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UNIDADES AFILIADAS

Hospitais:

H.Geral de Pirajussara

H. Estadual de Diadema
H C. Luzia de Pinho Melo
H. M. Sao J. dos Campos
H.M.Pimenta Bonsucesso
H.M. Ver. José Stoporolli
H. Brigadeiro

H. M. .de Uberlandia

H. Geral de Guarulhos

H. Pedreira

H. Cantareira

Ambulatorios :

AME Maria Zélia

AME Sao José dos Campos
AME de Pqg.Dra. J. Masnur
AME Taboao da Serra
AME Mogi das Cruzes
AME Idoso Oeste

Ame Ildoso Sudeste
Nucleo de Gestao
Assistencial Santa Cruz

Farmacias de alto custo :

Campinas, Guarulhos,
Maria Zélia, Varzea do
Carmo, Farmacia Vila
VEWELER

Servicos de Saude:

Caps Itapeva
Helvétia
Cratod

CEAC Zona Leste
Projeto Rede
C Reabilitagao L. Montoro

Regional de Saude Vila
Maria

(7 UBS; 3 AMA; 1 CAPSI,2
PSF)

Regional Butanta
(17 UBS; 2 CAPS)
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Atual cenario economico-financeiro no pais

A gqueda do PIB impacta na condicao de saude da
populacao e nademanda no SUS

Produto Interno Bruto Real

Populacdo Saude Suplementar no Estado de Sao Paulo

18.500.000

18.000.000

17.500.000

27.500.000

17.998.86

18.527.386

1

|

2014

18.180.25

1

2015

2

17436.247

2016

“17-197.451

2017

Populacdo SUS Dependente no Estado de Sao Paulo

25.282.492

25.136.283

-—'15'32b ‘%TD

2014

2015

26.960.213

2 I

2016

27.199.009

2017

. |

X3
PARCERIAS
GOVERNO E
SOCIEDADE
CIVIL
MODELO DE
OS




*@® 8 ESOLUCAO SUS MAIS FORTE

Modelo de OS
legislacao

 Lel Federal 9.637 — 15/5/1998: permite que o poder publico
gualifigue, como organizacoes socials, instituicoes sem fins
lucrativos com atividades voltadas as areas da saude,
cultura, pesquisa cientifica, desenvolvimento tecnoldgico e
a protecao e preservacao do meio ambiente.

e O STF decidiu,em 16 de abril de 2015, pela validade da
prestacao de servicos publicos nao exclusivos por
Organizagoes Socials em parceria com o poder publico.
(ADI 1.923/DF)
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Contrato de Gestao
parceria

e STF — 0 contrato de gestao tem caracteristicas de conveénio:

“A figura do contrato de gestao configura hipotese de
conveénio, por consubstanciar a conjugacao de esforcos com
plena harmonia entre as posi¢coes subjetivas, que buscam um
negocio verdadeiramente associativo, e nao comutativo, para
0 atingimento de um objetivo comum aos interessados: a
realizacao de servi¢cos de saude, (...) , razao pela qual se
encontram fora do ambito de incidéncia do art. 37, XXI, da CF.”
Fonte: Acordao ADI 1.923/DF
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Contrato de Gestao
chamamento publico

« STF -dispensade licitacao para celebracao de contrato de
gestao;

e TCU - chamamento publico:

“A escolha da organizacao social para celebracao de contrato
de gestao deve, sempre que possivel, ser realizada a partir de
chamamento publico, devendo constar dos autos do processo
administrativo correspondente as razoes para sua nao
realizacao, se for esse o caso, e 0s critérios objetivos
previamente estabelecidos utilizados na escolha de determinada
entidade, a teor do disposto no art. 7°da Lel 9.637/1998 e no art.
3° combinado com o art. 116 da Leil 8.666/1993.”

