SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
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TERCEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO
N° 009/10, QUE ENTRE S| CELEBRAM, DE UM LADO O
ESTADO DE PERNAMBUCO, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE - SES, E, DO OUTRO
LADO, A FUNDAGCAO PROFESSOR MARTINIANO
L FERNANDES-IMIP HOSPITALAR, QUALIFICADA COMO
: PO ORGANIZACAO SOCIAL PARA OPERACIONALIZAR A
IContrato e Gestao~ G/ 4Q GESTAO E EXECUTAR AGCOES E SERVICOS DE SAUDE
Temonadivor 3+ - NA UPA BARRA DE JANGADA, NA FORMA E CONDICOES
DGAJ/SES_. ABAIXO ESTIPULADAS.
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PROCESSO N° 003/2009
SELEGAO N° 003/2009

O ESTADO DE PERNAMBUCO, através da SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE, com sede na
Rua Dona Maria Augusta, n°. 5§19, Bongi, Recife/PE, CEP: $0.751-530, inscrita no CNPJ/MF sob o
n°. 10.572.048/0001-28, neste ato representada por seu Secretario, Dr. ANTONIO CARLOS DOS
SANTOS FIGUEIRA, brasileiro, casado, médico, portador da Cédula de ldentidade n® 1.840.014 -
SSP/PE, inscrito no CPF/MF sob o n® 302.396.994-S1, nomeado pelo Ato n° 022 de 01/01/2011,
publicado no DOE em 02/01/2011, residente e domiciliado nesta cidade do Recife, doravante
denominado simplesmente CONTRATANTE e do outro lado, a FUNDACAO PROFESSOR
MARTINIANO FERNANDES-IMIP HOSPITALAR P, inscrito no CNPJ/MF sob o n°
09.039.744/0001-94, com sede na Rua dos Coelhos, n° 450, Boa Vista, Recife/PE - CEP:
50.070-550, neste ato representada por Dr. RAUL PEREIRA DA CUNHA NETO, brasileiro, casado,
advogado, inscrito no CPF/MF sob o n° 054.956.444-68, portador da Cédula de ldentidade n°
756.040-SSP/PE, doravante denominada CONTRATADA, tém entre si, justos e acordados o
presente TERMO ADITIVO ao Contrato de Gestao n° 009/2010, nos termos e condicOes
estabelecidas nas clausulas abaixo:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente TERMO ADITIVO tem por objeto a repactuacao de metas e valores, a prorrogacao
contratual e complementagao das obrigagbes da Contratada, através de alteragao da clausula
terceira, conforme Nota Técnica emitida pela Diretoria Geral de Modernizagdo, Monitoramento e
Assisténcia a Satude- DGMMAS, que fica fazendo parte integrante do presente aditivo para os fins
legais, bem como em conformidade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento.

PARAGRAFO UNICO
Faz parte integrante deste Termo Aditivo:
a) Anexo Técnico | — Descrigao de Servigo

b) Anexo Técnico {| — Descrigao dos Indicadores de Qualidade
c) Anexo Técnico Il — Descrigdo do Sistema de Pagamento
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CLAUSULA SEGUNDA - DA PRORROGAGAO CONTRATUAL

Constitui objeto do presente TERMO ADITIVO a prorrogacgao do prazo de vigéncia contratual pelo
periodo de 01/01/2012 a 31/12/2012.

CLAUSULA TERCEIRA — DA REPACTUAGAO DE METAS

Constitui objeto do presente TERMO ADITIVO a readequacdo das metas assistenciais, em
conformidade com o Anexo Técnico |.

CLAUSULA QUARTA - DA REPACTUAGAO DOS VALORES

A CONTRATADA repassara a CONTRATADA a importdncia mensal de R$ 929.92237
(novecentos e vinte e nove mil novecentos e vinte e dois reais e trinta e sete centavos),
conforme Anexo Técnico li.

