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Oficio Circular n® 01042017
Florianépolis, 04 de abril de 2017,

Senhor Secretario,

Cumprimentando-a cordialmente, cncaminhamos para conhecimento de Vossa Exceléncia,
conforme estabelece a Lei n® 12,929, de 04 de fevereiro de 2004, que institul o Programa Estadual
de Incentivo as Organizagtes Sociais, o Relatério de Avaliagiio de Execcugiio do Contrato de
Gestdio 002/2016, celebrado entre o Estado de Sania Catarina, por intermédio da Secretaria de
Estado da Saude, e a I'undagfio de Apoio ao HEMOSC ¢ ao C;FDN, para o gerencizmento do
Centro de Pesquisas Oncolégicas Dr. Alfredo Daura Jorge — CEPON/SES, com a interveniencia da
Secrelaria de Estado do Plancjamento, referente ao ano 2016, J

Atenciosamente, f

ARIO JOSE BASTOS JUNIOR

Vice-Presidente da Comisséo de Avaliagiio e
~ Fiscalizagfio do Contrato de Gestio 002/2016
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PAUTA DA 1* REUNIAO DA COMISSAO E FISCALIZACAQ
CONTRATO DE GESTAQ 802/2016 - CEPON
FAHECE~- Fundagiio de Apeie no HEMOSC ¢ a0 CEPON

LOCAL: Sala de Reunides do CES/SC “Consclheire Osvalde de Oliveira Maciel”
(Rua Esteves Junior, 160 — 8°, Andar -~ Centro — Florian6polis/SC).

DATA: 16/03/2017

HORARIO: 17:00h

ITENS DE PAUTA
1M I - Apresentagio da Comisséio de Avaliagio e Fiscalizagio e da Sistematica de Avatiaglio;

ITEM II — Apresentagio do Contrato de Gest_ﬁo;

ITEM [1I — Andlise do Relatdrio de Avaliagfo de Exccuglio — 2° trimestre/1° semestre 2016; /
[TEM IV — Andlise do Relatério de Avaliagio de Execughio — 3° trimestre 2016;

ITEM V— Andlise do Relatdrio de Avaliagiio de Execugio — 4° trimestre/2° semesire 2016;

ITEM VI- Andlise do Relatdrio de Avaliagiio de Execugéio — Anual 2016;

ITEM VII — Prestagfio de Contas Exercicio de 2016;

FIEM VI - Informes.



COMISSA0 DE AVALIACAO B FISCALIZACAO
CONTRATO DE GESTAQ N° 002/2016

N ATA DA 1* REUNIAO
COMISSAO DE AVALIACAO E FISCALIZACAO
Fundacio de Apoio ac HEMOLC ¢ ao CEPON - FAHECE
Ceniro de Pes:quisas Oncoldgicas Dr. Alfredo Daura Jorge - CEPON

LOCAL: Sala de ReuniBes do Conselhe Estadual de Satde — CES - Conselheire Qsvaldo de Oliveira
Maciel, sita & Rua Esteves Jinior, 160 — 8° Andar — Centro — Floriandpolis/SC — CEP: 88.015-130.