Fonte: ACORDAO N° 3239/2013 - TCU - Plenério
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Conceltos
gestao estratégica

PARCEIROS

100% SUS
Operacionalizacao
Gestao Estratégica

ENTE ESTATAL

. Flexibilidade /[ Eficiéncia
 Enfase nos resultados/Afericio
 Qualidade/Sustentabilidade

e Otimizacao dos recursos

* Autonomia/Responsabilizacao
e Regulacao/Controle Estatal
*Controle Social

*Transparéncia

|
L PN
O?Q

PARCERIAS
GOVERNO E
SOCIEDADE
CIVIL
MODELO DE
OS




4
o

\

S ESOLUCAO SUS MAIS FORTE

Contrato de gestao

“A principal questao do modelo de contratualizacao é a

por meio de indicadores e metas, no qual implica um
processo permanente de avaliacao e ajustes. Nao se trata, portanto,
de um contrato estanque, mas sim de uma pactuacao, seguida de

apresentacao de resultados, analise e, se necessario, de

repactuacao”.

Ribeiro, Schlichting,2009
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RELACAO ESTADO / PARCEIROS

MODELO DE
OS

Desafios - Estado / Financiador
Separacao de Funcoes

e mudancas profundas administrativas e organizacionais

e diminuicao da rigidez das culturas burocraticas

Melhorar a eficiéncia na alocacao de recursos

e conhecimento necessidades saude

e sistema de informacao
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RELACAO ESTADO / PARCEIROS

Desafios — Executores/0OSS

eGanhos de Produtividade e Qualidade
e melhorar eficiéncia na producao servicos/viabilidade financeira
e autonomia real gestao para responder as exigéncias
e desenvolvimento politicas incentivo e participacao
e conhecimento das caracteristicas, custo e qualidade servico:
— apoio a tomada de decisao

— melhoria da capacidade de gestao.

|
L P 2
O?Q

PARCERIAS
GOVERNO E
SOCIEDADE
CIVIL
MODELO DE
OS




L N
-

CONTRATO DE GESTAO

S ESOLUCAO SUS MAIS FORTE

Instrumento de Operacionalizacao

<~>melhoria continua

< melhor avaliacao e controle

<gestor SUS assume o controle da oferta

< permite melhor definicao de politicas publicas

< reafirma controle e autoridade

<(direcao SUS - Lei 8080/90)
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CONTRATO DE GESTAO

Instrumento de Gestao Estrategica

> direciona a acao organizacional / clarifica o foco da instituicao,

Interna e externamente
< base avaliacao do desempenho (atual / desejado)
< define niveis de responsabilidade e responsabilizacao

< possibilita controle social: resultados / comparacdao com outras

instituicoes

< transparéncia na gestao dos recursos publicos
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Contrato de Gestao
Caracteristica do Modelo

Todo Passivo == 0OSS
Todo Ativo 5 Estado

O Desequilibra o Contrato de Gestao
O Entidade a mercé do Contratante

Auséncia Responsabilizacao do Contratante
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Contrato de Gestao =
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caracteristicas

METAS — quantitativas e qualitativas;

VALIDADE - por até 5 anos;

RE
CN

PASSE — até o 5 dia util:

PJ E CONTA CORREN"

'E - cada contrato de gestao tem cnpj e conta corrente especificos;

NOTA FISCAL — OS nao emite nota fiscal e sim presta contas de como o recurso foi utilizado;

REGULAMENTO PROPRIO — para compras e contratacdo de pessoal.
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Contrato de Gestao
e OSS

e Contratada

—Plano Operacional / Prestacao de Servicos

—Administracao e Restituicao de Recursos / Bens

* [Incorporacao ao Patrimonio Publico
—Informacoes Demograficas

—Limita Gastos com Pessoal - 70% Custeio

—Normatiza Remuneracao e Vantagens

e Comparacao 20 Instituicoes Privadas.
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Contrato de Gestao

e Encargos trabalhistas / previdenciarios / fiscais / comerciais
e Relacao com central de vagas / plantao controlador
e Responsabilidade por cobranca indevida
e Direitos dos cidadaos:
— atencdo universal e igualitaria / qualidade assisténcia
— codigo de defesa do consumidor
— justificativas por escrito / esclarecimentos
— visitas médicas / assisténcia religiosa / acompanhantes
— resumo de alta / assinatura

— Servico Atendimento ao Cliente.

