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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

1 SUMARIO EXECUTIVO

O relatorio apresenta os resultados obtidos com a execucfio do Contrato de Gestio
celebrado entre a Secretaria de Estado da Satde de Santa Catarina e a Organizagio Social
Associagfio Paulista para o Desenvolvimento da Medicina, com a interveniéncia da Secretaria
de Estado do Planejamento, para o gerenciamento, operacionalizagio e execugio das agdes do
Servigo de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU) do Estado de Santa Catarina, em
conformidade com a Lei Estadual n° 12.929, de 04 de fevereiro de 2004, regulamentada pela
Lei n® 13.839, de 30 de agosto de 2006 e pelo Decreto n°. 4.272, de 28 de abril de 2006.

Para esta avaliagfio, a andlise de cada indicador ¢ efetuada a partir dos critérios
estabelecidos no Anexo I (Plano de Trabalho), do 5° Termo Aditivo, o qual teve por objeto
restabelecer a Descrigio dos Servigos, o Sistema de Pagamento e os Indicadores de Qualidade
para o exercicio de 2016.

A avaliacio proposta neste relatério abrange o ano de 2016, tendo como foco os
servigos contratados pelo Estado.

Para avaliagdo da produgfo assistencial tem-se como referéncia o servigo de
Atendimento a Chamadas (caracterizada pela ativagio do servigo de 192), o qual se refere a
rotina do atendimento a ser oferecido aos usuarios.

Para avaliagéio dos indicadores de qualidade tém-se como referéncia os indicadores:
Qualidade da Informagéio, Atengfio ao Usuério, Capacitagio de Pessoal, Tempo médio total de
regulagio Cédigo 1, Tempo médio total de regulaciio dos demais casos e Tempo médio total de
atendimento das Unidades de Suporte Avangado, os quais medem a efetividade da gestéo e ao

desempenho da unidade.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAOQ N° 002/2012

2 PRODUCAOQO/SERVICO

A produgfio assistencial analisada tem por finalidade o fomento ¢ a execugfo da
assisténcia na drea de atendimento pré-hospitalar mdvel e regulagdo, no Servigo de
Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU) de Santa Catarina.

Para avaliagiio da producgdo assistencial tem-se como referéncia o servigo de
Atendimento a Chamadas (caracterizada pela ativa¢do do servigo de 192), o qual se refere 2
rotina do atendimento a ser oferecido aos usuarios.

Do recurso destinado ao or¢amento econdmico-financeiro do Servigo de Atendimento
Movel de Urgéncia — SAMU, para o exercicio de 2016, 90% (noventa por cento) do valor
repassado correspondefn a parte fixa do contrato.

A cada periodo de 06 (seis) meses, a Secretaria de Estado da Saide procede a
consolidagdo e analise conclusiva dos dados do semestre findo, por meio da Comissdo de
Avaliacio e Fiscalizagfio — CAF, para avaliagio e pontuagfio dos indicadores assistenciais que

condicionam o valor do pagamento de valor fixo, conforme tabela abaixo:

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR (RS$)

100% do peso percentual da atividade dos 90%
do orgamento do SAMU

100% do peso percentual da atividade dos 90%
do orgamento do SAMU

Acima do volume contratado

Chamadas Entre 85% ¢ 100% do volume contratado.

90% X peso percentual da atividade dos 90% do

0, )
Entre 70% e 84,99% do volume contratado. orcamento do SAMU

70% X peso percentual da atividade dos 90% do

Entre 55% e 69,99% do volume contratado. orgamento do SAMU

Fonte: 2° Termo Aditivo ao Contrato de Gestio n® 02/2012.

Para esta avaliacfio, a andlise de cada indicador € efetuada a partir dos critérios
estabelecidos no Anexo Técnico I (Descri¢iio de Servigos), do 5° Termo Aditivo ao Contrato
de Gestdo n° 02/2012, tendo como foco a produgio realizada no 2° semestre de 2016.

As agdes e metas contratadas encontram-se detalhadas nos quadros abaixo.
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COMISSAO DE AVALIACAQ E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

2.1 Nimero de Chamadas

Este indicador ¢ caracterizado por meio da ativagio do servigo pelo telefone 192 ¢
reflete o acesso da populagio a este nlimero de urgéncia. Corresponde ao niimero total de
atendimentos realizados, os quais passaram pela regulacdo médica, tais como orientagfo,
procura de leitos, transferéncias, envio de veiculo, transporte para exames, solicitagdo de apoio
aos Bombeiros ou Policia Militar.

