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RELATORIO DA COMISSAO - 2025

1.0 - CONSIDERAGOES INICIAIS

Este relatério foi elaborado pela Comissido de Acompanhamento e Fiscalizagdo do termo de acordo judicial com base na
emissdo do 3 relatdrios quadrimestrais 2025, elaborados e submetidos para a 0SS, bem como, para a Secretdria de Saude. O
intuito é demonstrar a apuracio feita no decorrer do ano de 2025, apontando os valores repassados, as metas e indicadores
atingidos mensurados e a situagdo do cumprimento do termo de acordo judicial.

1.1 - DA CONFORMAGAO DO TERMO DE ACORDO JUDICIAL: 1006869-24.2019.8.26.0348

O Termo de Acordo Judicial, foi celebrado entre o MUNICIPIO DE MAUA, através da SECRETARIA DE SAUDE, e a FUNDAGAO
DO ABC, tendo por objeto a manutengdo dos servigos prestados no dmbito da sadde publica municipal de Maua-SP.

O Termo de Acordo Judicial foi homologado em 16/02/2023, com o seu prazo de vigéncia de 72 (setenta e dois) meses
consecutivos.

Ressaltamos que essa contratagdo sofreu as seguintes alteragdes:
1.1.1 - DO LAUDO DE AUDITORIA

O laudo de auditoria da empresa FIPECAF|I — Fundagdo Instituto de Pesquisas Contédbeis, foi emitido em 07/12/2022, em
atendimento a Clausula Sexta do Acordo Judicial, apurando a divida do Municipio de Maua com a Fundagao do ABC totalizando
o montante de RS 74.416.467,00 (setenta e quatro milhdes, quatrocentos e dezesseis mil, quatrocentos e sessenta e sete reais).

A formalizacdo do termo aditivo em comento, ndo implicou em alteracao nos valores praticados.
1.1.2-DO TERMO DE ADITAMENTO

O Aditivo ao Acordo Judicial, foi homologado em 16/02/2023, com validade de 72(setenta e duas) parcelas, enquanto durar a
divida, (Clausula Primeira).

Este aditivo alterou as Metas Quantitativas e Qualitativas do Plano de Trabalho envolvendo a ATENCAO BASICA (UBS), ATENCAQ
ESPECIALIZADA (CEMMA/CER/CRS/CRSMCA/CAPS), ATENCAO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS ( UPAS / SAMU) , ATENCAQ
HOSPITALAR ( HOSPITAL DE CLINICAS DR. RADAMES NARDINI).

1.2 - DOS VALORES DE REPASSE

O Municipio de Maua, a fim de garantir a continuidade dos servigos de saldde prestados aos municipes, mediante o Plano
Operativo constante do Anexo |lI, se obriga a repassar a Fundacgdo do ABC se compromete a repassar mensalmente a Fundagdo
do ABC o valor de RS 18.636.489,00 ( dezoito milhdes, seiscentos e trinta e seis mil, guatrocentos e oitenta e nove reais), a ser
destinado da seguinte maneira:

I. R$ 17.602.927,00 (dezessete milhBes, seiscentos e dois mil, novecentos e vinte e sete reais), a ser destinado a execucdo dos
servicos previstos no Anexo Il e provisionamento, com a seguinte subdivisdo de RS 16.747.332,00 (dezesseis milhdes,
setecentos e quarenta e sete mil, trezentos e trinta e dois reais) para o custeio da execugdo dos servicos e de RS 855.595,00
(oitocentos e cinquenta e cinco mil, guinhentos e noventa e cinco reais) para provisionamento de décimo e das recisfes.

Il. RS 1.033.562,00 (um milhdo, trinta e trés mil, quinhentos e sessenta e dois reais) destinado ao pagamento das parcelas do
Plano de Pagamento da divida.

lll. Além do repasse firmado no TAl, houve valores complementares em 2025:

R$ 290.820,53 - Aditivo de aluguel do CRS;

RS 2.268.099,57 — Aditivo referente aos custos excedentes com a realizacdo de exames laboratoriais;

R$ 1.565.661,00 — Aditivo referente aos custos excedentes com a realizagdo de exames de imagem;

RS 1.049.214,77 - Aditivo referente a troca de contrato de fornecimento de nutricio e alimentacdo Empresa Apetece;
RS 1.801.926,00 — Aditivo referente aos plantes excedentes nas UPAS — C.A.P Servicos Médicos;

RS 1.413.000,00 - Aditivo para compra de microcomputadores no valor RS 1.413.000,00;

RS 47.992,00 — Aditivo para cobertura de compras de repelente;
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RS 91.897,20 — Aditivo para compras de insulina;

RS 341.677,05 — Aditivo para pagamento de excedentes do acordo firmado com SINDSAUDE para adequacdo do piso salarial

de algumas categorias;

RS 80.000,86 — Aditivo referente ao repasse complementar da equipe dimensionada conforme oficio 1686/2025 contratagdo

excedentes ao TAI no periodo de janeiro/abril 2025;
RS 375.317,50 — Repasse de Cirurgias Eletivas através do Oficio n? 164/2023 — HCDRN de 05 de Junho de 2023; e
RS 1.979.472,05 — Repasse para a complementacdo do piso da enfermagem - Lei 14.434 —de 4 de agosto de 2022.

Através dos Oficios, discriminados nas tabelas adiantes, normatizando os repasses efetuados para Cirurgias Eletivas e

Complementacdo do Piso da Enfermagem, Quadros 1 e 2:

Quadrol
Repasses Para Cirurgias Eletivas
Oficio Valor
Oficio n2 260/2025 — GAB — SS. i RS  70.120,45
Oficio n2 878/2025 — GAB — 55. Rs 18.5-3-‘.7.5,88
O_ﬁ'cio n2 1644/2025 — GAB — SS. RS 286.321,17
RS 375.317,50

Total

Quadro 2
Repasses Complementac¢do Piso da enfermagem — Lei 14.434 -2022
t > Portaria Valor
| PORTARIA GM/MS N© 6.272, DE 26 DE DEZEMBRO DE2024 RS  132.401,04
| PORTARIA GM/MS Ne 6.565, DE 28 DE JANEIRO DE 2025 RS  154.115,10
PORTARIA GM/MS N@ 6.648, DE 25 DE FEVEREIRO DE 2025 i RS  152.723,49
| PORTARIA GM/MS N° 6.807, DE 27 DE MARCO DE2025 RS 151.268,88
PORTARIA GM/MS N° 6.893, DE 24 DE ABRILDE 2025 RS 15892553
| PORTARIA GM/MS Ne 7.000, DE 27 DE MAIO DE 2025 RS 129.244,86
| PORTARIA GM/MS Ne 7.350, DE 30 DE JUNHO DE 2025 | s 161.447,86
| PORTARIA GM/MS Ne 7.679, DE 23 DE JULHO DE 2025 TR RS  159.168,37
| PORTARIA GM/MS N° 8.013, DE 25 DE AGOSTO DE 2025 RS 158.069,05
| PORTARIA GM/MS N@ 8.214, DE 25 DE SETEMBRO DE 2025 RS  162.010,77
PORTARIA GM/MS Ne 8.565, DE 28 DE OUTUBRO DE 2025 ) RS  162.035,62
PORTARIA GM/MS N° 8.935 DE 24 DE NOVEMBRO DE 2025 RS  167.335,02
PORTARIA GM/MS N° 8.964 DE 26 DE NOVEMBRO DE 2025 - 132 SALARIO RS 130.726,46
Total RS 1.979.472,05

1.3 — DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E FISCALIZAGAO DO TERMO DE ACORDO JUDICIAL:

As acbes e atividades desenvolvidas pela Fundagdo do ABC, no escopo do Termo de Acordo Judicial sdo acompanhadas e
fiscalizadas pelos membros da Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo - CAF , instituida por meio da Portaria n?
11.461, de 16 de abril de 2021, alterada pela Portaria n? 11.930, de 14 de novembro de 2025.

A Comissdo é composta dos seguintes membros:

JULIANO NEVES DA SILVA PEDROSO - PRESIDENTE
ALESSANDRA CASSIA DOS SANTOS — MEMBRO
AMANDA BATISTA SIQUEIRA SANTOS - MEMBRO
CIBELE CRISTINA BORDIN — MEMBRO

ELISABETE APARECIDA RIBEIRO JOSE — MEMBRO
FABIANA MARINHO DE MACEDO VIEIRA —= MEMBRO
FERNANDO BONDE LEONELLI = MEMBRO

FLAVIA BERNARDO PARDA BATISTA — MEMBRO
HELLEN CRISTIANE ROMANINI PESSOA — MEMBRO
JULIANA FERREIRA NUNES — MEMBRO

KELLY CRISTINA DEL RE -~ MEMBRO
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JULIANA FERREIRA NUNES — MEMBRO

LUANA ALVES DE OLIVEIRA — MEMBRO

MICHELE DOS SANTOS BORGES PEREIRA — MEMBRO
PATRICIA TONDELI DE CASTRO — MEMBRO

PRISCILA RICO DA LUZ LOUREIRO — MEMBRO

SILVIA HELENA MARANGONI DOS REIS — MEMBRO
TATIANA SFALCIN SILVA — MEMBRO

VICTOR HUGO DE OLIVEIRA — MEMBRO

1.4 — DAS REUNIOES
A Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizagdo, realiza reunibes periddicas entre os membros com a 0.5, afim de

esclarecer duvidas, aprimorar o padrdo das informagdes prestadas e ajustar indicadores em desacordo. Abaixo a tabela de
reunifes referente o fachemento de 2025.

2025
DATA ASSUNTO ATA
14/03/2025 | APRESENTAGAO RELATORIO DO 3¢ QUADRIMESTRE DE 2024 53
05/04/2025 |ELABORACAO RELATORIO ANUAL DE 2024 54
07/05/2025 |APRECIACAC DO RELATORIO DO 32 QUADRIMESTRE DE 2024 E ANUAL 2024 55
23/06/2025 |PRAZOS E ENTREGA DOS RELATORIOS DE 2025 15
06/08/2025 | APRESENTAGCAQ RELATORIO DO 12 QUADRIMESTRE DE 2025 57
08/08/2025 |REUNIAC DE ALINHAMENTO JUNTO AO GABINETE DA SAUDE 58
23/08/2025 |REUNIAO DE ALINHAMENTO JUNTO AO GABINETE DA SAUDE INDICADORES 59
21/10/2025 | APRESENTAGAO RELATORIO DO 1¢ QUADRIMESTRE DE 2025 PARA CONSELHO 60
25/11/2025 |APRESENTACAQ RELATORIO DO 22 QUADRIMESTRE DE 2025 61
18/12/2025 | APRECIACAO DO RELATOR!IO DO 22 QUADRIMESTRE DE 2025 62
29/12/2025 |REUNIAQ DE ALINHAMENTO RELATORIO DO 3¢ QUADRIMESTRE DE 2025 63
2026
DATA ASSUNTO ATA
24/02/2026 |DEVOLUTIVA DA APRESENTACAO DO RELATORIO DO 2¢ QUADRIMESTRE/2025 g4
24/03/2026 |REUNIAQ DE FECHAMENTO DO RELATORIO DO 3¢ QUADRIMESTRE DE 2025 65

2.0 — DA ANALISE DOS RECURSOS HUMANOS DO TERMO DE ACORDO JUDICIAL:

A FUABC atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do SUS — Sistema Unico de Saude oferecendo, segundo
o grau de complexidade de sua assisténcia e sua capacidade operacional para cada eixo em pauta oferecendo assisténcia médica
hospitalar integral, com atendimento em rede e a¢des de saide reguladas pelo municipio com as melhores praticas de
prestacdo de servicos em saude,

2.1 - DA GOVERNANGA E GESTAO DO TRABALHO

As redes de Atengdo Basica, Urgéncia /Emergéncia e Especializada contam com gerentes nomeados em cargo de provimento
em comissdo pela Prefeitura do Municipio de Maud (PMM), constituindo uma estratégia determinante para o poder pablico
na governanca do SUS no municipio. Atualmente todos os servigos de saide possuem quadro misto de trabalhadores sejam
contratados pela administracao direta e/ou pelo COSAM-FUABC, em carater complementar,

Por isso, buscando estabelecer parceria efetiva entre as partes e mitigar eventuais conflitos relacionados a estrutura
hierdrquica e ao acompanhamento das agGes e servicos prestados pelo COSAM-FUABC, as partes concordam e estabelecem
que a governanca na rede ndo hospitalar sera realizada em parceria, através da designacio de um Supervisor contratado pelo
COSAM-FUABC, em dedicacdo exclusiva, que fard a interlocucdo junto aos gestores da Secretaria de Saude no que se refere a:
e Acompanhamento da execugdo e fiscalizagdo dos servicos contratados;

® Acompanhamento das metas pactuadas;
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e Acompanhamento de situagdes relativas a hierarquia institucional dos trabalhadores contratados pelo COSAM-FUABC.