—Etc
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Necessidade de aprimoramento do processo de
auditoria -
Acordao ADIN n° 1.923/DF

“16. Os empregados das OrganizacOes Soclials nao sao servidores
publicos, mas sim empregados privados, por ISSO que sua remuneracao nao
deve ter base em lei (CF, art. 37, X), mas nos contratos de trabalho firmados
consensualmente. Por Iidentidade de razoes, também nao se aplica as

Organizacoes Sociais a exigéncia de concurso publico (CF, art. 37, 1), mas
a selecao de pessoal, da mesma forma como a contratacao de obras e
servicos, deve ser posta em pratica atraves de um procedimento objetivo e
Impessoal.”
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Contrato de Gestao

* Contratante
- Prover Recursos / Orcamento
- Avaliacao OSS
- Comissao Avaliacao - SES / CES / Assembléia Legislativa

— Penalidades: 8666/93/ 1286/93 Portaria MS
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B 1 SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

em Clinica Médica, _ 1" semestre - 2? semestre roTAL
Obstétrica, Pediatrica
Contrato de Gestao tnsaenrc® [ oan [ rev T wan [ an [ war [ oon [ oot | aco | ser | our | wov | oez

[Ciinca Médica | 90 | 0 | 0 | 0 | w0 | 0 | o0 | 60 | o0 | s | 5o | 0 | 708

| |
[ Pediatia | 130 [ 130 | 130 | 130 | 130 | 130 | 130 | 130 | 130 | 130 | 130 | 130 |
metas gquantitativas oo o par ol b Lo Lo oo [ i
_Total 535 | 535 535 | 635 | 505 | 535 | 535 | 505 | 535 | 535 | 535 | 535

I.1.2 SAIDAS HOSPITALARES EM CLINICA CIRURGICA (ENFERMARIAS E/OU PRONTO-
SOCORRO)

O hospital devera realizar um nimero de saidas hospitalares anual de 5.256, de acordo com o
ndmero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Sadde, classificando

as saidas cirdrgicas em eletivas e de urgéncia ( de acordo com a classificagdo do Manual
SIHD)

Saidas Hospitalares 2¢ semestre

em Clinica Cirrgica AN | FEV | WAR | ABR | WAL | 9N | S0t | AGS | Sev [ ot [ ov | D7
| Eletivas [ 296 | 296 [ 296 | 296 | 296 | 296 | 296 | 296 | 296 | 296 | 296 | 296 | 3.552 |
| Urgéncia | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 142 | 1.704 |
| Total | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 438 | 5.256 |

TOTAL

A estimativa do volume de saidas cirirgicas classificadas como eletivas/de urgéncia esta
baseada nos percentuais de procedimentos cirlirgicos eletivos e de procedimentos cirtirgicos de
urgéncia da produgéo realizada e informada no SIH — DATASUS, pelo hospital, no exercicio
anterior.

Os procedimentos cirlrgicos obstétricos s&o atinentes as saidas obstétricas, ndo compdem o
conjunto de saidas cirdrgicas.

I1.1.3 HOSPITAL DIA E CIRURGIA AMBULATORIAL

HD/Cirurgia Ambulatorial = —
| man | asr | wai | sun | ut | aco |seT | our | nov | oez|

| HospitaiDia [ 213[213] 213 [ 213 [213] 213 [213] 213 [213] 213 [ 213 [ 213 | 2.656 |

TOTAL

125 125 | 1.500
Tos Cruroias__|sss |33 530 | san s 33 [ 300 330 [ 350|330 300 [ 330 | ass_
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Contrato de Gestao

Valoracdo Desvios OS

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

TABELA lll. 2 — Para Contratos de Gestao para gerenciamento de unidades exclusivamente
Ambulatoriais e de outros tipos de atividades.

