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1. Objetivo e Escopo

O presente documento apresenta os resultados apurados no processo de assessoria a
Secretaria do Estado da Bahia - SESAB para verificagdo da apuracao dos indicadores
quantitativos e de desempenho estabelecidos no Contrato de Concessdao Administrativa
para gestdo e operacionalizacdo do Contrato de Concessao da PPP de Imagem do Estado
da Bahia.

Os resultados apresentados a seguir, foram obtidos a partir de testes realizados nos
arquivos extraidos do sistema de gestdo de imagem utilizado pela Concessionaria,
atestados por esta como sendo a posicao real e fidedigna da situacdao durante o periodo
de operacdo da Rede Brasileira de Diagndésticos — RBD Imagem.
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2. Sumario Executivo

A principal atividade do Contrato de Concessdao da PPP de Imagem da Bahia consiste na
prestacdo de Servigos de apoio ao diagndstico por imagem nas 11 unidades hospitalares,
objeto de escopo do projeto, e na realizagdo dos laudos na central de imagem, conforme
definido no Contrato de Concessao.

De acordo com o cronograma de implantagdo estabelecido no Contrato de Concessao, a
operacdao e gestao das instalacOes e servicos dos setores de bioimagem das seguintes
unidades hospitalares:

Servigos em cada unidade na Fase de Operagdo Plena

Tomografia Ressonancia
Mamografia | Computadorizada Magnética
(TC) (RM)

Radiologia
Convencional

Hospital Geral Ernesto Simdes Filho
Hospital Geral de Camacari

Hospital Geral Menandro de Faria

Hospital Especializado Octavio Mangabeira
Hospital Regional de Guanambi

Hospital Geral de Vitéria de Conquista
Hospital Geral Roberto Santos

Hospital Geral Prado Valadares

Hospital Regional Costa do Cacau

Hospital Geral do Estado

Centro Estadual de Oncologia

2.1. Resultado dos Indicadores de Desempenho

Conforme estabelecido no Apéndice 4.1 - Indicadores de Desempenho, do contrato de
concessdo, a Concessionaria sera avaliada pelo desempenho gerencial e operacional,
que serd realizado através da apuracao e calculo trimestral de um conjunto de
indicadores que impactardo na remuneracdo da Concessionaria quando os niveis de
gualidade e disponibilidade ndo estejam adequados, considerando as seguintes
categorias de falha:

o Falha de Disponibilidade: aquelas que afetam ou podem afetar a operacgédo e
o uso dos setores de Bioimagem, ou parte dos mesmos, estando ou nao
diretamente relacionadas com a prestacdo dos servigos de apoio ao diagndstico
por imagem.

1 Conforme redefinicdo do escopo estabelecida no aditivo contratual n® 02
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o Falha de Qualidade: aquelas que supdem uma insuficiéncia na qualidade
percebida pelo usuario (cliente ou prescritor) e/ou Poder Concedente.

A seguir apresentamos os parametros de medicdao de disponibilidade e qualidade
(Indicadores de desempenho) e sua ponderacao no total dos indicadores:

Ponderacao dos Indicadores de Desempenho

% de

ponderacgao
sobre o total dos
Indicadores de
Desempenho

Indicadores de Disponibilidade Meta/Objetivo

Total Indicadores de Disponibilidade

Tempo desde a solicitacao do exame pela . .
SESAB até a hora marcada pela (e::tn;II:;:;cidos tempos maximos 15%
Concessionaria no PACS/RIS
Sub-indicador 1: Exame com carater regular em até 12 horas 5%
Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 1 hora 5%
Sub-indicador 2: Exame com cardter urgente em até 2 horas 5%
Tempo desde a chegada do cliente ao setor . -
s o Cumprir tempos maximos
de Bioimagem, para a realizagdao do exame, estabelecidos 27%
até a disponibilidade do laudo no PACS/RIS
Sub-indicador 1: Exame com carater regular em até 12 horas 12%
Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 1 hora 8%
Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 2 horas 7%
Tempo desde a realizagdo do exame a Cumprir tempos maximos
disponibilidade do laudo para os clientes de estall:elecidos (empaté 2 dias Gteis) 8%
ambulatério
Tempo desde a chegada do cliente ao setor
de Bioimagem para a realizagdao do exame Cumprir tempos maximos
de Raio-X, para o qual ndo foi solicitado a p . P 10%
= . . P ~ . estabelecidos
elaboracao de laudos, até a disponibilizacao
da imagem
Sub-indicador 1: Exame com carater regular em até 3 horas 5%
Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 1 hora 5%
Namero de exames realizado pela
Nimero de exames realizados em clientes Concessionaria a clientes de 4%
de ambulatério ambulatério conforme valores °
definidos
Indicador de Disponibilidade da aplicacao Disponibilidade da aplicacao de 8%
PACS/RIS 99,5% °
Indicador de Disponibilidade da rede de Disponibilidade da aplicacao de 4%
comunicagao interna (LAN) de cada UH 99,5% °
Indicador de Disponibilidade da rede de Disponibilidade da aplicacao de 20
comunicagado externa (WAN) de cada UH 99,5%
Tempo de resposta da equipe de suporte Minimo de 60% dos pedidos 30,
(help desk) de nivel 0 resolvidos até 24 horas °
Tempo de respostas da equipe de suporte Minimo de 60% dos pedidos 30,
(help desk) de nivel 1 resolvidos até 24 horas °
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% de
ponderacgao

sobre o total dos
Indicadores de
Desempenho

Indicadores de Qualidade Meta/Objetivo

Tempo de espera dos clientes de
ambulatdrio, desde a hora agendada até a
realizagao do exame

Namero de exames repetidos que exijam
retorno do cliente por causa imputavel a
Concessionaria

Namero de marcagoes canceladas por
causas imputaveis a Concessionaria

Realizagdo e acompanhamento do Plano de
Manutencdo dos equipamentos e instalacoes
do PACS/RIS e das redes de comunicagao
interna e externa

Realizagcdo e acompanhamento operacional
do Plano de Manutengao das instalagoes

Avaliagao de satisfagao do cliente

Avaliagdo de satisfacdo do médico prescritor

Tempo de espera inferior a 90
minutos em 80% dos casos

Namero de exames
inferior a 3% do total

repetidos

Namero de marcagées canceladas
inferior a 5% do total de marcagdes

Realizagdo do plano de manutencgdo
bianual para os equipamentos de
radiodiagndstico em conformidade
com a Portaria n° 453

Realizagdo e apresentacao do plano
de manutengao bianual

Aplicar questionario de satisfagao
pelo verificador independente
Aplicar questionario de satisfagao

1%

2%

7%

1%

1%

2%

2%

pelo verificador independente

Total Indicadores de Qualidade 16%

Total Indicadores de Desempenho (Indice de Desempenho) ‘ 100%

A partir dos resultados apurados para cada indicador obtém-se o Indice de Desempenho
(ID), que corresponde a nota obtida segundo o conjunto de parametros de medicdo de
qualidade e disponibilidade do servico.

Com base no Indice de Desempenho (ID) apurado, obtém-se o Fator de Desempenho
(FD), que corresponde a porcentagem de remuneracao obtida com base no grau de
cumprimento dos parametros de medicdo da qualidade e disponibilidade dos servicos
prestados, considerando a tabela a seguir:

Valor de remuneracao variacao relacionada aos Indicadores de Desempenho

indice de Desempenho (ID) Fator de Desempenho (FD)

Entre 98% e 100% 100%
Entre 95% e 97,99% 98%
Entre 90% e 94,99% 95%
Entre 85% e 89,99% 90%
Entre 80% e 84,99% 85%
Entre 75% e 79,99% 80%
Entre 70% e 74,99% 75%
Até 70% 67%

Em 26 de novembro de 2018 a Deloitte Touche Tohmatsu Consultores Ltda (Deloitte)
assinou contrato com a Rede Brasileira de Diagndstico SPE LTDA (RBD) para atuacdo

9
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como Verificador Independente no contrato de concessdo no. 04/2015 Concessao
Administrativa para Gestdo e Operacgao de Servigos de Apoio ao Diagndstico por Imagem
em Unidades da Rede Propria de Saude do Estado da Bahia, e ao realizar processo de
apuracao do calculo trimestral do indice de desempenho foram identificadas a existéncia
de inferéncias adotadas no calculo dos indicadores que ndo guardam respaldo contratual,
as quais foram documentadas através dos seguintes comunicados oficiais:

e Oficio N© 006/2019 - DTT - PPP Imagem - 004/2015, emitido em 26 de margo de
2019 | Ref: Apuracao dos sub-indicadores 2.1.1.2 | Exames de carater urgente
em até 1 hora e sub-indicador 2.1.1.3 | Exames de carater urgente em até 2
horas;

e Oficio N°© 007/2019 - DTT - PPP Imagem - 004/2015, emitido em 28 de margo de
2019 | Ref: Indicadores ndo aplicaveis a determinadas Unidades Hospitalares;

e Oficio N°© 009/2019 - DTT - PPP Imagem - 004/2015, emitido em 02 de abril de
2019 | Ref: Apuracdo de Indicadores - Premissas adotadas pela Deloitte Touche
Tohmatsu - Verificador Independente;

e Oficio N° 010/2019 - DTT - PPP Imagem - 004/2015, emitido em 22 de abril de
2019 | Ref: Apuracdo do Indicador 2.1.1 Tempo desde a solicitacdo do exame pela
SESAB até a hora marcada pela Concessionaria no PACS/RIS.

Ao observarmos que o Contrato de Concessdo Administrativa firmado €& por
desempenho, onde a contraprestacdo estd atrelada a verificacao de performance e
atribuicdo de uma nota para cada indicador, a emissao dos documentos acima elencados
discorre sobre os seguintes aspectos:

e Para algumas Unidades Hospitalares (UHs) foram identificadas situagdes de
inaplicabilidade de alguns indicadores em funcdo da caracteristica da unidade;

e Impossibilidade de apuracao do indicador 2.1.1 Tempo desde a solicitacao do
exame pela SESAB até a hora marcada pela concessionaria no PACS/RIS,
uma vez que o agendamento da realizacdo dos exames pela Concessionaria ndo
ocorre a partir do input no sistema PACS/RIS/PLERES pelos médicos prescritores
da SESAB. Adicionalmente, os sub-indicadores 2.1.1.2 | Exames de carater
urgente em até 1 hora e 2.1.1.3 | Exames de carater urgente em até 2
horas ndo estavam sendo calculados conforme contrato em fungao do contrato
de concessao definir o tempo de disponibilidade do exame para fins de
caracterizagdo (urgente), enquanto a Concessionaria adota uma tabela de
patologia clinica.

Diante do acima exposto, a Deloitte na figura de Verificador Independente recomendou,
enquanto a revisao ampla dos indicadores ndo ocorre, que seja adotada, como alternativa
a impossibilidade de apuragdo, a redistribuicdo dos percentuais de forma proporcional
para os indicadores remanescentes.

Considerando o posicionamento do Verificador Independente, a SESAB, através da
Diretoria de Gestdao em Consdrcios e em Parcerias Publico-Privadas | DGECOP, em acgdo
conjunta com a SEFAZ, formalizou consulta a Procuradoria Geral do Estado (PGE) quanto
a possibilidade de se acatar, provisoriamente, por um prazo maximo de 150 (cento e

10
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cinquenta dias), a sugestao do Verificador Independente de redistribuicdo dos percentuais
para os demais indicadores remanescentes.

A PGE manifestou seu posicionamento, através do Parecer N© GAB-PGE-JLD-022/2019
em 25 de abril de 2019, acatando a solugao proposta pelo Verificador Independente e
alertando a SESAB quanto a necessidade imediata de realizacdao dos estudos necessarios
a revisdo ordinaria prevista na subcldusula 16.12.1 do Contrato de Concessdo.

RESSALVA

Alertamos que o prazo de vigéncia estabelecido pela PGE quanto a aplicabilidade
da redistribuicao dos indicadores de desempenho possui data final em 25 de
setembro de 2019. Neste sentido, este relatério extrapolou o prazo concedido
pela PGE.

Recebemos da SESAB/SAIS/DGECOP o parecer juridico N° PGE-GAB-LSR-
127/2020 (Anexo XVII) na data de 07/12/2020 onde informa que:

.... Dessa forma, penso que, sob o enfoque juridico, a luz das
disposicées contratuais acima pontuadas, na hipdotese de
impossibilidade de afericdo de alguns dos indicadores de
desempenho previstos no ajuste, possivel acatar a solucdo
engendrada pelo Verificador Independente de redistribuicao
provisoria destes parametros até que ultimados os estudos com
vistas a revisdo ordinaria previstas na subclausula 16.12.1"”

Assim, destacamos que a apuracdo de desempenho da Concessionaria
continuara sendo feita com a redistribuicao dos indicadores "ndao apuraveis",
conforme determina o Parecer. (Vide Anexo IX) até que seja concluida a revisao
dos indicadores.

Assim, apresentamos a seguir os parametros de medicdo de disponibilidade e qualidade
(Indicadores de desempenho) e sua ponderacdo no total dos indicadores, considerando
a redistribuicdo dos percentuais:

HRG - Hospital Regional de Guanambi

Ambulatério, Urgente e Regular
Perfil da UH
Servico: Radiologia, Tomografia e Mamografia.

2.1.1 Tempo desde a solicitacdo do exame pela SESAB até a hora marcada pela
Indicadores nao apurados | Concessionaria no PACS/RIS:

|Impossibilidade de apuracao 2.1.1.1 Carater regular | Peso: 5%

2.1.1.2 Carater urgente em até 1h | Peso: 5%

2.1.1.3 Carater urgente em até 2h | Peso: 5%

% de indicadores nao

sl 15%
aplicaveis/apurados

11
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Ponderagdo dos Indicadores de Desempenho | Redistribuicdo dos Percentuais

Ponderagao
(Contrato de
Concessao)

Ponderagao

Indicadores de Disponibilidade Meta/Objetivo (Redistribuigao)

Total Indicadores de Disponibilidade

Tempo desde a solicitacdo do exame pela Cumprir tempos mAaximos
2.1.1 SESAB até a hora marcada pela Concessionaria E lecid p 15% -
no PACS/RIS estabelecidos
2.1.1.1 Sub-indicador 1: Exame com carater regular em até 12 horas 5% -
2.1.1.2 Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 1 hora 5% -
2.1.1.3 Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 2 horas 5% -
Tempo desde a chegada do cliente ao setor de Cumprir tempos mAaximos
2.1.2 Bioimagem, para a realizagdao do exame, até a estaII:eIecidosp 27% 31%
disponibilidade do laudo no PACS/RIS
2.1.2.1 Sub-indicador 1: Exame com carater regular em até 12 horas 12% 14%
2.1.2.2 Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 1 hora 8% 9%
2.1.2.3 Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 2 horas 7% 8%
Tempo desde a realizagdo do exame a - -
2.1.3 disponibilidade do laudo para os clientes de Cumgrllr _l‘:jempos maximos 8% 9%
ambulatoério estabelecidos
Tempo desde a chegada do cliente ao setor de
Bioimagem para a realizagdo do exame de Cumprir tempos maximos
2.1.4 Raio-X, para o qual ndo foi solicitado a estaII:eIecidosp 10% 129%
elaboracgdo de laudos, até a disponibilizagdo da
imagem
2.1.4.1 Sub-indicador 1: Exame com carater regular em até 3 horas 5% 6%
2.1.4.2 Sub-indicador 2: Exame com carater urgente em até 1 hora 5% 6%
Nuamero de exames
, . . realizado pela
2.1.5 g;?:I;i;‘?oexames realizados em clientes de ¢, ossionaria a clientes de 4% 5%
ambulatoério conforme
valores definidos
2.1.6 Indicador de Disponibilidade da aplicacdo Disponibilidade da aplicagao 8% 9%
= PACS/RIS de 99,5%
2.1.7 Indicador de Disponibilidade da rede de Disponibilidade da aplicagdao 4% 59
n comunicagao interna (LAN) de cada UH de 99,5% ° °
2.1.8 Indicador de Disponibilidade da rede de Disponibilidade da aplicagdao 200 20/
- comunicacao externa (WAN) de cada UH de 99,5%
2.1.9 Tempo de resposta da equipe de suporte (help Minimo de 60% dos pedidos 304 49
o desk) de nivel 0 resolvidos até 24 horas ° °
2.1.10 Tempo de respostas da equipe de suporte (help Minimo de 60% dos pedidos 39 4%
e desk) de nivel 1 resolvidos até 24 horas ° °

Indicadores de Qualidade

Tempo de espera dos clientes de ambulatério,
2.2.1 desde a hora agendada até a realizagdao do
exame
Namero de exames repetidos que exijam
2.2.2 retorno do cliente por causa imputavel a
Concessionaria
2.2.3 Numero de marcagdes canceladas por causas
imputaveis a Concessionaria
Realizagdo e acompanhamento do Plano de
2.2.4 Manutencao dos equipamentos e instalagdes do
e PACS/RIS e das redes de comunicagao interna e
externa

Meta/Objetivo

Tempo de espera inferior a

90 minutos em 80% dos
casos
Namero de exames

repetidos inferior a 3% do
total

Ndmero de marcacgoes
canceladas inferior a 5% do
total de marcagoes
Realizagdgo do plano de
manutencgdo bianual para os
equipamentos de
radiodiagnéstico em
conformidade com a Portaria
n° 453

Ponderagao

(Contrato de

Concessao)

1%

2%

7%

1%

Ponderagao

(Redistribuicado)

1%

3%

8%

1%
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Indicadores de Qualidade Meta/Objetivo (Contrato de
Concessao)

(Redistribuicao)

Ponderagdo | Ponderacdo

Realizagdo e acompanhamento operacional do Realizagdo e apresentaqéo o o
2.2.5 Plano de Manutengao das instalacoes g? plano de manutencio 1% 1%
ianual
Aplicar questionario de
2.2.6 Avaliagao de satisfagao do cliente satisfacdo pelo verificador 2% 2%
independente
Aplicar questionario de
2.2.7 Avaliacao de satisfacdo do médico prescritor satisfacdo pelo verificador 2% 3%
independente
Total Indicadores de Qualidade 16% 19%

Total Indicadores de Desempenho (indice de Desempenho) 100% 100%

(a) Os numeros dos indicadores ap6s a redistribuigdo foram arredondados a fim de nédo se ter as casas decimais.
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3. Apuracao dos Indicadores de Desempenho

3.1. Resultado dos Indicadores de Desempenho

A seguir apresentamos os resultados relativos ao 17° Trimestre de Operacao Plena do

Hospital Regional de Guanambi — HRG, periodo julho, agosto e setembro de 2021:

INDICADORES DE DISPONIBILIDADE - HRG 17° TRIMESTRE

Valor do indicador ¢/ percentuais?

= Diferencga
Indicador Meta Apuragao Agulra!:;tao Apuracao
(a) RBD* eontte  lw=()-

(®) (a)

= Peso Peso Peso Peso

do laudo no PACS/RIS

2.1.2 Tempo desde a chegada do cliente ao Setor de Bioimagem para a realizacdo do exame até a disponibilizacdo

desk) de nivel 1

2.1.2.1 Carater regular em até 12h 14% 14,00% 14,00% 0,00%
2.1.2.2 Carater urgente em até 1h** 9% 10,00% 9,00% 0,00%
2.1.2.3 Carater urgente em até 2h 8% 8,00% 8,00% 0,00%
2.1.3 Tempo desde a realizagdo do exame a

disponibilizagdo do laudo para os clientes de 9% 10,00% 9,00% 0,00%
ambulatoério **

2.1.4 Tempo desde a chegada do cliente ao Setor de Bioimagem para a realizagao do exame de Raios- X, para o
gual ndo foi solicitado a elaboracdo de laudos, até a disponibilizagdo das imagens

2.1.4.1 Exames com carater regular 6% 6,00% 6,00% 0,00%
2.1.4.2 Exames com carater urgente 6% 6,00% 6,00% 0,00%
2.1.5 Num_ero de exames realizados em Clientes de 50 5,00% 5,00% 0,00%
Ambulatério

2.1.6 Indicador de disponibilidade a aplicacdo PACS/RIS 9% 9,00% 9,00% 0,00%
2.1.7 Indicador de disponibilidade da rede de o o o o
comunicacdes interna (LAN) de cada UH >% >,00% 2,00% 0,00%
2.1.8 I_ndlcNador de disponibilidade da rede de 2% 2,00% 2,00% 0,00%
comunicacao externa (WAN)

2.1.9 Tempo de resposta da equipe de suporte (help o o o o
desk) de nivel 0 4% 4,00% 4,00% 0,00%
2.1.10 Tempo de resposta da equipe de suporte (help 4% 4,00% 4,00% 0,00%

INDICADORES DE DISPONIBILIDADE

81,00%

83,00%

81,00%

0,00%

INDICADORES DE DISPONIBILIDADE - HRG 17° TRIMESTRE

Valor do indicador ¢/ percentuais?

~ Diferencga
Indicador Meta Apuragao A;:Iz?ftaeo Apuragao
(a) RBD* (c) = (b) -
(b) (a)
= Peso Peso Peso Peso
2.2.1 Tempo de espera dos clientes de ambulatorio 1% 1,00% 1,00% 0,00%
desde a hora agendada até a realizacdo do exame
2.2.2 Numero de exames repetidos que exijam retorno 3% 3,00% 3,00% 0,00%
do cliente por causa imputavel a Concessionaria
2.2.3 Numero de Marcagdes canceladas por causas 8% 8,00% 8,00% 0,00%
imputaveis a Concessionaria
2.2.4 Realizagdo e acompanhamento do plano de 1% 0,00% 0,00% -1,00%
manutencao/controle de qualidade dos equipamentos
2.2.5 Realizagéo e iacompgnhamerjto operacional do 1% 1,00% 1,00% 0,00%
Plano de Manutencdo das instalacdes
2.2.6 Avaliacdo de satisfacdo do cliente ** 2% 0,00% 2,00% 0,00%
2.2.7 Avaliacdo do médico prescritor 3% 3,00% 3,00% 0,00%

TOTAL INDICADORES DE QUALIDADE
INDICE DE DESEMPENHO

1 Apresentados somente os indicadores aplicaveis a UH.

19,00%
100,00%

16,00%
99,00%

19,00%
99,00%

-1,00%
-1,00%

** A Concessionaria ndo realizou a apuragéo do indicador 2.2.6. De acordo com o oficio DTT 013/2021 o VI retomou as atividades

de apuragao deste indicador em novembro de 2021.
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O resultado relativo ao 17° trimestre de Operacao Plena do Hospital Regional
de Guanambi corresponde, exceto pelas "Consideracbes do Verificador
Independente”, a ressalva em relacdo a expiracao do prazo concedido pela
PGE e pelos “"Aspectos Adicionais” citados nos pontos a seguir, no seguinte
Indice de Desempenho e Fator de Desempenho:

o Indice de Desempenho (ID): 99,00%
o Fator de Desempenho (FD): 100,00%
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3.2. Contraprestacao Mensal Efetiva (CME)

Com base no Contrato de Concessdo N° 004/2015, em sua subcldusula 16.1 e em seu
Anexo 4, a Concessionaria sera remunerada através da prestacao pecuniaria denominada
Contraprestacao Mensal Efetiva (CME), a ser calculada considerando a férmula:

CME= [70% x (FOT) + (40%+60% x FD) x FOP] x CMM

Onde:

FOT: Fator de Operacdo de Transi¢cdo, que reflete o numero de instalacbes em Operacdo de
Transicdo, cujo peso para cada Unidade Hospitalar se encontra definido no Anexo 4 do Contrato de
Concessdo N° 004/2015;

FOP: Fator de Operagdo Plena, que reflete o nimero de instalacées em Operacdo Plena, cujo peso
para cada Unidade Hospitalar se encontra definido no Anexo 4 do Contrato de Concessdo N°
004/2015;

FD: Fator de Desempenho, corresponde a porcentagem de remuneracdo obtida de acordo com o
grau de cumprimento dos pardmetros medidos da qualidade e disponibilidade dos servicos
prestados;

CMM: Contraprestacdo Mensal Maxima, corresponde a 1/12 avos do valor da Contraprestacao
Anual Maxima (CAM).

Considerando as premissas estabelecidas, na sequéncia, segue a apuracdo da
Contraprestacdao Mensal Efetiva relativo ao 179 trimestre de apuragdo, com base nos
Fatores de Desempenho (FD) apurados no respectivo trimestre:

- Com base no 4° Termo aditivo ao Contrato de Concessao n® 004/2015 (Anexo XII e XIII) o valor da
Contraprestacdo Anual Maxima (CAM), ja considerando os reajustes anuais, corresponde ao montante
de R$126.003.151,31;

- Considerando que a Contraprestacdo Mensal Maxima (CMM) corresponde a 1/12 do valor da

Contraprestacdo Anual Maxima (CAM), para fins da apuracdo da Contraprestacdo Mensal Efetiva (CME)
o valor de CMM corresponde ao montante de R$10.500.262,61.

Parcela da Contraprestacao mensal efetiva (CME) | 17° Trimestre
R$ 693.017,33 (100% da parcela total da CME).
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3.3. Indicadores de Disponibilidade

3.3.1. Tempo desde a chegada do cliente ao setor de bioimagem para a
realizacao do exame, até a disponibilizacdo do laudo no PACS/RIS

O indicador 2.1.2 Tempo desde a chegada do cliente ao setor de bioimagem para
a realizacao do exame, até a disponibilizacao do laudo no PACS/RIS, mede o
tempo entre o momento da chegada do paciente ao setor de bioimagem e o momento
em que o laudo é disponibilizado ao médico da SESAB através da aplicacao PACS/RIS.

O indicador é aplicavel exclusivamente para clientes internados e urgentes, considerando
0s seguintes sub-indicadores, que serao calculados de forma separada e independente:

Sub-indicador Tempo maximo

Exames com carater regular 12 horas

20% em 1 hora

Exames com carater urgente 80% em 2 horas

Método de apuracdo

A apuracdo do indicador sera realizada a partir das informacgdes registradas no PACS/RIS
referente a:

« Hora de chegada do paciente ao setor de Bioimagem
+ Hora de disponibilizacao do laudo

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera
constituido em funcdo do numero de exames totais que cumpriram os tempos
estipulados, observando:

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.2

Grau de cumprimento Valor do indicador
>= 99,50% 100%
De 99% a 99,49% 90%
De 97% a 98,99% 80%
De 90% a 96,99% 70%
< 90% 0%

A ponderacao sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
corresponde a 32% para este indicador, distribuido da seguinte forma:

+ Sub-indicador 2.1.2.1 | Exames de carater regular: 14%
+ Sub-indicador 2.1.2.2 | Exames de carater urgente em até 1 hora: 9%
+ Sub-indicador 2.1.2.3 | Exames de carater urgente em até 2 horas: 8%
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Indicador = (Sub-indicador! x 14%) + (Sub-indicador2 x 9% ) + (Sub-indicador3 x 8%)

Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

* Entende-se como chegada do cliente a hora de registro no sistema PACS/RIS da
admissdo do paciente no setor de bioimagem;

« Entende-se por disponibilizacdo do laudo a hora registrada no PACS/RIS em que
os laudos concluidos podem ser acessados pelos usuarios da rede autorizada;

* Exclui-se do calculo do indicador os exames de Raio-X para os quais ndo foi
solicitada a elaboracédo de laudos.

Consideracoes - Verificador Independente:

- A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema PACS/RIS, cujas informacoes
(data e hora) foram inseridas pela equipe da Concessionaria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre os horarios
de registro da hora de chegada do paciente ao Setor de Bioimagem e a hora
disponibilizada no laudo;

» Para caracterizacdo de exames urgentes o Verificador Independentes adota a
classificacdo constante em base de dados extraida do sistema, considerando os
seguintes campos: "NU_REGIME” = "U". A lista de patologias que é utilizada pela
Concessionaria para afericdo do indicador ndo é adotada como metodologia pelo
Verificador Independente.

« Abordado pelo Verificador Independente anterior a existéncia de uma distor¢cao na
formula de calculo do sub-indicador 2.1.2.3 - Exames de carater urgente em até
2 horas, onde se a mesma for considerada literalmente, implicaria em uma
distor¢do do conceito do indicador.

A seguir transcrevemos a analise realizada pelo VI anterior (Accenture):

"Nesse sentido, deve-se fazer a leitura completa das definicbes relativas ao
indicador que constam no Anexo 4, Apéndice 1 ao Contrato de Concesséo.

Formula prevista pelo Contrato:

ne de exames com carater urgente realizados num periodo inferior ouigual a 2 horas

2123 =
total de exames com carater urgente solicitados x 80%
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Em contrapartida, a tabela abaixo, que consta da definicdo deste indicador,
deixa claro o conceito de que um minimo de 20% dos exames de cardter
urgente devem ser laudados em até 1 hora e os 80% restantes devem ter
como tempo maximo 2 horas.

Sub-indicador Tempo maximo

Exames com carater regular 12 horas

20% em 1 hora

Exames com carater urgente 80% em 2 horas

Por exemplo, em um universo de 100 solicitagbes de exames com carater
urgente, no qual:

o 20 exames foram realizados e laudados em até 1 hora apds a
chegada do paciente ao setor de bioimagem;

o 60 exames foram realizados e laudados entre 1 hora e 2 horas apds
a chegada do paciente ao setor de bioimagem;

o 20 exames realizados e laudados em mais de 2 horas apds a
chegada do paciente ao setor de bioimagem.

Se aplicassemos a férmula acima a este cendrio, além de atingimento integral
do sub-indicador 2.1.2.2 (20% dos exames urgentes laudados em até 1 hora),
0 sub-indicador 2.1.2.3 também seria atingido integralmente, mesmo com
20% dos exames tendo sido laudados mais de 2 horas apds a chegada do
paciente ao setor de bioimagem. Tal fato desvirtua o conceito do sub-indicador
em questao, pois fornece 100% de cumprimento ao sub-indicador apesar da
ocorréncia de descumprimento para 20% dos casos.

Tendo em vista a necessidade de emissdo do laudo em no maximo 2 horas
(carater de urgéncia), entendemos que os exames que ndo forem laudados
em até 2 horas devem ser subtraidos do universo de exames atendidos dentro
deste intervalo de tempo no calculo do grau de cumprimento do sub-indicador
2.1.2.3, garantindo a aplicacdo de deducdo. Portanto, aplica-se nova formula
para o grau de cumprimento do sub-indicador 2.1.2.3:

total de exames de cardter urgente realizados x 80%—#% de exames de cardter urgente realizados em mais de 2 horas
total de exames de cardter urgen realizados x 80%

2123 = ( )xlOO‘)

# de exames de cardter urgente realizados em mais de 2 horas
total de exames de cariter urgente realizados x 80%

2123 = (1 )xmo%

Dessa forma, os exames que ultrapassarem o limite de 2 horas conferem
desconto ao grau de cumprimento do sub-indicador, mantendo-se a premissa
de que 80% do total deve ser realizado dentro deste limite. Portanto, para o
mesmo universo de 100 exames descrito acima, haveria atingimento integral
do sub-indicador 2.1.2.2 (20% dos exames urgentes laudados em até 1 hora)
e grau de cumprimento igual a 75% para o sub-indicador 2.1.2.3, o que
resultaria, de acordo com a Tabela 8, em valor do subindicador 2.1.2.3 iguais
ao0%.”
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Consideracoes — Concessionaria:

e Considera-se a data e hora de admissdo o momento de entrada do paciente no
setor de imagem, no ato de finalizacdo da ficha cadastral do paciente no sistema.
A data e hora de admissado é gerada automaticamente pelo sistema Pleres.

« Para fins de definicdo da caracterizacdo de agendamentos de exames em carater
de urgéncia, a Concessionaria adota uma lista de patologias definidas pela equipe
médica da RBD, e ndo o tempo de disponibilizacdo do laudo conforme definido no
indicador, Campo: "FL_URGENCIA” da base de dados:

Condigdes clinicas para o exame ser considerado urgente:

Politrauma Trauma abdominal

Fratura da coluna Abdome agudo

TCE moderado ou grave Hérnia abdominal encarcerada

Hematoma subdural agudo Tromboembolismo pulmonar (TEP)
Hematoma extra-dural Pneumotorax hipertensivo

AVC agudo Dissecgao da aorta

Hemorragia subaracndidea (HSA) Lesdo por projétil de arma de fogo (PAF)
Hidrocefalia hipertensiva Lesdo profunda por objeto perfurocortante

Resultado do Indicador

Sub-indicador 2.1.2.1 | Exames de carater reqular

Foram realizados 892 exames com carater regular para clientes internados e oriundos
da emergéncia, e todos exames foram laudados, pela Concessionaria, em até 12 horas
apos a admissdo do paciente, resultando, exceto pelas “ConsideracGes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao valor do sub-indicador em 100%.

Tabela resumo por sub-indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Sub-indicador

Numerador Denominador Sratice Ralonicojstiby Peso do sub- Resoletbg Variagdo Peso

(CR))

Indicador Cumprimento indicador indicador

Sub-indicador Sub-indicador indicador (a)

Apurado Apurado Apurado (b)

Sub-indicador

2.1.2.1| (Verificador 892 892 100,00% 100% 14,00% 14,00% 0,00%
Independente)

Sub-indicador

2.1.2.1| 891 891 100,00% 100% 14,00% 14,00% 0,00%

Concessiondaria)*
Diferenca apuragao
(V.I.e
Concessionaria)

Variagao apuragao

(%) (V.I.e 0,11% 0,11%

Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatdrio Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
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Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

N3o foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verficador Independente 100,00% Verificador Independente 100%
Concessionaria 100,00% Concessionaria 100%
Meta 100,00% Meta 100%
90,00% 92,00% 94,00% 96,00% 98,00% 100,00% 0% 20% 40% 60% 80% 1005

Sub-indicador 2.1.2.2 e Sub-indicador 2.1.2.3

A seguir, apresentamos detalhamento dos dados do sub-indicador 2.1.2.2 e sub-indicador
2.1.2.3 utilizados para apuracdo dos sub-indicadores:

e Em relacdo ao denominador do sub-indicador 2.1.2.2, no minimo 131 exames
(20% do total de exames) devem ser laudados em até 1 hora.

e Em relacdo ao denominador do sub-indicador 2.1.2.3, no maximo 523 exames
(80% do total de exames) devem ser laudados em até 2 horas.

¢ Nenhum exame urgente deve ser laudado acima de 2 horas.

e Do total de 654 exames com carater urgente, nenhum exame foi laudado acima
de 02 horas ap06s a admissdo do paciente.

Informagdo Geral Visdo Segmentada
Total de exames Total de Exames
. urgentes com o Meta Contratual Qtd. observados em base Variagdo em relagdo
Faixa de Tempo informagao de Meta Contratual (%) De Exames da dados ao Total (%)
data/hora (Segmentado)
Até 1 hora 20% 131 542 83%
pcima de 1 hora a 2 654 80% 523 112 17%
oras

Acima de 2 horas 0% 0 0 0%

Total 654 100% 654 654 100%

A seguir, apresentamos a métrica utilizada para apurar o grau de cumprimento de cada

sub-indicador em carater urgente e suas respectivas aplicagées (sub-indicador 2.1.2.2 e

sub-indicador 2.1.2.3):
Total de exames

observados em
base da dados

Grau de
cumprimento
Atingido (%)

Aplicagdo da
métrica

Métrica do Grau de cumprimento utilizado

Faixa de Tempo

(Absoluto)
, N° de exames urgente com hora marcada com periodo inferior ou igual a 1 hora
Até 1 hora 542 (542/131) 413,74%
Total de exames com carater urgente solicitados x 20%
. 1- # de exames de carater urgente marcados em mais de 2 horas)
Até 2 horas 654 ( i 1-(0/523) 100,00%
Total de exames de carater urgente marcados x 80%
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Sub-indicador 2.1.2.2 | Exames de carater urgente em até 1 hora

Foram realizados 654 exames com carater urgente, dos quais 542 exames foram
laudados, pela Concessionaria, em até 1 hora apds a admissdo do paciente, resultando,
exceto pelas “Consideracdes do Verificador Independente” citadas anteriormente, no
cumprimento do sub-indicador equivalente a 100%.

Tabela resumo por sub-indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Sub-indicador
Grau de Peso sub-

Indicador Numerador Denominador e Valor do sub- Peso do sub- s el Variagao Peso
Sub-indicador  Sub-indicador? p indicador Apurado indicador (a) (a-b)
Apurado Apurado (b)

Sub-indicador 2.1.2.2|
(Verificador 542 131 413,74% 100% 9,00% 9,00% * * 0,00%
Independente)

Sub-indicador 2.1.2.2|
(Concessionaria)*

542 131 100,00% 100% 10,00% 10,00% 0,00%

Diferenca apuragao

(V.I. e Concessionaria) ‘ SHERZE [ RUCCNC =AU

Variagao apuracao
(%) (V.I.e = 75,83% -11,11% -11,11%
Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
** Concessionaria ndo redistribuiu o peso do indicador 2.2.6

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

Nao foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuragao realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verficador Independente 413,74%  Venficador Independente 100%
Concessionaria 100,00%: Concessiondria 100%
Meta 100, 00%% Meta 100%
30,00% 92,00% 94,00% 56,00% 98,00% 100,00% 0% 20% 40% 60% 80%  100%

Sub-indicador 2.1.2.3 | Exames de carater urgente em até 2 horas

Foram realizados 654 exames com carater urgente, dos quais todos exames foram
laudados, pela Concessionaria, em até 2 horas apds a admissdo do paciente, resultando,
exceto pelas “Consideragbes do Verificador Independente” citadas anteriormente, no
cumprimento do sub-indicador equivalente a 100%.

Tabela resumo por sub-indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Sub-indicador

Numerador o . dor Grau de Valor do sub- Peso do sub- Peso sub- Variacio Peso
Indicador Sub- Sub-indicador Cumprimento indicador indicador (a) indicador (g-b)
indicador Apurado Apurado Apurado (b)
Sub-indicador 2.1.2.3| o, o, o o o
(Verificador Independente) 654 654 100,00% 100% 8,00% 8,00% 0,00%
Sub-indicador 2.1.2.3| 654 654 100,00% 100% 8,00% 8,00% 0,00%
(Concessionaria)*
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Diferenca apuracdo
(V.I1. e Concessionaria)

Variacao apuracao (%)
(V.I1. e Concessionaria)

*Informagdes extraidas do relatdrio “Relatdrio Indicadores de Desempenho da Operacdo Plena - 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

Variacoes Verificador Independente x Concessiondria

Ndo foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Venficador Independente 100,00% Venficador Independente 100%
Concessionaria I 00, 00% Concessiondria I 00 %
Meta a0, 00% Meta 00 %
50,00% 92,00% S94.00% 96,00% 98,00% 100,00% 0% 20%: 405 60% 80% 100%:

Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 31% para o Indicador 2.1.2, no 17° trimestre de apuracao
de Operacao Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas “Consideracbes do Verificador
Independente” e as Ressalvas citadas anteriormente, ao total de 31%,
considerando todos os calculos e pesos.
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3.3.2. Tempo desde a realizacdao do exame a disponibilizacdao do laudo
para os clientes de ambulatério

O indicador 2.1.3 Tempo desde a realizacao do exame a disponibilizacao do laudo
para os clientes de ambulatério, mede os tempos maximos entre o momento da
realizacdo do exame até a disponibilizacdo do laudo.

Indicador Tempo maximo

Clientes de ambulatério 02 dias Gteis

Método de apuracdo

A apuracdo do indicador sera realizada a partir das informagoes registradas no PACS/RIS
considerando:

+ Realizacdo do exame
+ Hora de disponibilizacao do laudo

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera
constituido em funcdo do numero de exames totais que cumpriram os tempos
estipulados, observando:

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.3

Grau de cumprimento Valor do indicador
>= 99,50% 100%
De 99% a 99,49% 90%
De 97% a 98,99% 80%
De 90% a 96,99% 70%
< 90% 0%

A ponderagao sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
corresponde a 9% para este indicador, considerando a seguinte formula:

Indicador = (Indicador x

a5 ) Irecacio w2 Wigdos de ambylattng realzados &m At
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Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

+  Exclui-se do célculo deste indicador os exames de Raio-X para os quais nédo foi
solicitada a elaboracdo de laudo, pelos médicos prescritores (SESAB).

Consideracoes — Verificador Independente:

A apuragdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema PACS/RIS, cujas informacoes
(data e hora) foram inseridas pela equipe da Concessionaria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre a hora da
realizacdo do exame e a hora de disponibilizacdo do laudo;

« Exclui-se do calculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados.

Consideracoes — Concessionaria

« Exclui-se do calculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados.

Resultado do Indicador

Realizamos a apuragdo do Indicador 2.1.3 - Tempo desde a realizacao do exame a
disponibilizacdo do laudo para os clientes de ambulatério, através da analise da
base de dados extraida a partir do PACS/RIS e constatamos a realizacdo de um total de
711 exames ambulatoriais no trimestre de apuracdo e verificamos que todos exames
foram laudados em até dois dias Uteis, resultando, exceto pelas “Consideragcées do
Verificador Independente” citadas anteriormente, em 100% do universo analisado.

Tabela resumo por indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Sub-indicador
Grau de Valor do sub- Peso sub-

Peso do sub-
indicador (a)

Numerador Denominador
Sub-indicador Sub-indicador

Variagdo Peso

indicador (a-b)

Apurado (b)

Indicador Cumprimento indicador

Apurado Apurado

Sub-indicador

2.1.3| (Verificador 711 711 100,00% 100% 9,00% 9,00% 0,00%

Independente)

Sub-indicador

2.1.3| 711 711 100,00% 100% 10,00% 10,00% 0,00%
Concessionaria)*

Diferenca apuragao

(V.I.e -1,00% -1,00%
Concessionaria)

Variagao apuragao
(%) (V.I.e -11,11% -11,11%
Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria
** Concessionaria ndo redistribuiu o peso do indicador 2.2.6.

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

Ndo foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracgdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.
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Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verificador Independente 100,00% Verificador Independente 100%
Concessiondria I o0 ,00% Concessiondria 00 %
Meta G0, 00% Meta 00 %
90,00% 92,00% S54.00% 96,00% 98,00% 100,00% 0% 20% 40%: 60°%% 80% 100%:
3 L]
Conclusao:

Considerando que a ponderacdao sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 9% para o Indicador 2.1.3, no 179 trimestre de apuragdo
de Operacao Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas "“Consideracbes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao total de 9%, considerando todos
0s calculos e pesos.
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3.3.3. Tempo desde chegada do cliente ao setor de Bioimagem, para a
realizacdo do exame de Raio-X para o qual ndo foi solicitada a
elaboracao de laudos, até a disponibilizacdo da imagem

O indicador 2.1.4 Tempo desde chegada do cliente ao setor de Bioimagem, para
a realizacao do exame de Raio-X para o qual nao foi solicitada a elaboracao de
laudos, até a disponibilizacao da imagem, mede o tempo entre a hora da chegada
do paciente ao setor de Bioimagem e a hora da disponibilizagdo da imagem.

