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| IPROJET(_) EXECUTIVO -

O relatorlo apresenta os resultados obtldos com a execuc;ao do Contlato de Gestao
_ceiebrado entre a Secretaria de Estado da Saide de Santa Catarma e d Ofgamzagao Socml
Assocmgao Beneficente Hosp:talar Peritiba - Grupo Sao Cam:lo com a mtervemencn da -
© Secretaria de Estado do Planejamento para o gerenc:amento do Hospital Regional Terezinha Gaio.
‘Basso, em conformidade com a Lei Estadual n°. 12 929 de 04 de fevereuo de 2004 tegulamentada

pela Lein® 13. 839 de 30 de agosto de 2006 ¢ pelo Decreto n°. 4 272, de 28 de abnl de 2006

Para . esta avallagao, a andlise de cada indicador e efetuada a partu dos cutel lOS' o

| estabelecidos no Anexo I (Plano de Trabalho), do 4° e 5° Tenmo Admvo 0 quaI teve p01 ob]eto -
restabelecer o Plano de Trabalho e as Sistematicas de Pagamento ¢ de Avahagao e Indlcadmes de
Qualidade para ¢ exercicio de 2014 _ |

A avahag:ao proposta neste relatorio abrange 0 segundo trlmestie de 2014 (abril, mano &
Junho) para anilise dos mdlcadores de quahdade e, p1 imeiro semestre de 2014 Uaneno a Junho) para -

os indicadores da produ(;ao assistencial, tendo como foco os servu;os contratados pelo Estado.

Para avahag:ao da produgao a331sten01al do Hospital Reglonal Terezmha Gaio Basso tem-se

como referenc;a 08 Servicos:
. Atendimento & Urgenc:a/EmergenCIa {(ambito hospitalal),
. Intemag;ao (Enfermarias e/ou Pronto- Socorro)
. Atendlmento Ambulatorial, e; :
e Servigo de Apoio dlagnosttco ¢ Terapé'utico Exfémb '. SADT ' _

A avaliagio da produgio varidvel correspondente as. Metas Quahtatlvas €. reahzada por - -
meio das seguintes andlises dos indicadores de qualidade, os quais medem a efetw;dade cla gestao e
- ao desempenho da unidade: '

- Qualidade da Informagao;
. Atengﬁd ao Usudrio;
¢ Controle de Infecgio Hospitalar, e
¢ Mortalidade Operatorla _
Todas as prerrogatlvas contratuals presentes 1no corpo deste reiatono estio bailzadas no .
Contrato de Gestdo e no 4° e 5° Termo Aditivo, devidamente pubhcados e passwels de conferéncia _

no SIth eletromco htt) /portaises, saude sc.gov.br/index. php

20 tmn“cnm docman&ltemld 547
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2 HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BAsso |

A seguir serdio- apresentadas mformagﬁes constantes ‘no Cadastro Nacmnai dos _
Estabelecnmentos de Satde (CNES) referente as caracterlstlcas tecmcas da Umdade Hosp:talal em . -

tela, a ﬁm de apresentagao de sua natureza bem como 08 serv:c;os habllitados

Figura 1- SDR's do Estado de Santa Chf_ai*iné X

. HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO CNES 6683134

o Hospltal Geral, Admm:strag:ao Indlreta

. Orgamzacao Social: Assoc:ac;ao Beneficente Hospltalar Permba ( Grupo Sao Camllo)

- e Gestio: Estadual

. Locallzagao. Sao Mlguel do Oeste : _ N _ _ .

O municipio de Sio Miguel do Oeste estd locallzado na mesorregmo Oeste Catannens«. -
pertence a'1* Regional de Saude a qual atende a 7 municipios (Sao Miguel do Oeste Bandenante ;
Barra Bonita, Belmonte Descanso, Guaramaba e Paraiso). Popufac;ao de Sio Miguel do Oeste-"
- 38.162 habltantes Popuiagao da 1a SDR 64.665 habs.
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- O Hospital Regional Terezinha Gaio Basso conta com: -

v Corpo Clinico:
o 56 médicos, nenhum estatutario
v ExamesDiagnostacos € Suporte aVida:
o 2ApRaioX |
o 1 Tomografo Computadorizado _ _
o 2 Ultrassons convemonals el Ultrassom Doppler COlOl‘ldO
o3 mcubadoras '
o “TECG
o 1EEG
o Ap° oftalmoiogicos '
'__o' 1 endoscoplo das vias resp1rator:as 1 das vias urinarias, e 1. dlgestlvo
o 1 microscoplo cu‘urglco
o 1 eqmpamento para hemodidlise .
\/ Espago flSlCO para asmstenma
o EMERGENCIA
o2 consitltc’)rios médicos _
"2 salas de atendimento a pamente crltlco/grave com 4 leitos
» 2 salas de pequenas cirurgias _
= I_sala_ d_<_: repouso/observagio feminino cofni.._6: 1éit05 .
- =1 sala de repouso/observago indiferenciado _cbm_ 1 leito
. 1 sala de répouso/observagio masculino com 6 leitos
o AMBULATORIO | o |
» 7 consultorios med;cos ‘sendo | eSpecnahzada ) |
| 3 salas de cirurgia ambulatonal _ B
~+» lsalade repouso/observagao md;ferenc:ado com 4 Ieltos

