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CONTRATO DE GESTAO N° 152/2017

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE S|
CELEBRAM O MUNICIPIO DE BARUERI E
A SPDM - ASSOCIACAO PAULISTA
PARA O DESENVOLVIMENTO DA
MEDICINA.

Pelo presente instrumento de confrato, de um lado o MUNICIPIO DE BARUERI, Pessoa
Juridica de Direito PUblico Interno, CNPJ n°® 46.523.015/0001-35 com sede na Rua Prof.
JoGo da Matta e Luz n° 84, Centro, neste afo representado, pelo. Secretdrio de.
Suprimentos ANTONIO FURLAN FILHO, CPF n° 031.948.548-01, RG n° 14.596.896-0 e
Secretdrio de Salde PAULO SILAS REIS, CPF n° 201.421.457-34, RG n° 7.159.813,
doravante designado “CONTRATANTE”, e, de outro, a empresa SPDM — ASSOCIACAO —
PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA, com endereco na Rua Napoledo
de Barros, n® 715 - Vila Clementing — S@o Paulo/SP, CNPJ/MF n° 61.699.567/0001-92,

telefone/fax (11) 5083-5424/ (11) 5083-5426, e-mail presidencia@spdm.org.br.. .

representada por RONALDO RAMOS LARANJEIRA, portador da cédula de identidade
RG n°. 7.791.138-6, inscrito no CPF/MF n°. 042.038.438-3%9, RESOLVEM celebrar o presente
CONTRATO DE GESTAO, com fundamento na Lei Municipal n® 1.360, de 30 de abril de
2003, no arfigo 24, inciso XXIV, da Lei Federal n. 8.666/93, e demais disposicoes legais,
referente a Selecdo Poblica ne 003/2017. mediante as seguintes clausulas e condicdes:

1. DO OBJETO

1.1. Gerenciamento, operacionalizagdo e execucdo das acdes e servicos de salde, em

T Tégimé de 24 horas/dia, no Hospital Municipal de Barueri - Dr. Francisco Moran, gge—-—--
assegure assisténcia universal e gratuita & populacdo, em conformidade com os anexos
a seguir elencados, que integram o presente instrumento:

a) Anexo Técnico | - Descricdo de Servicos (Plano de Trabalho);

b) Anexo Técnico Il - Sistema de Pagamento; :

c) Anexo Técnico il - Indicadores de Qualidade (Sistemdtica de Avdliagcao); _

d) Anexo Técnico IV - Termo de PermissGo de Uso de Bens Mdveis (Especificagdo do
Patriménio PUblico Permifido — relacdo dos bens), e

e) Anexo Técnico V - Termo de Permissdo de Uso de Bem Imdvel (Especificacdo do
Patriménio Publico Permitido).

1.2. O objeto do presente confrato deverd garantir atendimento exclusivo aos Usuarios
do SUS no estabelecimento de saide cujo uso lhe fora permitido.

1.3. A finalidade do contrato deverd ser executada de forma a garantir: qualidade,
eficacia, eficiéncia, efefividade e os resultados esperados.

1.4.  Também fazem parte integrante do pre

: nte contrdfo 6 edital de Selecdo PUblica
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2. DAS OBRiGAQf)ES DAS PARTES
2.1. A CONTRATADA compromete-se a:

2.1.1. Assegurar a organizagdo, administragdo e gerenciamento do HOSPITAL objeto do
presente Contrato, através do desenvolvimento de técnicas modernas e adeguadas que
permitam o desenvolvimento da estrutura funcional € a manutencao fisica da referida
unidade hospitalar e de seus equipamentes, além do provimento dos insumos (materiais) e
medicamentos necessdrios & garantia do pleno funcionamento do HOSPITAL:

21.1.1. A CONTRATADA deverd prescrever, preferenciaimente, medicamentos
padronizados pelo Municipio de Barueri;

2.1.2. A Contratada deverd dispor de servicos de informdtica com sistema para gestao
hospitalar  que contemplem no  minimo: marcacdo de consultas, exames
complementares, contfrole de estoques (almoxarifado, farmdacia e nutriicdo). sistema de
custos, pronfudrio médico (obsérvandso ¢ disposts Hd legislac@o vigente, incluindo a
Resolucdo CFM n°. 1.639/2002), servicos de apoio e relatérios gerenciais, que permitam
ao Orgdo Fiscalizador do Contrato/Secretaria de Saude acessar via Internet (WEB) e
gestao do bloco cirirgico e atendam aos indicadores e informacdes especificados no
Contrato de Gestdo. Caberd & Contratada a instalac&o da rede de informdatica, bem
como a aquisicdo de sistemas e programas € 0 encaminhamento dos relatérios ao Orgao
Fiscalizador do Contrato/Secretaria de Sadde. -

2.1.2.1. Havendo a disponibilizagao pela Contratante de sistema de informacao préprio
para monitoramento, controle e avaliagcdo, deverd a Contratada aderir do sistema e
permitir @ migracde automdtica e elefrénica de dados assistencicis e financeiros
diretamente do sistema de informagao de gest@o hospitalar.

2.1.3. Assistir de forma abrangente os usudrios, procedendo aos devidos regisiros do
Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS) e nas Autorizagdes de Internagdes
Hospitalares (AIH/SUS), segundo os critérios do Orgdio Fiscalizador do Conirato/Secretaria
de Satde e do Ministério da Sadde;

2.1.4. Garantir, em exercicio no HOSPITAL, quadro de recursos humanos qualificados e
compativeis com o porte da unidade e servicos combinados, conforme estabelecido nas
normas ministericis afinentes a espécie, estando definida, como parte de sua infraestrutura
técnico-administrativa nas 24 (vinte e quairo) horas/dia; A CONTRATADA deverd manter
equipe médica de assisténcia horizontal, nas 24 horas/dia, nos moldes de médico
“hospifalista” garantinde o cuidado de todos os pacientes internados,
independentemente do acompanhamento de um especidlista e dos médicos.
plantonistas do hospital. Os profissionais médicos deverd@o trabalhar em equipe, de forma
integrada e colaborativa, para a tomada de decisées em relacdo a procedimentos,
reolizoc;ﬁo e avdliacdo de exames, sem precisar esperar pelo atendimento tradicional,
- no gual o médico responsavel pelo paciente costuma fazer uma visita ao dia. Assim, se
houver intercorréncias, o médico hospitalista, pode tomar a melhor decisdo em relagao
ao paciente, de modo a aperfeicoar os cuidados e reduzir a permanéncia no hospital. O
médico hospitalista pode ser um profissional especializado em qualquer drea, mas com
formagao e visdo voltada para a clinica geral.

2.1.5. Adotar idenfificagcdo especial (crachd) e uniforme de boa qualidade para todos os
seus empregados, assim como assegurar a sug frequéncia; pontudlidade e boa condyta
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profissional;

2.1.6. Incluir, na implantacao da imagem corporativa e nos uniformes dos trabalhadores, a
terminologia “Secretaria de Sadde de Barueri” e o logotipo do Hospital;

2.1.7. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados no Hospital,
disponibilizando a qualquer momento & Comissdo de Acompanhamento do Contrato e as
auditorias do SUS, as fichas e prontudrios dos usudrios, em meio fisico ou eletrénico
certificado, assim como todos os demais documentos que comprovem o confiabilidade e
seguranca dos servigos prestados no HOSPITAL:

2.1.8. Providenciar € manter atualizadas todas as licengas e alvards junto &s reparticdes
competentes, necessdrios a execucdo dos servicos objeto do presente Contrato,

2.1.9. Como condicéo para assinatura do contrato a CONTRATADA deverd apresentar os
d_chme_n’rosrde n_eguloridcde fiscal exigidos no edital:

2.1.10. Manter durante toda a execugcdo do contrato a compatibiidade com as
obrigagdes por ele assumidas, bem como, todas as condicdes de habilitacdo e
qualificagdo exigidas na selecdo publica:

2.1.11. Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo, de qualquer natureza, causados ao
CONTRATANTE; -usudrios-efou-a terceiros por sua culpa, em consequéncia de erro,
negligéncia ou impericia, prépria ou de auxiliares que estejam sob sua responsabilidade
na execucdo dos servicos contratados:

2.1.12. Em nenhuma hipdtese cobrar direta ou indiretamente ao paciente por servicos
meédicos, hospitalares ou oufros complementares referente & assisténcia a ele prestada,
sendo licito, no entanto, buscar junto ao CONTRATANTE o TESSarciments "de gaspasas
readlizadas e que ndo estd@o pactuadas, mas que foram previamente autorizadas:

2.1.13. Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou a seu representante,
por profissional empregado ou preposto, em razGo da execucao deste confrato;

2.1.14. Consolidar a imagem do HOSPITAL como centro de prestacdo de servicos pUblicos
da rede assistencial do SUS, comprometido com sua miss@o de atender &s necessidades
terapéuticas dos usudrios, primando pela melhoria na qualidade da assisténcia; :

2.1.15. Manter em perfeitas condicdes de higiene e conservacdo as dreas fisicas,
instalacdes e equipamentos do HOSPITAL, conforme Termo de Permisséo de uso:

2.1.16. Prestar assisténcia técnica e manutengdo preventiva e cometiva de forma confinua
nos equipamentos e instalacdes hidraulicas, elétfricas e de gases em geral por meio de
contratos com empresas idéneas e certificadas de manutencdo predial e de
manutencdo de equipamentos cujo uso Ihe fora permitido;

2.1.17. Devolver ao CONTRATANTE, apés o término de vigéncia deste Contrato, toda dreaq,
equipamentos, instalacdes e utensilios, objeto do presente contfrato, em perfeitas
condi¢bes de uso, respeitado o desgaste natural pelo tempo transcorrido, substituindo
aqueles que ndo mais suportarem recuperacdo, conforme Termo de Permisséo de uso:
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2.1.18. Dispor da informag¢@o oportuna dos usudrios atendidos ou gue lhe sejam
referenciados para atendimento, registrando seus dados contendo no minimo: nome., RG
e endereco completo de sua residéncia, por razdes de planejamento das atividades
assistenciais;

2.1.19. Enviar a Comissdo de Acompanhamenic do Contrato e & Secretaria de
Suprimentos, até o dia 20 de cada més ou no dia Util que Ihe for imediatamente posterior,
os relatdrios relativos as atividades desenvolvidas no HOSPITAL, bem como sobre a
movimentagdo dos recursos financeiros recebidos e realizados pela unidade hospitalar de
saude;

2.1.19.1. A CONTRATADA deverd disponibilizar em tempo hdébil as vagas a Central de
Regulagc&o Municipal por meio de sistema eletrénico. Caberd a CONTRATADA oficializar
simultaneamente esta disponibilizacao.

2.1.19.2. Havendo a impossibilidade por parte da CONTRATADA, de cumprimento das
"""""" metds estipuladas no’ presente contrato e seus anexos, tendo como Unica e exclusiva a
inexisténcia de demanda suficiente para atingir os parémetros contratualmente fixados,
ndo haverd descontos nos pagamentos devidos, desde que a CONTRATADA apresente
até o dia 20 do més subsequente do fechamento do semesire, os dados e informacgdes
que atestarem a n@o ocoréncia de demanda. Os dados deverdo ser remetidos &
COACG - Comissdo de Acompanhamento do Contrato de Gestdo da Secretdria da
---SaUde, para-que-sejam examinados, aprovados e validados.

2.1.20. Em relagdo aos direitos dos usudrios, @ CONTRATADA obriga-se a:

a) Manter sempre atualizado o prontudrio médico dos usudrios e o arquivo médico
considerando os prazos previstos em lei;

b) N&o ufiizar nem permitr que terceiros uflizem o paciente para fins de
experimentacdo;

¢) Respeitar a decisdo do usudrio ao consentir ou recusar a participacdo em estudos
~—-glifneos voltados para a pesquisa cientifica, assim como em atividades de ensino que
ocorram nas dependéncias do hospital;

d) Justificar ao usudrio ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas
quando da decisdo da ndo realizag@o de qualquer ato profissional previsto neste
Confrato;

e) Permifir a visita co usudrio intemado, diariamente, conforme diretrizes da Politica
Nacional de Humanizacdo - PNH;

f) Esclarecer aos usudrios sobre seus direitos e assuntos pertinentes cos servigos
oferecidos;

g) Respeitar a decisGo do usudrio do consentir ou recusar prestacdo de servicos de
soUde, salvo nos casos de iminente perige de vida ou obrigacao legal;

h)  Garantir a confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos usudrios:

i) Assegurar cos usudrios o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente por
ministro de qualqguer culto religioso;
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i) Assegurar a presenca de um acompanhante, em tempo integral, no HOSPITAL, nas
infernagdes de adolescentes, gestantes e idosos:

k) Garantir atendimento indiferenciade aos usudrios.

2.1.21. Fornecer ao usudrio por ocasido de sua alta hospitalar, relatdrio circunstanciado do
atendimento que Ihe foi prestado, denominado "INFORME DE ALTA HOSPITALAR", no quall
devem constar, no minimo, os seguintes dados:

a) Nome do usudrio;
b) Nome do Hospital;

¢) Llocalizacdo do Hospital (endereco, municipio, estado);
d) Motivo dainternagcdo (CID-10);
e) Data de admissGo e data da alta:

f) Procedimentos realizados
quando for o caso;

e tipo de drtese, protese e/ou materiais empregados,

g) "Diagnéstico principal de alta e diagnéstico secunddrio de alta:

h) O cabecalho do documento deverd conter o seguinte esclarecimento; "Esta conta
deverd ser paga com recursos plblicos™;

i) Colher a assinatura do usudrio, ou de seus representantes legais, na segunda via no

informe de alta hospitalar;

i) Arquivar o informe hospitalar no prontudrio do usudrio, observando-se as excecdes

previstas em lei.