Para o célculo deste indicador serdo considerados apenas os exames de Raio-X para os
guais ndo houve a solicitagdo a elaboracdo de laudo pelos médicos da SESAB.

Sub-indicador Tempo maximo
Exames com carater regular 3 horas
Exames com carater urgente 1 hora

Método de apuracdo

A apuracdo do indicador sera realizada a partir das informagoes registradas no PACS/RIS
referente a:

- Hora de chegada do paciente ao setor de Bioimagem, que se refere a hora de
registro no sistema PACS/RIS da sua chegada ao setor de Bioimagem;

+ Hora de disponibilizacdo da imagem, que se refere a hora registrada no sistema
PACS/RIS em que a imagem esta concluida e pode ser acessada pelos usuarios da
rede autorizada.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera
constituido em funcdo do numero de exames totais que cumpriram os tempos
estipulados, observando:

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.4

Grau de cumprimento Valor do indicador
>= 99,50% 100%
De 99% a 99,49% 90%
De 97% a 98,99% 80%
De 90% a 96,99% 70%
< 90% 0%

2 Considerados dois sub-indicadores em fungdo da origem da marcagdo do exame, motivo da necessidade da
realizacdo do calculo separado e independente.
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A ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
corresponde a 12% para este indicador, distribuido da seguinte forma:

[ Férmula de célculo

Indicador = (Sub-indicador1x %) + (Sub-indicador2 x §%4)

Sub-indicador 2.1.4.1 | Exames de carater regular: 6%
Sub-indicador 2.1.4.2 | Exames de carater urgente: 6%

Indicador = _n?® de exames (sem laudo) com carater regular com tempo de espera inferior ou igual @ 3 horas  x 100
total de exames (sem laudo) com carater regular realizados

Indicador = _n® de exames (sem laudo) com cardter urgente com tempo de espera inferior ou igual a 3 horas  x 100
total de exames (sem laudo) com carater regular realizados

Consideracoes

Consideracoes - Verificador Independente:

A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema PACS/RIS, cujas informacgoes
(data e hora) foram inseridas pela equipe da Concessionaria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre os horarios
de registro da hora de chegada do paciente ao Setor de Bioimagem e a hora de
disponibilizacdo da imagem;

Exclui-se do cdlculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados;

Consideracdes — Concessionadria:

Exclui-se do cdlculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados;

Hora de chegada do paciente a Bioimagem é o momento em gue o paciente,
acompanhante, maqueiro ou enfermeiro registram a entrada na recep¢cdo com a
guia de solicitacdo do exame. A admissdo ao Setor de Bioimagem, a depender do
carater do paciente (regular ou urgente) e do seu quadro, é efetuada pelo préprio
paciente, acompanhante ou enfermeiro da Unidade Hospitalar.

Para fins de definicdo da caracterizacdo de agendamentos de exames em carater
de urgéncia, a Concessionaria adota uma lista de patologias definidas pela equipe
médica da RBD, Campo: "FL_URGENCIA” da base de dados:

Condigodes clinicas para o exame ser considerado urgente:

Politrauma Trauma abdominal
Fratura da coluna Abdome agudo
TCE moderado ou grave Hérnia abdominal encarcerada
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Condigodes clinicas para o exame ser considerado urgente:

Hematoma subdural agudo Tromboembolismo pulmonar (TEP)
Hematoma extra-dural Pneumotdrax hipertensivo

AVC agudo Dissecgdo da aorta

Hemorragia subaracnéidea (HSA) Lesdo por projétil de arma de fogo (PAF)
Hidrocefalia hipertensiva Lesao profunda por objeto perfurocortante

Resultado do Indicador

Sub-indicador 2.1.4.1 | Exames de carater reqular

Foram realizados 2.766 exames de Raio-X (sem laudo) com carater regular, dos quais
todas imagens foram disponibilizadas no PACS, pela Concessionaria, em até 3 horas apés
a admissdo do paciente, resultando, exceto pelas “Consideracdes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, em 100,00% do universo analisado.

Tabela resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Sub-indicador
Grau de Valor do sub Peso sub-

Numerador Denominador Peso do sub-

g e Cumprimento indicador i
Sub-indicador Sub-indicador Apurado Apurado indicador (a)

Variagdo Peso (a-

Indicador indicador

Apurado (b)

Sub-indicador

2.1.4.1| (Verificador 2.766 2.766 100,00% 100% 6,00% 6,00% 0,00%
Independente)

Sub-indicador

2.1.4.1| 2.766 2.766 100,00% 100% 6,00% 6,00% 0,00%

Concessiondaria)*
Diferenca apuragao
(V.I.e
Concessionaria)

Variagdo apuragao
(%) (V.I.e
Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

Variacdes Verificador Independente x Concessionaria

Ndo foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuragdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verificador Independente 100,00% Verificador Independente 100%
Concessionaria 100,00% Concessionaria 100%
Meta 100,00% Meta 100%
90,00% 92,00% 94,00% 96,00% 98,00% 100,00% 0% 20% 40% 60% 80%  100%

Sub-indicador 2.1.4.2 | Exames de carater urgente

Foram realizados 221 exames de Raio-X (sem laudo) com carater urgente e todas as
imagens foram disponibilizadas no PACS, pela Concessionaria, em até 1 hora apds a
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admissao do paciente, resultando, exceto pelas "“Consideracdes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao valor do sub-indicador em 100%.

Tabela resumo por sub-indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Sub-indicador

Numerador Grau de Valor do sub Peso sub-

DEmERREE T Cumprimento indicador Peso do sub- indicador VErEEED
Peso (a-b)

Indicador Sub- oA indi
Sub-indicador indicador (a) Apurado (b)

indicador Apurado Apurado

Sub-indicador 2.1.4.2|
(Verificador 221 221 100,00% 100% 6,00% 6,00% 0,00%
Independente)

Sub-indicador 2.1.4.2|
(Concessionaria)*

221 221 100,00% 100% 6,00% 6,00% 0,00%

Diferenca apuragao
(V.I. e Concessionaria)

Variacao apuracao

(%) (V.I. e -

Concessionaria)
* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela
Concessionaria.

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

Nao foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuragao realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verificador Independente 100,00% Verficador Independente 100%:
Concessionaria 100,00% Concessiondria 100%
Meta 100,00% Meta 100%:
90,00% 92,00% 94,00% 96,00% 98,00% 100,00% 0% 20% 40% 60% 80%  100%
4 -
Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 12% para o Indicador 2.1.4, no 179 trimestre de apuracao
de Operacao Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas "“Consideracbes do Verificador
Independente” citadas, ao total de 12%, considerando todos os calculos
€ pesos.
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3.3.4. Nimero de exames realizados em clientes de ambulatério

O indicador 2.1.5 Ndmero de exames realizados em clientes de ambulatério, mede
o numero de exames realizados pela Concessionaria em clientes de ambulatério,
conforme os valores definidos no Anexo 3 do Contrato de Concessao.

Método de apuracao

A apuracdo do indicador sera realizada a partir das informacgdes registradas no PACS/RIS
considerando a seguinte formula:

Férmula de célculo

Indicador = Indicador x 5% Indicador = n® de exames realizados a cliente de ambulatdrio x 100
n? total de exames de ambulatério previstos

A ponderagdo sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
corresponde a 5% para este indicador.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera
constituido em fungdo do niumero de exames totais realizados em comparagao com o
numero total de exames previstos, observando:

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.5

Grau de cumprimento Valor do indicador
100%
De 99% a 99,99%
< 99%

Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

« Caso a concessiondria disponibilize o niumero de exames previsto, mas ndo tenha
realizado em virtude da auséncia de marcacdo por parte do Poder Concedente ou
qgualquer outra causa ndo imputavel a concessiondria, estes exames serdo
considerados incluidos no “numero de exames realizados em clientes de
ambulatorio”;

+ O total de exames de ambulatério previstos, corresponde ao somatorio do numero
de exames constante da tabela 4 (Anexo 3 do Contrato de Concessdo), com o
numero total de exames resultantes da Tabela 5 (Anexo 3) e com o numero de
exames de mamografia (em clientes de ambulatdrio), nos Hospitais Regional de
Guanambi, Vitéria da Conquista e Prado Valadares.

31



Relatorio do 17° trimestre de Operacgdo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

Consideracoes — Verificador Independente:

- A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema PACS/RIS, cujas informacbes
foram inseridas pela equipe da propria Concessiondria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre o numero
de exames realizados em clientes de ambulatorio;

« A quantidade de vagas disponibilizadas mensalmente para cada hospital (possivel
numerador da formula = “no. de exames realizados a cliente de ambulatério”) é
definida pela préopria Concessiondria através de métricas ndo definidas em
contrato.

« Exclui-se do calculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados;

Consideracées — Concessionadria:

« Exclui-se do calculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados;

Numero de exames realizados em clientes de ambulatério:

Ap0s analise da base de dados extraida do sistema PACS/RIS, apuramos um total de 711
exames em clientes de ambulatério realizados na UH para o periodo vigente:

Exames realizados

) ) ) ) td.
Competéncia Radiologia Tomografia Mamografia 'I%tal
(a) (b) (c) (a+b+c)
julho/21 0 298 2 300
agosto/21 0 220 10 230
setembro/21 0 181 0 181
Total 2 699 711

Variagdo em relagdo a qtd. Total de
exames (%)

0,28% 98,3% 1,7% 100%

Namero de vagas disponibilizadas pela Concessionaria:

Analisamos os Oficios enviados pela Concessionaria, enderecados a SESAB e a UH, com
o quantitativo de vagas disponibilizadas para cada més do periodo auditado. Para UH HRG
foram apresentados os seguintes documentos:

e Oficio enderecado a UH, assunto Agendamento de Exames, para o periodo de julho
de 2021, datado e assinado em 01 de junho de 2021 (vide anexo 1V).

e Oficio enderecado a UH, assunto Agendamento de Exames, para o periodo de
agosto de 2021, datado e assinado em 29 de junho de 2021 (vide anexo IV).

e Oficio enderecado a UH, assunto Agendamento de Exames, para o periodo de
setembro de 2021, datado e assinado em 29 de julho de 2021 (vide anexo 1V).

Apds andlise dos oficios enviados pela Concessionaria e com base nas referéncias de
exames disponibilizados por turno (destacadas no anexo IV), apuramos para o periodo o
quantitativo de 3.242 vagas disponibilizadas, conforme demonstrado na tabela a seguir:
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Composigdo total de
exames disponibilizados

Total

Agenda de exames disponibilizados para realizagdo - Oficio RBD*

Total VI L
Concessionaria
Dias Raio . A . Raio A .
Gteis | - X ‘ Tomografia ‘ Ressonéancia ‘ Mamografia X Tomografia Ressonancia Mamografia Quantidade Quantidade de
(axc) + de Exames Exames
(a) ‘ (b) ‘ (e) (axb) sedaco? (axd) (axe)
julho/21 21 20 3 0 28 420 63 0 588 1.071 1.071
agosto/21 22 20 3 0 27 440 66 0 594 1.100 1.099
setembro/21 | 21 20 3 0 28 420 63 0 588 1.071 1.071
Qtd. De exames disponibilizados por trimestre (tipologia) 1.280 192 0 1.770 - -
Qtd. De exames disponibilizados por trimestre 3.242 3.241

* Oficio emitido pela RBD com o quantitativo de vagas disponibilizadas.

Em 26 de junho de 2020 foi recepcionado o Oficio RBD n®381/2020 (Anexo VII), no qual
é manifestado a situacdo dos atendimentos e disponibilizacdo de vagas para os pacientes
ambulatoriais durante o periodo de pandemia associada ao Coronavirus.

Numero de exames de ambulatério previsto em contrato:

Para apuracdo do numero de exames de ambulatério previsto em contrato, foram
considerados para calculo:

e Apéndice 4.1 do Anexo 4 do Contrato de Concessao;
¢ As bandas anuais previstas pelo Contrato de Concessao, bem como os percentuais
minimos de realizacdo de exames ambulatoriais, em relagdo ao total de exames

previstos, conforme Tabela 5 do Anexo 3 ao Contrato de Concessdao transcrita a
seguir:

Tabela 5 - Porcentagem de exames de ambulatério

Exame Valor do indicador

Raio X 13%
Tomografia Computadorizada 9%
Ressonancia Magnética 66%

e O quantitativo de exames de mamografia previsto em Contrato de Concessao,
conforme trecho destacado abaixo, do Anexo 3 - Especificacdes dos Servigos:

"Clientes de Ambulatério

No Hospital Geral de Vitéria da Conquista deverdo ser realizados, no minimo, 6.436
exames de mamografia, No Hospital Regional de Guanambi e o Hospital Geral Prado
Valadares deverdo ser realizados, no minimo, 6.900 exames de Mamografia
(atividade anual, por equipamento, por cada Unidade Hospitalar).”

Verificamos para a UH o total de 2.919 exames de ambulatério previstos em contrato,
conforme exemplificado na tabela abaixo:

Total de
exames de Total de
Ambulatério  exames de
UES Ambulatério
e= Trimestre
(a+b+c+d)

HOSPITAL REGIONAL DE GUANAMBI 2021 3 352 46 575 n/a 973 2.919

Qntd Raio-X | Tomografia Mamografia
Ano de ' Qtd. Qtd. Qtd.
Competéncia Meses Exames Exames Exames
Més (a) Més (b) Més (c)

Ressonancia
Qtd. Exames
Més (d)

Descrigdo Unidade Hospitalar
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| Total | | | |

2.919

Relacao dos dados ambulatoriais:

Abaixo, destacamos em graficos a relacdo entre os dados ambulatoriais supracitados e
competéncia, para cada tipologia executada na UH: NUumero de exames previsto em
contrato vs Niumero de exames realizados vs Vagas disponibilizadas.

Radiclogia Ambulatorial - Exames realizados vs Previstos em contrato vs Vagas disponibilizadas
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Resultado do Indicador

Realizamos a apuragdo do Indicador 2.1.5 - Numero de exames realizados em
clientes de ambulatorio, através da anadlise da base de dados extraida a partir do
PACS/RIS e constatamos:

e O total de 2.919 exames de ambulatério previsto em contrato para o trimestre
de apuracao.

e Arealizagdo de um total de 711 exames ambulatoriais no trimestre de apuragao,
0s quais representam 249%o dos exames previstos em contrato (2.919);

e A disponibilizacdo pela Concessionaria de um total de 3.242 vagas de exames
ambulatoriais no trimestre de apuragao, os quais representam 111% dos exames
previstos em contrato (2.919);

Desta forma, para o periodo de analise (julho, agosto e setembro de 2021) verificamos
o cumprimento do indicador ao equivalente a 100%.

34



Relatorio do 17° trimestre de Operacgdo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

Tabela resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Numerador . Grau de Peso
Numerador Denominador

Indicador Indicador Cumprimento Indicador Indicador Variagdo Peso

indicador
Apurado

; *1 i
Indicador I %2 Indicador Apurado

(a) Apurado (b)
Indicador 2.1.5 |
(Verificador Independente)

Indicador 2.1.5 |
(Concessiondria)*

711 3.242 2.919 100,00% 100% 5,00% 5,00% 0,00%

711 3.241 2.919 100,00% 100% 5,00% 5,00% 0,00%

Diferenca apuracgao (V.I.
e Concessionaria)

Variacao apuracao (%)
(V.I. e Concessionaria)

* Informacgdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
*1 Total de exames ambulatoriais realizados pela Concessionaria no trimestre de apuracdo.

*2 Quantidade de vagas disponibilizadas pela Concessionaria no trimestre de apuragdo, informagdo extraida dos Oficios enviados pela Concessionaria,
enderecado a SESAB e a UH, com o quantitativo de vagas disponibilizadas para cada més do periodo auditado.

Variacbes Verificador Independente x Concessionaria

Nao foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuragdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Wenficador Independente 100,00%  Venficador Independente 100%
Concessionaria 100,00% Concessiondria 100%
Meta 100,00% Meta 100%
90,00% 92,00% 94,00% 96,00% 98,00% 100,00% 0% 20% 0% E0% 20%  100%
Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 5% para o Indicador 2.1.5, no 179 trimestre de apuracao
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas "“Consideracbes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao total de 5%, considerando todos
os calculos e pesos.
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3.3.5. Indicador de disponibilidade da aplicacao PACS/RIS

O indicador 2.1.6 Indicador de disponibilidade da aplicacao PACS/RIS, mede a
disponibilidade da aplicagcao PACS/RIS por causas ndo relacionadas com a LAN dos
hospitais e com a rede de comunicagdes externa (WAN).

A Concessionaria, conforme Apéndice 3.3 do Anexo 3 do Contrato de Concessao, estd
obrigada a dispor de um sistema de monitoramento da disponibilidade do PACS/RIS e um
registro exaustivo das incidéncias e indisponibilidades que se possam refletir no sistema.

Método de apuracdo

A apuracao do indicador serd realizada a partir das informacoes extraidas no sistema de
monitoramento PRTG e considerando a seguinte formula:

Férmula de calculo

Indicador = Indicador x 9% Indicador = (Disponibilidade real (em horas) + Indisponibilidade justificada no més (em horas)) x 100
Disponibilidade prevista (em horas)

A ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
corresponde a 9% para este indicador.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, a Concessionaria devera assegurar que
sua aplicacdo obtenha um indice de 99,5% de disponibilidade da aplicacdo PACS/RIS.

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.6

Grau de cumprimento Valor do indicador
Acima de 99,5% 100%
<=99,5% 0%

Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

+ Sendo o PACS/RIS uma aplicacdo em rede, a medicdo deste indicador sera
realizada globalmente para todas as unidades;

« S&o consideradas como indisponibilidade justificada:
o Paralisacbes acordadas, inclusive para manutengbes preventivas. As
paralisacoes deverdo, preferencialmente, ser efetuadas fora dos dias Uteis
e em periodos noturnos, e ainda que acordadas ndo poderdo ser superiores
a 24 horas por trimestre. Estas paralisacbes ndo poderdo ocorrer em mais

de 2 periodos por trimestre;

o Motivos de forca maior.
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Indisponibilidade justificada

N3o foram apresentados no periodo do trimestre de analise, oficios justificando as
indisponibilidades que ocorreram no periodo.

Resultado do Indicador

Realizamos a apuracdo do Indicador 2.1.6 - Indicador de disponibilidade de
aplicacao PACS/RIS através da analise dos dados extraidos a partir do sistema de
monitoramento PRTG e constatamos que o tempo de disponibilidade do PACS/RIS no
trimestre de apuracgdo correspondeu a 99,87% que resulta no cumprimento do indicador
ao equivalente a 100%.

A seguir apresentamos o detalhamento da apuracdo, contemplando a disponibilidade

prevista versus disponibilidade real do PACS/RIS no trimestre apurado (julho, agosto e
setembro de 2021)

Disponibilidade PACS

Disponibilidad

Més de Dias de Disponibilidad | Indisponibilidad Indisponibilidad e Real (horas) Resultad
Referénci Disponibilidad e Prevista e Total (horas) e Justificada (d) = (a)- o PACS
a e (horas) (a) ()] (horas) (c) [][] (d/a)
jul/21 30 720,00 0,01 0,00 719,99 -
ago/21 31 744,00 0,57 0,00 743,43 -
set/21 30 720,00 4,25 0,00 715,75 -

Disponibilidade RIS

Disponibilidad

Més de Dias de Disponibilidad | Indisponibilidad Indisponibilidad e Real (horas) Resultad
Referénci Disponibilidad e Prevista e Total (horas) e Justificada (d) = (a)- o RIS
a e horas) (a b horas) (c . d/a
(horas) (a) (b) (horas) (c) (b)+(<) (d/a)
jul/21 30 720,00 0,48 0,00 719,52 -
ago/21 31 744,00 0,47 0,00 743,53 -
set/21 30 720,00 0,00 0,00 720,00 -

Total - PACS/RIS | 436800 | 579 | 000 | 436220 | |

Disponibilidade PACS/RIS

- . - (Resultado PACS + Resultado RIS) +
Memodria de calculo resultado indicador PACS/RIS 99,96%)
2 2

(99,78%

Resultado Final Indicador - PACS/RIS

Tabela resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador
Grau de Valor do

Cumprimento Indicador
Apurado Apurado

Peso
Indicador
Apurado (b)

Peso do
Indicador (a)

Variagdo Peso
(CR))

Denominador
Indicador

Numerador

Indicador Indicador

Indicador 2.1.6

(Verificador 4.362,21 4.368,00 99,87% 100% 9,00% 9,00% 0,00%
Independente)
Indicador 2.1.6 13.244,50 13.248,00 99,97% 100% 9,00% 9,00% 0,00%

(Concessionaria)*

-8.882,29 -8.880,00

Diferenca apuragao
(V.I. e Concessionaria)

-0,10 p.p ‘

Variagao apuragao (%)
(V.I. e Concessionaria)
* Informag@es extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena - 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

-203,62% -203,30%

-0,10% ‘
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Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

As variacOes apresentadas na apuracao do indicador ocorrem em consequéncia do calculo
das horas de disponibilidade que é realizado de forma distinta pela Concessionaria e
Verificador Independente.

Segue abaixo as consideracdes da Concessionaria quanto ao calculo do indicador citado:

“A Concessionaria executa o calculo levando em consideracdo total de dias do més
aferido, multiplicando pela disponibilidade de atendimento das UHs e para garantir maior
fidedignidade na apuracdo é executada a multiplicagdo por 60 (transformacdo das horas
em minutos), e por ser uma apuracgao global multiplicasse o total obtido pelas unidades
gue estdo sendo aferidas no periodo. ”

Porém, o verificador entende que o calculo do indicador deve ser aferido da seguinte
forma:

Calculo do Denominador:
e Definicdo do numero de dias compreendidos entre os meses em analise;
e Calculo do periodo total de disponibilidade prevista em horas: N° de dias x 24
horas/dia;

Calculo do Numerador:
e Consulta no relatério extraido da plataforma PRTG dos periodos de
indisponibilidade compreendidos no periodo em analise;
e Conversao dos periodos indisponiveis para horas;
e Subtracdo do denominador calculado acima pelo periodo de indisponibilidade da
rede.

Resultado do Indicador:

o (Disponibilidade Real horas PACS / Disponibilidade Prevista horas PACS) =
Resultado % PACS

(Disponibilidade Real horas RIS / Disponibilidade Prevista horas RIS) = Resultado
% RIS

(Resultado % PACS + Resultado % RIS) / 2

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Venficador Independente 59,87% Venficador Independente 100,00%
Concessiondria 99,97% Concessionaria 100,00%

Meta 100,00% Meta 100,00%

0,00% 20,00% 40,00% 60.00% 80,00% 100,00% 0,00% 20.00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00%
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Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 9% para o Indicador 2.1.6, no 17° trimestre de apuracao
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde ao total de 9%, considerando todos os calculos e

pEesos.
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3.3.6. Indicador de disponibilidade da rede de comunicacoes internas
(LAN) de cada Unidade Hospitalar

O indicador 2.1.7 Indicador de disponibilidade da rede de comunicagoes internas
(LAN) de cada Unidade Hospitalar, mede a disponibilidade da rede de comunicagao
interna (LAN) em cada uma das Unidades Hospitalares, devendo por este motivo, ser
calculada separadamente para cada uma delas.

A Concessionaria, conforme Apéndice 3.3 do Anexo 3 do Contrato de Concessao, estd
obrigada a dispor de um sistema de monitoramento da disponibilidade, em cada uma das
UH, da rede de comunicagao interna (LAN) e um registro exaustivo das incidéncias e
indisponibilidades.

Método de apuracao

A apuracao do indicador sera realizada a partir das informagGes extraidas no sistema de
monitoramento PRTG e considerando a seguinte formula:

[ Férmula de céleulo

Indicador = Indicador x 5% Indicador = [ (Disponibilidade real (em horas) + Indisponibilidade justificada no més (em horas)) x 100]
Disponibilidade prevista (em horas)

I Unidades Hospitalares (UH)

A ponderagdo sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
corresponde a 5% para este indicador.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, a Concessionaria deverd assegurar que
sua aplicagdo obtenha um indice de 99,5% de disponibilidade da rede de comunicagao
interna (LAN).

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.7

Grau de cumprimento Valor do indicador
Acima de 99,5% 100%
<=99,5% 0%
Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

« S&o consideradas como indisponibilidade justificada:

o Paralisacbes acordadas, inclusive para manutengbes preventivas. As
paralisacoes deverdo, preferencialmente, ser efetuadas fora dos dias uteis
e em periodos noturnos, e ainda que acordadas ndo poderdo ser superiores
a 24 horas por trimestre. Estas paralisacbes ndo poderdo ocorrer em mais
de 2 periodos por trimestre;
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o Motivos de forca maior.

A apuracao efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada considerando
o registro do monitoramento da aplicacdo PACS/RIS, cujas informacdes foram extraidas
do sistema de monitoramento PRTG, o qual ndo possibilita inputs por parte dos usuarios.

Indisponibilidade justificada

Foram apresentados no periodo do trimestre de andlise (Anexo IV deste relatério), Oficio
enviado pela Concessionaria a SESAB, com copia a UH relacionada, e ao Verificador
Independente, contendo informacgdes de indisponibilidade justificada, conforme detalhado
a sequir:
e Oficio RBD N© 565/2021 enderecado a SESAB, tendo em cépia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Manutencdo Preventiva dos Equipamentos da Subestacao -
HRG".

o Datado e assinado em 18 de agosto de 2021;

o Indicacdo de manutencdo nos equipamentos entre 08:00 h as 12:00h do
dia 28 de agosto de 2021.

e Oficio RBD N° 553/2021 enderecado a SESAB, tendo em coépia o Verificador
Independente:
o Assunto: “Interrupcao no fornecimento de energia no HRG".
o Datado e assinado em 12 de agosto de 2021;

o Indicagdo de interrupcdo do fornecimento de energia entre 17:53 h as
18:58h do dia 10 de agosto de 2021.

Resultado do Indicador

Realizamos a apuragdo do Indicador 2.1.7 - Indicador de disponibilidade da rede de
comunicagoes internas (LAN) de cada Unidade Hospitalar através da analise dos
dados extraidos a partir do sistema de monitoramento PRTG, e constatamos que o]
tempo de disponibilidade da rede de comunicagao interna (LAN) da UH no trimestre de
apuracgao, correspondeu a 100%.

A seguir apresentamos o detalhamento da apuracdao, contemplando a disponibilidade

prevista versus disponibilidade real da rede de comunicagdo interna (LAN) no trimestre
apurado (julho, agosto e setembro de 2021):
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Més de

Dias de

Disponibilidade

Indisponibilidade total

Indisponibilidade

Disponibilidade Real

Referéncia Disponibilidade previst(aaghoras) (h?;:;s) Justifica(dca; (horas) o =(I(1:)r_a(i))+(c)
jul/21 31 744,00 0,01 0,00 743,99
ago/21 31 744,00 3,80 3,80 744,00
set/21 30 720,00 0,00 0,00 720,00

Total 2.208,00 3,81 3,80 2.207,99
Resultado do Indicador (d/a) - - - 100,00%

Tabela resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

. Grau de Valor do

- Numerador Denominador 5 Py Peso do
Indicador Indicador o Cumprimento indicador
Apurado Apurado

Peso indicador Variacdo Peso
indicador (a) Apurado (b) (a-b)

Indicador 2.1.7|
(Verificador 2.207,99 2.208,00 100,00% 100,00% 5,00% 5,00% 0,00%
Independente)

Indicador 2.1.7|
(Concessionaria)*

2.208,00 2.208,00 100,00% 100,00% 5,00% 5,00% 0,00%

Diferenca apuragao
(V.I1. e Concessionaria)

Variagao apuragao (%)
(V.I1. e Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

Nao foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente, visto que, as variacbes apuradas sao
imateriais para maiores analises.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verificador Independente 100,00% Verificador Independente 100,0%
Concessionaria 100,00% Concessionaria 100,0%
Meta 100,00% Meta 100,0%
59,50% 99%,60% 959,70% 99%.80% 99,90% 100,00% 0,0% 20,0%  40,0% 60,0% 80,0% 100.0%
3 L]
Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 5% para o Indicador 2.1.7, no 179 trimestre de apuracao
de Operacao Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde ao total de 5%, considerando todos os calculos e
pesos.
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3.3.7. Indicador de disponibilidade da rede de comunicacoes externas
(WAN)

O indicador 2.1.8 Indicador de disponibilidade da rede de comunicacoes externas
(WAN), mede a disponibilidade da rede de comunicacdo externa (WAN) de forma global.

A Concessionaria, conforme Apéndice 3.3 do Anexo 3 do Contrato de Concessdo, esta
obrigada a dispor de um sistema de monitoramento da disponibilidade da rede de
comunicacao externa (WAN) e um registro exaustivo das incidéncias e indisponibilidades.

Método de apuracdo

A apuracao do indicador sera realizada a partir das informagGes extraidas no sistema de
monitoramento PRTG, considerando a seguinte formula:

Formula de calculo

Indicador = Indicador x 2% Indicador = (Disponibilidade real (em horas) + Indisponibilidade justificada no més (em horas)) x 100
Disponibilidade prevista (em horas)

A ponderacao sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicao dos percentuais
corresponde a 2% para este indicador.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, a Concessionaria deverd assegurar que
sua aplicagdo obtenha um indice de 99,5% de disponibilidade da rede de comunicagado
externa (WAN).

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.8

Grau de cumprimento Valor do indicador
Acima de 99,5% 100%
<=99,5% 0%

Consideracoes
Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

« S&o consideradas como indisponibilidade justificada:

o Paralisacbes acordadas, inclusive para manutengbes preventivas. As
paralisacées deverdo, preferencialmente, ser efetuadas fora dos dias uteis
e em periodos noturnos, e ainda que acordadas ndo poderdo ser superiores
a 24 horas por trimestre. Estas paralisacbes ndo poderdo ocorrer em mais
de 2 periodos por trimestre;

o Motivos de forca maior.
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A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada considerando
o registro do monitoramento da aplicagdo PACS/RIS, cujas informacdoes foram extraidas
do sistema de monitoramento PRTG, o qual ndo possibilita inputs por parte dos usuarios.

Consideracoes — Concessionaria:

e Para o calculo do indicador foram consideradas as unidades hospitalares HGC,
HGE, HGESF, HGPV, HRG e HGMF cujos periodos de trimestre de referéncia para
apuracdo correspondem aos meses de julho, agosto e setembro de 2021,

* As unidades hospitalares HGC, HGE, HGESF, HGPV, HRG e HGMF atuam em um
periodo de 24 horas por dia;

« Os eventos apurados no PRTG cujo status é "Desconhecido” devem ser
considerados com "Down”

Indisponibilidade justificada

Foram apresentados no periodo do trimestre de andlise (Anexo IV deste relatdério), Oficio
enviado pela Concessionaria a SESAB, com codpia a UH relacionada, e ao Verificador
Independente, contendo informacgdes de indisponibilidade justificada, conforme detalhado
a sequir:

e Oficio RBD N©° 630/2021 enderecado a SESAB, tendo em cépia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Interrupcao no fornecimento de energia no HGC. Complemento
ao Oficio RBD n° 628/2021.".

o Datado e assinado em 08 de setembro de 2021;

o Indicacdo de interrupcdo do fornecimento de energia entre 09:46 h as
10:54h do dia 08 de setembro de 2021.

e Oficio RBD N° 636/2021 enderecado a SESAB, tendo em coépia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Interrupgao no fornecimento de energia no HGC".
o Datado e assinado em 10 de setembro de 2021;

o Indicagdo de interrupcdo do fornecimento de energia entre 07:53 h as
09:25h do dia 09 de setembro de 2021.

e Oficio RBD N° 667/2021 enderecado a SESAB, tendo em coépia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Interrupcdo no fornecimento de energia no HGE”.

o Datado e assinado em 29 de setembro de 2021;
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o Indicacdo de interrupcao do fornecimento de energia entre 04:23 h as
10:15h do dia 26 de setembro de 2021.

e Oficio RBD N° 627/2021 enderecado a SESAB, tendo em cédpia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Oscilacdo no fornecimento de energia no HGMF”.
o Datado e assinado em 03 de setembro de 2021;

o Indicagdo de oscilacdo do fornecimento de energia entre 08:44 has 12:11h
do dia 02 de agosto de 2021.

e Oficio RBD N° 658/2021 enderecado a SESAB, tendo em cépia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Interrupcdo no fornecimento de energia no HGPV”.
o Datado e assinado em 23 de setembro de 2021;

o Indicagdo de interrupcdo do fornecimento de energia entre 16:39 h as
17:57h do dia 17 de setembro de 2021.

e Oficio RBD N° 565/2021 enderecado a SESAB, tendo em coépia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Manutencdo Preventiva dos Equipamentos da Subestacdo -
HRG".

o Datado e assinado em 18 de agosto de 2021;

o Indicagdo de manutencdo nos equipamentos entre 08:00 h as 12:00h do
dia 28 de agosto de 2021.

e Oficio RBD N© 553/2021 enderecado a SESAB, tendo em cépia o Verificador
Independente:

o Assunto: “Interrupgdo no fornecimento de energia no HRG".
o Datado e assinado em 12 de agosto de 2021;

o Indicagdo de interrupgao do fornecimento de energia entre 17:53 h as
18:58h do dia 10 de agosto de 2021.

Resultado do Indicador

Realizamos a apuragao do Indicador 2.1.8 - Indicador de disponibilidade da rede de
comunicacoes externas (WAN) através da andlise dos dados extraidos a partir do
sistema de monitoramento PRTG e constatamos que o tempo de disponibilidade da rede
externa (WAN), no trimestre de apuragdo, correspondeu a 99,94% que resulta no
cumprimento do indicador ao equivalente a 100%.
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A seguir apresentamos o detalhamento da apuracdo, contemplando a disponibilidade
prevista versus disponibilidade real da rede de comunicacao externa (WAN) no trimestre
apurado (julho, agosto e setembro de 2021):

Disponibilidade i - . _— Disponibilidade ~ Resultado
Unidade Prevista (Horas) Indisponibilidade Total Il?C!ISponlblhdade Real (Horas) (d) = Indicador
(Horas) (b) Justificada (Horas) (c)
(C)) (a)-(b)+(c)
HGC 2.208,00 2,91 2,71 2.207,80 99,99%
HGE 2.208,00 5,20 5,19 2.207,98 100,00%
HGESF 2.208,00 4,42 - 2.203,58 99,80%
HGMF 2.208,00 4,61 1,72 2.205,12 99,87%
HGPV 2.208,00 1,51 1,30 2.207,80 99,99%
HRG 2.208,00 3,84 3,78 2.207,94 100,00%
Memodria de célculo resultado Disponibilidade Real Total 13.240,22
indicador 2.1.8 Disponibilidade Prevista Total 13.248,00
Resultado Final

* Média apurada entre as UHs.

Tabela resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Numerador Denominador iz 62 Vel € sty Peso do sub- e Silli- Variacao Peso

Indicador Indicador

Indicador Cumprimento indicador indicador

Apurado indicador (a) Apurado (b)

Indicador 2.1.8|

L) L)
(Verificador Independente) 13.240,22 13.248,00 2,00% 0,00%

Indicador 2.1.8|

(Concessiondria)* 13.240,28 13.248,00 99,94% 2,00% 2,00% 0,00%

Diferenca apuracgao (V.I.
e Concessionaria)

Variagdo apuragao (%)

(V.I1. e Concessionaria)
* Informagdes extraidas do relatorio “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
**Concessionaria ndo utilizou o arredondamento para a aferigdo da nota.

Variacdes Verificador Independente x Concessionaria

N3o foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente, visto que, as variagdes apuradas sao
imateriais para maiores analises.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Venficador Independente 99,94%, Venficador Independente 100%
Concessionaria 99,94% Concessiondria 100%
Meta 100,00% Meta 100%
99,50% 99,60% 99,70% 99,80% 99,90% 100,00% 0% 20% 40% £0% 20% 100%
Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 2% para o Indicador 2.1.8, no 17° trimestre de apuracao
de Operacdao Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
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Indicador corresponde ao total de 2%, considerando todos os calculos e
pesos.
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3.3.8. Tempo de resposta da equipe de suporte (Help desk) de nivel 0
(zero)

O indicador 2.1.9 Tempo de resposta da equipe de suporte (Help desk) de nivel 0
(zero), avalia a resposta das equipes de suporte de TI de nivel zero, conforme Apéndice
3.3 do Anexo 3 do Contrato de Concessao, para resolver incidéncias relacionadas com a
infraestrutura da rede e os terminais de acesso a aplicacdo PACS/RIS de cada UH.

Método de apuracao

A apuracdo do indicador serd realizada a partir das informagbes, para cada UH,
registradas nos /logs do servico de nivel zero de help desk providenciados pela
Concessionaria, considerando a seguinte férmula:

Férmula de calculo

Indicador = Indicador x 4% Indicador = n? de solicitacdes resolvidas em até 24 horas ¥ 100
ne total de solicitacdes

A ponderacao sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
correspondente a 4% para este indicador.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera
constituido em fungao das resolucdes aos atendimentos de help desk, observando:

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.9

Valor do
indicador

Grau de cumprimento

Resolucao de 60% das solicitacdes em até 24 horas
100%
Resolucao do saldo (40%) das solicitagées no prazo de um més

Descumprimento de qualquer condicao acima 0%

Consideracoes

Consideracoes - Verificador Independente:

e A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema GLPI, cujas informacgdes (data
e hora) foram inseridas pela equipe da Concessionaria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre as
informagbes de solicitacbes resolvidas no prazo.
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Resultado do Indicador

Realizamos a apuracao do Indicador 2.1.9 - Tempo de resposta da equipe de suporte
(Help desk) de nivel O (zero), através da analise dos logs extraidos a partir do sistema
de registro de chamados GLPI e verificamos a abertura de 93 chamados no periodo do
trimestre de apuracao (julho, agosto e setembro de 2021), onde apuramos o
cumprimento do indicador (100%), considerando:

o 82 chamados foram atendidos em menos de 24 horas da abertura da solicitagao
(88% do total de chamados);
o 11 chamados foram atendidos entre 24 horas e em até 1 més da abertura da

solicitagcdao (12% do total de chamados).
Tabela resumo por sub-indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Numerador Numerador Denominador Grau de Valor do sub Peso do g Variagédo

Peso (a-b)

Indicador Indicador Cumprimento indicador Indicador

Indicador I*? Indicador

112 Apurado Apurado Indicador (a)

Apurado (b)
Indicador 2.1.9

(Verificador 82 11 93 88,17% 100% 4,00% 4,00% 0,00%
Independente)

Indicador 2.1.9
(Concessionaria)*
Diferenca apuragao
(V.I.e
Concessionaria) . o |

82 11 93 88,17% 100% 4,00% 4,00% 0,00%

Variagao apuragao
(%) (V.I. e
Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatdério Indicadores de Desempenho da Operagéo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
*1 Chamados que foram atendidos em menos de 24 horas da abertura da solicitagdo.

*2 Chamados que foram atendidos entre 24 horas e 1 més da abertura da solicitagdo.

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

Nao foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
\erificador Independente 88,17%  Verficador Independente 100%
Concessionaria 88,17% Concessionaria 100%
Meta 100,0% Meta 100%:
0,0%  20,0% 40,0% 60,0% 80,03 100,0% 0% 20% 0% £0% 80%  100%
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Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 4% para o Indicador 2.1.9, no 17° trimestre de apuracao
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas “Consideracbes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao total de 4%, considerando todos
os calculos e pesos.

50



Relatorio do 17° trimestre de Operacgdo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

3.3.9. Tempo de resposta da equipe de suporte (Help desk) de nivel 1
(um)

O indicador 2.1.10 Tempo de resposta da equipe de suporte (Help desk) de nivel
1 (um), avalia a resposta das equipes de suporte de TI de nivel um, conforme Apéndice
3.3 do Anexo 3 do Contrato de Concessao, para resolver incidéncias relacionadas com a
infraestrutura da rede e os terminais de acesso a aplicacdo PACS/RIS e da rede de
comunicagoes externa.

Método de apuracao

A apuracdo do indicador sera realizada a partir das informagGes, para cada UH,
registradas nos Jlogs do servico de nivel um de help desk providenciados pela
Concessionaria, considerando a seguinte férmula:

Férmula de calculo

Indicador = Indicador = 4% Indicador = n9 de solicitacdes resclvidas em até 24 horas ¥ 100
no total de solicitacdes

A ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
correspondente a 4% para este indicador.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera
constituido em fungao das resolucdes aos atendimentos de help desk, observando:

Grau de cumprimento do Indicador 2.1.10

Valor do

Grau de cumprimento indicador

Resolucao de 60% das solicitacoes em até 24 horas
100%
Resolucao do saldo (40%) das solicitagcées no prazo de um més

Descumprimento de qualquer condi¢do acima 0%

Consideracoes

Consideracoes - Verificador Independente:

- A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema GLPI, cujas informagdes (data
e hora) foram inseridas pela equipe da Concessionaria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre as
informacoes de solicitacées resolvidas no prazo.

51



Relatorio do 17° trimestre de Operacgdo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

Resultado do Indicador

Realizamos a apuracao do Indicador 2.1.10 Tempo de resposta da equipe de suporte
(Help desk) de nivel 1 (um), através da analise dos /logs extraidos a partir do sistema
de registro de chamados GLPI e verificamos a abertura de 22 chamados no periodo do
trimestre de apuracao (julho, agosto e setembro de 2021), onde apuramos o
cumprimento do indicador (100%), considerando:

o 14 chamados foram atendidos em menos de 24 horas da abertura da solicitacao
(64% do total de chamados);
o 08 chamados foram atendidos entre 24 horas e em até 1 més da abertura da

solicitacdo (36% do total de chamados).

Tabela resumo por sub-indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Numerador ~ Numerador : Grau de Valor do sub Peso o
Indicador Indicador Indicador Delzg?gér:jao?’or Cumprimento indicador Indﬁiasgoclj'o(a) Indicador p\ézgeﬁg)
I*1 T2 Apurado Apurado Apurado (b)

Indicador 2.1.10
(Verificador 14 8 22 63,64% 100% 4,00% 4,00% 0,00%
Independente)

Indicador 2.1.10
(Concessionaria)*

14 8 22 63,64% 100% 4,00% 4,00% 0,00%

Diferenca apuragao
(V.I. e Concessionaria)

Variagao apuragao
(%) (V.I. e
Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operag&o Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
*1 Chamados que foram atendidos em menos de 24 horas da abertura da solicitagdo.
*2 Chamados que foram atendidos entre 24 horas e 1 més da abertura da solicitag&o.