DATA: 16 de margo de 2017
HORARIQ: 17 horas,

MENBROS DA CAT
Titulares Institui¢fio/Unidade
Walter Manfroi Secretaria de Estado da Saide
Josiane Laura Bonato Secretaria de Estado do Plangjamento -
Maria Emilia de Souza Fabre | Servidores do CEPON
Conselho Estadual de Sadde - Congelho Estadual de Saide
Miriam Gomes Vieira de Andrade  Representante do Executor do Contrato de Gestéio-
FAHECE
Suplentes .- Institui¢@o/Unidade
Mario José Bastos Ninior " Becretaria de Estade da Satde
(ilberto de Assis Ranyos ‘Sectetaria de Estado do Planejamento
('étia Regina Santos Costa Servidores do CEPON
Consetho Estaduat de Saide Conselho Estadual de Saide
Cleusa T. Suiter de Aquino Representante do Executor do Contrato de Gestdo
- FEAHECE
1 Aos dezesseis dias do més de margo do eno de deis mil & dezesseis, as 17 horas, foi realizada, na
2 sula do Conselho Estadual de Satde, a 1° Reunifio da CAF- COMISSAO DE AVALIAGAO E
3 FISCALIZACAOQ, do Contrato de Gestio 002/2016, firmado com a Organizagfio Social (OS)
4  Fundagfio de Apoie ac HEMOSC e ao CEPON (FAHECE), para o gerenciamento do Centro de
5 Pesquisas Oncologias Dr. Alfredo Daura Jorge {CEPON), com a presenca dos membros abaixo
6  assinados. O CES nfo justificou a auséncia de zens representantes na reunifo. O Sr. Miério Bastos,
7 Vice-Presidente da CAF saudou a todos os presentes, na sequéneia apresentou a Pauta, como
8 segue: ITEM 1 - Apresentacfio da Comissfio de AvaliagBo e Fiscalizagfio ¢ da Sistematica de
9 Avaliaglio; ITEM II ~ Apresentagiio do Contrato de Gesto; ITEM 11T — Andlise do Relatério de
10 Avabacico de Execugdo — 2° trimestre/1° semestre de 2016; ITEM IV — Andlise do Relatdrio de
11 Avaliagio de Execugdio — 3° trimestre de 2016; ITEM V — Andlise do Relatorio de Avaliagio de
12 Execugfio — 4° trimestre/2° semestre de 2016; ITEM VI — Andlise do Relatério de Avaliacio de
13 Execugio — Anual de 2016; ITEM VII - Prestagiio de Contaz Exercicic 2016 e ITEM WVIII -
14 Informes. Em seguida, passen a palavra para a servidora Adriana Pabricia M, de Mello, para a
15  apresenta¢do do [TEM I — Apresentagfio da Comissic de Avaliagio e Fisealizaco e da Sistemitica
16 de Avaliagfo, Adriana destacou que conforme a Lei 12.929/2004, os resultados alcangados pelas
17 O8’s com a execugBio de CG serdio analisados, por Comissio de Avaliagio e Fiscalizagdo, ..,
18  responsdvel pelo acompanhamento, no Ambito de cada érglo supervisor, que emitird relatdrio g‘i\(\\
19 conclusive ¢ dacd publicidade oficial ¢ o encaminhard ao titular da respectiva pasta e para o
\ a',,!-ﬁ‘i"
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ALESC, ao encerramento de cada trimestie dé exercicio financeiro. Ressaltou que, conforme o
Decreto 4.272/2006, a CAF emitira relatério conclusivo e o encaminthard aos titulares do 6rgfio
supervisor e da SPG, ao encerramento de cada trimestre do exercieio financeiro. Sendo que devers
elaborar o Relatério de Avaliagiio Anual de Execugfio do CG, e encaminhi-lo aos titulares do
Orgdo Supervisor ¢ da SPG para apreciagho ¢ manifestagiio. Tendo, entre outras, as seguintes
competéncias: acompanhar o desempenho da OS frente ao cumprimento das metas estabelecidas
no CG, através de relatorios periddicos. No ITEM II - Apresentagdio do Contrato de Gestdio, a
servidora Adriana apresentou o objeto do Contrato de Gestiio, o qual consiste em estabelecer o
compromisso entre as partes para a operacionalizaglio e execugHo das agBes e servicos de saide,
junto ao Centro de Pesquisas Oncoldgicas Dr. Alfredo Daura Jorge — CEPON/SES, com a
pactuagio de indicadores de qualidade e de resultado, em regime de 24 horas/dia, assegurando
agsisténcia universal e gratuita aos usuérios do Sistema Unico de Saude — SUS, tendo vigéneia de
60 meses, Apresentou também o0s servigos assistenciais; bem como os indicadores de qualidade
contratados com suas respectivas metas. Explicou para os membros da CAF a sistemdtica de
avaliagio das metas, conforme a previséio de avaliag@es semesirais no que se refere aos indicadores

assistenciais, bem como frimestrais no que se refere aos indicadores de qualidade. Na sequéncia

passou para o ITEM III- Andlise do Relatéric de Avaliagio de Execuctio — 2° trimestre/]1° serestre
2016, Adriana ressaltou que para avaliago o reldtério € divido em dois blocos: produgio
assistencial, avaliado semestralmente (destinagBo de 90%.do wvalor global do repasse mensal
financeiro — parte fixa), fendo como producio os seguintes servicos: SIA. —
radiologia,ultrassonografias, tomografies computadorizadas, outros exames*, mamografias, pec
ct** , consultas médicas ambulatoriais especializadas, congultas nfio médicas de profissionais -
atengdo especializada, consulta — aio, radioterapia, quimioterapia, exames de patologia clinica,
dieta nutricional (oral/enteral/parenteral), bidpsias e outros procedimentos***; *Ressonéncia,
Colonoscopia,esofagogastroduodenoscopia retossigmoidoscopia,citoscopia  efou  uretrocospia,
broncoscopia, laringoscopia, traqueoscopia, videolaringoscopia, eletrocardiograma e
colposcopia,ecocardiografia,transtordcica, linfocintilografia cintilografia  &sseas,pletismografia e
outros cxames hematoldgicos; **Para pacientes oncologicos e para cumprimento de ordem
Jjudicial, conforme protocolos aprovados; ***Criocauterizagfio/eletrocoagulacfio de colo de titero,
procedimentos dermatolégicos/pequenas cirurgias, paracentese abdominal, exérese de cisto
vaginal, terapias em grupo, fisioterapias, préteses mamdrias, toracocentese & curativo grau Il e
outros pequenos procedimentos cirfrgicos ambulatérias; e S.LH — Sistema de Informagiio
Hospitalar (internagtes hospitalares (hospital do cepon), internacBes pid [programa de internagio
domiciliar), internagGes hospitalares (cdmea), transplantes de medula dssea, internagdes