2.1.22. Incentivar o uso seguro de medicamentos tanto ao usudrio infernado como o
ambulatorial, procedendo & notificacdo de suspeita de reagdes adversas, através de
formuldrios e sistemdticas da Secretaria de Saude:

2:1.23. Implantar pesquisa de satisfacdo do usudrio, conforme item 2 do Anexo técnico IlI:

2.1.24. Redlizar seguimento, andlise e adocd@o de medidas de melhoria diante das
sugestdes, queixas e reclamacdes que receber com respostas aos usudrios, no prazo

maximo de 30 (trinta) dias Uteis;

2.1.25. Instalar um Servico de Atendimento ao Usudrio, conforme diretfrizes o serem
estabelecidas pela Secretaria de Salde, encaminhando mensalmente relatério de suas
atividades, devendo ser implantado independentemente do servico de ouvidoria exigido

pelo Sistema Unico de Saude;

2.1.26. Identificar suas caréncia

s em matéria diagnéstica efou terapéutica que justifiguem

a necessidade do encaminhamento do usudrio a outros servicos de salde, apresentando
& Secretaria de Satde, mensaimente, relatério dos encaminhamentos ocorridos;

2.1.27. NGo adotar nenhuma medida unilateral de mudangas na carteira de servicos, nos
fluxos de atengéo consolidados, nem na estrutura fisica do HOSPITAL, s6mn a prévid ciéncia
€ aprovacdo da Comissdo de Acompanhamento do Contrato de Gestd@o:

2.1.28. Alcangar os indices de qualidade e disponibilizar equipe em quantitativo necessdrio
para alcancar os indices de produtividade definidos nos Anexos Técnicos | e Il deste

Contrato;
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2.1.29 Acompanhar e monitorar o tempo de espera dos usudrios, definido pelas diferentes
Listas de Espera de Internagdo e Cirurgia Eletiva, compartihando esta informac@o em
regime semanal com a Central de Regulagdo Municipal e incluindo essa informac&@o nos
relatérios gerenciais do hospital;

2.1.30. Possuir & manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissdes
Clinicas:

a) Comissdo de Prontudrios Médicos:

b) ComissGo de Verificacdo de Obitos:

c) Comissdo de Etica Médica:

d) ComissGo de Confrole de Infeccdo Hospitalar;

e) Comissdo de Ensino e Pesquisq;

f) Comissdo de Transplantes.

2.1.31. Possuir e manter em pleno funcionamento um NUcleo Hospitalar de Epidemiologia -
NHE, que sera responsdvel pela redlizacdo de vigildncia epidemiolégica de doencgas de
notificagcd@o compulsdria no dmbito hospitalar, assim comao agdes relacionadas a outros
agravos de interesse epidemioldgico;

2.1.32. Possuir e manter um Nucleo de Manutencéo Geral - NMG que contemple as areas
de manutenc&o predial, hidraulica e elétrica, assim como um servico de gerenciamento
de Risco e de Residuos sdlidos na unidade, bem como manter o nucleo de engenharia
clinica, para o bom desempenho dos equipamentos;...

2.1.33. Estabelecer e executar os planocs. programas e sistemas constantes do Anexo
Técnico [;

2.1.34. Movimentar os recursos financeiros transferidos pelo CONTRATANTE para a
execucao do objeto deste Contrato em conta bancaria especifica e exclusiva, vinculada
ao HOSPITAL, de modo que os recursos transferidos ndo sejam confundidos com os
recursos préprios da Organizacao Social;

2.1.35. A CONTRATADA deverd publicar, anualmente, os relatdrios financeiros e o relatdrio
de execucdo do presente Confrato de Gestd@o, no Didrie-Oficial-do Estado. até o dia 30
de abril do ano subsequente;

2.1.36. A CONTRATADA deverd elaborar e enviar & Comissdo de Acompanhamento do
Contrato de Gestdo/Secretaria de Saude e & Secretaria de Suprimentos, em modelos por
estes estabelecidos, relatérios de execucdo assistencial e financeiro, frimesiral, semestral
e anual em datas pré estabelecidas pelos org&os competentes, juntamente com a
prestacdo de contas dos meses subsequentes a cada periodo;

2.1.37. A CONTRATADA deverd elaborar € encaminhar relatério consolidado de execucdo
€ demonstrafivos financeiros, ao final de cada exercicio fiscal, devendo ser apresentado &

.ComissGo.de Acompanhamento do Contrato e & Secretaria de Suprimentos até o dia 10

{dez) de janeiro do ano subsequente;

2.1.38. A CONTRATADA deverd anexar juntamente com a prestacdio de contas os
comprovantes de quitagdo de despesas com agua, energia eléfica e telefone,
efetuados no més imediatamente anterior, bem como os comprovantes de recolhimento
dos encargos socidis e previdencidarios relativos ao més anterior;

= e \
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2.1.39. Fica a CONTRATADA responsdvel pela aquisicGo de equipamentos, mdaguingas e
utensilios, bem como, execucdo de obras complementares, necessdarias ao pleno
funcionamento, com recursos do presente contrato, devendo esta obter prévia andlise e
aprovagdo do Fiscdlizador do Contrato/Secretaria de Sadde.

2.1.39.1.Comunicar & Comissdo de Acompanhamento do Con’rro‘ro'fodos as aquisicdes e
doagdes de bens moveis que forem realizadas, no prazo maximo de 30 (frinta) dias apds
sua ocorréncia;

2.1.40. Permitir o livre acesso das ComissGes instituidas pelo Orgdo Fiscalizador do
Confrato/Secretaria de Saude, do Confrole Interno e da Auditoria Geral do SUS, em
qualquer tempo e lugar, a todos os atos e fatos relacionados direta ou indiretamente com
este insfrumento, quando em missdo de fiscalizacdo ou auditoria;

2.1.41. Apresentar no prazo méximo de 90 {noventa) dias, a contar da assinatura deste
instrumento os Regulamentos de Recursos Humanos, Financeiros e de Aquisicdo de Bens,
Obras e Servigos, realizados com recursos pablicos, devendo os mesmos ser referendados -
pela Comissdo de Acompanhamento de Contrato/Secretaria da Sadde para posterior
publicacdo no Didrio Oficial do Municipio e Imprensa local, pela Confratada:

2.1.41.1. Fica vedado o favorecimento, em contratacées de servigos, contratacdes de
pessoal e compras, estabelecendo relacionamentos comerciais com parentes, familiares

B e P S P L

€ amigos, pessoas ou organizacdes que j& mantiveram outros vinculos profissionais com os
dirigentes da entfidade, em consonancia ao disposto no Manual de Repasse ao Terceiro
Setor, do Tribunal de Contas do Estado de Sa&o Paulo.

2.1.41.2. Tal vedacdo deverd constar expressamente no Regulamento de RH, Financeiros e
de Aquisicdo de bens, Obras e Servicos, do sub item 2.1.41.

2.1.41.3. Todas a contratagdes de pessoal, servicos e compras, deverdo ser redlizados no
CNPJ da Filial.

2.1.42. Redlizar processo seletivo para contratacdo de Recursos Humanos:

2.1.43. Garantir & seguranga patrimonial, pessoal dos usudrios do Sistema Unico de Saude
que estdo sob sua responsabilidade, bem como a de seus empregados;

2.1.44. Responsabilizarse integralmente por todos os compromissos assumidos neste
Conirato, e executé-lo de acordo com a legislac@o vigente.

2.1.45. Em relagdo ao Gerenciamento de Tecnologia, @ CONTRATADA deverd manter
durante a vigéncia deste contrato um Plano de Gerenciamento de Equipamentos
Médico-Hospitalares para atender e adequar o Hospital na Resolugcdo RDC n° 02/2010, do
Ministério da Saude;

2.1.45.1. Como parte do Plano de Gerenciamento de Equipamentos Médico-Hospitalares,
o CONTRATADA deverd manter o invenidrio do parque fecnoldgico atualizado, bem
como a indicacdo do histérico e do estado que o mesmo se encontra, encaminhando
relatorios  trimestrais & Comisséio de Acompanhamento do Confrato a fim de
acompanhar/supervisionar o processo de gerenciamento do parque tecnoldgico;
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2.1.46. Considerando a necessidade de redlizagcdo de levantamento radiométrico e
controle de qualidade de equipamentos de radiodiagndstico instalade no referido
Hospital, a CONTRATADA deverd manter os requisitos minimos necessérios para o
Programa de Controle de Qualidade para Equipamentos de Radiodiagnéstico, conforme
exigéncia da ANVISA, por meio da Portaria Ministerial n° 453/98, bem como a NBR ISO
17025;

2.1.46.1. A CONTRATADA deverd apresentar anualmente os relatérios de ensaios/teste
que compée o Programa de Contfrole de Qualidade dos equipamentos de
radiodiagnésticos do referido Hospital, conforme preconiza a Portaria MS n® 453/98, bem
como desenvolver o programa para a melhoria da qualidade dos servicos de
diagnéstico por imagem;

2.1.47. A CONTRATADA deverd implantar o Incentivo ao Sistema Estadual de Transplantes
de S&o Paulo, com o custeio e manutencdo para melhoria dos processos de doacdo de
orgdos e tecidos para transplantes, objetivando o aumento do numero de notificacoes
de morte encefdlica e morte por parada cardiorespiratéria e a efetivacdo de doadores;
gerando consequentemente, o aumento no nimero de captagdes de érgdos e tecidos
para fransplantes, de acordo com as Portarias GM/MS n° 2.601, de 21/10/2009, n° 3.490,
de 12/11/2010 € n° 1.032, de 04/05/2011, bem como, Deliberag@o SES n° 335/CIB/12.

2.1.47.1. A Geréncia de Transplantes da Secrefor_ic de Estado da Saude ird acompanhar o
cumprimento da implantacd@o do Incentivo ao Sistema Estadual de Transplantes de Sao
Paulo, através dos seguintes indicadores:

o Obitos por Morte Encefdlica: N de obitos por morte encefdlica, N° de nofificagdes
de obitos por morte encefdlica, N° de doacdes efetivas de MUltiplos drgdos.

» Obitos (exceto Morte encefdlica): N° de obitos, N° de nofificacées de dbitos, N°
de’doagdes efefivas de fecidos, N° de dbitos com conira indicagcdo absoluta
para doagdo de tecidos.

2.1.47.1.1.  As informacdes deverdo fazer parte da Planiha de Informagdes

Complementares que deverdo ser enviadas até o dia 20 (vinte) de cada més para a
Comissdo de Acompanhamento do Contrato.

2.1.48. A CONTRATADA poderd implantar o Programa de Residéncia Médica, mediante a
aprovacdo expressa do CONTRATANTE.

2.1.49. A entidade obriga-se a efetuar a execucdo contratual com o CNPJ FILIAL sendo
Qque conta corrente especifica deverd ser vinculada a este CNPJ.

2.2. O CONTRATANTE obriga-se a:

2.2.1. Supervisionar, acompanhar e avaliar a execucdo do presente Contrato de Gestao,
de forma global; -

2.2.2 Orientar os demais participes acerca da implementacGo do programa de
publicizacdo de atividades por meio de enfidades qualificadas como Organizacées
Sociais. e :
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2.2.3. Disponibilizar & CONTRATADA adequada estrutura fisica, recursos financeiros,
materiais permanentes, equipamentos e instrumentos para a organizacdo, administracéo
e gerenciamento do HOSPITAL;

2.2.4. Prover a CONTRATADA dos recursos financeiros necessérios ao fiel cumprimento da
execucdo deste Contrato e a programar, nos orgamentos dos exercicios subsequentes,
quando for 0 caso, 0s recursos necessarios para custear os seus objetivos, de acordo com
o sistema de pagamento previsto;

2.2.5. Prestar esclarecimentos e informagdes & CONTRATADA que visem a orientd-la na
correta  prestagdo dos servicos pactuados, diimindo as questdes omissas neste
insfrumento, dando-lhe ciéncia de qualquer vigéncia alteracdo no presente Contrato;

2.2.6. Realizar o monitoramento, confrole e avaliacdo periddicos, através da Comissdo de
Acompanhamento do Contrato a ser instituida para esse fim, a qual observard o
desenvolvimento e cumprimento das atfividades de assisténcia prestada  pela
CONTRATADA aos usudrios no HOSPITAL;~~ ~ © 7 7 ) o

2.2.7. Referendar afravés da Comissdo de Acompanhamento do Confrato os
regulamentos de que frafa o subifem 2.1.41.

2.2.8. A Comissdo de Acompanhamento do Confrato de Gestdo/Secretaria da Sadde,
deverd estabelecer junto a Contfratada e o Centrat-de-Regulacdo Municipal um fluxo para
liberagcdo dos leitos, das consulias e exames.

2.2.9. A Comissdo de Acompanhamento do Contrato de Gestdo/Secretdria da Sadde,
deverd acompanhar a execugdo da cldusula 2.1.19.2 e, encaminhar a Ceniral de
Regulagdo Municipal a justificativa apresentada pela Confratada quanto co ndo
cumprimento da meta quantitativa devido a auséncia de demanda. Apds ™ a
manifestacdo da Central de Regulacdo Municipal, o Secretdrio de Saude deverd emitir
documento com o aceite ou ndo da justificativa.

3. DA VIGENCIA

3.1. A vigéncia do presente insirumento serd de 12 (doze) meses, a contar da data da
assinafura do Conirato de Gestdo, podendo ser prorrogado na forma legal.

