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CONTRATO DE GESTÃO Nº 051/2020 - SES/GO

 

 
POLICLÍNICA ESTADUAL DA REGIÃO NORDESTE - POSSE

 
 
 

04 DE MAIO DE 2022 A 14 DE JUNHO 2022
 
 
 
 

ORGANIZAÇÃO SOCIAL DE SAÚDE
INSTITUTO CEM

 

 

GOIÂNIA, NOVEMBRO DE 2022

 

 

1. INTRODUÇÃO

 

 Trata-se da avaliação realizada pela Comissão de Monitoramento e Avaliação dos Contratos de Gestão – COMACG no que diz respeito
às metas de produção e desempenho referentes ao Contrato de Gestão nº 051/2020 – SES/GO, celebrado entre a Secretaria de Estado da Saúde de
Goiás (SES/GO) e Organização Social de Saúde (OSS), Ins�tuto CEM, para o gerenciamento, operacionalização e execução das ações e serviços da
Policlínica Estadual da Região Rio Vermelho - Cidade de Goiás.

A COMACG fora ins�tuída pela Portaria nº 518/2018 SES-GO, de 11 de junho de 2018, com o obje�vo de monitorar e avaliar os
Contratos de Gestão firmados entre a SES/GO e as OSS, acompanhando o desempenho das ins�tuições.

No entanto, por estarem diretamente ligadas à Gerência de Avaliação de Organizações Sociais/Superintendência de Performance
(GAOS/SUPER/SES/GO), par�ciparam da avaliação semestral, as demais coordenações da referida Gerência, com o intuito de conferir uma avaliação mais
abrangente acerca da atuação da OSS na Unidade Hospitalar.

Preliminarmente, informa-se que para o acompanhamento dos resultados, a GAOS u�liza os sistemas eletrônicos de informação, a
saber: Sistema de Prestação de Contas Econômico-Financeiro (SIPEF), para controle financeiro e contábil da execução contratual; Sistema de Gestão das
Unidades de Saúde (SIGUS) da Secretaria de Estado da Saúde – (SES), para monitoramento de resultados assistenciais e dos indicadores de qualidade; e
Key Performance Indicators for Health (KPIH), para a o acompanhamento de custos apurados pelas Unidades de Saúde.

Metodologicamente, o monitoramento semestral foi estruturado da seguinte forma: reunião presencial, no dia 28 de setembro de
2022 com apresentação dos dados de produção (quan�ta�vos e qualita�vos) realizada pelos membros da GAOS, os quais empreenderam apontamentos
para a OSS, com o intuito de promover a melhoria do processo de gestão.

A par�r de então, abriu-se prazo de 10 (dez) dias para que a Organização Social produzisse o seu relatório de execução, o qual não foi
cumprido, pois o prazo de envio era até o 07/10/2022 e o relatório foi enviado no dia 28/10/2022, por meio do O�cio nº 253/2022 – SE (000035042544),
Processo Administra�vo 202200010046606, tal como disposto no Contrato de Gestão nº 51/2022 – SES/GO, desse modo as jus�fica�vas con�das no
relatório de execução da OSS não serão consideradas.  

 
ANEXO TÉCNICO IV – SISTEMA DE REPASSE, item 4.3.13. “O PARCEIRO PRIVADO deverá elaborar e encaminhar á Secretaria de Estado da Saúde, em modelos por esta
estabelecidos, relatórios de execução, em data estabelecida por ela, do mês subsequente ao trimestre avaliado”.

 

De posse de todos os dados, a GAOS procedeu pela análise das informações.
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É imperioso ressaltar que, dada a complexidade dos dados avaliados, cada Coordenação foi responsável pela elaboração do relatório
técnico de sua respec�va área e competência. Isto é, a par�r da avaliação e análise proferida por cada coordenação, conforme seu objeto de trabalho,
dentro de sua competência técnica e especificidade, os dados foram compilados e consolidados em um único Relatório da RELATÓRIO COMACG Nº
57/2022 - COMACG/GAOS/SUPER/SES/GO, referente ao período 04 de maio a 14 de junho de 2022.

Por oportuno, reforça-se que as análises aqui apresentadas não limitam ou sobrepujam a avaliação individual, diária, con�nua, de cada
coordenação integrante da referida Gerência, bem como de cada Superintendência que compõe a SES-GO, conforme os seus processos de trabalho,
posto que o Relatório de Execução traz um consolidado de informações referentes a um período específico que pode divergir do período de emissão dos
relatórios internos de cada coordenação.