': o HOSPITALAR

® 3 salas de mrurgla ¢ | sala de recupera(;ao com 7 leltos

: Pégina:_ﬁ.dé.ZS
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v LEITOS = 90

o

Clrurglco 10 Traumato orto, 23 Clrurgza Geral 4 Neuromru: gia, 1 Buco Mamlo
‘Fac;al 1 Nefro-urologia, 3 Oﬁalmologla, el Otomnolarmgotogla _ '
Clinico: 14 Clmlca Geral, 2 Pneumologla 2 Neurologxa 3 Neﬁo mologla 2

. Cardiologia, IOncologta

Pedidtrico: 4 Pediatria Chnica N L
Obstetricm 2 Obstetr;cna Clinica, 2 Obstetncla Clrmglca
Outras especialidades: 4 P31qu1atr1a
Comp_lementar. ' : _

»  UTI Adulto Tipo Il ¢/ 10 leitos

v" Servigos Cadastrados

o]
e

o]

Cirurgia Vascular: FAV.s/ enxerto

Hospital Dia: cirlrgico e diagnostico

Atenciio ao pré-natal, parto ¢ n'ascim'entq em AR
Fisioterapia | ' '
Ne.frolo.gia: intervengio de acesso e didlise
Oftalmologia: cifn_ica e cirurgia

Pneumdlogia-:

Rea_bilitagab Auditiva

‘Traumatologia e Ortopedia: adulto e pé_di_eitric’:o

Urgéncia ¢ Emergéncia: traumato-orto’pédia .

Transplante: a¢les para doagéo e captagé{), retirada{ de globo ocular -

: Pagma 7 de 25 \ .
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3 PROJETO DE TRABALHO

O 5° Termo Aditivo preif.é 0 seguinte texﬁo a fim de definir o Projeto .dc -Tl_':abalho":
I — Ficam mantidas as caracteristicas dos servigos contratados, bem como o item HI - Contez?_fllo' '
das informagdes a sevem encaminhadas ao Orgﬁo Supervisor, confofme 4° te_fmo aditive o
contrato de gestéo n° 03/2010. (pagina 03 do 5° TA). -.

Cbmo informado, ficaram mantidas as defi nigﬁésjé presentes no 4° Termo Aditivo, a saber:
I - Ficam manttdas as caracteristicas dos servzgos confmtados conforme 3° termo aa’itrvo ao
contrato de gestao n?03/2010. (pagina 03 do 4° TA)..

A EXECUTORA atenderd com seus recursos humanos e tecmcos aos uauar:o.s do. SUS -

S:stema Unico de Saiide, oferecendo segundo o grau de complexrdade de sua assl.stencra e sua
capacidade operacional, os servigos de saiide que se enguadrem nas modahdades abano cfesc.r itas,
conforme sua tipologia (unidade hospitalar, exclusivamente ambulatomal ou outros) _ '

0 Servico de Admissdo da EXECUTORA solicitard  aos pacrente.s ou a seus
representantes legais, a documentagdio de. identificacédo do pacrente ea. documenfag:ao de
encammhamento se for o caso, especificada no fluxo estabelec:do pela Secretarm de Estado de
Satide. 7 '

No caso dos 'arendimentbs hoopitalares' por urgéncia, sem que Vt_enha -ocorrido
apresentagdo da documentacdo necessdria, a mesma deverd ser entregue pelos familiares e/ou
responsdveis pelo paciente, num prazo méxz‘mb de 48 (quarenta e oito) horas.

O acesso aos exames de apoio diagndstico e terapéutico re&lizar—se-d de acordo con o
Jluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Satide e séndo assegurada a realizacdo pela
EXECUTORA. | : | o

Em caso de hospitalizacio, a EXECUTORA fi ca obrzgada a mternar pac:enfe no
limite dos leitos contratados obrrgando-se na hipotese de falta ocasmnal de. leu‘o vago -
encaminhar 0s pacientes aos servigos de saiide do SUS, a:‘mves a’a regulacao estadual mstalados
na regido em que a EXECUTORA, em decorréncia da as.smatum deste contrato. de gesfao
presta serwgros de assisténcia a saiide. '

0 acompanhamento e a comprovagdo das attvzdades realizadas peia EXECUT ORA

serdo efetuados através dos dados reg:strado.s no SIH - Ststema de Injbmr_acoes..Hospnalare.s‘, no -

ST MPngasiﬁs :
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SIA Sistema de Informagoes Ambulatoriais, bem conio atraves dos formularms e mm mnentos

para regtstm de daa'os de produgao def nidos pelo ORGAO SUPER VISOR (pagma 4 do 3°. TA) o

4 ANALISE QUANTITATIVA

A assisténcia 4 saude prestada em regime de hospltallzagao compreende 0 COH_}UHIO de
atendimentos oferecidos ao pac1ente desde sua admissdo no hosp1ta1 ate sua aita hOSplta]a!" pela

patologia atendida, mclumdo -se ai todos os atendlmentos e plocedxmentos necessarlos para obtel ou

completar o diagndstico e as terapéuticas necessarlas para 0 tratamento no ‘ambito hospltaiar '

