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1. Nota Introdutoéria

No ano de 2009 o processo de contratualizacio com as Unidades de Saide Familiar (USF)
da Regido de Saude do Algarve, desenvolvido nos termos estabelecidos no documento
Metodologia de Contratualizaggo  USF Modelo A e Modelo B, elaborado pela ACSS, LP. em
conjunto com os Departamentos de Contratualizacgao das ARS e aprovado pelo Sr.
Secretirio de Estado Adjunto e da Saude, envolveu cinco das oito USF em actividade,
designadamente, as USF Al-Gharb, Ancora, Balsa, Farol e Mirante, com as quais foram

celebradas as respectivas Cartas de Compromisso.

O processo de acompanhamento e avaliagio do desempenho das USF ¢ da
responsabilidade do Departamento de Contratualizagio da ARS do Algarve, LP.,
constituindo o presente relatério o instrumento formal de avaliacdo final do processo de
contratualizacdo do ano de 2009, tendo em vista a eventual atribuicao de incentivos

institucionais, dado que todas as USF contratualizadas estavam no Modelo A.

Importa salientar que esta avaliagio do desempenho das USF tem em vista um fim
especifico (a atribuicao dos incentivos previstos na lei), sendo que todos os intervenientes
neste processo devem ter presente que o trabalho desenvolvido ao longo do ano 2009
pelos profissionais que integraram as USF nao ¢ passivel de ser condensado em 15

indicadores de desempenho.

Finalmente, o Departamento de Contratualizacao agradece a colaboragao prestada ao longo
do ano de 2009 pela ERA, pelos Coordenadores das USF, bem como pelos Directores

Executivos dos ACES e respectivos Conselhos Clinicos.

O Director do Departamento de Contratualizagao

José Carlos Queimado

A Técnica Superior do Departamento de Contratualizacao

Luisa Mendes Caetano



Contratualizacao USF 2009

ARS do Algarve, I.P.

2. Enquadramento legal e normativo

A reforma dos Cuidados de Saude Primarios iniciada em 2005 com a constituicao da
Missdo dos Cuidados de Satde Primarios e a apresentagio da respectiva estratégia Linhas de
Acgdo Prioritarias para o Desenvolvimento dos Cuidados de Sadde Primarios, tem na criacio e
desenvolvimento das USF um dos seus principais pilares. Ao longo dos ultimos anos foram
publicados um conjunto de diplomas legais e documentos orientadores que sustentam o
processo de criacao, funcionamento e contratualizacao das USF. Neste sentido, no ano de
2009, o processo de contratualizagio com as USF teve por base o seguinte enquadramento

legal e normativo:

# Despacho Normativo n.” 9/2006, de 16 de Fevereiro, do Ministro da Saude,
que estabelece o regulamento para langamento e implementagao das USF, alterado
pelo Despacho Normativo n.° 10/2007, de 26 de Janeiro, do Ministro da
Saude.

# Decreto-Lei n.” 298/2007, de 22 de Agosto, que estabelece o regime jutidico da
organizacao e funcionamento das USF e o regime de incentivos a atribuir a todos
os elementos que as constituem, bem como a remuneragao a atribuir aos elementos

que integrem as USF de modelo B.

# Portaria n.° 1368/2007, de 18 de Outubro, do Ministro da Satde, que aprova a

carteira basica de servigos e os principios da carteira adicional de servicos.

# Despacho n.° 24101/2007, de 22 de Outubro, do Ministro da Saude, que
aprova a lista de critérios e a metodologia que permitem classificar as USF em trés

modelos de desenvolvimento.

~ Decreto-Lei n.° 28/2008, de 22 de Fevereito, que cria os Agrupamentos de
Centros de Saude (ACES) e estabelece o seu regime de organizacio e

funcionamento.
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~ Portaria n.° 301/2008, de 18 de Abril, dos Ministros das Finangas e da
Administragdo Publica e da Saude, que regula os critérios e condi¢Oes para a
atribuicdo de incentivos institucionais as USF e aos profissionais que as integram,
com fundamento em e melhorias de produtividade, eficiéncia, efectividade e

qualidade dos cuidados prestados.

~ Regulamento para calculo das remuneragdes dos profissionais que integram
as USF de modelo B, proposto pela Missio dos Cuidados de Satde Primarios em
21 de Abril de 2008 e homologado pelo Secretario de Estado da Satde em 23 de
Abril de 2008.

# Metodologia para a contratualizagdo - USF Modelo A e Modelo B, de 20 de

Janeiro de 2009, elaborada pela ACSS, I.P. em conjunto com os Departamentos de
Contratualizagao das ARS, a Missio dos Cuidados de Satde Primarios (MCSP) e

homologado pela tutela.
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3. Metodologia da Contratualizacao com as USF

A metodologia de contratualizagdo com as USF para o ano de 2009 encontra-se definida no
documento 0 Met odol ogi a WS F CoMMode a bDu dAksilemta Mxdel o B
trabalho conjunto desenvolvido pela ACSS, I.P. os Departamentos de Contratualizagiao das
ARS e a Missio para os Cuidados de Satude Primatrios 0 o referido documento, apds
validacio pela tutela, foi disponibilizado nos sites da ACSS, L.P. ¢ da MCSP, tendo sido
igualmente enviado pelo Departamento de Contratualizacio da ARS do Algarve, LP. a
todos os Coordenadores das USF em funcionamento na Regido de Saiude do Algarve.
Seguidamente, apresentam-se os aspectos mais relevantes da referida metodologia, em
particular, no que respeita a contratualizagdo com as USF de Modelo A, uma vez que no
ano de 2009 nao existia na Regido de Saude do Algarve qualquer USF noutro tipo de
modelo organizativo, bem como a forma como os mesmos foram operacionalizados na

Regiao de Saude do Algarve.

Quais as USF que deviam contratualizar em 2009?

Todas as USF em funcionamento, independentemente do modelo organizativo, deveriam
ser alvo de um processo de acompanhamento da carteira basica de servicos e deveriam
assinar com a ARS a respectiva Carta de Compromisso. No entanto, e considerando a
dinamica associada ao processo de constituicao e entrada em funcionamento das USF ao
longo do ano, determinou-se que apenas as USF que iniciassem actividade até 1 de Julho de
2009, inclusive, fossem incluidas no processo de avaliacio para atribui¢io dos incentivos
institucionais previstos legalmente. As USF que iniciassem a sua actividade no decorrer do
ano de 2009 e que completassem mais de 3 meses de actividade e menos de 6 meses,
seriam objecto de contratualizagdo, mas nao teriam acesso aos incentivos institucionais.
Finalmente, as USF que iniciassem a sua actividade no 4° trimestre do ano, apenas
poderiam contratualizar com a ARS, no caso de existir, a carteira adicional de servicos. No
que respeita a Regiao de Saude do Algarve, foram objecto de contratualizacio para o
petiodo anual as cinco USF que constam do quadro seguinte e que, com excep¢ao da USF
Farol, j4 tinham sido contratualizadas em anos antetiores O refira-se que 3 USF que
desenvolveram actividade no ano de 2009 (USF Albufeira, USF Guadiana e¢ USF

Monchique) nao reuniram as condigdes necessarias para serem incluidas no processo de

6



Contratualizacio USF 2009
ARS do Algarve, I.P.

contratualiza¢do, essencialmente, por motivos relacionados com a operacionalizacio dos

respectivos sistemas de informac¢ao e/ou a conclusio das obras de instalacio.

Quadro 1. Contratualizacd®009- USF da Regido de Saude do Algarve

= USF Al-Gharb ACES Central/CSFaro | 2 de Outubro de 2007 Ana Costa
AF g
Camdireridibalde Foece
)
U USF Ancora ACES Central/CS Olhdo | 2 de Outubrode 2006 | Maria Luisa Brito da Luz
USFANCORA
3 de Dezembro d
USF Balsa ACES Sotavento/CS Tavira € zi::;; rode Victor Palmeira
QRN
30 de Dezembro d
USF Farol ACES Central/CS Faro € embro de Helena Boavida
2008
i‘ﬁ USF Mirante ACES Central/CS Olhdo 5 de Maio de 2008 Emilio Coroa
USF MIRANTE

Quando decorreu o processo de contratualizacdo?

Para as USF que ja tinham participado no processo de contratualizacio/acompanhamento
no ano de 2008, situagdo em que se encontravam 4 das 5 USF objecto de contratualizagiao
na Regiao de Saude do Algarve, o processo de contratualizacio relativo ao ano de 2009
deveria decorrer durante os meses de Janeiro e Fevereiro. Refira-se que este processo
iniciou-se com o pedido enderecado pelo Departamento de Contratualizagio aos
Coordenadores das USF (via e-mail, no dia 04/02/2009, no qual foi anexado o documento
Metodologia da Contratualizagdo com as USF & Modelo A e Modelo B, para que até ao dia 15 de
Fevereiro enviassem as respectivas propostas de contratualizagao para o ano de 2009. Apds
o envio das propostas de contratualizacao por parte das 5 USF, e tendo em conta a
disponibilidade de agenda dos diversos intervenientes, foi definido o seguinte calendario
para as reunides de contratualizacdo, tendo sido dado conhecimento do mesmo aos

interessados, através de e-mail enviado no dia 20 de Fevereiro O todo este processo foi
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desenvolvido com o conhecimento dos Directores Executivos dos ACES, que participaram

nas reunioes de contratualizagio:

Quadro 2. Contratualizagcdo U2B09¢ Calendario de reunides de contratualizagao

+  USF Al-Gharb 6 de Margo 10h ARS Algarve, IP
CwikroeReitiodTan

L)
@ USF Ancora 4 de Margo 10h ARS Algarve, IP

USFANCORA

USF Balsa 5 de Margo 15h ARS Algarve, IP
USF Farol 6 de Margo 11h30m ARS Algarve, IP
USF Mirante 4 de Margo 11h30m ARS Algarve, IP

USF MIRANTE
Gentra de Sadde de Olhio
ARS. Algarve P,

O que foi contratualizado?

As USF, independentemente do modelo organizativo em que se encontram, tém acesso a
incentivos institucionais, mediante a aferi¢do do respectivo desempenho em quatro areas:
acesso, desempenho assistencial, qualidade percepcionada e desempenho econémico. Para
este efeito, e nos termos previstos legalmente, devem ser contratualizados anualmente 15
indicadores entre cada USF e a ARS, dos quais 13 comuns a todas as USF e 2 indicadores
acordados, de entre os que se encontram validados pela ACSS, LP. & uma vez que, tal
como aconteceu nos anos anteriores, a ACSS, I.P. apenas considerou validados 15 dos 49
indicadores que constituem a matriz dos indicadores a utilizar no processo de
contratualizacao com as USF, os 15 indicadores contratualizados foram iguais para todas as
USF. Refira-se ainda, que na definicdo das metas para cada um dos indicadores, e nio
obstante a existéncia de valores de referéncia a nivel nacional, a ARS do Algarve, I.P. teve
em consideracdo as especificidades regionais (sobretudo nos indicadores associados as

visitas domiciliarias), o estadio de desenvolvimento de cada USF, o contexto organizacional
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e socio-demografico em que cada uma esta inserida, bem como os resultados obtidos nos

anos anteriores.

Quadro 3. Contratualizacdd SF2009¢ Indicadores comuns a contratualizar

Acesso
3.12 Percentagem de consultas ao utente pelo seu préprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas
4.18 Taxa de visitas domiciliarias médicas por 1.000 inscritos
4.30 Taxa de visitas domicilidrias de enfermagem por 1.000 inscritos
Des.empe'nho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64 anos com colpocitologia
Assistencial 5.2 .
actualizada (uma em 3 anos)
512 Percentagem de Mulheres entre os 50 e 69 anos com mamografia
o registada nos Ultimos dois anos
Percentagem de diabéticos com pelo menos trés HbA1C registadas nos
5.4 MOD ultimos doze meses, desde que abranjam dois semestres (considerar
apenas diabéticos identificados até 30 de Junho)
5.10 Percentagem de hipertensos c/ registo de pressdo arterial nos ultimos
' seis meses
6.1 Percentagem de criangas com PNV actualizado aos 2 anos
6.1 Percentagem de criangas com PNV actualizado aos 6 anos
6.12 Percentagem de primeiras consultas na vida efectuadas até aos 28 dias
6.9 Percentagem de primeiras consultas de gravidez no primeiro trimestre
Satisfacdo dos ) Percentagem de utilizadores satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de
Utentes inquérito --- score final)
Eficiéncia . . . -
7.6 Custo médio facturado PVP de medicamentos prescritos por utilizador
7.7 Custo médio facturado PVP de MCDTs prescritos por utilizador

No caso das USF que ja desenvolviam actividades em carteira adicional ou que pretendiam
vir a desenvolver, e com o intuito das mesmas serem devidamente analisadas e aprovadas
pela Equipa Regional de Apoio (ERA) e pelo Conselho Directivo da ARS do Algarve, 1.P.,

foi solicitada a seguinte informacao, tendo por base as disposi¢oes legais existentes sobre
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esta matéria: fundamentagdo da actividade a desenvolver; objectivos, metas e periodo de
execu¢ao; populagdo alvo; actividades e carga horaria mensal por grupo profissional;
caracterizacdo dos profissionais envolvidos, explicitando a formagao especifica para a
actividade; indicagdo se os servios propostos eram, ou nao, uma actividade em
desenvolvimento no Centro de Saude; proposta de compensagao financeira global da
equipa e a respectiva distribui¢do financeira pelos profissionais envolvidos; indicador de
desempenho da actividade, que permitisse aferir a carga horaria afecta com a produgao

estimada e respectiva proposta de meta.

Finalmente, foi ainda solicitado a cada USF que, no ambito da implementacao progressiva
do respectivo plano de acompanhamento interno (processo de autoavalia¢ao), elaborado
em conjunto com a ERA, no ambito do processo de acompanhamento das USF,

apresentasse um ou mais procedimentos que seriam objecto de autoavaliagdo.

Como resultado do processo de contratualizagio foi assinada uma Carta de Compromisso
entre o Coordenador de cada USF, o Director Executivo do respectivo ACES e o

Presidente do Conselho Directivo da ARS do Algarve, L.P.

Como avaliar o desempenho das USF?

A monitorizacio dos indicadores foi feita trimestralmente pelo Departamento de

Contratualizacdo, através da recolha da informacdo no site http//ust-indicadores.min-saude.pt,

cuja manutenc¢ao e actualizagdo é da responsabilidade da ACSS, I.P. Refira-se que, no ano
de 2009, a actualizagao e disponibilizacio da informacio por parte da ACSS, L.P. no
referido site apresentou lacunas significativas, constituindo mesmo um claro retrocesso face
a situagao observada em anos anteriores, o que impediu que o acompanhamento trimestral
tivesse sido feito nos prazos adequados. Ainda no que respeita as fontes de informacao
utilizadas para o acompanhamento e avaliagio do desempenho das USF, deve salientar-se o

seguinte:

Nos indicadores de eficiéncia (medicamentos e mcdt), e por limitagio do sistema
informitico, a informacio utilizada foi retirada directamente do Singra (conferéncia
de facturas das farmacias e convencionados) e refere-se aos custos PVP de

medicamentos e mcdt prescritos pelas USF e facturados ao SNS @ esta informagio

eeoe
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foi disponibilizada pela Unidade de Sistemas de Informacio e Comunicagido da

ARS do Algarve, LP,;

Os indicadores relativos a0 cumprimento do Plano Nacional de Vacina¢do foram
aferidos através de informacio extraida directamente do SINUS/Vacinagdo, tal

como ja aconteceu em 2008.

