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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 001/2013

1 SUMARIO EXECUTIVO

O relatério apresenta os resultados obtidos conxemuedo do Contrato de Gestédo
celebrado entre a Secretaria de Estado da Saudeawdia Catarina e a Organizacdo Social
Associacao Paulista para o Desenvolvimento da Mejicom a interveniéncia da Secretaria de
Estado do Planejamento, para o gerenciamento dpitalbRegional Deputado Affonso Ghizzo, de
Ararangua, em conformidade com a Lei Estadual 2°92B, de 04 de fevereiro de 2004,
regulamentada pela Lei n° 13.839, de 30 de agesf®d6 e pelo Decreto n°. 4.272, de 28 de abril
de 2006.

A avaliacdo proposta neste relatorio abrange ogsnds junho a setembro de 2013, tendo
como foco os servigos contratados pelo Estado.

Para avaliacdo da producéo assistencial do Hodpéigional Deputado Affonso Ghizzo,
de Ararangua, tem-se como referéncia os servicodntFnacdo, Hospital Dia, Consultas,
Emergéncia e Servicos de Apoio Diagnostico e Tettape— SADT Externo.

A avaliagdo da producao variavel correspondentdetss Qualitativas € realizada por
meio da analise dos indicadores: Apresentacao tlaridacao de Internacao Hospitalar, Atencéo ao
Usuario, Controle de Infeccdo Hospitalar e Taxavitetalidade Operatoria; os quais medem a

efetividade da gestédo e ao desempenho da unidade.
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2 PRODUCAO ASSISTENCIAL

A assisténcia a saude prestada em regime de Hosgi#® compreende o conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente desde sua smi® hospital até sua alta hospitalar pela
patologia atendida, incluindo-se ai todos os ateedtos e procedimentos necessarios para obter ou
completar o diagndéstico e as terapéuticas necasg#ara o tratamento no ambito hospitalar.

Para avaliagcdo da producao assistencial do Hogpégional Deputado Affonso Ghizzo,
tem-se como referéncia os servigos de Internacgéspitdl Dia, Consultas, Emergéncia e SADT
Externo, contratados por meio do Contrato de Geé¥a2?013.

2.1 Resultados referentes aos meses de junho a s#tm de 2013
O quadro apresenta a distribuicdo da quantidadgatada (meta), quantidade realizada e

variacado percentual de cumprimento da meta, segeemaos contratados.

CONTRATADO REALIZADO A%
INTERNACAO 2.600 2.176 84% da meta
HOSPITAL DIA 120 128 7% acima da meta
CONSULTA 4.800 7.022 46% acima da meta
EMERGENCIA 13.600 12.813 94% da meta
SADT 6.400 7.388 15% acima da meta

Fonte: Contrato de Gestéo 001/2013; Associacadstaphra o Desenvolvimento da Medicina

2.2 Comparativo entre 0s servi¢os contratados e reesados de junho a setembro de 2013
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Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacddstaphra o Desenvolvimento da Medicina
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2.3 Evolucao historica dos servigos

Os quadros apresentam a distribuicdo da quantidadigatada (meta) e da quantidade

realizada ao longo do periodo em analise, do Hadpégional Deputado Affonso Ghizzo.
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Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacddsdfaphra o Desenvolvimento da Medicina

b) Hospital Dia
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Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; AssociacddsRaphra o Desenvolvimento da Medicina
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c) Consultas
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Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacdddtaphra o Desenvolvimento da Medicina

d) Emergéncia
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Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacddsdfaphra o Desenvolvimento da Medicina
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e) SADT Externo
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Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; AssociacddsdRaphra o Desenvolvimento da Medicina
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3 METAS QUALITATIVAS

Os Indicadores de Qualidade estdo relacionadosalidgde da assisténcia oferecida aos
usuarios da unidade gerenciada e medem aspectusongldos a efetividade da gestdo e ao
desempenho da unidade.

Trimestralmente, serdo reavaliados os IndicadoeeQdalidade podendo os mesmos
serem alterados ou introduzidos novos parametrostas sendo que o alcance de um determinado
indicador no decorrer de certo periodo, torna @sdieador um pré-requisito para que outros
indicadores mais complexos possam ser avaliados.

Para esta avaliacdo, a andlise de cada indicadwmist® no seu cumprimento, sendo
resultado dos meses junho a setembro de 2013.

Segue, abaixo, 0 acompanhamento dos indicadorpegios para 0s meses em analise.

