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Oficio n°® 12335/2020 - SES

GOIANIA, 23 de novembro de 2020.

Ao Excelentissimo Senhor
LISSAUER VIEIRA

Presidente da Assembleia Legislativa
Alameda dos Buritis, 231 — Setor QOeste
CEP: 74.115-900 — Goinia — GO.

Assunto: :Relatdrio Conclusivo n° 032/2020 - COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO

Senhor Presidente,

Ao cumprimenti-lo, encaminha-se o Relatério Conclusivo n°®  032/2020 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO (v.000014761617), elaborado pela COMACG - Comissdo de
Monitoramento e Avaliagdo dos Contratos de Gestdo, em fungfo dos resultados apresentados no periodo
Janeiro a 25 de junho 2020 , concernente a execucdo do Contrato de Gestdo n® 131/2012 - SES/GO e
9° e 10° Termos Aditivos firmados entre a Secretaria de Estado da Saiide de Goids (SES/GO) e a
Organizacdo Social (OSS) Instituto de Gestdo e Humanizacdo - IGH , responsével pelo gerenciamento e
operacionalizagdo dos servi¢os de saide do Hospital Estadual Dr Jurandir do Nascimento - HMI.

Atenciosamente,

Se‘l _. | Documento assinado eletronicamente por HARDWICKEN MIRANDA VARGAS,
555,1”%!; Superintendente, em 14/12/2020, as 13:46, conforme art. 2°, § 2°, IT1, "b", da Lei
eletrdnica 17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

Seil Documento assinado eletronicamente por ISMAEL ALEXANDRINO JUNIOR, Secretario
. e l@ (a) de Estado, em 17/12/2020, as 14:39, conforme art. 2°, § 2°, 111, "b", da Lei 17.039/2010 ¢

assdnmtura

eletrbnica art. 3°B, 1, do Decreto n°® 8.808/2016.

b ; L' http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
' acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador
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X EXCLUIR €= RESPONDER €& RESPONDER A TODOS =>» ENCAMN

Leonardo Pimenta <leonardo.pimenta@igh.org.br> marcar como nao fida

qui 06/08/2020 15:16

Para: PROTOCOLO DA SAUDE; COORDENACAO DE MONITORAMENTO FISCALIZACAQ;

Cc: Laryssa Barbosa <laryssa.barbosa@igh.org.br>; alice soares <alice.soares@igh.org.br>;

Para ajudar a>proteger a sua privacidade, alguns itens desta mensagem foram bloqueados. Para mostrar os itens
blogueados, clique aqui.

Para sempre mostrar o conteldo deste remetente, clique aqui.

@ 2 anexos o4
Oficio n® Anexos -
2~ paf HE~.pdf

Prezado,

Hardwicken Miranda Vargas |Superintendente de Performance

Encaminho o Oficio n°® 282/2020/AJUR/IGH e documentagdes pertinentes, em atengcdo as
defini¢bes apontadas na Reuni&o de Resultado Semestral do Hospital Materno Infantil - HMI.

Favor acusar recebimento.

Na oportunidade, renovo protestos de estima e consideragéo.

Atenciosamente,

https://mail.goias.gov.br/fowa/#tviewmodel=ReadMessageltem&ltemID=AAMKADc4NDBIYmIOLWY 2MzItNDVKZiOSNDIMLWZmZmRIOTImYzBivQ... 1M1
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Oficio n°® 282,2020/AJUR/IGH

Ao Exmo. Senhor

Hardwicken Miranda Vargas
Superintendente

Superintendéncia de Performance
Secretaria de Estado de Saude — SES/GO
Rua SC1, n° 299 — Parque Santa Cruz
Goiania — GO

CEP: 74.860-270

Ref.: Relatério Contraditério. Apresentacao Semestral.

O INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGCAO - IGH, organizagdo social
gestora do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir Do Nascimento - HMI,
neste ato representado pela Diretora Geral, Laryssa Santa Cruz M. Barbosa, vem, perante
Vossa Senhoria, em atencdo as definigdes apohtadas na Reunido de Resultado Semestral,

bem como a abertura de prazo para oferta de contraditdrio, expor o que segue.

I — PREAMBULAR. INAPLICABILIDADE DE DESCONTO/GLOSA AO
CONTRATO N°© 131/2012 SES-GO. LEI n° 13.992/2020.

Antes de adentrar ao mérito das discussdes, faz-se imperioso salientar que a
analise de metas quantitativas e qualitativas deveriam ter sido realizadas até a data de 29

de fevereiro de 2020, em observéncia a Lei n°® 13.992 de 22 de abril de 2020, que dispde:
LEI No 13,992, DE 22 DE ABRIL DE 2020

Art. 1° Fica suspensa por 120 (cento e vinte) dias, a contar de 1°
de marco do corrente ano, a obrigatoriedade da manutenggo das
metas quantitativas e qualitativas contratualizadas pelos
prestadores de servico de saude no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), garantindo-lhes os repasses dos valores financeiros
contratualizados, na sua integralidade. (g.n)

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 s/n®, Setor Coimbra - Goidnia - Goias - CEP: 74.125-120
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Como se depreende do excerto acima transcrito, a andlise de resultados para
sugestdo de glosa deveria ser realizada até 29 de fevereiro/2020. Sucede que, conforme
apontamentos da Coordenacdo de Monitoramento e Fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo —
COMFIC, a andlise de resultados do Contrato de Gestdo n° 131/2012 SES-GO fora realizada

no periodo de Janeiro a 23 de Marco de 2020, excedendo, assim, 23 (vinte e trés)
dias do quanto preconizado pela Lei N° 13.992/2020.

Veja, Exmo. Superintendente, a andlise de resultados do contrato avencado
deveria ter sido interrompida dia 29 de fevereiro de 2020, sem qualquer prejuizo ao

Contratado, o que ndo ocorreu.

Nesse sentido, observa-se que, tendo em vista que a analise de resultados do
Contrato de Gestdo n° 131/2012 SES-GO deveria ter sido interrompida, ndo ha que se falar
em desconto no montante do orcamento econdmico-financeiro, ante a apuragdo de

resultados realizada em periodo ndo abarcado pela Lei N° 13.992/2020.

Portanto, resta inconteste, data vénia, a inobservancia do referido dispositivo
por parte da Coordenacio de Monitoramento e Fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo —
COMFIC, pelo que a aplicacdo de desconto/glosa, ao Contrado de Gestdo n°® 131/2012 SES-

GO, merece ser rechacada.

II - RESULTADOS APRESENTADOS

Trata-se de apresentacdo dos resultados pela Geréncia de Avaliagdo de
Organizacdes Sociais — GAOS, juntamente com a Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo
dos Contratos de Gestio — COMACG, oriundos da execugdo do Contrato de Gestdo n°®
131/2012 SES-GO, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saude e o IGH para o
gerenciamento do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do Nascimento — HMI. Tais
resultados sdo relativos ao periodo de janeiro a 23 de margo 2020, em atengdo ao 9° Termo
Aditivo, do Contrato de Gestdo 131/2012 SES-GO. '

Nesse passo, considerando os resultados apresentados, sobretudo acerca do
ndo cumprimento de metas contratuais, quantitativas e qualitativas, serve-se da presente
manifestacdo para evidenciar as justificativas plausiveis as constatagdes apontadas, de modo
a afastar qualquer penalidade ao IGH.

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
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I1.1 INDICADORES DE PRODUGAO — PARTE FIXA

Salienta-se que o Contrato de Gestdo n° 131/2012 SES-GO prevé as metas
relativas & producdo da atividade assistencial. Assim, em atengdo aos nimeros previstos,
entende-se pelo ndo atendimento nas seguintes linhas:

Atendimento as Urgéncias/Emergéncias

Para melhor compreensdo e juizo da apuracdo de resultado relativa ao

atendimento de Urgéncias/Emergéncias, faz-se imperioso observar:

a) a adequacdo ao perfil da Unidade com a continua reorganizagao da rede, que
tem encaminhado os casos de média e alta complexidade, reduzindo significativamente os

atendimentos a pacientes classificados como azul, verde e branco;

b) a reducdo na demanda espontanea, considerando que a unidade hospitalar
funciona no regime “porta aberta”, pelo que foge da governabilidade do IGH a admissdo de

pacientes classificados como amarelo, laranja e vermelho, na quantidade estimada na meta.

Ademais, destaca-se que o HMI compde a rede de atendimento de urgéncias e
emergéncias do Estado de Goids, o que, por si s, ja demanda de uma infraestrutura
devidamente equipada e necessaria para atendimento. Mas nao é so6, Exmo.
Superintendente, a unidade mantém uma equipe altamente qualificada para o atendimento
de urgéncia/emergéncia, além de dispor de equipamentos e insumos adequados para a
realizacdo de tais atendimentos. Em assim sendo, a unidade tem um custo fixo mensal dentro
da faixa de pacientes que procuram atendimento de forma espontdnea ou de pacientes que

sao regulados.

Destarte, a meta de Urgéncia e Emergéncia ndo alcancada esta inteiramente
associada a demanda espontanea que n&o é controlada pela unidade, logo, também por este

motivo, o0 desconto financeiro apontado ndo merece prosperar.

Atendimento Ambulatorial

No que se refere ao atendimento ambulatorial, cumpre informar que alguns
fatores interferiram no alcance do nimero preconizado no Contrato de Gestdo n° 131/2012

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 s/n®, Setor Coimbra - Goidnia - Goias - CEP: 74.125-120
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SES-GO. Isto, porque, como se depreende do quadro abaixo, as consultas ambulatoriais sdo

disponibilizadas & Secretaria Municipal de Saude e, destas, ha um alto indice de absenteismo

que impacta negativamente no nimero que deve ser alcangado:

L - ' ] Presenga Vagas SEM
MES , Ofertadas | Agendadas Confirmada Atendimento
JANEIRO (2020) 584 366 234
FEVEREIRO (2020) 586 353 185
MARCO - Até Dia 23
(2020) 475 257 119
TOTAL

Nessa toada, ressalta-se que as consultas ofertadas ao Municipio ficam
bloqueadas para remarcagdo, ao passo que o controle de utilizagdo/presenca ndo € de
ingeréncia do Contratado. Desse modo, como se denota do quadro acima, os indices de

absenteismo impactam negativamente no alcance da meta.

Tendo em vista que a meta de atendimento ambulatorial ndo fora alcangada,
por motivos nitidamente alheios a gestdo do IGH, resta cabalmente afastado qualquer

desconto financeiro ao contrato avengado.

IL. 2 INDICADORES DE DESEMPENHO — PARTE VARIAVEL

O Contrato de Gestdo n° 131/2012 SES-GO também prevé metas relativas a
avaliacdo da qualidade dos servigos apresentados. Neste sentido, destaca-se que tais metas

foram parcialmente atingidas, pelas seguintes razdes:

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 s/n®, Setor Coimbra - Goidnia - Goias - CEP: 74.125-120
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Percentual de Ocorréncia de Rejeicao de SIH

Tendo em vista a informacdo que os numeros registrados para esse indicador

seriam apenas de erro material, segue abaixo planilha formulada estratificando as

inconsisténcias que geraram rejeicdo nas competéncias em andlise, considerando o nimero

correto, bem como os demais dados para evidenciar a séria histdrica na unidade:

" Quantidade de

Quantidade de - Quantsd_ad.e de Célculo do indicador
contas rejeitadas | contas rejeitadas .
COMPETENCIA 1 contas na competéncia por erro conS|derax.1do erro
apresentadas: . operacional:
atual: operacional:
829 18 8 0,96%

‘ ~ Motivo de rejeicdo Rejeitadas Reapresentadas | Erro operacional? Observacio

AlH bloqueada por periodo

de internagdo sobreposto Aguardando

no movimento 10 0 ndo resultado da auditoria
AlH bloqueada por

solicitagdo de liberagdo 1 0 sim Critica ndo aceita

AlH blogueada por

duplicidade CNS do

paciente 4 0 sim Erro SPDATA

AlH bloqueada por periodo

de internagdo sobreposto Aguardando

no estado 2 0 ndo resultado da auditoria
AlH aprovada neste

processamento 1 0 Nio

Langamento obrigatério

de OPM (0309060036) 1 1 sim

Numero de AlH fora da

faixa (5220100007837) 1 1 ndo

Hospital ndo possui

servico/ classificagdo

exigidos 2 2 sim CNES do Hemacentro

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
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Quantidade de Quantldgc?e de Quant|d§qe de Célculo do indicador
contas rejeitadas | contas rejeitadas .
COMPETENCIA 2 contas na competéncia por erro consnderaﬁdo erro
apresentadas: . operacional:
atual: operacionatl:
804 22 7 0,87
Motivo de rejeicao Rejeitadas Reapresentadas | Erro operacional? Observagao
AlH blogueada por periodo
de internagdo sobreposto Aguardando
no movimento 1 0 ndo resultado da auditoria
AlH blogueada por
solicitacdo de liberagdo 1 0 sim Critica ndo aceita
AlH blogueada por periodo
de internagdo sobreposto Aguardando
no estado 1 0 nao resultado da auditoria
Hospital ndo possui
servico/ classificagdo
exigidos 1 1 sim CNES do Hemocentro
Quantidade de didrias de
UT! superior a capacidade
instalada (202001) 13 5 ndo
Cobranga de mais de um
cddigo de didria de
acompanhante
(0802010016) 1 1 sim
Profissional ndo vinculado
ao CNES com CBO
informado
(210176397110000) 1 1 sim
procedimento realizado
incompativel com
procedimento principal 1 1 sim
idade do paciente
superior a maxima
permitida 2 0 sim Critica ndo aceita

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 s/n®, Setor Coimbra - Goidnia - Goias - CEP: 74.125-120
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Quantidade de Qu}antudgc%e de Quantndg?e de Célculo do indicador
contas rejeitadas | contas rejeitadas .
COMPETENCIA 3 contas na competéncia por erro considerando erro
apresentadas: . operacional:
atual: - operacional:
872 91 53 6,07%

| Motivo derejeicdo | Rejeitadas | Reapresentadas | Erro operacional? Observacio
AiH blogueada por periodo

de internagdo sobreposto Aguardando

no movimento 35 0 nao resultado da auditoria
AlH bloqueada por

solicitagdo de libera¢do 4 2 sim Critica ndo aceita
Hospital ndo possui

servigo/ classificagdo

exigidos {0212010026) 1 1 sim CNES do Hemocentro
Quantidade de diérias de

UTI superior a capacidade

instalada 1 0 Nao

Profissional ndo vinculado

ao CNES com CBO

informado Utilizado profissional
(210176382430004) 45 45 sim ndo cadastrado
procedimento realizado

incompativel com

procedimento principal

(0417010028/0303100044) 2 2 sim

Quantidade de diarias

superior a capacidade

instalada 2 0 Nao

AlH aprovada em outro

processamento (202002) 1 0 Nao

AiH bloqueada por

duplicidade de CNS de

paciente 1 0 Sim

Taxa de Cesariana em Primiparas

Conforme anteriormente demonstrado ao Contratante, a “Taxa de Cesariana em

Primiparas” ndo atingiu 0 nimero estabelecido contratualmente, vez que se trata de alcance

perfeitamente discutivel.

Nesse

sentido,

faz-se

imperioso  destacar

que

no Brasil

ocorrem

aproximadamente 1,6 milhdo de operagdes cesarianas a cada ano, ao passo que a taxa de
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cesariana em primiparas, além de representar um problema de salde publica, representa

um desafio que envolve médicos, pacientes e gestores publicos.

Nas Gltimas décadas, a taxa nacional de operag0es cesarianas tem aumentado
progressivamente, de modo que a cesariana se tornou 0 modo mais comum de nascimento
no pais, com taxa de aproximadamente 56%, havendo uma diferenga importante entre os
servicos publicos de saude (40%) e 0s servigos privados de saude (85%). Destaca-se, ainda,
que as taxas sdo influenciadas por diversos fatores, pelo que as mais baixas possam nao ser

factiveis em um curto prazo.

Nesse passo, ressalta-se que os fatores influenciadores podem ser de ordem
individual (caracteristicas demogréficas, clinicas e obstétricas das mulheres), estrutural ou
sistémica (modelo de atencdo obstétrica) e ha aqueles possivelmente mais subjetivos, como
as preferéncias dos profissionais da satide e das mulheres. Assim, a Organizagdo Mundial da
Salde — OMS desenvolveu uma ferramenta validada com mais de 10 milhdes de nascimentos
em 43 paises, incluindo o Brasil, onde foram aplicados junto aos dados de Pesquisa Nascer
no Brasil, possibilitando a identificagdo de taxa atual como de referéncia para a populagdo

brasileira, situando-se entre 25% e 30%.

Assim, como uma das estratégias de enfrentamento aos desafios impostos na
atenc3o obstétrica, o Sistema Unico de Satde — SUS criou o programa Rede Cegonha
propondo a melhoria do atendimento as mulheres durante a gravidez, o parto e o pos-parto
e também ao recém-nascido e as criancas até dois anos de idade, trazendo entre as suas

diretrizes:

a) Garantia do acolhimento com classificagdo de risco, ampliagao do

acesso e melhoria da qualidade do pré-natal:

O primeiro componente da Rede Cegonha é o pré-natal, considerando que
assisténcia do pré-natal bem estruturada pode promover a redugéo dos partos prematuros
e de cesareas desnecessarias de criangas com baixo peso ao nascer, de complicacdes de
hipertens3o arterial na gestacdo, bem como da transmissao vertical de patologias como o

HIV, sifilis e as hepatites.
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Mesmo sendo fundamental que a extensdo de cobertura assistencial alcance
100% das gestantes de uma cidade, de um estado e de todo o pais, especificamente no
Estado de Goias, apesar de ter sido observado um crescimento na cobertura de sete ou mais
consultas de pré-natal entre 2012 a 2020, saindo de 63,44% para 72,80%, ndo foi visto
impacto positivo na reducdo de partos cesdreos por ano no mesmo periodo, ao contrario,
houve um aumento de 66,08% para 71,74%, cabendo questionamento quanto a eficiéncia

da assisténcia prestada. Sendo vejamos:

Coberiura 7 oy mais consuttas pré-natal por Ano
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Fonte: https.//extranet.saude.go.gov.br/public/genesis.htm/ (20/04/2020)

Proporcdo de Partos Cesareos por Ano
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Fonte: https.//extranet.saude.go.gov.br/public/genesis. html (20/04/2020)

b) Garantia de vinculacdo da gestante a unidade de referéncia e ao
transporte seguro:

A vinculagdo tem por objetivo evitar a peregrinagdo das gestantes em busca de
atendimento e criar um vinculo paciente\unidade\equipe multidisciplinar, contudo, pode-se
perceber que essa ¢ ainda uma realidade distante da vivenciada pelo Hospital Materno
Infantil.

Isto, porque o Hospital Materno Infantil é referéncia estadual em alto risco
obstétrico, que compde a rede de urgéncia hospitalar, atendendo demanda esponténea e
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regulada durante as 24 horas do dia. Em seu pronto-socorro atende pacientes encaminhadas
pelas Regulacles Estaduais e Municipais de Saude, pacientes transportadas pelo SAMU,
Corpo de Bombeiros, além de uma demanda espontidnea de baixo, médio e alto risco,

incluindo pacientes em estado de vulnerabilidade.

Nesse passo, de forma recorrente, é verificada no servigo de Acolhimento por
Classificacdo de Risco a fragilidade do acompanhamento pré-natal, bem como das
informacdes prestadas e exames relacionados ao ciclo gravidico que possibilite a analise do
risco gestacional (diabetes, hipertensdo, ITU entre outras) e relatos de peregrinagao na rede
em busca de atendimento, sem éxito e consequentemente em desfechos insatisfatdrios. Ndo
é raro, ainda, o transporte em condigbes inadequadas e inseguras que acabam contribuindo
para o agravamento gestacional, antecipagdo do trabalho de parto colocando em risco o

bindmio mae/filho.

Nesta senda, destaca-se que o pré-natal de Alto Risco do HMI é voltado ao
acompanhamento de gestantes com doenga que pde em risco a sua satide ou a do bebé.
Tal assisténcia é prestada também a gestante que apresentou alguma intercorréncia e que
necessitou de internacdo hospitalar, bem como a pacientes com algum risco detectado no
pré-natal da rede basica e que, consequentemente, tenha sido encaminhada para

acompanhamento.

Destarte, em razdo da frequente superlotacdo, ndo se pode “garantir” que o
parto ird acontecer na unidade, posto- que a paciente pode levar a gestacdo a termo
compensada, podendo ser encaminhada a outro hospital, desfazendo-se, assim, todo o

vinculo médico-paciente estabelecido durante o pré-natal.

c) Garantia das boas praticas e seguranga na aten¢do ao parto e

nascimento:

O HMI se concentra em suas indicacdes de cesariana, casos onde realmente faz-
se necessario tal procedimento para que se salve mae e feto. Ademais, salienta-se que por
ser um hospital escola, dispde de protocolos clinicos bem definidos e de comprometimento

com o academicismo.

Assim, os casos clinicos das pacientes internadas para segmento sdo discutidos

todas as manhads pela equipe de preceptores, que, em conjunto, analisam as condutas a
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serem indicadas aos plantonistas. Nos casos mais complexos e de dificil decisdo, os obstetras

i
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plantonistas s3o acionados para contribuicdo de definicdo mais adequada e segura,
demonstrando que nenhum procedimento é realizado de forma isolada, sem qualquer

embasamento e respaldo na literatura.

Diante do exposto, resta evidenciado que alguns fatores dificultam o alcance de
niveis mais baixos de cesariana em curto prazo. Isto, porque, para tanto, se fazem
necessarias acdes e politicas sociais, culturais e econdmicas, que garantam o acesso da

paciente ao sistema de salde de qualidade. Vejamos tais fatores:

i) falta de pré-natal adequado;

ii) falta de orientacBes e informagdes sobre o trabalho de parto, o parto normal
e a cesariana, pontuando as diferencas entre os (ltimos com seus riscos e beneficios durante
o pré-natal;

i) relacio médico/paciente inexistente, em razdo da baixa vinculagdo, ex:
paciente atendida no pronto-socorro ndo estabeleceu nenhum vinculo de confianga com o
médico assistente;

iv) a ndo garantia de parto na mesma instituicdo em que realizou o pré-natal;

v) ambiéncia inadequada durante o pré-parto, o parto e o puerpério, em razdo

das frequentes superlotacdes do servico e questdes de espago fisico.

Por outro lado, salienta-se que as agdes sdo constantemente implementadas e
monitoradas pela equipe de profissionais da unidade, no intuito de oferecer a melhor

assisténcia a gestante e ao bebé, a saber:

i) incentivo ao acompanhamento do pré-natal, a fim de que o parto cesareo seja

realizado sob indicagdes cada vez mais precisas;
i) reforco dos protocolos de assisténcia ao parto;
iii) monitoramento dos indicadores;
iv) obrigatoriedade do preenchimento do PARTOGRAMA;

v) incentivo a disseminacdo de informagdes a respeito das vantagens do parto
normal em comparagio com o parto ceséreo e dos riscos da realizagéo do parto cesareo na

auséncia das indicacOes precisas;
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vi) implantacdo sistematica da “Classificagao de Robson” para todas as gestantes

internadas para dar a luz.

Nesta senda, destaca-se que a gestdo do HMI estd engajada no processo de
reducdo do parto cesariano em primipara e reconhece a sua importancia. Tao certo assim
que o IGH se encontra inseridos em programas de boas praticas de atencdo ao parto e ao
nascimento, com destaque ao Projeto Apice-On, que tem como objetivos especificos:

« qualificar o ensino e o exercicio da obstetricia e neonatologia, com base nas

melhores evidéncias cientificas, seguranga e garantia de direitos;

« promover a incorporagdo das Diretrizes Nacionais para o Parto Normal e as

Diretrizes de Atencdo a Gestante: a operagao cesariana, do MS;

o fortalecer as acdes de salde sexual e saude reprodutiva com oferta de

anticoncepcdo pos-parto (APP) e pds-abortamento (APA);

« implementar a atencio humanizada as mulheres em situagdo de violéncia

sexual;
« implementar a atencdo humanizada as mulheres em situagdo de abortamento;

« fomentar a articulacdo entre a gestdo local do SUS e os hospitais com
atividades de ensino, com vistas ao fortalecimento da atuagdo em rede e a sustentabilidade

das estratégias implementadas;

« estimular o desenvolvimento de pesquisas de inovagao relativas aos cuidados
na atencdo ao parto, nascimento e abortamento, salide sexual e reprodutiva e atengdo

humanizada as mulheres em situagdo de violéncia sexual.

Destaca-se, por oportuno, que existem inUmeras razoes complexas para o
aumento das taxas de cesareas, que variam muito entre os Estados e paises. Assim, as
medidas a serem adotadas devem buscar a reducdo progressiva da taxa de cesarea, de
forma segura e técnica, por meio de um plano de agdo estabelecido por todos os atores

envolvidos na gestdo assistencial de forma direta e indireta.

Diante desse cenario, a Organizacdo Mundial de Saide — OMS, reconhecendo a
possibilidade de variacdo do perfil demografico, obstétrico e de complicagdes dos servigos

de salde, declarou a importancia de assegurar as mulheres, que realmente necessitem da
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operacdo cesariana, um procedimento de maneira segura e oportuna, em vez de buscar uma

taxa especifica de operagbes cesarianas.

Desse modo, estabelecer a Taxa de Cesariana em Primipara em <15%, sem
identificar e definir a motivacio das altas taxas no cenario especifico, bem como os
determinantes localmente relevantes da cesariana, podem elevar o risco de uma conduta
inadequada para o atingimento de uma meta sujeita a variaveis, que fogem ao controle da

unidade hospitalar.

Sendo assim, uma das agdes desenvolvidas foi a implantagdo da “Classificacdo
de Robson”, instrumento padrdo em todo o mundo para avaliar, monitorar e comparar as
taxas de cesareas ao longo do tempo no hospital, sendo fundamental para investigar os
fatores envolvidos no aumento constante de partos cirlrgicos, além de propor medidas

concretas para estabilizar ou reduzir tais indices (FIGO, 2016).

No mesmo sentido, voltado & humanizagdo do parto e redugdo da taxa de
cesarea, global e em primiparas, destaca-se o trabalho desenvolvido pela equipe
multidisciplinar (servico social, fisioterapia e enfermagem obstétrica). Ademais, ressalta-se
que o HMI dispde, ainda, de programa de residéncia em enfermagem obstétrica, apesar da

resisténcia da equipe médica em aceitar a atuagdo dessa especialidade.

Diante do exposto, considerando todos o embasamento contundente
apresentado, sobretudo no que tangencia aos fatores alheios a ingeréncia do Contratado,

requer melhor analise e juizo quanto a aplicacdo da glosa sugerida.

Ndo se faz demasiado destacar que, entende-se a importancia do indicador
sugerido contratualmente, todavia, percebe-se que ja estdo sendo adotadas as medidas de
controle e monitoramento das ac¢Bes implementadas para a redugdo progressiva deste
indicador, de forma segura e técnica. Em assim sendo, sugere-se a apresentagao de Plano
de Ac3o capaz de diminuir os nimeros informados de forma gradativa, inclusive em razdo

da obstetricia ainda ter a pratica intervencionista.

Ademais, sugere-se, por fim, que a manutengdo do indicador em questdo seja
unicamente para monitoramento, sem a possibilidade de gerar glosa como indicado, por

todos os motivos detidamente demonstrados acima.
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I1. 3 Indicadores de Qualidade

No que tange ao envio de documentos solicitados ao HMI, no Oficio n°
6647/2020 — SES, salienta-se que o encaminhamento fora devidamente realizado, através
do protocolo fisico. Todavia, em atengdo ao quanto ajustado em reunido, destaca-se que 0s
documentos/arquivos foram disponibilizados no Sistema Integrado de Gestdo de Ordens de
Servigo — SIGOS.

III. CONCLUSAO

Considerando que a analise das metas deveria ter sido realizada até 29 de
fevereiro de 2020, em observancia a Lei n® 13.992 de 22 de abril de 2020;

Considerando que todas as justificativas técnicas apresentadas sdo
indubitavelmente pertinentes e contundentes, sobretudo por terem o conddo de afastar
eventual penalidade contratual, notadamente no que tangencia ao desconto financeiro

sugerido;

Considerando que, hodiernamente, o desconto financeiro, ora sugerido,
impactara gravemente na execugdo do Contrato de Gestdo n® 131/2012 SES-GO, em razéo

dos altos custos sofridos com o cendrio pandémico.

Neste sentido, é imperioso destacar que, como ja levado ao conhecimento desta
Secretaria, dentre as consequéncias de reconhecimento da emergéncia em saude publica,
houve uma elevacdo demasiadamente significativa no prego dos insumos basicos necessarios
a gestdo das unidades. Percebe-se, da observancia das planilhas que seguem acostadas a
esta defesa, que determinados itens padronizados chegaram a sofrer variagdo de até 1.700%
(um mil e setecentos por cento) em seu prego unitario. Demais disso, alguns destes insumos,
a exemplo da mascara cirdrgica - que teve seu preco consideravelnﬁente alterado -, tem sido
utilizado de maneira mais constante em razdo da intensificagdo dos protocolos, sendo feito

o uso inclusive pelos acompanhantes e pacientes.

Desta feita, é importantissimo ratificar o registro do aumento abrupto e
generalizado destes pregos, o que ocasionou aumento significativo nos custos de materiais
médicos.
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Sendo, assim, pelo exposto, pugna pelo afastamento de desconto financeiro no
importe de R$ 1.070.001,81, sugerido na Ata de Reunido de Monitoramento, pelas razbes

de fato e de direito expostas.

Certos da vossa compreensdo e cientes dos esforgos empreendidos entre este
Instituto e essa Secretaria, para a execucdo de servigos de salde eficientes e de qualidade,
encaminha-se os esclarecimentos e documentos pertinentes, ao passo que renovamos
nossos votos de estima e consideragdo. Por fim, colocamo-nos a inteira disposigdo para

eventuais esclarecimentos que se fizerem necessarios.

Goidnia/GO, 06 de agosto de 2020.

Larvssa Santd Chuz M. Barbosa

Diretora Geral Hospital Materno Infantil
Instituto de Gestdo e Humanizagao — IGH

itpcs ey Home Hemaidla
Jéssica Lira
Advogada
Instituto de Gestdo e Humanizagao — IGH

Raisa Ribeiro Cabral de Mattos
Gerarnte Juridica
Instituto De Gestio E Humanizagio ~ IGH
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Anexos - HMI

Ref.: Relatério Contraditério. Apresentagdo Semestral.
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Calculo de inflacdo e volume de compras

1.1. Variacdo de precos por hospital com base de
compara¢ad anual

Hosp Hosp Razao Social Mes: and Mes

1D P Ra a, anterior corrénteé Variaglo %

187577  IGH - Hospital Materno Infantil 983.822 1.675.673 21,71%

195679 IGH - HUAPA - HOSPITAL DE URGENCIA DE 658,940 975.831 48,05%
APARECIDA- DE GOIANIA

201230 IGH - Maternidade Noesa Senhora De 146,659 159.927 9,05%

Lourdes
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IGH - Hospital Materno Infantil
Dataset_TabelaProdutos_IGH

jui1e juli20

Prod Hosp Cat Prod Hosp Nome Méd:ampér;mewo Medlr:éusltlmo Ve;r:;x,g?o
Medicamentos ANLODIPINA. BESILATO COMP. 5MG 0,02 0,35 1650,00%
Medicamentos RANITIDINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 25MG/ML AMP. 2ML 0,57 7,99 1308,17%
Medicamentos NIFEDIPINO COMP. 10MG 0,05 0,40 700,00%
Medicamentos CEFEPIME. CLORIDRATO PO P/ SOL. INJ. 1G 5,40 40,00 640,74%
Medicamentos MIDAZOLAM. CLORIDRATO SOL. INJ. 5 MG/ML AMP. 3ML 0,99 6,40 546,46%
Medicamentos AZITROMICINA COMP. 500MG 0,55 2,80 412,82%
Medicamentos DIGOXINA COMP. 0.25MG 0,10 0,46 381,68%
Medicamentos BICARBONATOQ DE SODIO SOL. 8.4% BOLSA 250ML 19,90 93,00 367,34%
Medicamentos OMEPRAZOL. SODICO PO P/ SOL. INJ. 40MG 5,76 25,68 345,75%
Medicamentos IBUPROFENQ SUSP. ORAL GOTAS 50MG/ML FR 30ML 1,12 4,57 307,59%
Medicamentos SACCHAROMYCES BOULARDI! 200MG SACHE. FLORATIL 0,91 3,50 284,62%
Medicamentos CEFEPIME. CLORIDRATO PO P/ SOL.INJ. 2G 13,66 51,00 273,35%
Medicamentos CARBOXIMETILCELULOSE SOL. OFTALMICA 0.5% 16,74 62,28 272,04%
Medicamentos ACIDO ACETILSALICILICO COMP. 100MG 0.05 0,17 230,00%
Medicamentos GLICONATO DE CALCIO SOL., INJ. 10% AMP. 10ML (0.45MEQ. 1,39 4,50 223,74%
Medicamentos CAFEINA ANIDRA SOL, ORAL 10MG/ML 12,00 38,51 220,92%
Medicamentos METFORMINA COMP. 850MG 0,09 0,27 200,00%
Medicamentos CLONAZEPAN COMP. 2.0MG 0,10 0,30 200,00%
Medicamentos HIDROCLOROTIAZIDA COMP. 25MG 0.02 0,06 200,00%
Medicamentos PREDNISONA COMP. 5MG 0,15 0,44 193,33%
Medicamentos GLICERINA OU GLICEROL ENEMA SOL. 12% FRASCO 500ML 4,40 11,72 166,54%
Medicamentos METRONIDAZOL SOL. INJ. 500MG BOLSA 100ML 2,09 525 151,00%
Medicamentos SERTRALINA, CLORIDRATO 50MG CPR 0,17 0,40 135,29%
Medicamentos PROMETAZINA COMP. 25MG 0,50 1,13 126,67%
Medicamentos CARVEDILOL COMP. 3.125MG 0,08 0,17 118,18%
Medicamentos METFORMINA COMP. 500MG 0.10 0,21 115,79%
Medicamentos CARBAMAZEPINA COMP. 200MG 0,23 0,48 108,88%
Medicamentos CLORETO DE POTASSIO SOL. INJ. 10% AMP. 10ML 0,20 0,40 103,25%
Medicamentos SULFATO FERROSO COMP. REVESTIDO 40MG FE(il) 0,04 0.09 100,88%
Medicamentos GLICOSE SOL. INJ. 50% AMP. 10ML 0,21 0,40 90,48%
Medicamentos AGUA PARA INJECAO AMPOLA 10ML 0,12 0,21 82,10%
Medicamentos SAL SODICO DE AZUL PATENTE V 2.5% AMP. 2ML 8,25 15,00 81,82%
Medicamentos ISOSSORBIDA. MONONITRATO COMP. 20MG 0,17 0,31 81,29%
Medicamentos METILDOPA COMP. 500MG 0,78 1,36 74,36%
Medicamentos AMPICILINA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 1G 2,61 4,54 74,28%
Medicamentos IODOFORMIO PO FR 10GR 17,73 29,85 68,36%
Medicamentos CABERGOLINA 0.5MG CPR 10,50 17,58 67,43%
Medicamentos ETOMIDATO SOL. INJ. 2MG/ML AMP. 10ML 8,59 16,00 66,81%
Medicamentos ENOXAPARINA SODICA SUBCUTANEA 20MG/ML SERINGA P 9,16 15,28 66,79%
Medicamentos FUROSEMIDA COMP. 40MG 0.04 0,06 65.75%
Medicamentos AMOXICILINA+ACIDO CLAVULANICO PO P/ SOL. INJ. 1G+200 8,55 14,04 64.21%
Medicamentos FENTANILA. CITRATO SOL. INJ, 78.5MCG F/A 10ML 3,34 5,40 61,68%
Medicamentos ONDANSETRONA. CLORIDRATO COMP. 4MG 1,44 2,32 61,45%
Medicamentos ATROPINA. SULFATO SOL. INJ. 0.25 MG/ML AMP. 1ML 0,31 0,50 60,00%
Medicamentos METRONIDAZOL SUSP. ORAL 40MG/ML FR 100ML 7,80 12,62 59,75%
Medicamentos MEROPENEM PO P/ SOL. INJ. 500MG 9,00 13,93 54,72%
Medicamentos LIDOCAINA. CLORIDRATO GEL 2 % TUBO 30G 2,40 3,70 64,17%
Medicamentos ATRACURIO, BESILATO SOL. INJ. 10MG/ML AMP. 2.5ML 10,38 16,00 54,14%
Medicamentos AMICACINA. SULFATO SOL. INJ. 250MG/ML AMP. 2ML 1,22 1,85 51,64%
Medicamentos RANITIDINA. CLORIDRATOQ SOL. ORAL 15MG/ML FR 120ML 3,68 5,48 48,98%
Medicamentos PANCURONIO. BROMETO SOL. INJ. 2 MG/ML AMP. 2ML 4,19 6,24 48,93%
Medicamentos DEXAMETASONA. ACETATO CREME 0.1 % TUBO 10G 099 1,45 46,17%
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CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.9 % AMP. 10ML

ACIDO URSODESOXICOLICO COMP. 50MG

FOLINATO DE CALCIO 15MG CPR

BECLOMETASONA, DIPROPIONATO AEROSSOL 50MCG/DOS
CEFTRIAXONA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 1G
TIAMINA+PIRIDOX+CIANOCOB(100+100+5)MG/ML INJ
ATROPINA. SULFATO 0.5% COLIRIO

OXACILINA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 500MG

PARACETAMOL SOL.ORAL GOTAS 200MG/ML FR. 15ML
GLICOSE SOL. INJ. 25% AMP. 10ML

FENTANILA. CITRATO SOL. INJ. 78.5MCG/ML AMP. 2ML
LEVOTIROXINA SODICA COMP, 26MCG

FUROSEMIDA SOL. iNJ. 10MG/ML AMP. 2ML

DOPAMINA. CLORIDRATO SOL. INJ. SMG/ML AMP. 10ML
PELICULA PROT.SOL POLIMERICA SPRAY FR 28ML
TOBRAMICINA COLIRIO 0.30% FR SML

