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Assunto Auditoria — Fun¢do de Governo — Saude — Avaliar a Fun¢ao de Governo com base
nos resultados alcangados no exercicio de 2019.
Referéncia  s/n

Observagoes Pede-se o uso das referéncias relevantes acima.
Copias encaminhadas ndao devem retornar ao TCMSP.

Respostas devem respeitar a Portaria SG/GAB 06/2018, cf. DOC de 08/12/2018.

Sao Paulo, 02 de margo de 2021.

Senhor Presidente

Comunico a Vossa Exceléncia que foi prolatado Acordao na
3.122* Sessdao Extraordinaria em 16/12/2020, cuja ata foi publicada no DOC de
20/02/2021, pags. 119, ndo transitado em julgado, conforme documentagdo que
acompanha o presente.

Ao ensejo, renovo protestos de elevado apreco e distinta
consideracgao.

JOAO ANTONIO
Presidente

Ao Excelentissimo Senhor
Milton Leite

Céamara Municipal de Sao Paulo
presidencia@saopaulo.sp.leg.br

/irm
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I - RELATORIO DE AUDITORIA PROGRAMADA

1. ORDEM DE SERVICO

N° 2019/08495

2. IDENTIFICAGAO

2.1. Objeto

Funcao de Governo - Fungdo Saude - Exercicio de 2019
2.2. Objetivo

Avaliar a fungédo governo com base nos resultados alcangados.
2.3. Unidade Fiscalizada

Prefeitura do Municipio de Sao Paulo

2.4. Periodo de Realizagao

13.05.20 - 15.06.20

2.5. Periodo de Abrangéncia

332447.

Exercicio de 2019

2.6. Equipe Técnica

Bruno Wallace Soares da Silva TC n° 20.247
Francisco Scattolin Filho TC n° 20.301
Raissa Branco Grizze TC n® 20.293
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2.7. Procedimentos

¢ |dentificar as metas relativas a funcao Saude contidas no PPA 2018-2021 e no

Programa de Metas.
¢ Verificar o cumprimento das metas relativas a funcdo Saude em 2019.

e Obter os dados de execucdo orcamentaria da fungdo Saude no exercicio de
2019.

e Comparar o orgado e o efetivamente executado no orgamento.

¢ Requisitar os principais indicadores de desempenho relativos a fungdo Saude dos
anos de 2016 a 2019.

¢ Analisar os indicadores de desempenho de 2019, comparando-os com a série

historica.

e Requisitar os principais indicadores de produgao relativos a fungdo Saude dos
anos de 2015 a 2019.

¢ Analisar os indicadores de producao de 2019 relativos a fungao Saude.

332447.

e Apresentar os principais resultados das fiscalizagbes realizadas no exercicio de

2019 com base em sua representatividade na fungao saude.

2.8. Siglas
Abreviatura / Sigla Significado
AHM Autarquia Hospitalar Municipal
AE Ambulatério de Especialidades
AMA Assisténcia Médica Ambulatorial
CASA SER Casa Ser - Centro de Atencado a Saude Sexual e Reprodutiva
CG Contrato de Gestao
CNES Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde
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COVISA Coordenadoria de Vigilancia em Satde

CPCS Coordenadoria de Parcerias e Contratacéo de Servigos de Salde

CREN Centro de Recuperagao e Educacao Nutricional

CRS Coordenadoria Regional de Satide

ESF Equipe Salde da Familia

HDRHC Hospital Dia da Rede Hora Certa

HM Hospital Municipal

HSPM Hospital do Servidor Publico Municipal

LM Lei Municipal

LOA Lei Orgcamentaria Anual

MS Ministério da Satde

0SS Organizagéo Social da Satde

PM Programa de Metas

PMSP Prefeitura Municipal de S&o Paulo

PPA Plano Plurianual

RHC Rede Hora Certa

SAMU Servico de Atendimento Mével de Urgéncia

SMS Secretaria Municipal de Satde

SRT Servico de Residéncia Terapéutica

Sus Sistema Unico de Salde

UA Unidade de Acolhimento

UBS Unidade Basica de Satde 5

UPA Unidade de Pronto Atendimento %
3. SAUDE

3.1. Introducgao

A Prefeitura Municipal de Sao Paulo (PMSP) realiza as acdes e servigos publicos de
saude municipal através da Secretaria Municipal de Saude (SMS), Autarquia
Hospitalar Municipal (AHM) e do Hospital do Servidor Publico Municipal (HSPM).

A SMS possui competéncia para gerir o Sistema Unico de Satde (SUS) do municipio,

sendo responsavel pela formulagdo e implantacdo de politicas, programas e projetos
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que visem promover, proteger e recuperar a saude da populagdo. A AHM e o HSPM
sdo autarquias vinculadas a SMS, tendo a primeira a atribuicdo de prover a gestao
das unidades hospitalares para as acdes de promocdo e assisténcia médico-
hospitalar, sendo responsavel pela gestdo de parte dos hospitais municipais. O
HSPM, por sua vez, tem como atribuicdo a prestacdo de assisténcia médica
hospitalar e domiciliar, odontolégica e farmacéutica aos servidores municipais ativos e

inativos, e respectivos dependentes e pensionistas.

Os servigos publicos de saude sao oferecidos em grande parte por entidades
parceiras. Dentre os principais parceiros da SMS, encontram-se:

o Associacdo Paulista para o Desenvolvimento da Medicina (SPDM);

. Casa de Saude Santa Marcelina;

o Associagao Saude da Familia (ASF);

o Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Joao Amorim (CEJAM);

o Instituto de Atenc&o Basica e Avangada a Saude (IABAS);

o Associacao Congregacgao de Santa Catarina;

o Servigo Social da Construgao Civil do Estado de S&o Paulo (SECONCI);
o Fundacao do ABC (FUABC);

° Associacao Comunitaria Monte Azul;

o Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés;

o Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de S&o Paulo; e

o Sociedade Beneficente Israelita Brasileira Hospital Albert Einstein.

332447.

3.1.1. Unidades de saude

As unidades que realizam os servigos de saude pela PMSP, geridas diretamente ou
através de entidades do terceiro setor (principalmente convénios e contratos de
gestdo), estdo descritas no quadro 1. Houve um aumento de 13 estabelecimentos

entre dezembro de 2018 e dezembro de 2019.

ento digitalizado e autenticado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em
.leg.br/Home/AbrirDocumento?pID:

Quadro 1 - Unidades de sautde

Estabelecimentos/ Servigos Tokald
UBS H3a

UBS - Unidade Basica ;

de Saude UBS/AMA [
Total de UBS

(9]
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AMA - Assisténcia Médica Ambulatorial (12h) 9
Hospital/Dia 16
Rede de Atengéo Hospital/Dia — Hospitalar 7
Especializada AMB ESPEC - Ambulatério de Especialidades 13
Ambulatorial AMA E - Assisténcia Médica Ambulatorial de Especialidades 13
Total 49
PSM e PA - Pronto Socorro Municipal e Pronto Atendimento 13
Atenggo as UPA - Unidade de Pronto Atendimento 12
Urgéncias/Emergéncias | AMA - Assisténcia Médica Ambulatorial (24h) 15
Total 40
HM - Hospital Municipal 20
CAPS AD - Centro de Atengao Psicossocial alcool e drogas 30
CAPS ADULTO - Centro de Atengao Psicossocial Adulto 32

CAPS |J - Centro de Atengao Psicossocial Infantojuvenil

em

CECCO - Centro de Convivéncia e Cooperativa

Saude Mental
RT - Residéncia Terapéutica

sk

Unidade de Acolhimento

[«))

Unidade de Apoio a Saude Mental

ser—cda

N

Total

e

CTA - Centro de Testagem e Aconselhamento go
DST/AIDS SAE - Servigo de Atendimento Especializado %6_
Total 26
CEO e CL. Odonto - Centro de Especialidades Odontoldgicas e Clinica Odontolégica ‘-?31_
Saude Bucal Unidade Odontoldgica Mével E4_
Total 85
CER - Centro Especializado em Reabilitagao EQ
Reabilitagéo NIR - Nucleo Integrado de Reabilitagao EB
NISA - Nucleo Integrado de Saude Auditiva ;1_
Total 33
SAD - Servigo de Atencao Domiciliar 85
URSI - Unidade de Referéncia Saude do Idoso gz':';
CRST - Centro de Referéncia Saude do Trabalhador ;é:
PICS - Praticas Integrativas e Complementares em Saude EQ
Unidade de Apoio Diagnose e Terapia' 2'72
Outros Estabelecimentos/ Servigos Especializados? E_EE_E
Vigilancia em Saude® §OE
Total Estabelecimentos/Servigos o

Fonte: CEInfo (SMS).

" Unidades de Apoio Diagnose e Terapia: 6 Laboratérios e 1 Centro de Diagnéstico por Imagem.
2 Qutros Estabelecimentos/ Servigos Especializados: 1 Casa do Parto, 1 Casa SER, 2 CREN, 1 Centro de Controle Intoxicagao.
3 Vigilancia em Saude: 27 UVIS - Unidades de Vigilancia em Saude, 1 CCZ - Centro de Controle de Zoonoses, 1 Laboratério de

Zoonoses, 1 Laboratério de Controle de Qualidade em Saude.
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3.1.2. Recursos humanos

O quadro de pessoal referente a saude se encontrava com 84.721 funcionarios em
janeiro de 2002'. Houve aumento dos recursos humanos na saude municipal de cerca
de 1.600 funcionarios em comparacgao a janeiro de 2019. O quantitativo de pessoal na

saude esta discriminado no quadro 2.

Quadro 2 - Lotag&o dos funcionarios e vinculos funcionais E
Localizagdo AHM Estadual | Federal | HSPM mg"d"}ic“'os Municipal P("‘(;‘gesi;a Total g
AHM 8.447 4 2 - - 1.798 4725| 14978
Regulagio - 3 - - 237 ; 248
COVISA - - - - 777 - 788
CRS Centro 7 11 3 - 3 466 1.678 2.16§
CRS Leste 7 543 6 - 24 2.532 9.770 | 12888
CRS Norte 19 451 9 - 31 2.406 7.707 10.62%
CRS Oeste 3 133 6 - 9 1.188 2.737 4.076
CRS Sudeste 4 511 7 - 32 2.559 7572  10.68%
CRS Sul 17 394 10 - 32 2.153 13.211 15.81E
Escola Municipal de Saude 3 - - - - 44 4E
Gabinete SMSG Satde’ 42 9 - - - 654 - 708,
Cachoeirinha 5 4 - - - 953 - 96h§
Hospitais municipais? 2 - - - 61 6.720 6.783
HSPM 1 - -| 2603 - 145 - 2,748 .
SAMU Sede 0 1 - - - 94 - 9% g
Mov3 39 22 1 1 6 113 943 11265 |
Total 8.594 2.096 47| 2.604 137|  16.180 55.063 | 84.72%

Fonte: Relatério de Gestédo de Pessoas — SMS (Janeiro de 2020).

' Gabinete é composto por: sede da SMS, Divisdo Técnica de Transportes e Central de Distribuigdo de Medicamentos e
Correlatos (CDMEC)

2 Composto pelo HM Cidade Tiradentes, HM Parelheiros, HM M’Boi Mirim, HM S&o Luiz Gonzaga, HM Vila Maria e HM Santa
Catarina.

3 Funcionarios sem informagao no de unidade no momento de fechamento da base de dados.

Em referéncia ao quantitativo de recursos humanos, os funcionarios efetivos vém
tendo seus quantitativos reduzidos e estdo sendo substituidos por contratados pelas

Organizagdes Sociais de Saude (OSS), evidenciando uma politica de fornecimento

! Fonte: Relatorio de Gestdo de Pessoas (Janeiro de 2020), disponivel em
prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/cogep/divisao_de_informacao_de_gestao_de_pessoas/index.php?p=292679.

https://splegisconsulta.saopaulo.sp.leg.br/Home/AbrirDocumento?plD
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dos servicos de saude através de parcerias com o terceiro setor, em que, em Janeiro

de 2020, 65% do quadro funcional da SMS ja estava com entidades parceiras.

O grafico 1 apresenta a evolugdo, desde 2008, do quantitativo dos funcionarios
efetivos vinculados a PMSP em comparacdo com funcionarios vinculados as

Organizagdes Sociais de Saude (OSS).

Grafico 1 — Evolugao de funcionarios efetivos da PMSP x vinculados as OSS
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Fonte: Relatério de Gestdo de Pessoas — SMS (Janeiro de 2020).

3.1.3. Recursos financeiros e orgamentarios

A Funcao Saude utilizou, em 2019, os recursos financeiros constantes do quadro 3.

Quadro 3 - Recursos financeiros da Fungéo Saude

332447.

digitalizado e autenticado por OTAVIO DE CARVAL

br/Home/AbrirDocumento?plD

0,
FIPE Geral) £
Fundo Municipal de Saude 8.150,6 9.012,70 | 83,6% 10,6% 5,9%
Autarquia Hospitalar Municipal 1.319,0 1.471,80 | 13,7% 11,6% 6,9%
Hospital Serv. Publico Municipal 284,51 293,20 2,7% 3,1% -1,3%
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| Total | 907540 1077770 100 |  105% | 5,8%
Fonte: valores liquidados - Sistema Abaco, acesso em 21.05.20; IPC Indice Geral (Indice Dez/18: 504,1766, Indice Dez/19
526,3641).

Houve aumento nominal de 10,5% e aumento real de 5,8% no montante de

recursos liquidados entre 2018 e 2019.

O Fundo Municipal de Saude, 6rgao com maior utilizagdo de recursos da saude,
liquidou 83,6% do total de recursos da funcédo. Os recursos, em termos reais,
aumentaram em 5,9% por esse o6rgdao. Apenas o HSPM, érgdo com a menor

utilizacdo de recursos, teve reducao nos valores reais liquidados em relacdo a 2018.

O grafico 2 apresenta a distribuicdo das fontes de recursos financeiros da fungao

Saude, em 2018 e 2019, respectivamente.

Grafico 2 - Recursos financeiros da Fungao Saude por fontes (2018 e 2019)

2018 2019

0,37% 0,23%

19,61% 23 07 %

00 - Tesour o Municipal
02 - Transferéncias Federais

mOutros

80,02% 76,70%

332447.

Fonte: Valores liquidados Sistema Abaco, acesso em 27.05.20.

A fonte de recursos principal para o custeio da saude municipal € o Tesouro
Municipal, origem de 76,7% do valor liquidado na fungédo em 2019. As Transferéncias
Federais também participam com grande representatividade de recursos na saude

municipal, constituindo 23,1% dos recursos em 2019.

As outras fontes de recursos (transferéncias estaduais, alienagcdo de bens ativos,
recursos préprios da administracdo indireta) apresentaram pouca relevancia no

custeio da Funcao Saude.
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3.1.4. Instrumentos de planejamento

A PMSP utiliza-se de instrumentos de planejamento para cumprimento de suas

metas, sdo eles:

e Plano plurianual (PPA) 2018-2021, que estabelece as diretrizes, objetivos e metas a
serem seguidas pela PMSP ao longo de quatro anos, norteando a elaboragao da Lei

de Diretrizes Or¢gamentarias (LDO) e Lei Orgamentaria Anual (LOA);
e Plano Municipal de Saude (PMS) 2018-2021; e

e Programa de metas, previsto no artigo 69-A da Lei Organica do Municipio de Sao

Paulo (LOM-SP), que cobre o periodo do mandato do prefeito.
a) Programa de metas 2017-2020

O programa de metas 2017-2020 foi reestruturado a partir do documento Programa

de Metas 2019-2020, o qual realizou diversas alteragdes de metas no programa.

Em comparagao aos pontos da Funcdo Saude do programa de metas inicial lancado

em 2017, a reestruturacdo efetuada em 2019 manteve 3 metas, 3 metas foram

332447.

retiradas e uma foi ampliada. Também existiam 88 linhas de agdo no programa de

2017 quanto a fungao Saude, das quais 19 ja haviam sido atingidas no inicio de 2019.
Quanto as demais, 46 foram retiradas, 11 foram mantidas, 2 foram ampliadas e 10

foram reduzidas.

A estrutura do programa de metas reestruturado em 2019 é a seguinte: 36 objetivos
estratégicos, 71 metas e 213 iniciativas. Sado de responsabilidade da SMS os
seguintes itens do novo programa: o objetivo estratégico 26; as metas 14.2, 22.2,
23.2, 23.3, 23.4, 23.5 e 26.1; as iniciativas 14.h, 14.m, 14.n, 15.a, 15.b, 15.c, 15.f,
16.f, 16.h, 16.i, 16.j, 22.c, 23.b, 23.c, 23.d, 23.e, 25.g, 26.a, 26.b, 26.c, 26.d e 26.e.

10
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Foi feita avaliagdo dos resultados de 2019 do programa de metas 2017-2020, em
relagdo aos pontos referentes a Fungdo Saude?. Os resultados do objetivo estratégico
e das metas, em 2019, estdo apresentados no quadro 4 a seguir. Ressaltamos que os
objetivos estratégicos, metas e iniciativas estdo previstos somente para o final de

2020, portanto, nao tiveram seu prazo final em 2019.

Quadro 4 - Resultado dos objetivos estratégicos e metas do PM 2017-2020 em 2019 (saude)

Numero Descrigao Resultado até Observagao
2019
Objetivo estratégico
Objetivo Reduzir o tempo de espera para exames Nao cumprido
estratégico 26 prioritarios £
Metas g
Meta 14.2 Reduzir a t’a>l(a de mort_allda.de infantil o Os dados de 2019 ainda néo "g
para 10,7 ébitos por mil residentes Sem avaliagao ; L o
estavam disponiveis. =
menores de um ano @
Meta 22.2 Foram realizadas, em 2019, 1108
Reformar ou reequipar 350 unidades de N . reformas/readequacoes, o
. &0 cumprida L o o
salde significando 31,4% de o
cumprimento da meta. E
Meta 23.2 Equipar o hospital de Parelheiros Cumprida E
Meta 23.3 3
eta 23. Construir o hospital de Brasilandia N&o cumprida n
<L
Meta 23.4 Foram construidas 4 das 12 UPA&
Construir e equipar 12 UPAs N&o cumprida previstas, significando 33,3 % der
cumprimento da meta. OE
Meta 23.5 Entregar 2 UBSs Cumprida o
Meta 26.1 Baixar para 30 dias o tempo médio em
dias entre a data de solicitacéo e a data
de realizagao dos Nao cumprida
exames prioritarios em relagéo ao total
de agendamentos validos

Fonte: Auditoria (eTCM 001546/2020).

332447.

Os resultados alcancados em relagdo as 22 iniciativas da Saude, em 2019, estao

apresentados no grafico 3.

2 eTCM 001546/2020.

11
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Grafico 3 - Resultado das iniciativas do PM 2017-2020 em 2019 (saude)
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Fonte: Auditoria (eTCM 001546/2020).
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ferida em

N

anuais), prejudicando a avaliagdo da adequacgao do andamento do programa.