-hospitalares - hospital diafeirurgia ambulatorial. T& os indicadores de qualidade, avaliados

trimestralmente (destinagio de 8% do valor global do repasse mensal financeiro — parte varidvel),
recebendo 25% para cada indicador (em relagio ao repasse da parte varidvel): Qualidade da
Informag#io, Atengio a0 Usuério, Tempo de Espera para Agendamento Médico (1* Consulta) e
Tempo de Espera para infcio do Tratamento Oncolégico QT e RT. Para a producfio assistencial
para ¢ 1° Semestre de 2016 foram alcangados os seguintes indices: RADIOLOGIA (META:
1.827; PRODUCAQ: 2.396; ALCANCE PERCENTUAL: 31,14% acima da meta);
ULTRASSONOGRAFIA (META: 1.789; PRODUCAO: 1.833: ALCAN CE PERCENTUAL:
02,46% acima da meta)y TOMOGRAFIAS COMPUTADORIZADAS (META: 3.360;
PRODUGAO: 5326, ALCANCE PERCENTUAL: 58,51% acima da meta); OUTROS
EXAMES*(META: 9.922; PRODUCAO: 15.742; AL.CANCE PERCENTUAL: 58,66% acima da
meta); MAMOGRAFIAS (META: 1.431; PRODUCAO: 1.873; ALCANCE PERCENTUAL:
30,89% acima da meta); PET CT**(\{ETA 90; PRODUCAQ: 89; ALCANCE PERCENTUJAL:
08,89% da meta); CDNSUI TAS MEDICAS AMBULATORIAIS ESPECIALIZADAS (META.
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26.212; PRODUCAQ: 28.360; ALCANCE PERCENTUAL: (7.43% acima da mueta);
CONSULTAS NAQ MEDICAS DE PROFISSIONAIS - ATENCAO ESPECIALIZADA(META:
9.346; PRODUCAO: 13.178; ALCANCE PERCENTUAL: 41,00% acima da meta); CONSULTA
« ATO (META: 2.571; PRODUCAQ: 3.537; ALCANCE PERCENTUAL: 37,57% acima da meta);
RADIOTERAPIA (pacientes)(META: 954; PRODUCAQ: 1.103; ALCANCE PERCENTUAL:
15,62% acima da meta); QUIMIOTERAPIA (META: 14.362; PRODUCAO: 16.655; ALCANCE
PERCENTUAL: 1597% acima da meta); EXAMES DE PATOLOGIA CLINICA (META:
30.264; PRODUCAQC: 45.355; ALCANCE PERCENTUAL: 49,86% acima da meta); DIETA
NUTRICIONAL (ORAL/ENTERAL/PARENTERAL) (META: 27.318; PRODUCAQ: 31.048;
ALCANCE PERCENTUAL: 13,65% acima da meta); BIOPSIAS(META: 645; PRODUCAQ:
727, ALCANCE PERCENTUAL: 12,71% acima da meta); OUTROS PROCEDIMENTQS***
(META: 2.850; PRODUCAQ; 6.039; ALCANCE PERCENTUAL: 111,89% acima da
meta);INTERNAGOES HOSPITALARES (HOSPITAL DO CEPONYMETA: 624; PRODUCAO:
773; ALCANCE PERCENTUAL: 23,88% acima da meta); INTERNACOES PID (PROGRAMA
DE INTERNACAQO DOMICILIAR) (META: 99; PRODUCAO: 114; ALCANCE
PERCENTUAL: 15,15% acime da mets); INTERNACOHS HOSPITALARES
(CORNEAYMETA: 36; PRODUCAQ: 44; ALCANCE PERCENTUAL: 22.29% acime da meta);
TRANSPLANTES DE MEDULA OSSEA(META: 36; PRODUGCAO: 39; ALCANCE