4. DAS ALTERACOES

4.1. O presente Conirato poderd ser alterado, a qualquer tempo, mas preferencialmente
em regime semestral, mediante revisGo das metas de producdo e dos valores financeiros
inicialmente pactuados, desde que prévia e devidamente justificada, mediante parecer
favoravel da Comsssoo de Acompanhamento do Contrato e autorizagdo autoridade
competente.

4.2. Poderd também ser alierado para acréscimos ou supressdes nas obngoc;oes desde

gue devidamente justificado, e anterior ao término da vigéncia.

4.3. As alteracdes de que tratam os subitens acima deveréo ser formalizados por meio de
Termos Adifivos, devendo paro tanto ser respeitados o interesse publico e o objeto do
presente contrato.
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5. DOS RECURSOS FINANCEIROS E DA DOTACAO ORCAMENTARIA

5.1. Os recursos financeiros para a execuc@o do objeto deste Contrato serdo alocados
para a CONTRATADA mediante transferéncias oriundas do CONTRATANTE, sendo permitido
& CONTRATADA o recebimento de doagdes e contribuicdes de entidades nacionais e
estrangeiras, rendimentos de aplicagdes dos ativos financeiros da Crganizagcdo Social e
de outros pertencentes ao pafrimoénio que estiver sob a administracdo da Organizagcdo
Social, ficando-he, dinda, facultado contrair empréstimos com organismos nacionais e
internacionais, cujos recursos deverdo ser aplicados exclusivamente para o objeto do
Confrato de Gestdo.

5.2. Para a execuc@o do objeto deste instrumento, o CONTRATANTE repassard &
CONTRATADA, no prazo e condi¢cdes constantes deste insfrumento e seus anexos, o valor
total de RS 142.676.478,12 (cento e quarenta e dois milhes seiscentos e sefenfa e seis mil,
quatrocentos e setenta e oito redis e doze centavos).

53. O vdlor pc:é’ruodo ‘serc’: reposscdb pelo CONTRATANTE, de acordo com ©
cronograma de desembolso previsto na Clausula Sexta deste Contrato.

5.4. Os recursos destinados ao presente Confrato de Gest@o serGo empenhados

globalmente em montante correspondente as despesas previstas aié margoe de 2018,

sendo R$95.117.652,08 para o exercicio de 2017 e R$47.558.826,04 para o exercicio de
...................... 2018,

5.5. Os recursos repassados & CONTRATADA poderdo ser aplicados no mercado
financeiro, desde que os resultados dessa aplicagdo revertam-se, exclusivamente, aos
objetivos deste Confrato.

5.6. As despesas decorrentes deste Confrato correro por conta dos recursos da
Dotagdo Orcamentdaria a seguir especificada: R$95.117.652,08 — 02.19.04.10.302.0074.2064-
3390.39; e R$47.558.826,04 — Dotacdo orcamentdria especifica para exercicio de 2018.

5.7. Do total dos recursos financeiros previsto. nesia "Clausula, a CONTRATADA formara
fundos destinados para provisdes de 13° saldrio, férias e mulias do FGTS dos colaboradores
gue estdo sob a responsabilidade da CONTRATADA, com depdsitos mensais, em moeda
- corrente, mediante aplicacdo financeira vinculada & conta referida no ifem 2.1.34,
! inclusive para fins de rescisdes e reclamatdérias trabalhistas e agdes judiciais que se
prolonguem no decurso do tempo mesmo apds o término do confrato. O CONTRATANTE
podera tomar as medidas cabiveis, entre elas, a retencdo dos pogomem‘os destinados as
provisdes, se observar o ndo cumprimento do mesmo.

5.8.1 Sem prejuizo do que-estabelece o item 5.7, em sendo apurado saldo financeiro
remanescente do Confrato de Gestdo igual ou superior a {uma) parcela mensal vigente,
o CONTRATANTE podera reter, a seu critério, valores de recursos financeiros, visando
gjustar o saldo financeiro do referido Contrato, mantendo sempre em deposito bancdario

..0..saldo .comespondente as provisdes para 13° saldrio, férias e multas do FGIS dos
colaboradores que esfdo sob a responsabilidade da CONTRATADA.

5.9. E vedada a cobranca de “Taxa de AdministracGo” por. parte da CONTRATADA.
Entende-se por Taxa de Adminisfrag@o a fixagdo de um percentual sem a
-devida demonstracdo da utilizagdo deste valor. As despesas administrativas necessdrias
para a adequada execugdo do Contrato de Gest@o pode ser apropriada desde que
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discriminada, apontando detalhadamente como os recursos foram empregados no
objeto contratual, evidenciando os reais custos administrativos.

5.10 Os recursos financeiros destinados ao Contrato de Gestao deverdo ser utilizados para
a execucdo do objeto deste Confrato (custeio) ndo sendo permitido a sua utilizag&o
para investimento.

5.10.1 Surgindo a necessidade de adquirr bens patrimonidveis, a CONTRATADA deverd
antecipadamente notificar a Comissdo de Acompanhamento do Contrato de Gesito/
Secretaria de Saude para ciéncia e anuéncia que apés verificar junto a Secretaria de
Financas sobre a existéncia de Dotagdo Orcamentdria providenciard um Termo de
Aditamento para Investimento.

6. DO PAGAMENTO

6.1. O pagamento do valor constante da Cldausula Quinta serd efetuado conforme as
condicdes a seguir estabelecidas:

a) Na vigéncia do presente Confirato, o valor global a ser repassado, referente ao
Custeio, serd de RS 142.676.478,12 (cento e quarenta e dois milhGes seiscentos e setenta e
seis mil, quairocentos e setenta e oito reais e doze centavos), serd repassado mediante a
liberac@o de 12 (doze) parcelas mensais consecutivas, cujo valor € composto de uma
parte fixa correspondente a 90% (noventa por cento) do orgamento mensal, e uma parte
variavel correspondente a 10% (dez por cento) do orcamento mensal, calculada com
base na avaliacdo de indicadores de qualidade, conforme Anexo Técnico lll;

b) O montante de RS 11.889.706,51 (onze milhdes oitocentos e oitenia e nove mil,
setecentos e seis reais e cinquenta e um centavos), corresponde ao repasse financeiro
mensal da primeira parcela, sendo que o valor relativo & primeira parcela serd repassado
na assinatura desfe Contrato, e a segunda parcela no prazo de 30 (trinta) dias contado
da data da assinatura do contrato, assim sucessivamente com as demais parcelas;

.. €) A CONTRATADA deverd apresentar mensalmente os Relatdrios Gerenciais bem como o

extrato bancdrio das contas;

d) O CONTRATANTE deverd efetuar o pagamento, mediante ordem bancdria, em moeda
corrente, nos prazos previstos no subitem 6.1, no Banco . Agéncia

, conta Corrente n° . , mediante a apresentagc@o de
extrato bancdrio dos Ultimos trinta dias.

6.2. As metas de gudlidade serdo avaliadas em regime frimesiral, e, em caso de ndo
cumprimento, serd efetuado o desconto de até 10% (dez por cento) de cada més,
conforme disposto no Anexo Técnico - lIl.

6.3. As parcelas de valor variavel serdo pagas mensalmente, junto com a parte fixa, e os
eventuais gjustes financeiros @ menor decorentes da avaliacdo do alcance das metas de
producdo das partes varidveis serdo redlizados nos meses subsequentes & andlise dos
indicadores estabelecidos, na forma disposta neste Confrato e seus Anexos.

6.4. Havendo atrasos nos desembolsos previstos no cronograma de pagamento, a
CONTRATADA poderd redlizar adiantamentos .com recursos proprios @ conta bancaria
indicada para recebimento dos pagamentos mensais, tendo reconhecido as despesas
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efefivadas, desde que em montante igual ou inferior caos valores ainda ndo
desembolsados que estejam previstos neste confrato. g =

6.5 O CONTRATANTE realizard mensalmente, o desconto financeiro referente aos proventos
dos servidores cedidos & CONTRATADA.

7. DOS BENS

7.1. Os bens moéveis, bem como o imdvel referente ao HOSPITAL, t€m o seu uso permitido
pela CONTRATADA, durante a vigéncia do presente instrumento, nos termos da Lei
Municipal n® 1.360 de 30 de abril de 2003.

7.2. A CONTRATADA receberd, através de seu preposto, os bens inventariados na forma
do Termo da Permiss&o de Uso dos Bens Moveis e Imdveis, conforme Anexos Técnicos IV e
V e, de forma idéntica, devolvé-los no férmino da vigéncia contratual, em bom estado de
conservagdo, sempre considerando o tempo de uso dos mesmos.

7.3. Os bens méveis permitidos em uso poderdo ser permutados por outros de igual ou
maior valor, que passam a integrar o patriménio do Municipio de Barueri, apds prévia
avaliacdo e expressa autorizacdo do CONTRATANTE.

7.4. A CONTRATADA deverd administrar os bens moveis & imdveis cujo uso lhe fora
permitido, em-ceonformidade-com-o-disposto no respectivo Termo de Permissdio de Uso,
até sua restituico ao Poder PUblico.

7.5. A CONITRATADA poderd, a qualquer tempo e mediante justificativa, propor
devolugdo de bens cujo uso lhe fora permitido, e que ndo mais sejam necessarios ao
cumprimento das metas avencadas.

jorinicos BARU=R
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8. DOS RECURSOS HUMANOS

8.1. A CONTRATADA utilizard os-recursos humanos que sejam necessdrios e suficientes
para a redlizacdo dcs og:oes previstas neste conirato e seus anexos que integram este
instfrumento. . -

8.2. A CONTRATADA responderd pelas obrigagcdes, despesas, encargos trabalhistas,
securitarios, previdencidrios e oufros, na forma da legislagGo em vigor, relativos aos
empregados necessdrios na execucdo dos servigcos ora confratados.

8.3. A CONIRATADA poderd ufilizar no mdximo 70% (setenta por cento) dos recursos
publicos a ela repassados com despesas de remuneracdo, encargos tfrabalhistas e
vantagens de qualquer natureza, a serem percebidos pelos seus dirigentes, empregodos e
serwdores publicos cedidos ao HOSPITAL.

8.3.1 O CONTRATANTE poderd colocar & disposicdo nos termos da Léi n° 1.675/2007, os
servidores publicos municipais de seu quadro pessoal permanente.

8.4. A CONTRATADA devera utilizar como critério- para remunerac@o dos empregados
contratados o valor de mercado privado da regido de insergdo, ratificado por meio de
Pesquisa Salarial de Mercado anual que contemple o menos cinco (5) instfituicoes
congéneres, bem como as Convengdes Coletivas de Trabalho de cada categoria.

12
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: _ 8.5. A CONTRATADA em nenhuma hipétese poderd ceder a qualquer instituicGo publica
| ou privada seus empregados que sdo remunerados d conta deste instrumento.

8.6. A capacitacdo dos profissionais confratados pela CONTRATADA serd promovida e
custeada pela mesma, cabendo a esta autorizar a participagdo em eventos, observada
a necessidade de registro nas respectivas pastas funcionais.

9.DO MONITORAMENTO, CONTROLE E AVALIACAO

9.1. O CONTRATANTE, através da Secretaria de Salde serd responsdvel pelo

monitoramento, controle e avaliag&o e instituird Comissdo de Acompanhamento para tal
; fim. por meio de Portaria expedida pela autoridade competente, no prazo méximo de
i até 30 (trinta) dias apés a assinatura deste contrato.

9.1.1. Os servicos prestados pela CONTRATADA terGo a parte contabil/financeira
monitorada, confrolada e ovclxodo pela Secre’fanct de Suprimentos, em conjunic com a
Secretaria de Sadde.

9.1.2. Caso sejam apuradas guaisquer despesas improprias redlizadas pela CONTRATADA,
esta serd noftificada para, no prazo méaximo de 5 (cinco) dias Uteis apds o recebimento,
apresentar justificativas ou providenciar as regularizacdes;

] 9.1.3. Das justificativas ndo aceitas serd dado o prazo de 5 (cinco) dias Uteis para o
apresentacdo de recurso, enderecado ao Secretdrio de Suprimentos.

i 9.1.4. Se indeferido o recurso, o Secretario de Suprimentos poderd determinar que a
CONTRATADA devolva os valores a conta do Confrato de Gestdo ou encaminhar o
expediente a Secretaria de Financas, para que efetue o(s) desconto(s) no(s) repasse(s)
SUBSEGUENTE(S), d& Vil gasto indevidamente.

9.1.5. Serdo consideradas impréprias as despesas que, além de ofenderem os principios da
legalidade., mordlidade e economicidade, ndo guardarem qualquer relacdo com o©s
servicos prestados, como por exemplo: festas de confratermnizagcG@o de empregados;
pagamento de multas pessoais de-transito; distribuicdo de agendas, entre oufros brindes;
custeio de atividades ndo condizentes com o objeto contratual;

9.2. Os resultados-alcancados deverdo ser objeio de andlise criteriosa pelo Secretdrio de
Saude, que norteard as correcdes que necessdrias para garantir & plena eficacia do
presente instrumento contratual. O sistemdatico ndo cumprimento de metas poderd
ensejar a desqudlificag@o de Enfidade como Organizagdo Social pelo Prefeito do
Municipio de Barueri;

9.3. Ao final de cada exercicio financeiro a Comiss@o de Acompanhamento Contrato em
conjunto com a Secretaria de Suprimentos, elaborardo consolida¢cdo dos relatdrios
técnicos e encaminhardo ao Secretdrio de Salde, que, apds ciéncia e aprovacdo,
encaminhard ao setor competente para o envio ao Tribunal de Contas do Estado de SGo
Paulo.

