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ESTADO DE GOIAS ) M o '
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE % Secrolara el A R
Y 3995-5406 y

Offcio N2 51774/2022/SES

GOIANIA, 19 de outubro de 2022,

Ao Senhor

Lucas de Paula da Silva

Superintendente Executivo

Associagdo de Gestdo, Inovagio e Resultados em Satde - AGIR

Av. Olinda, QD H 4, LT 1-2 e 3. Ed. Lozandes 209 andar, Parque Lozandes
74884-120 Goiania/GO

Assunto: RELATORIO COMACG Ne 33/2022 - COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO e o RELATORIO COMACG N2 35/2022 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO.

Senhor Superintendente,

Ao cumprimenta-lo, encaminha-se o Relatdric COMACG n2 33/2022 - COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO, periodo de
avaliacio 16 de dezembro de 2021 3 12 de abril de 2022, via Regularizagdo de Despesas e o Relatério COMACG n2 35/2032 -
COMACG/GADS/SUPER/SES/GO, perfodo de 13 de abril a 14 de junho de 2022, Contrato de Gestdo n2 32/2022-SES/GO ambos
elaborado pela COMACG — Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo dos Contratos de Gestdo, firmados entre a Secretaria de Estado
da Sadde de Goids - SES/GO e a Organizagdo Social de Satide - 0SS Associacio de Gestfio, Inovagdo e Resultados em Sadde -
AGIR responsavel pelo gerenciamento, operacionalizagio e execugdo dos servicos de salde do Hospital Estadual da Crianga e do
Adolescente - HECAD.

Tendo em vista, a Pagina los_Tranparéncia, solicitamos que essa referida OS5 providencie IMEDIATAMENTE a
publicacio do material supracitado, no Grupo Prestagdo de Contas, itemn Relatério de Avaliagdo da Comissdo, apds o recebimento
deste.

Atenciosamente,

3 : Documento assinado eletronicamente per VINICIUS LAZARO PEREGRINO DE OLIVEIRA, Superintendente, em
$220/10/2022, 3s 16:01, conforme art. 2°, § 2° III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

SUPERINTENDENCIA DE PERFORMANCE
RUA SC-1 299, S/C - Bairra PARQUE SANTA CRUZ - GOIANIA - GO - CEP 74860-270 - (62)32031-3814.

AN AARRAIAN O WWWWWWWWWWWW-

Referéncia: Processo n? 202200010050940 SEl 000034735496
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ESTADO DE GOLAS

SECRETARIA DE BESTADO DA S§AUDE
COMISSAC DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO DOS CONTRATOS DE GESTAD

RELATORIO COMACG

RELATORIQ COMACG N2 33/2022 - COMACG/GAUS/SUPER/SES/GO

REGULARIZAGAD DE DESPESA

HOSPITAL ESTADUAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE - HECAD

16 DE DEZEMBRO DE 2021 A 12 DE ABRIL DE 2022

ASSOCIACAC DE GESTAQ, INOVACAO E RESULTADOS EM SAUDE - AGIR

GOIANIA, SETEMBRO DE 2022

1. INTRODUGAC

Trata-se da avaliacdo realizada pela Comiss3c de Monitoramento e Avaliagio dos Contratos de GesiSo — COMACG no que diz respeitc as metas de produgdo &
desempenho do Hospital Estadual da Crianga e do Adolescente - HECAD, que iniciou seus servicos em 16 de dezembro de 2021, recebendo os repasses financeiros, pelos servicos
descritos na Minuta do Contrato, via REQUISICAO DE DESPESA, como pode ser constatado no processo ng 202200010005856, celebrado entre a Secretaria de Estade da Salde de Goias
(SES/GO) e Assaciacio de Gestio, Inovagio e Resuliados em Saide - AGIR, para o gerenclamento, operacionalizacdo e execugio das agdes e servigos do HECAD,

A COMACG fora Instituida pela Portaria ne 518/2018 SES-GO, de 1. de junho de 2018, com o objetivo de moniterar e avaliar os Contrates de Gestdo firmados entre a
SES/GO e as 0S5, acompanhando o desempenho das Instituigdes.

No entanto, por estar diretamente ligadas 3 Ger&ncla de Avaliagio de OrganizagBes Sociais/Superintendéncia de Performance {GAOS/SUPER/SES/GO), participaram da
avaliagde semestral, as demals coordenag@es da referida Geréncia, com o intuito de conferr uma avaliagdc mais abrangente acerca da atuagio da 055 na Unidade Hospitalar.

Preliminarmente, informa-se que para o acompanhamento dos resuliados, a GAOS utiliza os sistemas eletrénicas de informag3o, a saber: Sistema de Prestag3o de Contas
Econdmico-Financeiro {SIPEF), para controle financeiro e contibil da execugio contratual; Sistema integrado de Gestio das Unidades de Satide (SIGUS} da Secretaria de Estado da Salide —
ISES), para monitoramento de resultados assistenciais @ dos indicaderes de qualidade; e Key Performance Indicators for Health (KPIH}, para a o acompanhamento de custos apurados
pelas Unidades de Sadde. ’

Metodologicaments, o monitoramento semestrat foi estruturado da seguinte forma: reunific presencial, no dia 28 de agosto de 2022 com apresentagio dos dados de
producdo {quantitativos e qualitativos) pelos membros da COMACG, os quais empreenderam apontamentos para a 0SS, com o Imtuito de promover a meihoris do processo de gesido.

A partir de entdio, abriu-se prazo de 10 (dez) dias para que a Organizagio Social produzisse o seu relatdrio de execugHo, e apresentasse as produgfies relativas 2o
instrumento da Regularizagiio de Despesa, para acompanhaments, mohitoramento, avaliag3o e fiscalizacdic da unidade de salide.

De posse de todos os dados, 2 GAOS procedeu pela juntada e andlise das Informagbes.

£ imperigso ressaltar que, dada 3 complexidade dos dados avaliados, czda Coordenagdio fol responsével pela elaboragdo do ralatério técnico de sla respectiva drea e
competaneia. Isto &, a partir da avaliagio e andlise proferida por cada coordenagdo, conforme seu objeto de trabalhe, dentro de sua competéncia téenica e especificidade, os dados foram
compitados & consolidados em um tnice Relatério da COMACS ne 33/2022 - COMACG/GAQS/SUPER/SES/GO, referente ao periodo de 16 de dezembro/2021 a 12 de abrit de 2022.

Por oportuno, reforga-se que as andlises aqui apresentadas ndo limitam ou sobrepujam a avaliagio individual, didria, continua, de cada coordenagio integrante da
referida Geréncia, canforme os seus processas de trabalhe, j3 estabelecidos, posto que o Relatdrio de Execugfio traz um consolidado de informagties refererites a um periodo especifico
gue pode divergir do periodo de emissde dos relatérics fnternos de cada coordenaggo.

2. ANALISE DOS DADDS
2.1, Anilise realizada pela Coordenacéio de Monitaramento & FiscalizagZo dos Contratos de Gestdo [COMFIC)

A Coordenagdc de Monitoramentc e Fiscalizagioc dos Contratos de Gestdc (COMFIC), de acorde com a andlise do Relatério de Execugdo entregue através do oficio n?
155176/2022 (000033324789), e de acordo com ¢ monitoramento, conclui que:

2.1.1. Indicadores & Metas de produgo

De acordo com os servigos demonstrado em tabelas abaixo, 0 HECAD apresentou todas as produgies estabelecidas em minuta de contrato, no periodo de 16 de
dezembro de 2021 & 12 de abril de 2022, quais sejam:

Tabela 01, Servigos Contratados.