As metas e iniciativas do PM 2017-2020 ndo possuem metas parciais (semestrais ou

Ainda, algumas iniciativas do PM 2017-2020 n&o foram descritas de maneira objetiva

e com elementos suficientes para possibilitar a verificacdo do andamento e resultado

da iniciativa.

b) Plano Plurianual 2018-2021

Quanto ao PPA (2018-2021), o quadro 5 discrimina os valores planejados e a

tenticado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser con

13

N
<
<

porcentagem deste valor que foi efetivamente empenhada para o periodo de 2018- 3

11
~ ~ , o

2021, em relagéo aos programas da fungao Saude. s
[]
5

Quadro 5 - Plano Plurianual (PPA) 2018-2021 Em R$ E

Milhdes 8

© =
2018 2019 2020 2021 Total (2018-2021)g, -=
Programa Planejado | Empenhado | Planejado | Empenhado | Planejado |[Empenhado| Planejado |Empenhado| Planejado Empen‘éa
(R$ 0 (R$ 0 (R$ 0 (R$ 0 ihé o=
milhes) & milhes) % milhes) % milhées) & (R$ milhes) »S
3003 — Agdes e =
Servicos do Saude| 0767 113,0 7.801 110,5 7.374 0 7.512 0 29.454 5535
S024.- Suporte | 2.990 86,4 2.778 92,4 3.125 0 3.160 0 12.053 2F
ministrativo
SubTotal 9.756 104,9 10.580 105,8 10.499 0 10.672 0 41.507 51,8 9
Outros 167 15,4 27 115,6 230 0 230 0 654 8
Total da Fungdo | 9.923 103,4 10.607 105,8 10.729 0 10.902 0 42.161 50

Fonte: PPA 2018-2021 e Sistema Abaco-TCM, acesso em 11.06.20.
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Foi empenhado, até 2019, 50,9% do total planejado para o PPA 2018-2021.
O quadro 6 apresenta um resumo da execucédo da LOA em 2019, discriminado por
programas de governo da funcao Saude.
Quadro 6 - Lei Orcamentaria Anual (LOA) 2019 Em R$ mil
b LOA aprovada | LOA atualizada Empenhado Liquidado E"eﬁ/:‘?“ %, s/ Total
rogramas de Governo (D)
(A) (B) (©) (D) E = (D/A)
3003 | Acdes e servicos da saude 7.801.038,53 8.926.806,47 8.620.557,66 8.225.657,48 105,4 76,3
3024 | Suporte Administrativo 2.778.475,36 2.583.324,21 2.568.424,73 2.524.705,81 90,9 23,4
Subtotal 10.579.513,89 |  11.510.130,67 11.188.982,39 |  10.750.363,29 |  101,6 89,7
T
Outros 27.401,76 34.569,02 31.676,79 27.287,52 99,6 _g),3
Total 10.606.915,65 11.544.699,70 11.220.659,18 10.777.650,81 101,6 LOO

Fonte: Sistema Abaco-TCM, acesso em 11.06.20.

Foram liquidados, na fungcdo Saude em 2019, cerca de R$ 10,8 bilhdes. Os

programas de governo utilizados serédo apresentados a seguir.

3.2. Programas

Dois programas representam quase a totalidade da fungao saude: "A¢des e servigos

da saude" e "Suporte administrativo". Outros programas, como "Beneficios e

Previdéncia de Funcionarios" e "Modernizagdo, desburocratizagdo e inovagao

tecnolégica do setor publico", possuem pouca relevancia em termos de liquidacéo de

recursos.

O programa "Acgoes e servigos de saude" concentrou 76,3% do valor liquidado para a

Saude em 2019. O quadro 7 apresenta a execugdo orgamentaria do programa em

2019.

13
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Fonte: Portal da Transparéncia (http://transparencia.prefeitura.sp.gov.br) acesso em 09.06.20.

Na realizagdo do programa "Agdes e servigos da saude", em 2019, foram liquidados

recursos além dos previstos na LOA (105,4%).

Enquanto a execugao orgamentaria das atividades do Programa 3003 atingiu 111%

da previséao inicial, a execugao dos projetos ficou em 29%.

Do total liquidado em relagédo ao orgado inicialmente, observa-se o resultado de 111%

para as atividades e 29% para os projetos. A seguir analisaremos as agbes da Saude

em 2019 no ambito do programa 3003.
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Quadro 7 - Execugéo orgamentdria por projetos/atividades - exercicio de 2019 (Programa 3003 - Agdes
e Servicos de Saude) Em R$ mil
0,
ap:glgda atul;fi)?ada S PEEE SiEEED Exec/rjgéo
Projeto/Atividade
(A) (B) (C) (D) (E=DIA)
2520 - Manutengao e Operagéao para
Atendimento Ambulatorial Basico, de
L . i 3.426.986,35 | 3.884.823,64 | 3.879.506,46 | 3.863.654,80 112,7
Especialidades e de Servigos Auxiliares de
Diagnéstico e Terapia
a%z;i;a'\ila”“tengao e Operagdo de 1.920.844,42 | 2.745.573,06 | 2.661.849,69 | 2.455.977,61 127,9
4113 - Sistema Municipal de Regulagao,
Controle, Avaliacio e Auditoria do SUS 803.682,04 862.134,36 848.406,71 840.903,21 104,6
2519 - Manutengdo e Operagdo da 350.261,84 | 405.986,09 | 403.893,08 | 348.817,18 99,6
Assisténcia Farmacéutica
Outros 770.582,91 737.134,87 662.378,02 562.899,21 73E0_
[9)
Total de Atividades 7.272.357,56 | 8.635.652,01 | 8.456.033,95 | 8.072.252,01 119
9204 - Projeto de Reestruturagéo e -g
Quallificagdo das Redes Assistenciais da 207.084,34 187.920,34 85.850,53 82.989,20 40gl
Cidade de S&o Paulo- Avanca Saude SP =
1512 - Construgdo de Unidades de Pronto @
Atendimento (UPA) 34.920,18 10.594,60 10.579,37 8.500,62 2498’3
o
1506 - Construgao de Hospitais 53.493,11 835,77 832,77 27,56 le
-]
1509 - (UBS) 16.572,00 41.903,50 41.370,30 41.053,37 247?
1508 - Construgao de Unidade Basica de P
Satde (UBS) 82.299,05 2.761,34 1.713,81 1.549,98 ?i
Outros 134.312,29 47.138,92 24.176,93 19.284,74 14%1
Total de Projetos 528.680,97 291.154,46 164.523,71 153.405,48 ng)
[©)
Total 7.801.038,53 | 8.926.806,47 | 8.620.557,66 | 8.225.657,48 1055
< |
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3.2.1. Programa agodes e servigos de saude

Nao foram fornecidos pela SMS, tampouco divulgados no portal de Prestacdo de
Contas Publicas dos instrumentos or¢amentarios da PMSP, dados da execugao
fisica do PPA 2018-2021 em 2019.

O programa 3003: "Acbes e Servicos da Saude" é o que desenvolve as metas de
saude no PPA 2018-2021.

O quadro 8 demonstra a execugéo fisica e financeira do Plano Plurianual (PPA) em

comparagao com o planejamento concebido.

Uma vez que a SMS nao forneceu dados sobre a execugado fisica do PPA no
exercicio de 2019, utilizamos nas demonstragcdes as informagdes de execucgdes
fisicas obtidas na auditoria do Programa de Metas nos casos aplicaveis, restando
prejudicada a avaliagdo dos demais projetos para o ano, casos em que o percentual
de execugao constatado em 2018 foi mantido no acumulado. Os dados da execugao
financeira do PPA foram atualizados até 2019 de acordo com dados do Sistema

Atomo-Abaco.

Quadro 8 - Execucao fisica e financeira dos projetos do programa 3003

RVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em

FiSICO FINANCEIRO
Projetos Medida Plane Realizado (%) . Realizado (%) <
. Planejado Q
jado Ano Acumulado Ano | Acumulado
Edificagdes gy
1500 - Construgdo de Hospital Veterinario A 4 0 0 394.983.352 0 QOE
construidas =
o . .| Edificagées ety
1501 - A‘mpllagao-, Bgforma e Requalificagéo reformadas / 1 0 0 1.000 0 oOé
de Hospital Veterinario . H
ampliadas g_ [« %
1502 - Construgao de Centros de Atengao Edificagdes -8 £
Psicossocial, SRT, SMT e UA construidas 4 50 50 24.000.000 0 gOE
1503 - Ampliagédo, Reforma e Requalificagéo | Edificagdes € 3
de Centros de Atencéo Psicossocial, SRT, reformadas / 1 100 100 3.557.000 362 @6&
SMT e UA ampliadas © c:_-
1504 - Construgao de Centros Edificagdes o,
Especializados de Reabilitagdo (CER) construidas 4 0 0 44.250.000 0 EO%
1505 - Ampliagdo, Reforma e Requalificagéo | Edificagdes 5 &
de Centros Especializados de Reabilitagdo | reformadas / 4 25 25 7.551.740 6 ‘5,7::
(CER) ampliadas T4
) '~ b
1506 - Construg&o de Hospitais Edificagbes 10 0 0 97.556.355 0 g
construidas
- .. .| Edificagbes 3
1507 - Ampliagdo, Reforma e Requalificagdo | e oqa / 7| 143 143 38.155.544 9 80
de Hospitais .
ampliadas -
1508 - Construgdo de Unidade Basica de Edificagdes
Saude (UBS) construidas 4 & 100 10.684.654 15
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FiSICO FINANCEIRO
Projetos Medida Plane Realizado (%) i Realizado (%)
. Planejado
jado Ano Acumulado Ano | Acumulado
o« ... .| Edificagbes
1509 - Ampliagéo, Reforma e Requalificagéo
de Unidade Basica de Satide (UBS) reformadas/ 3 100 100 165.899.688 25 30
ampliadas
1510 - Construgdo de Unidades de Edificagdes
Referéncia a Saude do Idoso (URSI) construidas 4 0 0 13.888.255 0 0
1511 - Ampliagdo, Reforma e Requalificagéo | Edificagdes
de Unidades de Referéncia a Saude do reformadas / 4 0 25 9.508.404 0 5
Idoso (URSI) ampliadas
1512 - Construgédo de Unidades de Pronto Edificacdes
Atendimento (UPA) construidas " 36,4 36.4 131.404.517 6 18
o« ... .| Edificagbes
1513 - Ampliagdo, Reforma e Requalificagdo
de Unidades de Pronto Atendimento (UPA) reformadas / 4 0 75 9.901.128 7 24
ampliadas
1514 - Construgao de Unidades da Rede Edlﬂcagloes 1 0 0 1.000 0 0
Hora Certa construidas c
1515 - Ampliagdo, Reforma e Requalificagéo Edificagoes =
U e e o e reformadas / 1 100 100 1.000| 517 587
ampliadas 2
-~ . I ~ —
1516 - Construcdo de Unidades de Pronto Edlﬂcag’oes 1 0 0 1128 0 So
Socorro construidas e
1517 - Ampliagéo, Reforma e Requalificagéo Edificages o
- AMpliagdo, q ¢ reformadas / 1 0 0 1.142 0 S0
de Unidades de Pronto Socorro . o
ampliadas =%
1518 - Implantagao de Servigo de e S
Atendimento Médico de S:rllﬂs(t:fui?izz 1 0 0 1.000 0 §O
Urgéncia (SAMU) §
1519 - ponstrugao de Unidade de Vigilancia Edlﬂcagloes 1 0 0 1.000 0 go
em Saude construidas [72]
- — — - =
1520 . Ampllaga(?, ‘F\iefo.rma e Re’quallflcagao Unldad? em 1 100 100 6.000.000 14 a5
de Unidade de Vigilancia em Saude operagao o
3010 - Projetos de Saude Oriundos de Projetos - 3 0 0 90.000 0 50_
Recursos de Desestatizacdes e Parcerias FMD ’ =
Desenvolv. de g
- 5 Ari oni i |
3370 Implantz.a(;ao do Prontuario Eletrénico .Slstemas—de 1 0 0 1.000 0 20
Integrado ao Sistema SIGA informacao e E
Comunicagao <
9204 - Projeto de Reestruturagéo e . et
e X . . Unidade em w
Qualificagdo das Redes Assistenciais da operacio 55 0 0 945.754.979 9 Ci5h
Cidade de Sao Paulo- Avanga Saude SP perag o4
Subtotal Projetos 1.903.193.886 8 515
Subtotal Atividades 26.316.628.156 31 ¢ 1)
Total 28.219.822.042 29
Fonte: Elaborado pela Auditoria a partir dos dados do PPA 2018-2021, Fonte: Sistema Abaco-TCM (Valores liquidados) em
15.06.20.

Nota: as metas alcangadas, mesmo que ultrapassem o valor da meta fisica, estdo consideradas como 100,0%.

A execugéo financeira total acumulada dos projetos previstos no PPA 2018-2021

ficou em 13% do total previsto para o quadriénio.

Nao foram divulgados os resultados alcangados em 2019 para as metas fisicas
previstas no PPA 2018-2021, em relagao aos servigos de saude, até o encerramento

deste trabalho. Em consulta ao portal de Prestacdo de Contas Publicas dos
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instrumentos orcamentarios da PMSP? somente consta monitoramento referente ao
exercicio de 2018. Existe a necessidade da divulgacédo dos resultados fisicos parciais
e finais para que se dé a devida publicidade e conhecimento aos interessados,

possibilitando o controle social e externo.
a) Gestaol/execugao orcamentaria

O grafico 4 a seguir demonstram a participacdo das fontes de recursos para o

programa 3003.
Grafico 4 - Recursos do programa 3003 por fontes (2019) Em BilhGes de R$
7
6 5.32 573
5
4
3 2.34 2.46
2
1 012 0.02

00 - Tesouro Municipal 02 - Transferéncias Federais Outras fontes
H Orgado M Liquidado
Fonte: Sistema Abaco-TCM em 09.06.20.

A exemplo do demonstrado na analise financeira da fungdo saude, o tesouro
municipal e as transferéncias federais sao responsaveis pela quase totalidade dos

recursos do programa 3003 - A¢des e Servigos de Saude.

No ano de 2019, o tesouro municipal foi responsavel por 69,7% dos recursos
liquidados, enquanto as transferéncias federais representaram 30,0% dos montantes
executados. A execucgao das despesas com recursos federais foi superior a orgcada
(105,1%), situacdo semelhante a obtida na liquidagdo dos recursos municipais
(107,7% do orgamento inicial). As outras fontes de menor representatividade nos
exercicios de 2018 e 2019 s&o os recursos proprios da administracao indireta, as

transferéncias estaduais e a alienagao de bens/ativos.

3 http://orcamento.sf.prefeitura.sp.gov.br/orcamento/ppa.php
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Foram executadas por meio de convénios e contratos de gestdo 68,5% das
despesas do programa A¢des e Servigos de Saude, repetindo o percentual de 2018,

e 52,3% da Fungao Saude, representando aumento de 3% em relagcao a 2018.

O programa "Acoes e Servigos de Saude" é realizado, em grande parte, por meio de
terceiros. O quadro 9 apresenta os recursos aplicados no programa 3003,
discriminando-os pela forma de aplicagdo (direta ou por entidades sem fins

lucrativos?).

Quadro 9 - Execugdo orcamentaria por modalidade de despesa

Modalidades de despesa - Programa "Ac¢oes e Servigos de Saude" (emV:;rR$) % sl Totali
Transferéncia a Entidades sem Fins Lucrativos (modalidade 50) 5.634.461,4 685 &
Aplicagéo Direta (modalidade 90) 2.591.182,4 31,5
Total geral 8.225.643,9 100

Fonte: Portal da Transparéncia da PMSP, acesso em 09.06.20, valores liquidados.

A transferéncia a entidades sem fins lucrativos representou 68,5% das despesas
realizadas com o programa "Agdes e Servigos de Saude", o que evidencia a politica
municipal de terceirizacdo desses servicos, realizada mediante parcerias entre a

PMSP e essas entidades do terceiro setor.

O sistema de controle e avaliacdo dos contratos de gestdo apresenta diversas

deficiéncias estruturais.

Em 2019, a SMS possuia 28 CGs vigentes. Desses, 22 estdo sob responsabilidade

332447.

da CPCS e 6 da Autarquia Hospitalar Municipal. Em auditoria realizada em 20195,

foram constatadas diversas impropriedades no sistema de controle dos contratos de

gestao:

e Quantidade deficitaria de funcionarios na area responsavel pela fiscalizagdo. Os
valores pagos aos contratos de gestdo aumentaram 196,47% de 2015 a 2019,
entretanto, o numero de funcionarios responsaveis pelo controle da execugao

desses contratos diminuiu 32%.

4 Houve despesa no montante de R$ 13.572,36 executada por meio da modalidade de aplicag@o 91 (intraorgamentaria), ndo apresentada no
quadro por sua imaterialidade.

3 ¢TCM 019763/2019.
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e Persiste a fragilidade do sistema utilizado pela SMS para o controle dos
contratos de gestdo (WEBSAASS). O sistema € alimentado pelas proprias OSS,
que podem alterar os dados inseridos a qualquer momento, com prejuizo aos
controles interno e externo.

e A Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizagdo (CAF) n&o foi constituida em
2019 e, consequentemente, nao foram realizadas as reunides referentes ao ano
de 2019.

e As reunides da Comissao Técnica de Avaliagao (CTA) ndo estdo ocorrendo com
a periodicidade preconizada pelo seu Manual (trimestralmente).

e Nao ha, por parte da CPCS, efetivo controle que permita avaliar se as OSS vém
realizando suas compras e contratacbes de acordo com seus respectivos
regulamentos aprovados.

e As analises das prestacdes de contas em 2019 foram feitas com base nos dados
alimentados pelas Organizagbes Sociais no WebSAASS, sem evidéncias de
confirmacéao, pela CPCS, da procedéncia desses dados. Houve avangos na
verificacdo das contas em relacdo aos anos anteriores, apesar de nao
constarem, nos processos, as justificativas das OSS e o tratamento dado as

irregularidades.

O acompanhamento técnico dos convénios tem se mostrado intempestivo e
inadequado, e os procedimentos de controle sdo realizados manualmente, sem

auxilio de sistemas informacionais.

332447.

Em 2019 foi realizada auditoria sobre o sistema de controle dos convénios®, na qual

apuramos que, em 2019, existiam 19 convénios ativos com 16 entidades.

No que se refere ao acompanhamento técnico dos convénios por parte dos
Conselhos de Acompanhamento dos Convénios (CONACS), a Auditoria concluiu que
foram intempestivos e inadequados para fins de controle, prejudicando a avaliagao

sistematica dos resultados obtidos.

6 ¢TCM 018109/2019
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Apesar de a SMS ter adotado, desde 2007, a politica de substituicdo dos convénios
por outros instrumentos juridicos, nédo houve migragao de equipamentos de saude -

convénios para contratos de gestdo — durante o exercicio de 2019.

Os procedimentos de controle dos convénios persistem sendo realizados
manualmente, sem o auxilio de sistemas informacionais que automatizem o
processo. A Coordenadoria de Parcerias e Contratacdo de Servicos de Saude
(CPCS) informou, em 15.10.19, que um sistema para controle de convénios

(Sistema de Gerenciamento de Contratos) estava em implantagao piloto.
b) Indicadores de desempenho

Os indicadores de desempenho sao os destinados a aferir a qualidades dos servigos
publicos de saude, ou seja, se os padrdes minimos de entrega de servigos estado
sendo cumpridos pela SMS e entregues aos usuarios do sistema. Analisaremos as
séries histdricas, de quatro anos, de indicadores relevantes relacionados ao sistema
de saude publica municipal a fim de verificar a evolugdo dos padrbes de qualidade

nesse setor.

A LM n° 14.173/2006 estabeleceu indicadores de desempenho que deverao ser,
obrigatoriamente, aferidos pela PMSP e disponibilizados publicamente. O artigo 8°
da LM n°® 14.173/2006 enumera os seguintes indicadores: (1) nivel de exames

preventivos de saude (adulto e infantil); (2) tempo médio de atendimento para

332447.

consultas (adulto e infantil); (3) tempo médio de atendimento para analises clinicas

(adulto e infantil); (4) tempo médio de atendimento para outros procedimentos
(adulto e infantil); (5) tempo médio para a realizacdo de procedimentos de alta

complexidade; (6) numero de criangas vacinadas.

O DM n° 57.087/2016 instituiu o Observatorio de Indicadores, e em seu artigo 2°,
inciso lll, prevé que na plataforma deve ser feita a consolidagédo e divulgagdo dos
indicadores previstos na LM n° 14.173/2006.
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Em auditoria realizada em 20207 que avaliou amostra de indicadores disponiveis no
portal Observa Sampa®, verificamos que os indicadores descritos pela Lei n°
14.173/2006 estavam atualizados até 2018, alguns somente até 2017. Quanto aos
parametros qualitativos, constatamos que a plataforma n&o apresenta justificativas

sobre a evolucéo, tampouco comentarios sobre os resultados.