Para garantir a maxima transparéncia no exercicio e acompanhamento do contrato, os servidores nomeados em cargos de
provimento em comissdo pela SMS de Maud deverdo assinar os Atestes referentes & documentos fiscais, atestados de
frequéncia e outros relacionados a execugdo dos servigos prestados informando adequa ou ndo execugdo dos mesmaos, bem
como quaisquer ndo conformidades apresentadas, subsidiando os pagamentos a serem realizados pela COSAM FUABC.

2.2 - GESTAO DE RECURSOS HUMANOS

A FUABC se obriga contratar e dispor de pessoal capacitado e qualificado, que atenda as exigéncias legais de formacdo quando
as fungdes assim impuserem, de forma a garantir a plena realizagdo dos servicos contratados, bem como o atingimento das
metas pactuadas.

A FUABC devera contratar, com estrita observancia aos critérios de impessoalidade, igualdade de disputa aos interessados e
publicizacdo, por meio de processo seletivo, exceto na hipdtese de sucessio trabalhista, todo o pessoal necessario e suficiente
para a execucdo das atividades previstas neste Plano de Trabalho, providenciando a substituicdo imediata dos casos de faltas
de plantBes, licencas legais e férias. Nos casos de afastamento por auxilio-doenca, as substituicBes se dardo a partir do 162 dia,
a fim de ndo ocasionar prejuizo a assisténcia.

A FUABC se responsabilizara pelo recolhimento dos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais resultantes da
execucdo do objeto deste contrato, devendo ainda nesse contexto, seguir as cldusulas presentes neste instrumento.
Aremuneracdo e as vantagens de qualquer natureza a serem percebidas pelos dirigentes empregados da FUABC nio poderio
exceder a média de valores praticados no mercado, no ambito da regido do Grande ABC/SP.

2.3 — DO PLANO OPERATIVO

O presente Plano Operativo tem por objetivo definir as areas de atuagdo da Unidade Hospitalar e as acdes de assisténcia, gestdo,
ensino e pesquisa que serdo prestados, com monitoramento de indicadores para avaliagdo de desempenho e qualidade.

A FUABC se submetera a legislacdo trabalhista, inclusive as normativas que disciplinam Seguranca e Medicina do Trabalho e
Prevencdo de Acidentes, em especial as Normas Regulamentadoras n° 32 e n°7, devendo:

® Garantir o funcionamento do Servigo Especializado em Seguranga e Medicina do Trabalho (SESMT), em cumprimento a NR4;
® Garantir o funcionamento da Comissdo Interna de Prevengdo de Acidentes (CIPA), em cumprimento a NRS;

® Manter Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional, na forma da legislacdo vigente, encaminhando mensalmente
a relacdo de funcionarios afastados junto ao INSS, com dados dos funcionérios e data do afastamento;

e Permitir e incentivar a participacdo dos representantes dos empregados e empregadores, conforme explicitado na legislacio
respectiva.

2.4 — DA ANALISE DA COMISSAO QUANTO AOS RECURSOS HUMANOS

A Comissdo tem atuado na busca de fiscalizar a execugdo do pactuado no plano operativo.

As reunides com a drea de RH da 0.5, tem sido frequentes, para que haja entendimento e padronizacdo no envio das
informacdes.

Mensalmente, é enviado pela 0.5, toda documentagdo referente a despesas com folha de pagamento, juntamente, com as
planilhas financeiras de execugdo.

Ao analisar a documentacdo, ficou comprovado que © montante repassado para gastos com pessoal estd de acordo com o

objeto do Termo de Acordo, com seus totais demonstrados na tabela abaixo:

R 38.910.759,84 RS 42.460.129,11

| amsrogio | MERIA | s | fes | mass | ometss | s o sl | o | el | s | T0TALS
1. Passoal RS 5.066.006 4] RS 9,689,000, 34 RS 6.607.746,90] RS 9.570.357,22| RS 9681.835.59] RS 13.185,672,08] RS 9.208.152,62| R 9.856.622.33] RS 10.054.353,80] RS 9.433.460.39] 85 13.115.692.99] S 123,019

589816176 | 566 g3 58074
1.7%0.773,52

12047087

- L.1- Ordenados
- 1.2- Encargos Sociais

§6251= 3918537 13
17861007

1210

562541793 5758

73 SLa37A037| 58450 513561513 | RS 71.190.155.86

1 2333.008.84 | RS 22.935.393,72
121571334 | R§14.714.498.87
598333139

231 175645115

79987574 | 1.768.770,08

ssos]  emssomn|  wemom

32| 3216555 S5
21863949 21743675 42803028

- 141 - Recisdes

- 1.5 - Empréstimos Consig

42181333 £23.005.11 7387818 | RS 5.108.568,39

2.5 — ANALISE DAS METAS QUALITATIVAS

Proporgéo de trabalhadores com exame periodico realizado no ano corrente — Indicador Anual

META: > ou = 90%
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FONTE: SESMT da OSS
ATINGIMENTO NO ANO: 95,32% = 50 PONTOS
Tempo médio de reposigdo de trabalhadores desligados
META: < ou = 40 dias
FONTE: RH OSS
12 QDR | 22 QDR | 32QDR
% 95,83% 83,00% 94,00%
0s 4 4
ATINGIMENTO NO ANO: PONT 3 0 45
2.6 —DOS INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO DE GESTAO DO TRABALHO
Indicadores Acompanhaments RH
Indicador | Form de calculo '::“:ﬂfl"“;: Meta F:’:jﬂf’ | jowas fowi2s | mari2s | abu25 [1qde2s| mait2s | funzs | juizs | sgans | 2adeas | ees | ouuss | nowis | dewzs | % quies
Mumera de
:;mtr:: | nabalhadores Sistama | 3
stasindos | alastados junto a0 Mensal WA AH da 463% 121% 572% | 477% [ame% | 43e% | 6% | ate% | 47e% | ddsw | sam | s | aonw | asre [ 4asn
s INSSctal de 055
4 I funciondrios
[numEro de admissdes |
R"'é'.“d' nﬁm;u o | Sisterma
ST g Mensal WA ngsusa 0,86% 1,86% t26% [ 2% [0 200% | 190% | n1s% | 1% [C0EIN | t90% | 200% | 1E0% | 170% | i@k
pessoal | ndmeroiotal de :
funciondries
! {quantidade media de |
indice de_[FAbaIadotes x total de| Stansiid : :
| diss dtels perdidos) = : =
—— mu:n e g | Mensal WA R:s? £00% 492% G06% | S12% | 52r% | 476% | 4Te% | 461% | S20% | aman | dow | 495w | azow | smm | 49
|wabalhadores x total nul
| dias tels) |

2.7 — DA EQUIPE DIMENSIONADA

A Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo, em andlise da Equipe Dimensionada dos Eixos de Atencio Bdsica e
Especializada, conforme consta no Plano Operativo, pode verificar um aumento no quantitativo de trabalhadores, o que
causou, por conseguinte um aumento na despesa relativa a manutencdo da referida equipe, conforme demonstrado abaixo:

MES DE REFERENCIA

Y Més de Marco/25
v Més de Abril/25

RS 18.388,15

VARIAGAO MENSAL | VARIACAO QUADRIMESTRAL
v Més de Janeiro/25 _ R$22.15498
Y Més de Fevereiro/25 ) R$ 2.000,29

RS 37.457,44

R$ 80.000,86

v Més de Maio/25
¥ Més de Junho/25
v Mésde Julho/25

Vv Més de Agosto/25

RS 57.119,12
R$31369,20
RS 36.991,79

RS 59.690,80

R$ 185.170,91

Vv Més de Setembro/25
Vv Més de Qutubro/25
v Més de Novembro/25

Vv Miés de Dezembro/25

RS 68.784,82
RS 84.563,25
RS 93.664,85

RS 90.954,79

RS 337.967,71

VARIACAO ANUAL/2025

R$ 603.139,48

Valores positivos referem-se a quantitavo maior do que o pactuado
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Nota: Embora haja o controle da equipe minima assistencial, houve acordos e tratativas entre a Secretaria e a OS para
manutencdo e ampliacdo do quadro de funciondrios alocados na rede de salude municipal, impactando o aumento das
contratagdes com repasses adicionais.

Diante da falta de repactuacdo e atualizagdo do plano de trabalho, em tratativas e sem sucesso durante o ano de 2025, é
recorrente o desequilibrio nas contratagdes da Equipe Dimensionada conforme evidenciado nos valores disposto.
Mensalmente, é acompanhado o saldo de contratacdes e comunicado a Gestdo e a 0S, através de oficios que monitoram e
apontam diversas rotinas de gestdo do trabalho. Desse modo, urge a necessidade da atualizagdo do plano de trabalho
pertinente ao quadro de pessoal assisténcial.

2.8— DA ANALISE COMPARATIVA ENTRE O CUSTO DE RH DO COSAM E CUSTO DE RH SECRETARIA DA SAUDE

Considerando o Estudo Financeiro — Comparativo de Custo de RH em subsidio a este relatdrio anual, anexo a este documento
com seus anexos (Consolidado, A e B), observou-se economia no eixo de RH em comparacio a contratacdo direta no valor de
R$26.685.155,75 (vinte e seis milhdes, seiscentos e oitenta e cinco mil e cento e ciquenta e cinco reais e setenta e cinco
centavos), demostrando economia de recursos financeiros e vantagem econdémica para o Municipio.

O documento adotuou as seguintes premissas como metodologia:
- Folha de pagamento base de dezembro de 2025;
- Valor de salario bruto por cargo;
- Ndo considerou verbas de adicionais de periculosidade, insalubridade e quinquénio;
AtribuicBes de cargos e seus similares na Secretaria;
- Comparou seus montantes brutos no Cosam e na Secretaria

Com isso, resta evidente que neste quesito, a parceria permanece vantajosa e atende ao principio da economicidade para a
Prefeitura.