ONDANSETRONA. CLORIDRATO SOL. INJ. 2MG/ML AMP. 2MI
LIDOCAINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 2% FR/AMP. 20ML
NEOMICINA+BACITRACINA POMADA 5MG+250 UI/G TUBO 1£
IMUNOGLOBULINA HUMANA PO LIOFILO OU SOL. INJ. IV 5.0
ENOXAPARINA SODICA SUBCUTANEA 60MG/ML SERINGA P
CLORETO DE SODIQ SOL. INJ. 20 % AMP. 10ML

POLIMIXINA B PO P/ SOL. INJ. 500.000Ul

MEROPENEM PO P/ SOL. INJ. 1G

ANFOTERICINA B PO P/ SOL. INJ. 50MG

METOPROLOL. SUCCINATO COMP. 50MG

TEICOPLANINA PO P/ SOL. INJ. 400MG

HEPARINA. SODICA SOL. INJ. 5.000 UI/ML F/A SML-EV
SOLUCAOQ P/ DIALISE PERITONEAL COM GLICOSE 1.5% BOL
CODEINA. FOSFATO+PARACETAMOL COMP. SULCADO 30M
AMPICILINA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 500MG
ESCOPOLAMINA SOL. INJ. 20MG/ML AMP. 1ML

LOSARTANA. POTASSICA COMP. 50MG

METOPROLOL SOL. INJ. 1MG/ML AMP. 5ML

PROMETAZINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 25MG/ML AMP. 2ML
AMPICILINA+SULBACTAM PO P/ SOL. INJ. 3.0G

RINGER SOL. INJ. BOLSA 500ML

DIPIRONA SODICA COMP. 500MG

DIPIRONA SODICA SOL. INJ. 500MG/ML. AMP, 2ML
CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.9% BOLSA 500ML

‘OXIDO DE ZINCO+VIT.A+VIT.D POMADA 45G

SIMETICONA EMULSAO ORAL GOTAS 75MG/ML FR. 16ML
IBUPROFENO COMP. 300MG

PREDNISONA COMP. 20MG
COLAGENASE+CLORANFENICOL 0.6UI/G+0.01G/G TB 30G
ETILEFRINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 10MG/ML AMP. 1ML
HIDROCORTISONA. SUCCINATO SODICO PO P/ SOL. INJ. 10
CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.8% BOLSA 250ML.
CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.9% BOLSA 100ML
ACETILCISTEINA SACHE 600MG

GLICOSE SOL.. INJ. 5% BOLSA 250ML

MISOPROSTOL COMP. VAGINAL 200MCG

NEOSTIGMINA. METILSULFATO SOL. INJ. 500MCG/ML AMP. -
FITOMENADIONA (VIT. K) SOL. INJ. 10MG/ML AMP. 1ML
METILDOPA COMP. 2506MG

VITELINATO DE PRATA SOL. OFT. 100MG/ML FR 5ML
BETAMETASONA. ACET+BETAMET. FOSF. DIS. SOL. INJ.(3M
AGUA PARA INJECAO BOLSA 250ML

0,15
1,10
2,10
45,00
8,30
3,85
6,77
1,44
0,74
0,20
1,11
0,08
0,42
1.05
56,27
12,39
0,84
2,27
1.71

.042,00

24,48
019
20,40
18,58
20,40
0,74
35,95
17,65
37,55
0,35
2,0
0,90
0,05
19,56
1,74
10,50
2,35
0,09
0,42
2,29
3,24
1,02
014
0,16
13,20
1,00
2,20
1,79
1,87
0,73
2,08
28,83
0,71
1,14
0,68
34,57
5.45
1,85

0.21
1,60
3,00
63,95
11,78
491
9,31
1,97
1,01
0,27
147
0,11
0,54
1,36
72,50
15,80
1,20
2,90
2,17

1.320,00

30,13
0,23
25,00
22,75
24,78
0,90
43,63
21,40
45,50
0,42
2,47
1,08
0,06
23,13
2,05
12,39
2,76
0,11
0,49
2,66
3,76
1,18
0,186
0,19
14,91
1,12
247
2,00
175
0,81
2,30
31,80
0,78
1,24
074
37.44
590
2,00

42,11%
41,93%
38,18%
37,52%
36,74%
36,47%
34,75%
32,84%
30,95%
29,81%
28,09%
28,84%
28,33%
28,21%
27,.92%
27,05%
26,68%
2311%
22.96%
22,55%
22,44%
21,47%
21,46%
21,35%
21,25%
21,17%
20,71%
20,48%
20,05%
18,98%
18.32%
18,09%
18,00%
17.45%
16,90%
16,53%
16,01%
15,80%
15,20%
14,29%
14,02%
12,95%
12,37%
12,23%
11,73%
11,46%
10,86%
10,58%
10,28%

9,88%

9,06%

8,82%
8,30%

B8.26%

8.11%



Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamsntos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Megdicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Medicamentos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médices
Materials Médicos
Materiais Médicos
Materiais Madicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos

AGUA PARA INJECAO BOLSA 500ML

CIPROFLOXACINO. CLORIDRATC COMP. 500MG
FLUMAZENIL SOL. INJ. 0.1MG/ML AMP. SML

SALBUTAMOL. SULFATO AEROSSOL 100MCG/DOSE
MORFINA. SULFATO SOL. INJ. 1MG/ML AMP. 2ML

SAIS P/ REIDRATACAQ ORAL PO P/ SOL. ORAL ENVELOPE f
LACTULOSE XAROPE 667MG/ML FR 120ML

PREDNISOLONA. FOSFATO SODICO SOL. ORAL 3MG/ML FR,
AZITROMICINA SUSP. ORAL 40MG/ML FR 15ML
AMPICILINA+SULBACTAM PO P/ SOL. INJ. 1.5G
BUPIVACAINA. CLORIDRATO+GLICOSE SOL. INJ. 0.5%+8% A
GLICERINA SUPOSITORIO P/ LACTENTES

GENTAMICINA. SULFATO SOL. INJ. 40MG/ML AMP. 2ML
AGUA PARA INJECAO BOLSA 1000ML

ACIDO AMINOCAPROICO SOL. INJ. 50MG/ML 1G
CLARITROMICINA SUSP. ORAL 25MG/ML FR 6OML
CEFADROXILA SUSP. ORAL 50MG/ML FR 100ML

SAIS DE ALUMINIO E MAGNESIO SOL. ORAL

TIAMINA, CLORIDRATO COMP. 300MG

CASPOFUNGINA. ACETATO PO P/ SOL. INJ. 50MG
BENZILPENICILINA POTASSICA PO P/ SOL. INJ. 5.000.000 Ul
HIDRALAZINA. CLORIDRATO COMP. 50MG

BICARBONATO DE SODIO SOL. INJ. 1MEQ/ML-OU 8.4% AMP,
ALPROSTADIL 20MCG. PO LIOFILO INJETAVEL

TRAMADOL. CLORIDRATO SOL. INJ. 50MG/ML AMP. 1ML
CLINDAMICINA, FOSFATO SOL. INJ. 150MG/ML AMP. 4ML
ENOXAPARINA SODICA SUBCUTANEA 40MG/ML SERINGA P
DESMOPRESSINA SOL. P/ NEBULIZACAG 0.1MG/ML FR 2.5h
SUXAMETONIO. CLORETO PO P/ SOL. INJ. 100MG
FENOBARBITAL. SODICO SOL. INJ. 200MG/ML AMP. 2ML-EV
CETAMINA, CLORIDRATO SOL. INJ. 57,67MG/ML 10ML
DEXTROCETAMINA. CLORIDRATO (CETAMINA S) SOLUCAQ
COMPLEXO B INJ. AMP 2ML

BUPIVAC + EPINEFR. INJ0.5% + 1 200.000U1 20ML
RANITIDINA. CLORIDRATO COMP. 150MG

IBUPROFENO COMP. 600MG

HIDROCORTISONA. SUCCINATO SODICO PO P/ SOL. INJ. 50
ATROPINA, SULFATO SOL. INJ. 0.50 MG/ML AMP. 1ML

PO PROTETOR DE PELE 28.3G

BENZILPENICILINA BENZATINA PO P/ SUSP. INJ. 1:200.000 L
NISTATINA CREME VAGINAL TUBO 60G 100.000 Ul/4G
CLORPROMAZINA. CLORIDRATO SOL. INJ. SMG/ML AMP. 5\
NALOXONA. CLORIDRATO SOL. INJ. 0.4MG/ML AMP. 1ML
ATENOLOL COMP. 50MG

OCITOCINA SOL. INJ. 5 UIIML AMP, 1ML

AGUA PARA INJECAO BOLSA 100ML

MASCARA RESPIRADORA N 95 PFF2 BRANCA

CANULA TRAQUEQSTOMIA PVC C/ CUFF N 5.5 APIROGENIC
MASCARA DESCART.PROT.TRIP.CLIP.NASAL 4TIRAS
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N12 -Si
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N8 -SIS
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N14 -Si
PINCA GLAMPS RETA (DOYEN INTESTINAL) 16CM, EMACO |
SENSOR DE FLUXO PEDIATRICO

ALCOOL ETILICO 70% ANTISSEPTICO P/ PELE SOLUCAO FR
FIO ALGODAO 3-0 PRIAZ C/45CM.AG1/2CIR.CIL2.6CM - F10.C
CONECTOR COTOVELO 90 GRAUS 22F X 22M X 16F AUT 134
ALCOOL GEL 70% ANTISSEPTICO 100ML

2,25
0,27
717
7,80
4,76
0,50
515
4,06
6.47
7,50
2,32
2,04
0,66
3,88
18,14
43,59
36,84
19,28
0,81
765,60
7,25
0,36
0,54
71,25
0,55
2,18
16,43
74,60
9,10
1,67
66,50
12,84
0,75
17,18
0,10
0,20
3,99
0,70
42,53
6,86
4,75
1,08
6,05
0,09
1,22
1,89
1,32
3.85
0,11
37,47
45,73
37,02
89,51
250,00
3,13
3.00
8,85
1,55

2,43
0,29
7,74
8,42
5,11
0,53
550
4,32
6,86
7,94
2,45
2,15
0,69
4,08
19,06
45,77
38,68
20,24
0,85
802,28
7,56
0,37
0,56
73,89
0,57
2,23
16,96
77,00
9,38
1,72
68,44
13,21
0,77
17,58
0,10
0,20
4,06
0,71
43,20
6,97
4,81
1,06
6,10
0,09
1,23
1,90
15,00
31,70
0,87
268,30
268,30
212,00
443,30

1.147,00

14,10
12,50
36,20
6,14

7.91%
7,28%
7,05%
6.80%
6,40%
6.03%
5,87%
572%
5,38%
5,34%
5,15%
5,07%
5,00%
4,99%
4,98%
4,94%
4.79%
4,28%
4,27%
3.87%
3.71%
3,64%
3,43%
3,23%
3,22%
3.05%
2,99%
2,92%
2,88%
2,67%
2,25%
2,04%
1,94%
1,84%
1,72%
1,58%
1.56%
1,26%
0,95%
0,91%
0,88%
0.41%
0,16%
1037,23%
723,38%
720,75%
615,95%
486,73%
472.82%
401,94%
358,80%
351,92%
316.67%
300,04%
298,29%
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SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N10 -SI
PINCA MIXTER BABY 14CM HEMOSTATICA

ALCOOCL GEL 70 INPM GLICERINADO FRASCO 500G USO HC
TOUCA DESCARTAVEL Cf ELASTICO GRAMATURA 10 - TOUt
ESPATULA DE CONCHAS NASAIS 21 CM ;ESPATULA DE COt
FIO NYLON 2-0 C/75CM.AG3/8 3.0CM CIRC. - FIO CIRURGICO
FIO POLIPROPILENO 0 C/75CM; AG1/2 CIR.TRI.- FIO CIRURG
LUVA DE VINIL FABRICADA EM PVC. SEM LATEX. NAO ESTE
FIO ALGODAD 2-0 AG3/8 3.0CM 3X45 CORT - FIO ALGODAO
PINCA KOCHER 18CM

ESTETOSCOPIO CLINICO PEDIATRICO

CANULA TRAQUEOSTOMIA PVC C/ CUFF N 5.6 APIROGENIC.

LUVA DE PROCEDIMENTO NAO ESTERIL LATEX TAM. G- LU
LUVA DE PROCEDIMENTO HOSPITALAR NAO ESTERIL LATE
LUVA DE PROCEDIMENTO HOSPITALAR NAQO ESTERIL LATE
CATETER SILUCONE DIALISE PERITONIAL NEONATAL 9FRXZ
TUBO DE PURO SILICONE N 204 BOBINA C/15M
ESTETOSCOPIO CLINICO

SAPATILHA CIRURG.DESC ELAST.30GR/MZ2 - SAPATILHA CIF
PINCA ALLIS 10CM, EM ACO INOXIDAVEL.

TESOQURA HEYMAN 17 CM;TESOURA HEYMAN 17 CM EM AC
LUVA CIRURGICA N7.5 LATEX ESTERIL - LUVA CIRURGICA p
DRENQ TORAXICO N20 SOMENTE TBO.S/CONEX.ESTERIL
PINCA ANATOMICA DISSECCAQ 12 CM. EM ACO INOXIDAVE
ALCOOL ETILICO 70% ANTISSEPTICO 100ML

PINCA BIOPSIA DE OUVIDO RETA INFANTIL EM AGO INOXID
ESTETOSCOPIO CLINICO NEONATAL

FIO ABSO SIN MONO 2-0 C/70CM AG1/2 3.6CM CIL. - FIO CIR!
LUVA CIRURGICA N7.0 LATEX ESTERIL - LUVA CIRURGICA t
TESOURA HEYMAN 17 CM CURVA ESQUERDA; TESQURA Hi
CATETER NASAL T.OCULOS PED.C/PRONGA ESTERIL - CAT
LUVA CIRURGICA N8.0 LATEX ESTERIL - LUVA CIRURGICA }
TESOQURA HEYMAN 17 CM CURVA DIREITA; TESOURA HEYR®
PINCA GUYON 16CM, EM ACO INOXIDAVEL.

F1O ABSO SIN MONO 3-0 C/70CM. AG1/2 2.6CM CIL. - FIO CIR
JARRA P UMIDIFICADOR AQUECIDO INTER 3 COMPTAVIEL
LUVA CIRURGICA N6.5 LATEX ESTERIL - LUVA CIRURGICA P
VALVULA INFERIOR INTEGRADA P/ REANIMADOR MANUAL |
FIO ABSO SIN MULT 0 C/70CM. AG1/2 CIR. CIL 3.8A4.0CM - F!
BANDEJA RETANGULAR ACO INOX 30 X 20 X 24CM

PINCA CLAMPS CURVA (DOYEN INTESTINAL) 16CM, EM ACC
FIO CATGUT GROMADO 2-0 AG1/2 3.5CM CIRC.CIL.C/75CM
BOLSA COLOSTOMIA PEDIATRICA - EM PLASTICO RESISTE
PROTETOR OCULAR TAM P. PARA FOTOTERAPIA. BLOQEU,
SENSOR SP0O02 NEONATAL COMPATIVEL MONITOR MINDR/
EXTENSOR EXL-DEHP FREE FOTO 120CM

FRASCO DE VIDRO S/TAMPA P/IASPIRACAC 500ML

F1O CATGUT SIMPLES 5-0C/70CM.AG1/2CIR.CIL 2.0A2.2CM -
SONDA NASOGASTRICA LONGA NO8 - SONDA NASOGASTR
FILTRO ELET HME+ANTBAC PORTA MONITOR PED.
INVOLUCRO OBITO TAM.0.860CM X 1.50M PEDIATRICO - INVC
CLAMP UMBILICAL ESTERIL - USO UNICO. ESTERELIZADO F
FRALDA DESC.INFANTIL TAM.P - FRALDA DESCARTAVEL iN
PERFURADOR MEMBRANA AMINIOTICA DESC.ESTERIL - PE
AGULHA RAQUI OBESO QUINCKE 25G 120X0.53X4 ¥ - AGUL
CLOREXIDINA SOLUCAD AQUOSA 0.2% FRASCO 100ML
REANIMADOR MANUAL PED.C/BALAO SiL.250ML - REANIMAI
DISPOSITIVO INTRAVENGSO PERIF 27(SCALP) - DISPOSIT!

63,50
2245
427
0,06
63,90
1,12
4,39
0,10
2,86
19,83
10,00
21,33
0,14
0,14
0,14
120,00
52.00
11,64
0,09
25,09
149,30
0,89
4,20
6,95
1,48
485,90
21,50
5,50
0,95
163,90
1,30
0,84
163,90
67,34
8,75
223,00
0,99
51,85
3,90
61,51
288,01
2,05
12,08
13,37
217,00
2,99
15,80
.00
0,53
8,54
8,27
0,18
0,28
0,68
13,52
1,00
120,20
0.36

203,50
71,20
12,90
0,15

193,00
3.25
12,00
0,27
7.38
49,85
23,55
48,50
0,32
0.32

0,32

270,00

115,00
24,70
0,19
46,21

274,00

1,60
7.50
12,30
2,60

840,00

37,00
9,30
1,60

274,00

215
1,55

270,00
108,70
14,17

362,50

1,60

83,680
6,20

96,50

449,30

317

18,60

20,50

328,75

4,48

23,55
8,82
0,78
12,48
12,00
0,27
0,40
0,96
19,04
1,40

168,19
0,50

2083198
202,08%
202,03%
190,18%
173,35%
163,16%
168,04%
151,38%
135,54%
127,38%
125,21%
125,21%
125,21%
125,00%
121,15%
112,20%
102,56%
84,18%
83,52%
78,78%
78,57%
77,08%
75,68%
72,88%
72.098%
69,08%
88.42%
67,18%
65,38%
64,89%
64,73%
62,91%
61,94%
61,90%
61.62%
61,23%
58,97%
56,89%
56,00%
54,47%
54,00%
53.33%
51,50%
49, 83%
48,05%
47,00%
46,54%
46,14%
45 10%
42,11%
41,48%
41,23%
40,84%
40,00%
39.93%
37,44%
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SONDA NASOGASTRICA CURTA N12 - SONDA NASOGASTRI
PINCA DISSECCAO RETA ADSON 120MM C/ SERRILHA
CANULA ENDOTRAQUEAL S/ CUFF N.3.0 ESTERIL TERMOSE
CANULA ENDOTRAQUEAL S/ CUFF N.3.5 ESTERIL TERMOSE
HEMOSTATICO ABS.CELULOSE OU COLAGENC 80MMX1258
KIT TRANSDUTOR DE PRESSAQ INVASIVA TPD48120
ESPECULO VAGINAL ESTERIL DESC TAM.G - ESPECULOS v
SONDA DE FOLEY N 16 C/ 2 VIAS DE SILKOLATEX, EXTREM(
EQUIPO MACROGOTAS C/ANJETOR LAT E ENTRADA AR C/F)
COLCHAO TIPO CAIXA DE OVO 1.90 M X 80CM - EM ESPUMA
PULSEIRA BRANCA IDENT. INFANTIL C/ NO.

PINCA KOCHER INTESTINAL CURVA 14CM. EM ACO INOXID/
FRASCO DE DRENAGEM TORACICA 500ML - FRASCO PARA
DISPOSITIVO INTRAVENQSO PERIF 23(SCALP) - DISPOSITP
SONDA DE FOLEY N 14 C/ 2 VIAS, SILICONE, C/ BALAQ. EXT
FILTRO ELET HME+ANTBAC PORTA MONIT ADULTO
ESPECULO VAGINAL DESC.TAM.P - ESPECULOS VAGINAIS
AGULHA DESCARTAVEL 30X0,7 DISPOSITIVO DE SEGURAN!
APARELHO DE PRESSAO ADULTO (ANALOGICO)

SONDA URETRAL N18 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR/
SERINGA DESCARTAVEL DE 10 ML, BICO LUER SLIP SIAG S
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO N 22, COM DISPOSIT
AGULHA DESCARTAVEL HIPODERMICA C/DISPOSITIVO DE !
EQUIPO MICROGOTAS C/INJETOR LAT E ENTRADA AR C/FiL
FIO ALGODAO 0 PR/AZ S/AG 15X45CM PRE-CORTADO - FIO
SONDA URETRAL N10 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR¢
FLUXOMETRO DE OXIGENIO

FIO CATGUT CROMADO 2-0 C/75CM.AG1/2 2.5CM CIL. - FIO €
SONDA DE FOLEY N 08 C/ 2 VIAS, SILICONE, C/ BALAO. EXT
CABQ DE BISTURI NUMERO 03

AGULHA P/ BIOPSIA HEPATICA PERCUTANEA18GX10 NEO -
VALVULA REDUTORA DE PRESSAO PARA CILINDRQS DE O:
PINCA KELLY RETA 14CM

CATETER EPIDURAL N 18G - PARA ANESTESIA CONTINUA, |
ALCOOL ETILICO 70% DESINFETANTE PARA SUPERFICIES |
TESOURA METZEMBAUM RETA 15CM

VALVULA REGULADORA P/CILINDRO AR COMPRIMIDO - FAE
PINCA PEAN 14 CM:PINCA PEAN 14 CM EM ACO INOXIDAVE
TESOURA RIS 11.5CM

ELETRODO DESC.MONIT.CARDIACA ADULTO - ELETRODO L
AFASTADOR DE FARABEUF MEDIO INFANTIL 10X120MM (PA
CURETA DE ERMIRO LIMA EM J;CURETA DE ERMIRO LIMA E
SERINGA DESC.05ML BICO LUER SLIP S/AG.S/DISP.SEG. - §
PAPEL P/ CARDIOTOGRAFOQ 112 X 100MM PAPEL PARA CAR
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO N 24. COM DISPOSIT
HIPOCLORITO DE SODIO 1% C/ESTABILIZADOR GALAQ 500(
SONDA DE GASTROSTOMIA SILICONE N20FR

FILTRO P/ANCUB.NEONATAL ADVANCED 08 - FILTRO PARA |
AGULHA DE RAQUI N27 - AGULHA ANESTESICA ESPINHAL !
TESOURA METZEMBAUM CURVA 15CM

SONDA DE FOLEY N 10 C/ 2 VIAS, SILICONE EXTREMO DIST
FLUXOMETRO DE AR COMPRIMIDO.

FRALDA GERIATRICA DESC.C/FITA ADESIVA TAM.M - FRALL
PINCA HALSTEAD RETA 10CM

ESPARADRAPQ HIPOALERG (MICROPCRE) 25MMX4.5M - ES
PINCA CHERON 24CM

PINCA HALSTEAD CURVA 10CM

PINCA BACKAUS 13CM

0,42
11,50
2,60
2,60
72,00
88,00
1.05
2,12
0.76
37,90
0,22
33.87
17,40
035
9,38
9,00
0,93
0.25
46,00
0,56
0,20
1,55
0,26
0,98
1,24
0,42
35,00
3,80
11.85
9,85
197,30
195,00
22,75
32,34
3,10
29,90
187,00
30,00
17,27
0,19
12,40
160,00
0,12
211,80
1,58
6,20
54,60
152,60
3.75
29,90
12,50
37,00
0,88
23,18
1,60
49,80
23,44
26,00

0,57
15,50
3,50
3,50
96,59
118,00
1,40
2,81
1,01
50,00
0,29
44,50
22,80
0,45
12,23
11,60
1,19
0.32
58,50
0,71
0,25
1,97
0.32
1,25
1,56
0,53
44,00
4,30
14,86
12,35
245,00
239,99
27,90
39,61
379
36,50
239,99
36,50
21,00
0.23
15,00
193,00
0,14
255.00
1,90
7.45
65,53
183,00
4.48
35,70
14,86
44,00
1,04
27,50
1,88
58,50
27,50
30,40

34,62%
34,15%
34,09%
32,86%
32,55%
32,38%
31,93%
31,82%
31.40%
31,03%
30,43%
30.36%
28,89%
27,96%
27,39%
27.17%
27,14%
27,14%
27,10%
26,67%
28,26%
26,21%
26,18%
25,71%
25,64%
25,44%
25,38%
24,18%
23,07%
22,64%
22,47%
22,46%
22.07%
21.82%
21.67%
21,60%
21,05%
20.97%
20,63%
20.59%
20.57%
20,25%
20,16%
20,02%
18,92%
18,47%
19,4C%
18.92%
18,92%
18,86%
18,63%
17,50%
17.47%
17,33%
16.92%
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Materiais Médicos
Matariais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicas
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Medicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos

CALDO BILE VERDE BRILANTE 2% LACTOSE

PORTA AGULHA HEGAR 14CM

CANULA ENDOTRAQUEAL S/ CUFF N.2.5 ESTERIL TERMQSE
CANULA ENDOTRAQUEAL 8/ CUFF N.4.0 ESTERIL TERMOSE
CANULA ENDOTRAQUEAL 8/ CUFF N.4.5 ESTERIL TERMOSE
CANULA ENDOTRAQUEAL 3/ CUFF N.5.5 ESTERIL TERMOSE
GEL PARA ECG FRASCO COM 100 GR

CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.5.5 ESTERIL DESCART
TUBO ENSAIO VIDRO 16 X 150MM TAMPA ROSQUEADA CAP
CURETA DE ERMIRO LIMA RETA

SONDA RETAL N20 PLASTICO TRANSP.SILICONIZADA -SONI
SONDA NASOGASTRICA LONGA N12 - SONDA NASOGASTRI
SERINGA DESC.20ML BICO LUER SLIP S/AG.S/DISP.SEG.
BOLSA DE COLOSTOMIA / ILEOSTOMIA ADULTO. EM PLAST
SONDA NASOGASTRICA CURTA N8 - SONDA NASOGASTRI
SONDA RETAL N22 PLASTICO TRANSP.SILICONIZADA -SON!
FIO NYLON 2-0 PRC/45CM.AG3/8CIR. TRI.1.9A2.0CM - FIO CIR
PINCA ANATOMICA DENTE DE RATO 12CM. EM ACO [NOXID.
SONDA RETAL N14 PLASTICO TRANSP.SILICONIZADA -SON!
SONDA NASOGASTRICA LONGA N16 - SONDA NASOGASTRY
CANULA ENDOTRAQUEAL G/ CUFF N.7.0 ESTERIL DESCART
FIO NYLON 0C/150CM.AG1/2CIRC.CIL 4.0CM - FIO CIRURGIC
APARELHO PARA BARBEAR DESCARTAVEL (TRICOTOMIA}.
COMPRESSA CAMPO OPERAT, C/FIO RADIOPACO 45CMX50
FILTRO RESP.MAQUET/SERVO - FILTRO DE AR COMPATIVE
FRALDA DESC.INFANTIL TAM.EG FRALDA DESCARTAVEL it
DETERGENTE MULTIENZIMAS (ACIMA 5 ENZIMAS) 5LT - DE'
CAPOTE DESC.MANGA LONGA GR50 - CAPOTE CIRURGICO
PORTA AGULHA 16CM

COMPRESSA CAMPO OPERAT. S/FIO RADIOPACO 45CMX50
FIO ABSO SIN MULT 0 C/70CM. AG1/2 3.5CM CIL. - FIO CIRUF
DRENO TORAXICO N 16 SOMENTE TBQ.S/CONEX ESTERIL
CURATIVO TRANSP.POLIURETANO 6X7CM ESTERIL - CURA’
DISPOSITIVO INTRAVENOSQ PERIF 25(SCALP) - DISPOSITE
CIRCUITO CPAP NASAL P/OXIG N 00 USC POR PESO 00 < 7(
SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL NO12 C/VALVULA - SONDA ¢
SABONETE LIQUIDO NEUTRO INFANTIL SOL. 250ML (PH 8.7
CATETER CENTRAL INSERC.PERIF.NEQC. 1.9FR PICC - CATE
COLETOR DE URINA SISTEMA FECHADO 2000ML C/FILTRO -
MASCARA SILIC. TRANSP.REDONDA NO REANIMADOR MANL
FIO CATGUT CROMADO 1-0 AG1/2CIR.CIL 5,0CM 80CM - FIO
FIO CATGUT CROMADOQ. 1. C/AUICM. AG1/2CIR. CIL 4.8A5.0 -
SONDA ENDOTRAQUEAL POLAR SUL N°5 COM/CUFF - SONL
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.3.5 ESTERIL DESCART
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.4.0 ESTERIL DESCART
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.4.5 ESTERIL DESCART
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.5.0 ESTERIL DESCART
ANEL ORING EM SILICONE DUREZA 70/25 07MMX30,31MMX .
CUBA REDONDA 9X4,5CM P/ ASSEPSIA 240 ML

SONDA DE GASTROSTOMIA SILICONE N14FR

FIO CATGUT SIMPLES 2-0 G/90CM.AG1/2CIR.CIL4.8A5.0CM -
CATETER HEMODIALISE ADULTO 12FRX20CM DUPLO LUME
SONDA URETRAL N14 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR/
MASCARA SILIC. TRANSP.REDONDA NOO REANIMADOR MAN
SONDA URETRAL N12 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR/
UMIDIFICADOR P/ OXIGENIO FRASCO PLASTICO DE 250 ML
COLETOR SECRECAQO BRONCOSCOPIA/ENDOSCOPIA 120M
PINCA COGUMELO RETA 16CM;PINCA COGUMELO RETA 16

556,50
22,40
2,60
2,60
2,60
2,60
1,30
3.39
2,00
168,00
0,64
0,50
0,33
6,75
0,45
0,85
0,99
11,75
0,56
0,72
3,30
7,95
0,50
38.00
43,90
0,53
55,65
3,00
30,50
41,40
5,00
6,10
1,07
0,35
60,90
0,45
4,64
450,00
254
23,38
2,59
2,59
136,90
3,30
3,39
3,39
3,39
15,60
14,50
75,00
2,41
115,00
0,58
25,25
0.53
16,65
4,70
1.680,00

650,00
25,10
3,00
3,00
3,00
3.00
1,50
3,80
2,30
193,00
0,74
0,69
038
7,70
0.51
0.74
1,12
13,20
0,63
0,81
3,70
8.90
0.56
42.50
49,00
0,59
62,00
3.34
33,90
46,00
555
6,73
1,18
0.38
67.00
0.50
5,10
484,00
2,79
25,65
2.84
2,84
180,00
3,70
3,70
3,70
3,70
17,00
15,80
81,67
262
125,00
0,64
27.35
0,58
18,00
5,08
1.815,00

15,38%
15,38%
15,38%
15,04%
15,00%
14,88%
14,64%
14.26%
14.11%
14,07%
13,66%
13,26%
12,99%
12,34%
12.24%
12,17%
12,12%
11,95%
11,94%
11,84%
11,62%
11,47%
11.41%
11,33%
11,15%
11,11%
11,00%
10,30%
10.25%
10.14%
10,02%
9,93%
8.91%
9,78%
9,74%
2.69%
9.65%
9,65%
9,57%
9,14%
9,14%
9,14%
9,14%
8,87%
8,97%
8,30%
8.71%
8.70%
8,68%
8.32%
8,20%
8,11%
8,08%
8,04%



Materiais Médices
Materfais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materials Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materials Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Maleriais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Matgriais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materais Médicos
Materiais Médices
Materiais Médicos

CIRCUITO CPAP NASAL P/OXIGN 0- COMPOSTO DE PROM
FIO POLIPROFILENQ 4-0 C/75CM.2AG1/2CIR CIL2.0A2.2CM -
CANULA TRAQUEOSTOMIA PVC S/CUFF N 4.0 - APIROGENIC
CANULA TRAQUEOSTOMIA PVC S/CUFF N 4.5 - APIROGEN{C
FIO CIRURGICO CATGUT CROMADO N 2-0 DE70 A 75 CM C(
SENSOR SPO2 P/ MONITOR DRAGER INFINTY DELTA XL
CATETER CENTRAL INSERC.PERIF.INF. 2.8FR PICC - CATET
SONDA ASPIRACAC TRAQUEAL NOO8 C/VALVULA - SONDA !
ESPARADRAPO IMPERMEAVEL 100% ALGODAO 10CMX4.5M
CURATIVO ALGINATO CALCIO SODIO 10CMX10CM - CURATI
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.6.0 ESTERIL DESCART
SONDA ALIM.ENTERAL N12 POLIURETANO AD.

LAMINA DE BISTURI N11 ESTERIL - L MINA DE BISTURI N.11
LAMINA DE BISTURI N23 ESTERIL - LAMINA BISTURI N23 AC
ALCOOL GEL REFiL. COMPATIVEL C/ DISPENSADOR ITW HIC
SERINGA DESC.01ML C/AG.13X3,3 A 4,5 S/DISP.COM AGULH
PINCA FOESTER CURVA 16CM

FIO ABSO SIN MULT 1 C/30CM. AG1/2 CIL 4,8CM. - FIO CIRUF
F1O CATGUT SIMPLES 0 C/75CM.AG1/2 4.0CM CIL. - FIO CIRL
SONDA RETAL N18 PLASTICO TRANSP.SILICONIZADA -SON!
ATADURA DE CREPE 10CM X 1.8M (EM REPOUSQ). 13 FIOS
CONEXAQ Y PARA OXIGENIO

AGULHA P/ ASPIRACAO DE MEDULA OSSEA MOD. ERGONO
BANDAGEM ADESIVA ELASTICA IMPERMEAVEL 10CM- BANI
COMPRESSA GAZE 7.5X7.6CM ESTERIL 11F PCT 10 UNID - C
CATETER INTRAVENOSC PERIFERICO N 20. COM DISPOSIT
AGULHA DESCARTAVEL HIPODERMICA C/DISPOSITIVO DE ¢
CATETER ACES.VEN.CENT .DUP LUMEN 16GX20CM (ADT) 7F
FIO CATGUT CROMADO 3-0 C/70CM. AG1/2CIR.CIL3.5A3.6 - F
CURATIVO TRANSP.POLIURETANO 10X12CM ESTERIL - CUF
PINCA KELLY CURVA 14CM

CONJ DRENAGEM TORAXICA 30 ADUL 2V 2000ML - CONJUN
FIO NYLON 2-0 C/45CM.AG1/2 2.5A3.0CM CORT. - FIO CIRUR
FIO ABSO SIN MULT 3-0 C/70CMAG1/2CIR.CIL 2.6A2.7CM - F
FIO ALGODAO 3-0 PR/AZ S/AG 15X45CM PRE-CORTADO - Flt
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N6 -SiS
EQUIPO MICRO.BURETA 0-150ML FILTRO 154 MICRAS - EQU
DISPOSITIVO 2VIAS SILIC.EM Y.LUER-LOCK NEO. - DISPOSY
PROTETOR OCULAR TAM M. PARA FOTOTERAPIA. BLOQEU
PAPEL CREPADOQ 80CMX80CM - PAPEL CREPADO 60 X 80 C!
CLOREXIDINA SOLUCAO DEGERMANTE 4% FRASCO 1000MI
FIO CATGUT CROMADO 0 C/I75CM.AG1/2CIR.CIL4.8A5.0 - FIC
FO GUIA G 45CM TUBO ID 5.0-6.5MM - PARA PROCEDIMENT
FRALDA GERIATRICA DESC.C/FITA ADESIVA TAM.G - FRALL
TIRA-TESTE P/GLICOSE SANGUE CAPILAR - TIRA-TESTE PA
ATADURA DE ALGODAQ 20CM X 1.80M 100% ALGODAO LIVF
SERINGA DESC. 01ML BICO LUER SLIP S/AG. S/DISP SEG - §
FIO VICRY TR 3-0C/70CM.AG3/8CIRC.CIL 3.0A3.2CM - FIO CIF
LAMINA DE BISTURI N21 ESTERIL - L MINA DE BISTURI N,21
FITA ADESIVA AUTOCLAVE C/TINTA 19MMX30M FITA ADESI
CATETER NASAL T.OCULOS ADT.C/PRONGA ESTERIL - CAT
PINCA BACKAUS 8 CM

TUBO CORRUGADO COM T DE AYRE COMPATIVEL C/ BABY
FIQ NYLON 4-0 C/45CM.AG3/8CIR.TRI.1.9A2.0CM - FIO CIRUR
FIO NYLON 3-0 AG3/8 TRG 2.4 A 2.5CM - 45CM

CANETA DE BISTURE, AUTOCLAVAVEL; COMANDO DE PED/
SONDA DE FOLEY N 22 C/ 2 VIAS DE SILKOLATEX. EXTREM(
LAMINA DE LARINGOSCOPIO NAO EST RETA NO

61,20
5,48
36,75
36,75
2,05
215,00
650,00
0.61
525
10,35
3,39
9,00
0,20
0,20
18,20
017
49.85
6.59
2,39
0,57
0,37
45,00
114,90
62,28
0.35
1,69
0.25
29,90
5,10
2,39
26,86
29,80
4,00
5,46
1,50
260,00
378
3,16
11,20
0,38
15,35
3,80
387,00
0,94
0,43
0,98
0,12
4,93
0.18
2,56
0,82
29,73
1,398,00
1,24
117
135,00
218
122,45

65,90
5.90
39,50
39,50
2,20
230,00
695,00
0,65
5,60
11,00
3,60
9,55
0,21
0,21
19,30
0,18
52,70
6,93
2,51
0,60
0,39
47,00
120,00
65,00
0,37
176
0,26
93,50
5,30
2,48
27,90
30,90
4,14
5,65
155
268,30
3,20
3,25
11,50
0,38
15,70
3,88
395,00
0,96
0,44
1,00
0,12
5,00
0,20
2,58
0,83
30.00
1.410,00
1,25
1,18
136,00
217
123,00

6,06%
6,04%
5.88%
571%
5,08%
5,02%
5,00%
4,48%,
4,44%
4,44%
437%
4,29%
4,14%
4,06%
4,00%
3,92%
3.91%
3.87%
3.69%
3.50%
3.48%
3,33%
3,18%
3,19%
3.17%
2,68%
2,63%
2.28%
2,11%
2,07%
1.86%
1,85%
1,63%
1,52%
1.42%
1.40%
1,18%
1,00%
0,92%
0.86%
0.81%
0.77%
0.74%
0,46%
0,45%



Materiais Meédicos
Materiais Médicos

Uniforiie e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme ¢ Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis
Uniformé & Epis
Uniforme e Epis
Unifotme e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis

DISPOSITIVO 2VIAS . SILIC.EM Y.LUER-LOCK AD. - DISFOSITI
CATETER UMBILICAL POLIURETANO M.2.5FR - CATETER U
MASCARA RESPIRADOR SEM] FACIAL PFF1 INDICADO PAR/
RESPIRADOR SEMI FACIAL COM FILTRO CONTRA VAPORES
LUVA LATEX AMARELA CANO LONGO TAM. G (40CM)

BOTINA DE SEG PARA ELETRICISTA TAM. 38 SEM BICO DE.,

BOTINA DE SEG PARA ELETRICISTA TAM. 43 SEM BICO DE.
LUVA NITRILICA CANO LONGO COR VERDE TAMANHO G CC
‘CALCADOC DE SEG TENIS EVA PRETO NR 45 CALCADO OCU
CALCADQ DE SEG TENIS EVA PRETO NR 46 CALCADO OCU
CALCADO DE SEGURANCA TENIS EVA PRETO NR 47 - CALC
PROTECAO FAGIAL COM VISOR TRANSPARENTE

CALCADO DE SEG HOSPITALAR PRETO N° 41 OCUPACIONA
BOTINA. BICO REFORCADO. TAMANHO 43

0,57

23,32

1,40

30,00

7,30

88,00
88,00

25,00

54,46,

54,46
54,48
17,50

55,00

40,56

0,57

23,33

8,00 47RA8Y
45,13 A0.42%
8,44 15,62%
98,90 12,30%
98,90 12,39%
26,85 7.40%
58,00 6,50%
58.00 6,50%
58,00 8.50%
1847 554%
58,00 5,45%
41,56 2,44%

w?@& 1,505. %
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& LI instituto de
l Gestaoe

/ P Humanl2ag¢do
DOCUMENTOS - SIGOS
Luciana Louzada - Projetos HMI <projetos.hmi@igh.org.br> 5 de agosto de 2020 07:22

Para: COORDENACAO DE MONITORAMENTO FISCALIZACAQ <comfic.gefic.saude@goias.gov.br>
Cc: Laryssa Barbosa <laryssa.barbosa@igh.org.br>, Leonardo Pimenta <lgonardo.pimenta@igh.org.br>

Bom dia,
informo que os documentos solicitados em oficio n°6647/2020-SES estéo disponiveis no SIGOS conforme solicitado.
‘Obrigada.

