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‘COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAGAO DO CONTRATO DE GESTAO
N.° 01/2016 - SMS/ISGH

* ANALISE E AVALIAGAO DO CONTRATO DE GESTAO
PERIODO: AGOSTO A OUTUBRO DE 2019.

1~ APRESENTAGAO

O presente relatorio apresenta os resultados da avaliagdo da Comissdo de
Acompanhamento e Avaliacdo do Contrato de Gestdo n.° 01/2016-SMS/ISGH, celebrado entre a |
Secretaria Municipal da Saldde — SMS e ¢ Instituto de Sadde e Gestéo Hospitalar — ISGH.

Na oportunidade, foram apresentados e analisados os resultados dos compromissos
pactuados no Contfrato, com relagéo ao 14° (décimo quarto) trimestre de execug&o do instrumento

contratual, no periodo de agosto & outubro de 2019.
2- IDENTIFICACAO DO CONTRATO DE GESTAO N.° 01/2016-SMS/ISGH E ADITIVOS

2.1. CONTRATO DE GESTAO N.° 01/2016-SMS/ISGH

O Instituto de Salde e Gestao Hospitalar — ISGH por meio do Decreto Municipal n.°
13.155, de 14 de maio de 2013, foi qualificado como Organizagéo Sacial no ambito do Municipio de.
Fortaleza. '

O Contrato de Gestdo N.° 01/2016-SMS/ISGH tem por objeto a “operacibnaﬁzaga"o da
gestdo e execugdo das atividades e servigos de satide a serem desenvolvidos nas Unidades de
Pronto Afendimento — UPAs 24 horas” do Municipio de Fortaleza, quais sejam: '

1. UPA Dr. Fabio Landim, situada na Avenida Contorno Sul, S/N, Bairro:
Jangurussu; '

2. UPA Dr. Eduine Franga Barreira, situada na Aveni;ia Presidente Castelo
Branco, S/N, Bairro Cristo Redentor; |

3. UPA Dr. Hareoldo Juagaba, situada na Rua Betel, S/N, Bairro Itaperi.

O referido instrumento foi assinado em 05 de maio de 2016, e publicado no Diario Oficial
do Municipio — DOM em 08 de maio de 2016, com prazo de vigéncia de 05 de maio de 2016 'a’05 de:
tnaio de 2017.

2.2. TERMO ADITIVO
Os termos aditivos foram assinados mantendo as mesmas condicbes de prego e qualidade
do servico e ainda, em conformidade com os padrées descritos no Termo de Referéncia e nos
anexos do conirato referentes a:
— DESCRICAO DOS SERVICOS
— PLANO DE TRABALHO
— SISTEMATICA DE AVALIACAO
- SISTEMATICA DE PAGAMENTO
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Para dar continuidade aos servigos contratados, foram firmados os Termos Aditivos,

descrito no quadro abaixo:

TERMO

CONTRATUAL OBJETO

“Prorrogagéo do prazo de vigéncia do Contrato de Gestéo n® 01/2016-
SMS/ISGH?, assinado em 28 de abril de 2017, e publicado no Diario
1° TERMO ADITIVO Oficial do Municipio — DOM no dia 16 de maio de 2017”.

Prazo de vigéncia de 06 de maio de 2017 a 06 de julho de 2017.

(2 MESES)

“Prorrogagéo do prazo de vigéncia do 1° Termo Aditive ac Contrato de

Gestao n°®. 01/2016 — SMS/ISGH”, assinado em 05 de julhp de 2017, e
‘ publicado no Didrio Oficial do Municipio — DOM no dia 13 de julho de

2017 *.

Prazo de vigéncia de 07 de julho de 2017 a 06 de setembro de 2017.

{2 MESES)

“Prorrogacac do prazo de vigéncia do 2° Termo Aditivo ao Contrato de’

Gestao n®. 01/2016 — SMS/ASGH", assinado em 06 de setembro de

2017, e publicado no Diario Oficial do Municipio — DOM no dia 15 de

setembro de 2017".