3.0 - DA ANALISE FINANCEIRA DA EXECUCAO DO TERMO DE ACORDO JUDICIAL:

A Comissdo de Acompanhamento, Fiscalizacdo e Avaliagdo avaliou os documentos apresentados deacordo com a clausula
Décima Primeira da Prestacdo de Contas conforme abaixo:

3.1 - DA AVALIAGAO DO RELATORIO CONTABIL E FINANCEIRO.

O relatdrio contébil e financeiro, relativo ac ano de 2025 (balancete dez/25), previsto na Cliusula Décima, inciso |, do Termo de
Acordo Judicial, observou as Normas Brasileiras de Contabilidade.

A Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo, analisou os relat6rios apresentados pela Fundacdo do ABC — Complexo de
Saude de Maua e Identificou que a documentago fisica enviada referente a prestacdo de contas estd em consonincia com os
valores apresentados nos extratos bancarios e planilhas de conciliacdes financeiras. Recebemos também os demonstrativos
contabeis que foram auditados e apresentado a Diretoria em 20 de abril de 2026, pela Unity Auditores Independentes — CRC
25P026236.

3.2 - DA AVALIACAO DO RELATORIO DE CUSTOS AGRUPADOS

O relatorio de custos previsto na Clausula Décima (item | e Il), do Termo de Acordo Judicial, apresentado por meio de
demonstrativo, contendo os repasses e as despesas do ano de 2025 (DIRD), cumpriram a Instrucdo n.2 001/2024, do Tribunal
de Contas do Estado de Sdo Paulo.

A Fundacdo do ABC declarou a sua regularidade fiscal com a apresentacdo dos seguintes documentos: Certidio Negativa de
Débitos Trabalhistas — CNDT, Certiddo Negativa de Débitos da Unido — CND e do Fundo de Garantia do Tempo de Servico — FGTS
(CRF).

* DO REPASSE

A Comissao de Acompanhamento e Fiscalizagdo, apurou que o montante repassado a Fundagdodo ABC Complexo de Saude de
Maua, no ano de 2025 foi de RS 234.937.640,36 (duzentos e trinta e quatro milhdes, novecentos e trinta e sete mil, seiscentos
e guarenta reais e trinta e seis centavos), separado por fonte de recurso, conforme demonstrado no quadro abaixo:

FONTE DE RECURSO VALOR ANO PERCENTUAL
Estadual RS 36.383.454,16]  15,49%
Federal RS 142.058.923,52|  60,47%
Municipal RS 56.495.262,68|  24,05%
TOTAL REPASSADO RS 234.937.640,36| 100,00%
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e DAS DESPESAS

As despesas do Anexo RP-06 — Repasse ao Terceiro Setor — Demonstrativo Integral das Receitas e Despesas— Termo de Acordo
Judicial sdo apuradas e lancadas pela Fundacdo do ABC Complexo de Saude de Maud em conformidade com a instrugdo
Normativa 01/2024, por categoria ou finalidade da despesa,

No ano de 2025 as despesas identificadas totalizaram RS 237.105.169,53 (duzentos e trinta e sete milhdes, cento e cinco mil,
cento e sessenta e nove reais e cinguenta e trés centavos), sendo RS 36.423.757,82 (trinta e seis milhdes quatrocentos e vinte
e trés mil setecentos e cinquenta e sete reais e oitenta e dois centavos) relacionadas as despesas paga com recurso Estadual;
RS 141.823.799,24 (cento e quarenta e um milhdes oitocentos e vinte e trés mil setecentos e noventa e nove reais e vinte e
quatro centavos) relacionadas as despesas pagas com recurso Federal e RS 58.857,612,47 (cinquenta e oito mithdes oitocentos
e cinquenta e sete mil seiscentos e doze reais e quarenta e sete centavos) relacionadas as despesas pagas com recurso
Municipal. Conforme demonstrado no quadro abaixo:

DESPESAS VALOR ANO PERCENTUAL
Estadual RS 36.423.757,82 15,36%
Federal RS 141.823.799,24 59,81%

Municipal RS 58.857.612,47 24,82%

TOTAL DE DESPESAS R$ 237.105.169,53 100,00%

Nota: Houve necessidade de reprocessamento de algumas operac¢des para a fonte de recurso 05 transferéncias e
cenvénios federais vinculados e fonte de recurso 02 transferéncias e convénios estaduais.

« DA DIVIDA

Foram pagas 12 parcelas no periodo, quitando 35/72 parcelas , em 2025 o valor repassado de janeiro a dezembro, foi de RS
12.402.744,00 (doze milhSes e quatrocentos e dois mil e setecentos e quarenta e quatro reais).

A Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo, do Termo de Acordo Judicial, acompanhou, fiscalizou e analisou os
documentos referente ao ano de 2025. Apontando o que segue:

*  Houve transferéncia de RS 244.212.020,28 (duzentos e guarenta e quatro milhdes e duzentos e doze mil e vinte reais
e vinte e oito centavos) entre contas da Q.S.

e Houve necessidade de “empréstimo” da Mantenedora para suprir valores de blogueios gque ocorreram, durante o
exercicio de 2025, nas contas da 0.5., no valor de RS 2,294.197,95 (dois milhes e duzentos e noventa e quatro mil e
cento € noventa e sete reais e noventa e cinco centavos), as valores estao sendo devolvidos e os saldos controlados
para que ndo existam duplicidades.

e Osdocumentos analisados estdo em consondncia com o objeto do referido Termo de Acordo e foram publicados os

relatdrios no Didrio Oficial Municipal, juntamente com os DIRD's mensais.

3.3- DA AVALIACAO DO RELATORIO DE BENS MOVEIS E ADQUIRIDOS NO PERIODO

O relatorio dos bens moveis adquiridos no periodo, foi apresentado em conformidade com a Cldusula Décima Primeira, inciso
Ill, do Termo de Acordo Judicial.

Os bens moveis adquiridos no periodo, constantes no relatério, serdo transferidos para o acervo patrimonial do Municipio de
Maud,

3.4- DA AVALIACAO DO EXTRATO BANCARIO

A copia dos extratos bancérios e conciliacGes, foram apresentadas pela Fundagdo do ABC, se refere as seguintes contas
bancarias:

(i) CAIXA ECONOMICA FEDERAL — C.C 71.242-6 mudou para c/c575219564-7
0O saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 1.370.071,28 (um milhdo e trezentos e setenta mil

e setenta e um reais e vinte e oito centavos);

(i) BANCO SANTANDER C.C 13012307-7
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0 saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de R$ 0,00 (zero);

(iii) CAIXA ECONOMICA FEDERAL — C.C 71.224-8 mudou para ¢/c 575219559-0

O saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 739.707,42 (setecentos e trinta e nove mil e
setecentos e sete reais e quarenta e dois centavos);

(iv)] BANCO SANTANDER C.C 13012306-0
0 saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 25,70 (vinte e cinco reais e setenta centavos);
(v)] BANCO SANTANDER C.C 13012308-4

O saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 217,59 (duzentos e dezesete reais e cinquenta e
nove centavos)

(vi) CAIXA ECONOMICA FEDERAL C.C 71.243-4 mudou para ¢/c 575219565-5

0 saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 170.248,28 (cento e setenta mil e duzentos e
guarenta e oito reais e vinte e oito centavos)

(vii) BANCO SANTANDER C.C 13002295-3

0 saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 2.475,11 (dois mil e quatrocentos e setenta e cinco
reais e onze centavos);

(viii) CAIXA ECONOMICA FEDERAL C.C 71.248-5 mudou para ¢/c 575219568-0

0 saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 216.583,20 (duzentos e dezesseis mil e quinhentos
e oitenta e trés reais e vinte centavos);

(ix) BANCO SANTANDER C.C 13011262-0
0 saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 0,00 (zero);
(x) CAIXA ECONOMICA FEDERAL C.C 71.247-7 mudou para ¢/c 575219567-1

O saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 823.807,25 (oitocentos e vinte e trés mil e oitocentos
e sete reais e vinte e cinco centavos);

(xi) BANCO SANTANDER C.C 13011261-3
O saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 0,00 (zero);
(xii) CAIXA ECONOMICA FEDERAL C.C 71.263-9 mudou para c/c 575219579-5

0 saldo financeiro apurado no dia 31 de dezembro de 2025 no valor de RS 486.287,19 (quatrocentos e oitenta e seis mil e
duzentos e oitenta e sete reais e dezenove centavos).

Por meio dos documentos enviados pela Fundagdo do ABC, a Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo, verificou que os
recursos foram movimentados em conta bancéria especifica e exclusiva, aplicados no mercado financeiro, e os resultados foram
revertidos integralmente para as atividades e agdes previstas no Termo de Acordo Judicial.

3.5- DAS GLOSAS E DESCONTOS APLICADOS:

(i) 12 Quadrimestre, ndo houve glosa no periodo;

(ii) 22 Quadrimestre, ndo houve glosa no periodo;

(iii) 32 Quadrimestre, ndo houve glosa no periodo.

Referente aos Descontos e Cortes:

(i) 12 Quadrimestre, ndo houve desconto no periodo;

(i) 2¢ Quadrimestre, RS 180.255,19 (Cento e oitenta mil, duzentos e cinquenta e cinco reais e dezenove centavos) ;
(iii) 3° Quadrimestre, RS 189.053,19 (Cento e oitenta e nove mil, cinquenta e trés reais e dezenove centavos).

3.6 — DA ANALISE DAS DESPESAS COM RATEIO:
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O rateio de custos indiretos foi verificado, avaliado e aprovado pela Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo do TA] 2023,
bem como pela ordenadora de despesas, demonstrando a razoabilidade, pertinéncia, proporcionalidade e adequagao das
despesas, é importante salientar que, esse gasto é previsto no plano operativo dentro do eixo de despesas gerais e regularizado
pelo decreto municipal 9.494 de vinte e seis de setembro de dois mil e vinte e cinco, discriminando os critérios para se pagar
esse tipo de dispéndio limitado a 1% do valor de repasse. Assim, o COSAM / FUABC também se baseia na norma 01/2024 do
Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo, através de sua Resolucdo 107 de 8 de novembro de 2019 para a elaboragdo do
rateio administrativo. Em 2025 foi realizado pagamento para rateio no valor de RS 1.845.361,32 (um milhdo e oitocentos e
quarenta e cinco mil e trezentos e sessenta e um reais e trinta e dois centavos).

Os valores de rateio do ano de 2025 foram contabilizados da seguinte forma:

T a2 T e T [dezas
Valor RS 15663363 | RS S 15576543 | RS 15508202 155.075,26 | RS 15132325 | RS 15 01| RS 15 7 | RS 156713532/ 1 | RS 13432625 S 15612816 | RS 15655451
ND 521/2024 - 564/2024 EQ5/2025 B07/2025 £98/2025 Ta7/2028 79E/2025 B23/2025 /f 85112025 540/202% 99042025 1040/20125
Competéncia nov/2e - dezf24 2015 fevi2s mar/25 aprf25 maif25 Jun/25 J/f pifs agofs sef/ls Qutfas

4.0 — DA ANALISE CONTRATUAL DA EXECUCAO DO TERMO DE ACORDO JUDICIAL

Em analise dos instrumentos contratuais que permeiam a execugdo do Contrato de Gestdo, mantido por Termo de Acordo
Judicial, entre a municipalidade e a FUABC/COSAM, ndo havendo apontamentos na regularidade da composicdos dos referidos
contratos.