CLAUSULA QUINTA — DA COMPLEMENTAGAO DAS OBRIGAGOES E RESPONSABILIDADES
DA CONTRATADA

Constitui objeto do presente TERMO ADITIVO a alteragdo do Contrato de Gestao, acrescentando
na Clausula Terceira — Do Compromisso das Partes, o subitem 3.1.3.1, conforme redacao abaixo:

CLAUSULA TERCEIRA — DO COMPROMISSO DAS PARTES

(...)

3.1.3.1 — A Contratada devera ter na UPA diariamente 6 (seis) profissionais medicos, entre clinicos
e pediatras e 01 (um) traumato-ortopedista, no plantdo diurno. E no plantido noturno 5 (cinco)
meédicos, distribuidos entre pediatras e clinicos.

CLAUSULA SEXTA- DA DOTACAQO ORCAMENTARIA

Pela prestacdo dos servicos, objeto do contrato ora aditado, 0 CONTRATANTE pagara a
CONTRATADA o valor total estimado de R$ 11.159.068,44 (onze milhdes, cento e cinquenta e
nove mil sessenta e oito reais e quarenta e quatro centavos), mediante apresentacao da nota
fiscal/fatura devidamente atestada pelo setor competente do CONTRATANTE, com 0S recursos
oriundos da seguinte Dotacao Orcamentaria:

FONTE: 0101

cODIGO UG: 530401

PROGRAMA DE TRABALHO: 10.302.1033.3431.A580
NATUREZA DA DESPESA: 3.3.50.41

NOTAS DE EMPENHO Ns°: 2012NE000662 ¢ 2012NE000746, emitfidas respectivamente em
02/01/2012 e 31/01/2012.

PARAGRAFO UNICO: Os custos decorrentes do presente termo aditivo, relativos ac exercicio de
2012, serao objeto de empenho oportuno e devidamente apostilados a este instrumento contratual,
conforme comprova declaragé%xisténcia de dotacao orgamentana emitidas pela Diretoria de

Planejamento/SES em anexo.
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CLAUSULA SETIMA - DA RATIFICAGAO

Ficam ratificadas todas as demais clausulas e disposigées do Contrato original que n&o tenham
sido expressa ou tacitamente revogadas pelo presente TERMO ADITIVO.

CLAUSULAOITAVA - DO FORO

Fica, desde ja, eleito pelas partes o foro da Comarca do Recife, Capital do Estado de Pernambuco,
como unico para dirimir qualquer divergéncia ou duvida oriunda do presente TERMO ADITIVO,
com renuncia expressa de qualquer outro, por mais privilegiado que se configure.

E, por estarem justos e acordados, os contratantes firmam o presente instrumento em 04 (quatro)
vias, de igual teor e forma, na presenca das testemunhas abaixo e para que produzam 0s seus
efeitos legais.

!;‘

Recife, Q@ de jangiro de/2012.
! _
[
ANTONIO CARLOS DOS SANTOS FIGUEIRA
SECRETARIO

SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE
’ CONTRATANTE
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RAUL PEREIR; ANETO
PRESIDENTE
FUNDAGAO PROFESSOR MARTINIANO FERNANDES - IMIP HOSPITALAR
CONTRATADA
TESTEMUNHAS:
1. 2.
CPF/MF n°: CPF/MF n°:
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ANEXO TECNICO |

DESCRICAQO DE SERVICO

| - ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

1.  Atendimento de Urgéncia

CONSULTA DE
URGENCIA 11.679 |11679|11679|11679| 1167911679 116791116791 11.679| 11.879| 11.679 | 11.679 140.148

As metas contidas neste aditivo constituem obrigagdo contratual.
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ANEXO TECNICO I

DESCRIGAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

| - INDICADORES DE MONITORAMENTO DAS UNIDADES SOB GESTAO DE ORGANIZAGAO

- SOCIAL

UPA BARRA DE JANGADA

RS H e _._ === i it
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INDICADORSIE SBECIRICACACH VERIEIC ACAG
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A.