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

N3o foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Vernficador Independente 63,64% Verficador Independente 100%:
Concessionaria 63,64% Concessionaria 100%
Meta 100,00% Meta 100%:
0,00% 20,00% 40,00% &0,00% 80,00% 100,00% 0% 20% 40% &0% 20% 100%
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Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 4% para o Indicador 2.1.10, no 17° trimestre de apuracao
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas “Consideracbes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao total de 4%, considerando todos
os calculos e pesos.
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3.4.Indicadores de Qualidade

3.4.1. Tempo de espera dos clientes de ambulatério desde a hora
agendada até a realizacdao do exame

O indicador 2.2.1 Tempo de espera dos clientes de ambulatério desde a hora
agendada até a realizacao do exame, avalia a capacidade e eficiéncia na gestao da
recepcao e da agenda de recebimento dos clientes para a realizacao dos exames.

O indicador é aplicavel exclusivamente a clientes de ambulatério, e se calcula em funcao
do tempo decorrido entre a hora agendada, ou desde o momento da chegada do cliente,
se for posterior, e 0 momento de realizagdo do exame.

Indicador Tempo maximo

Exames de ambulatoério 90 minutos

Método de apuracao

Para apuragao do indicador, a Concessionaria esta obrigada a dispor de um sistema de
monitoramento que permita controlar o tempo de espera desde a hora agendada ou da
hora de chegada, conforme o caso, até o momento em que o exame é realizado.

As apuracOes serdo realizadas a partir das informagoes registradas no PACS/RIS (sistema
Clinicontrol e Pleres), e considerando a seguinte férmula:

« Hora agendada do paciente no setor de bioimagem;

+ Hora de admissdo do paciente no setor de bioimagem, se posterior a hora
agendada;

+ Hora de realizacdo do exame no paciente.

Férmula de calculo

Indicador = Indicador x 1% Indicador = _ n® de exames gue cumpriram os tempos de espera x 100
n@ total de exames

A ponderacao sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais
correspondente a 1% para este indicador.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que como padrdo de
qualidade a Concessionaria devera assegurar que, em pelo menos 80% dos casos, tempo
de espera seja inferior a 90 minutos:

54



Relatorio do 17° trimestre de Operacgdo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

Grau de cumprimento do Indicador 2.2.1

Grau de cumprimento Valor do indicador

>= 80%
De 75% a 79,99%
< 75%

Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

« O limite maximo admissivel de espera dos clientes de ambulatério, desde a hora
agendada até a hora de realizacdo do exame, é de 2 horas, e o descumprimento
deste limite enseja na aplicacdo da sancdo prevista o Anexo 12 - Multas
contratuais;

« S&do consideradas como causa ndo imputavel a Concessionaria:

o Auséncia do cliente
o Atraso do cliente

Demais consideracoes - Verificador Independente:

- A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema PACS/RIS, cujas informacdes
(data e hora) foram inseridas pela equipe da Concessionaria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre a hora
agendada e a hora da realizacdo do exame;

« Exclui-se do calculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados;

Demais consideracoes - Concessionaria:

+ Exclui-se do calculo deste indicador os exames com status de re-convocados e
cancelados;

Resultado do Indicador

Realizamos a apuragao do Indicador 2.2.1 - Tempo de espera dos clientes de
ambulatério desde a hora agendada até a realizacdao do exame, através da analise
dos dados extraidos a partir do sistema PACS/RIS, e constatamos que foram registrados
714 atendimentos ambulatoriais, no periodo do trimestre de , sendo verificado que todos
os clientes aguardaram o atendimento em tempo inferior a 90 minutos, correspondendo
a um grau de cumprimento do indicador ao equivalente a 100%.
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Tabela resumo por indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

) Numerador Denominador Grag it Vélor. o Sl Peso do Peso Indicador Variagdo Peso
Indicador . . Cumprimento indicador .
Indicador Indicador Indicador (a) Apurado (b) (a-b)
Apurado Apurado

Indicador 2.2.1 |
(Verificador Independente)

Indicador 2.2.1 |
(Concessionaria)*

714 714 100,00% 100% 1,00% 1,00% 0,00%

714 713 99,86% 100% 1,00% 1,00% 0,00%

Diferenca apuracgao (V.I.

e Concessionaria) 1 ‘ 0,14 p.p

Variagao apuragao (%)
(V.I1. e Concessionaria)

0,14% ‘ 0,14%

* Informacdes extraidas do relatério “Relatdrio Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

Variacoes Verificador Independente x Concessiondria

Nao foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verificador Independente 100,00% Verficador Independente 100%
Concessionaria 899,86% Concessionaria 100%
Meta 200,00% Meta 100%
75,00% 80,00% 85,00% 90,00% 95,00% 100,00% 0% 20% 40% 60% 80%  100%
Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 1% para o Indicador 2.2.1, no 17° trimestre de apuracdo
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas "“Consideracbes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao total de 1%, considerando todos
os calculos e pesos.
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3.4.2. Nomero de exames repetidos que exijam retorno do cliente por
causa imputavel a Concessionaria

O indicador 2.2.2 Nimero de exames repetidos que exijam retorno do cliente por
causa imputavel a Concessionaria, avalia a capacidade global da Concessionaria em
realizar os exames de forma adequada (imagens corretas que permitam fazer o
diagnodstico), sendo penalizadas quando as repeticGes de exames ocorrem em razdo de
erros e falta de qualidade das imagens.

O indicador é aplicavel exclusivamente aos exames realizados nas salas de exames com
equipamento fixo, e a Concessionaria € a responsavel por classificar os motivos das
repeticdes, os quais devem ser validados pelo Verificador Independente.

Método de apuracdo

Para apuragao do indicador, a Concessionaria esta obrigada a dispor de um sistema de
monitoramento que permita contabilizar os exames repetidos dentro da mesma
marcagao.

As apuracOes serdo realizadas a partir das informagoes registradas no PACS/RIS (sistema
Pleres), e considerando a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores com a
redistribuicdo dos percentuais correspondente a 3% para este indicador, observando a
ocorréncia de exames repetidos.

Férmula de célculo

Indicador = Indicador x 3% Indicador = n° de exames repetidos por marcacdo imputavel 8 Concessiondria_ x 100
no total de marcagdes

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que como padrdo de
qualidade a Concessionaria devera assegurar uma porcentagem maxima de repeticdo
inferior a 3%:

Grau de cumprimento do Indicador 2.2.2

Grau de cumprimento Valor do indicador

< 3%
De 3% a 5%
>5%

Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

« Considera-se, entre outras, repeticdo de exame por causa imputavel a
Concessionaria, ndo se limitando a esses:
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Falta de qualidade da imagem;

Erro de interpretacdo do pedido por parte do operador;

Realizacdo do exame em uma parte do corpo diferente a solicitada;
Parédmetros técnicos e posicionamento incorretos;

Falhas do equipamento;

Erros de colimacéo.

O O O O O O

+ N&o se consideram causas imputaveis a Concessiondria, entre outras, as
repeticbes do exame devido a:

o Movimentacdo do cliente;
o Colaboracao ineficiente do Cliente.

Demais consideracoes - Verificador Independente:

- A apuracdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema PACS/RIS, cujas informacgoes
(data e hora) foram inseridas pela equipe da Concessionaria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificagdo que tais dados representam a realidade sobre o numero
de exames realizados em clientes e o numero de exames classificados como
reconvocados;

« A classificacdo de motivos de cancelamento imputaveis a Concessionaria foi
confirmada e aprovada formalmente pelo Poder Concedente.

Resultado do Indicador

Realizamos a apuracgdo do Indicador 2.2.2 - Namero de exames repetidos que exijam
retorno do cliente por causa imputavel a Concessionaria, através da analise dos
dados extraidos a partir do sistema PACS/RIS, e constatamos que foi registrada a
marcacdo de 5.347 exames no periodo do trimestre de apuracdo. Do total de exames
realizados foi verificado que 11 (0,21%) casos se referem a situagdes de reconvocados,
dentre estes casos 04 caso corresponde a situacdo imputavel para Concessionaria,
correspondendo em um grau de cumprimento de 0,07% que resulta no cumprimento do
indicador ao equivalente a 100%.

Na tabela a seguir apresentamos os motivos de reconvocacdes observadas em base de
dados:

Codigo Status Reconvocagao Motivo Reconvocagao Qtd. por
(1], } motivo
[N/I] COMPLEMENTACAO 5 45,45%
N&o Imputével — 7
HRG [N/I] COLABORACAO INEFICIENTE DO CLIENTE 2 18,18%
Imputavel [I] FALTA DE QUALIDADE DA IMAGEM 4 4 36,36%
Total 11 11 100%

* U.H.: Unidade Hospitalar.
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Tabela resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Numerador Grau de Peso

. Numerador N o) enominador - X X Variagdo
Indicador Indicador T*1 Indicador II dicador (b) Cumprimento - Indicador Indicador Peso (a-b)
Apurado (€)] Apurado (b)
Apurado
Indicador 2.2.2 | 0, o, o, o) o,
(Verificador Independente) 4 11 5.347 0,07% 100% 3,00% 3,00% 0,00%
Indicador 2.2.2 | 4 12 5.255 0,08% 100% 3,00% 3,00% 0,00%

(Concessiondaria)*

Diferenca apuragao (V.I.
e Concessionaria)

Variagao apuracgao (%)
(V.I. e Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
*1 Informagdo do nimero total de reconvocados (situagdes imputaveis e ndo imputaveis a Concessiondria), que assegura um grau de cumprimento
maximo inferior a 3%.

*2 Informacgdo do nimero total de reconvocados imputdaveis a Concessionaria), que assegura um grau de cumprimento inferior a 3%.

Variacoes Verificador Independente x Concessiondria

As divergéncias encontradas na afericdo do indicador sdo referentes aos exames
cancelados, que sdo excluidos do denominador pela Concessionaria.

De acordo com a férmula de calculo do indicador, presente no Contrato de Concesséo n®
004/2015 e descrito abaixo, o Verificador interpreta que o numero total de exames
cancelados deve estar incluido no denominador, pois ainda que sejam caracterizados
como cancelados, estes nao deixaram de ser uma marcagao.

Indicador = n° de exames repetidos por marcaclo mputdvel & Concessiondria x 100
n@ total de marcagdes

“Acerca das divergéncias apontadas na apuracdo do Sub-indicador 2.2.2 | Numero de
exames repetidos que exijam retorno do cliente por causa imputdvel a Concessiondria,
foi constatado que a divergéncia gerada em decorréncia de um exame com sobreposicdo
de informacdo, que ocorre quando o médico radiologista efetua a reconvocacdo para
repeticdo ou complementacdo do exame no intuito de melhorar a andlise diagndstica,
contudo, em decorréncia do estado clinico do paciente ou alteracdo nos exames
laboratoriais, 0 médico demandante contraindica a execucdo do complemento ou novo
exame. Nestes casos, € solicitado o laudo descritivo, e o status do registro é alterado da
situacdo de “"nova coleta” para "triado”. Como o exame uma vez esteve com o status
reconvocado, desta forma foi contabilizado no indicador. "

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verificador Independente ~ 0,07% Verificador Independente 100%
Concessionaria | 0,08% Concessionaria 100%
Meta 3,00%: Meta 100%
0,00% 1,00% 200% 300% 400% 5.00% 0% 20% 40% 60% 80%  100%
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Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 3% para o Indicador 2.2.2, no 17° trimestre de apuracdo
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas “Consideracbes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao total de 3%, considerando todos
os calculos e pesos.
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3.4.3. Nomero de exames cancelados por causa imputavel a
Concessionaria

O indicador 2.2.3 Numero de exames cancelados por causa imputavel a
Concessiondria, avalia o processo de agendamento e efetivacdo dos exames,
considerando o numero de cancelamentos da realizagdo dos exames por motivos
relacionados com indisponibilidade imputavel a Concessionaria (problemas de agenda,
indisponibilidade de equipamentos, falta de profissionais).

Método de apuracao

Para apuragado do indicador, a Concessionaria esta obrigada a dispor de um sistema de
monitoramento que permita apurar se os cancelamentos foram efetuados pelo cliente ou
pelo médico prescritor, considerando a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
com a redistribuicdo dos percentuais correspondente a 8% para este indicador:

Formula de calculo

Indicador = (Indicador x 8%) Indicador = no de exames cancelados com causas imputdveis a Concessionaria x 100
no total de exames

Para fins de grau de cumprimento do indicador, como padrao de qualidade, a
Concessionaria deverd assegurar uma porcentagem maxima de cancelamentos de
exames inferior a 5%, em relacdo ao total de exames realizados.

Grau de cumprimento do Indicador 2.2.3

Grau de cumprimento Valor do indicador
< 5% 100%
De 5% a 7% 50%
> 7% 0%

Consideracoes

Consideracoes estabelecidas no Contrato de Concessao:

« N&o sdo consideradas causas imputaveis a Concessionaria os cancelamentos que
sejam solicitados pelo Cliente ou pelo médico prescritor (SESAB).

Demais consideracoes — Verificador Independente:

e A apuragdo efetuada pelo Verificador Independente (Deloitte) foi realizada
considerando a base de dados extraida do sistema PACS/RIS, cujas informacgoes
(data e hora) foram inseridas pela equipe da Concessiondria, ndo havendo fonte
alternativa de confirmacdo independente. Por este motivo foi adotado como
premissa de verificacdo que tais dados representam a realidade sobre o numero
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de exames realizados em clientes e o numero de exames classificados como
cancelados.

e A classificacdo de motivos de cancelamento imputaveis a Concessiondaria foi
confirmada e aprovada formalmente pelo Poder Concedente.

Resultado do Indicador

Realizamos a apuracdo do Indicador 2.2.3 Numero de exames cancelados por causa
imputavel a Concessionaria através da anadlise dos dados extraidos a partir do sistema
PACS/RIS, e constatamos que foi registrada a marcagao de 5.347 exames no periodo do
trimestre de apuracdo. Do total de exames foi verificado que 92 (1,72%) casos se
referem a situacbes de cancelamento, dentre estes casos nenhum correspondem a
situagdes imputaveis para Concessionaria, correspondendo em um grau de cumprimento
de 0,00% que resulta no cumprimento do indicador ao equivalente a 100%.

Na tabela a seguir apresentamos os motivos de cancelamentos observadas em base de
dados:

- Status . Qtd. Qtd. Variagao
E 3
Codigo UH Cancelado Motivo Cancelamento Motivo Motivo
[N/I] ERRO LANCAMENTO 31 33,70%
[N/I] PACIENTE CLINICAMENTE INSTAVEL OU AGITADO 16 17,39%
[N/I] CANCELAMENTOS SOLICITADOS PELO CLIENTE 12 13,04%
[N/I] EACIENTE SEM CONDICOES PARA ACESSO VENOSO
PERIFERICO 12 13,04%
[N/I] PACIENTE NAO REALIZOU PREPARO ADEQUADO 6 6,52%
[N/I] SOLICITA(;/T\O INCORRETA FEITA PELO MEDICO 4 4 35%
HRG NAO PRESCRITOR 92 132%
IMPUTAVEL | [N/I] PACIENTE SEM RESULTADOS DE EXAMES 3 3. 26%
LABORATORIAIS E OU FORA DO PRAZO SOLICITADO ! °
[N/I] PACIENTE INAPTO 3 3,26%
[N/I] SUSPEITA DE GRAVIDEZ 2 2,17%
[N/I] EXTRAVASAMENTO DO MEIO DE CONTRASTE 1 1,09%
[N/1] ERAGILIDADE CAPILAR/PERDA DO ACESSO VENOSO 1 1.09%
PERIFERICO DURANTE O TESTE DE ACESSO ! °
[N/I] QUEDA/FALTA DE ENERGIA 1 1,09%
Total 92 92 100,00%

* U.H.: Unidade Hospitalar.

Tabela resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador
Numerador Numerador Grau de Valor do sub Peso do Peso

Denominador . e X h Variagdo
Cumprimento indicador Indicador Indicador Peso (a-b)

Apurado Apurado (a) Apurado (b)

Indicador Indicador Indicador

%1 %2 Indicador

Indicador 2.2.3 | (Verificador
Independente)

Indicador 2.2.3 |
(Concessionaria)*

92 0 5.347 0,00% 100% 8,00% 8,00% 0,00%

n/i 0 5.347 0,00% 100% 8,00% 8,00% 0,00%

Diferenca apuragéo (V.I. e
Concessionaria)

Variagao apuracao (%) (V.I. e
Concessionaria)

* Informagdes extraidas do relatdrio “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagéo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

*1 Informagdo do numero total de cancelados (situagGes imputdveis e ndo imputdveis a Concessionaria), que assegura um grau de cumprimento maximo
inferior a 5%.

*2 Informagdo do nimero total de cancelados imputaveis a Concessiondria, que assegura um grau de cumprimento inferior a 5%.

*n/i — Ndo informado.
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Variac6es Verificador Independente x Concessionaria

Ndo foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracgdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verficador Independente  0,00% Verficador Independents 100%
Concessiondria ~ 0,00% Concessiondria I 00 %
Meta N 5,00% Meta 00 %
0,00% 1,00% 2,00% 3,00% &,00% 500% 600% 7,00% 0% 20% 40% 60% 20% 100%

Conclusao:

Considerando que a ponderacao sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 8% para o Indicador 2.2.3, no 17° trimestre de apuracao
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde, exceto pelas "“Consideracbes do Verificador
Independente” citadas anteriormente, ao total de 8%, considerando todos
os calculos e pesos.
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3.4.4. Realizacdao e acompanhamento do Plano de Manutencao/Controle
de qualidade dos equipamentos e instalacbes do PACS/RIS e das
redes de comunicacodes internas e externas

O indicador 2.2.4 RealizacaGo e acompanhamento do Plano de
Manutencao/Controle de qualidade dos equipam’entos e instalacoes do
PACS/RIS e das redes de comunicagoes internas e externas avalia a realizacao
anual do plano de manutencdo dos equipamentos de imagem, da infraestrutura do
PAC/RIS e das redes de comunicagdes interna e externa, assim como do
acompanhamento do mesmo.

Método de apuracdo

O indicador sera apurado semestralmente, e sera calculado no término do sexto més de
cada biénio.

O Plano de Manutencgdo, no que se refere ao componente do equipamento de imagem
para radiodiagnéstico, devera cumprir com os requisitos especificos definidos na Portaria
/MS/SVS n° 453 de 1 de junho de 1998, ou eventual norma que a substituir, se aplicavel.

Para fins de grau de cumprimento do indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera
constituido em funcdo da realizacdo e apresentacao do Plano de Manutencdo bienal,
considerando a ponderacgdo sobre a totalidade dos indicadores com a redistribuicao dos
percentuais correspondente a 1% para este indicador:

Grau de cumprimento do Indicador 2.2.4

Grau de cumprimento Valor do indicador

Realizacdo e apresentaciao do Plano de Manutencgao
bianual e se foram realizadas as acglGes de 100%
acompanhamento previstas

Nao realizagdo ou nao apresentacido do Plano de
Manutengdo bianual e ndo realizagdo das agbes de 0%
acompanhamento previstas

Periodo de apuracao

De acordo com o Apéndice 4.1 do anexo 4, o calculo do indicador 2.2.4 é realizado no
término do sexto més de cada biénio.

Em 27/05/2019 a Deloitte emitiu o oficio DTT 011/2019 - Metodologia adotada pela
Deloitte Touche Tohmatsu para apuracdo dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5 (Anexo X)
ressaltando que em analise aos textos deste indicador, estes levam a duvidas de
interpretacdo por possuir diversas referéncias temporais conflitantes.

Em vista da dificuldade de interpretacdo a DGECOP/SAIS/SESAB, por meio do oficio

DGECOP-CGPPP/'SAIS/SESAB n° 205/2019 (SEI 10124494), consultou a PGE quanto a
correta metodologia a ser utilizada na apuragao deste indicador de desempenho.
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Em resposta ao questionamento, a PGE emitiu seu parecer em 13/01/2020 e este foi
compartilhado com o VI em 24/01/2020 por meio do oficio DGECOP n° 032/2020 (Anexo
XI) constando o seguinte entendimento:

"A luz das disposi¢cbes contratuais, para esta subscritora, ndo resta duvidas que a
expressédo "término do sexto més de cada biénio” corresponde ao sexto més apds o inicio
da operacao plena, aplicando-se. em seguida, a subclausula 16.4.3 (i).

16.4.3. Nos demais trimestres do Periodo de Operacdo Plena de cada Instalacdo, a
Contraprestacdo Mensal Efetiva variara de acordo com o Indice de Desempenho apurado
no pendultimo trimestre anterior.

(i)Ressalva-se apenas aqueles indicadores com periodicidade de apuracdo em prazos
superiores ao trimestre, cujos resultados permanecerdo inalterados para efeito da
apuragdo trimestral até existir nova apuragado, conforme regulado no Anexo 4.”

Em 05/05/2020, o Verificador Independente emitiu oficio DTT N° 007/2020 (Anexo XVII),
no qual questionou quanto a metodologia a ser aplicada no que se refere a periodicidade
de apuracao dos indicadores de manutencao, uma vez que se entende de acordo com o
parecer da PGE, que o primeiro calculo de apuracado dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5 devem
ocorrer no sexto més apds o inicio da operagao plena e o contrato de concessao menciona
gue “Este indicador sera analisado semestralmente, e sera calculado no término do sexto
més de cada biénio” .

Em 13/05/2020, a DGECOP emitiu nova consulta a PGE através do oficio N° 226/2020
(Anexo XVIII), com a finalidade de que o 6rgdo apresente um parecer complementar
sobre periodicidade de aplicacdo dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5. Posteriormente, em
20/08/2020, foi emitido o oficio DGECOP N° 376/2020 (Anexo XIX), no qual foi
preceituado que seja esperado um novo parecer da PGE a respeito do tema, para que
sejam promovidos eventuais ajustes relacionados com tais indicadores.

Com base no entendimento acima e a data de inicio da operagdo plena para o HRG, o
término do sexto més do biénio, isto €, sexto més apods a operacdo plena, ocorreu em
dezembro de 2017, devendo o calculo deste indicador ocorrer conforme detalhado na
tabela abaixo:

06 meses apods 20 calculo 30 calculo

Data Entrada oP (24 meses apés o 1° (24 meses apds

Descrigao Operacao Plena

19 calculo calculo) 0 29 calculo)
HRG 01/07/2017 Dezembro/2017 Dezembro/2019 Dezembro/2021

*10 calculo do indicador realizado pela Accenture.

Para a apuracao do indicador, analisamos as duas varidveis que ocomp&em:

e Apresentacao do plano de manutengao bianual, e;
e Evidéncias das a¢cGes de acompanhamento previstas.
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O plano de manutencao bianual:

e Plano de Manutencdo dos Sistemas e Tecnologia de Informagdao e Comunicacao,
sendo:
o Versao 3.0, emitida em 31/03/2016 (revisao).
Versao 4.0, emitida em 25/01/2017 (revisao.
Versao 5.0, emitida em 09/01/2017 (revisao).
Versao 6.0, emitida em 16/03/2018 (revisao).
Versao 7.0 emitida em 27/02/2019 (revisao).

O O O O

e Plano de Manutengdo das InstalagGes, Mobilidrio e Equipamentos*, sendo:
o Versao 3.0, emitida em 17/03/2016 (revisao).
o Versao 4.0, emitida em 25/01/2017 (revisao).
o Versao 5.0, emitida em 13/07/2017 (revisao).
o Versao 6.0, emitida em 21/01/2019 (revisao).
A respeito desta variavel, concluimos que os planos citados foram apresentados, com as
devidas revisoes realizadas bianualmente, garantindo assim 100%

do grau de cumprimento.

Evidéncias das acoes de acompanhamento previstas:

Para a apuracao do indicador, foi realizada visita a unidade hospitalar e solicitagao de
documentacdo de acordo com o disposto no Plano de Manutencdo para o periodo
compreendido entre janeiro/2018 até dezembro/2019 (24 meses).

Com base nos planos listados acima, verificamos 95 acdes de acompanhamento
previstas, que se realizadas em sua integralidade, garantem que o Plano de Manutengao
foi aplicado.

e Apds andlise da documentagdo enviada, verificamos que 13 acbes de
acompanhamento previstas (14% do total) ndo tiveram as devidas
documentagdes apresentadas ou a documentacdao apresentada ndo estava em
situacdo conforme (auséncia de assinatura dos responsaveis, auséncia de data ou
auséncia de itens de acompanhamento previsto em plano).

A respeito desta variavel, concluimos que os planos citados ndo foram acompanhados,
implicando no descumprimento deste indicador.

A seguir, listamos os acompanhamentos previstos em plano que ndao foram comprovadas
a sua efetividade por parte da Concessionaria:

e 02 agles referentes ao Programa de manutengao preventiva de equipamentos
médicos.
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Periodo Sistema Evidéncia de Status
Analisado acompanhamento verificada?
2019 Anual Carro de Anestesia GEe HB x Nao foi verificado o check
list correspondente.
01/2018 a N3o foi verificado o check
' . o ) «
04/2018 Quadrimestral | Raios X Philips e Shimadzu list correspondente.

e 13 acles referentes ao Laudo Radiométrico.

Periodo Analisado

Descricdo

Evidéncia de

acompanhamento

verificada?

Status

2018 De acordo com PCMSO | Atualizagdo dos assentamentos « N&o foi verificado o check list
(Anual) individuais de dose correspondente.
De acordo com PCMSO | Atualizagdo dos assentamentos N&o foi verificado o check list
2017 T x
(Anual) individuais de dose correspondente.
De acordo com PCMSO Ava!|agao da utlllzag;_ao sistematica de N&o foi verificado o check list
2018 dosimestros pessoais pelos x
(Mensal) S correspondente.
funcionarios
De acordo com PCMSO Ava!lagao da utlllzag;_ao sistematica de N&o foi verificado o check list
2017 dosimestros pessoais pelos x
(Mensal) S correspondente.
funciondrios
2018 De acordo com PCMSO | Avaliagdo das doses individuais dos « N&o foi verificado o check list
(Mensal) dosimetros pessoais correspondente.
2017 De acordo com PCMSO | Avaliagdo das doses individuais dos « N&o foi verificado o check list
(Mensal) dosimetros pessoais correspondente.
2017 Anual CaIl}braN(;ao periddica do monitor de « N&o foi verificado o check list
radiagdo correspondente.
Fiscalizaca ilizaca ; N3o foi verifi heck i
01/2018 Semestral iscalizagdo da‘ uti |zag?o das areas « do foi verificado o check list
adjacentes da instalagdo correspondente.
2017 Mensal Fisgalizagéo da' utilizag?o das dreas « Nao foi verificado o check list
adjacentes da instalagdo correspondente.
Levantamento radiométrico da Rad. N&o foi verificado o check list
2018 Anual N B x
de Fuga do Cbecote ("Leakage") correspondente.
Levantamento radiométrico da Rad. N&o foi verificado o check list
2017-201 A 2 *
0 019 cada 2 anos de Fuga do Cbecote ("Leakage") (*) correspondente.
Verificacdo da aplicacdo de restri¢des . e )
N3o f f heck |
01/2018 Semestral de acesso em areas controladas ou x do foi verificado o check list
. correspondente.
isoladas
Verificagdo da aplicagdo de restrigdes - - )
06/2018 Semestral de acesso em dareas controladas ou X Néo foi verificado o check list
) correspondente.
isoladas
Verificagdo da aplicagdo de restrigdes - - )
, N&o foi verificado o check list
01/2017 —12/2017 Mensal de acesso em dreas controladas ou x
) correspondente.
isoladas
Verificagdo dos fatores de uso e . .
- . N&o foi verificado o check list
2018-2021 A cada 4 anos ocupacgdo do equipamento e das (*)
) - correspondente.
circunvizinhacas
Verificagdo dos fatores de uso e P, .
~ . N
2017-2019 A cada 2 anos ocupacgdo do equipamento e das (*) 3o foi verificado o check list
) . correspondente.
circunvizinhagas

(*) Manutengdo ndo considerada no calculo de apuracgdo do indicador, uma vez que era necessaria até o ano
de 2018, quando ainda ndo havia vencido o prazo de realizagdo da manutencao.

e 01 acdo referentes ao Programa de Manutencao de Sistemas de Tecnologia e
Informacao.
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Evidéncia de

Periodo Analisado Tipo Descrigdo - NEWN
I I ® | < acompanhamento verificada? u

N&o foi verificado o
x check list
correspondente.

Check list Equipamentos Médicos, Computadores

06/2019 Semestral e Periféricos

Resultado do Indicador

Realizamos a apuracao do indicador 2.2.4 Realizacdo e acompanhamento do Plano
de Manutencao/Controle de qualidade dos equipamentos e instalacoes do
PACS/RIS e das redes de comunicacées internas e externas, através da analise
dos planos de manutencdo disponibilizados, descritos acima, e as acbdes de
acompanhamento previstas.

Constatamos que as agdes de acompanhamento ndao seguiram todos os ritos previstos
nos respectivos planos de manutencdo, correspondendo no descumprimento do indicador
(0%).

Tabela resumo por indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Peso
Indicador Variacao Peso
Apurado (a-b)

(b)

Grau de Valor do sub Peso do
Cumprimento indicador Indicador
Apurado Apurado (a)

Plano de Evidéncias

Indicador manutencdo*1 das Agbes*2

Indicador 2.2.4

(Verificador 0,00% 0,00% 1,00%

Independente)

Indicador 2.2.4
(Concessiondria)*

Diferenga apuracdo

(V.I. e Concessionaria)

Variagdo apuragdo

(%)

(V.1. e Concessionaria)
* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 179 trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.
*1 Verificagdo do plano de manutengdo bianual.0
*2 Verificagdo das evidéncias das agdes de acompanhamento previstas.

0,00% 0,00% 1,00%

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

Ndo foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuragdo realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verificador Independente  0,00% Verificador Independente 0%
Concessiondria  0,00% Concessiondria | 0%
Meta 100, 00%: Meta 200%:
0,00% 20,009 40,00% 60,00% B0,00% 100,00% 0% 20% 40% &0% 80% 100%
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Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 1% para o Indicador 2.2.4, no 17° trimestre de apuracao
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde ao total de 0%, considerando todos os calculos e
pEesos.
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3.4.5. Realizacdo e acompanhamento operacional do Plano de
Manutengao das instalacoes

O indicador 2.2.5 Realizacdo e acompanhamento operacional do Plano de
Manutencao das instalacoes avalia a realizacao, a cada dois anos, de um plano de
manutencdo das infraestruturas e instalagdes, assim como o acompanhamento do
mesmo.

Método de apuracdo

O indicador sera apurado semestralmente e para fins de grau de cumprimento do
indicador, ficou estabelecido que o mesmo sera constituido em funcdo da realizagdo e
apresentacao do Plano de Manutencdo bianual, considerando a ponderacdo sobre a
totalidade dos indicadores com a redistribuicdo dos percentuais correspondente a 1%
para este indicador:

Grau de cumprimento do Indicador 2.2.5

Grau de cumprimento Valor do indicador

Realizacdo e apresentaciao do Plano de Manutencgao
bianual e se foram realizadas as acglGes de 100%
acompanhamento previstas

Ndo realizagdao ou nao apresentacdo do Plano de
Manutencdo bianual e nao realizacdo das acdes de 0%
acompanhamento previstas

Periodo de Apuracao:

De acordo com o Apéndice 4.1 do anexo 4, o calculo do indicador 2.2.5 é realizado no
término do sexto més de cada biénio.

Em 27/05/2019 a Deloitte emitiu o oficio DTT 011/2019 - Metodologia adotada pela
Deloitte Touche Tohmatsu para apuracdo dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5 (Anexo X)
ressaltando que em analise aos textos deste indicador, estes levam a duvidas de
interpretacdo por possuir diversas referéncias temporais conflitantes.

Em vista da dificuldade de interpretacdo a DGECOP/SAIS/SESAB, por meio do oficio
DGECOP-CGPPP/'SAIS/SESAB n° 205/2019 (SEI 10124494), consultou a PGE quanto a
correta metodologia a ser utilizada na apuragao deste indicador de desempenho.

Em resposta ao questionamento, a PGE emitiu seu parecer em 13/01/2020 e este foi
compartilhado com o VI em 24/01/2020 por meio do oficio DGECOP n° 032/2020 (Anexo
XI) constando o seguinte entendimento:

"A luz das disposicbes contratuais, para esta subscritora, ndo resta duvidas que a
expressdo "término do sexto més de cada biénio” corresponde ao sexto més apos o inicio
da operacéao plena, aplicando-se. em seguida, a subclausula 16.4.3 (i).
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16.4.3. Nos demais trimestres do Periodo de Operacdo Plena de cada Instalacdo, a
Contraprestacdo Mensal Efetiva variara de acordo com o Indice de Desempenho apurado
no pendultimo trimestre anterior.

(i)Ressalva-se apenas aqueles indicadores com periodicidade de apuracdo em prazos
superiores ao trimestre, cujos resultados permanecerdo inalterados para efeito da
apuracao trimestral até existir nova apuracdo, conforme regulado no Anexo 4.”

Em 05/05/2020, o Verificador Independente emitiu oficio DTT N° 007/2020 (Anexo XVII),
no qual questionou quanto a metodologia a ser aplicada no que se refere a periodicidade
de apuracao dos indicadores de manutengdo, uma vez que se entende de acordo com o
parecer da PGE, que o primeiro calculo de apuracdo dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5 devem
ocorrer no sexto més apos o inicio da operagdo plena e o contrato de concessdo menciona
que “Este indicador sera analisado semestralmente, e sera calculado no término do sexto
més de cada biénio” .

Em 13/05/2020, a DGECOP emitiu nova consulta a PGE através do oficio N° 226/2020
(Anexo XVIII), com a finalidade de que o érgao apresente um parecer complementar
sobre periodicidade de aplicacdo dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5. Posteriormente, em
20/08/2020, foi emitido o oficio DGECOP N° 376/2020 (Anexo XIX), no qual foi
preceituado que seja esperado um novo parecer da PGE a respeito do tema, para que
sejam promovidos eventuais ajustes relacionados com tais indicadores.

Com base no entendimento acima e a data de inicio da operacdo plena para o HRG, o
término do sexto més do biénio, isto &, sexto més apds a operagao plena, ocorreu em
dezembro de 2017, devendo o calculo deste indicador ocorrer conforme detalhado na
tabela abaixo:

06 meses apds 20 calculo 30 calculo

Data Entrada oP (24 meses apés o 1° (24 meses apds

Descrigao Operacgao Plena

19 calculo calculo) 0 209 calculo)
HRG ‘ 01/07/2017 Dezembro/2017 Dezembro/2019 Dezembro/2021

*10 calculo do indicador realizado pela Accenture.

Desta forma, com a possibilidade de apuracdo para a UH em questdo, analisamos as duas
variaveis que compdem o indicador:

e Apresentacao do plano de manutengao bianual, €;
e Evidéncias das a¢Ges de acompanhamento previstas.

Sobre o plano de manutencgao bianual:

Em relacdo a apresentacao e revisdao bianual do Plano de Manutencgao das Instalacdes,
para a apuracao do indicador, foram disponibilizados os seguintes planos ao VI:

e Plano de Manutencdo das Instalagdes, Mobilidrio e Equipamentos. Versdes 4.0,
5.0 e sendo:
o Versao 4.0, emitida em 31/03/2016 (revisao).
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o Versao 5.0, emitida em 20/12/2017 (revisao).
o Versao 6.0, emitida em 21/01/2019 (revisao).

A respeito desta variavel, concluimos que os planos citados foram apresentados, com as
devidas revisdes realizadas de forma bianual, garantindo assim o cumprimento desta
variavel.

Sobre as evidéncias das agoes de acompanhamento previstas:

Para a apuracgao do indicador, foi realizada visita a unidade hospitalar e solicitagao de
documentagdo de acordo com o disposto no Plano de Manutencdo para o periodo
compreendido entre janeiro/2018 até dezembro/2019 (24 meses).

Com base no plano listado acima, verificamos 66 acdes de acompanhamento previstas,
que se realizadas em sua totalidade, garantem que o Plano de Manutengao foi aplicado.

Apds analise da documentacdo enviada, verificamos que 02 acdes de acompanhamento
previstas ndo tiveram as devidas documentacdes apresentadas dentro das especificacdes
(presenca de assinatura dos responsaveis, data e demais itens de acompanhamento
previstos em plano).

Evidéncia de acompanhamento

Periodo Analisado Sistema Status

verificada?

2018 Trienal Sistema Elétrico (*) Nao foi verificado o check
list correspondente.
Ndo foi verificado o check
2018 Trienal Sistemas Construtivos (*) A
list correspondente.

(*) Manutencdo ndo considerada no calculo de apuracdo do indicador, uma vez que era necessaria até o ano de 2018, quando
ainda ndo tinham vencido os trés anos desde a data de operacgdo plena da UH.

Resultado do Indicador

Realizamos a apuracao do indicador 2.2.5 Realizacao e acompanhamento
operacional do Plano de Manutencao das Instalacoes, através da andlise do plano
de manutencao disponibilizado, descrito acima, e as acdes de acompanhamento
previstas.

Constatamos que as acdes de acompanhamento seguiram todos os ritos previstos nos
respectivos planos de manutencdo, correspondendo no cumprimento do indicador
(100%).
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Tabela resumo por indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Evidéncias das
Agbes*?2

. Plano de
Indicador manutencio*!
Indicador 2.2.5
(Verificador Independente)

Grau de
Cumprimento
Apurado

100,00%

Valor do
indicador
Apurado

Peso Indicador
Apurado (b)

Peso do
Indicador (a)

1,00% 1,00%

Variagdo Peso
(a-b)

0,00%

Indicador 2.2.5
(Concessionaria)*

Diferenca apuragao (V.I. e
Concessionaria)

Variacao apuracao (%)
(V.I. e Concessionaria)

100,00%

100% 1,00% 1,18%
-0,18 p.p

-18,00%

-0,18%**

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena - 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessiondria.
**Concessiondria ndo utilizou o arredondamento para a aferigdo da nota.

*1 Verificagdo do plano de manutencgdo bianual.
*2 Verificagdo das evidéncias das agdes de acompanhamento previstas.

Variacoes Verificador Independente x Concessionaria

Nao foram evidenciados pontos passiveis de criticas entre a apuracao realizada pela
Concessionaria e o Verificador Independente.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento

Verificador Independente 100,00%
Concessionaria 100,00%
Meta 100,00%

0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00%

Valor do Indicador

Verificador Independente
Concessiondria

Meta

0% 20% 40% 60% 80%

100%

100%

100%

100%

Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 1% para o Indicador 2.2.5, no 17° trimestre de apuracao
de Operacao Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde ao total de 1%, considerando todos os calculos e

pPESOS.

73



Relatorio do 17° trimestre de Operacgdo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

3.4.6. Avaliacao de satisfacao do cliente

O indicador 2.2.6 Avaliacdo de satisfacao do cliente avalia a satisfacao dos clientes
atendidos pela Concessionaria na realizagdo dos exames de bioimagem.

Método de apuracdo

O indicador sera apurado a partir da realizacdo de pesquisas de satisfacdo do cliente, pelo
Verificador Independente, conforme previsto no Plano de Qualidade constante no
Apéndice 3.2 do Contrato de Concessdo.

A pesquisa sera realizada a partir de um instrumento de avaliagdo, com a quantificagao
da escala de medicao proposto pelo Verificador Independente e aprovado pelo Poder
Concedente e Concessiondria, considerando a ponderacdo sobre a totalidade dos
indicadores com a redistribuicao dos percentuais.

As pesquisas serdao aplicadas anualmente, sendo o resultado obtido aplicado no
pagamento dos 12 meses subsequentes ao seu calculo, considerando que no primeiro
ano a Concessionaria recebera 100% do valor.

Histérico do Indicador

A Ultima pesquisa de satisfacdo dos clientes foi realizada pelo Verificador Independente
em agosto de 2019, destacamos que este resultado foi mantido durante os 12 meses
subsequentes a apuracdo da pesquisa, sendo utilizado até agosto de 2020 e devendo ser
aplicada novamente em setembro de 2020. Porém, tem-se que foi instaurado um cenario
de pandemia a partir de margo de 2020 e para tanto, o presente VI, seguindo orientacao
global de prevencdo ao COVID-19, suspendeu as visitas fisicas nas unidades hospitalares
conforme oficio DTT N© 002/2020.

Porém, de acordo com o Oficio DTT 013/2021 - Em resposta ao Oficio DGECOP n©
568/2021 emitido em 08/11/2021, o presente verificador independente retomou as
visitas as Unidades Hospitalares para aplicacdo dos questionarios da pesquisa de
satisfacao.

Produto A.2.3.1 Instrumento de Avaliacdao da Satisfacao

A pesquisa de satisfacao dos clientes é realizada pelo Verificador Independente, de forma
presencial e detalhamos aqui o desempenho apurado, através da métrica definida pelo
instrumento de avaliagdo Produto A.2.3.1 Instrumento de Avaliacdo da Satisfacao,
previamente validado pela SESAB e RBD, em 24 de julho de 2019.

Detalhamento da nova pesquisa aplicada - Satisfaciao dos Clientes

Para o Hospital Regional de Guanambi (HRG), o Verificador Independente aplicou a
pesquisa de satisfagdo do cliente durante 03 dias, de forma presencial, nas dependéncias
da Unidade Hospitalar, conforme detalhado abaixo:

e Pesquisa realizada via presencial.
e Periodo de aplicagdo da pesquisa: novembro e dezembro de 2021, nas seguintes
datas: 29/11/2021, 30/11/2021 e 01/12/2021.
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Total de clientes entrevistados: 56 clientes, conforme amostra definida em produto
A.2.3.1, com indicacdo de 90% de nivel de confianca e 10% de margem de erro.

Com base na pesquisa aplicada com 56 entrevistados, percebemos uma nota final para a
Unidade Hospitalar de 9,94, baseado nas questGes que sdo passiveis de nota por parte
do cliente.

Salientamos que as opgdes de respostas possuem sua escala de nota, conforme
observado abaixo e definido previamente no produto A.2.3.1.

a) Concordo Totalmente - nota 10,00.
b) Concordo - nota 7,50.
¢) Nao Concordo e Nem Discordo — nota 5,00.
d) Discordo - nota 2,50.

e) Discordo Totalmente - nota 0,00.