REALIZADA QUANTIDADE PRODUZIDA FORMULA DO VALOR A PAGAR (EM REAIS)

100% X distribuicao percentual de ... (tabela [)
Acima do volume contratado orgamento de custeio do pEI’IDdD avallatwo

(Cada modalidade (tabela Il) -
de atividade Entre 85% e 100% do volume 100% X distribuicéo percentual de ... (tabela ) X

assistencial contratado ﬁr(;t?nl'nento de custeio do periodo avaliativo
contratada das abela )

ncies BT e sk vome | T
exclusivamente contratado {t a?bela 0 p
Ambulatoriais e

70% X distribuicao percentual de ... (tabela 1) X
o !
das outras Menos que 70% do volume orcamento de custeio do periodo avaliativo




S ESOLUCAO SUS MAIS FORTE COntratO de GeStéO
metas quantitativas

TABELA | - DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS INDICADORES
DE PRODUCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
INDICADORES DE PRODUCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

MODALIDADE DE o
CONTRATACAO °
Saidas hospitalares em
Clinica Médica, Obstétrica, 44,64%
Pediatrica e Psiquiatrica
Saidas Hospitalares em o
Clinica Cirargica 29,65%
HD/Cirurgia Ambulatorial 2,05%
Urgéncia 8,53%
Ambulatorio - o
Especialidades Médicas 11,53%
Ambulatorio —
Especialidades Nao 0,82%
Médicas
SADT Externo 2,78%

TOTAL 100%
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Pré Requisitos

~Y
Apresentacao de AlH
Percentual de registros de CEP correspondentes ao enderego

Diagndstico secundario por especialidade

- - Diagnostico Principal de Cesareas
M e t aS u a I t at I V aS Percentual de AlH referente as saidas
Mortalidade por |AM
Programa de Controle de Infeccdo Hospitalar

PESO DOS INDICADORES DE QUALIDADE VALORADOS PARA O ANO DE 2017

Protocolos Assistenciais de Saude Mental

PARCERIAS
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Contrato de Gestao OSS

Repasse do Indicadores da Parte Variavel — Metas

Orcamento

* % Internacgao
* % Hospital dia
» Producao * % Consultas Ambulatoriais
* % de Urgéncias
* % SADT

90% Fixa

10% Variavel > Metasde | ° T2 de Cesdria
Qualidade * Taxa de Infecgao
uatl * Mortalidade por IAM

* outras...

Reavalicao trimestral com possibilidade de ajuste

Sistema de pagamento por servico e por performance
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Contrato de Gestao
controle

« OS entregam prestacOes de contas mensais (extratos bancarios, contratos, folha de

pagamento, compras, etc.);
« OSinformam ao poder publico sobre as atividades executadas;

e Em caso de descumprimento de metas, poder publico pode “descontar” valores no

encontro de contas.



Mecanismos de avaliacédo e controle de desempenho e qualidade

S ESOLUCAO SUS MAIS FORTE

Producao

Parte variavel

Censo de Origem

SAU

Leitos — estrutura
Indicadores

Posicao Contabil
Relatdrios de Custos
Extrato bancario
Despesa RH

Despesa mat/med
Comissao de Avaliacao

Documentacao

Contratada e Realizada
Producéo consolidada — meta

dados brutos
Dados consolidados — meta

Pacientes Amb e SADT
Pesquisa satisfacao
Atualizacao cadastral

17 indicadores

Planilha

Absorcao plena

posicao do caixa

até 70% do orcamento
planilha com 42 itens
Relatoérios formais TCE/ALESP

entrega de documentos

Mensal
Semestral

Mensal
Trimestral

Mensal
Mensal
Trimestral
Mensal
Mensal
Trimestral
Mensal
Trimestra

Trimestra

Trimestra

Constante

|
L PN
O?Q

PARCERIAS
GOVERNO E
SOCIEDADE
CIVIL
MODELO DE
OS




Exemplos de indicadores para monitoramento de
S ESBLUGAD e LI A hospitais OSS no Estado de Sao Paulo