Prazo de vigéncia de 07 de setembro de 2017 a 06 de dezembro de

2017. (3 MESES)

2° TERMO ADITIVO

3° TERMO ADITIVO

“Prorrogacao do prazo de vigéncia do 3° Termo Aditivo ao Contrato de
Gestdo n°®. 01/2016 — SMS/ISGH", assinado em 06 de setembro de
2017, e publicado no Diario Oficial do Municipio — DOM no dia 26 de
dezembro de 2017.
Prazo de vigéncia de 06 de dezembro de 2017 a 05 de dezembro de
2018. (12 MESES)

4° TERMO ADITIVO

“Prorrogacgéo do prazo de vigéncia do 4° Termo Aditivo ao Contrato de
Gestdo n°. 01/2016 — SMS/ISGH", assinado em 04 de dezembr]o de
2018, e publicado no Diario Oficial do Municipio — DOM no dia- 19 de
dezembro de 2018. ‘
Prazo de vigéncia de 05 de dezembro de 2018 a 05 de dezembro de
2019. (12 MESES)

5° TERMO ADITIVC

3 — APRESENTAGAO - COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAGAO

Consta da clausula Quarta — das Obrigagdes da Contratante, item 6 do
Gestéo n.° 01/2016-SMS/ISGH:
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“CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE|...]
6 — Constituir Comissac de Acompanhémento e’ Avaliagdo, composta por
representantes da CONTRATANTE que se reunirs, trimestraimente, para a
avalia¢ao do cumprimento das metas e das agdes relacionadas a este
CONTRATO conforme ANEXO |l — SISTEMATICA DE AVALIAGAQ."
Assim, em cumprimento ao disposto na clausula supramencionada, a Secretaria Municipal
de Saide, Joana Angélica Paiva Maciel, designou por meio da Portaria N.°1059/2019 os servidores:
Regina Ceélia Gomes, Luyane Barroso Pinheiro, Eugénia Maria Rocha de Oliveira e Natdlia Leite
Rodrigues para compor a Comiss&o de Acompanhamento e Avaliagao do referido instrumento, com
o objetivo de avaliar o cumprimento das metas, e a execugdo do Programa de Trabalho
estabelecido no Contrato de Gestao firmado com o Instituto de Salide e Gestao Hospitalar — ISGH.
Mensalmente, a Organizagdo Social encaminha 4 SMS os Relatérios Mensais de
Avaliacdo, contratualmente definidos, que dizem respeito 4 execugdo das atividades realizadas no
periodo. Estes relatérios embasam as andlises mensais para definigio do valor do recursc a ser
repassado ao [nstituto. .
A Comissdo de Acompanhamento e Avaliagzo do Contrato de Gestdo n.° 01/2016-
SMS/ISGH relne-se, trimestralmente, para analise dos resultados apresentados em consonancia '
com os compromissos pactuados no instrumento contratual.
Da analise dos indicadores e metas contratualmente pactuadas s&o gerados os relatérios
de cada trimestre, com foco nos aspectos qualitativos e quantitativos das atividades realizadas pelo
Instituto.
Na oportunidade, foram apresentados e analisados, conforme Sistematica de Avaliagéo
definida no Contrato de Gestao n.° 01/2016-SMS/ISGH, os resultados dos compromissos pactuados
no Contrato, com relagdo ao décimo quarto trimestre de execugao.

3.1 - METODOLOGIA ADOTADA PARA ANALISE

Para empreender esta avaliagdo a Comissao de Acompanhamento e Avaliagio realizou a
analise dos relatorios, com os dados apresentados pela diretoria do ISGH, os quais s&o
encaminhados mensalmente a SMS. Destaca-se que estes relatérios foram previamente
encaminhados a Gestora do Contrato, que efetuou a anélise das informagdes, bem como a
conferéncia das fontes de comprovagdo, gerando relatérios mensais de acompanhamento e
desempenho nos processos de pagamento. ‘

Foi procedida a analise dos resultados apresentados, conforme o Anexo Il — Sistema de
Avaliagdo do aludido contrato, comparando-os as metas pactuadas, sendo incluidos comentérios
para cada uma delas, baseado nos conceitos e férmulas constantes no referido anexo.