A seguir tabela com nota apurada na UH, por quesito, por bloco de quesito e a nota final
calculada:

Pesquisa de Satisfacao do Cliente

Questdo passivel de nota

a)
CONCORDO
TOTALMENTE

o
o

’

b)

c) NAO
CONCORDO

(= NI ={V]

Respostas

d)
DISCORDO;
e)
DISCORDO

Apuracao Nota

UH.

Média

Questao

Média
Bloco

Média Final - Nota Geral

As orientagdes dos recepcionistas do Centro
de Diagndstico por Imagem (Prestador de
7 | Servigo de Imagem) a respeito do meu 55 0 1 0 0 56 9,91
exame foram fornecidas de forma clara e
educada. AVALIACAO DO
O tempo de espera para realizacdo do exame ATENDIMENTO
de imagem (raio x, tomografia, ressonancia, NA RECEPCAO,
8 mamografia ou estereotaxia) foi aguardado ANTES DA % 0 ° ° 0 56 10,00 9,91
em local bem iluminado, confortdvel e seguro. | REALIZACAO DO
O intervalo de tempo entre a hora agendada EXAME:
para a realizagdo do exame e a hora de
9 | realizagdo do exame de imagem (raio x, 55 0 0 0 1 56 9,82
tomografia, ressonancia ou mamografia) foi
menor que 90 minutos.
Ap0s ser chamado para realizar o exame de
imagem (raio x, tomografia, ressonancia,
10 mamogr’afia ou estereotaNXia), o técnico 56 0 0 0 0 56 10,00
responsavel pela execugdao do exame teve
uma conduta educada e gentil, de modo que AVALIACAO DO
fiquei confortavel para realizar o exame. ATENDIMENTO
O técnico responsavel pela execucdo do DURANTE A 9,98
exame de imagem (raio x, tomografia, REALIZACAO DO
ressonancia, mamografia ou estereotaxia), se EXAME:
11 | mostrou capaz de realizar o meu exame, 55 1 0 0 0 56 9,96
transmitindo seguranga, bom conhecimento
técnico e realizou o procedimento sem
nenhum tipo de problema.
A forma de obter o laudo com o resultado do
exame (raio x, tomografia, ressonancia, ~
12 | mamografia ou estereotaxia) foi bem AVALIACAO DO 56 0 0 0 0 56 10,00
explicada pelos funcionarios do Prestador de ATENDIMENTO
Servico de Imagem. APOS A 9,87
P " REALIZACAO DO
Os funcionarios do Prestador de Servigo de EXAME:
13 | Imagem me informaram que em até 02 dias ' 54 0 1 0 1 56 9,73
Uteis ocorreria a disponibilizagdo do laudo.
Durante todo o atendimento para realizagdo AVSII:};\E;EEDA
14 | J0 exame de Imagem (do Prestador dle ORGANIZACAO 56 o | o| o] o | s6 | 1000 | 10,00
ervigo de Imagem), percebi que todas as
instalagdes estavam limpas e organizadas DOES FElP 0L
: VISITADOS:
De um modo geral, fui bem atendido, fiquei .
satisfeito com o meu atendimento e minha AVALIAGCAO
15 experiéncia no Prestador de Servico de GERAL: %6 0 ° ° 0 56 10,00 10,00
Imagem?
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Relacionamos no anexo XXII o detalhamento da pesquisa aplicada com cada entrevistado
e suas respectivas respostas.

Abaixo, evidenciamos a relagdo entre o grau de cumprimento e valor do indicador 2.2.6,
com base na média final de satisfacao apurada via pesquisa, métrica aprovada e definida
previamente pelo V.I., SESAB e RBD, através do Produto A.2.3.1 - Instrumento de
Avaliagao da Satisfagao:

Média Final de Grau de Valor do
Satisfagao Apurada Cumprimento Indicador
>=9,00 >=90,0% 100%
De 7,00 a 8,99 De 70,0% a 89,9% 50%
De 6,00 a 6,99 De 60,0% a 69,9% 20%
De 0,00 a 5,99 Menor que 60,0% 0%

Resultado do Indicador

Conforme verificado na pesquisa realizada pelo Verificador Independente em dezembro
de 2021, a média final apurada para a UH foi de 9,94, conferindo 100% para o valor do
indicador.

Destacamos que este resultado serd mantido durante os 12 meses subsequentes a
apuracdo da pesquisa, sendo o resultado utilizado até novembro de 2022 e nova pesquisa
a ser aplicada em dezembro de 2022.

e Grafico geral da pesquisa aplicada junto aos clientes:

Pesquisa de Satisfagao Clientes - HRG - Indicador 2.2.6
9,91 9,98 9,87 10,00 10,00 9,94
10,00
£ 750
©
=0
£ 500
=
2 250
0,00
I i W, v Final
Blocos e Nota final da Unidade

Legenda Grafico:

I Avaliagdo do atendimento na recepgdo, antes da realizagdo do exame
II Avaliagdo do atendimento durante a realizagdo do exame.

111 Avaliacdo do atendimento apos a realizagdo do exame.

IV Avaliagdo da limpeza e organizagao dos espagos visitados.

V Avaliagdo geral
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Variac6es Verificador Independente x Concessionaria

Tabela Resumo Indicador

Grau de Valor do

Indicador Média final Cumprimento [ e v Peso do Peso Indicador Variagdo Peso
apurada Apurado Apurado Indicador (a) Apurado (b) (a-b)
Indicador 2.2.6 (Verificador 9,94 90,00% 100,00% 2,00% 2,00% 0,00%
Independente)

Indicador 2.2.6 _ _ - - -
(Concessionaria)*

Diferenca apuracgao (V.I. e
Concessionaria)

Variagao apuragao (%) (V.I. e
Concessionaria)
* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 170 trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

Gréfico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Verficador Independente 90,00% Verificador Independente 100%
Concessiondria Concessionaria
Meta 100,00% Meta 100%
60,00% 65, 00% 70, 0% 75, D0% 50, 07 65, 7% 90, 00% 95, 007E100,00%: 0% 20% 40% 50% 80%  100%

Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 2% para o Indicador 2.2.6, no 179 trimestre de apuracdo de
Operacao Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do Indicador
corresponde ao total de 2%, considerando todos os calculos e pesos.
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3.4.7. Avaliacao de satisfacao do médico prescritor

O indicador 2.2.7 Avaliacdo de satisfacdo do médico prescritor avalia a satisfagao
dos médicos prescritores da SESAB com a Concessionaria na realizagdo dos exames de
bioimagem.

Método de apuracdo

O indicador sera apurado a partir da realizacdo de pesquisas de satisfacdo do médico
prescritor, pelo Verificador Independente, conforme previsto no Plano de Qualidade
constante no Apéndice 3.2 do Contrato de Concessao.

A pesquisa sera realizada a partir de um instrumento de avaliagdo, com a quantificagao
da escala de medicao proposto pelo Verificador Independente e aprovado pelo Poder
Concedente e Concessiondria, considerando a ponderacdo sobre a totalidade dos
indicadores com a redistribuicdo dos percentuais correspondente a 3% para este
indicador.

As pesquisas serdao aplicadas anualmente, sendo o resultado obtido aplicado no
pagamento dos 12 meses subsequentes ao seu calculo, considerando que no primeiro
ano a Concessionaria recebera 100% do valor.

Resultado do Indicador

Conforme informado pelo Verificador Independente anterior (Accenture) a pesquisa foi
realizada no més de julho/2018, com validade de um ano, no entanto, ndo foram obtidos
retornos em amostra satisfatéria para aplicagdo do indicador.

Em conjunto com SESAB foi encaminhado oficio direcionado a unidade, orientando a
Diretoria e Administracdo quanto a importancia da aderéncia a pesquisa por parte dos
médicos. No entanto, até a presente data, ndo foram obtidos retornos em amostra
satisfatoria para aplicagao do indicador.

Considerando que a auséncia de resultado ndo representa ndo atendimento ao indicador
por parte da Concessionaria, o Verificador Independente mantém a nota do
Concessionario e continuara a envidar esforgos no sentido de obter o retorno dos médicos
prescritores.

Foi recepcionado em 15/07/2021 o Oficio SESAB/SAIS/DGECOP/CGPPP N°©359/2021 em
que o Poder Concedente solicita ao Verificador Independente a retomada da atividade de
pesquisa de satisfacdo junto aos médicos prescritores para a afericao do indicador 2.2.7.
Foi discutido em reunido e enviado no oficio N°© 009/2021 - DTT- PPP Imagem, que se
faz necessario o envio da a lista de nomes e contatos de e-mail de cada médico da SESAB
que faz uso dos servigos de diagnédstico por imagem, por hospital/UH, assim como
possivel agenda com os médicos para que se possa reforgar a importancia do
preenchimento da pesquisa. Até o momento de emissdo desse relatorio, ndo obtivemos
retorno por parte do Poder Concedente.
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Tabela resumo por indicador contemplando o resultado apurado:

Tabela Resumo Indicador

Média final Gral.J o Valor do indicador  Peso do Indicador Peso Indicador
Cumprimento
apurada Apurado Apurado (a) Apurado (b)

Indicador

Indicador 2.2.7

(Verificador Independente) 100,00% 100% 3,00% 3,00%

Variagéo Peso
(a-b)

0,00%

Indicador 2.2.7
Concessionaria)*

Diferenca apuracgao (V.I. e
Concessionaria)

100,00% 100% 3,00% 2,35%

0,65 p.p

Variagdo apuracgéao (%) o
(V.I. e Concessionaria) 21,67%

0,65%**

* Informagdes extraidas do relatério “Relatério Indicadores de Desempenho da Operagdo Plena — 17° trimestre - HRG”, emitido pela Concessionaria.

**Concessionaria ndo utilizou o arredondamento para a aferigdo da nota.
N/A - N&o aplicavel.

Grafico resumo do indicador contemplando o resultado apurado:

Grau de Cumprimento Valor do Indicador
Venficador Independente 100,00% Verficador Independente 100%
Concessiondria 100]00% Concessiondria 100%
Meta G 00% Meta 00 Y%
60,001 65, 004 70, (0% 75, 00% B0, 00 85, 00% 9, 00% 55, D0%:100,00 % 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Conclusao:

Considerando que a ponderacdo sobre a totalidade dos indicadores
corresponde a 3% para o Indicador 2.2.7, no 179 trimestre de apuracao
de Operacdo Plena do Hospital Regional de Guanambi o resultado do
Indicador corresponde ao total de 3%, considerando todos os calculos e

pEesos.
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Anexo I - Oficio DGECOP n° 28/2019 - SESAB/SAIS/DGECOP/CGPPP.

26/04/2012 SEIGOVEA - 6153460 - Oficio

GOVERNG DO ESTADO Did BAHTA
SECBETARIA DA SAUDE - SESAB

g
2

i

Cificio DIGECOP n° 282019 - SESABSATS DGECOP/CGPEP
Sabvador, 26 de abril de 2018.

A Deloitte Touche Tohmatsn Consultores Lda — Deloitte

Sr. Ricardo Teixeira — Sacio

Ref - Fncaminhando parecer emitido pela I. PGE acerca da redistribuicio dos percentmais des indicadores nio aplicaveis - Contrato N*
00472015

Prezado Senhor,

Vimos encaminhar parecer emitide pela D). Procuradoria Geral do Estado — PGE que acata a solugio propesta pelo Verificador Independente acerca da
redistribuicio dos percentwais dos indicadores ndo aplicaveis aos demais indicadores que sdo passiveis de apuracie, para comhecimento e emissdo de
parecer de caloule da CME compeséncis sbril 2019.

Atenrigsamente.

Priscilla M. Magalbiies Bellazzi
Diretoria DGECOP

JASSICON QUEIROZ DOS SANTOS
Supermtendente SAIS
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Anexo II - Parecer N° GAB-PGE-JLD-022/2019.

25/04/2015 SEPGONEA - 6113512 - Parecer Juridico

GOTERND DO ESTADO D4 BARTS
PROCURADORIA GEFAL DO ESTADO - PGE
ASSESS0RIA DO GABINETE - PGEGAB/ASSESSORIA

e
PROCESSO0: || 019.0838 2015.00235457-31
 —
ORIGEM: SAIS/SESAD

[OBJETO: PR

PARECER N GAB-PGE-JLD-0Z22019

CONTEATO DE PARCERIA PUBLICO-PRIVADA. CONCESSAD
m&m%e% "Sarige rzbJpa.'b g
oo 3

Dizgnasice por Tmamem” de alpuns dos
mibcadares de desempenho previsios Do oot A.]Jllc.i;mdasu]:dnnsu]a
16121 \afﬁmwm@wammmm

Cuida-s2 do contrato de roncessho administrativa n° 43015 (Contrago o° 4/2015), firmade, em 02012013, entre o Estado da Bahia, por infermedie da
SECEETARTA DA SAUDE Di) ESTADO DA BAHTA (SESAE), e a REDE BRAST ETRA DE DIAGROSTIOOS SPE 5.A (RED), que tem por objeta,
Consoants 58 observa da dlausala 2 da mimaa dispoedvel no sitio elamonice da Secretaria da Fazends (SEFAT)[]]. a gestdo e a oparagao de “Servigo g
Apaio ap Diggnertice por Faagen ™.

Par meio de despache inaugaral, datade de 18042018, a Diretaria de Gestio de Unidades Cosardiadas e em Parceria Publico-Privada
(SESABSAISDGECOR mhmdaﬂeuemnEmMngm&chmPutﬂmn—hﬂda (Secretaria Executiva de PPPYSEFAY) e desta
muﬁmﬂmm@&jmﬂﬁmqmnpmm&ﬂm [IoVisriamente. pOr um prazo makime de 150 (cento e dngquenta)
diars, 1mamdn'uhlﬁ:amrhn:’ep&ndmne mmsmhn;mﬂspacmrelmmsanmnmmmhnwaphmus 05 demais
indicadorss, passiveis de apuracio; destacando que ja foram indciadas, no Ambito da SESAB, a5 fmtafives necessarias 3 elaboragao de estudo para
readequacio dos ahuis indicadores de desempenho, conforme previsio m subclazula 16.12.1 do ajuste.

(0 despacho em referéncia regism quet

“Em 07 de feversing de 2019 esta Diretaria recepcionon o Oficio n° 00272019 da Delairte (zvento o° $9B211Y) apresentando almms questonamenios
relacionados as premizzas adotadas pela Concessiondria, especificaments aos indicadorss 11.1 - Ih:qmuisdea:ohcﬂagmwamp&h SESAH atea

hora marcada pela Concessionsria no PACSRTS; mdicadar 112 - desdea -.’l:ldmeansa:{rdebmnmgan realizacio do exame até
a disponibilizacio do laade no BACSEIS: indicader 2.1.3 — Tempo a realizacio do exame 3 disponibilimcio do paiusﬂmnisl:’e
amibulacorio; dentrs oumos mdicadorss. Os referidos foram respondidos amaves do Cifcio SATS 0° 1432019 (svento n° 5934282), oo

uEsTioEAmEts
qual, Eaammmapmuseupumumoma s omssdes do comtTan, hem com das prenissas adotadas pela Concessionaria e pelo atizs VI
em relacio acs mdicadorss acinm ponfuados.

&mmmq&m%&nmn&:mﬁd&wm eames, a partr da mhum;mm&ummmﬂi&'ﬂ&mm

do Apendice 2.1 do Anewo 4 do conmras (04201 5. mmmmmmmmammm
conforme conmage. A Conszho de Conmale & Arompanhamento do Conmato n° (042015 ja havia se Comirariaments em seus relingos sobe
Emdewmmmmamﬂgmadnmdem& respeitando a mutanoma & indspendancia da

fizum do Verificador Indspendents, amh&@ummmamamemammmd&mﬂm;&m de Mediacao, fizura
prevish comtranmimente pam sanear divergancias,

“A concessionaria alega Wmmeémmmmwmemmdﬁ Unidades Hospitalares. Exta informacio
diverge da: informagdes que chegaram a0 conhariments da Coméss3a da Ar 'SATS, razdo pela qual 3 Diretoria de Gestio em Unidades sm
Parceria Publico Privada inicion rodada de reumides nas TH's objetivando fal questao, atmaves da elaboragao dz um cronozmma de emamento &

senibilizaciio da equipe meédica dos hospitais.

ASESABmmdemrnmmsmnmEfm&mkmmmwummmmnmmammdfmm
mgmlmnuuliﬂnr;.aua dos indiradores da desempenhao & sua constdo com o sistema de Contado, as denandasmecessidades de
zaide da populacio nao 3o sStatioas & a adsquacdo dos indicaderes 3 realidade temparal sempra s nenasma.qumﬁ'mmmmlnhdem
area de sande que diverge em varios pontos da demanda existente em 3013, quands da assinanma do Contrate de Concessdo Inperioso é 2 adequacio des
indicadores 3 realidade anzal.

“Apés 2 evalugdo de seus mabalhos de apumgio. respectivamente nos dias 04, 26 22 de margo, recepcionamaos os Oficios o°s (062019 & (072019 da
Dieloitte (zventos n* S9E3TE2, 3083008), além de um “Falardrio dz Methorias” (evento o %wmmmw o VI considerana
nmq:;]u:m bem coms a :-D]J.i;m para tal achado. Mo prmeiro (fice o VI apresenta as s em Apuragao do indicader 2.1.1 222113 em
razio da nde wilizacko do PACSFIS, MMMEWMNMHME&LH%C:MMM&MW
indicadores em tela. Ma mesma de & dios dods Oficies, a Deloitz O TES| da revisdo anmpla e ardinaria
o5 indicadorss & como m%mmmmum Msmmhmm Lﬂhﬁmmmmmmmwm ram
06 dernis mdicadarss passiveis de caloule, visands preservar a camctenistica de desermpenbo/erfomunre do contrate™

Por seu furma, a Secretaria Executiva de FPPVSEFAZ destaca em sua manifestacio, datada de 22042019, ques
“1. A alteracia des indicaderes ou mesme a atrivuicio de novas ponderacdes oo podems ser efetfivadas mediante alteracio comtramual;
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25/04/2015 SEPGONEA - 6113512 - Parecer Juridico

1. O Verificador Independents amterior, Accenture, em seus relatarios re reiteradas vemes a necessidads da alteraclo dos indicadares, bem come,
BsTEVE D0s 5215 relatorios qmaﬁmu:‘enmmmﬁﬂra contimmidads Mﬁmbﬂnmﬁwmmm com base em
infarmagdes disporiveis por meio fisco, ja em relacio aqueles que o poder concedents alterou o perfil da umidads ndo aplicou em relagio a esses
indicaderes esperificos nenbum desconto, fomande-sa como base a matriz de risco confranal;

3. A baze deum conirats de PPP & a sus iz de risco, messe sentido & S que em 151117 a Concessionaria oficializon o pleite fumso 3 SESAR,
mﬂﬁunRBDﬂ:Qﬂl‘Mamd&damdns indicadores

“4, Wo case de discordincia quanto 2 mmmmmmwwmﬁ&mmmm
Concessipnara um.ﬁnm!d]sp:enumm Epﬁalam'nlttmmmdﬂpﬂn‘ikuﬁudﬁlndmmma endo 45 partss ACEOmAET 3 Comisso de
s A de confliio com 2 modicacie de um teroeing de commum acardo ou 3 arbérageny”.

Dressa forma, a Secretaria Executiva de PPYSEFAT manifesta sum aquisscéncia quanio 3 sugestso enamada do Verificador Independente, pertinente
mmmmmmmw ate que realizada a remodslagem destes parimetmos mdumm;dusqm&anha:ana
celebracio de terme aditive.

A Serretaria consulents solicitou a esta PGE celeridade na apreciacio do pressnte processo adminismacivo, tendn em vist as conssquéncias que podetio
advir da ndo definicio dos aspertos aqui examinados, especiiiments Para 3 AU 30 trimesmal des indicaderes da Eammtﬂpﬂoltnﬁ:ag
Independente previzta na subclausala 16.10.1.

E o rlmbrio.
T termos da subclmmuls 16.4.1 do Comtrio £° 420135, gqpor " inicio do Pariods de i Plena de cada Fastaizgd, o velor do Contraprestagde

Menzal Efetiva poderd variar de acorde com ¢ cumymimeto peia Concessiandria dos i 5 die denampantio, por mdio di redugds proporcional da
Contraprastagds Maveal Liddma, mediante o aplicapdo do fivar “FD na firmuie previst mo dmece 47

Comsoants esmbelece a subcliusula 16.10.3, o Verificador Independente &pﬁ:&d&relummmmhahp&h Concessiondria, ferd o praze de 40
m&mm@m fornecido & emstir s=u relatorio com a apumagio do Indice de Dessmpenhe, bem como o calole da variagio da

Ainda ra subclausula 16.5 5, o contrato em exame estabelace que, ma “hipdnse de conrpverria enmre o Prrtes @ respeite do velor da Conraprestgiio
Adiveral Efetiva, DWMMDMMMlmdﬂEWm Ingfrmaada ne relatorio do Ferjfoador Tdemendente @ reqmectiva
apurags do ndice de Desemparha, na forma d subriauss 16105, o a decido 7] Aneoe X - Contrate de Conoessin ddmirsirarna dI conrowrsia
pala Comissio de 30 ot pala hipotese e que eveniunl campensapdo serd gleniads nafs) Conruprestapdoibes| Memal (i) Eferws)
subsamuenreys), admrnde-te a cummlagde G redisos e U s mas .
Dﬁsaﬁm:lm.Feu;aqm&.mbomﬁql&pmﬂuah&s&muscmmpmuﬂﬂmhpumumsmbﬂdaidemdeﬂgm
dios indicadorss de memmMammmumxmmmﬁ redistriing; Ao provisara
destes pardmemos At que uitimades o5 estudos com vistas a revisdo ordinaria previstas ma sobclansala 15.12.1.

E.mq'uepe:e a0 8 Parecs. N0 se tRfr da conmoversia propriaments dity erre a5 partes, 1 medich em que tamto o Poder Concedente, par mefo das

commpetentss, como a Concessionaria, no sentido da inpossibilidade fatica de miilizacdo de algms des indicadines previsios,
m;-ussmelq:hmnmwmu@mm ol na subclmsula 16.5.5 acima refenida.
Mnito embom conviram as de urilizacio de almms dos parimetros de dessmmpenho conmanalmente previsios, ndo ba

quamin 3 mmpossibilidade
:wm%%ﬁe%smqmamma er estabelecido em subsrrTiCAD, NI menes tarmo aditive subsoiie qoe
promeva a naessana alteracio comrial, restanda, come cantinho mads ssgoro, acatar, provisoriaments, 1] como previsio na subclmsda 16,55, 0
relatorio do Verificador Independents.

(Com efisitn, nos termos come rediFido o afuste, o Verifirador Independents se apresent com instincia equidisange das pares, ao qual se amibuiu 2
furcdo de aferir 0 os pardmetros dessmpenho, mchisive par garantr o fro de pagamento, mesmo 3 vist de coDTovarsia enire as farmes.

Dﬂmde -:mm:s eria pablico-privada merece especial atencao, inchisive come mecanizme de mitizagio de riscos, &, em ultim
w dovaler da confraprestago frems as incerferas de mercada.

Ante o exposto, ndo diviso ohices 2 que seja acaada 2 solugdo proposta pelo WMHMMnHmm
demﬂm;mﬂﬁsrmtmmcemnmmﬂmmmﬁmmmhﬂmﬂﬂalﬁl‘l wista, nchasive, que ja decamido o praze de 3 (rnta)
meses esgpialade.

Sigam o5 autes 2 Apreciagio superior.
CABINETE DO FROCTRADOR GERAL Dl ESTADMD, 14 de abml de 2019,
JULLANA LINA DAMASCEND

Procuradom Assessora Especial

26/04/2019 SENGOVBA - 6113612 - Parecer Juridico
[1] Disponivel em < hitp:/ vy sefsz ba, zov br'sdnunistracao/ppp/projato_dissgostico_por umasem i~ Acesso em 18/01/2018.

wislnatars 2
eletrdnica

de Brasilia, com fundamento no art. 138, Incisos | e Il, do Decreto n® 15,805 de 30 de dezembro de 2044

»
I I‘_‘I‘I Documento assinado eletronicamente por Juliana Lima Damasceno, Procurador Assessor Especial, em 24/04/2018, &s 20:22, conforme horario oficial

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site https://seibahia.ba. gov.br/seifcontrolador externo.php?
Zcao=documento conferir@jd orego gcesso externo=0, informando o codigo verificador 6113612 e o codigo CRC 116078F4.

Referéncia: Processo n2 019.0838 2019.0035497-81 SEIn2 6113612
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Anexo III - Despacho do Procurador Geral do Estado.

2600472012 SENGOVBA - 6128827 - Despacho

g GOTVERND DO ESTADO D4 BAHTA
y PROCURADORIA GERAL DO ESTADO - PGE
. GABINETE DO PROCURADOE GERAL DO ESTADO - PGE'GAB

ESS0: 0190630 2019 003549761

Contrato Concessao 0042015 - RED

SAISISESAB

DESPACHO

Trata-se de consulta acerca do confrato de concessdo administrativa n® 4/2015 (Contrato n® 4/2015),
firmado, em 02/01/2015, entre o Estado da Bahia, por intermédio da SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA
BAHIA (SESAB), & a REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE S.A. (RED), que tem por objeto, consoante
se ohserva da clausula 2 da minuta disponivel no sitio eletrdnico da Secretaria da Fazenda (SEFAZ), agestio e a
operacdo de “Senvico de Apoio ao Diagndstico por imagem™.

Acolho, na intzgra e por seus fundamentos, o PARECER N° GAB-PGE-JLD-022/2019, constante na
arvore processual sob n® 6113612, da lavra da i. Procuradora Assessora Especial Juliana Lima Damasceno, que
entendeu que ndo ha ohice que seja acatada a solugdo proposta pelo Verificador Independente, alertando &
SESAB quanto 3 necessidade imediata de realizacdo dos estudos necessarios 3 revisdo ordindria prevista na
subclausula 16.12.1, tendo em vista, inclusive, que ja decomido o prazo de 30 (trinta) meses estipulado.

A SESAB, para conhecimento do parecer e providéncias.

GABINETE D0 PROCURADOR GERAL DO ESTADO, 25 de abril de 2019.

PAULO MOERENO CAREVALHO
Procurador Geral do Estado
EIEI Documento assinado eletronicamente por Paulo Moreno Carvalho, Procurador Geral do Estado, em 25,/04/2013, as
ol |. 1 11:45, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 132, Incisos | e |I, do Degreto 02 15 800 de 30 de

suriniey gzzembro ge 2014,

Referencia: Processo n2 01508382009 0035497-81 SEl n2 6128627
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Anexo IV - Vagas Disponibilizadas RBD

Julho/2021

pZ: RED

Seivadeor |BA) O de jusho de 2021,

ORI RED N® 144,/2021

Aan

HOSFTAL REGIONAL DE GUAHAME| - HRG-
Ruag Doutor José Hurmberts Munes, n® 1750
Poraiza, Guonambi/Ea

CEF: 44430-000

AT Direforia Gearal

O SECRETARLA DA SAUDE DO ESTADD DA BA HIA - SESAR
Luperinlendéncia de Alencdo nfegral 8 Saoude [SA1%)
Diretora de Geidds em Unidades Cansorclodas & PPPs (DGECOF)
Projelo e Porcena PURco Pivodo do Servigo de Apcio oo Diogndsiico por imagem
Caniro Adminglralive do Bahlo, 4% Avanicia, 400
Frécio sede da SEEAB - Salvodon'Ba
AT Sro. Priscillo Mogothdes

REFERENCIA: Confrato de Concessdo Adminkirativa n® 004/2015 para gestic e operecio
de Senicos de Apcic ao Diognosiico por irmagem, em uma Cenfral de
iImagerm & am 11 [anze) Unidades Hospitalares integrantes da Rede Proprio
i SESAR.

ASSUNTC:  Disponibilizacfo de vogos poror ogendamernta de exomes de Raio X,
Tomografia & Mamognalia para o més de julha/21.

Prezade feshor,

& REDE BRASILEIRA DF DIAGHMASTICOS SPE 5.4, (“RAD magem ou Cancsitiondnia’],
socodade de propasile espacilico, confrotodo pela Secretaic de Souce do Bstodo da
Bahia (SESAB) no Grmbito do Cantrafo de Concessao n®*J04/2015 (“Confrate”], para gestio
g operocon de servicos de diggndstico de imagem em Uridades Hospitolores ca Rede
Estocudd, vem 4 presenco de Vossos Senhowios, opresenior o quaniifalve de vogos
dispanivels pora ogendaomenio de exares no mes de julho/21.

M.b-l-'.“_
RE

5,

Il!'ll.!. 'fﬁlml i
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P& RED

Iniciclmente, o Concessondna ressolta que para propar o presenta distibuigao de
vagay, foram lovadm om comideragids ws sendigdes tésniser der pporelhas da
Blolmagem otualmente instalodos na Unidode Hospltalor, bem como todas as disposigdes
confraluais perlinentes.

Nesses contexto, em atengdo & Ciduswa 18.) 14, do Cenkole de Concessdo, o
Concessondnia infomo. em formato acordado com o Poder Concedante, a grace de
disponibiidode contendo o quontidode de wogos, dias & hardeios disponivels para o
Pl QU U mas s U Rui X, Tunwagiatia © samogratio no mas do pdhes/d], na Unidads
do HRG, a lim de pemilr o prescricdo e cgendomeanto de exames, nos temos do Anexo
3.

RAIDS X TOMOGRAFIA MAMOGRAFA
EGAMES | ambudutéeis/ | Internado/ | Total | Ambsiatorc/ — Intersado/ | Total | Ambulatario/ | Totsl
Regulagdo (3}  Urghno (0] | Geral | Regulags (2] Urglncia () Regulagio (o) | Geral
PR S mn £ LY Ak 2 n 14 4
TANDE 10 s | 3 1 5 5 " T
NOITE - % |25 = 0 6 . .
| TOTAL 1A 0 75 95 ) 17 20 2n z &
QTD DIAS 21 3 - 1 31 - 21 .
TOTAMLMES | am 135 (L 2] s | ™ L1 e

|4) Exarres de arrdedalin o Inconamenss womeate s 2t dtets, das STh as 1T pad X TC e MG
18] Bcames de srpincedrtemado Sncicnamenta e 12h\dh (Imtermada) « 24h 8 (uigéncks ¢ emergincal, 1odzs o dies do ms

Destaque-a¢, enkelanto, que emborag a5 vages dispenibiizados pelo ¥8D Imagem
estejom oderentes co preconizado no Conkrale de Concessdo, sobretudo os vages para
exames ambulatorials, @ Concesslongria entende que o Poder Concedente Ira agendor
apenas 50% do folal de exames ambulatoriols. disponibiizades pela RBD Imogem, tendo
am v&to 05 recomendogoes eslabelecidos ng Nota Tecnica COE Sodde n® 75 de 16 de
juibo de 2020, veiculade pelo Poder Concedente medente Oficio DGECOP n® 35472000 ce
27 de juiho de 2020, bem comao a marifestacae do Concessiondaria mediante Ofclo RED r®
468/2020 de 1) de julho de 2020,

85



Relatério do 17° trimestre de Operacgéo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

P4 RBD

Em tempo. voke resolior gue o ogendameants da atvidade ombulotorial nchei o
demonda programada pelos Cenlrais de Begulagdo' e ofravds de oultios meios
estobekecidos pelo Poder Concedents. deniro dos vages  diponbilzodos peka
Concelliordyia.

Messe viés, 0 Concessondnia informa oue no mds dé maio de 2017, o Poder
Concadania, alravas oo Central de Regulapoo, sdlicilou o compadihoments das vogas
disporibifizodas pora alender 4s dermandes onuncaos de todo o Estada. Essa disponiblidede
fol feio em julho/2007, =m conumba eom a UH @ Ragukicds mpresentontas do Poder
Concadenial, orowds do sktemo Listo Orico, sistemo (sofheane] olifzada psla SESAB poro
gedlte das vagaos. Porfanto, essa gestdo & realizoda pelo UH & CERAC [sefar da Requiagdc
gue realza a5 mancagoes), disiioundo o seu iedal ern percanhias vonadocs, crpendendo
das caracievislices de cada pacients e logisticas junto a5 UH's, Decerlo, o Concessiondaria
nfie possul nenhuma  gestde nesie formealo, cobendo-lhe, controtualmente, o
disponiblizogdo fohal das vogaos oo Foder Concadanha.

Mo que se referem Gf vagas porg exome com sedocdo, confome & de
canhecimanta desio UH, o Concesslondrio @ responsdvel pela realiiogdo desias exomes
no HRG durante 01 fuma (4 horas) per semana, que acome foda segunda-feira, no pericda
da manhd. Ressclie-se, poréam, que por defemminocdo da Peder Concedanta, o5 vogoas
disponibiizadas na releddo turo de sedagso sendo exclusivos pora pacienles oiiundos da
Central de Reguiasdo. Sendo assim, o sedogio de pacientes pans O reolzoco de
exomas forn do perindo mendonada, serd realizoda pelo Poder Concedenta cam insumaos
& pralisionas anestesktos do Unicade Hospitalkor, em hordrio aoondaco pravaments com

O Coro s iomaTia.

| Para fins do Contrann g Corcesyin, Central ca Regulig@e dedite:se como ente mgubdar, meadual cu rrenicipad, do
acegeo ) asssbincia de sadde, o gual pade comgreender regulagBes de urgincia, de iMemale:, @ reslias e de

AT
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Alem cisse, o Corncsssiondnia mlarma que os procedimentos & prolecolos pana
preporocdn dos sxames de imagen, se encontram disponfveis no Ssierma Lista Urica para
acesso o0 UH & CERAC,

Anda, am complamantc 4 grode de disponiblidode ora informada. O
Concessiandria aprasenta em onexo 0 0genca por fipologia da exame. deslinada ao
alendmenio de dienfes ambuloloics & nfamodos no més de julhof/2l, berm cemo O
peindo em e msbard disponivel o procedimento de sedegdo (Do, 01)

Por oparluno, & imporfante regitrar gua, conforme diposfo o Anexo 03 do
Contrata e Concessdo, 0 SE5AR & responsdved pele envio das informogies oceca dos
mercocdes dos axarme, no praka de atd 5 (cnco) dios Glels anles do suo realiaecio, de
acordo com o8 woagos deponioizodos previomenbe pela Concesiandio.

Ademals, o Concessiondno destoco que a dispanibilizacdo de vogas o hororios &
sloboroca de maneira o atender o quantitativo preconizode confratuaknente, fedavo. &
necassdrio consdencr o criicidodse & complesidads da codo poclente. otendendo aos
protocoios de clhsilicacto dersco clinico,

Sfendo o que |he eumpsia pand o momants, o B0 Imogern reilera sews weios de

edlima e considaracdo & se cokoco O disposicho para quaisquer asclorecimentos que s
fogom npcesanas,

Alenciosarrenta,

EEGE BRASILEIRA DF DIAGHOSTICOS SPE S.A
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Agosto/2021

'Aiz RBD

sawvador (8A). 27 de unho e 2021

OFICIO RBD N°421/2021 M; da W"\ Colinumne

o sm 30 |0 8CeI
HOSPITAL REGIONAL DE GUANAMBI - HRG N x

Rua Dovlor Jose mmbedo Nunes, n* 1750 vm”'w - ')_,}-f'
Porgs0, Guonamoi/BA W

CEP. 46430000

A/C Diretorio Gerol

C/C  SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADC DA BAHIA ~ SESAB
superimtendéncio de Atengdo Integral & Sadde (SAIS)
Diretoria de Gestao em Unidodes Comserchados & PPPs (DGECOF)
Proiota de Parcenia Putico PMivocka do Serv iGo o Apcio DO Diagnaslicn por Imogem
Centro Adminsyative ga Sahia. 4 Avenico, 400
Préadio sede 30 SESAB - Salvadar/BA
AJC  Sea. Priscifa Magohdes

REFERENCIA; Conliono de Concassas Adminsraliva n® BO4/2015 pora gestio 8 operagdo
de Sevigos de Apoio 0O Diagnoatico por Imogem, &m uma Centrad da
Imogem e em 1) (one] Unidadas Hospitakorss Intagrantes da Rede Propaa
oo SESAB.

ASSUNTO:  Disponibilizacdo de vagos paio agendomento de exames de Rolo X
Tomografia @ Mamogrelio pora © més de agosto/21.

Prezado Sanher,

A REDE BRASLBRA DE DIAGNOSTICOS SPE 5.A (*RBD imapem ou Concessondnia,
weladada de prepdsto aspeciico, contatacs pea secretaia de Sabde do Riodo oo
Benics (SESAB] no Amibic do Contoto de Concessdo n* 0042073 ("Condrato’). pora gesido
2 PErOCAn 4B KeVGDS G dicgndstico ¢8 magem am Uridades Hospitolares oo Reds
Estadual vem G presenco de Vossas Cannonics opeesentor © quantifafive de vogos
disponiveis pora agendamento de exames no mas de ogosto /21,
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Incoimante. o Concessondna ressaitc que Pars propol 0 prasante dEinbugdo de
voges, foram levocks em considerogdo as condicoes técnicas dos aparelhos de
Poinagam aruaemee huhtudus na Vnideds Horpanler ham como 10003 08 dsposigdes
confaluals perfinentes.

Nessad contexto, am alengdo a Clbusula 101,14 oo Commite de Concassdo. 4
Cancasyanaria nloma, em fomato oca@ace com o Padar Cancaedanta, o grode oo
deporitiidade contendo o quonticace de vagss, diko e hordnos dsponives poro Q
feokzocao de euames de Rolo X Tormagralia @ Momograia no més de agostof2l. o
uridode do HRG, © fm de perméir o prescricto € ogendamenic de exomes, nos tamos do

Anexo 3.
RAJOS X TOMOGRAFIA | MAMOGRAFIA
ks | il | Wilesoade/ | T | Arbudubddal | wteerado/ Total | Ambulnarie/ | Toral
Ragdagho (3] | Urginga (b) | Gursl | Regulaglo (4 Urgince (1) | Gerst | Reguliagho Jal | BTN
[EXTFRTY 10 25 1 2 o L] “ L
TARDE 10 24 T 1 3 o 1 It
NOITE : 7 bE & [ A )
11aL LA 0 " n 3 1y 20 77 I
QT DS n Ty 2 3 ‘ 22
ToTALMES | M0 2294 |27 % 21 | 59 B 5% |

Deslaque-se, entretanto. que embora as vagas disponibiizados pela RED Imagem
eslejom aderentes 0o preconirade no Contrato de Concessdo, sobretudo of Vogas poro
exames ambulaloricls. o Concessiondria enlende que o Poder Concedente & agender
aperas 507 do latal de exames ambulalodols dispaniblizades pela RED imagem. lendo
am vila as recomendocdes estobeleckia na Nota Tecrica COE Soide n® 75 de |6 de
piho de 2020, velkcuodo peio Rodar Concedants madionte Oficio DGECOP n* 354/200 o=
37 9 |uiho e I020. bem COMO O mantiestacde do Concessiondrio medionta Ofico RED "

448,2020 de 30 de juino de 2020.

89



Relatério do 17° trimestre de Operacgéo Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

m:;ﬂ.un

Em hempo. wohe mesaltar gue & cgendam enid do oritvidkadde cmbuiabang inchii o
damanda progomoda peks Centrais de Reguiagoa’ e airgwds oe oulids meos
mtabelecidos pels Podar Concedents, dendo das vogas disponiblooda pela
ConoassionaL

Masse Vi, 0 ConRcesiondna nfoma gue no mds e mako de X7, o Poder
Concadenie. alereds oo Centrd g Regulogdo., sclciou o compariihamanio 35 vagos
duponitiizodos pana atancer O demondas onunoas dia fndo o Estada, Bso disponiniicic
fal feiba em julho/E017, em conjunto com a LH & Reguiacdo (moresantardes 9o Poder
Concedente), alraws oo sstema Lista Linica. sshama jpodtveara) uflipedo paka SESAR porO
gastdo dios wogas, Portonto, ess0 gesido & reclzoco pea UH e CERAC (sabor do Fegulosds
e neoizo o rersoaches], dilisurds o= lalal e perceniual sorodos, degansando
Ao crroctanshicns e coda pacienta e logshicas junfo 0s UH's. Decerto, o Concesslendio
rdo  posul  nenhuma  gesldo nesie Bormalo, cobende-he, conlralucimenbe, @
dispeniblizocdn tolal das vagas oo Pader Concedente.

Mo que se referem &3 vogos para exome cam sgdacda, conlame & de
carhecimento desla UH, o Conceisianano & respansdvel pela reclizac oo desked aXames
na HAG diwante 01 furna (4 horas) por semana, que scoms foda segunda-lela. no peiads
da monhd. Resala-se, porém. qua por determinocao do Foder Concedents. gs vagm
duponidizodas no retenido hrma de sadoodo ser G0 axcluskas pod pacanies e s 30
Centradl de Reguiocto. 5ande osm, 0 @C00CO0 d8 podentss pofe d renizogds da
axcimas fora o paricda rmancionado. serd realizada pelo Poder Concadants oo ireumios
& profisionos anesteskios da Unidade Hosprokor, am hondno ocandodo prevomente Com
o Canoassanana.

| para s di Comirsbs S Conpamda, Cantral de Regelapio define-s2 oma enia cajjilad o, eqtadual su mencipal, :
soamn § wusibrcis de saddi, O qul pode comgneender e kil s O prpfrcia, 4 ariemaien, da pdaiial N
FELTEL
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Ak disso, 0 Concassordio informa gl o procedmenias & prolocolds pand
preparacdn des eanmes de imogem, @ enconiram disponiveis no Ssterna Listo Unico g
acaiin oo UH = CERAC

Airdo, am complesranio 0 gede de deporitiidode oo infemoda. o
Concassardin opneseni B oneEd o aganda por ipologo de sxhifre, Chashirexdn oo
atendmento de clantes ambudatonas & inhemodos NS mis ca ogosiofd]. bem comd O
perioda am e ashard dsponivel 0 procediments de sedacio (Des. 9]

Poi oporuno, & mpoaitantsa regieings gue. sonleme disposio no Anaxe 03 do
Conirole o Concessdo, o SESAR & rRsporedval pElo smio o informachas aceeta dos
maicocsaes dod excanes, Mo proeo e ate |Cinis) dios dhais anbes da sud regizocdas. da
poords com os vagos dsponisizadas presdamerhe P (onc esionana.