Servigos Contratados Total do Pericdo
ir 2@
Linhas de Contratagdo Meta 1° més Meta a Eamr 2 Dezembro Janeiro | Fevereirai Margo j Abril (01} Contratado Realizado Ficdclz
més (16a31) 212)
Internacdo Hosgitalares 411 702 o 220 310 524 184 2.599 1.238 48%
Cirurgias Programadas 292 0 0 0 86 22 991 108 11%
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Cirurgias Ambulatorials 100 a 0 G 12 12 339 30 9%
Atendimento Ambulatoral 2,131 3.631 63 249 75 2:055 866 13.448 4,147 31%
SADT Externo 420 660 0 o] 46 106 76 2462 228 9%
Fonte: SIGUS/SES/GO
Tabela 02. Saidas Hospitalares por Clinica de Internacdo.
Sajdas por Clinfca de Internagio Tota do Periodo
. - N Meta a partir 22 Dezembro . . Abril . .
e
Clinicas de Internagio Meta 1¢ més més (162 31) Janeiro | Fevereiro | Margo {01312 Contratado Realizado Eficdcia
Clinica Cirdrgica Pediatrica 144 358 0 32 122 224 8% 1291 467 36%
Clinica Cirtirgicas CERFS 77 Q O o o 4 251 4 2%
Clfnica Pediditrica 258 253 g 133 188 300 91 1.012 767 76%
Clinica Padiatrica Cronica E] Q 4] o o a 35 ] 0%
Total 411 702 ¢ 220 310 524 184 2.599 1238 48%
Fonte; SIGUS/SES/GD
Tabela 03, Cirurgias Programadas,
Cirurglas Programadas Totei do Periodo
S Meta a partr 22 Dazembro . . Abril {01 . .
Cirurgias més (162 31) Janeiro | Fevereiroi Margo a12) Contratade Realizado Eficacia
Clinica Cirdrgica Pediatrica 215 0 0 G 84 18 730 102 14%
Clintca Cirdrgicas CERFIS 77 0 0 a 2 4 261 a 2%
Total 292 0 0 [ 26 22 991 108 11%
Fonte: SIGUS/SES/GO
Tabela 4. Cirurgias Ambulatoriafs.
Cirurgias Ambulateriais Total do Perfodo
. . Mets a partir 22 Dezembro . . Abril (01 a N L
Cirurgias ambulatoriais it {16231) Janeire ; Fevereiro ] Margo 12) Contratade Realizado Eficicla
Cirurgias ambulatariais 100 a o) 6 iz 12 339 30 9%
Fonte: SIGUS/SES/GO.
Tabela 05, Atendimento Ambulatorial.
Atendimento Ambulatorial Totai do Perfado
Consultas as Meta a parfir 22 Dezembro . . Abril (01 a . PN
Ambulatoriais Meta 12 més més (16 2 31) Janeiro { Fevereiro | Margo 12) Contratado Realizado Eficacia
Consultas Médicas na 1500 2.500 63 249 771 {1229 461 8.454 2778 33%
Atencio especializada
Consultas ndo Médicas
na Atengéo 500 1.000 0 ¢ 204 619 255 3.658 1.078 29%
especializada
Procedimentos 131 68 ¢! a 207 84 471 359 76%
‘Tetal 2.131 § 3.631 0 249 a75 2.055 3800 13.448 4.079 30%
Fonte: SIGUS/SES/GC
Tabela 06 Consultas Médicas e Percentual de alcance de cada Especialidade
- Dezembro . Abril {012 Percentual Por
, . i rod
Espacialidade Médicas (16 331 fareiro { Fevereire § Margo 1) Total do Perioda Especialidade (%)
Alergiafimunciogia Q 0 45 73 21 140 5,04%
Cardiologia clinica Q 0 24 95 51 171 6,16%
Cirurgiz Pedistrica a IR 102 108 78 24 11,66%
Cirurgia Plastica g 0 36 0 0 36 1,30%
Dermatciopia i} i} 19 17 2 38 1,37%
Pediatria 4 a 35 52 37 124 4,46%
Endocrinologia 26 32 62 ild 22 256 9,22%
Gastrologia/ Hepatologia 22 75 110 144 34 385 13,86%
Hebiatria a3 o] 16 31 i3 65 2,34%
Hematologia 8 4 52 657 7 130 4,68%
Infectologia 9] 4] 0 0 5 5 0,18%
Nefrologia o Ju] a7 47 21 115 4,14%
Neurologia cliniea 4] 13 46 46 4 109 3,92%
Oftalmologia o i) Q 0 0 4] 0,00%
Ortopedia e Traumatelogia 0 62 77 147 a5 321 11,56%
Otarrinolaringelogia 0 g 12 1iz 47 171 6,16%
Pneumologia 20 35 33 21 40 149 5,36%
Reurnatalogia 0 o 15 21 7 43 1,55%
Urolagia 0 0 11 122 26 159 5,72%
Vascular 0 1] 21 10 [ 37 1,33%
Total 68 242 771 1.229 461 2,778 100,00%
Fonte; SIGUS/SES/GO
Tabela D7. Consultas Nio Médicas e Percentual de alcance de ceda Especialidade.
. . N Dezembro . . Abrii{01a . Parcentual Par
Especialidade Multiprofissionals (16131 Janeiro { Fevereiro | Marge 12) Total do Periodo Especialidade (%)
Enfermagem [VVS} Q 0 0 0 a o 0%
Farmdcia (VV5} o] Q 0 0 [¢] "] 0%
Fisioterapia 0 0 7 36 12 55 5%
Fonoaudiologia C 0 1] G [¢] 0 3%
Fonoaudiologia (CERIS) - ] o [} o] [+ 0 0%
Nutricionista 0 0 0 30 4 34 3%
Ddontologia 0 0 89 252 120 461 43%
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Psicologia (VVS) 0 o] 29 55 19 103 10%
Psicologia (CERFIS) 0 0 &5 g1 30 186 17%
Psicologia 0 o] 14 57 14 85 8%
Serviga Social (VV5} 0 0 0 73 17 90 3%
Servico Social [CERFIS) 0 o 0 25 39 0 0%
Total 0 a 2p4 E19 255 1.078 100%
Fonte; SIGUS/SES/GG
Tabela 08. Acalhimenie, Avaliagio e Classificagic de Risco
Acolhimento, Avallagio e Classificacio de Risco Total do Perfedo
AACR Dezembiro Janeiro i Fevereiro 1 Margo Abril (013 Realizado Média
{16231} 12}
AACR - Vermalho 0 34 10 37 11 52 18
AACR - Laranja 0 276 348 345 132 1.099 2158
AALR - Amarelo 0 456 1,180 1,381 420 3.417 683
AACR - Verde 0 840 1352 1,926 922 5.040 1.008
AACR - Azul 0 81 61 24 33 195 40
Total 0 1.687 2.938 3.713 1.513 9,856 1.971
Fonie: SIGUS/SES/GO
Tabela 09. Servigo de Apoio Diagnostico e Terap@utico.
SADT (Exames Realizados) Total do Parfodo
EXAMES Meta 12 més Mata a ;_:amr ¢} Dazembro Janeiro § Fevereiroj Margo Abril {01 Contratado Realizada Eficicia
més {16231} a12)
Brancoscapia 10 Q 0 0 0 0 34 0 0%
Calonoscopia 10 ¢] 1] 1] a 1 34 1 3%
£ndoscopia 20 o] 0 a 3 4 68 7 10%
Eletrocardiagrama 80 ¢l 1] 5 16 18 196 31 16%
Ecocardiograma 80 0 0 14 15 17 314 45 15%
Ultrassonografiz is0 Q 1] 3 4 5 588 13 2%
Tomografia 110 ¢ 9] 0 2 13 431 15 3%
Raio X 200 [ 0 19 70 28 679 115 17%
Total 420 660 0 0 46 106 76 2462 228 9%
Fonte: SIGUS/SES/GO
Tabela 10. Servigo de Apoio Diagnéstico e Terapéutico (Exames Ofertados).
EXAMES Dezembro (16 a 31) Jangiro ; Favereire Marco Abril 01 813) Totai do Periodo
OFERTADCS | Regulagio "E;"‘;l‘; Regulacio "E:e; :'3 Reglilacio '"(ffr::; Regulacia ";:\e;'g Regulsgio "('fr:; Contratado | Gfertado ; Eficicia
Broncoscopia 0 o 0 0 Q 10 0 10 g 2 34 30 88,37%
Colonoscopia 0 5} 0 0 Q 10 0 10 8 2 34 30 88,37%
Endoscopiz 0 Q 0 0 a 20 0 20 15 5 63 60 38,37%
Eletrocardiograma 0 o] o] 0 a SQ 0 50 10 70 196 180 91,81%
Lcocardiagrama ] 0 o] 0 o] 80 0 80 sQ 30 314 240 §76,51%
Ultrassonografia 0 o 0 0 0 156 0 150 TG 80 588 450 76,51%
Tomagrafia 0 Q 0 0 Q 11¢ 0 110 40 70 431 330 76,51%
Raio X 0 0 0 0 Q 200 0 200 50 150 679 500 85,37%
Total g 1] ] 0 0 630 Q 630 251 403 2.462 1.920 §78,00%

Fonte: SIGUS/SES/GO

Da Anilise das tahelas acima

Das linhas de servigos contratados, a unidade ndo cumpriu nenhuma das metas de produgdc relacicnadas a Parte Fixa. Seguem descritos a seguly,  os servicos
contratualizades e seus resultados alcangados.