"PERCENTUAL: 08,33% acima da meta); INTERNACOES HOSPITALARES - HOSPITAL

DIA/CIRURGIA AMBULATOQRIAL (META: 315; PRODUCAO: 486, ALCANCE
PERCENTUAL: 54,29% acima da meta). Considerando as andlises acima, conclui-se que nfic h4
previsio de impacto financeiro para ¢ perfodo de andlise. Para a producho qualitativa no 2°
frimesire 2016 foram alcangados os seguintes indices: Qualidade da Informacfio (META:
Apresentacfio da totalidade (100%) das BPAC, BPAI, APAC E AIH conforme Cronograma da
Geréneia de Processamento/SES; ALCANCH PERCENTUAL: 100% de contas apresentadas);
Atenglo ao usudric — Resoluglio de gneixas (META: Resolugfio de B0% de queixas recebidas;
AVALIACAO: 96,55% de resolugio) e pesquisa de satisfackio (META: Relatério Trimestral
Consolidada de Pesquisa com 2% do n® de consultas e internagBes; AVALIACAO: 4,03%);
Tempo de Espera para Agendamento Médico (META: Relatério Trimestral Consolidado com
registro de tempo de espera de, no mdxime, 20 dias; AVALIACAO: Das 330 consultas, 0 pessoas
tiveram atendimento acima de 20 dias.} ¢ Tempo de Espera para infcio do Tratamento Oncoldgico
QT & RT (META: Relatério Trimestral Consolidado com registto de tempo de espera de, no
méximo, 40 dias; AVALIACAO: Das 198 pessoss consultadas, ¢ pacientes tiveram atendimento
acima de 40 dias). Tendo em vista as informagSes de qualidade apresentadas e as justificativas
enviadas pela Organizagiio Social, referentes ao item 5.4 - Tempo de Espera para Infcio do
Tratamento Oncoldgico QT ¢ RT (acima de 40 dias), bem como a5 metas definidas no Contrato de
Ciestfio n® 0212016, conclui-se que, no 2° irimestre de 2016, nio ha previsfio de impacto financeiro

-para o8 indicadores erm sndlise. Apds as andlises, a CAF aprovon por unanimidade o Relatério de

Avaliagiio de Execuclio referente ac 2° trimesire/1° semestre de 2016, ITEM IV - Andlise do
Relatério de Avaliagiic de Execugfio — 3° frimestre 2016, Adriana destacou gue a metodologia de
anilise segue os mesmos quesitos do ITEM 111, Para a produgiio assistencial para o 3° Trimesire
2016 foram alcangados os seguintes indices: RADICLOGIA (META: 813; PRODUCAO: 1.335;
ALCANCE PERCENTUAL: 46,22% acima da meta); ULTRASSONOGRAFIA (META: 895;
PRODUCAQ: 1.156; ALCANCE PERCENTUAL: 29,16% acima da meta); TOMOGRAFIAS
COMPUTADORIZADAS (META: 1.680; PRODUCAO: 2.159; ALCANCE PERCENTUAL:
88,04% acima da meta); OUTROS EXAMES* (META: 1.234; PRODUCAO: 4.645; ALCANCE
PERCENTLUAL: 276,42% acima da meta); MAMOGRATIAS (META: 715; PRODUCAQ: 1.258;
ALCANCE PERCENTUAL: 75,94% acima da meta); PET CT**(META: 30; PRODUCAQD: 29;
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ALCANCE PERCENTUAL: 96,67% da meta); CONSULTAS MEDICAS AMBULATORIAIS

.ESPECIALIZADAS (META: 13,107, PRODUCAQ:; 15.361; ALCANCE PERCENTUAL:

17,20% acima da meta); CONSULTAS NAOQ MEDICAS DE PROFISSIONAIS - ATENCAO
ESPECIALIZADA(META: 4.674; PRODUCAQ: 6.853; ALCANCE PERCENTUAL: 46,62%
acima da meta); CONSULTA - AIO (META: 1.286; PRODUCAC: 1.858; ALCANCE
PERCENTUAL: 44,59% acima da meta); RADIOTERAPIA (pacientes)(META: 477,
PRODUCAQ: 547; ALCANCE PERCENTUAL: 14,68% acima da meta); QUIMIOTERAPIA
(META: 7.182; PRODUCAO: 8.353; ALCANCE PERCENTUAL: 16,30% acima da meta);
EXAMES DE PATOLOGIA CLINICA (META: 15.132; PRODUCAQ: 25.363; ALCANCE
PERCENTUIAL: 67,61% acimea da meta); DIETA NUTRICIONAL
(ORAL/ENTERAL/PARENTERAL) (META: 13.659; PRODUCAC: 11.607; ALCANCE
PERCENTUAL: 84,98% da meta); BIOPSIAS(META: 322; PRODUCAQ: 372; ALCANCE
PERCENTUAL: 15,53% acima da meta); OUTROS PROCIDIMENTOS*** (META: 1.620;
PRODUCAOQ: 3.341; ALCANCE PERCENTUAL: 106,23% acima da meta); INTERNACOES
HOSPITALARES (HOSPITAL DO CEPON)YMETA: 312; PRODUCAQ: 376; ALCANCE
PERCENTUAL: 20,51% acima da meta); INTERNACOES PID (PROGRAMA DE
INTERNACAQ DOMICILIAR) (META: 49; PRODUCAQ: 56; ALCANCE PERCENTUAL:
14,20% acima da mets); INTERNACOES HOSPITALARES (CORNEAYMETA: 18;
PRODUCAOQ: 28; ALCANCE PERCENTUAL: 55,56% acima da meta); TRANSPLANTES DE
MEDULA GSSEA(META: 18; PRODUCAQ: 21; ALCANCE PERCENTUAL: 16,67% acima da
meta); INTERNACQOES HOSPITALARES - HOSPITAL DIA/CIRURGIA AMBULATORIAL

“(META: 157; PRODUCAQ: 272, ALCANCE PERCENTUAL: 73,25% acima da meta).

Considerando ¢ perlode de andlise deste relatbrio (julho, agosto e setembro), bem como o perfodo
necessirio para realizagho do impacto financeiro referente 4 atividade assistencial, conclui-se que
nfio héi previsio de impecto financeiro para ¢ periodo de andlise. Para a produgiio gualitativa:
Qualidade da Informagfio (META: Apresentagio da totalidade (100%) das BPAC, BPAI, APAC
conforme Cronograma da Gerénefa de Processamento/SES; ALCANCE PERCENTUAL: 97,96%
de apresentacdo); AIH (META: ApresentagBio da totalidade (100%4); ALCANCE PERCENTUAL:
100% de contas apresentadas); Atenglio a0 usnario — Resolugfo de queixas (META: Resolugiio de
80% de queixas recebidas; AVALIACAQ: 97,92% de resoluglic) & pesquisa de satisfaglio (META:
Relatério Trimestral Consolidado de Pesquisa com 2% do n® de consulias e internacdes;
AVALIACAO: 2,81%); Tempo de Espera para Agendamento Médico (META: Relatério
Trimestral Consolidade com registro de tempo de espera de, no méximo, 20 dias; AVALIAGAO:
Das 324 consultas, {} pessoas tiveram atendimento acima de 20 dias.)) ¢ Tempo de Espera para
infcio do Tratemento Oneolégico QT e RT {(META: Relatdrio Trimestral Consolidado com
registro de tempo de espera de, no méximo, 40 dias; AVALIACAQ: Das 174 pessoas consultadas,
7 pacientes tiveram atendimento acima de 40 dias), Tendo em vista as informacbes de qualidade
aprosentadas mno item 5.1, (Apresentacfic das BPAC/BPAVAPAC), a meta consiste em:
Apresentagio da tofalidade (100%). Para o perfodo em andlise foram apresentadas 64.584, em
detrimento as 63.297 constantes no DATASUS, assim, foram alcangadas 97,96% de cumprimento

+ do item em discussfio, porém considera-se meta cumprida conforme pagina 42 do CG (2/2016, No

entanto, em relagfio ac item 5.4 - Tempo de Espera pars [nicio do Tratamento Oncoldgico QT e RT
{acima de 40 dias), ndio foi cumprida & meta, porém, esta geréneia considera plausivel o elencado
nas justificativas enviadas pela Organizaciio Social, Assim, com as informagdes de qualidade
apresentadas e as justificativas enviaday pele Organizacio Social conclui-se que, no 3° trimestre
de 2016, nfic hd previsHo de impacto financeiro para os indicadores em endlise. Apos as andlises, a
CAF aprovou por unanimidade o Relatério de Avaliaglo de Execuc¥o referente aa 3° trimestre de