Atenciosamente,

Luciana Louzada
Assistente de Projetos
‘Hospital Materno Infantil - HMI

£-mail: projetos.hmi@igh.org:br
Tel: (62) 3956-2971

https://mail. google.com/! tnailfi/02ik=322540870a8view=pt&search=all&permmsgid=msg-{%3A1674 180540650057 156&simpl=msg-f%3A1674180... 1/1



CI 058/2020 - NIR/HMI-IGH Goiénia, 30 de Julho\d

De:  Nucleo Interno de Regulagio do HMI (Coordenagio Médica).

Para: Diretoria Técnica

Assunto: Consultas Ofertadas

Prezados,

Vimos por meio desta, encaminhar effi anexo relatério de Vagas Ofertadas de
Consultas Ambulatoriais 2 SMS, contendo a quantidade de Consulfas Ofertadas por
especialidade, Utilizadas pela SMS, Absenteismo e o total de Vagas as quais n#o-tiveram
atendimento, além de taxas calculadas para melhor compreensdo; todos os dados referentes
a0 periodo entre 25 de Dezembro de 2019 a 23 de Margo de 2020.

Estamos a disposi¢do para maiores informagdes € esclarecimentos.

Renovameos protestos de estima,

{ L- > elxas
fio NIR HMU;GH

pi '
33,200

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 s/n°, Setor Coimbra- Goiania - Goias - CEP: 74.125-120
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ARILENE - HOSPITAL MATERNO INFANTIL

Especlalidade/Grade

“perioa: 25/12/2019 8 31/12/2019

Informagdes do Periodo:

‘ 10 Consults Retemo Raserva Tecnica lnte}wnsu ta Total ‘
Esparlalidade . ll ) td, 4, . H td, td, d, od Q. || Q. Qud, Total l Totat Total |
Ofgrséda ﬁggﬁﬂ: F:f\%m\ado Ofcezt@aJ ggaﬁa Congmadu OfSrtada Sndada Confirmadol|Ofertada|Agendadal{Confirmada (fertadalAgendadaliConfinnadal |
PNEUMO PEDIATRA - ‘ [ . :
ASMA 3 r3 3 0 . 0 0 0 0 l 0 0 0 0 3 -H 3 3 |
easTroenTeRooeiA. | 4 Lz Lo JLo JL o I o [l o I o e Lo o Lo 1 2| 0]
OTORRINOLARINGOLOGIA] 3 || 3 || 3 || 0 ™o [ o e o ™o [ o Lo J o I 3 T3 | 3 j‘
[NEFROLOGIA o T o ) v L7 I T o | o oo o Jf3 v L7 |
PNEUMOQ PEDIATRA -
ASMA 0 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 8 0 0
[pEDIATRIA 5 o | o s Lo Lo Jro o J 0 T o o J_ o J s [ o § o J{
[HEMATOLOGYA s I 5 [z Lo o - o [ o J ¢ T Lo o L o J =1 3 I 2 J;
' [ENDOCRINOLOGIAE :
[METABDLOGIA 3 3 1 ) 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 1
OBSTETRICIA - PRENATAL \ - 2
ALTO RISCO i o2 2 2 0 0 0 0 0 ] 0 0 0 2 2 |
CIRURGIA PEDIATRICA - ' 0 o |
HEMANGIOMA 0 0 ) w |l o 0 ] 0 0 0 ) 0 10
MEDICO (QUALQUER : 20 5 0 !
IESPECIAUD ADE) ) 0 8 20 5 0 0 0 0 0 0 0 g
[REUMATOLOGIA To [ o Lo <o o Jl o llo o o Lo Lo L+ 2 | o 1
[NEUROLOGIA T L L o Lo o I o il 0 o Lo Lo o JLw ] 2 | s |
OBSTETRICIA - PRENATAL ‘ , i
ALTO RISCO 0 0 0 74 16 0 0 0 0 0 0 ) 74 16 0 »
ORTOP E TRAUMAT - '
PEDIATRA 0 0 ) afl o ) 0 ) 0 0 0 0 4f 0 ) i
[NEUROLOGIA o [ o I o e w2 J oo o [ o o o = ul 2 Ji
[cLINICA GERAL o | o | o = o o J ol 0 o o JLe | o J = o | © J§
[cLINICA MEDICA T [ o JLo JLwlj oL o Jl oo o o Lo JL o J©]J o I ¢ i
INEUROLOGIA o I o o o e L o JLo il ¢o o Lz L+t o J2 j ! o
ENDOCRINOLOGIA E 6 o ‘
METABOLOGIA 0 0 0 3t 5 ¢ 0 0 0 0 0 0 3 :
[HEMATOLOGIA To | o Lo JL o JL o J o J20 o o o Lo J ] o | o
[GASTROENTEROLOGIA | o | o o | 5 J[ 6 [l 2 o [ o o ol o o J sl ¢ 2 I
{NEFROLOGIA T | s |+ Lo o o J[o 0 o Lo o Jo Jul s I ¢ B
| [PEDIATRIA Tz 2 2 Lo Lot o o j.¢ o | ¢ Lo Lo 2 ]2l 2 I
[DERMATOLOGIA T e I & L ¢ JLo o Jr o Lo 0O o o o o J sl 8 | [
1
glégopgm;q FACIAL - 0 0 0 12 0 0 o || o 0 0 0 0 12 0 0 l
[oTORRINOLARINGOLOGIA 0 [ 0 | © = 7 L+ o J ¢ Mo [ o L o j o M= [ 7 I+ |
|
gg:&:;u’g;’:f OE 13 3 3 9 0 0 0 0 0 0 0 0 13 3 3
i
[DERMATOLOGIA =Ts T el e lto e s toee o [elzleo
CIRURGIA PEDTATRICA - || 5 T s I o o o I o 0 o | o 0 3 | s 3|
1
gg;‘onPT:A‘rRAUMAT - 1 1 1 0 0 0 9 ) 0 0 0 ] 1 1 1 ,
]
froTat Ce | @ | v Jew [ n 2 J[ o ]2 e Tz T« o | :




ARILENE - HOSPITAL MATERNO INFANTIL

Secretaria Mynigi
Central de Regyl

gg? ‘

AL f-3
EspecialidadelGrade
Informagdes do Perfodo:
Periodo: 01/01/2020 3 31/01/2020
10 Consults Ratorng ‘Reserva Tew Interconsulta Total :
Eepecialidade ad || Qe || Qe || od || @d || o | oW i Qe || oW ) G “ QtL' Q. || Towl || Towl | Towl |
Ofertadal|AgendadaliConfirmado]|Ofertada]|fendada ConfirmadoliOfertada||Agerdieda) ICorfirmado|| Cfertada)|Agendada Confirmado)|Gertadal | Agandadal| Confirmado) |
GASTROENTEROLOGIA || 3 || 25 0 0 0 s || o 0 o | o || o 7 || % P
[OTORRINOLARINGOLOGIA| 24 f| 24 || 15 0 o | o Jl o jl o 0 o J| o | o | 2 | 15|
[NEFROLOGIA T o o H o g || 75 L 8 ] v || o 0 v | o | o | &8 7 8 i
:25&”0 PEDIATRA - 0 0 0 0 0 0 9 9 0 5 3 0 5 3 o i
> H
|HEMATOLOGIA | HEN G D B || s || 7 ol o 0 ol o | o | us 78 B3|
OBSTETRICIA - PRENATAL , 2
ALTO RISCO 52 50 3n o 0 0 0 0 0 8 o 0 52 50 31
CIRURGIA PEDIATRICA - 4 9
HEMANGIOMA 0 0 0 4 .43 g |l o o 0 0 0 o 44 3
[NEFROLOGIA Mo o o 2 o | o Lo jo 0 s L s o 5 3 0 |
[REUMATOLOGIA o J[ o ] o 16 2 | 6 o | o 0 » [ o J|_o | 1 12 3 Ji»
[cLINICA MEDICA Mo [ o J o 0 o | o J o |t o ¢ a1 3 L4 16 3 ]
[REUMATOLOGIA s 0« 3 o o I o | o ] o 0 o I o || o | 4 4 3 |
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Especlalldade/Grade

Informacdes do Periodo: ) _ . . R
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H M ' HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL

DR, JURANDIR DO HASUMENTU

Tl Ne. 14 /2020

De: Departamento de Faturamento HMI

Para: Diretoria Geral

Assunto: Estratificacdo dos motivos de rejei¢do.

Apbs cumprimenta-los, para esclarecimentos que se fizeram necessérios, segue relatdrio estratificado das inconsisténcias

que geraram rejei¢do nas competéncias de Janeiro, Fevereiro e Margo.

B
‘SHS,+ %;5

Goiania, 29 de Julho de 2020

Quantidade de Quantidade
Quantidade de i ) de contas Célculo do indicador
contas rejeltadas
COMPETENCIA 1 contas na competéncla rejeitadas por considorando erro
apresentadas: erre operacional:
atual:
operacional:
829 18 8 0,96%
Motivo de rejelgio Rejeitadas | Reapresentadas Erro Observagio
operacional?
AlH blogueada por perfodo de Aguardando resultado. da
internagio sobreposto no movimento 10 0 nio auditoria
AlH bloqueada por solicitagdo de '
liberagdo 1 0 sim Critica ndo aceita
AlH bloqueada por duplicidade CNS do
paciente 4 0 sim Erro SPDATA
AlH blogqueada por periodo de Aguardando resultado da
internagio sobreposto no estado 2 0 ndo  lauditoria
AlH aprovada neste processamento 1 0 N3o
Lancamento obrigatério de OPM (0309 1 1 sim
Numero de AlH fora da faixa
(5220100007837) A 1 1 ndo
Hospital ndo possui servigo/
classificacdo exigidos 2 2 $im CNES do Hemocentro




Quantidade de
. idad
Quantidade de Quantidada de contas Céleulo do indicador
contas contas rejehtadas rejeitadas por conciderando erro
COMPETENCIA 2 , na competdncla po
apresentadas: atuat: ero operacional:
i aneracional:
804 22 7 0,87
Motivo de rejeicio Rejeltadas Reabresentadas Eio Observagio
. onerarfanal?
AlH bloqueada por periodo de internagdo Aguardando resultado da
sobreposto no movimento 1 0 ndo auditoria
AlH bloqueada por solicitagdo de liberagdo 1 0 sim |critica nso aceita
AlH blogueada por periodo de internagdo ‘TAguardando resultado da
sobreposto no estado 1 0 n3o auditoria
Hospital nao possut servigo/ classiicagao
exigidos 1 1 stm CNES do Hemotentro
Quantidade de didrids de UT! superior a
capacidade instalada (202001) 13 5 n3o
Cobranga de mais de um cédigo de didria
de acompanhante (0802010016) 1 1 sim
Profissional N0 vinculado ao CNES com
€BO informado (210176397110000) 1 1 sim
procédimento realizado incompativel com
procedimento principal 1 1 Sim
idade do paciente superior a méxima
permitida 2 0 sim Critica ndo aceita
Quantidade de
Nl d ,
Quartidadede | CuonHdatede i Cleulo do lndicador
contas contas rejeltadsas rejeltadas por conciderando erro
COMPETENCIA 3 na compatdncia
apresentadas: atuat: erro operadonal:
i operacional:
872 91 53 6,07%
Motive.de rejei¢do Rejelitadas Reapresentadas o ) Observ‘. 2¢A0
overacional?
AlH blaqueada por periodo de internagdo Aguardando resuftado da
sobreposto nc movimento 35 0 ndo auditoria
AlH blogueada por solicitagdo de liberagao 4 2 sim Critica ndo aceita
Hospital ndo possui servigo/ classificagdo .
exigidos (0212010026) 1 1 sim CNES do Hemocentro
Quantidade de didrias de UT| superior a
capacidade instalada 1 0 Nio
Profissional ndo vinculado ao CNES com Utilizado profissional ndo
CBO informado {210176382430004) 45 45 sim cadastrado
procedimento principal
(0417010028/0303100044) ) 2 2 sim
Quantidade de didrias supetior a
|capacidade instalada 2 0 Ndo
AlH aprovada em oitro processamento
1{202002) 1 0 Ndo
|AtH bloqueada por duplicidade de CNS de
paciente 1 ] Sim
Sem rhais para 0 momento, nos colocamos a disposicdo,
Acrzl e d ?"sus Melo Miguel
opr

/@I‘ Faturamento
NSL

Coordenadora 4 *aniramcmo HMUHEMNSL



14/08/2020 Relatorio de Execugdo - COORDENACAO DE MONITORAMENTO FISCALIZACAO

Relatorio de Execucao

COORDENACAQO DE MONITORAMENTO FISCALIZACAO

sex 07/08/2020 07:54

para:|aryssa barbosa@igh.org.br <laryssa.barbosa@igh.org.br>;

@ 1anexo

Modelo de Relatorio de Execugao (1).docx;

Apés cordiais cumprimentos, e em rela¢do ao Relatorio de Execugdo da Reunido de avaliagdo semestral
encaminhado a Secretaria de Estado de Satde (SES) pela Organizacdo Social de Satde (0SS), Instituto de
Gestdo e Humanizdo (IGH), responsavel pelo'gerenciamento, operacionalizagdo e execu¢do das agdes e
servicos do Hospital Materno Infantil (HMI).

Solicita-se a adequac¢do ao modelo do Relatério de Execugdo, ainda solicita-se os dados da Coordenagdo de
Acompanhamento Contabil (CAC) no relatério, como no modelo encaminhado. Inteiramos que os dados do
Relatério de Execucdo devem ser os mesmos apresentados na Reunido Semestral e estdo contantes na ATA
encaminhadas a OSS por esta geréncia. Se necessério justificativa devera estar no corpo do Relatério em
guestio.

A 0SS tem o prazo de 2 (dois) dias para adequacdo do Relatdrio de Execucdo.

Segue em anexo 0 modelo do Relatdrio de Execugdo. ’

Tereza Cristina

Coordenacgdo de Monitoramento e Fiscaliza¢gdo dos Contratos de Gestao
Geréncia de Avaliagdo das Organizagdes Sociais

Superintendéncia de Performance

Secretaria de Estado da Saude

3201-3474 ‘

3201-3485

https://mail.goias.gov.briowaffviewmodel=ReadMessageltem&ltem|D=AAMKADC5Y]YONDc3LTASZiQINDgwMS 1iNzFkLTg3NmY2ZTgwZTM2YQ...  1/1
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11/08/2020 Relatério de Execugado - HMI Ref. Reuniao de Resultado ... - PROTOCOLO DA SAUDE

Relatério de Execucdo - HMI Ref. Reunido de Resultado Sem

Leonardo Pimenta <leonardo.pimenta@igh.org.br>

ter 11/08/2020 14:34

2araPROTOCOLO DA SAUDE <protocolo.saude@goias.gov.br>; COORDENACAO DE MONITORAMENTO FISCALIZACAC
<comfic.geficsaude@goias.gov.br>;

Cclaryssa Barbosa <laryssa.barbosa@igh.org.br>; alice soares <alice.soares@igh.org.br>;

i 2 anexos

Anexos - HEM Ref. Apresentacdo Semestral.pdf; Relatério de Execugdo - HMIpdf;

Prezado,
Hardwicken Miranda Vargas | Superintendente de Performance
Conforme solicitado através do e-mail comfic.gefic.saude@goias.gov.br, encaminho Relatério de Execugdo - HMi no modelo

disponibilizado e documentagdes pertinentes em anexo, acerca das definicdes apontadas na Reunido de Resultado Semestral do Hospitat
Materno Infantil - HML.

Favor acusar recebimento.
Na oportunidade, renovo protestos de estima e consideragdo.

Atenciosamente,

https://mail.goias.gov.br/owa/#viewmodel=ReadMessageItem&ItemID=AAMkADc4NDBIYmIOLWY2MzItNDVkZi05NDJmLWZmZleOTImYzBiYQ... 1171
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HM HOSPHTAL ESTADUAL MATERNC-mFANTIL | SUS M
OR. JURANDIR DO HASCHMENTS nssmmmsm}a

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GOVERNO DO ESTADO DE GOIAS

RELATORIO DE EXECUGAO
HOSPITAL ESTADUAL MATERNO INFANTIL
DR. JURANDI DO NASCIMENTO - HMI

ORGANIZAGCAO SOCIAL
INSTITUT DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH

9° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N° 131/2012/SES/GO
JANEIRO A 23 DE MARCO DE 2020

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 s/n°, Setor Coimbra - Goidnia - Goias - CEP: 74.125-120

1


mailto:ouvidoria@saude.go.gov.br

= HMI HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL Sus E_| . SECRETARIA
VET or_uranoir 0O MASCIMENTD U ? DEESTADO DA SAUDE

GOIANIA, 10 DE AGOSTO DE 2020.
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HM ' HOSEITAL ESTADUAL MATERNO-NFANTIL |1
‘REETRA DR.}%}%&N&E&QK} NASCIMENTD

, SECRETARIA
SUS? DEESTADO DA SAUDE

1 APRESENTAGAO

De acordo com o artigo 7° da Lei Estadual n® 15.503, de 28/12/2005 e suas
modificagbes introduzidas pela Lei n°® 17.858, de 10/12/2012; com a Lei n° 17.399, de
19/08/2011; com a Lei n® 18.331, de 30/12/2013, e por fim com o Contrato de Gestao n°
131/2012 SES-GO, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saude e o IGH para o

gerenciamento do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do Nascimento — HML.

O INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH, organizagdo social
gestora do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir Do Nascimento - HMI, neste
ato representado pela Diretora Geral, Laryssa Santa Cruz M. Barbosa, vem, perante
Vossa Senhoria, em atencdo as definicdes apontadas na Reunido de Resultado
Semestral, bem como a abertura de prazo para oferta de contraditorio, expor o que

segue.

| — PREAMBULAR. INAPLICABILIDAD.E DE DESCONTO/GLOSA AO
CONTRATO N° 131/2012 SES-GO. LEI n° 13.992/2020.

Antes de adentrar ao mérito das discussdes, faz-se imperioso salientar que a
andlise de metas quantitativas e qualitativas deveriam ter sido realizadas até¢ a data de
29 de fevereiro de 2020, em observancia a Lei n° 13.992 de 22 de abril de 2020, que

dispbe:
LEI N° 13.992, DE 22 DE ABRIL DE 2020

Art. 1° Fica suspensa por 120 (cento e vinte) dias, a contar de 1°

de marco do corrente ano, a obrigatoriedade da manutengéo das

metas quantitativas e qualitativas contratualizadas pelos
prestadores de servico de saude no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), garantindo-lhes os repasses dos valores financeiros

contratualizados, na sua integralidade. (g.n)

Como se depreende do excerto acima transcrito, a analise de resultados para

sugestdo de glosa deveria ser realizada até 29 de fevereiro/2020. Sucede que, conforme

Fone: 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 s/n®, Setor Coimbra - Goiania - Goias - CEP: 74.125-120

3


mailto:ouvidoria@saude.go.gov.br

’ HM | fesrmcesmovsarsnonsun. | SIS | SECRETARIA
1 ORJURANDIR DO NASCHAENTO . ? DEESTADO DA SAUDE

apontamentos da Coordenagdo de Monitoramento e Fiscalizagdo dos Contratos de
Gestiao — COMFIC, a andlise de resultados do Contrato de Gestéo n® 131/2012 SES-GO
fora realizada no periodo de Janeiro a 23 de Marco de 2020, excedendo, assim, 23

(vinte e trés) dias do quanto preconizado pela Lei N° 13.992/2020.

Veja, Exmo. Superintendente, a anélise de resultados do contrato avengado
deveria ter sido interrompida dia 29 de fevereiro de 2020, sem qualquer prejuizo ao

Contratado, o que nao ocorreu.

Nesse sentido, observa-se que, tendo em vista que a analise de resultados
do Contrato de Gestdo n° 131/2012 SES-GO deveria ter sido interrompida, ndo ha que
se falar em desconto no montante do orgamento econdmico-financeiro, ante a apuragao

de resultados realizada em periodo néo abarcado pela Lei N° 13.992/2020.

Portanto, resta inconteste, data vénia, a inobservancia do referido dispositivo
por parte da Coordenagéo de Monitoramento e Fiscalizagéo dos Contratos de Gestao —
COMFIC, pelo que a aplicagdo de desconto/glosa, ao Contrado de Gestao n° 131/2012

SES-GO, merece ser rechagada.

Il - RESULTADOS APRESENTADOS

Trata-se de apresentacdo dos resultados pela Geréncia de Avaliagdo de
Organizagdes Sociais — GAOS, juntamente com a Comisséo de Monitoramento e
Avaliagdo dos Contratos de Gestdo — COMACG, oriundos da execugdo do Contrato de
Gestio n° 131/2012 SES-GO, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saude e o IGH
para o gerenciamento do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do Nascimento
— HML. Tais resultados sado relativos ao periodo de janeiro a 23 de margo 2020, em
atencdo ao 9° Termo Aditivo, do Contrato de Gestédo 131/2012 SES-GO.

Nesse passo, considerando os resultados apresentados, sobretudo acerca do
nao cumprimento de metas contratuais, quantitativas e qualitativas, serve-se da presente
manifestacdo para evidenciar as justificativas plausiveis as constatagbes apontadas, de

modo a afastar qualquer penalidade ao IGH.
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2. PRODUGAO ASSISTENCIAL — PARTE FIXA

Salienta-se que o Contrato de Gestao n° 131/2012 SES-GO prevé as metas
relativas a produgdo da atividade assistencial. Assim, em atengdo aos numeros

previstos, entende-se pelo nao atendimento nas seguintes linhas:

Atendimento as Urgéncias/Emergéncias

Para melhor compreensdo e juizo da apuracdo de resultado relativa ao

atendimento de Urgéncias/Emergéncias, faz-se imperioso observar:

a) a adequacédo ao perfil da Unidade com a continua reorganizagao da rede,
que tem encaminhado os casos de média e alta complexidade, reduzindo

significativamente os atendimentos a pacientes classificados como azul, verde e branco;

b) a redugédo na demanda espontanea, considerando que a unidade hospitalar
funciona no regime “porta aberta”, pelo que foge da governabilidade do IGH a admissao
de pacientes classificados como amarelo, laranja e vermelho, na quantidade estimada

na meta.

Ademais, destaca-se que o HMI compde a rede de atendimento de urgéncias
e emergéncias do Estado de Goias, o que, por si so, ja demanda de uma infraestrutura
devidamente equipada e necessaria para atendimento. Mas ndo é s6, Exmo.
Superintendente, a unidade mantém uma equipe altamente qualificada para o
atendimento de urgéncia/emergéncia, além de dispor de equipamentos e insumos
adequados para a realizagéo de tais atendimentos. Em assim sendo, a unidade tem um
custo fixo mensal dentro da faixa de pacientes que procuram atendimento de forma

espontanea ou de pacientes que sao regulados.

Destarte, a meta de Urgéncia e Emergéncia n&o alcangada esta inteiramente
associada a demanda espontanea que nado é controlada pela unidade, logo, também por

este motivo, o desconto financeiro apontado nao merece prosperar.
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Atendimento Ambulatorial

No que se refere ao atendimento ambulatorial, cumpre informar que alguns
fatores interferiram no alcance do numero preconizado no Contrato de Gestéo n°
131/2012 SES-GO. Isto, porque, como se depreende na Tabela 01 abaixo, as consultas
ambulatoriais sdo disponibilizadas a Secretaria Municipal de Saude e, destas, ha um alto

indice de absenteismo que impacta negativamente no nimero que deve ser alcangado:

Tabela 01.
Vagas Ofertadas e Agendadas
Presenga Vagas SEM
MES Ofertadas | Agendadas | . firmada Atendimento
JANEIRO (2020) 584 366 234 350
FEVEREIRO (2020) 586 353 185 401
MARCO - Até Dia
23 (2020) 475 257 119 356
TOTAL 1645 976 538 1107
TAXA ABSENTEISMO 44,88%
VAGAS NAO UTILIZADAS PELA SMS | 40,67%
VAGAS SEM ATENDIMENTO 67,29%

Nessa toada, ressalta-se que as consultas ofertadas ao Municipio ficam
bloqueadas para remarcagéo, ao passo que o controle de utilizagao/presencga néo € de
ingeréncia do Contratado. Desse modo, como se denota do quadro acima, os indices de

absenteismo impactam negativamente no alcance da meta.

Tendo em vista que a meta de atendimento ambulatorial n&o fora alcangada,
por motivos nitidamente alheios a gestdo do IGH, resta cabalmente afastado qualquer

desconto financeiro ao contrato avengado.
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3. INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO — PARTE VARIAVEL

O Contrato de Gestao n° 131/2012 SES-GO também prevé metas relativas a
avaliagdo da qualidade dos servigos apresentados. Neste sentido, destaca-se que tais

metas foram parcialmente atingidas, pelas seguintes razdes:

Percentual de Ocorréncia de Rejei¢gao de SIH

Tendo em vista a informacgao que os numeros registrados para esse indicador
seriam apenas de erro material, seguem abaixo planilhas 01, 02 e 03, formuladas
estratificando as inconsisténcias que geraram rejeicao nas competéncias em analise,

considerando o nimero correto, bem como os demais dados para evidenciar a seria

historica na unidade:

Planilha 01
Quantidade de | Quantidade Calculo do
Quantidade contas de contas indicador
o de contas rejeitadas na | rejeitadas por| considerando
COMPETENCIA 1 apresentadas | competéncia erro erro
atual: operacional: operacional:
829 18 8 0,96%
Motivo de rejeigdo Rejeitadas | Reapresentadas Erro Observagao
operacional?
AlH bloqueada por Aguardando
periodo de internagao 10 0 nao resultado da
sobreposto no movimento auditoria
AlH blogueada por 1 0 sim Critica ndo
solicitagdo de liberacao aceita
AlH bloqueada por
duplicidade CNS do 4 0 sim Erro SPDATA
paciente
AlH bloqueada por Aguardando
periodo de internagéo 2 0 nao resultado da
sobreposto no estado auditoria
AlH aprovada neste =
processamento ! 0 Nao
Lancamento obrigatério 1 1 sim
de OPM (0309060036)
Numero de AlH fora da 1 1 &0
faixa (5220100007837)
Hospital ndo possui
servico/ classificacdo 2 2 sim HCNES do
exigidos emocentro
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Planilha 02
Quantidade Quantidade de | Quantidade Calculo do
| de contas contas de contas indicador
- rejeitadas na | rejeitadas | considerando
COMPETENCIA 2 apressntada competéncia oor €70 erro
) atual: operacional: | operacional:
804 22 7 0,87
Reapresentad E"c.) ~
Motivo de rejeigéo Rejeitadas as operacional | Observagéo
?
AlH bloqueada por Aguardando
Sgtr)lgad%gti |rr:;ernagao 1 0 nao resultado da
movirﬁento auditoria
AlH bloqueada por 1 0 sim Critica nao
solicitacao de liberacao aceita
AlH bloqueada por Aguardando
periodo de internacao 1 0 nao resultado da
sobreposto no estado auditoria
Hospital ndo possui CNES do
Ziirg\;,ilgg/s classificacao 1 1 sim Hemocentro
Quantidade de diarias
de UT! superior a ~
capacidade instalada 13 5 nao
(202001)
Cobranga de mais de
um codigo de diaria de 1 1 sim
acompanhante
(0802010016)
Profissional nao
vinculado ao CNES com 1 1 sim
CBO informado
(210176397110000)
procedimento realizado
incompativel com 1 1 sim
procedimento principal
Idade do paciente Critica no
superior a maxima 2 0 sim a|ceita
permitida
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Planilha 03
Quantidade de | Quantidade Calculo do
Quantidade contas de contas indicador
- de contas rejeitadas na | rejeitadas | considerando
COMPETENCIA 3 apresentadas | competéncia | por erro erro
atual: operacional: | operacional:
872 91 53 6,07%
Motivo de rejeicao Rejeitadas Reaprae:entad operggign al? Observacao
b oo | Aguarsanao
sobreposto no 35 0 nao resultgdq da
. auditoria
movimento
AlH bloqueada por 4 5 sim Critica nao
solicitacdo de liberacao aceita
?g:,?;f/l rc]:IaaOsSi(f)iizng:'éxo 1 1 sim HCNES d?
exigidos (0212010026) emacentro
Quantidade de diarias
de UTI superior a 1 0 Nao
capacidade instalada
Profissional ndo Utilizado
vinculado ao CNES com 45 45 sim profissional
CBO informado nao
(210176382430004) cadastrado
procedimento realizado
incompativel com
procedimento principal 2 2 sim
(0417010028/03031000
44)
Quantidade de diarias
superior a capacidade 2 0 Nao
instalada
AlH aprovada em outro
processamento 1 0 Nao
(202002)
AlH bloqueada por
duplicidade de CNS de 1 0 Sim

paciente
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Taxa de Cesariana em Primiparas

Conforme anteriormente demonstrado ao Contratante, a “Taxa de Cesariana
em Primiparas” ndo atingiu o nimero estabelecido contratualmente, vez que se trata de

alcance perfeitamente discutivel.

Nesse sentido, faz-se imperioso destacar que no Brasil ocorrem
aproximadamente 1,6 milhao de operagdes cesarianas a cada ano, ao passo que a taxa
de cesariana em primiparas, além de representar um problema de saude publica,

representa um desafio que envolve médicos, pacientes e gestores publicos.

Nas Ultimas décadas, a taxa nacional de operacbes cesarianas tem
aumentado progressivamente, de modo que a cesariana se tornou o modo mais comum
de nascimento no pais, com taxa de aproximadamente 56%, havendo uma diferenga
importante entre os servigos publicos de saude (40%) e os servigos privados de saude
(85%). Destaca-se, ainda, que as taxas sao influenciadas por diversos fatores, pelo que

as mais baixas possam nao ser factiveis em um curto prazo.

Nesse passo, ressalta-se que os fatores influenciadores podem ser de ordem
individual (caracteristicas demograficas, clinicas e obstétricas das mulheres), estrutural
ou sistémica (modelo de atencao obstétrica) e ha aqueles possivelmente mais subjetivos,
como as preferéncias dos profissionais da saude e das mulheres. Assim, a Organizacao
Mundial da Saude — OMS desenvolveu uma ferramenta validada com mais de 10 milhdes
de nascimentos em 43 paises, incluindo o Brasil, onde foram aplicados junto aos dados
de Pesquisa Nascer no Brasil, possibilitando a identificacdo de taxa atual como de

referéncia para a populagao brasileira, situando-se entre 25% e 30%.

Assim, como uma das estratégias de enfrentamento aos desafios impostos na
atengdo obstétrica, o Sistema Unico de Satde — SUS criou o programa Rede Cegonha
propondo a melhoria do atendimento as mulheres durante a gravidez, o parto e o pés-
parto e também ao recém-nascido e as criancas até dois anos de idade, trazendo entre

as suas diretrizes:
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a) Garantia do acolhimento com classificagao de risco, ampliagdo do

acesso e melhoria da qualidade do pré-natal:

O primeiro componente da Rede Cegonha é o pré-natal, considerando que
assisténcia do pré-natal bem estruturada pode promover a redugdo dos partos
prematuros e de cesareas desnecessarias de criangas com baixo peso ao nascer, de
complicagdes de hipertensao arterial na gestagéo, bem como da transmissao vertical de
patologias como o HIV, sifilis e as hepatites.

Mesmo sendo fundamental que a extensao de cobertura assistencial alcance
100% das gestantes de uma cidade, de um estado e de todo o pais, especificamente no
Estado de Goias, apesar de ter sido observado um crescimento na cobertura de sete ou
mais consultas de pré-natal entre 2012 a 2020, saindo de 63,44% para 72,80%, nao foi
visto impacto positivo na reducao de partos cesareos por ano no mesmo periodo, ao
contrario, houve um aumento de 66,08% para 71,74%, cabendo questionamento quanto

a eficiéncia da assisténcia prestada. Senao vejamos:

Cobertura 7 ou mais consutias pré-natal por Ano
£
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Fonte: hitps://fextranet.saude.qgo.gov.br/public/genesis.html (20/04/2020)
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b) Garantia de vinculagdo da gestante a unidade de referéncia e ao

transporte seguro:

A vinculagado tem por objetivo evitar a peregrinacdo das gestantes em busca
de atendimento e criar um vinculo paciente\unidade\equipe multidisciplinar, contudo,
pode-se perceber que essa é ainda uma realidade distante da vivenciada pelo Hospital

Materno Infantil.

Isto, porque o Hospital Materno Infantil é referéncia estadual em alto risco
obstétrico, que compde a rede de urgéncia hospitalar, atendendo demanda espontanea
e regulada durante as 24 horas do dia. Em seu pronto-socorro atende pacientes
encaminhadas pelas Regulagdes Estaduais e Municipais de Saude, pacientes
transportadas pelo SAMU, Corpo de Bombeiros, além de uma demanda espontanea de

baixo, médio e alto risco, incluindo pacientes em estado de vulnerabilidade.

Nesse passo, de forma recorrente, é verificada no servigo de Acolhimento por
Classificacdo de Risco a fragilidade do acompanhamento pré-natal, bem como das
informagdes prestadas e exames relacionados ao ciclo gravidico que possibilite a analise
do risco gestacional (diabetes, hipertensao, ITU entre outras) e relatos de peregrinagao
na rede em busca de atendimento, sem éxito e consequentemente em desfechos
insatisfatérios. Nao é raro, ainda, o transporte em condi¢goes inadequadas e inseguras
gue acabam contribuindo para o agravamento gestacional, antecipac¢édo do trabalho de

parto colocando em risco o bindmio maef/filho.

Nesta senda, destaca-se que o pré-natal de Alto Risco do HMI é voltado ao
acompanhamento de gestantes com doenga que pde em risco a sua saude ou a do bebé.
Tal assisténcia é prestada também a gestante que apresentou alguma intercorréncia e
que necessitou de internacdo hospitalar, bem como a pacientes com algum risco
detectado no pré-natal da rede basica e que, consequentemente, tenha sido

encaminhada para acompanhamento.

Destarte, em razao da frequente superlotagcéo, nao se pode “garantir’” que o
parto ira acontecer na unidade, posto que a paciente pode levar a gestagdo a termo
compensada, podendo ser encaminhada a outro hospital, desfazendo-se, assim, todo o

vinculo médico-paciente estabelecido durante o pré-natal.
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c) Garantia das boas praticas e seguranga na atengdao ao parto e

nascimento:

O HMI se concentra em suas indicacdes de cesariana, casos onde realmente
faz-se necessario tal procedimento para que se salve mae e feto. Ademais, salienta-se
que por ser um hospital escola, dispde de protocolos clinicos bem definidos e de

comprometimento com o academicismo.

Assim, os casos clinicos das pacientes internadas para segmento sao
discutidos todas as manhas pela equipe de preceptores, que, em conjunto, analisam as
condutas a serem indicadas aos plantonistas. Nos casos mais complexos e de dificil
decisdo, os obstetras plantonistas sdo acionados para contribuicdo de definicdo mais
adequada e segura, demonstrando que nenhum procedimento é realizado de forma

isolada, sem qualquer embasamento e respaldo na literatura.

Diante do exposto, resta evidenciado que alguns fatores dificultam o alcance
de niveis mais baixos de cesariana em curto prazo. Isto, porque, para tanto, se fazem
necessarias agbes e politicas sociais, culturais e econémicas, que garantam o acesso

da paciente ao sistema de salde de qualidade. Vejamos tais fatores:

i) falta de pré-natal adequado;

ii) falta de orientagdes e informacdes sobre o trabalho de parto, o parto normal
e a cesariana, pontuando as diferen(;as entre os ultimos com seus riscos e beneficios
durante o pré-natal;

iii) relacdo médico/paciente inexistente, em razdo da baixa vinculagdo, ex:
paciente atendida no pronto-socorro nao estabeleceu nenhum vinculo de confianga com
0 médico assistente;

iv) a ndo garantia de parto na mesma instituicido em que realizou o pré-natal;

v) ambiéncia inadequada durante o pré-parto, o parto e o puerpério, em razdo

das frequentes superlotagbes do servigo e questdes de espaco fisico.
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Por outro lado, salienta-se que as agdes sdo constantemente implementadas
e monitoradas pela equipe de profissionais da unidade, no intuito de oferecer a melhor

assisténcia a gestante e ao bebé, a saber:

i) incentivo ao acompanhamento do pré-natal, a fim de que o parto cesareo

seja realizado sob indicagdes cada vez mais precisas;
ii) reforco dos protocolos de assisténcia ao parto;
iii) monitoramento dos indicadores;
iv) obrigatoriedade do preenchimento do PARTOGRAMA,;

v) incentivo a disseminacao de informagdes a respeito das vantagens do parto
normal em comparagao com o parto cesareo e dos riscos da realizagao do parto cesareo

na auséncia das indicagbes precisas;

vi) implantagado sistematica da “Classificacdo de Robson” para todas as

gestantes internadas para dar a luz.