9.4. O presenfe Contrato de Gestao estard subfneﬁdo aos confroles exfterno e intemo,
ficando toda a documentagdo disponivel a qualguer tempo sempre que requisitado. -
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9.5. A ComissGio de Acompanhamento do Confrato e/ou a Secretaria de Suprimentos
poderdo requerer a apresentacdo pela CONTRATADA, go término de cada exercicio ou
@ qualquer momento, conforme recomende o interesse pUblico, de relatério pertinente &
eéxecucdo do confrato de gestdo, contendo comparativo especifico das metas
propostas com os resultados alcancados, acompanhado da prestacdo de contas
comrespondente ao exercicio financeiro, assim como suas publicagdes no Didario Oficial do
Estado.

9.6. A ComissGo de Acompanhamento do Contrato e/ou a Secretaria de Suprimentos
poderdo exigir da CONTRATADA, a qualquer tempo, informagdes complementares e a
apresentacdo de detalhamento de tdpicos e informacdes constantes dos relatérios.

9.7. Os responsdveis pela fiscalizacdo deste Contrato, ao tomarem conhecimento de
qualquer irregularidade na utilizagc@o de recursos ou bens de origem publica,
comunicardo imediatamente o Secretdrio de Salde, ocasi@o em que se dard ciéncia ao
Tribunal de Contas do Estado e ao Ministério Publico Estadual, para as providéncias
cabiveis, sob pena de responsabilidade soliddria. T T TEm e e ’

9.8. Sem prejuizo da medida a que se refere o subitem anterior, quando assim exigir a
gravidade dos fatos ou o interesse plblico, havendo indicios fundados de malversacdo
de bens ou recursos de origem publica, os responsaveis pela fiscalizagdo informar&o
imediatamente o Secretdrio de Salde que deverd representar & Procuradoria do
Municipio, para que requeira o juizo competente a decretacdo da-indisponibilidade-dos
bens da entidade e o sequestro dos bens de seus dirigentes, bem como de agente
publico ou terceiro, que possam ter enriquecido ilicitamente ou causado dano ao
patriménio publico.

9.9. Excepcionalmente, no primeiro_exercicio financeiro de execucdo do Conirato de
Gestdo, a elaboracdio dos relatérios trimestrais e semestrais bem como as respectivas
avaliagdes gudlitativas e guantitativas, deverdo se adequar ac ano em questdo, de
modo que, os relatdrios e avaliagdes seréo compostos por mais ou por menos de 3 (irés)
meses, No caso dos relatdrios e avaliagdes trimestrais, €, ainda, por mais ou por menos de
é (seis)meses em se tratando dos relatérios e avaliagdes semestrais. Dessa forma, a partir
do segundo exercicio financeiro de execuc@o do Contrato de Gestdo, a elatoracdo dos
relatérios e avaliacdes seguirdo automaticamente os trimestres findos em marco, junho,
sefembro e dezembro e os semestres findos em junho e dezembro, quando aplicavel. A
referida adequagdo também se aplica ao ultimo exercicio financeiro de execucdo do
Contrato de Gestdo. -

10. DA PRESTACAO DE CONTAS

10.1. A Prestac@o de Contas, a ser apresentada pela CONTRATADA mensalmente far-se-
4 afravés de relatdrio pertinente & execucdo desse Contrato de Gestdo, contendo
comparativo especifico das metas propostas com os resultados alcancados,
acompanhados dos demonsirativos financeiros referentes aos gastos e receitas
efetivamente realizados.

11. DA INTERVENCAO DO MUNICIPIO NO SERVICO TRANSFERIDO

11.1. Na hipdtese de risco quanto & continuidade dos servicos de saldde prestados &
populagdo pela CONTRATADA, o CONTRATANTE poderd assumir imediatamente. a
execugdo dos servicos objeto deste Contrato. : ' '
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12. DA RESPONSAEILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

12.1. A CONTRATADA serd responsavel pela indenizagdo de danos decorrentes de acdo
ou omissGo voluntdria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes,
nessa qualidade, causarem aos usudrios, Aos orgdios do SUS e a terceiros a estes
vinculados, bem como aos bens publicos moveis & iméveis elencados no Anexo Técnico
IV e V, sem prejuizo da aplicacdo das demois sangdes cabiveis.

12.2. O CONTRATANTE responsabilizar-se-& apenas pelos prejuizos suportados pela
CONTRATADA exclusivamente em decorréncia do retardo na transferéncia de recursos,
cabendo & CONTRATADA a comprovacéo do nexo de causalidade en’rre 0s prejuizos
alegados e a mora do CONTRATANTE.

13. DA RESCISAO
13.1. O presente instrumento poderd ser rescindido a qualquer tempo por acordo entre as

““partes ou administrativamente, independente das demais medidas legais cabiveis, nas
seguintes situagoes: -

13.1.1. Por ato unilateral do CONTRATANTE, na hipdtese de descumprimento, por parte da
CONTRATADA, ainda que parcial, das clausulas que inviabilizem a execucdo de seus
objetivos e metas previstas no presente Contrato, decomentes de comprovada ma

------------------------------------------ gestao;-eulpa- efou dolo, cabendo ao CONTRATANTE notificar @ CONTRATADA, com
antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias, informando do fim da prestacdo dos servicos
confratados; nessa hipdtese a CONTRATADA se obriga a continuar prestando os servigos
de savde ora contratados pelo prazo de 90 (noventa) dias, contados da dentncia do
Conftrato de Gestao.

13.1.2. Por acordo entre as partes reduzido a Termo; tendo e vistaointerssse ublico;

13.1.3. Por ato unilateral da CONTRATADA na hipétese de afrasos dos repasses devidos

pelo CONTRATANTE superior a 90 (noventa) dias da data fixada para o pagamento,

cabendo & CONTRATADA nofificar o CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 60 I
———tsessenfc} dias, informando do fim da prestac@io dos servicos contratados;

e 13.1.4. Se houver dlteractes do estatuto da CONTRATADA que impligue em modificacdo
- das condi¢cdes de sua gudlificagdo como Organizacdo Social ou de execugdo do
e presente instrumento;

13.1.5. Pela superveniéncia de norma legal ou evento que torne material ou formalmente
inexequivel o presente instrumento, com comunicacéao prévia de 90 (noventa) dias;

13.2. Verificada a hipotese de rescis@o coniratual com fundamento nos subitens 13.1.1
13.1.5, o CONTRATANTE providenciard a revogacdo da permissdo de uso existente em
decorréncia do presente instrumento, aplicard as sangdes legais cabiveis apds a
conclusdo de processo cldmlnls’rroilvo que gcrcn’rlro o principio do coniraditério e da
ampla defesa;

13.3. Em caso de dehberac;co pela rescisdo, esta serd precedida de processo
administrativo, assegurado o contraditério e a ampla defesa, com vistas & promocado dal
) desquoh’r‘ CGQGO da enfidade como organizagdo social;
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13.4. Ocorrendo a extingdo ou desqudlificagdo da Organizacdo Social ou resciséo do
Contrato de Gestdo, acarretara:

d) A rescisdo ou distrato do Termo de Permissdo de Uso dos bens moveis e imdveis, € a
imediata reversdo desses bens ao patrimdénio do CONTRATANTE, bem como os bens
adquiridos com recursos financeiros recebidos em decoréncia do objeto desse contrato;

b) A incorporagcdo ao patrimdnio do Municipio dos excedentes financeiros decorrentes
de suas atividades, na proporgdo dos recursos pUblicos alocados especificamente para
este Conftrato de Gestao;

c) Disponibilizacdo, imediata, dos arquivos referentes aos registros fisicos e eletrdnicos
atualizado de fodos os atendimentos efetuados no Hospital as fichas e prontudrios dos
usudrios.

13.5. Em caso de rescis@o unilateral por parte da CONTRATADA, ressalvada a hipétese de
inadimplemento do CONTRATANTE, a mesma se obriga a continuar prestando os servicos
de salude ora contratados pelo prazo de 120 (cento e vinte) dias, contados da dendncia
do Contrato de Gestao.

13.6. A CONTRATADA terd o prazo méximo de 120 (cento e vinte) dias, a contar da data
da rescisdo do Confrato, para quitar suas obrigagdes e prestar contas de sua gestdo ao
CONTRATANTE.

13.7. Na hipétese do subitem 13.1.3, o CONTRATANTE responsabilizar-se-& apenas pelos
prejuizos suportados pela CONTRATADA exclusivamente em decomréncia do retardo na
transferéncia de recursos, cabendo & CONTRATADA a comprovagdo do nexo de
causdlidade entre os prejuizos alegados e a mora do CONTRATANTE.” )

13.8. Os valores repassados pelo CONTRATANTE & CONTRATADA serdo devolvidos aos
cofres publicos, com as devidas aplicacdes ﬁ_nonceircs.

14. DAS PENALIDADES ) ¢ . T o

14.1. A inobservancia, pela CONTRATADA, de cldusula ou obrigacdo constante deste
contrafo e seus Anexos, ou de dever originado de norma legal ou regulamentar
pertinente, sem prejuizo do disposto no pardgrafo primeiro do arfigo 86 da Lei n® 8.666/93,
autorizard o CONTRATANTE, garantida a prévia defesa a aplicar as penalidades abaixo:

a) Adverténcia por escrito;

b) multa de.até 5% (cinco por cento) sobre o valor do CONTRATO DE GESTAO, aplicada
de acordo com a gravidade da infragcdo e proporcionalmenie &s parcelas ndo
executadas. Nas reincidéncias especificas, a multa coresponderd ao dobro do valor da
que tiver sido inicialmente imposta, observando-se sempre o limite de 20% (vinte por
cento);

c) O afraso injustificado no cumprimento das obrigacdes coniratucis sujeitard a
coniratada & multa de mora de até 1% (um por cento) por dia Util que exceder o prazo
estipulado, a incidir sobre o valor da fransferéncia mensal, respeitado o limite do art. 412
do Codigo Civil, sem prejuizo da possibilidade de rescisdo unilateral’ do contrato  pelo
CONTRATANTE ou da aplicagdo das sangdes odmmlsirahvcs o m -
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d) Suspens@o tempordria de parficipar de processos de selecdo com o Municipio de
Barueri, por prazo ndo superior a 02 (dois) anos.

e) Declaracdo de inidoneidade na prdatica de atos de natureza dolosa, sem prejuizo das
acdes previstas nos subitens 9.7 e 9.8.

14.2. A imposicdo das penalidades previstas nesta cldusula dependerd da gravidade do
fato que as motivar, considerada sua avaliagdo na situacdo e circunstancias objetivas
em que ele ocorreu, e dela serd notificada a CONTRATADA;

14.3. As sangdes previstas nas alineas "a” e “d" desta cldusula poderdo ser aplicadas
juntamente com a alinea “b".

14.4. Da aplicacdo das penalidades, a CONTRATADA terd o prazo de 05 (cinco) dias para
interporrecurso, dirigido ao Secretdrio de Suprimentos.

14.5. O valor da multa que vier a ser aplicada serd comunicado d CONTRATADA € o
respectivo montante serd descontado dos pagamentos devidos em decorréncia da
execucao do objeto contratual, garantindo-lhe pleno direito de defesa.

14.6. A imposicdo de qualquer das sangdes estipuladas nesta cldusula ndo elidird o direito
de o CONTRATANTE exigir indenizagdo integral dos prejuizos que o fato gerador da

penalidade acamretar para os 6rgdos gestores do SUS, seus. usudrios—e--terceiros; -

independentemente das responsabilidades criminal e/ou éfica do autor do fato.
15. DA FUNDAMENTACAO LEGAL

15.1. O presente Contfrato de Gestdo estd amparado no arfigo 24, inciso XXIV, da Lei n°
8.666/93 e na Lei Municipal n® 1.360, de 30 de abril de 2003.

16. DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

16.1. O CONTRATANTE obriga-se a:

a) supervisionar, acompanhar € avaliar a execucdo do presente Contrato de Gestdo, de
forma global;

b) orientar os demais participes acerca da implementagdo do programa de publicizagdo
de atividades por meio de enfidades qualificadas como Organizagcdes Sociais.

17. DA OMISSAO

17.1. Os casos omissos ou excepciondis, assim como, as dUvidas surgidas ou clausulas ndo
previstas neste instrumento, em decorréncia de sua execucdo, serdo dirimidas mediante
acordo- entre as partes, bem como, pelas normas que regem o Direifo PUblico e em
Ultima instancia pela autoridade judicidria compeiente.

18. DO FORO

18.1. As partes confratantes elegem o Foro da Comarca Barueri, como competente para
dirimir toda e qualquer controvérsia resultante do presente Contrato de Gestd@o, que ndo
puderem ser resolvidas amigavelmente, renunciando, expressamente, a oufro quc:[quer

por mais pnwleglddo que se configure. : '

b‘.
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ANEXO TECNICO |

PLANO DE TRABALHO

ATIVIDADES MINIMAS A REALIZAR

1. INTRODUCAO

1.1. A Secretaria de Sadde do Municipio de Barueri, na busca do aprimoramento e da
eficiéncia na prestagdo dos servicos publicos de salde adotou o modelo de gestdo no
Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran, que tem por objetivos:

= Potencializar a qualidade na execugdo dos servigos de salde;
* Melhorar o servigo ofertado ao usudrio SUS com assisténcia humanizada;
¢ Implantar um modelo de geréncia voltado para resultados;

* Apoiar as necessidades dos servigos de Atengdo & Salde, com oferta de consultas de
especialidades médicas, servicos de diagnéstico.