 

2. ANÁLISE DOS DADOS

 

2.1. Análise realizada pela Coordenação de Monitoramento e Fiscalização dos Contratos de Gestão (COMFIC)

A Coordenação de Monitoramento e Fiscalização dos Contratos de Gestão- COMFIC, após análise dos dados enviados pela OSS e de
acordo com o monitoramento, passa a apresentar.

2.1.1. Indicadores de Produção

- Consultas Médicas: no período avaliado, a Unidade realizou um total de 4.237 (quatro mil, duzentos e trinta e sete) atendimentos,
frente a 7.835 (sete mil, oitocentos e trinta e cinco) contratados, a�ngindo uma eficácia de 54% em relação a meta contratada, conforme a tabela 1.

- Consultas não médicas: a unidade realizou um total de 2.201 (dois mil, duzentos e um) atendimentos, frente a 3.468 (três mil,
quatrocentos e sessenta e oito) contratados, alcançando uma eficácia de 63% da meta estabelecida (tabela 2).

 - Cirurgia Menor Ambulatorial (CMA): no período avaliado realizou 163 (cento e sessenta e três) cirurgias ambulatoriais no período,
com uma eficácia de 42% (tabela 3).

- Serviço de Apoio Diagnós�co e Terapêu�co (SADT): foram realizados 2.796 (dois mil, setecentos e noventa e seis) exames, frente
a 2.290 (dois mil, duzentos e noventa) contratados, alcançando uma eficácia de 122%  da meta estabelecida (tabela 4).

- Unidade Móvel: Prevenção ao Câncer: no semestre avaliado, a Unidade apresentou uma produção de 760 (setecentos e sessenta) 
exames de Mamografia e Papanicolau, enquanto a meta contratual é de 3.463 (três mil quatrocentos e sessenta e três) exames, com uma eficácia
de 22%.

- Terapia Renal Subs�tu�va (TRS): no período avaliado realizou 475 (quatrocentos e setenta e cinco) Sessões de Hemodiálise.

 

Tabela 1. Atendimento Ambulatorial (Especialidades Médicas).

Consulta Médica
Atendimento Ambulatorial (Especialidades Médicas)

Meta     Maio  (04 a 31)     Junho   (01 a 14)
Total do Período

Contratado Realizado Eficácia
Primeira consulta 1.696 1203 416 2.310 1.619 70%

Interconsulta 565 927 253 770 1.180 153%
Consulta Subsequente 3.487 795 643 4.755 1.438 30%

Total 5.748 2925 1312 7.835 4.237 54

Fonte: SIGUS/SES/GO

 

Tabela 2: Atendimento Ambulatorial (Especialidades não Médicas).

Consulta Não Médica
Atendimento Ambulatorial (Especialidades Não Médicas)

Meta  Maio (04 a 31) Junho (01 a 14)
Total do Período

Contratado Realizado Eficácia
Primeira consulta 800 306 2 1.090 308 28%

Sessões 1.744 859 1034 2.378 1.893 80%
Total 2.544 1.165 1.036 3.468 2.201 63%

Fonte: SIGUS/SES/GO

 

Tabela 3: Cirurgia Menor Ambulatorial (CMA).

Tipo de Cirurgia
Cirurgias Ambulatoriais

Meta  Maio 04 a 31 Junho 01 a 14
Total do Período

Contratado Realizado Eficácia
Cirurgia Menor Ambulatorial (CMA) 120 40 29 163 69 42%

Fonte: SIGUS/SES/GO

 

Tabela 4: Serviço de Apoio e Diagnós�co  Terapêu�co – SADT EXTERNO.

Tipo de Exame Meta
Serviço de Apoio Diagnós�co e Terapêu�co - SADT EXTERNO

 Maio 04 a 31 Junho 01 a 14
Total do Período

Contratado Realizado Eficácia
Radiologia 400 602 216 545 818 150%

Ultrassonografia 700 552 165 954 717 75%
Tomografia 200 244 105 273 349 128%
Endoscopia 200 138 29 273 167 61%
Mamografia 100 427 8 136 435 320%

Ressonância Magné�ca 80 162 148 109 310 284%
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Total 1.680 2.125 671 2.290 2.796 122%

Fonte: SIGUS/SES/GO

 

Tabela 5: Exames Unidade Móvel de Prevenção.

Tipo de Exame Meta
Exames Unidade Móvel de Prevenção

 Maio 04 a 31 Junho 01 a 14
Total do Período

Contratado Realizado Eficácia
Mamografia 1.140 445 35 1.554 480 31%
Papanicolau 1.400 224 56 1.909 280 15%

Total 2.540 669 91 3.463 760 22%

Fonte: SIGUS/SES/GO

 

Tabela 6: Exames Laboratoriais.