4 - SISTEMATICA DE AVALIACAO — ANALISE COMPARATIVA ENTRE WIETAS E
RESULTADOS
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411 - META 1 — GARANTIR CLASSIFICAGAO DE RISCO DE 98% DOS PACIENTES
CADASTRADOS NO PRONTO ATENDIMENTO, EM CONFORMIDADE COM O PROTOCOLO DE

CLASSIFICAGAO.

j N.° DE N°DE o "
UPA/PERIODO PACIENTES PACIENTES
CADASTRADOS | CLASSIFICADOS | REALIZADO | META
AGOSTO 11.005 10.978 99.75 700%
SETEMBRO 10.771 10.751 99.81 100%
JANGURUSSU | _OUTUBRO 11182 1172 99,91 100%
RESULTADO .
DO 10.986 10.967 99,83 100%
TRIMESTRE
ANALISE DA COMISSAO

Meta alcangada.

Da analise do trimestre, verificamos que a unidade atingiu a meta pactuada, respaldando o

pagamento do repasse total dos recursos previstos.

4.1.2 - META 2 - REFERENCIAR 100% DOS PACIENTES QUE NECESSITEM DE ATENGAO
POR PERIODO SUPERIOR A 24 HORAS

N.° DE

- N.° DE
UPA/PERIODO SOLICTACOES | pacieNtEs | oy % % DA
. REFERENCIADOS | REALIZADO | META
REFERENCIA
AGOSTO 179 175 o777 | 9797 %
SETEMBRO 164 163 9939 | 99,39 %
JANGURUSSU | OUTUBRO 72 169 9826 | 96,26 %
RESULTADO
DO 171 169 98,83 | 98,83%
TRIMESTRE .

ANALISE DA COMISSAD

Meta ndo alcangada.

A comissdo recomenda que a equipe responsavel pelo sistema de regulagio da unidade
seja orientada quanto & importancia da insergdo e acompanhamento da referida solicitaggo em
tempo oportuno. '

4.13- META 3 - TRANSFERIR NO MAXIMO 3% DOS PACIENTES
CLASSIFICADOS, DEVENDO O ATENDIMENTO PRESTADCQ NA UPA SER
RESOLUTIVO PARA 97% DOS PACIENTES CLASSIFICADOS.

l UPA/PERIODO [ N.° DE | N.° DE

| PERCENTUAL | % DA |
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PACIENTES , PACIENTES REALIZADO | META

TRANSFERIDOS | CLASSIFICADOS

AGOSTO 108 10.978 0,98 100%
SETEMBRO 108 10.751 0,99 100%
OUTUBRO 103 11.1472 0,92 100%

JANGURUSSU RESULTADO
DO 104 10.967 0,95 100%

TRIMESTRE

ANALISE DA COMISSAO

Meta alcancada, ficando evidenciado nesta meta que a UPA esta sendo resolutiva em

mais de 98% nos atendimentos prestados aos pacientes classificados.

4.1.4. META 4 — REALIZAR NUMERO DE ATENDIMENTOS DEFINIDOS CONFORME TABELA:

PORTE DA UPA ) NUMERO DE ATENDIMENTOS
PORTEIIl ' 301 a 450 pacientes/dia
5 MEDIA DE o
UPA/PERIODO ATENDIMENTOS DIA 3 REALIZADO
AGOSTO 354 100% |
SETEMBRO 358 100%
JANGURUSSU OUTUBRO 360 100%
RESULTADO DO
TRIMESTRE 367 100%

ANALISE DA COMISSAO

Meta alcancada

4.2 UNIDADE CRISTO REDENTOR

421 - META 1 — GARANTIR CLASSIFICAGAO DE RISCO DE 98% DOS PACIENTES
CADASTRADOS NO PRONTO ATENDIMENTO, EM CONFORMIDADE GOM O PROTOCOLO DE
CLASSIFICAGAQ.