Passamos a analisar indicadores de desempenho relevantes para a afericdo da

qualidade dos servigos de saude publica.
b.1) Atencéao basica

As acdes de saude de atencao basica sdo aquelas situadas no primeiro nivel de
atencao do sistema de saude. Tem caracteristica de descentralizagao, possibilitando

0 acesso da populagao nas diversas regides.

O quadro 10 apresenta indicadores relevantes de desempenho relacionados a

atencéao basica.

Quadro 10 - Indicadores de qualidade no municipio de S&o Paulo relativos a Saude

Var. Var.cc

OREIRA. Sua validade pode ser conferida em

Indicadores 2016 | 2017 | 2018 | 2019 % % =
19/16 19/1@
Propor¢éo de internagdes por causas sensiveis a atengéo basica 231 23,3 23,2 231 0 (0,4§

Propor¢éo de sete ou mais consultas de pré-natal de maes
residentes
Razao de exames de mamografia de rastreamento realizadas em
mulheres de 50 a 69 anos e populagdo da mesma faixa etaria
Raz&o de exames citopatoldgicos do colo do utero em mulheres de
25 a 64 anos e a populagdo da mesma faixa etaria
Fonte: SMS (SIASUS - Ministério da Saude e SEADE - Estimativa Populacional). Elaboragao CEInfo/GIA. Dados tabulados em

19.05.20.

779| 80,7| 805| 812 4,2 O,é

0,26 030 029| 032| 231 10

332447.

049| 046| 045| 044| (102)| (2,

Quanto aos indicadores de atengdo basica, (1) a propor¢cado de internagdes por
causas sensiveis a atencao basica nao se alterou significativamente no periodo; (2)
a proporcado de sete ou mais consultas de pré-natal de maes residentes aumentou
para 81,2%, demonstrando um maior nivel de assisténcia para as gestantes no

municipio; (3) a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos e

7eTCM 01545/2020

8 observasampa.prefeitura.sp.gov.br.
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populacdo da mesma faixa etaria aumentou no periodo de 2016 a 2019,
evidenciando um maior foco em agdes para as mulheres na citada faixa de idade,
para a detecgado de cancer de mama; (4) a razado de exames citopatolégicos do colo
do utero em mulheres de 25 a 64 anos e a populacdo da mesma faixa etaria sofreu
reducao de 10,2% entre 2016 a 2019, configurando um ponto de atencéo para a
SMS.

O total de equipes completas de saude da familia aumentou 13,4% em 2019; o

numero de equipes incompletas cresceu 53,1%.

Dentro da estrutura da atengdo basica municipal, existem Unidades Basicas de
Saude (UBS) formadas por Equipes Saude da Familia (ESF) ou Equipes de Atencéo
Basicas (EAB). As UBS que possuem os dois tipos de equipes sdo chamadas de

mistas.

O modelo ESF é fundamentado a partir de equipes com profissionais de saude em
determinada localidade, tendo como diretrizes a integralidade, equidade da atengéo,
coordenacao e longitudinalidade do cuidado das familias e das pessoas sob sua
responsabilidade?. Tal modelo busca atender as necessidades dos usuarios de

forma holistica e com maior qualidade de servico.

O quadro 11 apresenta a quantidade de equipes de ESF da PMSP, no periodo de
2016 a 2019.

332447.

Quadro 11 - Quantidade de equipes ESF da PMSP

idado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em

Categorias 2016 2017 2018 2019 | Var. % 19/16 Var. % 19/18
Equipes completas 1.260 1.274 1.245 1.412 12,1 13,
Equipes incompletas 66 59 81 124 87,9 53,§
Total 1.326 1.333 1.326 1.536 15,8 15,

Fonte: SMS (CNES/Ministério da Saude).

A quantidade de equipes ESF completas aumentou 12,1% nos ultimos quatros anos.
Ha que se destacar, porém, que o numero de equipes incompletas cresceu 53,1%

no ultimo ano, o que pode prejudicar a qualidade do atendimento das equipes ESF.

9 Fonte: http://www.capital.sp.gov.br/cidadao/saude-e-bem-estar/melhorias-na-saude-municipal/estrategia-saude-da-familia-esf
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A cobertura da Estratégia Saude da Familia aumentou 14,7% nos ultimos quatro

O quadro 12 apresenta a cobertura da ESF em relacdo ao total da populacdo do

municipio de Sao Paulo.

Quadro 12 - Cobertura ESF da PMSP

Ano 2016 2017 2018 2019 | Var. % 19/16 | Var. % 19/18
Populagao 11.638.802 | 11.696.088 | 11.753.659 | 11.811.516 1,5 0,5
Populagéo coberta 4.120.163 | 4.285.935| 4.208.138| 4.795.475 16,4 14,0
Taxa de cobertura da ESF 35,40 36,64 35,80 40,6 14,7 1%4
£

Fonte: SMS (CNES/SEADE-estimativa populacional).

Houve um aumento significativo na taxa de cobertura das ESF nos ultimos quatro
anos, que foi acompanhado pelo crescimento do numero de equipes implantadas

durante o periodo.

O quadro 13 apresenta o tempo médio, em dias, para a realizagdo de consultas

médicas na ateng¢ado basica, divididos por consultas para adultos e criangas.

Quadro 13 - Tempo médio de atendimento na atenc¢do basica (em dias)

r“:‘:H D BJOREIRA. Sua validade pode ser conferida

Grupo por faixa etaria 2016 2017 2018 2019 | Var. % 19/16 | Var. % 19/
Adulto 29 32 28 28 (3,4)
Crianca 25 27 25 27 8 8

Fonte: SIGA-Saude / SMS-SP, extraido em 20.05.20.

Em média, ndo houve alteragbes significativas quanto ao tempo de atendimento

332447.

para o grupo etario adulto na atengdo basica, estando por volta de 28 dias nos
ultimos anos. O tempo médio de atendimento para as criangas, por sua vez,

aumentou 8% no periodo.

Ressalta-se que, conforme apurado em procedimento de auditoria sobre a agenda
local, no ano de 2019, existiam unidades da ateng¢ao basica que possuiam agenda
fechada devido a demanda maior do que a oferta de servicos em determinadas
localidades. As unidades fecham o agendamento, geralmente, depois de 90 dias de

marcagao.
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Ha divergéncias na classificagao de dados no moédulo Agenda Local do SIGA-Saude,
deficiéncias na estimativa da demanda reprimida, indices de perda primaria e
secundaria acima das metas estabelecidas e tempo médio entre 0 agendamento e a

consulta com erros de processamento.

Em 2019 foi realizada auditoria programada sobre a agenda local do sistema SIGA
Saude da PMSP'0, Foram verificados o uso via sistema para agendamento de
consultas médicas da agenda local, abrangendo aspectos como os periodos de
abertura e fechamento da agenda; fila de espera e demanda reprimida; perdas

primaria e secundaria e tempo médio de agendamento.

Foi verificado que, por ndo haver no SIGA possibilidade de registro das pessoas néo
atendidas pela unidade por motivo de fechamento da agenda, a demanda reprimida
nao é adequadamente estimada, o que ocasiona falta de confiabilidade nos dados e
impossibilidade de obtencdo de informagdes precisas, refletindo negativamente no

planejamento estratégico da SMS.

Os indicadores de perdas primaria e secundaria encontram-se em queda nos

ultimos quatro anos, mas permanecem acima das metas estabelecidas.

O indicador de perda primaria estabelece a relagdo entre as vagas ocupadas e as
vagas disponibilizadas, enquanto o indicador de perda secundaria, por sua vez,

refere-se a relagao entre pacientes agendados e pacientes nao atendidos. Ressalte-

332447.

se que o indicador de perda secundaria reflete, ao mesmo tempo, as auséncias dos

pacientes agendados e dos médicos.

O quadro 14 apresenta os parametros de perda primaria e secundaria para os ultimos
quatro exercicios. Constata-se que houve queda substancial nos valores dos

indicadores.

10 TC 1n° 015623/2019.
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Quadro 14 - de perda primaria e secundaria de consultas médicas na Atencdo Basica (em %)

Modalidade 2016 2017 2018 2019 Var. % 19/16 Var. % 19/18
Perda primaria 20,1 16,7 15,8 14 (30,3) (11,4)
Perda secundaria 28,0 27,2 26,7 26,2 (6,4) (1,9)

Fonte: Siga-Saude / SMS-SP, data da extragédo: 20.05.20.

A perda primaria na atengdo basica teve uma reducdo significativa no periodo

analisado.

b.2) Atencao especializada

Ao longo de 2019, a fila de espera do mdédulo Agenda Regulada do SIGA-Saude
diminuiu em cerca de 100.000 solicitagbes. A SMS implantou novo sistema de

informagé&o que prejudicou a comparagdo com exercicios anteriores.

Em 2019 foi realizada auditoria programada sobre a Agenda Regulada do sistema
SIGA Saude da PMSP'", com objetivo de verificar se os métodos adotados na
gestdo da fila de espera da Agenda Regulada estdo possibilitando aos usuarios o

acesso adequado a esses procedimentos de saude.

A Agenda Regulada é o médulo do SIGA Saude que tem como fungdo o controle,
marcagao e disponibilizagdo dos procedimentos especializados, cuja demanda deve
ser considerada de forma regionalizada. Diferentemente da Agenda Local (que
realiza procedimentos para uma determinada unidade), a Agenda Regulada

administra as vagas de uma regiao, atendendo a varias unidades solicitantes,

332447.

geralmente advindas da Atencao Basica. A fila de espera, por sua vez, consiste na
quantidade de solicitagbes que ndo pbéde ser agendada diretamente na Agenda
Regulada e foram encaminhadas para a fila de espera para aguardar posterior

agendamento.

Verificamos que a Coordenadoria de Regulacdo do SUS da SMS implementou novo
sistema, utilizando o Power BI, e que, portanto, ndo dispunha de registros relativos
ao tamanho da fila de espera anteriores a mar¢co de 2018. Assim, a propria

Coordenadoria de Regulagcdo do SUS entende que dados mais antigos ndo podem

1 eTCM 018111/2019.
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ser utilizados, motivo pelo qual analisamos os dados relativos ao tamanho da fila de

espera gerados a partir de 2019.

Grafico 5 - Tamanho total da fila de espera - janeiro de 2019 a outubro de 2019 (em quantidade de
solicitacdes)
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Fonte: SMS - eTCM 018111/2019.

A fila de espera total dos procedimentos regulados municipais caiu ao longo do ano -

de cerca de 1,4 milhdo em janeiro para 1,3 milhdo em outubro.
b.3) Atengao hospitalar

Existiam, em 2019, 20 hospitais municipais, sendo 11 geridos pela AHM, 7 sob
responsabilidade de organizagdes do terceiro setor, através de instrumentos de
parceria, e o HM Mario de Moraes Altenfelder Silva gerido diretamente pela SMS.
Ainda, o Hospital do Servidor Publico Municipal € gerido por autarquia prépria, criada

para a gestado deste hospital.
b.3.1) Leito operacional

Segundo o MS, leito operacional é o leito em utilizagdo e o leito passivel de ser
utilizado no momento do censo, ainda que esteja desocupado, incluindo o leito extra

que estiver sendo utilizado?.

12 Padronizagdo da nomenclatura do censo hospitalar — Série A. Normas e Manuais Técnicos 2° Edi¢do Revista (MS, Brasilia, 2002).
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O quadro 15 apresenta o numero de leitos operacionais nos hospitais municipais, no
periodo de 2015 a 2018. A avaliagdo dos indicadores dos hospitais Carmen
Prudente, Hospital Infantii Menino Jesus, Moyses Deutsch, Sdo Luiz Gonzaga e
Vereador José Storopolli restou prejudicada, uma vez que os dados nao foram

fornecidos até o encerramento deste trabalho.

Quadro 15 - Leitos operacionais

Var. % | Var. %

Unidade hospitalar 2015 2016 2017 2018 2019 1915 1918
HM Alipio Correa Neto 2725 263,9 2794 283,8 280,5 2,9 (1,2)
HM Alexandre Zaio 42,0 40,8 37,5 44,0 43,4 3,3 (1,4)
HM Arthur Ribeiro de Saboya 176,0 180,5 184,6 179,1 187,9 6.8 29
HM Benedicto Montenegro 52,7 52,2 51,3 51,8 51,1 (3,0) (§4)
HM Carmen Prudente 285,0 268,0 284,0 293,0 Prej. Prej. Pgej.
HM Dr. Carmino Caricchio 330,2 362,8 366,7 364,0 370,7 12,3 #,8
HM Fernando Mauro Pires da Rocha 295,6 253,2 235,2 240,7 265,5| (10,2) 1J,3
(H)gﬂw(zzlﬁ,gn de Cassia Marques de ) ) ) ) Prej. Prej. Pgrej.
HM Ignacio Proenga de Gouvea 99,6 93,1 98,2 99,9 98,7 (0,9) (352)
HM Infantil Menino Jesus 93,8 96,2 97,8 91,8 Prej. Pre;j. P:req_
HM Josanias Castanha Braga - - - - Prej. Prej. Fl?aej.
HM José Soares Hungria 109,2 106,3 104,7 104,7 103,3 (5.4) (ES)
HM Mario de Moraes Altenfelder Silva® 167 166 167 166 168 0,6 Igi
HM Prof. Mario Degni 62,7 61,8 61,4 59,7 58,7 (6,4) (§7)
HM Moyses Deutsch 241,0 2420 246,0 240,0 Prej. Pre;j. P-I‘gej.
HM S&o Luiz Gonzaga 175,0 159,0 176,0 179,0 Prej. Prej. FEej.
HM Tide Setubal 164,3 1731 165,5 160,2 160,4 (2,4) ‘,1
HM Vereador José Storopolli 183,0 182,0 181,0 175,0 Prej. Pre;j. Fgeg
HM Waldomiro de Paula 184,1 165,4 169,9 175,4 173,6 (5,7) ( @
Hospital do Servidor Publico Municipal 236,6 228,6 237,6 236,0 234,0 (1,1) ( @

Fonte: AHM, HM Mario de Moraes Altenfelder Silva e HSPM (os dois ultimos apresentaram os dados do préprio hospital).
' Os dados do HM Mario de Moraes Altenfelder Silva divergem significativamente dos apresentados no ano anterior; os dados
deste ano s&o apresentados pelo proprio hospital e sdo muito mais préximos dos dados do CNES, embora ndo sejam iguais.

Em geral, ndo se observaram variagdes significativas nos quantitativos de leitos

operacionais das unidades analisadas.
b.3.2) Taxa de ocupacao instalada

A taxa de ocupacgédo € calculada pelo numero de pacientes-dia sobre o numero de

leitos-dia instalados na unidade.
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Numero de pacientes-dia € o quantitativo de pacientes que estdo sendo assistidos

na unidade durante um dia hospitalar.

Numero de leitos-dia € o quantitativo de leitos disponiveis durante um dia hospitalar.

Na taxa de ocupacéo instalada, utilizam-se os leitos instalados da unidade.

O quadro 16 apresenta a taxa de ocupacao instalada nas unidades hospitalares da
rede municipal de saude. A avaliagdo dos indicadores dos hospitais Carmen
Prudente, Hospital Infantii Menino Jesus, Moyses Deutsch, Sdo Luiz Gonzaga e

Vereador José Storopolli restou prejudicada, uma vez que os dados nao foram

fornecidos até o encerramento deste trabalho. g
‘9
Quadro 16 - Taxa de ocupacéo instalada (% §
. . e Var. ‘%E
Unidade hospitalar 2015 2016 2017 2018 2019 % 19/183
19/15 ]
HM Alipio Correa Neto 82,8 79,0 83,7 88,3 94,1 13,6 6,
HM Alexandre Zaio 75,1 68,3 65,6 80,6 79,7 6,1 (1,12
HM Arthur Ribeiro de Saboya 71,2 71,3 751 71,6 94,0 32,0 31 i
HM Benedicto Montenegro 83,3 97,4 85,4 88,6 85,3 2,4 (’3>,7'°}i’!r
HM Carmen Prudente 97,0 117,3 110,3 117,5 Prej. Prej. PreE
HM Dr. Carmino Caricchio 76,5 74,6 76,6 771 81,6 6,7 5,5
HM Fernando Mauro Pires da Rocha 99,9 87,9 85,8 87,2 121,4 21,5 39,§
HM Gilson de Cassia Marques de Carvalho - - - - Pre;j. Prej. Prej:'t'
HM Ignacio Proenca de Gouvea 87,0 74,0 82,5 83,9 83,8 (3,7) (0,1§
HM Infantil Menino Jesus 93,8 96,2 97,8 91,8 Pre;j. Prej. Prej,z
HM Josanias Castanha Braga - - - - Pre;j. Prej. Prep 5
HM José Soares Hungria 84,9 86,9 82,6 82,7 80,5 (5,2) (2,7E §
HM Mario de Moraes Altenfelder Silva’ 78,0 80,8 85,5 81,5 63,1| (19,1) (22,5u =
HM Prof. Mario Degni 67,7 67,9 64,9 62,7 52,8 | (22,0)| (158p
HM Moyses Deutsch 87,7 86,6 90,4 91,3 Pre;j. Prej. Preﬁ
HM Sao Luiz Gonzaga 68,8 71,3 92,0 93,8 Prej. Prej. Pre}é
HM Tide Setubal 86,7 88,0 87,6 84,0 89,6 3,3 6%
HM Vereador José Storopolli 64,3 63,8 64,8 70,5 Pre;j. Prej. Prejé.;
HM Waldomiro de Paula 77,5 76,6 71,1 73,2 76,0 (1,9) 3§
Hospital do Servidor Publico Municipal 67,1 68,5 65,6 72,3 80,4 19,8 11,

Fonte: AHM.
' Os dados do HM Mario de Moraes Altenfelder Silva divergem significativamente dos apresentados no ano anterior; os dados
deste ano sao apresentados pelo préprio hospital.

A taxa de ocupacéo instalada do HM Fernando Mauro Pires da Rocha voltou a ficar

em patamar elevado, apoés histérico de queda até 2018. Os HM Alipio Correa Neto e

[\
o0
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HM Arthur Ribeiro de Saboya também apresentaram taxa de ocupacgao instalada
elevadas em 2019. Quanto ao HM Saboya, os leitos de UTI adulto aumentaram

consideravelmente a taxa de ocupacéo instalada de 2018 para 2019.

O HM Prof. Mario Degni teve redugédo de sua taxa de ocupacgao instalada em 2019.
Ressaltamos que o HM Mario Degni possui distorgdo em seu indicador, uma vez que
existe superavaliagdo de seus leitos para atendimento de estipulacdo minima de
leitos previsto em portaria especifica do Ministério da Saude (Portaria 930/2012 do

Ministério da Saude).
b.3.3) Taxa de mortalidade

A taxa de mortalidade institucional se define pela relagao percentual entre o numero
de 6bitos na unidade apos 24 horas de entrada do paciente e o total de saidas da
unidade. O total de saidas considera as saidas de paciente de internagao por alta
(curado, melhorado ou inalterado), evaséo, transferéncia externa ou ébito (antes ou

apos 24 horas).

O critério de 24 horas ap6s a admissao do paciente ocorre para que haja suficiéncia
de uma acao terapéutica e possibilidade de responsabilizacdo do hospital. A taxa de
mortalidade institucional reflete a qualidade da atenc&o no hospital e varia segundo

perfil da demanda de cada instituicao.

332447.