O indicador que avalia a satisfacio dos utentes, pressupunha a aplicagao de
questionatios @ modelo nacional, de modo a permitir comparagdes no territorio
nacional - cuja responsabilidade de execugao era da Unidade Operacional de
Financiamento e Contratualizacio da ACSS, I.P. Dado que, até a data, nio foram
disponibilizados resultados do referido questionario, e a semelhanga de decisao
adoptada no ano de 2008, foi considerado que todas as USF atingiram o objectivo

relativo a este indicador.

Note-se que, ndo obstante as dificuldades acima mencionadas quanto a disponibilizacio da
informac¢ao necessaria a realizagio do acompanhamento trimestral, o Departamento de
Contratualizagdo elaborou, por USF, 3 relatorios trimestrais, os quais foram enviados para
os Coordenadores das USF. Acrescente-se ainda que foi realizada uma reunido de
acompanhamento dos resultados obtidos no 1.° semestre, na qual participaram elementos
de todas as USF, os Directores Executivos e os Presidentes dos Conselhos Clinicos dos
ACES, bem como o Conselho Directivo da ARS do Algarve, I.P. Por outro lado, todas as
USF contratualizadas elaboraram um relatério de actividades, tendo remetido o mesmo

para o Departamento de Contratualizagao.

O presente relatério, cuja elaboragao é da responsabilidade do Departamento de
Contratualizagdo, constitui o instrumento final de avaliacio do desempenho das USF
contratualizadas da Regido de Saide do Algarve, tendo em vista a atribui¢ao dos incentivos
institucionais. Para este efeito, considerou-se a métrica de avaliacio definida na lei
relativamente a0 cumprimento das metas contratualizadas para os indicadores comuns 0 de
notar, que as metas estabelecidas para os dois indicadores relacionados com o
cumprimento do Plano Nacional de Vacina¢do foram consideradas nao atingidas sempre

que os valores obtidos foram inferiores ao contratualizado.

11
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Quadro 4.ContratualizacadJSF¢ Métrica de avaliagdo das metas contratualizadas

Atingido 2 >90% XKoomn sz
Quase atingido 1 [80%, 90%] 1100%, 105%)]
N&o atingido 0 < 80% >105%

Quais as consequéncias do processo de avaliacio?

Do apuramento dos resultados finais do processo de contratualizacdo realizado com cada
USF resultara a atribuicio, ou nido, de um incentivo institucional. O valor dos incentivos é
atribuido na totalidade, nos casos em que se verifique cumulativamente o seguinte

compromisso nas quatro areas de indicadores:

Quadro 5.ContratualizacadJSF Critérios para atribuicdo de incentivos institucionais (100%)

Acessibilidade 4 8 7
Desempenho assistencial 8 16 14
Satisfagdo dos utentes 1 2 2
Eficiéncia 2 4 4

No entanto, o valor dos incentivos institucionais é atribuido a 50% nos casos em que se
verifique cumulativamente o seguinte compromisso nas quatro areas do desempenho e em

que, pelo menos, um dos indicadores de eficiéncia ¢ cumprido:

Quadro 6. Contratualizagdo U8FCritérios para atribuigdo de incentivos institucionais (50%)

12
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Considerando as disposi¢Oes legais sobre esta matéria, bem como o nimero de inscritos
em cada uma das USF no periodo em causa, o valor dos incentivos institucionais a atribuir

as USF contratualizadas na Regido de Saude do Algarve no ano de 2009 é o seguinte:

Quadro 7. Contratualizacdo U&alor dos incentiwos institucionaisa atribuir

e USF Al-Gharb 12.762 15.200 € 7.600€
Cwikrenibairion-Fane

)
U O
@ USF Ancora 11.242 15.200 € 7.600€

USFANCORA

USF Balsa 18.689 20.000 € 10.000 €
USF Farol 14.350 15.200 € 7600€
USF Mirante 20.215 20.000 € 10.000 €

SF MIRANTE
Contro de Sadde de Olhdo
ARS. Algarve LB

As USF que tenham direito a atribui¢ao do incentivo institucional, e ap6s informagao nesse
sentido prestada pela ARS do Algarve, L.P., devem elaborar um Plano para a Atribuicao de
Incentivos, sob consulta do Director Executivo do respectivo ACES, e submeté-lo a ARS
do Algarve, I.P. para a necessaria aprovagao. Caso o Plano de Aplicagao de Incentivos niao
va ao encontro da estratégia regional de saude definida pela ARS do Algarve, L.P., esta
devera negociar com a USF, as alteragdoes necessarias no referido plano. O Plano de
Aplicagao dos Incentivos devera traduzir-se, nomeadamente, na distribuicao de informagao
técnica, na participagdo em conferéncias, simposios, coléquios e seminarios sobre matérias
de diferentes actividades da carteira de servigos da USF, no apoio a investigagio ou no
aumento das amenidades de exercicio de fun¢oes da equipa multiprofissional (conforme o
n°2, Art°38, do Decreto-Lei 298/2007). Este plano deverd estar preferencialmente

enquadrado num programa de melhoria continua.

13



Contratualizacio USF 2009
ARS do Algarve, I.P.

4. Resultados do Processo de Contratualizagao

4.1. Sintese dos resultados

Como ja foi mencionado no capitulo anterior do presente relatério, na Regidao de Saude do
Algarve foram objecto de contratualiza¢ao, no ano de 2009, as cinco USF que constam do
Quadro 8, as quais apresentavam como principais caracteristicas organizativas os seguintes

aspectos:

Quadro8. Caracteristicas organizativas das USHhtratualizadas em 2009

Dias ateis das 8h as
20h; Sabados e
]_ﬁ]:' USF Al-Gharb 2 de Outubro de 2007 A SAM . N
AT herh Domingos das 8h as
LendeocdiriieaPrns
14h
()
U USF Ancora 2 de Outubro de 2006 A SAM Dias iteis das 8h as 22h
USFANCORA
Dias iteis das 8h as
2 2 USF Balsa 3 de Dezembro de SAM 20-h; Sabados e .
V> NS 2007 Domingos das 8h as
a 14h
Dias iteis das 8h as
30 de Dezembro d 20h; Sabad
USF Farol & Dezembro de SAM/Vitacare o os & .
2008 Domingos das 8h as
14h
USF Mirante 5 de Maio de 2008 SAM Dias qteis das 8h as 22h

De notar que a USF Farol funcionou entre Janeiro e Julho de 2009 com o sistema de
informacido clinico SAM, sendo que a partit de Agosto passou a utilizar o sistema de

informacio clinico Vitacare.

A composicao das equipas multidisciplinares destas cinco USF no ano de 2009 englobou
um total de 110 profissionais de saude (38 médicos, 39 enfermeiros e 33 assistentes
técnicos), sendo que neste perfodo as USF tiveram um total de 60.552 utentes inscritos,
com a distribui¢ao expressa no quadro seguinte:

14
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Quadro 9. USF contratualizadas (200%ecursos Humanos e utentes inscritos

. M USF Al-Gharb 10.560 6 6 5 17
oSl

L
@ USF Ancora 8924 5 5 5 15

l.lsrA_Ncqu

USF Balsa 14.272 9 g 8 2%
nidade de <o USF Farol 11.362 9 g 7 25
USF Mirante 15.434 9 10 8 7

USF MIRANTE
Total 60.552 38 39 33 110

No processo de contratualizacio com as USF e, em particular, no que respeita a definigao
das metas para os 15 indicadores comuns, a ARS do Algarve, L.P. teve em consideragiao os

seguintes aspectos:

iz Os valores de referéncia definidos a nivel nacional, como resultado de um trabalho
conjunto desenvolvido entre a ACSS, I.P os Departamento de Contratualizagao das
ARS e a MCSP 0 estes valores de referéncia traduzem niveis de desempenho a
atingir pelas USF, que reflectem boas praticas assistenciais em termos de processos,

qualidade, acessibilidade e eficiéncia;

= As especificidades dos cuidados de saude primarios da Regido de Satde do
Algarve, sobretudo, no que concerne ao desenvolvimento das equipas de cuidados
domiciliarios nos ACES/CS e ao impacto desta realidade nos indicadores

associados as visitas domicilidrias médicas e de enfermagem;

15
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iz O estadio de desenvolvimento de cada USF (tempo de funcionamento, maturidade
da equipa, nivel de utilizagdo do sistema de informagdo clinico), o contexto
organizacional e sécio-demografico em que cada uma estd inserida, bem como os

resultados obtidos nos processos de contratualizacao de anos anteriores;
iz O periodo a contratualizar, sendo que em 2009 as cinco USF contratualizaram o
periodo anual.

Deste modo, foram contratualizadas com as USF as seguintes metas para os indicadores

comuns, que constam das respectivas Cartas de Compromisso:

Quadro10. Metas contratualizadasom as USF para os Indicadores Comuns (2009)

Acesso 312 Percenltag.em qe.consultas ?? utente pelo 85% 20% 20% 80% 80%
seu proprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 66% 70% 66% 66% 70%
Taxa de visitas domicilidrias médicas por
4.18 . p M p 0:f p M p
1.000 inscritos
430 Taxa de visitas domlalla.rlas fie M 0 't di'e M s W'
enfermagem por 1.000 inscritos
Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2  |anos com colpocitologia actualizada (uma 35% 35% 35% 30% 45%
em 3 anos)
Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2  |anos com mamografia registada nos 40% 40% 40% 40% 40%

ultimos dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo
menos trés HbA1C registadas nos ultimos
5.4 MOD |doze meses, desde que abranjam dois 75% 75% 75% 75% 75%
semestres (considerar apenas diabéticos
identificados até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de

5.10 N . e . 90% 90% 90% 90% 90%
pressdo arterial nos dltimos seis meses
6.1 Percer?tagem de criangas com PNV 98% 98% 98% 98% 98%
actualizado aos 2 anos
6.1 Percer?tagem de criangas com PNV 98% 97% 97% 97% 97%
actualizado aos 6 anos
6.12 P.ercentagem de prllmelras cc.msultas na 75% 85% 75% 75% 75%
vida efectuadas até aos 28 dias
6.9 Perc.entagem c.ie p.rlmel'ras consultas de 85% 90% 20% 829% 80%
|gravidez no primeiro trimestre
Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores d
Utentes B satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de n.d. . . B B
Eficiéncia 76 Custo médio facturado PVP de manzhmcgshme s hwe xshwmcas

medicamentos prescritos por utilizador

77 Custo.medlofact.u.radoPVPdeMCDTs npsnhnesahngsalnEsalnp gz
prescritos por utilizador
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Os resultados finais obtidos pelas USF nos 15 indicadores comuns objecto de
contratualizagdo sao os que constam no quadro seguinte, os quais foram obtidos através
das seguintes fontes de informacio: a informagao relativa aos dois indicadores do Plano
Nacional de Vacinacio foi extraida do SINUS/Vacinagdo; a informacio relativa aos dois
indicadores de eficiéncia foi extraida directamente do Singra (conferéncia de facturas das
farmacias e convencionados) e refere-se a custos pvp de medicamentos e mcdt prescritos
pelas USF e facturados ao SNS; a informacio relativa aos restantes indicadores foi

disponibilizada (e validada) pela ACSS, I.P. através do SIARS.

Quadro1l. Indicadores Comuns USfRealizadano ano2009

Acesso Percentagem de consultas ao utente pelo
seu proprio médico de familia

89% 87% 81% 82% 89%

3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 58% 69% 65% 57% 67%

Taxa de visitas domiciliarias médicas por

4.18
1.000 inscritos

PEZPTIMMZIOMHAZIHT{NIMY MHZY

Taxa de visitas domiciliarias de . A . .
4.30 MT ZETHZHPMANZO[TMO ZMMBC X
enfermagem por 1.000 inscritos ’ et M A P

Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2  |anos com colpocitologia actualizada (uma 29% 37% 17% 18% 14%
em 3 anos)
Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2  |anos com mamografia registada nos 43% 53% 49% 26% 30%

ultimos dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo
menos trés HbA1C registadas nos ultimos
5.4 MOD |doze meses, desde que abranjam dois 24% 15% 25% 12% 21%
semestres (considerar apenas diabéticos
identificados até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos ¢/ registo de

5.10 N . L . 69% 67% 71% 62% 75%
pressdo arterial nos dltimos seis meses
6.1 Percer?tagem de criangas com PNV 99% 98% 9% 97% 9%
actualizado aos 2 anos
6.1 Percer?tagem de criangas com PNV 2% 9% 0% 36% 39%
actualizado aos 6 anos
6.12 P.ercentagem de prllmelras ccfnsultas na 59% 78% 79% 519% 65%
vida efectuadas até aos 28 dias
6.9 Perc.entagem c.ie p.rlmel'ras consultas de 92% 36% 81% 73% 80%
|gravidez no primeiro trimestre
Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores
Utentes - satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de n.d. n.d. n.d. n.d. n.d.
inquérito --- score final)
Eficiéncia &di
76 Custo médio facturado PVP de MMAShMp S ympEsbwn ESbwnms

medicamentos prescritos por utilizador

Custo médio facturado PVP de MCDTs
7.7 ny nezZoMoEZnNoO ZO0HC®ZXZ
prescritos por utilizador yeyy P ¥ ®

Neste sentido, e considerando quer as métricas de avaliacio do cumprimento dos
indicadores comuns que servem de suporte a atribuicio de incentivos institucionais
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definidas na lei, quer a taxa de execucdo das metas contratualizadas verificada por cada uma
das cinco USF, a pontuagio atingida pelas USF pode ser observada no Quadro 12. De notar
dois aspectos importantes relativos a aplicagao das métricas de avaliagdo: a semelhanca de
anos anteriores, ¢ dado que o inquérito de satisfagdo aos utentes nao foi realizado,
considerou-se como atingido por todas as USF o respectivo indicador; nos indicadores
relativos ao Plano Nacional de Vacinagio as metas foram consideradas nio atingidas
sempre que o valor realizado foi inferior ao valor contratualizado, tal como consta no

documento Metodologia da Contratualizagdo com as USF & Modelo A e Modelo B, aprovado pela

tutela.
Quadrol12. Indicadores Comuns U&RPontuacéo fina(2009)
Acesso 312 Percenj:ag.em c!e.consultas ?.0 utente pelo ) 2 2 2 2
seu proprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 1 2 2 1 2
418 Taxa d.e V|s!tas domicilidrias médicas por ) 0 2 0 1
1.000 inscritos
430 Taxa de visitas dom|C|I|a.r|as Fie ) 2 2 2 2
enfermggem por 1.000 inscritos
Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2  |anos com colpocitologia actualizada (uma 1 2 0 0 0
em 3 anos)
Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2  |anos com mamografia registada nos 2 0 2 0 0
ultimos dois anos
Percentagem de diabéticos com pelo
menos trés HbA1C registadas nos ultimos
5.4 MOD |doze meses, desde que abranjam dois 0 0 0 0 0
semestres (considerar apenas diabéticos
identificados até 30 de Junho)
5.10 Perce~ntagem.de hipe’rtf-:-nsos c( registo de 0 2 0 0 1
pressdo arterial nos ultimos seis meses
6.1 Percer?tagem de criangas com PNV 2 0 0 0 0
actualizado aos 2 anos
6.1 Percer.ltagem de criangas com PNV o ) 0 0 0
actualizado aos 6 anos
6.12 P.ercentagem de prllmelras co'nsultas na 0 2 2 0 1
vida efectuadas até aos 28 dias
6.9 Perc.entagem (E'e p.rlme{ras consultas de ) 2 2 1 2
lgrawdez no primeiro trimestre
Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores
Utentes - satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de 2 2 2 2 2
inquérito --- score final)
Eficiéncia 76 Cust.o médio facturadf:a PVP de N 0 2 2 2 0
medicamentos prescritos por utilizador
27 Custo .medlo fact.u.rado PVP de MCDTs 0 1 2 0 0
prescritos por utilizador
Potnutacéo Final 16 21 20 10 13

18



Contratualizacio USF 2009
ARS do Algarve, I.P.