Para avaliagdio da produgio assistencial do HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA.:" |

GATO BASSO tem-se como referéncia os servigos, descutos a segunr contxatados p01 me10 do
“ Contrato de Gestdo 003/2010. o

4.1 Resu]tados referentes a0 2° trimestre e 1° semestre de 2014
O quadro apresenta a distribuicio da- quantldade contratada (meta), _quantlclade 1eallzada e

variagfo percentual de cumprlmento da meta, segundo serv;gos contratados

1- Emerg_én_cié
. 2 - Intérnacio
3 - Ambulatério

4-SADT

Tabela 1 - quantidade contratada X gquantidade realizada — 2° trimestre 2014

I - Emergéncia

2 - Internagiio

- 3 - Ambulitério [
4 - SADT
Tabela 2 - quantidade contratada X quantidadm;{llitzada'— 1° s_eniesfre 2014

-
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411 Comparativo dos servigos contratados e réalizédos no 2° trimééfre el’ séniestre‘ de 2014

O grafico abalxo demonstra a relagfo entre as quamldades contratuallzadas €as leahzadas na
Unidade Hospltalar

servi§os contratados X rea'liza.ddi_s‘ :
(2° tr:mestre de 2014)

10.000

8.400 8- 533

' 8.000°

'6.000 6097

6.000

4.000

1,410 1574

2.000 .

1- Emergéncia 2—Interhagéo 3-Ambu|ét6fio - 4-SADT :

© B CONTRATADO - EREALIZADO

Graﬁco 1- quant]dade contratada X quantldade reahzada 2 trlmestre 2014

sei‘vigos contratados X realizédo's_ '
{12 semestre de 2014)

20,000 ——igz gy e
- 15.600 _ o 1680046578

- 15.000 -

12000 11462 | -
'10.000

5.000

1-Emergéniia 2 -Internagdo 3 - Ambulatério - 4-SADT

" mCONTRATADO B REALIZADO.

© Gréfico 2 - quantidade contratada X quantidade realizada — 1° semestre 2014°



. realizada ao longo dos meses do 2° trimestre € 1° semestre de: 2014 do HOSPITAL REGIONAL '
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4.2 Evolugio histérica dos servicos

Os quadros apresentam a distribui¢fio da _quantidade contratada (meta) ¢ da quantidade -
TEREZINHA GAIO BASSO.

| 4.2,1 ATENDIMENTO A URGENCIA/EMERGENCIA (ambito hospltalar) _
Atendimento de Urgencza/Emergencm néo referenczado (Porta Aberta) serd de 2.600- (dors

mil e seiscentos) atendimentos/més. ' _ .

OBS Deverdo ser assegurados todos os exames de diagndsticos (SADT) necessarios para o -

atendimento adequado das ztrgenczas e emergenczas (pagina 3 do 5° TA)

distribuigiio do quantitativoj de atendimento de
urgéncia/emergéncia (22 trimestre 2014)
4,000 — : ' L
3,052
3.000 '-—--—-—----~-—2—'~;-89--~ iy e A Yo -y SO
: ’ e 2
2,000 . - 2.600
1.000
0 : : :
Abril. ' Maio . Junho
| —$=REALIZADO - ~48~CONTRATADO '

Grafico 3 - distribui¢io do quantitative de atendimento de urgéncia/emergéncia - 2° trimestre 2014

distribuicdo do qu_antifativo de aten’dimento de
urgéncia/emergéncia (12 semestre 2014)

4,000 e : o

3.000 - 3.018 * e - 2.889 el 3, 167

: ' i 2, 600
2.000
1.000
0

Janeira Fevereiro Margo Abril Maio - junho

mms REALIZADO %CONTRATADO ]

Grafico 4 - dlstrlbulcﬁo do quantltanvo de atend:mento de urgencm/emergencla 1" $ (Tité 2014 S ' \ .
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4.2.2 INTERNACAO (Enfermarias ¢/ou Pronto-Socorro) o | _
O hospital deverd realizar um nimero de saidas/altas hospitalares mensais de 470

(quatrocentos e setenta), acordo com o mimero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS —

Sistema tinica de Saiide, distribuidos nas seguintes dreas:

INTERNACAQ Meta/Més

Clinica Cirargica 252 .

Clinica Médica 153
Obstetricia _ 50
Pediatria - 13
TOTAL 470

Tabela 3 - metas pactuadas pala
O hospital deverd apresentar relagdo mensal de cirurgias realizadas dzscmmrnadas quanio

a sua modalidade, se eletiva ou de urgéncia. (pagina 3 do 5° TA)

distribui¢io do quantitativo de irfgter'n_a'gﬁo -
(22 trimestre 2014)
: 532 :
>50. 507 B ‘ 4 535
500 e : _
450 . B ' lﬁ : ; rﬁamr _
400 _ _ : _
Abyil  Maio. - unho
=4-~REALIZADO  =lfi= CONTRATADO