O quadro 17 apresenta a taxa de mortalidade institucional dos hospitais da rede

municipal de saude. A avaliagdo dos indicadores dos hospitais Carmen Prudente,
Hospital Infantil Menino Jesus, Moyses Deutsch, Sdo Luiz Gonzaga e Vereador José
Storopolli restou prejudicada, uma vez que os dados nao foram fornecidos até o

encerramento deste trabalho.
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Quadro 17 - Taxa de mortalidade institucional (%)

. . e Var. %
Unidade hospitalar 2015 2016 2017 2018 2019 % 19/18
19/15

HM Alipio Correa Neto 2,9 3,1 3,0 3,3 3,4 17,2 3,0
HM Alexandre Zaio 3,9 3,2 1,9 2,8 55 41,0 96,4
HM Arthur Ribeiro de Saboya 3,4 3,8 4,8 4,3 3,6 59| (16,3)
HM Benedicto Montenegro 4.4 7,6 6,2 7,3 49 11,4 (32,9)
HM Carmen Prudente 2,3 2,2 2,2 2,3 Pre;j. Prej. Pre;j.
HM Dr. Carmino Caricchio 47 7,6 7,2 8,0 4.8 2,1| (40,0)
HM Fernando Mauro Pires da Rocha 4.8 4,2 3,9 3,5 49 2,1 40,0
HM Gilson de Cassia Marques de Carvalho - - - - Pre;j. Prej. Prej.
HM Ignacio Proenga de Gouvea 5,7 6,2 54 4.8 39| (31,6)| (18,8)
HM Infantil Menino Jesus 1,3 0,8 1,0 1,0 Pre;j. Prej. Prejg
HM Josanias Castanha Braga - - - - Pre;j. Prej. Prejg
HM José Soares Hungria 59 6,1 4,5 3,3 3,2 | (45,8) (3,0"E
HM Mario de Moraes Altenfelder Silva 0,5 0,6 0,4 0,6 0,6 20,0 O,Cg
HM Prof. Mario Degni 1,3 1,0 1,5 1,6 0,9 (30,8) (43,8§
HM Moyses Deutsch 2,3 2,8 2,5 2,9 Pre;j. Prej. Prej%
HM Sao Luiz Gonzaga 3,6 41 54 53 Prej. Prej. Prej‘:gi
HM Tide Setubal 3.4 25 2,8 2,8 57| 67.6| 103,&
HM Vereador José Storopolli 2,0 1,9 1,5 2,0 Pre;j. Pre;j. Pref,’:
HM Waldomiro de Paula 2,8 34 25 28 43| 536| 53&
Hospital do Servidor Publico Municipal 6,4 6,9 6,1 5,9 6,3 (1,6) 6,@

Fonte: AHM.

E desejavel que os hospitais apresentem taxas de mortalidades cada vez mais
baixas, no entanto, maiores taxas de mortalidade nao refletemm necessariamente

problemas na qualidade da assisténcia hospitalar, tendo em vista as diferencas entre

332447.

instituicbes em relagdo aos servigos disponibilizados bem como ao perfil de

complexidade clinica dos pacientes admitidos.

Destacam-se as reducbdes de mortalidade ocorridas, em 2019, no HM Carmino

Caricchio, HM Prof. Mario Degni e HM Benedicto Montenegro.

Os HM Alexandre Zaio, HM Fernando Mauro Pires da Rocha, HM Tide Setubal e HM
Waldomiro de Paula tiveram sua taxa de mortalidade institucional aumentadas em

proporgdes significativas no ultimo ano.
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c) Producgao de servigos

Os indicadores de producdo de servigos estabelecem o quantitativo ofertado dos
servigos da rede municipal de saude. Passamos a analisar indicadores de produgao

relevantes para a quantificagao dos principais servicos municipais de saude.
c.1) Consultas médicas por estabelecimento

O quadro 18 apresenta quantitativo de consultas médicas por tipo de
estabelecimento, de 2015 a 2019.

£
Quadro 18 - Consultas médicas por tipo de estabelecimento _E
Var. Var ‘7;9:3
Tipo de estabelecimento 2015 2016 2017 2018 2019 % 19/.18=
19/15 8

UBS 9.269.763 | 13.288.664 | 13.472.389 | 12.805.656 | 13.510.043 45,7 5,
AMA 12 horas 3.609.527 913.799 774.719 514.020 530.442 | (85,3) 3,%
AMA Especialidades 835.088 737.180 669.259 668.078 676.904 | (18,9) 1,3)]
el
AE Proprios 455.066 460.927 394.025 362.041 361.891 | (20,5) 0,§
Hospital Dia - RHC 651.302 831.412 962.608 972.175 998.648 53,3 2,§
(o1
RHC - Contratada/ Conveniada 259.687 381.217 520.627 630.773 307.541 18,4| (51,28

Fonte SMS (Ministério da Saude/DATASUS/Sistema de Informagdo Ambulatorial - SIA - PASP: Produgdo Ambulatorial Estado
Sé&o Paulo); Elaboragdo: CEInfo/GIA. Dados tabulados em 19.05.20. Dados Disponibilizados pelo Ministério da Saude em maio
de 2020, os mesmos podem ser reprocessados. A linha UBS, a partir de 2015, inclui os estabelecimentos AMA/UBS Integrada.

O aumento da producao das UBS de 2015 para 2016, se deu devido a inclusao da
producdo das unidades AMA/UBS Integrada na contagem de producdo das UBS.
Além disso, as UBSs (incluindo AMA/UBS Integrada), que eram 451 em 2015

aumentaram para 468 unidades em 2019, o que explica 0 aumento no periodo.

332447.

As AMAs 12 horas tiveram um declinio de produgao, principalmente de 2015 para

2016. O numero destas unidades na rede foi diminuido pela metade desde 2015.

Ja as unidades da Rede Hora Certa tiveram um aumento significativo dentre 2015 a
2019, aumentando, consequentemente, a produgao deste tipo de servigo. Por outro
lado, no ultimo ano, a produgao da contratada/conveniada da Rede Hora Certa foi

reduzida praticamente pela metade.
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c.2) Outros profissionais de saude
O quadro 19 apresenta os atendimentos realizados por profissionais da saude,
excluindo os médicos.
Quadro 19 - Atendimentos de profissionais da saude
Var. Var. %
Profissionais 2015 2016 2017 2018 2019 % o
19115 | 19118
Cirurgiao dentista 1.922.028 | 2.456.954| 2.189.905| 2.089.667 | 2.377.190| 23,7 138
Fonoaudidlogo 318.161 373.721| 415750| 363.497| 399.969| 257 10,0
Fisioterapeuta geral 358.432 405.822| 441.205| 403.414| 446.774| 246]| 107
Psicologo clinico 700.117 763.194| 786.351| 728.399| 832.097| 189 14,2
[ o
Terapeuta ocupacional 394.922 427.318 452.824 409.528 448.687 13,6 9,

Fonte: SMS (Ministério da Saude/DATASUS/Sistema de Informagao Ambulatorial - SIA - PASP, Produgdo Ambulatorial Estado
de Sao Paulo; Elaboragao: CEInfo/GIA. Dados tabulados em 19.05.20. Dados disponibilizados pelo Ministério da Saude em
maio de 2020, os mesmos podem ser reprocessados).

Os atendimentos dos profissionais de saude tém, no geral, aumentado desde 2015
em torno de 20,0%, o que evidencia uma maior alocagdo de recursos para a

disponibilizagao dos servigos de saude.
c.3) Exames de imagem e clinicos

O quadro 20 apresenta a produgao de exames de imagem e clinicos relevantes

realizados na rede municipal de saude.

Quadro 20 - Exames de imagem e clinicos

E CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida®n

. Var. % | Var. %Q| .

Procedimento 2015 2016 2017 2018 2019 19115 | 19/189 5
Diagnéstico em laboratério 38.789.468 | 41.654.696 | 40.092.963 | 43.539.688 | 44.564.706 14,9 Z,E §
clinico ol
Diagndstico por anatomia 641.411 676.128 673.612 637.899 574.969 | (10,4) (9,9§_
patoldgica e citopatoldgica °
Diagndstico por radiologia (sem | 2.929.550 3.128.484 | 3.142.153 3.200.768 | 3.257.630 11,2 1,8
mamografia) 2
Diagnéstico por mamografia 217.845 241.955 295.721 268.712 259.613 19,2 (3,4§
Diagnéstico por 1.129.604 1.250.709 | 1.811.129 1.867.182 | 1.967.844 74,2 5,
ultrassonografia
Diagnéstico por tomografia 154.248 173.501 235.887 243.638 293.591 90,3 20,
Diagndstico por endoscopia 117.219 121.885 156.741 167.005 178.168 52,0 6,

Fonte: SMS (Ministério da Saude/DATASUS/Sistema de Informagao Ambulatorial - SIA - PASP, Produgdo Ambulatorial Estado
de Sao Paulo; Elaboragdo: CEInfo/GIA. Dados tabulados em 19.05.20. Dados disponibilizados pelo Ministério da Saude em
maio de 2020, os mesmos podem ser reprocessados).

No periodo, houve aumento na producdo dos exames analisados, exceto o

diagndstico por anatomia patolégica e citopatologica. Os exames de
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ultrassonografia, tomografia e endoscopia aumentaram significativamente. Por outro
lado, o numero de exames de diagndstico por mamografia apresentou queda nos

anos de 2018 e 2019, com reducéao de 3,4% no ultimo ano.

Ressaltamos que, em 2019, contratos de gestdo com a Fundagao Instituto de
Pesquisa e Estudo de Diagnéstico por Imagem (FIDI) terminaram sua vigéncia, que
tinha como objeto fornecimento de exames de imagem através da parceria. Foi
firmado contrato administrativo, em 2019, com a prépria FIDI para fornecimento dos
exames de imagem. O contrato em questéo é o 036/2019/SMS-1/CONTRATOS.

c.4) Servigos hospitalares

O quadro 21 apresenta a producgao referente a internagdes, partos e cirurgias.

pode ser conferida em

Quadro 21 - Servicos hospitalares na rede municipal de salude

. S Var. % Var. % o
Procedimento | Natureza juridica 2015 2016 2017 2018 2019 19/15 19118 S
Administracdo publica | 158.785| 181.307| 182.620| 185.663| 183.936 15,8 (0,5
lE“t'd".‘des sem fins 91.009| 91.894| 89.271| 83062| 81285 (11.6) 218
~ ucrativos
Internagées Entidades
- 736 388 499 961 1.079 46,6 12
empresariais
Total 251.520 | 273.589| 272.390 | 269.686| 266.301 5,9 A,
Administracdo publica | 32.441| 37.403| 37.160| 41.315| 42.506 31,0 2
Intenacges | Cntidade sem fins 45836| 46.505| 44.135| 34.950| 38.055| (17,0) 8
. lucrativos
em leitos Entidades
cirdrgicos - 343 223 300 443 435 26,8 {,
empresariais
Total 78.620| 84.131| 81.595| 76.708| 80.996 3,0 58
Administracdo publica | 37.958| 39.291| 40.798| 41.058| 39.510 4,1 GGl
- " [y ]
Partos F”t'd"f‘des sem fins 15.261| 13.419| 12746| 12772| 13202|  (12,9) 492|A
ucrativos
Total 53.219| 52.710| 53.544| 53.830| 52.802 (0,8) 1,

Fonte: SMS (Ministério da Saude/DATASUS/Sistema de Informagao Hospitalar - SIH. Nota: selecionada AlH tipo 1, excluida as
de longa permanéncia. Elaboragdo: SMS-SP/CEInfo/Geréncia de Informagdo Assistencial). CNES passou a trabalhar
exclusivamente com a Natureza Juridica proveniente das informagbes do CNPJ na Receita Federal para identificar a
constituigdo juridico- administrativa dos estabelecimentos de saudde (Port. n° 1.319/SAS/MS/2014). A Tabela de Natureza
Juridica organiza estes codigos segundo cinco grandes categorias: Administragéo Publica; Entidades empresariais; Entidades
sem fins lucrativos; Pessoas fisicas e organizagdes internacionais; e Outras instituigbes extraterritoriais. Dados sujeitos a
atualizagéo tabulados em 20.05.20).

As internagdes em leitos cirurgicos e os partos n&o tiveram alteragdes significativas
quanto a sua produgdo. Ressaltamos que uma proporgédo significativa das

internagdes em leitos cirurgicos realizadas é feita por entidades sem fins lucrativos
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(os hospitais que sao gerenciados através de contrato de gestdo estao classificados

como administragcdo publica na metodologia utilizada neste item).

Quanto as internagdes, teve um pequeno aumento, considerando a produgdo de
2015. Ressaltamos que o HM Vila Santa Catarina - Dr. Gilson de Cassia Marques de
Carvalho foi inaugurado neste periodo e apresentou uma produgdo de cerca de
9.000 internagdes. Também foram inauguradas algumas unidades da HDRHC, como

a do Butanta e a de Sdo Mateus.
c.5) Atendimentos de urgéncia e emergéncia

O quadro 22 apresenta as consultas médicas de urgéncia e emergéncia por tipo de

estabelecimento e ano.

Quadro 22 - Atendimentos de urgéncia e emergéncia

Tipo de estabelecimento 2015 2016 2017 2018 2019 ‘4%’/1;/“ ‘239’/'12"‘“
AMA 24h 2.620.748 | 2.630.244 | .2.567.824 | 2.688.406 | 2.490.067 (5,0) (74P
Pronto Atendimento 448222| 518.468| 599.464| 663.601| 683.503 52,5 e
Pronto Socorro 1.580.771 | 1.524.473 | 1.820.747 | 1.755.742 | 1.506.273 (4,7) (14, ¥
Unidade de Pronto Atendimento 278.799 381.217 520.627 | 1.194.337 | 1.975.017 608,4 65,

Fonte: SMS (Ministério da Saude/DATASUS/Sistema de Informagao Ambulatorial - SIA- PASP: Produgdo Ambulatorial Estado
Sao Paulo. Elaboracéo: CEInfo/GIA. Dados tabulados em 19.05.20. Dados disponibilizados pelo Ministério da Saude em maio
de 2020, os mesmos podem ser reprocessados.

Os estabelecimentos AMA 24h e Pronto Socorro n&o tiveram variacées de produgao

significativas entre 2015 e 2019. Ja as unidades de pronto atendimento tiveram

alizado|e autenticado por OTAVIO DE CARVALHO™MOR
332447

crescimento de produgao no periodo. Em 2015, existiam 2 estabelecimentos UPA na 2
rede municipal; em 2019, o numero cresceu para 12. %

:
3.3. Responsaveis pelas areas auditadas r‘:,:
Nome Cargo RF 3
Edson Aparecido dos Santos Secretario Municipal de Saude 760.882.9 LE

4. Propostas de determinagao do exercicio

4.1. Adotar, na elaboracdo de novo Programa de Metas, parametros objetivos de

medigao dos instrumentos de planejamento a serem pactuados, com periodicidade
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no minimo anual, de forma a possibilitar o controle externo e social ao longo do seu

periodo de execugéao. (subitem 3.1.4.a) (SMS)

4.2. Apresente publicamente os resultados fisicos relativos ao Plano Plurianual, de
modo consolidado e ordenado (subitem 3.2.1). (SMS) (Reiteragdo da Determinagao
n°® 535 do Dialogo)

4.3. Passe a descrever todas as metas do programa de metas de maneira objetiva e
quantificavel, de modo a permitir o controle externo e social das ag¢des previstas
(subitem 3.1.4.a). (SMS)

4.4. Tornar efetivos o controle e a avaliacido dos Convénios da Saude, em relagao as
metas, aos resultados e as prestacbes de contas (subitem 3.2.1.a). (SMS)

(Reiteragao da Determinagao n°® 90 do Dialogo)

4.5. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Contratos de Gestdo (subitem

3.2.1.a). SMS) (Reiteracédo da Determinacao n°® 91 do Dialogo)
5. Sintese

A Prefeitura Municipal de Sao Paulo (PMSP) realiza as a¢des e servigos publicos de
saude municipal através da Secretaria Municipal de Saude (SMS), Autarquia
Hospitalar Municipal (AHM) e do Hospital do Servidor Publico Municipal (HSPM).

332447.

A SMS é o 6rgao da PMSP responsavel pela gestéo do Sistema Unico de Saude no

municipio. A AHM e o HSPM sé&o autarquias com vinculo com a SMS, sendo que a
AHM possui competéncia de gestdo hospitalar, principalmente nos hospitais da rede
municipal e o HSPM possui a gestdo do hospital destinado ao atendimento dos

servidores publicos municipais.

Sao utilizados para a oferta de servigos de saude no municipio, instrumentos de
contratualizagcdo e parceria firmados com diversas entidades. Destacam-se os
instrumentos de convénio e, principalmente, os contratos de gestdo. As dez
organizagbes sociais responsaveis pela gestdo de unidades de saude através de

contratos de gestao vigentes em 2019 eram:
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Associagcao Comunitaria Monte Azul;

Associacao Congregacao de Santa Catarina;

Associagao Paulista para o Desenvolvimento da Medicina — SPDM,;
Associagao Saude da Familia — ASF;

Casa de Saude Santa Marcelina;

Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Jodo Amorim — CEJAM,;

Fundagao do ABC — FUABC;

Instituto de Atencéo Basica e Avangada a Saude — IABAS;

Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés; e

Servigo Social da Construcao Civil do Estado de Sao Paulo — SECONCI.

A rede municipal de saude estava composta, em 2019, por 989 unidades de saude,
sendo que 468 eram Unidades Basicas de Saude (UBS), 20 hospitais municipais, 40
estabelecimentos de atengdo as urgéncias e emergéncias, 49 da rede de atencéao

especializada ambulatorial e 198 unidades de saude mental.

O grafico a seguir discrimina as unidades da rede municipal de saude.
Gréfico 5.1 - Unidades de saude da PMSP
UBS - Unidade Basica de Saude 468
Salde Mental 198
Especializada Ambulatorial 49

Urgéncias/Emergéncias 40

Saude Bucal 35

332447.

Reabilitagéo 33

DST/AIDS 26

HM - Hospital Municipal 20

Assisténcia Médica Ambulatorial (12h) 9

Outros 111

0 50 100 150 200 250 300 350 400 450

(&)
o

Matéria DOCREC 970/2021. Documento digitalizado e autenticado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em

https://splegisconsulta.saopaulo.sp.leg.br/Home/AbrirDocumento?plD

Fonte: CEInfo (SMS).

Outros estabelecimentos incluem: Servigo de Atengado Domiciliar (SAD), Unidade de Referéncia Saude do Idoso (URSI), Centro
de Referéncia Saude do Trabalhador (CRST), Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS), Unidade de Apoio
Diagnose e Terapia, Vigilancia em Salde, Casa do Parto, Casa SER, CREN e Centro de Controle Intoxicagao.
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O quadro de recursos humanos da rede municipal de saude contava com 84.721
funcionarios (dados de janeiro de 2019), tendo aumentado em cerca de 1.600
funcionarios. Destacam-se a AHM que possuia cerca de 15.000 funcionarios e o
HSPM com cerca de 3.000.

Fato relevante é que os funcionarios efetivos da SMS estdo sendo substituidos, ao
longo dos ultimos anos, por funcionarios contratados por Organizagdes Sociais de
Saude (OSS), evidenciando uma politica de utilizagdo de contratos de gestdo por
parte da SMS.

O grafico a seguir demonstra tal informacéo, apresentando o quantitativo dos
funcionarios efetivos vinculados a PMSP em comparagdao com os funcionarios

vinculados as OSS.

Grafico 5.2 - Evolucao de funcionarios efetivos da PMSP x vinculados as OSS
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Fonte: Relatério de Gestédo de Pessoas — SMS (Janeiro de 2020).

Quanto aos recursos orgamentarios relativos a Funcdo Saude, foram liquidados 10,8
bilhdes de reais em 2019. Em termos reais, significou um aumento de 5,8% de

liquidacdo em relacdo aos valores utilizados em 2018.