Ademas. @ Concessioniria destoca que a digonibiesgdo de vogE 8 hionaxios &
alaborada da manein o aberder & quantilavo peecanizado confrahaments. tockorin, &
pacemano conpdenr o cificidode & complsxdcode de code pocisne. phendendn qos
pretocols de chrsificacoo da fsta dinico,

Sendo o gue Fe cumpna pans & moms Ato, 0 RBD Imogem reileeo seus volos oe

sl @ Considans;in & = coloon d deposicin PO fJUoBgquer e b ifrsaintos que 58
O MECeRanos.

e e bonn rmndn b,

FEDE BRASILEIRA DE DIAGHOSTICOS SPES.A.
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Setembro/2021

m:;EB[}

cobadar [BR], 39 de julra de 2021

ol RED Ne §14/2021

et

HCISFITAL REGIOMAL DE GUAMA N - HEG
Run Doubsr Joss Humigsro Munss, ne 1750
Faraiso, Guanomisi/Ba

CEP 4430000

AJC Diredorky Ganal

Cic  SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADOD DA BAHLA - SESAB
Superinienddncio de Mdancac hegral a Salida (SA15)
Dkplora de Gesibo em Unidades £ anserchadet & FRFs [EECOF]
Frofeie de Porserio Poblcs Frivodo Go Sansico da Apoio oo Diognaifico par Fragem
el Admirslrol oo da Bakio, 4° Avenickn, 40
Erédin wecs da SEIAS - Solvadorn /BA
AJC Sra. Peicillo Mogalhdes

REFEREMCIA: Contrale de Concedsio Adrrinisina Heo r? 0042015 para pesslo e apersgaa
g Servcod o ADgis G0 Ciogrisiico pof Imogem, am uma I:-l;rdru_l ::II:
imagem & erm 11 |anza) Unidooes Hesplioksnes megranies do Recds Frope
ol SES AR,

ASSUNTO:  Disponiblizacho de vogos paid agerdamenic de exXOmEL de Rale X
Temagrafic & Momogralia poro o Fis dhe pelimibro 21,

Preooda Sennor.

A REDE BRASLERA DE DIAGNOSTICOS SPE 5.4 [“RED Imcagam au Concassondna’],
sncipgode de propdsio aspecilica, conholoda pelo Secrelaio <a Sodde oo Extado cia
Bohic |SE5AR] re: Gmola Ao Caniveto de Cancessdo A 2015 [*Caontroio’], poro gestdo
m Goancho de servicos de diognifico da iragem am Unidades Hoapiiohones o0 Ride
Eodual vern 4 prasenco de Vossas Senhonos, apresentar & guanibalive de vogos
disponivel para agendomenta de examas NG s de setemibrogl,

i |
WoBR ﬂ:ﬁrﬂw

1k ¢
[ e R
R _';__I_'I:-
-‘"’ .
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Inicidmente, o Concessiondra ressafia que parc propar o presents distiouigbo de
vogos. forom lgvadas em coriderocao as condigdes fécnicas dos aporelhos de
Holmagem SIAMENE INsluvys nu Unidads Hegphniee, ham ramo fodas as disposicées
conkotuals perinentes.

Nesses contexto, em atencdo & Cldusita 10.1.14, &do Con¥glo o= Concesyds, ¢
Concessondna nlGMma, am v wndodo mam ¢ Poder Conradanie. arode de
chponibiidode confendo O quanfidade de vogos. dos & horinos deponiveis para o
reclzacao de exames de Rawo X, Tomagiatia e Momografia n més de setemino/2). N3
Unidode do HRG, a fim de pemitr ¢ prescri¢do e agendamento de exomes. nos tamos do
Anaxd 3,

ANOS X TOMOGRAPA MAMOGRAFA
WANEE | mmbateltiied | letarmase) | Tarsl | Ambudatédol n-uz. Ambdatsdof | Totsd
Reguiaido (¢} | Urphacia () | Garsd wogulagio (o) | Ungéncla 3@ FAQUILIU 1) | Owel
wANRE 10 2 3 2 " B 1 14|
TARDE 10 25 1 ¢ 7 7 "
(raome : an 2 - 3 5 : =
IGTAL DGR 0 n a7 3 18 2 EL =
Q10 DS 1 ) \ o 30 : " 3
TOTALMES | 40 2310 (LTM| [ 540 oo <83 S38

(o) Exarvan du angatton: WnioraTento werants em (s Gten, i O7h s Y76 powa AE, TC ¢ MG
J2] Exarses de unpn iyt ptermed furcionerse #13 e 120/t Omiarasdal ¢ Tih\de [arg#acia v erse(pincial, Lodhin ox dua ) v

Desloque-1@, enirelanto, que #mbaro a3 vagas disporibiizodas pelo k8D Imagem
estejom aderentes Ao preconitado no Conole de Concessdo, sobretudo as vagas pore
exames ambulatoriols, ¢ Concessiondria enfenvde que o Poder Concedente kG ogendor
apencs 50% do total de exomes SABUISIENIS ggonibllitadss pe'a RRD Imegem. 1Gndo
am viio & recomandocoes estabelecidos no Noto Técnice COE Soude n* 75 de 16 de
juho ce 2020, veicuioto peko Poder Concedente medonte Olicio DGECOP n® 354/2020 o
97 sda mho dé 20X, bem como & marilesiocsde da Concesionana medionte Oficio RED n*
L£8/2070 Ge 30 de piho de 2020,
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Ern bampo, vobe rassoltar GUE o agendomenio da aliidods armbigbaial inche o
demandn progierodo palos Cenhols de Regulocho' e alrowves de oufros MmeEe
gitobelecios pelo Poder Concedente, denfro dos vagos dsponiciizodos  pelo
Conicassordia.

passe vias, o Concesiondra nlorma e no més de moo de 20117, o Foder
Concedenia, orovs do Cendl de Bagulacdo, soiciiow o -::n-mnun'rhnml.jh:l s oS
dsponibiiedos poro olendes &2 darnardas snundas de toedo o Elodo. Essa dispanibiidade
fai Teiba em julod2017, am conjnbs com 4 U4 & Reguiocdo (lepresanionhs: cin Pader
Cancedente|. olrews do sstema Laka (nica, setema [sottwana) Uiz pazba SESAR para
gestho das wagas. Portonta, si50 gashds & regiroda pela Ud @ CERAC (pabor do Reguiaco
que realzm ai morcogdes|, dstituindo o 26U soiol am percantuals workedas, desanderce
don cFacieralica: de cado pocienta @ logaficos jurdo de UH's. Deteno. 9 Concesslandrio
nio possu menhyma  gestda  neshe jormata, cabendo-lbe, conkolualments,
disponipilizes e ool das vagon @9 Poier Concedenie.

Mo gue se relerem &i vOpas pOro exame com sedacho, conlame & de
cankecimenta desha UH, 0 Concessionara & resperadvel pela realitegdo desies m_mu
mo HRG durande 01 furma (4 karas] per semand, gue acome loda se-gunda-deira, e pensds
da manhl, Reasale-se, param, que paer deferminacon do Poder Concedents, o alalal!
disponisiizodos no relfendo hueno de seckas Ao serdio exclusion pan pocentas orundes da
Canvol de Regukaglo, Sendd amm, 4 sadociss de pocknies pora a raakmacda de
marares oro dio peiods mencicnado. serd reoizoca peio Pocker r:mmderdu.can-mun'm
& profssianais cnestesisios da Unidede Hospilakar, am hoednio acordoads previcrnanie Com
o Congemiondria

&
! jrgiy fira do Canvirats da Conpessdn, Caniral de i b e r-1 coeTed EAVIR r-n.nlall‘;m. 'H;“;L;"::fi u:
acxibs § mwwlanda de aaide, o qusl pede compreender rogulage de uiginda, o i raw 40
animiEl
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Albeny dsso, @ Concessicndng informa que ¢ procedimentos @ pratocolos pora
preporagdo dos exames d@ imogemn. 5e encontram dsponives no Sktema Lista (nica pare
oceso do UH & CERAC.

Ando. em complemento & grode de dsponipiidoge o0 Irfoemeda, 0
Concassiondna oprasenta em cnexd 0 ogenda por lipoiogo de exome, destinoda ao
atendmentc de dientes amiasatonos & ntermadas na mis de sefemneo/21. Dem COMe 0
pariodo am que estard dsponivel © procedimento dé sedogdo (Dec. 01).

Por oporuno, & mportante regeTar que. confeme deposto No ANGX0 Q03 do
Contrate de Concessda, a SESAB & resporsavel pelo envio das informagtes ocerca dos
MOCosoes Bos exmas, No pratdo de olé § jcinco) das Oles ones da sua reclRogoo, de
ocordo cam a3 vogas diponblzodos previamenite pelo Concessonario.

Ademai. a Concassordno destoco que O dkponibizocao de vages @ horarnos &
elabsrada de monero a glandar o guaniiaive preconizodo corratugmente, todavio, &
necewudns condderar a crificidode e compleidade o8 codo podients, gtendends aos
provocokas de clasificogdo de ko chinico.

Senda o que lhe cumprio PG o momento, ¢ RED Imagem reilerc seu votos e

#$IMo & consideragdo e e coloca & dEpoucdo paro qualsquer gsclaracimentos Gue e
GG am NeCassanas.

Atercosamento,

REDE BRASILEIRA DE DIAGNGSTICOS SPES.A
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Exames Gerais e Ambulatorias previstos em contrato | Indicador 2.1.5.

Ano 2021
Previsdo do total de exames (Urgente, Internado e Ambulatério) | Anual e Mensal.

A 2021 (2° termo aditivo)

Tipo de exame Mensal
RAIOS X 353.136 29.428
TOMOGRAFIA 141.529 11.794
RESSONANCIA 25.847 2.154
Total 520.512 43.376

Mamografia é utilizada uma cota anual fixa de exames, conforme anexo 03.
Desta forma, segue abaixo o total de exames (geral e ambulatorial) por UH.

Quantidade de Exames previstos de acordo com o Contrato 2021

Meta de exames por Més

o[ ovowe [ e |

Variacéo Variacédo Variacéo Variacéo
do do do do
ndamero ndmero namero ndmero
e :ies Exames e ;j:wes Exames exgries Exames e :ies Exames
Qtd. xar Ambulatérias Qtd. X Ambulatérias Ambulatérias )z)rIUH Ambulatérias
Exames de acordo Exames de acordo de acordo p de de acordo
Més com o anexo Més com o anexo com o anexo com 0 anexo
3 3 acordo 3
’ . com .
base
histérica
CICAN 865 25% 865 395 71% 395 980 170% n/a n/a n/a 2.240
HGESF 3.802 111% 494 680 122% 61 n/a n/a n/a 304 167% 201 4.786
HEOM 3.735 109% 486 547 98% 49 n/a n/a n/a n/a n/a n/a 4.282
HGRS n/a n/a n/a 1.589 285% 143 n/a n/a n/a 325 178% 215 1.914
HGE n/a n/a n/a 2.075 372% 187 n/a n/a n/a 327 180% 196 2.402
HGMF 3.288 96% 427 620 111% 56 n/a n/a n/a n/a n/a n/a 3.908
HGC 3.973 116% 516 737 132% 66 n/a n/a n/a n/a n/a n/a 4.710
HGVC 3.590 105% 467 1.323 237% 119 536 93% 321 176% 212 5.770
HGPV 4.471 130% 581 970 174% 87 575 100% 346 190% 228 6.362
HRG 2.704 79% 352 514 92% 46 575 100% n/a n/a n/a 3.793
HRCC 3.000 87% 390 919 165% 83 n/a n/a n/a 277 152% 183 4.196
Total 29.428 857% 4.578 10.369 1861% 1.293 2.666 = = 1.900 1043% 1.234 44.363
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Anexo V - Oficios relativos as Indisponibilidades Justificadas (2.1.6, 2.17 e
2.1.8).

RBD N° 630/2021

PZ: RED

Zolvodor [BA). 08 de setembro de 2021,

OFICIO RBD N° 830/2021
A
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADOD D BAHLA — SESAB
Supeintendéncia de Alencdo Integral & Sadde [SAIS)
Direlodia de Gesldo em Unidades Consorclodas & FPPs [DGECOF)
Projeto de Parcena Péblico Privada do S=rvico de Apoic ao Diognastico por Imagem
Cenfro Adminstrativo da Bahia, 47 Avenida, 200
Pradio sade da 3E346 - Salvador/Ba
AJC 5" Priscille Magalbdes

S HOSHTAL GERAL DE CAMACAR] - HGC
Jardim Lmo=ro, 374
Limoe=iro - CamagarifBa
AJC Dirshora Ganal
ST DELCATTE TOUCHE TOHMATEL — VERIFIC ADCR INDEFEMDENTE
Ay, Tamcredo Meyes, n® §20, 200 andar
Caminho das Arcorss,
Zalvadaor/Ba
MASC  5r. Wagner Nogueia

REFERENCIA: Confrato e Concessdo Administatva n? D04/2015 pora gesido = operogdo
de Servigos de Apoio oo Diognostico por Imagem, em uma Central de
Imagem = em 11 [onze] Unidodes Hospitalares Integrontes do Bede Propria
da JEZABR.

ASSUNTO:  Inlerrupedo ne lomecimento de energla no HGC. Complemento ao Oficio RBD
r® 28,2021,

Prezodos s=nhores,

A REDE BRAZILERA DE DIAGHOITCOS SPE S.A. [“RED OU CONCESIONARIAT),
confrotoda pelo 3=2cretoia de 3aodde do Estodo do Bahia [SE3AR|, par gestdo = opercdo
de servigos de diognosfico de imogem nesto Unidode de Solde, pof intemédio da
Comissdo de Operaclonalizogdo da Unidade Hospllalar HGC  (membros  da
Concesslondra), vam o presenca de Vommas S=nhodias, =am atendiments o fransparénicia,

Ay, Lz Visna Filhe, 6862 - Torre West, 6° Andar, Sala 611
CEF: 41T30-101 Tel: [T1) 3021-5353
contato@rbdimagemocombr
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pZ: RBD

efici&ncio administrativa = boo-fe controtual, complementar o Ofcio RBD A° 428/2021 e
inlormar que a inlerrupcdo no lomecimento de eneigla eléhica no Hospllal Gesal de
Camagal, programada para hoje, B8,0%72021, para redllzagdo de servigos da Coelba na
rede elética, ocomeu, entrelanto, das 09:44 h as 10:54 h

Hess= contexio, no coso do setor de Biocimogem, sob resporsobiidode desho

Concessionana, o5 servigos de Tomogrofio = Roios X ado loram Impociados.

Zendo assim, & imporlante registrar gue nos femos do Siousulo 18210, do Contnato
de Concessdo, o Concesionana ndo & responsavel por “Oscilocdes ou inferupcdes no

fomeciments de energio eldlicg goser cu Sguo gue prejudiguem o indice de

Desempenhd, ressalvado o oumprimento do plano de confingEnoig integrodo oo Plano d=

Gestoo, conforme previsio no Anexoc 3, & o exishnoio dos meconismos de seguronog

=wigidios; ™.

Hesse senlide, a Concessondrla indorma gue a apuagdo dos Indicadornes nesle

perodo deverd levar em consideracdo o evenlo oconido, bem asiim a alocagio de fsco
conkahual.

d=ndo o gue |he cumpna poro o momento, o FECD mogem reftero s=u compromisso
instibecional de respeite 4 vido dos pessoas, com o emprego da mehor fecnologio o servico

dos cidoddos baionos.

Atenciccamerhe,

REDE BRASILEIRA DE DIAGNCOSTICOS SPE S.A

My Lz Wiana Filhe, G862 - Torre West, 6° Andar, Sala 611
CEP:41730-101 Tel: [TL) 3021-5353
contatpErbdimagem.com.br
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RBD N° 636/2021

pZ: RBD

Jovodor [BA], 10 de setembeo de 2021,

OFICIO RBD N° 636/2021

Ao

HOSFITAL GERAL DE CAMACAR] - HGC
Jardim Limo=io, 37M

Limoe=iro - Comagarni/BA

AJC  Dirslorna Gangl

CJC  SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB
Supernlendéncia de Alengdo Integral 4 Sadde [5AI5)
Direloria de Gesldo em Unldades Consorcladas e FPPs [DGECOF)
Proj=to de Parcena Péblico Privoda do Servipo de Apoio oo Diognasfico por magem
Cenfro Administrotivo do Bahia, 4° Avenido, 200
Predio sede da 3E5AB - Salvadon/BA
AT 5.7 Priscilla Magalhges

0T DELCWTTE TOUCHE TOHMATSY — VERIFIC ADCOR IMDEPEMDEMNTE
Av. Tarcredo Heyes n? §20, 308 andar, Caminho das Arvores,
Zalvador/B&

ASC 5 Waogner Nogueira

REFERENCIA: Confrato de Concessdo Administativa nd D04/2015 para gesido = operogdo
de Servigos de= Apoio oo Diognostico por Imogem, =m uma Centol de=
Imogem = &m 11 jonze] Unidaodes Hospitokares ntegrant=s do Rede Propra
da SERAB.

ASSUNTO:  Inlefrupedo no lomeciments de energla - HGC.

Prezodos penhores,

A REDE BRAZILEIRA DE DIAGMOSTICOS SPE S.A. [“RED OU COMCESSIOMNARAT,
confrotoda pela Secretaria de Saldde do Esfodo da Bohia [3E3A8) para gesido = operaoc o
de servicos de diognasfico de imogem nesta Unidode de Zodde [FHGCT), por infermeadio
da Comismdoc de Opemcionaizogdc da Unidode Hospitolar HGC |membros dao
Concessionana), informa gue no dia 08 de selembro de 2021 (quara-Teira), ds 20605 b, a
Unidade do Hospllal Geral de Camagarl (HGEC) el acomelida com uma oscllacds no
lomecimento de ensagla, & onlem (07/0%/2021). lol acomeBda com divemas cscBagdes,
iniclande-s& 4f 03:50 h & se eslendendende alé o amanhecer alé gue, no perodo
compieendido entre 07:53 h 43 09225 h, a Unidade fol acomelida com uma inlemipsdo labal
da lemecimento de enengla.

Ay, LSz Viana Filhe, 6863 - Torme West, & Andar, Sala 611

CEF: 41730-101 Tel: [T1) 3021-5353
contate@rbdimagem.combr
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Em decom@ncia desso inferupcdo, ferse necessarc o () bleguels = [i)

edagendaments dos exames [stados na tobe=lo abamo:

ATEMDIMENTO HIOME EXaME DATA IMPACTOS E-I'I'l.l.ﬁ.l;ﬂl:l-.ﬁ.'l'uﬂ.l.
Pociente bloqueodo,
fil regpendodo = reaizodo
IR AI‘I’E:EE.KE O oy 200 reo e i

Afmrdirrenho nf P

Pocierte reogendodon

DBDS :
- TS PESCORDE | nomesane | para o dia 10/09/2021
ToRAX
D5 TS ABDOBASH Pocierte recgerdcodn
Al IPERCRE | O9/09/2021 ol para o dia 14/09/2021
PELVE

Zendao ossim, & importante regisirar gque nos termos da Clovsulo 18.2.10, do Contrabo
de Concessio, o Concesionana ndo & responsavel por “Chcllocdes: ou inferipedes no
fomeciments de energia eléicg goses ouv Sguo gue prejudiquem o indice de
Dezempenlic. ressalvado o cumprimento do plono de confing@noio integredo oo Plono d=
Geshdo, conformme previsio no Anexo 3, & o0 exisinoio dos mecanismos de seguronpo

emwigidios;”.

Hesle senfido, o Concessondria informa que a apuragdo dos indicadores nesle
perodo deverd levar em consideragdo o evenlo ocomido, bem assim a alocagdo de fsco
conbatual.

dendo o gue |he cumpro paro o momento, o B30 imogem reitero s2u compromisso
instibecional de respeito a vida das pessoas, com o emprego da mehor fecnologia o serdgo
daos cidaodaos baionos.

At=ncicsamerhs,

REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE 5.A.

M, Lk Vikana Filho, 6862 - Torre West, 6° Andar, Sala 611
CEP:41T30:101 Tel: [T1) 3021-5353
contate@rbdimagem.connbr
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RBD N° 667/2021

pZ: RBD

Zalvador |[BA], 2P de s=tembro de 2021.
OFICIO RBD N°647/2021
A
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHLA - SESAB
Supeidnlendéncia de Alencdo Integral 4 Sadde [SAIS)
Direlodla de Geslds em Unldades Consoicladas & FPPs ([DGECOF)
Projeto de Parcena Péblico Privoda do Servico d= Apoic oo Diognastico por Imagem
Cenfro Adminstrativo do Bahia, 4* Avenido, £00
Pradio sede da 3E3A8 - Salvador/BA
AJC SR Prizcilla Magalbhdes

/S HOSPITAL GERAL DO ESTADD — HZE

Aw_Vasco da Gama, 5/m — Brofas,
salvadorfdA CEP: 40234901
AT Direlora Ganal

/T DELCHTTE TOUCHE TOHMATSU — VERIFIC ADCOR INDEPEMDENTE
Av. Tamncredo Meves, n® §20, 300 andar
Zaminho das Arcores, 3alvador/@A

ASC 5. Wagner Nogueira

REFERENCIA: Confrato de Concessdo Administativa n? 00472015 poro gesido = operogdo
de Servicos de Apoio oo Diognostico por Imogem, em uma Centmal d=
Imag=m = am 11 [onze] Unidodes Hospitalares Integrant=: do Rede Propra
da SEZAR.

ASSUNTD: Inferreps&es no lemeciments de energlia - HGE.
Prezodos senbhores,

A REDE BRAZLERA DE DIAGHMOITCOS SPE 5.A. [“RED Ou COMCESSIOMNARA™),
confrotoda pela facretono d= 3odde do Estod o da Bahia (SE24B|, pora gesto = operagdo
de servipos de diognodico d= mogem neso Unidode de Zodde, pof infefmédlo da
Comissde de Operoclenalizacde da Unldade HospBalar HGE [(membro: da
Concemslondrla), informa guwe no dia 25 de selembro de 3021 (sdbadae), das 22:39 h 43 J2:40
h, & o dia 26 de selembbro de 2021 (dominge), nos perdodos compreendidos das 04:17 h 43
0d:20 h & das 04:23 hés 10:15 h, o Unidode do Hospital Ge=ral do Estod o [HEE) foi acomefida

com infemeprbes no fomeciments de energio.

M, Lz Viana Filho, 6862 - Torre West, 6° Andar, Sala 611
CEF: 41T30:-101 Tel: [T1) 3021-5353
contateErbdimagemocomor
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P4 RBD

Em decorm®ncios dessas intermepgdes, o eguipaments de Ressondncla Magnélica
apresenfou problemas lécnicos & ficou lolalmente Inoperante, tendo o egquipe d=
manuiencdo do Concessionara realizodo diversas maonobros, mas o equipomento
reforniow ao s=u normral fencionamenio tomeni= no dla 27 de sefembro de 2021, & 0%:15
h.

Em decomSncio dessos interuppde=s, gque aofetorom o fencionomento do
squipomenio d= Ressonancio Mognefico, ferse necessario o () blogeele = (1)

eagendamento dod exames [stodos na fobelo abaixo:

ATEMCEMENTD NOME EXAME DATA IMFALTOS E'I'l.l.ll_,'.ﬁﬂ ATAL

Exome bloquesodio, Pocierte

26009 2021 ] OOk
101578 RM PROETATA ra | b

Ecaome bloqueodio. Pociere

28/0% /2021 ii] aguarcaras
101581 R COLANGID reag=ndamento

Exarme noo realzodo.
TCDE B CRAR a0 2020 i Pocierte oguadando
reggendarmento

Evame ndo reafzodo.
B LVENVERD 26,08 F20210 i} Podente oguardando

1805 INFERIOR reagendamenta

Exarme nido reakzodo.
2508 FA20 iu} Pociernte opuanrdando

A
MLE. R CRARKD e I bo

Em fempo, o Concessionana encaminha o relogdo de pacientes ogendados gue

ndo compareceram durante o pencdo da inferupgdo do eguipamento (Dec. 01).

Convem desfocor, nesse ensejo, gue as interupgdes no fornecimento de =nargia
po-derm provocar severos impachos no funcionomento dos sstemas = ro reestobelecimanto

ope=racional dos equipamentos.

By Lz Viana Filho, 6862 - Torme West, 6% Andar, Sala 611

CEP: 41T30-101 Tel: |T1) 3031-5353
contatgrbdimagemuocombr
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Zendo ossim, & importante regisirar gue nos termos do Cliowsulo 18.2.10, do Contratbo
de Conceszdo, o Concemsionana ndo & responsavel por “Oicllagde: ou inferupedes no
farnecimenlo de energia eldlica gose: ou dguo gue prejudiquem o indice de
Desempenhe, ressalvodo o oumprimenito do pieno de confing®noio integredo oo Plono de
Gestdo, conforme previsio no Anexo 3, & o exsi®noio dos meconizmos de segurongg

=wigidos; ™.

Hesle senfido, a Concessiondria inferma que a apuragdo dos indicadores nesbe
pefodo deverd levar em consideragdo o evenlo oconido, bem assim a alocacie de fico
conkahual.

dendo o gue |he cumpria poro o momento, o 880 mogem reitero s=u compromisso

instibecional de respeito a vida das pessoas, com o emprego da mehor fecnologio o servico

dios cidodaos baianos.

Atenciosaments,

REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE 5.A.

By, Lz Wisns Filho, 62867 - Torme West, 6 Andar, Sala 611
CEF: 41T30-101 Tel.: [T1) 3021-5353
convtatgrbdimagem.comubr

RBD N° 627/2021
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PZ: RED

; Zalvador [BA]. 03 de satembeo de 2021,
OFICID RED M= 82772021

A

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB

Superdnfendéncia de Alencdo Integral 4 Sadde [SA15)

Diretoria de Gesldo em Unidades Consorcladas & FPPs [DGECOFP)

Projeto de Parcero Péblico Privoda do Servigo de Apoio ao Diognastico por imagem
Centro Adminstativo da Bahia, 4° Avenida, 200

Pradio sade da SE3AR - Salvador/BA

MAJC 57 Prizcille Magalhdes

T HOSFITAL GEEAL MEMANDED DE FARLA - HGAAF
Jordim A=roporto,
Lauro de= Freitas/BA
CEP: 42700-000
AJC  Dirslarng Ganmal

C/C DELOITTE TOUCHE TOHMATSU - VEEIFICADOR INDEFEMDEMNTE

Av. Tancredo Neyves, n? 420, 300 andar, Caminho das Arvores,
Zalvador/BA

A/C S Wagner Nogueira

REFERENCIA: Contrate de Concessdo Administrativa n® 00472015 para gesido & operagdo
de S=rvigos de Apoio ao Diognostico por Imagem, =m uma Cental de
Imagem = &m 11 jonze] Unidodes Hospitalares Integrant=: do Rede Propria
da SEZAB.

ASSUNTD: Oicllagdo no lemecimenlo de enargia no HEMF.
Prezodos s=nhores,

A REDE BRAIILEIRA DE DIAGHOSTICOS SPE S.A. [“RED Ol COMCEISIONARAT),
contratoda pela 3=crefonio de 3odde do Esfodo dao Bahio (SEZAB). para gestdo = operagdo
de s=rvicos de diognosfico de imogem nesio Unidode de Zodde, por intemmédio da
Comizsde de Operacionalitagcde da Unidade Hosplbalar HGMF  (membros  da
Concesslondad). informa gue no dia 02 de agoste de 2021 (segunda-lelra), oz 07224 k, o
Unidode do Hospital Geral Menondmo de Foria (HGMF| foi ocometido com osciog o mo

fomecimento de= =nengia.

Ay, Lusiz Viana Filhio, 262 - Torre West, 6 Andar, Sala 611
CEP:41730-101 Tel: [T1) 3021-5353
contato@rbdimagem.conmbr
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Meme copfexts, convem idertificar obgixo os impaoctos incomdos na areg de

Tecnolegia da Informagdo [Tl] da Concesionarna, o saber:

- Indisponibiidode do rede d= comunioopoo intema LAN [lndicodor 2.1.7);
- Indisponibiidode do rede d= comunioopoo =xtemo WAN [hdicador 2.1.8);

- Indisponibididads do Plenss;
- Indisponibiidade do PACS Coohe.

Ato confreo, a Concestiondna apmesenfa abaixo, detolhodoments, o
impaoctos do poreda nos indicodores dao Tecnologia da Informoc 3o [T1):

ndicodor Z.1.7

nicio - 0208, 2021 08:51:05
firm - 0270872021 10:23:1¢

Total- 0Th 32m: 14s

nicio - 02/08,2021 11:57:13
Firm - Q200872021 12:01:34

Total - 04m 15

micio - 020082021 12:04:22
Firm - Q200872021 12:11:310

Total - Ddm 5Bs

ndicador 2.1.8

nicio - 020082021 09:44:57
A — 0270672021 064657
Total- 01m 5%

nicio - 0208/ 2021 08:51:23
firn — 0200872021 10:23:44
Total- 0Th 22m 133

nicio - 02082021 11:57:44
Arm — 020672021 120201
Total - 0drm 145

micio - 020082021 12:07:01
A — 0200672021 12:11:-5%
Total - 0dm 575

Convem destacar, todavia, gues as csclogbes no fomacimento de ensrgia podem
provocar severos impactos no funcionomenio dos sstemaos = no reestobelecimento
operacienol dos equipome=ntos.

Ay, Ly Vianay Filho, 68ET - Torre West, 6° Andar, Sala 611

CEP:41T30-101 Tel: [T1) 3021-5353
contate@rbdimagenconmbr
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Zendo ozsim, & importante regisirar gue nos termios do Cigwsulo 18.2.18, do Contrato
de Conceszdo, o Concemionaia ndo & responsavel por “Oscllocdes ou inferupcdes no
farmnecimenio _de energia eldlica, gosa: ou dgua gue prejudiqguem o indice de

Deszempeflc. ressalvado o oumprimento do plono de confing®noio integredo oo Plano de=
Gestoo, confomme previsfo no Anexc 3, =2 o exstnoio dos meconismos de seguronpo

swigidios™.

Hesle senfido, a Concesslondila Inleima que a apuradcde dos Indicadores nesle
pefiodo deverd levar em consideracdo o evenlo oconldo, bem assim a alecacdo de fsco
conkatual.

iendo o guwe |he cumpria para o momento, a FI0D magem reitera seu compromisso

instibecional de respeito o vido dos pessoas, com o =smprego do mehor fecnologio o servico

dos cidodaos baianos.

Atenciosarmeante,

REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE 5.A

Ay, Lisiz Wiams Filho, B86T - Torme West, 6° Andar, Sals 611

CEF:41733-101 Tel: [T1) 3021-5353
contato@rbdimagenm.comibr

RBD N° 658/2021
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i Zalvador |BA]. 24 de satembro de= 2021.
OFICHD RED N° 4582021

A

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHLA - SESAB

Supeinlendéncia de Alencdo Integral 4 Salde [SALS)

Direlodha de Gesldo em Unldades Consorcladas & FPPs [DGECOP)

Projeto de Parceno Péblico Privoda do Servico de= Apoio oo Diagnastico por imagem
Zenfro Adminstoti-o da Bahio, 4° Avenida, 400

Pradio sede da SE3AE - Salvador/BA

ASC E7 Privscillo Mogalhdes

oS HOSPTAL GEEAL FRADD YALADARES - HGPY
Fuo 530 Cristovao, M
Cerfro - Ji:q'u'ié_n'Eu"'. - CEP: 45202-113
AT Direlorda Genal

T DELCHTTE TOUCHE TOHMATSD - VERIAIC ADOR INDEFENDENTE
Av. Tamcredo Meyes, o §20, 200 andar
Caminho das Arsores, Sabvadorf@a

A/C  5r. Wagner Nogueira

REFERENCIA: Contrato de Concesdo Adminitrativa n? X34f2015 para gesido = operagdo
de Servigos d= Apoio oo Diogrnostico por Imogem, =m umao Centol de

Imagem = em 11 [onze] Unidades Hospitalares Integrantes da Rede Propria
da SEZAR.

ASSUNTO:  Inferrupgdo no lomecimento de energla no HGPV.

Prerodios senhones,

A REDE BRASLEIRA DE DIAGHNOSTICOS SPE S.A. {“E80 OU CGNC‘EE-S.'QNAE‘:’F',I.
contotada pelo 32cretara de Sodde do Esfodo dao Bahia (SE3AB|, paro gest3o = operagdo
de s=rvicos de diognostico de imogem nesfo Unidode de Sodde, por Intermédio da
Comizsdo de Operaclonaliacdo da Unidade Hospilalar HGPY [(membros  da
Concesslondra), informa gque no dia 17 de selembio de 2021, ne perodo compreendido
erre 1410 h & 14:30 h, a vnidade do Hospltal Geral Paradoe Valodares [“HEPFVT) lal
acomelida com diversas oscllagbes de energla, alé que, no pericdo compreendids entre
14:3% h 4z 17:57 h, a Unidade lol acomelida com uma Intemupcdo bolal do lemecimenio de
energla,

Ay, Lz Visnes Filhi, G262 - Torme West, 6" Andar, Sala 611
CEF: 41T30-101 Tel.: [T1) 3021-5353
ContatmFrbdimagemroconbr
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Em decom@ncia desao inferupgdo, fer<e necesaro o (I) bloguels = (i)

meagendaments dos exames [stodos na tobela abaixo:

Faoksnts! H*
[uE. o] Adpnd) b Exaeme Oriigemn I bo SRuapko Atual
J— - . , — Faclenbe anda rdo
THISAI2 9574 RAFD X JOELHD NTERNADOFETORND [0} e
Pacienie realou =xame
TFAOa A 196742 RE OOLUNA CERVICAL | INTERNADDRETORMND [0} dia 2309 Alendimenin:
15744
- = Pacienbs reslrou sese
Tez0z | 19673E FELOTOVELDE AMBULATORIAL 7| @a 2103 Alendment:
CWBRC 1537153
Paclerts realzoy axsme
T2 196735 R TORAK ANBLILATORLAL (1K) dia 1519
Ajeradlenin: 156802
Pacients realrou sxsme
TFAaA2 196745 R ANTEBRACT NTERNADOFETORMND i} dia 1515
Alerdiemio: 156809
- I - Faclent= anda rac
- - . - -
T2 95747 R TIBICTAREICA AMBLILATORLAL i} retomicy pars s sl
Paciente reallrou sxame
TFAaA2 LT T TORAX AMBLILATORLAL i} dia Z5T8 Abendimenin:
197343
Paclertes realzoy axs—e
7 a5T4E X JOBELHO AMBLILATORLAL [1l} dia 1708 Abendimenin:
18ETE0
- Faclente anda rdo
v L r, Y | =
THRCHI SET43 X DE TORAX NTERNADOSETORMD [1l} " rar rea zachs
Pacieni= sncaminhads
7 | L ST Rk CRAMED AMBLILATORLAL [1l} pam "E-J.I-a;!ﬂp.la
ST i
B Paciente realou exame
THISAI2 LT TEMPCRCLANTIEULAR AMBLILATORLAL [0} da 21-1:?&:1?;:"'&:::
Paclertes realzoy axy—e
7SI 1a5T44 Rl JOELHC AMBLILATORLAL [1l} dia 1708 Abend menio:
196754
MHesse confexto, convem identificar abaixo os impoctos incormdos na area de
Tecnologia da InformagGo [Tl) da Concessionana, a saber:

- Indisponibiidad= do reds de comuniooodo intama LAN [lndicaodor 2.1.7];
- indisponibiidades do rede de comunioopoo extema WAN [hdicador 2.7

- Indsponibiidade do Plernes:
- indisponibiidade do PACS Coohe.

Ay, L Wiana Filhios, 62863 - Torre West, 6 Ansdar, Sala 611
CEF: 41T30-101 Tel: [71) 3031-5353
contatgrbdimagemuocomubr
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&to confrweo, a Concessionano apresenfo obaoixo, detolhodoments, o
impachos do poroda nos indicodores da Tecnologio da nformogdo [T1):

ndicador 2.1.7 & Indicador 2.1 .8
nicio - 1700972021 14:40 h

Firmi - 17092021 1300 h
Total — 31 h 20 m

Zendo assim, & imporfante registrar gue nos termos do Ciousulo 18.2.18, do Contrato
de Conce:do, o Concesionana ndo = resporsavel por “O8clgedes oy inheripeSes Ho
fornecimenls de energla eldiicd gos=: ouv oguo gie prejudiguem o indice de
Dezempenht ressalvado o cumpdimento do piono de confingEnoio infegrodo ao Plano d=

Gestdo, conforme previsio no Anexo 3, = o exisiEnoio dos meconismos de segurongo

ewigighos;”.

Mesle senfido, a Concessondrla Informa que a apuragds dos indicadores nesle

periodo deverd levar em consideragdo o evenlo oconido, bem assim a alecacdo de fsco
conkahual.

iendo o gue |he cumpria para o momento, a B30 Imagem reitera s2u compromisso
instibvcional de respeite 4 vido das pessoas, com o emprego da methor fecnologio o servico

dios cidoddos baianos.

At=nciosaments,

REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE 5.A.

Ay, Lz Viana Filho, 6862 - Torre West, §° Andar, Sala 611
CEP:-41T30:-101 Tel.: [T1) 3021-5353
comatpErbdimagemocomubr

RBD N° 665/2021
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Saivador |BA), 18 de agoste de 2021,
OFICIO RBD N°565/2021

Ao

HOSPITAL REGIONAL DE GUANAMB| - HRG
fuo Dovlor José Humberto Nunes, n® 1750
Faraizo, Guanami/BA,

CEP: 46430000

A/C Diretoria Geral

c/C

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB

Suparintendéncla de Atengdo Integral & Sodde (SAIS)

Diretoria de Gestao em Unidades Consorciadas ¢ PPPs (DGECOP)

Projeto de Porcena Pibico Privade do Servigo de Apclo ao Diagnéshico per imagem
Certro Adminsirctive de Bahlo. 4* Avenida, 400

Prédio sede da SESAB - Salvador/BAa

A/C  Sr.* Priscifa Magalhdes

cj/c

DELOITE TOUCHE TOHMATSU ~ VERIRCADOR INDEPENDENTE
Av. Toncroco Naves, i 420, 30* andor, Caminho das Arvores,
Salvodor/BA

A/C 5. Wagner Nogueira

REFERENCIA: Contrato de Concasto Adminkstrativa n® 004/2015 pora gesteo e aperacdo
de Semvigos de Apoic oo Diagndstice por Imagem. em uma Cenfral de
Imagem e em |1 {orze| Unidades Hospitalares Integrantes da Rede Prépna
oo SESABR.

ASSUNTO:  Manutencdo Prevenliva nos Equipamentos da Subesiacdo - HRG,
Prezades Senhcres.

A Rede Bragleira de Diognastices SFE 3.A. ("R80 mogem ou Concessiondna”l,
contratada pek Secretoia de Scide da Estado do Bohia (SESAB), para gesldo e operegio
de servicos de diagnastico de imagem nesta Unidade de Soude, informa, em atendimenta
& Irarsparéncia, eficiéncia odminisiralivo € boa-ié confrotucl. que realzard no dio 28 de
cgosio de 2021, dos 08:00 h as 12:00 h serigos de manuvlengéce preventiva nos

Av. Lulz Viana Filho, 5462 - Toere West, 6% Andar, Sals 611
CEP; 4170-101 Tel.: (71) 3021.5353
comatogrbdimagem com.br
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equipomenios infegranter do subetocao e chmenia o recde du wrgo oo el o
Hotmagem do Hospdal Begona de Guaramty, em conlonmedade com o Fland de
Marsdwo oo cpwsuse todn peks Corcmudoresia.

Nows poHoso, Cormeiim resalor cre nia horvnd o docontinuidads dod servigos
de mogem 0 popadacon Iends am vk o eeio Semavacs o odegquogles
DECIOMIINS DO CTONDGICIMD e COuEr Il Q06 CAOMCs ©, OM Sand0 NOCMISXD. s
pocirnes oo MOrecoNadis P ColRar O owome: om Clucos porcercs da
Conzaondra

Sencio O gue e compr'o pova o momenio, o RED magem rethm s wa comiremsac

NitaConol de reguedo & wida das Pes0as Com o amproge do rmeor incnoogia g
aos cidoddos bolonos

AN e do,

REDE BRASILEIRA D€ DIAGNOSTICO 5% 5.4,

A, Lot Vipae Fibe, G457 - Tarws West, 0 Aadar, Saladll
CHF ALTAD 382 Tel 1 (T1) J00L-505)

COTLrNe @ rt@hmingers coew by
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pZ:RBD

i Zalvador [BA]. 12 de agosto de 2021.
OFICHD RED N= 5532021
A
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHLA — SESAB
Supeinlendéncia de AlengGo Integral 4 Salde [SAI5)
Diretoda de Gesddo em Unldades Comnsorclodas & FPPs [DGECOP)

Proj=to de Parcerna Péblico Privoda do Servigo de Apoio oo Diognastico por imagem
Centro Adminstrotivo do Bohia, 4 Avenida, £00

Predio sede da 3E3AH - Salvador/Ba

AfC 567 Priscilla MagalhGes

M HOSFITAL REGIOMAL DE GUAMNAME] - HRG
Fua Dowtor Jos2 Humberto Munes, n® 1750
Pargiso, Guanombi/BA, - CEP: 46£30-000
AT Dirslona Gengl

M DELOATTE TOUCHE TOHMATEU — VERIFIC ADOR INDEFPEMDEMNTE
Ay, Tamcredo MNeyves, n? 420, 200 andar, Caminho das Arvor=s, Zolvador/BA

A/C  5r. Wegner Noguein

REFERENCIA: Confrato de Concessdo Adminktrativa n? D04/2015 para gestdo = operagido
de Servicos de Apoio oo Diognostico por Imogem, em uma Centmal de

Imagam = em 11 jonze) Unidodes Hospitolares integrontes do Rede Proprio
da SEZABR.

ASSUNTD:  Interrupsdo no lomecimente de enengla - HRG.

Prezodos J=nhorn=s,

A REDE BRAILERA DE DIAGHNOSTCOS SPE 5.A. [“REBD OU COMCESSIONARAT],
contotoda pela Secretoio de Sodde do Estodo da Bohia (SEZAB|, pora gestSo = operagido
de s=rvigos de= diognosdico de mogem nesto Unidode de Zolde, por intermédlo da
Comissde de Operacionalliogde da Unidode Hospitalar HEG (membroz:  da
Concesslondrla), inforrma que no dic 10 de agoesio de 3021, no penodo compresndido entre
17:53 h & 18:58 h, o Unidod= do Hospital Regional de Guwanaombi [HRZ] fel acometida com
vma inlenupgdo do lomeciments de enengia.