A meta proposta no 5° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo consiste em 23.000
atendimentos/més (/- 15%), totalizando 276.000 chamadas/ano, além do encaminhamento por

relatorio mensal do indicador em andlise até o dia 20 (vinte) do més subsequente.

Meta da Produciio/servicos referente ano/2016.

e e :y,s%x:l R PR ey e ,____ FEpTERT =

%ﬁ%@ﬁ}%‘?ﬁi
18,22% acima da

meta

Numero de Chamadas 276.000 326.293

Fonte: 5° Termo Aditive ao Contrato de Gestiio n” 02/2012; Organizaggio Social.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAQ N° 002/2012

3 INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores de Qualidade estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida
aos usudrios da unidade gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestio e ao
desempenho da unidade.

Os indicadores monitorados pela Secretaria de Estado da Sadde na execugiio do
Contrato de Gestfio correspondem & andlise da Qualidade da Informagio, Atengio ao Usudrio,
Capacitagdo de Pessoal, Tempo médio total de regulagiio Cédigol, Tempo médio total de
regulaciio dos demais casos ¢ Tempo médio total de atendimento das Unidades de Suporte
Avancado, os quais medem a efetividade da gestio e ao desempenho da unidade.

Do recurso deétinado ao orcamento econdmico-financeiro do Servigo de Atendimento
Moével de Urgéneia — SAMU, p&a -o exercicio de 2016, 10% (dez por cento) do valor
correspondem a parte variadvel do contrato, compreendendo os indicadores mencionados acima.

A cada periodo de 03 (trés) meses, a Secretaria de Estado da SaGde procede a
consolidagio e analise conclusiva dos dados do trimestre findo, por meio da Comissdo de
Avaliacfio e Fiscalizagio — CAF, para avaliacfio e pontuacio dos indicadores de qualidade que

condicionam o valor do pagamento de valor varidvel, conforme tabela abaixo:

INDICADOR ' DESCRICAO META EVIDENCIA

%

A valoragéo deste indicador sera de 15%
da parte.variavel do contrato em cada
trimestre e correspondem as seguintes
informagdes que deverdo ser enviadas

mensalmente:

Numero geral de ocorréncias atendidas
no periodo; Tempo resposta para entrada
de ambuléncia em Codigo 1;

Identificacfo dos motivos dos A n Relatério Mensal
Qualidade da | chamados; Quantitativo de chamados, presentagao de Indicadores
: ~ . ~ 1 : . de 100% das . P
informagio | orientagdes médicas, saidas de Unidade | . & N enviada até o dia 20
de Suporte Avangado (USA) ¢ Unidade 1HIOTMACOCS | 46 més subs quente
de Suporte Basico (USB); Localizagio
das ocorréncias; Idade e sexo dos
pacientes atendidos; Identifica¢3o dos
dias da semana e horarios de maior pico

absoluto ¢ percentual) referenciados aos
demais componentes da rede, por tipo de
estabelecimento; Quantitativo ideal de