37

Matéria DOCREC 970/2021. Documento digitalizado e autenticado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em

https://splegisconsulta.saopaulo.sp.leg.br/Home/AbrirDocumento?plD



autuado por Otavio de Carvalho Moreira em 27/10/2021 14:54.:29.

fls. 39
Tribunal §
de Contasl |

DO MUNICiPIO DE SAO PAULO

A fonte de custeio dos recursos utilizados €, majoritariamente, do tesouro municipal
e de transferéncias federais, constituindo mais de 99,0% dos recursos. As outras
fontes de recursos sao transferéncias estaduais, alienagao de bens ativos e recursos

préprios da administracao indireta.

O grafico a seguir apresenta os valores percentuais de cada fonte para os recursos
da saude, em 2018 e 2019.

Gréfico 5.3 - Recursos financeiros da Funcao Saude por fonte de receita (2018 e 2019)

2018 2019

0,37% 0,23%

19,61% 23 07 %

00 - Tesour o Municipal
02 - Transferéncias Federais

mOutros

80,02% 76,70%

Fonte: Valores liquidados Sistema Abaco, acesso em 27.05.20.

Os orgaos que se utilizaram dos recursos em 2019 foram o Fundo Municipal de
Saude (9,0 bilhdes de reais), a Autarquia Hospitalar Municipal (1,5 bilhdes de reais)

e o Hospital do Servidor Publico Municipal (293,2 milhdes de reais).

332447.

Em relagdo aos instrumentos de planejamento utilizados na saude municipal,
destacamos dois: o Programa de Metas (PM) 2017-2020 e o Plano Plurianual (PPA)
2018-2021.

Quanto ao PM 2017-2020, houve uma reestruturacdo em 2019 do programa. Tal
reestruturagao resultou, em comparagao a primeira versao do programa de metas,
na manutencédo de 3 metas anteriores, 3 metas foram retiradas e uma foi ampliada.
Também existiam 88 linhas de agdo no programa de 2017 quanto a Fungdo Saude;
em 2019, 19 linhas de acéao ja haviam sido atingidas, 46 foram retiradas, 11 foram

mantidas, 2 foram ampliadas e 10 foram reduzidas.

38

Matéria DOCREC 970/2021. Documento digitalizado e autenticado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em

https://splegisconsulta.saopaulo.sp.leg.br/Home/AbrirDocumento?plD



autuado por Otavio de Carvalho Moreira em 27/10/2021 14:54.:29.

fls. 40
Tribunal §
de Contasl |

DO MUNICiPIO DE SAO PAULO

Os resultados do PM 2017-2020 foram os seguintes, com base em auditoria
realizada: o objetivo estratégico 26 nao foi cumprido; de 7 metas referentes a saude:
(a) 2 foram alcangadas, (b) 4 ndo foram alcangadas e (c) 1 nao foi possivel avaliar.

O grafico a seguir apresenta o resultado das iniciativas.

Grafico 5.4 - Resultado das iniciativas do PM 2017-2020 em 2019 (saude)

Ndo cumprida 10
Cumprida 8
Prejudicada 3

Sem avaliagdo 1
0 2 4 6 8 10 12
Fonte: Auditoria (e€TCM 001546/2020).

No PPA, a programacao orgamentaria para a Fungdo Saude é de R$ 42,2 bilhdes de
reais para o quadriénio de 2018-2021. Até o final de 2019, foi empenhado 50,9% do

total planejado.

Os dois principais programas de governo, inseridos no PPA 2018-2021 sdo o 3003

332447.

(Acoes e Servigos de Saude) e o0 3024 (Suporte Administrativo), que juntos somaram

mais de 99,0% dos recursos orcamentarios de 2019.

O programa 3024 se trata das despesas administrativas para a manutencédo das
operacoes de saude municipal, tendo sido empenhado cerca de 2,6 bilhdes de reais
para o programa, em 2019. O programa 3003 (Acbes e Servigo da Saude) é aquele
voltado para os projetos e atividades de servigcos de saude propriamente ditos, tendo

sido empenhado cerca de 8,6 bilhdes de reais para o programa.

As principais atividades do programa 3003, em 2019, foram a 2520 (manutengéao e

operacao para atendimento ambulatorial basico, de especialidades e de servigos
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auxiliares de diagndstico e terapia), a 2507 (manutencéo e operagao de hospitais) e
a 4113 (sistema municipal de regulagao, controle, avaliacdo e auditoria do SUS). Os
principais projetos do programa 3003, em 2019, foram o 9204 (Projeto de
reestruturacdo e qualificagcdo das redes assistenciais da cidade de Sao Paulo -
Avancga Saude SP), o 1512 (Construgao de Unidades de Pronto Atendimento - UPA)

e 0 1509 (Ampliacao, reforma e requalificacdo de Unidades Basicas de Saude).

As atividades representaram, em termos orgamentarios, 93,2% dos recursos do

programa 3003.

Nao foram fornecidos dados sobre a execucao fisica alcangada em 2019 em relacao
a prevista no PPA 2018-2021 e tampouco divulgado no portal de Prestagdo de
Contas Publicas dos instrumentos orgamentarios da PMSP o monitoramento do

exercicio.

Parcela significativa dos recursos do programa 3003 sdo destinadas as parcerias
com entidades sem fins lucrativos, com destaque para os contratos de gestao,
principalmente, e para os convénios. Esses instrumentos, apesar de sua importancia
na area da saude municipal, possuem sérias falhas em seu sistema de controle,
como um sistema de informacdes deficiente ou inexistente e a falta de recursos

humanos alocados no controle dos instrumentos de parceria e em sua regularidade.

Em relagdo aos indicadores de desempenho da Funcdo Saude, servem para

332447.

fornecer um panorama da qualidade dos servicos de saude da rede municipal.

A LM n° 14.173/2006 estabeleceu indicadores de desempenho que deverao ser,
obrigatoriamente, aferidos pela PMSP e disponibilizados publicamente. O artigo 8°
da LM n°® 14.173/2006 enumera os seguintes indicadores: (1) nivel de exames
preventivos de saude (adulto e infantil); (2) tempo médio de atendimento para
consultas (adulto e infantil); (3) tempo médio de atendimento para analises clinicas
(adulto e infantil); (4) tempo médio de atendimento para outros procedimentos
(adulto e infantil); (5) tempo médio para a realizacdo de procedimentos de alta

complexidade; (6) numero de criangas vacinadas. O DM n° 57.087/2016 instituiu o
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Observatorio de Indicadores, e em seu artigo 2°, inciso lll, prevé que na plataforma
deve ser feita a consolidagdo e divulgacdo dos indicadores previstos na LM n°
14.173/2006.

Em auditoria realizada em 2020, que avaliou amostra de indicadores disponiveis no
portal Observa Sampa: foi verificado que os indicadores descritos pela Lei n°

14.173/2006 estavam atualizados até 2018, alguns somente até 2017.

Em relagdo aos indicadores de atengao basica, destaca-se que existiam 1.412
equipes completas no municipio em 2019 e 124 incompletas. A quantidade de
equipes ESF aumentou substancialmente nos ultimos quatros anos (12,1%). Ha que
se destacar, porém, que o numero de equipes incompletas cresceu 53,1% no ultimo

ano.

A taxa de cobertura da ESF aumentou no ultimo ano para 40,6%, sendo que estava
em 35,4% em 2016.

Ainda, o tempo médio de atendimento na atengdo basica ndo variou de forma
consideravel, se mantendo no patamar de 25 a 30 dias, sendo que o tempo médio

de atendimento para adultos € um pouco mais elevado do que os das criangas.

Destacamos, que em procedimento de auditoria realizado em 2019, foi constatada a

existéncia de unidades de atencao basica que possuiam agenda fechada devido a

332447.

demanda superior a oferta de servigcos. Ainda, foram constatadas divergéncias na

classificagdo de dados no modulo do sistema da SMS que trata da atencao basica
(médulo Agenda Local do SIGA-Saude), deficiéncias na estimativa da demanda
reprimida, indices de perda primaria e secundaria acima das metas estabelecidas e

tempo médio entre o agendamento e a consulta com erros de processamento.

Ainda quanto aos indicadores de atengdo basica, a perda primaria (relagado entre
vagas ocupadas e vagas disponibilizadas, serve para medigdo da ociosidade da
oferta dos servicos de saude) se encontrava em 14,0% em 2019, o que foi uma

diminuicado comparada com os quatro anos anteriores. A perda secundaria (relagcéo
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entre pacientes agendados e ndo atendidos), teve uma leve queda no periodo de
2016 a 2019, estando em 26,2% em 2019.

Em relagcdo a atencao especializada, é utilizado um maodulo proprio de sistema para
agendamento, denominado médulo Agenda Regulada do SIGA-Saude. Ao longo de
2019, a fila de espera do modulo Agenda Regulada, utilizada para aguardar
posterior agendamento na agenda regulada, diminuiu em cerca de 100.000

solicitagdes.

Verificamos que a Coordenadoria de Regulagdo do SUS da SMS implementou novo
sistema, utilizando o Power Bl, e que, portanto, ndo dispunha de registros relativos
ao tamanho da fila de espera anteriores a margo de 2018. Assim, a proépria
Coordenadoria de Regulagdo do SUS entende que dados mais antigos nao podem

ser utilizados.

O numero de solicitacbes na fila de espera do SIGA-Saude, para a atencao
especializada (consultas, exames e cirurgias) era de cerca de 1,3 milhdo no em
outubro de 2019, conforme grafico a seguir.

Grafico 5.5 - Tamanho total da fila de espera - janeiro de 2019 a outubro de 2019 (em quantidade de
solicitacdes)
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Fonte: SMS - eTCM 018111/2019.

Quanto aos indicadores relacionados a atengdo hospitalar, destacaram-se, na
analise, as altas taxas de ocupacao instalada dos hospitais Fernando Mauro Pires

da Rocha, Alipio Correa Neto e Arthur Ribeiro de Saboya.
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Enquanto os hospitais Carmino Caricchio, Prof. Mario Degni e Benedicto
Montenegro apresentaram queda da taxa de mortalidade, os hospitais Alexandre
Zaio, Fernando Mauro Pires da Rocha, Tide Setubal e Waldomiro de Paula tiveram

taxa de mortalidade institucional aumentada em 2019.

A respeito dos indicadores de producdo, entre 2015 a 2019, houve aumento
principalmente das consultas médicas prestadas por Unidades Basicas de Saude e
Hospitais Dia da Rede Hora Certa, enquanto que houve declinio de produgao nas

consultas em AMAs 12 horas.

O atendimento de outros profissionais de saude aumentou cerca de 20,0% em todas
as especialidades no periodo de cinco anos. Os outros profissionais de saude
considerados foram o cirurgido dentista, fonoaudiélogo, psicélogo clinico e terapeuta

ocupacional.

A produgdo de exames (de imagem e clinicos) aumentou principalmente para os
exames de ultrassonografia, tomografia e endoscopia. O exame de diagnostico por
anatomia patolégica e citopatolégica sofreu redugcdo no ultimo ano em cerca de
10,0%. Por outro lado, o numero de exames de diagndstico por mamografia

apresentou queda nos anos de 2018 e 2019, com reducao de 3,4% no ultimo ano.

Em relagdo a produgao de servigos hospitalares, os partos e internagdes em leitos

cirurgicos se mantiveram estaveis durante o periodo dos ultimos cinco anos. As

332447.

internagbes aumentaram em cerca de 15.000, bastante devido a construgdo do

Hospital Municipal Vila Santa Catarina, que apresentou cerca de 9.000 internagdes
no ano de 2019 e da inauguragao de algumas unidades de Hospital Dia da Rede
Hora Certa.

Em relagdo a producdo de servicos de urgéncia e emergéncia, destaca-se o
crescimento em atendimentos de Unidades de Pronto Atendimento, enquanto os
servigos de AMA 24h e Pronto Socorro se mantiveram estaveis ao longo dos ultimos

quatro anos.
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Indubitavelmente a fungdo Saude é de extrema relevancia no municipio, uma vez
que trata de direito fundamental dos cidadaos, utilizando cerca de 10 bilhdes de
reais ao ano para sua operacionalizacdo. Aspectos importantes sdo necessarios de
se ressaltar, como as falhas nos controles internos nas parcerias da SMS, com
destaque para os contratos de gestdo e convénios, uma fila de espera consideravel
quanto aos procedimentos da atencdo especializada e falhas em sistemas de
informagao utilizados pela SMS. Em conta, também, esta a falta de transparéncia
existente em algumas informagdes da SMS, como a falta de divulgagéo no portal de
Prestacdo de Contas Publicas dos instrumentos orcamentarios da PMSP do
monitoramento do exercicio, dificultando o controle social por parte da populagao, e
as falhas de planejamento, com a escolha de indicadores imprecisos, além da falta
de periodicidade mais curta para metas. Tais consideracbes demonstram a
necessidade de gestao eficiente e eficaz da area e que ainda ha largo espaco para

que sejam melhorados os servigos de saude da rede municipal.

Em 15.06.2019

BRUNO WALLACE SOARES DA SILVA FRANCISCO SCATOLLIN FILHO
Agente de Fiscalizagao Agente de Fiscalizagao
RAiISSA BRANCO GRIZZE MARIA CLARA W. TANABE
Agente de Fiscalizagao Supervisora de Equipes de

Fiscalizagao e Controle 8

332447.

De acordo, De acordo,
LUCY APARECIDA DANTAS MINEIRO LiVIO MARIO FORNAZIERI
Coordenadora Chefe de Fiscalizagao e Subsecretario de Fiscalizagao e
Controle IV Controle
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II - RELATORIO E VOTO ENGLOBADOS DO CONSELHEIRO EDUARDO TUMA -
RELATOR

1) Do TC 6499/2020

Processo eTCM n°: 6499/2020
Interessados: Prefeitura do Municipio de Sao Paulo (PMSP) e Secretaria Municipal de Saude (SMS).

Objeto: Funcao de Governo - Fungao Saude - exercicio 2019.
Objetivo: Avaliar a fungao governo com base nos resultados alcangados.
Responsavel's: Edson Aparecido dos Santos — Secretario Municipal de Saude.
Relator: Conselheiro Eduardo Tuma.
Revisor: Conselheiro Mauricio Faria.

RELATORIO

Cuida o presente de Auditoria Programada da Fung¢do de Governo — Saude, referente ao exercicio de
2019. O relatério da Auditoria, em 15/06/2019, apresentou a seguinte sintese (item 5 do relatério-peca
4):
"A Prefeitura Municipal de Sdo Paulo (PMSP) realiza as agbes e servigos publicos de satide municipal através da
Secretaria Municipal de Saude (SMS), Autarquia Hospitalar Municipal (AHM) e do Hospital do Servidor Publico
Municipal (HSPM).
A SMS é o 6rgdo da PMSP responséavel pela gestdo do Sistema Unico de Satide no municipio. A AHM e o HSPM
sdo autarquias com vinculo com a SMS, sendo que a AHM possui competéncia de gestdo hospitalar,
principalmente nos hospitais da rede municipal e o HSPM possui a gestdo do hospital destinado ao atendimento
dos servidores publicos municipais.
S&o utilizados para a oferta de servicos de saude no municipio, instrumentos de contratualizacdo e parceria
firmados com diversas entidades. Destacam-se os instrumentos de convénio e, principalmente, os contratos de
gestdo. As dez organizagbes sociais responsaveis pela gestdo de unidades de saude através de contratos de
gestéo vigentes em 2019 eram:
» Associagdo Comunitaria Monte Azul;
» Associagdo Congregagdo de Santa Catarina;
* Associagédo Paulista para o Desenvolvimento da Medicina — SPDM;
* Associagdo Saude da Familia — ASF;
*» Casa de Saude Santa Marcelina;
* Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Jodo Amorim — CEJAM;
* Fundagéo do ABC — FUABC;
* Instituto de Atengdo Basica e Avangada a Saude — IABAS;
* Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés; e
« Servigo Social da Construgdo Civil do Estado de Sao Paulo — SECONCI.
A rede municipal de saude estava composta, em 2019, por 989 unidades de saude, sendo que 468 eram Unidades
Basicas de Saude (UBS), 20 hospitais municipais, 40 estabelecimentos de atencdo as urgéncias e emergéncias, 49
da rede de atengdo especializada ambulatorial e 198 unidades de satide mental.
()
O quadro de recursos humanos da rede municipal de satide contava com 84.721 funcionarios (dados de janeiro de
2019), tendo aumentado em cerca de 1.600 funcionérios. Destacam-se a AHM que possuia cerca de 15.000
funcionarios e o HSPM com cerca de 3.000
Fato relevante é que os funcionarios efetivos da SMS estdo sendo substituidos, ao longo dos ultimos anos, por
funcionarios contratados por Organizagbes Sociais de Saude (OSS), evidenciando uma politica de utilizagdo de
contratos de gestéo por parte da SMS.
()
Quanto aos recursos orgamentarios relativos a Fungdo Saude, foram liquidados 10,8 bilhGes de reais em 2019. Em
termos reais, significou um aumento de 5,8% de liquidagao em relagdo aos valores utilizados em 2018.
A fonte de custeio dos recursos utilizados é, majoritariamente, do tesouro municipal e de transferéncias federais,
constituindo mais de 99,0% dos recursos. As outras fontes de recursos séo transferéncias estaduais, alienagéo de
bens ativos e recursos proprios da administragao indireta.
O gréfico a seguir apresenta os valores percentuais de cada fonte para os recursos da saude, em 2018 e 2019.

332447.

3.3. Responsaveis pelas areas auditadas

Nome Cargo RF
13 | Edsen Aparecide dos Santos Secretario Municipal de Salide 760.882.9
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Grafico 5.3 - Recursos financeiros da Fung&o Saude por fonte de receita (2018 e 2019)
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Fonte: Vailores liquidados Sistema Abaco, acesso em 27.05 20

Os 6rgéos que se utilizaram dos recursos em 2019 foram o Fundo Municipal de Saude (9,0 bilhbes de reais), a
Autarquia Hospitalar Municipal (1,5 bilhGes de reais) e o Hospital do Servidor Publico Municipal (293,2 milhées de
reais).

Em relagédo aos instrumentos de planejamento utilizados na satde municipal, destacamos dois: o Programa de
Metas (PM) 2017-2020 e o Plano Plurianual (PPA) 2018-2021.

Quanto ao PM 2017-2020, houve uma reestruturacdo em 2019 do programa. Tal reestruturacdo resultou, em
comparagdo a primeira versdo do programa de metas, na manutengdo de 3 metas anteriores, 3 metas foram
retiradas e uma foi ampliada. Também existiam 88 linhas de agdo no programa de 2017 quanto a Fungdo Saude;
em 2019, 19 linhas de agao ja haviam sido atingidas, 46 foram retiradas, 11 foram mantidas, 2 foram ampliadas e
10 foram reduzidas.

Os resultados do PM 2017-2020 foram os seguintes, com base em auditoria realizada: o objetivo estratégico 26
né&o foi cumprido; de 7 metas referentes a saude: (a) 2 foram alcangadas, (b) 4 ndo foram alcancadas e (c) 1 ndo
foi possivel avaliar. O grafico a seguir apresenta o resultado das iniciativas.

Gréfico 5.4 - Resultado das iniciativas do PM 2017-2020 em 2018 (salde)
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No PPA, a programagdo orgamentaria para a Fungdo Salde é de R$ 42,2 bilhées de reais para o quadriénio de
2018-2021. Até o final de 2019, foi empenhado 50,9% do total planejado.

Os dois principais programas de governo, inseridos no PPA 2018-2021 s&do o 3003 (Agbes e Servigos de Saude) e
0 3024 (Suporte Administrativo), que juntos somaram mais de 99,0% dos recursos orgamentarios de 2019.

O programa 3024 se trata das despesas administrativas para a manutengdo das operagées de saude municipal,
tendo sido empenhado cerca de 2,6 bilhbes de reais para o programa, em 2019. O programa 3003 (Acbes e
Servigo da Saude) é aquele voltado para os projetos e atividades de servigos de saude propriamente ditos, tendo
sido empenhado cerca de 8,6 bilhbes de reais para o programa.