Em ftempo, o Concesiondria busca um posicionamento da diretorio hospitalar
dignt= do problema na rede eletica do hospital, gue fez com que o guodo de= =nergio
fosze aofsfodo no Boimogem, cousando a indisponiblidade de energla elélica & o

Ay, Lz Viana Filhe, 6262 - Torre West, 6° Andar, Sala 611
CEF: 41T30-101 Tel: [T1) 3031-5353
contateFrbdimagemocomibr
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desligamento dos compuladores & equipamentos de Tomogralia, Ralo x & Mamogralia,
além da indisponibBdade de LAM & WAN.

Em decomincia desas infemups Ses, fez-se necemario o cancelamento dos =womes

indicado:s ma tabelo abaixo:

ATEMDIMENTO FAORAE EXAME DATA SITUACAD ATUSL
Euame= reolzodo opos o retomo
441 ACQDC R Tiownae 10082021 da enengiof Atendimento:
663
. ) Evame realizodo opas o refomo
24242 5o | ':fa"‘:q“h T 10008202 | de energic [Afendiments:

g

Sendo amim, & impotante registrar gue nos termos do clausula 18210 do Contrato
de Concessio, o Concesionana ndo & responsavel por *Oscllocde: ou inferupcdes no
fomecimente de energio elélicg gose: ou dguo gue prejudiguem o ndice de
Desempeftc, ressalvado o oumprimento do plono de conting®noio integrodo oo Plono de=
Geshdo, conforme previsio no Anexo J, = o exisinoio dos meconizmos de segurongd

=wigidios;”.

Por fim, a RBD Imagem informa gque a apuracds dos indicodores neste perfodo
deverd levar em consideracdo o evenlo ocomido, bem como a alocagdo de rsco
conbatual.

d=ndo o gue lhe cwmprio pana o momento, o BBD Imogem meitera sew compromisso
instibrcional de respeite a vido das pessoas, com o emprego dao malhor fecnologio o servico

dios cidadaos baianos.

At=ncicsaments,

REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE S.A

By, Lusiz Visna Filho, 62ET - Torre West, 5* Andar, Sala 611
CEF: 41T30-101 Tel.: [T1) 3021-5353
contateErbdimagemoconmbr
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Anexo VI - Solicitacdo SESAB para Indicador 2.2.7

Porciuncula, Natalia Garrido Nery

Fromm: Luis Sergic Coelho Almeida <luissergioc.almeidai@saude ba gov br=

Sent sexta-feira, 25 de outubro de 2019 10:38

Tz Silva, Beatriz Cunha Maszcimento

Co Prizdllz Magalhdes; Suzanne Gondim; Oliveira, Rafaela Araujo de; Porciuncula,
Matalia Garrido Mery

Subject: [EXT] RE: PESQUISA MEDICOS PRESCRITORES

Prezada Beatriz, bom dia.

Conforme falamos, até conseguirmos as respostas dos Médicos na pesquisa, continuar aplicando no
indicador o que estava sendo aplicado.

Vou novamente cobrar das unidades.

Atenciosamente,

Luis Sérgio Coelho Almeida

Tel: +55 (71) 3115-8438

De: Silva, Beatriz Cunha Mascimento <beatrisilva@ deloitte.com>

Enviado: terga-feira, 22 de outubro de 2015 11:52

Para: Luis Sergio Coelho Almeida <luissergio.almeida@saude ba.gov_br=

Ce: Priscilla Magalh3es <priscillamagalhaes @saude_ba gov.br=; Suzanne Gondim

<suzanne.gondim @saude.ba.gov. br=; Rafaela Oliveira <rafaelacliveirai@deloitte.com; Porciuncula, Natalia Garrido

Nery <nporciuncula@deloitte com>
Assunto: PESQUISA MEDICOS PRESCRITORES

Luis, bom dia

Tendo em vista o oficic encaminhado as Unidades no dia 24/09/2019 e data limite de envio das pesquisas dos
meédicos sendo dez dias a contar do recebimento deste (08,/10/2019), segue abzixo o quantitativo de respostas
recebidas pelo VI:

TIFD amo

U PESQUISA QTD MEDICOS RESPOSTAS *
1| HGESF SM5 315 1 0,3%
2 HGC SMS 13 2 15,0%
3| HGMF Fisica M3g Informado - -
4| HEOM FisicA Wio Informado 5 -
5| HRG Fisica M3g Informado 7 -
6| HGVC Fisica W3o Informado - -
T| HGRS Fisica Wao Informado - -
g| HGPV Fisica M3g Informado - -
9 HGE SM5 612 3 0,5%
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10| HRCC FisiCA Nio informado - -
11| CICAN 5MS 49 26 53,1%

Estamos a disposicdo.
Atenciosamente,

Beatriz Cunha Nascimento Silva

Senior | Risk Advisory fConsulting

Deloitte Touche Tohmatsu

Av. Tancredo Neves, 620, 300 andar, 41.820-020, Salvador-BA, Brasil.
D: +55 (71) 2103 9400

Deatrisilvaiddeloitha. com | www. Oeloithe. oom

Deloitte.
(nc-IrInlolwlv]a)

Please consider the environment before printing.

From: Sikva, Beatriz Cunha Nascimento

Sent: terca-feira, & de outubro de 2019 17:05

Tot Luis Sergio Coelho Almeida <luissergio.almeida@saude.ba.gov.br>; BR Projeto PPP Imagem
<brvipppimagemi@deloitte.com>

Cc: Priscilla Magalh3es <priscilla. magalhaes@sawde ba gov.br=; Suzanne Gondim
<suzanne.gondim@saude.ba.gov br>

Subject: RE: PESQUISA M EDICOS PRESCRITORES - HGG

Luis, boa tarde
Muito obrigada por encaminhar a documentacao referente a pesquisa realizada junto acs medicos do HRG.

Em tempo, poderia nos posicienar guanto ao retorno dos demais?

Estamos a disposigdo.
Atenciosamente,

Beatriz Cunha Nascimento Silva

Senior | Risk Advisory [Consulting

Deloitte Touche Tohmatsu

Av. Tangredo Neves, 620, 300 andar, 41.820-020, Salvador-BA, Brasil.
D: +55 (71) 2103 9400

aatrisilvaiddeloitta. com | www. deloithe. oom

Deloitte.
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PMease consider the envirenment before printing.

From: Luizs Sergic Coelho Almeida <luissergic.almeida@savde.ba.gov.br>

Sent: segunda-feira, 7 de cutubro de 2019 16:45

Ta: Silva, Beatriz Cunha Nascimento <beatrisilva @ delgitte.com®; BR Projeto PPP Imagem
<brvipppimagem @ delgitte com:>

Cc: Priscilla Magalhaes <priscillamagalhaes @saude ba.gov.br; Suzanne Gondim

<suzanne gondimi@saude. ba. gov b=
Subject: [EXT] PESQUISA MEDICOS PRESCRITORES - HGG

Prezada Beatriz, boa tarde.

Segue resposta a pesquisa dos medicos prescritores do Hospital Geral de Guanambi, conforme arguivos
anexos.

Atenciosamenie,

FAIFDGECOP - Coordenador

luigsergio.almeidai@saude. bazow.br
Tel- 455 (71} 3115-B43E

A Deloitte refere-se a mma ou mais entidades da Deloitte Touche Tohmatsn Limited, wma sociedade
privada, de responsabilidade inutada, estabelecida no Femo Unide ("DTTL"), sua rede de firmas-membro,
e entidades a ela relacionadas. A DTTL e cada uma de suas firmas-membro sio entidades legalmente
separadas e ndependentes. A DTTL (também chamada "Deloitte Global”) nio presta servigos a clientes.
Consulte www deloitte com/about para obter uma descri¢do mais detalhada da DTTL e suas firmas-
membro.

A Deloitte oferece servigos de auditoria, consultoria, assessoria financeira, gestio de nscos e consultoria
tnbutina para clientes pablicos e privados dos mais diversos setores. A Deloitte atende a quatro de cada
cinco orgamzacoes histadas pela Fortune Global 3008, por meio de uma rede globalmente conectada de
firmas-membro em mais de 150 paises, trazendo capacidades de classe global, visdes e servigos de alta
qualidade para abordar os mais complexos desafios de negocios dos clientes. Para saber mais sobre como os
286.200 profissionais da Deloitte impactam positivamente nossos clientes, conecte-se a nos pelo Facebook,
LinkedIn e Twitter.

£2019 Deloitte Touche Tohmatsu. Todos os direitos reservadoes.
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Anexo VII - Oficio RBD N° 381/2020

P4 RBD

sabvador (BA), 26 de junho de 2020,

oficio RBD n® 381/2020

A

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB

Diretoria de Gesido em Unidades Consorciodas & PPPs (DGECOF)

superinfendéncia de Alencdo Integral a sadde [3413)

Projeto de PPP do Servigo de Apoio oo Diagnasfico por Imagem

Centro Administrativo Sa Bania, 4° Avenida, 400

Prédic sede da SESAB - Sahvador/BA

AfC 51 Michoel Silva

ST DELOITE TOWCHE TOHAMATEU
Av. Tancredo Meves, n® 420, 30° andar, Cominho das Andornes,
Salvador/BA
AfC 5 Leonardo Morges

referéncia: Confrofo de Concessdo Administrofiva n® 0042015 para gestdo e
operagio de Servigos de Apoio ao Diagnosiico por Imagem, em uma
Cemtral de Imagem 2 em 11 [onze| Unidodes Hospitalares Infegrantes
da Rede Propra da SESAB.

Assunto: atendimenio dos pacientes ambulatoriais — exames de diognastico
por imagem — Pandemia COVID-17.

Prezado Senhior,

A REDE BRASILEIRA DE DIAGHOSTICOS SPE 5.A |"RBD Imogem” ou
~Concessionana”], sociedade poragdes de propdsito espedciico, confratada parg
a execugdo dos servigos de gestdo e operagdo de apoio ao diagnostico por
imagem, no ambitc do Contrato de Concessdo Administrativa n® 00472015
[“Confrote de Concessdo”], firmado com a Secrefana de Sadde do Estado da

Bahia [“5E3AR”], vem respetosamente O presenga de Vosa Senhona, manifeshar-
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se em atencdo ao atendimento de pocientes ambulatoriais dwrante o perodo de

pandemia associada ao Coronavirs.

Em breve sintese, tfem-se que apds a confimagde do 1% caso de paciente
contaminado pelo virus COVID-19 no Estado da Bahia, coomoa em 08/03,/2020, o
Sovemo estadual emitiu em 2700372020, o Decrefo n® 19.5%6, Que “Rofifico
deciaragdo de situocdo de Emergéncia em todo o femiforio baiano, para fins de
prevengdo e enfrenfamento @ COVID-19, & regulamenta, no Estado oo Bahia, as
medicdas tempararias para enfrentamento do emergéncia de saude pubica de

importancia infamacional decoments do CoronNavirus.”

A partr dai, foram adotadas diversas medidas de confingéncia mais
intensivas e engrgicas pela SESAB e o proprio Govemo do Estado, objetivando
conter o avango da dsseminagdo do COVID-19, tende como finodode, no
eséncia, o confengdo do avango do COVID-19. mediante diminuvigdc de
agiomeragdes & prevengdo oo contato de pessoos sodios oom pessoas

Contamingdas, sobretudo oguelas Que oo possURET SinformiEs.

Hesses femnos, as Unidodes Hospitalares da SESAB, nos quas estdo insendos
05 Sefores ge Boimagem sob gestido e operagdc da RED Imagem, passaram a
suspender of atendimentos elefivos, concenfranda esforges nos atendimentas de
pacientes acometidos pela COVID-19 & nos pacienfes infernodos, alem oo

manutencdo dos atendimentos dos pacientes de urgéncia/emengancia.

Por outro lado, embora os servigos de apoio ao diagnostico por imagem,
conforme previsto no Confratc de Concessdo, t8m como principal objetivo o
atendimernts dos pacientes infermodos & de urgéncigfemergéncia, constitui
obrgagdo confratwgl do Concessionana o afendimenfo de  pacientes
ambuiatonais, em guanfidodes estobelecidas no Anexe 3 ao Confrato de

Concessio.
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Messe vies, considerando que ndo houve manitestocdo formal do Poder
Concedente quanto 4 suspensdo do atendimento de pacientes ambulatoriais no

dmbito do Contrale de Concessdo, a Concessionaria confinva disponibilizande
mensalmente os respeciivos hordrios para o afendimento dos pacienfes neste

perfil, viacilzondo plenaomente o agendaments dos exames peka SESAE, nos termnos

do Contmats de Concessdo.

Cabe sofentor, enfretanto, gue as esiratégios odotas pela SESAB Daora i)

confen;0o da disseminogdo do COVID-1, sobrefudo gs qQue proporcicnam O

diminuigdo do confatoc enfre pessogs souddveis e oguelas evenfualmernte

confaminodas e ainda assinfomdficas, e (i] o direcionamento dos esforgos e

recursos do rede publica de saude para os pacientes confaminados que

demandem atendiments especifico, olBm daos (i) resticées odolodas pelo

Govemo do Estado & Municipios no focante ao transporre infermunicipal, reflefiram

diretamenie no gquantitafivo de agendamentos de exames ambuwlatoniais.

Imporante  destacar, foambém, gue dSeterminados stuagdes cinicas,

emborg elefivas, necessitam, de fato, de exames de diognasticos por imagem,

COMs por eXempls 05 exames de conirole de doengd afudl e doenizd &m Cursd,

diognosticos pora  defimigdoc de condufa médica e pacientes

acomparhamento onooliogico.

em

Hesses termcs, a Concessiandna reftera gque vem cumprimentc regularmente
suas obrigocdes confratvai, sobretudo no tocante a disponibiizocdo de vagas
para atendimentos ambulatoriais, mantendo-se o guantitotives oferodos antes do

cendroc de pandemia & permanecendc fofaimente apta e preparaoda parg

atender toda a volumeinia de exames dessa naiuneza agendados peio Poder

Conocedente.

hai
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sendo o gque Ine cumpnid porg o momento, 9 RBD Imagem refterg sew
compromisse insttucional de respeito a vida dos pessoas, com o emprego da

melhor fecnologia a servigo dos cidoddos baionos.

Afencicsaments,

REDE BRASILEIRA DE DIAGHOSTICOS SPE 5.A.

=
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Anexo VIII - Métricas utilizadas na apuracdo.

INDICADORES DE DISPONIBILIDADE

2.1.2 Tempo desde a chegada do cliente ao Setor de Bioimagem para a realizagdo do exame até a disponibilizagcdo do
laudo no PACS/RIS

2.1.2.1 Carater regular em até 12h

Apuracgao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:

e Campo NU_REGIME <> "A";

. Campo NU_REGIME = "I";

e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADO";

e Campo com informagdo de data e hora da assinatura laudo, com exclusdo dos registros em branco (sem
informacgdo de data e hora);

e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
e Campo Laudo (DT_LAUDO_ASSINATURA e HR_LAUDO_ASSINATURA) subtraindo o Campo de Admissao do
paciente (DT_ADMISSAO_SETOR e HR_ADMISSAO_SETOR).
e Da subtragdo acima, utiliza-se para o numerador os registros <= de 720 minutos (12 horas).

Observagoes Gerais:
Serdo excluidos da apuragdo os registros sem informagao (campo em branco - NULL) dos campos de laudo e admissdo
do paciente.

2.1.2 Tempo desde a chegada do cliente ao Setor de Bioimagem para a realizacdo do exame até a disponibilizacdo do
laudo no PACS/RIS

2.1.2.2 Carater urgente em até 1h

Apuracao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:

. Campo NU_REGIME <> "A";

. Campo NU_REGIME = "U";

e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADO";

e Campo com informacgdo de data e hora da disponibilizagdo do laudo, com exclusdo dos registros em branco
(sem informacgao de data e hora);

e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
e Campo Laudo (DT_LAUDO_ASSINATURA e HR_LAUDO_ASSINATURA) subtraindo o Campo de Admissao do
paciente (DT_ADMISSAO_SETOR e HR_ADMISSAO_SETOR).
e Da subtragao acima, utiliza-se para o numerador os registros <= de 60 minutos (1 hora).

Observacgoes Gerais:
Serdo excluidos da apuragdo os registros sem informacgao (campo em branco — NULL) dos campos de laudo e admissdo
do paciente.

2.1.2 Tempo desde a chegada do cliente ao Setor de Bioimagem para a realizagdo do exame até a disponibilizagcdo do
laudo no PACS/RIS

2.1.2.3 Carater urgente em até 2h

Apuracao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:
. Campo NU_REGIME <> "A";
e Campo NU_REGIME = "U";
e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADOQ";
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e Campo com informagdo de data e hora da assinatura do laudo, com exclusao dos registros em branco (sem
informacgdo de data e hora);
e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
. Campo Laudo (DT_LAUDO_ASSINATURA e HR_LAUDO_ASSINATURA) subtraindo o Campo de Admissdo do
paciente (DT_ADMISSAO_SETOR e HR_ADMISSAO_SETOR).
e Da subtragdo acima, utiliza-se para o numerador os registros <= de 120 minutos (2 horas).

Observagoes Gerais:
Serdo excluidos da apuragdo os registros sem informagdo (campo em branco - NULL) dos campos de laudo e admissao
do paciente.

2.1.3 Tempo desde a realizagdo do exame a disponibilidade do laudo para os clientes de ambulatdrio

Apuracao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:

. Campo NU_REGIME = "A";

e Campo com informacgdo de data e hora da disponibilizagdo do laudo, com exclusdo dos registros em branco
(sem informacgao de data e hora);

e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADO";

e Campo DT_RECONVOCADO = "NULL";

e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
. Campo Laudo (DT_LAUDO_ASSINATURA e HR_LAUDO_ASSINATURA) subtraindo o Campo de Inicio Técnico
(DT_TECNICO_INICIO).
e Da subtragdo acima, utiliza-se para o numerador os registros <= 02 dias Uteis.

ObservagOes Gerais:

Feriados ndo sdo considerados como dias Uteis na apuragdo deste indicador.

Caso ndo exista registro com informagdao no campo Inicio Técnico sera utilizada a informacdo da admissdo do paciente
(DT_ADMISSAO_SETOR e HR_ADMISSAO_SETOR) para o célculo.

2.1.4 Tempo desde a chegada do cliente ao Setor de Bioimagem para a realizacao do exame de Raios- x, para o qual
ndo foi solicitado a elaboracdo de laudos, até a disponibilizacdo das imagens

2.1.4.1 Exames com carater regular

Apuracgao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:
e Campo NM_SERV_PROC = "RX";
e  Exclusdo dos registros em branco (*"NULL") para o campo DT_LAUDO_ASSINATURA;
e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADO";
e Campo NU_REGIME = “I"” para selecao dos registros de internacdo (exames regulares);
e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
. Campo Laudo (DT_PACS_IMG_DISPONIVEL e HR_PACS_IMG_DISPONIVEL) subtraindo o Campo de Admissao
do Paciente (DT_ADMISSAO_SETOR e HR_ADMISSAO_SETOR).
e Da subtragdo acima, utiliza-se para o numerador os registros <= 180 minutos.

Observacgdes Gerais:
Serdo excluidos da apuracédo os registros sem informacdo (campo em branco - NULL) dos campos de disponibilizagdo
da imagem e/ou admissdo do paciente.
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2.1.4 Tempo desde a chegada do cliente ao Setor de Bioimagem para a realizagdo do exame de Raios- X, para o qual
ndo foi solicitado a elaboracéo de laudos, até a disponibilizacdo das imagens

2.1.4.2 Exames com carater urgente

Apuracgao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:
. Campo NM_SERV_PROC = "RX";
e  Exclusdo dos registros em branco (“"NULL"”) para o campo DT_LAUDO_ASSINATURA;
e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADOQO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADO";
e Campo NU_REGIME = “U” para selegdo dos registros de urgéncia;
. Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
. Campo Laudo (DT_PACS_IMG_DISPONIVEL e HR_PACS_IMG_DISPONIVEL) subtraindo o Campo de Admissao
do Paciente (DT_ADMISSAO_SETOR e HR_ADMISSAO_SETOR).
e Da subtragdo acima, utiliza-se para o numerador os registros <= 60 minutos.

Observagoes Gerais:
Serdo excluidos da apuracdo os registros sem informagdo (campo em branco - NULL) dos campos de disponibilizagao
da imagem e/ou admissdo do paciente.

2.1.5 Numero de exames realizados em clientes de ambulatorio

Apuracdo via base de dados do sistema Pleres, consulta a Oficios de Disponibilizacdao de vagas (assunto:
Agendamento de Exames) e as metas contratuais (Contrato N° 004/2015).

Tipo de calculo: automatizado e manual.

Calculo do Denominador (exames previstos no contrato):

e Para exames de Radiologia, Tomografia e Ressonancia Magnética, consulta contratual (2° termo aditivo) para
determinagdo do n° total de exames de ambulatério previstos por més para cada uma destas tipologias;
Consulta contratual para determinagdo da distribuicdo, por Unidade Hospitalar, dos tipos de exames citados
acima;

e Para exames de Mamografia, cada Unidade Hospitalar que atende a esta tipologia possui um nimero fixo de
exames determinado em contrato para realizagdo anual.

Calculo do Numerador I (exames realizados pela Concessionaria):
. Campo NU_REGIME = “A”;
e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADO"; "NOVA COLETA".
e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador II (vagas disponibilizadas pela Concessionaria):

e Consulta aos oficios de disponibilizagdo de vagas, emitido pela Concessionaria mensalmente para cada
Unidade Hospitalar;

e Definigdo do numero de dias Uteis para cada U.H;

e Calculo do nimero de vagas disponibilizadas com base na multiplicagdo entre o nimero de dias Uteis e o
nimero de vagas disponibilizadas por dia para cada U.H;

e Para unidades onde os exames de tomografia e ressonancia possuem sedagdo, soma-se ao calculo
supracitado o nimero de vagas para sedagdo disponibilizadas no més em analise;

Observacgoes gerais:
Sera utilizado como numerador o maior valor encontrado entre o nimero de exames realizados e o0 nUmero de exames
disponibilizados.

2.1.6 Indicador de disponibilidade a aplicagdo PACS/RIS

Apuracdo via relatorio de disponibilidade de rede extraido da plataforma PRTG
Tipo de calculo: manual.
Calculo do Denominador:

e Definicdo do niumero de dias compreendidos entre os meses em analise;

e Calculo do periodo total de disponibilidade prevista em horas: N° de dias x 24 horas/dia;

Calculo do Numerador:
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e  Consulta no relatério extraido da plataforma PRTG dos periodos de indisponibilidade compreendidos no
periodo em analise;

e Conversdo dos periodos indisponiveis para horas;

e  Subtragdo do denominador calculado acima pelo periodo de indisponibilidade da rede.

Observagoes gerais:

Os status “Desconhecido” e “Para Baixo” serdo considerados como periodos de indisponibilidade de rede.

Para o calculo do numerador, sdo desconsideradas situagGes de indisponibilidade do sistema justificada, com base em
documentacgdo suporte apresentada (oficios, laudos técnicos, dentre outras documentagdes que sustentem que a
indisponibilidade ndo é imputavel a Concessionaria).

2.1.7 Indicador de disponibilidade da rede de comunicacoes interna (LAN) de cada uh

Apuracgao via relatorio de disponibilidade de rede extraido da plataforma PRTG
Tipo de calculo: manual.

Calculo do Denominador:
e Definigdo do niumero de dias compreendidos entre os meses em andlise;
e  Calculo do periodo total de disponibilidade prevista em horas: N° de dias x 24 horas/dia;

Calculo do Numerador:
e Consulta no relatério extraido da plataforma PRTG dos periodos de indisponibilidade, com base na carga
horaria de funcionamento de cada unidade hospitalar, compreendidos no periodo em analise;
e  Subtragdo do denominador calculado acima pelo periodo de indisponibilidade da rede.

Observacgoes gerais:

Os status “Desconhecido” e “Para Baixo” serdo considerados como periodos de indisponibilidade de rede.

Para o céalculo do numerador, sdo desconsideradas situacdes de indisponibilidade do sistema justificada, com base em
documentacdo suporte apresentada (oficios, laudos técnicos, dentre outras documentagdes que sustentem que a
indisponibilidade ndo é imputavel a Concessionaria).

2.1.8 Indicador de disponibilidade da rede de comunicagdo externa (WAN)

Apuracdo via relatério de disponibilidade de rede extraido da plataforma PRTG
Tipo de calculo: manual.

Calculo do Denominador:
e Definigdo do niumero de dias compreendidos entre os meses em analise;
e  Calculo do periodo total de disponibilidade prevista em horas: N° de dias x 24 horas/dia;

Calculo do Numerador:
e Consulta no relatério extraido da plataforma PRTG dos periodos de indisponibilidade, com base na carga
horaria de funcionamento de cada unidade hospitalar, compreendidos no periodo em analise;
e Conversdo dos periodos indisponiveis para minutos e horas;
e Subtragdo do denominador calculado acima pelo periodo de indisponibilidade da rede.

Observagobes gerais:

Os status “Desconhecido” e “Para Baixo” serdo considerados como periodos de indisponibilidade de rede.

Para o calculo do numerador, sdo desconsideradas situagdes de indisponibilidade do sistema justificada, com base em
documentacdo suporte apresentada (oficios, laudos técnicos, dentre outras documentagdes que sustentem que a
indisponibilidade ndo é imputavel a Concessionaria).

2.1.9 Tempo de resposta da equipe de suporte (help desk) de nivel 0

Apuracdo via relatério de registro de incidéncias nivel 0, emitido do sistema de chamados GLPI
Tipo de calculo: manual.

Extragdo da Base:

e Acessar o sistema de chamados GLPI e aplicar o seguinte filtro:
o Caracteristicas - Status: é - Todos;
o Caracteristicas - Entidade: é - RBD>U.H;
o SLT - SLT Tempo para solugdo: contém - Nivel 0;
o Caracteristicas - Data de abertura: depois - primeira data do periodo em analise — 00:00;
o Caracteristicas - Data de abertura: antes - Ultima data do periodo em analise - 23:55.

e  Extrair base de chamados em “.sqgl” e em “.pdf”.

Calculo do Denominador:
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e Total de registros na tabela da base extraida.

Calculo do Numerador:
e Campo “Data de Abertura”;
. Campo "Data de Fechamento;
e Calcular tempo até o fechamento do chamado (“Data de Fechamento” - Data de Abertura”);
e  Definir o niUmero de registros para cada um dos seguintes status:
o Resolvido em menos de 24 horas;
o Resolvido entre 24 horas e 1 més;
o Resolvido acima de 1 més;
o Nao resolvido.

Observagoes gerais:
N&do devem haver chamados resolvidos em periodo superior a 1 més. No minimo 60% do total de chamados devem ser
resolvidos em menos de 24 horas. No maximo 40% do total de chamados podem ser resolvidos entre 24 horas e 1 més.

2.1.10 Tempo de resposta da equipe de suporte (help desk) de nivel 1

Apuracgao via relatorio de registro de incidéncias nivel 1, emitido do sistema de chamados GLPI
Tipo de calculo: manual.

Extracdo da Base:
e Acessar o sistema de chamados GLPI e aplicar o seguinte filtro:

o Caracteristicas — Status: é - Todos;
o Caracteristicas - Entidade: é - RBD>U.H;
o SLT - SLT Tempo para solugdo: contém - Nivel 1;
o Caracteristicas - Data de abertura: depois - primeira data do periodo em analise - 00:00;
o Caracteristicas - Data de abertura: antes - ultima data do periodo em analise - 23:55.

e Extrair base de chamados em “.sql” e em “.pdf”".

Calculo do Denominador:
e Total de registros na tabela da base extraida.

Calculo do Numerador:
e Campo “Data de Abertura”;
. Campo "Data de Fechamento;
e Calcular tempo até o fechamento do chamado (“Data de Fechamento” — Data de Abertura”);
e  Definir o niUmero de registros para cada um dos seguintes status:
o Resolvido em menos de 24 horas;
o Resolvido entre 24 horas e 1 més;
o Resolvido acima de 1 més;
o Na&o resolvido.

Observagoes gerais:
N&do devem haver chamados resolvidos em periodo superior a 1 més. No minimo 60% do total de chamados devem ser
resolvidos em menos de 24 horas. No maximo 40% do total de chamados podem ser resolvidos entre 24 horas e 1 més.

INDICADORES DE QUALIDADE

2.2.1 Tempo de espera dos clientes de ambulatério, desde a hora agendada até a realizagdo do exame

Apuracao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:
. Campo NU_REGIME = "A";
e Campo com informacdo de data e hora do inicio do procedimento técnico, com exclusdo dos registros em
branco (sem informacdo de data e hora - Campo DT_TECNICO_INICIO <> “NULL");
e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
"RECONVOCADO";
e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:

e Campo Inicio Técnico (DT_TECNICO_INICIO) subtraindo o Campo da data e hora do agendamento do
paciente (DT_INICIOAGENDA e HR_INICIOAGENDA).

e  Campo Inicio Técnico (DT_TECNICO_INICIO) subtraindo o Campo da data e hora da admissdo do paciente
(DT_ADMISSAO_SETOR e HR_ADMISSAO_SETOR), se a admissao do paciente for posterior a data/hora
agendada.

. Da subtracdo acima, utiliza-se para o numerador os registros <= 90 minutos.
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Observagoes Gerais:
Serdo excluidos da apuragdo os registros sem informagdo (campo em branco - NULL) dos campos de inicio de
procedimento técnico e/ou admissdo do paciente e/ou agenda do paciente.

2.2.2 Numero de exames repetidos que exijam retorno do cliente por causa imputavel a Concessionaria

Apuracgao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:
e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO"; "CANCELADO"; "NOVA COLETA";
e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
. Campo NM_SITUACAO2 = “RECONVOCADO";
. Campo RECONVOCADO_IMPUT_IMPUT = “IMPUTAVEL".

Informacgao extra (total de reconvocados):
. Campo NM_SITUACAO2 = “RECONVOCADO";

Observagdes gerais:

E selecionada amostra de reconvocagBes ndo imputaveis a Concessionaria para analise dos motivos de reconvocagao.
E selecionada amostra de potenciais reconvocagdes por meio de analise da duplicidade dos seguintes campos
combinados: “Nome do paciente”, “Prontuario”, “Procedimento” e “Data de Admissdo”.

2.2.3 Numero de Marcagdes canceladas por causas imputaveis a Concessionaria

Apuracgao via base de dados do sistema Pleres.
Tipo de calculo: automatizado.

Calculo do Denominador:
e Campo NM_SITUACAO excluindo registros do tipo: "BLOQUEADO";
e Campo NM_SERV_PROC excluindo registros do tipo "ESTEREOTAXIA" e "CORE BIOPSY".

Calculo do Numerador:
. Campo NM_SITUACAO = “CANCELADOQO";
. Campo CANCELAMENTO_IMPUT_IMPUT = “IMPUTAVEL".

Informacao extra (total de cancelados):
e Campo NM_SITUACAO = "CANCELADO".

Observagobes gerais:
E selecionada amostra de cancelamentos ndo imputédveis a Concessionaria para analise documental dos respectivos
termos de cancelamento emitidos.

2.2.4 Realizacdao e acompanhamento do plano de manutengao/controle de qualidade dos equipamentos

Apuracgdo via analise documental (planos de manutencdo emitidos e evidéncias de monitoramento
realizado)

O indicador tem como principal objetivo avaliar a realizagdo e acompanhamento do plano de manutengdo da
Concessionaria.

Como um biénio possui 24 meses, a referéncia “ao termino do sexto més de cada biénio”, levou a Deloitte, no papel
de Verificador Independente, ao analisar o método de apuragdo descrito no Contrato de Concessdo, interpretar que a
apuracdo seria no 6° més findado o biénio (24 meses), ou seja, no 30° més. Semestralmente as acbes de
acompanhamento do plano serdo analisadas, entretanto somente ao final do periodo especificado acima (30° més) sera
realizada a apuragdo do indicador.

2.2.5 Realizagdo e acompanhamento operacional do Plano de Manutengao das instalagées

Apuragdao via andlise documental (planos de manutencdo emitidos e evidéncias de monitoramento
realizado)
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O indicador tem como principal objetivo avaliar a realizagdo e acompanhamento do plano de manutengao da
Concessionaria.

Como um biénio possui 24 meses, a referéncia “ao termino do sexto més de cada biénio”, levou a Deloitte, no papel
de Verificador Independente, ao analisar o método de apuragao descrito no Contrato de Concessdo, interpretar que a
apuragdo seria no 6° més findado o biénio (24 meses), ou seja, no 30° més. Semestralmente as acdes de
acompanhamento do plano serdo analisadas, entretanto somente ao final do periodo especificado acima (30° més) sera
realizada a apuragao do indicador.

2.2.6 Avaliagao de satisfagao do cliente

Apuracgao via pesquisa de satisfagdao aplicada
Este indicador avalia a realizacao, a cada doze meses, da pesquisa de satisfagdo do cliente, pacientes ambulatoriais.
No método de apuracgao consta:

Este indicador é realizado a partir de um instrumento de avaliagdo, com a quantificacdo da escala de medigdo proposto
pelo Verificador Independente e aprovado pelo Poder Concedente e Concessionaria.

A partir da nota atribuida a Unidade Hospitalar, verificamos o valor do indicador:

e Nota >= 90%: valor do indicador em 100%;

e Nota < 90% e >=70%: valor do indicador em 50%;
e Nota < 70% e >=60%: valor do indicador em 20%;
¢ Nota < 60%: valor do indicador em 0%.

Ponderacgdo sobre a totalidade dos indicadores de desempenho

Este indicador, devido ao processo de coleta e tratamento de informacado, deve ser calculado anualmente.

2.2.7 Avaliagdo do médico prescritor

Apuracao via pesquisa de satisfacao aplicada
Este indicador avalia a realizacdo, a cada doze meses, da pesquisa de satisfacdo dos médicos da SESAB.
No método de apuracdo consta:

Este indicador é realizado a partir de um instrumento de avaliagdo, com a quantificacdo da escala de medicdo proposto
pelo Verificador Independente e aprovado pelo Poder Concedente e Concessionaria.

A partir da nota atribuida a Unidade Hospitalar, verificamos o valor do indicador:

e Nota >= 90%: valor do indicador em 100%;

¢ Nota < 90% e >=70%: valor do indicador em 50%;
¢ Nota < 70% e >=60%: valor do indicador em 20%;
¢ Nota < 60%: valor do indicador em 0%.

Ponderacgao sobre a totalidade dos indicadores de desempenho

Este indicador, devido ao processo de coleta e tratamento de informagdo, deve ser calculado anualmente.
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Anexo IX - Oficio 404/2020 — SESAB/SAIS/DGECOP.

DIRETORIA DE GESTAO DAS UNIDADES CONSORCIADAS E EM
PARCERIA PUBLICO PRIVADA - SESAB/SAIS/DGECOP

Oficio n® 404/2020 - SESAB/SAIS/DGECOP

Salvador, 10 de Setembro de 2020.

A Rede Brasileira de Diagnosticos SPE S.A - RBD Imagem
Senhor Stelliu Espinheira - Presidente

c/C

A Deloitte Touch Tohmatsu Limited - DTTL

Senhor Edson Cedraz - Sécio

Assunto: Resposta ao oficio DTT n® 01/2020 - Expiracao de prazo da PGE
quanto a redistribuicao dos indicadores ndo aplicaveis a determinadas
unidades hospitalares.

Trata-se da segunda resposta ao Oficio DTT n® 01/2020 de 13.03.2020, no qual o
Verificador Independente solicita a extensdao do prazo para utilizacao da
redistribuicdo dos pesos dos indicadores ou a atualizagao do quadro de
indicadores através do trabalho de revisao de indicadores contratado no ano
passado.

Considerando que ja foi formulada por esta Diretoria uma consulta a PGE
(processo SEI 019.8743.2020.0031516-40), acerca da possibilidade de
prorrogagdo dos efeitos do Parecer GAB-PGE-JLD-022/2019, sendo que, em
respeito a legislagdo pertinente, o processo foi inicialmente remetido a secretaria

1
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Executiva da Fazenda PPP/SEFAZ e atualmente encontra-se na PGE para analise
e manifestacao conclusiva.

Considerando parecer da PGE-GAB-PAE-JLD-031/2020, referente aos primeiros
impactos da pandemia do COVID-19 nos Contratos de Parcerias Publico Privadas
em execucdo no ambito da Secretaria de Saude do Estado da Bahia, que supre de
forma temporaria até a correta formalizagdo dos instrumentos de alteracdo
contratual, as urgéncias advindas dos contratos de concessao.

Considerando o oficio RBD n® 196/2020, de 20.03.2020, relatando a situagao em
que se encontra o Estudo de Revisdo de Indicadores, informando impossibilidade
de conclusdo dos trabalhos pela empresa BDO no prazo estipulado, alegando
dificuldades nao calculadas quando do inicio dos trabalhos e apresentagoes de
prazos.

Considerando a necessidade de revisdo dos indicadores e sua adequagao ao
contrato levando em consideragdo a realidade operacional de cada uma das
Unidades Hospitalares e sua consequente redistribuicao de pesos de forma
proporcional, bem como a situa¢do de emergéncia sanitaria de conhecimento
pliblico, e em respeito aos inimeros decretos publicados tanto na esfera estadual
como federal.

Sirvo-me do presente, nos termos da fundamentagdo supra, para conceder a
prorrogagao pelo prazo de 120 (cento e vinte) dias, contados a partir de 30 de
julho de 2020, ressalvando que, advindo parecer da PGE sobre o tema o prazo
devera ser adequado a sua orientagio, nesse periodo a apuragao de desempenho
da Concessionaria continuara sendo feita com a redistribuicao dos indicadores,
"nio apuraveis", confome determinado em parecer GAB-PGE-JLD-022/2019.

o
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Anexo X - Oficio DTT 011/2019

Deloitte.

Salvador, 27 de malo de 2019
OF. N® 011/ 2019 - DTT- PPP Imagem — 00472015

A
Sacretaria da Sadde do Estado da Bahia (SESAB)

superintendéncia de Atenclo Integral 4 Sadde - SALS
Ciretorla de Gestdo em Consdroies ¢ em Parcerias Publico-Privadas | DGECOP

Sra. Priscilla Magalhdes = Diretora DEGECOP

Cic
Rede Brasileira de Diagnbsticos SPE

Sr. Stelliu Espinheira - Presidenta

Ref.: Matodologia adotada pela Deloitte Touche Tohmatsu para apuracio dos Indicadores
2.2.4 e 2,2.5.

Prezados Senhores,

Em 26 de novembro de 2018 a Deloitte Touche Tohmatsu Consultores Ltda (Deloitte) assinou
contrato com a Rede Brasileira de Diagndstico SPE LTDA ("RBD” ou "Concessiondria®) para atuagio
como Verificador Independente do contrato de Concess8o no, 04-2015 Concess83o Administrativa
para GestBo @ Operagio de Servicos de Apoio ao Diagndstico por Imagem em Unidades da Rede
Prdpria de Sadde do Estado da Bahla.

De acordo com o Apéndice 4.1 do Anexo 4 - [Indicadores de Desempenhs, do Contrato de
Concessdo, dentre os Indicadores de qualldade, temos:

+ Indicador 2.2.4 - RealizacBo e acompanhamento do Plano de Manutenglof/Controle de
gualidade dos equipamentos e instalagies do PACS/RIS e das redes de comunicagbes
internas e externas;

+ Indicador 2.2.5 - Realizacdo e acompanhamento operacional do Plano de Manutencdo das

instalagies.

O respectives indicadoeres tBm come principal objetive avaliar a realizagdo e acompanhamento do
plano de manutengdo da ConcessianAria.

Em andlise aos textos dos indicadores, estes levam a davidas de interpretagio por possuir diversas
referenclas temporals conflitantes. Exemplo:
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Deloitte.

Indicador 2.2,4;
Ma definicio do indicador consta:

Este indicador avaliara 2 realizagéio anual do plane de manutengio dos equipamentos de imagem,
da infraestrutura do PACS/RIS e das redes de comunicagdes interna e externa, assim como do
acompanhamento de mesme.

Mo método de apuracio consta;

Este indicador serd analisade semestralmente e sera caloslade no termine do sexto meés de cada
bignig,

Valer do indicador = 1 (um), se fel realizads e apresentado o plane de manutencio bianual & se
foram realizadas as agles de acompanhamento previstas,

Ponderacio sobre a totalidade dos indicadores de desempenho

Este indicador, devido ao processo de coleta e tratamento de informacgdo, deverd sar calculado

semestralmente,
A jnbegra dos describives dos indicadares acima encontrarm-se no Anexo [ deste aficia,

INTERPRETAGAQ DELOITTE

Como um biénio possul 24 meses, a referéncia “ao termino do sexte més de cada biénia”,
lewou a Deloitte, no papel de Verificador Independente, ao anallsar o método de apuragio descrito
no Contrato de Concessio, interpretar que a apuragio seria no 6% mas findado o bidnio (24 meses),
ou seja, no 30% més.

Adicionalmente, as referéncias a apuragio de um indicador semestralmente para um plans que &
é atualizado a cada 24 meses levou a reforgar essa Interpretacdo.

Indicador 2.2.5:
Na definigdo do indicador consta:

Este Indicador avaliard a realizac3o, a cada dois anos, de um plano de manutencio das
infraestruturas e instalagbes equipameantos, assim como o acompanbamento do mesmao.

Mo método de apuraclo consta:
Este Indicader serd analisade semestralmente,

Valor de indicador = 1 (umn), se foi realizado ¢ apresentado o plans de manutensds bianual e se
foram realizadas as agbes de acompanhamento previstas.

Ponderacho sobre a totalidade dos indicadores de desempenho

Este indicador, devido ao processo de coleta e tratamento de infermacgio, deverd ser calculado
semestralmente.

INTERPRETACAD DELDITTE

Por algurm metivo esse indicador ndo faz mencde da referénciz “ao termino do sexto més de
cada bignia"”. Porém, para manter unicidade de interpretacho na metodaologia de calcule, a Deloitte
aplicou a mesma interpretacdo do 2.2.4 (apuraglo no &2 més findado o biénio (24 meses), ou seja,
no 309 mids),
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Deloitte.

Como comentado no 2.2.4, as referdndas a andlise de um indicador semestralmente para um plano
que st & atualizado a cada 24 meses reforcou a interpretaciio da Deloitte supracitada,

Peri (&) o P

Adidonalmente, o anexo do contrato de concessdo explicita que o Inlcio da andlisefapurac3o do
Indicador corresponde a deta de inicie do periads da operacio plena:

7.1.2. "A Concessiondria ndo estara sujeita aos Indicadores de desempenho previstos na
clausula 16 @ no Apéndice 4.1 do Anexo 4 para as instalagbes gue se encontrem em
Periodo de Transicdo...”