15

de atendimento; Pacientes (nimero Q\

ol
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

Recursos Humanos; € Mortalidade.
Relatorio
A valoragdo c!este indicador sera de 17% Resolugdio de };22}?;;11 g.:
Servico de d? parte varidvel do c(;)ntratorem cailia no minimo Satisfacio dos
Atencéio ao tI'lmESt{C © COMIESPONCE a0 MUmeIo de 80% das | Usudrios e Pesquisa; 17
Usudrio ocorrencias reglstyadas por UP © '.de manifestacles de Satisfagfo
queixa, procedéncia e providéncias recebidas | Mensal enviado até
adotadas para solugdo. o dia 20 do més
subsequente
A valoragéo deste indicador serd de 17%
da parte variavel do contrato em cada
trimestre e corresponde a realizagdo de
atividades de educagfio permanente dos
profissionais, documentado através de
apresentagfo de Relatorio mensal, Comprovagiio Relatério da
Capacitacio cc?ntendo pelo fnenos. 2) at1v1'da.1des de capacitacio Educacio
de Pessoal reahzada.s; b) previsfio dessas atividades realizada por | Permanente dos 17
no Projeto de Educagéo Permanente macrorregifio profissionais
vigente; ¢) nlimero de profissionais
atendidos em cada atividade; OBS: no
primeiro trimestre de vigéncia do
Contrato de Gestfo, a OS devera
apresentar projeto de Educagfio
Permanente dos seus profissionais
A valoragéio deste indicador serd de 17%
em cada trimestre e corresponde ao Encaminhamento
Tempo médio | . te.lﬂnpo mé,)_(h}lo entre a entrada; da_ Tempo total por relatério
total de ligacéo, deﬁmga? .do grau de urgéneiae | o oo . Ir}cnsal dos
regulagio O TeCUrso Necessario para o'atend1mento regulacio de 4 1{1c.11cad(’>res em 17
Cddigo 1 pelo médico regulador, envio do recurso minutos anélise até o dia 20
pelo radio-operador (RO). A meta a ser do més
atingida é manter o tempo total de subseqiiente.
regulacdo de 4 (quatro) minutos.
A valorag#o deste indicador sera de
17% em cada trimestre e corresponde ao
tempo medio entre a entrada da ligagéio, Encaminhamento
Tempo médio definicio do’g.rau de urgénciz-i eo Tempo total por relatério
total de recurso necessario para o a}tendlmento médio de - n}ensal dos
regulagdo dos pelo medlco( rt::gulador, envio de recurso regulacdo de 5 1f1<.11cadores em 17
demais casos pelo radlo-ope.:rador (RO) ou minutos andlise até o dia 20
encerramento da ligagfio pelo médico do més
regulador. A meta a ser atingida é subseqiiente. /|
manter 0 tempo médio total de AN
regulagfio inferior a 5 (cinco) minutos.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

A valoragfo deste indicador sera de 17%
em cada trimestre e corresponde ao

1 e ) Encaminhamento
Tempo médio ;| tempo médio entre o acionamento pelo or telatério
total de radio-operador J9 e chegada do recurso | Tempo total P al d
atendimento | ao local de atendimento J10. A meta a médio de . zlr}en(si 0%
das Unidades | ser atingida é manter o tempo total regulagéo de incicacores em

analise até o dia 20
do més
subseqiiente.

de Suporte | médio total de regulagfo inferiora20 | 20 minutos

Avangado | (vinte) minutos e para efeito de calculo

ficam excluidas as transferéncias e
orientagBes por telefone.

17

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gesto n° 02/2012.
Para esta avaliagdo, a anadlise de cada indicador é efetuada a partir dos critérios
estabelecidos no Anexo Técnico Il (Indicadores de Qualidade), do 4° Termo Aditivo ao
Contrato de Gestio n° 02/2012, tendo como foco a produgio realizada no ano de 2016.

Segue, abaixo, 0o acompanhamento dos indicadores propostos para os meses em

analise.

3.1 Qualidade da Informacgio

As informagdes contempladas neste indicador estdo descritas na Portaria n° 1.010, de

21 de maio de 2012 e sdo: Numero geral de ocorréncias atendidas no periodd; Tempo resposta
para entrada de ambuldncia em Cédigo 1; Identificagio dos motivos dos chamados;
Quantitativo de chamados, orientagdes médicas, saidas de Unidade de Suporte Avancado
(USA) e Unidade de Suporte Basico (USB); Localizagio das ocorréncias; Idade e sexo dos
pacientes atendidos; Identificacfio dos dias da semana e horarios de maior pico de atendimento;
Pacientes (nimero absoluto e percentual) referenciados aos demais componentes da rede, por
tipo de estabelecimento; Quantitativo ideal de Recursos Humanos; e Mortalidade.

A meta consiste no encaminhamento por relatério mensal dos indicadores em anilise

até o dia 20 (vinte) do més subsequente.
a) Numero geral de ocorréncias atendidas no periodo

Este indicador corresponde ao nimero total de atendimentos realizados pelo w, 08

quais passaram por regulacio e decisio médica. \\

.4-’——\\

R
Pagina 8 de 20

o




COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

Corresponde ao mimero total de atendimentos realizados, os quais passaram pela
regulagdo médica, tais como orientagfio, procura de leitos, transferéncias, envio de veiculo,

transporte para exames, solicitacZo de apoio aos Bombeiros ou Policia Militar.

e

Numero de Chamadag 326.293

Fonte: 5° Termo A_ditivo a0 Contrato de Gesto n° 02/2012; Organizagio Social.

b) Tempo resposta para entrada de ambuldncia em Cédigol

Caracteriza-se pelo tempo entre acionamento pelo radio-operador (RQO) até o J9
(horario de saida da ambulancia para atendimento) da equipe completa. O objetivo € atingir o
tempo de 60 segundos. O indicador deverd ser informado por meio de relatorio detalhado por

Central de Regulagfio e com as devidas justificativas técnicas quando do nfio atingimento das

mesmas.