X

2016, No ITEM V - Andlise do Relatdrio de Avaliagiio de Execuglio — 4° {rimestre/2° scmestre
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2016. Adriana destacou que & metodologia de andlise segue os mesmos quesitos dos ITENS III e
IV. Para a producfo assistencial para ¢ 2° Semestre de 2016 foram alecangados os Sﬁguinte_g
indices: RADIOLOGIA (META: 1.827; PRODUCAQO: 2.524; ALCANCE PERCENTUAL:
38,15% acima da meta); ULTRASSONOGRAFIA (META: 1.790; PRODUCAOQ: 2.235;
ALCANCE PERCENTUAL: 24.86% acima da meta); TOMOGRAFIAS
COMPUTADORIZADAS (META: 3.360; PRODUCAO: 5.692; ALCANCE PERCENTUAL:

'69,40% acima da meta); OUTROS EXAMES*(META: 2.469; PRODUCAQ: 10.968; ALCANCE

PERCENTUAL: 344,23% acima da meta); MAMOGRAFIAS (META: 1.431; PRODUCAO:
2.421; ALCANCE PERCENTUAL: 69,18% acima da meta); PET CT**(META: 60;
PRODUGAO: 46; ALCANCE PERCENTUAL: 76,67% da meta); CONSULTAS MEDICAS
AMBULATORIAIS ESPECIALIZADAS (META: 26.213; PRODUCAO: 29.283; ALCANCE
PERCENTUAL: 11,71% acima da meta); CONSULTAS NAO MEDICAS DE PROFISSIONAIS
- ATENCAO ESPECIALIZADA(META: 9.347; PRODUCAO: 13.119; ALCANCE
PERCENTUAL: 40,36% acima da meta); CONSULTA - AIO (META: 2.572; PRODUCAQ:
3.502; ALCANCE PERCENTUAL: 36,16% acima da meta); RADIOTERAPIA
(pacientes)(META: 954; PRODUCAO: 1.042; ALCANCE PERCENTUAL: 09,22% acima da
meta); QUIMIOTERAPIA (META: 14.363; PRODUCAO: 15.618; ALCANCE PERCENTUAL:
08,74% acima da meta); EXAMES DE PATOLOGIA CLINICA (META: 30.264; PRODUCAO:
49.022; ALCANCE PERCENTUAL: 61,98% acima da meta); DIETA NUTRICIONAL
(ORAL/ENTERAL/PARENTERAL) (META: 27.318; PRODUCAO: 23.011; ALCANCE
PERCENTUAL: 84,23% .da meta); BIOPSIAS(META: 645; PRODUCAO: 764; ALCANCE
PERCENTUAL: 18,45% acima da meta); OUTROS PROCEDIMENTOS*** (META: 3.240;
PRODUCAO: 6.617; ALCANCE PERCENTUAL: 104,23% acima da meta);INTERNACOES
HOSPITALARES (HOSPITAL DO CEPON)(META: 624; PRODUCAO: 726; ALCANCE
PERCENTUAL: 1635% acima da meta); INTERNACOES PID (PROGRAMA DE

‘INTERNACAC DOMICILIAR) (META: 99; PRODUCAO: 97; ALCANCE PERCENTUAL:

97,98% da meta); INTERNACOES HOSPITALARES (CORNEA)META: 36; PRODUCAO: 52;
ALCANCE PERCENTUAL: 44,44% acima da meta); TRANSPLANTES DE MEDULA
OSSEA(META: 36; PRODUCAO: 36; ALCANCE PERCENTUAL: 100% da meta);
INTERNACOES HOSPITALARES - HOSPITAL DIA/CIRURGIA AMBULATORIAL (META:
315; PRODUCAO: 527; ALCANCE PERCENTUAL: 67,30% acima da meta). Considerando a
anilise da Produgfio Assistencial pode-se identificar que os servigos de PET CT e Dieta
Nutricional apresentaram percentual de produgfio inferior a 85%. Assim, de acordo, o CG
02/2016, pégina 38, consideram-se ndo cumpridas 48 metas dos servicos respectivos, resultando
em um desconto pelo néo cumprimento dos guesitos no semestre no valor de R$ 72.571,08. Sr
Mairio Bastos informou que este valor do desconto serd revisto pela GESOS e informado na
proxima reunifio o valor a ser descontado. No mesmo periodo a OS deverd se manifestar
sobre o nfio eunprimento da meta. Para a producio qualitativa no 4° trimestre 2016 foram
alcangados os seguintes indices: Qualidade da Informagio (META: Apresentacdo da totalidade
(92,18%) das BPAC, BPAI, APAC E AIH conforme Cronograma da Geréneia de
Processamento/SES; ALCANCE PERCENTUAL: 100% de contas apresentadas); Atenc¢iio ao
usudrio — Resolugiio de queixas (META: Resolughio de 80% de queixas recebidas; AVALIACAO:
100% de resclugBo) e pesquisa de satisfaglio (META: Relatério Trimestral Consolidado de
Pesquisa com 2% do n® de consultas e internagdes; AVALIACAO: 2,99%); Tempo de Espera para