Nesta senda, destaca-se que a gestao do HMI esta engajada no processo de
reducao do parto cesariano em primipara e reconhece a sua importancia. Tao certo
assim que o IGH se encontra inseridos em programas de boas praticas de atengdo ao
parto e ao nascimento, com destaque ao Projeto Apice-On, que tem como objetivos

especificos:

« qualificar o ensino e o exercicio da obstetricia e neonatologia, com base nas

melhores evidéncias cientificas, seguranga e garantia de direitos;

* promover a incorporag¢ao das Diretrizes Nacionais para o Parto Normal e as

Diretrizes de Atengao a Gestante: a operacgdo cesariana, do MS;

» fortalecer as agbes de saude sexual e salde reprodutiva com oferta de

anticoncepgao pds-parto (APP) e pos-abortamento (APA);

» implementar a atengdo humanizada as mulheres em situagdo de violéncia

sexual;
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+ implementar a atengdo humanizada as mulheres em situagdo

abortamento;

« fomentar a articulagdo entre a gestdo local do SUS e os hospitais com
atividades de ensino, com vistas ao fortalecimento da atuagdo em rede e a

sustentabilidade das estratégias implementadas;

« estimular o desenvolvimento de pesquisas de inovagéo relativas aos
cuidados na atengao ao parto, nascimento e abortamento, salide sexual e reprodutiva e

atengdo humanizada as mulheres em situagao de violéncia sexual.

Destaca-se, por oportuno, que existem inUmeras razdes complexas para o
aumento das taxas de cesareas, que variam muito entre os Estados e paises. Assim, as
medidas a serem adotadas devem buscar a redugao progressiva da taxa de cesarea, de
forma segura e técnica, por meio de um plano de agéo estabelecido por todos os atores

envolvidos na gestao assistencial de forma direta e indireta.

Diante desse cenario, a Organizacdo Mundial de Saude - OMS,
reconhecendo a possibilidade de variacao do perfil demografico, obstétrico e de
complicagdes dos servicos de saude, declarou a importancia de assegurar as mulheres,
que realmente necessitem da operagao cesariana, um procedimento de maneira segura

e oportuna, em vez de buscar uma taxa especifica de operagdes cesarianas.

Desse modo, estabelecer a Taxa de Cesariana em Primipara em <15%, sem
identificar e definir a motivacdo das altas taxas no cenario especifico, bem como os
determinantes localmente relevantes da cesariana, podem elevar o risco de uma conduta
inadequada para o atingimento de uma meta sujeita a variaveis, que fogem ao controle

da unidade hospitalar.

Sendo assim, uma das agbes desenvolvidas foi a implantagdo da
“Classificacdo de Robson”, instrumento padrdo em todo o mundo para avaliar, monitorar
e comparar as taxas de cesareas ao longo do tempo no hospital, sendo fundamental
para investigar os fatores envolvidos no aumento constante de partos cirtrgicos, além

de propor medidas concretas para estabilizar ou reduzir tais indices (FIGO, 2016).

No mesmo sentido, voltado a humanizagdo do parto e reducdo da taxa de

cesarea, global e em primiparas, destaca-se o trabalho desenvolvido pela equipe
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multidisciplinar (servigco social, fisioterapia e enfermagem obstétrica). Ademais, ressalta- )
se que o HMI dispde, ainda, de programa de residéncia em enfermagem obstétrica,

apesar da resisténcia da equipe médica em aceitar a atuagao dessa especialidade.

Diante do exposto, considerando todos o embasamento contundente
apresentado, sobretudo no que tangencia aos fatores alheios a ingeréncia do

Contratado, requer melhor analise e juizo quanto a aplicagao da glosa sugerida.

Nao se faz demasiado destacar que, entende-se a importancia do indicador
sugerido contratualmente, todavia, percebe-se que ja estdo sendo adotadas as medidas
de controle e monitoramento das agbes implementadas para a redugéo progressiva
deste indicador, de forma segura e técnica. Em assim sendo, sugere-se a apresentagéo
de Plano de Agao capaz de diminuir os numeros informados de forma gradativa, inclusive

em razdo da obstetricia ainda ter a pratica intervencionista.

Ademais, sugere-se, por fim, que a manutengéo do indicador em questao seja
unicamente para monitoramento, sem a possibilidade de gerar glosa como indicado, por

todos os motivos detidamente demonstrados acima.

ll. 3 Indicadores de Qualidade

No que tange ao envio de documentos solicitados ao HMI, no Oficio n°
6647/2020 — SES, salienta-se que o encaminhamento fora devidamente realizado,
através do protocolo fisico. Todavia, em atencdo ao quanto ajustado em reunido,
destaca-se que os documentos/arquivos foram disponibilizados no Sistema Integrado de
Gestao de Ordens de Servigo — SIGOS.
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6. CONCLUSAO

Considerando que a analise das metas deveria ter sido realizada até 29 de
fevereiro de 2020, em observancia a Lei n° 13.992 de 22 de abril de 2020;

Considerando que todas as justificativas técnicas apresentadas sao
indubitavelmente pertinentes e contundentes, sobretudo por terem o conddo de afastar
eventual penalidade contratual, notadamente no que tangencia ao desconto financeiro

sugerido;

Considerando que, hodiernamente, o desconto financeiro, ora sugerido,
impactara gravemente na execugao do Contrato de Gestdo n°® 131/2012 SES-GO, em

razao dos altos custos sofridos com o cenario pandémico.

Neste sentido, é imperioso destacar que, como ja levado ao conhecimento
desta Secretaria, dentre as consequéncias de reconhecimento da emergéncia em saude
publica, houve uma elevacdo demasiadamente significativa no pre¢o dos insumos
basicos necessarios a gestdo das unidades. Percebe-se, da observancia das planilhas
gue seguem acostadas a esta defesa, que determinados itens padronizados chegaram
a sofrer variagdo de até 1.700% (um mil e setecentos por cento) em seu prego unitario.
Demais disso, alguns destes insumos, a exemplo da mascara cirurgica - que teve seu
preco consideravelmente alterado -, tem sido utilizado de maneira mais constante em
razao da intensificacdo dos protocolos, sendo feito o uso inclusive pelos acompanhantes

e pacientes.

Desta feita, € importantissimo ratificar o registro do aumento abrupto e
generalizado destes pregos, o que ocasionou aumento significativo nos custos de

materiais médicos.

Sendo, assim, pelo exposto, pugna pelo afastamento de desconto financeiro
no importe de R$ 1.070.001,81, sugerido na Ata de Reunido de Monitoramento, pelas

razdes de fato e de direito expostas.
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Certos da vossa compreensdo e cientes dos esforgos empreendidos entre
este Instituto e essa Secretaria, para a execugdo de servigos de saude eficientes e de
qualidade, encaminha-se os esclarecimentos e documentos pertinentes, ao passo que
renovamos nossos votos de estima e consideragdo. Por fim, colocamo-nos a inteira

disposicdo para eventuais esclarecimentos que se fizerem necessarios.

Goiania/GO, 10 de agosto de 2020.

. Barbosa
Diretora Geral Hospltal Materno Infantil
Instituto de Gestiio e Humanizacio - IGH

Jéssica Lira
Advogada
Instituto de Gestao e Humanizagao — IGH

Raisa Ribeiro Cabral de Mattos
Gerente Juridica
Instituto De Gestio E Humanizacdo ~ IGH
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Anexos - HMI

Ref.: Relatério- Contraditdrio. Apresentagdo Semestral..
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IGH

Cidlculo de inflacdo e volume de compras

1. Inflagao

1.1. Variacdo de precos por hospital com base de
comparagao anual
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IGH - Hospital Materno Infantil
Dataset_TabelaProdutos_IGH

juli 19 jul/i20
Prod Hosp Cat Prod Hosp Nome Média primeiro Média ultimo Variagao
més més anual

Medicamentos ANLODIPINA. BESILATO COMP. 5SMG 0,02 0,35 1650,00%
Medicamentos RANITIDINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 25MG/ML AMP. 2ML 0,57 7,99 1309,17%
Medicamentos NIFEDIPINO COMP. 10MG 0,05 0,40 700,00%
Medicamentos CEFEPIME. CLORIDRATO PO P/ SOL. INJ. 1G 5,40 40,00 640,74%
Medicamentos MIDAZOLAM. CLORIDRATO SOL. INJ. 5 MG/ML AMP. 3ML 0,99 6,40 546,46%
Medicamentos AZITROMICINA COMP. 500MG 0,55 280 . 412,82%
Medicamentos DIGOXINA COMP. 0.25MG 0,10 0,46 381,68%
Medicamentos BICARBONATO DE SODIO SOL. 8.4% BOLSA 250ML 19,90 93,00 367,34%
Medicamentos OMEPRAZOL. SODICO PO P/ SOL. INJ. 40MG 5,76 25,68 345,75%
Medicamentos IBUPROFENQ SUSP. ORAL GOTAS 50MG/ML FR 30ML 1,12 4,57 307,58%
Medicamentos SACCHAROMYCES BOULARDI! 200MG SACHE. FLORATIL 0,91 3,50 284,62%
Medicamentos CEFEPIME. CLORIDRATQ PO P/ SOL. INJ. 2G 13,66 51,00 273,35%
Medicamentos CARBOXIMETILCELULOSE SOL. OFTALMICA 0.5% 16,74 62,28 272,04%
Medicamentos ACIDO ACETILSALICILICO COMP. 100MG 0,05 0,17 230,00%
Medicamentos GLICONATO DE CALCIO SOL. INJ. 10% AMP. 10ML (0.45MEQ, 1,39 4,50 223,74%
Medicamentos CAFEINA ANIDRA SOL. ORAL 10MG/ML 12,00 38,51 220,92%
Medicamentos METFORMINA COMP. 850MG 0,09 0,27 200,00%
Medicamentos CLONAZEPAN COMP. 2.0MG 0,10 0,30 200,00%
Medicamentos HIDROCLOROTIAZIDA COMP. 25MG 0,02 0,086 200,00%
Medicamentos PREDNISONA COMP. 5MG 0,15 0,44 193,33%
Medicamentos GLICERINA OU GLICEROL ENEMA SOL. 12% FRASCO 500ML 4,40 11,72 166,54%
Medicamentos METRONIDAZOL SOL. INJ. 500MG BOLSA 100ML 2,09 5,25 151,00%
Medicamentos SERTRALINA. CLORIDRATO 50MG CPR 0,17 0,40 135,29%
Medicamentos PROMETAZINA COMP. 25MG 0,50 1,13 126,67%
Medicamentos CARVEDILOL COMP. 3.125MG 0,08 0,17 118,18%
Medicamentos METFORMINA COMP. 500MG 0,10 0,21 115,79%
Medicamentos CARBAMAZEPINA COMP, 200MG 0,23 0,48 108,88%
Medicamentos CLORETO DE POTASSIO SOL. INJ. 10% AMP. 10ML 0,20 0,40 103,25%
Medicamentos SULFATO FERROSO COMP. REVESTIDO 40MG FE(I) 0.04 0,09 100.89%
Medicamentos GLICOSE SOL. INJ. 50% AMP. 10ML 0,21 0,40 90,48%
Medicamentos AGUA PARA INJECAO AMPOLA 10ML 0,12 0,21 82,10%
Medicamentos SAL SODICO DE AZUL PATENTE V 2.5% AMP. 2ML 825 15,00 81,82%
Medicamentos ISOSSORBIDA. MONONITRATO COMP. 20MG 0,17 0,31 81,29%
Medicamentos METILDOPA COMP. 500MG 0,78 1,36 74,36%
Medicamentos AMPICILINA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 1G 2,61 4,54 74,28%
Medicamentos IODOFORMIO PO FR 10GR 17,73 29,85 68,36%
Medicamentos CABERGOLINA 0.5MG CPR 10,50 17,58 67,43%
Medicamentos ETOMIDATO SOL. INJ. 2MG/ML AMP. 10ML 9,59 16,00 66,81%
Medicamentos ENOXAPARINA SODICA SUBCUTANEA 20MG/ML SERINGA P 9,16 15,28 66,79%
Medicamentos FURQOSEMIDA COMP. 40MG 0.04 0,06 65,75%
Medicamentos AMOXICILINA+ACIDO CLAVULANICO PO P/ SOL. INJ. 1G+200 8,55 14,04 64,21%
Medicamentos FENTANILA. CITRATO SOL. INJ. 78.5MCG F/A 10ML 3,34 5,40 61.68%
Medicamentos ONDANSETRONA. CLORIDRATO COMP. 4MG 1,44 2,32 61,45%
Medicamentos ATROPINA. SULFATO SOL. INJ. 0.25 MG/ML AMP. 1ML 0,31 0,50 60,00%
Medicamentos METRONIDAZOL SUSP. ORAL 40MG/ML FR 100ML 7.80 12,62 59,75%
Medicamentos MEROPENEM PO P/ SOL. INJ. 500MG ) 8,00 13,93 54,72%
Medicamentos LIDOCAINA. CLORIDRATO GEL 2 % TUBO 30G 2,40 3,70 54,17%
Medicamentos ATRACURIO. BESILATO SOL. INJ. 10MG/ML AMP. 2.5ML 10,38 16,00 54,14%
Medicamentos AMICACINA. SULFATO SOL. INJ. 250MG/ML AMP, 2ML 1,22 1,85 51,64%
Medicamentos RANITIDINA. CLORIDRATO SOL. ORAL 15MG/ML FR 120ML 3,68 548 48,98%
Medicamentos PANCURONIO. BROMETO SOL. INJ. 2 MG/ML AMP. 2ML 4,19 6,24 48,93%

Medicamentos DEXAMETASONA. ACETATO CREME 0.1 % TUBO 10G 099 1,45 46,17%
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Medicamentos
Medicamentos
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CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.9 % AMP. 10ML

ACIDO URSODESQXICOLICO COMP. 50MG

FOLINATO DE CALCIO 15MG CPR

BECLOMETASONA, DIPROPIONATO AEROSSOL 50MCG/DO¢
CEFTRIAXONA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 1G
TIAMINA+PIRIDOX+CIANOCOB(100+100+5)MG/ML INJ
ATROPINA. SULFATO 0.5% COLIRIO

OXACILINA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 500MG

PARACETAMOL SOL.ORAL GOTAS 200MG/ML FR. 15ML
GLICOSE SOL..INJ. 25% AMP. 10ML

FENTANILA. CITRATO SOL. INJ. 78.5MCG/ML AMP:. 2ML
LEVOTIROXINA SODICA COMP. 25MCG

FUROSEMIDA SOL. INJ. 10MG/ML AMP. 2ML

DOPAMINA. CLORIDRATO SOL. INJ. BMG/ML AMP. 10ML
PELICULA PROT.SOL POLIMERICA SPRAY FR 28ML
TOBRAMICINA COLIRIO 0.30% FR 5ML

ONDANSETRONA. CLORIDRATO SOL. INJ. 2MG/ML AMP. 2M!
LIDOCAINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 2% FR/AMP. 20ML
NEOMICINA+BACITRACINA POMADA 5MG+250 UI/G TUBO 1£
IMUNOGLOBULINA HUMANA PO LIOFILO OU SOL. INJ. IV 5.0
ENOXAPARINA SODICA SUBCUTANEA 60MG/ML SERINGA P
CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 20 % AMP. 10ML

POLIMIXINA B PO P/ SOL. INJ. 500.000U1

MEROPENEM PO P/ SOL. INJ. 1G

ANFOTERICINA B PO P/ SOL. INJ. 50MG

METOPROLOL. SUCCINATO COMP. 50MG

TEICOPLANINA PO P/ SOL. INJ. 400MG

HEPARINA. SODICA SOL. INJ. 5.000 UI/ML F/A 5ML-EV
SOLUCAQ P/ DIALISE PERITONEAL COM GLICOSE 1.5% BOL
CODEINA. FOSFATO+PARACETAMOL COMP. SULCADO 30M
AMPICILINA. SODICA PO P/ SOL. INJ. 500MG
ESCOPOLAMINA SOL. INJ. 20MG/ML AMP.1ML

LOSARTANA. POTASSICA COMP, 50MG

METOPROLOL SOL. INJ, 1MG/ML AMP. 5ML

PROMETAZINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 25MG/ML AMP. 2ML.
AMPICILINA+SULBACTAM PO P/ SOL. INJ. 3.0G

RINGER SOL. INJ. BOLSA 500ML

DIPIRONA SODICA COMP. 500MG

DIPIRONA SODICA SOL. INJ. 500MG/ML AMP, 2ML
CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.9% BOLSA 500ML

OXIDO DE ZINCO+VIT A+VIT.D POMADA 45G

SIMETICONA EMULSAQ ORAL GOTAS 75MG/ML FR. 15ML
IBUPROFENO COMP. 300MG

PREDNISONA COMP. 20MG
COLAGENASE+CLORANFENICOL 0.6U1/G+0.01G/G TB 30G
ETILEFRINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 10MG/ML AMP. 1ML
HIDROCORTISONA. SUCCINATO SODICO PO P/ SOL. INJ. 10
CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.8% BOLSA 250ML
CLORETO DE SODIO SOL. INJ. 0.9% BOLSA 100ML
ACETILCISTEINA SACHE 600MG

GLICOSE SOL. INJ. 8% BOLSA 250ML

MISOPROSTOL COMP. VAGINAL 200MCG

NEOSTIGMINA. METILSULFATO SOL. INJ. 500MCG/ML AMP.
FITOMENADIONA (VIT. K) SOL. INJ. 10MG/ML AMP. 1ML
METILDOPA COMP. 250MG

VITELINATO DE PRATA SOL. OFT. 100MG/ML FR 5ML
BETAMETASONA. ACET+BETAMET. FOSF. DIS. SOL. INJ.{(3M
AGUA PARA INJECAO BOLSA 250ML

-

0,15
1,10
2,10

45,00
8,30
3,55
8,77
1,44
0,74
0,20
1,14
0,08
0,42
1,05

56,27

12,39
0,94
2,27
1,71

042,00 1

24,48
0,19
20,40
18,58
20,40
0,74
35,95
17,65
37,55
0,35
2,05
0,90
0,05
19,55
1,74
10,50
2,35
0,08
0,42
2,29
3,24
1,02
0,14
0,16
13,20
1,00
2,20
1,79
1,57
0,73
2,08
28,83
0,71
1,14
0,68
34,57
5,45
1,85

0,21
1,60
3,00
63,95
11,78
4,91
9,31
1,97
1,01
0,27
1,47
0,11
0,54
1,36
72,50
15,90
1,20
2,90
2,17

.320,00

30,13
0,23
25,00
22,75
24,78
0,90
43,63
21,40
45,50
042
2,47
1,08
0.06
23,13
2,05
12,39
2,76
0,11
0.49
2,66
3,76
1,18
0,18
0,12

14,81

112
2,47
2,00
1,75
0,81
2,30
31,80
0,78
1,24
0,74
37,44
5,90
2,00

42,11%
41,93%
38.18%
37.52%
36,74%
36,47%
34,75%
32,84%
30,95%
29,81%
29,09%
28,84%
28,33%
28,21%

27.92%

27,05%
26,68%
2311%
22.86%
22,55%
22,44%
21,47%
21,46%
21,35%
21,25%
21,17%
20,71%
20,45%
20,05%
18,98%
18,32%
18,08%
18,00%
17.45%
16,90%
16,53%
16,01%
15,80%
15,20%
14,28%
14,02%
12,95%
12,37%
12,23%
11,73%
11,46%
10,96%
10,58%
10,28%
9,88%
9,06%

8,82%

830%

8,26%

8,11%
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AGUA PARA INJECAO BOLSA 500ML

CIPROFLOXACINO. CLORIDRATO COMP. 500MG
FLUMAZENIL SOL. INJ. 0.1MG/ML AMP. ML

SALBUTAMOL. SULFATO AEROSSOL 100MCG/DOSE
MORFINA. SULFATO SOL. INJ. 1MG/ML AMP. 2ML

SAIS P/ REIDRATACAQ ORAL PO P/ SOL. ORAL ENVELOPE f
LACTULOSE XAROPE 687MG/ML FR 120ML

PREDNISOLONA. FOSFATO SODICO SOL. ORAL 3MG/ML FRs
AZITROMICINA SUSP. ORAL 40MG/ML FR 15ML.
AMPICILINA+SULBACTAM PO P/ SOL. INJ. 1.5G
BUPIVACAINA. CLORIDRATO+GLICOSE SOL. INJ. 0.6%+8% A
GLICERINA SUPOSITORIO P/ LACTENTES

GENTAMICINA. SULFATO SOL. INJ. 40MG/ML AMP. ZML
AGUA PARA INJECAQ BOLSA 1000ML

ACIDO AMINOCAPRCICO SOL. INJ. 50MG/ML 1G
CLARITROMICINA SUSP. ORAL 25MG/ML FR 80ML
CEFADROXILA SUSP. ORAL 50MG/ML FR 100ML

SAIS DE ALUMINIO € MAGNESIO SOL. ORAL

TIAMINA. CLORIDRATO COMP. 300MG

CASPOFUNGINA, ACETATO PO P/ SOL. INJ. 50MG
BENZILPENICILINA POTASSICA PO P/ SOL. INJ. 5.000.000 Ul
HIDRALAZINA. CLORIDRATO COMP. 50MG

BICARBONATO DE SODIO SOL. INJ. 1MEQ/ML OU 8.4% AMP.,
ALPROSTADIL 20MCG. PO LIOFILO INJETAVEL

TRAMADOL. CLORIDRATO SOL. INJ. 50MG/ML AMP. 1ML
CLINDAMICINA, FOSFATO SOL. INJ. 150MG/ML AMP. 4ML
ENOXAPRARINA SODICA SUBCUTANEA 40MG/ML SERINGA P
DESMOPRESSINA SOL. P/ NEBULIZACAO 0.1MG/ML FR 2.5M
SUXAMETONIO. CLORETQO PO P/ SOL. INJ. 100MG
FENOBARBITAL. SODICO SOL. INJ. 200MG/ML AMP. 2ML-EV
CETAMINA, CLORIDRATO SOL. INJ. 57,67MG/ML 10ML
DEXTROCETAMINA. CLORIDRATO (CETAMINA S) SOLUCAQ
COMPLEXO B INJ. AMP 2ML

BUPIVAC + EPINEFR. INJ0.5% + 1 200.000U! 20ML
RANITIDINA. CLORIDRATO COMP. 150MG

IBUPROFENO COMP. 600MG

HIDROCORTISONA. SUCCINATO SODICO PO P/ SOL. INJ. 50
ATROPINA. SULFATO SOL. INJ. 0.50 MG/ML AMP. 1ML

PO PROTETOR DE PELE 28.3G

BENZILPENICILINA BENZATINA PO P/ SUSP. INJ. 1.200.000 L
NISTATINA CREME VAGINAL TUBO 60G 100.000 UI/4G
CLORPROMAZINA. CLORIDRATO SOL. INJ. 5MG/ML AMP. 5N\
NALOXONA. CLORIDRATO SOL. INJ. 0.4MG/ML AMP. 1ML
ATENOLOL COMP. 50MG

OCITOCINA SOL. INJ. 5 UI/ML AMP. 1ML

AGUA PARA INJECAO BOLSA 100ML

MASCARA RESPIRADORA N 95 PFF2 BRANCA

CANULA TRAQUEOSTOMIA PVC Cf CUFF N 5.5 APIROGENIC
MASCARA DESCART.PROT.TRIP.CLIP.NASAL 4TIRAS
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAQ TRAQUEAL N12 -8l
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAC TRAQUEAL N8 -SIS
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N14 -8I
PINCA CLAMPS RETA (DOYEN INTESTINAL) 16CM, EM ACO |
SENSOR DE FLUXO PEDIATRICO

ALCOOL ETILICO 70% ANTISSEPTICO P/ PELE SOLUCAQ FR
FIO ALGODAO 3-0 PR/IAZ C/45CM AG1/2CIR.CIL2B8CM - FIO C
CONECTOR COTOVELO 80 GRAUS 22F X 22M X 16F AUT 134
ALCOOL GEL 70% ANTISSEPTICO 100ML

2,25
0,27
717
7,80
4,76
0,50
5,15
4,06
6,47
7,50
2,32
2,04
0,66
3,88
18,14
43,59
36,84
19,28
0,81
765,60
7,25
0,35
0,54
71,25
0,55
2,16
16,43
74,60
9,10
1,67
66,50
12,84
0,75
17,19
0,10
0,20
3,99
0,70
42,53
6,86
4,75
1,05
6,05
0,09
1,22
1,88
1,32
3.85
0,11
37,47
45,73
37,02
89,51
250,00
3,12
3.00
8,85
1,65

2,43
0,29
7.74
8,42
5,11
0,53
5,50
432
6,86
7,94
2,45
2,15
0,69
4,08
19,06
45,77
38,68
20,24
0,85
802,28
7,56
0,37
0,56
73,89
0,57
2,23
16,96
77,00
9,38
1,72
68,44
13,21
0,77
17,58
0,10
0,20
4,06
0,71
43,20
6,97
4,81
1,06
6,10
0,09
1,23
1,90
15,00
31,70
0,87
268,30
268,30
212,00
449,30

1.147,00

14,10
12,50
36,20
6,14

791%
7,28%
7.05%
6,80%
6,40%
6,03%
5,87%
572%
5,38%
5,34%
5,15%
507%
5,00%
4,98%
4,98%
4,94%
4,79%
4,28%
4,27%
3.87%
3.71%
3,64%
3,43%
3,23%
3,22%
3,08%
2,89%
2,92%
2,88%
2,67%
2,25%
2,04%
1,94%
1.84%
1,72%
1,58%
1.55%
1,26%
0.95%
0,91%
0,88%
0.41%
0,16%
1037,23%
723,38%
720,75%
615,95%
486,73%
472.62%
401,94%
358,80%
351,92%
316,67%
308,04%
296,28%
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SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N10 -SI
PINCA MIXTER BABY 14CM HEMOSTATICA

ALCOOL GEL 70 INPM GLICERINADO FRASCO 500G USO HC
TOUCA DESCARTAVEL C/ ELASTICO GRAMATURA 10 - TOUt
ESPATULA DE CONCHAS NASAIS 21 CM ;ESPATULA DE COt
FIONYLON 2-0 C/75CM.AG3/8 3.0CM CIRC. - FIO CIRURGICO
FIO POLIPROPILENO 0 C/75CM; AG1/2 CIR.TRL- FIO CIRURG
LUVA DE VINIL FABRICADA EM PVC. SEM LATEX. NAO ESTE
FIO ALGODAO 2-0 AG3/8 3.0CM 3X45 CORT - FIO ALGODAO |
PINCA KOCHER 18CM

ESTETOSCOPIO CLINICQ PEDIATRICO

CANULA TRAQUEOSTOMIA PVC C/ CUFF N 5.0 APIROGENIC
LUVA DE PROCEDIMENTO NAO ESTERIL LATEX TAM. G - LU
LUVA DE PROCEDIMENTO HOSPITALAR NAQ ESTERIL LATE
LUVA DE PROCEDIMENTO HOSPITALAR NAQ ESTERIL LATE
CATETER SILICONE DIALISE PERITONIAL NEONATAL 9FRXZ
TUBO DE PURQ SILICONE N 204 BOBINA C/15M
ESTETOSCOPIO CLINICO

SAPATILHA CIRURG.DESC.ELAST.30GR/M2 - SAPATILHA CIF
PINCA ALLIS 10CM, EM ACO INOXIDAVEL.

TESOURA HEYMAN 17 CM; TESOURA HEYMAN 17 CM EM AC
LUVA CIRURGICA N7.5 LATEX ESTERIL - LUVA CIRURGICA b
DRENQO TORAXICO N20 SOMENTE TBO.S/CONEX.ESTERIL
PINCA ANATOMICA DISSECCAQ 12 CM. EM ACO INOXIDAVE
ALCOOL ETILICO 70% ANTISSEPTICO 100ML

PINCA BIOPSIA DE QUVIDO RETA INFANTIL EM ACO INOXID
ESTETOSCOPIO CLINICO NEONATAL

F1O ABSQO SIN MONO 2-0 C/70CM AG1/2 3.6CM CIL. - FIO CIRI
LUVA CIRURGICA N7.0 LATEX ESTERIL - LUVA CIRURGICA p
TESOURA HEYMAN 17 CM CURVA ESQUERDA; TESOURA HI
CATETER NASAL T.OCULOS PED.C/PRONGA ESTERIL - CAT
LUVA CIRURGICA N8.0 LATEX ESTERIL - LUVA CIRURGICA b
TESOURA HEYMAN 17 CM CURVA DIREITA; TESOURA HEYM
PINCA GUYON 16CM, EM ACO INOXIDAVEL.

FIO ABSO SIN MONO 3-0 C/70CM. AG1/2 2.6CM CIL. - FIO CIR
JARRA P/ UMIDIFICADOR AQUECIDO INTER 3 COMPTAVIEL
LUVA CIRURGICA N6.5 LATEX ESTERIL - LUVA GIRURGICA »
VALVULA INFERIOR INTEGRADA P/ REANIMADOR MANUAL |
FIO ABSO SIN MULT 0 C/70CM. AG1/2 CIR. CIL 3.9A4.0CM - Fi
BANDEJA RETANGULAR ACO INOX 30 X 20 X 24CM

PINCA CLAMPS CURVA (DUYEN INTESTINAL) 16CM, EM ACC
FIO CATGUT CROMADO 2-0 AG1/2 3.5CM CIRC.CIL.C/75CM
BOLSA COLOSTOMIA PEDIATRICA - EM PLASTICO RESISTE
PROTETOR OCULAR TAM P. PARA FOTOTERAPIA. BLOQEWU:
SENSOR SPO02 NEONATAL COMPATIVEL MONITOR MINDR/
EXTENSOR EXL-DEHP FREE FOTO 120CM

FRASCO DE VIDRO S/TAMPA P/ASPIRACAQO 500ML

FIO CATGUT SIMPLES 5-0C/70CM.AG1/2CIR.CIL 2.0A2.2CM -
SONDA NASOGASTRICA LONGA N08 - SONDA NASOGASTR
FILTRO ELET HME+ANTBAC PORTA MONITOR PED.
INVOLUCRO OBITO TAM.0.60CM X 1.50M PEDIATRICO - INVC
CLAMP UMBILICAL ESTERIL - USO UNICO. ESTERELIZADO F
FRALDA DESC.INFANTIL TAM.P - FRALDA DESCARTAVEL IN
PERFURADOR MEMBRANA AMINIOTICA DESC.ESTERIL - PE
AGULHA RAQUI OBESO QUINCKE 25G 120X0.53X4 ¥ - AGUL
CLOREXIDINA SOLUCAO AQUOSA 0.2% FRASCO 100ML
REANIMADOR MANUAL PED.C/BALAQ SIL.250ML - REANIMAI
DISPOSITIVO INTRAVENOSO PERIF 27(SCALP) - DISPOSITI

3,50
22,45
4,27
0,05
63,90
1,12
4.39
0.10
2,86
19,83
10,00
21,33
0,14
0,14
0,14
120,00
52,00
11,64
0,09
25,09
149,30
0,89
4,20
6,95
1,48
485,90
21,50
5,50
0,95
163,90
1,30
0.94
163,80
67,34
8,75
223,90
0,99
51,85
3,90
61,51
288,01
2,05
12,08
13,37
217,00
2,99
15,80
8,00
0.53
8,54
8,27
0,18
0,28
0,58
13,52
1,00
120,20
0.35

203,50
71,20
12,90
0.15

183.00
3.25
12,00
0,27
7.38
49,85
23,55
48,50
0,32
0.32
0.32

270,00

115,00
24,70
0,19
48,21

274,00
1,80
7.50
12,30
2,60

840,00
37,00
9,30

1,60

274,00

2,15
1,56

270,00

108,70
14,17

362,50

1,60
83,60
6,20
96,50
449,30
3,17
18,60
20,50
328,75
4,48
23,55
8.82
0,78
12,48
12,00
0,27
0,40
0,96
19,04
1.40
168,19
0,50

20234E0!
202,08%
202,03%
190,18%
173,35%
163,16%
158,04%
151,38%
135,54%
127,38%
125.21%
125,21%
125,.21%
125,00%
121,15%
112,20%
102 ,58%
84,18%
83,52%
79,78%
78,57%
77,08%
75,68%
72,88%
72,08%
69,08%
58,42%
67,18%
65,38%
64,89%
64,73%
62,91%
61,94%
61,90%
61,62%
61,23%
58,97%
56,83%
56,00%
54,47%
54,00%
53.33%
51,50%
49,83%
48,05%
47,00%
46,54%
46,14%
45,10%
42,11%
41,48%
41,23%
40,84%
40,00%
39.93%
37,44%
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SONDA NASOGASTRICA CURTA N12 - SONDA NASOGASTRI
PINCA DISSECCAO RETA ADSON 120MM C/ SERRILHA
CANULA ENDOTRAQUEAL 8/ CUFF N.3.0 ESTERIL TERMOSE
CANULA ENDOTRAQUEAL S/ CUFF N.3.5 ESTERIL TERMOSE
HEMOSTATICO ABS.CELULOSE OU COLAGENO 80MMX 125N
KIT TRANSDUTOR DE PRESSAQ INVASIVA TPDA48120
ESPECULO VAGINAL ESTERIL DESC. TAM.G - ESPECULOS V
SONDA DE FOLEY N 16 C/ 2 VIAS DE SILKOLATEX, EXTREM(
EQUIPO MACROGOTAS C/INJETOR LAT E ENTRADA AR C/FI
COLCHAO TIPO CAIXA DE OVO 1.90 M X 80CM - EM ESPUM2
PULSEIRA BRANCA IDENT. INFANTIL C/ NO,

PINCA KOCHER INTESTINAL CURVA 14CM. EM ACO INOXID:
FRASCO DE DRENAGEM TORACICA 500ML - FRASCO PARA
DISPOSITIVO INTRAVENOSQ PERIF 23(SCALP) - DISPOSITP
SONDA DE FOLEY N 14 G/ 2 VIAS, SILICONE, C/ BALAQ, EXT
FILTRO ELET HME+ANTBAC PORTA MONIT ADULTO
ESPECULO VAGINAL DESC.TAM.P - ESPECULOS VAGINAIS
AGULHA DESCARTAVEL 30X0,7 DISPOSITIVO DE SEGURAN!
APARELHO DE PRESSAO ADULTO (ANALOGICO)

SONDA URETRAL N18 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR/
SERINGA DESCARTAVEL DE 10 ML, BICO LUER SLIP SIAG S
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO N 22, COM DISPOSIT
AGULHA DESCARTAVEL HIPODERMICA G/DISPOSITIVO DE ¢
EQUIPO MICROGOTAS C/INJETOR LAT E ENTRADA AR C/FIL
FIO ALGODAD 0 PR/AZ S/AG 15X45CM PRE-CORTADO - FIO
SONDA URETRAL N10 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR/
FLUXOMETRO DE OXIGENIO

FiO CATGUT CROMADO 2-0 C/78CM.AG1/2 2.5CM CIL. - FIO ¢
SONDA DE FOLEY N 08 C/ 2 VIAS, SILICONE, C/ BALAQ. EXT
CABO DE BISTURI NUMERO 03

AGULHA P/ BIOPSIA HEPATICA PERCUTANEA18GX10 NEO -
VALVULA REDUTORA DE PRESSAO PARA CILINDROS DE O)
PINCA KELLY RETA 14CM

CATETER EPIDURAL N 18G - PARA ANESTESIA CONTINUA. |
ALCOOL ETILICO 70% DESINFETANTE PARA SUPERFICIES |
TESOURA METZEMBAUM RETA 15CM

VALVULA REGULADORA P/CILINDRQO AR COMPRIMIDO - FAE
PINCA PEAN 14 CM;PINCA PEAN 14 CM EM AGO INOXIDAVE
TESOURA (RIS 11.5CM

ELETRODO DESC.MONIT.CARDIACA ADULTO - ELETRODO L
AFASTADOR DE FARABEUF MEDIO INFANTIL 10X120MM (PA
CURETA DE ERMIRO LIMA EM J;CURETA DE ERMIRO LIMA E
SERINGA DESC.05ML BICO LUER SLIP S/AG.S/DISP.SEG. -
PAPEL P/ CARDIOTOGRAFO 112'X 100MM PAPEL PARA CAR
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO N 24. COM DISPOSIT
HIPOCLORITO DE SODIO 1% C/ESTABILIZADOR GALAQ 500
SONDA DE GASTROSTOMIA SILICONE N20FR

FILTRO P/INCUB.NEONATAL ADVANCED 08 - FILTRQ PARA |
AGULHA DE RAQUI N27 - AGULHA ANESTESICA ESPINHAL ¢
TESOURA METZEMBAUM CURVA 15CM

SONDA DE FOLEY N 10 C/ 2 VIAS, SILICONE EXTREMO DIST
FLUXOMETRO DE AR COMPRIMIDO,

FRALDA GERIATRICA DESC.C/FITA ADESIVA TAMM - FRALL
PINCA HALSTEAD RETA 10CM

ESPARADRAPOQ HIPOALERG (MICROPORE) 25MMX4.5M - ES
PINCA CHERON 24CM

PINCA HALSTEAD CURVA 10CM

PINCA BACKAUS 13CM

0,42
11,50
2,60
2,60
72,00
88,00
1,05
2,12
076
37,90
0,22
33,87
17,40
0,35
9,38
9,00
0.93
0.25
46,00
0,56
0,20
1,55
0,25
0,99
1,24
0,42
35,00
3,80
11,85
9,85
197,30
195,00
22.75
32,34
3,10
29,90
197,00
30,00
17.27
0,19
12,40
160,00
0,12
211,50
1,58
6,20
54,60
152,60
3.75
29,90
12,50
37,00
0,88
23,18
1,60
49,80
23,44
26,00