Camboriu 00:02:02 00:01:44 00:01:43 00:01:26 00:01:43
Blumenau 00:00:59 00:00:53 00:00:48 00:01:01 00:00:55
Chapecéd 00:00:54 00:01:03 00:00:53 00:00:49 00:00:55
Cricitima 00:01:54 | 00:01:49 00:01:44 00:01:51 00:01:50
Florianépolis| . 00:02:05 00:02:15 00:02:17 00:02:35 00:02:18
Joacaba 00:01:15 00:01:10 00:01:02 00:01:10 00:01:09
Joinville 00:01:35 00:01:04 00:01:16 00:01:10 00:01:16
Lages 00:02:11 00:01:55 00:02:05 00:02:06 00:02:04
TOTAL 00:01:37 00:01:29 00:01:29 00:01:31 00:01:31

Fonte: 4° Termo Aditive ao Contrato de Gestio n°® 02/2012; Organizagfo Social.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAQ N° 002/2012

¢) Identificacdo dos motivos dos chamados

Apresenta o motivo da ocorréncia resultante do atendimento de todas as ligagdes

recebidas pela Central e Regulagio que passaram por regulag:ao médica.

Clinico Adulto 60,70%
Clinico Pediatrico 5,64%
Gineco-Obstétrico 3,51%

Psiquiatrico 6,83%
Causas Externas 22,55%
Outros 0,76%

Fonte: 4° Termo Aditive ac Contrato de Gestéio n® 02/2012; Organizaciio Social.

d) Quantitativo de chamados, orienta¢Bes médicas, saidas de Unidade de Suporte
Avangado (USA) e Unidade de Suporte Bdsico (USB)

Apresenta a identificacio e classificagio dos chamados recebidos pela Central de

Regulagio, atraves do 192.

| Atendlento cm env1de veiculo ‘ 129.981 (140 5%)
Atendimento sem envio de veiculo! 51.377 (5,55%)

Orientagao” 144.935 (15,66%)

Trotes 109.853 (11,87%)

Ligagéio com Equipe’ 183.035 (19,78%)
Particular” 2.493 (0,27%)

Outros’ 303.706 (32,82%)

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestfio n® (2/2012; Organizacgio Social.

! Refere-se as decisdes médicas de procura de leitos e contato com regulagéo estadual e s solicitagGes de apoio
a0s Bombeiros e Policia Militar.

Refere-se as ligagdes que passaram por regulag’ﬁo médica, sem a necessidade de ser enviado um veiculo.

* Refere-se as ligagGes recebidas das equipes das unidades de atendimento para regulaciio com o médico e/ou
repasse de informagdes sobre a ocorréncia. %

Refere-se as ligagies pessoais e urgentes para a equipe.

* Ligagdes que nfio geraram atendimento médico e ndo se enquadra nas demais., como por exemplo solicitagdo de
informagties sobre locais de satde.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

e) Localizag¢do das ocorréncias
Apresenta o niimero de atendimento prestado em cada municipio de acordo com sua

Central de Regulagio (em ordem decrescente de n® de atendimentos).

T T

NORTE . .
NORDESTE Joinville 33.999 57.71%
GRANDE . .

FLORIANOPOLIS | lorian6polis 27.281 43,16%
VALE DO ITAJAI Blumenau 24.970 45,97%
PLANALTO 0

SERRANO Lages 18.141 69.64%
SUL Cricitima 12.066 27,25%
FOZ DO ITAJAIL Itajai 11.911 30,90%
EXTREMO- . 0

OESTE - Chapecd 10.777 37.45%
MEIO OESTE ~ Concédia 3,562 16,03%

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Centrato de Gestéio n® 02/2012; Organizagio Social.