= Evifar o éxodo de usudrio para outros centros urbanos em busca de servicos de
assisténcia & savde de melhor gualidade, evitando complicagdes do quadro clinico e o
desconforto do deslocamento dos pacientes.

» Garantir a equidade na atengdo criando mecanismos de acesso para servicos e acodes
desaude integrais (promocdo, prevencdo, diagnéstico, fratamento e reabilitacao);

* Busca da eficiéncia, eficacia e efetividade na formulagdo do nove modelo de gestdo
na satde a ser adotado no Municipio de Barueri obedecendo os principios e diretrizes do
SUS, atendendo &s politicas publicas definidas para a regionalizacdo da sadde,
buscando atender os pacientes oriundos da demanda referenciada conforme
pactuacdo com a Central de Regulacdo, preservando a missdo da Secretaria de Saldde.

2. AREA DE ABRANGENCIA DO HOSPITAL MUNICIPAL DE BARUERI — DR. FRANCISCO MORAN

2.1. A populaga@o beneficiada com o Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran
€ de aproximadamente 245.652 habitantes. A drea de abrangéncia é todo o municipio
de Barueri.

3. SERVICOS

3.1 O Hospital Municipal de Barueri — Dr. francisco Moran estd esiru‘rurado com perfil de
baixa e média complexidade clinica, com 289 leitos de internacdo, destinado &
assisténcia médica distribuidos da seguinte forma: Clinica Médica |, 24 leiios, Clinica
Médica ll, 24 leitos, Clinica Médica lil. 24 Leitos, Clinica Cirirgica 1, 24 — Clinica Cirdrgica i,
24 leitos, Clinica Cirlrgica lll 24, Clinica PsiquiGirica 12 leitos, Clinica Pedidatrica | 24 leitos,
Clinica Pediatrica Il 24 leitos, Matemidade 24 leifos, Bercdrio 22 leitos, UTI adulto 1 10 leitos,
uTl oduh‘o 1110 leitos, UTI neoncﬂcl H leitos, UTI mfc:m‘lISIeltos

' Rua Prof. Jodo da Matta e W - Centro - Barueri - SP - CEP: 064013090 - Fone: (11) 4199-8931 e 4T99-8036
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3.2. Os servicos devem observancia as politicas nacional e estadual de referéncia de
média complexidade, definidas por meio das normas emanadas pelo Ministério da Saude
€ pela Secretaria de Estado da Satde de Sao Paulo, sendo:

3.2.1. Assisténcia Hospitalar

A assisténcia a salde, prestada em regime de hospitalizacéo, compreenderd o conjunto
de atendimentos oferecidos ao usudrio desde sua admiss@o no hospital até sua alta
hospitalar, pela patologia atendida, incluinde-se todos os atendimentos e procedimentos
necessdarios para obter ou completar o diagnéstico e as terapéuticas necessarias para o
fratamento no ambito hospitalar, inclusive Oftalmologia e todos os servicos relacionadas
a todos os tipos de Orteses, Préteses e Materiais -~ OPM, contempladas na tabela
unificada do SUS. Em caso de necessidade justificada de uso de OPM nao prevista na
tabela do SUS, a Secretaria de Satde deverd autorizar previamente o orcamento.

3.2.1.1. No processo de hospitdliza 4o estdd incluid:

- Tratamento das possiveis complicagcdes que possam ocorrer ao longo do processo
assistencial, tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperacao;

- Tratamentos concomitantes, diferentes dagueles classificados como principal que
mofivaram a infernagdo do usudrio, qUE Bodem s&r necessarios, adicionalmente, devido
Gs condicdes especiais do usudrio e/ou outras causas:

- Tratamento medicamentoso gue seja requerido durante o processo de internacao;

- Servigos de Apoio Diagnéstico Terapéutfico que sejam requeridos durante o processo de —
infernagdao;

- Procedimentos e cuidados de enfermagem, necessarios durante o processo de
infernacdao;

- Alimentacao. incluida a assisténcia nutricional e dlimentacGo parenteral e enteral:

- Assisténcia por equipe médica especializada, pessoal de enfermagem e pessoal auxiliar,
incluido médico diarista para cobertura horizontal nas 24 horas/dia em todas as dreas de
infernacdo do hospital (médico hospitalista);

- Utllizag&o do Centro Cirlrgico e proéédiménfos de anestesia;

- O material descartavel necessario para os cuidados de enfermagem e tratamentos:

=.Didrias. de hospitalizac@o em quarto compartilhado ou individual, quando necessdrio,
devido &s condigdes especiais do usudrio e/ou quarto de isclamento: .

- Acompanhante para os usudrios idosos, criangas e gestantes (Lei n° 10.741 de
01/10/2003); ' '

- Sangue e hemoderivados:
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- Fornecimento de roupas hospitalares;

- Procedimentos especiais que se fizerem necessdrios ao adequado atendimento e
fratamento do usudrio, de acordo com a capacidade instalada, respeitando o
complexidade do Hospital Municipal de Barueri - Francisco Moran.

- Procedimentos especiais de dalto custo, como hemeodidlise, fisioterapia, oftalmologia,
fonoaudiologia, terapia ocupacional, endoscopia e outros que se fizerem necessarios ao
adequado atendimento e ifratamento do paciente, de acordo com a capacidade
instalada, respeitando a complexidade da instfituicdo.

3.2.2. Hospital Dia

A assisténcia hospitalar em regime de hospital dia ocorrerd conforme definicdo da
Portaria n® 44/GM de 10 de janeiro de 2001 e o Manual deo Sistema de Informagdo
Hospitalar (SIH/SUS). ©os quais definem como regime de. Hospital Dia a assisténcia
intermedidria entre a internagcdo-e o atendimento ambulatorial, para redlizagGo de
procedimentos cirdrgicos e clinicos que requeiram permanéncia hospitalar méxima de 12
(doze) horas.

3.2.3. Urgéncia e Emergéncia

Ser@o considerados atendimentos de urgéncia agueles ndo programadoes, que sejam
dispensados pelos servigos de Urgéncia e Emergéncia do Hospital a pesscas que
procurem tal atendimento, encaminhadas de forma referenciada, por meic da Central
de Regulacdo Municipal.

Sendo o Hospital do tipo "porta fechadet—e-mesmoe-deverd-dispor-de-atendimento a
urgéncias e emergéncias, atendendo a demanda gue Ihe for encaminhada, conforme o
fluxo estabelecido pela Secretaria de Savde, durante as 24 horas do dia, todos os dias do
ano.

. 3.2.4. Ambulatério

O Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran conta com 16 (dezesseis)
consultdrios para consultas médicas e 02 (dois) consuHonos para profissionais ndo médicos
de nivel superior.

Para os consultérios médicos deverdo ser disponibilizadas consultas ambulatoriais para
usudrios egressos do proprio Hospital e também encaminhados pela Central de
RegulagGo Municipal. respeitando o limite da capacidade operacional do ambulatdrio.

3.2.4.1 O atendimento ambulatorial médico compreende:
¢+ Primeira consulta e/ou primeira consulta de egresso;

¢ Interconsulta;

+ Consultas subsequentes (retomos).

¢+ Cirurgia Ambulatorial Menor

Entende-se por primeira consulta, d visita inicial do paciente encaminhado pela Central
de Regulagdo do Municipio co Hospn‘cl ‘para. atendimento a uma determinada.
. especmhdc:de
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Entende-se por primeira consulta de egresso, a visita do paciente encaminhada pela
propria insfifuicdo, que teve sua consulta agendada no momento da alta hospitalar,
para atendimento a especialidade referida.

Entende-se por inferconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra
especialidade, com solicitagdo gerada pela prépria instituicdo.

Entende-se por consulia subsequente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, em
todas as categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas oferecidas & rede
bdsica de salde quanto ds subseqlentes das interconsultas.

Entende-se por cirurgia ambulatorial menor  todas as cirurgias redlizadas em ambiente
adequado, com material cirdrgico estéril e procedimentos técnicos estéreis, que ndo
exijam a presenca de um medico ones’resim‘o para realizar o ato anestésico.

O atendimento ambulatorial deverd funcionar, no minimo, das 7:00 as 19:00 horos de

segunda a sexta-feira, nas especialidades descritas no quadro abaixo:

QUADRO | - CONSULTAS DE ESPECIALIDADE MEDICAS:

Anestesiologia (pré — operatdrio)
Cardioclogia Adulio

Cirurgia Bucomaxilofacial

Cirurgia cabeca e pescogo
Cirurgia Cardiaca

Cirurgia Geral

Cirurgia Ortopédica

Cirurgia Pedidirica

Cirurgia Plastica Reparadora
Cirurgia Tordcica

Cirurgia Vascular

Cirurgia Ginecologia

Obstetricia (Pré-Nedat-cle Alto Risco)
Dermatologia

Endocrinologia Adulto e Pedidtrica

Nefrologia Adulto e pediatrico
Neonatologia {Ambulatdrio de Prematuros)
Oftalmologia (Angioflurescenografia, Aval. Vias Lacrimais, Catarata, Cheh - Uk
Glaucoma, - Cirurgia Relafiva  (LASIK), Cdrnea, Dacriocitografia, Estrabismo,
Farmacoterapia Infra Vitreo, Pequenas Cirurgias, Pldstica Ocular, Reting, Teste de Teller,
Teste provocativo p/ Glaucoma). Tratamenteo Clinico e Terapéutico do GIAUCOMA
Otorminolaringologia
Pneumologia Adulto e pedidirico
Proctologia

Oncologista Clinico

Ortopedia e Traumatologia: Coluna Vertebral, Ombro e Cotovelo, M&os € Punho,
Quadril € Pelve, Joelho, Tornozelo e PE, ortopedia Infantil.
Psiquiatria -

Fisiatria
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3.2.4.2. O atendimento ambulatorial ndo médico compreende:

¢ Primeira consulta e/ou primeira consulta de egresso:
¢ Inferconsulta;
¢ Consulias subsequentes (retornos).

Entende-se por primeira consulia, a visita inicial do paciente encaminhado pela Central
de Regulagdo do Municipio ao Hospital, para atendimento a uma determinada
especialidade.

Entende-se por primeira consulta de egresso, a visita do paciente encaminhada pela
| prépria instituic@o, que teve sua consulta agendada no momento da alta hospitalar,
para atendimento a especiadlidade referida.

Entende-se por interconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em oufra
especialidade, com solicitagdo gerada pela prépria instituicdo.

Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, em
todas as categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas oferecidas & rede
bdsica de satde quanto as subseqientes das interconsultas.

Para os atendimentos referentes a processos terapéutico de média e longa duracdo, tais
como -Fisioterapia-sessdes-de-reabilitacdo, Enfermagem e Fonoaudiologia, os mesmos, a
partir do 2° atendimento, devem ser registrados como consulta subseqlente.

As consultas realizadas pelo Servico Social serdo registradas em separado e ndo
configuram consultas ambulatoricis, sendo apenas informadas conforme as normas
definidas pela Secrétaria de Saude Municipal. ' '

O afendimento ambulatorial deverd funcionar, no minimo, das 7:00 as 19:00 horas, de
segunda & sexta-feira, nas especiadlidades descritas no quadro abaixo:

QUADRO Il - CONSULTAS DE ESPECIALIDADES NAO MEDICAS DE NiVEL SUPERIOR:

Enfermagem

Fisioterapia (secdo de reagbilitacao)
Servico Social

Psicologia

3.2.6. Servico de Apoio Diagnéstico Terapéutico — SADT Externo

Entende-se por SADT Externo a disponibilizagéo de exames e acdes de apoio diagnéstico
e terapéutico dos usudrios encaminhados pela Central de Regulagcdo Municipal oriundos
da Rede Municipal de satde (Atenc@o Basica ou Centros de Especialidades).

SerGo disponibilzados os seguintes exames de acordo com as necessidades da
populacdo usudria, no limite da capacidade operacional do hospital:

Tabela de Exames

Biopsia Prostatica Guiada por USG

Broncoscopia ' i
Bera simples e com sedac@o - - : i w

N
N
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Colonoscopia

Densitometria Ossea

Ecodopplercardiograma Adulto e Pedidtrico

Erndoscopia Aduito e Pedidirico

Endoscopia Digestiva Alta Adulio e Infantil

Endoscopia com Esclerose e Dilatagdio Esofdgica

Eletrocencefalograma com Sedacdo

Eletroneuromiografic

Estudo Urodindmico Masculina e Feminino

Hisierosalpingografia

Holter

Mapa

Mamografia

PAAF —Tiroide e Mama -

Puncao de liguor

Prova de Funcdio Pulmonar

Taste Ergomeéetrico

Tomagrafioc compuiadorizada Urgéncia e Emergéncic

-~

Tormografic Computadorizada com Contrasie

Tomografia Computadorizada Com SedacGo

USG - Doppler Arterial e Venosa e membros Inferiores Uni e bilateral

USG Obstélrico com doppler

Testes para Alergologia(Confrole negativo, Epitalio gato, Histamina,
Blomia, Dep 1, Dep 2, B. germanica, P. americana, Epitelio cdo,
Fungos mix, Poeira domestica, Leite Mix, Clara Ovo, Gema Ovo,
Cacau, Trigo, Peixe, Carne de Porco, Soja, Amendoim,
Pernilongo, Formiga, Anfraquinona, Balsamo do Peru, PPD (MIX),

Hidroguinona,-Bicromafo de potdssio, Propilenoglicol, Bufil-Fenol
para fercidrio, Neomicina, Irgasan, Kathon CG, "Cloreto de
Cobalto, Lanolina, Tiuvram (MIX), Efilenodiamina, Perfume (MIX),
Mercapto (MIX), Benzocaina, Quaternium (15)., Quinclina (MIX).
Nitrofurazona, Paraben (MIX), .Resina - Epoxi, Thimerosal,
Terebintina, Carba ([MIX), -Premetazina, Sulfato de Niquel, |
Colofonio, Parafenilenodiamina, Formaldeido, Epitdlio Gato.

