabela abaixo:



Tabela 08. APONTAMENTOS DE DESCONTOS 2

Apocntamento de Desconto — HOSPITAL REGIONAL EMILIA CAMARA — 2° Trimestre/2024

Valor Repasse Mensal — Abril RS 3.205.791 93

Valor Repa sse Mensal — Maio RS 3.238.779 61

Valor Repasse Men=l —Junho RS 3.238.779,61

Taxa de Resolugio de Queixas Recebidas Satisfagdo do Usudrio

Pericdo Meses #Desconto ﬁl::nf;r‘l::: FPeriodo Meses %Desconto aD:;:t.:::ltz:
Iés Abril 0,00% F{SD.ﬂ Tés Abil 0,50% RS 16,028,945
Iés Isig 0,25% RE B.DE-.BE{ TMés Maio 0,50% RS 16.152.50]
Més Junho 0,00% RE0,00| Més Junho 0,50% RE 16.153,20|
TOTAL| RS 8.096, TOTAL RS 48.416,76]

Proporgio de RN com Primeira Dose de Vacina Hepatite

Taxa de CesarianasPrimiparas B

Periodo Meases #Desconto ;:;:;::z: Periodo Meses “eDesconto AD:::S:;:
Més Abril 0, 50% RE 18.028, 56 Mes Abril 0,10% RS 2.205,75|

s IMsic 0.50% RS 16152, 20| Més Maio 0,10% RS 2.228,75)

Iés Junho 0.50% RS 15-.133.@ Iés Junho 0,10% RS 3.238. 75
TOTAL] RS 48.416, 7H| TOTAL| RS 9.683,35

P . Taxa de Rewvisdo de Prontudrios de Pacientes com
Taxa de Obitos Maternos Inve gigados Classificagio de Risco Ve lhoe A relo

- De szontos - Descontos|
Pericdo Meses HDesconto Apontados Periodo Meses %eDesconto Apontados
Més Abril 0, 50% RE 18.025, 55 Més Abril 0,00% R3 0,00]
=3 Maic 0,00% RE0,00 Més Maig 0.00% R3 0,00
Més Junho 0,00% RE 0,00 IMés Junho 0.50% RS 168.152.80]
TOTAL|  ps 160289 TOTAL RS 16.193,90)
Taxa de Revisio de Obites Institucionais Escala Médica de Plantio
FPericdo Meses #Desconto 1=ty Feriodo Meses “hesconto TR
Apontados Apontados
Iés Abril 0, 50% RE 16,028, 96 Iés Abil 1,00% RS 3205783
Iés Isig 0, 50% RE 18,193, 90| TMés Maio 1.00% RE 3238780
Iés Junho 0, 50% RE 18,193, 90| TMés Junho 1.00% RE 3238780
TOTAL RS 48.416, 7§ TOTAL RS 96.833,51
Taxa de Execugio do Plano de Educa¢gio Permanente TOTAL GERAL RS 340.503,69
Pericdo Meses #Desconto 1=ty
Apontados
Iés Abril 0, 50% RE 16.028,96
Iés Isig 0, 50% RE 18,193, 90|

s Junho 0.50% RS 16182, 20|
Fonte: Parecer CTAI n? 312/2024 - Hospital Regional Emilia Camara - 22 Trimestre/2024.

Referente ao n&o atingimento das metas2, o Parecer CTAl informa que “Desta feita, essa CTAl notificard a
contratada bem como encaminha a Diretoria-Geral de Monitoramento dos Contratos de Gestdo os apontamentos de
descontos acima registrados para a devida instrucdo necessaria ao cumprimento do art. 15 - A da Lei 15.210/2013".

4. PARECER DA COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO INTERNO

O Parecer CTAI n? 312/2024 afirma em sua conclusao que: “A Comissdo Técnica de Acompanhamento Interno
dos Contratos de Gestdo - CTAlI tem primado pelo monitoramento eficaz das metas e servi¢cos pactuados, levando-se em
consideracdo todos os aspectos apresentados nos relatdérios enviados pela Unidade Hospital Regional Emilia Cédmara,
gerenciada pela Organizacdo 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 pardgrafo 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. DA QUALIFICACAO COMO ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE

No que diz respeito a qualificacdo da Organizacdo Social de Salde -Hospital do Tricentenario, 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
0SS, com prazo até 03/11/2025. Assim, durante o periodo de analise, a Unidade atendeu ao caput do Art. 42 da Lei
Estadual n? 15.210/13, vejamos:

“Art. 4° - A cada dois anos, as entidades qualificadas como Organizagbes Sociais de Saude deverdo fazer a renova¢édo da
titulacéo (...)".

6. INFORMAGCOES FINANCEIRAS

As informacoes referentes a execucao financeira do Contrato de Gestdao n? 002/2017 (custeio), realizada no 1¢
trimestre de 2024, foram encaminhadas através da Informacdo n® 178/2024/SES - GSCG, em anexo ao SElI n®
2300000999.000349/2024-18.

Apds anadlise, percebe-se que a Unidade, em todos os meses, ultrapassou o percentual de 70% (setenta por
cento), previsto no Paragrafo Segundo da Clausula Oitava do Contrato de Gestdo n2 002/2017 3, que diz:

“A CONTRATADA podera gastar no maximo 70% (setenta por cento) dos recursos publicos a esta repassada com despesas
de remuneracdo, encargos trabalhistas e vantagens de qualquer natureza, a serem percebidos pelos seus dirigentes,
empregados e servidores eventualmente a ela cedidos lotados no HOSPITAL REGIONAL EMILIA CAMARA”.