. Agendamento Médico (META: Relatério Trimestral Consolidado com registro de tempo de espera

de, no méximo, 20 dias; AVALL%CAUT Das 241 consultas, 0 pessoas tiveram atendimento acima
de 20 dias.) e Tempo de Espera para infcio do Tratamento Oncolégico QT e RT (META: Relatério
Trimestral Consolidado com registro de tempo de espera de, no méximo, 40 dias; AVALIACAQ:
¥
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Das 130 pessoas consultadas, 10 pacientes tiveram atendimento acima de 40 dias).Tendo em vista
as informagdes de qualidade apresentadas no item 5.1. (Apresentagio das BPAC/BPAI/APAC), a
meta consiste em: Apresentagfio da totalidade (100%). Para o periodo em andlise foram
apresentadas 62.966, em detrimento as 58.040 constantes no DATASUS, assim, foram alcancadas
92,18% de cumprimento do item em discussfio, porém considera-se meta cumprida conforme
pégina 42 do CG 02/2016. No entanto, em relagfio ao item 5.4 - Tempo de Espera para Infcio do
Tratamento Oncolégico QT e RT (acima de 40 dias), nfo fol cumprida 4 meta, porém, esta
geréncia considera plausfvel o elencado nas justificativas enviadas pela Organizagfio Social.
Assim, com as informagbes de qualidade apresentadas e as justificativas enviadas pela

-Organizagiio Social conclui-se que, no 4° trimestre de 2016, nfio hd previsio de impacto

financeiro para os indicadores em andlise. Apds as anélises e discussfes, a CAF aprovou por
unanimidade o Relatério de Avaliagio de Execugdio, referente ao 4° trimestre/2° semestre de 2016.
ITEM VI- Anédlise do Relatério de Avaliagiio de Execugdio — Anual de 2016. Destacou que para a

produgéio assistencial para a Competéneia 2016 foram alcancados os seguintes fndices:

RADIOLOGIA (META: 3.654; PRODUCAO: 4.920; ALCANCE PERCENTUAL: 34,65% acima
da meta); ULTRASSONOGRAFIA (META: 3.579; PRODUCAO: 4.068; ALCANCE
PERCENTUAL: 13,66% acima da meta); TOMOGRAFIAS COMPUTADORIZADAS (META;
6.720; PRODUCAQ: 11.018; ALCANCE PERCENTUAL: 63,96% acima da meta); OUTROS
EXAMES*(META: 12.391; PRODUCAO: 26.710; ALCANCE PERCENTUAL: 115,56% acima
da meta); MAMOGRAFIAS (META: 2.862; PRODUCAQ: 4.294: ALCANCE PERCENTUAL:
50,03% acima da meta); PET CT**(META: 150; PRODUCAC: 135; ALCANCE
PERCENTUAL: 90,00% da meta)y CONSULTAS MEDICAS AMBULATORIAIS
ESPECIALIZADAS (META: 52.425; PRDDUQﬁD: 57.443; ALCANCE PERCENTUAL:
09,57% acima da meta); CONSULTAS NAC MEDICAS DE PROFISSIONAIS - ATENCAO
ESPECIALIZADA(META: 18,693; PRODUCAO: 26.297; ALCANCE PERCENTUAL: 40,68%
acima da meta); CONSULTA - AIO (META: 5.143; PRODUCAO: 7.039; ALCANCE
PERCENTUAL: 36,89% acima da meta); RADIOTERAPIA (pacientes)(META: 1.908;
PRODUCAQ: 2.145; ALCANCE PERCENTUAL: 12,42% acima da meta}; QUIMIOTERAPIA

(META: 28.725; PRODUCAO: 32.273; ALCANCE PERCENTUAL: 12,35% acima da meta);