Exemplo:

Com base na interpretagio do Verlficador Independente de gue a apuragdo se dard no 30° més do

periedo de operacho plena, abaixo apresentamos exemplo do periods de apuracio considerado
essas varldvels:

o Unidade Hospitalar com entrada em aperagdo plena em 0572016,

Alrilf 18 Cutubra 148

=

Um outro aspecto citado no Contrate de Concess3o & que Indicadores que tem periode de apuragdo
superior a um trimestre devem ser repetidos,

16.4.3. "Ressalve-se apenas aqueles indicadores com periodicidade de apuragdo am
prazes superiores ao trimestre, cujos resultados permanecerfio inalterados para efeito
da apuracio trimestral até existe nova apuracao, conforme regulado no Anexo 4,

A Integra das cddusulas acima encontram-se no ANEXO IIf deste oficio.

Dlanmte do exposte, e considerande que & Concessiondria e o antigo Verificedor Independente
{Accemture) adotavam uma metodelogla de calcubo divergente do entendimento adotado pela
Deloitte (atual Verficador Independente), solicitarnos 2 esta Diretoria (DGECOR) a fermalizaghio de
consulta 3 PGE {Procuradoria Geral do Estade) guanto ao entendimento da metedodogla de ciloulo
dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5 constantes do Anexo 4 do Contrato de Concessdo Administrativa n®
00a/20135,

Colocamo-nos ao inteiro dispor de W.5.9 para quaisquer esdarecimentos adidonals gue se fagam
necessdnos e subscrevema-nos.

-
At:rbrrnsamenr.c.

el 7 nrnatsu Consultores. Lida. s
A . BT ) &, EA T -
rdo Tel:-u‘:lra
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ANEXD I
Apéndice 4.1 do Anexo 4 — Indicadores de Desempenho

2.2.4 Realizagdo & acompanhaments do Plano de Manutencio/Controle de
qualidade dos equipamantos & instalagdes do PACS/RIS o das rodes de
comunicacSes internas s externas \

) \
B\
Definiglo:

Este indicador avaliard a realizagio anual do planc de manutengdo dos
equipamentos de imagem,da infraestrulura do PACS/RIS e das redes de
comunicagbes interna e externa, assim come do acompanhamento do masme,

Método de apuragdo/medigdo:

Esle indicador sera analisado semestralmente, e serd calculado no térming do
saxto més de cada biénio:

Valor do indicador = 1 (um), se foi realizado e apresentado o Plano de
Manutengfo bianual, se foram realizadas as acgdes de acompanhamento
previstas.

O Plano de Manutenglo no que se refere & components do equipamento de
imagem para radiodiagnastico, devera cumpsir com os requisitos especificos
definidos na PortariaS/SVS n® 453 de 1 de Junho de 1998,0u eventual
nama que a substituir, se aplicavel.

Valor do indicador =0 (zero) se no foi realizado ou se nfo foi apresentado o

Plano de Manutengdo bianual, se ndo foram realizadas as agles de
acompanhamento previstas,
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Caberd ao Verificador Independente a wverficagio da realizagdo e
apresentacio do Plano, assim como a aferigho dos procedimentos de
acompanhamento nele astabelecido,

Grau de cumprimanta:

Se o valor do indicador & 0 (zero), a Concessionaria ndo obtera a remunaragac
variavel relacionada com este indicador.

Ponderagio sobre a totalidade dos indicadores de desempanho:

Este indicador tem um peso de 1% sobre o valor no conjunto de indicadores.
Este Indicador, devido ao processo de coleta e tratamenio de informagdo,
devera ser calculado semestralmente e aplicar-se-a o rasultado obtido, no
pagameanto do timestre seguinte ao seu caleulo.

Calculo do indicador:

Se o valor do indicador & 1 {um)
Indicador 2.2.4 = 1% N\

Se o valor do indicador & 0 (zera):
Indicadaor 2.2.4= 0%
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2.2.5 Reallzagdo e acompanhamento operacional do Plano de Manutengdo das
InstalagBos

Deafinigio:
Este indicador avaliard a realizagdo, a cada dois anos, de um plano de

manutencdo das infraestruturas e Instalagies, assim como 0 acompanhamento
do mesmo,

Método de apuragio/medicio:

Este indicador sera analisado semestralmeanta,

Valor do indicador = 1 (um), se foi realizado e apresentado o Plano de
Manutengio bianual, se foram realizades as agdes de acompanhamento
pravistas;

Valor do indicador = 0 (zera) 58 ndo foi realizado ou sa ndo fol apresentado o
Plano de Manutengio bianual; se nio foram realizadas as agles de
acompanhamento pravistas.

Caberd ao Verficador Independenia a verficago da reslizagio e

apresentagiio do Plano, assim como a aferigio dos procedimentos de
acompanhamenio nale astabalecido,

Grau de cumprimento:

Se o valor do indicador & O (zere), & Concessionaria nfio oblera a remuneragao
varidvel relacionada a este indicador.

Ponderagdo sobre a totalidade dos indicadores de desempenho:
Este indicador tem um peso de 1%, sobre o lolal dos indicadores.
Este indicador, devido ao processo de coleta e tralamento da informagio,

devera ser calculado semestralmente e aplicar-se-a o resultado obtido, no
pagamenta do trimestre seguinta ao seu calculo,
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Célcule do Indicador:

Se o valor do indicador & 1 (um)
Indicador 2.2.5 = 1%

Se o valor do Indlcador & O {zero):
Indicador 2.2.5= 0%
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AMEXO II
Contrato de Concessao n® 004 /2015

(i)

T.1.2

16.4.3.

A Concessiondria n8o estard sujeita aos indicadores de
desempenho previstos na clausula 16 e no Apéndice 4.1 do
Anexo 4 para as Instalagdes que se encontrarem em Periode de
Transigio, para efeitos de pagamento da Contraprestagfo
Pablica e da verificacio da qualidade dos servigos, o que no a
exime de adotar, durante este perlodo, todas as providencias
necessaras ao integral cumprimento de suas obrigagdes, sob
pena de aplicagdo das penalidades especificas do Periodo de
Transicdo previstas no Anexo 12,

Nos demais trimestres do Perfodo de Operagao Plena de cada
Instalagdo, a Contraprestacdo Mensal Efetiva variara de acordo
com o indice de Desempenho apurado no pendltimo trimestre

anterior,

Ressalva-se apenas aqueles indicadores com periodicidade de
apuracio em prazos superores ao trimestre, cujos resultados
permanecerdo inglterados para efeito da apuragdo trimestral até
existir nova apuragao, conforme regulado no Anexo 4
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Anexo XI - Oficio DGECOP N° 032/2020

Governo do Estado da Bahia

Secretaria da Salde do Estado da Bahia - SESAB

Superintendéncia de atengdo Integral a Sadde — SAIS

Diretoria de Gestio em Consorcios e em Parcerias Pablico Privadas - DGECOP

Salvador, 24 de janeiroe de 2020.
Oficio DGECOP N 032/202({

A Deloitte Touche Tohmatsu
Att.: Sr. Ricardo Teixeira

C/C: Rede Brasileira de Diagnisticos SPE S.A. - RBD Imagem
Sr. Stelliu Rebello Espinheira - Presidente

Ref.: Consulta PGE - Indicadores 2.2.4 ¢ 2.2.5 do Contrate de Concessio n”. 042015

Prezados,

Tendo em vista a emissdo da Parccer n°. GAB-PAE-JLD-06/2020 da lavra da Excelentissima
Senhora Doutora Procuradora Juliana Damasceno, cuja interpretagiio da metodologia a ser adotada
pelo Verificador Independente para apuragio dos indicadores 2.2.4 ¢ 2.2.5 foi no sentido de que "a
expressio ‘término do sexio més de cada biénio” corresponde ao sexto més apds o inicio da opera-
¢do plena, aplicando-se. em seguida, a subcldusula 16.4.3", servimo-nos do presente expediente
para cientifica-los do referido opinativo, ao tempo em que requeremos que as determinagdes ali
contidas sejam prontamente aplicadas. inclusive considerando os relatérios trimestrais ja produzidos
a partir do inicio das atividades do Verificador Independente em relaglio ao Contrato de Concessio
004/2015 ~ PPP Imagem.

Atenciosamente,

/i gﬂh&m’,km;
nilo Ramos Prata
PPP/DGECOP
- -
Luis Sérgio Céelho Almeida
CoordenadorADGECOP/CGPPP

4 Auecida 400, Plataforma 8, Lado B - Certro Administrasve da Bahia - Secretsna 08 Sa00% 0o Estaco da Eaha, Sala 213, 2% ander
Sahador Bah@. CEP 41745002 T 71-31159619 Site; weay saude 03 govir
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I} PROCURADORIA GERAL DO ESTADO - PG
ASSESSORIA DO GABINETE - PGEGABASSESSORIA

010.8743.2019.0091577-98
SECRETARI DA SAUDE DO ESTADO DA BANIA — SESAS
_| CONTRATO DE CONCESSAD ADMINISTRATIVA

PARECER N" GAB-PAE-JLD-06/2020

CONSULTA, CONCESSAQ ADMINISTRATIVA. Contrasa n° (1042015,
(‘meudo dos qum de gestdo ¢ aperagho de Servi vigos de Apaio ao
Di pc. Di quamna"' i0 de critérios pam a

Feud ot 1 2o O
i de indi de P [

L

Por meio do ofice DGECOP-CGPPPSAISSESAB o 2052019 (SET 10124494), a Diresaria de Gestito em Unidedes Consorciadas ¢ em Parceria
Pablco-Privida da Secretaria da Ssisde do Estado da Bahia da bupuiuendéncu de Atenglio lotegral & Saide (DGECOPSAISSESAB) consulia exty
Proveredone Geral de Botedy quanse & remrae ST il na npuengde dun indienderes de denempenbe n° 33001 € 0 3 # do Contrato de
Conoessio Adminsirtiva o 0042015 (Contrato n* 004121 IS).

Consoante ¢ sabido. o Estado ds Bahis. noc meto da SESAB. celebros com a REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTIOOS SPE S A (Cancessionien) o
Contrato g 042015, gue tem por objeto o “cowcessdo adminisiraliva para a pestio ¢ aperacio de Servigos de Apoie eo DNagnisico por Imagem cor
wwa Central de Imagen € em 12 (doze) Unidades Hospisalares integrames da rode propria dia SESAR”

Uohico BGELOP-CGPIPSAISSESAB 0" 2052019 consigna que:

“0 Veryfloadar Independ tevior {Aecomtare) wpuriong exe indicador avaliande o comprimento do plaeo de oiasaenc@o no periodo do semesire, @
i do sexto méy do biénia famo em que o Unadade endrow em fase de operagdo plena ¢ o préasima). conforme exirato do sew relatorio avexo 10131755,
Enrrerane, apds @ mlange do V1 da Accomune paira a Deloitte (mon/ 20082 bowve nove entendimento, siectentando o Deloitse gie o apingio se died no
07 e ix oo plan, deseonsidevaindy o sexss més do pebiiin hidile ddotads Pl Acceing 107325807

()pmmocnwnlm-enlmm d . oM 08 1 ! copia de d i do dos imbcadones. de o hon’ 224 en”
22,5 (SEL 1I31743); eopi do oficio n” 112019 DIT PPP fmogem 0042015, mu.ummhm!o pthl Deloite i SESAB (SEI 101 12_‘60] copie do ol
o' DGECOP o 742019, encaminbado pela SESAB i Concesssaninia (SEI 101532724),

1. copia do oficso RBID o” 3392019 (SE] 10132937)

E o relasino

Udpildice 3.1 36 Anexo 3 do Conlrabo o RV2ES bixa os parametros para caleubo dos indicadores de desempensho n® 124 ¢ n* 215 nos seguinies
tomos:

24 Mcatinmy do v acosgambosusoni o s oo ano s 2o Cusale e gualilale os eguipamenms e sl tes do FACI0N ¢ das e
] du comunicagies internas ¢ externas

‘ Definlgiio:
Fetn indiradar avalines o sealizagio amisl do plina de nedn dows ooy i by et i A PACRRIC o has pomvkos oo
comumcapdes milema ¢ extema, assim como do pank da
Mitode de apuracho/medicio
Este indicadar serd analisado senesimilmente, ¢ serd calcukdo no téomino do sexto més de cads bignio:
Valor do (edicador = 1 (um) se ol realizado e ap I o Plano de M. pdo binnesd; se forum realizadas as agdes de scompanhamento previstas.
O Plano de Miansensdo no que s relere i comg o dei para rds dstxcn, devent cumprir com os requisitas especificos

definidos na Portaria’MS SVS n® 453 de | de Junho & lwl‘.w evennual morm yux @ substituir, 3¢ plwavel
hitps Mseibahia ba gov. brisescontrolador pha ?acac=documenio_imprmir_web&acao_ongem=arvore_vsualizardid_documentio=16260515&ndra_.. 1/
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Valor do (ndicadar = 0 {zern) se nio foi realizado ou se nio o apresentado o Pluno de Manutengin blansal; se nlo foram realizadis i agdes de
acompanhamento previstas.
l Caberii no Verificador Independente s verificacio da realizaglo ¢ apresentagdo do Planc. assun con a aferiglo dos procedimentos de scompanhamesto
nele estabelecida
Crau e vumgr vt
' Se o valor do imdicador € 0 {zero), o Concessionina wio obterd » ¢ho variavel relacionxda com esie indicador.

Ponderacio sobre o totalidade dos indicadores de desempenho:
Lste indicador tem um pesa de 1% sobre o valor no conjumto de mdicadores.

Este indicador, devido ao p de coleta ¢ tratamento de mformagio, deverni ser calculado semestralmente ¢ aplicar-se-4 o resultado obtido. no
L 1 guimte 0o sew calcub
Caleulo do indicador:

S¢ o vador do indicader € | (wm)
Indicador 224 « %

S¢ o valor do indicador ¢ 0 (zero);
Indicador 2.2.4 = (%%

225 Realizaglo ¢ pank operacional do Plano de M g das Instulagd

Diefinigio:

¥ s1e indwador avaliand a realizagio, a cadn dois anos, de wm plaso de mansenglo das infracsirunens ¢ Instalagdes, assim coma o acompankamenio do
Lo

Método de apuracho/medicho

Este mdicador sen anulssdo semesirslmente

Vaslor do indicador = | (um) se foi realizado ¢ ap dar o Plano de M, o b 1. iz forsm realizadas s agdes de acompanbamento prevists:
Valor do indicador = 0 (zerot se ndo lol realizado ou se ndo ol apresentado o Plano de Manstengio bianual: se ndo foram realizadas x agdes de
ietmpasliaments privisks,

Caberd a0 Verificador Independente a verificagio da realkzagio ¢ ap <0 do Plana, asssm como i aferigho dos procedi de acompanh

nele estabelecida,

Girau de cumnrimento:

Se o valor do indicador & U (zero), a Concessionania nio obsera o rer do varivel rel g o este mchicacdor.

Panderacio sebre & totalidade dos indicadores de desempenha:
Lsle imcheador lend i peso de 1% 30BFe o IA] dés idCASans.

Este imcheador, devido 2o p e cokta ¢ tutamento ds mformagio, deverid ser calculado semestralmente ¢ aplicar-se-d o resultado obiido. no
paga do gl o0 sew cileul
Calewho do indicador

Se o vakor do indicodor ¢ | (um)
Indicador 2.2.5 = 1%
Se o valor do indicader € 0 (200)

Inddicador 2.2.5+ (%

Confome os o

» 20 | 550, a davida reside o marco temporal para aparagdo dos referidos indicadones.

1 prirneiro Yerifisador Independente: Sewemune e Brond (Secenivne s adeben e manee emgenal guns o pomeio apuregie © seste mio o panis
mics da operagio plena, repetindo 3 apuracho nos 1r g oté a do de nava i 0, o sexto més do biénso seguente, nes termos da
subcliusala 1643 (i)

Ji o segando Verlficador Independenie, Deloite Touche Tohmatsu Lida (Deloitte), ¢ I de que o pri
partir da opeeaglo plens. gue corresponde a0 soxio mis apds o termmo do primeino biénw

0 deve ovorrer no 30" mds a

+

hmps:iseipania.ba.gov. phpTaceo wo_mprenit_webSaceu_ origern=grvang_visistom Sid_tooun o= 1620051 58mle_ .. 2723
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Ambas concordam que, silente o ndscador 2.2.5 guasio ao momento da alerwio, deve-se adotar o eriréno definido pana o indscador 2.2.4.

Odi P P na interp 30 <o gue soma “wrmine do sextn méy de cavka fienio ',

A luz das disposigdes contratanis, para esta subscritorn, nio restam dividas que a expressilo “téranine do sexfo més de cmda bidmio " comesponde m sexto
més apds o inicio da operagdo plena, aplicando-se, om seguida, & subcliusula 16.4.3 (1)

E o parecer, salvo melbor juizo.
Sagam os aulos 3 apreciacdo superior,
GABINETE DO PROCURADOR GERAL DO ESTADO, 13 ¢ jancino de 2020,

JULIANA LIMA DAMASCENO
Procuradoes Assessora Especial

Dispoaivel em <haips. ‘wwwselnz ba g beadministracaccnpn’_ime_Conrte de Congsssio Adontsimtiva. tdital_nd 2013.pdt>. Acesso em
2412010,

ﬂ I 10 do e) mente por fuliana Lima D ] E I, oem 13/01/2020, as 20:53, conforme horario ohcial

[ seved de Brasdla, com fundamente no art. 139, Indses | & Il do Degreto n® 15,805 de 30 ge desembro de 2014

o A uterticidade deste d %0 pode ser confierds no ste tlac//seibaliaba s sa/contoldor_externo pho?
2 acao=documento conferirBid Ofee 20850 ceiemo=0, nomando o codipo verificador G0014944407 v o codiwo CAC 76092530,

Raferdncia: Processo n® 019 KTA10I9.009157 790 SEIn® 0001434407
p ia.ba.gov.be dorpho7acac=documento_imprimic_webaacao_orgam=arvore_visualzardid_cocumenio=16260515&Infra_... 373
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L i | e O colain e buknclSeie @ Sgar, bins men o
Ll ciada Fiacal _':“‘“"“ mlmnumeWUmltmﬂmm -'wighnen: ce 12 [dz08) meses 8 parti de dats
Amuiea Canral MuLre Benecna BG01 A010 e Sun asunE 8N FR0NT0I0. Mo Vakor de: R #8600,00 {noverin ¢ noes mil ¢ seiscarios
fe T FanE| pfeRlRds 5L g kesrds fow o demands da Unisede Delscle eegameribna Feris
Fadchee Reghina oe Sadca Lisk Edeom Concuina de DEOBEID IR0 - Prajela Alvdade 28 41 - Beranis de Dempesa 33 8030 DATA DA ASSINATURA
e | IROSE020. FABID VILAS -BOAS, SICRETARIC E5 TADUAL DA
Institste 4 Pessstckogia da Bahia - Fia de Cdssia D 100251 71541
|pirta Fobwin Sartee
Matarmidads Toyla Ealone Girdana Genzaga 10843 BAS G Resurma din 1° Terna Rditivo de Frarsgaciaigm
Andrade Batiste Sive SESAB - Secretaria da Saioe do Esado da Bahia
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Anexo XIII - Termo aditivo N° 04 ao Contrato N. 004/2015 de Concessao
Administrativa para Gestdo e Operacao de Servicos de Apoio ao Diagnostico por
Imagem na Rede Publica de Saude do Estado da Bahia.

TERMO ADITIVO N" 04 AO CONTRATO N, 004/2015 DE
CONCESSAO ADMINISTRATIVA PARA GESTAO E
OPERACAO DE  SERVICOS DE  APOIO  AO
DIAGNOSTICO POR IMAGEM NA REDE PUBLICA DE
SAUDE DO ESTADO DA BAHIA, QUE CELEBRAM
ENTRE S1 O ESTADO DA BAHIA, POR INTERMEDIO
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO, A REDE
BRASILEIRA DE  DIAGNOSTICOS SPE  S.A.
FIGURANDO COMO INTERVENIENTE-ANUENTE A
AGENCIA DE FOMENTO DO ESTADO DA BAHIA S.A -
DESENBAHIA.

As partes abaixo qualificadas,
de um lado,

(@) O ESTADO DA BAHIA, por intermédio da Secretaria da Sadde, com sede no Centro
Administrativo da Bahia, 3" Avenida, n® 390, doravante denominado, PODER CONCEDENTE,
neste ato representado pelo Secretdrio da Saide, Sr, FABIO VILAS BOAS:

¢ de outro,

(b) A REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE S.A., sociedade por agdes de capital
fechado, doravanie denominada CONCESSIONARIA, inscrita no Cadastro Nacional da Pessoa
Juridica, do Ministério da Fazenda, sob o n® 21.164.511/0001-19. estabelecida na Avenida Luis
Viana Filho, n® 6462, Ed. Wall Street. torre B, sala 611, CEP n® 41730101, Salvador-Bahia, neste
ato devidamente representada na forma de seu Estatuto Social. por seu Diretor Presidente STELLIU

REBELLO ESPINHEIRA ¢ por GUSTAVO BALTHAZAR DA SILVEIRA, Diretor Médico;

¢ ainda, na qualidade de interveniente-anuente:

A AGENCIA DE FOMENTO DO ESTADO DA BAHIA S.A, doravante denominada
DESENBAHIA, pessoa juridica de direito privado. constituida como sociedade anémima de capital
fechado, conforme autorizacdo da Lei Estadual n®2.321, de 11 de abril de 1966, inscrita no Cadastro
Nacional da Pessoa Juridica, do Ministério da Fazenda, sob o n." 15,163 .587/0001-27. com sede em
Salvador, Bahia, na Rua Ivone Silveira, n® 213 - Doron. neste ato representada por seu Presidente. Sr,
FRANCISCO ALFREDO MARCILIO DE SOUZA MIRANDA ¢ do Diretor de Operacdes, Sr.
PAULO DE OLIVEIRA COSTA.

v DY) AY
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Na qualidade de Partes do Contrato de Concessdo N° 004/2015 (*Contrato™). cujo objeto € a
"Concessdo administrativa para gestdo € operagdo de Servigos de Apoio ao Diagnasiico por Imagem
em uma Central de Imagem ¢ em 12 {doze) Unidades Hospitalares integrantes da rede propria da
SESAB".

CONSIDERANDO:

1. A decisio do PODER CONCEDENTE, pautada pelo interesse piblico. de transferir 3 {trés)
equipamentos de mamografia do Centro Estadual de Oncologia (“CICAN”) para outras
Unidades Hospitalares sob gestio da Secretaria da Saide do Estado da Bahia.

Resolvem as Partes ¢ o Interveniente-Anuente. de mituo ¢ em comum acordo, celebrar o presente
Termo Aditivo N" 04 so Contrato de Concessdo N° (04,2015, nos termos das seguintes clausulas e

condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DA DOT ACAO ORCAMENTARIA

1.1. As despesas para o pagamento deste contrato ocorrerdo por conta dos recursos da Dotagio
Orcamentdria a seguir especificada:

Unidade Gestora- 3.19.601 0083

Projeto/Atividade - 5328 - Gerenciamento de Parceria Pablico Privada em Sande

Fonte- 130 - Recursos vinculados 4 saude

Elemento de Despesa- 33.67.83 / Despesas Decorrentes de Contrato de PPP. exceto Subvengdes
Econdmicas, Aporte ¢ Fundo Garantidor.

CLAUSULA SEGUNDA - ALTERACAO DE ESCOPO

2.1. Ficam suprimidos do escopo de Servigos de Apoio ao Diagnostico por Imagem 3 (irés)
equipamentos  de mamografia originalmente  cedidas pela PODER - CONCEDENTE 4

CONCESSIONARIA para operagio dos referidos servigos no Centro Estadual de Oncologia
(CICAN)

2.2. Ficaa CONCESSIONARIA obrigada a transferir 2 (dois) dos equipamentos de

mamugialia referidos va subclausula 2.1 anterive para v Hospital da Mullies, lucalizadv nu

v X p ¥
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municipio de Salvador, ¢ | {um) equipamento de mamografia para o {DGESESAB), drea do
COPATACAFE HALL, localizado no municipio de Salvador

2.3, Em virtude do disposto na subclivsula 2.1 anterior, 8 CONCESSIONARIA devers proceder com
a devolugio ao PODER CONCEDENTE dos ambientes onde se encontram os equipamentos de
mamografia a serem transferidos, ohservando todas as diretrizes estabelecidas para a reverslio dos

B SANLTIR 40 ANENG 9 a8 Canras 42 Lonesssan.

Bavalvidis ao squipamentos 0 oo ambientes, 0 PORER CONCERENTE & enclusivamonto
responsavel pela guarda e manulengio desses espagos, considerando a data constante no
Termo de Entrega/Devolugo dos espagos e dos 3 (irfs) equipamentos, sendo, portanio, a
partir de entiio, integralmente responsdvel pela, manutengio e conservagiio dos refenidos
espagos, ficando a CONCESSIONARIA livre de quaisquer dnus relative 4 manuengio e

consCrvagho doatcs,

2.4, O impactos econdmice-financeiros decorrentes das alteragdes que ratam as subclivsulas 2.1,
2.2 e 2.3, seriio contemplados na Clausula Quarta desie Aditivo.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS NOVAS OBRIGACOES TRANSFERIDAS A
CONCESSIONARIA

3.1, Em virtude da modificacgio definida neste aditamenta, a CONCESSIONARIA far jus &
recom posigio de custos incomidos com a instalagio de 2 {dois) equipamentos de mamografia no
Hospital da Mulher.

311 Os custos relativos & desmontagem ¢ transporie dos equipamentos para 05 locais
definidos  pelo PODER  CONCEDENTE  deverfo  ocorrer  ds  expensas da
CONCESSIONARIA, conforme previste ne Anexo 9 a0 Contrato de Coneessio,

33 Os impactos econdmico-linunceiros decomentes das alteragdes que tratam a subclausula 3.1,
serfio contemplados na Clausula Quinta deste Aditivo.

v AN

145



Relatério do 17° trimestre de Operacao Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

CLAUSULA QUARTA — DA REVISAO DO FATOR DI OPERACAO PLENA DAS
UNIDADES (FOP).

4.1, Em virude das alteragdes de escopo previstas neste 4° Termo Aditivo, fica alterada s “Tabela 1:
Ponderacio das Unidades™ do Anexo 4, do Contrato de Concessiio, com base nos estudos realizados

pelo Verificador Independente, passando a vigorar a tabela a seguir;

Tabela 1: Ponderacio des Unidades

Unidade

Hospital Geral Emesto Simaes Filho 10.0% 12.3%
Hespital Geral de Camagari 7.0% 10,6%
Hospital Geral Menandro de Faria 3 _.___6.0% 10,6%
Hospital Especializado Octdvio Mangabeira 3.0% 10.6%
Hospital Regional de Guanambi 2.0% 6,6%
Haospital Geral de Vitdria da Conquisia 14.0% 11,7%
Hospital Geral Roberto Santos 23.0% 4,1%
Hospital Geral Prado Valadares 4,0% 11,7%
Haspital Geral Luis Viana Filho 4.0% -
Huspital Regiunal Cusia to Cavau 3 0,19
Hospital Geral do Estado 23,0% 7.0%
CICAN - Centrn Fatadual de Oncologia 4 004 R 7%

Toul 100,0% 100,0%

CLAUSULA QUINTA - DO VALOR DA CONTRAPRESTACAO ANUAL MAXIMA

5.1. Em virtude das alteragdes de escopo consignadas nas Clausulas Segunda ¢ Terceira, fica revisado
o valor da Contraprestagio Anual Maxima, nos termos do disposto na Clausula Sexta do Termo
Aditivo N* 02 ao Contrato de Concessdo, ¢ alterada, por conscguinte, a clausula 16.2 do Contrato,

bem como o item 1.1.2 do Anexo 4 do Contrato, que passardio a vigorar com a seguinte redagio:

\ D
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Contrato:

*16.2 O calculo da Contraprestagio Mensal Efetiva sera feito a partir da consideragao da
Contraprestagio Anual Maxima, correspondente a RS 79.693.120,35 (setenta e nove milhdes.
seiscentos ¢ noventa trés mil. cento ¢ vinte reais e trinta e cinco centavos), calculados na data
base de margo de 2013, da qual 1/12 corresponderd & Contraprestag3o Mensal Maxima™

Anexo 4

*1.1.2 A Contraprestagao Mensal Maxima ("CMM"), erd como ponto de partida a CAM,
correspondente a RS 79.693.120.35 (setenta e nove milhdes. seiscentos ¢ noventa trés mil,
cenlto ¢ vinte reats ¢ trinta e cinco centavos), cujo valor serd segregado, em cada ano do Prazo
da Concessdo, em 12 (doze) parcelas iguais™,

CLAUSULA SEXTA - DISPOSICOES FINAIS

6.1. Exceto se expressamente indicado ou definido de forma diversa neste 4° Termo Aditivo, os
termos em maidsculos aqui empregados terdo os significados a eles atribuidos, respectivamente, no

Contrato de Concessdo.

6.2 Ficam revogadas as disposigies contratuais, inclusive as insertas em seus Anexos, incompativeis

com as alteragdes constantes no presente Termo Aditivo,

6.3. Exceto pelo disposto neste 4° Termo Aditivo, as demais clausulas do Contrato de Concessdo
permanecerdo inalteradas, validas e vinculantes em relagdo as Partes ¢ Interveniente-Anuente, sendo

neste ato plenamente ratificadas.

6.4. S0 anexos a este 4° Termo Aditivo os estudos elaborados pelo Verificador Independente no
ambito do Processo Administeativo n® 136494/2018-6 ¢ os Termos de Transferéneia Interna
2018/010187, 2018/010188, 2018010189, relativos aos equipamentos,

E. por estarem justas e contratadas, as Partes assinam o presente Termo Aditivo n® 04 ao Contrato de
Concessdo, em 4 (quatro) vias de igual teor ¢ forma, considerada cada uma delas como documento

ariginal

salvador, )4 de 06 de 2020.

\ o | {/
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Pala SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB

Cargo: Secretirio da Saude

Pela REDE BRASILEIRA DE DIAGNOSTICO SPE S.A. - RBD

st €, s /,a R

STELLIU REBELLO ESPINHEIRA GUSTAVO BALTHAZAR
DA SILVEIRA

Cargo: Diretor Presidente Cargo: Diretor Médico

Pela Agéncia de Fomento do Estado da Bahia S.A. - DESENBAHIA (na qualidade de
Interveniente- Anuente)

v bo_

FR -\N&SCO ALFREDO M. DE SOUZA PAULO DE OLIVEIRA COSTA

Cargo: Presidente Cargo: Diretor de Operagdes
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FLURDS DE CAIKA

GIATOND L £31% 00

RESUMO FINAL - Valores em base anual

VALDRES SASE ORIGINAL : RLAIUSTADO

IMa2013) Uun/205%)
CONTRAPRESTACAO ANUAL MAXIMA (CAM) - TERMO ADITIVO N#02 A5 81.725.051,%0 S 118 11320526

2 2 240% a4 2 030 009 48| 1%
CAM: SUPRESSAO DA OBRIGACAD DE EXAMES DF MAMODGRAFIA ARA 1 FOPTOS ; RS 115.173.236,78
e 0.003%| ns o] ooo3%
CAME: 4CLSTOS INSTALACAO MAMGGRAFOS l ‘ CRITRE ATV ETS
CONTRABIEETACIO ANUAL MANIMA (CAM) - TERAAD ADITIVO MerD A5 91,725 061,80 o 119 402.206,2%
e T R S P B N | AS 2 031 931 55/ 2am) | RS 1936 es001|  2eox|
NOUA CONTRASRESTACAQ ANLIAL MAXRAX [CAM) - TEARD ADITIVO NWSS RS 1960012008 RS LIRLIKSSADS
CONTRAPRESTACAO MENSAL MAXIMA - TERMO ADITIVO M504 RS 6.641.093,36 RS 9.598,0%5,20

*0 TERMAD ADYTO 03 NAG RESULTOU EM ALTERACAD DX VALOR DF CONTRAFRESTACAD
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Anexo XIV - Oficio DGECOP 260/2020

Gioverno do Fstado da Bahia

Secretaria da Satide do Estado da Bahia — SESARB

Superintendéncia de atengdo Integral a Sande — 5AI15

Diretoria de Gestdo em Consdreios ¢ em Parcernas Publico Privadas - DGECOP

S

=]

-
CeR

Salvador, 03 de junho de 2020,
Oficio DGECOP N" 26002020

Rede Brasileira de Diagnasticos SPE 5. A, = RED Imagem
Sr Stelliv Kebello Espinheira — Presidente

C/C: A Deloitte Touche Tohmatsu
Att: Sr. Edson Lopes Cedraz

Ref.: Situagies de laudo posterior.,

Prezados,

Como codigo, a situagdo de laudo posterior ndo ¢ prevista no Contrato de Concessio
Administrativa n". 0042015, razdo pela qual a Concessiondria RBD Imagem entenden por bem,
apds ciéncia do Oficio n® 0142019 — DTT, registrar que niio podia ser penalizada por um processo
que ndo possui qualquer autonomia para gerir, haja vista que niio hi definiglio na referida avenga
firmada com a SESARB.

Com efeito, restou constatade um possivel prejuizo 4 Concessionfina em case de subsungiio
de tais ocorréncias aos indicadores que aferem os exames de Raio-X COM laudo, que medem o
tempo entre o momento dn chegndn do paciente ao sctor de Biomagem ¢ o momento em que o lmsdo
¢ disponibilizado ao médico da SESAB através da aplicagio PACSRIE, inelusive sendo passivel de
aplicagiio de mulias.

Diante desse cendrio. o Poder Concedente decidiu que a Concessiondria nfio pode ser
prejudicada em virtude de conduta médica nas situsgbes em que ndo houve, injcialmente,
solicitagio de laudo pelo médico prescritor do exame de Raio-X, porém, pediu-se a disponibilizagio
do laudo daquela imagem a posteriori, consoante Despacho SESAB/GABASTEC-GARB em anexo,
ppos manifestacdes desta Dirctoria ¢ da Diretoria de Gestdo em Servigos de Sande - DOGESS,
também ora acostados.

Messe diapasio, chepou-s¢ 8 conclusdo de gue o5 pacientes devem continuar a ser
preservados da exposicio desnecessdria a nova dose de radiagio potencialmente nociva, mantendo-

%,

4% Avenkia 400, Platwiorma B, Lado B - Cendro Adminisiralive da Banhia - Secretania da Sadde do Esfado da Bahia, Sala 215 2 andar
Satmdor Bahia. CEP 44 TAL-D0Z Tel: 71.3115-8618 She: waw saydn. ba qow b
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Governo do Estado da Bahia

Secretaria da Sadde do Estado da Bahia — SESAB

Superintendéncia de atengfo Integral a Saide — SAIS

Diretoria de Gestao em Consorcios e em Parcerias Pablico Privadas - DGECOP

se o atual fluxo de trabalho por parte da Concessionaria, a qual ndo deve sofrer qualquer prejuizo
financeiro ou operacional nesse aspecto, até porque tem havido o devido atendimento aos principios
da Administragio Pablica. notadamente ao principio da eficiéncia.

A norma administrativa ndo comporta interpretagio extensiva, porquanto esta ndo se
coaduna com o interesse plblico. que exige a clareza ¢ a objetividade dos dispositivos para, assim,
garantir uma margem minima aos administrados.

Outrossim, cumpre assinalar que as situagdes de laudo posterior serio objeto do termo
aditivo de revisdio dos indicadores. de maneira a solucionar finalmente o imbroglio em liga ¢
alcangar-se a seguranga juridica imprescindivel 4 execugio e fiscalizagdo do contrato.

Noutro vértice, enquanto o Contrato de Concessio Administrativa n®. 004/2015 - PPP
[magem ndo for escorreitamente aditivado. a orientaclio é que tais situagdes devem ser aferidas
como hipitese de Raio-X SEM laudo. com validade a partir do recebimento deste oficio.
evitando-se discrepincias nos relatorios trimestrais do Verificador Independente ¢ implicagdes
negativas na apuragdo dos indicadores de desempenho da Concessiondria RBD Imagem, em estrita
obediéncia ao quanto determinado no despacho supracitado.

Sem mais para © momento, aproveitamos para renovar 0s nossos votos de elevada estima e
distinta consideragdo, colocando-nos & disposi¢lio para quaisquer esclarecimentos que se fagam

NECESSarios.

Atenciosamente,

b A
Danilo Ramos Prata
PPP/DGECOP

Luis Sérgid Coelhd Almeida

Coordenador DGECOP/CGPPP

/
Michaél df Carmo Silva
Diretor DGECOYCGPPP em exercicio

&* Averida 400, F 6 Lago B - Centro, ca Bahia - 5 da Saode de Estado da Baha, Saia 215, 2° andar
Salvodor Bahia CEP &1.7456.002 Tt 71-3115-8610 Site: www.saide ba.oow be
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Anexo XV - Oficio DGECOP N° 300/2020

Governo do Estado da Bahia

Secretaria da Saude do Estado da Bahia — SESAB

Superintendéncia de Atengdo Integral a Saude — SAIS

Diretoria de Gestao em Unidades Consorciadas e em PPP's - DGECOP

Salvador. 18 de junho de 2020
Oficio DGECOP N° 300 /2020

A Rede Brasileira de Diagnéstico SPE S/A — RBD
Sr. Stelliu Rebello Espinheira — Presidente

C/C: A Deloitte ToucheTohmatsu Consultores Ltda — Deloitte

Sr. Edson Cedraz - Séocio

Ref.: Manifestacio acerca da apuracao do indicador 2.2.6 — Pesquisa de Satisfacdo durante a

pandemia por COVID 19 - Contrato n° 004/2015

Senhor Presidente,

Conforme discussdo na reunido via “Call” realizada em 09/06/2020 quando o Verificador
Independente - VI sugeriu que fosse atribuido o percentual de 100% ao indicador 2.2.6 — Pesquisa
de Satisfagdo do Cliente, em virtude da impossibilidade de apuragio devido a situagdo de
pandemia, pela COVID 19 e tendo o Poder Concedente, representado pela DGECOP, CGPPP e
Comissdo de Controle ¢ Acompanhamento se manifestado a favor da redistribui¢do do peso e nao
pela aplicagdo de 100% a um indicador que ndo seria apuravel e tendo ainda a Concessionaria

opinado por acompanhar a sugestdao do VI, vimos manifestar o posicionamento desta DGECOP.

A DGECOP, CGPPP e Comissao de Controle e Acompanhamento, apés andlise do outrora Parecer
da Procuradoria Geral do Estado - PGE, que versou sob tema dos indicadores de desempenho.
chegaram a concluso de que o Indicador 2.2.6 deva ter seu peso redistribuido, tanto para a Unidade
do HGE., como para as demais unidades, enquanto perdurar o estado de pandemia pela

impossibilidade de aplicagdo da referida pesquisa, tendo em vista: 1%‘

4° Avenida 400, Plataforma 6, Lado B — Centro Administrativo da Bahia — Secretaria da Saude do Estado da Bahia, Sala 211, 2° andar
Salvador Bahia. CEP 41.745-002. Tel: 71-3115-8436 Site: www.saude.ba.gov.br.
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Governo do Estado da Bahia

Secretaria da Saide do Estado da Bahia — SESAB

Superintendéncia de Atengdo Integral a Saude — SAIS

Diretoria de Gestdo em Unidades Consorciadas e em PPP's - DGECOP

- O Parecer da PGE n® GAB-PGE-JLD-022/2019 que trata da redistribui¢ao de peso de indicadores
com anuéncia da procuradoria pela redistribuicdo do peso dos indicadores impossibilitados de

apuracao;

- Ser mais justo para ambas as partes (Concessionario e Poder Concedente) a distribuigao do peso
do indicador em questdo, visto que o motivo da impossibilidade de apuragdo nao ter origem em

ac¢do de nenhuma das duas partes:

- E ainda, essa ter sido a sugestdo dada anteriormente pelo Verificador Independente em relagdo aos
indicadores impossibilitados de apuragio e aqueles ndo aplicaveis a determinadas unidades. Adotar

postura diferente ao caso em questdo seria um contrassenso.

Diante do exposto, damos conhecimento & Concessionaria RBD e Verificador Independente sobre o
posicionamento do Poder Concedente, representado pela equipe da DGECOP, mas deixando aberto
a possibilidade de novo encaminhamento & PGE, caso a redistribui¢do do peso do indicador 2.2.6
durante o estado de calamidade assolado em nosso pais e no mundo, ndo seja de concordancia dessa

Concessiondria, apesar do precedente no Parecer anterior pela adogdo da redistribuigéo.

Atenciosamente,

6?:»«&:»«1

= T
Suzanne Gondim

Membro da Comissio de Controle e Acompanhamento do Contrato 004/2015

o )
Luis Sérgio/Coel{o Almeida

Coordenador CGPPP/DGECOP/SAIS

(
MMd\) Carmo Silva

Diretor DGECOP/SAIS em Exercicio
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Anexo XVI - Oficio DTT 001/2021

Deloitte.

OF. N® 001/ 2021 - OTT- FFF Imagam — 04,2015

Salvador, 0% de feverelro de 2021

& Superintendénca de Abenco Integral & Sadde SAIS

Coms3o de Controle & Acompanhamento - Contrato 00472005

5r. Hichaal Sliva - Diretor DEGECOF

Fede Brasiieir de Dlagndstioos SPE

5r Stellis Espinbeina - Presidente

Ref: Suspensdo das visitas 43 Unidades Hospitalares dewide & pandemia de Corona Virus,

Prezados Senhiores,

A DedoRte tem um compromisso oom a saldde & o bem-estar tanto o8 Nosshs pessoas, quanto das
pessoas dos massos clientes. Mo Brasil & em toda 2 mossa rede global, estamos mobillizados de forma
coordensda para monitorar e atesr sobre o cendirio de surto do nowo coranavirus (OOVID-19) & o5 seus
efiefos.

Desta forma, o Security Office da Deloltte Global ressata gue toda e qualquer participacko em resniies
B0 Eventos nadonalks cewes m abservar a5 orlentacbess das autoridaces locals bem como 3 avallacho de
rzco assodads & atividade. Como conssquinca, o presente W entende que a sespensdo das visitas
realizadas mensalmente &5 onze Unkdades HD\'.'E-I!IIIEIHI'EE, condormee meenckonaco no oflcka DTT Dﬂ], e
SEr profmogada, a principa, por prazo indebernminado @6l que seja posshel 3 Imsnlzcio de foda & equips
que At nas abividsdes do Projeto de Verficacio Independente junto & Secretdria do Estado da Bahia
(Poder Concedente ) & Rede Brasileira de Dlagndstico (Concessiondria).