Produtividade Estabelecido na .
) Relatorio do
0
RESOLUTIVIDADE 25% do Totalde = | pactuagao do Sistema de
Repasse Atendimentos/més contrato de Gestio
Variavel gestao |
C 4 Cumprimento da
Escala Médica . :
Escala minima Relatério
O
5% do Rrepasse prevista em Escala Completa Gerencial
Variavel
contrato
Tempo entre a
Cuh: ugéar?c)a ndao Tempo de
, Atendimento dentro Definir Relatorio do
unidade e seu d i fual Sisterna de
atendimento 0 Ipnlejca?lzal 0 percentua |:~*(,3 e t?
QUALIDADE velo médico pelo Protocolo minimo estao
5% do Repasse
Variavel
0
Relatériode | Informar producéo '"f""';i'; 00% Relatério
Informagqo Mensalmente procedimentos SIA/SUS e
Ambulatorial dentro do prazo realizados. com Relatério
5% do Repasse | preconizado pela o mMaxim t’) de Gerencial
Variavel regulacao.

10% de glosas.

Nota: 1. Acolhimento e Classificagao de Risco, Pesquisa de Satisfacac do Usuério, Tratamento das queixas recebidas e Taxa
de ldentificagdo da Origem do Paciente passam a ser pré-requisito de avaliacdo do Contrato de Gestao.

2. O indicador de tempo de atendimento s6 sera medido, quando da informatizagdo das unidades em sua totalidade. O
percentual de repasse variavel de 5% sera revertido para produtividade até o termino de 100% da infermatizagdo da unidade.

I - OUTROS INDICADORES

Operacionais — Revisao de prontuarios;

Avaliagao e revisdo de bbitos;
Relatorio do Controle de Infeccdo na Unidade (tratamento dos residuos,

Instituir Comissao Interna de Prevengio de Acidentes de Trabalho — CIPA.

capacitacao na prevengao de infecgao e registro de ocorréncia através do retorno do usuério);/

AL
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Relacionados a Gestido das Pessoas - Percentual de Médicos com Titulo de Especialista,
Indice de Atividades de Educacao Permanente;
Taxa de Acidente de Trabalho.

Relacionados a Gestao da Clinica - Implantar protocolos clinicos para as patologias mais
prevalentes em urgéncia/ emergéncia:

Infarto Agudo do Miocardio e Insuficiéncia cardiaca congestiva;
Edema Agudo de Pulmao;

Acidente Vascular Cerebral e Crise Hipertensiva;

Maus tratos contra a crianca e adolescentes;

Politrauma e Trauma cranio encefalico;

Insuficiéncia respiratoria e Pneumonia;

Septicemia;

Diabetes Mellitus descompensada e Cetoacidose Diabética.
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ANEXO TECNICO Il

DESCRICAO DO SISTEMA DE PAGAMENTO

| - SISTEMA DE PAGAMENTO - UPA BARRA DE JANGADA

o JAN/12 * FEV/12 MAR/12 | ABR/12 MAI/12 JUN/16

1 ,SEMESTEE (1°Parcela) | (2°Parcela) (3Parcela) | (4°Parcela) (5%Parcela) (6*Parcela) |
VALOR RS |R$929.922,37 |R$ 929.922.37 | R$ 929.922,37 | R$ 929.922,37 | R$ 929.922,37 | R$ 929.922,37
o JUL/12 AGO/12 SET/12 OUT/12 NOV/12 DEZ/12

2° SEMESTRE (78Parcela) (8?Parcela) (9%Parcela) | (10%Parcela) | (11?Parcela) | (12°Parcela)
VALOR R} R$ 929.922,37 | R$ 929.922,37 | R$ 929.922,37 | R$ 929.922,37 | A empenhar | A empenhar

[Total do Repasse até dezembro/2012 R$ 11.159.068,44

AL
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NOTA TECNICA

Ref.: Repactuagao de Metas Assistenciais, Readeguacao Financeira e Plano de Investimento

e Prorrogacao.

Consideracoes Gerais

A Unidade de Pronto Atendimento —~ UPA BARRA DE JANGADA faz parte de uma
proposta de governo de reestruturagdo do modelo de atencdo a salde em Pernambuco,
reorganizado com a perspectiva de estruturagdo de uma rede hospitalar estadual regionalizada,
hierarquica e integrada, com redefinicdo do perfil assistencial dos hospitais de sua rede e ao
mesmo tempo propondo medidas para promover melhor acesso da populagéo aos servicos de

urgéncia € emergéncia.