0,67
15,50
3,50
3,50
95,59
118,00
1,40
2,81
1,01
50,00
0,29
44,50
22,80
0,45
12,23
11,60
1,18
032
58,50
0,71
0,25
1,97
0.32
1,25
1,66
0.53
44,00
4,90
14,86
12,35
245,00
238,99
27,90
39,61
3,79
36,50
239,89
38,50
21,00
0.23
15,00
193,00
0,14
255,00
1,90
7,45
65,53
183,00
4,48
35,70
14,86
44,00
1,04
27,50
1,88
58,50
27,50
30,40

34.62%
34,15%
34,09%
32,86%
32,55%
32,38%
31,93%
31.82%
31,40%
31.03%
30,43%
30,36%
28.89%
27,96%
27.38%
2717%
27,14%
27,14%
27,10%
26,67%
26,26%
26,21%
26,19%
25,71%
25,64%
25,44%
25,38%
24,18%
23,07%
22,64%
22,47%
22 46%
22.07%
21,82%
21.67%
21,60%
21,05%
20,87%
20,83%
20,58%
20,57%
20,25%
20,18%
20,02%
18,92%
18,47%
19,4C%
18.92%
18,92%
18,86%
18,63%
17,50%
17,47%
17,33%
16.92%
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CALDO BILE VERDE BRILANTE 2% LACTOSE

PORTA AGULHA HEGAR 14CM

CANULA ENDOTRAQUEAL 8/ CUFF N.2.5 ESTERIL TERMOSE
CANULA ENDOTRAQUEAL 8/ CUFF N.4.0 ESTERIL TERMOSE
CANULA ENDOTRAQUEAL S/ CUFF N 4.5 ESTERIL TERMOSE
CANULA ENDOTRAQUEAL S/ CUFF N.5.5 ESTERIL TERMOSE
GEL PARA ECG FRASCO COM 100 GR

CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.5.5 ESTERIL DESCART
TUBO ENSAIO VIDRO 16 X 150MM TAMPA ROSQUEADA CAP
CURETA DE ERMIRO LIMA RETA

SONDA RETAL N20 PLASTICO TRANSP.SILICONIZADA -SONI
SONDA NASOGASTRICA LONGA N12 - SONDA NASOGASTRI
SERINGA DESC.20ML BICO LUER SLIP S/AG.S/DISP.SEG.
BOLSA DE COLOSTOMIA / ILEOSTOMIA ADULTO. EM PLAST
SONDA NASOGASTRICA CURTA NO8 - SONDA NASOGASTRI
SONDA RETAL N22 PLASTICO TRANSP.SILICONIZADA -SON!
FIO NYLON 2-0 PRC/45CM.AG3/BCIR. TRI.1.8A2.0CM - FIO CIR
PINCA ANATOMICA DENTE DE RATO 12CM. EM ACO INOXID.
SONDA RETAL N14 PLASTICO TRANSP SILICONIZADA -SONi
SONDA NASOGASTRICA LONGA N16 - SONDA NASOGASTRI
CANULA ENDOTRAQUEAL G/ CUFF N.7.0 ESTERIL DESCART
FiO NYLON 0C/150CM.AG1/2CIRGC.CIL 4.0CM - FIO CIRURGIC:
APARELHO PARA BARBEAR DESCARTAVEL (TRICOTOMIA).
COMPRESSA CAMPO OPERAT. C/FIO RADIOPACO 45CMX50
FILTRO RESP.MAQUET/SERVO - FILTRO DE AR COMPATIVE
FRALDA DESC.INFANTIL TAM.EG FRALDA DESCARTAVEL {t
DETERGENTE MULTIENZIMAS (ACIMA 5 ENZIMAS) 5LT - DE'
CAPOTE DESC:MANGA LONGA GR350 - CAPOTE CIRURGICO
PORTA AGULHA 16CM

COMPRESSA CAMPO OPERAT. S/FIO RADIOPACO 45CMX50
FiO ABSO SIN MULT 0 C/70CM. AG1/2 3.5CM CIL. - FIO CIRUF
DRENQ TORAXICO N 16 SOMENTE TBO.S/CONEX.ESTERIL
CURATIVO TRANSP.POLIURETANO 6X7CM ESTERIL - CURA
DISPOSITIVO INTRAVENQSO PERIF 25(SCALP) - DISPOSITP
CIRCUITO CPAP NASAL F/OXIG N 00 USQ POR PESC 00 < 7(
SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL NO12 C/VALVULA - SONDA |
SABONETE LIQUIDO NEUTRO INFANTIL SOL. 250ML (PH 6.7
CATETER CENTRAL INSERC.PERIF.NEQ. 1.9FR PIGC - CATE
COLETOR DE URINA SISTEMA FECHADO 2000ML C/FILTRO -
MASCARA SILIC. TRANSP.REDONDA NO REANIMADOR MANL
FIO CATGUT CROMADO 1-0 AG1/2CIR.CIL 5,0CM Q0CM - FIO
FIO CATGUT CROMADO. 1. C/90CM. AG1/2CIR. CIL 4.8A5.0 -1
SONDA ENDOTRAQUEAL POLAR SUL N°5 COM/CUFF - SONL
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.3.5 ESTERIL DESCART
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.4.0 ESTERIL DESCART
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.4.5 ESTERIL DESCART
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.5.0 ESTERIL DESCART
ANEL ORING EM SILICONE DUREZA 70/25 07MMX30,31MMX .
CUBA REDONDA 9X4,5CM P/ ASSEPSIA 240 ML

SONDA DE GASTROSTOMIA SILICONE N14FR

FIO CATGUT SIMPLES 2-0 C/S0CM.AG1/2CIR.CIL4.8A5.0CM -
CATETER HEMODIALISE ADULTO 12FRX20CM DUPLO LUME
SONDA URETRAL N14 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR/
MASCARA SILIC. TRANSP .REDONDA NOO REANIMADOR MAN
SONDA URETRAL N12 PLASTICO TRANSP. - SONDA URETR/
UMIDIFICADOR P/ OXIGENIO FRASCO PLASTICO DE 250 ML
COLETOR SECRECAO BRONCOSCOPIA/ENDOSCOPIA 120M
PINCA COGUMELO RETA 16CM;PINCA COGUMELO RETA 16

556,59
22,40
2,60
2,60
2,60
2,60
1,30
338
2,00
168,00
0,64
0,60
0,33
8,75
0.45
0,65
0,99
11,75
0,56
0.72
3,30
7.95
0,50
38.00
43,90
0,53
56,65
3,00
30,50
41,40
5,00
6,10
1,07
0,35
60,90
0.45
4,64
450,00
2,54
23,38
2,59
2,59
136,90
3,39
3,39
3,39
3,39
15,60
14,50
76,00
2,41
115,00
0,58
25,25
0.53
16,66
4,70
1.680,00

650,00
26,10
3,00
3,00
3,00
3.00
1,50
3.90
2,30
193,00
0,74
0.68
0,38
7,70
0.51
0,74
1,12
13,20
0,63
0,81
3,70
8.90
0.56
42.50
49,00
0,59
62,00
3,34
33,90
46,00
5,55
6,73
1,18
0.38
67.00
0,50
510
494,00
2,79
25,85
2,84
2,84
150,00
3,70
3,70
3,70
3,70
17,00
15,80
81,67
262
125,00
0,64
27,35
0.58
18,00
5,08
1.815,00

15,38%
15,38%
15,04%
15,00%
14,88%
14,64%
14.26%
14.11%
14,07%
13,68%
13,26%
12,98%
12,34%
12.24%
12,17%
1212%
11,95%
11,84%
11,84%
11,62%
11.47%
11.41%
11,33%
11,15%
11.11%
11,00%
10,30%
10.25%
10,14%
10.02%
8,93%
9,81%
9,78%
8.74%
9.65%
9,65%
9,65%
8,57%
8,14%
9,14%
9,14%
9,14%
8.97%
8,97%
8,30%
871%
8,70%
8,68%
8.32%
8,28%
8,11%
8,08%
8.04%



Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médices
Materials Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materials Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Matgriais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Matetiais Médicos
Materials Médicas
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materials Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Méedicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos
Materiais Médicos

CIRCUITO CRPAP NASAL P/OXIG N 0- COMPOSTO DE PRON
FIO POLIPROPILENO 4-0 C/75CM.2AG1/2CIR.CIL2.0A2.2CM -
CANULA TRAQUEOSTOMIA PVC S/ICUFF N 4.0 - APIROGENIC
CANULA TRAQUEOSTOMIA PVC S/CUFF N 4.5 - APIROGENIC
FIO CIRURGICO CATGUT CROMADO N 2-0 DE 70 A 75 CM CC
SENSOR SPO2 P/ MONITOR DRAGER INFINTY DELTA XL
CATETER CENTRAL INSERC.PERIF.INF. 2.8FR PICC - CATET
SONDA ASPIRACAQ TRAQUEAL NOOB C/VALVULA - SONDA !
ESPARADRAPO IMPERMEAVEL 100% ALGODAQ 10CM¥X4.5M
CURATIVO ALGINATO CALCIO SODIO 10CMX10CM - CURATI
CANULA ENDOTRAQUEAL C/ CUFF N.6.0 ESTERIL DESCART
SONDA ALIM.ENTERAL N12 POLIURETANO AD.

LAMINA DE BISTURI N11 ESTERIL - L MINA DE BISTUR! N.11
LAMINA DE BISTURI N23 ESTERIL - LAMINA BISTURI N23 AC
ALCOOL GEL REFIL COMPATIVEL C/ DISPENSADOR ITW HIC
SERINGA DESC.01ML C/AG.13X3,3 A 4,5 S/DISP.COM AGULH
PINCA FOESTER CURVA 16CM

FIO ABSO SIN MULT 1 C/20CM. AG1/2 CIL 4.8CM. - FIO CIRUF
FIO CATGUT SIMPLES 0 C/75CM.AG1/2 4.0CM CIL. - FIO CIRL
SONDA RETAL N18 PLASTICO TRANSP.SILICONIZADA -SONi
ATADURA DE CREPE 10CM X 1.8M (EM REPOUSO). 13 FIOS
CONEXAQ Y PARA OXIGENIO

AGULHA P/ ASPIRACAOC DE MEDULA OSSEA MOD. ERGONO
BANDAGEM ADESIVA ELASTICA IMPERMEAVEL 10CM- BANI
COMPRESSA GAZE 7.5X7.6CM ESTERIL 11F PCT 10 UNID - C
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO N 20. COM DISPOSIT
AGULHA DESCARTAVEL HIPODERMICA C/DISPOSITIVO DE :
CATETER ACES.VEN.CENT.DUP LUMEN 16GX20CM (ADT) 7F
FIO CATGUT CROMADO 3-0 C/70CM. AG1/2CIR.CIL3.5A3.6 - F
CURATIVO TRANSP.POLIURETANO 10X12CM ESTERIL - CUF
PINCA KELLY CURVA 14CM

CONJ DRENAGEM TORAXICA 30 ADUL 2V 2000ML - CONJUN
FIO NYLON 2-0 C/45CM.AG1/2 2.5A3.0CM CORT. - FIO CIRUR
F10 ABSO SIN MULT 3-0 C/70CMAG1/2CIR.CIL 2.6A2.7CM - F
FIO ALGODAO 3-0 PR/AZ SIAG 15X45CM PRE-CORTADO - Flt¢
SONDA SISTEMA FECHADO ASPIRACAO TRAQUEAL N6 -SiS
EQUIPO MICRO.BURETA 0-150ML FILTRO 154 MICRAS - EQU
DISPOSITIVO 2VIAS SILIC.EM Y LUER-LOCK NEO. - DISPOSI
PROTETOR OCULAR TAM M. PARA FOTOTERAPIA. BLOQEU
PAPEL CREPADO B0CMX80CM - PAPEL CREPADO 60 X 60 C
GCLOREXIDINA SOLUCAO DEGERMANTE 4% FRASCO 1000M|
F10 CATGUT CROMADO 0 C/75CM.AG1/2CIR.CIL4.8A5.0 - FIC
F10 GUIA G 45CM TUBO ID 5.0-6.5MM - PARA PROGEDIMENT
FRALDA GERIATRICA DESC.C/FITA ADESIVA TAM.G - FRALL
TIRA-TESTE P/GLICOSE SANGUE CAPILAR - TIRA-TESTE PA
ATADURA DE ALGODAQ 20CM X 1.80M 100% ALGODAO LIVF
SERINGA DESC. 01ML BICO LUER SLIP S/AG. S/DISP SEG - ¢
FiO VICRY TR 3-0C/70CM.AG3/8CIRC.CIL 3.0A3.2CM - FIO CiF
LAMINA DE BISTURI N21 ESTERIL - L MINA DE BISTURI N.21
FITA ADESIVA AUTOCLAVE C/TINTA 1SMMX30M FITA ADESH
CATETER NASAL T.OCULOS ADT.C/PRONGA ESTERIL - CAT
PINCA BACKAUS 8 CM

TUBO CORRUGADO COM T DE AYRE COMPATIVEL C/ BABY
FIO NYLON 4-0 C/45CM.AG3/8CIR.TRI.1.9A2.0CM - FIO CIRUR
FIO NYLON 3-0 AG3/8 TRG 2.4 A 2.5CM - 45CM

CANETA DE BISTURI; AUTOCLAVAVEL; COMANDO DE PED/
SONDA DE FOLEY N 22 C/ 2 VIAS DE SILKOLATEX, EXTREM(
LAMINA DE LARINGOSCOPIO NAQ EST RETA NO

61,20
5,48
36,75
38,75
2.05
215,00
650,00
0.61
525
10,35
3,39
9,00
0,20
0,20
18,20
017
49,85
6.59
2,39
0,57
0,37
45,00
114,90
62,28
0,35
1,69
0.25
89,90
510
2,39
26,86
29,80
4,00
546
1,50
260,00
3,78
3,15
11,20
0,38
15,35
3,60
387,00
0,94
0,43
0,98
0,12
4.93
0.19
2,55
0,82
29,73
1.388,00
1,24
1,47
135,00
2,16
122,45

65,90
590
39.60
38,50
2,20
230,00
685,00
065
5860
11,00
3,60
9.85
0.21
021
19,30
0.18
52,70
6,93
2,51
0,60
0,39
47,00
120,00
65,00
0,37
1,76
0,26
93,50
5,30
2,48
27,90
30,90
4,14
565
1,55
268,30
3,90
3,28
11,50
038
15,70
3.88
395,00
0,96
0.44
1,00
012
5,00
0,20
2,58
0.83
30.00
1.410,00
1,25
1.18
136,00
217
123,00

6.67%
6,28%
6,19%
6.11%
6,06%
6,06%
6,04%
5,88%
571%
5,08%
5,02%
5,00%
4,46%
4,44%
4,44%
437%
4,29%
4,14%
4,06%
4,00%
3,92%
3,.91%
3.87%
3,69%
3,50%
3,48%
3,33%
3,19%
3,19%
3.17%
2,68%
2,63%
2.28%
2.11%
2,07%
1,86%
1,85%
1,53%
1,52%
1.42%
1,40%
1,18%
1,00%
0,92%
0.856%
0,81%
0,77%
0.74%
0,46%
0.45%
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Uniforite e Epis
Uniforme e Epis
Unifoime e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme & Epis
Uniforme e Epis
Uniforme. e Epis
Uniforme e Epis
Uniforme e Epis

DISPOSITIVO 2VIAS.SILIC.EM Y.LUER-LOCK AD. - DISPOSITI

CATETER UMBILICAL POLIURETANO M.2.5FR - CATETER Ul
MASCARA RESPIRADOR SEM] FACIAL PFF1 INDICADO PAR/
RESPIRADOR SEMI FACIAL COM FILTRO CONTRA VAPORES
LUVA LATEX AMARELA CANO LONGO TAM. G (40CK)

BOTINA DE SEG PARA ELETRICISTA TAM. 38 SEM BICO DE',
BOTINA DE SEG PARA ELETRICISTA TAM. 43 SEM BICO DE..
LUVA NITRILICA CANO LONGD COR VERDE TAMANHO G CC

‘CTALCADO DE SEG TENIS EVA PRETO NR 45 CALCADO OCU

CALCADO DE SEG TENIS EVA PRETO NR 46 CALCADO OCU
CALCADOC DE SEGURANCA TENIS EVA PRETO NR 47 - CALC
PROTECAQ FACIAL TOM VISOR TRANSPARENTE

CALCADO DE SEG HOSPITALAR PRETO N® 41 OCURACIONA

BOTINA. BICO REFORCADO. TAMANHO 43

0,57

23,32

140
30,00
7,30

88,00

88,00
25,00
54,46
54,48
54,46
17,50

886,00

40,56

12,38%
12,39%
7.40%
8,50%
6.50%
8,50%
5,54%
5,45%
2,44%



05/08/2020

@ 4 Institutode
l Gestio e
%o Humaniza¢do
DOCUMENTOS - SIGOS
Luciana Louzada - Projetos HMI <projetos.hmi@igh.org.br> 5de ééosto de: 2020 0722

Para: COORDENACAO DE MONITORAMENTO FISCALIZACAQO <comfic.gefic.saude@goias.gov.br>
Cc: Laryssa Barbosa <laryssa.barbosa@igh.org.br>, Leonardo Pimenta <leonardo.pimenta@igh.org.br>

Bom dia,
Informo que os documentos solicitados em oficic n°6647/2020-SES estdo disponiveis no SIGOS conforme solicitado.
QObrigada.

Atenciosamente,

Luciana Louzada
Assistente de Projetos

Hospital Materno Infantil - HMI
E-mail: projetos.hmi@igh.org.br
Tel: (62) 3956-2971

https://mail. google.com/maillif0?ik=32254087Calview=ptisearch=all&permmsgid=msg-{%3A1674 180540650057 156 &simpl=msg-f%3A1674180... 1/1


mailto:projetos.hmi@igh.org.br

C1 058/2020 - NIR/HMI-IGH Goiénia, 30 de Julho de
De:  Nucleo Interno de Regulagdo do HMI (Coordenagdo Médica).

Para: Diretoria Técnica

Assunto: Consultas Ofertadas

Prezados,

Vimos por meio desta, encaminhar e anexo relatério de Vagas Ofertadas de
Consultas Ambulatoriais 2 SMS, contendo a quantidade de Consultas Ofertadas por
especialidade, Utilizadas pela SMS, Absenteismo € o total de Vagas as quais ndo. tiveram
atendimento, além de taxas calculadas para melhor compreensao; todos os dados referentes
ao periodo entre 25 de Dezembro de 2019 a 23 de Margo de 2020.

Estamos & disposigdo para maiores informagdes e esclarecimentos.

Renovamos protestos de estima,

Fone; 0800-643-3700 | Email: ouvidoria@saude.go.gov.br
Rua R-7 5/n°, Setor Coimbra - Goiania - Goias - CEP: 74.125-120
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ARILENE - HOSPITAL MATERNO INFANTIL

Especlalidade/Grade

R ] ) Informagbes do periodo:. ) i
Pesioday 25/12/2019 3 31/12/2019 ' :
10 Consuta . Retomg Reserva Tecaicn Interconsulta Total
Especialidade T o . 3 e l Q. o ad | ad || @@ | Q@ || Q@ Tmi] Total || Tatel |
Ofsrut‘;da Ags?ntgada Cm%mwado O.fStrta«r.‘a S::gaﬁa !Cohﬁrmada Ofgmada endada ‘Ccmﬁrmado fertatal|fgendadaljcorfirmadol|Oferiadal|AgendadaliConfirmady 1
PNEUMO PEDIATRA - t _ ’ .
ASMA 3 3 3 0 ﬂr 0 0 0 l ] 4} 0 0 3 3 . ;
lorerroenTerooets, L+ L2 Lo o JL o J o o J o § o Fo o o JLe 2 o]
[oTORRINOLARINGOLOGIA] 3 J. 3 | 3 | o [ o J o [l 9 To o Lo Lo o s ]-3 Il s I
[INEFROLOGIA o L o [ o 3§ o i 7 o Lo ™o J o I o | o J 3 A §
PNEUMOQ PEDIATRA - !
ASMA 8 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 | 0 6 0 0 |
[PEDIATRIA To Lol o =)o JLo oo L o [oll o T o = o e !
[HEMATOLOGIA s s 2 Lo Jl e I o o o [ o Lo Lo | o s 21 21
lENDOCRINOLOGIA E '
METABOLOGIA 3 3 1 [} 0 [ i} 0 0 0 0 0 3 3 b !
OBSTETRICIA - PRENATAL , ‘ |
ALTO RISCO 2 2 2 0 0 0 0 0 0 [ Y ] 2 2 2 l
CIRURGIA PEDIATRICA -
HEMANGIOMA 0 0 0 10 o ] Q 0 [ Y 0 1] 10 Q 0 I‘
MEDICO (QUALQUER ' - l
[ESPECI ALID ADE) 0 g 2 20 5 [ Q ] [ 0 0 4 ?0 5 ¢ ‘
[REUMATOLOGIA Pl oo lLel oo Jo o] o el o L0 L« e 1 o Jli
[NEUROLOGIA s s ol o e Lolo e Jole o Juls I s
OBSTETRICIA - PRENATAL , i
\ALTO RISCO 0 0 ] 74 16 0 0 ] 0 ¢ 0 0 74 16 1] !r
ORTOP E TRAUMAT - v . i
PEDIATRA 0 0 0 41 o 0 0 0 0 0 ‘o 0 4 o | o i
[NEUROLOGIA el s Tal ol oo o o e Tmlulc: b
[cLiNcA GERAL e e T e e Lo bo e Jolte o Ja) ol ol
[CLINICA MEDICA el s Tol oo lolo Lo ol oo Tulelo ]
[NEUROLOGIA o o o JLollo Lo Jrol ol o T L Lo 2]« J o [
ENDOCRINOLOGIA E
METABOLOGIA 0 0 0 31 ] ¢ 0 0 0 g 0 0 31 [ 0 ‘
[HEMATOLOGIA To [ o o el o Lo Lo o J[ e Il ol 2o Co Lo L o &
[GASTROENTEROLOGIA || 0 || o | o | 15 e I 2 JLo ] o J o J ¢ T e J 5 | & | 2 4
- - i
[NEFROLOGIA Tl s« oo o Lol ol o Lol o o ol s L 4 [
[PEDIATRIA Tz 1 2 2 o o T o [ ol o T o o J_o L o JL =2 2 | 2 I
[DERMATOLOGIA e T s 1 ¢« lolo Lo Lo oo Lol o o I8 s I+ U
BUCOMAXILO FACIAL - . ;
HOSPITALAR - 0 4] 0 12 0 0 o | 0» 0 0 [¢] 0 12 0 0 ;
[oToRRINGLARINGOLOGIA] o | o | o J 2 J 7 J 3+ J o I 0 o Lo o Lo Jla=i 7 JL t 1
{
gg’sgx u’;;:: OE 13 3 3 ¢ 0 0 0 0 0 0 0 0 13 3 3 |
[DERMATOLOGIA e s el s L Lo Lo oo ol oo el o)
CIRURGIA PEDIATRICA - ] i
CIPE 3 3 3 0 0 0 0 ¢ 0 0 o 0 3 3 3 i
ORTOP E TRAUMAT - ‘ }
i 1 1 0 0 0 i} 0 4] 0 ¢} i} 1 1 H i
PEDIATRA ; , L !

FroTAL (el oy [wlnlle fele e Lz iT o]
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ARILENE -»HOSPITAL MATERNO INFANTIL

Especlalidade/Grade i
Informagbes do Perfodo; o i
Periado: 01/01/2020 & 31/01/2020 %
[
_ 10 Consults Ratomo Raservg Tecnlca Interconsulta Total f
Especkiidade . JI Qtd, Qid. Qtd, _J Q. l Gtd. Qtd, Q. l Qd. Qtd, Qtd, Qd, Total Total Total ‘
Ofertadal|agendadal|Confirmadol{Olertadal |Agendadal|Corfirmada) Ofertadal|AgerdadaliConfirmudol | Ofertada) dudallConfirmadol|Ofertadal| Agendadal|Confirmado
GASTROENTEROLOGIA || ¥/ | 3 %5 o | o || o o Lo | ¢ o || o || o 7 || 3 25 i
[OTORRINOLARINGOLOGIA| 24 || 2¢ | 15 || 0 | 0O ™o o o J_ o J ol o o i 2 4 | 15_}]
[NEFROLOGIA To s o Telnl» Lo o o o ol o Jelnsl| = ]i
:gﬁ&”o PEBIATRA - 0 0 0 0 0 0 o 0 0 5 3 0 5 3 0 ,
[HEMATOLOGIA T [ & [ % & 7 JLo oo Jol o o |us % = _]
OBSTETRICIA - PRENATAL :
ALTO RISCO 52 50 R o 0 o 0 0 0 0 0 0 52 50 3
CIRURGIA PEDIATRICA ~ ] ’
HEMANGIOMA 0 0 0 4“4 a e oo 0 0 0 0 0 44 43 9
[NEFROLOGIA To Lo o oo o {Lol o T s L Lo s 3 I o |
[REUMATOLOGIA To Il o o J = | & § o Mo J[ o o J o} o [ 1s 12 5 |
|CLINICA MEDICA T o o | o e a J ¢ o I o J[_o Ja l[ 6 | 3 e [ 18 3 ]
[REUMATOLOGIA Fe [+ 13 oo JLo JroJ- o T o JLo o Il 2o I N
IALERGIAALMENTAR L o | o | o J 2 | & J e J o J o J[ o J ° Co T o Jree T [ s |
ORTOP E TRAUMAT - -
PEDIATRA 0 0 0 164 60 16 ] 0 0 o 0 o 164 60 16
URoLoGIA S lre Lo ol e Lole Lo ool o el 7 I
INevmomsen——— o Lol o loloe Lo Jo oo s le s sl
CIRURGIA PEDIATRICA - . -
HEMANGIOMA 16 16 8 0 o o o 0 0 0 0 0 ) 18 8
IGTORRINOLARINGOLOGIA| o J__ o | o J o J o J_ o J o o J[ o | 7 s L« 1Tz s 4 |
[PEDIATRIA e s o oo T o JL ot o Il o o Lo Lo Jrs s I 2 |
| DERMATOLOGIA s s | = e JLo J o J oo o = 7 ¢ 7 | » [«
URoLoGIA T el & Lol oo oo Lo Jolo] o Jwl s o l
3 - !
gﬁ&ggﬁﬂne 33 15 14 0 0 o 0 0 ] 0 0 o 3 15 ST
Fierciaaumentar. . Lo L s L o Lo J o JLo o o oot o N ul s 2 i
[GROLOGIA s Lo Tolo o Lolo Lo Je e & JLele Il s ]
gLBTsOlERIl '&CJA'PRENATAL 0 0 0 0 o | o 0 0 0 - 7 4 3 7 4 3|l
O ET - ) - H
ngggrg:mum” M0 32 15 0 0 0 o - o .y o f 9o }.0. o | 140 32 15
SNEUM = = = = _ v -
_ ASS?\MO PEDIATRA 17 3 oo 0 o oo 0 o o 0 7 3 3
[PEDIATRIA Fo Lo o Jomj & [« Lo o Jl o JLo]Joo J[ o Nl « J ¢ ig
ENDOCRINO ; v !
METABOLgGll-gGIAE 1z 12 RS LN 0 ° 0 0 0 o 0 12 12 7 l
IR '
E;sé'é‘,fﬁ:é‘ﬁf” ] 0 o 74 38 27 0 ¢ 0 ¢ o 0 74 38 |
{
[NEUROLOGIA s s e oo e el e ool Islslzl]
OBSTET! - ,
Augg RII;ICCéA PRENATAL | | 0 o 30 | 133 % o 0 o I ol o 0 340 | 133 % |
[NEUROLOGIA T [ o1 o el s | 2 JLo o o JLoJ ol o Jlulej |
{|[CIRURGIA PEDIATRICA ~ 0 i
CIpE 0 0 o 0 0 0 0 0 8 7 4 8 7 4
[CLINICA GERAL Lo o 0 o Jle Jl 8 I 0 o | o |l o o Jl_ 9o s e [ ® o ]
[CLINICA MEDICA Fo L o o Lol 5 2 Jo o o J o oo Jleol & | 2|
ORTOP E TRAUMAT -
PEDIATRA 0 0 0 o o 0 0 0 o 2 H 1 l 2 i 1
[REUMATOLOGIA Fo ol ¢ FTolol o Lol o o J -z ]2 J+1 2z 2 |
[GAsTROENTEROLOGIA || o | o J_ o L o J o | o J o o J--o 7 s L3 7 s [ 3 |
ENDOCRINOLOGIA E 6 - A . . R B
ENDocRINOLE ol e Twl o= o] o] loleol e Jnol=]=]
(HEMATOLOGIA Toll o o = L% | v Lo o o ol o Jl o I * i 2 7!
|GASTROENTEROLOGIA || o | o | 5 | 2 | o e Lo o o J_o° s |l 55 29 |

o
o0
. kN




| FEFROLOeTE e N A RN IS O N NSO B e BN I N BETA
_DERMATOLOGIA oo Lo J2o T o | o oo J o IS s Lz ) | /&
-gggmmp“fblﬂ"m‘” 0 N B o N o 50, I qs! “ﬁ%\sj
[CLINECA GERAL oo Lo Lo e o Jtol o A D I I B W S
E‘ggg;arﬁlfFAcm»- o | o e |l sl o 0 o o |0 " NE o NLazeq®
5TORRINOLARINGOLOGIA|| , 0 I T | ue j e 4§ 4 i e l_.o s JL o M _2° I Il 43__]%'
|Fueromamenme__L e Lo Lt LI S I O B I I O NN N S - i
[DERMATOLOGIA __ Fo L o o e Il 2 o )0 5o Lo o JLe Il s« il 2 l
ggéJRGn PEDIATRICA - 9 g 1 s 0 o o || o ° o | o P 9 g 5 :.
‘F_r'oTALA _ s Lo )2 |78 | & e o J 0 o Jw s JU 2 | "§;



ARILENE - HOSPITAL MATERNO INFANTIL

Especlaiidade/Grade

Inforh'tagées do Periodo!

Peticdo: 01/02/2020 3 297022020

19 Consulta Relemo Reserva Tecnica Interconsulta Total
Espaciafidade Q. Q. Qid. Qid, Qtd. Qu, Qtd. Qtd. o, . Q. “ Q. Total || Totel J[ Total
Ofertadal|agendadal{Confirmado]|OfertadajiAgendadal |Confirmado OfertadaliAgandadaliConfirmade;| Ofertadal|Agendada iConfirmadal|OfertadaljAgendadaj{Confirmado)
GASTROENTEROLOGIA 28 25 10 0 0 0 0 0 0 0 o I o | 2 s || 10
{NEFROLOGIA Co o I & ool m @2 Lo o J_ o Jro ol o Juli?m 2 |
[OTORRINOLARINGOLOGIA] 27 || 25 || 5 | o §| ¢ o o [ o J_ o Jrol o} o M s J| s
PNELMO PEDIATRA - ;
ASMA o 0 0 €0 4 5 ] ] ) 0 e 0 80 42 5|l
|HEMATOLOGIA T [ # | = | o o o Jlol o j o To o I o J# [ ] 2 ]
OBSTETRICIA - PRENATAL - !
ALTO RISCO 56 55 2% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 56 55 % i
- - |
CIRURGIA PEDIATRICA - :
HEMANGIOMA 0 » 0 0 55 17 0 ¢ 0 Q v} [+] [ 55 17 0 ;
[REUMATOLOGIA To o | o el o I3 Lo o J o Jroj e o il 2 =1
[ALERGIA ALIMENTAR = s I 3 L2 7 | 4 J 2o T o Lo | o | o | 2 T 7 &
ORTOP E TRAUMAT - , ' . . l
PEDIATRA ¢ 0 0 164 43 3 0 4 [ 0 Q 0 164 43 3 ‘
[UROLOGIA o Lo T o el s s Lo o Lo ol ol o Iz I I
[NEUROLOGIA Toll o o oo Lo Jro oo 21t L2 | A
CIRURGIA PEDIATRICA - |
HEMANGIOMA 13 oS 0 0 0 0 0 o 0 0 13 12 5 .3
- Y i
[oToRRINOLARINGOLOGIA ¢ | o L o JL o J o JL o J o JL o J o 4 s I ¢t e s e L o i
|PEDIATRIA Tl i Lt Lo Lo o Jlole o Jo ol o It 11 Lt l}
[DERMATOLOGIA % [ 5 | & Lo Lo o Jlo Lo Jro sl s [t 5 T 7
[uROLOGIA L3¢ Il 3t ® Lo Lo Lo JLo Lo J o Jo ol o [l s s J = 1
CIRURGIA PALATO E ;
FISSURA LABIAL 73 9 ; 7 0 0 0 0 [+} 0 Q 0 0 73 9 7 l
[ALERGIAALMENTAR . L 5 L 3 1 5 J o L o J o J o | o J o [ o i O o s 31 3 ;
[ROLOGTA___ To T o [ o Lol s Lo oo o s =] 2 sl = 2
™ i
ggg%_iATRAUMAT N 12 32 20 0 0 0 o [ 0 o 0 0 112 32 20 !
::;g”o PEDIATRA - 12 0 0 0 0 0 0 0 [ 0 0 0 12 0 0 i
[PEDIATRIA To Lol o lele L7 JLolle Lo Lo oo Jmlxl] 7 }]
ENDOCRINOLOGIA E
METABOLOGIA 24 24 14 [ Q 9 [ 0 0 0 [¢] ] 24 24 14
[CIRURGIA PALATO E -
FISSURA LABIAL g [+ 0 149 93 8i 4 o 0 0 0 ] 149 93 81
[NEUROLOGIA Tz L= L% o o Lo Jro o J o ol o Il o | J‘
:ETO RIZICCOIA - PRENATAL 0 0 0 320 110 14 ] 0 [+} 0 0 o] 320 110 14
[NEUROLOGIA To o o lella 7 Lo oo oo [ o Jnlal 7 i
i
g:}gksm PEDIATRICA - o o | o 0 o 0 o 0 0 1 4 ) 1 4 0
[CLINICA GERAL To o [ o e L2 [ ¢ o o J o ol ol o |8 I
CLINICA MEDICA Fol o o lolollo Lolo Lo ool o Jalol o]
ENDOCRINOLOGIA E
METABOLOGIA 1] 0 3} 124 84 ‘ 34 0 0 [} ¢ 0 ¢ 124 84 34
(HEMATOLOGIA Fo o o e e s Lo oo Jro]J o [ o [[ell s Il ¢ ]
[GASTROENTEROLOGIA || © JL o | o | e || 4 | 8 1 o j O T o | o o o J e J[ s [ 8 |
[NEFROLOGIA Tl =2 ool o Lollo o Jo oo el =]
gl;gkcm PEDIATRICA - , 0 0 v l & || 3 » 0 l 0 i 0 0 0 0 | @ || 38 “ 0 i
|
gggggm‘f FACIAL - 0 0 0 1 48 0 0 ] 0 1] ’ 0 ¢ 0 ] 48 0 0 i
!
OTORRINOLARINGOLOGIA] o || o J o J & J 4 | 1 J[ o || o } o Te [ o || o J e [| & | 1 |
[pERMATOLOGIA e o I o % 5 ¢ JLol o J o J o o [ o | o |l = s i
oo | o [ 5 | o[ o] o o] o] o [l ] ] ]"]
[TOTAL 56 || 357 || e || s | 770 || 285 f o || o f © T s 3 ] i



ARILENE - HOSPITAL MATERNGQ INFANTIL

Especialldade/Grade !
‘ o Informaches do Periodo: T f
Periovo: 01/03/2020 & 23/03/2020 |
10 Conpsulta Ratomo Reserva Tecnlea Interconsulta Total :
Especialidade . “ . od || ad || ow. “ otd. ot || aw Qd. || @@ u Qid. aw. || Towm || Towt || Toal ||
Ofartadal|hgendags|iConfirmadol|ofertadallAgendadaliConfirmadol|CfertadaliAgendada Confirmadol|OfertadaliAgendudaliConfirmadol|OfertadaljAgendada Cordirmado ;
GASTROENTERCLOGIA 7 || 19 8 o || o || o o 0 0 b || o 0 27 ) 8 |,
[NEFROLOGIA Tol o Lo Lo L% 2 Lo Lo Lo oo I o I o] 3| 2}
[OTORRINGLARINGOLOGIA] 2¢ | 21 || 3 J o J[ o J ¢ o L ¢ o J o e | o j 2 Tz 3 |
. :25?\”0 PEDIATRA - 0 0 0 66 14 12 0 0 0 0 0 0 56 14 12
[HEMATOLOGIA T [ = [ 5 ool o oo Lo Joj oo %] » L3> !
OBSTETRICIA ~ PRENATAL .
ALTO RISCO 48 48 31 0 0 0 0 0 0 0 0 0 | 48 48 3
CIRURGIA PEDIATRICA - ) )
HEMANGIOMA 0 0 o 4 4 3 ¢ 0 ] 0 0 0 40 4 3
[REUMATOLOGIA s |t Lo o Lo JLeol o Lo JoJ ol o33 Lt |
ALERGIAALIMENTAR . L o L o | o J s |« L = JL o JL o I o J ol o o w g« [ 2 |
ORTOP E TRAUMAT - ]
PEDIATRA o 0 0 19 2 3 o 0 0 0 0 0 130 ‘ 2 1 |
[UROLOGIA 5 o o Lz lw 7 oo Lo Jol o o |2 Lt 7__J
CIRURGIA PEDIATRICA ~ P
HEMANGIOMA 17 1 2 0 0 0 0 0 0 ¢ 0 ¢ 17 11 :
loTORRINOLARINGOLOGIA]L o JL o | o JL o J_ o JL o J o J[ o I o [ # I 0 o = oo 1
[PEDIATRIA Tr L7 Lo oo Lo J ol oo Jof ol o |- I N
|DERMATOLOGIA =15 2 oo Lo JLo Lo e Juol ol o Il = Tz ]l
i
[UROLOGIA Tz L | o Lo o Jr o JCo J o J o JLo ji0o o e 2 [l
CIRURGIA PALATO E _ |
FISSURA LABIAL P 6 5 0 0 0 0 0 0 o 0 0 % 6 5 i
- !
[ALERGIA ALIMENTAR . ] 8 1L+ I 2 o JLo J o JLoJ o T o [ o] o i 0 e« 3 1
[UROLOGIA To Lo J o Jro o o ol ol 0 2z | 3 3 a2l 3 || 3
ORTOF E TRAUMAT - i
PEDIATRA 120 3 5 0 0 0 0 ] 0 0 0 0 120 13 s |
PNEUMO PEDIATRA -
ASMA 13 1 1 9 0 0 0 0 ¢ 0 0 0 13 1 1
[PEDIATRIA Fe s Lo lwie s Lelolo folol o [l s s
aggggg%gsmri 17 7 5 ¢ 0 o 0 0 o 0 ) 0 17 7 o 5
‘ gg:&::ﬁ:;:g OE 0 0 0 65 24 % 0 0 ] o 0 0 65 24 24
[NEGROLOGIA el el s oo o oo e oo o Iz s+
25.?;%’;13"'”“”6" 0 0 o w0 || 2 o 0 0 B 0 0 0 w0 | 2 o |
ggg RGIA PEDIATRICA - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 4 2 5 4 2
INEUROLOGIA ™ o Lo J e J_ 5 | 2 jLo [ o J o T o o [ o | e || s || 1 it
[CLINICA GERAL o o o e s s o o [ o Joi o o JLeo | 5 I 5 |
[cLINICA MEDICA T o Lo e L« o JTe o J o o J o o e g« It |
leastroenTERotoeth. Lo L o Lo Lo Lo J o J o Lo Jr e JleJ+ T o 21 1| 0|
;g:gg{gg}.geme 0 0 o 113 3 27 0 0 0 0 0 0 113 33 27 g
[HEMATOLOGIA ol ol o el ol Lo e Lo Lo Lo L o Jls] u 5]
[GASTROENTEROLOGIA || 0 |l o | o | 7 | @ | = [} o o I o J o [ o [ o 1 JJ st I 9 ]
NEFROLOGIA Te T v | s | oo e Lo o JoJl o o e 7 1 9 :
gggRGIA PEDIATRICA = o 0 0 EH 2. 10 o 0 0 o 0 1 0 1 35 23 10
' @g‘;gﬁ‘f FACIAL - 0 0 0 36 1 1 0 0 0 0 0 0 3 1 1
[OTORRINOLARINGOLOGIA © || 0 L o i | & L+ I o JL o Jf o J o JL o | o [ as [ 4 1 4
| [DERMATOLOGIA o e | o % ] 4 I+ L o L o | o T oo} o M3 [ & [ ¢
lg}puEJRGIA PEDIATRICA- | o I 7 , ” o “ o . 0 0 0 0 ' 0 0 10 7 s |1
i
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Ch. Ne, 14 /2020
De: Departamento de Faturamento HMI
Para: Diretoria Geral
Goiania, 29 de Julho de 2020
Assunto: Estratificacdo dos motivos de rejeig3o.