QUALIDADE
Densidade de Infeccao Hospitalar em UTI Adulto

Densidade de I. H. Corrente sanguinea cateter venoso central

Taxa de cesariana em primipara
Taxa de mortalidade neonatal intra-hospitalar por faixa de peso

DESEMPENHO ASSISTENCIAL GESTAO DE PESSOAS

Taxa de ocupac3o operacional Indice de rotatividade de funcionarios

Média de permanéncia Relacao funcionario / leito

Indice de intervalo de substitui¢do Relagdo enfermeiro / leito

Taxa de rotatividade Relagdo enfermagem / leito
Porcentagem de médicos especialistas

EFETIVIDADE TECNICA
Taxa de mortalidade institucional

Taxa de mortalidade operatoria
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Indicador Hospitalar de Desempenho n°de paciente / dia x 100 :

L 4
¢@Q

Taxa de ocupacao operacional (%) n° de leito operacional / dia .

PARCERIAS

- lizacs - i - SOCIEDADE
Indica o grau de utilizacao da capacidade operacional do hospital 200!

ggDELO DE

CQH variacao da mediana — 71,43% a 75,40%

DE

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET ouT NOV

@ Tx de Ocupacéo Operacional - OSS ——Tx de Ocupacgéo Operacional - Hosp Direta
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OrganizacoOes Soclals de Saude

Controle s

Secretaria Saude
Coordenadoria de Contratacao de Servicos de Saude
Extrato Bancario/Dados de Producao/Faturamento SAI-SIH
Sistema de Custos
Publicacao Diario Oficial: Balanco/Prestacao de
Contas/Compras
Secretaria Fazenda
Corregedoria Estadual
TCE
DENASUS
Comissao de Avaliacao - Notaveis
Assembléia Legislativa / SES / CES
Social
Conselhos Municipais de Saude / Gestor
Sociedade Civil
Quvidores / SAC
Estudos Académicos

GOYERNO DO ESTADO

SAO PAULO

Sec a da Saude

&

TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

@'9@ ,
M»@,@?@
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Contrato de Gestao
encerramento da
parceria

e SUB ROGACAO - 0 contrato de gestdo é o que prevalece na troca da instituicao
parceira;

« O poder publico é responsavel pelo passivo trabalhista e dividas com fornecedores e
bancos;

o Ultratividade

« Chamamento Publico apds 5 anos



GOVERNO DO ESTADO DE GOIAS :
Secretaria de Estado da Casa Civil -9

) PARCERIAS
LEI N 19.927, DE 27 DE DEZEMBRO DE 2017 GOVERNO E

SOCIEDADE
CIVIL

Introduz alteracdoes na Lei n2 15.503, de 28 de dezembro de 2005. E)/Ig)DELO DE

S ESOLUCAO SUS MAIS FORTE

L 2
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A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE GOIAS, nos termos do art. 10 da Constituicdo Estadual, decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 12 A Lei n2 15.503, de 28 de dezembro de 2005, que dispOe sobre a qualificacao de entidades como organizacoes sociais estaduais e disciplina o procedimento de chamamento e
selecdo publicos, passa a vigorar acrescida do art. 62-H, com a seguinte redacao:

“Art. 62-H O desfazimento do contrato de gestao pelo contratante, ressalvadas as hipoteses de ma gestao ou pratica de irregularidade pela organizacao social contratada, obrigara o
Estado de Goids a transferir a ela imediatamente os valores referentes a indenizacdes decorrentes das rescisoes trabalhistas que por essa razao vierem a ser realizadas, inclusive as
relativas a estabilidade provisdria, além de tributos, encargos sociais e multas, dentre elas a referente ao Fundo de Garantia do Tempo de Servico —FGTS—, acrescida da aliquota de 10%
(dez por cento) estabelecida pela Lei Complementar n2 110, de 29 de junho de 2001.