Tipo de Exame  Maio 04 a 31 Junho 01 a 14 Total do Período
Exames Laboratoriais 7.077 2.339 9.416 

Fonte: SIGUS/SES/GO

 

Tabela 7: Serviço de Hemodiálise

Tipo de Exame
Hemodiálise

 Maio 04 a 31 Junho 01 a 14 Total do Período
Primeira consulta 0 0 0 

Sessões 297 178 475 

Fonte: SIGUS/SES/GO

 

Tendo em vista a análise dos dados apresentados, informamos que unidade não cumpriu as metas para os Indicadores de
Produção referentes as consultas médicas e não médicas, cirurgia menor ambulatorial, e Unidade móvel de prevenção no semestre avaliado, porém não
será aplicado ajuste financeiro em observância às portarias e notas técnicas emi�das após a disseminação do novo coronavírus (SARS-CoV-2) no Estado
de Goiás, a saber:

- Lei nº 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, dispõe sobre as medidas para enfrentamento da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do
coronavírus responsável pelo surto de 2019;

- Decreto nº 9.633, de 13 de março de 2020, do Governador do Estado de Goiás, decretada situação de emergência na saúde pública no Estado de Goiás pelo prazo
de 180 (cento e oitenta) dias, tendo em vista a declaração de Emergência em Saúde Pública de Importância Nacional (ESPIN) decorrente da Infecção Humana pelo
Novo Coronavírus (2019-nCoV), nos termos da Portaria nº 188, de 3 de fevereiro de 2020, do Ministro de Estado da Saúde;

- Nota Técnica nº 4/2020- GAB/SES, de 17 de março de 2020, em que recomenda as unidades de Saúde adoção de medidas que minimizem os danos causados pela
pandemia;

- Portaria nº 106/2020 - SMS, de 19 de março de 2020, suspende a realização de procedimentos ele�vos, em todas as unidades hospitalares sob gestão da Secretaria
Municipal de Saúde de Goiânia;

- Portaria nº 511/2020 - SES, de 23 de março de 2020, através da qual suspende-se todas as consultas e procedimentos ele�vos presenciais, ambulatoriais e
cirúrgicos, realizados em ambientes públicos e privados, no âmbito do Estado de Goiás, mantendo apenas aqueles cujo risco e necessidade estejam ligados
diretamente à manutenção da vida;

- Portaria nº 592/2020 - SES, de 05 de maio de 2020, suspende por 150 (cento e cinquenta) dias, a contar de 23 de março do corrente ano, a obrigatoriedade da
manutenção das metas contratuais, quan�ta�vas e qualita�vas, pelas Organizações Sociais de Saúde (OSS) contratadas para gestão das unidades de saúde da rede
própria da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás (SES-GO).

- Portaria nº 1.616/2020 - SES, de 10 de setembro de 2020, suspende até a data de 31 de dezembro de 2020, a contar de 19 de agosto do corrente ano, a
obrigatoriedade da manutenção das metas contratuais, quan�ta�vas e qualita�vas, pelas Organizações Sociais de Saúde (OSS) contratadas para gestão das unidades
de saúde da rede própria da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás (SES-GO).

- Portaria nº 3/2021 - SES, de 1º de fevereiro de 2021, suspende até a data de 30 de junho de 2021, a contar de 1º de janeiro de 2021, a obrigatoriedade da
manutenção das metas contratuais, quan�ta�vas e qualita�vas, pelas Organizações Sociais de Saúde (OSS) e pela Organizações da Sociedade Civil (OSC) contratadas
para gestão das unidades de saúde da rede própria da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás (SES-GO).

- Decreto nº 9.848, de 13 de abril de 2021, do Governador do Estado de Goiás, dispõe sobre as medidas a serem adotadas no Estado de Goiás em razão da
disseminação do novo coronavírus (COVID-19);

- Lei nº 14.189, de 28 de julho de 2021 que altera a Lei nº 13.992, de 22 de abril de 2020, para prorrogar a suspensão da obrigatoriedade da manutenção das metas
quan�ta�vas e qualita�vas contratualizadas pelos prestadores de serviço de saúde de qualquer natureza no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS);

- Decreto n° 9.960, de 30 de setembro de 2021 - Prorroga a situação de emergência na saúde pública decorrente da disseminação do novo coronavírus (COVID-19)
até o dia 30 de maio de 2022;

- Lei nº 14.400, de 8 de julho de 2022 - prorroga até 30 de junho de 2022 a suspensão da obrigatoriedade da manutenção das metas quan�ta�vas e qualita�vas
contratualizadas pelos prestadores de serviço de saúde, de qualquer natureza, no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS) e garan�r os repasses dos valores
financeiros contratualizados em sua integralidade.