ﬁ' Idade e sexo dos pacientes atendidos

Apresenta a idade e o sexo dos pacientes que foram atendidos por cada Central de
Regulacfo. |

- Idade:

0 a 13 anos 17,88%
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
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- Sexo:

51,00%
Feminino 49.00%

Masculino

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Conirato de Gestio n° (2/2012; Organizacio Social.

g} IHdentificacdo dos dias da semana e hordrios de maior pico de atendimento
Apresenta a identificagio dos dias da semana e horarios de maior pico dos

atendimentos resultantes de todas chamadas.

- Dias da semana de maior pico (em ordem decrescente de chamadas):

Sébao 138.229 14,9%
Sexta-feira 136.632 14,76%
Segunda-feira 135.057 14,59%
Terca-feira 129.237 13,97%
Quinta-feira 129.050 13,95%
Deoemingo 128.603 13,90%
Quarta-feira 128.572 13,89%

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestiio n° 02/2012; Organizagio Social.

- Horarios de maior pico (por periodo):

£

v

1° periodo: 6 h. 1 min, —4s 12 h 236.930 25,60?%
2° periodo: 12 h. I min. ~ 18 h 328.848 35,54%
3° periodo: 18 h. 1 min. ~00 h 267.171 28,87%

4° periodo: 00 h . 1 min—-6h 92.431 9,99%

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato. de Gestio n° 02/2012; Organiza¢do Social.
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COMISSAQO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

i) Pacientes (mimero absoluto e percentual) referenciados aos demais componentes
da rede, por tipo de estabelecimento.
Apresenta o destino para o qual o paciente foi encaminhado apos atendimento no local

da ocorréncia, de acordo com a Central de Regulacdo.

B
FOZ DO ITAJAI Balneario Atendido e Liberado 3267 24.31%
Camboriu no Local
VALE DO ITAJAI Blumenau Atendido ¢ Liberado 9870 46,80%
no Local
EXTREMO-OESTE Chapecé Hosp Reg de 5201 40,23%
Chapeco
. TUBARAO —
SUL Criciuma Hospital Nossa 2371 14,30%
Senhora Conceigéo
GRANDE . Atendido e Liberado
FLORIANOPOLIS Floriandpolis 1o Local 7035 32,89%
L Hospital ‘
MEIO OESTE Joagaba Universitirio Santa 1601 13,92%
' Terezinha
P JOINVILLE — Hospital
NORTE NORDESTE Joinville Municipal Sto José 2401 11,44%
eranaLTo Lages PAM Tito Bianchini 3511 29,11%

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestfio n® 02/2012; Organizagio Social.

" J)  Quantitativo ideal de Recursos Humanos:
A Executora deverd encaminhar mensalmente ao Orgdo Supervisor relatério acerca dos

Profissionais que atuam nas Centrais de Regulagfio dos 8 (oito) SAMU’s Regionais, bem como
dos colaboradores que atuam nas 23 (vinte e tr8s) Unidades de Suporte Avangado (USA),
composto individualmente por categoria funcional, vinculo empregaticio (pessoa juridica,
fisica ou concursado), carga horéria, lotagdo e remuneracdo, apontando claramente os déficits e,
as a¢Ges (plantfio extra, hora extra, efc.) para as respectivas coberturas quando for o caso. Na
hipétese de ndo cumprimento da contratacfo ideal de recursos humanos a fim de cumprir as
normativas previstas nas Portarias Ministeriais, desde que ndo tenha ocorrido a respectiva
cobertura ou substitui¢do apresentada no relatorio do item VII, o Orgiio Supervisor retera,

proporcionalmente, recursos financeiros repassados a titulo de custeio com despesas de

pessoal.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO

Quantitativo ideal de

Recursos Humanos

CONTRATO DE GESTAO N° 002/2012

Profissionais que atuam nas Centrais
de Regulago dos 8 (oito) SAMU’s
Regionais, nas 23 (vinte e trés)
Unidades de
(USA),

déficits e as agbes (plantio extra,

Suporte Avangado

apontando claramente o0s

hora extra, etc.) para as respectivas

coberturas quando for o caso

Relatério de Recursos

Humanos

k) Mortalidade:

Refere-se & morte de individuos em uma populagio e pode ser expressa como o nimero

de individuos em um determinado periodo de tempo ou como uma taxa especifica, em

percentagem da populagio total ou qualquer parte dela. Considerando ao servico de

atendimento movel de urgéncia, este indicador serd expresso por meio dos obitos: 1) ocorridos

durante o atendimento, 2)ocorridos antes da chegada da ambuléncia, 3) ocorridos durante o

trajeto do local de atendimento até a unidade de satide, bem como 4) 6bitos por causa. Foram

326.293 atendimentos e 2.773 6bitos, que corresponde a 0,85% dos atendimentos.