Tendo em conta que a atribui¢ao de incentivos institucionais, nos termos definidos na lei,
implica a obtengao minima de uma pontuagao final 6 24 pontos, constata-se que nenhuma
das cinco USF contratualizadas na Regiao de Saude do Algarve no ano de 2009 atingiu tal
desiderato, pelo que, do ponto de vista técnico, ndo ha lugar a atribuicio de incentivos
institucionais a nenhuma USF.

Foi ainda objecto de contratualizagdao entre a ARS do Algarve, I.P. e as USF um conjunto

de actividades assistenciais a realizar em carteira adicional, nos termos descritos no quadro

seguinte:

Quadro 13. Carteiras adicionais contratualizadas com as USF em 2009

USF Al-Gharb

Vigilancia de Saude Infantil
desde o nascimento ate a
consulta dos 24 meses de vida, a
120 criangas inscritas no CS Faro
sem médico de familia atribuido

8 horas/semana de pessoal
médico; 12 horas/semana de
pessoal de enfermagem; 12
horas/semana de pessoal
administrativo

Efectuar consultas de
vigilanica de saude,
de acordo com as
normas da DGS

48 consultas, em
média, por més

35 consultas, em
média, por més (um
total de 419 consultas
em 2009)

USF Ancora

Atendimento a Grévidas e
Criangas até 5 anos de idade,
inscritas no CS Olhdo e sem
Médico de Familia atribuido

20 horas/semana de pessoal
médico; 20 horas/semana de
pessoal de enfermagem; 20
horas/semana de pessoal
administrativo

N.2 de consultas
efectuadas por més, a
gravidas e criangas (0-
5 anos), sem médico
de familia atribuido

200 consultas, em
média, por més

232 consultas, em
média, por més (um
total de 2.789
consultas em 2009)

USF Balsa

Consulta de Cessagdo Tabagica a
todos os utentes inscritos no CS
Tavira

3 horas/semana de pessoal
médico; 3 horas/semana de
pessoal de enfermagem; 3
horas/semana de pessoal
administrativo

N.2 de Consultas de
Cessagdo Tabagica
efectuadas por més

16 consultas/més

8 Consultas, em média,
por més (um total de
99 consultas em 2009)

USF Mirante

Consultas a utentes
Hipertensos, Diabéticos e
Hipocoagulados, inscritos no CS
Olhdo sem médico de familia
atribuido

16 horas/semana de pessoal
médico; 16 horas/semana de
pessoal de enfermagem; 16
horas/semana de pessoal
administrativo

N.2 de Consultas, por
més, a utentes
s/Médico de Familia
atribuido
(Hipertensos,
Diabéticos e
Hipocoagulados)

224 consultas/més

214 consultas, em
média, por més (um
total de 2.573
consultas em 2009)

Seguidamente, apresentar-se-a uma analise detalhada por USF dos resultados obtidos no
processo de contratualizacao em 2009, na qual foram considerados os relatérios de
actividade apresentados pelas USF, bem como a evolu¢ao dos resultados obtidos

relativamente aos anos antetriores.
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4.2. USF Al-Gharb

A USF Al-Gharb é uma unidade funcional do ACES Central/Centro de Saidde de Faro que
entrou em funcionamento em 2 de Outubro de 2007, salientando-se os seguintes aspectos

no que respeita ao seu funcionamento e organizagao no ano de 2009:

Localizagdo: Sede do Centro de Saude de Faro

Modelo organizativo: Modelo A

Coordenadora: Dr.* Ana Costa

Horario de Funcionamento: dias tteis das 8h as 20h e fins-de-semana das 8h as 14h
Constituicdo da USF: 6 médicos, 6 enfermeiros e 5 assistentes técnicos

Sistema de informagdo clinico: SAM

Periodo contratualizado: 1 de Janeiro a 31 de Dezembro de 2009

Carteira Adicional: Vigilancia em Saude Infantil desde o nascimento até aos 24 meses
a 120 criancas inscritas no Centro de Saude de Faro sem médico de familia

atribuido.

Quanto a avaliagio do nivel de cumprimento das metas contratualizadas para os 15
indicadotres comuns, que constam da respectiva Carta de Compromisso assinada entre o
Coordenador da USF, o Director Executivo do ACES Central e o Presidente do Conselho
Directivo da ARS do Algarve, I.P., o Departamento de Contratualizagdo entende fazer as

seguintes consideracdes:

As metas contratualizadas para os indicadores comuns pretendem avaliar a
actividade desenvolvida pela USF Al-Gharb no ambito da carteira basica de
servicos no ano de 2009, tendo em vista a eventual atribuicio de um incentivo

institucional, nos termos previstos na le;

Os resultados finais obtidos pela USF Al-Gharb sio os que constam no Quadro 14 e
foram validados e disponibilizados pela ACSS, I.P. com a excep¢ao dos resultados
relativos aos indicadores do Plano Nacional de Vacinacao e aos indicadores de

eficiéncia, cuja informagao foi extraida pela ARS do Algarve, I.P., respectivamente,

do SINUS/Vacinagdo e do SINGRA,;
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= A informacio relativa ao numero de utentes inscritos na USF Al-Gharb em
31/12/2009 foi disponibilizada pelo Departamento de Estudos e Planeamento da
ARS do Algarve, 1.P.

Quadro14. Contratualizagdo USF-&harbg Resultados dos Indicadores Comuns (2009)

Acesso Percentagem de consultas ao utente pelo seu

- - . 85% 89% 16.368 18.491
proprio médico de familia

3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 66% 58% 6.147 10.561

Taxa de visitas domicilidrias médicas por

4.18 1.000 inscritos

Pt pZdTi: 63 10.561

4.30 Taxa de V|?|tas .dom|C|I|ar|as de enfermagem M MT S0 180 10.561
por 1.000 inscritos

Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2 anos com colpocitologia actualizada (uma em 35% 29% 945 3.236
3 anos)

Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2  |anos com mamografia registada nos ultimos 40% 43% 497 1.168

dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos

trés HbA1C registadas nos ultimos doze

5.4 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 75% 24% 49 204

(considerar apenas diabéticos identificados

até 30 de lunho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de

pressdo arterial nos ultimos seis meses

Percentagem de criangas com PNV

actualizado aos 2 anos

Percentagem de criangas com PNV

actualizado aos 6 anos

Percentagem de primeiras consultas na vida

efectuadas até aos 28 dias

Percentagem de primeiras consultas de

gravidez no primeiro trimestre

Satisfacdo dos Percentagem de utilizadores

Utentes - satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de n.d. n.d. n.d. n.d.

inquérito --- score final)

Eficiéncia 76 Custo .médio fact.u.rado PVP de medicamentos MANEnn |emmnsie Ty &7 6.1
prescritos por utilizador

Custo médio facturado PVP de MCDTs

7.7 npxnn ny oan dnjo .14
prescritos por utilizador P y=y %

90% 69% 651 939

98% 99% 130 131

98% 92% 122 133

75% 59% 56 95

85% 92% 36 39

Sobre os resultados obtidos pela USF Al-Gharb no ambito do processo de contratualizagiao
relativo a0 ano de 2009, e tendo por base a respectiva Carta de Compromisso, salientam-se os

seguintes aspectos:

A Durante o ano de 2009 a USF Al-Gharb registou 10.561 utentes inscritos nos
ficheiros dos 6 médicos que a integram, tendo terminado o ano com 10.396 utentes
inscritos @ na Carta de Compromisso previa-se um numero de inscritos de 10.398,

semelhante ao observado no ano de 2008. Este numero de utentes inscritos (1.733
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inscritos, em média, por médico) apresentava a seguinte distribuicio por médico e

por grupo etario:

Quadro B. USF AGharbg Utentes inscritos por médico de familia (31/12/2009)

Ana Costa 333 1.223 131 1.687 27% 11% 38% 39%
Ana Magalhaes 243 1.203 250 1.696 20% 21% 41% 103%
Armando Medeiros 285 1.202 169 1.656 24% 14% 38% 59%
Cristina Louro 309 1.155 256 1.720 27% 22% 49% 83%
Santos Rodrigues 273 1.209 356 1.838 23% 29% 52% 130%
Valério Rodrigues 361 1.225 213 1.799 29% 17% 47% 59%

Total 1.804 7.217 1.375 10.396 25% 19% 44% 76%

7+

Os indicadores demograficos incluidos no quadro anterior revelam que os utentes
inscritos na USF Al-Gharb sio predominantemente jovens e em idade activa,
situagdo que resulta, sobretudo, da forma como foram constituidos os novos
ficheiros de 4 dos 6 médicos que integram a USF. Como ¢ referido no relatério de
actividades da USF Al-Gharb, a predominancia de utentes inscritos jovens e em
idade activa pode condicionar a obten¢ao de niveis de utilizagao mais elevados dos

servigos prestados pela USF Al-Gharb;

Indicadores de acesso: a USF Al-Gharb atingiu (ou quase atingiu) as metas

contratualizadas para os 4 indicadores que medem o desempenho da USF na area

do acesso, realcando-se as seguintes particularidades:

» A intersubstituicio entre os médicos da USF apresentou valores reduzidos,
dado que 89% das consultas médicas aos utentes foram efectuadas pelo préprio
médico de familia (este valor foi de 82% em 2008). Por outro lado, esta situagao
significa que, em regra, os utentes tiveram consultas médicas com os proprios

médicos de familia;

» A taxa de utilizacdo global de consultas registada pela USF no ano de 2009
(58%) foi muito semelhante a verificada pela USF no ano de 2008 (57%), ¢
ficou abaixo do valor contratualizado para o ano 2009 (66%), constituindo este
um dos indicadores chave do processo de contratualizagao que a USF precisa

de melhorar e, ao qual, nao ¢ alheia a estrutura etaria dos utentes inscritos da
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USF. No relatério de actividades da USF ¢ mencionado ainda a este proposito
que 0em r euni ¢mento de Coniratualizacdd éa PARS; em 2009, ficou
acordado que far2z2amos uma Ol i mpezad de
USF, um plano para esse fim, plano esse que ndo conseguimos concretizar, dados os

problemas de organizacdo dassecr et 8 r i as ;admi ni strativasbéd

x Os indicadores relativos a visitacio domiciliaria médica e de enfermagem
superam as metas contratualizadas para o ano de 2009 e registam uma ligeira
melhoria face aos valores obtidos em 2008. No entanto, deve notar-se que a
visitacio domicilidria continua a registar valores muito baixos & uma média
anual de 10 visitas domiciliarias por médico e de 30 visitas domiciliarias por

enfermeiro.

~ Indicadores de desempenho assistencial. a USF Al-Gharb apenas atingiu (ou
quase atingiu) as metas contratualizadas para 4 dos 8 indicadores que medem o

desempenho da USF na area do desempenho assistencial:

» Das 3.236 mulheres elegiveis para rastreio colpocitolégico, apenas 945 (29%)
tinham o registo de uma colpocitologia actualizada, ainda assim uma melhoria
significativa face ao valor registado pela USF em 2008 (13%). A propria USF
reconhece no seu relat . ri oetidbeixodsct i vi da
expectativas, 0 que pode ser devido a varios factores como: deficiente registo, o facto de 4 dos 6
médicos terem iniciado um novo ficheiro de utentes, quando integraram a USF, falta de
conhecimento de algumas mulheres de que na USF sdo feitas citologiasd, estando a USF a
desenvolver esforcos para alterar esta situagio através de uma 0 car t a de
sensibilizacdo enviada a todas as mulheres do grupo alvo, solicitando inclusivamente que
tragam os resultados de citologias que eventualmente tenham realizado em consultas

privadasé,

x A USF superou a meta contratualizada para o indicador relativo a % de
mulheres entre os 50-69 anos com registo de mamografias nos ultimos 2 anos,

melhorando assim o desempenho observado no ano de 2008;
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» A USF nio atingiu as metas contratualizadas para os indicadores relacionados
com a vigilancia dos diabéticos e dos hipertensos. Dos 204 diabéticos
identificados na USF apenas 49 (424%) tinham registo de ter realizado pelo
menos 3 HbA1C n os dltimos 12 meses, desde que abranjam 2 semestres,
ficando este valor muito abaixo da meta contratualizada (75%). No que respeita
ao indicador de vigilancia dos hipertensos, a USF aponta no relatério de
actividades algumas razdes para este incumprimento, designadamente, 00 facto de
muitos destes doentes com a sua Tensdo Amrterial controlada, solicitarem renovacdo de
prescricdo em receita de 3 vias o que, em muitos casos, pode corresponder a medicacdo para 6
meses e, consequentemente, contribuir para espacar a vinda 8 USF. Ha ainda a considerar 0s
doentes hipertensos seguidos por cardiologista, que apenas recorrem aos servicos para solicitar

prescricdo de medicagdo ou transcrigdo de exames auxiliares de diagndsticod.

» Quanto aos indicadores relativos ao Plano Nacional de Vacinagdo, a USF
superou a meta contratualizada num dos indicadores (PNV actualizado aos 2
anos) e nao atingiu a meta contratualizada no outro (PNV actualizado aos 6
anos). Relativamente ao indicador que ndo cumpriu, a USF acrescenta no seu
relatorio de actividades ue 0 at endendo a que 0 progr am:é
vacinadas as criancas que ndo tenham 3 doses de vacina meningocicica, indo contra ao
indicado pelo documento 6C8lculo de In
de 2009, que considera pelo menos 1 inoculacdo, propomos que a avaliagdo deste indicador
sej a alterada, passand® Departainentd Hec a d o r a
Contratualizagao consultou a Coordenadora Regional de Vacinagiao, Dr.?
Helena Massena, sobre esta situagao, tendo obtido o seguinte esclarecimento: a
referida vacina passou a fazer parte do PNV em 20006, sendo desde entio
obrigatéria a administracao de 3 doses por crianga (aos 3 meses, 5 meses e 15
meses); as crian¢as com 6 anos de idade em 2010, tinham 2 anos de idade em
2000, pelo que nestes casos consideram-se vacinadas todas as criangas com pelo
menos 1 dose da vacina meningocécica administrada. Acrescente-se que a
extrac¢do da informacio no SINUS/Vatinagdo por parte do Departamento de
Contratualizagao foi feita de forma adequada, pelo que, mantém-se o valor

atingido pela USF nesse indicador;
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» No que se refere a precocidade da 1* consulta de vigilancia das gravidas vigiadas
na USF e das criangas com menos de 28 dias, a USF Al-Gharb superou a meta
contratualizada no caso das gravidas e ndo atingiu a meta contratualizada para a
precocidade da primeira consulta de vida das criangas. Sobre este ultimo
indicador a USF mencionan o r el at - ri o de amdmsvi dades
prejudicados pelo facto do programa SINUS, assumir Oautomati came
uma primeira consulta em situaces em que isso ndo acontece como, por exemplo, casos em que
0 utente ja teve essa primeira consulta em consultorio privado.O Refira-se ainda que, nio
obstante a USF ter cumprido a meta contratualizada para a vigilancia precoce

das gravidas, o fez tendo vigiado apenas 36 gravidas.

~ Indicadores de satisfacdo dos utentes: Do inquérito de afericdo da satisfacao

percepcionada pelos utentes, cuja responsabilidade impende sobre a ACSS, I.P. nao
foi disponibilizada qualquer informacdo sobre os resultados obtidos, pelo que o

indicador que lhe associado foi considerado como cumprido pela USF Al-Gharb.