-Internagies Hospitalares: Realizaram 1,232 {(hum mil, duzentos e trinta e olto} internagBes hospitalares frente a 2.599 (Dois mil. quinhentos e noventa e nove}
cantratadas, atingindo uma eficicla de 48% da meta contratada, cenforme tabela 01;

Clfnica Cirtrgicas Pedidtrica - Realizou 467 {quatrocantos e sessenta e sete} saidas frente a 1.291 (hum mil, duzentos e noventa e uma) contratada, atingindo 36% da
meta; :

7 Clinica Cinirgicas CERFIS - Reallzou 4 {quatro) saidas. frente 2 261 (duzentos e sessenta e uma) contratadas na periodo, atingindo 2%;
Clinica Pedidtrica: Realizou 767 (setecentos e sessenta e sete) saidas frente a 1.012 (hum mi), e doze} contratada, atingindo 76% de eficicia;
Clinica Pediatrica Crgnica - Realizow G {zero) saidas, frente a 35 (irinta & cinco) contratada, apresentando 0% no periodo.

Todas essas clinicas podem ser conferidas na tabela 02.

-Cirurgias Eletivas: Evidenciou uma produggio de 108 {cento e oito) cirurgias, frente a 991 (novecentos e noventa e uma) contratada, apresentande um percentual de
11% , conforme tabela 03;

Cirdrgicas Pedidtricas - Realizou 102 (cento & duas) cirurgias, frente a 730 (setecentos e trinta} contratadas, alcancande 14% de eficicia;
Cirtirgicas CERFIS - Realizou 6 (seis) cirurgias, frente a 261 [durentos @ sessenta e uma) contratada, aprasentando 2% de eficdcia.

-Cirurgias Ambulatoriais: Evidenciou uma produgdo de 30 (trinta) cirurgias, frente a 339 (trezentos e trinta @ nove) contratada, apresentando um percentyal de 9%,
tabela 04;

-Atendimente Ambulatorial: Apresentou ho perfodo 4.147 {quatro mil, centc e quarenta e sete) atendimentos, frante 13.448 (treze mil, quatrocentos e quarenta e
oito} caniratados, trazendo um percentit de 31%, tabela 05;

' Consulta Médica na Atencio Especializada - Realizou 2.778 (duas mil setecentos e setenta e oito} cansultas médicas, frente a 8.454 (oite mil, quatrocentos e cinquenta e
quatro} contratadas, atingindo 33% da meta semestral. Dentre as Especialidades Médicas Ambulatorial, observou-se destague para os atendimentos de Gastrologia/Hepatologla
representando 13,86% e Cirurgia Pedidtrica 11,66%, enquanto Oftalmologia & Infectalogia evidenciaram percentil de 0,0% e 0,18% nessa ordem, no pericdo em avaliagio, tabela 06.

Consulta Multiprofissional na Atengdo Especializada - foram realizadas 1.078 (hum mil & setenta e cito) consultas multiprofissional, frente a 3.658 (trés mil, seiscentos &
cinquentz e oito) contratadas, atingindo 29% da meta semestral. Para as Especialidades n3o Médicas, a volumetria dos atendimentos para a Odontologia e Psicologia CERFIS foi de 43%
17% respectivamente, A Enfermagem [VV5), Farmicia (VVS), Fonoaudiologia e Foncaudiologia {CERIS), evidenciou percantil 0,0%. tabala 07.

Procedimentos - Realizou 291 {duzentos e noventa e um) procedimentos, frente a 471 {quatrocentos e setenta e um) contratado, apresentando um percentual de §2% de
eficacia, tabela 07.

Acalhimento, Avaliagio e ClassificagSo de Risco: Foi realizado no periodo 9.856 {nove mil, oitecentos e cinguenta e seis) atendimentos, atingindo uma média total
de 1,971 {hum mil, novecentos e setenta e uma). Com destaque majar para cores, verde, amarelo e laranja, como destacade na tabela 08.
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-SADT Externo [Exames Realizados): Apresentou 228 (duzentos e vinte e oito} de produgSo realizada, frente a 2.462 (dois mil, quatrocentos e sessenta e dois)
cantratado para o perfodo, alcancando 9% de eficdcia, tabela 09,

SADT Externc (Exames Ofertados): A unidade ofertou no perfodo, um total de 1.920 (hum mil, novecentos e vinte) exames, para um contratado de 2.452 (dois mil,
quatrocentos e sessenta e dois}, apresentando uma eficicia de 78%, demonstrado na tabela 1G.

Todos esses servigos acima citados, ficaram fora da margem estabelecida em contrate de gestio que é de 10% ao cenvo da meta.

2.1.2. Indicadores e Metas de Desempenho

Os tndicadores de Desempenho estdo relacionados & QUALIDADE da assisténcia oferecida aos usuérios da unidade gerenciada e mensuram a eficiéncia, efetividade dos
processos da gestso e correspondem 2 10% do percentual do custeio do repasse mensal.

Os indicadores ta parte varidvel definidos para o HECAD para os meses de janeiro a margo de 2022, incluem:

1, Taxa de Ocupagdo Hospitalar (285%);

2. Média de permanéncia Hospitalar - dias [< 6);

3. indice de Intervalo de Substituigic em horas {£25);

4. Taxa de Readmiss3o Hospitalar —em até 29 dias (<5%);

5. Taxa de Readmissdo em UT| — emn até 48 horas (<20%);

. Percentual de Dcarréncia de Glosas no SIH - DATASUS (£1%);

7. Parcentual de SuspensSo de Cirurglas Programadas por CondicBes Operacicnaijs {causas relacionada a organizagio de satide} {<3%};
8. Percentual de Suspens3o de Cirurgias Programadas por CondigBes Operacicnais {causas relacionadas ao paciente} (<5%);
9. Razio do Quantitativo de consultas ofertadas (1);

10,Percentual de Exames de imagem com resultade disponibilizado em até 10 dias (270%);

11.Percentual de manifestagbes queixosas recebidas no sistema de ouvidorfa do SUS (<5%}.

12, Percentual da investigacio da gravidade de reacBes adversas a medicamentos {Farmacavigilncia) (295%);

Apés célculos dos Indicadores de Desempenho, acima citados, e expostos nas tabelss abaixo, encontrou -se a NOTA GLOBAL e VALOR A RECEBER PELO
DESEMPENHQ, apresentados de forma trimestral e mensal, conforme discorridos abaixa e disposto na Minuta do Contrato n? 32/2022, que serviu de referéncia para acompanhar e
monitorar cs servigos prestades, uma vez gue a unidade estava recebendo os repasses financeiros por REGULARIZACAQ DE DESEPESA:

Janeiro: Nota Global-7,8
Valor a raceher pelo desempenho da unidade - 70%:
Fevereiro: Nota Global-7,8
Valor a raceber pelo desempenho da unidade - 70%;
Margo: Nota Global- 9,4
Valor a receber pelo desempenho da unidade - 90%
Destaca-se gue a avaliagdo e valo:rggéiu dos indicadores de Desempenha foram calculados mensalmente, conforme  desctito no centrato de gestdo n? 32/2022, no
item 8. DOS INDICADORES DE METAS E DA AVALIACAO DOS SERVICOS e subitem abaixo:

v8.7. (...). Bm. caso diverso, serd efetnado o desconta de até 10% (dez por cento) de cada més, conforme disposto no Anexo Técnico V (v $00025790308), 2 depender
do percentual de alcance de cada indicador, conforme 2 avaliagio citada no item 8.5",

Tabelz 11. Sintese das Metas de Pesemperho {mensal)