Durante o acompanhamento, foram feitos alguns apontamentos para apresentagdo de documentacdo pertinente para analise
de sua legalidade, bem como indagacBes a respeito dos valores reajustados dos contratos e foram devidamente justificados
pela entidade.

Diante disso, ndo foi apurada nenhuma irregularidade na pactuacdo dos ajustes firmados durante a execucdo do exercicio.
Considerando ainda que, essa Comissdo de Fiscalizagdo vem, mensalmente, acompanhando a prestacdo de contas, e ndo
apurou incongruencias na composi¢dao dos termos contratuais e seus aditivos.

Desta feita, os contratos administrativos firmados no dmbito do presente Contrato de Gestdo em objeto dessa andlise sdo
regidos por um regulamento interno de compras, ou seja, um conjunto de normas que estabelecem as regras para a aquisi¢io
de bens e servicaos pela entidade em consondncia com a legislagdo vigente

5.0 — DA ANALISE DOS INDICADORES E METAS DA EXECUCAO DO TERMO DE ACORDO JUDICIAL

A avaliacdo feita pela Comissdo, depende da entrega das informagbes feita pela 0.5, que acontece até o 252 dia util do més
subsequente. As informacBes veem em forma de relatorio, separado por drea, contendo a documentacdo comprobatéria
necessaria.

A comissdo analisa as informagtes enviadas e célcula a porcentagem de acordo com o Score, contido no plano operativo, para
cada uma dos indicadores.

5.1- DOS INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO DA ATENCAO ESPECIALIZADA

Os indicadores da atencao especializada fornecem importantes pardmetros para avaliar a qualidade e a eficiéncia dos servigos
ofertados. Esses indicadores, juntos, permitem monitorar a efetividade das agdes e orientar melhorias na rede de atengio
psicossocial.

I. As primeiras consultas no CRSMCA (Centro de Referéncia em Saide Mental da Crianga e do Adolescente) e no CEMMA
(Centro de Especialidades Médicas de Maua) indicam o acesso inicial ao cuidado especializado, sendo fundamentais para
o diagnostico precoce e inicio do tratamento.

INDICADOR: Proporcao de 1a consultas (referéncia) ofertadas a regulacdo municipal por especialidade (CEMMA e CRSMCA)
META: 50%
FONTE: SISS Online

jan/25 | fev/25 | mar/25 | abr/25 | mai/25 | jun/25 | jul/25 | ago/25 | set/25 | out/25 | nov/25 | dez/25
38,77% | 49,75% 55% 35% 40,57% 36% 29,8% 26% 32% 34% 32% 26%

Indicador realizado no ano (media) — 35,92% - Justificativas apresentadas em relatdrios de acompanhamento quadrimestral
do periodo.

Il. Ja as reunides de matriciamento representam a articulacdo entre a atencdo bdsica e especializada, promovendo a
educacdo permanente dos profissionais e fortalecendo a resolutividade dos servigos de saude mental.
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INDICADOR: Numero de agdes de matriciamento presenciais ou via telessalde realizados
META: 4
FONTE: Atas de ReuniBes Coordenadoria Especializada

jan/25 | fev/25 | mar/25 | abr/25 | mai/25 | jun/25 | jul/25 | ago/25 | set/25 | out/25 | nov/25 | dez/25
0 5 4 5 5 4 5 5 4 2 3 0

Indicador realizado no ano (média) 3,5 agdes - Justificativas apresentadas em relatérios de acompanhamento quadrimestral
do periodo.

1. A taxa de ocupagdo de leitos nos CAPS (Centros de Atencdo Psicossocial) reflete a demanda e a capacidade de
atendimento intensivo, sendo essencial para planejar recursos e garantir o cuidado continuo.

INDICADOR: Tx de ocupacio dos leitos dos CAPS ALCOOL E DROGAS e CAPS ADULTO
META: n/a
FONTE: CENSO CAPS

jan/25 | fev/25 | mar/25 | abr/25 | mai/25 | jun/25 | jul/25 | ago/25 | set/25 | out/25 | nov/25 | dez/25
42% 88% 75% 95% 22,5% | 40,00% | 87,50% | 63% | 87,75% | 84,0% 94% 56%

Indicador realizado no ano (média) - 71,88% - Ndo hd meta estabelecida para o indicador.

IV. O nimero de refei¢des ofertadas esta diretamente relacionado 4 permanéncia dos usuarios nos servicos durante o dia,
refletindo o acolhimento e a integralidade do cuidado.

*  CAPS Alcool e outras Drogas

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/2025: 14.668
22 QDR/2025: 15.160
32 QDR/2025: 15.012

= CAPS Infanto Juvenil

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/2025: 1.744
29 QDR/2025: 1.623
32 QDR/2025: 1.800

. CAPS Adulto
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/2025: 13.874

29 QDR/2025:12.922
32 QDR/2025: 10.070
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5.2 - DOS INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO DO SAMU

INDICADOR: Tempo médio de resposta
META: 90% dos atendimentos conforme pardmetros de tempo de resposta
FONTE: Sistema SAMU Sysdweb

"?n‘:(;::te Classificagdo | jan/25 | fev/25 | mar/25 | abr/25 | mai/25 | jun/25 | jul/25 | ago/25 | set/25 | out/25 | nov/25 | dez/25
vermelho<10' | 100% | 100% 90% 100% 7% 16% 17% 11% 25% 29% 1% 17%

USA laranja < 30' 100% | 100% 100% 100% 55% 57% 2%% 54% 50% 38% 100% 43%
*amarela<60' | 100% | 100% 0% 100% | 23% 29% 44% 48% | 100% | 76% 0% 71%
*raul<240' | 100% | 100% 100% 100% 31% 29% 20% 40% 100% 76% 100% 69%
vermelho<10' 70% | 90% | 70% | 60% | 16% | 15% | 20% 13% 8% 14% 6% 6%

USB laranja < 30' 100% 100% | 100% | 100% 39% 49% 51% 51% 62% 63% 68% 72%
amarela<60' | 100% | 100% | 100% | 100% 26% 30% 36% 42% 79% 78% 6%% 17%

azul <240' 100% | 100% | 100% | 100% 16% 11% 27% 33% 7% 78% 6%% 100%
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5.3- DOS INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO HOSPITALAR
OBS: Indicadores em laranja estdo fora da meta _ : -
Indicador Forma de célculo Meta | jan/25 | fev/25 mar/25| abr/25 | mai/25 | jun/25 | jul/25 | ago/25 | set/25 | out/25 | nov/25 | dez/25
L " Manter
Fidatin it de madentes mesiutde o, e | ane 1762 | 1236 | 1564 | 1824 | 1403 | 1092 | 1378 | 1629 | 12,06 | 12,23
saidas hospitalares més)
18 dias
Pediatria (n? de pacientes més/n? de er:::nte; .
Tempo médio de saidas hospitalares més) S liis
Permanéncia Clinica Médica Geral (n2 de pacientes Manter
més/n® de saidas entre  2-
hospitalares més) 3 dias
UTI Adulto {n2 de pacientes més/n® de el
saidas hospitalares més) fue 4
5 dias
Taxade N2 de dbitos ocorridos apos as
Vortalidade r.!nrl\mras Ed hs de‘ internagdo . !\nenor ou [
-~ ocorridas no més) / (Nimero de saidas | iguala 5% |
Institucional no mesmo periodo)) x 100
Manter
Taxa de partos Ne de partos vaginais / N° total de igual ou
vaginais partos x 100 maior que
65%
Taxade partos | Ne de partos cesareos em primiparas [ ;‘: nlter
cesarianos em NE total de partos cesdreos realizados Ll
o menor que
primiparas x 100 30%
Taxa de parada
cardiorrespiratoria | total de PCRs na Ul /total de pacientes Sia
em unidade de ~diana Ul x 1.000
internagdo
Taxa de inicio de Ty | .
antibistico total de urnrgl?s limpas com PA pré -
y cirlirgica em até 60m da incisdo/ total 290%
mtravenoso de cirurgias limpas x 100
profilatico
Taxa de infecgdo do = ) <27 para
trato urindri total de TUs e_:rn pacientes com C_\.I’D} cada 1.000
i total de pacientes com CVD - dia x I 1] 0 a 1] 0 0
associada a cateter pacientes
1.000 .
CVD-dia

vesical de demora

Taxa de profilaxia
de
tromboembolismao
VENOSO

total de pacientes com risco
trombatico ndo baixo que receberam
profilaxia TEV /total de pacientes com
risco trombético ndo baixo internados

na Institui@o %100

Fventosentinei total de eventos sentinela no periodo
total de pacientes - dia x 1.000
Ne de saidas hospitalares (exceto Pt datie
100%
bitos) apresentadas em cirurgias | 0\ |99,35% | 99,25% | 91,25% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
eletivas. Ref. 60 leitos
contratado
Saidas Hospitalares o
MNe de saidas hospitalares (exceto En:‘r}eoisd% E
Gbitos) apresentadas em Clinica Médica wlum: 100 | 92,49% | 96,30% | 99,50% | 97,18% | 97,04% | 96,91% | 98,30% | 99,60% | 99,43% | 98,95% | 99,62%
Geral. Ref. 48 leitos
contratado
Anlise de Total de prontudrios avaliados em
Prafni kL conformidade/ Total de prontudrios 50% 100% | 89,19% | 93,60% | 83,63% | 93,61% | 85,41% | 95,74% | 84,78% | 100% |95,83% | 90,32% | 86,27%

5.4 - DOS INDICADORES QUALITATIVOS

A avaliacdo dos indicadores qualitativos é realizada com base no que foi pactuado no plano operativo, contemplando diferentes
areas, cada uma com pontuagdes especificas. O resultado final corresponde a soma das pontuagdes obtidas em todas essas

areas.