~ Indicadores de eficiéncia: a USF Al-Gharb nio atingiu as metas contratualizadas

para os 2 indicadores que medem o desempenho da USF na area da eficiéncia
(custos PVP por utilizador com a prescricao em medicamentos e mcdt). Refira-se
que, no caso do custo total PVP dos medicamentos prescritos pelos médicos da
USF e facturados ao SNS, a amplitude de prescricio entre os 6 médicos que
integram a USF veotibboQO0O@abfrenqueamdBoO00OlcCEeE
essa amplitude variou entre os 32.0000 e

Ainda no ambito da avaliacio do cumprimento da respectiva Carta de Compromisso, refira-se
que a USF Al-Gharb contratualizou com a ARS do Algarve, I.P. uma actividade a

desenvolver em carteira adicional, tendo apresentado a seguinte execug¢ao:

Quadro 6. USF AlGharbg Execucéo da carteira adicional contratualizada em 2009

Vigilancia de Saude Infantil 8 horas/semana de pessoal Efectuar consultas de |48 consultas, em 35 consultas, em
desde o nascimento ateé a médico; 12 horas/semana de  |vigilanica de saide, [média, por més média, por més (um

consulta dos 24 meses de vida, a|pessoal de enfermagem; 12 de acordo com as total de 419 consultas
120 criangas inscritas no CS Faro |horas/semana de pessoal normas da DGS em 2009)
sem médico de familia atribuido |administrativo
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Esta actividade realizada em carteira adicional pela USF Al-Gharb permitiu dar resposta as
necessidades em satude de 120 criangas sem médico de familia inscritas no Centro de Satude
de Faro, devendo realgar-se a disponibilidade e o empenho dos profissionais da USF para o

efeito, bem como os resultados obtidos.

No quadro seguinte apresenta-se uma sintese do nivel de cumprimento, por parte da USF

Al-Gharb, das metas contratualizadas para os indicadores comuns no ano de 2009:

Quadro16. Indicadores ComunblSF AlGharb¢ Cumprimento das Metas contratualizad€2009)

Acesso Percentagem de consultas ao utente pelo seu

3.12 e " 104% R
proprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 88% R
418 jl'axa.de visitas domiciliarias médicas por 1.000 119% R
inscritos
430 Taxa de vi?itas .domiciliérias de enfermagem 170% R
por 1.000 inscritos
Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2  |anos com colpocitologia actualizada (uma em 83% R
3 anos)
Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2  |anos com mamografia registada nos ultimos 106% R
dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze

5.4 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 32% Q
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de

< . i . 77% Q
pressao arterial nos ultimos seis meses

5.10

Percentagem de criangas com PNV
6.1 1ta8 ang 101% R
actualizado aos 2 anos

Percentagem de criangas com PNV

6.1
actualizado aos 6 anos

94% Q

Percentagem de primeiras consultas na vida

79%
efectuadas até aos 28 dias ’ Q

Percentagem de primeiras consultas de
6.9 enagem ce primet 109% R
|gravidez no primeiro trimestre

Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores satisfeitos/muito
Utentes - satisfeitos (aplicagdo de inquérito --- score n.d. R
final)
Eficiéncia Custo médio facturado PVP de medicamentos
7.6 110% Q

prescritos por utilizador

77 Custo .médio fact.u.rado PVP de MCDTs 109% 0
prescritos por utilizador

Deste modo, e na sequéncia da analise efectuada nos termos previstos na lei, a USF Al-
Gharb obteve uma pontuacao final de 16 pontos, pelo que, do ponto de vista técnico, ndo

tem direito a receber qualquer incentivo institucional. Como se pode constatar no quadro
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seguinte, foi sobretudo o incumprimento das metas contratualizadas nos indicadores
relacionados com as areas do desempenho assistencial e da eficiéncia que impediram a USF

de registar uma pontuacio final que lhe permitisse aceder a incentivos institucionais:

Quadro 17. USF Abharbg Pontuacéo Final (2009)

Acessibilidade 4 8 7
Desempenho assistencial 8 16 7
Satisfacdo dos utentes 1 2 2
Eficiéncia 2 4 0

Total 15 30 16

No relatério de actividades, a USF Al-Gharb reconhece que Gembora tenhamos a consciéncia de

que fizemos um trabalho positivo, consideramos que, de uma forma global, os indicadores estdo abaixo do
contratualizado o que, como ja foi referido, se deveu, nalguns casos, a problemas exteriores a USF e,

noutros, a erros da nossa responsabilidade. Notamos no entanto uma melhoria dos dados de 2009 em

relacdo aos de 20080. Sao ainda referidos aspectos organizacionais que impediram a USF de
obter outros r es uabficteddnmigia dos médicoste @nal latamearde e 0
utentes e por outro, por essas listas de utentes terem uma importante percentagem de imigrantes, com

culturas distintas da nossa 0 que, por vezes, dificultou o cumprimento dos programas de sadded, @au O
necessidade de adaptacdo dos profissionais a trabalhar com novos sistemas informaticos e de uma forma

mai s organizada e partilhada o qued«riou al
este propdsito a USF refere que odurante o ano de 2009 foi por varias vezes solicitado apoio ao

gabinete de Informética da ARS, a fim de corrigirmos esta lacuna, ndo tendo havido no entanto, qualquer

tipo de formagéod.
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4.3. USF Ancora

A USF Ancora ¢ uma unidade funcional do ACES Central/Centro de Satide de Olhdo que
entrou em funcionamento em 2 de Outubro de 20006, salientando-se os seguintes aspectos

no que respeita ao seu funcionamento e organizagao no ano de 2009:

Localizagdo: Sede do Centro de Saude de Olhio

Modelo organizativo: Modelo A

Coordenadora: Dr.* Maria Luisa Brito Luz

Horario de Funcionamento: dias uteis das 8h as 22h

Constituicdo da USF: 5 médicos, 5 enfermeiros e 5 assistentes técnicos

Sistema de informagdo: SAM

Periodo contratualizado: 1 de Janeiro a 31 de Dezembro de 2009

Carteira Adicional: Atendimento a gravidas e criangas até 5 anos de idade, inscritas

no Centro de Saide de Olhio, sem médico de familia atribuido

No ambito da avaliagao do nivel de cumprimento das metas contratualizadas para os 15
indicadores comuns, que constam da respectiva Carta de Compromisso assinada entre o
Coordenador da USF, o Director Executivo do ACES Central e o Presidente do Conselho
Directivo da ARS do Algarve, I.P., o Departamento de Contratualizagao entende fazer as

seguintes considerag¢des:

As metas contratualizadas para os indicadores comuns pretendem avaliar a
actividade desenvolvida pela USF Ancora no ambito da carteira basica de servigos
no ano de 2009, tendo em vista a eventual atribuicio de um incentivo institucional,

nos termos previstos na lei;

Os resultados finais obtidos pela USF Ancora sio os que constam no Quadro 18 e
foram validados e disponibilizados pela ACSS, I.P. com a excep¢ao dos resultados
relativos aos indicadores do Plano Nacional de Vacinacio e aos indicadores de
eficiéncia, cuja informacao foi extraida pela ARS do Algarve, I.P., respectivamente,

do SINUS/Vacinagdo e do SINGRA;
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A informacao relativa ao numero de utentes inscritos na USF Ancora em

31/12/2009 foi disponibilizada pelo Departamento de Estudos e Planeamento da
ARS do Algarve, 1.P.

A USF Ancora viu aprovada a sua passagem ao modelo B com efeitos a 1 de

Dezembro de 2009. Contudo, esta alteracio de modelo organizativo nio teve

qualquer interferéncia no processo de contratualizagao relativo ao ano de 2009.

Quadro B. Contratualizacdo USAncorac Resultados dos Indicadores Comuns (2009)

Acesso

Percentagem de consultas ao utente pelo seu
préprio médico de familia

80%

87%

17.916

20.660

Taxa de utilizagdo global de consultas

70%

69%

6.173

8.924

4.18

Taxa de visitas domicilidrias médicas por
1.000 inscritos

M p:t

MMZo0

101

8.924

4.30

Taxa de visitas domicilidrias de enfermagem
por 1.000 inscritos

NHZIH

377

8.924

Desempenho
Assistencial 5.2.2

Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
anos com colpocitologia actualizada (uma em
3 anos)

35%

37%

921

2.474

Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
anos com mamografia registada nos dltimos
dois anos

40%

53%

498

937

5.4.1 MOD

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze
meses, desde que abranjam dois semestres
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

75%

15%

41

280

Percentagem de hipertensos ¢/ registo de
pressdo arterial nos Ultimos seis meses

90%

67%

665

994

Percentagem de criangas com PNV
actualizado aos 2 anos

98%

98%

105

107

Percentagem de criangas com PNV
actualizado aos 6 anos

97%

92%

109

118

Percentagem de primeiras consultas na vida
efectuadas até aos 28 dias

85%

78%

91

117

Percentagem de primeiras consultas de
gravidez no primeiro trimestre

90%

86%

57

66

Utentes

Satisfacdo dos

Percentagem de utilizadores
satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de
inquérito --- score final)

n.d.

Eficiéncia

7.6

Custo médio facturado PVP de medicamentos
prescritos por utilizador

McCpXZnn

EMpP pZy

Thye Py

D [6.178

7.7

Custo médio facturado PVP de MCDTs
prescritos por utilizador

nnznn

nczo

MHY p Py

b 16.178

Em relacio aos resultados obtidos pela USF Ancora no 4mbito do processo de

contratualizagio do ano de 2009, e tendo por base a respectiva Carta de Compromisso, o

Departamento de Contratualizacao entende salientar os seguintes aspectos:
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A Durante o ano de 2009 a USF Ancora registou 8.924 utentes inscritos nos ficheiros
dos 5 médicos que a integram, tendo terminado o ano com 8.760 utentes inscritos
0 na Carta de Compromisso previa-se um nimero de inscritos de 8.610. Este numero
de utentes inscritos (1.752 inscritos, em média, por médico) apresentava a seguinte

distribuicao por médico e por grupo etario:

Quadro M. USFAncorag Utentes inscritos por médico de familia (31/12/2009)

Antonio Bruno 335 1.143 349 1.827 29% 31% 60% 104%
Irene Cardoso 319 1.077 342 1.738 30% 32% 61% 107%
Joao Luis 287 1.129 312 1.728 25% 28% 53% 109%
Luisa Brito Luz 278 1.170 264 1.712 24% 23% 46% 95%
Maria Filomena Neto 430 1.125 200 1.755 38% 18% 56% 47%

Total 1.649 5.644 1.467 8.760 29% 26% 55% 89%

~ Indicadores de acesso: a USF Ancora atingiu as metas contratualizadas em 3 dos

4 indicadores que medem o desempenho da USF na area do acesso:

x  87% das consultas médicas aos utentes foram efectuadas pelo proprio médico
de familia, um valor que superou a meta contratualizada para 2009 (80%) - este
valor foi de 83% em 2008 e de 76% em 2007, isto ¢, a0 mesmo tempo que se
regista um maior acesso dos utentes ao seu médico de familia, verifica-se uma

menor intersubstituicio entre os médicos da USF;

» A taxa de utiliza¢ao global de consultas registada pela USF em 2009 (69%) foi
muito semelhante a verificada pela USF nos anos de 2007 (72%) e 2008 (70%),
bem como a meta contratualizada para o ano 2009 (70%). Tendo em conta que
este indicador é um dos indicadores chave do processo de contratualizagao com
as USF, dado que traduz a utilizacdo da carteira de servicos de saide da USF,
por parte dos utentes inscritos, deve salientar-se o bom desempenho obtido da

USF Ancora nos trés anos de actividade;

» Os indicadores relativos a visitacao domiciliaria médica e de enfermagem
registam comportamentos diferentes, quer face aos anos anteriores, quer no
que respeita a0 cumprimento das metas contratualizadas para o ano de 2009.

Enquanto o valor registado nas visitas domiciliarias de enfermagem (42,25
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domicilios por 1.000 inscritos) tém vindo sempre a aumentar face a 2007 (8,27
domicilios por 1.000 inscritos) e 2008 (13 domicilios por 1.000 inscritos),
superando mesmo a meta contratualizada para 2009 (30 domicilios por 1.000
inscritos), ja no que respeita as visitas domiciliarias médicas, o valor registado
em 2009 (11,32 domicilios por 1.000 inscritos) ndo atinge a meta
contratualizada (15 domicilios por 1.000 inscritos), e representa mesmo uma
reducdo face ao valor observado em 2008 (13 domicilios por 1.000 inscritos).
Donde, pode concluir-se que a evolugdo positiva observada na visitagao
domiciliaria de enfermagem ndo foi acompanhada por igual evolugio na
visitacio médica, nio obstante a USF Ancora dispor dos meios de transporte
adequados ao desenvolvimento desta actividade, tal como ¢ reconhecido no
relatério de actividades da USF, onde se refere que o ndo cumprimento da meta
contratualizada para as visitas domicilidrias médicas se ficou a dever ha
odesadequacdo entre a previsdo e necessidade de domicilios, especialmente sentida por 2 dos

médicoso.

~ Indicadores de desempenho assistencial. a USF Ancora atingiu as metas

contratualizadas em 5 dos 8 indicadores que medem o desempenho da USF na area

do desempenho assistencial:

X

x

x

Das 2.474 mulheres elegiveis para rastreio colpocitologico, 921 (37%) tinham o
registo de uma colpocitologia actualizada, um valor acima da meta
contratualizada (35%) e que representa uma trajectéria de melhoria continua

face aos valores registados em 2007 (12,1%) e 2008 (26%);

A USF atingiu em 2009 um valor de 53% no indicador relativo a % de
mulheres entre os 50-69 anos com registo de mamografias nos ultimos 2 anos,

que supera a meta contratualizada (40%) e evidencia igualmente uma melhoria

significativa face a 2007 (10,2%);

A USF nao atingiu as metas contratualizadas para os indicadores relacionados
com a vigilancia dos diabéticos e dos hipertensos. Dos 280 diabéticos
identificados na USF apenas 41 (15%) tinham registo de ter realizado pelo

menos 3 HbA1C n os dltimos 12 meses, desde que abranjam 2 semestres,
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ficando este valor bastante abaixo da meta contratualizada (75%) O no relatério
de actividades da USF é mencionado que tal se ficouadeverhi0O desadequa- «0
periodicidade e operacionalidade da realizacdo de HBALC. Propde-se teste rapido no
consultério e revisdo em baixa da metad. No que respeita ao indicador de vigilincia
dos hipertensos, o valor registado pela USF em 2009 (67%) ficou muito abaixo
da meta contratualizada (90%) e representa inclusivamente um decréscimo face

aos valores registados em 2007 (82,5%) e 2008 (71%);

» Quanto aos indicadores relativos ao Plano Nacional de Vacinagdo, a USF
atingiu a meta contratualizada num dos indicadores (PNV actualizado aos 2
anos) e nao atingiu a meta contratualizada no outro (PNV actualizado aos 6
anos) O neste caso, trata-se de 9 criancas que ndo tinham o PNV actualizado
aos 6 anos, pelo que, ao contrario do que é mencionado no relatério de

actividades da USF, a vacinacao nao foi eficaz nesta faixa etaria;

x No que concerne a precocidade da 1% consulta de vigilancia das gravidas
vigiadas na USF (86%) e das criangas com menos de 28 dias (78%) a USF
Ancora ficou abaixo das metas contratualizadas em ambos os casos, embora
para efeitos de pontuagdao final se considerem como atingidas as metas
contratualizadas. Face aos anos anteriores, observa-se no caso da primeira
consulta da vida da crianga uma evolugao negativa do resultado (87% em 2007
e 84% em 2008), enquanto no que se refere a precocidade da primeira consulta
da gravida a USF registou em 2009 uma melhoria face a 2008 (82%), embora
tenha conseguido um melhor resultado em 2007 (93%). De notar contudo, que
existe um enorme desfasamento entre o numero de gravidas vigiadas na USF

(66) e o numero de criangas que ali realizaram a primeira consulta da vida (117).