§ 12 A nao-transferéncia dos valores a que se refere o caput deste artigo no prazo legal previsto imputara ao Estado de Goias responsabilidade exclusiva sobre os débitos trabalhistas,
sem prejuizo da indenizacdo cabivel pelos danos morais e patrimoniais comprovadamente sofridos pelos dirigentes da organizacao social.

§ 22 A sucessao de uma organizacao social por outra transferird ao Estado e a sucessora as obrigacdes trabalhistas decorrentes do contrato de gestao, inclusive as que vierem a ser
cobradas judicialmente apds a sucessao.

§ 32 A sucessao sub-roga a sucessora os haveres e deveres da sucedida a partir da assinatura do novo contrato de gestao, independentemente de notificacao.

§ 42 A responsabilizacdo de dirigentes da organizacao social sucedida por ma gestao decorrente de inadimplemento ou ndao do contrato rescindido dar-se-a mediante o devido processo
legal, observados o contraditério e a ampla defesa.” (NR)

Art. 22 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.
PALACIO DO GOVERNO DO ESTADO DE GOIAS, em Goidnia, 27 de dezembro de 2017, 1292 da Republica.

MARCONI FERREIRA PERILLO JUNIOR
Joaquim Claudio Figueiredo Mesquita (D.O. de 28-12-2017)
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Contrato de Gestao
rNSCOS

W‘ Atribuicdo - Responsabilidades

» Responsabilidade por dano - terceiros
» Responsabilidade por dano por falha prestacao de servico

(codigo defesa consumidor)
» Responsabilizacao por descumprimento contratual
» Responsabilizacao por multa, juros, protestos

» Risco € compartilhado?
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Contrato de Gestao
aprimoramentos
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Programa Integridade/ Compliance

Fundo garantidor? / Prioridade no Repasse Financeiro

Publicizacao Unidades ADM. Direta / Servidores

Novos metodos afericao ao Resultado- DRG

Inovacoes gerenciais: rateios de custos, compartilhamento servicos
Pagamento por performance para a unidade

Legislacao trabalhista — CLT

Periodo contratacao
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sesowcio susmsrone ESTUCA O SESISP 2016
Financiamento

Tabela 14. Valores orgamentarios de custeio por tipo de hospital da administracao direta e organizacées sociais da Secretaria da Saude do
Estado de Sao Paulo, em 2013.

Diferenca entre Organizacoes

Custeio Administracao direta % Organ::%a»azsdguclals % Total Sociais de Salde e % da diferenca

Administracao direta
Geral 1.515.491 59.4 2.307.063 76,6 3.822.554 791.572 52,2
Especializado 507.406 19,89 595.136 19,76 1.102.542 87.730 17,3
Maternidade 118.635 4,65 712.755 2,42 191.390 -45.880 -38,7
QOutros 409.954 16,07 36.907 1,23 446.860 -373.047 -91,0

Total 2.551.486 100,0 3.011.860 100,0 5.563.346 460.374 18,0

Fonte: Coordenadoria de Gestao Orcamentaria e Financeira.
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Gasto Paciente/ Dia RS 1.616,92 RS 1.245,90

Gasto por Saida RS 10.997,12 RS 7.435,66

Despesa Anual/ Leito OP RS 445.995,01 RS 379.263,95
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Os Hospitais OSS trazem a qualidade na assisténcia
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ONA - Exceléncia OSS—12 em SP SOCIEDADE

: : CIVIL
Hospital Estadual de Diadema MODELO DE

OS

Hospital Euryclides de Jesus Zerbini

) Hospital Estadual de Itapecerica da Serra
Hospital Clinicas Luzia Pinho de Melo