 

2.1.1. Indicador de Desempenho

 

Tabela 1: Indicadores e Metas de Desempenho 1º Trimestre de 2021

Indicadores e Metas de Desempenho Maio a Junho de 2022  
Indicador Meta Mensal Maio Junho Média % de Execução em relação a Meta Nota de Desempenho Pontuação Global

Taxa de absenteísmo de Consultas  médicas <20% 18% 21% 20% 100,00% 10

2,5
Taxa de absenteísmo de Consultas não médicas <20% 41% 24% 33% 35,00% 0

Índice de Retorno Médico <20% 88% 80,00% 84% -220,00% 0
Perda Primária em Consulta Médica <20% 60% 54% 57% -85,00% 0
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Os indicadores da parte variável definidos para a Policlínica Estadual da Região Nordeste -  Posse para o período de maio a junho de
2022, (Quadro 1), incluem:

1. Taxa de absenteísmo de Consultas médicas: Para o para o período de maio a junho de 2022 foi alcançada uma média de 20%. 

2. Taxa de absenteísmo de Consultas não médicas: Para para o período de maio a junho de 2022 foi alcançada uma média de 33%. 

3. Índice de Retorno Médico: Para para o período de maio a junho de 2022 foi alcançada uma média de 84%. 

4. Perda Primária em Consulta Médica: Para para o período de maio a junho de 2022 foi alcançada uma média de 57%. 

Importante ressaltar que a POLICLÍNICA ESTADUAL DA REGIÃO NORDESTE - POSSE  obteve pontuação global de 2,5, para o período de
maio a junho de 2022, o que daria 0% do repasse. Logo, a unidade não cumpriu a meta para os indicadores de desempenho.

Em que pese a unidade não ter cumprido as Metas de Produção e Desempenho no período de  04 de maio a 14 de junho de 2022, não
será  aplicado ajuste  financeiro à OSS em observância às portarias e nota técnica emi�das após a disseminação do novo coronavírus (SARS-CoV-2) no
Estado de Goiás, como já informado.

 

2.2 Análise procedida pela Coordenação de Acompanhamento Contábil (CAC)

 

A Coordenação de Acompanhamento Contábil (CAC) informa que tem por escopo de suas atribuições a avaliação e o monitoramento
diário da prestação de contas, inseridas pelas Organizações Sociais, por intermédio do Sistema de Prestação de Contas Econômico Financeiro (SIPEF),
rela�vos aos diversos hospitais e policlínicas, por elas gerenciadas, por intermédio de contratos de gestão, celebrados pelo Estado de Goiás, através da
Secretaria de Estado da Saúde (SES/GO).

Uma outra atribuição desempenhada por esta Coordenação, tange à avaliação mensal de todos os documentos que são reme�dos
pelas OS, por intermédio do "Kit Contábil" (Balancetes Analí�cos; Livro Diário; Livro Razão; Folha de Pagamento Sinté�ca e Analí�ca; Extratos Bancários;
E-Social). Tais informações con�das nestes documentos são analisados e confrontadas com as informações/documentos que foram inseridas
diariamente/mensalmente, no SIPEF, pelas OS.

Neste sen�do, a CAC procede a avaliação diária da regularidade ou não de todas as despesas e/ou pagamentos empreendidos pelas
OS's, por intermédio do SIPEF, sob o prisma financeiro e contábil, conforme regulamentação con�da na Portaria nº 1038/2017 - GAB/SES-GO.

Caso seja detectada pela equipe técnica da CAC alguma inconsistência e/ou irregularidade, o SIPEF possui uma ferramenta que permite
a este setor técnico incluir restrições inerentes aos lançamentos que foram analisados, classificando-os pela terminologia de “Erro Formal”, “Outras Não
Conformidades” e “Dano ao Erário”.

Um outro ponto a ser ressaltado, tange à avaliação do Fluxo de Caixa Mensal, no qual é possível mensurar a movimentação financeira
dos recursos u�lizados pelas OS, pelo acompanhamento do resultado do saldo anterior, das novas entradas de recursos, das receitas provenientes das
aplicações financeiras, mediante a dedução de todos os pagamentos executados por estas en�dades a cada mês. A consolidação destes dados é
apresentada à Organização Social semestralmente, via Relatório de Acompanhamento Financeiro e Contábil.