Indicadares Meta Ianeiro Percentual de Nota de Pontuaggo
Mensal Execucio da Meta Empenho Global
1. Taxa de Ocupacio Hospitalar 285% 73,50% 86,22 8
2. Média de Perrmanéncia Hospitalar {dias) =6 55 108,33 10
3. Indice de Intervalo de Substitui¢io (horas) <25 46,8 horas 12 80 o
7. Percentual de Suspens3e de Cirurgias Frogramadas
por CondigGes Oparacionais (causas relacionadas a £3% 0,00% 2Q0,00 10
organizagdo da unidade}
8, Percentual de Suspenso de Cirurgias Programadas
por candigdes operacionals (causas relacionadas ao <5% 0,00% 200,00 10 78
paciente} i
9, Razéo de Quantitativo de consultas ofertadas 1 0,41% 41,00 4
10. Percentual de Exames de Imagem com resultado
=
disponibilizado em até 10 dias #70% 65,90% 24,14 °
11. Percentual de manifestagdes guelxosas recebidas
0,56
no sistema de cuvidoris do SUS <% /56% 188,50 10
. i igags idad
1_2 Percentual da |n\_'est|gagao da gravida _e.c.Ie ) 95% 1008 105,26 10
reapdes adversas 3 medicamentos (Farmacovigilancia)
dicad Meta Janei Os indicadores 4 e 3, devem ser monitorados
Indicadores Mensal aneiro mensalmente e a avaliagiio dos masmos, de
de Readmiss ot h 0,008 acordo com o resultado acumuiado do ane. Nio
4. Taxa de Readmissdo em UTi (48 horas) il 00% entrou no cilculo mensal
5, Taa de Readmissgo Hospitalar { em até 29 dias) £20% 0,0% |0 indicador 6, Por setratar de um indicador cuja
governanga naa cabe & Organizagic Sacial, o
6. Percentusl de Ocorréncia de Glosas na SIH - mesmo poderd ser retirado da composicEo da
DATASUS 1% 25,9% |nota geral referente ac desempenho da Unidade
Hospitalar, N&o entrou ne cilcule mensal

Fonte: SIGUS/SES/GO

Tabela 12, Sintese das Metas de Desempenho {mensal)

iedicadores Meta Fevereito Percentual de Nota de Pontuacio
Mensal Execucdo da Meta Empenho Globkal
1. Taxa de Ocupacic Hospitalar 285% 75,48% 29 2 7.8
2. Média de Permanéncia Hospitalar [dias) 26 7.2 30 2
1. Indice de Intervala de Substituigdo (horas) 25 56,16 25 0
7. Percentual de Suspensdo de Cirurgias Programadas
por Condigfies Operacionais (causas relacionadas a 3% 0 200 10
organizagdo da unidade}
8. Percentuzl de Suspensio de Cirurgias Programadas
por condicSes operacionais {causas relscionadas ac 5% o] 200 10
pacienta)
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9. Raz3o de Quantitative de cansultas ofertadas 1 0,59 59 5
10. P
ercentu_al de‘E:fa?mes de Ima?em c‘om resuitado >70% 95,3 136 10
dispanibilizado em até 10 dias
11. Percentual de manifestacdes quaixosas racebidas o
na sistema de ouvidoria do SUS <5% 032 194 10
1_'2. Percentual da In\:'esngagao da gra\udatfle_ ?e ) 5% 100 105 10
reagdes adversas a medicamentos (Farmacovigilancia)
dicad wleta . Os indicadotes 4 e 5, devem ser manitorades
Indicadores Mensal Fevarello | o ncalmente e a avaliagio dos mesmos, de acordo

com o resultado acumulado do ano. NEa entrou no
cilculs mensai

2,20% 0 indicador &, Por se tratar de um indicador cuja
povernanga ndo cabe  Organizag3e Sotial, ¢
masmo poderd ser retirado da composigdo da nota
£1% 11,90% | peral referante ao desempenho da Unidade
Hospitalar. Ndo entrou no gdleulo mensal

4, Taxa de Readmissdc em UTI [ 48 horas) <5% 10,6%

5. Tawa de Readmiss3o Hospitalar { em até 29 dias) £20%

6, Percentual de Dcorréneia de Glosas ne SIH -
DATASUS

Fortte: SIGUS/SES/G0

Tabela 13. Sintese das Metas de Desempenho {mensal}

Indicadores Meta Margo Percentuzl de Mota de Pontuagdo
Mensal Execugdo da Meta Empenho Glokal

1. Taxa de Ocupagio Hospitalar >85% 83,66% 98 S
2, Média de Perman&ncia Hospitalar (dias) <6 5,1 8% 2
3, indice de Intervalo de Substituigio [horas) <25 28,59 86 3

7. Percentual de Suspensdo de Cirurgias Programadas
por CondigBes Operacionais (causas refacionadas a <3% 4] 200 10

C izac3o da unidade)

8. Percentual de Suspensdo de Cirurgias Programadas

por condigBes operacionais (causas relacionadas ao <5% o 200 10
paciente} 9,4

9. Raziio de Quantitative de consultas ofertadas 1 1,17 117 10

10, Percentual de Examss de Imagem com resultade
dispanibilizado em S 10.ias 270K 100 143 0

11, Percantual de manifestagbes queixosas recebidas
no sistema de ou\fldor':::s do SUS % 0,52 124 0

12. Percentual da investigagdc da gravidade de
reagbes adversas a medicamentos 295% 100 105 10
(Farmacovigilancia}

dicad . Meta Os indicadores 4 e 5, devem ser manitorados

Indicadores Mensal Marga mensalmente e a avaliagio dos mesmos, de acerdo
. h - com a resultado acumulade do ano, Nie entrou no

4, Taxa de ReadmissZeo em UTI { 48 horas) <5% 2,8% cilcllla mehsa

5. Taxa de ReadmissSo Hospitalar ( em até 29 dias} 220% 4,405 i O indicador, Por se tratar de Lm indicador cuja

governanga ndo cabe 3 Qrganizagdo Social, o mesmo
poderd ser retirado da composicéa da nota geral
1% 19,65% i referente ac desempenho da Unidade Hospitalar
Nao entrou no cileule mensal

&. Parcentual de Ocorréncla de Glosas no SIH -
DATASUS

Fonta: SIGUS/SES/GO

Tabela 14. Sintese das Metas de Desempenho (Trimesiral}

Média Percentual
" Meta N . de Nota de Pontuagao
Indicadares Janeiro § Fevareiro i Margo do o
Mensal - Execugio i Desempenho Global
trimestre
da Meta
1, Taxa de Ocupagio Hospitalar »85% 73,8 75,48 83,66 77,65 81,35 9
2, Média de Permanéncia Hospitalar [dias) =6 5,5 7,2 8,1 6,2 95,67 9
3. Indice de Intarvala de Substituicio (horas) <25 46,8 56,16 28,55 43,85 24,60 0
7. Percentual de Suspensdo de Cirurglas
Pragramadas pf:r Condigges Orl:lera::mnaws <25 0 o o 0 260,00 10
{causas relacionadas a organizagéo da
unidade}
8. Percentual de Suspensio da Cirurglas
Programadas por condigbes operacionais =59 o] 0 [} 0 200,00 10
{causas relacionadas ao pacienta} 83
9. Razic de Quantitativo de consultas 1 0,41 0,59 117 0.72 72,00 7
ofertadas
10, Parcenival de Exames de Imagem com
> , .3 124,29 10
resyltado dispanibilizade em até 10 dias 0% 65,9 95 loo &7
11. Parcantuzl de manifestag@es queixasas
<5Y% 0,3 b 0,39 182,29 10
racebidas no sistema de ouvidoria do SUS 5% 0.56 * 032
12. Percentual da invastigagio da gravidade
da reagbes adversas a medicamenios =85% 100 100 100 100 105,26 10
(Farmacovigildncia)

Os indicadores 4 @ 5, devem ser

i Meta . Média { monitorados mensalmenteea

Indicadores Mansal Janeiro | Fevereiro § Margo do avaliagio dos mesmos, de acorda com o
trimestre | resultado acumulado do anc. Nag

entrou no cileulo trimestral

O indicador §, Por se tratar da um

indicador cuja governanga ndo cabe 2

Organizagdo Social, o mesmo pederd ser

. Taxa de Readmissfio am UTI ( 48 horas) <5% 0 10,6 28 4,4

5. Taxa de Readmissfio Hospitalar ( em até

" £20% Q 2,2 4.4 22 ratirsdo da composigdo da nota geral
20 dins) :
7 ~a ol referente ao desempenha da Unidade
. Percentual de Ocomréncia de Glosas ao Hospiialar, Ndc ent dlcuda
<19% 25,88 11,5 18,55 19,1 ospitalar. Nac entrou no calo
STH - DATASUS ? trimestral
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Fonte: SIGUS/SES/GQ
Desta forma, e conforme demonstrado nas tabelas acima a unidade n&o cumpriu as metas qualitativas, alcangadgs percentuais fora da margem estabelecida. Os

resultados encontrados mensal, e o equivalente a receber pelo desempenho nos meses de janeire, fevereiro @ margo, foram de: 70%; 70%; e 90% respectivamente. A Pontuacdo Global
na trimestre (janeirc a margo/22) foi de 8,3.