EXAMES DE PATOLOGIA CLINICA (META: 60.528; PRODUCAOQ: 94.377, ALCANCE

PERCENTUAL: 335,92% acima da meta); DIETA NUTRICIONAL
(ORAL/ENTERAL/PARENTERAL) (META: 54.636; PRODUCAQ: 54.059; ALCANCE

PERCENTUAL: 98,94% da meta); BIOPSIAS(META: 1.290; PRODUCAO: 1.491; ALCANCE
PERCENTUAL: 15,58% acima da meta); OUTROS PROCEDIMENTOS*** (META: 6.090;
PRODUGAO: 12.656; ALCANCE PERCENTUAL: 107,82% acima da meta);INTERNACOES
HOSPITALARES (HOSPITAL DO CEPON)(META: 1.248; PRODUCAQ: 1.499; ALCANCE
PERCENTUAL: 20,02% acima da meta); INTERNACOES PID (PROGRAMA DE
INTERNACAO DOMICILIAR) (META: 198; PRODUCAO: 211; ALCANCE PERCENTUAL:
07,11% acima da meta); INTERNACOES HOSPITALARES (CORNEA)YMETA: 72;
PRODUCAQ: 96; ALCANCE PERCENTUAL: 33,33% acima da meta); TRANSPLANTES DE
MEDULA OSSEA(META: 72; PRODUCAO; 75; ALCANCE PERCENTUAL: 04,17% acima da
meta); INTERNACOES HOSPITALARES - HOSPITAL DIA/CIRURGIA AMBULATORIAL
(META: 630; PRODUCAQ: 1.013; ALCANCE PERCENTUAL: 60,79% acima da meta). Para a
produciio qualitativa na Competéneia 2016 foram alcangados os seguintes fndices: Qualidade da
Informacio (META: Apresentagio da totalidade (96,71%) das BPAC, BPAI, APAC E AIH
conforme Cronograma da Geréncia de Processamento/SES; ALCANCE PERCENTUAL: 100% de
contas apresentadas); Afenglio ao usudrio — Resolugio de queixas (META: Resolugio de 80% de

queixas recebidas; AVALIACAO: 92,16% de resolugdo) ¢ pesquisa de satisfaclio (META:
. |
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Relatério Trimestral Consolidado de Pesquisa com 2% do n° de consultas e internacdes;
AVALIACAQ: 3,21%); Tempo de Espera para Agendamento Médico (META: Relatério
Trimestral Consolidado com registro de tempo de espera de, no méximo, 20 dias; AVALIACAQ:
Das 1.224 consultas, 0 pessoas tiveram atendimento acima de 20 dias.) e Tempo de Espera para
inicio do Tratamento Oncoldgico QT e RT (META: Relatdrio Trimestral Consolidado com
registro de tempo de espera de, no maximo, 40 dias; AVALIACAO: Das 679 pessoas consultadas,
38 pacientes tiveram atendimento acima de 40 dias).Q relatdrioc Anual é um compilado dos

relatérios trimestrais, e as avaliacBes sobre os impactos financeiros, aplicdveis, ja foram
consideradas. Ap6s as andlises e discuss@es, a CAF aprovou por unanimidade o Relatorio de

AvaliacHo de Execucho, referente ap ano de 2016. No ITEM VII - Prestaciio de Contas Exercicio

de 2016. Quantc a prestagdo de contas de 2016, Tatiana, da Geréncia de Contabilidade da SES
informou que o prazo para apresentagio da prestagfio de contas ainda esta vigente para a executora,

'E por fim, ITEM VII — Informes. Sr Mério Bastos informou que comunicard formalmente o CES

quanto & auséneia de seus representantes, de modo a justificar a nfio participagio na reunido.
Comunicou que recebeu do hospital conforme solicitado pela Gesos, a relagio dog bens méveis
existente no hospital, e que foi encaminhade para GEPAT- Geréncia de Patriménio da SES,
através da CI 77.2017, para as providéncias necessérias. Informou que jé solicitou a FAHECE os
Regulamentos de Compras, contratagfo de obras e servigos, bem como o de Confratagio de
Pessoal e Plano de Cargos e saldrios, portanto nfio recebeu os documentos até o momento.
Informou também que serd prorrogado automaticamente as metas e valores para 2017, em fungfo
dos Termos aditivos que ainda nfio estfo assinados. Sra Miriam informou que ir4 revisar os dados
apresentados de guantitativo de pessoal. Sra Miriam solicita que seja informado nos relatérios
semestrais a parcela que esta sendo repassada. Sr Gilberto solicita que na proxima CAF seja
apresentada as queixas ¢ solugBes apresentadas. Apds as discussées, o Vice- Presidente da
Comissfio, Sr. Mario Bastos, agradecen a presenca de todos encerrou a reunifio. Nada mais
havendo a tratar, a presente ata foi lavrada ¢ assinada pelos membros da CAF, presentes na
reunido.

Miriam Gomes Vieita de Andrade AR
Mario José Bastos Jmior = /i if {0
Gilberto de Assis Ramog Cr i .

Florianépolis, 16 de marco de 2017, | '
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