Grafico § - distribui¢fio do quantitativo de internacéo ) 2° _triméstré 2__01_4'. 7 o

distribuicdo do quantitativo de internagio -
(12 semestre 2014) -
800 ' :
400 5 & & 470
200
0 =
laneiro Fevereiro Margo Abril Maio ‘Junho
= REALIZADO M&»CONTRATA:DO SRR B .
Grfico 6 - distribuigio do quantitativo de internagao - 1° semestre 2014 ‘/VD v
_ o pa%zdezsx



4.2.3 ATENDIMENTO AMBULATORIAL" _2 N 7 _
O atendimento ambulatorial serd de 2.800 (dois mi?r ¢ oitocentdas) consultas/més,  nas

seguintes especialidades médicas e de outros profissionais de nivel superior da dred de sdiide:

COMISSAO DE AVALIAGAO E FISCALIZAGAO -
~ CONTRATO DE GESTAO N° 003/2010

{paginas 3ed do 5° TA)

Especialidade

Meta/més -

Cardiologia

Cirurgia Geral

Cirurgia Vascular

Gastroenterologia

Ginecologia/obstetricia

Oftalmologia

Ortopedia/Traumatologia

Otorrinolaringologia

Anestesiologia (OF)

Bucomaxilofacial (OF)

Fonoaudiologia (OE)

Pediatria

Psicologia

Urotogia

Pneumologia

Proc. Cirtirgicos Oftalmoldgicos

Infectologia

Total

200

Tabela 4 - quantidade contratada Ambﬁlatério
*OF: outras especialidades. oo

2.950
2.900
2.850

2.700

2.800 .
2.750 .

distribuicdo do quantitativo dé'. :

consultas ambulatoriais

(22 trimestre 2014)
2930 . 2.835
L -y 800
Abril _

Ny Junho

=== REALIZADO . ~@~CONTRATADO

Grifico 7- dist;ii;ﬁicﬁo do éuantitativb de 90“5“.“?‘5rfi‘rr"‘rlr’y"-i}-‘“”t.‘-‘-';iais 2 p-i_ﬁiéétre 2014
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4.000
3.000
- 2.000

1.000

dlstrlbuu;ao do quantltatwo de .
consultas ambulatoriais

(12 semestre 2Q14)

H

2.930

2318

2.71 8“_wm_2‘n

Janeiro

Fevereiro

Margo

Al

wooes REALIZADO  woffion CONTRATADO

Malo

- Lunho.

Grifico 8 - distribuigdo do quantitativo de consultas ambulatoriais 1° _Sem_estre_ 2014

Neste tépico, observa-se que os valores c(')rit'abilizadosipéla'-Orga-ﬁiia’géo"Sbéial como

cumprimento de meta (quesno avaliado semestralmente) dlferem daqueles contablllzados pela_"

equipe da GESOS, conforme discriminado em quadro abalxo Salienta-se que este toplco sexa-

discutido em CAF a fim de deliberaggo dessa A GESOS conmdemu somente as clmacas"'(

discriminadas em Termo Aditivo vigente (ver texto acima). A saber

Tabela 5- diferenga entre avaliagio GESOS X OS AMBULATOR[OI

GESOS | 2318 2718 2609 2930 2.868 2.835 16.278 :
, . S 1.89%

2328 2718 2.624 3.015 2.967 © 2939 16391

05 outros 28 outros 21 outros =17
outros OK neurelogia/cirurgia D i newrologiaiciTurga
10 15 neurologia‘cirurgia neurologia/cm:rgla 86
37 78
élinica médica |
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4.2.4 SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO EXTERNO - SADT -
O hospital deverd realizar 2.000 (dois mil) procedimen?os de SADT Externo para pacientes
das unidades bdsicas de saiide, programa de saiide da familia ifz'de ambulatérios de especiaﬂidadgy o

médicas, por meio do servigo de regulagio regional do Sistema Unico de Satide nas seguintes

modalidades: (pagina 4 do 5° TA).

Medalidade - " Meta | -
Radiologia o ~ . 980
Ultrassonografia - . 350
Endoscopia 220 .
Tomografia 0300 -
Mamografia L 150
TOTAL © 2.000. -

Tabela 6 - meta contr ata(la SADT EXTERNO {mensal)

dlstrlbuu;ao do quantltatlvo SADT EXTERNO

(22 trlmestre 2014)
2.200
2.100 _
2,000 oo
1.500 1.966
1.800 : -
Abril ' Maio '~ Junho

WREALIZADO %CONTRATADO

' Graﬁco 9- dlstnbulgao do quantitativo de SADT EXTERNO 2° trlmestre 2014

2.500

distribuicdo do quantitativo SADT EXTERNO
' (12 semestre 2014);‘

2.164

2.000 '&5 ' :

1.500 - 1712 1.833

T ' TTTLEEE T U p

1.000
500

Janeiro Fevereiro

Margo

Abril . Maio . Junho

ceigo REALIZADO %CONTRATADO: .