Este conjunto de dados e documentos, rela�vos às informações con�das no SIPEF, no "Kit Contábil" e no Relatório de
Acompanhamento Financeiro e Contábil, são sinte�zadas e condensadas pela CAC, semestralmente, na forma de uma Nota Técnica. Tal documento é
reme�do à OS para manifestação e correção das restrições ali inseridas, sendo oportunizado a estas en�dades a regularização dos apontamentos que
permaneceram restritos, sob o âmbito financeiro e contábil.

Com base nesta síntese de informações, a CAC apresenta abaixo a sua análise técnica, rela�va a prestação de contas financeiro-
contábil, que foi apresentada pelo Centro Hospitalar de Atenção e Emergências Médicas - Ins�tuto CEM, em relação a Policlínica Estadual da Região
Nordeste - Posse, por tópicos temá�cos.

 
a) Análise da prestação de contas inserida no Sistema de Prestação de Contas Econômico Financeiro (SIPEF), a qual foi sinte�zada por

meio da Nota Técnica nº 1/2023-SES/CAC, período janeiro a junho de 2022, apensada aos autos do Processo nº 202300010000498:
 
a.1) Os apontamentos constantes na Nota Técnica nº 1/2023-SES/CAC, foram respondidos pela Organização Social através do O�cio nº

047/2023 - Ins�tuto CEM (45120302). No entanto, a CAC informa que as respostas constantes neste o�cio estão em processo de análise por esta
Coordenação.

 
b) Análise das demonstrações contábeis:
 

Foi solicitado que o Ins�tuto CEM fizesse a verificação dos saldos nas contas, referente ao Kit contábil de Junho/2022:

 

b.1) Movimentação em Contas (correntes e aplicações) vinculadas ao CNPJ da Matriz. A Movimentação de ser no CNPJ da Filial para
atender conformidade com o itens 18 e 22 do PARECER PROCSET 05071 Nº 9/2021.

b.2) Balancete apresentado é consolidado entre a matriz e filial, a prestação de contas é da filial, logo, gerar o balancete e demais
relatórios contábeis apenas da filial.

b.3) Não iden�ficado uma conta aplicação para fins de fundo rescisórios conforme itens 7.15 e 7.16 do contrato de gestão.

b.4) Adiantamento a fornecedores no valor de R$15.013,35. Apresentar composição e jus�ficar.

b.5) Segregação e contabilização de A�vo Passivo Compensado em desacordo com o manual de prá�cas contábeis do terceiro setor.

b.6) Juros e Multas desembolsados com saldo de R$ 123,48.

b.7) Serviços com Honorários médicos no balancete está no grupo de Custo com materiais.

b.8) Unidade hospitalizar com superávit no valor de R$ 3.667.569,86 acumulado no PL. A a�vidade da en�dade é sem fins lucra�vos,
logo o resultado deveria ser imparcial. Jus�ficar tal situação.

 

Por fim, a CAC esclarece que as respostas apresentadas pelo Ins�tuto CEM, no intuito de sanear os apontamentos e/ou irregularidades
rela�vas a prestação de contas, concernentes ao período de janeiro a junho de 2022, estão em processo de análise por esta Coordenação. 
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2. Análise da Coordenação de Economia em Saúde-COES

 

1.OBJETIVO

O acompanhamento e as análises econômicas relacionadas à execução das a�vidades assistenciais das Unidades de Saúde são
realizados pela Coordenação de Economia em Saúde (COES), que apura os custos das Unidades da SES, conforme dados disponibilizados pela OSS,
u�lizando Sistema Eletrônico de Custo, sob consultoria. A análise empreendida pela COES teve como obje�vo avaliar o período compreendido entre
julho a novembro de 2021.

 

2.METODOLOGIA

A metodologia adotada pela SES-GO para apuração de dados é o sistema de custeio por absorção, que é derivado da aplicação dos
princípios de contabilidade e consiste na apropriação de todos os custos de produção aos bens elaborados. Esta apropriação pode ser compreendida
pelo Plano de Contas e Estrutura de Centros de Custo de maneira ver�calizada, a fim de que se possa iden�ficar e detalhar as ocorrências das despesas,
conforme complexidade da estrutura da Unidade e/ou necessidade de ques�onamento dos dados de custo.