Apbs cumprimenta-ios, para esclarecimentos que se fizeram necessérios, segue relatorio estratificado das inconsisténcias
que geraram rejeigdo nas competéncias de Janeiro, Fevereiro e Margo.

Quantidade
. Quantidade de | QuEPUdRdRde |y ontas Céteuio do tndicador
s contas rejeltadas ) :
COMPETENCIA 1 contas na competéncia rejeitadas por ¢onsiderando erro
. : apresentadas: erro - operacionals
atual
operacional:
829 18 8 0,96%
- Motivo de rejelgdo. Rejeltadas Reapresentadas Erro Observagio
: aperadonal?

AlH bloqueada por periodo de Aguardando resultado da
internagdio sobreposta no movimento 10 0 ndo auditoria
AlH bloqueada por solicitagdo de ‘
Jiberagdo ) ] ‘ 1 0 sim Critica ndo aceita
AlH bloqueada por duplicidade CNS do '
paciente ) 4 0 sim Erro SPDATA
AlH bloqueada por periodo de Aguardando resultado da
internagdo sobreposto no estado 2 0 ndo auditoria
AlH aprovada neste processamento 1 0 Ndo
Langamento obrigatério deOPM (0304 1 1 sim
Numero de AlH fora da faixa
(5220100007837) , 1 1 ndo
Hospital ndo possui servigo/
classificagdo _exigidos 2 2 sim CNES do Hemocentro




Maturamento
G EIVINSL

Auditcra de SERRAIRIGGR Ser vicos de Saude

Coordenadara d6 Faturamento HMU/HEMNSL

Adsigbgrapeuta 6L iTO 237639F

Quantidade de
A idade
Quantidade de Quantidada do contas Céleulo do indicador
contas contas rejeltadas rejeitadas por concidecando erro
COMPETENCIA 2 2 competdngla po
apresentadas: armo operacional:
atual: .
804 22 7 0,87
Motivo de rejel Rejettad R tad Erto Observags
otivo de rejeigio ejeltadas eapresentsdas » {v-12]
AlH bloqueada por periodo de internagdo Aguardando resultado da
sobreposto no movimento 1 0 nio auditoria
AlH bloqueada por solicitagdo de liberagio 1 0 sim_ Critica ndo aceita
AlH blogueada por perfodo de internag3o Aguardando resultado da
sobreposto no estado 1 0 ndo auditoria
Hospital nao possui servigo/ classificagao
exigidos 1 1 sim ~|CNES do Hemocentro
Quantidade de diarias de UTI superior a
capacidade instalada (202001) 13 5 n3o
Cobranga de mais-de um cédigo de didria
de aconipanhante (0802010016) 1 1 sim
Profissional nao vinculado ao CNES com
CBO informado {210176397110000) 1 1 sim
procedimento realizado incompativel com
procedimento principal 1 1 sim
Idade do paciente superior a maxima
permitida 2 0 sim: Critica ndo aceita
Quartidade de
wiid t
Quantidade de Quantidars de contas Caleulo do indicador
contas contas rejeltadas rejeltadas por conciderando errg
COMPETENCIA 3 apresentadas: ne m;z::ﬁncia ero operacional;
) operacional:
872 91 53 6,07%
Motive.de rejelgdo Rejeitada: Reay tadas wro Observagio
G- @ 5 presentada; onpracionai? rvags
AlH bloqueada por periodo de internagdo Aguardando resultado da
sobreposto no movimento 35 0 ndo auditoria
AlH bioqueada por solicitagdo de liberaggo 4 2 sim Critica ndo aceita
Hospital nSo possui servigo/ classificagio
exigidos (0212010026) 1 1 sim CNES do Hemocentro
Quantidade de didrias de UTI superior a
capacidade instalada 1 0 Ndo
Profissional ndo vinculado ao CNES com Utilizado profissional no
CBO informado {210176382430004) 45 45| sim cadastrado
procedimento principal
{0417010028/0303100044) 2 B 2 sim
Quantidade de didrias superiora
capacidade instalada 2 0 Ndo
AlH aprovada em outro processamento
{202002) 1 o] Nda
AlH blogueada por duplicidade de CNS de
paciente 1 0 Sim
Sem mais para o momento, nos colocamos a disposicdo
1
ACE‘lf sus Melo Miguel
opr
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Desempenho 2020
Indicadores e Metas de Produgao
Internagdes Hospitalares

2 Internacgdes Meta - Janeiro  Fevereiro  Até 23 de Total do Periodo Abril Maio 01a25
Hospitalares Margo Margo de Junho
Realiz. Realiz. Realiz. Contrat. Realiz. % Realiz. Realiz. Realiz Realiz.
o 41 32 51 49 123 132 7,31% 11 14 23 17
Pediatrica
Clinica 248 386 297 744 1111 49,32% 62 . 284 309 264
Pediatrica : ‘ 1
428 v :
Cerfis 26 12 5 78 25 -67,94% 0 0 0 2
8 ' ,
Clinca 461 364 326 1.383 1.076 22,19% 114 . 338 381 314
Obstetrica : ' ’
| 386
_Tninl N 77,::_‘:__ . 8R4 ﬂ a12 ,_; n77 _ L2208 '_9 244 #naao/, 187 o 636 a V731 597 '
Internagées Hospitalares Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Junho |
Clinica Pediatrica 415 364 440 330 399 371

Somos todos o _ -
- < Clinica Obstétrica 398 395 421 299 331 318

GOVERNG DO ESTADO Total 813 759 861 689

Fonte: Argos




Desempenho 2020

Indicadores e Metas de

Producao
Cirurgias Eletivas
2 Cirurgias Meta Janeiro Fevereiro Até 23 de Total do Periodo Abril Maio 01a25
Eletivas Margo Margo de Junho

Realiz. Realiz. Realiz. Contrat.  Realiz. % Realiz.  Realiz. Realiz " Realiz.

Pediatrica 15 55 67 29 45 151 235,00% 0 14 0 2

CERFISS 26 8 12 23 78 43 44,87% o 0 1 4

Total 41 . e 79 42 123 184 43,59% 0 1w

Fonte: Dados enviados por email

Somoes todos

GOVEANO RO ESTADO



Desempenho 2020

Indicadores e Metas de
Produc¢ao

Atendimentos de Urgéncia e
Emergéncia

Somos todos

GOVERND DO ESTADRO

Atendimento Meta Janeiro
de Urgéncia e
Emergéncia
Realiz.
Atendimentos 4100 3.452
as Urgéncias

Fonte: Dados enviados por email

Fevereiro

Realiz.

3.478

Ate 23 de
Mar¢o

Realiz.

2.699

Contrat.

12.300

Total do Periodo

Realiz.

9629

%

-21,71%

24 a31de
Marco

Realiz.

646

Abril

Realiz.

2172

Maio

Realiz

2.226

Junho

i

Realiz.

1.981




Desempenho 2020

Indicadores e Metas de

Producao . o
Atendimentos Ambulatoriais
Atendimentos Meta Janeiro Fevereiro : Até 23 de Total do Periodo Apds 23 Abril Maio Junho E
Ambulatoriais . Margo de Margo |
. . . . ) i
Realiz. Realiz. = Realiz. Contrat. . Realiz. % Realiz. Realiz Realiz.
Consulta Médica 2422 2.084 ' 1.673 7.266 5.848 19,51% 194 613 674 620
2.091
Consulta Nao 916 ' 844 ' 834 2748 2247 -18,23% 92 962 797 440
Médica : . ‘ v
569
Total 3358 2.660 2.928 2.507 10.074 8.095 -19,64% 226 1.575 1.471 1.060
Atendimentos  Meta Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio  Junho
Ambulatoriais '
Consulta Médica 2422 : 2.798 2.512 1.502 1.590 1.899
2.784
. Consulta Nao 916 204 398 198 265 - 188

Somos todos Médica
113

GOVERND D0 ESTADO [ Total 3358 2.897 3.002

b

2.910

Fonte: Argos
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Desempenho 2020

Avaliacdo e Valoracdo dos Indicadores de Desempenho

Contrato .
Indicadores de Desempenho Meta | Jan {Fever | Margo 1° % de |Pontu|Pontu| VALORA C
Trimestre |Execuci| acdo | acio |[RECEBER
oem | . |global DO
R ) DESEMPE
a Meta NHO
1. Taxa de Ocupagio Hospitalar 2 85% (96,87%)96,17%| 97,51% 96,85 113,00%( 10 7,5 70%
2. Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar {dias) <9 467 | 4,76 4,50 4,64% 148,00%¢ 10
3. indice de Intervalo de Substituicdo de Leito (horas) <37 0,15 | 0,18 0,1 0,14% 199,00%] 10
4-Taxa de readmiss3o Hospitalar (em ate 29 dia) | <20% | 16% | 15% | 16,00% | 15.6% {122,00%| 10
5. Percentual de Ocorréncia de Rejei¢do no SiH <1% 1,80 | 2,73 2,52 2,35 -35,00%| O
6. Percentual de Suspensio de Cirurgias Programadas por condigdes <5% 0 1,49 | 0,00% 0.49% 190,00%| 10
operacionais
7.Taxa de Cesariana em Primiparas <15% | 55% | 45% | 49,00% 49,66% |-130,00%| O
8. Percentual do APGAR de Recém-nascidos Vivos 27 9% 9% 9,00% 9,00% 80,00% 8
0. Taxa de Mortalidade Neonatal <10,6%| 6% 4% 5,00% 5,00% 150,00%]| 10

Somos wdos
Fonte: Dados enviados por email

GOVERANQ DO ESTADO




Desempenho 2020

Avaliacdo e Valoracdo dos Indicadores de Desempenho

Contrato
Indicadores de Desempenho Meta Abril Maio Junho | 2° Trimestre | % de Nota de Pontuagao VALORA
Execugiio | desempenho global RECEBER DO
em DESEMPENHO |
Relacdo a
Meta
1. Taxa de Ocupagio Hospitalar 2 85% 93,61% | 96,74% 96% 95,45% 112,00% 10% 7,5 100%
2. Tempo Médio de Permanéncia <9 574 5,33 5% 5,35% | 140,00% 10%
Hospitalar (dias)
3. Indice de Intervalo de Substituigio <37 0,39 0,17 0,22% 0,26% 199,00% 10%
de Leito (horas)
4-Taxa de readmissao Hospitalar <20% 9% 9% 8% 8,66 150 10%
(em ate 29 dia)
5. Percentual de Ocorréncia de <1% 10,71 2,02 2% 491% 291,00% 0%
Rejei¢ado no SiH
6. Percentual de Suspensdo de Cirurgias| < 5% 0 0 0% 0,00% | 180,00% 10%
Programadas por condigdes
operacionais
7.Taxa de Cesariana em Primiparas [ < 15% 49% 39% 45% 44,33% -95,00% 0%
8. Percentual do APGAR de Recém- 27 9% 9% 9% 9,00% 80,00% 8%
nascidos Vivos
9. Taxa de Mortalidade Neonatal <10,6% 6% 5% 4% 5 152,00% 10%
VEAMT DO ESTADO

Fonte: Dados enviados por email



Valor do Desconto
Financeiro

‘GOVEAND UT ESTADD

Montante do orgamento econdmico-financeiro até 23 de
Margo/2020

v R$7.896.447.48°

Valor do Desconto

" R$1.070.001,81 : '




_Coordena cao de Qualidade e




GOVERKO OO ESTADD

* A unidade ndo encaminhou os documentos solicitados no Oficio n°
6647/2020 — SES datado de 26/06/20 referente a portarias, regimentos,
atas e relatérios. O unico documento encaminhado apds a emissao do
oficio foi o Relatério do Nucleo de Vlgllanma Epidemiologica Hospitalar
de junho/2020.

« Comissao de Obito relatorlos encamlnhados mensalmente |nd|cadores
em conformidade:

« CCIH
-Encaminham dados apenas da UTI Materna;
-Marco, abril, maio encaminharam relatorio totalmente incompleto e
! sem assinatura do responsavel do setor;
-Junho ndo encaminharam nenhum relatorio;




» Comissao de Prontuario

- Solicitagédo do semestre todo para compra de pastas plasticas do tipo
fichario para as enfermarias e UTIs.

-Vantagens: facilidade manuseio dos anexos do prontuario, pastas
simples danificam as folhas de papel e despendem de muito tempo para
retirar e recolocar o prontuario em ordem.

-Criar um dia comemorativo com a intensao de despertar a importancia
do prontuario e termos de consentimentos. » .
-Baixa adesao dos profissionais a preencherem os Termos de
Consentimento.

LOVERNO OD ESTADD



* Quvidoria
- Marco, abril e maio encaminharam preenchimento do relatorio de

forma incorreta, ao que foi solicitada;
- Junho nao foi entregue;

« SESMT

* -Documentacdes para serem enviadas:

* AET (Analise Ergonémica do Trabalho)

* PPRAMP (Programa de Prevencao de risco e Acidente com Material
Perfurocortantes) -

* PPR (Programa de Protecao Radlologlca)

* CIPA - Atas das Reunites

e * PPRA - Vencido em Fevereiro de 2020

el Enviar ART do LIP (Laudo de Insalubridade e Periculosidade) e LTCAT

GOIAS (Laudo Técnico das Condi¢des Ambientais do Trabalho).




* Apontamentos:

- Entrega dos relatério nas datas estipuladas;

- Melhora no preenchimento dos documentos;

- Cumprimento e observancia das notificagoes realizadas pela SES;

- Atualizacdo do andamento da construcao da escada para emissao do
- Cercom? Ja foi iniciado da escada a esquerda?

SOmMOES todos

RGYERNGD OO ESTADD
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T T T DEMONSTRACAO DO FLUXO DE CAIXA ~ IGH / HMi
O 1. SALDO ANTERIOR: 31/12/2019 317172020 29/2/2020 31/3/2020 30/4/12020 31/5/2020
Banco Conta Movimento RS 449.74 | RS 2,00 | RS 2,00 | R$ 3.361.146,74 |Rs  160.690,23 | R$  2.742.135,65
= Banco Conta Aplicagao Financeira RS 7.717.050.82 | RS 7.915.543,75 | RS 10.687.992,96 | RS 14.987.517,01 |[RS 8.670.113,37 | RS  7.363.657,39
Z Caixa RS - |Rs - |RrRS - |RS$ - |RS - [RS -
LW 1. TOTAL DO SALDO ANTERIOR: RS 7.717.500,56 | RS 7.915.545,75 | RS 10.687.994,96 | R$ 16.348.663,75 | R$ 8.830.803,60 | RS 10.105.793,04
E 2. ENTRADAS EM CONTA CORRENTE
< DESCRICAO JANEIRO FEVEREIRO MARGO ABRIL MAIO JUNHO TOTAL
Repasses Contrato de Gestao RS  6.648.896,82 | RS 7.986.089,44 | RS 16.097.523,23 | R$ 2.799.607.49 | RS 8.260.504,12 [R$  3.291.275,13 | R$ 47.984.796,23
X Rendimento sobre Aplicagbes Financeiras RS 8.170.45 | RS 4.145,62 | RS 12.323,00 | RS 9.763,52 | R$ 10.224,28 | RS - |Rrs 44.626,87
2 Recuperagho de Despesas RS 27.425,18 | R$ 3.246,40 | RS 5.545,96 | RS 3.105,32 | RS 16.890,73 | RS 135,94 | RS 56.349,53
< N&o Gc is (Doagdes, vendas, alugudis e outros) | RS - |RS - | RS - |RS - {RS$ 25.000,00 | RS - {R$ 25.000,00
Q_ Desbloqueio Judicial (+) RS - | RS - |RS 3,00 | RS - |RS - |R$ - IR$ 3,00 N }
C Bo E imo/Financiamento (+) RS  524.000,00 | RS - |Rs . |Rrs - |Rrs S ~|R$  524.000,00
E SUBTOTAL DE ENTRADAS: RS 9.208.492,45 | RS 7.994.381,46 | R$ 17.015.395,19 | R$ 2.812.476,33 | RS 8.312.619,13 | RS  3.291.411,07 | RS 48.634.775,63
o Resgale Aplicagio RS 12.980.605,97 | RS 0.685.014,12 | RS 8.580.610,73 | RS 11.811.263,61 | RS 6.395.165,74 | RS 12.060.960.21 [ R$ 61.513.620,38
o 2. TOTAL DE ENTRADAS: T | Rs 22.189.008,42 | RS 17.679.395,58 | RS 25.596.005,92 | RS 14.623.739,94 | RS 14.707.784,87 | R$ 15.352.371,28 | RS 110.148.396,01
< 3. APLICAGAO FINANCEIRA
ENTRADA CONTA APLICAGAO (+) RS 13.178.396.63 | Re 12.454.466,77 | RS 12.868.285,43 | RS 5.484.283.86 | RS 5.080.236,36 | RS  8.272.783,58 | R$ 57.338.452,63 A
L SAIDAS DA C/A POR RESGATES () RS 12.980.605.97 | RS 9.685.014,12 | RS B.580.610.73 | RS 11.811.263,61 | RS 6.395.165,74 | R$ 12.060.960,21 | R$ 61.513.620,38
Q IRRF/TOF S/APLICAGAO FINANCEIRA RS 7.468,18 | RS 1.149,06 | RS 473,65 | RS 187,41 |R$ 1.750,88 | R$ - [Rs 11.029,18
o 3. RESULTADO MOV FIN EM C/ APLICAGAO: RS  190,322,48 | RS 2.768.303,59 | R$ 4.287.201,05 |-RS 6.327.167,16 |-RS 1.316.680,26 {-R$ 3.788.176,63 | RS 4.186.196,93 - o,
1< ] 4. GASTOS
u vestimento RS - |Rs - |Rrs - |RS - |RS - RS - |RrRS - 4
Pessoal RS 3.740.132,52 | RS 160.284,19 | R$ 1.994.605,84 | RS 4.013.48880 | RS  221.829.52 | RS  4.109.580,41 [R$ 14.239.921,28
< Senigos RS 2.834.412,08 | RS 3.292.640,01 | RS 3.883.628,58 | RS 3.317.969,85 | RS 3.015.880,03 | RS 2.958.444,81 | R$ 19.302.975,36
Z Materials f RS 1.166.851,49 | RS B886.486,30 | RS  2.480.848,79 | RS 4.083.769.58 | RS 2.957.296,14 | R$  1.804.578,86 | R$ 13.379.831,16
ud Cancessionarias (agua, luz e telefone) RS 53.596,49 | RS 51.633,05 | RS 53.369,11 | RS 46.986,50 | RS 46.197,25 | R$ 47.527,24 |[R$  299.309,64 ';'-
Q Tributos, Taxas e Conlribuigoes RS~ 310.378.40 | RS 208.91351 | RS  260.320,99 | RS  260.41562 |RS  214.807,92 | RS 223.200.48 [R$  1.478.145,92 o
o Recibo de Pagamento a Autdnomo RS 1.618,57 | R$ 8.372.17 | RS 5.408.99 | RS 24.137,87 | RS - |RS - |RS 39.537,60 Te o0
Rescisdes Trabalhistas RS 38.916,96 | RS 109.534,54 | RS  185.240,97 [ RS 82.612,92 | R$ 34.481,69 | RS 148.428,30 | R$  599.215,38 7
O Despesas com Viagens 3 TR T |Rs - |RS RS 198,90 | RS T |Rs 118,90 ’ *
o Adiantamentos RS 18.000,00 | RS - |Rs 1.100,00 | RS 1.086,87 | RS - |Rrs 825,87 | R$ 21.012,74
(W) Aluguéis RS 4.152,56 | RS 3.047,60 | RS 4.689,89 | RS 3.293,90 | RS 5.978,69 | RS 5.121,84 | RS 26.284,48 «
Encargos Sobre Folha de Pagamento RS B33.534,37 | RS 499.727,89 | R 4B4.167,18 | RS  493.076,73 | RS  527.531,67 | RS 524.004,54 | R$  3.362.042,38
Reembolso de Despesas () RS 1.385.64 | RS 143,93 | RS 869,41 | RS 3.310,43 | RS 145137 | RS - |Rs 7.160,78 : -
Devolugao de Verba RS - [Rrs - |RS - |Rs - |Rs 10.205,63 | RS . [Rrs 10.205,63 i
4. TOTAL DE GASTOS: RS 9.002.979,08 | RS 5.220.783,19 | RS 0.354.249,75 | RS 12.330.143,07 | RS 7.035.878,81 | RS  9.821.721,35 | R$ 52.765.761,25 g
5. TRANSFERENCIAS PARA CONTA APLICAGAO N i
TRANSFERENCIAS DA CIC PARA C/A () RS 13.178.396,63 [ RS 12.454.466,77 | RS 12.868.285,43 | R 5.484.283,.86 | RS 5.080.236,36 [RS 8.272.783,58 [ RS 57.338.452,63 ’ {
Bloqueio Judicial (-} RS - |RS ~ {RS 3,00 [ RS - [Rs - [Rs - [RS 3.00
5. TOTAL DE TRANSF. PARA APLICAGAO RS 13.178.396,63 | R$ 12.454.466,77 | RS 12.868.288,43 | RS 5.484.283,86 | RS 5.080.236,36 | R$ 8.272.783,58 [ RS 57.338.455,63
6. SALDO FINAL NO PERIODO (142 +3 -4 - 5) RS 7.915.545.76 | R$ 10.687.994,96 | RS 18.348.663,75 | R$ 8.830.803,60 | RS 10.105.793,04 |R$  3.575.482,76
MOVIMENTAGAO FINANCEIRA SEM ALTERAGAO NO SALDO BANCARIO
TEV - Transferéncias Entre Contas (Entradas) RS 16.687.000.00 | Rs_ 6.945.538,30 | Rs_12.276.120,42| RS_10.050.000,00 [ RS _6.180.000.00 [R$ _12.595.968,85 | i
TEV - Transferéncias Entre Contas (Saldas) ['RS 16.667.000.00 [ RS 6.945.538,30 | RS 12.278.120,42 [ RS 10.050.000,00 [R$ _6.180.000,00 [RS 12.595.968.85 |
SALDD BANCARIO 317112020 29/2/2020 3132020 | 30/4/2020 | 31/5/2020 301612020
Banco Conta Movimento RS 2,00 RS 2,00 |RS 3.361.146,74 | RS 160.690.2 B - 2,00
lBanoo Conta Aplicagdo RS 7.915.543,75 | RS 10.687.992,96 A8
. s - o

[caiXa

RS 7.915.545,75 | R$ 10.687.994.96 | RS 18.348.663,75 | RS 8.830.803.60 | R$ 10.105.793,04 | R$  3.575.482,76
T RR L o K B 3 R
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COORDENACAO DE ACOMPANHAMENTO

Somos todos

GOIAS

GOYENNG UQ ESTADD

DEMONSTRAGAOQ DO FLUXO DE CAIXA - IGH / HMI

1. SALDO ANTERIOR: 3111212019 31112020 291212020 31/3/2020 30/4/2020 31/5/2020

Banco Conta Movimento RS 449,74 [R$ 2,00 {R$ 2,00 [R§ 3.361.146,74 [R§  160.690,23 [R§  2.742.13565
Banco Conta Aplicagao Financeira R$ 7.717.050,82 [R$ 7.915.54375 [R$ 10.687.992,96 [R$ 14.987.517,01 [R$ 8.670.113,37 [R§ 7.363.657,39

Caixa R$ RS R$ R$ R$ RS

1. TOTAL DO SALDO ANTERIOR: R$ 7.717.500,56 [R$ 7.915.54575 | R$ 10.687.994,96 | R$ 18.348.663,75 | R$ 8.830.803,60 | RS 10.105.793,04

2. ENTRADAS EM CONTA CORRENTE
DESCRIGAO JANEIRO FEVEREIRO MARGO ABRIL MAIO JUNHO TOTAL

Repasses Contrato de Gestéo R$ 8.648.895,82 | R$ 7.986.989,44 | RS 16.997.523,23 |R§ 2.799.607,49 |R$ 8.260.504,12 | R§ 3.291.275,13 [R$ 47.984.796,23
Rendimento sobre Aplicagdes Financeiras RS 8.170,45 | R$ 4.145,62 | R$ 12.323,00 [ R$ 976352 |R$  10.224,28 | RS R§ 4462687
Recuperagdo de Despesas R$ 2742518 [R$ 3.246,40 | R$ 5.545,96 | R$ 310532 |R§  16.890,73 | R$ 13594 [R§  56.349,53
Receitas Nao Govemamentais (Doages, vendas, aluguéis e outros) | R$ RS RS - {R$ R$  25.000,00 | RS R§  25.000,00
Desbloqueio Judicial (+) R$ - IR$ RS 3,00 | R$ R$ R$ R$ 3,00
Contratagdo Emprestimo/Financiamento (+) R$  524.000,00 (RS R$ - |R$ - |R$ RS R§  524.000,00
SUBTOTAL DE ENTRADAS: RS 9.208.492,45 [R$ 7.994.381,46 [R$ 17.015.39519 [R$ 2.812.476,33 [R$ 8.312.619,13 [R$ 3.291.411,07 | R§ 48.634.775,63
Resgate Aplicagdo R$ 12.980.605,97 |R$ 9.685.014,12 RS 8.580.610,73 [R$ 11.811.263,61| RS 6.395.16574 | R§ 12.060.960,21 [R§ 61.513.620,38
2. TOTAL DE ENTRADAS: RS 22.189.098,42 | R$ 17.679.395,58 | R$ 25.506.005,92 | R$ 14.623.739,94 | R$ 14.707.784,87 | RS 15.352.371,28 | R$ 110.148.396,01




CONTABIL - CAC

COORDENACAO DE ACOMPANHAMENTO

4. GASTOS
Investimento R$ - |R$ - |R$ - |R$ - |R$ - |R$ - [R$ -
Pessoal R$ 3.740.132,52 |R$  160.284,19 | RS 1.994.605,84 |R$ 4.013.488,80 | RS  221.829,52 |R$  4.109.580,41 [R$ 14.239.921,28
Senigos R$ 2.834.412,08 | R$ 3.292.640,01 | R$ 3.883.628,58 | RS 3.317.969,85 | R$ 3.015.880,03 |R$ 2.958.44481 [R$ 19.302.975,36
Materiais R$ 1.166.851,49 |R$  886.486,30 | RS 2.480.848,79 | R 4.083.769,58 | R$ 2.957.296,14 |R$ 1.804.578,86 [R$ 13.379.831,16
Concessiondrias (dgua, luz e telefone) R$ 53.596,49 | R$ 51.633,05 | R$ 53.369,11 | R$ 46.986,50 | R$ 46.197,25 | R$ 4752724 [R$  299.309,64
Tributos, Taxas e Contribuigdes R$  310.378,40 [R$  208.913,51 [R$  260.320,99 |R$  260.41562 | R$  214.907,92 | R$ 223.209,48 [R$  1.478.145,92
Recibo de Pagamento a Auténomo R$ 1.618,57 | R$ 8.372,17 | R$ 5.408,99 | R$ 24.137.87 | R$ - |R$ - [R$ 39.537,60
Rescisbes Trabalhistas R$ 38.916,96 [ RS  109.534,54 |R$  185.240,97 | R$ 82.612,92 | R$ 34.481,69 | R$ 148.428,30 [R$  599.215,38
Despesas com Viagens R$ - |R$ - |R$ - RS - |RS$ 118,90 | R$ - [R$ 118,90
Adiantamentos R$ 18.000,00 [ R$ - |R$ 1.100,00 | R$ 1.086,87 | R$ - |R$ 825,87 [R$ 21.012,74
Aluguéis R$ 4.152,56 | R$ 3.047,60 | R$ 4.689,89 | R$ 3.293,90 | R$ 5.978,69 | R$ 5.121,84 { R$ 26.284,48
Encargos Sobre Folha de Pagamento R$  833.534,37 |R$  499.727,89 | R$  484.167,18 |R$  493.076,73 [R$  527.531,67 | R$ 524.004,54 {R$  3.362.042,38
Reembolso de Despesas (-) R$ 1.385,64 | RS 143,93 | R$ 869,41 | R$ 3.310,43 | R$ 1.451,37 | R$ - |R$ 7.160,78
Dewlucéo de Verba R$ - |R$ - {R$ - {R$ - |R$ 10.205,63 | R$ - |R$ 10.205,63
4. TOTAL DE GASTOS: R$ 9.002979,08 |R$ 5.220.783,19 |R$ 9.354.249,75 |R$ 12.330.149,07 |R$ 7.035.87881 (R$ 9.821.721,35 | R$ 52.765.761,:25

Somos 1ocios
GOIAS

GOYERAKD DO ESTADO
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COORDENACAO DE ACOMPANHAMENTO

Somos todos

GOIAS |

GOVERWO DO ESTADO

SALDO BANCARIO 317112020 291212020 311312020 30/4/2020 311512020 30/6/2020
Banco Conta Movimento R$ 2,00 | R$ 2,00 [R$ 3.361.146,74 [R$  160.690,23 |R$ 2.742.135,65 | R$ 2,00
j|Banco Conta Aplicagéo R$ 7.915543,75[R$ 10.687.992,96 | R$ 14.987.517,01 [R$ 8.670.113,37 [R$ 7.363.657,39 |R§ 3.575.480,76 |
B Caxa RS RS RS RS RS RS
8[SALDO TOTAL 1R$ 7.915.545,75 | R$ 10.687.994,96 | R$ 18.348.663,75 R$ 8.830.803,60 |R$ 10.105.793,04 |R$ 3.575.482,76

3 DIFERENCA (SALDO DO FINAL X EXTRATO)

RS

R

R$

R$

R$

RS

'FONTE: EXTRATOS BANCARIOS, SIPEF E BALANCETE
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—————— estabelece-o-pardgrafo-segunmds do art. 4° do seu novo regulamento.

CONTRATACOES SEM PROCESSO SELETIVO

(por meio de inexigibilidade e em carater emergencial)

» Coibir, imediatamente, quaisquer contratagdes de servigos, sem o devido processo legal, nos moldes da
legislagéo pertinente, bem como, observar o seu respectivo Regulamento de Compras, Alienagdes €
Contratagdes de Obras e Servigos e, caso haja alguma contratagéo sem o devido processo seletivo, em
desacordo com a norma supra, necessario se faz adotar na maior celeridade possivel medidas corretivas
quanto a regularizacdo dessas contratacdes.

» Coibir, imediatamente, quaisquer contratacdes de servigcos especificos e exclusivos, em desacordo com o seu
respectivo Regulamento e, caso haja alguma contratagdo sem documentos e requisitos que comprovem a
inexigibilidade do processo seletivo, no que tange a comprovacao da inviabilidade de competi¢éo ou
exclusividade, necessario se faz adotar na maior celeridade possivel medidas corretivas quanto a regularizagao
dessas contratagdes;

OBS: Adote medidas corretivas quanto a regularizagdao das contratacoes de servicos médicos e outros
servigcos administrativo, que ainda perduram nas unidades hospitalares, sem o devido processo seletivo,
ante a suposta especialidade e confianga.

' > Coibir, imediatamente, quaisquer contratagdo em carater de urgéncia, em desacordo com o seu respectivo
1 Regulamento e, caso haja alguma contratagdo que tenha sido feita sem caracteristica emergencial, necessario
se faz adotar na maior celeridade possivel medidas corretivas para regularizar essas contratagoes;

OBS: Em 2020 o HMI tem feito muitas contratagées emergenCIas sem obse‘ Var a-necessic
apresentar cotagao de pregos, ou seja, orcamento_ 58T inferéss:

Exemplo: reformas em geral no HMI.




CONTRATOS VENCIDOS — SERVICOS SEM COBERTURA
CONTRATUAL

> Coibir, imediatamente quaisquer servigos sem cobertura contratual, ou seja,
aditivar os contratos com seus fornecedores tempestivamente

LOCAC[\O DE EQUIPAMENTOS EM GERAL
(Informatica, infraestrutura e etc)

~ » Demonstrar a viabilidade econdmica financeira entre locar e adquirir os

——— equipamentos e sempre realizar pesquisa quanto aos pregos praticados no

B mercado.
GOIAS

QOVERND DO ESYADD




LEI N° 15.503/2005, Art. 7-A - RATEIO ENTRE AS UNIDADES

DESPESAS DO ESCRITORIO REGIONAL SUPORTADA PELO
CONTRATO DE GESTAO/HMI

o
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> Proceder ao rateio das despesas com colaboradores relativos a Folha de
Pagamento, encargos e demais despesas administrativas inerentes ao
Escritério Regional do IGH entre as trés Unidades geridas pela OS, conforme os
termos estabelecidos no art. 7-A da Lei n°® 15.503/2005, uma vez que estas
despesas tém sido suportadas apenas pelo Contrato de Gestao do HMI.

CONTABIL - CAC

COORDENACAODEA

DESPESAS ADMINISTRATIVA E DE GESTAO DO HMI E MNSL

m)> Justificar o motivo de ndo proceder o rateio destas despesas entre as trés
" Somos todos unidades geridas pela OS, conforme os termos estabelecidos no art. 7-A da Lel
cle YAl 10 15503/2005, tendo em vista que servicos dessa natureza deug

GOYERND OO ESTADO

rateio. , i —



> PROCESSO DE COMPRAS
> COMPRAS EMERGENCIAIS DE AQUISIGAO DE MATERIAIS

> Esclarecer acerca dos processos seletivos, por meio do sistema plataforma
BIONEXO, com presenca ou nao de fornecedores, tendo em vista que a unidade
opta por adquirir produtos fora da plataforma, com a informagdo de “que o
fornecedor nao possui cadastro no BIONEXO para cotacdao” e que esse
orcamento fora enviado por e-mail, entretanto, muitas vezes nao apresenta.

CONTABIL - CAC
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> Necessario se faz comprovar a compatibilidade de pregos praticados no mercado,
em observancia ao paragrafo segundo do art. 4° do seu regulamento vigente,

4 vy quanto a realizacdo de pesquisa de mercado, mediante cotagéo de pregos, como

Somos todos minimo 3 (trés) interessados, podendo essa ser realizada por telefone, e-majl i

GOIAS orcamentos, devidante registrada no respectivo processo de compra

GOVERND 0O ESTADO




Somos odos

GQOVERNG DU ESTADO

o INSTITUT(} DE GESTEO E HUMANIZAGAO IGH Balancete Contébil Analitico 01/06/2020 a 30/06/2020 Folha: k|
E 11.858.570/0001~33 Emissdo: 15/07/202¢(
] Pilial : 3 [HMI - HOSPITAL MATERNO-INFANTIL] (11. 858.570/0002-14)
% Conta Reduz Descricdo Anterior Débitos Créditos Saldo Atual
2 = ==
(@] ) . A .