0 repasse é efetuado de acordo com a pontuacdo final alcangada, respeitando a tabela abaixo:
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De 950 a 1000 PONTOS 100% do repasse
De 900 a 949 PONTOS 95% do repasse
De 850 a 899 PONTOS 90% do repasse
De 800 a 849 PONTOS 85% do repasse 5% DE DESCONTO AO
De 750 a 799 PONTOS 75% do repasse PAGAMENTO - PARTE
De 700 a 749 PONTOS 65% do repasse VARIAVEL
De 650 a 699 PONTOS 55% do repasse
De 600 a 649 PONTOS 45% do repasse
De 550 a 599 PONTOS 35% do repasse

Abaixo de 550 PONTOS 25% do repasse

2- Indicadores Qualitativos

Régua de pontuacgao:

Valor do Indicador em

Score de Pontuacgao
Pontos

Atingiu 100% da meta = 20 pontos
De 90 a 99% da meta = 18 pontos
De 80 a 89% da meta = 16 pontos
20 De 70 a 79% da meta = 14 pontos
De 60 a 69% da meta = 12 pontos
De 50 a 59% da meta = 10 pontos

Abaixo de 50% = ndao pontua

Atingiu 100% da meta = 30 pontos
De 90 a 99% da meta =27 pontos
De 80 a 89% da meta = 24 pontos
30 De 70 a 79% da meta = 21 pontos
De 60 a 69% da meta = 18 pontos

De 50 a 59% da meta = 15 pontos

Abaixo de 50% = ndo pontua

Atingiu 100 % da meta =40 pontos
De 90 a 899% da meta = 36 pontos
De 80 a 89% da meta = 32 pontos

40 De 70 a 79% da meta = 28 pontos

De 60 a 69% da meta = 24 pontos

De 50 a 59% da meta = 20 pontos

Abaixo de 50% = ndo pontua
Atingiu 100% da meta = 50 pontos
De 90 a 99% da meta = 45 pontos
De 80 a 89% da meta = 40 pontos
50 De 70 a 79% da meta = 35 pontos
De 60 a 69% da meta = 30 pontos
De 50 a 59% da meta = 25 pontos

Abaixo de 50% = nao pontua
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5.4.1- Nimero médio de exames do Subgrupo 5 - Diagndstico por ULTRASSONOGRAFIA realizados no CRSMCA
META: > ou = 2.277
FONTE: SIA/SUS
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 97,7% = 28 pontos
22 QDR/25: 89% = 20 pontos
32 QDR/25: 47,49% = 0 pontos
5.4.2 - Proporg¢do de cumprimento de metas de produgdo assistencial - Equipes de Atencdo Basica
META: 85%
FONTE: eSUS
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 77,81% = 27 pontos
22 QDR/25: 85,02% = 24 pontos

32 QDR/25: 92% = 27 pontos
Resultado na propor¢ao da meta

5.4.3 - Proporgdo de gestantes com pelo menos seis consultas pré-natal realizadas, sendo a 12 até a 202 semana de
gestagao

5.4.4 - Proporg¢do de gestantes com realizacao de exames para sifilis e HIV

5.4.5 - Proporg¢do de gestantes com atendimento odontoldgico realizado

5.4.6 - Cobertura de exame citopatologico

indicadores mencionados acima sdo do Programa Previne Brasil: NAO APLICAVEIS

Devido ao novo financiamento da APS, documentado em PT GM/MS n2 3.493 de 10 de abril de 2024, no qual altera a forma
de financiamento da Atencdo Primaria a Satde em substituicdo do programa Previne Brasil com a data final 30/04/2024, tais
indicadores ndo foram aplicados e pontuados ao final do score pois ndo estavam disponiveis até o fechamento das analises
quadrimestrais da Comissdo

5.4.7 - Proporgao de criangas com até 12 meses de idade, inscritas na unidades, com calendario vacinal completo para a
idade e inicio de vacinagao

META: 90%

FONTE: Fichas emitidas — Vigilancia Epidemioclogica

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 99,7% = 40 pontos
2° QDR/25: 88,8% = 32 pontos

32 QDR/25: 110,5% = 40pontos
Resultado na propor¢ao da meta

5.4.8 - Proporgao de trabalhadores com exame periodico realizado no ano corrente
META: > ou = 90% - atribuicdo ANUAL
FONTE: SESMT da 0S
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: indicador anual — ndo aplicado
22 QDR/25: indicador anual — ndo aplicado

38 QDR/25: 95,32% = 50 pontos
Resultado na proporg¢do da meta
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5.4.9 - Tempo médio de reposi¢do de trabalhadores desligados
META: <ou = 40 dias
FONTE: RH da 0OS
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 95,83% = 40 pontos
22 QDR/25: 83% = 40 pontos
32 QDR/25: 94% = 40 pontos
Resultado na propor¢ao da meta
5.4.10 - Pontualidade na entrega de relatdrios mensais de prestagao de contas (até o dia 25 do més subsequente)
META: 100%
FONTE: Comissao de Acompanhamento
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 100% = 50 pontos
292 QDR/25: 100% = 50 pontos
32 QDR/25: 100% = 50 pontos
5.4.11 - Conformidade dos relatorios de prestagdo de contas
META: 100 %
FONTE: Comissdo de Acompanhamento
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25; 100% = 50 pontos
22 QDR/25: 100% = 50 pontos
32 QDR/25: 60% = 30 pontos
5.4.12 - Oferta de procedimentos (consultas e/ou SADTs) especializados a Regulacdo Municipal
META: > ou = 80%
FONTE: SISS Online
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 87,55% = 40 pontos
22 QDR/25: 88,45% = 40 pontos

32 QDR/25: 93,7% = 45 pontos

Resultado na proporgdo da meta

5.4.13 - Taxa de Ocupacgdo Hospitalar

META: Entre 85% e 100% do volume

FONTE: SIH (Movimento Hospitalar)

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 101,56% = 30 pontos
22 QDR/25: 91,45% = 30 pontos

32 QDR/25: 90,54% = 30 pontos

Resultado na propor¢ao da meta
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5.4.14 - Taxa de Demandas de Ouvidoria

META: Manter em 95%

FONTE: Ouvidor SUS

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 102,32% = 20 pontos
29 QDR/25: 102,06% = 20 pontos

32 QDR/25: 98,11% = 18 pontos

Resultado na propor¢do da meta

5.4,15 - Taxa de contato pele a pele

META: 40 a 60%

FONTE: Relatorio de Ficha de Parto

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 80,69% = 40 pontos
29 QDR/25: 68,23% = 40 pontos
32 QDR/25: 84,4% = 40 pontos

Resultado na proporg¢do da meta

5.4.16 - Taxa de episiotomia

META: 10%

FONTE: Relatorio de Ficha de Parto

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 7% = 40 pontos
22 ODR/25: 8% = 40 pontos

32 QDR/25: 6,71% = 40 pontos

Resultado na proporgao da meta

5.4.17 - Amamentacao na primeira hora de vida

META: 90%

FONTE: Relatdrio de Ficha de Parto

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 101,15% = 40 pontos
29 QDR/25: 82,6% = 32 pontos

32 QDR/25: 95,96% = 40 pontos

Resultado na proporg¢ido da meta

5.4.18 - Analgesia farmacoldgica no parto vaginal

META: 50%

FONTE: Relatorio de Ficha de Parto

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 142,52% = 40 pontos
22 QDR/25: 75,6% = 28 pontos

32 QDR/25: 84,14% = 32 pontos

Resultado na proporgdo da meta
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5.4.19 - Média de permanéncia - Psiquiatria*

META: Até 30 dias

FONTE: Relatdrio de Sistema de Informacdo Hospitalar

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 16,82 dias = 40 pontos
22 QDR/25: 14,68 dias = 40 pontos

32 QDR/25: 13,6 dias = 40 pontos

Resultado na propor¢ao da meta

5.4.20 - Taxa de infecgao de Sitio Cirurgico (1SC)

META: 2% a 5%

FONTE: SEVISA — SMS — relatorio/ notificagdes COSAM

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 2,59% = 40 pontos
22 QDR/25: 0,55% = 40 pontos
32 QDR/25: 0,35% = 40 pontos

Resultado na proporgdo da meta

5.4.21 - Proporcdo de reinternagdo em até 30 dias da saida hospitalar

META: <ou=a20%

FONTE: Relatorio SAME

ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 12,75% = 50 pontos
22 QDR/25: 12,67% = 50 pontos

32 QDR/25: 12% = 50 pontos

Resultado na proporgdo da meta

5.4.22 - Tempo médio de espera na emergéncia para TRIAGEM
META: Nivel 2 <ou = 10’
FONTE: Relatdrio Sistema de Registro de Atendimentos
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 0" = 30 pontos

29 QDR/25: 0" = 30 pontos

32 QDR/25: 0" = 30 pontos
META: Nivel 3 <ou =60’
FONTE: Relatorio Sistema de Registro de Atendimentos
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 0’ = 30 pontos

29 QDR/25: 0 = 30 pontos
32 QDR/25: 0 = 30 pontos
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5.4.23 - Conformidade com os padrdes de cirurgia segura
META: 100%

FONTE: Relatdrio — check list de cirurgia segura / Prontudrio
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 100% = 40 pontos

22 QDR/25: 100% = 40 pontos
32 QDR/25: 100% = 40 pontos

5.4.24 - Incidéncia de quedas com dano
META: <ou = 2,2 a cada 1.000 pacientes / dia
FONTE: Prontuario — Banco de Dados
ATINGIMENTO NO ANO: 12 QDR/25: 0 = 40 pontos
20 QDR/25: 0,75 = 40 pontos

32 QDR/25: 1,05 = 40 pontos

Resultado na propor¢ao da meta

Nota: Os descontos referente as metas ndo atingidas constam na pagina 8 deste relatorio.

Quadro Mensuragdo e Avaliacdo dos Indicadores Quantitativos e Qualitativos - 2025