‘N.° DE N.° DE

. % %
UPA/PERIODO PACIENTES PACIENTES .
CADASTRADOS | CLASSIFICADOS | REALIZADO | META
AGOSTO 11.436 11.400 99,69 100%
SETEMBRO 10.887 10.845 99,61 | 100%
CRISTO OUTUBRO 11.016 10.978 99,66 100%
REDENTOR | RESULTADO _
DO 11.113 11.074 99,65 100%
TRIMESTRE
ANALISE DA COMISSAO

Meta alcangada.

Da analise do trimestre, verificamos que a unidade atingiu a meta pactuada.

4.2.2 — META 2 — REFERENCIAR 100% DOS PACIENTES QUE NECESSITEM DE ATENGAO
FOR PERIODO SUPERIOR A 24 HORAS
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N°DE _ o DE 0 )
UPA/PERIODO SOL'C:)TQGOES PACIENTES | o ALI/‘_;_ ADO n‘;’E':}ﬁ
REFERENGIADOS
REFERENCIA |

AGOSTO 219 218 9954 | 99.54% ;

SETEMBRO 214 212 99,07 | 99,07% T

CRISTO OUTUBRO 210 209 9952 | 99 52% 3

REDENTOR | RESULTADO
DO 214 213 99,53 | 99,53% ,
TRIMESTRE , .

ANALISE DA COMISSAQ

Meta alcangada.

423- META 3 - TRANSFERIR NO MAXIMO 3% DOS PACIENTES
CLASSIFICADGS, DEVENDO O ATENDIMENTO PRESTADO NA UPA SER
RESOLUTIVO PARA 97% DOS PACIENTES CLASSIFICADOS.

N.° DE N.° DE -
UPA/PERIODO PACIENTES PACIENTES Psgfﬁglgg" nﬁe?ﬁ
TRANSFERIDOS | CLASSIFICADOS
AGOSTO 142 11.400 125 100% .
SETEMBRO 11 10.845 102 100%
CRISTO OUTUBRO 126 10.978 115 100%
REDENTOR | RESULTADO ' _
DO 126 11.074 1,13 100%
TRIMESTRE

ANALISE DA COMISSAQ

Meta alcangada, ficando evidenciado nesta meta que a unidade estd sendo resolutiva em

mais de 98% nos atendimentos prestados aos pacientes classificados.

4.2.4. META 4 - REALIZAR NUMERO DE ATENDIMENTOS DEFINIDOS CONFORME TABELA:

PORTE DA UPA NUMERO DE ATENDIMENTOS
PORTE Il 301 a 450 paclentes/dia
i MEDIA DE
UPA/PERIODO ATENDIMENTOS DIA % REALIZADO
AGOSTO 368 100%
SETEMBRO 362 100% “
CRISTO REDENTOR OUTUBRO 354 100% S
RESULTADO DO P
TRIMESTRE 361 100% B
ANALISE DA COMISSAO

Meta alcangada
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4.3 UNIDADE ITAPERI

431 - META 1 - GARANTIR CLASSIFICAGAO DE RISCO DE 98% DOS PACIENTES
CADASTRADOS NO PRONTO ATENDIMENTO, EM CONFORMIDADE GCOM O PROTOCOLO DE
CLASSIFICAGAO.

_ N DE NS DE . "
UPA/PERIODO PACIENTES PACIENTES 2

CADASTRADOS | CLASSIFICADOS | REALIZADO | META

AGOSTO 10.404 10.373 99.70 100%

SETEMBRO 10.216 10.201 99 85 100%
OUTUBRO 10.369 10.350 99.62 100%-

ITAPERI RESULTADO :
DO 10.329 10.308 99,80 100%
TRIMESTRE

ANALISE DA COMISSAO

Meta alcangada.