~ Indicadores de satisfacdo dos utentes. Do inquérito de afericdo da satisfacao

petrcepcionada pelos utentes, cuja responsabilidade impende sobre a ACSS, I.P. nao
foi disponibilizada qualquer informagao sobre os resultados obtidos, pelo que o

indicador que lhe associado foi considerado como cumprido pela USF Ancora.

# Indicadores de eficiéncia: a USF Ancora atingiu (ou quase atingiu) as metas

contratualizadas para os 2 indicadores que medem o desempenho da USF na area
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da eficiencia (custos PVP por utilizador com a prescricio em medicamentos e

mcdt). Refira-se que, no caso do custo PVP dos medicamentos prescritos pelos

médicos da USF e facturados ao SNS, a USF registou em 2009 um custo por

utilizador ( 1 59, 87 0) menor do quedoquedelgri st ado
contratual i za.dampuedacusd Dbl BVP labrbs&idio) de
medicamentos entre os 5 médicos que integram a USF variou entre os 139.0000 e

0s246. 000 G, e n qdbanttd: @sa am@itude var®wentre 0s 43. 0 000 e
os74. 0000 .

Ainda no ambito da avaliagio do cumprimento da respectiva Carta de Compromisso, refira-se
que a USF Ancora contratualizou com a ARS do Algarve, L.P. uma actividade a

desenvolver em carteira adicional, tendo apresentado a seguinte execugao:

Quadro20. USFAncorac Execucéo da carteira adicional contratualizada em 2009

Atendimento a Gravidas e 20 horas/semana de pessoal N.2 de consultas 200 consultas, em 232 consultas, em
Criangas até 5 anos de idade, médico; 20 horas/semana de efectuadas por més, a| média, por més |média, por més (um

inscritas no CS Olhdo e sem pessoal de enfermagem; 20 gravidas e criangas (0- total de 2.789
Médico de Familia atribuido horas/semana de pessoal 5 anos), sem médico consultas em 2009)
administrativo de familia atribuido

Esta actividade realizada em carteira adicional pela USF Ancora permitiu dar resposta as
necessidades em saude de muitas criancas sem médico de familia inscritas no Centro de
Saude de Olhio, devendo real¢ar-se a disponibilidade e o empenho dos profissionais da
USF para o efeito, bem como o facto dos resultados obtidos excederem a meta

contratualizada com a ARS.

A USF Ancora concluiu em 2009 o terceiro processo anual de contratualizacio, sendo
notodria a evolugdao que a equipa revela desde a sua constitui¢ao, que se traduz na melhoria
dos resultados obtidos, numa maior qualidade dos registos, bem como no desenvolvimento
de novos projectos, um dos quais conduziu 2 mudan¢a de modelo organizativo 8 a USF
passou ao modelo B em Dezembro de 2009. Tal como ¢é referido no relatério de
actividades, a USF Ancora desempenhou ainda um papel importante na area da formacio

a 0 (¢ afornaacho & 1 interno de Medicina Geral e Familiar, a 2 alunos do 6° ano de Medicina, a 2
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internos do ano comum, a 4 estudantes de medicina da Universidade do Algarve e a 3 alunos de

enfermagemo.

No quadro seguinte apresenta-se uma sintese do nivel de cumprimento, por parte da USF

Ancora, das metas contratualizadas para os indicadores comuns:

Quadro21. Indicadores Comuns U$ficorac Cumprimento das Metas contratualizadas (28)0

Percentagem de consultas ao utente pelo seu

3.12 108% R
préprio médico de familia ;
3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 99% R
418 jl'axa.de visitas domiciliarias médicas por 1.000 75% Q
inscritos
430 Taxa de vi?itas .domicilia'rias de enfermagem 141% R
por 1.000 inscritos
Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2  |anos com colpocitologia actualizada (uma em 106% R
3 anos)
Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2 anos com mamografia registada nos ultimos 133% R

dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze
5.4.1 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 20% Q
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de

5.10 N i . ) 74% Q
pressdo arterial nos ultimos seis meses
Percentagem de criangas com PNV
6.1 . & ¢ 100% R
actualizado aos 2 anos
Percentagem de criangas com PNV
6.1 . & ¢ 95% Q
actualizado aos 6 anos
Percentagem de primeiras consultas na vida
6.12 gem de primelr 92% R
efectuadas até aos 28 dias
6.9 Perc.entagem ?Ie p.rlmel.ras consultas de 96% R
|gravidez no primeiro trimestre
Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores satisfeitos/muito
Utentes - satisfeitos (aplicagdo de inquérito --- score n.d. R
final)
Eficiéncia Custo médio facturado PVP de medicamentos
7.6 97% R

prescritos por utilizador

77 Custo .médio fact.l,!rado PVP de MCDTs 105% R
prescritos por utilizador

Deste modo, e na sequéncia da analise efectuada nos termos previstos na lei, a USF Ancora
obteve uma pontuacido final de 21 pontos, pelo que, do ponto de vista técnico, ndo tem
direito a receber qualquer incentivo institucional. Como se pode constatar no quadro

seguinte, foi sobretudo o incumprimento das metas contratualizadas nos indicadores
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relacionados com a area do desempenho assistencial que impediram a USF de registar uma

pontuacio final que lhe permitisse aceder a incentivos institucionais

Quado 22. USFAncorac Pontuacéo Final (2009)

Acessibilidade 4 8 6
Desempenho assistencial 8 16 10
Satisfacdo dos utentes 1 2 2
Eficiéncia 2 4 3
Total 15 30 21

eoe
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4.4. USF Balsa

A USF Balsa é uma unidade funcional do ACES do Sotavento/Centro de Saide de Tavira
que entrou em funcionamento em 3 de Dezembro de 2007, salientando-se os seguintes

aspectos no que respeita a0 seu funcionamento e organiza¢ao no ano de 2009:

Localizacdo: Sede do Centro de Saide de Tavira e Extensdes de Satde de
Conceicao/Cabanas e Santa Catarina

Modelo organizativo: Modelo A

Coordenador: Dr. Victor Palmeira

Horario de Funcionamento: dias tteis das 8h as 22h e fins-de-semana das 8h as 14h
Constituicdo da USF: 9 médicos, 9 enfermeiros e 8 assistentes técnicos

Sistema de informagdo: SAM

Periodo contratualizado: 1 de Janeiro a 31 de Dezembro de 2009

Carteira Adicional: Consulta de cessacio tabdgica disponivel a todos utentes inscritos

no Centro de Satde de Tavira

No que se refere a avaliagao do nivel de cumprimento das metas contratualizadas para os
15 indicadores comuns, que constam da respectiva Carta de Compromisso assinada entre o
Coordenador da USF, a Directora Executiva do ACES do Sotavento e o Presidente do
Conselho Directivo da ARS do Algarve, I.P., o Departamento de Contratualizagao entende

fazer as seguintes consideragoes:

As metas contratualizadas para os indicadores comuns pretendem avaliar a
actividade desenvolvida pela USF Balsa no ambito da carteira basica de servigos no
ano de 2009, tendo em vista a eventual atribuicao de um incentivo institucional, nos

termos previstos na lei;

Os resultados finais obtidos pela USF Balsa sio os que constam no Quadro 23 e
foram validados e disponibilizados pela ACSS, I.P. com a excep¢ao dos resultados
relativos aos indicadores do Plano Nacional de Vacinacio e aos indicadores de
eficiéncia, cuja informacao foi extraida pela ARS do Algarve, L.P., respectivamente,

do SINUS/Vacinagdo e do SINGRA;
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A informacao relativa ao numero de utentes inscritos na USF Balsa em 31/12/2009
foi disponibilizada pelo Departamento de Estudos e Planeamento da ARS do
Algarve, L.P.;

O ano de 2009 representou para a USF Balsa o primeiro ano completo de
contratualizagdo, dado que em 2008 apenas foi contratualizada a actividade relativa
a0 2.° semestre O a analise da evolucio homologa dos resultados obtidos pela USF

Balsa nos indicadores comuns terd em conta esta particularidade.

Quadro23. Contratualizacao USBalsag Resultados dos Indicadores Comuns (2009)

Acesso

Percentagem de consultas ao utente pelo seu
proéprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizacdo global de consultas 66% 65% 9.244 14.272

Taxa de visitas domiciliarias médicas por

1.000 inscritos

Taxa de visitas domiciliarias de enfermagem .
S q:

por 1.000 inscritos

3.12 80% 81% 28.005 34.668

4.18 03¢ nxHT: 61 14.272

4.30 MAXo fi: 148 14.272

Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2 anos com colpocitologia actualizada (uma em 35% 17% 668 3.840

3 anos)

Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2 anos com mamografia registada nos ultimos 40% 49% 814 1.646
dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze

5.4 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 75% 25% 106 419
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de
pressdo arterial nos ultimos seis meses

5.10 90% 71% 963 1.347

Percentagem de criangas com PNV

6.1 )
actualizado aos 2 anos

98% 92% 117 127

Percentagem de criangas com PNV

6.1
actualizado aos 6 anos

97% 90% 123 137

Percentagem de primeiras consultas na vida

12
6 efectuadas até aos 28 dias

75% 79% 95 120

Percentagem de primeiras consultas de

6.9 . . .
gravidez no primeiro trimestre

80% 81% 91 112

Utentes

Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores

- satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de - n.d.
inquérito --- score final)

Eficiéncia

76 Custo .médio fact.u.rado PVP de medicamentos Mcnsnn |eptsdmdrpn $ugem
prescritos por utilizador

27 Custo .medlo fact.l.!rado PVP de MCDTs NpInn FoTSnboapddly .24
prescritos por utilizador

Relativamente aos resultados obtidos pela USF Balsa no ambito do processo de

contratualizagio do ano de 2009, e tendo por base a respectiva Carta de Compromisso, o

Departamento de Contratualizacao entende evidenciar os seguintes aspectos:
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~ Durante o ano de 2009 a USF Balsa registou 14.272 utentes inscritos nos ficheiros
dos 9 médicos que a integram, tendo terminado o ano com 14.131 utentes inscritos
0 na Carta de Compromisso previa-se um numero de inscritos de 15.000, tendo por
base o ratio de 1.700 utentes inscritos por médico apresentado pela USF no
processo de candidatura, pelo que, a USF Balsa devia ter incluido mais utentes nas
listas dos médicos que a integram, sobretudo, tendo em conta que no Centro de
Saude de Tavira existiam, no final de 2009, cerca de 1.500 utentes sem médico de
familia atribuido. O nimero de utentes inscritos (1.570 inscritos, em média, por

médico) apresentava a seguinte distribuicao por médico e por grupo etario:

Quadro24. USRBalsac Utentes inscritos por médico de familia (31/12/2009)

Ana Cristina Silva 266 1.065 334 1.665 25% 31% 56% 126%
Eugenio Gaspar 142 705 247 1.094 20% 35% 55% 174%
Julia Flores Garcia 145 934 564 1.643 16% 60% 76% 389%
Luis Filipe Santos 211 1.156 317 1.684 18% 27% 46% 150%
Manuel Estrela 197 1.076 395 1.668 18% 37% 55% 201%
Mario Sampaio 292 1.060 342 1.694 28% 32% 60% 117%
Matos Ferreira 256 1.061 298 1.615 24% 28% 52% 116%
Rui Vicente Miranda 238 1.003 259 1.500 24% 26% 50% 109%
Victor Palmeira 244 1.035 289 1.568 24% 28% 51% 118%

Total 1.991 9.095 3.045 14.131 22% 33% 55% 153%

~ Indicadores de acesso: a USF Balsa atingiu as metas contratualizadas para os 4

indicadores que medem o desempenho da USF na area do acesso:

x  81% das consultas médicas aos utentes foram efectuadas pelo proprio médico
de familia, um valor em linha com a meta contratualizada (80%) - este valor foi
de 79% no 2.° semestre de 2008. Das 5 USF contratualizadas na Regido de
Saude do Algarve, a USF Balsa ¢ aquela que apresenta um maior nivel de
intersubstituicao entre os profissionais médicos ou, dito de outra forma, é a
USF em que os utentes realizaram um menor numero de consultas médicas

com o respectivo médico de familia;

» A taxa de utilizagdo global de consultas registada pela USF Balsa em 2009
(65%) foi muito semelhante ao valor contratualizado (66%) 0 no 2.° semestre

de 2008 o valor realizado tinha sido de 51%. Considerando a importancia deste
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indicador na afericio do numero de utentes inscritos na USF que efectivamente
utilizaram os servigos da carteira basica, deve referir-se que o valor realizado em

2009 esta de acordo com o valor de referéncia definido a nivel nacional;

Os indicadores relativos a visitagao domiciliaria médica (4,27 domicilios por mil
inscritos) e de enfermagem (10,37 domicilios por mil inscritos) superam as
metas contratualizadas para o ano de 2009. No entanto, deve notar-se que a
visitagio domicilidria continua a registar valores muito baixos & uma média
anual de 6,7 visitas domiciliarias por médico e de 16,4 visitas domiciliarias por
enfermeiro. No relatorio de actividades da USF ¢ mencionado a este propdsito
g u as difibuldades em coordenar os domicilios com os carros do Centro de Saude mantém-
se. A USF ndo tem carro atribuido para domicilios. Salienta-se que muitos domicilios tém

sido feitos em carro proprio 0 que contra-indica o servico publico da USF.

~ Indicadores de desempenho assistencial a USF Balsa apenas atingiu as metas

contratualizadas para 3 dos 8 indicadores que medem o desempenho da USF na

area do desempenho assistencial:

x

Das 3.840 mulheres elegiveis para rastreio colpocitologico, apenas 668 (17%)
tinham o registo de uma colpocitologia actualizada, um valor que denota uma
melhoria face ao valor registado pela USF no 2.° semestre de 2008 (9%),

embora muito distante do valor contratualizado (35%);

A USF atingiu em 2009 um valor de 49% no indicador relativo a % de
mulheres entre os 50-69 anos com registo de mamografias nos ultimos 2 anos,

que supera a meta contratualizada (40%0);

A USF nao atingiu as metas contratualizadas para os indicadores relacionados
com a vigilancia dos diabéticos e dos hipertensos. Dos 419 diabéticos
identificados na USF apenas 106 (25%) tinham registo de ter realizado pelo
menos 3 HbA1C n os dltimos 12 meses, desde que abranjam 2 semestres,
ficando este valor bastante abaixo da meta contratualizada (75%) & no relatério
de actividades da USF é mencionado a este propdsito que 0 f or a m

regras deste item e sdo sistematicas as falhas de rede de registos6. No que respeita ao
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indicador de vigilancia dos hipertensos, o valor registado pela USF em 2009
(71%) ficou também muito abaixo da meta contratualizada (90%) e representa

inclusivamente um decréscimo face ao valor registado no 2.° semestre de 2008

(87%);

» Quanto aos indicadores relativos ao Plano Nacional de Vacinagdo, a USF Balsa
nao atingilu as metas contratualizadas para os dois indicadores (PNV
actualizado aos 2 anos e¢ PNV actualizado aos 6 anos). No relatério de
actividades ¢ referido que tal se ficouadever 0" Ccampanha de vacin
que teve prioridade em relacdo a outras vacinas principalmente dos 15M e a falta de tempo
para realizar c 0nvARres@ntesclque [Batd curBprir¥si S i t a - «
metas contratualizadas, a USF deveria ter vacinado adequadamente mais 7
criangas até aos 2 anos e mais 10 criangas até aos 6 anos. Considerando que a
USF dispée de 9 enfermeiros, e que todos estio capacitados para vacinar,
significa que, em média, cada um deveria ter vacinado mais 2 criancas & donde,
o Departamento de Contratualizacio nao considerou validos os argumentos

apresentados, mantendo o incumprimento das metas contratualizadas;

x No que se respeita a precocidade da 1% consulta de vigilancia das gravidas
vigiadas na USF (81%) e das criangas com menos de 28 dias (79%) a USF Balsa
superou as metas contratualizadas. Note-se que, ao contrario do que acontece
em outras USF, observa-se uma grande semelhanca entre o nimero de gravidas
vigiadas na USF (112) e o nimero de criangas que ali realizaram a primeira

consulta da vida (120).