2.000
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COMISSAO DE AVALIAGAO E FISCALIZAGAO
' CONTRATO DE GESTAO N° 003/2010

Neste toplco observa -s€ que oS valores contablhzados pela Ongamzagao Socml como
cumprimento de meta (quesito avaliado semestraimente) diferem daqueles contablllzados pela .
~equipe da GESOS, conforme discriminado em quadro abeuXo Salienia- -s¢ que ‘este toplco serd :
dlSCUt[dO em CAF a-fi im de deliberagio dessa. A GESOS consnde;ou somente 0s exames

“discriminadas em Termo Admvo vigente (ver texto acima). A sabel

GESOS | 1712 ©1.833 . 1.967 C1.966- 11.464 . .5736“/" B
- - - T B X 0
1.856 1943 L0 - 1965 2.087 ; 1 1.966 12113 :§ - L
0s laboratério laboratério 56 | laboratdrie 91 Iaborelltorlo 68 | laboratdrio 72 N )
. 144 anatomo anitomo anatomo anatemo: - ’ QK
) : patoléglco 54 -| patologico 52 | patolégico 52 | patologico 60 )

- Tabela 7 - dlferenca entre avaliagio GESOS x. OS SADT




COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZAGAO
CONTRATO DE GESTAO N° 003/2010

5 METAS QUALITATIVAS

» Parao exercicio de 2014, ficam mantidas as metas e indicadores previstos no 4¢

Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n®03/201 0 (pdgina 9 dd 5° TA)

Os Indicadores estdo relacionados & qualidade da assisténcia oferecida aos usudrios da
unidade gerenciada ¢ medem aspectos relacionados & efetividade da gestdo e ao desempenho’ da .

wnidade.

A complexidade - dos md:caa’ores é crescente e gradual, comzdemndo 0 tempo de-

fzmc:onamemo da unidade.

- Trimestralmente, serdo reaﬁaiiados os Indicadores de Qu,alidade_ podendo ser alterados-oiu
introduzidos novos pardmetros e metas sendo que o 'alcancé de - um detérminado:indfca(}"or no
decorrer de certo periodo, torna esse indicador um pré- reqwsn‘o para que outros md:cador es Mmais
complexos possam ser aval:ados desta forma, os indicadores que sdo pre reqzusr!os pa; w08

-demais continuam sendo .monitorados e avaliados, porem jd nao ém efezto financeiro.
Os indicadores constantes da proposta de trabalho constituem obrzgagao confmtual

Fica a Execufora obrzgada a apresentar a totahdade dos mdtcadores de quahdade
previstos na sua Proposta de Trabalho. _
Para fins de aﬁzmcao e do pagamento correspondente a parte varicvel (1 0/ ) serdo

observados os indicadores para a parte varidvel. (pagma 12 do 4° TA)

Segue, abaixo, o acompanhamento dos indicadores’ propo_stos para o trimestre em andlise.

- 3.1 Qualidade da Informacio
5.1.1 Apresenta{;ao de AIH . i
A Apresentagﬁo de Autonzacao de Internac;ao Hospltalar (AIH)
Avalia a proporcionalidade de AIH em relagao a arzvrdade hospztalar Consrderando se. que .
os hospitais sob o contrato de gestdo sdo emissores de AlH e, portanto néo dependem de processo

nas instdncias regionais da SES para lzberagao da documentagzao citada, a meta a ser cwnpr:da é

apresentagdo da totalzdade (100%) das AIH referemes as saldas em cada més de compeléncia. O /
1

prazo para a entrega da informagdo é o vigésimo dia itil do més subsegiiente. Os dados devent ser
enviados em meio magnético, (CD ROM, salvo em formato SISAIH), contendo exclusivamente

AIH’s do més de competéncia, livres de critica e de reapresentacies. As informacdes habitualmente

»  Pagina 1%@2:0 :




COMISSAO DE AVALIAGAOQ E FISCSALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 003/2010

‘encaminhadas as instdncias regionais da SES ndo soﬁerao a[temg:oes em ‘sud. memdolog.ra e

conteiido e néio deverao ser remetidas para a SES. (paginas 12 e 13 do 4° TA)

Aprestagao_da -Dados

Dados GESOS

_ Proporcionalidade de AIH totalidade (100%) das | A _DATASUS :
~em relagdo atividade | AIH rel:ferehtes-'és saidas, 1.574 EF T 1 580 | ‘
hospitélar | - enviados em meid o — _ - _ . :
niagnético a GESOS 100% de cumprimento de 1n§tas.

Tabela 8- metas pactuadas para apresenta¢io de ATH

5.1.2 Apresentacao de diagnéstico secundano

B- Porcentagem de declaragao de diagnosticos secundarios nor esneclalldade. com par ametro .
de, no m:mmo-

o 22% em clinica civirgica
o 14%em éfinica médica :

o 10%em clinica pédidtrica :

o 07%em clini&a obstétrz’ca

o D:agnostrco Secundar:o é uma varzavel que deve ser regzstrada pozs é ﬁzndamenml para
avaliar a complexidade das infernagdes. O preenchrmenfo de apenas uma afecgao {CID-10
Principal) para cada atendimento pode ocasionar a perda de mformagoe.s Impormm‘es difi culf(mdo.