MENSURAGAD E AYALICAD DOS INDICADORES QUANTITATIVOS E QUALITATIVOS - 2025

INDICADORES DE DESEMPENHD - QUAL] | QUANTI - 2825 EI%0 META i ERES 2' s 2 2 = : : : DESYIO JUSTIFICATIVAS PARA AS METAS NAD ATINGIDAS DU
YALOR ATINGIOO | YALOR ATINGIDD | YALOR ATINGIOD | a4 aNuAL ; i e
NUMERD MEDIO DE EXAMES DO SUBGRUPD § | ABAL0 DA META, HOUYE TROCAS DE PRESTADCPES DE SEFWROE 03 EXAMES
. P = i % ' o ‘
ULTRASSONOGRAFIA REALIZADOS NO CRSMCA | ESPECIALIZADA| - > OU = 2217 a0 Niede Ardan STMR% | AZSNX | A0 TER SIDO REALIZACOS N SUA TOTALIDADE, ACAREE TANDO DESCONTOS,
PROPORCAD DE CUMPRIMENTD OE METAS DE |
PRODUCAG ASSISTENCIAL - ATENGAD BASICA | A PRIMARIA 85 718G 50e% 82,003 84.04x | -0.08x  |DENTRODAMETAESTABELECIOR
PROPORCAD UE CRIANGAS OF ATE 12 MESES DE IDADE | WIET A SUPERADA, IUFLUENCIA0G FELD RESULTADDS DO PE 20
COM CALENDARID YACINAL COMPLETO | A PRMARIA b NI v G bl ET% | QUADRMESTRES COM AUMENTO DA PROCURA
FPROPORGAD OF TRABALHADORES COM EXA I
st Rl oyl 2 anlll A » ou s 80% i Wy T 95.32% | 502%  |METAATINGIOA EXAMES AMIAIS FEALZADOS
TEMPO MEDND GE REPOSICAD OE TRABALHADORES 7 : s WOHC ADIOR: ABALD DA ME T A, DWF -ULDADE DE REFOSILADDE
DESLIGADIOS AH © ou s 40 dias ¥5.EL B0 93,8000 30 80% -8.20% TRAEALHADOEES
FONTUALIDADE NA ENTREGA DE RELATORIOS MENSAIS | = X WETA ATIGIOA, TODOS O DOCUIMENTES LIS TADOS 10 PLANO DE TRABALHD
DE PRESTACAQ DE CONTAS. | comessio i il Touom i bk 0.08% | pyTREGUES NOFRAZDESTIFRADD
CONFORMIDADE D0S HELATORIOS OF PRESTACAD OE | = ] . » ABALID DA WET AL ALGUNS RELATORIOS SOLICIT ADGE FORA OO PLANG
CONTAS CorussAD ol ol S api BEETx | WA | opgraTivo MAD ENTREGUES OLENTREGUE C 0N NCONF ORMDADE
GFEATA DE PROCEDIMENTDS [CONSULTAS E/OU SADTS] = = DENTRODA MET &, LIVIT AL OES OE OF ERT A OE PROCEDIENTCS EM EMZES
ELRECIAL ZADES A BEEuL AL T HOSPITALAR » ous B0 anam saans 3370 sasex | ssex |POHIROD
TAXA OF DCUPACAD HOSPITALAR HOSPITALAR E"“"u"::_'m‘:‘”‘ e anasz 054 4523 9523 [METAATINGIDA TAXADE DCUPAGAD DENTFD DO PREVISTO
TAXA DE DEMANDAS DE DUYIDORIA HOSPITALAR | Manter om 953 0232 e s WoENx | 583x | META SUPERADA DEMORSTRAND UM PADRAC MO FERIODO AVALIADD
= T NETA SUPERADA, FIICANDD ELEVAGAD N CUALIDADE 00 PROCEDMENTOE
TAXA DE CONTATO PELE A FELE | HosPITALAR 0% 2 50% ks s 2440 S I el kg s i el
| e AL METASUPERADA , NDICADOR DECFESCENTE, QUANTO MEMOR
TANR L ERToAR ok JLEE A i i gk IR hEer ATER. | L HORUNDIC A PADRONZACA NO PERICCH AVALADD
AR AR e T o D = WETA SUPERADES, INDICANDO ELEVAG AD N QUALIDADE DO FROCEDMENTO £
MARE CAD NA PRIMEIFA HORA DE viDA HOSFPITAL Al: Jif ELES - ML &N 5,963 93.24% ERiES MTER TAL A D AR TURLA FECOMENDA
AMALGESIA FARMACOLOGICA NO FARTO YAGINAL HOSPITALAR S0 g i 2075 50.545% Wi [ PR Ar A L SN PR A DE PRSI A
FROCECMENTO
MEDIA DE PERMANENCIA « PEIGUIATIIAT | HosmTaLan (até 30) 0 W 1000 00.00% | 0003 | META ATINGIDA TEMPT DE ITEFNACOES DENTRO DA MECIA ESTABELECIDA
TAXA DE INFECCAU DE SITI0 CIRUAGICO (1ST) | HOSPITALAR 2% a 5% 2892 0,855 0354 1163 gt | EETAATHORA TARADE HEEGL AT ST G OOENTRO DOSUMITES
FROPOACAD DE REINT 5 |
% ng[c':"im‘:f?ﬂi: ATENDIASOA | ocpimaian <20% T4 1255 1200 2475 83 [META ATINGIOA TAA RE ALTATH: DENTRD 00 LIITE ESTABELECIOD
TEMPO MEDID [E ESPERA NA EMERGENCIA FARA Nivel 2. 5 10 WETA ATINGIDA. 1A FIEGISTRADU SE TEMPCICE ESFERA PARA TRAGEM LA
ot Bty HOSPITALAR ikl W00 100005 100,002 woouc | oeex |HETRAINH
TEMPO MEDIO UE ESFERA NA EMERGENCIA PARA Nivel 3: % 60
TR e HOSPITALAR ity 100,004 00,005 100,602 00.00% | 0.00% | METAATINGIDA DENTRO DS LIATES ESTABELECIDNS.
EONFORMIDADE COM 05 FADROES DE CINUAGIA
SEGURA HOSPITALAR o 100, 0, 10 [T o, 003 0,00 |METAATINGIDA PROCEDIMENTOS REALIZADOS DENTAD D4 COMFORMIWSDE
INCIDEMCIA DE GUEDAS COM DAND HOSPITALAR | = :f‘;;::'_"i':“ g0 106,00% 100,005 100,00% | 000 |METAATINGEA DENTRD DOFREVSTO PARA D MOICADG

Analise geral dos indicadores de desempenho (quantitativos e qualitativos) mensurados

O guadro (Mensuracdo e Avaliacdo dos indicadores quantitativos e qualitativos — 2025) demanstra que a 0S5 tem atingido as
metas estabelecidas em sua maioria, pontuando dentro do estabelecido ou superando 18 de 21, ficando abaixo do previsto em
3 do total. Isso, demonstra que os resultados esperados tém sido cumprindos, além de gerar dados que evidenciam a
necessidade de corregdo para os pontos que ficaram abaixo do esperado dando suporte a Gestdo nas decisGes a serem

aplicadas.

5.5- DO AMBULATORIO DA FUNDACAO

As ofertas no ambulatério da Fundagdo iniciaram-se em junho/23, conforme contrato de prestaco de servicos processo n®

0221/2023.

A auditoria é realizada pelo setor da UAC em 100% dos atendimentos, mensalmente, e esta apuragio demonstrou que as
quantidades pactuadas no contrato nao foram atingidas. A média da oferta mediante o contrato foi de 72%.
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0 relatdrio da auditoria é reportado ao gestor do contrato para as devidas providéncias, inclusive com o apontamento referente
a oferta.
0 pagamento ao ambulatdrio segue mediante a produgdo realizada.

6.0 - DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Foram realizadas as andlises pertinentes aos dados enviados a Assisténcia Farmacéutica, a titulo de acompnhamento, sobre o
abastecimento de medicamentos referente aos meses de laneiro a Dezembro de 2025 e sobre eles informamos:

As planilhas com a posicdo do estoque dos medicamentos da farmdcia do Hospital foram enviadas semanalmente, em XLS e
PDF pelo departamento de T.1., porém, como ndo recebemas a lista padronizada de medicamentos durante o peiodo, a analise
foi baseada na primeira lista lista enviada. Recebemos a informagao no relatdrio de dezembro de 2025, que a lista padronizada
sera enviada até a primeira semana de abril de 2026,

A média do percentual anual de abastecimento de estoque de medicamentos e itens zerados foi:

JANEIRO | 96,09 8
 FeversRO | %3 | 7
 MARCO = 95,88 i i 8,75
| aemL | ess 9
valo | 95,72 93
JUNHO 96,09 | s
| JULHO .' 93,71 | sE
AGOSTO " 92,57 : 20,6
' SETEMBRO o0 _ 22,5
OUTUBRO - 94,13 - 15
" NOVEMBRO | 94,13 T
DEZEMBRO | 93,58 i

Consideragoes

Durante o ano, orientamos a aquisicdo dos medicamentos zerados, garantindo o abastecimento. Acompanhamaos,
mensalmente, as validades do estoque desses insumos de acordo com as planilhas enviadas e comparamos com o relatorio de
descarte, junto, com as justificativas do motivo da perda, sempre orientando ao acompanhamento das validades comparada
com o consumo médio mensal, orientando a possibilidade de remanejamentos ou permutas a fim de minimizar as perdas.

7.0 - DA URGENCIA E EMERGENCIA

Considerando o Plano Operativo 2023, o gual se destina a realizar o detalhamento do objeto do TAJ, referente ao eixo Atengdo
as Urgéncias e Emergéncias, a Coordenag¢do de Atencdo Hospitalar de Urgéncia e Emergéncia analisou, dentre o rol de
atividades, os objetivos e metas a serem cumpridos, quais sejam:

1. Quadro de médicos providos pela FUABC para as Unidades de Pronto Atendimento: UPA Assis, UPA Bardo, UPA
Centro e UPA Zaira;

Quadro de médicos providos pela FUABC para o Servigo Movel de Urgéncia — SAMU 192;

Quantitativo de exames laboratoriais;

Quantitativo de exames de imagem;

Quantitativo de refeicdes disponibilizadas;

Manutencdo preventiva e corretiva dos grupos geradores das UPAs;

Tempo medio de resposta entre a chamada telefnica e a chegada da equipe ao local da ocorréncia;

Visita in loco ao Hospital de Clinicas Dr. Radamés Nardini.

O SEUDNIRN S R0
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Sendo assim, apresentamos as seguintes conclusdes:

1 - Quadro de médicos providos pela FUABC para as Unidades de Pronto Atendimento: UPA Assis, UPA Bardo, UPA Centro e
UPA Zaira.

DESCRICAO: A FUABC provera servicos médicos para garantir a assisténcia, conforme teto estimado, mediante solicitagdo da
Coordenacdo de Urgéncia e Emergéncia.

CONCLUSAO: Considerando a meta proposta entre o Municipio de Maua e o COSAM/FUABC, qual seja, garantir os plantonistas
em escala médica nas Unidades de Pronto Atendimento — UPA 24h, durante o exercicio de 2025, de acordo com o previamente
estabelecido no Plano de Trabalho pactuado, e conforme acompanhamento e fiscalizagdo desta Coordenagdo, conclui-se que a
COSAM garantiu os plantonistas em escala médica nas UPAs, em conformidade com o pactuado.

2 - Quadro de médicos providos pela FUABC para o Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia — SAMU 192.

DESCRIGAO: A FUABC proverd servicos médicos para garantir a assisténcia, conforme teto estimado, mediante solicitacdo da
Coordenacdo de Urgéncia e Emergéncia.

CONCLUSAOQ: Considerando a meta proposta entre o Municipio de Maué e o COSAM/FUABC, qual seja, garantir os plantonistas
em escala médica no Servico de Atendimento Movel de Urgéncia — SAMU 192, durante o exercicio de 2025, de acordo com o
previamente estabelecido no Plano de Trabalho pactuado.

3 - Quantitativo de exames laboratoriais.

DESCRICAO: A FUABC provera servicos de exames laboratoriais para as Unidades de Pronto Atendimento: UPA Assis, UPA Bardo,
UPA Centro e UPA Zaira, conforme teto previamente estabelecido.

CONCLUSAO: Considerando a meta proposta entre o Municipio de Maua e o COSAM/FUABC, qual seja, prover servicos de
exames laboratoriais para as Unidades de Pronto Atendimento, de acordo com o previamente estabelecido no Plano de
Trabalho pactuado, conforme acompanhamento e fiscalizacdo desta Coordenagdo, apds analise da média de exames realizados,
do numero de pacientes atendidos e do valor anual executado, conclui-se que o total de exames realizados foi superior ao
quantitativo pactuado.

4 - Quantitativo de radiografias simples sem laudo.

DESCRIGAO: A FUABC provera radiografias simples sem laudo para as Unidades de Pronto Atendimento: UPA Assis, UPA Bardo,
UPA Centro e UPA Zaira, conforme teto previamente estabelecido.

CONCLUSAOQ: Considerando a meta proposta entre o Municipio de Maud e o COSAM/FUABC, qual seja, prover radiografias
simples sem laudo para as Unidades de Pronto Atendimento, de acordo com o previamente estabelecido no Plano de Trabalho
pactuado, conforme acompanhamento e fiscalizagdo desta Coordenagdo, apds andlise do quantitativo de radiografias
realizadas, conclui-se que o total de exames realizados foi superior ao pactuado.

5 - Quantitativo de refeigdes disponibilizadas.

DESCRICAO: A FUABC disponibilizara refeices para as Unidades de Pronto Atendimento: UPA Assis, UPA Bario, UPA Centro e
UPA Zaira, conforme teto previamente estabelecido, compreendendo desjejum, almogo, merenda, jantar, dgua 1,50 e nutricdo
parenteral.

CONCLUSAQ: Considerando a meta proposta entre 0 Municipio de Maua e o COSAM/FUABC, qual seja, disponibilizar refeicdes
para as Unidades de Pronto Atendimento, de acordo com o previamente estabelecido no Plano de Trabalho pactuado, conforme
acompanhamento e fiscalizacdo desta Coordenacdo, apds analise do quantitativo de refeicbes disponibilizadas, conclui-se que
o total ofertado foi inferior ao quantitative pactuado.

6 - Manutencgao preventiva e corretiva dos grupos geradores das UPAs.