FOZ DO ITAJAI

82 ' 220

0

VALE DO ITAJAR 150 310 11 0
EXTREMO-OESTE 17 156 17 0
SUL ' 48 219 6 0
gﬁgggjfvépoms 227 404 8 0
MEIO OESTE 21 110 5 0
NORTE NORDESTE 143 393 12 0
PLANALTO SERRANO 57 145 9 0
Média/Total 745 1957 71 0

% 0,23% 0,60% 0,02% 0,00%

Fonte: 4° Terme Aditivo ao Contrato de Gestdio n® 02/2012; Organizagio Social.
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COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
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3.2 Atencio ao Usudrio

O indicador de atencfo ao usudrio tem como principal objetivo a melhora do
atendimento prestado pelo SAMU junto 4 populagdo.
O indicador Resolugfio de manifestagBes consiste no conjunto de (queixas, elogios e

sugestdes) recebidas e solugdes encaminhadas ao seu autor como resposta ou esclarecimento a

manifestagfio apresentada.

280 Recebidas
Resolucfio de, no minimo, 80% .
Resolugéo de . 261 Resolvidas
das manifesta¢des recebidas
manifestacéo Resolugéo de 93% das
(queixas, elogios e sugestdes) ) .
manifestacdes recebidas

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestiio n® 02/2012; Organizacfio Social.

A pesquisa de satisfagiio do usudrio sobre o atendimento do SAMU destina-se &

avaliagdio da percepgio de qualidade de servico pelos usudrios.

) ) Aplicacio de questiondrios, Pesquisa realizada com 20.453
Pesquisa de satisfacfo 6 . .
d . conforme amostra’, aos atendimentos pelo 192 (83.709 ligagdes),
0 usuario
_ usuarios atendidos resultando em uma amostra de 24,43%

4

s A

Itens avaliados: Atendimentos prestados pelo Técnico

Auxiliar de Regulagdo Médica e pelo Medico Regulador | Dos Entrevistados 94,47% mostraram-se
e Avaliagdo da equipe de atendimento no local da satisfeitos e 5,53% Insatisfeitos.

ocorréncia.
Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestfo n°® 02/2012; Organizagio Social.

6 Amostra mensal dos usudrios atendidos, definida pela formula estatistica:
n= Z'p.g.N

EX(N-D) +Z% pq
Onde:

(0.03); N = total de atendimentos do més / p ¢ q = probabilidade de que se apresente o fenémeno estudado = 0.50
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3.3 Capacitac¢io de Pessoal

O indicador Capacitagdo de Pessoal constitui-se pela realizaciio de atividades de
educacfio permanente dos profissionais, documentado por meio de Relatério mensal, as

atividades realizadas; previséo dessas atividades no Projeto de Educagfio Permanente vigente;

numero de profissionais atendidos em cada atividade.

Relatério contendo as atividades

. realizadas, a previsfo das atividades . .
Capacitacio de Relatorio das atividades
no Projeto de Educagio Permanente )
Pessoal o desenvolvidas
€ o niimero de profissionais

atendidos em cada atividade

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdio n° 02/2012; Organizagio Social.
3.4 Tempo médio total de regulacio Cédigol

Corresponde ao tempo mdéximo entre a entrada da ligagfio, defini¢dio do grau de
urgéncia e o recurso necessario para o atendimento pelo médico regulador, envio do recurso
pelb radio-operador (RO). O objéﬁvo ¢ atingir o tempo de 4 minutos. O indicador devera ser
informado por meio de relatorio detalhado por Central de Regulacdo e com as devidas

justificativas técnicas quando do ndo atingimento das mesmas.