Conclui-se para tanto, que apesar da unidade ndo fer cumprido as metas relativas aos indicadores de produgds, @ nac ter cumprido as metas dos indicadores de
desempenho, ainda assim ndo havera desconto financeira em decorréncia dos dispositivos Jegais emitidos apds a disseminagdo do novo coronavirus (SARS-CoV-2} ne Estado de Goids, os
quals norteiam o funcianamento das unidades hospitalares da estrutura da Secretaria de Estado de Goiés e que foram consideradas para a presente avaliagéo:

- Lei n® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, do Governo Federai, dispde sobre as medidas para enfrentamenta da emergéncia de saldde pdblica de importéneia
internacional decorrente do coronavirus responsével pelo surto tle 2019;

- Decreto n@ 9.633, de 13 de margo de 2020, do Governador do Estado de Goigs, decretada situagiio de emergéncia na satde piblica no Estado de Goids pelo prazo de
180 (cento e oitenta) dias, tendo em vista a declaragio de Emergéncia em Sadde Publica de Importincia Nacional {ESPIN) decorrente da Infeccio Humana pelo Novo Corenavirus (2019-
nCaV), nos termos da Portaria n? 188, de 3 de fevereire de 2020, da Ministro de Estado da Saude;

- Nota Téenica n2 4/2020~ GAB/SES, de 17 de margo de 2020, em que recomenda as unidades de Sade adogdo de medidas que minimizem os danas causados pela
pandemia;

- Portaria n2 106/2020 - SMS, de 19 de marge de 2020, suspende 2 realizacic de procedimentes eletivos, em todas as unidades hospitalares sob gestdo da Secretaria
Municipzl de Satide de Goiénia;

- Portaria n® 511/2020 - SES, de 23 de marge de 2020, através da qual suspende-se todas as consultas e procedimentos eletivos presenciais, ambu(atoriais e cirdrgicos,
realizados em ambientes plbiicos e privados, no dmbito do Estado de Goids, mantende apenas aqueles cujo risco @ necessidade estejam ligados diretamente 3 manutengdo da vids;

- Portaria n2 59272020 - €5, de 05 de malo de 2020, suspende por 150 {cento e cinquentz) dias, a contar de 23 de margo do corrente ano, a obrigatoriedade da
manutenglo das metas contratuais, fuantitativas e qualitativas, pelas OrganizagGes Sociais de Satide {055} contratadas para gestdo das unidades de sadde da rede propria da Secretaria
de Estado da Satide de Golds (SES-GO}.

- Partaria n2 1.616/2020 - SES, de 10 de setembro de 2020, suspende até a data de 31 de dezembro de 2020, a contar de 12 de agosto o corrente ano, 2 obrigatoriedade
da manutencio das metas contratuais, quantitativas e gualitativas, pelas OrganizacBes Sociais de Salide {033) contratadas para gestio das unidades de sadde da rede préprie da
Secretaria de Estade da Sadde de Goids (SES-GO);

- Portaria n2 3/2021 - SES, de 12 de feverefro de 2021, suspende até a data de 30 de junho de 2021, a contar de 1° de janeiro de 2021, a obrigateriaedade da manutengdo
das metas contratuals, quantitativas e qualitativas, pelas OrganizacBes Socials de Saide (0SS} e pela OrganizagBes da Socledade Civil (O5C) tontratadas para gestdc das unidades de satide
da rede propria da Secretaria de Estado da Salide de Goids (SES-GOY);

- Decreto n® 9.848, de 13 de abril de 2021, do Governador do Estado de Goids, dispde sobre as medidas a serem adotadas no Estado de Groids em razdo da disseminagdo
do nove coronavirus [COVID-19);

- LEI M2 14.189, de 28 de jutho de 2021 que altera a Lei ng 13,992, de 22 de abril de 2020, para prorrogar a suspens3o da obrigatoriedade da manutengda das metas
quantitativas e qualitativas contratualizadas pelos prestadores de servigo de sadde de qualquer natureza ne smbito do Sistema Unico de Sadde (SUS);

- Decreto n° 9.96C, de 30 de setembro de 2021 - Prorroga a situagdc de emergéncia na salide puiblica decorrente da disseminagdo do novo coronavirus (COVID-19) até o
dia 30 de malo de 2022,

2.2. Anilise realizada pela Coord 3o de Qualidade e Seguranga Hospitalar [COQSH) referente aos meses de dezembro de 2021 5 maio de 2022.
2.2.1. Objetivo

A Coordenacio de Qualidade e Seguranca Hospitafar (COQSH) tem como objetiva proceder o menitoramento dz parte qualitativa dos Contratos de Gestdo, e apds
avaliagso dos relatdrios descritivos que a Unidade encaminha, se faz o acompanhamente das atividades através do instrumento SIGUS, fazendo andlise mensal de documentos conforme
especificado em Contrato.

2.2.2, Andlise das documentagies recebidas:
* Nio recehemos relatétios & atas de reuniées referentes aos meses de dezembre de 2021 e Janeiro de 2022
* Comissdo de Ftica Médica
NSo racabemos nenhum documento.

No Oficio 195176/2022 encaminharam somente eleicdo e hros da Comil

= Comiss3o de Etica de Enfermagem
N3a recebemos nephum documenta.
No Oficio 195176,/2022 encaminharam somente eleicio & membros da Comissao.
* Comissio de Gerenciamento da residuos
Recebemos somente atas de reuniGes referentes acs meses de abril e maio.
No Oficio 195176/2022 recebemos as atas referentes aos meses de fevereiro, margo e junho/2022.
* Comissao de Farmacia @ Terapautica
N#o recebemos nenhuma ata da comissia.
No Oficio 195175/2022 n3o recebemaos nenhum documente,
* Nicleo de Seguranga do Paciente
Recebemos refetdrio somente do més de fevereiro, os outras meses s& recebemos atas das reunides.
No Oficio 1951762022 recebemos somente relatonos referentes aos meses de fevereiro, abril & maio.
* ComissEo Intra-Hospitaler de Doagse de Orgéos e Tecidos para Transplantes — CIHDOTT;
Recebemos somente ata referente ao més te abril e relatdrio e ata referenta ao més de maio.
Na Oficio 195176/2022 recebemos os mesmos documentos que ji haviamos recebido.
* Nueleo de Vigilancis epidemicldgica
N3o enviaram documentos referentes acs meses de dezembro, Janeiro, abril € maio, Recebemos relatério somente referente & fevareiro,
No Oficio 195176/ 2022 recebemas relatérios referentes 3 abril e maiof2022.
* Camissdo de Verificacdo de Gbitos
N3o recebemos nenhum relatdrio do periode,
Recebemas atas de reunities referentas sos meses de fevereira e maio.
No Oficio 195176/2022 recehemos somente ata referente ao més de fevereiro. Ndo recehemos nenhum refatdrio.
* Comité Transfusfonal
Recebemos samente ata de reuniso refarante ao més de abril.
No Oficio 195176/2022 recebemos somente ata referante ao més de junho/2022.
* Comissdo Interna de Quelidade
Recebemos somente atas da reuniGes referentes aos meses de fevereiro e margo.
No Oficio 195176/2022 recebemos a ata referente & fevereiro, que j& haviamos recebido.
* Comissde de Prevencso e Culdados com Integridade da Pele
Recehemos samente ato administrativo,

Ne Oficio 195176/2022 recebemos ata referante ao més de maio e junho/2022,
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*Comite de Gerenciamanto dos Pacientas com Risco para Longa Permanéncia Hospitalar

Recabamos somante ata de reunie referenta a male, -
Nio recebemes o espelho da demanda

* SESMIT

AET— ANALISE ERGONOMICA DO TRABALHO (Nota explicativa estd em fase de contratagio)

PPRAMP — PLANO DE PREVENGAG DE RISCOS DE ACIDENTES COM MATERIAL PERFLIROCORTANTE

PPR —PLANC DE PROTEGAQ RADICLOGICA

{Nata explicativa MECAD) O SESMT elabarou recentemente o Plano de Prevengde de Riscos de Acidentes com Materlais Perfurecartantas (PPRAMP), porém aguarda a reestruturagdo da ComissZo de
Acidentes com Material Bioldgico para aprovagdo e implementag3o do plano.