~ Indicadores de satisfacio dos utentes: Do inquérito de afericdo da satisfacao

petrcepcionada pelos utentes, cuja responsabilidade impende sobre a ACSS, I.P. nao
foi disponibilizada qualquer informagao sobre os resultados obtidos, pelo que o

indicador que lhe associado foi considerado como cumprido pela USF Balsa.

~ Indicadores de eficiéncia: a USF Balsa atingiu as metas contratualizadas para os 2

indicadores que medem o desempenho da USF na area da eficiéncia (custos PVP
por utilizador com a prescricao em medicamentos ¢ mcdt), tendo registado em

ambos os casos valores inferiores aos valores contratualizados, sendo que no caso
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do custo prescrito em mcdt por utilizador a USF Balsa regista mesmo o valor mais

baixo das 5 USF contratualizadas. A amplitude do custo total PVP da prescri¢ao de

medi camentos entre o0os 9 m®dicos que
221. 0000, enguanto no caso d®s 0OOdt

57.0000.

No relatério de actividades, a USF Balsa menciona em forma de balango que 08 manifesto o
esforco de todos os elementos da USF para cumprir os objectivos contratualizados. Temos verificado que tém
aumentado as solicitacdes para os elementos da USF integrarem determinadas funces de varios programas
de salde e que isso retira tempo Util @ USF e sobrecarrega 0s restantes elementos, porque isso motiva
reunides e cursos. Acrescenta ainda que fexiste alguma dificuldade em gerir e coordenar a USF em
termos de intersubstituico com os elementos das extensdes. S&o frequentes as falhas do sistema
informatico.6

Ainda no ambito da avaliacio do cumprimento da respectiva Carta de Compromisso, refira-se
que a USF Balsa contratualizou com a ARS do Algarve, I.P. uma actividade a desenvolver

em carteira adicional, tendo apresentado a seguinte execugao:

Quadro25. USPalsag Execuc¢do da carteira adicional contratualizada em 2009

Consulta de Cessacdo Tabagica a|3 horas/semana de pessoal N.2 de Consultas de 8 Consultas, em média,
todos os utentes inscritos no CS |médico; 3 horas/semana de Cessagdo Tabagica por més (um total de
pessoal de enfermagem; 3 efectuadas por més 16 consultas/més {99 consultas em 2009)
horas/semana de pessoal

administrativo

Esta actividade realizada em carteira adicional pela USF Balsa permite que o Centro de
Satude de Tavira disponibilize na sua carteira de servigos, a todos os utentes inscritos, uma
actividade que da resposta a um problema de saude muito especifico. No entanto, e como
resulta claro da actividade realizada, a procura deste tipo de servicos por parte dos utentes
do Centro de Satde de Tavira assume um caracter residual, pelo que, entende-se que a
pertinéncia da manutengao desta actividade nos moldes contratualizados em 2009 deve ser
avaliada pelos diversos intervenientes. Mesmo assim, deve realcar-se a disponibilidade e o

empenho dos profissionais da USF em garantir esta actividade.
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No quadro seguinte apresenta-se uma sintese do nivel de cumprimento, por parte da USF

Balsa, das metas contratualizadas para os indicadores comuns:

Quadro &. Indicadores Comuns USRlsac Cumprimento das Metas contratualaas (2009)

Acesso Percentagem de consultas ao utente pelo seu

3.12 - - . 101% R
préprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 98% R
418 jl'axa.de visitas domicilidrias médicas por 1.000 142% R
inscritos
430 Taxa de vnfltas 'domlullarlas de enfermagem 115% R
por 1.000 inscritos
Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2 anos com colpocitologia actualizada (uma em 50% Q
3 anos)
Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2 anos com mamografia registada nos ultimos 124% R

dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze

5.4 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 34% Q
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de

5.10 . ! L ! 79% Q
pressdo arterial nos ultimos seis meses
Percentagem de criangas com PNV
6.1 . & ¢ 94% Q
actualizado aos 2 anos
Percentagem de criangas com PNV
6.1 "ta8 ¢ 93% Q
actualizado aos 6 anos
Percentagem de primeiras consultas na vida
6.12 gem de primeir Y v 106% R
efectuadas até aos 28 dias
Percentagem de primeiras consultas de
6.9 . & . p. . 102% R
lgravidez no primeiro trimestre
Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores satisfeitos/muito
Utentes - satisfeitos (aplicagdo de inquérito --- score n.d. R
final)
Eficiéncia Custo médio facturado PVP de medicamentos
7.6 98% R

prescritos por utilizador

Cust édio fact PVP MCDT
77 usto .medlo ac .u.rado de s 23% R
prescritos por utilizador

Deste modo, e na sequéncia da analise efectuada nos termos previstos na lei, a USF Balsa
obteve uma pontuacido final de 20 pontos, pelo que, do ponto de vista técnico, ndo tem
direito a receber qualquer incentivo institucional. Como se pode constatar no quadro
seguinte, foi o incumprimento das metas contratualizadas em 5 dos 8 indicadores
relacionados com as areas do desempenho assistencial, que impediram a USF de alcancar
uma pontuagao que lhe permitisse aceder a incentivos institucionais, uma vez que nas
restantes areas de avaliagio do desempenho a USF Balsa atingiu a pontuagdo maxima
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Quadro 2. USMalsac Pontuacéo Final (2009)

Acessibilidade 4 8 8
Desempenho assistencial 8 16 6
Satisfagdo dos utentes 1 2 2
Eficiéncia 2 4 4

Total 15 30 20
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4.5. USF Farol

A USF Farol é uma unidade funcional do ACES Central/Centro de Saude de Faro que
entrou em funcionamento em 30 de Dezembro de 2008, salientando-se os seguintes

aspectos no que respeita ao seu funcionamento e organizagao no ano de 2009:

Localizagdo: Sede do Centro de Saude de Faro

Modelo organizativo: Modelo A

Coordenadora: Dr.* Helena Boavida

Hordrio de Funcionamento: dias uteis das 8h as 22h e fins-de-semana das 8h as 14h
Constituicdo da USF: 9 médicos, 9 enfermeiros e 7 assistentes técnicos

Sistema de informacéo: SAM entre Janeiro e Julho, Vitacare entre Agosto e Dezembro
Periodo contratualizado: 1 de Janeiro a 31 de Dezembro de 2009

Carteira adicional: nenhuma actividade contratualizada.

Quanto a avaliagdio do nivel de cumprimento das metas contratualizadas para os 15
indicadores comuns, que constam da respectiva Carta de Compromisso assinada entre o
Coordenador da USF, o Director Executivo do ACES Central e o Presidente do Conselho
Directivo da ARS do Algarve, I.P., o Departamento de Contratualizagao entende fazer as

seguintes consideracdes:

As metas contratualizadas para os indicadores comuns pretendem avaliar a
actividade desenvolvida pela USF Farol no ambito da carteira bésica de servigos no
ano de 2009, tendo em vista a eventual atribuicao de um incentivo institucional, nos

termos previstos na lei;

Os resultados finais obtidos pela USF Farol sio os que constam no Quadro 28 e
foram validados e disponibilizados pela ACSS, I.P. com a excep¢ao dos resultados
relativos aos indicadores do Plano Nacional de Vacinacio e aos indicadores de

eficiéncia, cuja informagao foi extraida pela ARS do Algarve, L.P., respectivamente,

do SINUS/Vacinagdo e do SINGRA;
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A informacao relativa ao numero de utentes inscritos na USF Farol em 31/12/2009
foi disponibilizada pelo Departamento de Estudos e Planeamento da ARS do
Algarve, L.P.;

A USF Farol realizou no ano de 2009 o primeiro processo de contratualizagdo com
a ARS do Algarve, I.P. pelo que nao existe qualquer histérico que permita aferir a

evolugao dos indicadores de desempenho.

Quadro 28 Contratualizacdo USFarol¢ Resultados dos Indadores Comuns (2009)

Acesso

Percentagem de consultas ao utente pelo seu
proprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizacdo global de consultas 66% 57% 6.438 11.362

3.12 80% 82% 26.801 32.820

Taxa de visitas domicilidrias médicas por

4.18
1.000 inscritos

p:t nzmys: 2 11.362

4.30 Taxa de V|§|tas .dom|C|I|ar|as de enfermagem M MO T Mg 149 11.362
por 1.000 inscritos

Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2 anos com colpocitologia actualizada (uma em 30% 18% 619 3.385

3 anos)

Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2 anos com mamografia registada nos ultimos 40% 26% 344 1.313
dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze

5.4 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 75% 12% 36 308
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de
pressdo arterial nos ultimos seis meses

5.10 90% 62% 859 1.375

Percentagem de criangas com PNV

6.1
actualizado aos 2 anos

98% 97% 142 147

Percentagem de criangas com PNV

6.1
actualizado aos 6 anos

97% 86% 121 141

Percentagem de primeiras consultas na vida

12
6 efectuadas até aos 28 dias

75% 51% 60 117

Percentagem de primeiras consultas de

6.9 . L .
gravidez no primeiro trimestre

82% 73% 19 26

Utentes

Satisfacdo dos Percentagem de utilizadores

- satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de - n.d.
inquérito --- score final)

Eficiéncia

Custo médio facturado PVP de medicamentos
7.6 . . MCANZNnn |emHpZZ¢Jy ney dclo 16.438
prescritos por utilizador

Custo médio facturado PVP de MCDTs
7.7 npnn ZoHogT pon 438
prescritos por utilizador p Py P y %

Em relagio aos resultados obtidos pela USF Farol no ambito processo de contratualizagao

relativo a0 ano de 2009, e tendo por base a respectiva Carta de Compromisso, salientam-se os

seguintes aspectos:
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~ Durante o ano de 2009 a USF Farol registou um total de 11.362 utentes inscritos
nos ficheiros dos 9 médicos que a integram, tendo terminado o ano com 10.396
utentes inscritos 8 na Carta de Compromisso previa-se um numero de inscritos de
11.261. A USF Farol apresentou algumas especificidades no que respeita ao pessoal
médico, descritas da seguinte forma pela Coordenadora da USF, em documento
enviado ao Depar t amBelattanent @nessa USErmotdomua t ual 1 z 8
durante 0 ano de 2009 fomos durante 6,5 meses 8 e ndo 9 médicos na USF (a Dr? Silvia
integrou a USF em Mar-00609 e entrou em |
0 Dr. Yvan s0 integrou a USF a 2 de Novembro e esteve ausente por licenca de paternidade a
partir de 17 de Dezembro) e 2 de nds trabalham com meio ficheiro, por isso o equivalente a 7
médicos no total durante cerca de meio anod . De facto, em 2009, a U
pessoal médico devidamente estabilizado, o que pode ter contribuido para os

resultados obtidos.

A Em Agosto de 2009 a USF Farol mudou de sistema de informacio clinico,
passando do SAM para o Vitacare. No relatério de actividades a USF menciona
gue este facto pode ter condicittidado o0s
ocorrido alguma dificuldade na migragdo de dados do SAM para o VitaCare pelo facto de termos
i niciado um sistema deaNaavaBagd fiRaldoanoddé f er ent e
2009, o Departamento de Contratualizacao utilizou apenas a informacdo final

validada, de acordo com as fontes acima mencionadas.

~ Indicadores de acesso: a USF Farol atingiu (ou quase atingiu) as metas

contratualizadas para 3 dos 4 indicadores que medem o desempenho da USF na

area do acesso:

»  82% das consultas médicas aos utentes foram efectuadas pelo proprio médico

de familia, um valor em linha com a meta contratualizada (80%);

» A taxa de utilizagdo global de consultas registada pela USF Farol em 2009
(57%) ficou abaixo do valor contratualizado (66%), tendo sido considerado
como um indicador quase atingido. No entanto, tendo em conta a importancia
deste indicador na afericio do numero de utentes inscritos na USF que
efectivamente utilizaram os servigos da carteira basica, deve referir-se que o
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valor realizado em 2009 pela USF fica muito abaixo do valor de referéncia
nacional (66%), devendo a USF desenvolver esfor¢os para aumentar
significativamente o numero de utentes utilizadores dos servicos de saide

oferecidos na sua carteira basica;

Os indicadores relativos a visitagdo domiciliaria médica e de enfermagem
registam comportamentos diferentes no que respeita a0 cumprimento das
metas contratualizadas para o ano de 2009. Enquanto o valor realizado nas
visitas domiciliarias de enfermagem (13,11 domicilios por 1.000 inscritos)
supera a meta contratualizada para 2009 (10 domicilios por 1.000 inscritos), ja
no que respeita as visitas domiciliarias médicas, o valor registado em 2009 (0,18
domicilios por 1.000 inscritos) ndo atinge a meta contratualizada (5 domicilios
por 1.000 inscritos) O existem registos de um total de 2 visitas domiciliarias
médicas e de 149 visitas domiciliarias de enfermagem. A este propodsito, o
relatério de actividades da USF refere que Orelativamente as visitas domiciliarias
médicas nos dados do 1° trimestre dados pela ARS referiam 6 domicilios médicos e aos 6
meses mais 4 (total = 10); os dados do VitaCare no 2° semestre de 2009 fazem referéncia a
2 visitas o que perfaz um.Nioobsanke
os eventuais problemas de registo e/ou transferéncia de dados entre sistemas
de informacdo clinicos (aos quais o Departamento de Contratualizagio é
alheio), bem como das dificuldades inerentes a disponibilidade de transporte
afecto a esta actividade, a verdade ¢ que a visitagdo domiciliaria, sobretudo

médica, ndo ¢ uma pratica regular na carteira de servicos da USF Farol.

~ Indicadores de desempenho assistencial a USF Farol apenas atingiu (ou quase

atingiu) a meta contratualizada para 1 dos 8 indicadores que medem o desempenho

da USF na area do desempenho assistencial:

x

x

Das 3.385 mulheres elegiveis para rastreio colpocitologico, apenas 619 (18%)

tinham o registo de uma colpocitologia actualizada;

A USF registou em 2009 um valor de 26% no indicador relativo a % de
mulheres entre os 50-69 anos com registo de mamografias nos ultimos 2 anos,

nao cumprindo a meta contratualizada (40%). No relatério de actividades ¢é
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mencionado que a USF nido teve acesso aos resultados das mamografias das

utentes de 2 médicos;

» A USF nao atingiu as metas contratualizadas para os indicadores relacionados
com a vigilancia dos diabéticos e dos hipertensos. Dos 308 diabéticos
identificados na USF Farol apenas 36 (12%) tinham registo de ter realizado pelo
menos 3 HbA1C n os dltimos 12 meses, desde que abranjam 2 semestres,
ficando este valor bastante abaixo da meta contratualizada (75%). No que
respeita ao indicador de vigilancia dos hipertensos, o valor registado pela USF
Farol em 2009 (62%) ficou também muito abaixo da meta contratualizada
(90%). No seu relatério de actividades a USF refere que estes resultados podem
ter sido condicionados por uma incorrecta migrac¢ao de dados entre o SAM e o

Vitacare;

» Quanto aos indicadores relativos ao Plano Nacional de Vacinac¢ao, a USF Farol
nao atingilu as metas contratualizadas para os dois indicadores (PNV
actualizado aos 2 anos e PNV actualizado aos 6 anos). Acrescente-se que para
cumprir as metas contratualizadas, a USF deveria ter vacinado mais 2 criangas

até aos 2 anos e mais 14 criancas até aos 6 anos;

x  No que se refere a precocidade da 1* consulta de vigilancia das gravidas vigiadas
na USF (73%) e das criancas com menos de 28 dias (51%) a USF Farol ficou
abaixo das metas contratualizadas em ambos os casos, embora para efeitos de
pontuagao final se considere como quase atingida a meta contratualizada para a
precocidade da consulta da gravida. De notar que existe um enorme
desfasamento entre o numero de gravidas vigiadas na USF (26) e o nimero de

criangas que ali realizaram a primeira consulta da vida (117).