. assim a avalzat;ao do perfil epzdem:ologzco dos hospitais. Com ‘essa varidvel é posszve! especificar
as afec¢bes que existem ou se desenvolvem durante 0 atendzm_ento e que ;g_”efam as_condrgoeg do
paciente, além de classificar as ocorréncias e circunstdncias ambientais cOmo a causa de lesoes,
envenenamentos etc. Cada especialidade tem um perﬁf proprio ?rela?fvo ao diéghési_ico secunddrio.
Na Clinica Ci’rﬁrgicarencontmmos um percentual niaior de éfiagndsﬁcos secunddgrios que o _a"a
Clinica Meédica . porQﬂe € mecessdrio especificar as causasi externas de. lesdes. A fo%fte de
informagdo para o monitoramento serd o banco de dados do Si;sfema de Informacdes Hospitalares
— SIH/SUS, ‘porém utilizaremos os dados das AIH apresemadas abmngendo ‘todas as m:das :

ocorridas em cada més. (pagma 13 do 4° TA).

N\~ Phgina 18 dg 25
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
. CONTRATO DE GESTAO Ne 003/2010

Clinica cirdirgica 22,00%
Clinica médica | - 14,00%
" Clinica pedidtrica ' 10,00%
_ Clinica obstétriea © | 7,00%

‘ . Tabela 9 metas diagndstico secundarm

5.2 Atencdo ao Usuério — Resolucio de gueixas e peSquisa_dt}: satisfagdo

A meta é a resolucdo de 80% das gueixas recebidas e o envio do relatorio consolidado dua pesquisa

de satisfacdo do usudrio. Entende-se por queixa 0 conjunto de reclamagﬁes recebidas por qualquer.
meio, necessariamente com ldenttf cagdio do autor, ¢ que deve ser reglstrada adequadamenre
Entende-se por resolugdo o conjum‘o de agdes geradas DOF uma quezxa no sentido de soluciond-la e

qite possa ser encammhada ao seu autor- como resposta ou esclarecmremo ao proba’ema

apresemado

Queixas Recebidas

| Queixas Resolvidas
% A

Tabela 10 - resolucio (Ie quelxas

A pesquisa de satisfugdo do usudrio sobre o atendtmem‘o do’ hospzml a’estma se. a avahagao da
percepcao de qualidade ‘de servico pelos pacrentes o acompanham‘es Eni cada fr:meme ser. a
avaliada a pesquisa de satzsfa(:ao do usuarzo por meio. dos quesrmnar;os especg” icos, qie a’evemo
ser aplzcados mensalmente em’ pacientes internados e acompanhames ea paczenfes atend.rdos nos
ambulatérios dos hospztazs abrangendo 10% do total de paczentes em cada rzrea (le mtermlgao l4
10% do total de pac:entes atendidos em consulta no- ambulatério. A pesqm.sa serd ferm
verbalmeme regzstrada ent papel sendo obrzgatorzamente andénima, apenas com identificacdo
numérica. Os modelos dos quesnonanos a’evemo ser avalrados e’ aprovados pelo Orgéo
‘Supervisor. Serd: forneczda uma plamlha de consohda:;ao para preenchzmenfo das respostas
. obtidas, dividindo as avahagoes em irés grupos ode pacienfes. mternados "0 de acompanhames de

paczentes mternados €o de pacientes em atendzmento ambulatorzal (pagmas 13 e 14 do 4° TA).

: P‘\gma 19 de 23 B
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISC}\LI_ZACAO
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- Clinica -
Cirdrgica
Geral
Clinica

Ambulatérlo :

Tabela 11 - metas pactuadas para Pesquisa de Satisﬂfat;ﬁol—u 2 trlmestré. _

5.3 Controle de Infecgiio Hospitalar | __ o B

~ Coma fi nalidade de avdliar a qualidade da assis'ténc:ia na drea de. 'fnfecca”o hospifaldﬁ_
apresentamos os mdtcadores a serem monitorados no ano de 2010, que zncluem Dens:dade de
Infec¢lio Haspttalar em UTT Adulto, Densidade de Inczdencza de Infecedo Hosprtalar em Correnie - |
Sangiiinea associada a Cateter Venoso Central em UTI Adulto Taxa de Ut.rizzagao de Cateter
Venoso Central na UTI Adulto. O Hospital deverd enviar uni relatomo mensal efabomdo pela
Comisséio de Controle de Infecgéio Hospitalar. para a UTI Adulto que com‘enha 0 valor das m\-as'.no =
més, a andlise dos vesultados encontrados no perrodo ent relacao a medtana e/ot dzagmma de

controle e as medldas implemeniadas, quando se fizerem necessamas Def mcoes

e Densidade de Infeccdo Hospitalar em utTI Aa’ulto  niimiero de: epzsodzas de mfecgao '
hospitalar na UTI no més dividido pelo numero de pac:entes dla da UTI no més,
‘ multzphcado por 1000, '
o Densidade de Incidéncia de Inﬁcgao Hospitalar enm Corrente Sangumea asmcrada a
 Cateter Venoso Centml eni UTI Adulto: mimero de.mﬁccoes hosp;taiares na corrente
Sangumea no més dividido pelo niimero de pacrentes ~dia com cateter venoso central no
més, mulaphcado por 1000.
.o Taxa de Utrl:zagao de Cateter Venoso Central na UTI Adulto: nimers de paczem‘es comn-

. cateter central-dia no més dividido por niimero de pacrenres dta na mesmo perzoa'o

-Os crfterros adotados 880 0s estabelec:dos pelo NNISS (Nanonal Nosocomral Infecnon Surverllance_

System) que é a metodologia utzlzzada pelo CDC (Center Jfor Dtsease Comrol)-E UA

Pagina 20 de 25
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COMISSAQ DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
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Obs: . As mfecg:oes pnmarms da corrente- sangmnea mcluem .as mfeccoes conf mmdas_

laboratorialmente e as sepses clzmcas (pdgina 14 do 4° TA).

| DIH - UTI Adulto (1) -
DITH/CS/CVCentral - UTI Adulto (2)

Taxa de Utilizagio de CVC - UTI Adulto (3) o 3%
Tabela 12 TAXA DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR 2° trlmestre .