4.3.2 — META 2 — REFERENCIAR 100% DOS PACIENTES QUE NECESSITEM DE ATENGAO
POR PERIODO SUPERIOR A 24 HORAS

N.° DE % DA

- N.° DE
UPA/PERIODO SOLICITACOES | paciENTES % META
DE REFERENCIADOS | REALIZADO
REFERENCIA .
AGOSTO 185 184 99.46 | 99.46%
SETEMBRO 180 176 57.78 | 97.78%
OUTUBRO 181 181 100 100%

ITAPERI | ==sUITADO

DO 182 180 98,90 | 98,90%
TRIMESTRE

ANALISE DA COMISSAO

Meta ndo alcancada.
A comiss&o recomenda que a equipe responsavel pelo sistema de regulagao da unidade
seja orientada quanto & importancia da inser¢do e acompanhamento da referida solicitagdo em

tempo oportuno.

43.3- META 3 - TRANSFERIR NO MAXIMO 3% DOS PACIENTES

- CLASSIFICADOS, DEVENDO O ATENDIMENTO PRESTADO NA UPA SER

RESOLUTIVO PARA 97% DOS PACIENTES CLASSIFICADOS.

i Secretaria Municipal de Sadde

N.° DE
1 N.° DE PACIENTES | PERCENTUAL | % DA
UPA/PERIODO PACIENTES

TRANSFERIDOS CLASSIFICADOS REALIZADO META
AGOSTO 109 10.373 ‘ 1,05 100%
SETEMBRO 103 10.201 1,01 100%
OUTUBRO o3 10.350 0,95 100%

ITAPERI RESULTADO
DO 103 10.308 1,00 100%

TRIMESTRE

Rua do Rosario, 283 « Centro » CEP 60.055-090 Fortaleza, Ceara/ Brasil
+ 85 3488-4871 -




ANALISE DA COMISSAQ

3& Prefeitura de

i Fortaleza

Secretaria Municipal de SaGde

Meta alcancgada, ficando evidenciado que a unidade esté sendo resolutiva em média 99%

dos atendimentos.

4.3.4. META 4 — REALIZAR NUMERO DE ATENDIMENTOS DEFINIDOS CONFORME TABELA:

PORTE DA UPA NUMERO DE ATENDIMENTOS
PORTE 1l 301 a 450 pacientes/dia
. MEDIA DE
UPA/PERIODO ATENDIENTOS pia | % REALIZADO
AGOSTO 335 100%
SETEMBRO 340 100%
ITAPERI OUTUBRO 334 100%
RESULTADO DO )
TRIMESTRE 336 100%

ANALISE DA COMISSAQ

Meta do trimesire alcancada.

5 - AVALIACAO: VALORACAO E RESULTADO

Com base na Sistematica de Avaliagdo estabelecida no Contrato de Gestdo n.® 01/2016-

SMS/ISGH que tem por objeto a “operacionalizagdo da gestdo e execugdo das atividades e servigos

de satlde a serem desenvolvidos nas Unidades de Pronto Alendimento — UPAs 24 horas®, ©

percentual médio de execugdo das acbes contratadas & o critério utilizado para atribuir conceito

avaliativo, implicando diretamente no velume a que faz jus a contratada.

No periodo em andlise, os valores dos recursos repassados obedeceram as informagdes

contidas nos Relatérios Mensais emitidos pelo ISGH, contendo os demonstrativos dos indicadores e

metas, obedecendo aos critérios de valoracido dos desvios nas quantidades de atividades.

PERCENTUAL DE ATIVIDADE REALIZADA

PERCENTUAL DO VALOR A PAGAR

Acima do volume contratado

100% do valor da parcela (R$)

Entre 85% e 100% do volume contratado

100% do valer da parcela (R$)

Entre 70% e 84,99% do volume contratado

95% do valor da parcela (R$)

Menos que 70% do volume contratado

85% do valor da parcela (R$)

Para avaliacdo dos resultados, foram verificados os dados abaixo apresentados:

META 1

META 2

META 3

META 4

UPA/ PERIODO % % % % ,ﬂ?ﬁéﬁ;‘g
ATINGIDO | ATINGIDO | ATINGIDO | ATINGIDO
AGOSTO 100 97,77 100 100 99,44
JANGURUSSU | SETEMBRO 100 99,39 100 100 99,85
OUTUBRO 100 88,26 100 100 99,57