Dt formea, OF checkdsts aplicados mensalments mas UHs sequirdo sendo realados de forma wirtual
o ekl dio sistemna Action Flans oom 3 oolaboracdo dos integrantes das comissdes de aoperackonallzacdo
s hiospitals, conoessiondria & WL

Em temipo, conformes previsto mo oficko DEGEOCOP N9 30002020 a DSECDR, DGFFF & Comiss3o de Confbrode
& sopmpanhamento informa que o Indicsdor 2,26 deva ter seu peso medistribulco, snquesnto perdurar
o esfacda de pandemia pela iImpossibildsde de aplicacio da referida pesquiss.

Colcamo-nes ao inteiro dispor de V. Sa para qualsquer esdaredmentos adicionals gue == fagam
MeECessdrios & SUbSCrEVEmID- NS,

Atenchosamente,
ELYy Tl
Ed-mnll:-m:ru
Sicho

Deednitte Towche Tohmeytsy Consufbones Lida.
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Anexo XVII - Oficio DTT N° 007/2020

Deloitte

Salvador, 05 de maio de 2020
OF. N© 007/ 2020 - DTT- PPP Imagem — 004/2015

A
Secretaria da Saulide do Estado da Bahia (SESAB)

Superintendéncia de Atengao Integral a Salde - SAIS
Diretoria de Gestdo em Consorcios e em Parcerias Publico-Privadas | DGECOP

Sra. Priscilla Magalhdes — Diretora DEGECOP

c/C
Rede Brasileira de Diagndsticos SPE

Sr. Stelliu Espinheira - Presidente

Ref.: Resposta ao Oficio DGECOP n0 032/2020 - Consulta PGE - Indicadores 2.2,.4 e 2,2.5
do Contrato de Concessdo n°. 04/2015.

Prezados Senhores,

Em 26 de novembro de 2018 a Deloitte Touche Tohmatsu Consultores Ltda (Deloitte) assinou
contrato com a Rede Brasileira de Diagndéstico SPE LTDA ("RBD" ou "Concessionaria”) para atuacgao
como Verificador Independente do contrato de Concessdo no. 04-2015 Concessdo Administrativa
para Gestdo e Operacdo de Servigos de Apoio ao Diagnostico por Imagem em Unidades da Rede
Prépria de Salude do Estado da Bahia.

Em 27/05/2019 a Deloitte emitiu o oficio DTT 011/2019 - Metodologia adotada pela Deloitte Touche
Tohmatsu para apuracdo dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5 (Anexo I deste oficio) ressaltando que em
andlise aos textos dos indicadores citados, estes levam a dividas de interpretacdo por possuir
diversas referéncias temporais conflitantes.

Em vista da dificuldade de interpretacdo por parte do VI, Concessionaria e Poder Concedente por
meio do oficio DGECOP-CGPPP/'SAIS/SESAB n° 205/2019 (SEL 10124494), a
DGECOP/SAIS/SESAB consultou a PGE quanto a correta metodologia a ser utilizada na apuragao
dos indicadores de desempenho n® 2.2.4 e n0 2.2.5 do Contrato de Concessdo Administrativa n®
004/2015 (Contrato n" 004/2015).

Em resposta ao questionamento, a PGE emitiu seu parecer em 13/01/2020 e este foi compartilhado
com este Verificador Independente em 24/01/2020 por meio do oficio DGECOP n® 032/2020
(Anexo II deste oficio) constando o seguinte entendimento:
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Deloitte

"A luz das disposigdes contratuais, para esta subscritora, ndo resta duvidas que a expressao
"término do sexto més de cada biénio” corresponde ao sexto més apds o inicio da operagdo
plena, aplicando-se. em seguida, a subclausula 16.4.3 (i).

"16.4.3. Nos demais trimestres do Periodo de Operacdo Plena de cada Instalacao, a
Contraprestacdo Mensal Efetiva variard de acordo com o Indice de Desempenho apurado
na penultimo trimestre anterior.

(i)Ressalva-se apenas aqueles indicadores com periodicidade de apuracdo em prazos
superiores ao trimestre, cujos resultados permanecerdo inalterados para efeito da
apuracdo trimestral até existir nova apuragao, conforme regulado no Anexo 4."

Ne entanto, ainda permanecem dividas quanto a metodologia a ser aplicada no que se
refere a periodicidade de apuracao dos indicadores.

Uma vez que se entende, de acorde com o parecer da PGE, que o primeiro calculo de apuracdo dos
indicadores 2.2.4 e 2.2.5 devem ocorrer no sexto més apos o inicio da operagdo plena e o contrato
de concessdo menciona que “Este indicador serd analisado semestralmente, e sera calculado no
termino do sexto més de cada biénio” o presente VI entende que:

+ 0 acompanhamento do cumprimento do plano de manutencdo ocorrera semestralmente,
porém, o mesmao sera calculado para fins de apuracdo do indicador ao término do biénio.

Com o entendimento acima em vista, o presente VI estabeleceu o seguinte cronograma de calculo

dos indicadores:
10 Calculo 20 Calculo 30 Calculo
- S Relatorio a . Relatdrio a

que se que se
refere (2 anos apos refere
20 calculo)

Operagdo Relatorio a

Plena que se refere | (2 anos
apos 10
calculo)

CICAN | 01/05/2016 Out/16 CICAN (029) Out/18 | CICAN (1092) Out/20 CICAN (189)

HEOM | 01/05/2016 | Out/16 | HEOM (020) | Out/18 |HEOM (100) | Out/20 | HEOM (189)
HGC | 01/04/2017 | Set/17 HGC (020) Set/19 | HGC (100) Set/21 HGC (189)
HGRS | 01/05/2017 | Out/17 | HGRS (02°) | Out/19 | HGRS(100) | Out/21 | HGRS (189)
HGVC | 01/06/2017 | Nov/17 | HGVC (020) | Now/19 | HGVC (100) | Nov/21 | HGVC ((180)
HGESF | 01/07/2017 | Dez/17 | HGESF (029) | Dez/19 |HGESF (100)| Dez/21 |HGESF (189)
HGMF | 01/07/2017 | Dez/17 | HGMF (02°0) | Dez/19 | HGMF (100) | Dez/21 HGMF (180)
HGPV | 01/07/2017 | Dez/17 | HGPV (020) | Dez/19 | HGPV (100) | Dez/21 HGPV (180)
HRG | 01/07/2017 | Dez/17 HRG (020) Dez/19 | HRG (100) Dez/21 HRG (180)
HGE | 01/10/2017 | Mar/18 HGE (020) Mar/20 | HGE (100) Mar/22 HGE (180)
HRCC | 15/12/2017 | Jun/18 HGE (039) Jun/20 | HRCC (119) | Jun/22 HRCC (199) |
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Deloitte

Caso o Poder Concedente ndo concorde com este entendimento, pedimos que se pronunciem
formalmente.

Colocamo-nos ao inteiro dispor de V. Sa para quaisquer esclarecimentos adicionais que se facam
necessarios e subscrevemo-nos.

—
o Teixeira
1

——

Touche Tohmatsu C;;éultores Ltda.
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Anexo XVIII - Oficio DGECOP N° 226/2020

< .,‘! Governo do Estado da Bahia
ﬁﬂ‘g:sg& Secretaria da Satide do Estado da Bahia — SESAB
&=ged Superintendéncia de atengdo Integral a Satide — SAIS
Diretoria de Gestdo em Consorcios e em Parcerias Publico Privadas — DGECOP

Salvador, 13 de maio de 2020.
Oficio DGECOP N° 226/2020

A Deloitte Touche Tohmatsu
Sr. Ricardo Teixeira-Socio

C/C: A Rede Brasileira de Diagnésticos SPE S.A. — RBD Imagem
Sr. Stelliu Espinheira - Presidente

Ref.: Resposta ao Oficio DTT n° 007/2020 - Consulta PGE - Indicadores 2.2.4 e 2.2.5 do
Contrato de Concessio n°. 04/2015.

Prezado Senhor,

Com os cumprimentos de praxe, em resposta ao seu Oficio em que afirma que ainda permanecem
duvidas quanto & metodologia a ser aplicada no que se refere a periodicidade de apuragido dos
indicadores, informamos que promovemos uma consulta a d. Procuradoria Geral do Estado para que
nos apresente um parecer complementar acerca dessa periodicidade de aplicacdo dos referidos
indicadores, visto que, em parecer anterior, ficou definido pelo marco temporal inicial de apuragio
dos mesmos.

Portanto, sendo a PGE o orgdo de assessoramento juridico do Estado, ente responsavel por dirimir
duvidas legais e juridicas, submetemos o presente expediente a apreciagdo do referido Orgdo para
orientagdes complementares quanto a metodologia a ser adotada pelo Verificador Independente para
apuragdo dos indicadores 2.2.4 e 2.2.5 nos termos do Apéndice 4.1 do anexo 4 do Contrato de
Concessdo Administrativa n® 004/2015, no particular quanto aos efeitos da aplica¢do da apuragdo do
calculado semestralmente, se por todo o biénio. como entendido pelo VI ou por outro periodo se

assim a Procuradoria entender.

Atenciosamente,
- g /
C 7 ot—

Luis Sérgio Coelho Almeida
SAIS/DGECOP/CGPPP - Coordenador

(

M\Q\M {lo Carmo Silva
SAIS/DGECOP — Diretor em Exercicio

4° Avenida 400, Plataforma 6, Lado B — Centro Administrativo da Bahia — Secretaria da Saude do Estado da Bahia, Sala 215, 2° andar

Salvador Bahia. CEP 41.745-002. Tel: 71-3115-9619 Site: www.saude.ba.gov.br.
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Anexo XIX - Oficio DGECOP N° 376/2020

Governo do Estado da Bahia

Secretaria da Satde do Estado da Bahia - SESAB

Superintendéncia de atencdo Integral a Saude — SAIS

Diretoria de Gestao em Consorcios ¢ em Parcerias Publico Privadas — DGECOP

Salvador. 20 de agosto de 2020.
Oficio DGECOP N* 376/2020

A Deloitte Touche Tohmatsu
Sr. Edson Cedraz- Sécio

C/C: A Rede Brasileira de Diagnéstico SPE S.A. — RBD Imagem
SR. Stelliu Espinheira — Presidente

Ref.: Resposta ao Oficio DTT n° 007/2020 — Consulta PGE — Indicadores 2.2.4 e 2.2.5 do
Contrato de Concessao n’ 04/2015.

Prezado Senhor,

Considerando o oficio 007 em que a Deloitte afirma que ainda permanecem duvidas quanto a meto-
dologia a ser aplicada no que se refere a periodicidade de apuragdo dos indicadores.

Considerando que. conforme oficio DGECOP n°® 226/2020. informamos tanto a Delloitte quanto a
RBD a promogio de nova consulta a PGE requerendo um parecer complementar acerca dos indica-
dores 2.2.4 ¢ 2.2.5, entendemos ser necessaria a emissao do novo parecer da PGE para supressao to-
tal das pendéncias relativas a estes indicadores.

Deste modo, o poder concedente considera prudente a suspensio de toda e qualquer alteragio relati-
va a tais indicadores, enquanto ndo tiver o parecer definitivo da PGE. at¢ mesmo porque poderd ha-
ver a possibilidade de um novo entendimento modificando. inclusive, completamente o primeiro pa-
recer.

Diante do exposto todos os oficios relativos ao tema deverdo ficar sobrestados at¢ a emissio do pa-

recer definitivo. incluindo o oficio Deloitte 042/2020.

Atenciosamente.

e 2
is-Séroi Toeleeida

H.COP/CGPPP - Coordenador

Q

Wdo Carmo Silva
SAIS/'DGETOP - Diretor em Exercicio

4° Avenida 400, Plataforma 6, Lado B — Centro Administrativo da Bahia — Secretaria da Saude do Estado da Bahia, Sala 215, 2° andar

Salvador Bahia. CEP 41.745-002 Tel: 71-3115-9819 Site: www.saude ba.gov.br
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Anexo XX - Oficio DGECOP N° 228/2020

2 IomS8,) Governo do Estado da Bahia
% ‘L‘K Secretaria da Satde do Estado da Bahia — SESAB
@’_‘ Superintendéncia de Atengdo Integral a Saude — SAIS
ot Diretoria de Gestdo em Consdreios e em Parcerias Publico-Privadas - DGECOP

Salvador. 14 de maio de 2020

Oficio DGECOP N°2. 8/2020

A Deloitte ToucheTohmatsu Consultores Ltda — Deloitte

Sr. Ricardo Teixeira — Socio

Ref.: Ciéncia da Resposta ao oficio RBD n° 279/2020 — Solicitacdo de manifestacio quanto ao
entendimento de previsio formal de atendimento ambulatorial no HGE - Contrato n’

004/2015

Prezado Senhor,

Recebemos o Oficio RBD n® 279/2020 onde a Concessionaria solicitou manifestagdo dessa
Diretoria acerca do entendimento que, de fato, hé previsdo formal de atendimento ambulatorial no
Hospital Geral do Estado - HGE, sendo. portanto, aplicaveis todos os indicadores previstos

contratualmente, relacionados a este perfil de paciente.

Essa Concessiondria citou no supracitado Oficio a Clausula 4.2 ¢ o Anexo 1 segdo 2.5 do 1° termo
Aditivo ao Contrato, assim como o item 2.3 do Anexo 3 do Contrato propriamente dito. transcritos

abaixo:

CLAUSULA QUARTA - DAS ALTERACOES DE ESCOPO

“4.2 Fica incluida a Unidade Hospital Geral do Estado — HGE a prestagao do servigo de
Ressondncia Magnética (RNM), observadas as especificagoes e condicionantes estabelecidas

no Anexo 1 deste Termo Aditivo . %/

¥

4° Avenida 400, Plataforma 6, Lado B — Centro Administrativo da Bahia — Secretaria da Saide do Estado da Bahia, Sala 215, 2° andar

Salvador Bahia. CEP 41.745-002. Tel: 71-3115-8438 Site: www.saude ba.gov.br.
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} Governo do Estado da Bahia

W Secretaria da Saude do Estado da Bahia — SESAB

i, Superintendéncia de Ateng@o Integral a Saide — SAIS

Diretoria de Gestdio em Consorcios e em Parcerias Publico-Privadas - DGECOP

ANEXO 1 AO TERMO ADITIVO N° 01 DO CONTRATO DE CONCESSAO
ADMINISTRATIVA N° 004/2015

2.5 OPERACAO DO SERVICO DE RESSONANCIA MAGNETICA DO HGE

“2.5.2 No tocante, especificamente, a Ressondncia Magnética no Hospital Geral do Estado,
a Concessiondria dimensionard o servigo de maneira a prover atendimento aos Clientes
internados, de urgéncia e emergéncia, e ambulatorio, nos termos do item 2.3, do Anexo 3 do
Contrato sendo que, na carteira de servicos deverd realizar uma porcentagem de exames de
ambulatorio de 60%, fuce ao total de exames de Ressondancia Magnética estabelecidos neste

aditivo”,

Anexo 3 - ESPECIFICACOES DOS SERVICOS

2.3 Clientes a serem atendidos

“4. Todas as Unidades Hospitalares deverdo atender a todas as tipologias de Cliente
indicadas acima, com as seguintes excegoes:

- Hospital Geral de Camagari, Hospital Geral Menandro de Faria, Hospital Geral Luis
Viana  Filho e Hospital Geral do Estado: atendem apenas ambulatorio de retorno,
obedecendo aos mesmos pardametros do paciente internado.

- Hospital Especializado Octavio Mangabeira ndo dispoe de atendimento de urgéncia.
- O CICAN (Centro Estadual de Oncologia) atende exclusivamente demanda de Clientes de
ambulaiorio”.

Da analise dessas cldusulas constata-se uma contradi¢do entre o item 2.5 do Anexo 1 do 1°

Termo Aditivo e o 2.3 do Anexo 3 do Contrato 004/2015. porém, baseando-se no quanto

42 Avenida 400, Plataforma 6, Lado B — Centro Administrativo da Bahia — Secretaria da Salude do Estado da Bahia, Sala 215, 2° andar

Salvador Bahia. CEP 41.745-002. Tel: 71-3115-8438 Site: www.saude.ba gov.br.
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Super1ntendenc1a de Atengdo Integral a Saude — SAIS
Diretoria de Gestdo em Consorcios e em Parcerias Publico-Privadas - DGECOP

disposto na clausula 7 — Disposigdes Finais, item 7.2 do ainda 1° Termo Aditivo. transcrita

abaixo, pode-se afirmar que 0 HGE esta contemplado com o atendimento ambulatorial:

CLAUSULA SETIMA — DISPOSICOES FINAIS

“7.2 Ficam revogadas as disposi¢oes contratuais, inclusive as insertas em seus Anexos,

incompativeis com as alterag¢des constantes no presente Termo Aditivo.”

Atenciosamente,

Suzanhe Gondim

Membro da Comissao de Controle e Acompanhamento do Contrato 004/2015

Luis Séréo Cpého Almeida

Coordenador CGPPP/DGECOP/SAIS

(
Mel ’do Carmo Silva

DiretorDGECOP/SAIS em Exercicio

42 Avenida 400, Plataforma 6, Lado B — Centro Administrativo da Bahia — Secretaria da Satde do Estado da Bahia, Sala 215, 2° andar
Salvador Bahia. CEP 41.745-002. Tel: 71-3115-8438 Site: www.saude. ba.gov.br.

162



Relatério do 17° trimestre de Operacao Plena - HRG| Apuragdo dos Indicadores de Desempenho

Anexo XXI - Parecer Juridico N° PGE-GAB-LSR-127/2020

3 GOVERNG DO ESTADO DA BAMIA
\¥ PROCURADORIA GERAL DO ESTADO - PGE
L ASSESSORIA DO GARINETE - PGE/GAR/ASSESSOTIA

1 SATA AN200003 151 G-40
Secretaria da Sadde do Estado da Bahia - SESAB

Corsalta

PARECER JURIDICO Ne PGE-GAB-LSR-127/2020

PARECER N= PGE-GAB-LSR- 12772020

CONTRATO DE PARCERIA PUBLICD- PRIVADA. CONCESSAD
ADMINISTRATIVA. Gestido & operacio de “Servign de Apoio o
Diagrdstico por Imagem ™. Dificubdades imprevistes relalivas ao
trafralho de revisio dos indicadores de desempenho. Cendrio
pandémico. Pelo scolhimento, por racodvel, do praceo de
procecygecin selcitadoe par @ conchusdo do trabalho, com a
continuidasde da solugio provisicia de redistribuicio do peso dos
indicadores.

Cuida-se do contrate de concessiio administrativa m= 472015 (Contrste n® 402005), lrmado,
em (2A01F2005, entre o Estado da Bahia, por intermédio da SECRETARIA DA SATTDE DO
ESTADO DA BAHIA (SESAB), & a REDE ERASILEIRA DE DIAGNOSTICOS SPE SA. (RBO),
gue lem e objEln, consoante se abserva da chiuesela 2% da minuta disponivel no sitie
eletrinico da Secretaria da Fazenda - SEFAZ, a gestdo & a operagio de Servige de Apois ao
Diagndstien por Imagem”,

Por mein de despacho (SE] neO0MITITEI44), a Diretoria de (Gestio de nidades
Consoecimias e em Parceria Pablico-Privada (SESAB/SAISIDGECOP/OGPPP) solicita da
Secretaria Executiva do Programa de Parceria PlibEco-Priveda (Secretaria Executiva de
PPP/SEFAT) e desta Procuradoria Geral do Estado (PGE)] mamifestacio guanto &
possibilidade de prormogecio, por mais 120 (cente & vinte) dizs, do praco conferida &
Concessiondria para a elaboracho de estudo para a readeguagdo dos atuais indicadores de
desempenho, confierme previsto na subcliosul 16,120 do ajuste, periodo dusmnte o gqual &
apurngie do dessmpenho da Concessiondria continuard a ser feita de acordo onm a
reclistribuigde, a camge do Verficador [Independente, dos pesos dos  indicadoses
mensuriveis, conlorme procedimento @ endossado por esta PGE no Parecer n? GABR-
PGE_JLD-022/2004.

O despacho em referéncia regisir gue:

Conforme bem detalhods no Offcie RED n® T9G200, em 1305200 foi ecepeionacds por esia
Diretoria o Oficio DTT n® 01200, claboradn pelo Verdfioador Independenie, ne gual o mesno
detalha o processe ocoride enlre @ asungdo da Delodite no aluagdo como  Verificador
Independente de Contran de Concessdo n® 002015 (em 26 de rovernbro de 2008 o o
identificapdo de um grupo de indicoadones ndo apurdeeis em face dos diferenies lpos de perfis
s U miclacles Hosgitalanes da SESAR, bevrn cormo oufros edrares (evenibe o ® 000071343575

Apds a esolupde de sews tmbalfos de ar i, respectd e o digs 04, 26 ¢ 28 de
murpe2019, recepeionamas o Ofcios n® 0062019 ¢ TS da Deloine (evenios
n” FOAITRZ, 5903908, além de wm “Relatdrio de Melhorias™ (evenio n® S3835964), apreseniando
of indicadvres gue o WV oonsiderao nde aplicdeeds, bem come @ “solugde™ para fal achado.
Nov primeeiro (ficin o VT apresenta as diffcaldodes em apuragdo do indicador 2112 e 21.1.5
e rasdo da ndo wiilizagie do PACSTRIS, anerande, inclusive, docamenio subscrilo pelo
Diretor da UM AR cormoborandy com o inadeguacdo des indicadones em tela. No mesna
oporiunidade ¢ dos dois Offcies, o Deloiite sugene coma resolugdo empordria aff o realizogdo
da revisdo ampla e ordindria nos indicedores ¢ come aliemativa @ ndo apdicabilidacde de
alyuns deles em dederrninada s Uy, a redistribuipdo de sews pesos de forma proporcional poo
of demals  indicedores pasiels de odicade, csends preseroar o oorcieritica de
desern penhafperfrmance do confrats,

A SESAR endende que a mals impoctanle ferramenta de produgde de incentivos pam qoe o
parceiro privads preste o Servipe com a gualideds egipulada do contrain & a definigde
adeguadn dos indicadores de o 1 & S coRende com o Sl de pagermenbo
Conludn, o demandasinecesidades de sadde do populepdo ndo sdo estdtioes ¢ o adeguoapdo
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dins indicadore: & realidede rmporal smpre se foz necesdna. fioje enfrentamos uma
realidade na drea de sagde que diverge em wdrios pontos da dermanda existente em 2015
guando da assinaiura do Conlrate de Concessde, Imperioss  a adegaagdo des indicadenes @
read ielvale et

I de se frisar que 0 Contnaie de Concessdo n® 082015 em s cldusula 16121 pred o
obrigatorivdade dir revisdo dos indicodores em 30 meses de vig@acia do meomo. B resdo die
mudanga do VI do referids Contrafo fer ocorrdde pridximo 4 acima mencionada data, ol
exludn nds pode ser rexlizado pelo Poder Concoedhen te.

Contudn, no segunds sermestre de 2009 al confrtagds foi ofetivada com a ermpresa BODO BCS
Auditores Independentes - Sociedade Simples (BDO). Acrescenie-se ainda que a referide
coniralagdo, pae reclizagdo de eeisde ordindria prevista em contrato (oldusela J6121), fod
Jundarmenbada em deliberagdo m.l!nm i nrﬂpm.r Consethe Gestor de PPP gue reeomierickou
e eviudos adicionals o podderiam s realizados por empresa diversae
iy WY, deecle g com provadn sua m‘unumruhdr{mn&drmmiﬂ no mercads, ar meRos
3 e demtro do fmile de gastos corm VT, gee o o coso.

Antes da referida contraingdo foi realizeda consulin d esa D Proocuradoria Geral do Exsado -
PGE atroeds do proceso SET n® 072 0E36 200 000597-8], soliciinde autorzepdo pam
reclistribuipdo dos incdiradores ‘ndo aplicdvels’ até a conclisde da revisdo contralada,. Noguela
aoporinidade. a I PGE o parecer GAR-PrE- JLOD-0222301 8, onde acata a sugestdo do
¥ no sentde de redisidbuir provisorigmenie oz pesos dos indicedores nde paciveis de
apumpde aif a confraagde ¢ conclusde dos edudos de evisdo de indicedores, gue disenin
acnrrer e no mdrimo 150 (cento @ cinguenta) diss

Fato & gue, conforme poafaado pela RRD mo (ffcle T962020 fevente n® 0001 7135593, nos
items Il o 23, a BN}, no ourso da realizapfe dos trabathos, deparou-se oom

M}:& quando do infdo dos trabalhos e
ap Alfm das dificuldades elencadas ro Offcle da RRD, deparamo-

m.dmhrm,mmmhmmfwdmmgwtnmdﬂ
SESAR ¢ demais drpdos miblicos ¢ privados (gue prestam servigos ao sefor priblioe) paro

i po. Trata-se de wma emerpgfnoa sanifdris menon antes risa, oom
reperaussies ainda incalouldvels ¢ avanpe exponencial.

Imperiosn serd a suspensdo das reunides de rebalho para conclusto do esude em lela, que
diga-se oe pasagern, jd enconirarg-se bostonle arangads, Dianie de Iodos o exposto, esta
Diretoria manifesta-se forordeel oo pleite de procogaie do proce imdcdolmeente
extabelecido atrovés do Parecer GAR-PGE-JLD-022201 8, por muals 120 foento @ vinte) dias,
pertodn duranie o gual a apuragdo de db percho da Concecdondria cont i sendo frilo
o @ relistribacinde dos indicadones ndo apurdeoes’ ™ (grifou-s)

Puor sew turnd, a Secretarda Executiva de PPP/SEFAT destaca em sua manifestacks (SEI n°
DO01 72117907 qyee:

‘Ante a exposipdo de motivos da SESAE, alinde ao atual cendrio de pandemia do
ooromairiey, a Secretanias Freoutiva de PPP ndo se opde & prormogagde do prose pere o
ooncisde dos dos die ixsior ol mcliceel, em 120 fcento e vinte) dias

Registre-se, confudn, gue enguante os estudos de revisbo dos indicadones de desernpenhe ndo
sdo concluldos, esta Secredaria Eocutiva de PPP conoorda com a metodelogla que vem
sendn utilizada de forma tempordria para apuragdo des indicadones de desemperbo da
Concessiondria, guel sejo a redistribuipd o des indicadores ‘ndo apuerdeeic’.” (grilou-se=)

Dz forma, @ Secretada Executiva de PPPISEFAE manifesta sua squiescéncia quante ae
pedido de proorrogacioe do praze assinalado apara a conclusio dos estudos de reasdegquacie
dos indicadores de desempenhon, & quants i contimuidade de uiilizacio, em tal perdodo, da
meetodologia provisiria de redistribuicio dos pesos dos indicadores *ndo apuriveis™.

E o relatirio.

Iniciabmente, bem de ver gque a guestdo relativa & possibilidade de utilizagko provisieia,
ervpuantn ndo se ooncluem os estudos de resleguacio dos indicadores de desempenho, da
mefndologia de redistribuicio, a cargo do Verficador Independents, dos pesos dos
indicadores nio mensurdveis, j§ quedon apreciada & admitida por esta PGE por conduto doe
supracitado Parecer n® PGE-GAR-JLD-0Z2/2018, lavrado nos seguinies Lermmos:

“Mos termos do subcldesle 1640 do Contmo re 2015 apds ‘o indclo do Perfodo die
Operapds Plena de cada Instalagdo, o valor da Contray ey I' Efetive poderd variar
die aoordo com o cumpriments pela Concessiondria dos indicadores de devernpenfu, por mein
iy reclugde proporcional do Controprestopdo Mensa! Mdvimea, medionbe o aplicagie do o
TI¥ na ffrmla prevista ne Aneo 47

Conmanke exlobeleor o suboldfiomla 16103, o Veriffoador Tndependente, de pocoe de nelo ddein
encaminhado pela Concesiprdria, lerd o przo de §0 (guarenda) dios para analiar o
documento formecids e emitic sew refasdeio com o apuragdo do Tndice de Desernpenha, bem
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o o cdicwlo da rariapds da Contrapresiopdn Mensal Efetiva.

Ainda na subcldusila 1655, o oontraio erm e esfobelece gue, na hipdies de controedrsin
enlre @ Parles a respeilo do valor da Confraprestopdo Mensal Bfetiva, o pogamenio send
efeluade com base na vanagde de Confraprestagdo informads no relaidode do Verificador
Tndependente ¢ repeciiva aparagdo do fredice de Desempershe, na forma da subeldusula
16108 ab a decisdo 71 Anexe X - Contralo de Coneecdo Administraliog da controodeio pela
Comimde de Mediagdo ou pela arbitragem, hipdtese em gue cventual compensapdo send
efefuada rals) Contrapresacdo@es) Momsal(is) Efetivals) subsequente(s), admitindo-se o
crumaclapdo das redupies evn wm dnioo més?

Dessa forma, penso que, sob o enfogque furfdion, & luz das disposipies comtratuals aolma
muhmhﬁﬁmkhmniﬁﬂﬂaﬂdrnj‘bﬂndra@mdm hd'ﬁ:nduﬂ:l'dc

Em gue pese, ao gue pareor, ndo se mmdrrnmhpm.wﬁmrmdﬂnmas
partes, na medida em gue tante o Poeder Conoedente, por mede dos dreas féonicas
rompeientes, como o Conoessiondria, comergemn ne sentido da impossibilidade fdtica de
luﬂaq:ﬁn e a{pm.r dm' indiradores mmm_mﬂm

Huﬂ'nmhm mm.iljmltaspﬂrﬂuqnanma imposcibilidade de utilizapdo de algens dos
[ ws de o Ji coretrad previstos, ndo hd entre Poder
il I e fermeiri g 1 1m:¢u:ln-ﬂb-hnur=u£mhddumruh1m
muifo menos fermo aditive subsorito gue promera @ eeoessdrie alterecdo condrofaal
rest cmy caminhy mails acaiar, meerdde, tal como il
subcfusula [ o refentdirio oo elowr Trcli e,

Com efelin, nos termos como redigide o afude, o Verlficador T, i
mmbﬁmmmdﬂrwmmmfudmgmdﬂaﬁ:{rnm
panimetres desermpenhe, inclesive para goranti o Taoe de pagamento, mesme & vista de
rontromfreia smire ar paries.

0 M de pagamento em coniraios de parceria pablice-privade merece apecial atengdo,
inclusite oomo mecanizmo de mitigapdo de deoos e e d@lima andlie, de diminuigdo
mudrima pozssivel do valor da confraprestagse frenle ds incertezas de mercado.

Ante o mpocin, ndo divis dhices o gue sefa acatada o selupdo propesta pelo VerdfToedor
Independente, alerfando & SESAR gueanio 4 necesidode imediala de realizopdo dos esfudos
necessdrios @ revisdo ordindria previsia o suboldusula 1612 1, endo em vista, inclusive, gue
i dhecorride o prose de 30 (irinke) meses estipuladoe,” (grlfou-se)

Em assirn senclo, resta apenas apreciar a possibilidade de promogacio do prase para a
conchisiio da revisdo dos indicadores de desempenho & também, consegquentementes, para
i utiEracho da metodolgia de redistribuicio do peso destes, conforme solglo provisieia
ji anteriormments endossada por esta PGE.

Meste particular, & considerando-se a complexidade do tmbalbe de easdequacio dos
indicaclores de desempenho, as  indmerss  dificuldades  enoontrscdas pels empresa
contratacla para redlizd-lo, minedentemente sxpostas no Oficic RED 196/2020 (SEI n°
D001 TI335849) & a excepeionalidade do cendrio pandémios om vivenciadoe em todo o mundao,
com seus sabidos obstdculos e vidssdiudes, parece-me razodivel o pleito de dilagio prazal
encaminhadoe pela Concessiondria.

Devers, apeis a dedaracio de estado de Ememgéncia em Sadde PibBca de Importincia
Intemnacionsl (ESPIN), a Organizacio Mundizl da Sadde (OMS) elevow, em 11 de mamoe de
2020, o seu estado para classifics-lo como pandesnia, t=ndo &m vista gue mais de 114 (cento
& gualorze] palses registravam casos da infecgio.

Tal circunstincia, como cedigo, cxnpremeted, de modo geral, a capacidade de atuacio da
populacio mundial Nesse cendrio, Governos Federl, Estaduais & Municipais tem editacdo,
diarfaments, atos normativos, nio sendo necessdrios grandes eslomos pam concluir que a
situacdo decomente do novo comonavirus tem enssfado @ adociio, em todo o mundo, de
medidas, dentre oulres, relhconsdas 8§ Emilagio de |locomogio & dlemcies em
procediment os estatais de diversas ondens.

Em tal contexte, & ainda & wvista dos wiros ¢ ndo esperados entraves relstados pela
Concessiondria em  sua manileitagio SEI n° 00017133599, ndo & dificl perceber os
significatives empecilhos gue omm embarscam s conclusio da compleca tarefa de revisdo
dos indicadores de desempenho.

Asxim, & mnsiderando que a stuacko da Administrscio Pliblica deve s= pautar oo principio
da razoabiBdade, expressaments consignado oo art. 32 da Lei estadoal ne 1220802011, que
rege o processo administmative no dmbito do estado da Bahia, tenho por justificsdo o
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pedido de prorogacio de prazo efetuado, ndo vislumbrando 6bices a0 seu acolhimento,
com a continuidade da adogio, neste interregno, da solugdo provisdria, j4 anteriormente
ratificada por esta PGE, de redistribuigdo do peso dos indicadores ndo mensurdveis,

A deliberacio do Procurador Geral do Estado.

GABINETE DO PROCURADOR GERAL DO ESTADO, emn de outubro de 2020

Lella von Sihsten Ramalho
Procuradora do Estado

inado el por Lella Von Séhsten Ramalho, Procurador
dnkldo,emzﬂlofzum as 15200, conforme hordrio ofical de Brasfia, com
...-.nn

ﬁmhmenmmnm 13e, Incisos T'e [1, do Decreto ne 15 805, de 30 de dezembro de

A u-thd-dsnem- pode ser conferida no site
> { e v
2 i informando o codigo
£ verificador 00023629657 « o obdigo CRC 916D9671.
Refertrcie Procesn o 0198743, 200000514 1640 SEI 10 SO(Uesees
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Anexo XXII - Detalhamento da pesquisa aplicada com cada entrevistado e suas
respectivas respostas.

1. Cidade e estado

4. Data de realizagdo da

que atualmente pesquisa (dd/mm/aaaa): 5. Hospital que realizou o exame: 6. Tipo de exame realizado:
1 | Matina Feminino 44 29/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
2 | Matina Feminino 72 29/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
3 | Matina Feminino 42 29/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
4 | Matina Feminino 53 29/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
5 | Matina Feminino 49 29/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
6 | Matina Feminino 57 29/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
7 | Guanambi Feminino 66 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
8 | Guanambi Feminino 55 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
9 | Guanambi Feminino 58 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
10 | Guanambi Feminino 53 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
11 | Guanambi Feminino 43 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
12 | Guanambi Feminino 43 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
13 | Mutans Feminino 47 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
14 | Guanambi Feminino 49 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
15 | Guanambi Feminino 59 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
16 | Guanambi Feminino 54 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
17 | Guanambi Feminino 38 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
18 | Guanambi Feminino 54 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
19 | Guanambi Feminino 49 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
Guanambi - Zona
20 | Rural Feminino 62 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
21 | Guanambi Feminino 63 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
22 | Guanambi Feminino 56 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
23 | Guanambi Feminino 59 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
24 | Guanambi Feminino 54 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
25 | Guanambi Feminino 48 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
26 | Guanambi Feminino 48 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
27 | Guanambi Feminino 46 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
28 | Guanambi Feminino 50 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
Fazenda Tabua
29 | Grande Feminino 58 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
30 | Guanambi Feminino 70 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
Guanambi - Zona
31 | Rural Feminino 55 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
32 | Guanambi Feminino 61 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
33 | Guanambi Feminino 49 30/11/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
34 | Guanambi Feminino 34 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
35 | Guanambi Feminino 51 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
36 | Guanambi Feminino 53 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
37 | Guanambi Feminino 56 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
38 | Guanambi Feminino 52 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
39 | Guanambi Feminino 56 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
40 | Guanambi Feminino 50 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
41 | Guanambi Feminino 53 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
42 | Guanambi Feminino 45 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
43 | Guanambi Feminino 42 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
44 | Guanambi Feminino 55 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
45 | Guanambi Feminino 49 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
46 | Guanambi Feminino 47 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
47 | Guanambi Feminino 41 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
48 | Guanambi Feminino 53 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
Palmas de Monte
49 | Alto Feminino 52 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
50 | Guanambi Feminino 53 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
51 | Guanambi Feminino 56 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
52 | Guanambi Feminino 54 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
53 | Guanambi Feminino 65 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
54 | Guanambi Feminino 46 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
55 | Guanambi Feminino 46 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
56 | Guanambi Feminino 75 01/12/2021 | HRG - Hospital Regional de Guanambi. Mamografia
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7. As orientagdes dos
recepcionistas do Centro de
Diagndstico por Imagem

(Prestador de Servigo de Imagem)
a respeito do meu exame foram
fornecidas de forma clara e
educada.

8. 0 tempo de espera para realizagdo do exame
de imagem (raio x, tomografia, ressonancia,
mamografia ou estereotaxia) foi aguardado em
local bem iluminado, confortavel e seguro.

9. O intervalo de tempo entre a
hora agendada para a
realizagdo do exame e a hora
de realizagdo do exame de
imagem (raio x, tomografia,
ressonancia ou mamografia) foi
menor que 90 minutos.

10. Apds ser chamado para realizar o
exame de imagem (raio x, tomografia,
ressonancia, mamografia ou
estereotaxia), o técnico responsavel pela
execugdo do exame teve uma conduta
educada e gentil, de modo que fiquei
confortavel para realizar o exame.

1 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

2 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

3 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; e) DISCORDO TOTALMENTE. a) CONCORDO TOTALMENTE;

4 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

5 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

6 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

7 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

8 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

9 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
10 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
11 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
12 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
13 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
14 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
15 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
16 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
17 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
18 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
19 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
20 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
21 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
22 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
23 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
24 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
25 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
26 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
27 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
28 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
29 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
30 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

c) NAO CONCORDO E NEM

31 | DISCORDO; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
32 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
33 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
34 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
35 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
36 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
37 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
38 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
39 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
40 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
41 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
42 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
43 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
44 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
45 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
46 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
47 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
48 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
49 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
50 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
51 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
52 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
53 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
54 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
55 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
56 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
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11. O técnico responsavel pela execugdo do

exame de imagem (raio x, tomografia,

ressonancia, mamografia ou estereotaxia), se

mostrou capaz de realizar o meu exame,
transmitindo seguranga, bom conhecimento

técnico e realizou o procedimento sem nenhum
tipo de problema.

12. A forma de obter o laudo
com o resultado do exame (raio
x, tomografia, ressonancia,
mamografia ou estereotaxia) foi
bem explicada pelos
funcionarios do Prestador de
Servigo de Imagem.

13. Os funcionarios do Prestador de
Servigo de Imagem me informaram
que em até 02 dias Uteis ocorreria a
disponibilizagdo do laudo.

14. Durante todo o atendimento
para realizagdo do exame de imagem
(do Prestador de Servigo de
Imagem), percebi que todas as
instalagdes estavam limpas e
organizadas.

1 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

2 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; e) DISCORDO TOTALMENTE. a) CONCORDO TOTALMENTE;

3 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

4 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

5 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

6 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

7 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

8 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

9 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
10 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
11 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
12 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
13 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
14 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
15 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
16 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
17 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
18 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
19 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
20 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
21 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
22 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
23 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
24 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
25 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
26 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
27 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
28 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
29 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
30 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
31 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
32 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
33 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
34 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
35 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
36 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
37 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
38 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
39 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
40 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
41 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
42 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
43 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
44 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;

c) NAO CONCORDO E NEM

45 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; DISCORDO; a) CONCORDO TOTALMENTE;
46 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
47 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
48 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
49 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
50 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
51 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
52 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
53 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
54 | b) CONCORDO; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
55 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
56 | a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE; a) CONCORDO TOTALMENTE;
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15. De um modo geral, fui bem
atendido, fiquei satisfeito com o meu
atendimento e minha experiéncia no
Prestador de Servigo de Imagem?

16. Caso haja alguma sugestdo, observagdo ou critica em relagdo a sua experiéncia no Prestador de Servigo de Imagem, deixe
sua mensagem a seguir:

1 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Fui muito bem atendida; desde a portaria até a realizagdo do exame.
2 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Tudo em boas condigées.
3 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Excelente atendimento.
4 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Teve um bom atendimento.
5 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Local bem organizado.
6 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Atendimento bastante elogiado.
7 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Demora para o agendamento do exame; realizado pelo hospital.
8 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Gostou do atendimento.
9 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Relata um pouco de atraso na realizagdo do exame.
10 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Relata um pouco de demora entre o chamado para realizagdo do exame e a realizagdo de fato.
11 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Nenhuma critica.
12 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Otimo atendimento.
13 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Dificuldade para retirada de copos no bebedouro.
14 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Satisfeita com o atendimento.
15 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Tudo bem.
16 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Muito bem atendida.
17 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Atendimento bem prestado.
18 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Tudo dtimo.
19 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Otimo atendimento.
20 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Atendimento muito bom.
21 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Atendimento muito bom.
22 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem criticas.
23 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem criticas.
24 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem criticas.
25 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Atendeu as expectativas.
26 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Foi 6timo o atendimento.
27 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem criticas.
28 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Manutengdo da humanizagdo da equipe.
29 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem criticas.
30 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Necessidade de melhor orientagdo pela equipe do hospital.
31 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Necessario melhor acompanhamento até a realizagdo do exame.
32 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Tudo bem.
33 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sé tenho a agradecer.
34 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Excelentes atendimento e profissionais.
35 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Parabenizar a equipe; setor muito organizado.
36 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Que continue sempre assim.
37 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Equipe estd de parabéns.
38 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagdes.
39 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Foi tudo 10.
40 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Parabéns a todos! O atendimento foi excelente e a limpeza do ambiente também.
41 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Parabéns.
42 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Elogio especifico ao atendimento de Fabiano.
43 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
44 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Excelente servigo.
45 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
46 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
47 | a) CONCORDO TOTALMENTE; S6 agradecimentos.
48 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
49 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
50 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
51 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
52 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
53 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
54 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagdes.
55 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Muito bom.
56 | a) CONCORDO TOTALMENTE; Sem observagoes.
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