P 00:0236 |- 00:02:37 00:02:39 00:02:43 00:02:39
Blumenau 00:03:12 00:03:27 00:03:35 00:03:50 00:03:31
Chapecd 00:02:32 00:02:40 00:02:38 00:03:04 00:02:43
Cricilima 00:02:19 00:02:25 00:02:26 00:02:30 00:02:25
Florian6polis 00:04:27 00:04:40 00:04:43 00:04:38 00:04:37
Joacgaba 00:01:57 00:02:01 00:02:11 00:02:12 00:02:05
Joinville 00:04:01 00:04:17 00:04:23 00:04:07 00:04:12
Lages 00:02:37 00:02:48 00:02:43 00:02:50 00:02:44
TOTAL 00:02:58 00:03:07 00:03:10 00:03:14 00:03:07
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3.5 Tempo médio total de regulagiio dos demais casos

Corresponde ao tempo médio entre a entrada da ligagio, defini¢dio do grau de urgéncia
€ O recurso necessario para o atendimento pelo médico regulador, envio de recurso pelo radio-
operador (RO) ou encerramento da ligagio pelo médico regulador. A meta a ser atingida & o

tempo médio total de regulacio méximo de 5 (cinco) minutos. Para efeito de célculo ficam

excluidas as transferéncias e orientages por telefone.

gi',l,'i.?,?& 00:03:06 00:03:06 00:03:11 00:03:14 00:03:09
Blumenau 00:03:55 00:04.04 00:04:13 00:04:18 00:04:08
Chapeco 00:03:21 00:03:37 00:03:36 00:04:03 00:03:39
Criciiima 00:02:37 00:02:46 00:02:49 00:02:51 00:02:46
Florianépolis 00:05:19 00:05:30 00:05:28 00:05:21 00:05:25
Joacaba 00:02:32 (0:02:46 00:03:03 00:02:51 00:02:48
Joinville 00:04:43 00:04:53 00:05:03 00:04:51 00:04:52
Lages - 00:03:04 00:03:12 00:03:05 60:03:06 00:03:07
TOTAL 00:03:35 00:03:44 00:03:49 00:03:49 00:03:44

Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdio n® 02/2012; Organizaciio Social.
3.6 Tempo médio total de atendimentos das Unidades de Suporte Avancado

Corresponde ao tempo médio entre o acionamento do recurso pelo radio-operador “J9”
e chegada do recurso ao local de atendimento “J10”. A meta a ser atingida é manter o tempo
médio total de regulagdo inferior a 20 (vinte) minutos. Para efeito de calculo ficam excluidas as
transferéncia e orientagdes por telefone. As informag8es deverdio ser encaminhadas em

relatorio consolidado até o dia 20 (vinte) do més subsequente.

Sm i TR T Fias y T

caneario 00:18:12 00:18:33 00:12:19 00:10:21 00:14:51
Blumenau 00:10:47 00:11:25 00:10:11 00:12:49 00:11:18
Chapeco .00:13:20 00:12:40 00:12:43 00:13:53 00:13:09
Criciima 00:11:35 00:11:11 00:12:00 00:11:01 00:11:27
Florianopolis 00:16:12 00:16:11 00:15:10 00:15:23 00:15:44
Joacaba 00:09:59 00:09:07 00:09:15 00:09:21 00:09:26
Joinville 00:12:26 00:12:49 00:12:37 00:13:37 00:12:52
Lages 00:11:39 00:10:18 00:09:27 00:12:12 00:10:54-
TOTAL 00:13:01 00:12:47 00:11:43 00:12:19 00:12:28
Fonte: 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestiio n° 02/2012; Organizagio Social.
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4. ANALISE FINANCEIRA DAS METAS

A andlise financeira do contrato de gestfio baseia-se na avaliacio da produgio
assistencial, para a qual sdo destinados 90% do recurso destinado ao orcamento econdmico-
financeiro do contrato, bem como na avaliagio dos indicadores de qualidade, para a qual ¢
destinado os 10% restantes.

Para avaliago da produgfio assistencial tem-se como referéncia o servico de
Atendimento a Chamadas (caracterizada pela ativagiio do servigo de 192), o qual se refere a
rotina do atendimento a ser oferecido aos usudrios, tendo como referéncia os semestres de
2016.

Para avaliacdo dos indicadores de qualidade tem-se como referéncia os indicadores:
Qualidade da Informagdo, Atengfio ao Usudrio, Capacitagio de Pessoal, Tempo médio total de
regulagdo Codigo 1, Tempo médio total de regulacéio dos demais casos e Tempo médio total de
atendimento das Unidades de Suporte Avangado, os quais medem a efetividade da gestdo e ao
desempenho da unidade, tendo como referéncia os trimestres de 2016.