Rug do Rosario, 283 » Centro « CEP 60.055-090 Fortaleza, Ceara, Brasil
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RESULTADO
DO 100 98,83 100 100 99,71
TRIMESTRE
AGOSTO 100 99,54 100 100 99,89
SETEMBRO 100 99,07 100 100 99,77
CRISTO OUTUBRO 100 99,52 100 100 99,88
REDENTOR |\ "RESULTADO |
DO 100 99,53 100 100 99,88
TRIMESTRE :
AGOSTO 100 90,46 100 100 99,87
SETEMBRO 100 97,78 100 100 99,45
ITAPERI OUTUBRO 100 100 100 100 100
RESULTADO . i
DO . 100 98,90 100 100 99,73 !
TRIMESTRE .

Segundo o Anexo lll, para avaliagdo sera afribuida uma nota ao indicador (ACAO) que
sera calculada pela relagéo percentual entre o valor esperado e o valor obtido.

Portanto, considerando que o percentual atingido foi 99,75%, sera atribuido ao resultado o
conceito A -~ MUITO BOM, ac desempenho do ISGH, no periodo analisado, conforme consta no
Gontrato de Gestéo n.? 01/2016-SMS/ISGH, sendo vejamos:

RESULTADO OBTIDO DA META CONCEITO
> 85% A —MUITO BOM
> 60% até 85% B - BOM
> 50% até 60% C - REGULAR
>50% D - INSUFICIENTE

6- ANALISE DOS VALORES PACTUADOS E REPASSES EFETIVADOS

Seque abaixo informactes dos valores firmados para execugéo do Contrato de Gestéo
n.° 01/2016-SMS/ISGH: .

ua do Rosario, 283 » Centro « CEP 60.055-090 Fortaleza Cearg,
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CONTRATUAL VA;LOR GLOBA L. ‘ VALOR A ?ARCEL& b OBSERVAQOES ] i! o
g s operac:onahzagao da gestdo e "
5 o execugdo das afividades e servigos L
c&?zgfs?sEn?gf?geﬁ R$ 54.948.963,24 R$ 4.579.057,77 de satide a serem desenvolvidos |
4 o nas  Unidades de  Pronto b
: Afendimento — UPAs 24 horas” ; ‘
1° TERMO ADITIVO-AO ‘prorrogagéo do prazo de vigéncia
CTR DE GESTAON° | R$9.158.11553 R$ 4.579.057.77 do Contrato de Gestdo N° 01/2016
01/2016-SMS/ISGH —SMSASGH
2° TERMO ADITIVO AO “prorrogacédo do prazo de vigéncia
CTRDE GESTAON.° | R$9.158.115.54 R$ 4.579.057,77 do Contrato de Gestzio N° 01/2016
01/2016-SMS/ISGH ~SMS/ASGH
3° TERMO ADITIVO AD “prorrogacéo do prazo de vigéncia
| CTR DE GESTAO N.° R$ 13.737.173,31 R$ 4.579.057,77 do Confrato de Gesfdo N° 01/2016
01/2016-SMS/ISGH ' —~SMS/ASGH
4° TERMO ADITIVO AO “prorrogagéo do prazo de vigéncia
CTR DE GESTAO N.° R$ 54.948.693,24 R$ 4.579.057,77 do Contrato de Gestdo N° 01/2016
01/2016-SMS/HNSGH —SMSASGH
5° TERMO ADITIVO AC a . ‘prorrogagdo do prazo de vigéncia
CTRDE GESTAO N | R 61.483.64265 | | P f:"::";‘é RY 2210438245 | do Conirato de Gestao N° 01/2016
01/2016-SMS/ISGH emhiT =SMS/ISGH e a readequagio do
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Para melhor analise, segue informag&o dos valores repassados ao Instituto de Sadde e