A Unidade atingiu os percentuais de 92,97% (janeiro), 77,88% (fevereiro), 79,09% (margo), perfazendo um
percentual no trimestre de 83,28%, conforme demonstrado abaixo:

HOSPIAL RESIONAL A GEbARA <o on2/01 ]

R R R T
Receita RS 3.713.420,41 | RS 3.720.978,76 | RS 3.785.584,73 11.219.983,50
Total de despesas operacionais antes das provisdes RS 430122181 | RS 3612.680,32 | RS 3.699.163,77 11.613.085,90
Resultade (DEFICIT/SUPERAVIT) antes das provisdes RS (587.801,40)| RS 108.298,44 | RS 86.420,96 -393.082,00
Saldo de provisdes do més RS 14188434 | RS 332.442,08 | RS 250.859,61 725.186,03
Total de despesas operacionais apos as provisdes RS 4.443.106,15 | RS 3.845.122.40 | RS 3.850.023,38 12,338,251,93
Resultado (DEFICIT/SUPERAVIT) apds as pravisdes (729.685,74) (224.143,64) (164.438,65) -1.118.268,03

6.1.1.1 - Médicos RS 49.958,65 | RS 47.001,56 | RS 33.134 64 130.094,85
6.1.1.2 - Outros profissionais de sadde ’s 8.668,30 | RS 7.789,49 | RS 7.579,54 24.037,33
6.1.2 - Pessoa Fisica RS - RS - RS - 0,00
6.1.3 - Cooperativas RS 156.200,00 | RS 133.100,00 | RS 155.400,00 444.700,00
.2 - Assistencia Odontoldgica RS - RS - RS - 0,00
6.3.2 - Pessoa Fisica 25 - RS - RS - 0,00

3.352.143.27

2.817.985,78 2.905.037.51 9.075.166.56

TOTAL (ITEM 1+ ITEM &)

Fonte: INFORMACAO N2 178/2024/SES - GSCG - PROCESSO N2 2300000999.000349/2024-18 - HREC

Tais informacgdes seguirao sempre referente ao trimestre anterior, pois de acordo com o Manual de Prestagcdo de
Contas de OSS (Organizacao 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 informacées,
prorrogando-se para o 1° dia util subsequente, caso o dia 05 ndo seja util, por exemplo, a prestacdo de contas de abril/2021
deve ser entregue até o dia 05 de junho/2021 (sébado), como sdbado néo é dia util, a entrega da prestacdo de contas passa
a ser no dia 07 de junho/2021 (segunda-feira). Para situacées 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. OBSERVACOES DA COMISSAO MISTA DE AVALIAGAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Apés andlise e apreciacdo do material enviado pela Comissao Técnica de Acompanhamento Interno - CTAI,
esta Comissdo Mista entende se fazerem necessarias as seguintes recomendacdes/esclarecimentos, referentes a execucao
do Contrato de Gestdao n? 002/2017 - Hospital Regional Emilia Camara:

A CTAI:

03. Esta Comissdo Mista reitera a recomendacao que a Unidade observe a previsdo legal contida no Paragrafo Segundo da
Clausula Oitava do Contrato de Gestdo, para ndo extrapolar o percentual de 70% (setenta por cento), dos recursos publicos
a esta repassada com despesas de remuneracdo, encargos trabalhistas e vantagens de qualquer natureza, a serem
percebidos pelos seus dirigentes, empregados e servidores eventualmente a ela cedidos. O HREC extrapolou esse
percentual em todos os meses do trimestre em andlise.

A DGMCG:

01. Quanto aos indicadores Percentual de glosas referente a Percentual de glosas referente a profissional nao cadastrado
no CNES, Percentual de Glosas no SIA/SUS e Percentual de Glosas no SIH/SUS, esta Comissdo Mista recomenda que seja
feito um estudo para reformulacdo da metodologia de céalculo a fim de avaliar tais indicadores, que juntos correspondem a
1,5% do valor global de repasse.

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

CONCLUSAO

Com base nas informagdes apresentadas no Parecer CTAI n° 312/2024 e Consulta ao SIMAS, bem como de
acordo com o Contrato de Gestdo n2 002/2017 e seus Termos Aditivos, esta Comissao conclui que a Unidade ora analisada
fez cumprimento das obrigagdes contratuais no 29 trimestre/2024, exceto nos Indicadores a seguir: para os Indicadores de
Qualidade: Satisfacdo do Usudrio (trimestre), Taxa de Resolucdo de Queixas Recebidas (maio), Taxa de Cesarianas
Primiparas (trimestre), Proporcdo de recém-nascido com 12 dose de vacina Hepatite B (trimestre), Taxa de Obitos Maternos
Investigados (abril), Taxa de Revisdo de Prontudrios de pacientes com classificacdo de risco vermelho e amarelo (junho),
Taxa de Revisdo de Obitos Institucionais (trimestre), Escala Médica (trimestre) e Taxa de Execucdo do Plano de Educacdo
Permanente (trimestre), conforme relatado acima. No entanto, o Hospital Regional Emilia Camara vem cumprindo sua
principal funcéo, que é atender os usuarios do Sistema Unico de Salde que procuram o servigo, com eficiéncia e qualidade,



em concordancia com os termos do inciso IV, do pardgrafo Unico do artigo 15 da Lei Estadual n® 16.771/2019.

E o Parecer.
Salvo Melhor Juizo.

Recife, 17 de janeiro de 2025.
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