No Oficio 185176/2022 recebemos somente notas explicativas, nenhum documento.

2.3, Anilise realizada pela Coordenacio de Acompanhamento Contsbil {CAC)
2.3.1. Objeto da Andlise da €AC

A andlise empraendida pela CAC teve como objetivo avaliar a movimentagio financeira e contdbil da OrganizagSo Socizl no perfodo de dezembro de 2021 a abril de
2022, com vistas a verificar se os recursos publicos transferidos 3 Organizagio Social foram aplicados visando o cumprimento das agBes pactuadas g, consequentemente, o alcance dos
objetivos do Contrate de Gestéo.

2.3.2. Metodologia
Para o acompanhamento financeiro e contahil por parte da CAC/GAQS, empregaram-se quatro etapas distintas, porém correlacionadas entre si:

a) Acompanhamento e mohitoramento dos dados relativos 3 movimeniagao finaneeira “D+1* (dia seguinte), que consiste na andlise do fluxo bancdrie transmitide pela
QS5 no primeiro dia Gtil subsequente a ocorréncia, através do Sistema de Prestagéo de Contas Econdmica Financeiro {SIPEF), assinado digitalmente pels dirigente e pelo contador, ambos
responsaveis pela 0SS, juntamente com a documentagdo comprobatdria (Contratos, OP’s, Notas Fiscais, Certiddes Negativas, DARF’s, DUAM’s etc.) das ocorréncias dos extratos bancarios;

b) Exame da “Prestaciio de Contas Mensal”, que é constituido pala compilagio e sistematizagio dos dados financeiros pagos e transmitidos diariaments, acrescidos dos
registros relativos a Folha de Pagamento e Relatérios Contabeis;

c) Andfise do “kit contdbil” composto pelos seguintes documentos: exiratos bancérios, didrios, razbes, balancetes, folha de pagamente e CAGED, enviade pela 08, em
midia digital, no prazo m@ximo de 20 [vinte} dias do més subsequente;

d) Fiscalizagiio in Joce, @m casos pontuals, se assim recomendar o interesse piiblico.

" 2.3.3. Da Andlise_

Servindo-se do Sistema de Prestagio de Contas Econdmico Financeiro (SIPEF) para acompanhar as despesas realizadas pela AGIR frente a operacionalizagio e execugdo
das agbes e servigos de salde no Hospital Estadual da Crianga e do Adolescente - HECAD, a Coordenagdo de Acompanhamente Contdbil (CAC} confeccienou a Nota Técnlea n® 34/2022-
CAC (000025775929), informando sobre a regularidade da Prestagdo de Contas, concernente ao Hospital Estadual da Crianga e do Adolescente - HECAD, relativa a0 Acompanhamento
Financeiro e Contabil, referente ac més de dezembro/2021.

Concernente ao pericde de 01/01 a 12/04/2022, a CAC destaca que, pela anélise da prestagdo de contas didria, apresentada pela OS via SIPEF, esta fol realizada de
maneira satisfatdria.

2.4. ANALISE DA COORDENAGAO DE ECONCMIA EM SAUDE (COES)
2.4.1. OBIETIVO

O acompanhamento e as andlises econdmicas relacicnadas 3 execugdo das atividades assistenciais das Unidades de Salide sdo realizados pela Coordenag&o de Economia
em Salide (COES), que apura os custos das Unidades da SES, conforme dados disponibilizados pela 0SS, utilizando Sistema Efetrbnico de Custo, sob Consultoria da PLANISA. A andlise
empreendida pela COES teve como ohjetivo avaliar o perfodo compreendido entre dezembre/2021 a maio/2022.

2.4.2, METODOLOGIA

A metodologia adotada peta SES-GO para apuragio de dados & o sistema de custeio por absorgdo, que é derivado da aplicagio dos principios de contabilidade e consiste
na apropriagio de todos os custes de produgdo aos bens elaborados. Esta apropriagdo pode ser campreendida pelo Plano de Contas e Estrutura de Centros de Custo de maneira
verticalizada, & fim de que se possa identificar e detalhar as ocorréncias das despesas, conforme complexidade da estrutura da Uinidade afou necessidade de questionamento des dadas
de custo.

2.4.3. ANALISE DOS CUSTCS

Os dados para esta andlise foram extraldos do sistema KPIH (Key Performance indicators for Health), alimentados pela Organizaggo Social de Salide a ASSOCIAGAO DE
GESTAD, INOVAGAO E RESULTADOS EM SAUDE — AGIR, relativo aos custes do Hospital Estadual da Crianga e do Adolescente — HECAD referentes ac periode de dezembro/2021 a
maio/2022, sob a consultoria da equipe PLANISA.

2.4.3.1. RELATORIO DE COMPOSICAO E EVOLUCAO DE CUSTOS
Estz anélise compreende a apreciagio da unidade sob a vigéncia da Regularizacio de Despesas e do Contratc Emergencial n2 32/2022. Na andlise, observa-se no
Dashboard demonstrade em gréifico abaixo (gréfice 01), que houve elevagio nos custos a partir da compeat@ncla 01/2022, de acordo com o Inkclo das atividades na Unidade Hospitatar.

Gréfico 01.

KPIH/PLANISA

Considerande a metodologia utilizada e caiculos realizados para a projecio de atendimentos, o custeio do primeiro més estimade para a operacionalizagfio do Hospital
Estadual da Crianga e do Adolescente — HECAD corresponde ao valor de R$ 9.151.258,82 (nove milhdes, cento & cinguenta mil, duzentos e cinguenta e cito reais e oitenta e dois
centavas) no percentil 75 (tabela O1).

Tabela 01.
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Fonte: KPIH/FLANISA

Analisando o Relatdrio de EvolugSo e Composicio da Receita, pontuamos as divergénclas nos langamentos desses dados com o Contrato de Gestdo, conforme tabela 02
Tabela 02.

Hospital Edadual da Crianga & do Adolestents (HECAD] 121202t - 52022

14T | senmes| wwmam|  nuesER
enums  amABLN  esvomp wasimg  notam|  wadassy
BBIER 22| 14155580 DA TR B0 114380 04 1051081 58] t#108E804]

Dottt Comperansexlemes

Fonte: KPIH/PLANISA,

No Relatério de Compuosicio/evolugic de Custos fixos e variaveis, observamaos que a porcentagem de custo maior é referente ao Pesscal Médico e N3o Médico, que
abarcaram 47,80% do total de 100%. A Prestacio de Servigos 11,48% dos custos fixos e 19,329 dos custos varidveis, conforme Tabela 03,

Tabela 03.
e 5 e
Pmsnoot Mae Madion = - i S0 BUR, A6 Ean et
Prowon WMedioD, A BAG AR 0 e
Pasterins de GOSN WeTst AT o
Freatroio te Satvipos 00, S 40
Eermis BHE G 5,66
IR Ry
Fesacat Modioo, Pt
[FEferiais o sMeciaroentos 36 W60 0o Peoients H4B.145 .43
iaterdais de Consure Gerad 5,250,227
Frasiando de servines 1B A48T BT
Cerais SHO533
R

BTSSR

Fonta: KPIR/FLANISA

Total geral dos custos fixos em 67,52% e 32,48% para custos varidveis, confarme grafica 02.

Gréfico 02.
Custos Bigos/varitveis %
FEEZ
Lxstos Fies Oty Varldvels
Fonte: KPIR/PLANISA
Gréfico 03,
FuplucSo Custos Fixos
st tdddia 3% comp.
7516.502,38
154542593
100052240
IBHIZIZ
[:3-53
Possadd Mio Pesseal Midive datedals de Pragiaggo do
haddice Cousermy Gesad 2EIVICoS

Famte: KP{H/PLANISA

Os gréficos 03 & 04, demonstram a evohugdo dos custos fixes (Gréafico 03) e varidveis (Grafico 04) dentro os grupes de conta de custo presentes na unidade, através das
medias, para o perioda analisado.