 

3.ANÁLISE DOS CUSTOS

Os dados para esta análise foram extraídos do sistema KPIH (Key Performance Indicators for Health), alimentados pela Organização
Social de Saúde. Ins�tuto CEM, rela�vo aos custos do Policlínica Estadual da Região Nordeste-POSSE , referentes ao período de 12/2021 a 06/2022, sob
a consultoria da equipe PLANISA.

 

Relatório da Receita x Custos

Esta análise compreende a apreciação da unidade sob a vigência do Contrato de Gestão n°51/2020 que teve início a par�r de
novembro de 2020.

Considerando a metodologia u�lizada e cálculos realizados para a projeção de atendimentos, o custeio mensal es�mado para a
operacionalização da Policlínica de Posse é de R$ 1.657.804,24  até março de 2022 e de R$ 3.041893,93 a par�r de abril de 2022.

                   

                                                      Tabela 1

                                                

                                                                              KPIH/PLANISA

De acordo com a evolução da receita e custos referente ao período de apreciação, analisando de forma mensal, observa-se que a
unidade mantém um gasto mensal que não apresenta variação significa�va, porém houve um gasto superior ao recebimento da receita do mês 01/22 ao
03/22. Dessa forma a unidade apresenta-se nesses meses mais onerosa do que o projetado de custeio para a mesma.

 

Relatório de Composição e Evolução de Custos

                                                                               Tabela 2
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                                                                              KPIH/PLANISA

No relatório de composição e evolução de custos, a análise entre custos fixos e variáveis, observamos que a porcentagem de custo
maior é referente aos custos com o “Prestação de Serviços” correspondendo a 64,09% do total de gastos, seguido de “Pessoal médico”, que corresponde
a 16,05% dos gastos e em sequência os gastos com “Pessoal não Médico” correspondendo a 10,89% do total de gasto.

O custo total com pessoal médico e não médico não ultrapassa o percentual definido no Contrato de Gestão estabelecido como limite
para esse �po de despesa.

                               Gráfico 1                                                                                                           Gráfico 2

        

O gráfico 1 e 2 demonstram a distribuição dos valores de acordo com o percentual dos centros de custos na tabela 1.

                                                           

                                                                                                   Gráfico 3

                                                       

                                                                                                      KPIH/PLANISA

Foi observado que em todas as contas apontadas no relatório de evolução de custos fixos e variáveis não houve variação relevante  do
valor dos custos totais sequencialmente no período analisado. Sendo o total de custos ficando 97,06% com os custos fixos e 2,94% com custos varáveis.

 

 Demonstração do Custos Unitários- Pronto atendimento/Ambulatório/SADT’S

 

                                                                                              Tabela 3



01/09/2023, 10:56 SEI/GOVERNADORIA - 000035040732 - Relatório COMACG

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=41522392&infra_siste… 7/11

                                                         

                                                                                              KPIH/PLANISA

A tabela 3 do ambulatório apresenta o custo unitário de cada especialidade  médica e não médica conforme a quan�dade produzida.

O ambulatório médico de anestesiologia  obteve o menor custo unitário e a Hematologia com o maior custo.

Quanto ao ambulatório  não médico a Enfermagem obteve o menor custo e a Nutrição o maior custo unitário.

                             

                                                                       Tabela 4

                                                         



01/09/2023, 10:56 SEI/GOVERNADORIA - 000035040732 - Relatório COMACG

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=41522392&infra_siste… 8/11

                                                                                               KPIH/PLANISA

A tabela 4, os SADT'S apresenta o custo unitário  dos exames e procedimentos conforme quan�dade produzida.

O laboratório de análise clínicas obteve o menor custo unitário. Os exames de O�almologia e Nasofibroscopia, seguido da Unidade
Móvel de Prevenção e Hemodiálise obteve os maiores custos unitários.

 

  Relatório de Ranking de Custos por Centro de Custo

                                                                            Tabela 5

                                            

                                                                            KPIH/PLANISA

No relatório de ranking de custos por centro, de acordo com a média dos valores dentro do período analisado a Hemodiálise ficou na
primeira posição. A Unidade Móvel de Prevenção ficou em segunda devido aos meses 12/21 a 02/22 a apresentar custos bem abaixo quando comparado
aos demais meses.

Os maiores gastos neste centro de custo foram referentes a prestação de serviços e rateios recebidos.

                             

                                          Gráfico 4                                                                                                       Gráfico 5

                             

A Hemodiálise fica em primeira posição conforme a média do período. Os maiores gastos neste centro de custo foram referentes a
prestação de serviços e Mat/Med.