DESCRICAO: A FUABC garantird a manutencdo preventiva e corretiva dos grupos geradores das Unidades de Pronto
Atendimento: UPA Assis, UPA Bardo, UPA Centro e UPA Zaira, conforme teto previamente estabelecido.
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CONCLUSAOQ: Considerando a meta pactuada entre o Municipio de Maud e o COSAM/FUABC, referente a manutengdo
preventiva e corretiva dos grupos geradores das UPAs, de acordo com o previamente estabelecido no Plano de Trabalho
pactuado, conforme acompanhamento e fiscalizacdo desta Coordenagdo, apds analise das manutencdes realizadas, conclui-se
gue os servicos foram executados adequadamente, estando em conformidade com o pactuado.

7 — Acompanhamentos:

e Acompanhar o histérico de producdo das UPAS
DESCRICAO: A FUABC acompanhara o Histérico de Produgdo das UPAS e SAMU, conforme procedimentos pactuados, a saber:
UPAS: 030106002 ATENDIMENTO DE URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS, 030106009 ATENDIMENTO MEDICO EM
UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO e 030106011 ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAQO DE RISCO.

CONCLUSAO: Considerando o exposto, informamos que a meta pactuada entre o municipio de Maua e o COSAM-FUABC, a
saber: Realizar acompanhamentos dos procedimentos realizados nas Unidades de Pronto Atendimento, de acordo com o
previamente estabelecido no Plano de Trabalho pactuado, conforme acompanhamento e fiscalizacdo da coordenagéo,
cocluimos que os procedimentos realizados nas Unidades de Pronto Atendimento sdo devidamente acompanhados pela

COSAM-FUABC.

e  Acompanhar o histérico de produg¢do do SAMU
DESCRICAO: A FUABC acompanhara o Historico de Producdo das UPAS e SAMU, conforme procedimentos pactuados, a saber:
SAMU: 0301030014 SAMU 192: ATENDIMENTO DAS CHAMADAS RECEBIDAS PELA CENTRAL DE REGULACAQ DAS URGENCIAS,
0301030120 SAMU 1892; ENVIO DE UNIDADE DE SUPORTE AVANCADO DE, 0301030138 SAMU 192: ENVIO DE UNIDADE DE
SUPQRTE BASICO DE VIDA TERRESTRE (USB) E/OU AQUATICO (EQUIPE DE EMBARCACAO E/OU MOTOLANCIA, 0301030146
SAMU 192: ATENDIMENTO DAS CHAMADAS RECEBIDAS PELA CENTRAL DE REGULAGAO DAS URGENCIAS COM ORIENTACAO.

CONCLUSAO: Considerando o exposto, informamos que a meta pactuada entre o municipio de Maua e o COSAM-FUABC, a
saber: Realizar acompanhamentos da producao realizada pelo SAMU, de acordo com o previamente estabelecido no Plano de
Trabalho pactuado, conforme acompanhamento e fiscalizagdo da coordenagdo, concluimaos que a produgdo realizada no SAMU,

530 devidamente acompanhados pela COSAM-FUABC.

DESCRICAO: A FUABC acompanhara o Historico do Tempo Médio de Resposta entre a chamada telefonica e a chegada da equipe

no local da ocorréncia, conforme metas pactuadas,

CONCLUSAQ: Considerando o exposto (Quadro Acompanhamento Tempo Resposta SAMU), informamaos que a meta pactuada
entre o municipio de Maua e o COSAM-FUABC, a saber: Acompanhar o Histdrico do Tempo Médio de Resposta entre a chamada
telefénica e a chegada da equipe no local da ocorréncia, de acordo com o previamente estabelecido no Plano de Trabalho
pactuado, conforme acompanhamento e fiscalizagdo da coordenacdo apurados em indicador especifico tem sido cumprida. A
consolidacdo dos dados, no quadro supra, evidéncia que a meta tempo resposta encontra-se abaixo do estabelecido, apés o

segundo quadrimestre, momento que hd mudanga de metodologia de apura¢do do tempo de atendimento.

INDICADOR: Tempo médio de resposta
META: 90% dos atendimentos conforme pardmetros de tempo de resposta
FONTE: Sistema SAMU Sysdweb
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Quadro Acompanhamento Tempo Resposta SAMU

INDICADOR DE ACOMPANHAMENTO SAMU 2025

TIPO DE
TRANSPORTE

UsA

Use

Média
mifs | onss | oS | agods | qu'a | s | aus | nouts

Média
19 quad

Média Ano

Classificagho | janf25 | fey/2S | mar/25 | abrf25

yermelho< 10" | d00% | q0me!

laranja <30' | 100% | 100%
*amarela < 60' 1006 | 0% 1 15k
e[ o | 100K ome (|00 | 100k L3Ik L 28k 2% A0k 0% ] L1208
vermelho < 10! 0% 0 60% . 73% . 16% - - | O

laranja < 30"
amarela < 60

8 — Visita Técnica ao Hospital de Clinicas Dr. Radamés Nardini
Data da visita: 10 de dezembro de 2025
1. FINALIDADE
O presente relatdrio tem por finalidade apresentar os resultados da visita técnica realizada na unidade, com foco na verificacdo
de conformidade dos processos assistenciais, administrativos e estruturais, em atendimento as normativas vigentes aplicaveis

aos servicos de saude,

1.1. METODOLOGIA
A avaliacdo foi conduzida por meio de inspec¢do in loco, utilizando instrumento padronizado de verificagdo, contemplando os

seguintes eixos:

. Documentacdo institucional e habilitacdo

. Governanca e responsabilidades técnicas

. Regulagdo, fluxos assistenciais e acesso

. Assisténcia, qualidade e seguranca do paciente
. Recursos humanos e conformidade

. Farmadcia, medicamentos e rastreabilidade

. Infraestrutura, equipamentos e manutencao

. Transparéncia e direitos do usudrio

1.2. RESULTADOS

A andlise evidenciou predominancia de itens classificados como “Conforme”, destacando-se:

. Regularidade do CNES e das licengas obrigatdrias vigentes;

. Designagdo formal de Diretor Técnico, Diretor Clinico e Responsavel Técnico de Enfermagem;

. Existéncia e aplicagdo de fluxos assistenciais e de regulacdo (incluindo classificacdo de risco);

. Implantacdo do Nucleo de Seguranga do Paciente e de protocolos assistenciais obrigatorios;

. Funcionamento de Comissdes Institucionais (prontudrios e obitos);

. Adequacdo das escalas profissionais, com registros e rastreabilidade de plantbes;

. Dimensionamento de enfermagem compativel com o perfil assistencial;

. Controle de estoque, validade e rastreabilidade de medicamentos, inclusive os sujeitos a controle especial;
. Disponibilidade de insumos essenciais para atendimento de urgéncia e emergéncia;

. Disponibilizagdo de informagdes ao usuario, incluindo canais de ouvidoria.
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2. NAO CONFORMIDADES E PONTOS DE ATENGAO
Foi identificado um item classificado como “Parcialmente Conforme”, referente a:

. Identificacdo visual do SUS e da gratuidade dos servicos, em desacordo parcial com os critérios de
visibilidade exigidos. Ressalta-se que a referida ndo conformidade, possui carater administrativo, ndo impactando diretamente

a assisténcia prestada. Sendo assim, ndo foram identificadas ndo conformidades classificadas como criticas.

3. CONCLUSAO

A unidade apresenta conformidade global satisfatdria, com processos estruturados, organizagdo assistencial adequada e
atendimento as exigéncias normativas aplicaveis,

As evidéncias coletadas indicam que o servigo encontra-se regular quanto aos aspectos avaliados, ndo sendo observados riscos
assistenciais relevantes no momento da inspegdo.

Recomendou-se a adequagao do item identificado como parcialmente conforme e a manutengdo do monitoramento continuo

dos processos.

8.0 - DA VIGILANCIA
Visita in loco realizada em 27/01/2026 - Vigilancia Sanitaria
Inspecionou a conformidade dos seguintes itens:

*  Aexisténcia de uma comissdo de controle de infecg8o hospitalar — CCiH;

s 0O langamento de dados de mortalidade informados em sistema de informagédo;

s Asreunies clinicas das equipes médicas e de enfermagem acontecendo;

» O funcionamento dos elevadores;

. O funcionamento do gerador corretamente;

e O funcionamento correto dos equipamentos biomédicos, com as calibragens em dia (Ventiladores pulmonares;
Camaras de conservagido; Aparelhos de pressdo; Oximetros com display; Monitores multiparamétricos);

¢ O funcionamento do aparelho de tomografia;

s Alimpeza e sinalizacdo das dreas de passagem de pacientes;

*  Alimpeza salas de exames, consultdrios, farmdcia, recepgdo e laboratério;

e  Alimpeza dos sanitarios;

«  Szla de armazenamento destinada aos mantimentos de acordo com as normas sanitdrias vigentes;

e  Atualizacdo do alvara de funcionamento;

e  Atualizacdo do controle de pragas e desratizacao;

e« Atualizacdo das limpezas das caixas de dgua;

e Troca dos filtros dos bebedores;

© Existéncia de certificado de saude e inspecdo sanitaria vigente;

«  Utilizagdo de epi's pelos funcionarios;

e  Atualizacdo do manual pop;

s Existéncia de um programa de controle médico de salide ocupacional { pcmsa).

A verificacdo se deu amparada nesse rol de itens, sem o acarratamento de apontamentos quanto a inconformidades.

9.0 - DOSDOCUMENTOS AO TCE REFERENTE A PRESTAGCAO DE CONTAS DO REPASSES AO TERCEIRO SETOR

A documentacdo, conforme instrugdo TCE 01/2024 Art. 36, contendo 35 itens, foi preparada para ser anexada ao sistema
AUDESP até o dia 31/05/2026. Processo Administrativo 2026/1981 — Prestacdo de Contas TCE SP — Exercicio 2025 — COSAM —
FUABC.

Todos os documentos que sao de responsabilidade da Q.S foram enviados no prazo.
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10.0 — CONCLUSAO
A partir das analises feitas pela Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo, conclui-se que:

E necessario a repactuacdo urgente do novo Plano de Trabalho, ndo firmada até o momento, em decorréncia a observagdo as
regras fiscais que preconizam lastro financeiro para assuncdo de novas despesas em atendimento as regras previstas na Lei de
Responsabilidade Fiscal, principalmente o seu artigo 17;

E necessario a revisdo dos indicadores qualitativos, quantitativos e de acompanhamento, com atualizagdo das metas,

A partir da execucdo, apresentada nesse documento, fica exposto que a OS tem atendido ao plano de trabalho e que as falhas
foram pontuais em decorréncia da ndo atualizagdo financeira do contrato que traz impactos a assisténcia, de todo modo, vé-se
gue ha esforgo para superacdo das dificuldades decorrentes dessa situagdo;

A apuracdo dos indicadores demostra que as metas de desempenho tém sido atingidas, muitas vezes com superacdo do exigido,
com um resultado positivo de 18 indicadores de um total de 21.

O guadro que demostra o custo de mdo de obra comparada, COSAM x Prefeitura Municipal de Maua, junto a este documento
(Anexos, consolidado, anexo A e anexo B), também subsidia a conclusdo da vantajosidade e economicidade para esta
municipalidade.