~ Indicadores de satisfacdo dos utentes: Do inquérito de afericao da satisfacao

petcepcionada pelos utentes, cuja responsabilidade impende sobre a ACSS, I.P. nao
foi disponibilizada qualquer informagao sobre os resultados obtidos, pelo que o

indicador que lhe associado foi considerado como cumprido pela USF Farol.
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n Indicadores de eficiéncia: a USF Farol atingiu a meta contratualizada para 1 dos

2 indicadores que medem o desempenho da USF na area da eficiéncia (custos PVP

por utilizador com a prescricio em medicamentos e medt), tendo registado no caso

dos medicamentos um valor inferior ao valor contratualizado. Refira-se que, no

caso do custo PVP dos medicamentos prescritos pelos médicos da USF e

facturados ao SNS, a amplitude de prescri¢ao entre os médicos que integram a USF

variou entre 0os 35. 0 0 0 079.e0 00 ,1 enquant o no

variouentteos2 0. 000006 04as

Quadro?29. Indicadres Comuns USFarol¢ Cumprimento das Metas contratualizadas (2009)

91

caso

Acesso

3.12

Percentagem de consultas ao utente pelo seu
préprio médico de familia

102%

3.15

Taxa de utilizagdo global de consultas

86%

4.18

Taxa de visitas domicilidrias médicas por 1.000
inscritos

4%

4.30

Taxa de visitas domicilidrias de enfermagem
por 1.000 inscritos

131%

Desempenho
Assistencial

Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
anos com colpocitologia actualizada (uma em
3 anos)

61%

Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
anos com mamografia registada nos ultimos
dois anos

65%

5.4 MOD

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze
meses, desde que abranjam dois semestres
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

16%

5.10

Percentagem de hipertensos c/ registo de
pressdo arterial nos ultimos seis meses

69%

6.1

Percentagem de criangas com PNV
actualizado aos 2 anos

99%

6.1

Percentagem de criangas com PNV
actualizado aos 6 anos

88%

Percentagem de primeiras consultas na vida
efectuadas até aos 28 dias

68%

Percentagem de primeiras consultas de
|gravidez no primeiro trimestre

89%

Satisfagdo dos
Utentes

Percentagem de utilizadores satisfeitos/muito
satisfeitos (aplicagdo de inquérito --- score
final)

n.d.

Eficiéncia

7.6

Custo médio facturado PVP de medicamentos
prescritos por utilizador

79%

7.7

Custo médio facturado PVP de MCDTs

prescritos por utilizador

130%
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No quadro anterior apresenta-se uma sintese do nivel de cumprimento, por parte da USF

Farol, das metas contratualizadas para os indicadores comuns.

Deste modo, e na sequéncia da andlise efectuada nos termos previstos na lei, a USF Farol
obteve uma pontuacido final de 10 pontos, pelo que, do ponto de vista técnico, nio tem
direito a receber qualquer incentivo institucional. Como se pode constatar no quadro
seguinte, foi sobretudo o incumprimento das metas contratualizadas nos indicadores
relacionados com as areas do desempenho assistencial e do acesso que impediram a USF

de registar um desempenho que lhe permitisse aceder a incentivos institucionais:

Quadro 30. USH-arol¢ Pontuacgéo Final (2009)

Acessibilidade 4 8 5
Desempenho assistencial 8 16 1
Satisfacdo dos utentes 1 2 2
Eficiéncia 2 4 2

Total 15 30 10

No relatério de actividades, a USF Farol refere alguns aspectos organizativos que
condicionaram o desempenho da equipa, nomeadamente, a constitui¢ao gradual da equipa
ao longo do ano (sobretudo o pessoal médico e de enfermagem), a adaptagao progressiva a
utilizagdo dos dois sistemas de informacao clinica, bem como os problemas de migracao de
dados resultante do processo de mudanga do SAM para o Vitacare. Como resulta claro da
analise apresentada sobre os resultados obtidos pela USF Farol no ano de 2009, o
Departamento de Contratualizagao considera evidentes as dificuldades desta USF em
assumir de forma plena as metas contratualizadas no ambito da respectiva Carta de
Compromisso. No referido no relatério de actividades, destaca-se ainda, entre outras
actividades desenvolvidas pela USF, o papel importante da USF na area da formagao ao
garantir formac¢ao a 3 internos de Medicina Geral e Familiar, a 7 alunos de Medicina, a 10

alunos de Enfermagem e a 2 alunos de Psicologia.
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4.6. USF Mirante

A USF Mirante é uma unidade funcional do ACES Central/Centro de Satde de Olhdo que
entrou em funcionamento em 5 de Maio de 2008, salientando-se os seguintes aspectos no

que respeita ao seu funcionamento e organizagao no ano de 2009:

Localizagdo: Sede do Centro de Saude de Olhio e Extensdes de Satde de Pechio e
Moncarapacho

Modelo organizativo: Modelo A

Coordenador: Dr. Emilio Coroa

Horario de Funcionamento: dias uteis das 8h as 22h

Constituicdo da USF: 9 médicos, 10 enfermeiros e 8 assistentes técnicos

Sistema de informagdo: SAM e SAPE

Periodo contratualizado: 1 de Janeiro a 31 de Dezembro de 2009

Carteira Adicional: Consultas a utentes hipertensos, diabéticos e hipocoagulados

inscritos no Centro de Saude de Olhiao sem médico de familia atribuido

Quanto a avaliagao do nivel de cumprimento das metas contratualizadas para os 15
indicadores comuns, que constam da respectiva Carta de Compromisso assinada entre o
Coordenador da USF, o Director Executivo do ACES Central e o Presidente do Conselho
Directivo da ARS do Algarve, I.P., o Departamento de Contratualizagao entende fazer as

seguintes consideracdes:

As metas contratualizadas para os indicadores comuns pretendem avaliar a
actividade desenvolvida pela USF Mirante no ambito da carteira basica de servigos
no ano de 2009, tendo em vista a eventual atribuicio de um incentivo institucional,

nos termos previstos na lei;

Os resultados finais obtidos pela USF Mirante sao os que constam no Quadro 31 e
foram validados e disponibilizados pela ACSS, I.P. com a excep¢ao dos resultados
relativos aos indicadores do Plano Nacional de Vacinacio e aos indicadores de

eficiéncia, cuja informagao foi extraida pela ARS do Algarve, I.P., respectivamente,

do SINUS/Vacinagdo e do SINGRA;
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= A informacao relativa ao numero de utentes inscritos na USF Mirante em
31/12/2009 foi disponibilizada pelo Departamento de Estudos e Planeamento da
ARS do Algarve, 1.P.

= O ano de 2009 representou para a USF Mirante o primeiro ano completo de
contratualiza¢do, dado que em 2008 apenas foi contratualizada a actividade relativa
a0 2.° semestre O a analise da evolucio homologa dos resultados obtidos pela USF

Mirante nos indicadores comuns terd em conta esta particularidade.

Quadro31. Contratualizacao USRirante ¢ Resultados dos Indicadores Comuns (2009)

Acesso Percentagem de consultas ao utente pelo seu

3.12 AR . 80% 89% 34.531 38.768
préprio médico de familia

3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 70% 67% 10.337 15.434

418 Taxa de visitas domicilidrias médicas por M p:t MH Ty b 198 15.434

1.000 inscritos

430 Taxa de vifitas .domiciliérias de enfermagem WO pcTpht 872 15.434
por 1.000 inscritos

Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2  |anos com colpocitologia actualizada (uma em 45% 14% 582 4.193
3 anos)

Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2 anos com mamografia registada nos ultimos 40% 30% 583 1.950
dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze

5.4 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 75% 21% 89 424
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)
Percentagem de hipertensos c/ registo de
5.10 ntagem de hipertensos ¢/ reg 90% 75% 758 1.009
pressdo arterial nos Ultimos seis meses
6.1 Percer)tagem de criangas com PNV 08% 92% 124 135
actualizado aos 2 anos
Percentagem de criangas com PNV
6.1 1tag ¢ 97% 89% 132 148
actualizado aos 6 anos
6.12 Percentagem (lje primeir.as consultas na vida 75% 65% 83 128
efectuadas até aos 28 dias
6.9 Perc.entagem qe p'rlmel'ras consultas de 80% 80% 50 113
gravidez no primeiro trimestre
Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores
Utentes - satisfeitos/muito satisfeitos (aplicagdo de - n.d.

inquérito --- score final)

Eficiéncia A f
Custo médio facturado PVP d d t

7.6 USOIGIO ac.L!rao € medicamentos McnZnn |edAHNZIHDemdbPT19.387

prescritos por utilizador

1 D
77 Custo .medlo fact.L!rado PVP de MCDTs ppInn Fcmsdhcandnly 103w
prescritos por utilizador
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Sobre os resultados obtidos pela USF Mirante no ambito processo de contratualizagao
relativo 20 ano de 2009, e tendo por base a respectiva Carta de Compromisso, salientam-se os

seguintes aspectos:

# Durante o ano de 2009 a USF Mirante registou 15.434 utentes inscritos nos
ficheiros dos 9 médicos que a integram, tendo terminado o ano com 15.225 utentes
inscritos @ na Carta de Compromisso previa-se um niimero de inscritos de 15.300. Este
numero de utentes inscritos (1.692 inscritos, em média, por médico) apresentava a

seguinte distribui¢ao por médico e por grupo etario:

Quadro32. USRViirante ¢ Utentes inscritos por médico de familia (31/12/2009)

Emilio Jose Coroa 232 1.043 343 1.618 22% 33% 55% 148%
Gomes Pina 275 1.090 317 1.682 25% 29% 54% 115%
Gonzalez 256 1.100 433 1.789 23% 39% 63% 169%
Joaquim Santos Elias 218 1.171 323 1.712 19% 28% 46% 148%
Juan Hidalgo Berocal 263 1.038 484 1.785 25% 47% 72% 184%
M Antonieta Sousa 242 1.165 463 1.870 21% 40% 61% 191%
M Jose Tello Rato 282 1.129 299 1.710 25% 26% 51% 106%
Manuel J Trigueros 188 915 303 1.406 21% 33% 54% 161%
Pinto Madeira 235 1.097 321 1.653 21% 29% 51% 137%

Total 2.191 9.748 3.286 15.225 22% 34% 56% 150%

~ Indicadores de acesso: a USF Mirante atingiu (ou quase atingiu) as metas
contratualizadas para os 4 indicadores que medem o desempenho da USF na area

do acesso:

x  89% das consultas médicas aos utentes foram efectuadas pelo proprio médico
de familia, um valor acima da meta contratualizada (80%) - este valor foi de
82% no 2.° semestre de 2008. O resultado atingido significa um menor nivel de
intersubstituicao entre os profissionais médicos ou, visto de outro prisma, 0s
utentes da USF realizaram quase todas as consultas médicas com o respectivo

médico de familia;

» A taxa de utilizacao global de consultas registada pela USF Mirante (67%) ficou
ligeiramente abaixo do valor contratualizado para o ano 2009 (70%) & no 2.°
semestre de 2008 o wvalor realizado tinha sido de 52%. Considerando a

importancia deste indicador na afericio do nimero de utentes inscritos na USF
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que efectivamente utilizaram os servigos da carteira basica, deve referir-se que o
valor realizado em 2009 estd de acordo com o valor de referéncia definido a

nivel nacional (66%0);

Os indicadores relativos a visitagao domicilidria médica (12,83 domicilios por
mil inscritos) e de enfermagem (56,5 domicilios por mil inscritos) cumprem as
metas contratualizadas para o ano 2009, constituindo em ambos os casos os
melhores resultados obtidos pelas 5 USF contratualizadas. No relatério de
actividades da USF referese @ € St e p r ooescimentd excemionalgnas
visitas domiciliarias de enfermagem deve-se em parte ao facto de haver na USF 10
enfermeiras para 9 médicos, 0 que proporciona uma ligeira maior disponibilidade neste sector
profissional.6 Acrescenta-se igualmente quanto as visitas médicas que i crescimento
em relagdo ao ano anterior denota a preocupacdo dos profissionaisd , prevendo-se uma
melhoria do indicador dado que Q0 registo ndo reflecte cabalmente a realidade, pois ha

alguns profissionais que fazem domicilios sem proceder ao registo adequadod,

~ Indicadores de desempenho assistencial a USF Mirante apenas atingiu (ou

quase atingiu) as metas contratualizadas para 3 dos 8 indicadores que medem o

desempenho da USF na area do desempenho assistencial:

X

X

Das 4.193 mulheres elegiveis para rastreio colpocitologico, apenas 582 (14%)
tinham o registo de uma colpocitologia actualizada, um valor que representa
uma melhoria face ao valor registado pela USF no 2.° semestre de 2008 (3%),
embora muito distante do valor contratualizado (45%). Relativamente a esta
situacdo o relatério de actividades da USF r e f e r tenos fortes dgividapque os
nimeros representem a situacdo real. Julgamos que se trata de um problema de registo, que
temos sucessivamente sublinhado nas reuniGes havidas e que importa corrigir, pelo que iremos
insistir com um dos formadores do S.A.M. para uma accdo formativa nesta area, de modo a

esclarecer e corrigir definitivamente o erro.

A USF atingiu em 2009 um valor de 30% no indicador relativo a % de
mulheres entre os 50-69 anos com registo de mamografias nos dltimos 2 anos,
nao cumprindo a meta contratualizada (40%). Sobre a execucao deste indicador

a USF menciona no relatério de actividades que Cdevemos salientar que o modo de
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construgdo do indicador pode interferir com o resultado, uma vez que inclui mulheres com
mamografia realizada aos 48 anos e exclui mulheres entre os 69 e os 70 anos. Além disto,
ha erros nos registos que se prendem com extravio de informacdo das mamografias de rastreio
realizadas, tendo sido solicitadas 2% vias dos resultados que ainda se n&o encontram
devidamente registadas e, nas que estdo, porque o limite temporal imposto foi ultrapassado,

ndo podem ser consideradas.6

A USF nio atingiu a meta contratualizada para o indicador relacionado com a
vigilancia dos diabéticos. Dos 424 diabéticos identificados na USF apenas 89
(21%) tinham registo de ter realizado pelo menos 3 HbA1C nos ultimos 12
meses, desde que abranjam 2 semestres, ficando este valor bastante abaixo da
meta contratualizada (75%) O no relatério de actividades da USF argumenta-se
que Centendemos que a modificagdo do indicador falseia o resultado, uma vez que até podem
existir mais que 3 registos num semestre e nenhum registo no semestre seguinte, bastando para
isso que o utente falte a uma das consultas e que o médico esteja ausente, por qualquer motivo,
na consulta seguinte; Nestas circunstancias os registos existentes ndo podem ser considerados.
Este é, porém, um factor de erro facil de corrigir e vamos implementar algumas medidas que,

estamos em crer, resolverdo o problema.o

No que respeita ao indicador de vigilancia dos hipertensos, o valor registado
pela USF em 2009 (75%) ficou também abaixo da meta contratualizada (90%) e
representa inclusivamente um decréscimo face ao valor registado no 2.°
semestre de 2008 (90%) O no entanto, para efeitos de avaliacio final da USF, o
indicador ¢é considerado quase atingido. A USF acrescenta no seu relatério de
actividades que Omuitas vezes o registo é efectuado no S.A.P.E., pelo que a extraccdo
completa dos dados ndo é possivel por inacessibilidade daquele registo pelo departamento que
vigia 0 cumprimento das metas. Além disso, a modificacdo do indicador, pode falsear o
resultado. Assim, um hipertenso até pode ter mais que 1 registo de Pressdo Arterial num
semestre, mas se ndo tiver 1 registo em cada semestre, o indicador considera-se ndo cumprido,