Rua Prof. Jodo da Matta e L|

Exames Laboratoriais .

Proteina C, Profeina S, Antitfrombina Ill, Anficorpo Antifosfolipe, Homocisteina, Chagas,
Dosagem de Vitamina B 12, HTLV 1 e 2, Cortisol, Anticorpo antiacetilcolina e anfireceptor
de acefilcoling, Eletroforese de proteina, Sorologia para citomegalovirus, Cisticercose,
Lactato sérica, Amonia sérica, Fenobarbital, Fenitoina, Acido valproico, Carbamazepina,
Nitrozepan, Clobazan, Microalbuminuria 12 hs {noturna), Peptideo C, Anticorpo anti GAD,
Anficorpo anti INSULINA, TRAB (anficorpo anti receptor (TSH), TRH, LHRH. GH basal, ACTH,
Cortisol urindrio 24 hs, Acido vanil mandilico, IGF 1, IGFBP 3, DEihidrotestoterona, Anticorpo
anti endomisio, Anficorpo anti gliadina, Antficorpo anti transglutaminase, Dosagem IGE
lotal, Dosagem de imunoglobulinas, RASTS (HX2, MX1, EX1, FX1, FX3, FX5), COMPLEMENTO
CHS0, COMPLEMENTO C4, COMPLEMENTO C2, Depl1/Dep2, PSA livre, Alfa feto proteina,
Citologia urinaria oncética, SHBG, Testosterona livre, CEA, .PTH, Dosagem 25 hidroxi
vitamina D (sangue), Microalbuminuria de 24 hs, Oxaluria 24 hs, Citraturia’ 24 hs, Sodio
urindrio {amostra isolada), Potassio urindrio (amostra isolada), .Fosforo urindrio (amostra
lsolodo) Creatinina urinaria (amostra isolada), Anti DNA, nativo, Anti Sm, Complemento
C3, Domorfismo erifrocitdrio na uring, Renlnc Serica \Aldosterona sericc Metanefrinas

84 - Centro - Barueri - SP - CEP: 06401 90 - Fone: (11) 99-803? e 4199-8p36

E-mail: juridico@barueri.sp.gov.b

IRERSON FRAN \,NUL \J.{ 3
VAL IDJ SON |‘L T

L s et




SECRETARIA DE PREFEITURA DE '

e BARUSR

CIDADE INTELIGENTE

Catecolaminas séricas, Metanefrinas séricas, Sodio urindrio (urina 24 hs), RNP, SSA, SSB,
FAN, P-ANCA/C-ANCA, CA 19-9/CA 125, CRIOGLOBULINAS, HLA B27, Sorologia para
Borrelia, Dosagem de vitamina E, acido félico, Dosagem de macroprolacting, Teste de
toler@ncia a lactose, Dosagem gastrina sérica, Painel de provas de pesquisas de anti
corpos irregulares, caridtipo, pesquisa de X — fragil, pesquisa de dimorfismo eritrocitério,
hepatite B —(confirmatdria) .

3.2.5.1. Servico de Apoio Diagnéstico Terapéutico — SADT Interno,

Entende-se por SADT interno a disponibilizac@o de exames e agcdes de apoio diagndstico
e terapéufico para a totalidade dos pacientes atendidos em regime de urgéncia e
emergéncia, infernacdo e ambulatorial do préprio Hospital Municipal de Barueri - Dr.
Francisco Moran.

3.2.6. Servico de Hemodidlise

Atendimento a pacientes internos e externos encaminhados pela Central de Regulagdo ™
Municipal que necessitam de hemodidlise na fase aguda, sendo considerada
hemodidlise de urgéncia e pacientes com fratamento prolongado.

3.2.7.Programa Internacdo Domiciliar

O Programa de Internagcdo Domiciliar (PID) tem como objetivo a reorganizagcdo do

processo de trabalho das equipes que prestam cuidado domiciliar na atenCao-b@siaes - -
ambulatorial e hospitalar, com vistas & reducdo da demanda por atendimento hospitalar

e/ou redugdo do periodo de permanéncia de usudrios internados, a humanizacdo da

atencdo, a de institucionalizagdo e a ampliagdo da autonomia dos usudrios.

A Atencdo Domiciliar € um dos componentes da Rede de Atencdo as Urgéncias e
deverd ser estruturada de forma articulada e intfegrada aos outros componentes e &
Rede de Atencdo & Sadde, a partir dos Plancs de Acdo, conforme estabelecido na
Portaria N° 1.600/GM/MS, de 7 de julho de 2011.

3.2.7.1. Indicadores para acompanhamento e avaliacdo para o Programa de Atencdo

Domiciliar

i Método de Calculo
| Proporc@o de pacientes | N° Obitos  de.
i1. Taxa de ébito em atencdo pelo PID, | pacientes em PID /N°
; Sl Resultado . il i i :
! domiciliar que vieram a oObito noia‘o’rol de pacientes em
' . ,domiciioc ~  [PIDx100 :
‘ |Relagdo enfre o nimero | N° de pacientes que'
2. Taxa de internacdio ide _pacnen’res que _necessnd_rom ) dei

B P | | necessitaram de iinternacdo hospitalar ;
| hospitalar nas primeiras | [ - . SR g
| : { Resultado | internacdo hospitalar nas i nas primeiras 48h apos
148h em atendimento elo | S s e = ;
'PID i primeiras 48h de admissdo | admiss@o na PID/N° total

fem PID e o nimero total de pacientes em PID x
.. |depacientesemPID___ 100 -

{NUmero de pacientes em | N° de pacienfes em PID
|PID que tiveram alta OBS: | que  tiveram  alta/N° !
Por . fipo de  alta E.To'ral de paciente em |
(administrativa gu clinica) | PID | >

| 3. Taxa de alfa em PID ; Resultado
! o - !
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i ’ : Ne total de'

|4, Média de | | NUmero meédio de | atendimentos

‘atendimentos em PID Processo | atendimentos domiciliares  domiciliares

por equipe _ | redlizados realizados/N°  total de
= i - N

. ! ‘ ' Somatério do tempo de
‘5. Média de tempo de Tempo médio de ;gse rmcr.le:fc[o depfgdos
‘permanéncia de Processo | permanéncia do | O3 Pacienies em na

pacientes em AD 'paciente em AD ‘comp siEneia/NF de
.pacientes em PID na

‘mesma competéncia *

3.2.8. Servico de Avdliacdo de Neurolégica

O~ objetive™ desté "sérvico " é " oferecer atendimento emergencial com avaliac&o
neurolégica, puncdo de liquor, incluinde medida de pressdo inicial e final e todos os
demais exames pertinentes “Bacteriolégico, Imunobioldgico, etc"” e posterior
encaminhamento adequado dos pacientes para referéncia tercidria de Neurologia
(Neuroclinica e Neurocirurgia), haja vista que o hospital ndo dispbe de servico
especidlizado de Neurologia Clinica ou Cirlrgica. O foco da atengcdo € agilizar o
encaminhamento- dos-municipes-de Barueri que tenham necessidades de atendimento
especializado em neurologia, por meio de encaminhamento, via Central de Regulacdao
do Municipio, obedecendo aos principios do SUS.

As unidades de Pronto Socorro de Atendimento Municipais solicitam as avaliagdes para
Cenftral de Regulacdio, que encaminha os dados clinicos e complementares do paciente
em questGo para o HMB. Este é autorizado a se deslocar até o "Hospifalr Municipal d&
Barveri para redlizac@io do exame tomogrdfico e posterior avaliacdo do médico
neurocirurgido. Conforme o diagnéstico o caso serd encaminhado para referéncias
tercidrias com a intermedia¢cdo da Central de Regulacdo Municipal. O Hospital ndo se
responsabilizard por internagdes haja vista ndo contar com Servico Especializado em
Neurologia Clinicae-Cirdrgica.

3.2.9. Projetos especiais e novas especialidades de atendimento

Se. o longo da vigéncia do confrato, de comum acordo entre as partes, a
Contratada/Secretaria de Salde, se propuser a realizar outros tipos de atfividades,
diferentes daquelas aqui relacionadas, seja pela infroducdo de novas atividades
diagnosticas efou terapéuticas, seja pela realizagdo de programas especiais para
determinado fipo de patologia, essas atividades deverdo ser previamente estudadas,
pactuadas e autorizadas pela Secretaria de Saude. :

Essas atividades serGo autorizadas apés andlise técnica, quantificadas separadamente
do atendimento rofineiro do Hospital, sendo, entdo, elaborado o orcamento econdmico-
financeiro, discriminado e homologado através de Termo Adifivo ao Contrato de Gestao.

: N\ )
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4. PRESSUPOSTO E DEFINICOES

4.1. Gestdo

Tendo em vista que o Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran funcionard com
o perfil descrito, sob Contrato de Gestao, caberd & Comiss@o de Acompanhamento do
Contrato acompanhar os indicadores definidos no Contrato de Gestdo.

i
!
|
|
|
i

4.1.1. A Contratada deverd dispor de recursos humanos quadlificados, com habilitacao
técnica e legal, com quantitativo compativel para o perfil da unidade e os servicos a
i serem prestados. Deverd obedecer as Normas do Ministério da Sadde — MS, do Ministério
do Trabalho e Emprego — MTE, especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranca
e Sadde no Trabalho em Estabelecimentos de Assisténcia & Saude, assim como as
Resolugdes dos Conselhos Profissionais;

4.1.2. A Contratada deverd possuir um responsavel técnico (médico), com registro no
respectivo conselho de classe;

4.1.3. Cada médico designado como Diretor/Responsavel Técnico do Hospital Municipal
de Barueri - Dr. Francisco Moran, somente poderd assumir a responsabilidade técnica por
uma unica Unidade cadastrada pelo Sistema Unico de Sadde:

4.1.4. A equipe médica deverd ser disponibilizada em quantitativo suficiente” para o

afendimento dos servicos e composta por profissionais das especialidades exigidas,

possuidores do fitulo ou certificado da especialidade correspondente, devidamente
; registrado no Conselho Regional de Medicina (Resolucdo CFM ne. 1634/2002), ensejando
| que o Hospital Municipal de Barueri - Dr. Francisco Moran realize a atividade assistencial
i quantificada no Contrato de Gestdo: :

r 4.1.5. A Contratada deverd possuir rofinas ‘administrativas de funcionamento, protocolos
| assistenciais e de atendimento escritos, atualizados e assinados pelo Diretor/Responsavel
{ Técnico. As rofinas deverdo abordar todos os processos envolvidos na assisténcia,
contemplando desde os, aspectos organizacionais até os operacionais e técnicos;

4.1.6. A Coniratada deverd adotar Prontudrio Unico do Usudrio, com as informacdes
completas do quadro clinico e sua evolucdo, intervencdes e exames realizados, todas
devidamente escritas de forma clara e precisa, datadas, assinadas e carimbadas pelo
profissional responsavel pelo atendimento (médicos, equipe de enfermagem, fisioterapia,
nutricdo e demais profissionais de saude que o dssistam). Os prontudrios deverdo estar
devidamente ordenados no Servico de Arquivo de Prontudrios;

4.1.7. A Confratada deverd dispor de servicos de informdatica com sistema para gestdo
~ hospitalar que confemplem no  minimo: marcac@o de consulfas, exames
complementares, controle de estoques (almoxarifado, farmdcia e nutricdo), sistema de
custos, prontudrio médico (observando o disposto na legislagcdo vigente, incluindo a
Resolugdo CFM n°. 1.639/2002), servicos de apoio e relatérios gerenciais, que permitam
"""""""""" ao Org&o Fiscalizador do Conirato/Secretaria de Sadde acessar via Internet (WEB) e
gestdo do bloco cirlrgico e atendam aos indicadores e informagdes especificados no
Contrato de Gest&o. Caberd & Contratada a instalacéo da rede de informdatica, bem
como a aquisicdo de sistemas e programas e o encaminhamento dos relatérios ao Org@o
Fiscalizador do Contrato/Secretaria de Sadde. : S
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4.1.8. Havendo a disponibilizac&o pela Contratante de sistema de informacdo préprio
para monitoramento, controle e avaliagdo, deverd a Contratada aderir ao sistema e
permitir a migracdo automdtica e eletrénica de dados assistencicis e financeiros
diretamente do sistema de informagao de gestao hospitalar.