Com o intuito de prover a populagdo pernambucana de servicos de salde de
qualidade, através do processo de modernizagao da gestdo da saude publica, a Administracao
optou por um modelo de gestdo conjunta, pautada pela eficiéncia e flexibilidade gerencial,
calcada em resultados para a consecucao desta finalidade.

Este modelo consubstanciou-se com o Processo de Selegao n® 003/2009, cujo objeto
fora a selegao de entidade para realizar a gestao e a execugdo de acdes e servicos de salde
na UPA BARRA DE JANGADA, do qual resultou o Contrato de Gestdo n® 009/2010 celebrado

entre o Estado de Pernambuco, através da SES e a Fundacido Martiniano Fernandes - IMIP
HOSPITALAR.

A UPA BARRA DE JANGADA passou a ser administrada pela OS supramencionada
em 02 de julho de 2010. As metas assistenciais propostas para o periodo de 12 (doze) meses
foram estimadas com base na capacidade instalada do servigo, nas especialidades ofertad

na populagao a ser contemplada com os servicos, oriunda de sua area de abrangéncia.
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Metas de Producao

A Unidade oferece servicos de Clinica Médica e Pediatria, tendo sido sua meta
estimada em 6.000 atendimentos/més.

Analisando o volume de atendimentos da UPA no exercicio de 2011 concluimos pela
necessidade de ajustar as metas 2 capacidade operacional € a demanda da regido, pois 0
volume historicamente registrado de 3.944/més, em média, demonstra a incompatibilidade das
metas pactuadas com a demanda da Unidade, que por ser espontanea nao pode ser garantida
pela SES ou pela OS.

Considerando a média da produgao mensal no periodo de janeiro a dezembro de 2011,
qual seja, 10.156 atendimentos/més, bem como o udltimo trimestre o qual reflete a demanda
atual da Unidade, o volume de atendimento preconizado pela Portaria do MS n° 2.648/11 para
UPA porte lll, a capacidade instalada da Unidade e a quantidade de profissionais médicos
previstos em contrato (escala médica minima), propomos um incremento de 15% na meta de
producao.

Desta forma, propomos a adequacao da meta para 11.679 atendimentos/més, em
consonancia com a série histdrica de atendimento, com a capacidade instalada e com a

Portaria retroc mencionada.

Insta destacar que a avaliagdo da meta de produgao se da com foco na exceléncia dos

servigos ofertados, conforme quadro abaixo:

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR (R%)
Entre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade
contratado Atendimento a Urgéncias X 30% do

orgcamento da unidade

Entre 70% e 84,99% do volume | 90% X peso percentual da atividade
contratado Atendimento a Urgéncias X 30% do

orcamento da unidade

Entre 55% e 69,99% do volume|70% X peso percentual da atividade

contratado Atendimento a Urgéncias X 30% do

orcamento da unidade
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Menor que 55% do volume contratado | 55% X peso percentual da atividade
Atendimento a Urgéncias X 30% do

orcamento da unidade

A partir da tabela acima infere-se que se a producao ficar entre 85 e 100% do volume
contratado a Contratada nao sera penalizada financeiramente, em razao dos 15% representar a
margem para a exceléncia dos servigos ofertados, representando este percentual a garantia
para manter a qualidade do novo modelo de gestao adotado pelo Estado.

O volume de atendimento por especialidade em 2011 em Clinica foi de 74.481, em
Pediatria 30.582 e traumato/ortopedia em 16.811.

Escala Médica

A escala foi um dos critérios analisados para orientar a readequagdo de metas,
portanto a seguir tecemos alguns comentarios acerca deste item.

A UPA devera ter diariamente 6 (seis) profissionais médicos, entre clinicos, pediatras e

traumato/ortopedia nos 04 primeiros meses do ano de 2011 no periodo diurno. E no periodo

noturnc 04 (quatro) médicos, distribuidos entre pediatras e clinicos.