Desta forma, a Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizagdo, posiciona-se pela continuidade da parceria firmada com a
Fundagdo do ABC — COSAM em cardter completar na gestdo dos servigos publicos de saude,

Assinam os membros da Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizac8o que cooperaram para construcdo deste relatorio.

Maud, 19 de maio de 2026.

7, At s
G C-Bovin
Cibele Crisitina Bordin
Membro

Tatiang Sfalcin Silva
embro

ang f’“ﬂmﬁ—)

liana Ferreira Nunes

Membro

Alessang dfs Santos

Flavia Bernardo Parda Batista
Membro
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Priscila Rico da Luz Loureiro
Membro

beeiro Jose

Membro

~p

Hellen Cristiane Rpmanini Pessoa
Membro

Fabiana Marinho dg¢ Macedo Vieira
Membro

Am atista Siqueira Santos
Membro

TN

i)

Patricia Tondeli de Castro
Membro

Silvia Helena Maragoni do Reis
Membro

Tatiana Sfalcin Silva
Membro

Victor Hugo Oliveira
Membro

Luana Alves de Qliveira
Membro
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Maua, 19 de maio de 2026.

Cl — 15/2026
A Secretaria de Saude

Assunto: Demonstrativo de Custos Apurados // Custo Individualizado Por Meta

DEMONSTRATIVO DE CUSTOS APURADOS PARA ESTIPULACAO DAS METAS E DO

ORCAMENTO — ARTIGO 136, | — ITEM P

Esta Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacao, através da Coordenadoria Financeira da
Secretaria da Saude, instituida pela portaria 11.930 de 14 de novembro de 2025, vem respeitosamente,
demonstrar o orgamento e sua distribuicdo (quadro 1), parte variavel sujeito a desconto (quadro 2) e
custo individualizado de cada meta (quadro 3) em atendimento ao artigo 136, | — item p da instrucdo

112024 TCE-SP.

Quadro 1 — Orgcamento pactuado com base no custo histérico

PROPOSTA ORGAMENTARIA VIGENTE - 2025

TERMO DE AJUSTE JUDICIAL - 1006869-24.2019.8.26.0348

DESPESA / CUSTO ORCAMENTO - MES ORCAMENTO - ANO %

1. Pessoal RS 10.387.836,38| RS 124.654.036,56 59,01%
- 1.1 —0Ordenacos RS £.633.2488 59| RS 76.601.683,08

1.z —Encargos Socisis RS 181256407 | RS 22.650.7€8.84

1.3 —=Bensnicics RS 986.178,72 | RS 11834 14182

1.2 — ProvisGes {158 Salarios) RS 58480200 | RS 7.238.824.0C
- 1.4 1 —Rescisdss | RS ZEC.ES3.2T| RS 5.128.318.00
- 1.5 = Quiros Gastos Rz = | BS

2. Servigos Contratados RS 5.759.044,94| RS 69.108.539,28 32,72%
- 2.1, = Consraros ¢/ PJ RS 5.23Z.05423| RS £3.785.130,76

2.1, —Szrugos Agm. RS RS 6.323.408,52

3. Materiais RS RS 14.248.606,20 6,75%

3.2.- Medicamenios RS RS £.036.385.76

3.2 —Material de Consumaso RS RS F.027.57Lz28

3.3 ~Génercs Alimenticios RS RS 112.€95,43

3.2 —Gassz Megicinais RS RS 533.580,5¢
- 3.5 -Fornecimsnto C"e:es.’Prc::ses,rOu:rcs RS . ) RS 588,858 10

4. Gerais RS 258.904,01| RS 3.106.848,12 1,47%

5. Despesas Tributarias/Financeiras RS 9.757,82| RS 117.093,84 0,06%
Total Geral Custeic/ Despesas RS 17.602.927,00| RS 211.235.124,00 100,00%

Av Capitdo Jodo, 2,301 MATRIZ - Maua, 5P, CEP 09310-180
FONE (11)4547-6262 FAX (11)4547-6217, CNPJ 46.522.959-0001-98, INSCR. EST. ISENTA,

Site: www.maua sg.gov.br e-mail: saude@maua. sp.gov.br
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Quadro 2 — Faixa de classificagdo de pontos da parte variavel

FAIXA DE CLASSIFAGAO DE PONTOS DA PARTE VARIAVEL DO REPASSE

De 50 a 1000 PONTOS 100% do repasse
D2 900 3 949 PONTOS 95% do repasse
De 850 a 899 PONTOS 90% do repasse
De 800 a 849 PONTOS 85% do repasse

5% DE DESCONTO

Cin i 5 e D2 750 a 799 PONTOS 75% do repasse AO PAGAMENTO -
SlEnmRRE RN De 700 2 749 PONTOS 65% do repasse BAFTE SRINEL
De 650 a 639 PONTOS 55% do repasse
De 600 a 6489 PONTOS 45% do repasse
De 550 a 599 PONTOS 35% do repasse
Abaixo de 550 PONTOS 25% do repasse
PERIODO CALCULO DA PARTE VARIAVEL SUJEITO A DESCONTO VALOR
18 QUADRIMESTRES 2025 18.654.100,39-1.033.562,00=17.620.538,39 X4 X 0,05 =3.524.107 68 RS 3.524.107 68
28 QUADRIMESTRES 2025 19.053.08C,81-1.033.562 00=18.025.518,81 X4 X 0,05=3.605.103 76 RS 3.605.1C3.76
32 QUADRIMESTRES 2025 19.532.681,1C- 1.033.562 00 =18505.319.10X4X005=3.781.063 82 RS 3781063382
ANO DE 2025 TOTAL RS 10.910.275,26

Av Capitdo Joao, 2.301 MATRIZ - Maua, SP. CEP 09310-180

FOMNE (11}4547-6262 FAX (11}4547-6217, CNPJ 46.522,959-0001-98, INSCR. EST. ISENTA,

Site: www.maua sp.gov.br

e-mail: saude@maua.sp.gov.br
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Quadro 3 — Custo Meta Unitaria
'm YALOR META
INDICADDRES DE DESEMPENHO - QUALI # QUANTI - 2025 (5% DO REPASSE) EIXO ME UNITARIA
NOMERO MEDID DE EXAMES DO SUBGRUPO 5 ULTRASSONOGRAFIA ESPECIALIZ > OU= 2277 Rt S18596.92
REALIZADDS NO CRSMCA ADA
PROPORCAD DE CUMPRIMENTO DE METAS DE PRODUGAD ASSISTENCIAL - e - As 453.662.69
ATENCAQ BASICA A Ey
PROPORCAO DE CRIANCAS DE ATE 12 MESES DE IDADE COM CALENDARIO ISR 905 A £13.595.92
YACINAL COMPLETO At : $ s
PROPORGAO DE TRABALHADDRES COM EXAME PERIODICO REALIZADO NO A
ANO CORRENTE RH > ou = 90% A £49.42115
TEMPO MEDIO DE REPOSICAD DE TRABALHADORES DESLIGADOS RH < ou = 40 dias R 548,42115
PONTUALI TREGA
LIDADE NA ENTREGA DE EE;ATLOSRIOS MENSAIS DE PRESTACAO DE comissAb s Ag s
CONFORMIDADE DOS RELATORIOS DE PRESTACAO DE CONTAS coMISsAD 1003 Rt £4942115
OFERTA DE PROCEDIMENTOS (CONSULTAS E/OU SADTS) ESPECIALIZADOS A . : .
REGULAGAO MUNICIPAL HOSPITALAR > ou = 80% Ri £48.42115
TAXA DE OCUPAGAO HOSPITALAR HOSHITALAR] EoUe Baee W02 da o 339,652,639
volume contratado
TAXA DE DEMANDAS DE OUYIDORIA HOSPITALAR Manter em 35 253 25976848
TAXA DE CONTATO PELE A PELE HOSPITALAR 10% a 60% Al 51353692
TAXA DE EPISIOTOMIA HOSPITALAR 102 A¥ 51353692
AMAMENTAGAD NA PRIMEIRA HORA DE YIDA HOSPITALAR 0% 13 513.536,92
ANALGESIA FARMACOLOGICA NO PARTO YAGINAL HOSPITALAR 50 A 51953692
MEDIA DE PERMANENCIA - PSIQUIATRIA® HOSPITALAR (até 30) R 519,536,532
TAXA DE INFECGAO DE SITIO CIRURGICO (ISC) HOSPITALAR 2% a 5% Rt 51953692
PROPORCAD DE REINTERNAGAD EM ATE 30 DIAS DA SAIDA HOSPITALAR |HOSPITALAR <20% R 849.42115
TEMPO MEDIO DE ESPERA NA EMERGENCIA PARA TRIAGEM NIVEL 2 HOSPITALAR "'::I:f:fs e Fif 384652,69
7 Mivel 3: < 60 " - ’
TEMPO MEDIO DE ESPERA NA EMERGENCIA PARA TRIAGEM NIVEL 3 HOSPITALAR e g Fig IBIE52,69
CONFORMIDADE COM 0S PADROES DE CIRURGIA SEGURA HOSPITALAR 100 Ft 513.536 32
INCIDENCIA DE QUEDAS COM DANO HOSPITALAR| S 2%:22cadal000 |, £19.526.92
pacientes-dia
YALOR TOTAL DAS METAS DE DESEMPENHO NO ANO R$ 10.910.275.26

Av Capitao Jodo, 2.301 MATRIZ - Maua, SP. CEP 09310-180
FONE (11)4547-6262 FAX (11)4547-6217, CNPJ 46.522.955-0001-88, INSCR. EST. ISENTA,

Site: www.maua sp.qov.br

e-mail: saude@maua.sp.qov.br
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O presente Demonstrativo, Quadro 1 — Orgamento Pactuado, esta (;Iisposto no Plano
Operativo Vigente, paginas 97 e 98, denominado Proposta Orgament?na, efaborgdo a
época com base no custo histérico de operacao do COSAM e apuragao do pe;sswo da
divida, sendo seu valor total (R$17.602.927,00) a base de célculo no qual, tem 5 % de seu

valor global sujeito a desconto.

Quadro 2 — Faixa de classificacdo de pontos da parte variavel, correspondente a
soma dos descontos dos trés quadrimestres R$10.910.275,26 (dez milhdes, novecentos e
dez mil, duzentos e setenta e cinco reais e vinte e seis centavos) - mensurado através de
indicadores de desempenho, dispostos nas paginas 90 a 96, com faixas percentuais que
estabelecem o valor a repassar e o desconto a ser aplicado de acordo a pontuacao atingida
€ sua respectiva escala percentual.

Quadro 3 - Custo Meta Unitaria, Evidéncia o custo unitario de cada meta de
desempenho com base em sua representatividade, fator de ponderacédo e percentual
atribuido a totalidade dos repasses sujeito a desconto no periodo.

Assim, segue para sua ciéncia, conforme requisito de cumprimento da Instrugéo
Normativa n°® 1/2024, alinea “p" (demonstrativo dos custos apurados para a estipulacdo das
metas e do orgamento), inciso |, do art. 136, e suas alteragées do Tribunal de Contas do
Estado de S&o Paulo e normas correlatas contidas no Termo de Acordo Judicial firmado
entre a Prefeitura Municipal de Maua e a Fundagao do ABC, por meio do Ministério Publico

do Estado de Sao Paulo.

Respeitosamente,

sy ! s , - - /o
_ - O/l C.P00
—._Juligno Neves Cibele Cristina Bordin
“Clontador Coordenadora Financeira

lla Pinto
de Salude
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