4.1.9. A Contratada deverd desenvolver uma Politica de Gestdo de Pessoas, atendendo
as normas da ConsolidagGo das Leis Trabalhistas — CLT/MTE, assim como deverd implantar
€ desenvolver uma Politica de Seguranca do Trabalho e Prevencdo de Acidentes, em
conformidade com a NR n° 32/2005 do MTE;

4.1.10. A gesido do Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran deverd respeitar a
Legislagc@o Ambiental e possuir foda a documentacdo exigida;

4.1.11. A Contratada deverd dispor de um Nucleo de Manutenc@o Geral - NMG que
contemple as dreas de manutencdo preventiva e correfiva, predial, hidraulica e elétrica,
assim como um servico de gerenciamento de Risco e de Residuos sdlidos na unidade,
bem como manter o niclec de engénhadria clinicy, “para "o bBom desempenho dos -
equipamentos; '

4.1.12. Prestar assisténcia técnica e manutenca@o preventiva e corretiva de forma continua
nos equipamentos e instalacdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral por meio de
contratos com empresas iddneas e cerlificadas de manutencdo predial e de
‘manutencdo de equipamentos cujo uso lhe fora permitide; -

4.4.13. A Coniratada deverd dispor de um Nicleo Hospitalar de Epidemiclogia — NHE, que
serd responsavel pela redlizacdo de vigil@ncia epidemiolégica de doencas de
notificacdo compulséria no &mbito hospitalar, assim como agdes relacionadas a outros
agravos de interesse epidemioldgico, conforme as diretrizes da Portaria GM n°.2.529 de
23/11/2004;

4.1.14. - Disponibilizagdo imediata dos arquivos referente aos registros fisicos e eletrénicos
atualizados de todos os atendimentos efetuados no Hospital; ’

4.1.15 - A Contratada deverd providenciar e manter todas as licengas alvards
atualizados;

4.1.16. O rol de leis e normas sanitarias no qual as geréncias do Hospital Municipal de
Barueri — Dr. Francisco Moran dever@o se apoiar, dentre outras, observando suas
atualizagdes, sdo: )

* Lei n® 8.080, de 19 de Setembro de 1990, dispde sobre as condi¢cdes para a
promogdo, protecdo e recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos
servigos correspondentes e dé outras providéncias;

crmelei-Ne 8142, de 28 de Dezembro de 1990, dispde sobre a participacdo da
comunidade na gestdo do Sistema Unico de Salde (SUS) e sobre as transferéncias =
intergovernamentais de recursos financeiros na drea da satde e da outras providéncias;

*  PNASS - Programa Nacional de Avaliagdo dos Servicos de Savde — define critérios e
parédmetros de cardter qualitativos; :
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* Lein®9.431, de é de janeiro de 1997, dispde sobre a obrigatoriedade da manutencao
de programa de controle de infecgdes hospitalares pelos hospitais do Pais;

* PT GM/MS 2,616 de 12 de maio de 1998 — Estabelece as diretrizes e normas para
prevencdo e controle das infecgdes hospitalares, inclusive criac@o e organizacdo da
CCIH e manutencdo de Vigiléncia Epidemiolégica e Indicadores Epidemiolégicos das
Infeccdes Hospitalares;

* PT GM/MS 67 de 21/02/1985 - Define uso e condicdes sobre o uso de saneantes e
domissanitdrios (esta sofreu vdrias alteracdes e inclusdes através das Portarias; n °
O1/DISAD -27/06/85; N ° 607 -23/08/85; N ° 15/MS/SVS -23/08/88; N ° 05 — 13/11/89; N° 122 —
292/11/93; N ° 453/SNVS/DTN — 11/09/96; NO. 843/MS/SVS — 26/10/98);

* RDC n°® 50, de 21 de fevereiro de 2002 - Substitui a Portaria 1884 de 11/11/1994 —
Estabelece normas desfinadas ao exame e aprovacdo dos Projetos Fisicos de
Estabelecimentos Assistenciais de Sadde; Inclui as alteragdes contidas nas Resolugdes
RDC ne° 307 de 14/11/2002 publicada no DOU de 18/11/2002 e RDC n°189 de 18/07/2003
publicada no DOU de 21/07/2003;

= PT SAS/MS 3.432 de 12 de agosto de 1998 - Estabelece critérios para a classificacdio e
credenciamento de Unidades de Tratamento Intensivo;

= PT GM/MS 1.863 de 29 de setembro de 2003 - Institui a Politica Nacional de Atencéo as
Urgéncias;

= PT GM/MS 1.864 de 29 de setembro de 2003 - Instifui o componente pré - hospitalar
movel da Politica Nacional de Atengdo &s Urgéncias por intermédio da implantacdo do
Servigo de Atendimenio Mdvel de. Urgéncia = SAMU.192;

* PT GM/MS 2.048 de 5 de novembro de 2002 — Aprova o regulamento Técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

* PTGM/MS 1. 559 de 1° de agosto de 2008 - Institui a Politica Nnc:[oncl de Reguluc;oo do
Sisterna Unico de Saude — SUS;

* PT GM/MS 2.529 de 23 de novembro de 2004 - Institui o subsistema Nacional de
Vigilancia Epidemiolégica em Ambito Hospitalar;

e PT SVS/MS 453 — 01/06/1998 - Aprova o Regulamento Técnico que estabelece as
diretrizes basicas de protecdo radiolégica em radiodiagnéstico médico e odontolégico,
dispbde sobre o uso dos raios-x dlcgnos'ncos em todo territério nacional e dd& ouiras
provndencnos

= PT GM/MS N°. 881 DE 19 de junho de 2001 - Institui, no admbito do SUS, o Programa
Nacional de Humanizagao da Assisténcia Hospitalar - PNHAH:

e PT MS/SAS 202 de 19 de junho de 2001 - Es’robefece diretrizes para a implantacdo,

desenvolvimento, sus’renfo(;qo e avaliacdo de iniciativas de humanizac@o nos hosplfcus
do Sistema Unlco de Scude :
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ANEXO Il - METAS DE PRODUCAO

ATIVIDADES MINIMAS A REALIZAR

2. Assisténcia Hospitalar

1.1. Redlizar no minimo 1.100 (um mil e cem) saidas hospitalar/més, com variagcdo de +
15%; (clinica médica - 220 saidas/més, clinica cirdrgica — 520 saidas/més, clinica
obstétrica — 130 saidas/més, clinica pediatrica - 218 saidas/més, clinica psiquidirica - 12
saidas/més);

1.2. O indicador de dafericGo serd a SAIDA HOSPITALAR comprovada através da
Autorizacdo de Internacdo Hospitalar emitida pelo  proprio Hospifal, processada e
faturada pelo Ministério da Salde, e conforme descrito no Anexo Il - Indicador da
--Qualidade, do Contrato de Gestdo, Item 1 - Qualidade da Informagdo;

1.3. Manter em funcionamento a totalidade des Ieﬁos operacionais nas especialidades
definidas;

1.4. As saidas hospitalares deverdo compor o perfil definido para o hospital.

2. Hospital Dia:

2.1. Redlizar no minimo 200 (duzentas) cirurgias/més em regime de hospital dia, com
variagdo de + 15%, ficando100 cirurgias/més deshnodcs as cirurgias oftalmoldgicas, e 100
cirurgias/més para demais especialidades.

2.2. O indicador de afériciio serd a SAIDA HOSPITALAR comprovada através da
Autorizacdo de- Internagdo Hospitalar emitida pelo préoprio hospital, processada e
fcﬁurodc peio Ministério da SoOde e conforme descrito no Anexo Il - Indicador da

3. Assisténcia Urgéncia e Emergéncia:

3.1. Deverd manter o servigco de urgéncia/emergéncia em funcionamento nas 24 horas
do dia, fodos os dias da semana, atingindo 1.800 (hum mil e oitocentos
atendimentos/més) com a variacdo £ 15%.

4. Ambulatério:

4.1 Atendendo os usudrios egressos da instituicGo hospitfalar e aos usudrios encaminhados
peic Ceniral de Regulacdo Municipol para as especiolidqdes previamente def nidas

capacidade operacional do ambulatério com aTendlmenTo de: 11 OOO (onze mil)
consultas médicas/més; 6.670 (seis mil, seiscentas e setenta) consultas ndo médicas/més;
3000 (ir&és mil)sessdes de reabilitagdo em FlSlOfeerlO/meS 200 (duzentas) cirurgia
ambulatorial menor/mes -
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5. Servico de Apoio Diagnéstico e Terap&utico — SADT Externo:

5.1 Fornecerd os exames de SADT Externo no total de 7.000 (sete mil) exames/més.
6. Hemodidilise:

6.1 Atendendo os usudrios cadastrados no sistema nacional de tratamento didlitico e
usudrios que estdo internados, com producd@oe de 1.300 (um mil e trezentos) sessées/més.

7. Proqrar‘ha de Internagcdo Domiciliar — (PID):

7.1 Fornecerd atendimenio de internac@io domiciliar no total de 90 (noventa)
pacientes/més.

8. Servico de Avdliacdo Neurolégica:

8.1 Redlizard 250 (duzentas e cingUenta) avaliagdes  neurclogicas  (Neuroclinica e
NeuroCirdrgica)/més.

Il — ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

1.ASSISTENCIA HOSPITALAR - INTERNACAQ

Internagdo (Saidas Hospitalares - Enfermarias e/ou Pronto-Socorro)

O hospital deverd realizar um nimero de 1.100 (um mil @ cem) saidas hospitalares/més,
com variacdo de +_ 15%; (clinica médica - 220 saidas /més, clinica cirdrgica - clinica
obstétrica - 130 saidas /més, clinica pedidtrica — 218 saidas/més, clinica psiquidtrica — 12
saidas més. Distribuidas nas seguintes dreas.

INTERNACAO (Saidas Hospitalares) 1°Més 2°Més 3°Més 4°Més 5°Més &° Més

Clinica Médica 220 220 220 220 220 220

Clinica Cirirgica 520 520 520 520 520 520

Clinica Obstétrica 130 130 130 130 130 130

Clinica Pedidirica 218 218 218 218 218 218

Clinica Psiguidtrica 12 12 12 [.2. 12 &0

TOTAL 1.100 1100 1.700 1.100-  1.100  1.100
INTERNACAQ (Saidas 7° 8° ge - 10° 11° 12° . Total
Hospifalaré;iw whés Més Més Meés Més Més Anual
Clinica Médica 220 220 220 220 220 220 2.640
-lenico Cirdrgica 520 520 520 520 520 520 6.240
Clinica Obstética 130 - 130 130 - ' 130 130 . 130 ' 1.560
Clinica Pedidtrica 218 218 218 218 218 - 218 2616
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Clinica Psiquidtrica 12 12 12 12 12 40 144
TOTAL 1100 1.100 1.100 1.100 1.100 1.100 13.200

2.HOSPITAL DIA

O hospital deverd redlizar minimo 200 (duzentas) cirurgias/més em regime de
hospital/més, com variagdo de +_ 15%, ficando 100 cirurgias/ més destinadas &s cirurgias
oftalmoldgicas, e 100 cirurgias/més para demais especialidades.

A instituicdo deverd fornecer relatério mensal das cirurgias realizadas.

HOSPITAL-DIA CIRURGICO 1° 2° 3° 4° 5° 6°

! Més Més Més Més Maés  Meés

' B . Cirurgias oftalmioldgicas © 100 " 100 100 100. . 100 100

| Demais crorgias 100 100 100 100 100 100
TOTAL 200 200 200 200 200 200
HOSPITAL-DIA CIRURGICO o 8° 9° 10° 11° 12° Total Anual

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Més Més Més  Més Més

Cirurgias oftalmoldgicas 100 100 100 100 100 100 1.200
Demais cirurgias 100 100 100 100 100 100 1.200
TOTAL 200 200 200 200 200 200 2.400

3. ATENDIMENTO A URGENCIAS REFERENCIADAS (a@mbito hosgifalur[

O hospital deverd realizar um nimero de 1.800 (Um mul e oﬁocentos) ofendlmem‘os de
urgéncia/més.

ATENDIMENTO URGENCIA 1°Més 2°Més 3°Més 4°Més 5°M&s 6°Més
TOTAL 1.800 1.800 1.800 1.800 1.800 - 1.800

ATENDIMENTO URGENCIA _7°M@s 8°Més 9°Més 10°Més 11°Mas 12°Mas Total Anudl
TOTAL 1.800 - 1.800 1.800  1.800 1.800  1.800  21.600

4.ATENDIMENTO AMBULATORIAL

_Atendendo os usudrios egressos da instituicGo hospitalar e aocs usudrios encaminhados
pela Central de Regulagc@o Municipal para as especialidades previamente definidas
apds pactuacdo com o Hospital Municipal de Baruer Dr. Francisco Moran, na

. capacidade, no limite da -capacidade operacional do ambulatério com atendimento.

de: 11.000 ( Onze mil) consultas médicas /més; 6.670 (seis mil, seiscentas e setentq)

consultas nGo médicas/meés; 3000 (frés mil) sessdes de reabilitacdo em Fisioterapia/més;
200{duzem‘cls cirurgias cmbulcn‘onc:l menor/més).
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ATENDIMENTO AMBULATORIAL 1°Més 2°Més 3°Més 4°Més 5°Més 4° Més

Consulta médica 11.000 11.000 11.000 11000 11.000 11.000

Atendimento ndo médico 6.670 6.670  6.670 6.670 6.670 6.670

Sessdo de fisioterapia 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000

Pequena cirurgia 200 200 200 200 200 200

TOTAL 20.870 20.870 20.270 20.870 20.870 20.870

o -]
ATENDIMENTO p—_— 8 9 10° 11° 12° Total
AMBULATORIAL Més Més Més Més Més Anual
Consulta médica - 11.000 11.000 11.000 11.000 11.000 11.000 132.000
: Afendimento ndo médico 6670 6670 6470 6670 6670 6670  80.040

Sess@o de fisioterapia 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 36.000
Pequena cirurgia ' 200 200 200 200 200 200 2.400

TOTAL 20.870 20.870 20.870 20.870 20.870 20.870 250.240

Especialidades Médicas

Anestesiologia (pré — operatdrio)
Cardiologia Adulto

Cirurgia Bucomaxilofacial

Cirurgia Cabeca e Pescogo

.| Cirurgia Cardiaca

Cirurgia Geral

Cirurgia Pedidgtrica

Cirurgia Pl&stica Reparadora
Cirurgia Tordcica. ..