" 5.4 Mortalidade Operatéria _‘
Com. a finalidade de monitorar o désempenho c;SSistencial na dred de cirurgia
_ ‘acompanharemos como indicadores a Taxa de Mortalidade Operatorla estmt.f cada por C las.ses |
.(de ! a 5) da Classzf icagdio da American Soczery of Anestheszology -do Average Score of '.
Anestheszology (484) e a Taxa de Czrurgtas de Urgencza Defi, m;oes '

) Ta:xa de Mortalidade Operatorza numero de obn‘os ocorrrdo.s até sete- a’ras apoés o .
procedmzento cirtirgico classrf cados por ASA no més dtwdrdo pelo nitmero mtm’ a’er ;
cirurgias realizadas no més, mult:plrcado por 1 00 |

. Taxa de C:rurgzas de Urgéncia: Numero de crrurgms de urgencra real:zadas no mes-

dividido pela numero total de c:rurgzas realrzadas no més, multzpllcado por ] 00.

o numero de cirurgias deve ser preench:do com o numero total de: czrurgtas eﬁetuadm no

- Centro C'zrurgzco incluindo as cirurgias ambzdator:am Estes dados devem ser.enviados através.de

relatérios mensais nos quais constem a Taxa de Mortalidade Operator.ta com a anahse de,sre indice’

elaborada pela Comlssao de Obitos e a Ta axa de szrgms de Urgenc:a (pagmas 14 e 15 do 4°
TA),

Taxa de mortalidade operatéria Clasiﬁagao ASA AmermSoz‘ty of 'thesrol_ogy) .

- Paciente saudavel | ' N '0,06%

‘Doenga sistémica moderada, sem limitagdo das fungﬁe‘s_vit_afiis. S "0’29%__ ;
' Doénga sistémica severa, com fungdes vitais comprometidas~ S A4.47%
Doenga sistémica severa com ameaga a vida L _ | 2'2,2.2%

Paciente moribundo, morte esperada nas préximas 24h com ou sem

intervengo cirGrgica

Taxa de M_rtahdade Operatéria

} A{_}Pagm de 25 N
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
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. Tabela 13 - Mortalidade Operatéria — Zfétrimestre' o

6 ANALISE DE IMPACTO-FINANCEIRO' |

" Com a fi nalrdade de estabelecer as regras e o cranograma do Smtema de Pagamemo f cam -

estabeleczdos o8 segumtes principios e procedimentos.

A | atmdade assistencial da EXECUTORA subdivide-se em 4 (quatro) nodalidades, conforme

especificacdo e quanrzdades relacionadas no ANEXO T. ECNIC O1- Plano de Trabalho nas -
modaltdades abaixo definidas: ' ' |
. Internagdo (Enfermarra e Pronto-Socorro) 70/
. Atendzmento Ambulatomal ~-15% .
. Atendimento a Urgencgas/Emergencias - ] 0% - '

. Servigo de Apoio Diagnéstico e Terapéutico Extei'ﬁo -5 % -

1.1 As  modalidades - de at:wdaa’e asszstencrazs acima asslnaladas referem -se a mnna do" -
atendimento a ser oferecrdo aos usudrios da Unidade sob. gestdo da EXECUT ORA. -
2. Alem das atzvzdaa’es de rotma a Unidade podevd realrzar outms at:vtdades submendas a
prewa anabse é autorzzag:ao do ORGAO. SUPERVISOR, conforme espec.f caa’o no ANEXO
TECNICO I --Plavo de Trabalho.’ ‘ o S

3. O montante do orgamento econémico-ﬁnanceifo para.os méses de Janeivo a Dezembro de 2014
serd de RS 36.000.000,00 (trinta e seis milhGes de reais), sendo RS 3.000.000,00 (wés milhdes de

reais) por més e compﬁe;se‘ da seguinte forma: (pagina 5 do 5° TA).
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'6.1 Impacto Financeiro da Producio Assistencial _ ; o
3.1 90% (noventa por cento) do valor mensal serdo repassaéfos em 12 (doze) parcelds__memai.s-
Jixas, no valor de RS 2.700.000,00 (dois milhdes e sefecentos m'l;'l réais); -

3.2 4 avaliagdo da parte fixa do contrato de gestdo, vinculézda ao cumprimento d&s metas de
produgdo serd realizada. semestralmente, com aplicagdo da penalidade por ndo Cllmpl imento de

metas de acordo com este Anexo; (pagina 5 do 5° TA)

*  Considerando as analises acima, conclui-se que ndo hé previséio de impacto.