As principais atividades do programa 3003, em 2019, foram a 2520 (manutengcéo e operagdo para atendimento
ambulatorial basico, de especialidades e de servigos auxiliares de diagndstico e terapia), a 25607 (manutengéo e
operagdo de hospitais) e a 4113 (sistema municipal de regulagdo, controle, avaliagdo e auditoria do SUS). Os
principais projetos do programa 3003, em 2019, foram o 9204 (Projeto de reestruturacédo e qualificacdo das redes
assistenciais da cidade de S&o Paulo - Avangca Saude SP), o 1512 (Constru¢do de Unidades de Pronto
Atendimento - UPA) e o 1509 (Ampliagao, reforma e requalificagao de Unidades Basicas de Saude).

As atividades representaram, em termos orgamentarios, 93,2% dos recursos do programa 3003.

Né&o foram fornecidos dados sobre a execugéo fisica alcancada em 2019 em relagdo a prevista no PPA 2018-2021
e tampouco divulgado no portal de Prestagdo de Contas Publicas dos instrumentos orgamentarios da PMSP o
monitoramento do exercicio.

Parcela significativa dos recursos do programa 3003 sdo destinadas as parcerias com entidades sem fins
lucrativos, com destaque para os contratos de gestao, principalmente, e para os convénios. Esses instrumentos,
apesar de sua importancia na area da saude municipal, possuem sérias falhas em seu sistema de controle, como
um sistema de informagbes deficiente ou inexistente e a falta de recursos humanos alocados no controle dos
instrumentos de parceria e em sua regularidade.

Em relagéo aos indicadores de desempenho da Fungao Saude, servem para fornecer um panorama da qualidade
dos servigos de salide da rede municipal.

A LM n° 14.173/2006 estabeleceu indicadores de desempenho que deverdo ser, obrigatoriamente, aferidos pela
PMSP e disponibilizados publicamente. O artigo 8° da LM n° 14.173/2006 enumera os seguintes indicadores: (1)
nivel de exames preventivos de satde (adulto e infantil); (2) tempo médio de atendimento para consultas (adulto e

332447.
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infantil); (3) tempo médio de atendimento para andlises clinicas (adulto e infantil); (4) tempo médio de atendimento
para outros procedimentos (adulto e infantil); (5) tempo médio para a realizagdo de procedimentos de alta
complexidade; (6) nimero de criangas vacinadas. O DM n° 57.087/2016 instituiu o Observatério de Indicadores, e
em seu artigo 2° inciso Ill, prevé que na plataforma deve ser feita a consolidagao e divulgagdo dos indicadores
previstos na LM n° 14.173/2006.

Em auditoria realizada em 2020, que avaliou amostra de indicadores disponiveis no portal Observa Sampa, foi
verificado que os indicadores descritos pela Lei n° 14.173/2006 estavam atualizados até 2018, alguns somente até
2017.

Em relagdo aos indicadores de atengdo basica, destaca-se que existiam 1.412 equipes completas no municipio em
2019 e 124 incompletas. A quantidade de equipes ESF [Equipe Saude da Familia] aumentou substancialmente nos
ultimos quatros anos (12,1%). Ha que se destacar, porém, que o numero de equipes incompletas cresceu 53,1%
no ultimo ano.

A taxa de cobertura da ESF aumentou no Ultimo ano para 40,6%, sendo que estava em 35,4% em 2016.

Ainda, o tempo médio de atendimento na atencdo basica ndo variou de forma consideravel, se mantendo no
patamar de 25 a 30 dias, sendo que o tempo médio de atendimento para adultos é um pouco mais elevado do que
0s das criangas.

Destacamos, que em procedimento de auditoria realizado em 2019, foi constatada a existéncia de unidades de
atengdo basica que possuiam agenda fechada devido a demanda superior a oferta de servigos. Ainda, foram
constatadas divergéncias na classificagdo de dados no médulo do sistema da SMS que trata da atengdo basica
(médulo Agenda Local do SIGA-Saude), deficiéncias na estimativa da demanda reprimida, indices de perda
primaria e secundaria acima das metas estabelecidas e tempo médio entre o agendamento e a consulta com erros
de processamento.

Ainda quanto aos indicadores de atencdo basica, a perda primaria (relagdo entre vagas ocupadas e vagas
disponibilizadas, serve para medigao da ociosidade da oferta dos servigos de saude) se encontrava em 14,0% em
2019, o que foi uma diminuicdo comparada com os quatro anos anteriores. A perda secundaria (relacao entre
pacientes agendados e ndo atendidos), teve uma leve queda no periodo de 2016 a 2019, estando em 26,2% em
2019.

Em relacdo a atencéo especializada, é utilizado um médulo proprio de sistema para agendamento, denominado
moédulo Agenda Regulada do SIGA-Saude. Ao longo de 2019, a fila de espera do médulo Agenda Regulada,
utilizada para aguardar posterior agendamento na agenda regulada, diminuiu em cerca de 100.000 solicitagées.
Verificamos que a Coordenadoria de Regulagdo do SUS da SMS implementou novo sistema, utilizando o Power B,
e que, portanto, ndo dispunha de registros relativos ao tamanho da fila de espera anteriores a margo de 2018.
Assim, a prépria Coordenadoria de Regulagao do SUS entende que dados mais antigos ndo podem ser utilizados.
O numero de solicitagbes na fila de espera do SIGA-Saude, para a atencdo especializada (consultas, exames e
cirurgias) era de cerca de 1,3 milhdo no em outubro de 2019, conforme gréfico a seguir.

GrEfico 5.5 - Tamanho fo@l da iz de espera - j[anedm de 2012 3 oulcbe ge 2019 (em quaniidade de
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Quanto aos indicadores relacionados a atengdo hospitalar, destacaram-se, na analise, as altas taxas de ocupagao
instalada dos hospitais Fernando Mauro Pires da Rocha, Alipio Correa Neto e Arthur Ribeiro de Saboya.

Enquanto os hospitais Carmino Caricchio, Prof. Mario Degni e Benedicto Montenegro apresentaram queda da taxa
de mortalidade, os hospitais Alexandre Zaio, Fernando Mauro Pires da Rocha, Tide Setubal e Waldomiro de Paula
tiveram taxa de mortalidade institucional aumentada em 2019.

A respeito dos indicadores de produgéo, entre 2015 a 2019, houve aumento principalmente das consultas médicas
prestadas por Unidades Basicas de Saude e Hospitais Dia da Rede Hora Certa, enquanto que houve declinio de
produg¢édo nas consultas em AMAs 12 horas.

O atendimento de outros profissionais de satde aumentou cerca de 20,0% em todas as especialidades no periodo
de cinco anos. Os outros profissionais de satide considerados foram o cirurgiao dentista, fonoaudiélogo, psicélogo
clinico e terapeuta ocupacional.

A produgdo de exames (de imagem e clinicos) aumentou principalmente para os exames de ultrassonografia,
tomografia e endoscopia. O exame de diagnéstico por anatomia patolégica e citopatolégica sofreu redugdo no
ultimo ano em cerca de 10,0%. Por outro lado, o numero de exames de diagndstico por mamografia apresentou
queda nos anos de 2018 e 2019, com redugéo de 3,4% no ultimo ano.
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Em relacdo a produgdo de servigos hospitalares, os partos e internacbes em leitos cirurgicos se mantiveram
estaveis durante o periodo dos ultimos cinco anos. As internagbes aumentaram em cerca de 15.000, bastante
devido a construgdo do Hospital Municipal Vila Santa Catarina, que apresentou cerca de 9.000 internagdes no ano
de 2019 e da inauguragéo de algumas unidades de Hospital Dia da Rede Hora Certa.

Em relagéo a produgédo de servicos de urgéncia e emergéncia, destaca-se o crescimento em atendimentos de
Unidades de Pronto Atendimento, enquanto os servicos de AMA 24h e Pronto Socorro se mantiveram estaveis ao
longo dos dltimos quatro anos.

Indubitavelmente a fungdo Saude é de extrema relevancia no municipio, uma vez que trata de direito fundamental
dos cidadaos, utilizando cerca de 10 bilhGes de reais ao ano para sua operacionalizagdo. Aspectos importantes sédo
necessarios de se ressaltar, como as falhas nos controles internos nas parcerias da SMS, com destaque para os
contratos de gestao e convénios, uma fila de espera consideravel quanto aos procedimentos da atengdo
especializada e falhas em sistemas de informagdo utilizados pela SMS. Em conta, também, esta a falta de
transparéncia existente em algumas informagées da SMS, como a falta de divulgagdo no portal de Prestagdo de
Contas Publicas dos instrumentos orgamentarios da PMSP do monitoramento do exercicio, dificultando o controle
social por parte da populagao e as falhas de planejamento, com a escolha de indicadores imprecisos, além da falta
de periodicidade mais curta para metas. Tais consideragbes demonstram a necessidade de gestdo eficiente e
eficaz da area e que ainda ha largo espago para que sejam melhorados os servigos de saude da rede municipal.”

A Auditoria também apresentou as seguintes Propostas de Determinagdo do Exercicio (item 4 do
relatério - peca 4):
"4. Propostas de determinacao do exercicio
4.1. Adotar, na elaboragdo de novo Programa de Metas, pardmetros objetivos de medigdo dos instrumentos de
planejamento a serem pactuados, com periodicidade no minimo anual, de forma a possibilitar o controle externo e
social ao longo do seu periodo de execugéo. (subitem 3.1.4.a) (SMS)
4.2. Apresente publicamente os resultados fisicos relativos ao Plano Plurianual, de modo consolidado e ordenado
(subitem 3.2.1). (SMS) (Reiteragdo da Determinagao n° 535 do Dialogo)
4.3. Passe a descrever todas as metas do programa de metas de maneira objetiva e quantificavel, de modo a
permitir o controle externo e social das agées previstas (subitem 3.1.4.a). (SMS)
4.4. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Convénios da Sautide, em relagcdo as metas, aos resultados e as
prestagbes de contas (subitem 3.2.1.a). (SMS) (Reiteragdo da Determinagéo n° 90 do Dialogo)
4.5. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Contratos de Gestao (subitem 3.2.1.a).(SMS) (Reiteracao da
Determinagéo n° 91 do Diélogo)."

A Secretaria Municipal de Saude (SMS) foi oficiada em julho/2020 (pegas 7 e 8) deixou transcorrer in
albis o prazo para manifestagéo (pega 15). Entretanto, conforme peca 32, a Secretaria Municipal de
Saude (SMS) encaminhou em novembro/2020 (fora do prazo regimental), documentagdo nos seguintes
termos:

"Em resposta aos documentos SEI n° 030718228 e 035497380 e objetivando o pleno atendimento ao Oficio SSG-
GAB 8677/2020 (...) do Tribunal de Contas do Municipio de Sédo Paulo, esta Assessoria de Planejamento informa:
1) O Oficio 8677/2020 versa sobre os comentarios e consideragbes constantes nas pecas 04 e 05 dos
autos do Relatério de Auditoria Programada da Fungdo Governo — Saude, Exercicio de 2019, elaborado
pela Subsecretaria de Fiscalizagdo e Controle/TCM, encaminhados a esta Secretaria, ao qual acusamos
recibo e ciéncia.
2) Em relagéo as propostas de determinagdo do exercicio 4.1, 4.2 e 4.3, que competem a esta Assessoria:

2.1) Expressamos nossa concordancia em relagdo a adogdo de pardmetros objetivos de medigcdo das
pactuagdes no ambito do Programa de Metas. Entretanto, cabe ressaltar que o processo de elaboragdo
e a definicdo das diretrizes que norteiam o instrumento de planejamento do Programa de Metas da
Prefeitura, o que inclui a proposta metodolégica e a natureza dos indicadores a serem adotados
(indicadores de processo, de resultado ou de impacto), competem atualmente a Secretaria de Governo
Municipal (SGM). Esta determinagédo é oportuna, visto que no exercicio 2021 iniciaremos novo ciclo de
planejamento do Programa de Metas municipal, havendo a oportunidade de recomendar a Secretaria
responsavel maior objetividade nos pardmetros, o que facilita ndo s6 o trabalho do controle externo,
mas também o monitoramento dos 6rgdos diretamente responsaveis pela implementagao das politicas
publicas.

2.2) Conforme ja manifesto no processo SEI! n° 6018.2019/0035431-9, referente ao Relatério de
Auditoria Programada da Fungéo de Governo Satde do exercicio 2018, o Decreto Municipal n° 58.030,
de 12 de dezembro de 2017, atribui a Secretaria Municipal da Fazenda a competéncia para elaborar e
estabelecer metodologias de monitoramento das agbes vinculadas ao Plano Plurianual (PPA), o que
implica justamente consolidar, ordenar e publicizar os resultados do PPA do Municipio de S&o Paulo.
Assim, cumpre reconhecer que a iniciativa de consolidagdo dos resultados anuais do PPA de forma
ordenada é atribuicdo da Secretaria Municipal da Fazenda.

Né&o obstante a competéncia para a publicagdo dos resultados do instrumento de planejamento,
informa-se que os resultados fisicos relativos ao Plano Plurianual foram por esta pasta devidamente
[sic] encaminhados a Secretaria Municipal da Fazenda (processo SEI! n° 6017.2020/0036684-4) e
encontram-se publicados em Monitoramento PPA 2018 - 2021: Monitoramento PPA 2019 .

2.3) Como ja mencionado, as consideragées relativas a diretrizes metodolégicas quanto a elaboragdo
de metas e indicadores, no que diz respeito a sua abrangéncia e teor quanto a sua objetividade devem
ser direcionadas ao 6rgédo diretamente responsavel pela condugao do processo. A Secretaria Municipal
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de Saude, bem como todas as demais secretarias, seguem as diretrizes metodolégicas emanadas pela
Secretaria responsavel pelo instrumento de planejamento Programa de Metas, atualmente a Secretaria

de Governo Municipal".

A Assessoria Juridica de Controle Externo-AJCE (pecgas 22 e 23) manifestou-se em 09 e 10/11/2020, no
sentido de que:

"Tendo em vista a natureza da fiscalizagéo e as constatagbes consignadas, entendo prescindivel analisar juridicamente
as questdes e, por tal razéo, destaco o trabalho do Orgéo Técnico por seus préprios fundamentos.

Considerando, ainda, a inércia da Origem, parece-me que ndo haveria o que rever no Relatério da Auditoria, que ora
acompanho.

Sendo assim, entendo que os objetivos da Auditoria Programada foram cumpridos, podendo o presente ser submetido
(...) para conhecimento e deliberagdo, sem prejuizo das recomendagbes e determinagbes que forem tidas como

pertinentes. "

A Assessoria da Secretaria Geral (pega 30), em 27/11/2020, assim dispds:
"Tratam os autos de auditoria programada cujo objetivo é avaliar a fungdo de governo Salide com base nos resultados
alcangados no exercicio de 2019.
A Subsecretaria de Fiscalizagdo e Controle analisou as despesas sob o enfoque dos recursos orgamentarios e
financeiros, das metas previstas nos instrumentos de planejamento e dos indicadores de desempenho. Como
resultado, consignou no relatorio & peca 04 constatag6es e propostas de determinagdes sobre o objeto auditado.
A Secretaria Municipal da Saude foi oficiada (pecas 07/08) e deixou transcorrer in albis o prazo para manifestagao,
conforme certificado a pega 15.
A Assessoria Juridica de Controle Externo acompanhou o relatério da SFC e submeteu os autos ao Nobre Relator,
concluindo que os objetivos da auditoria foram cumpridos (pegas 22/23).
A Procuradoria da Fazenda Municipal requereu o conhecimento e registro da auditoria, com as recomendagbes
cabiveis (peca 26).
E a sintese.
Conforme detalhado no relatério de auditoria, as agdes e servigos publicos de saude do Municipio de Sao Paulo sao
realizados por meio da Secretaria Municipal de Saude, Autarquia Hospitalar Municipal e do Hospital do Servidor
Pudblico Municipal, que possuem atribuicbes especificas. No total sdo 989 unidades realizando os servigos no
Municipio, geridas de forma direta ou através de organizagdes sociais, por meio de convénios e contratos.
No exercicio, os valores liquidados na fungéo atingiram R$ 10,8 bilhées, representando aumento nominal de 10,5% e
real de 5,8% em relagéo ao exercicio anterior.
No que se refere aos instrumentos de planejamento, foram destacados os resultados do Programa de Metas (PM)
2017-2020 e do Plano Plurianual (PPA) 2018-2021.
Das sete metas previstas no Programa de Metas, duas foram cumpridas. A Auditoria apontou que a auséncia de metas
parciais (semestrais e anuais) prejudica a avaliagdo do andamento do referido programa.
Quanto ao PPA, 50,9% do total planejado havia sido empenhado até o final de 2019, cabendo registrar que nao foram
apresentados, pela SMS, dados sobre a execugéo fisica atingida no exercicio. A Auditoria alertou para a necessidade
de divulgagédo dos resultados no portal de Prestagdo de Contas Publicas.
Outro ponto trata das falhas no sistema de controle dos recursos destinados as parcerias com entidades sem fins
lucrativos, notadamente contratos de gestdo e convénios, que representam 52,3% da fungéo Saude.
Quanto aos indicadores de desempenho previstos na Lei Municipal n°® 14.173/06, que servem para apresentar o
panorama da qualidade dos servigos oferecidos, a Auditoria destacou aumentos na taxa de cobertura das Equipes da
Saude da Familia, na produgdo de exames de imagem e clinicos e nos atendimentos de servico de urgéncia e
emergéncia em Unidades de Pronto Atendimento.
Por outro lado, foram constatadas divergéncias na classificacdo de dados do médulo Agenda Local do SIGA-Saude,
sistema que trata da atengdo basica, deficiéncias na estimativa da demanda reprimida e indicadores acima de metas
estabelecidas. Houve destaque para a fila de espera dos procedimentos de atengao especializada (consultas, exames
e cirurgias) que, em outubro de 2019, era de 1,3 milh&o.
O relatorio de auditoria evidencia que a gestdo da referida fungcdo demanda aperfeicoamento, notadamente nos
sistemas utilizados pela Secretaria Municipal da Satide bem como nos controles internos das parcerias celebradas, que
possa resultar no atendimento das necessidades dos municipes e na melhoria dos servigos disponibilizados.
Diante do exposto, entendo (...) que o0s objetivos da auditoria programada foram cumpridos e os autos reunem
condigbes de serem submetidos a apreciagéo (...), para conhecimento dos resultados alcangados, sem prejuizo das
recomendacgbes e determinagbes que forem consideradas pertinentes, tendo em vista as propostas consignadas pela

Subsecretaria de Fiscalizacdo e Controle."

O Secretario Geral (pega 31), em 30/11/2020, nos "termos do que restou concluido pela douta
Assessoria desta SG [Secretaria Geral]" entendeu "que a Auditoria Programada cumpriu 0s seus
objetivos e esta em condigbes de ser submetida ao conhecimento e deliberagéo (...), sem prejuizo das
determinagbes e recomendagbes que forem julgadas cabiveis, observando-se que o relatério de
auditoria evidencia que a gestéao da referida fungdo demanda aperfeicoamento”

A Procuradoria da Fazenda Municipal-PFM' 15 (peca 26), em 18/11/2020, considerando "a natureza
adjetiva e instrumental deste processado, o qual, como cedigo, prescinde de analise de mérito
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14 Relatorio e voto elaborado em set/2020 — constar a PFM por tltimo.
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propriamente dito, esta Procuradoria requer o conhecimento e o registro da presente Auditoria, com as
recomendagées que se fizerem cabiveis na espécie”.
E o relatério.