E g 1.01.02.03.001 238 Adiantamentos a Fornecedores 536.655,51 6,00 0,00 536.655,51
E O 1.01.02.03.003 240 Adiantamento a Despesas Gerais 10.752, 65 0,00 0,00 3 | ;

‘ ¢ 10.752, 65
8 - 1.01.02.03.005 52 Bloqueio Judicial 12.839,8%6 0,00 0,00 12.839,86
< 0 . . o : :
w <L _ 1.01.03 241 Tributos a Recuperar/Compensar 675,00 0, 00 0,00 §75. 00
ab :
2 8 i.01.03.01 242  Impostos a Recuperar PJ 315,00 0,00 0,00 315,00
W 1.01.03.01.001 243 158 a Recuperar PJ 315,00 0,00 6,00 3is
< ' 15,00
2
Lid
(]
o
O
O
O
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i\ DE REUNTAO DE MONITORAMENTO

v d

Superintendéncia de Performance

i
LI
SU§ vl 1 de Avaliagiio de Organizacdes Sociais - GAOS
L
‘ ramento ¢ Avaliagiio dos Contratos de Gestio - COMACG
P oanmenone
Data: 24/07/2020 Local: CONECTA-SUS
Hora Inicio: Hora Término:
1 - Objetivo
Apresentagdo da Avaliagio Semestral
Unidade Hospital materno Infantil de Goiénia — Dr. Jurandir Nascimento — HMI
0SS Instituto de Gestdo e Humanizagéo — IGH
Contrato 031/2013 — 9° Termo Aditivo — SES/2012
Pcnofjo 96 Janeiro 4 25 de Junho de 2020
Avaliagdo
2 - Desenvolvimento da Reunido
2.1 Apontamentos da Coordenacio de Monitoramento e Fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo- COMFIC
Produgdo Assistencial — Parte Fixa
. .| Até23 de . 24 a 31 de O 01 a 25 de
“~ternagbes Metas Janeiro |Fevereiro Mareo Total do Periodo Marco Abril | Maio Junho
spitalares
- Realiz. Realiz. Realiz. | Contrat. | Realiz. Yo Realiz. [Realiz.| Realiz Realiz.
Clinica
Cirtrgica 41 32 51 49 123 132 1,31% 11 14 23 17
Pediatrica
Clinica 248 428 386 297 744 L111 | 49,32% 62 284 | 309 264
Pediatrica
Cerfis 26 8 12 5 78 25 -67,94% 0 0 0 2
Clinca 461 | 386 364 326 1383 | 1.076 |-22,19% | 114 338 | 381 314
QObstetrica
Total 776 854 813 677 2.328 2.344 | 0,68% 187 636 731 597
A OSS alcangou o volume projetado para Saidas Hospitalares no periodo de Janeiro a 23 de Margo de 2020, com uma variagdo a menor de
0.68% frente a meta contratada, dentro da variavel estimada no Contrato de Gestao que ¢ de 10% ao centro da meta.
. .| Até23 de 24 a 31 de . . 01 a 25 de
Cg;'u t;.gms Meta Janeiro |Fevereiro Marco Total do Periodo Marco Abril | Maio Junho
etivas
Realiz. Realiz. Realiz. | Contrat. | Realiz. Y Realiz. [Realiz.| Realiz Realiz.
t
Pediétrica 15 55 67 29 45 151 ]235,00% 0 14 0 2
CERF_I_SE_» _26 L _S__-,_“_ 12 2 78 43 -44,87% 0 0 1 4
Total | 41 63 i 79 42 123 184 | 49,59% 14 i 6

contratada, no periodo de Janeiro a 23 de margo de 2020.

A OSS alcangou a meta de produgio estipulada no contrato de gestéo para cirurgias eletivas, com uma variagio de 49,59% maior que a meta

obtendo resultados de -21,71% abaixo da meta

- Atendimento . i Até 23 de . 24 a 31 de . . 01 a 25 de
de Urgéncia ¢ | Meta Janeiro | Fevereiro Marco Total do Periodo Margo Abril | Maio Junho
| Emergéncia Realiz. | Realiz. | Realiz. | Contrat. | Realiz. % Realiz. |Realiz.| Realiz | Realiz.
Atendimentos | 410 | 3457 3.478 2.699 12300 | 9629 |-21,71% 646 2172 | 2226 | 1710
as Urgéncias
A OSS nfio alcangou o volume projetado para os Atendimentos Urgéncia e Emergéncia, no periodo de janeiro a 23 de margo de 2020,

contratada e da margem prevista no Contrato de Gestdo, que & de 10% ao centro da meta,

resultando em um ajuste financeiro a menor por ndo cumprimento da meta contratada.

., . . Até 23 de . Apés 23 de . .
Atendlmen.to.s Meta Janeiro | Fevereiro Marco Total do Periodo Marco Abril | Maio Junho
Ambulatoriais

Realiz. Realiz. Realiz. | Contrat. | Realiz. % Realiz.| Realiz Realiz.
(ij]".‘s‘.‘"a 2422 | 2,091 2.084 1.673 7266 | 5848 | 19,51% 194 613 | 674 620
édica
ConsultaNao | g1 | 569 844 834 2748 | 2247 |1823% | 92 962 | 797 440
Médica
Total 3358 2.660 2.928 2.507 10.074 8.095 | -19,64% 226 1.575 | 147 1.060

em um ajuste financeiro a menor por ndo cumprimento da meta.

A OSS ndo alcangou o volume projetado para os Atendimentos Ambulatoriais, no periodo de janeiro a 23 de margo de 2020, obtendo
resultados de -19,64% abaixo da meta contratada e da margem prevista no Contrato de Gestdo, que ¢ de 10% ao centro da meta, resultando

Indicadores ~ Parte Variavel




Avaliagdo e Valoragéio dos Indicadores de Desempenho

Vo d€
Execucio | =~ VALORA
em Ponjtuag Pontuaca RECEBER DO

Relagioa | 20 | °8lbal | pyspMPENHO
Meta

Valor do
trimestre

Indicadores de

Desempenho Meta | Fevereiro | Margo

1. Taxade
Ocupagio 114
Hospitalar >85%| 96,17% | 97,51% 96,85 10

2. Tempo
Médio de

Permanéncia <9 4,50 4,64 148 10
Hospitalar
(dias) 4,76

3. Indice de
Intervalo de

Substituicio <37 0,11 0,81 198 10
de Leito
(horas) 0,18

4-Taxa de

readmisséio
Hospitalar <20% 16% 15,66 122 10
(em ate 29
dia) 15%
5. Percentual

de Ocorréncia
*- Rejeicdo no

<1% 2,52 2,35 35 0 77 70,00%
2,73

6.
Percentual de
Suspensio de
Cirurgias <5% 0 1,49 170 10
Programadas
por condicdes
operacionais 1,49

7.Taxa de
Cesarianaem | <15% 49% 49.6 -131 0
Primiparas 45%

8. Percentual

do A'PGAR de >7 9% 9 129 10
Recém-

nascidos Vivos 9%

9. Taxa de
Mortalidade [<10,6% 5% 5 153 10
Neonatal 4%

o Ut

. Execu¢io = VALOR A
7.
Indicadoresde| \\ | .. Junho | Yalor do em Pogtt]uac 1:’03:3:)!;? RECEBER DO

Desempenho trimestre | g tacdo a DESEMPENHO

Aata

.. Taxade
Ocupacio 112 10
Hospitalar >85%| 96,74% | 96,10% 95,48
2. Tempo
Médio de

Permanéncia <9 5,49 5,52 139 10
Hospitalar
(dias) 5,33
3. Indice de
Intervalo de

Substituicio <37 0,22 0,39 199 10
de Leito
(horas) 0,17

4-Taxa de

readmissdo
Hospitalar <20% 8% 8,77 156 10
(em ate 29
dia) 9%

5. Percentual

de Ocorréncia o 7,7 100,00%
e Rejeiciomo| <1% 2,46 5,06 306 0 o

SIH 2,02




6.

Percentual de
Suspensio de
Cirurgias <5% 0 0 170 10
Programadas
por condigdes
operacionais 0

7.Taxa de
Cesariana em | <15% 45% 44,33 -96 0
Primiparas 39%

8. Percentual
do APGARde|  , 9% 8,87 127 10
Recém-

nascidos Vivos 9%

9. Taxa de
Mortalidade [<10,6% 4% 4,90 154 10
Neonatal 5%

A 0SS nao cumpriu as metas de produgdo da Parte Varidvel no primeiro trimestre, fazendo necessario ajuste
financeiro conforme demonstrado nas tabelas acima e estabelecido no Contrato de Gestéo.

A unidade nao cumpriu as Metas de Produgdo da Parte Fixa (IUrgéncia/emergéncia e Atividade Ambulatorial) e a
parte variave! 2° trimestre conforme demonstrado na tabela acima e estabelecido no Contrato de Gestao. Porém
nao tera desconto financeiro pois em margo de 2020 pela situagdo Pandémica foi decretado situagdo de
emergéncia na Saude Publica de importancia nacional em virtude do novocoronaviris. Considerando o Decreto
29633, de 13 de margo de 2020, do Governador do Estado de Goias, a Nota Técnica n° 4/2020- GAB/SES, em

: recomenda as unidades de Saude adogio de medidas que minimizem os danos causados pela Pandemia. E,
posteriormente a Portaria 511/2020 de 23 de margo,que suspende as consultas, procedimentos eletivos
presenciais, ambulatoriais e cirirgicos, conforme determina o Art 1° da Portaria supracitada. Por fim a Portaria n°
593, de 05 de maio de 2020, que suspende por 150 (cento e cinquenta) dias, a contar de 23 de margo do corrente
ano, a obrigatoriedade do comprimento das metas contratuais, bem como o ajuste financeiro a menor pelo
descumprimento das metas contratuais para gestao das unidades, pelas Organizagdes Sociais de Saude (OSS).

Ao final da apresentagéo a Coordenagdo de Monitoramento e Avaliagdo dos Contratos de Gestdo - COMFIC
informou a Organizagéo Social sobre a importancia de alinhar os dados com o sistema ARGOS pois nas préximas
reunides serdo avaliadas através deste sistema que logo sera homologado.

Desconto Financeiro

| Montante do or¢amento econémico- Valor do Desconto

RS 7.896.447,48 R$ 1.070.001,81

2.2 - Apontamentos da Coordenagdo de Acompanhamento Contabil- CAC

. CONTRATAGOES SEM PROCESSO SELETIVO (por meio de inexigibilidade e em carater emergencial):
| Coibir, imediatamente, quaisquer contratagdes de servigos especificos e exclusivos, em desacordo com o seu
| respectivo Regulamento e, caso haja alguma contratagdo sem documentos e requisitos que comprovem a
inexigibilidade do processo seletivo, no que tange a comprovagdo da inviabilidade de competigdo ou
clusividade, necessario se faz adotar na maior celeridade possivel medidas corretivas quanto a regularizagao
dessas contratages; OBS: Adote medidas corretivas quanto a regularizagdo das contratagdes de servigos
lmédicos e outros servigos administrativo, que ainda perduram nas unidades hospitalares, sem o devido processo

l
|
!
|

seletivo, ante a suposta especialidade e confianga.

CONTRATOS VENCIDOS - SERVICOS SEM COBERTURA CONTRATUAL: Coibir, imediatamente quaisquer
servigos sem cobertura contratual, ou seja, aditivar os contratos com seus fornecedores tempestivamente
LOCAGCAO DE EQUIPAMENTOS EM GERAL (Informatica, infraestrutura e etc): Demonstrar a viabilidade
econdmica financeira entre locar e adquirir os equipamentos e sempre realizar pesquisa quanto aos pregos
praticados no mercado.

1 DESPESAS ADMINISTRATIVA E DE GESTAO DO HMI: Justificar o motivo de ndo proceder o rateio destas

| despesas entre as trés unidades geridas pela OS, conforme os termos estabelecidos no art. 7-A da Lei n°

| 15.503/2005, tendo em vista que servigos dessa natureza devem ser vinculados ao CNPJ da OS, os quais serdo
|
|

passiveis de reembolso, por meio de rateio.
DESPESAS DO ESCRITORIO REGIONAL SUPORTADA PELO CONTRATO DE GESTAO/HMI: Proceder ao
rateio das despesas com colaboradores relativos & Folha de Pagamento, encargos e demais despesas
i administrativas inerentes ao Escritério Regional do IGH entre as trés Unidades geridas pela OS, conforme os
| termos estabelecidos no art. 7-A da Lei n° 15.503/2005, uma vez que estas despesas tém sido suportadas
apenas pelo Contrato de Gestdo do HMI.

! PROCESSO DE COMPRAS COMPRAS EMERGENCIAIS DE AQUISICAO DE MATERIAIS: Esclarecer acerca
dos processos seletivos, por meio do sistema plataforma BIONEXO, com presenga ou néo de fornecedores,
tendo em vista que a unidade opta por adquirir produtos fora da plataforma, com a informagéo de “que o
fornecedor ndo possui cadastro no BIONEXO para cotagdo” e que esse orgamento fora enviado por e-mail,

I entretanto, muitas vezes nao apresenta. Necessério se faz comprovar a compatibilidade de pregos praticados no

. mercado, em observancia ao paragrafo segundo do art. 4° do seu regulamento vigente, quanto a realizagéo de

| pesquisa de mercado, mediante cotag&o de pregos, com o minimo 3 (trés) interessados, podendo essa ser

] realizada por telefone, e-mail ou orgamentos, devidamente registrada no respectivo processo de compras.

, EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL - EPl,s: Considerando a alta demanda e os valores acima de
| mercado decorrente do Cenario da PANDEMIA/COVID19, necessario se faz demonstrar os precos praticados no
‘mercado, conforme estabelece o paragrafo segundo do art.4° do seu regulamento, no que tange a economicidade
I e razoabilidade dos valores contratados.




2.3 ~ Apontamentos do Portal da Transparéncia

Destaca como positiva a metodologia adotada pela equipe para envio de documentagdes que compdem o Portal
da SES. Esclarece ainda que toda demanda relacionada ao Portal da Transparéncia deve ser direcionada a
Geréncia de Avaliagdo das Organizagbes Sociais, em virtude da necessidade de conferéncia do formato e
; contelido dos arquivos e $6 depois que internamente ¢ redirecionado ao Setor de Comunicag3o, ndo devendo a
| OSS fazer o envio direto de arquivos a este. Reforga que mantenha a dinamica do encaminhamento para n&o

sobrecarregar os responsaveis envolvidos.

2.4 ~ Apontamentos do Coordenagio de Qualidade e Seguranga Hospitalar (COQSH)

i Esclarece quanto ao encaminhamento de Oficio por esta Coordenagdo para padronizagdo dos relatorios a serem
inseridos no sistema SIGOS com as nomenclaturas correspondentes.

2.4 - Apontamentos da OSS

|

A Organizac¢ao Social de satde inicia a colocagéo informando que ja estd em alinhamento com a Tl da SES e
informa que devido a mudanga para o MV provavelmente os dados do ARGOS néo estarao corretos, a
informagao foi concedida pelo superintendente de tecnologia. Estdo em andamento em relag&o a Comisséo de
Prontuario. Inciou a implementagdo da escada, e ressalta que foi enviado um Oficio com o cronograma da
implementagao para a SES. Aponta que os fornecedores exigiram o adiantamento para entrega de medicamentos
e materiais devido a pandemia. Aponta que ja esta no planejamento de regularizar as contratagdes de servigos
médicos, havia uma liminar que impede a OSS a realizar novos processos seletivos, comecaram a realizar
processos seletivos e estdo comegando pelas areas menos criticas. Apontam que as especialidades necessarias
para o perfil do hospital ¢ escasso de profissionais. Expde que muitas cotagdes emergéncias s&o adequagoes
solicitadas aos 6rgaos de vigilancia e controle que exigem mudangas com pouco prazo, que sempre encaminham
4 SES com a nota explicativa. Colocam-se a disposigéo para esclarecimentos e todas as documentagdes
necessarias em relagdo as cotagdes. Aponta que houve um aumento de até 600% de gastos em relagao a alguns
ateriais, medicamentos e EPI’s devido a pandemia, e a dificuldade de encontrar fornecedores. Ressaltam que
Ao informando a SES através de Oficio. Ressaltam que o desconto financeiro em momento de pandemia, onde
o0s materiais estdo todos mais caros, pode ser prejudicial a unidade.

Informamos a todos que a partir desta data, a OSS tem o prazo de 10 dias ("corridos") para, entregar o Relatério
de Execugao protocolado via SEI! E caso queira, apresentar defesa e contraditério quanto aos apontamentos.

5 — Participantes

A lista de presenga do CONECTA-SUS anexa comprova a presenga na reunido de monitoramento.

L Goiania, 23 de Julho de 2020
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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GERENCIA DE AVALTACAO DE ORGANIZAGCOES SOCIAIS

RELATORIO COMACG

RELATORIO COMACG N° 032/2020 - COMA CG/GAOS/SUPER/SES/GO

9° E 10° TERMOS ADITIVOS AO CONTRATO DE GESTAO N° 131/2012-SES/GO

HOSPITAL ESTADUAL MATERNO INFANTIL DR. JURANDIR DO NASCIMENTO (HMI)
JANEIRO a 25 DE JUNHO DE 2020

ORGANIZACAO SOCIAL

INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZACAO - IGH

GOIANIA, AGOSTO DE 2020

1. INTRODUCAO

Trata-se da avaliago semestral realizada pela Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo
dos Contratos de Gestao — COMACG concernente as metas de produgéo e desempenho referentes ao 9° e
10° Termos Aditivos ao Contrato de Gestdo n° 131/2012-SES/GO, celebrado entre a Secretaria de Estado
da Satide de Goids (SES/GO) e Organizagdo Social de Satide (OSS), Institudo de Gestdo e Humanizagdo

(IGH , para o gerenciamento, operacionalizacdo e execugdo das agdes e servigos do Hospital Estadual
Materno Infantil Dr. Jurandir do Nascimento.




A COMACG fora instituida pela Portaria n® 518/2018 SES-GO, de 11 de junho de
2018, com o objetivo de monitorar e avaliar os Contratos de Gestdo firmados entre a SES/GO e as OSS,
acompanhando o desempenho das institui¢des.

No entanto, por estar diretamente ligadas 4 Geréncia de Avaliagdo de Organizagdes
Sociais/Superintendéncia de Performance (GAOS/SUPER/SES/GO), participaram da avaliagdo
semestral, as demais coordenagdes da referida Geréncia, com o intuito de conferir uma avaliagdo mais
abrangente acerca da atuacdo da OSS na Unidade Hospitalar.

Preliminarmente, informa-se que para o acompanhamento dos resultados, a GAOS
utiliza os sistemas eletrdnicos de informagdo, a saber: Sistema de Prestagio de Contas Econdmico-
Financeiro (SIPEF), para controle financeiro e contdbil da execugdo contratual; Sistema ARGOS -
Monitoramento em Saiide e Sistema de Gestdo de Organizagio Social (SIGOS) da Secretaria de Estado
da Saidde — (SES), para monitoramento de resultados assistenciais e dos indicadores de qualidade;

Metodologicamente, o monitoramento semestral foi estruturado da seguinte
forma: reunido presencial com apresentagio dos dados de produgio (quantitativos e qualitativos) pela
prépria Organiza¢do Social, validada ou nfo pela apresentagdo realizada pelos membros da GAOS, os
quais empreenderam apontamentos para a OSS, com o intuito de promover a melhoria do processo de
gestdo.

A partir de entdo, abriu-se prazo de 10 (dez) dias para que a Organizagdo Social
produzisse o seu relatrio de execugdo, o qual foi encaminhado por meio do documento Relatério de
Execugiio - HMI (v. 000014757964), Processo Administrativo (v. 202000010027419), tal como disposto
no 9° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 131/2012-SES/GO.

ANEXO TECNICO 1V — SISTEMA DE REPASSE, item 17. “O PARCEIRO PRIVADO deverd elaborar e
encaminhar & Secretaria de Estado da Saiide, em modelos por esta estabelecidos, relatérios de
execugdo, semestralmente, em data estabelecida por ela, do més subsequente ao semestre avaliado”.

De posse de todos os dados, a GAOS procedeu pela andlise e juntada das informagdes.

E imperioso ressaltar que, dada a complexidade dos dados avaliados, cada
Coordenacgdo foi responsavel pela elaboracdo do relatério técnico de sua respectiva drea e
competéncia. Isto &, a partir da avaliagdo e andlise proferida por cada coordenacio, conforme seu objeto
de trabalho, dentro de sua competéncia técnica e especificidade, os dados foram compilados
e consolidados em um  tdnmico  Relatério da COMACG n® 032/2020 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO, referente ao periodo de Janeiro a Junho de 2020.

Por oportuno, reforga-se que as andlises aqui apresentadas néo limitam ou sobrepujam a
avaliagdo individual, didria, continua, de cada coordenagfo integrante da referida Geréncia, conforme os
seus processos de trabalho, ja estabelecidos, posto que o Relatério de Execucdo traz um consolidado de
informagdes referentes a um periodo especifico que pode divergir do periodo de emissdo dos relatérios
internos de cada coordenagéo.

2. ANALISE DOS DADOS

2.1. Andlise realizada pela Coordenacio de Monitoramento e Fiscalizacfio dos
Contratos de Gestio (COMFIC)

A Coordenacdo de Monitoramento e Fiscalizacdo dos Contratos de Gestao - COMFIC,
ap6s andlise do documento Relatério de Execugdo - HMIL (v. 000014757964), de acordo com o
monitoramento, conclui que:

Devido 2 situacdo de Pandemia do Coronavirus e recomendagdes sanitarias, bem como
de determinagdes por Decreto Estadual n® 9.633 de 13 de marco de 2020; Nota Técnica n°® 4/2020
GAB/SES de 23 de margo, em que recomenda as unidades de satide adog¢do de medidas que minimizem
os danos causados pela doenga; Portaria Municipal n® 106/2020 - SMS de 19 de mar¢o do corrente ano,
que suspende os procedimentos eletivos em todas as unidades sob gestdo municipal; Portaria n® 511 —
SES/GO, de 23 de margo/2020, que suspende as consultas, procedimentos eletivos presenciais,
ambulatoriais e cirirgicos, em ambientes piiblicos e privados; e por fim, a Portaria n° 592, de 05 de maio
de 2020, que suspende por 150 (cento e cinquenta) dias, a contar de 23 de mar¢o do corrente ano, a
obrigatoriedade do comprimento das metas contratuais, bem como o ajuste financeiro a menor pelo
descumprimento das metas contratuais para gestdo das unidades, pelas Organizagdes Sociais de Sadde
(OSS),;

Essa coordenagéio considerou para fins de célculos e resultados alcancados das Metas de
Produgio Parte Fixa e Varidvel, a proporcionalidade dos dias 01 a 23 de margo de 2020. De 24 de marco
a maio de 2020, apresentamos a producio realizada.




2.1.1. Indicadores e Metas de Producao

A Organizagio Social cumpriu parcialmente as metas de produgdo do neste semestre,
apenas os Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia e os Atendimentos Ambulatoriais e quais sejam:

- Internagio (Saidas Hospitalares): A unidade apresentou um volume de 2.344 saidas,
representando 0,68% superior 4 meta para o periodo avaliado.

- Cirurgias Eletivas: foram realizadas um total de 184 cirurgias representando um total
de 49,59%, superior a meta.

- Atendimento de Urgéncia e Emergéncia: A OSS ndo alcancou o volume projetado
para os Atendimentos Urgéncia e Emergéncia, no perfodo de janeiro a 23 de margo de 2020, obtendo
resultados de -21,71% abaixo da meta contratada e da margem prevista no Contrato de Gestéo, que ¢ de
10% ao centro da meta, resultando em um ajuste financeiro a menor por nio cumprimento da meta
contratada.

- Atendimentos Ambulatoriais: A OSS apresentou o volume total de 8.095 (Oito mil e
noventa e cinco), representando um percentual inferior de 19,64 % da meta e da margem de tolerincia de

10%.
Tabela 01. Descritivo quantitativo dos servicos contratados e realizados / Internagbes
Hospitalares
Até 23 24 a 01a
Internacdes Met Janeiro | Fevereiro de Total do Periodo 31de | Abril | Maio | 25 de
Hospitalares etas Marco Marcgo Junho
Realiz. | Realiz. {Realiz. j Contrat. | Realiz. % Realiz. | Realiz. | Realiz | Realiz.
Clinica
Cirdrgica 41 32 51 49 123 132 7,31% 11 14 23 17
Pediatrica
Clinica 248 | 428 386 297 744 | 1.111 |4932% | 62 | 284 | 309 | 264
Pediatrica
Cerfis 26 8 12 5 78 25 67.94% 0 0 0 2
Clinca -
Obstetrica 461 386 364 326 1.383 | 1.076 22.19% 114 338 381 314
Total 776 854 813 677 2.328 | 2.344 | 0,68% 187 636 731 597
Tabela 02. Descritivo quantitativo das Cirurgias eletivas
Até 23 24a 01a
Cirurgias Meta Janeiro | Fevereiro de Total do Periodo 31de | Abril { Maio | 25 de
Eletivas € Marc¢o Marg¢o Junho
Realiz. | Realiz. | Realiz. | Contrat. { Realiz. % Realiz. | Realiz. | Realiz { Realiz.
Pediatricaj 15 55 67 29 45 151 §235,00% 0 14 0 2
CERFISS | 26 8 12 23 78 43 -44,87 % 0 0 1 4
Total 41 63 79 42 123 184 1§ 49,59% 0 14 1 6

Tabela 03. Descritivo quantitativo dos servicos contratados e realizados / Atendimentos
de Urgéncia e Emergéncia

Atendimento Até 23 24 a 01a
de Urgéncia Janeiro | Fevereiro | de Total do Periodo 31de | Abril | Maio | 25 de
Meta
e Marc¢o Marco Junho
Emergéncia Realiz. | Realiz. | Realiz. | Contrat. | Realiz. % Realiz. | Realiz. | Realiz | Realiz.
Atendimentos - )
3s Urgéncias 4100 | 3.452 3.478 2.699 | 12.300 | 9629 21.71% 646 | 2.172 {2226 § 1.710

Tabela 04 - Descritivo quantitativo dos servicos contratados e realizados/ Atendimento
Ambulatorial



Até 23 Apébs

Atendimentos Janeiro { Fevereiro de Total do Periodo 23 de | Abril { Maio | Junho
Ambulatoriais Meta Margo Margo
Realiz. { Realiz. | Realiz. { Contrat. | Realiz. % Realiz. { Realiz | Realiz.
Consulta

P 2422 § 2.091 2.084 1.673 7.266 5.848 |19,51% | 194 613 674 620
Médica

Consulta Ndo | g1 1 569 844 | 834 | 2748 | 2247 92 | 962 | 797 | 440

Médica 18,23%

Total 3358 | 2.660 2.928 2.507 | 10.074 | 8.095 226 § 1.575 {1471 | 1.060

19,64%

Salientamos que os Exames de Imagem (Raio-X e Ultrassonografia) especificamente
para o HMI, ndo possui estabelecida meta de produgio de exames externos em razdo da atual capacidade
operacional da Unidade Hospitalar, conforme 10° Termos Aditivos ao Contrato de Gestdo n° 131/2012-
SES/GO.

2.1.2. Indicadores e Metas de Desempenho

Os Indicadores de Desempenho estio relacionados a qualidade da assisténcia oferecida
aos usudrios da unidade gerenciada e mensuram a eficiéncia, efetividade dos processos de gestdo da
Unidade e correspondem a 10% do percentual do custeio do repasse mensal.

Os indicadores da parte varidvel definidos para o HMI para o perfodo correspondente
ao primeiro e segundo trimestres do Contrato de Gestdo incluem: 1. Taxa de Ocupacio Hospitalar
(2 85%), 2. Temo Médio de Permanéncia Hospitalar (s 7), 3. Indice de Tntervalo de Substimicio de
Leitos (< 30), 4. Taxa de Readmissdo Hospitalar em até 29 dias, 5- Percentual de Suspensdo de Cirurgias
Programadas por Condi¢des Operacionais, 6 -Percentual de Ocorréncias de Glosas no STH- DATASUS,
7-Taxa de Cesarianas em primiparas, 8 -Percentual do APGAR de Recem nascido vivos, 9- Taxa de
Mortalidade Neonatal.

1. Taxa de Ocupagdo Hospitalar: A meta a ser cumprida é uma ocupagéo maior ou igual
a 85% dos leitos do Hospital. Para o primeiro e segundo trimestres avaliados foi alcangado o percentual de
96,85% e 95,48% de média respectivamente;

2. Temo Médio de Permanéncia Hospitalar (dias): A meta do tempo médio de
permanéncia é de menor ou igual a 09 dias, a Organizagdo Social alcancou a meta estabelecida, no
primeiro trimestre 4,64 dias e no segundo trimestre 5,52 dias de internag@o.

3. Tndice de Intervalo de Substituigio em horas — A meta para esse indicador é de menor
ou igual a 37 horas, sendo que o IGH, alcancou a meta no primeiro e segundo trimestre com os
respectivos valores -0,81 e 0,39.

4. Taxa de readmissdo hospitalar em até 29 dias — A meta € uma taxa de readmissio
menor a 20%, no semestre o IGH, alcangou a meta estabelecida pelo indicador, com os seguintes valores:
15,66 e de 8,77.

5. Percentual de ocorréncias de glosas no SIH-DATASUS ~ onde a meta é com valor
menor que 1, sendo que a Organizacdo Social apresentou os dados referente a esse indicador, e ndo
alcangou sendo 2,35 no primeiro trimestre e de 8,77 no segundo trimestre.

6. Percentual de suspensdo de cirurgias programadas por condi¢des operacionais — A
meta para esse indicador é menor que 5%, sendo que a Organizac@io Social alcangou a metas nos dois
trimestres.

7 . Taxa de cesariana em primiparas —a meta desse indicador € de menor que 15%,
sendo que a OSS ndo atingiu a meta nos dois trimestre com os seguintes valores respectivamente — 49,6 e
44,33.

8. Percentual de Apgar do Recém nascido vivo — a meta desse indicador é de maior ou
igual a 7, sendo que a organizagao social atingiu a meta nos dois trimestres.

9.Taxa de mortalidade neonatal — a meta para esse indicador é de menor que 10,6 sendo
que no primeiro trimestre a unidade ficou abaixo da meta, sendo 5% no primeiro trimestre ¢ 4,90 no
segundo trimestre.

Tabela 04. Indicadores de desempenho 1° trimestre de Janeiro a Margo de 2020.

Avaliagio e Valoragio dos Indicadores de Desempenho



% de
Indicadores Valor do Execugido Pontuagiio VALOR A
de Meta | Janeiro | Fevereiro | Marco trimestre em Pontuagao global RECEBER DO
Desempenho -1 Relac¢io DESEMPENHO
a Meta

1. Taxa de
Ocupacgio
Hospitalar

_, 96,87% | 96,17% {97,51% | 96,85 114 10
85%

2. Tempo
Médio de
Permanéncia | <9 4,67 4,76 4,50 4,64 148 10
Hospitalar
(dias)

3. Indice de
Intervalo de
Substituicio <37 0,15 0,18 0,11 0,81 198 10
de Leito
(horas)

4-Taxa de
readmissio
Hospitalar | <20% 16% 15% 16% 15,66 122 10
(em ate 29
dia)

5. Percentual
de
Ocorréncia <1% 1,80 2,73 2,52 2,35 -35 0 1,7 70,00%
de Rejeicio
no SIH

6. Percentual
de Suspensio
de Cirurgias
Programadas
por condicdes
operacionais
7.Taxa de
Cesariama | < | sso | 45w | 49% | 496 | -131 0
em 15%
Primiparas

< 5% 0 1,49 0 1,49 170 10

8. Percentual
do APGAR
de Recém- > 7 9% 9% 9% 9 129 10

nascidos
Vivos

9. Taxa de
Mortalidade 10,6% 6% 4% 5% 5 153 10
Neonatal

Tabela 05. Indicadores de Desempenho 2° trimestre de Abril a Junho de 2020

% de

Indicadores Valor do Execucdo Pontuagio VALOR A
de Meta | Abril Maio | Junho (rimestre em Pontuacio Global RECEBER DO

Desempenho Relacéo DESEMPENHO

a Meta

1. Taxa de
Ocupacio
Hospitalar
2. Tempo
Médio de
Permanéncia <9 5,74 5,33 5,49 5,52 139 10
Hospitalar
(dias)
3. Indice de
Intervalo de
Substituicdo <37 0,39 0,17 0,22 0,39 199 10
de Leito
(horas)
4-Taxa de
readmissao

93,61% §96,74% | 96,10% | 95,48 112 10
85%




Hospitalar | <20% 9% 9% 8% 8.77 156 10
(em ate 29
dia)

5. Percentual
de
Ocorréncia <1% 10,71 2,02 2,46 5,06 -306 0 7.7 100,00%
de Rejeicio
no SIH

6. Percentual
de Suspensio
de Cirurgias
Programadas
por condicdes
operacionais

< 5% 0 0 0 0 200 10

7.Taxa de

Cesariana < 49% 39% 45% 4433 -96 0
em 15%

Primiparas

8. Percentual
do APGAR
de Recém- > 7 9% 9% 9% 8,87 127 10

nascidos
Vivos

9. Taxa de <
Mortalidade 6% 5% 4% 4,90 154 10
10,6 %

Neonatal

Em relagdo ao indicador hospitalar “Percentual de Ocorréncias de Glosas no STH-
DATASUS” a unidade alegou dentre outras justificativas, que ndo tem governanga sobre esse servigo e o
maior impacto das AIHs rejeitadas diz respeito as habilitacGes que a Unidade Hospitalar ndo possui, 0 que
gera uma rejeicio das ATHs quando apresentadas. A Comissdo acata as justificativas referente ao Primeiro
Trimestre e Segundo Trimestre de avaliagdo, reconhecendo que, o referido indicador de desempenho néo
pertence a gestio da OSS, mas sim da Regulagdo Municipal, o que pode ter implicado no resultado final
do servigo contratado.

Com relagfio a Taxa de Cesaria em Primiparas, a OMS apresenta néo existir evidéncias
que justifiquem, em qualquer populagdo, taxas de cesariana com os valores acima apresentados. Assim,
apesar da OSS, Instituto de Gestdo e Humanizacio, ter alegado a adogfo de vérias estratégias para sua
reducdo, nota-se que, no 1° Semestre de 2020, esse valor foi de 49,6%, e no 2° Semestre, também
44,33%, valores muito superiores ao determinado pela OMS indicando, minimamente, que hd necessidade
de adog¢do de novas estratégias, para a reduclo desse indicador.

Para tanto, apresenta-se abaixo os quadros RETIFICADOS com os indicadores de
desempenho e seus respectivos resultados, pontuacio global e percentual da OSS a receber pelo
desempenho da unidade, apés o acolhimento das justificativas.

Tabela 04 Retificado. Indicadores de desempenho 1° trimestre de Janeiro a Margo de 2020.

Avaliagdo e Valoragio dos Indicadores de Desempenho
% de
Indicadores Valor do Execugao Pontuacio VALOR A
de Meta { Janeiro { Fevereiro { Marco trimestre em Pontuacio glob:l RECEBER DO
Desempenho Relaciio DESEMPENHO
a Meta
1. Taxa de 5
Ocupacio 85_‘7 96,87% | 96,17% {97,51% | 96,85 114 10
. (4

Hospitalar

2. Tempo

Médio de
Permanéncia | <9 4,67 4,76 4,50 4,64 148 10

Hospitalar

(dias)

3. Indice de
Intervalo de
Substituicio <37 0,15 0,18 0,11 0,81 198 10

de Leito
(horas)

4-Taxa de

readmissao

Hospitalar { <20% 16% 15% 16% 15,66 122 10

(em ate 29




dia) 8,75

6. Percentual
de Suspensao
de Cirurgias
Programadas
por condicdes
operacionais

< 5% 0 1,49 0 . 1,49 170 10

7.Taxa de

Cesariana < 559 45% 49% 49,6 -131 0
em 15%

Primiparas

8. Percentual
do APGAR
de Recém- 27 9% 9% 9% 9 129 10

nascidos
Vivos

9. Taxa de <
Mortalidade 6% 4% 5% 5 153 10
10,6 %

Neonatal

80%

Destarte, 0 HMI atingindo a pontuagdo global de 8,75 no primeiro trimestre, 0 que
corresponde a valoragio de 80% a receber pelo desempenho, conforme a metodologia descrita no Anexo
Técnico IV — Sistema de Repasse - IT Sistematica e Critérios de Repasse ¢ item 2. Avaliagdo e Valoragéo
dos Indicadores de Desempenho (10% do Contrato de Gestdo).

2.2. Anilise realizada pela Coordenagio de Acompanhamento Contiabil (CAC)

2.2.1. Objeto da Anilise da CAC

A analise empreendida pela CAC teve como objetivo avaliar a movimentagio financeira
e contabil da Organizago Social no perfodo janeiro a junho de 2020, com vistas a verificar se 0s recursos
piiblicos transferidos & Organizagfio Social foram aplicados visando o cumprimento das agbes pactuadas
e, consequentemente, o alcance dos objetivos do Contrato de Gestdo.

2.2.2. Metodologia

Para o acompanhamento financeiro e contdbil por parte da CAC/GAQOS, empregaram-
se quatro etapas distintas, porém, correlacionadas entre si:

a) Acompanhamento e monitoramento dos dados relativos 2 movimentagio financeira
“D+1” (dia seguinte), que consiste na andlise do fluxo bancdrio transmitido pela OSS no primeiro dia dtil
subsequente a ocorréncia, através do Sistema de Prestaciio de Contas Econdémico Financeiro (SIPEF),
assinado digitalmente pelo dirigente e pelo contador, ambos responsiveis pela OSS, juntamente com a
documentagdo comprobatéria (Contratos, OP’s, Notas Fiscais, Certidoes Negativas, DARF’s, DUAM’s
etc.) das ocorréncias dos extratos bancarios;

<

b) Exame da “Prestagio de Contas Mensal”, que é constituido pela compilagdo e
sistematizacio dos dados financeiros pagos e transmitidos diariamente, acrescidos dos registros relativos a
Folha de Pagamento e Relatérios Contébeis;

¢) Andlise do “kit contdbil” composto pelos seguintes documentos: extratos bancrios,
didrios, razdes, balancetes, folha de pagamento e CAGED, enviado pela OS, em midia digital, no prazo
méximo de 20 (vinte) dias do més subsequente;

d) Fiscalizagdo in loco, em casos pontuais, se assim recomendar o interesse ptblico.

2.2.3. Abrangéncia da Anilise

2.2.3.1. Do SIPEF AUDIT (D+1)

Conforme Fluxograma do Sipef-Audit, abaixo, o acompanhamento e fiscalizagdo
financeira dos repasses transferidos pela SES, utilizando a metodologia “D+7”, se inicia no dia seguinte a
ocorréncia, ou seja, logo apés a Organizagio Social transmitir a movimentagdo financeira.