3.1 Apresentacédo de Autorizacao de Internacdo Hodplar (AIH):

O quadro abaixo demonstra a proporcionalidade teeih relacéo a atividade hospitalar.

Indicador Meta Avaliagao

. _ Apresentacéo de 99,79
_ . Apresentacdo da totalidade (100%) das AIH
Proporcionalidade de . ] _ | das AIHS (2.176 de
referentes as saidas, enviados em meio o
. 2.181) e emisséo de CD
magnético a GCORSconforme

atividade hospitalar com os dados
cronograma GEPRO

>
o

AIH em relacéo a

solicitados

Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacddsdtaphra o Desenvolvimento da Medicina

! Geréncia de Coordenacéo das Organizacdes SoSRS.-
2 Geréncia de Processamento — SES.
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3.2 Atengéo ao Usuario

O quadro abaixo apresenta dados relativos a Atemgddsuario, a partir da avaliacdo da

percepcéo de qualidade do servigo.

Indicador

Meta

Avaliacéo

Resolucao de Queixa|

[72)

Resolucao de 80% das

queixas recebidas

Resolucao de 3 das 9 queixas recebid

resolvidas de 3386

as,

resultando em um percentual de queixas

Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; AssociacddsdRaphra o Desenvolvimento da Medicina

Indicador Meta Avaliacéao
Entrevistar Médica Foram entrevistados 212 dos 681 pacientes (n°
o 10% dos altas), resultando em uma amostra de 31%
g pacientes
s em cada Cirdraica Foram entrevistados 206 dos 399 pacientes (n°
-% area de 9 altas), resultando em uma amostra de 51%
o | Internacao | internacéo
) ¢ " Foram entrevistados 207 dos 643 pacientes (n°
o Obstétrica
o altas), resultando em uma amostra de 32%
3 . Foram entrevistados 111 dos 207 pacientes (n°
o Pediatrica
& altas), resultando em uma amostra de 54%
Entrevistar 10% dos Foram entrevistados 178 dos 7.022 pacientes
Ambulatério pacientes atendidos no atendidos no ambulatério, resultando em uma

ambulatoério

amostra de 2,53%

Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; AssociacddsdRaphra o Desenvolvimento da Medicina

3.3 Controle de Infec¢do Hospitalar

O quadro abaixo apresenta dados relativos a qdalida assisténcia na area de infeccao

hospitalar a partir de critérios estabelecidos pHBINISS (National Nosocomial Infection

Surveillance System).

Indicadores relacionados a UTI Adulto

Realizado (Média/més)

Densidade de Infeccéo Hospitalar em UTI Adulto

31,86

Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; AssociacdddRaphra o Desenvolvimento da Medicina

3 De acordo com a Organizacédo Social, os mesesti®g pgjosto e setembro o recebimento de queixasdtizado por
meio do sistema de ouvidoria da unidade, o qualegistrou nenhuma queixa para esses meses.

* Numero de episédios de infeccdo hospitalar nandTinés dividido pelo nimero de pacientes-dia da Atiulto no
més, multiplicado por 1000.
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Indicadores relacionados a UTI Adulto Realizado (Média/més)
Densidade de Incidéncia de Infeccdo em Correntegubama
associada a Cateter Venoso Central em UTI Adulto Lz
Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacddsdtaphra o Desenvolvimento da Medicina
Indicadores relacionados a UTI Adulto Realizado (Média/més)
Taxa de Utilizac8o de Cateter Venoso Central naAfiilto® 56%

Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacdddfaphra o Desenvolvimento da Medicina

3.4 Mortalidade Operatéria

O quadro abaixo apresenta dados relativos ao desdmo@ssistencial na area de cirurgia,
a partir Classificacdo da American Society of Ahesiology do Average Score of Anesthesiology
(ASA).

Indicador Realizado (Média/més)
Taxa de Mortalidade Operatdfia 1,05%

Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; AssociacddsdRaphra o Desenvolvimento da Medicina

Indicador Realizado (Média/més)
Taxa de Cirurgias de Urgéntia 35,08%

Fonte: Contrato de Gestdo 001/2013; Associacddsdtaphra o Desenvolvimento da Medicina

Taxa de mortalidade operatoria Classificagdo ASA (#erican Society of Anesthesiology)
Classificacéo Realizado (Média/més)
| - Paciente Saudavel 0%
Il - Doenca sistémica moderada, sem limitacao diagdes vitais 0%
[Il - Doenca sistémica severa, com funcgdes vitarmgrometidas 10%

®> Numero de infecgBes hospitalares na corrente saegino més dividido pelo nimero de pacientes-aig® Adulto
com cateter venoso central no més, multiplicadolpe0.