Para esta avaliagio, a andlise de cada indicador é efetuada a partir dos critérios
estabelecidos nos Anexos Técnicos I e ITI, do 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestio n°
02/2012.

4.1 Impacto Financeiro da Producio Assistencial
Para a andlise do impacto financeiro da Produgfio Assistencial avalia-se a produgio no

semestre que se refere a0 Nimero de Chamadas, o qual é caracterizado por meio da ativaciio ¢
do servigo pelo telefone 192 e reflete o acesso da populagio a este nimero de urgéneia. \

276.000 326.293

Fomte: 5° Termo Aditivo ao Contrato de Gestio n° 02/2012; Organizacio Social.
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ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR (R$)
S —
Acima do volume contratado 100% ;1 gf,},: ng g g;izt;il gg’ gmde dos
Chamadas Entre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade dos
contratado. 90% do orgamento do SAMU
Entre 70% e 84,99% do 90% X peso percentual da atividade dos
volume contratado. 90% do orcamento do SAMU
Entre 55% ¢ 69,99% do 70% X peso percentual da atividade dos
volume contratado. 90% do orgamento do SAMU

Fonte: 2° Termo Aditivo ao Contrato de Gestfio n°® 02/2012.

- Tendo em vista as informagdes apresentadas pela Organizagdo Social, bem como o
que determina o 5° Termo Aditivo ao Contrato de Gestiio, nio hd previsdo de impacto

financeiro para variagfio percentual de producéo de 18,22% acima da meta contratada.
4.2 Impacto Financeiro Indicadores de Qualidade

Para a andlise do impacto financeiro dos Indicadores de Qualidade considera-se o
valor correspondente a esses indicadores, para os quais sio destinados 15% (quinze por cento)
para Qualidade da Informagfo e 85% (oitenta ¢ cinco por cento) para os demais indicadores.

Os indicadores monitorados pela Secretaria de Estado da Saude na execugfio do
Contrato de Gestéio correspondem 4 anélise da Qualidade da Informacéo, Atencdo ao Usudrio,
Capacitagdo de Pessoa'l,r Tempo médio total de regulagio Cédigo 1, Tempo médio total de
regulaciio dos demais casos e Tempo médio total de atendimento das Unidades de Suporte
Avangado, os quais medem 4 efetividade da gestfio e ao desempenho da unidade.

| Tendo em vista as informagdes de qualidade apresentadas conforme determina o
Contrato de Gestdo, consideram-se cumpridas as metas estabelecidas e, portanto ndo ha

previséo de impacto financeiro para os servigos contratados.

—\
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MEMBROS DA CAF DO CONTRATO DE GESTAO 002/2012
Servico de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU
(Anual 2016)

Membros /[
REPRESENTANTES DA SES !
Neusa Ivete Mueller (Qaprovado / ( ) ndo aprovado  Ass: — \ _
Mario José Bastos Junior ( ) aprovado /() ndo aprovado Ass: \\
REPRESENTANTES DA SPG .,
Gilberto de Assis Ramos <) aprovado / ( ) nfio aprovado Ass: C / 5\,\,7
Josiane Laura Bonato ( ) aprovado / ( ) nfio aprovado Ass: / /
REPRESENTANTE DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE
() aprovado /( ) nfio aprovado Ass:
( ) aprovado / ( ) nfio aprovado Ass:

REPRESENTANTE_ DA ORGANIZACAO SOCIAL §P13M

Fernanda Cassia Ferrari Lance (#) aprovado / ( ) ndo aprovado Ass: 4#7

Lidiane Amanda Scheid ( ) aprovado /() nfo aprovado Ass:
REPRESENTANTE DA GERENCIA DO SAMU/SE
Jo#o Batista Cordeiro Junior <) aprovado / ( ) nfio aprovado Ass: % )
Jorge Luiz Machado ( ) aprovado / ( ) ndio aprovado Ass: V-
REi’RESENTAN TE DO NUCLEO DE EDUCACAO EM URGENCIA
Cynthia de Azevedo Jorge ( ) aprovado / ( ) nfio aprovado Ass:
Sandra Mariza de Brida ( ) aprovado / ( ) nfio aprovado Ass:
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