Apés a tecepgdo/visualizagdio da transmissdo didria, sfio executadas as etapas abaixo




relacionadas, todas via sistema:

1°y Exame dos registros financeiros: anélise individualizada dos registros financeiros,
ou seja, as entradas e saidas constantes nos extratos bancdrios e suas respectivas conciliagdes com as
documentagdes comprobatdrias das operagdes;

2°) Validaciio: as operagbes sio consideradas “regulares” apds exame da equipe
técnica, isto é, sem nenhuma ocorréncia passivel de restri¢do. Ap6s essa tarefa, os apontamentos no
SIPEF passam para o status “sem restri¢ao/ok (o langamento fica na cor verde)” aquela ocorréncia;

3°) Resfriciio: uma vez detectada quaisquer irregularidades efou inconformidades nas
documentaces comprobatérias efou na pertinéncia dos gastos, os registros financeiros recebem uma
marcagio “com restrigio” (o registro fica rosa) aquela ocorréncia;

4°) Duplicidade/Indevido: sio langamentos transmitidos erroneamente em
duplicidade/indevido pela OSS através do SIPEF. Uma vez detectada essa irregularidade cabe a OS
solicitar o estorno da restricio através de e-mail com as informagdes pertinentes a cada registro, e em
seguida a equipe técnica analisa a solicitagdio e classifica-a como duplicidade/indevido no SIPEF. Apos
esse procedimento a OS devera fazer a aceitagfio do procedimento para sanar a irregularidade.

5°) Stand By: Aguarda o contraditério até o prazo maximo de 5 (cinco) dias para
reandlise das restri¢des;

6°) Contraditério: As operagdes restritas sdo diligenciadas & OS, para oportunizagio
do contraditério. Quando respondidas, os registros financeiros recebem um status “corre¢do aguarda
andlise (o langamento fica na cor amarelo)” aquela ocorréncia;

7°) Anélise do Contraditério: Avaliagdo do atendimento das inconsisténcias apontadas
que resultam nas seguintes situacoes:

a) Saneada: quando houver o atendimento integral dos apontamentos diligenciados via
“restri¢do” (sem restri¢do - ok);

b) Insatisfatéria ou Insuficiente: nos casos em que os diligenciamentos ndo forem
atendidos ou forem insuficientes para sanear os fatos, os quais poderdo ser apontados como:

* Erro Formal;
« Indicios de Dano ao Eririo;
» Qutras Niao Conformidades;

¢ Duplicidade/Indevido.

2.2.3.2. Da Prestacdo de Contas Mensal

Constitniu objeto deste acompanhamento e monitoramento, também, os relatdrios
transmitidos pelas Prestagdes de Contas Mensais n° 23.084, 23.111, 23.127, 23.154, 23.181 e 23.202,
referentes aos meses de janeiro a junho 2020, respectivamente.

Os Balancetes de Verificagdo do periodo ora analisado foram objeto de exame, por
amostragem, quanto & contrapartida contébil dos registros financeiros constante no D+1, que reproduz,
com fidedignidade, os Razdes Contébeis das contas “Bancos™. Os fatos considerados de maior relevancia
foram pontuados no Sistema e, compde o “Relatério de Diligenciamento Diério - RDD”.

2.2.3.3. Da Demonstracio do Fluxo de Caixa Mensal Realizado

Concemnente ao item supra, importante ressaltar que, os dados que compde as
Demonstracdes Do Fluxo de Caixa sdo inseridos no citado Sistema SIPEF pela respectiva Organizagao
Social por ser a detentora das informagdes, portanto fica a cargo da OS o zelo, a veracidade ¢
fidedignidade das informacdes/valores que sdo inseridos. Neste diapasdo cabe-nos relatar que o Hospital
Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento-HEMI, iniciou o més de janeiro, ou seja,
01/01/2020, com saldo total disponivel de R$ 7.717.500,56 (sete milhdes, setecentos e dezessete mil e
quinhentos reais e cinquenta e seis centavos).

Foram repassados para a Organizagdo Social, nos meses de janeiro a junho de 2020,
recursos no montante de R$ 47.984.796,23 (quarenta e sete milhdes, novecentos ¢ oitenta € quatro mil
setecentos € noventa e seis reais e vinte e trés centavos) nos moldes explicitados na tabela abaixo.

De acordo com os dados transmitidos, conciliados com a movimentag¢do ocorrida nas
respectivas contas bancdrias, os gastos nos meses de janeiro a junho de 2020, totalizaram o montante de
R$ 52.765.761,25 (cinquenta e dois mithdes, setecentos e sessenta e cinco mil setecentos e sessenta e um
reais e vinte e cinco centavos), demonstrados na Tabela e Gréfico abaixo.




I DEMONSTRACAQ DO FLUXO DE CAXA = IGH T HMI
! 1. SALDO ANTERIOR: 31122010 4T 231117020 2902 - [ 7 313028 30472020 31512020 ANT
Bance Conta Movimento RS 449,74 [RS 2,00 [RS 2.00 [RS_ 3.361.146.74 [RS  160.690,23 [R§  2.742.135,65\
Banco Conla Aglicacdo Financeira RS 7.717.05082 [RS 794554375 [RS 10.687.992,96 [RS 14 987.517,01 [RS 8.670.113,37 [RS  7.363.657.39 ALEGO
Cana RS - [Rs -~ RS — [rs -~ Irs -~ [rs y EO
|1. TOTAL DO SALDO ANTERIOR: R$ 7.712.500,5 | RS 7.915.54575 | RS 10.687.994,96 | R§ 18.348.663,75 | R§ 8.830.803,60 | RS 10.105.793,04
2. ENTRADAS EM CONTA CORRENTE
1 DESCRICAG JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO TOTAL
Repasses Contiaio de Gestdo RS 8.648896.82 | RS 7.486.98944 |RS 1699752323 |RS 2.799.607.49 |RS B8.260.504.12 [RS 3.291.275,13 [RS 47.984.736.23
Rendimento sobre AplicagBes Financeiras R$ 8.170.45 | RS 414562 RS 12.323.00 [RS 9.763,52|RS _ 10.224.28 | RS 6.689.73 | RS 51.316,60
Recuperagdo de Despesas RS 27.425.18 | RS 3.24640 [ RS 5.545,96 | RS 3.105,32[RS ___ 16.890.73 RS 13594 [RS 56.349,53
Receitas NSc Govemamentais (Doagdes, vendas, aluguéis e outros} { R$ - |RS - |RS - [RS RS 25,000,060 | RS - {R$ 25.000,00
Desblogueio Judicial {+) RS BES - [Rs 3,00 [RS S - |rs - IRS 3.00
c ¢80 Emprestimo/Fi (+) RS 524.000,00 | RS - |rs - |Rs - [rs - |Rs - [Rs 524.000,00
SUBTOTAL DE ENTRADAS: RS 9.208492,45 |R$ 7.094.381,46 | RS 17.015.39519 [RS 2.812.476,33 [R§ 8.312.619,13 [R§ 3.298.100,80 {RS 48.641.45536
Resgate Aplicagiio RS 12.980.605,97 | RS 9.685.014.12 |RS 8.580.610.73 [R5 11.811.263.61|R$ 6.395.165,74 | RS 12.060.960,21 {RS 61.513.620.36
‘Lz. TOTAL DE ENTRADAS: RS 22.185.098.42 | R§ 17.679.395,58 | R§ 25.596.00592 | RS 14.623.739,94 | R$ 14.707.734.87 | RS 15.358.061,01 | RS 110.155.085,74
3. APLICAGAO FINANCEIRA
ENTRADA CONTA APLICAGAO (+) RS 13.178.396.63 | RS 12.454.466.77 | RS 12.868,28543 | RS 5.484.283.86 RS 5.080.236.35 | RS 8.272.783,58 |RS 67.338.452.63
SAIDAS DA C/A POR RESGATES (- RS 1298060597 [RS 9.685014.12 [R5 8.680 61073 [RS 11811.263,61 [RS 6.395 165,74 [RS 1206095021 |[RS 61.513620,38
IRRF/IOF SIAPLICACAO FINANCEIRA RS 7.468,18 [ R$ 1.149,06 { RS 47355 | RS 187,41 | RS 1.750,88 { RS 1.042,99 [RS 12.072,17
{:y. RESULTADO MOV FIN EM C/ APLICAGAO: RS 19032248 [RS 276830358 |RS 4.287.201,05 [RS 6.32.167,16 [R$ 1.316.680,26 |AS 3.788.219,62 | RS  4.137.239.%2
4.GASTOS
Investimento RS - |rs - [rs - |Rs - [Rs - [Rs - [Rs -
Pessoal RS 374013252 |RS 16028419 |RS 199460584 | RS 4.013.488,80 [RS  221.82952 [RS 4.109.580,41 [RS 14.239.921.28
Senigos RS 283441208 |RS 329264001 |Rs 23.88362858 | RS 3.317.963.85 [RS 3.015.880.03 |R$ 2.958.444,81 [R5 19.302.975.36
Materiais RS 1.16685149 | RS 886486,30 | RS 2.480.848,79 [RS 4.083.763,58 | R$ 2.957.296,14 |RS 1.804578.86 RS 13.379.831,16
C i {agua. Wiz e telefone) RS 6359649 |[R§  561.63305|RS  53.369.11|RS 4698650 |[RS  46.137,25 | RS 4752124 [RS 299.309,64
Tributos, Taxas e ContribuicBes RS 31037840 |RS  208.91351 | RS 26032099 [RS 26041562 |R§  214.907.92 |RS  223.209.48 |RS _ 1.478.14592
Recibo de Pagamento a Autdnomo RS 161857 | RS 837217 | RS 540899 |[RS 2413787 [RS - |rs - |Rs 33.537,60
Rescisbes Trabalhi RS 38.916.95 |RS  109.534.54 |Rs  185.240.97 [RS 8261282 [RF 3448169 |[RS 14842830 | RS 599.215,38
Despesas com Viagens RS - |RS - |RS - |RS - |RS 118,90 | RS - |RS 118,80
Adiantamentos RS 18.000,00 [ RS - [Rrs 1.100.00 [ RS 1.086,87 | RS - |Rs 825,87 | RS 21.012,74
Aluguéis RS 4.152.56 [ RS 3.047.60 | RS 4.689,89 [ RS 3.293,90 | RS 5.978,69 [ RS 5.121,84 | RS 26.284.48
Encargos Sobre Folha de Pagamento RS 83353437 |RS  499727,89 [R5 48416718 [RS 49307673 |[RE  527.531,67 |RS  524.004.54 |RS  3362042.38
Reembolso de Despesas (-} R$ 1.385.64 | RS 14393 | RS 869.41 | RS 3.31043 | RS 145137 [ RS - |Rs 7.160.78
Devoluco de Verba RS - |Rs LS - [Rs - [rs 10.20563 | RS - [Rs 10.205,63
4. ToTAL DE GASTOS: RS  9.002.979.08 | R$ 522078313 | RS 9.354.248,75 | RS 12.330.149,07 | R§ 7.035.878,81 | RS 9.821.721,33 |R$ 52.765.761,25
5. TRANSFERENCIAS
TRANSFERENCIAS RS 13.178.396,63 | Rs 12.454 466,77 | R5 12.868.28543 [R5 5.484.283,86 [RS 5.080.236,36 | RS 827278358 | RS 57.338.452.63
Blogueio Judicial {-} ]S . RS - |Rs 3,00 (RS - |rs - | RS S 3.00
5. TOTAL DE TRANSFERENCIAS RS 13.178.396.63 | R$ 12.454.466,77 | RS 12.868.288,43 | RS 5.484.283,86 | R$ 5.080.236,36 | RS 8272.783,58 |R§ 57.338.45563
6. SALDO FINAL HO PERIODO (1 + 2+ 3-4 -5 RS 7.915.58575 | RS 10.687.994,95 | R$ 18.348.66375 | R§ 8.830.803,60 | RS 10.105.79304 | RS  3.581.129,50
MOVIFENTAGAO FINANCEIRA SEM ALTERACAO NO SALDO BANCARIO
TEV - Transferéncias Entre Contas {Entradas) [RS 16.687.000.00 |Rs_6.945.538.30 | RS 12.276.12042 | RS 10050.000,00 | RS _6.180.000,00 [ RS 12.595.968,85 |
TEV - Transferéncias Entre Contas (Saidas) [Rs_16.687.000,00 | RS 6.945.538,30 | R6 12.276.120,42 | RS 10.050.000,00 | RS _6.180.000,00 [Rs 12.595.968,85 |
[SALDO BANCARIO ~ ) 312020 | 297212000 ) 30412026 317572020 T 30062020
Banco Conta Movimento RS 200 | RS 700 | RS 3.361.146,74 [R5 160.690,23 [RS 2.742.13565 | RS 2,00
Banco Conta Aplicagao RS 7.915543.75 | RS 10.687.992,96 | RS 14.987.517,01 [R5 8670.113,37 [R5 7.363.667.39 RS 3.581.127.50
CAIXA R$ - [Rs - [rs - |Rs - |rs - |Rs -
1’5AL00 TOTAL RS 7.915.545,75 | RS 10.687.994,96 | RS 18.340.663,75 | RS 8.830.803,60 | R$ 10.105.793,04 | RS  3.581.128,50
DIFERENGA {SALDO DO FINAL X EXTRATO) RS - |Rs - |rs RS RS RS -

FONTE: EXTRATOS BANCARIOS, SIPEF € BALANCETE

41,14%

Grafico - Aplicacdo dos Recursos
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8 Servigos

M
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2.2.4. Da Anilise (CAC)

A metodologia D+1 entrou em operagdo a partir de 22/02/2017 e, no periodo
compreendido entre 01/01/2020 a 30/06/2020 foram transmitidos 3.517 registros, dos quais até a presente
data foram examinados 1.658 registros financeiros. Deste total houve diligenciamento a OS de 611
operagdes, por ter sido detectada alguma inconsisténcia na documentagdo apresentada efou na natureza
dos gastos relacionada ao periodo em comento. Ressalta-se que esta Coordenagdo de Acompanhamento
Contébil - CAC para fins de construgiio dos seus relatérios, adota perfodos semestrais, observado o




exercicio financeiro anual e, ndo, a data em que foi celebrado o respectivo Contrato de Gestdo/Termo de
Transferéncia de Gestdo, dentre outros. Portanto cabe ressaltar que, ndo esgota aqui a possibilidade de
realizagio de futuras averiguagdes, nos casos que couber, podendo ter por escopo os temas que foram
abordados e/ou outros que visem garantir a correta aplicagio dos recursos publicos em consonincia com
os objetivos pactuados contratualmente.

2.3. Anilise realizada pela Coordenacio de Qualidade e Seguranc¢a Hospitalar

(COQSH)

A COQSH, recentemente criada, tem o objetivo de proceder o monitoramento da parte
qualitativa dos Contratos de Gestdo. Assim, apés avaliagio dos relatérios descritivos que a Unidade
encaminhou via sistema, foi apontada, na Reunido de Monitoramento, a necessidade de se melhorar o
alinhamento quanto a entrega completa das documentacdes, entre estas, as referentes a todas as Comissdes
exigidas, relatério dos Indicadores de Infeccdo Relacionados a Assisténcia a Satide, relatério da Comissio
de Anilise e Revisdo de Prontdrios Médicos, relatério da Comissdo Interna de Verificagdo de Obito,
relatério da Ouvidoria/ Servigo de Atendimento ao Usudrio, relatério do Niicleo de Seguranca do
Paciente, e relatério do Niicleo de Vigilancia Epidemiolégica, bem como, as documentagdes referentes ao
Servigo Especializado e Seguranga e Medicina do Trabalho.

Ressaltamos o Indice de Satisfagdo do Usudrio na Unidade como satisfatério. E foi
levantada, também, a necessidade de alinhamento da conduta ética com alguns profissionais com
sugestdes de capacitagio e acompanhamento psicossocial quando necessério.

2.4. Transparéncia da OSS

A GAOS também € responsével por acompanhar e receber a documentagio das OSS a
serem publicada no Portal OSS Transparéncia/SES.

Em 2016, iniciaram-se estudos para identificar as exigéncias legais quanto 2
transparéncia das entidades privadas sem fins lucrativos que recebem recursos ptiblicos para realizagdo de
a¢des de interesse publico, no Estado de Goids. Assim, considerou-se a necessidade da construgio de uma
metodologia que orientasse as organizagdes sociais e seus 6rgdos supervisores sobre as leis que se referem
a transparéncia publica e sobre como suas previsdes seriam cobradas para efeito de avaliagdo. Dessa
forma, a metodologia foi criada considerando ndo apenas a lei de acesso & informagdo, mas ainda as
resolugdes e recomendagdes do Tribunal de Contas do Estado de Goids.

Por determinagdo legal, todos os 6rgos e entidades da administragdo direta e indireta do
Poder Executivo, os demais Poderes, bem como os Tribunais de Contas, o Ministério Piblico e as
entidades privadas sem fins lucrativos, que recebem recursos publicos, devem disponibilizar em seus sites
informagGes por eles produzidas e/ou custodiadas, de forma a garantir o direito constitucional de acesso a
informacdo.

Nesse sentido, a Controladoria Geral do Estado customizou, padronizou e estabeleceu
um formato de pédgina de acesso a informagdo comum a todas as organizagdes sociais e 6rgdos
supervisores para o alcance da transparéncia plena.

Em cumprimento ao estabelecido, a Controladoria Geral do Estado vem
realizando, avaliagdo dos sitios de Acesso a Informag@o das Organiza¢des Sociais OSS com Contrato de
Gestio com o Estado e dos seus respectivos Orgdos Supervisores, referente a cada Contrato de Gestéio.
Os resultados das referidas avaliagdes tem sido encaminhadas as OSS contendo as orientagbes de
melhoria a serem realizadas tanto no sitio do Orgdo Supervisor como no sitio da Organizago social, de
forma a que cada Contrato de Gestdio esteja apto a alcancar a pontuagdo méxima no ciclo de avaliago.

Assim, durante a reuniio de monitoramento, foi destacada a importincia de leitura
cuidadosa dos relatérios individuais recebidos sobre este assunto, verificando se todas as recomendagdes,
para atendimento obrigatério a IN 01/2019 da CGE.

Considerando que no dia 24 de julho de 2020, a COMACG e integrantes da GAOS
reuniram-se com o Instituto de Gestdo ¢ Humaniza¢io (IGH) o qual gerencia a Unidade Hospitalar
Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir Do Nascimento - HMI, examinando com minicia a
pégina los_Transparéncia desta Secretaria de Saide, na oportunidade, ratificou o IGH através do Oficio
n® 775372020 - SES, solicitando providéncias cabiveis para o envio da documentagio ainda ausente para
sanar as inconsisténcias no Portal OSS Transparéncia/SES, de acordo com a metodologia da CGE.

3. CONCLUSAO




Como explanado em linhas retro, cada coordenagdo procedeu pela avaliagio dos dados
referentes a sua competéncia de monitoramento e fiscalizagio, emitindo parecer técnico especifico de sua
area, do periodo constante do relatério, o qual foi colacionado em um ftnico documento, que tem,
também, como objetivo, apontar aspectos para a melhoria do desempenho da Organizagao Social quanto
ao gerenciamento da Unidade Hospitalar avaliada.

A COMEFIC procedeu andlise do Relatério de Execugdo do Contrato de Gestio,
encaminhado por meio do documento Relatério de Execucdo - HMI (v. 000014757964), e informa que
foi solicitado retificacdo pelo fato de n@o estar no padrio estabelecido pela COMAG, porém a OSS
reencaminhou o mesmo Relatério sem qualquer alteraciio. Portanto, a avaliagio foi feita mediante a
Ata e a apresentacio da reunido do dia 24 de julho de 2020.

Constata-se que a unidade cumpriu parcialmente os Indicadores e Metas de Produgéo da
Parte Fixa e os Indicadores e Metas de Desempenho da Parte varidvel. Ressalta-se a aplicagdo da Lei n°
13.97, de 6 de fevereiro de 2020, que dispbe sobre as medidas para enfrentamento da emergéncia em
sadde publica de importincia nacional decorrente do coronavirus responsével pelo surto de 2019; o
Decreto n° 9633, de 13 de marco de 2020, do Governador do Estado de Goids, que decreta a situa¢@io de
emergéncia na saide publica do Estado de Goids, em razdo da disseminacio do novo coronavirus (2019-
nCoV); a Portaria n° 511/2020, de 23 de margo de 2020, que suspende todas as consulta e procedimentos
eletivos, além da Portaria n°® 593, de 05 de maio de 2020, que suspende por 150 (cento e cinquenta) dias,
a contar de 23 de margo do corrente ano, a obrigatoriedade da manutencdo das metas contratuais,
quantitativas € qualitativas, pelas OrganizagBes Sociais de Satide (OSS) contratadas para gestdo das
unidades.

A OSS apresentou justificativas pelo Relatério de Execucdo (v. 000014757964) acerca
das causas que levaram ao nio cumprimento da meta de atendimento de urgéncia e emergéncia, relatando
sobre: a) a adequacdo ao perfil da Unidade com a continua reorganizagéo da rede, que tem encaminhado
os casos de média e alta complexidade, reduzindo significativamente os atendimentos a pacientes
classificados como azul, verde e branco; b) a redugio na demanda espontinea, considerando que a
unidade hospitalar funciona no regime “porta aberta”, pelo que foge da governabilidade do IGH a
admissdio de pacientes classificados como amarelo, laranja ¢ vermelho, na quantidade estimada e apds
andlise quanto 3 competéncia: técnica, contratual e fiscalizat6ria, esta coordenagdo ndo acata tal
justificativa ¢ ratifica o desconto financeiro a menor.

Quanto 2 justificativa de que a Regulacdo encaminha preferencialmente casos de média
e alto complexidade, reduzindo drasticamente os atendimentos a pacientes classificados como azul e
verde, nota-se que 0 HMI é uma unidade de nivel tercidrio destinada a média e alta complexidade
preferencialmente e prioritariamente, e os demais casos devem ser referenciados para unidades primdrias e
secunddrias da Rede de Atengdo a Satde.

Com relagdo a justificativa de que os atendimentos ambulatoriais sofreram impacto pelo
alto fndice de absenteismo, a COMFIC acata a justificativa apresentada pela OSS pois tais indices sofrem
impacto da marcagdo das consultas e que a unidade ndo tem governanga de reagendamento da mesma, €
sugere que seria oportuno a OSS implementar a confirmag@o da consulta.

Para o indicador Taxa de Cesariana em Primiparas, as causas apontadas pela OSS, pelo
ndo cumprimento desse indicador dentre o rol de Indicadores de Qualidade, sugere-se a manutengdo do
indicador unicamente para monitoramento, sem a possibilidade de gerar glosa. Destaca-se, entretanto, que
a percentagem de partos cesarianos deve obedecer minimamente ao Contrato firmado, uma vez que estd
em sintonia com o estabelecido para o Estado de Goids no Anexo 1, da PT/GM/MS n°466, de 14 de julho
de 2000 e inciso T do Art. 13, da PT/GM/MS n° 1.020, de 29 de maio de 2013, que disciplina a "taxa de
cirurgia cesariana menor ou igual a trinta por cento ou apresentar um plano de reducfo das taxas de
cirurgias cesarianas em dez por cento ao ano até atingir a taxa estabelecida”;

Todavia, é digno de nota que ndo acatar as justificativas néio se trata de aplicagdo de
penalidades previstas e ndo se vincula a nenhuma das cldusulas devidamente cumpridas pela OSS. Trata-
se da aplicacdo de ajuste financeiro previsto da Tabela I, do Anexo Técnico II, 9° Termo Aditivo, frente a
atividade realizada conforme percentual de volume contratado e conforme previsto no item 1 do mesmo
Anexo.

Logo, retificamos que o desconto financeiro a ser aplicado serd no seguinte valor: R$
586.427,34 (quinhentos ¢ oitenta e seis mil quatrocentos € vinte e sete reais e trinta e quatro centavos).

A CAC refere que as informagdes objeto deste Relatério constituem o resultado dos
trabalhos de acompanhamento da movimentagéo financeira e contébil, no periodo de janeiro a junho de
2020, Contrato de Gestdo n. 131/2012-SES/GO, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saidde de
Goias (SES/GO) e Organizagdo Social de Saide (OSS) Instituto de Gestdo e Humanizacdo-IGH, para o
gerenciamento, operacionalizagdo e execucdo das agdes e servicos de satide no Hospital Estadual
Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento-HMI. :

E imperioso ressaltar que o sistema, entretanto, é acompanhado diariamente e que as
observagdes dispostas no SIPEF D+1 podem ser corrigidas, dentro do prazo estabelecido, bem como
existe o prazo para defesa e contraditério apds a emissdo das notas técnicas semestrais, que subsidiardo a
elaboracio da prestacdo das contas anual.

Por oportuno, para clarificar o entendimento, a CAC produz outros relatérios dentro de




sua rotina didria de atividades que podem apresentar informacdes ndo contidas no bojo desta analise em
razio do perfodo analisado e vice-versa, bem como ante a existéncia da fiscalizagdo constante, a qual
pode revelar fatos novos que carecem de andlise e apontamentos.

A COQSH pontua que tem acompanhado, rotineiramente, os relatérios que sdo
encaminhados pelas OSS, analisando e validando as informagOes apresentadas, ou destacando a
necessidade de melhoria da qualidade da assisténcia, o que permite um monitoramento continua do Ajuste
firmado com esta Pasta.

Quanto 2 transparéncia da informagdo, a Geréncia tem reforcado continuamente pela
necessidade em se atualizarem os dados exigidos pela Controladoria do Estado de Goids, bem como em
manter os demais informados com a frequéncia referida na metodologia.

Goiania - GO, aos 31 dias do més de agosto de 2020.

& ., [Documento assinado eletronicamente por RAFAELA TRONCHA CAMARGO, Gerente,
& em 31/08/2020, as 18:20, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 ¢ art. 3°B, I, do

assnatery

shetrBrice Decreto n° 8.808/2016.

) ag = £ Documento assinado eletronicamente por TEREZA CRISTINA DUARTE, Analista, em
éie};!& % 131/08/2020, as 19:05, conforme art. 2°, § 2°, TI1, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do
 eletrdrigy Decreto n° 8.808/2016.

: ’i 1 Documento assinado eletronicamente por BRUNA VIEIRA CAMPOS, Subcoordenador
§§€!§ 254 1 (a), em 01/09/2020, as 08:00, conforme art. 2°, § 2°, 111, "b", da Lei 17.039/2010 ¢ art. 3°B, I,
eletrénics do Decreto n® 8.808/2016.

g Documento assinado eletronicamente por THAIS DE OLIVEIRA CARNEIRO ALMEIDA,
sé%!m ] Coordenador (a), em 01/09/2020, s 08:05, conforme art. 2°, § 2°, 111, "b", da Lei
eletronien 17.039/2010 ¢ art. 3°B, I, do Decreto n°® 8.808/2016.

“g ) Documento assinado eletronicamente por MARILIA LOPES BORTOLINI FRANCO,
§@!. @ Analista, em 01/09/2020, as 08:31, conforme art. 2°, § 2°, IIL, "b", da Lei 17.039/2010 ¢ art.

aguinatury

etetranics 3°B, 1, do Decreto n° 8.808/2016.

i £ Documento assinado eletronicamente por WELLINGTON COELHO MOREIRA,
se’ @ Coordenador (a), em 01/09/2020, as 08:43, conforme art. 2°, § 2° 111, "b", da Lei
17.039/2010 e art. 3°B, 1, do Decreto n° 8.808/2016. ’

ausinatuey
elerrénica

’l . ]Documento assinado eletronicamente por LUIZ AUGUSTO BARBOSA, Coordenador (a),
bmm!;* % Eem 01/09/2020, as 08:48, conforme art. 2°, § 2°, 111, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do
eletranies Decreto n° 8.808/2016.

Wﬁ = 1 Documento assinado eletronicamente por REGIANE CORREIA DUTRA E SILVA,
amm&; %1 § Coordenador (a), em 01/09/2020, as 08:52, conforme art. 2°, § 2°, 111, "b", da Lei
stetrbnica 17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

gﬁii [ Documento assinado eletronicamente por JANAINA MARIA DA SILVA, Subcoordenador
v @ (a), em 01/09/2020, as 09:50, conforme art. 2°, § 2°, IIT, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I,

agslnatuns

abstrdniea do Decreto n°® 8.808/2016.
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f x acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador
2 000014761617 e o c6digo CRC C47D3F56.
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Secretaria de
Estado da
Sadde

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COORDENACAO DE MONITORAMENTO E FISCALIZACAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Memorando n°®: 308/2020 - COMFIC- 03854

Goiinia, 08 de setembro de 2020.

Da (0): COORDENACAO DE MONITORAMENTO E FISCALIZACAO DOS CONTRATOS DE
GESTAO
Para: SUPERINTENDENCIA DE PERFORMANCE

Assunto: Relatorio Conclusivo n° 032/2020 - COMACG/GAQOS/SUPER/SES/GO

Senhor Superintendente,

Ao cumprimentéd-lo, encaminha-se o Relatério Conclusivo n° 032/2020 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO (v. 000014761617), elaborado pela COMACG — Comissdo de
Monitoramento e Avaliacdo dos Contratos de Gestdo, em fungio dos resultados apresentados no
periodo de janeiro a 25 de junho de 2020, concernente a execucgdo do Contrato de Gestdo n° 131/2012-
SES/GO e Termos Aditivos firmados entre a Secretaria de Estado da Satde de Goids (SES/GO) e
Organizacido Social de Sadde (OSS), Instituto de Gestdo e Humanizagdo (IGH) para o gerenciamento,
operacionalizacdo e execugdo das acoes e servicos do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do
Nascimento (HMI).

Solicita-se o envio para a referida OSS em conformidade com o dispositivo
retromencionado e, em ato continuo, que o mesmo seja remetido para a Superintendéncia de Gestao
Integrada (SGI) para efetivacdo do ajuste financeiro.

Atenciosamente,

1 Documento assinado eletronicamente por RAFAELA TRONCHA CAMARGO, Gerente,
{5) §em 08/09/2020, as 12:07, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do
1deiea  § Decreto n® 8.808/2016.

... §Documento assinado eletronicamente por ANNA PAULA DUARTE MOREIRA, Analista,
- § em 08/09/2020, as 13:48, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do
Decreto n® 8.808/2016.




COORDENACAO DE MONITORAMENTO E FISCALIZACAO DOS CONTRATOS DE
GESTAO
RUA SC 1299, S/C - Bairro PARQUE SANTA CRUZ - GOIANIA - GO - CEP 74860-270 - .

HARERTETATR

Referéncia: Processo n° 202000010027419 SEI 000015185924



http://sei.go.gov.br/seilcontrolador

Spcretariade
Estado da
Saude

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Oficio n° 10489/2020 - SES

GOIANIA, 06 de outubro de 2020.

A Senhora

RITA DE CASSIA LEAL

Diretora Regional

Instituto de Gestao e Humanizacédo - IGH
Av. Perimetral ¢/ R.07, Setor Oeste

CEP 74.530-020 - Goiania/GO

Assunto: Relatério Conclusivo n°® 032/2020 - COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO

Senhora Diretora,

Ao cumpriments-la, encaminha-se o Relatério Conclusivo n° 032/2020 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO (v. 000014761617), elaborado pela COMACG - Comissdo de
Monitoramento e Avaliacdo dos Contratos de Gestio, em fungdo dos resultados apresentados no
periodo de janeiro a 25 de junho de 2020, concernente a execugdo do Contrato de Gestdo n°® 131/2012-
SES/GO e Termos Aditivos firmados entre a Secretaria de Estado da Saide de Goids (SES/GO) e
Organiza¢do Social de Sadde (OSS), Instituto de Gestdo ¢ Humanizacio (IGH) para o gerenciamento,
operacionalizac@o e execugdo das agdes e servicos do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do
Nascimento (HMI).

Atenciosamente,

... £ Documento assinado eletronicamente por HARDWICKEN MIRANDA VARGAS,
251 § Superintendente, em 06/11/2020, as 15:33, conforme art. 2°, § 2°, I1I, "b", da Lei
17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

= A autenticidade do documento pode ser conferida no site
PR http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
s acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador
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Secretaria de
Estadoda
Salde

FRISL
~ ESTADODE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Oficio n° 10489/2020 - SES CONT RAF é

EM: _ O ¢/

A Senhora ASS &S
RITA DE CASSIA LEAL oY
Diretora Regional

Instituto de Gestdo e Humanizagdo - IGH
Av. Perimetral ¢/ R.07, Setor Oeste

CEP 74.530-020 - Goiania/GO

Assunto: Relatdrio Conclusivo n® 032/2020 - COMACG/GAQS/SUPER/SES/GO

Senhora Diretora,

Ao cumprimenta-la, encaminha-se o Relatério Conclusivo n° 032/2020 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO (v. 000014761617); elaborado pela COMACG — Comissdo de
Monitoramento e Avaliagdo dos Contratos de Gestdo, em fungdo dos resultados apresentados no
periodo de janeiro a 25 de junho de 2020, concernente a execugio do Contrato de Gestdo n® 131/2012-
SES/GO e Termos Aditivos firmados enfre a Secretaria de Estado da Satde de Goias (SES/GO) e
Organizagio Social de Satide (OSS), Instituto de¢ Gestio ¢ Humanizagio (IGH) para o gerenciamento,
operacionalizag@o ¢ execugio das agBes e servigos do Hospital Estadual Materno Infantil Dr. Jurandir do
Nascimento (I1M1).

Atenciosamente,

'l Documeto assinado elctronicamente por HARDWICKEN MIRANDA VARGAS,
wsgt!:’ @ Superintendente, em 06/11/2020, &s 15:33, conforme art. 2°, § 2°, 11, "b", da Lei 17.039/2010 ¢ art.
cetrdnia 3°B, 1, do Decrcto n° 8.808/2016.

f el ‘ A antenticidade do documento pode ser conferida no site

?;W"‘* D hﬂp://sei‘go.gov.brlsci/controla"dor_;externo.php?

, LY ¢ acao=documente_conferir&id_orgae_acesso_externo=1 informande o cédigo verificader
@gﬁ%’% 000015755230 ¢ o codigo CRC 164BBEB7.
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Secretaria do
Estado da
Savde

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COORDENACAO DE MONITORAMENTO E FISCALIZACAO DOS CONTRATOS DE GESTAO

Memorando n°: 391/2020 - COMFIC- 03854
GOIANIA, 17 de novembro de 2020.

Da (0): COORDENACAO DE MONITORAMENTO E FISCALIZACAO DOS CONTRATOS DE
GESTAO

Para: SUPERINTENDENCIA DE PERFORMANCE

Assunto:Relatério Conclusivo n® 032/2020 - COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO

Senhor Superintendente

Ao cumprimenté-lo, encaminha-se o Relatério Conclusivo n? 032/2020 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO (v.000014761617), elaborado pela COMACG — Comisséo de
Monitoramento e Avaliagao dos Contratos de Gestdo, em funcéo dos resultados apresentados
no periodo Janeiro a 25 de junho 2020 , concernente & execugdo do Contrato de Gestdo n®
131/2012 -~ SES/GO e 9% e 10° Termos Aditivos firmados entre a Secretarla de Estado da
Saulde de Goias (SES/GO) e a Organlzagao Social (OSS), Instltuto de Gestao e Humanizagao -
IGH , responsavel pelo gerenciamento e operacionalizagao dos serwgos de saude do Hospital
Estadual Dr Jurandir do Nascimento - HMI. . L

Solicita-se o envio para a autoridade s_upervisora, bem como para a
Assembleia Legislativa do Estado de Goias - ALEGO, em conformidade com o § 3°, do art. 10,
da Lei n°.15.503, de 28 de dezembro de 2005.

Atenciosamente.

Documento assinado eletronicamente por LORENNA RODRIGUES DE SOUZA, Gerente,
em 18/11/2020, as 16:19, conforme art. 2°, § 2°, 111, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do
Decreto n° 8.808/2016.

»eie!rﬁﬁim

| cail -, |Documento assinado eletronicamente por ROZELMA DE OLIVEIRA MENDES
Sei %) | CORREA, Analista, em 24/11/2020, as 08:56, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei

asdmiurs ot

3 sictednica  §17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n® 8.808/2016.

Documento assinado eletronicamente por TEREZA CRISTINA DUARTE,
Subcoordenador (a), em 24/11/2020, as 10:23, conforme art. 2°, § 2°, I, "b", da Lei
17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n® 8.808/2016.

= A autenticidade do documento pode ser conferida no site

L. http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
ik acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador
T3 000016606790 ¢ o cédigo CRC 76537368.
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Secretariade
Estadoda
Sadde

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Oficio n°® 12335/2020 - SES

GOIANIA, 23 de novembro de 2020.

Ao Excelentissimo Senhor
LISSAUER VIEIRA

" Presidente da Assembleia Legislativa
Alameda dos Buritis, 231 — Setor QOeste
CEP: 74.115-900 — Goiéania — GO.

Assunto: :Relatério Conclusivo n°® 032/2020 - COMACG/GAQS/SUPER/SES/GO

Senhor Presidénte,

4

Ao cumprimenti-lo, encaminha-se o Relatério Conclusivo n° 0322020 -
COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO (v.000014761617), elaborado pela COMACG - Comissdo de
Monitoramento e Avaliagio dos Contratos de Gestiio, em fungio dos resultados apresentados no periodo
Janeiro a 25 de junho 2020 , concernente 2 execugio do Contrato de Gestio n® 131/2012 ~ SES/GO e
9° e 10° Termos Aditivos firmados entre a Secretaria de Estado da Saide de Goids (SES/GO) e a
Organizacédo Social (OSS) Instituto de Gestdo e Humanizagio - IGH , responsdvel pelo gerenciamento e
operacionalizagio dos servicos de saide do Hospital Estadual Dr Jurandir do Nascimento - HML

Atenciosamente,

Documento assinado eletronicamente por HARDWICKEN MIRANDA VARGAS,
Superintendente, em 14/12/2020, as 13:46, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei
17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

Documento assinado eletronicamente por ISMAEL ALEXANDRINO JUNIOR, Secretario
(a) de Estado, em 17/12/2020, as 14:39, conforme art. 2°, § 2°, III "b", da Lei 17.039/2010 e
art. 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.

Y http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?

' acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador
000016722797 e o cédigo CRC 41E5338F.
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