 

                           Gráfico 6                                                                                                            Gráfico 7

                       KPIH/PLANISA

 

 Relatório de demonstração de custo unitário dos serviços auxiliares

No relatório de demonstração de custo unitário dos serviços auxiliares, os serviços incluídos para este hospital são: manutenção
predial, manutenção de equipamentos, recepção, lavanderia e rouparia, higienização e limpeza, segurança, serviço de nutrição e dieté�ca para o
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paciente e para o funcionário.

Para o cálculo de manutenção predial e manutenção de equipamentos somam-se os itens de custos mais o valor do centro de custo;
Para o cálculo de recepção os dados são obtidos através dos valores de acolhimento e recepção;
Para o cálculo de lavanderia e rouparia multiplica-se o quilo de roupa pelo custo unitário;
Para o cálculo de higienização e limpeza e também do serviço de segurança multiplica-se o metro quadrado da área pelo custo unitário;

                                                                           Tabela 6

                                        

                                                                           KPIH/PLANISA

                                     

                                                                                    Gráfico 8

                                               

O gráfico 8 apresenta a escala de valores de acordo com os custos total que esses centros ob�veram no período analisado. Constata-se
que o serviço de higiene e limpeza tem o maior custeio em relação aos demais serviços como pode ser observado as médias apresentadas.

 

BENCHMARK

                                                                                    Gráfico 9

                                                              

                                                                                                          KPIH/PLANISA

 



01/09/2023, 10:56 SEI/GOVERNADORIA - 000035040732 - Relatório COMACG

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=41522392&infra_sist… 10/11

O Benchmark apresenta os custos total da unidade distribuídos pelos setores conforme  visualiza na tabela. O setor produ�vo com
73,3% é o mais dispendioso em relação aos demais, a assistência ao paciente é a principal fonte de despesa, absorve todos os demais serviços
compondo o maior custo na dinâmica da unidade.

Apontamentos

O Contrato de Gestão prevê a obrigatoriedade do monitoramento e fiscalização do gerenciamento da unidade pela organização social
contratada de forma periódica tendo como base de análise dados disponibilizados pela OS nos sistemas designados e pelos parâmetros descritos no
documento legal. Sendo assim os apontamentos apresentados foram respondidos no Oficio 186/2022 e as jus�fica�vas foram acatadas por esta
coordenação, reiterando neste relatório quanto a atenção à disponibilização dos dados no sistema que resulta em uma análise asser�va.

 

3. Transparência da OSS

Com o advento da publicação da Lei nº 12.527/2011 que regulamenta o Acesso à Informação, tornou-se necessário a divulgação de
procedimentos a serem observados tanto pela União, Estados, Distrito Federal e Municípios bem como as demais en�dades privadas sem fins lucra�vos
controladas direta ou indiretamente por estes órgãos públicos que recebam para realização de ações de interesse público, recursos públicos diretamente
do orçamento ou mediante subvenções sociais, contrato de gestão, termo de parceria, convênios, acordo, ajustes ou outros instrumentos congêneres.

Com base na aplicação da Lei nº 12.527/2011, Em 2016, iniciaram-se os estudos para iden�ficar as exigências legais quanto à
transparência das en�dades privadas sem fins lucra�vos, que recebem recursos públicos para realização de ações de interesse público no Estado de
Goiás. Assim, considerou-se a necessidade da construção de uma metodologia que orientasse as organizações sociais e seus órgãos supervisores sobre
as leis que se referem à transparência pública e sobre como suas previsões seriam cobradas para efeito de avaliação. Dessa forma, a metodologia foi
elaborada considerando a lei de acesso à informação, bem como as resoluções e recomendações do Tribunal de Contas do Estado de Goiás.

Nesse sen�do, a Controladoria Geral do Estado customizou, padronizou e estabeleceu um formato de página de acesso à informação
comum a todas as organizações sociais e órgãos supervisores para o alcance da transparência plena.

Em cumprimento ao estabelecido, a Controladoria Geral do Estado realiza anualmente a avaliação dos sí�os de Acesso à Informação
das Organizações Sociais em Saúde que possuem Contrato de Gestão com o Estado e dos seus respec�vos Órgãos Supervisores. Os resultados das
referidas avaliações são encaminhados às OSS contendo as orientações de melhoria a serem realizadas tanto no sí�o do Órgão Supervisor como no sí�o
da Organização social, de forma a que cada Contrato de Gestão esteja apto a alcançar a pontuação máxima no ciclo de avaliação.