Grafico 04.
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Evolucio Custos Varidveis
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Fonte: KPIH/PLANISA

2.4.4, BENCHMARK

O gréfico de Banchmark demonstra a composigdio de custos distribuidos por tipo de cantre de custe. Dentre os servigos prestados na unidads, os produtivos abarcaram
65,3% do total de 100%. Servigos Auxillares segue com 27,9%. Verificamos que o servigo produtivo € o mais dispendioso se comparado acs demals, justificando a assisténcia ao paciente
como a principal fonte de despesa na unidade.

Gréafico 05. Benchmark - Composigio de Custos - 12/2021 - 05/2022

FantesKPIH/PLANISA

2.4.5. RELATORIO DE DEMONSTRACAO DO CUSTO UNITARIO EM RELAGAO AQ NIVEL DE OCUPAGCAO

TABELA 4.

Fonte:KPIH/PLANISA

A anélise do periadc buscou evidenciar os langamentos dos ne leitos no KPIH (tabela 04} e a eapacidade instalada preconizada no Contrato de Gestdc {tabela 05). Os
pacientes da Programa CERFIS, conforme informagBes da Consultora PLANISA, s3o alocades na Clinfca Cirdirgica, demonstrando assim uma TOH zerada nesse centro, gerando um cusio

unitério bemn elevado até margo/2022. A partir da competéncia 04/2022 o centro da custo é desativado. Reforga-se a necessidade de uma linha exclusiva para U.I CERFIS devido as
determinagdes do Contrato de Gestdo em vigéncia.

Tabela 05.

QoUPACAD

L1, CIRURGHCA CERFIS
34, CLINICA MEDICA PEDIATRICA
U4, PEBIATRICH CIRURGICA

T PEBIATIOCA RESPIRAVORIA
LY PEDIATRICA
U5 PEDIATRICA COVIDID

FantetKPIH/PLANISA

Observamos no grafico abaixo o custo unitario, nivel de ccupagdo, quantidade produzida e n? de leitos da UTI pedidtrica e suas divistes.

Gréfice 06.

https:ffsei.go.gov.br/seilcontrolador.php?acao=documento_imprimir_web&acao__origem=arvore__visualizar&id_documento=3961 3910&infra_siste... 9/12




27110/2022 16:21 SEI/GOVERNADORIA - 000033322805 - Relatdric COMACG

£ Petiatrics - Protdurlin X Do - taddin porind

BT CECHTRICA SRR A  SUTALDIATNEA AU PIEIRRIEIRGS

ke EB6 e e
w8 a8 SE8% PRAL B,
. S R mrm
I g Saitus azntidais trad, R et Losic i

Fante: EPIH/PLANISA
A tabela abaixo {tabela 06) descreve a Capacidade Instalada do HECAD, conforme o Contrato de Gestdo.

Tabela 06.

R Pedifinics 3
CHpice Pediatice i
86

4%

Cintrates Pedittics

rimioo Pediattivo
Leios e

Fonte: Conbrata de Gestén 32/2023fRegularizagio de Despesas

2.4.5. RELATORIO DE RANKING DE CUSTOS POR CENTRO DE CUSTO

O Relatério de Ronking dos dez centros mais relevantes demonstra uma variagiio nas posigdes dos valores com/sem rateio (tabelas 07 e 08). O centro de custo
emergéncia e a clinica médica mantm as primeiras posigies em algumas competéncias.

Tabela 07,

Tabela 08.

Fomoital Estedual da Crnnige e &0 Adolescents HECAD] 22021 . SRO2T - Sam walutes rainadoe - ComRerursos Exlernos

Fonte; KPIH/PLANISA.

2.4.7. RELATORIO DE DEMONSTRAGAO DE CUSTO UNITARIO DOS SERVICOS AUXILIARES

No Relatério de Demonstraciio do Custo Unitdrio dos Servigos Auxiliares, os servigos incluidos para este hospital s&o: manutengiio predial, manutencdo de
equipamentos, recepgac, lavenderia, higienizacSo e limpeza, seguranga, servigo de nutricic e dietética para o paciente e para o funciondric.

s Para o cilculo de manutengdo predial e manutencio de equipamentos somam-se os itens de custos mais o valor do centre de custo;

« Pama o caleulo de Javanderia multiplica-se o quilo de roupa suja pelo custo unitirio;

« Para o caleulo de higienizagho e limpeza ¢ também do servigo de seguranga multiplica-se ¢ m? da drea pelo custo unitdrio;

« Para cilculo do servigo de nutrigho e dietética do paciente/funcionsrio dirie soma-se o valor do total de refeicfies servidas no perfodo de 24h. Para ¢ céleulo do valor mensal do servigo
de nutri¢fio e dietética do paciente/funcionrie multiplica-se o valor totzl da didriz x 30,4 (n° dias més).

Dentre os Servicos Auxiliares prestados na unidade hospitalar, o de major custo unitdrio — média em tado o periodo anzlisade, foi o Servico de Higienizacdo ¢ Limpeza,
seguido da Manutengio Predial (Grafico 07).

Grifico 07.
Custos - Servicos Auxiliares
B hiédia
F54,02F,53
2F121ES2 i
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14% 26355
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Mznutencio  Manweangiods Retepeiic Lavasderia  Higleniagine Partwin e
Fredisk Fquigementog Linpen Sogeraugy

Fonte: KPIH/PLANISA

Para o gréfico abaixo {grafico 08), a andlise do Servico de Nutrico e Dietética - SND baseou-se na média didria/mensal do paciente/funciondrio, cu seja a média do
custo total. Observamos ainda no decorrer das competéncias em andlise, o custo didrio do Servigo de Nutri¢Bo e Dietética pare paciente e funciondrio.

Grifico 08,
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2.5, Transparéncia da 055
A GAOS tarmbém & responsdvel por monitorar as publicacBes efetuadas por cada Organizacdo Sacial de Sadde - 0SS no Portal 0SS Transparéncia/SES.

Em 2016, iniciaram-se estudos para identificar as exigénclas Jegals quanto 3 transparéncia das entidades privadas sern fins lucrativos, que recebem recursos plblicos para
realizagdo de agdes de interesse publico, no Estado de Goids. Assim, considerou-se a necessidade da construgdo de uma metodologia que arientasse as organizagdes sociais e seus drgaos
supervisores sobre as leis que se referem 3 transparéncia plblica e sobre como suas previsbes seriam cobradas para efeito de avaliagio. Dessa forma, a metodologia foi eriada
considerando ndo apenas a lei de acesso 3 informagdo, mas ainda as resclugdes e recomendagdes do Tribunal de Contas do Estado de Goids.

Por determinagdo legal, todos os drgfos e entidades da administragio direta e indireta do Poder Executivo, os demais Poderes, bem como os Tribunais de Contas, o
Ministério Piblico e as entidades privadas sem fins fucrativos, que recebem recussos pibficos, devemn disponibilizar em seus sites informagdes por eles produzidas efou custodiadas, de
forma a garantir o direito constitucional de acesse a informagio.

Nesse sentido, a Controladoria Geral do Estado customizou, padronizou e estabeleceu um formato de pégina de acesso a informagio comum a todas as organizagGes
sociais e 6rgdos supervisores para ¢ alcance da transparéncia plena.

Em cumprimento ao estabelecido, a Controladoria Geral do Estado vem realizando avaliagdo dos sitios de Acesso & Informagdo das Qrganizagbes Sociais 0SS que
posskem Contrato de Gesidio com o Estado e dos seus respectivos Orgdos Supervisores, referente a cada Contrato de Gestdo, Os resultados das referidas avaliagdes s3o encaminhados 3s
055 cantendo as orientacdes de melhoria a serem realizadas tanto na sftio do OrgSo Supervisor como no sftio da Organizagio social, de forma a que cada Contrato de Gestiio esteja apto a
alcangar a pontuagdo maxima no cicio de avaliagao.

Jendo em vista que, a Organizacio Social de Sadde - 0SS, Assaciacdo de Gestio, Inovag3o e Resultados em Saiide - AGIR, 2 qual gerencla o Hospital Estadual da Crianga e
do Adolescente - HECAD, foi nofificada através do Processo Administrative 202111867000%09 solicitando providéncias quanto a publicagio de dades ainda ausentes e a retificar
informagdes em desacordo a 22 Metodologia da Controladoria Geral de Estade de Goids - CGE, e do processo 202100010001027 que encaminhou o resultado final da avaliagdo da pagina
de acesso % informagic do contratante/contratada e o ranking geral do Indice de Transparéncia, e determinou prazo para que as as refificagdes fossem realizadas.