apesar do doente estar a ser vigiado.0

Quanto aos indicadores relativos ao Plano Nacional de Vacinacao, a USF

Mirante nao atingiu as metas contratualizadas para os dois indicadores (PNV

o
AN )
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actualizado aos 2 anos e PNV actualizado aos 6 anos). No relatério de
actividades da USF ¢ apresentada uma extensa argumentagdo sobre esta
matéria, designadamente: 0 conv ®m subl i nhar que esta
USF sensivelmente a meio do ano, com o resultante desvio dos indicadores. Também a recusa
sistematica de alguns progenitores em vacinar os seus filhos, cria algumas situacBes de desvio,
pelo que se solicitou password de gestor de programa para a enfermeira responsavel, para que
aquelas criancas pudessem ser excluidas do programa de vacinacdo, a qual demorou meses a
ser atribuida. Ainda de realcar que ha uma percentagem significativa de roturas familiares e
de familias reconstruidas no Concelho, com mudancas de ficheiros e com deslocacdo para
outras areas residenciais sem ter sido solicitada a correspondente transferéncia de ficheiros, que
influenciam, com algum relevo, os resultados; Além do exposto, a responsavel pelo grupo de
enfermagem, entendeu que a generalidade dos seus pares ndo tinha adquirido competéncias
suficientes nesta area, pelo que depositou aquela responsabilidade, durante o 1° trimestre de
exercicio dessa responsabilidade, numa enfermeira com experiéncia de vacinacdo, contrariando
0 Coordenador, 0 qual entendia e entende, que essa responsabilidade tem que ser atribuida ao
enfermeiro de familia de cada utente. Por outro lado, a multiplicidade de tarefas exigidas ao
grupo de enfermagem, prejudica a execucdo desta tarefa, para a qual tem que se proceder ao
agendamento, com os incumprimentos de prazos resultantes de impossibilidade de comparéncia
dos utentes na data agendada e remarcacdo do acto, ao contrario do que antes acontecia,
quando essa tarefa era executada em exclusividade por um departamento especifico Ainda
alguns problemas quer com o refrigerador, quer com lotes de vacinas, prejudicaram a obtengdo

dos resultados.6

No que se respeita a precocidade da 1% consulta de vigilancia das gravidas
vigiadas na USF (80%) e das criangas com menos de 28 dias (65%) a USF
Mirante atingiu (ou quase atingiu, no caso das criancas) as metas
contratualizadas para 2009. Relativamente ao indicador das criancas a USF
refere no seu relatorio de actividadesque0 acr edi t amos que haj a
por omissao, pois é comum na USF que quando o recém-nascido é trazido para pesagem, seja
logo observado pelo seu médico, mesmo num dia de consulta de Clinica Geral, ndo se

procedendo, por isso, ao registo da 12 consulta da vida. O

eeoo
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~ Indicadores de satisfacio dos utentes: Do inquérito de afericdo da satisfacao

percepcionada pelos utentes, cuja responsabilidade impende sobre a ACSS, I.P. nao
foi disponibilizada qualquer informagdo sobre os resultados obtidos, pelo que o

indicador que lhe associado foi considerado como cumprido pela USF Mirante.

~ Indicadores de eficiéncia: a USF Mirante nio atingiu as metas contratualizadas

para os 2 indicadores que medem o desempenho da USF na area da eficiéncia

(custos PVP por utilizador com a prescricio em medicamentos e mcdt) & note-se

que os valores registados pela USF Mirante foram os mais elevados das 5 USF

contratualizadas. Refira-se ainda que, no caso do custo total PVP dos

medicamentos prescritos pelos médicos da USF e facturados ao SNS, a amplitude

de prescri¢do entre os 9 médicos que integram a USF variou entre 0s 1400 000G e o0's
444, 0000, enquanto no caso dos mcdt ess:
143.000040.

Ainda no ambito da avaliacio do cumprimento da respectiva Carta de Compromisso, refira-se
que a USF Mirante contratualizou com a ARS do Algarve, I.P. uma actividade a

desenvolver em carteira adicional, tendo apresentado a seguinte execugao:

Quadro33. USAViirante ¢ Execucdo da carteira adicional contratualizada em 2009

Consultas a utentes 16 horas/semana de pessoal N.2 de Consultas, por | 224 consultas/més |214 consultas, em
Hipertensos, Diabéticos e médico; 16 horas/semana de més, a utentes média, por més (um
Hipocoagulados, inscritos no CS |pessoal de enfermagem; 16 s/Médico de Familia total de 2.573
Olhdo sem médico de familia horas/semana de pessoal atribuido consultas em 2009)
atribuido administrativo (Hipertensos,

Diabéticos e

Hipocoagulados)

A actividade realizada em carteira adicional pela USF Mirante permitiu dar resposta as
necessidades em satde de utentes diabéticos, hipertensos e hipocoagulados inscritos no
Centro de Saide de Olhio sem médico de familia atribuido, devendo realgar-se a
disponibilidade e¢ o empenho dos profissionais da USF para o efeito, bem como os

resultados obtidos.

No relatério de actividades da USF Mirante sio reconhecidas algumas das dificuldades e

constrangimentos que impediram a equipa de obter melhores resultados, designadamente,
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Oa exiguidade e desconforto das instalacies e o deficiente equipamento, quer em termos de equipamento
i nform8ticoéquer em ter mos de , aedificuidapeda ment o
sentidas em conseguir0 @ COE€S«0 nNnecess§r i a pbaernaascoo nior aob a
dificuldades veri f i cadas ¢ 0 m -seaursa reciclageng da ferntacn 8o @rggramaem usof i c and o
para que possam corrigi-s € 0SS  p r O bPbreutidlslo, adJ8Ftcensidéraapdt 0 d 6 u b o a

conta de si, melhorando os resultados obtidos em todos os Indicadores usados para avaliar a sua prestagdo,

gra-as ~ for-a de vontade, empenho e sentid

Quadro34. Indicadores Comuns USHrante ¢ Cumprimento das Metas contratualizadas (2009)

Acesso P t d It tente pel
312 el:cep ag?n? e consu’ 'as ao utente pelo seu 111% R
préprio médico de familia
3.15 Taxa de utilizagdo global de consultas 96% R
Taxa de visitas domicilidrias médicas por 1.000
418 ‘x~ visi iciliari icas p: 36% R
inscritos
Taxa de visitas domicilidrias de enfermagem
430 >1as ¢ & 283% R
por 1.000 inscritos
Desempenho Percentagem de mulheres entre os 25 e 64
Assistencial 5.2.2  |anos com colpocitologia actualizada (uma em 31% Q
3 anos)
Percentagem de mulheres entre os 50 e 69
5.1.2 anos com mamografia registada nos ultimos 75% Q

dois anos

Percentagem de diabéticos com pelo menos
trés HbA1C registadas nos ultimos doze

5.4 MOD |meses, desde que abranjam dois semestres 28% Q
(considerar apenas diabéticos identificados
até 30 de Junho)

Percentagem de hipertensos c/ registo de

5.10 . . L . 83% R
pressdo arterial nos ultimos seis meses
Percentagem de criangas com PNV
6.1 1tag ¢ 94% Q
actualizado aos 2 anos
Percentagem de criangas com PNV
6.1 "te8 ¢ 92% Q
actualizado aos 6 anos
Percentagem de primeiras consultas na vida
6.12 gem de primeir 86% R
efectuadas até aos 28 dias
Percentagem de primeiras consultas de
6.9 enagem ce primet 100% R
lgravidez no primeiro trimestre
Satisfagdo dos Percentagem de utilizadores satisfeitos/muito
Utentes - satisfeitos (aplicagdo de inquérito --- score n.d. R

final)

Eficiéncia Custo médio facturado PVP de medicamentos
7.6 . . 140% Q
prescritos por utilizador

77 Custo .med|o fact.u.rado PVP de MCDTs 113% 0
prescritos por utilizador
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No quadro anterior apresenta-se uma sintese do nivel de cumprimento, por parte da USF

Mirante, das metas contratualizadas para os indicadores comuns no ano de 2009.

Deste modo, e na sequéncia da analise efectuada nos termos previstos na lei, a USF
Mirante obteve uma pontuagao final de 13 pontos, pelo que, do ponto de vista técnico, nao
tem direito a receber qualquer incentivo institucional. Como pode constatar-se no quadro
seguinte, foi sobretudo o incumprimento das metas contratualizadas nos indicadores
relacionados com as areas do desempenho assistencial e da eficiéncia que impediram a USF

de registar uma pontuacio final que lhe permitisse aceder a incentivos institucionais:

Quadro35. USAMirante ¢ Pontuacédo Final (2009)

Acessibilidade 4 8 7
Desempenho assistencial 8 16 4
Satisfacdo dos utentes 1 2 2
Eficiéncia 2 4 0
Total 15 30 13

eoe
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5. Sintese conclusiva

Face ao exposto no presente relatério sobre o processo de contratualizagao com as USF na
Regido de Saude do Algarve no ano de 2009, o Departamento de Contratualizagao entende

realcar as seguintes conclusoes:

1. O processo de contratualizagao com as USF decorreu nos termos estabelecidos no
documento Metodologia de Contratualizagdo & USF Modelo A e Modelo B, elaborado pela
ACSS, LP. em conjunto com os Departamentos de Contratualizacio das ARS e
aprovado pela tutela, e envolveu cinco das oito USF em actividade na Regiao de
Saude do Algarve, designadamente, as USEF Al-Gharb, Ancora, Balsa, Farol e
Mirante (todas em Modelo A), com as quais foram celebradas as respectivas Cartas
de Compromisso, que inclufam o compromisso assistencial assumido por cada USF

para o ano de 2009.

2. A composi¢io das equipas multidisciplinares das cinco USF no ano de 2009
englobou um total de 110 profissionais de saude (38 médicos, 39 enfermeiros e 33
assistentes técnicos), sendo que neste perfodo estas USF registaram um total de
60.552 utentes inscritos, cerca de 12% do total de utentes inscritos nos ACES/CS

da Regiao de Satde do Algarve.

3. Na determinacao das metas para os 15 indicadores comuns contratualizados com as
5 USF (iguais para todas as USF, dado que apenas estes estio validados pela ACSS,
L.P.), que permitem aferir os respectivos desempenhos no ambito das actividades
desenvolvidas na carteira basica de servicos, tendo em vista a atribuicio dos
incentivos previstos na lei, foram considerados os seguintes aspectos: os valores de
referéncia definidos a nivel nacional; as especificidades da rede de cuidados de
saude primarios na Regido de Sadde do Algarve (sobretudo nos indicadores
associados as visitas domiciliarias), o estadio de desenvolvimento de cada USF, o
contexto organizacional e sécio-demografico em que cada uma estd inserida, bem

como os resultados obtidos nos anos anteriores.

4. Foi ainda objecto de contratualizagao entre a ARS do Algarve, I.P. e as USF um
conjunto de actividades assistenciais a realizar por estas em carteira adicional,

designadamente, actividades de vigilancia destinadas a cobrir necessidades em satude
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de utentes inscritos sem médico de familia atribuido, nomeadamente, criangas,
gravidas, hipertensos, diabéticos e hipocoagulados, acrescentando-se ainda a este
conjunto de actividades uma consulta de cessagdo tabagica. Neste ambito, deve
real¢ar-se a disponibilidade e o empenho colocado pelos profissionais de saude das
USF na execucao destas actividades, que contribuiram para que os respectivos
ACES/CS garantissem cuidados de saude programados a utentes sem médico de

familia atribuido.

Todos os intervenientes neste processo devem ter presente que o trabalho realizado
pelas USF ndo se esgota na avaliacao de 15 indicadores assistenciais. A titulo de
exemplo, os profissionais das varias USF colaboraram na formagao de varios
internos de Medicina Geral e Familiar, bem como na formacio de muitos
estudantes de medicina (incluindo ja varios alunos do curso de Medicina da
Universidade do Algarve), de enfermagem e de psicologia. Realizaram ainda
inimeros projectos como por exemplo: visitacio domicilidria a Puérpera e
sinalizagdio do nascimento de um bebé (USF Al-Gharb); alimentacido infantil,
obesidade, diabetes e controlo da HTA (USF Ancora); a Campanha Ganhar Satde &
avaliacdo do risco cardiovascular (USF Farol, em colaboracio com a Sociedade

Portuguesa de Cardiologia).

A monitorizacao dos indicadores foi feita trimestralmente pelo Departamento de

Contratualizacdo, através da recolha da informacio no site http//usf-indicadores.min-

saude.pt, cuja manutencio e actualizacio é da responsabilidade da ACSS, I.P. Refira-
se que, no ano de 2009, a actualizacdo e disponibilizacido da informagao por parte
da ACSS, I.P. no referido site apresentou fragilidades significativas, constituindo

mesmo um claro retrocesso face a situacao observada em anos anteriores.

Nao obstante as dificuldades mencionadas no numero anterior, o Departamento de
Contratualizagao elaborou, por USF, 3 relatérios trimestrais, os quais foram
enviados para os Coordenadores das USF. Acrescente-se ainda que foi realizada
uma reuniao de acompanhamento dos resultados obtidos no 1.° semestre, na qual
participaram elementos de todas as USF, os Directores Executivos e os Presidentes
dos Conselhos Clinicos dos ACES, bem como o Conselho Directivo da ARS do
Algarve, I.P.
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Deste modo, e considerando quer as métricas de avaliagio do cumprimento dos
indicadores comuns que servem de suporte a atribuicao de incentivos institucionais
definidas na lei, quer o desempenho observado por cada uma das USF na execu¢ao
das metas contratualizadas para os indicadores comuns, a pontuacao final atingida
pelas USF foi a seguinte: USF Al-Gharb, 16 pontos; USF Ancora 21 pontos; USF
Balsa, 20 pontos; USF Farol, 10 pontos, USF Mirante 13 pontos.

Tendo em conta que a atribui¢do de incentivos institucionais implica a obtengdo
minima de uma pontuagdo final 6 24 pontos, constata-se que nenhuma das cinco
USF contratualizadas na Regiao de Saude do Algarve no ano de 2009 atingiu tal
desiderato, pelo que, do ponto de vista técnico, nao ha lugar a atribuicido de
incentivos institucionais a nenhuma USF. Isto significa que, nenhuma das USF
contratualizadas atingiu um desempenho global com relevancia suficiente nas 4
areas de desempenho avaliadas (acesso, desempenho assistencial, satisfacdo e

eficiéncia), que lhe permita aceder a um incentivo institucional.

Finalmente, e como resulta claro da analise detalhada do desempenho de cada uma
das USF incluida no capitulo 4 do presente relatorio, considera-se necessario
continuar (e, em alguns casos, reforgar) o processo de consolidagdo das equipas que
constituem estas USF, sobretudo em algumas das areas do desempenho assistencial,
nas quais o desempenho evidenciado pode ser justificado, em parte, com
persistentes insuficiéncias de registo nos sistemas de informagao clinicos (o que
remete, desde logo, para a necessidade de formagao continua aos profissionais de
saude das USF), mas também podera resultar da adopgao de praticas clinicas menos
adequadas. Neste ultimo caso, e nao obstante a autonomia técnica e organizativa
atribuida as USF, sugere-se uma maior articulagao destas com os Conselhos
Clinicos dos ACES na defini¢ao e normalizacio de procedimentos indutores de
boas praticas assistenciais (por exemplo, na area da prescricao de medicamentos e
mcdt, mas também na vigilancia dos doentes crénicos). Recomenda-se ainda que as
USF promovam entre si uma pratica regular de partilha do trabalho desenvolvido,

dos programas e projectos realizados, bem como das dificuldades sentidas.