® Numero de pacientes com cateter central-dia nodivédido por niimero de pacientes-dia na UTI Adultomesmo
periodo.

" Nuimero de 6bitos ocorridos até 7 dias apds o gimento cirdrgico classificados por ASA no més didd pelo
namero total de cirurgias realizadas no més, nigiéido por 100.

8 Numero de cirurgias de urgéncia realizadas no diddido pelo nimero total de cirurgias realizadas més,
multiplicado por 100.
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IV - Doenca sistémica severa com ameaca a vida 12%

V - Paciente moribundo, morte esperada nas proxidascom oy 0%
0
sem intervengdo cirurgica

Fonte: Contrato de Gestéo 001/2013; Associacadstaphra o Desenvolvimento da Medicina
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4. ANALISE FINANCEIRA DAS METAS

A analise financeira do contrato de gestdo basermsavaliacdo da producao assistencial,
para a qual sdo destinados 90% do valor globabdtrvato, bem como na avaliagdo dos indicadores
de qualidade, para os quais séo destinados oseiéhtes.

A analise do impacto financeiro correspondente @dygdo assistencial é realizada
semestralmente, sendo que analise do impacto &mrancorrespondente aos indicadores de
gualidade é realizada a cada trimestre.

Neste relatorio ocorre a avaliacdo de impacto fiean correspondentes aos indicadores
de qualidade, tendo como foco 0s servigos contatpdra 0os meses de junho a setembro de 2013.

4.1 Impacto Financeiro da Producao Assistencial

Para a andlise do impacto financeiro da Producasist#esicial considera-se o valor
correspondente a producao assistencial, para csgaalestinados 68% (Sessenta e oito por cento)
do valor corresponde ao custeio das despesas @emdimento hospitalar (internacéo); 3% (Trés
por cento) do valor corresponde ao custeio dasedaspcom o atendimento Hospital Dia; 6% (Seis
por cento) do valor corresponde ao custeio dasedaspcom o atendimento ambulatorial; 16%
(Dezesseis por cento) do valor corresponde aoiowtds despesas com o atendimento de urgéncias
e, 7% (Sete por cento) do valor corresponde a®icudas despesas com a execugao dos Servigos
de apoio diagndstico e terapéutico — SADT Externo.

Considerando o periodo de analise deste relajonbddg a setembro), bem como o periodo
necessario para realizacdo do impacto financeiferenete a atividade assistencial (semestral),
conclui-se que ndo ha previsao de impacto finangeira o periodo de analise.

4.2 Impacto Financeiro Indicadores de Qualidade

Para a andlise do impacto financeiro dos Indicaddee Qualidade considera-se o valor
correspondente a esses indicadores, conforme enteat atribuido a cada um deles (25% para
cada indicador). Os indicadores de qualidade athis consistem em: Qualidade da Informacéo,
Atencédo ao usuario, Mortalidade operatoéria e Céamtte Infeccdo Hospitalar.

Tendo em vista as informacdes de qualidade apemntconforme determinam o

Contrato de Gestéo, percebe-se que o impacto Biranprevisto é aplicavel para o indicador
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“Atencdo ao Usuario”, para a qual a meta a semalmda consistia na apresentacdo de Relatério
consolidado do Servico de Satisfacdo do Usuaripedguisa realizada mensalmente, abrangendo
10% do total de pacientes em cada area de intermagéompanhantes e 10% do total de pacientes
atendidos em consulta no ambulatério, bem comodrédede Resolucdo de Queixa com resolugéo
de 80% das queixas recebidas.

Considerando que nao houve atendimento da metaataoe para o periodo nos
indicadores: Resolucédo de Queixas e Pesquisa td#aBab na area Ambulatorial, estima-se que o
impacto financeiro correspondente ao indicadora parqual se destina 25% do valor mensal
correspondente as metas qualitativas, constitaesdesconto mensal de R$ 64.750,00 (sessenta €
guatro mil e setecentos e cinquenta reais), quaopcmnal ao periodo de realizacdo da meta (junho
a setembro de 2013) resulta em um desconto nodpedi® R$ 259.000,00 (duzentos e cinquenta e

nove mil reais).
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