Vale informar que a Gerência de Monitoramento e Avaliação da Execução dos Contratos de Gestão (anteriormente denominada
Gerência de Avaliação de Organizações Sociais= sendo esta o Órgão Supervisor onde também é responsável por monitorar as publicações efetuadas por
cada Organização Social de Saúde - OSS no Portal IOS Transparência/SES.

No dia 19 de maio de 2022, encaminhamos o O�cio nº 23551/2022/SES com o resultado final da avaliação das páginas de acesso à
informação da mencionada unidade de saúde, ficando com um percentual de atendimento à legislação vigente em 49,08%, pela contratante o
percentual de atendimento foi de 44,93% e já o percentual de atendimento pela contratada em 51,30% conforme o resultado apresentado pelo Sistema
SISLAI que segue:

No presente o�cio foi estabelecido o prazo até o dia 31 de maio de 2022 para o saneamento das inconformidades apresentadas. Oorre
que o I.CEM, apesar de devidamente no�ficado, quedou-se inerte.

Ante o exposto, a Comissão de Monitoramento sugere nova no�ficação da Organização Social, via gabinete do Secretário, assim como
que seja analisada a possibilidade de inclusão de cláusula contratual quanto ao cumprimento dos itens exigidos no Portal da Transparência,
estabelecendo-se inclusive sanções em situação de inércia e descumprimento.

 

4. CONCLUSÃO

Como já explanado, cada coordenação procedeu pela avaliação dos dados referentes a sua competência de monitoramento e
fiscalização, emi�ndo parecer técnico específico de sua área, do período constante do relatório, o qual foi confeccionado em um único documento, que
tem, também, como obje�vo, apontar aspectos para a melhoria do desempenho da Organização Social quanto ao gerenciamento da Unidade  avaliada.

Sendo assim, quanto a análise da produção no semestre, a Unidade apresentou uma produção insa�sfatória para as consultas médicas
e não médicas , a�ngindo uma produ�vidade muito inferior ao que foi contratualizado no período. Mas destacamos que, mesmo diante do não
a�ngimento das metas contratuais não será aplicado ajuste financeiro, em observância às portarias e notas técnicas emi�das após a disseminação do
novo coronavírus (SARS-CoV-2) no Estado de Goiás, conforme já descritas anteriormente.

Por oportuno, apesar do contexto excepcional, dada a baixa demanda, sugerimos que o plano de metas seja reavaliado e readequado,
visto que a Unidade não a�ngiu as  metas contratuais para os serviços de consultas e cirurgias menor ambulatorial, alcançando uma produ�vidade
insa�sfatória no período em comparação com as metas contratuais e a tolerância no contrato de gestão. Desta feita, é imprescindível o envolvimento da
Gerência de Regionais, da Superintendência de Polí�cas e Atenção Integral à Saúde, além da Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação na
revisão da demanda por macrorregião.

A Coordenação de Acompanhamento Contábil (CAC) expõe que os apontamentos constantes na Nota Técnica nº 1/2023-SES/CAC, foram
respondidos pela Organização Social por intermédio do O�cio nº 047/2023. No entanto, as respostas apresentadas neste o�cio, rela�vas a prestação de
contas do período de janeiro a junho de 2022, estão em processo de análise por esta Coordenação.

A Coordenação de Economia em Saúde (COES) conclui que o maior custo direto da unidade é referente aos custos com Prestação de
Serviços. Os custos totais man�veram sem variação relevante. No ambulatório Médico a anestesiologia obteve o maior custo e não médico a nutrição
obteve o maior custo unitário. Dentro do período analisado o centro de custo “Hemodiálise” liderou o ranking de custos de acordo com a média mensal
do período. No que se refere aos serviços auxiliares, o serviço de higienização e limpeza abarcou os maiores custos. Faz-se imprescindível o lançamento
fidedigno dos dados no KPIH.

Obje�vando a Transparência da Informação, a Gerência de Monitoramento e Avaliação da Execução dos Contrato de Gestão tem
con�nuamente no�ficado e orientado o Ins�tuto CEM sobre a importância manter os dados atualizados no Portal OS Transparência/SES, com
informações fidedignas, visto que são de cunho a manter informados os cidadãos comuns, sendo fonte de informação para outros setores da SES/GO,
bem como de outras pastas da administração estadual.

Outrossim, sugere-se nova no�ficação da Organização Social, via gabinete do Secretário, assim como que seja analisada a possibilidade
de inclusão de cláusula contratual quanto ao cumprimento dos itens exigidos no Portal da Transparência, estabelecendo-se inclusive sanções em
situação de inércia e descumprimento.
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