Indicadores de Qualidade

Os indicadores estao relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usuarios
da unidade gerenciada e s&o mecanismos aptos a identificar os meios adequados para
maximizar os resultados da Unidade, a satisfagdo dos pacientes e a eficiéncia operacional da
UPA.

O contrato de gestdo estabelece que os indicadores de qualidade serdo avaliados
trimestralmente podendo os mesmos serem alterados ou introduzidos novos parametros e
metas, e o0 alcance de um determinado indicador no decorrer de certo periodo, torna esse
indicador um pre-requisito para que outros indicadores possam ser avaliados. Desta forma, os

Indicadores que-sao pré-requisitos para os demais continuam a ser avaliados, porem sem efeito
financeiro.
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Neste contexto os indicadores Acolhimento e Classificagcdo de Risco, Atengdo ao

Usuario e Qualidade da Informacado tornam-se pré-requisitos para 0s novos indicadores

introduzidos para o exercicio de 2012, conforme tabela abaixo.

INDICADOR ESPECIFICACAO META
5% do repasse variavel P P
contrato

Tempo de Atendimento

Tempo de atendimento dentro do preconizado 85% dos atendimentos
do usuario pelo Protocolo definido dentro do tempo
5% do repasse variavel pela OS preconizado pelo protocoio

Informar produc¢ao

0
SIA/SUS Mensalmente roég];iﬁ;nr:;rtgoe /o lF’OSd
dentro do prazo D S realizados,

preconizado pela com o maximo de 10% de
regulacao. glosas.

Relatorio SIA/SUS
5% do repasse variavel

OUTROS INDICADORES

« Operacionais: Revisido de prontuarios;
Avaliacao e revisao de dbitos;
Relatério da CCIH;

o Relacionados a Gestiao das Pessoas: Percentual de Médicos com Titulo de

Especialista;

Indice de Atividades de Educacao
Permanente;

» Relacionados a Gestdo da Clinica: Implantar protocolos clinicos para as patologias

mails prevalentes em urgéncia/ emergéncia a exempio de:

Infarto Agudo do Miocardio e Insuficiéncia cardiaca congestiva:

Edema Agudo de Pulmao;

Acidente Vascular Cerebral e Crise Hipertensiva:

Maus tratos contra a crianca e adolescentes:
Politrauma e Trauma créanio encefélico;//



SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENGAO A SAUDE

nnnnnnnnnnnnnnn

Insuficiéncia respiratéria e Pneumonia;
Septicemia;

Diabetes Mellitus descompensada e Cetoacidose Diabética.

Analise Financeira

Os repasses efetuados no exercicic de 2011 correspondem ao montante de R$
10.315.250,04 e as despesas da UPA foram de R$ 10.240.800,84.

Assim sendo, da analise financeira realizada, bem como, levando-se em consideracao
a média das despesas mensais/2011 no valor de R$ 853.400,07, verificou-se que nao restou
configurado desequilibrio econémico-financeiro do contrato de gestdo, razdo pela qual, o
montante mensal do repasse permanece no valor inicialmente pactuado em R$ 929.922 39

(novecentos e vinte e nove mil novecentos e vinte e dois reais e trinta e nove centavos).

Prorrogacao

Considerando a execugdo efetiva e satisfatéria dos servicos em questdo pela
Contratada, bem como a necessidade da continuidade dos servicos, faz-se imprescindivel a
prorrogacao contratual para o exercicio de 2012.

Conclusao

Analisando as atividades assistenciais realizadas pela UPA BARRA DE JANGADA no
exercicio de 2011 concluimos pela necessidade de ajustar as metas a capacidade operacional
e a demanda consolidada pela série historica, inciuir novos indicadores de qualidade,
adequacao financeira do contrato de gestao e apresentacdo do Plano de Investimento 2012,

conforme as razées expostas na presente Nota Técnica.
Submetemos o presente a apreciacdo da autoridade Superior.

Recife, 08 de fevereiro de 2012.

Do D8 "Rt

Danielle Duca

Diretora Geral de Modernizacao e Monitoramento da Assisténcia a Saude