Gestido Hospitalar — ISGH, no periodo acima referido, considerando informacéo das datas e dos

percentuais repassados em razéo dos indicadores alcangados:

VALOR DA
oERiopo |  PARCELA VALOR DATA DE VALOR PAGO % A
CONTRATADA | DEVIDO* (R$) | PAGAMENTO (RS) PAGAR
(R$)
13/08/2019 | RS 382.388.00
RS RS 14/08/2019 | RS 2.343.153.70
13/08/2019 | RS 149.236 50
AGO 5.124.778,20 | 5.124.778.20 505649 T RS 1.500.000,00 100%
22/08/2019 | R$ 750.000,00
VALOR TOTAL PAGO DA PARCELA DE AGOSTO DE 2019 R$ 5.124.778,20
13/09/2019 | R$ 382,388,00
RS RS 13/09/2019 | R$ 2.343.153,70
13/69/2019 | R$ 149.236.50 100%
SET 512477820 | 512477820 |— 2002013 | RS 14828050
27/09/2019 | RS 750.000,00
VALOR TOTAL PAGO DA PARCELA DE SETEMBRO DE 2019 R$ 5.124.778,20
15/10/2019 | R$ 382.388,00
RS RS 15/10/2018 | RS 2.343.153,70
OuT 15/10/2018 | RS 149.236,50 100%
512477820 | 512477820 —zn05619 T RS 1.500.000,00
25/10/2019 | RS 750.000,00

VALOR TOTAL PAGO DA PARCELA DE JULHO DE 2019 R$ 5.124.778,20

Os valores devidos informados acima consideram o percentual das atividades atingidas.

Vé-se, portanto, que os repasses o ISGH foram efetivados de acordo com o percentual de
pagamento determinado no Contrato de Gestéo, em razéo do volume de atividades realizadas, que
no perlodo resultou em 100% das parcelas programadas.

7 - PARECER: EXECUGAO DO CONTRATO DE GESTAQ

O contrato de gestdo € um importante Instrumento de ag8o do poder publico e fixa o

programa a ser cumprido pela entidade contratada.

No periodo avaliado observa-se que o [nstituto de Sadde e Gestdo Hospitalar - ISGH, tem

se empenhado no cumprimento das determinacGes do Contrato de Gestao, alcangando em sua

totalidade os seguintes resultados:

UPA/ PERIODO % ALCANCADO | % VALOR A PAGAR
AGOSTO 100 100%
JANGURUSSU SETEMBRO 100 100%
OUTUBRO 100 100%
AGOSTO 100 100%
CRISTO REDENTOR SETEMBRO 100 100%
OUTUBRO 100 100%,

>/
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S =¥ Secretaria Municipal de Satide
AGOSTO ~ 100 100%
ITAPERI SETEMBRO 100 100%
OUTUBRO 100 100%

Da anélise concluimos que o Contrato de Gestdo N° 01/2016 — SMS/ISGH vem sendo
executado satisfatoriamente, através de uma gestio eficaz oferecendo um atendimento de
qualidade a populac¢éo de Fortaleza. -

8- RECOMENDACOES:
A Comissdo recomenda que por ocasigo do encerramento da vigéncia do contrato, seja

realizado aditivo ao contrato por mais 12 meses, e ainda que em razéo de melhor acompanhamento
dos resultados sugerimos alteragio nas metas, indicadores e sistematica de avaliag&o.

Fortaleza, 04 de novembro de 2019,

Comissio de Acompanhamento e Avaliacéo:

tiyane Barroso Pinheiro
Membro

-
Eugénj Mgria R(’)‘Elh e Oliveira

Membro

Mol fua fuadie Radparpur

Natalia Leite Rodrigues
Membro

Visto:
~— ‘“—ﬂ({/f"

FRANCISCO ROMEL LIMA DE ARAUJO
Coordenadoria de Redes Pré-hospitalar e Hospitalar — COREPH

Rua do Rosério, 283 + Centro « CEP 60.055-090 Fortaleza Ceara, Brasil
85 3488-4871