3. CONCLUSAC

Como explanado, cada coordenagio procedeu pela avaliagdo dos dados referentes a sua competéncia de monitoramento e fiscalizagdo, emitindo parecer técnico
especifico de sua drea, do perfodo constante do relatério, o qual foi colacionado em um (inico documento, que tem, também, come objetiva, apontar aspectos para a melhoria do
dasempenho da Crganizagio Social quanto ao gerenciamente da Unidade avaliada.

Dessa farma, apds proceder andlise do Relatério de Execugdo, encaminhado pela 0SS, via Oficio n® 195176/2022 (v.000033324789), da unidade HECAD, nic valida a
produgio das cirurgias eletivas de 01 a 12 de abril/22, que trouxe um valor de 24 no relatdrio de execugdo da 0SS, e o evidenciado no sistema Regulatron foi de 22. Quanto os indicadores
de desempenho, os mesmos devemn ser apresentados de forma menszal, nelusive para edlculos e fins de desconto financeire. A 0SS apreseniou esses indicadoras e seus resuftados, ho
relatéric de execugo no fermato trimestral, motivo pelo qual, ndo validames essa parte do quadro de desempenho. As demais informagBes incorporadas ac relatéria de execugSo da 0SS
& relacionadas aos indicadores de produg3o, foram validadas.

Por oportuno, salienta-se que todes os servicos contratados da parte fiva ficaram bem abaixo do planejado no trimestre. Da parte varidvel o indicador, Razae de
Quantitativo de consultas ofertadas, apresentou niveis bem abalxo do esperado nos meses de janeiro e favereiro/22,

Contudo, apesar do HECAD ndc ter cumprido as Metas de Produgéio, bem como as de desempenho no perfodo avaliado, ndo serd aplicado gjuste financeira em
ohservangis as portarias e notas técnicas emitidas apds a disseminagio da nevo caronavirus (SARS-CoV-2) no Estado de Goias, cenferme j& descrito anteriormente.

A Coordenac3o de Qualidade e Seguranga Hospitalar (COQSH), pontua gue tem acompanhado rofineiramerte, os relatérios que sdo encaminhados pelas 053, analisando
e validando as informacées apresentadas. Destacamos que hd uma necessidade de melhoria da qualidade de servigo prestado pela 05 e na entrega dos relatérios solicitados, visto que a
Unidade n3o cumprli com o que fora acardado em reunido.

Rememora-se que os pedidos encontram respaldo no prdprio Contrato de Gestdo, tonforme Cliusula Segunda das Obrigagbes e Responsabilidades do
PARCEIRC PRIVADO.

A Coordenagdo de Economia em Sadde (COES) conclui que 67,5% do total de 100%, sdo abarcados pelos custos fixos, 47,8% desses custos ficaram com Pessoal, A
Prastagio de Servicos 31,4% dos custos fixos & 19,3% dos custos varidveis. A andlise compreende a apreciagdo da unidade sob a vigéncia da Regularizagéo de Despesas e do Contrato
Emergencial ng 32/2022, Observa-se a evolugdo dos custos pata maior conforme o esperado a partir da sua efetivagiio como Unidade Espacializada em crianga e adolescente a partir de
i6/12/2021.

O Benchmark demonsira os valores da camposigdo dos custos hos servigos produtivos, auxiliares e administrativos, O centro da custo UTI Pedidtrica COVID19 teve
langamentos no KPIH/PLANISA até 03/2022. A UTI Pediatrica Respiratéria iiclou suas atividades em 04,2022, Os pacientes do Programa CERFIS, conforme informagBes da Consultora
PLANISA, sfo alocadas na Clinica Cirdrgica. Reforga-se a necessidade de uma linha exclusiva para LI CERFIS devido as determinagdes do Contrate de Gestdio em vigéncia.

O Relatdrio de Ranking dos dez centros mals relevantes demonstra uma variagdo nas posigies das valores cam e sem rateios. O centro de custo emergéncia e a clinica
médica mant&m as primeiras posigbes do Ranking em algumas competéncias.

0 centro de custo Higienizagio e Limpera aparacem como o mals onerose no perfods analisads, seguido da manutengdo predial. A andlise do Servigo de Nutricio e
Dietética - SND baseou-se ha média diaria e mensal do paciente/ funciondrio, ou seja, a média do custo total das refeigbes para 24 horas. O calculo do valor mensal do service de nutricio
¢ dictética obiédm-se multiplicando o valer total da didrial24h) x 30,4 (h? dins més). Observarse que estd incluse no vajor o rateio de todos os servigos incluidos dentra da conta de custo
“Servigo de Nutricdo e Dietética™

Conforme a documentagdo inserida no SIPEF, a prestagio de contas apresentada pela AGIR relativa as despesas para o gerenciamento, operacionalizagdo e execugsio das
agties e servigos de satide no Hospital £stadual da Crianga e do Adolescente - HECAD, concernente ao pariodo de 16/12/2021 2 12/04/2022, a Coordenagio de Acompanhamento Contébil
[CAC) conclui que foi realizada de moda satisfatério.

Quanto & Transparéncia da Informag3o, a Geréncia de Avaliagie de OrganizagBes Sociais de Saide - GAOS tem reforgado e notificado as OSS continuamente pela
necessidade em se atualizarem os dados exigidos pela Controladoria do Estado de Goids - CGE em parceria com o Tribunal de Contas do Estade - TCE, bemn como em manter o historico
dos Contratos de Gestdo.

GOIANIA - GO, aos 05 dias do més de outubro de 20232,

Documento assinade eletronicamente por ELIZABETH MARIA DOS SANTOS, Analista, em 15/10/2022, s 09:14, conforme art, 2°, § 27, 1M, "b", da Lei 17.035/2010 e art. 3°B, I, do
Decrete n® 8.808/2016.

Daocumento assinade eletronicamente por LIVIA ROBERTA RODRIGUES CONCEICAQ, Coordenador ¢a), em 19/10/2022, 4s 09:16, conforme art. 2°, § 2°, II, “b", da Lei 17.035/2010 ¢
art. 3°B, I, do Decreto o° 8.808/2016.
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Documento assinado cletronicamente por CARLOS BENRIQUE BATISTA SALAZAR, Técnico em Gestio Pribliea, em 15/10/2012, s 10:06, conforme art. 2%, § 2% IIL, Ve, da Lei
17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decrete o 8.808/2016.

Docucaento assinado eletronicamente por WELLINGTON COELHO MOREIRA, Coordenador (g), era 19/10/2022, as [1:52, conforme art. 2°, § 2%, 1L, ", da Lei 17.036/201C e art, 3°B,
I, do Decreto n® 8.808/2016.

: ¥ Documento assinade eletronicamente por GEZO TEIXEIRA DE CASTRO JUNIOR, Subcoordenader (a), em. 19/10/2022, as 11:22, conforme art, 2°, § 2°, TII, "b", da Lei 17.03972010 ¢
# § art, 3°B, I, do Diecreto n° 8.308/2016.

Documenta 2ssinado eletronicamente por RITA MARIA MOTA. DE MELO, Analista, em 19/10/2022, &s 11:24, conforme art. 2°, § 2°, HL, *b*, da Lel 17.039/2010 ¢ art. 3B, ], do Decreto
n° 3.808/2016.

Documento assinado eletronicarente por CRISTIANA DOS REIS SILVA CARVALHO, Coordenzdor (a), em 19/10/2022, &s 11:59, conforme art. 2¢, §2°, TM0, "b", da Lei 17.039/2010 ¢
art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

L’r A autenticidade do documento pode ser conférida no site htp:/iseigo.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao—documento_conferirdrid _orgao_acesso_externo=1 informando o codigo
n verificador 008033329805 e o cddigo CRC A30C5902.

COMISSAC DE AVALIAGAD E MONITOEAMENTO DOS CONIRATOS DE GESTAC
AVENIDA.SCI 259, 5/C - Bairro PARQUE SANTA CRUZ - GOIANIA - GO - CEP 74260-260 - {62)3201-3370.
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