2) Do TC 15.623/2019

Processo eTCM n°: 15.623/2019

Interessados: Prefeitura do Municipio de Sdo Paulo (PMSP) e Secretaria Municipal de Saude
(SMS).
Objeto: Regulacao - Agenda Local 2019.
Responsavel’s: Edson Aparecido dos Santos — Secretario Municipal de Saude.
Relator: Conselheiro Eduardo Tuma.
Revisor: Conselheiro Mauricio Faria
Relatoério

Cuida o presente de auditoria programada realizada no dmbito da Secretaria Municipal da Saude, com o
objetivo de avaliar a eficacia e eficiéncia do acesso a Atengéo Basica.

O resultado dos exames realizados pela equipe da Subsecretaria de Fiscalizagdo e Controle esta
consubstanciado no relatério a pega 04, em que foram apontadas as inconsisténcias do acesso a
Atencao Basica.

A Origem, oficiada as pecas 10 e 15, encaminhou a resposta juntada a peca 18.

Ap0ds analise do acrescido, a Coordenadoria IV ratificou os apontamentos do relatério inicial (peca 23).

A Assessoria Juridica de Controle Externo, as pecgas 25/26, acompanhou as conclusdes da Auditoria.

A Secretaria Geral, peca 31, se manifestou nos seguintes termos:

"Conforme detalhado no item 3.1 do relatério, os servicos de Atencdo Bésica funcionam como porta de entrada dos
usuarios nos sistemas de satde. No Municipio de Séo [sic] esses servigos sdo oferecidos pelas Unidades Basicas de
Saude (UBS), que, em julho de 2019, representavam 81,76% das unidades destinadas a esse conjunto de agbes, e,
também pelas AMA (Assisténcia Médica Ambulatorial)/UBS Integradas.

Para a utilizagdo dos servigos de satde, a PMSP possui o sistema SIGA, no qual ha um médulo especifico para Atengdo
Basica, o Agenda Local.

Os procedimentos realizados pela equipe da SFC, que incluiram analise de dados e visita as unidades de salde,
permitiram identificar que o fluxo de atendimento aos usuarios esta consistente com o estabelecido pelo Ministério da
Saude no Caderno de Atengao Basica.

Outro ponto observado refere-se a programagédo da agenda de atendimento, tendo sido constatada, em linhas gerais, certa
flexibilidade por parte das unidades de satde, o que é benéfico a prestagdo de servigos, pois permite a alocagdo de oferta
de forma mais adequada.

A Auditoria também constatou o uso regular do sistema SIGA para o agendamento de consultas.

Os exames revelaram, porém, inconsisténcias que afetam a eficacia e a eficiéncia do acesso a Atengdo Basica,
identificadas nos subitens 4.1 a 4.14 do relatério de auditoria.

Cumpre notar que a Secretaria Municipal de Saude teve oportunidade de se manifestar sobre os apontamentos, no
entanto, ndo apresentou elementos que ensejassem a alteracdo das conclusées da Auditoria.

Cabe observar que, em relagdo a determinados pontos, as informagdes da Origem corroboram o que foi constatado pela
fiscalizagdo, como déficit de funcionarios da area administrativa; falta de itens previstos na Politica Nacional de Atengéo
Basica (PNAB) afixados em local da facil visualizagdo pelos usuarios e aumento de perda primaria (relagdo entre vagas
ocupadas e vagas disponibilizadas) devido ao cancelamento de consultas em data proxima do atendimento previsto.

A vista do exposto, as conclusées alcangadas pela Auditoria evidenciam pontos passiveis de aperfeicoamento nas agées
relativas a Atengdo Basica da Saude, com vistas a adequada prestagao de servigos aos municipes.

Diante do exposto, entendo (...) que a auditoria programada cumpriu os objetivos, reunindo condi¢cbes de ser submetida a
apreciagdo (...), para conhecimento e deliberagdo, sem prejuizo das recomendagbes e determinagbes que forem

consideradas pertinentes. "

332447.

A Procuradoria da Fazenda Municipal, pega 29, requereu o conhecimento e registro da auditoria.

15 JOEL TESSITORE - PROCURADOR DA FAZENDA MUNICIPAL (18/11/2020).

3.16. avel pela drea

UNIDADE NOME CARGO RF

SMS Edson Aparecido dos Santos Secretario Municipal de Salde 760.882.9
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E o relatério.

VOTO

Cuidam os autos de auditorias programadas realizadas no ambito da Secretaria Municipal da
Saude, sendo a do eTCM n° 6499/2020 referente a Fungdao de Governo Saude do Exercicio de
2019 e a do eTCM n° 15.623/2019 atinente a avaliacdo da eficacia e eficiéncia do acesso a
Atengao Basica. s nx

No eTCM n° 6499/2020 a Auditoria, em 15/06/2019, apresentou o relatorio de pega 4, do qual
destaca-se:

"A Prefeitura Municipal de Sdo Paulo (PMSP) realiza as agoes e servigos publicos
de saude municipal através da Secretaria Municipal de Saude (SMS), Autarquia
Hospitalar Municipal (AHM) e do Hospital do Servidor Publico Municipal
(HSPM)."

"4 Secretaria Municipal de Saude é o orgdao da Prefeitura responsavel pela gestdo
do Sistema Unico de Satide no municipio. A AHM [Autarquia Hospitalar Municipal]
e o HSPM [Hospital do Servidor Publico Municipal] sdo autarquias com vinculo
com a SMS [Secretaria Municipal de Saude], sendo que a AHM [Autarquia
Hospitalar Municipal] possui competéncia de gestdo hospitalar, principalmente nos
hospitais da rede municipal e o HSPM [Hospital do Servidor Publico Municipal]
possui a gestdo do hospital destinado ao atendimento dos servidores publicos
municipais."

"Sdo utilizados para a oferta de servigos de saude no municipio, instrumentos de
contratualiza¢do e parceria firmados com diversas entidades. Destacam-se os
instrumentos de convénio e, principalmente, os contratos de gestdo. As dez
organizagoes sociais responsaveis pela gestdo de unidades de saude através de
contratos de gestdo vigentes em 2019 eram:

*» Associagcdo Comunitaria Monte Azul,;

* Associag¢do Congregacdo de Santa Catarina;

* Associagdo Paulista para o Desenvolvimento da Medicina — SPDM;

* Associacdo Saude da Familia — ASF;

* Casa de Saude Santa Marcelina;

* Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Jodo Amorim — CEJAM;

* Fundacdo do ABC — FUABC;

* Instituto de Atengdo Basica e Avangada a Saude — IABAS;

* Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés, e

332447.

17
18

19 Relator Original — EES.

20 Valor: nio se aplica.
21

Responsavel: Edson Aparecido dos Santos — Secretario Municipal de Satde em 2019.

Intimagio da Contratada: ndo se aplica.

Ministério Publico: niao
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» Servigo Social da Construcao Civil do Estado de Sdo Paulo —
SECONCL"

"4 rede municipal de saude estava composta, em 2019, por 989 [novecentos ¢
oitenta e nove] unidades de saude, sendo que 468 [quatrocentos e sessenta e 0ito]
eram Unidades Basicas de Saude (UBS), 20 [vinte] hospitais municipais, 40
[quarenta] estabelecimentos de atengdo as urgéncias e emergéncias, 49 [quarenta e
nove] da rede de aten¢do especializada ambulatorial e 198 [cento e noventa e 0ito]
unidades de saude mental."

"Quanto aos recursos or¢camentarios relativos a Fung¢do Saude, foram liquidados
10,8 [dez virgula oito] bilhdes de reais em 2019. Em termos reais, significou um
aumento de 5,8% [cinco virgula oito por cento] de liquidacdo em relagdo aos valores
utilizados em 2018."

"4 fonte de custeio dos recursos utilizados é, majoritariamente, do tesouro municipal
e de transferéncias federais, constituindo mais de 99,0% [noventa e nove por cento]
dos recursos. As outras fontes de recursos sdo transferéncias estaduais, alienagdo de
bens ativos e recursos proprios da administragdo indireta”

"Indubitavelmente a fun¢do Saude é de extrema relevancia no municipio, uma vez
que trata de direito fundamental dos cidaddos, utilizando cerca de 10 [dez] bilhoes
de reais ao ano para sua operacionaliza¢do. Aspectos importantes sdo necessarios
de se ressaltar, como as falhas nos controles internos nas parcerias da SMS
[Secretaria Municipal de Saude], com destaque para os contratos de gestdo e
convénios, uma fila de espera consideravel quanto aos procedimentos da aten¢do
especializada e falhas em sistemas de informagdo utilizados pela SMS [Secretaria
Municipal de Saude]. Em conta, também, esta a falta de transparéncia existente em
algumas informagoes da SMS [Secretaria Municipal de Saude], como a falta de
divulgagdo no portal de Prestagio de Contas Publicas dos instrumentos
or¢amentarios da PMSP [Prefeitura Municipal de Sao Paulo] do monitoramento do
exercicio, dificultando o controle social por parte da populagdo, e as falhas de
planejamento, com a escolha de indicadores imprecisos, aléem da falta de
periodicidade mais curta para metas. Tais considerag¢oes demonstram a necessidade
de gestdo eficiente e eficaz da area e que ainda ha largo espago para que sejam
melhorados os servigos de saude da rede municipal”.

332447.

A auditoria apresentou as seguintes Propostas de Determinac¢iao do Exercicio (item 4 do
relatorio - peca 4):

[1] "4.1. Adotar, na elaboragdo de novo Programa de Metas, parametros objetivos
de medic¢do dos instrumentos de planejamento a serem pactuados, com periodicidade
no minimo anual, de forma a possibilitar o controle externo e social ao longo do seu
periodo de execugdo.

[2] "4.2. Apresente publicamente os resultados fisicos relativos ao Plano
Plurianual, de modo consolidado e ordenado (Reitera¢do da Determina¢do n° 535
do Didlogo)."
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[3] "4.3. Passe a descrever todas as metas do programa de metas de maneira
objetiva e quantificavel, de modo a permitir o controle externo e social das agoes
previstas.”

[4] "4.4. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Convénios da Saude, em
relacdo as metas, aos resultados e as prestacoes de contas (Reiteragcdo da
Determinagdo n° 90 do Didlogo)."”

[5] "4.5. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Contratos de Gestdo

(Reiteragdo da Determinagdo n° 91 do Didlogo).”

A Secretaria Municipal de Saude foi oficiada em julho/2020 (pegas 7 e 8) e deixou
transcorrer in albis o prazo para manifestacio (peca 12).

A Assessoria Juridica de Controle Externo (pecas 22 e 23)* considerando "a natureza da
fiscalizagdo e as constatagoes consignada" entendeu "prescindivel analisar juridicamente as
questées” destacando "o trabalho do Orgdo Técnico por seus préprios fundamentos"
acompanhou a auditoria tendo em vista que com "a inércia da Origem, (...) ndo haveria o que
rever no Relatorio da Auditoria”. Por fim, entendeu "que os objetivos da Auditoria Programada
foram cumpridos, podendo (...) ser submetido (...) para conhecimento e delibera¢cdo, sem
prejuizo das recomendagoes e determinagoes que forem tidas como pertinentes."

A Procuradoria da Fazenda Municipal?® (pega 26) requereu "o conhecimento e o registro da
presente Auditoria, com as recomendag¢oes que se fizerem cabiveis na espécie”.

De sua parte a Secretaria Geral (pega 30)?* destacou:

"Das sete metas previstas no Programa de Metas, duas foram cumpridas. A
Auditoria apontou que a auséncia de metas parciais (Ssemestrais e anuais) prejudica
a avaliagdo do andamento do referido programa.

Quanto ao PPA [Plano Plurianual], 50,9% [cinquenta virgula nove por cento] do
total planejado havia sido empenhado até o final de 2019, cabendo registrar que nao
foram apresentados, pela SMS [Secretaria Municipal de Satde], dados sobre a
execu¢do fisica atingida no exercicio. A Auditoria alertou para a necessidade de
divulgacdo dos resultados no portal de Prestag¢do de Contas Publicas.

Outro ponto trata das falhas no sistema de controle dos recursos destinados as
parcerias com entidades sem fins lucrativos, notadamente contratos de gestdo e
convénios, que representam 52,3% [cinquenta e dois virgula trés por cento] da
fungdo Saude. Quanto aos indicadores de desempenho previstos na Lei Municipal n°
14.173/06%°, que servem para apresentar o panorama da qualidade dos servigos
oferecidos, a Auditoria destacou aumentos na taxa de cobertura das Equipes da
Saude da Familia, na produ¢do de exames de imagem e clinicos e nos atendimentos
de servigo de urgéncia e emergéncia em Unidades de Pronto Atendimento.

332447.

22
23
24
25

Em 09 e 10/11/2020.
Em 18/11/2020 - JOEL TESSITORE - PROCURADOR DA FAZENDA MUNICIPAL.
Em 30/11/2020

Estabelece indicadores de desempenho relativos a qualidade dos servigos publicos no Municipio de Sdo Paulo e da outras providéncias.
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Por outro lado, foram constatadas divergéncias na classificagdo de dados do
modulo Agenda Local do SIGA-Saude, sistema que trata da atengdo basica,
deficiéncias na estimativa da demanda reprimida e indicadores acima de metas
estabelecidas. Houve destaque para a fila de espera dos procedimentos de atengdo
especializada (consultas, exames e cirurgias) que, em outubro de 2019, era de 1,3
milhdo.

O relatorio de auditoria evidencia que a gestdo da referida fung¢do demanda
aperfeicoamento, notadamente nos sistemas utilizados pela Secretaria Municipal da
Saude bem como nos controles internos das parcerias celebradas, que possa resultar
no atendimento das necessidades dos municipes e na melhoria dos servigos
disponibilizados".

Por derradeiro, a Secretaria Geral (pegas 30 e 31)?° concluiu que "a Auditoria Programada
cumpriu os seus objetivos e esta em condicoes de ser submetida ao conhecimento e deliberagdo
(...), sem prejuizo das determinagoes e recomendagoes que forem julgadas cabiveis, observando-
se que o relatorio de auditoria evidencia que a gestdo da referida fungdo demanda
aperfeicoamento".

Finalmente, registre que, conforme peca 32, a Secretaria Municipal de Satide encaminhou
em novembro/2020 (fora do prazo regimental) uma petigdo dando ciéncia das conclusodes
alcangadas pela auditoria e apresentando justificativas que ndo foram suficientes para afastar os
apontamentos constatados nos autos.

Quanto ao eTCM n° 15623/2019%7 cujo objetivo foi avaliar a eficacia e eficiéncia do acesso a
Atencao Basica, destaca-se que, conforme relatado, depois de analisadas as justificativas trazidas
pela Origem, a Auditoria ratificou integralmente sua conclusdo inicial reiterando as seguintes
inconsisténcias do acesso a Atencao Basica:

"1. Existéncia de divergéncias no tipo de agendamento entre as unidades da
ateng¢do basica na classificagdo entre vagas verdes e amarelas em relagdo ao
primeiro agendamento no sistema SIGA Saude, o que ocasiona falta de
confiabilidade nos dados e imprecisdo quanto a sua informagao.

2. Na UBS [Unidade Bésica de Saude] Jardim Vista Alegre, o atendimento no dia
(demanda espontdnea) de pacientes que ndo estdo em cuidado continuado na
unidade ndo é registrado na agenda, em desacordo com o estabelecido no
documento Redes de Ateng¢do a Saude - Diretrizes (SMS, 2018).

3. Em relag¢do ao més de agosto de 2019, constatamos, feitas as devidas ressalvas,
com base em indicador de quantidade de agendamentos disponibilizados, que 9
[nove] das 12 [doze] unidades apresentam ao menos alguma especialidade abaixo
do parametro minimo, calculado com base em meta estipulada no documento "Redes
de Atencdo a Saude - Diretrizes”.

332447.

26

27 Responsavel: Edson Aparecido dos Santos — Secretario Municipal de Satde
Relator Original: EES

MP: ndo

Valor: ndo se aplica

Intimagao da Contratada: ndo se aplica

Interessado: Secretaria Municipal da Saude

Em 30/11/2020.
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4. As unidades de saude administradas pela Administragcdo Direta (UBS Jardim
Camargo Novo, UBS Jardim Sdo Pedro - Francisco Antonio Cesaroni, UBS Horto
Florestal, UBS Meninopolis - Dr. Mario Francisco Napolitano, UBS Dr. Oswaldo
Marasca Junior) estdo com déficit de funciondrios na drea administrativa, afetando
o langamento da produgdo e por consequéncia, a confiabilidade dos dados que
subsidiam o planejamento estratégico da SMS [Secretaria Municipal de Saude] para
a oferta de servigos de saude.

5. Das 12 [doze] unidades visitadas, 02 (duas) (UBS Jardim Umuarama e a UBS
Dr. Oswaldo Marasca Junior) apresentam demanda excessiva em relagdo a Clinica
Geral e 01 (uma) (UBS Menindpolis) apresenta baixa demanda para a pediatria,
prejudicando a eficacia e eficiéncia da prestagdo do servico de sauide.

6. A demanda reprimida ndo é adequadamente estimada, quando da existéncia de
agendas fechadas nas unidades de Ateng¢do Basica, refletindo negativamente no
planejamento estratégico (item 3.9).

7. A perda secundaria geral, de 26,07% [vinte e seis virgula zero sete por cento]
(agosto/2019), esta significativamente acima da meta de 15% [quinze por cento],
ocasionando problemas quanto a eficiéncia dos servicos de saude e ha 7 [sete]
estabelecimentos de saide que estdo com mais de 70% [setenta por cento] de perda
secundaria no periodo.

8. A perda primdria geral, de 6,3% [seis virgula trés por cento] (agosto/2019), esta
acima do estabelecido no Programa de Metas 2017-2020 (3% [trés por cento]),
ocasionando problemas quanto a eficiéncia dos servicos de saude. Ha 10 [dez]
estabelecimentos de saude que estdo com mais de 50% [cinquenta por cento] de
perda primaria no periodo.

9. Os dados fornecidos pela SMS [Secretaria Municipal de Saude] relativos ao
tempo médio entre o agendamento e a consulta apresentam erro no processamento
no relatorio fornecido, o que prejudica a andlise quanto ao tempo médio de
agendamento na agenda local, pois, como a agenda se fecha por 90 [noventa] dias,
ndo deveria haver tempo de agendamento maior que esse periodo. (item 3.12).

10. Quanto ao acesso a informagdo, verificamos que 10 [dez] das 12 [doze]
unidades visitadas ndo possuiam, pelo menos, um dos itens previstos no PNAB
[Politica Nacional de Atengdao Basica] para serem afixados em local visivel aos
USUArios.

12. A gerente da UBS [Unidade Bésica de Saude] Humaitd informou que os
agendamentos realizados pelo aplicativo agenda facil podem captar vagas de
médicos ndo vinculados a equipe de saude do paciente cadastrado na unidade, em
prejuizo da sistematica de cuidado continuado presente na Estratégia da Saude
Familia.

13. O aplicativo agenda facil também permite que o usuario cancele a consulta em
periodo bem proximo a data da consulta. Tal situagdo acarreta aumento da perda
primaria, pois a unidade de saude tem pouco tempo para disponibilizar a vaga
cancelada.

14. Nas unidades visitadas, a taxa de agendamentos pelo aplicativo Agenda Facil
alcangcou a média de 3.14% |[trés virgula quatorze] em comparagdo com os
agendamentos totais das unidades em Agosto de 2019."

332447.
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A Assessoria Juridica de Controle Externo e a Secretaria Geral acompanharam as conclusdes da
Auditoria e concluiram "que a auditoria programada cumpriu os objetivos”.

A Procuradoria da Fazenda Municipal (PFM) requereu o conhecimento da Auditoria
Programada.

Diante de todo o exposto, acompanhando os pareceres da Auditoria, da Assessoria Juridica de
Controle Externo (AJCE), da Procuradoria da Fazenda Municipal (PFM) e da Secretaria Geral
(SG), os quais passam a fazer parte deste voto, CONHECO das presentes AUDITORIAS para
FINS DE REGISTRO vez que as mesmas cumpriram os seus objetivos, ressalvados os atos nao
apreciados e/ou ainda pendentes de julgamento especifico.