Hospital Estadual Mario Covas

143 hospitais no Brasil e 45 em SP Hospital Municipal M’Boi Mirim

Hospital Geral de Pirajussara

Hospital Municipal P. de Bonsucesso

Hospital Regional de Cotia

Hospital Regional Vale do Paraiba

Hospital Estadual de Sumareé

Hospital Estadual Vila Alpina

Acreditacao Internacional Canadense — Qmentum — 22
em SP

e Hospital Diadema
e Hospital Pirajussara

e Hospital Sumare

e Hospital Vila Alpina Qmentum
International Membership™
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Modelo de OS :
vantagens da parceria

e Tribunal de Contas do Estado de Santa Catarina:

“Os resultados do modelo demonstram que, no geral, os hospitais geridos por OSS sao
mais eficientes que os hospitais geridos diretamente pelo Estado. Dos seis mais
eficientes, cinco sao hospitais geridos por OSS. Eles, portanto, conseguem oferecer
mais servicos com menos insumos. (...) Para estimar o custo da ineficiéncia hospitalar,
uma analise por simulacao chegou a conclusao que, num cenario em que a eficiéncia
dos hospitais proprios € a mesma dos hospitais geridos por OSS, a populacao de Santa
Catarina teria um aumento da oferta de producao hospitalar relativa ao dobro da
producao hospitalar de 2016 do Hospital Regional Homero de Miranda Gomes.”

Fonte: Analise Economeétrica da Eficiéncia dos Hospitais Estaduais de Santa Catarina:
um comparativo entre modelos de gestao - TCE/SC
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Desafios e Riscos

1. Inseguranca juridica dos contratos / Sustentacao das Entidades

. Aumento de OSS sem experiencia e inidoneas

. Selecao de OSS pelo menor custo — implicacoes na qualidade
assistencial

. Restricao da Autonomia das OSSs - Garrote

. Falta de gestores publicos qualificados para o planejamento,
monitoramento, avaliacao e controle

. Falta de compliance nas parcerias publico-privadas

. Ingeréncia politica partidaria
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Conclusoes

“E necessaria cautela para n3o criar confusido entre o instrumento do
contrato de gestdo e o seu eventual mal uso. E certo que a aplicacdo

pratica do modelo tem revelado distorcoes que devem merecer a

atencao redobrada dos orgaos de controle”.

Fonte: Acordao 2057/2016 — TCU Plenario
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Conclusoes s

Aperfeicoamento

J Aspectos Gerenciais

J Avaliacao / Controle Social

Melhor Modelo de Gerenciamento
Meédico/Hospitalar

Ferramenta Importante de Inclusao Social e
Efetiva Implantacao do SUS
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Associagao Goiana de GESTAO EM SAUDE “DR. J0A0 AMORIM"
Integralizacao e Reabilitacaa

_ (L) QHCP HMT)

’ ALBERT EINSTEIN HOSPITAL DE CANCER HOSPITAL E MATERNIDADE
SOCIEDADE BENEFICENTE ISRAELITA BRASILEIRA DE PERNAMBUCO THEREZINHA DE JESUS
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: &) ICIPE H\?IP @ OBRAS SOCIAIS

Instituto do Cancer Infantil IRMA DUI_CE
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Instituto de Medicina Integral

e Pediatria Especializada
Prof. Fernando Figueira

OSWALDO CRUZ e"e SAOCAMILO
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INSTITUTO DE SAUDE E
GESTAO HOSPITALAR

-
ORG COES
RGANIZA E Seconcisp B B e oo .’e SOLRATE
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I Garyico Social SiRIO' LIBAN ES GUANAE s

da Canstrucso H 4
Satde com espirito piblico e eficiéncia do privade.

Hospital
Santa Catarina

SantaCasaBA

I)H’;\ HOSPITAL

Ll‘z‘- SANTA MARCELINA [
ENTIDADE FILANTROPIC A VIVARIO
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