6.2 Impacto Financeiro da Produciio Assistencial 7 _
3.2 10/ (dez por cento) do valor mensal serdo repassados mensalmente ﬂmmmenfe coni- as -
parcelas fixas, com valor mensal estimativo de RS 300.000, 00 (trezentos mil reais), vineulados &
avaliagdo dos indicadores de qualidade e conforme St valomgao de acordo con o e.smbeieudo -
- ho Anexo Té écnico Il - S:stematzca de Avaha(:ao e Indicadores de Qualzdade parte zntegr ante a’esie
aditive; '
3.3 A avaliagdo da parte varidvel serd realizada trunestmlmente podendo gerar um ajuste
Jinanceiro a menor nos meses subseqiientes, dependendo do percentual de alcarice dos mdrcadmei
pela EXECUTORA; (pdgina 5 do 5° TA) .
Para o exercicio de 2014, Jicam mantidas as metas e zndrcadorea prevmtos no.4° Termo
Aa’rtwo ao Contrato de Gestdo n® 03/2010. (pdgina 9 do 5° TA } _ ' _
o [ Qualzdade da Informacao A valomcao deste mdrcador serd de 25 % em cada
trimestre (pagma 12 do 4° TA) |
* A - Apresentacdo de Autorlzag:ao de Internagao Hospitalar (AIH)
* B — Porcentagem de declaracaq de diagnésticos secunddrios por -
especialidade; |
o 2. Aten¢do ao Usuarzo - Resolucao de que:xas e pesquma de mtmfagao - A
valorag:ao deste indicador sevd de 25% em cada trimestre. _
¢ 3. Controle de Infecgdo Hospitalar — A valorag:ao deste mdrcador serd de 25% ent

cada trimestre.

* 4. Taxa de Mortalidade Operatorza -0 valor pona’eml sera de 25% em uula o

Vs

frimestre,

D renigens
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Conforme verificado no item 5.2 deste relatério, ho@ve o nio é'umpr__imento- do _t_épi_c.oi '
PESQUISA DE SATISFAGAO, uma vez que-¢ discriminado : 10% do total de pacientes ent cada
tirea de internagdo. Observa-se que foi realizado um perceiatual de 6,90% de pescjuisa's com
pacientes que foram internados no Setor de Obstetricia e 8, 89% no Setor de Pediatria, Justlf' icando o

ndo cumprimento do quesito. A saber:

s« DESCONTO FINANCEIRO 2° TRIMESTRE 2014

: [ ESTRATIFICACAO DA VALORACAO POR TOPICOS 2“ TRIMESTRE |

Repasse mensal - 100% valor global 5 _ 3.000.000,'0'0

‘Repasse mensal (parte fixa) - 90% valor global Cod 2.700.000,00

Repasse mensal (parte variavel) - 10% valor global P -300.000,00

Qualidade da Informagdo (25% da parte varidvel) - ° 75. 000 00

Atengfio ao Usuario (25% da parte varidvel) | 75.000,00
Controle de Infeck;_ﬁo Hospitalar (25% da parte varidvel) 75.000,00
Taxa de Mortalidade Operatéria (25% da parte varidvel) 75.000,00

Resolugio de queixas - 50% do tépico o 37:500,00
pesquisa de satisfacfio - 50% do tépico L 37.500,00

Cllmca Czrurgma Geral - 20% do toplco
Cllmca Medlca 20"/ do topi
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MEMBROS DA DO CAF- CONTRATO DE GESTAO 003/2010
Hospltal Regional Terezmha Gaie Basso o

Associacio Beneficente Hospltalar ?erlt:ba

N e

REPRESENTANTES DA ses / :

Janio Wagner Constante

( J@provado /() ndo aprovado

( ) aprovado com ressalva . Ass:

Mario José Bastos Jinior (#raprovado / ( ) ndo aprovado

{ ) aprovado com ressalva . Ass:

'REPRESENTANTES DA/ PG

Josiane Laura Bonato

£y aprovado /() ndo aprovado
'( ) aprovado com ressalva . Ass:

Gilberto de Assis Ramos

{ Yaprovado / { ) néio aprovado \J

{ ) aprovado com ressalva . Ass:

REPRESENTANTE DA ORGANIZACAO SOCIAL ASSOCIACAO BENEFICENTE

- HOSPITALAR DE PERITIBA -

Valmor Busnello

Maprovado /(- ) ndo aprovado

{ ) aprovado com ressalva , Ass:

Marcio Sottana

{ yaprovado /() ndo aprovado \‘"—:——“ -

( ) aprovado com 1essalva Ass:

REPRESENTANTE DA SECRETARIA DE ESTADO Do DESENVOLVIMENTO REGIONAL

DE SAO MIGUEL DO OESTE

Ana Maria Martins Moser ( )aprovado / ( ) ndo aprovado

(' ) aprovado com ressalva . Ass:

Marli Terezinha Antoniolli ( )aprovado /() ndo aprovado

( ) aprovado com ressalva , Ass:

REPRESENTANTE DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE

Maria-de Lourdes Vogel de Souza | () aprovado / (- ) ndo aprovado

( ) aprovado com ressalva : Ass:
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