ACOLHO como DETERMINACOES as propostas de "Determinacdo do Exercicio" constantes
do Relatorio da Auditoria (item 4 da pega 4 do eTCM n°® 6499/2020), a saber:
[1] "4.1. Adotar, na elaboragdo de novo Programa de Metas, parametros objetivos
de medi¢do dos instrumentos de planejamento a serem pactuados, com periodicidade
no minimo anual, de forma a possibilitar o controle externo e social ao longo do seu
periodo de execugdo”.
[2] "4.2. Apresentar publicamente os resultados fisicos relativos ao Plano
Plurianual, de modo consolidado e ordenado”.
[3] "4.3. Passar a descrever todas as metas do programa de metas de maneira
objetiva e quantificavel, de modo a permitir o controle externo e social das agoes
previstas”.
[4] "4.4. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Convénios da Saude, em
relagcdo as metas, aos resultados e as prestagoes de contas”".
[5] "4.5. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Contratos de Gestdo."

DETERMINO ainda que a Origem proceda os ajustes necessarios visando sanar todas as
inconsisténcias do acesso a Atengdo Basica apontadas pela Auditoria no eTCM n° 15.623/2019,
devendo comunicar a este Tribunal as medidas adotadas no prazo de até 60 (sessenta) dias.

DETERMINO também, o envio de copias do Relatorio, do Voto e do Acdrdao decorrente ao
Excelentissimo Senhor Prefeito do Municipio de S3o Paulo, ao Excelentissimo Senhor
Presidente da Camara Municipal, ao Senhor Secretario Municipal de Satde e ao Senhor
Controlador Geral do Municipio.

332447.

Adotadas as medidas de praxe, arquivem-se os autos.

Sdo Paulo, 16 de dezembro de 2020

Eduardo Tuma
Conselheiro Corregedor

56

Matéria DOCREC 970/2021. Documento digitalizado e autenticado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em

https://splegisconsulta.saopaulo.sp.leg.br/Home/AbrirDocumento?plD



autuado por Otavio de Carvalho Moreira em 27/10/2021 14:54.:29.

fls. 58
Tribunal §
de Contasl |

DO MUNICiPIO DE SAO PAULO

I1I DECLARACAO DE VOTO CONVERGENTE POSTERIORMENTE ENVIADA
PELO CONSELHEIRO MAURICIO FARIA

Acompanho o Relator, mas apresento Declaracdo de Voto. No Relatorio de Auditoria, a
Subsecretaria de Fiscalizagcdo e Controle apresentou diversos aspectos que envolvem a gestdo da
Satide no Municipio de Sao Paulo, dos quais destaco os mais relevantes. No entanto, vale
lembrar que a presente andlise se refere ao ano de 2019 e, portanto, abrange periodo anterior a
pandemia do coronavirus, que causou grande impacto para a gestdo da satide no municipio. Esse
novo cendrio demandard uma atuagdo estruturada e direcionada do poder publico para
enfrentamento da demanda represada por consultas, exames e cirurgias, que aumentou as filas de
espera e, em muitos, agravou os problemas de satde da populagdo. Além disso, de maneira geral,
a pandemia induziu a adog¢do de meios tecnoldgicos inovadores para atendimento a saude,
sobretudo por parte de prestadores privados, com teleconsultas, orientagdes e prescricdes online,
agendamento por aplicativo da coleta domiciliar de materiais para exames, prontuario eletronico,
cirurgias remotas por robds etc. No caso da saide municipal, destaco o contrato de
financiamento com o Banco Interamericano de Desenvolvimento (BID), assinado ainda em
2019, que previa projeto de reestruturagdo e qualificacdo das redes assistenciais da cidade Sao
Paulo, incluindo também prontuario eletronico e teleconsulta. Esses fatores de uso da tecnologia
exigem uma atuacdo ativa, moderna e inovadora por parte do Controle Externo exercido por este
Tribunal, incluindo o acompanhamento do dos projetos de prontudrio eletronico e teleconsulta
abarcados pelo acordo com o BID, bem como outras assimilagdes pela Satde Publica das

inovagdes na medicina, para os quais proponho que seja determinado a SFC instauracdo de

332447.

procedimento especifico.

O quadro de pessoal referente a satide aumento para 84.721 funciondrios em janeiro de
2020 (cerca de 1.600 funcionarios a mais em comparacdo a janeiro de 2019). No entanto, ¢
importante ressaltar que os funcionarios efetivos vém tendo seus quantitativos reduzidos e estao
sendo substituidos por contratados pelas Organiza¢des Sociais de Saude (OSS), evidenciando
uma politica de fornecimento dos servigos de satide através de parcerias com o terceiro setor, em

que, em janeiro de 2020, 65% do quadro funcional da SMS ja estava com entidades parceiras.

Foram liquidados na Fung¢ao Satde, em 2019, cerca de R$ 10,8 bilhdes, um aumento real

de 5,8%, em relagdo a 2018. Foram executadas por meio de Convénios e Contratos de Gestao
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52,3% das despesas da Funcdo Satde (68,5% do programa Acdes e Servigos de Saude),

representando aumento de 3% em relagdo a 2018.

Apesar dos vultosos e crescentes gastos, a Auditoria aponta diversas impropriedades no

sistema de controle dos Contratos de Gestdo, destacando-se:

* Quantidade deficitaria de funcionarios na area responsavel pela fiscalizagao.
Os valores pagos aos contratos de gestdo aumentaram 196,47%, de 2015 a
2019, entretanto, o niimero de funcionarios responsaveis pelo controle da

execucao desses contratos, que ja era insuficiente, diminuiu 32%.

* Persiste a fragilidade do sistema utilizado pela SMS para o controle dos
contratos de gestdio (WEBSAASS). O sistema ¢ alimentado pelas proprias
Organizagdes Sociais da Saude (OSS), que podem alterar os dados inseridos,

com prejuizo aos controles interno e externo.

* A Comissao de Acompanhamento e Fiscalizacdo (CAF), mais uma vez, ndo
foi constituida em 2019 e, consequentemente, ndo foram realizadas as reunides

referentes ao ano de 2019.

* As reunides da Comissdo Técnica de Avaliagdo (CTA) ndo estdo ocorrendo

com a periodicidade preconizada pelo seu Manual (trimestralmente).

* Nao ha, por parte da Coordenadoria de Parcerias e Contratacao de Servicos de
Saude (CPCS), efetivo controle que permita avaliar se as OSS vém realizando

suas compras e contratagdes de acordo com seus respectivos regulamentos

332447.

aprovados.

* As andlises das prestacdes de contas em 2019 foram feitas com base nos dados
alimentados pelas Organizacdes Sociais no WebSAASS, sem evidéncias de
confirmacdo, pela CPCS, da procedéncia desses dados. Houve certos avangos na
verificacdo das contas em relagdo aos anos anteriores, apesar de ndo constarem,

nos processos, as justificativas das OSS e o tratamento dado as irregularidades.

Ademais, os altos percentuais de gastos com pessoal e de funciondrios das Organizacgdes
Sociais na Saude, além dos riscos fiscais ja apontados no Parecer das Contas do Prefeito, trazem

pontos de riscos para a propria gestao da Saude no municipio, na medida em que a administragao
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publica passa a ser cada vez mais dependente desses contratos.
Destaco também alguns dos indicadores apresentados no relatorio de Auditoria.

Nao houve alteracdo quanto ao tempo médio de atendimento para adultos na atencao
basica, mantendo-se em patamar elevado de 28 dias. Além disso, houve aumento de 8% no
tempo médio de atendimento para as criangas, alcangando 27 dias. Vale ressaltar que para a
atencao basica o sistema SIGA nao permite o registro de demanda reprimida, o que significa que

esses tempos médios podem ser ainda maiores.

Quadro 13 - Tempo médio de atendimento na atengio basica (em dias)

Grupo por faixa etéria 2016 2017 | 2018 2018 | Var. % 19M6 @ Var. % 1918
Adulto 29 a2\ 28 28 (3.4) | 0
Crianga 25 27 | 25 27 8 8

Fonte: TC/006499/2020

Por outro lado, mostra-se relevante a reducao do percentual de perda primaria nas
consultas médicas da Atengao Basica. No entanto, o indice ainda permanece alto, em 14%. Ja a
perda secundaria ndo apresenta melhora relevante em comparacdo a 2018 e permanece em

patamar muito alto, 26,2%.

CQuadro 14 - de perda primaria e secundaria de consultas médicas na Atengio Basica (em %)

Modalidade . 2016 2017 2018 2019 |  Var. % 19116 Var. % 19/18
Perda primaria 20,1 16,7 15,8 14 (30,3) (11,4)
Perda secundaria 28,0 27,2 26,7 26,2 (6.4) (1.9)

Fonte: TC/006499/2020

Ressalta-se que as altas taxas de absenteismo e perda primaria redundam em

subutilizagdo dos equipamentos de Satde com impactos financeiros para o municipio, com

332447.

custos de manuten¢do da estrutura fisica e de pessoal disponibilizados e ndo utilizados. Por outro
lado, os altos tempos de espera mostram que essa infraestrutura ndo esta em excesso, apenas mal
distribuida ou mal aproveitada. Portanto, cabe a Secretaria Municipal de Saude produzir e
acompanhar os dados sobre a utilizacdo dos servigos de modo a melhor distribui-los e melhor

aproveita-los, garantindo o efetivo atendimento das necessidades da populagao.

Ja para a Atencdo Especializada a mudanca no sistema de informacdo prejudicou a
comparacdo com exercicios anteriores. Assim, mesmo a redugdo em cerca de 100.000
solicitacdes para a fila de espera do mdédulo Agenda Regulada do SIGA-Saude ao longo de 2019

ndo pode ser comemorada, tendo em vista que essa variagdo pode significar apenas variacao
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sazonal, o que s6 pode ser descartado com dados que permitam séries histéricas de periodos

iguais.

Verificam-se grandes alteragdes na producdo de consultas médicas por tipo de

estabelecimento, demonstrando mudanca de prioridades e programas de Satde. Foram feitos

investimentos para o aumento de produ¢do na Rede Hora Certa em substituicio as AMAs 12

horas. Nos exames por imagem, os exames de ultrassonografia e tomografia tiveram aumento

relevante de producao ao longo dos tltimos quatros anos. Os exames de radiologia, mamografia

e endoscopia também aumentaram no periodo entre 2015 a 2019.

Quadro Resumo Produtividade Satde

£
(]
Consultas médicas por tipo de estabelecimento 8
&
Var. % | Var. % %
Tipo de estabelecimento 2015 2016 2017 2018 2019 19/15 19/18 ;
UBS 9.269.763 | 13.288.664 | 13.472.389 | 12.805.656 | 13.510.043 | 45,7 5,5 §
[}
AMA 12 horas 3.609.527 | 913.799 774.719 514.020 530.442 -85,3 3,2 Py
©
AMA Especialidades 835.088 737.180 669.259 668.078 676.904 -18,9 1,3 ﬁ
©
AE Proprios 455.066 460.927 394.025 362.041 361.891 -20,5 0,0 5
=
Hospital Dia - RHC 651.302 831.412 962.608 972.175 998.648 -53,3 2,7 2
RHC - Contratada/ @«
Conveniada 259.687 381.217 520.627 972.175 307.541 -18,4 -51,2 %J
Total de Consultas 15.080.433 | 16.613.199 | 16.793.627 | 16.294.145 | 16.385.469 8,7 0,6 §
I
Exames de imagem e clinicos =
>
[
Var.% | Var. % | &
Procedimento 2015 2016 2017 2018 2019 19/15 19/18 u
ok
Diagnéstico em laboratdrio = §
clinico 38.789.468 | 41.654.696 | 40.092.963 | 43.539.688 | 44.564.706 | 14,9 2.4 5 a
=
o . e
Diagnostico por anatomia 0O
patologica e citopatologica 641411 676.128 673.612 637.899 574.969 -10,4 -9.9 g S
= E
c 3
Diagnéstico por radiologia £ §
(sem mamografia) 2.929.550 | 3.128.484 | 3.142.153 | 3.200.768 | 3.257.630 11,2 1,8 =
e
Diagndstico por mamografia 217.845 241.955 295.721 268.712 259.613 19,2 -3,4 § %
Diagnostico por % §
ultrassonografia 1.129.604 | 1.250.709 | 1.811.129 | 1.867.182 | 1.967.844 74,2 5,4 5=
T 2
Diagndstico por tomografia 154.248 173.501 235.887 243.638 293.591 90,3 20,5 ,g &
Diagnostico por endoscopia 117.219 121.885 156.741 167.005 178.168 52,0 6,7 § g.!'
39
Total 43.979.345 | 47.247.358 | 46.408.206 | 49.924.892 | 51.096.521 | 16,2 2,3 a §
~ 0
S =
53
o5
23
0 83
a8
o @
- Q.
=E
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Servicos hospitalares na rede municipal de saude

Var. % | Var. %
Procedimento 2015 2016 2017 2018 2019 19/15 19/18
Internagdes 251.520 273.589 272.390 269.686 266.301 59 -1,3
Internagdes em leitos
cirurgicos 78.620 84.131 81.595 76.708 80.996 3,0 5,6
Partos 53.219 52.710 53.544 53.830 52.802 -0,8 -1,9
Total 383.359 410.430 407.529 400.224 400.099 4,4 0,0

Atendimentos de urgéncia e emergéncia

Var. % | Var. %
Tipo de estabelecimento 2015 2016 2017 2018 2019 19/15 19/18
AMA 24h 2.620.748 | 2.630.244 | 2.567.824 | 2.688.406 | 2.490.067 -5 -7,4
Pronto Atendimento 448.222 518.468 599.464 663.601 683.503 53 3
Pronto Socorro 1.580.771 | 1.524.473 | 1.820.747 | 1.755.742 | 1.506.273 -5 -14
Unidade de Pronto
Atendimento 278.799 381.217 520.627 | 1.194.337 | 1.975.017 608 65
Total 4.928.540 | 5.054.402 | 5.508.662 | 6.302.086 | 6.654.860 35,0 5,6
Fonte: Dados do TC/006499/2020 organizados pelo Gabinete do Conselheiro Mauricio Faria

Estas s3o minhas considerag¢des sobre a Fungao Saude.
Plenario Conselheiro Paulo Planet Buarque, 16 de dezembro de 2020.
MAURICIO FARIA
Conselheiro
61

Matéria DOCREC 970/2021. Documento digitalizado e autenticado por OTAVIO DE CARVALHO MOREIRA. Sua validade pode ser conferida em

https://splegisconsulta.saopaulo.sp.leg.br/Home/AbrirDocumento?plD

fls. 62

332447.



autuado por Otavio de Carvalho Moreira em 27/10/2021 14:54.:29.

fls. 63
Tribunal §
de Contas| |

DO MUNICiPIO DE SAO PAULO
IV - ACORDAO

Processo - TC/006499/2020
(Tramita com o TC/015623/2019)
(Apensados: TC/001545/2020 e TC/001546/2020)

Auditada - Secretaria Municipal da Saude

Objeto - Auditoria Programada — Fun¢do de Governo — Satde — Avaliar a
Funcao de Governo com base nos resultados alcangados no exercicio
2019

3.1222 Sessao Extraordinaria

AUDITORIA PROGRAMADA. EXERCICIO
2019. SMS. FUNCAO DE GOVERNO SAUDE.
1. Gestdo da fun¢do demanda aperfeicoamento,
notadamente nos sistemas utilizados pela SMS
bem como nos controles internos das parcerias
celebradas, que possa resultar no atendimento das
necessidades dos municipes ¢ na melhoria dos
Servigos disponibilizados. CONHECIDA.
DETERMINACOES. 1. Adotar no novo Programa
de Metas, parametros objetivos de medi¢do dos
instrumentos de planejamento, com periodicidade
no minimo anual. 2. Apresentar os resultados do
Plano Plurianual, de modo consolidado e
ordenado. 3. Descrever de maneira objetiva e
quantificavel as metas do programa, de modo a
permitir o controle externo e social das agdes
previstas. 4. Tornar efetivos o controle e a
avaliagdo dos Convénios da Satde, em relagdo as
metas, aos resultados e as prestagdes de contas. 5.
Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos
Contratos de Gestdo. Votagdo unanime.

ACORDAO

Vistos, relatados e discutidos englobadamente os processos
TC/006499/2020 ¢ TC/015623/2019, relativos a Fungdao de Governo — Satde — exercicio
2019, dos quais ¢ Relator o Conselheiro EDUARDO TUMA.

332447.

ACORDAM os Conselheiros do Tribunal de Contas do Municipio de
Sao Paulo, a unanimidade, pelos votos dos Conselheiros EDUARDO TUMA — Relator, com
relatorio e voto, DOMINGOS DISSEI — Revisor "ad hoc", votando o Conselheiro Presidente
JOAO ANTONIO para efeito de "quorum", nos termos do artigo 154, "caput", do Regimento
Interno desta Corte, em conhecer da presente auditoria para fins de registro, uma vez que
cumpriu o seu objetivo, ressalvados os atos nao apreciados e/ou ainda pendentes de

julgamento especifico.
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DO MUNICiPIO DE SAO PAULO

ACORDAM, a unanimidade, em acolher como determinacdes as
propostas de "Determinacao do Exercicio" constantes do Relatério da Auditoria desta Corte
(item 4 da pega 4 do eTCM), a saber:

[1] "4.1. Adotar, na elaboracdo de novo Programa de Metas, parametros objetivos de
medi¢do dos instrumentos de planejamento a serem pactuados, com periodicidade
no minimo anual, de forma a possibilitar o controle externo e social ao longo do
seu periodo de execucao".

[2] "4.2. Apresentar publicamente os resultados fisicos relativos ao Plano Plurianual,
de modo consolidado e ordenado".

[3] "4.3. Passar a descrever todas as metas do programa de metas de maneira objetiva e
quantificavel, de modo a permitir o controle externo e social das agdes previstas".

[4] "4.4. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Convénios da Saude, em relagao
as metas, aos resultados e as prestagdes de contas".

[5] "4.5. Tornar efetivos o controle e a avaliagdo dos Contratos de Gestao."

ACORDAM, também, a unanimidade, em determinar o envio de
copia do relatorio e voto do Relator e deste Acorddo ao Excelentissimo Senhor Prefeito do
Municipio de Sdo Paulo, ao Excelentissimo Senhor Presidente da Camara Municipal, ao

Senhor Secretario Municipal da Satude e ao Senhor Controlador Geral do Municipio.

ACORDAM, afinal, a unanimidade, adotadas as medidas de praxe,

em determinar o arquivamento dos autos.

332447.

Ausentes os Conselheiros MAURICIO FARIA, com declaracdo de voto

convergente posteriormente enviada, e ROBERTO BRAGUIM, por motivo justificado.

Presente o Procurador-Chefe da Fazenda GUILHERME BUENO DE
CAMARGO.

Plenario Conselheiro Paulo Planet Buarque, 16 de dezembro de 2020.

JOAO ANTONIO - Presidente, votando para efeito de "quorum"

EDUARDO TUMA - Relator

DOMINGOS DISSEI — Revisor "ad hoc"

MAURICIO FARIA — Conselheiro, com declaragéo de voto posteriormente enviada
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CAI!'I'ARA MUNICIPAL DE

SAO PAULO

Papel para informagao, rubricado como folha n®

do processo n® de ! ! (a)

Ref.: Tribunal de Contas do Municipio de Sao Paulo
Oficio SSG-GAB 7131/2021 — Processo TC/006499/2020

A
Equipe de Controle do Processo Legislativo - SGP-22

Senhor Supervisor:

Encaminho o expediente em referéncia, para que seja cadastrado e
enviado, para informagéao, as doutas Comissées de Financas e Orgcamento e de
Saude, promogao Social, Trabalho e Mulher.

Sao Paulo, 15 de abril de 2021.

.

Secretario Pdrlamentar Adjunto
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