Cirurgia Ortopédica

Cirurgia Vascular

Cirurgia Ginecologia

Obstetricia [Pré-Natal de Alto Risco)
Dermatologia

Endocrinologia Adulto e Pedidtrica

Nefrologia Adulto e Pedidtrico )
Neonatologia (Ambulatério de Prematuros)
Oftalmologia

‘Otorinolaringologia .
Pneumologia Adulto e pediatrico

Proctologia

Oncolegista Clinico
Psiquiatria
Fisiatria

[ATENDIMENTO DE ESPECIALIDADES NAOG MEDICAS
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Enfermagem

Fonoaudiologia

Assistente Social

Psicologia

Fisioterapia SOMENTE para sessées de reabilitacdo

5. ATIVIDADE SADT EXTERNO

Disponibilizagcdo de exames e acdes de apoio diagnéstico e terapéutico aos usudrios
encaminhados pela Central de Regulacdo Municipal oriundos da Rede Municipal de
sabde (Atengdo Bdsica ou Cenfros de Especialidades) em nimero de 7.000 (Sete mil)
exames/mes.

SADT Externo 1°Més 2°Més 3°Més 4°Més 5°Més 4° Més

TOTAL 7.000 7.000 7.000 7.000 7.000 7.000

SADT Externo 7°Més 8°Més 9°Més 10°Més 11°Més 12°Més Total Anual

TOTAL 7000 7000 7.000 7.000 7.000 7.000 84.000

&. HEMODIALISE

Atendimento-a-pacientes.internos-e-externos encaminhados pela Central de Regulagdo
Municipal que necessitam de hemodidlise na fase aguda, com um nimero de 1.300 (mil e
tfrezentos) procedimentos/més de acordo com a capacidade operacional do servico.

HEMODIALISE-SESSAO 1°Més 2°Més 3°Més 4°Més 5°Més 6° Més

TOTAL 1.300 1300 1.300 1300 1.300  1.300

HEMODIALISE - SESSAQ 7°Més: 8°Més 9°Més 10°Més 11°Més 12°Més Total Anual

TOTAL e300 1300 12300 1.300 1.300 1.300 15.600

7. PROGRAMA DE INTERNACAO DOMICILIAR

Atendimenfo a pacientes em regime de internacdo domiciliar deverd manter um nimero
de 90 (noventa) pacientes em atendimento domiciliar/més de acordo com a
capacidade operacional do servigo.

PID  1°M& 2°Més 3°Més 4°Més 5°Més 6° Més

TOTAL 90 20 20 90 90 20

PD  7°Més 8 Més 9°Més 10°Més 11°Més 12°Mas Tofal Anual

TOTAL 90 0 90 90 70 90 1.080
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8. ATENDIMENTO DE NEUROCIRURGIA E NEUROCLINICA

O servico deverd realizar um numero de 230 (duzentos e frinta) avaliagdes de
NEUROCIRURGIA mensais e 20 (Vinte) avaliacdes de NEUROCLINICA mensais. A equipe de
avaliagdo de NEUROCLINICA devera estar disponivel no hospital no periodo de 2° a é°
feira das 7h00 as 12h00 horas.

AVALIACARO 1°Més . 2°Més 3°Més 4°Més 5°Més 6° Més

Neurocirurgia 230 230 230 230 230 230
Neuroclinica 20 20 20- 20 20 20

TOTAL 250 250 250 250 250 250

AVALIACAO 7°Més 8 Més 9°Més 10°Més 11° Més  12° Més Total Anual

Neurocirurgia 230 230 230 230 230 230 2.760
Neureclinica 20 20 20 20 20 20 240

TOTAL 250 250 250 250 250 250 3.000
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ANEXO TECNICO i

SISTEMA DE PAGAMENTO

| - REGRAS E CRONOGRAMA DO SISTEMA DE PAGAMENTO

Com a finalidade de estabelecer as regras e o cronograma do Sistema de Pagamento,
ficam estabelecidos os seguintes principios € procedimentos:

1. A afividade assistencial da CONTRATADA subdivide-se em ¢ (nove) modalidades,
conforme especificagdo e quantidades relacionadas no ANEXQ TECNICO | — Plano de
Trabalho, nas modalidades abaixo assinaladas:

Assisténcia Hospitalar (Enfermaria e Pronto-Socorro)

Hospital Dia

Assisténcia Urgéncias e Emergéncia

Ambulatdrio

Servico de Apoio chgnoshco e Terapéutico — SADT - EXTERNO
Hemodidlise;

Programa de Internacdo Domiciliar (PID);

Servico de Avaliacdo Neuroldgica.

Te@~oanoao

1.1. As modalidades de atividade assistenciais acima assinaladas referem-se & rotina do
atendimento a ser oferecido aos usudrios da unidade sob gestdo da CONTRATADA.

2. Aléem das atividades de rotina, o Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran
poderda realizar outras atividades, submetidas & prévia andlise e autorizacdo da Comissdo
de Acompanhamento do- Contrato, conforme especificado no iftem 05 do ANEXO
TECNICO T - Descricdo de Servicos.

3. O montante do orcamentc econdmico-financeiro Hospital Municipal de Barueri — Dr.
Francisco Moran para o exercicio anual é estimado em R$ 142.676.478,12 (R$
11.889.706,51/més).

fica estimado em R$ 128.408.830,31 (centfo e vinte oito milhdes, quatrocentos e
oito mil, oitocentos e trinta reais e frinfa € um centavos), corespondente aos 90% do
orcamento e R$ 14.267.647.81 {quatorze milhdes, duzentos e sessenta e sete mil, seiscenios
e quarenta e setfe redis e oitenta e um centavos) corespondente a 10% do orcamento,
sendo que os 90% compde-se da seguinte forma:

A -70 % (setenta por cento) do valor, R$ 89.886.181,22 (oitenta e nove milhdes, oitocentos
e oifenta e seis mil, cento e citenta e um redis e vinte e dois centavos), corresponde ao
custeio das despesas com a assisténcia hospifqlar (infernacdo);

B - 2 % (dois por cento) do valor, R$ 2.568.176,01 {dois milhdes, quinhéﬁ’ros e sessenta e
oito mil, centos setenta e seis reais € um centavo), c:orresponde ao custeio das despesas
com o c:’;endlmem‘o Hospital Dia;

C-5% [cmco-por cento) do volor, R$ 6.420.441,52 (seis milhGes, quatrocentos e vinte mil,
quatrocentos e quarenta e um redis e cinquenta e dois centavos) comesponde ao

custeio das despesas com o atendimento de assisténcias, urgéncias e emergéncias;
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D - 10 % (dez por cento) do valor, R$ 12.840.883,03 (doze milhdes oi’roceh’ros e quarenta
i mil e oitocentos e oitenta e trés e rés centavos), corresponde ao custeio das despesas
com o Ambulatério.

E - 5% (cinco por cento) do valor R$ 6.420.441,52 (seis milhdes quatrocentos e vinte mil,
quatrocentos e quarenta e um redis e cinquenta e dois centavos) corresponde ao
custeio das despesas com SADT Externo

F-5% (cinco por cento) do valor R$ 6.420.441,52 {seis milhdes, quatrocentos e vinte mil,
quatrocentos e quarenta e um reais e cinquenta e dois centavos) corresponde ao
custeio das despesas com Hemodidlise

G - 1% (um por cento) do valor R$ 1.284.088.30 (um milhdo, duzentos e oitenta e quatro-
mil, oitenta e oito reais e frinta centavos) coresponde ao custeio das despesas com
Programa de Internacao Domiciliar (PID)

S “H - 2% {dois por'cento) do valor R$ 2.568.176,61 (dois milhdes, quinhentos e sessenta & oito
kg mil, cento e setenta e seis reais e sessenta e um centavos) corresponde ao custeio das
despesas com Servico de Avaliagdo Neuroldgica.

4. Os pagamentos & CONTRATADA dar-se-80 na seguinte conformidade:

4.1. 90%. {noventa.por.cento).do.valor mencionado no item 03 (trés) serGo repassados em
12 (doze) parcelas mensais fixas, no valor de 10.700.735,86 (dez milndes, setecentos mil,
setecentos e trinta e cinco reais e oitenta e seis centavos:

! 4.2. 10% (dez por cento) do valor mencionado no item 03 serdo repassados mensalmente,

J juntamenie com as parcelas fixas, com valor mensal estimativo de R$ 1.188.970,65 (um

’ milhGo, cento e oitenta e oito mil, novecentos e setenta redis—e—sessentaecinco
centavos), vinculado & avaliocdo dos indicadores de qualidade e conforme sua

valoragcdo, de acordo com o estabelecido no Anexo Técnico llI- Indicadores de

Qualidade, parte integrante deste Contrato de Gestdo:

43. A avdlige@o-da-parte varidvel serd redlizada frimestralmente, podendo gerar um
: gjuste financeiro @_menor nos meses subsequentes, dependendo do percentual de
alcance dos indicadores, pelo Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran.

5. Visando o acompanhamento e avaliacéo do Contrato de Gestd@o e o cumprimento
das atividades estabelecidas para a CONTRATADA no ANEXO TECNICO | - Plano de
Trabalho, a mesma deverd encaminhar mensalmente, conforme cronograma
estabelecido pelo CONTRATANTE, documentacdo informativa das atividades
assistenciais redlizadas pelo Hospital Municipal de Barueri = Dr. Francisco Moran.

- 2.1. As informagdes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros nas

AlH's - Autorizagdo de Intermacdo Hospitalar e dos registros no SIA - Sistema de
Informagdes Ambulatoricis, de acordo com normas e prazos estabelecidos pelo
CONTRATANTE. S e N e A

5.2. As informagdes mensais relativas & producdo assistencial, indicadores de qualidade,
movimentagdo de recursos econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos
Hospitalares, serdo encaminhadas & Comissdo de- Acompanhamento  do
Contrato/Secretaria de Suprimenios € de acordo com normas, critérios de seguranga e
_prazos por ela estabelecidos. - - - : : :

: - N
.\\. . ]
- Centro - Barueri - SP - CEP: 401-090 - Fone: (11) 4189-8031 e 4109-803
E-mail: juridico@barueri.sp. ov.br
i
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5.3. O eventual aplicativo disponibilizado na Internet emitird os relatdrios € planilhas
necessdarias & avaliacdo mensal das atividades desenvolvidas pelo Hospital Municipal de
Barueri — Dr. Francisco Moran, e estabelecerd, através de niveis de acesso previamente
definidos, a responsabilidade legal pelos dados ali registrados.

6. A Comissdo de Acompanhamento do Contrato e a Secretaria de Suprimentos
procederdo & andlise dos dados enviados pela CONTRATADA para que sejam efetuados
os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido no item é do Contrato de
Gestdo.

7. A cada periodo de 03 (irés) meses, a Comissdo de Acompanhamento do Contrato e a
Secretaria de Suprimentos procederdo & consolidacdo e andlise conclusiva dos dados do
trimestre findo, para avaliag@o e pontuagdo dos indicadores de qualidade que
condicionam o valor do pagamento de valor variGvel citado no item 4 deste documento.

8. A cada 06-(seis) meses, a Comissdo de Acompanhamento do Contrato e a Secretaria
de Suprimentos procederdo & andlise das quantidades de atividades assistenciais
realizadas pela CONTRATADA, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para
menos) ocorridos em relac@o as quantidades estabelecidas neste Contrato de Gestao,
podendo gerar desconto financeiro pelo nGo cumprimento de meta.

9. Na hipdtese de impossibilidade, por parte da CONTRATADA, de cumprimento das meias
estipuladas no presente centrato e seus anexos, fendo como Unica e exclusiva a
inexisténcia de demanda suficiente para datingir os pardmetros contratualmente fixados,
ndo haverd descontos nos pagamentos devidos, desde que os dados e informagdes que
atestarem a ndo ocorréncia de demanda sejam exominodos oprovcdos e validados pelo
CONTRATANTE.

10. Da andlise referida no item antérior, poderd resultar uma repactuacdo das
guantidades de.afividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo
econdmico-financeiro, efefivada afravés de Termo Aditivo ao Confrato de Gestdo,
acordada entre as partes nas respectivas reunides para _gjuste semestral e anual do
Confrato de Gestao. ’

11. A andiise referida no item 8 deste documento ndo anula a possibilidade de que sejam
firmados Termos Aditfivos cao Conifrato de Gestdo em relagdo as cldusulas que
quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela CONTRATADA e seu
correspondente reflexo econdmico-financeiro, a qualguer momento, se condigdes e/ou
ocormréncias excepcionais incidirem de forma muito iniensa sobre as atividades do
hospital, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.

Il - SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO

estabelecidos os seguintes principios € procedimentos:

1. AVALIACAO E VALORACAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE
(Parte Variavel do Contrato de Gestao - ‘IO%)

Os valores percentuais opomc:dos na tabela inserida Anexo Tecmco Ill — Indicadores de
Qualidade, para valoragdo de cada um dos mdncodores serdo utilizados para o cdlculo
do valor variavel a ser pago, conforme _especi c:do no item 4.2 e 43 deste documen’ro
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Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados
nos meses subsequentes aos periodos de avaliagdo, que ocorerdo EM REGIME
TRIMESTRAL.

2. AVALIACAO E VALORACAO DOS DESVIOS NAS QUANTIDADES DE ATIVIDADE
ASSISTENCIAL

(Parte Fixa do Contirato de Gestdo — 90%)

2.1. Os qjustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo
efetuados nos meses subsequentes aos periodos de avaliac@o, que ocorrerdo EM REGIME
SEMESTRAL.

2.2. A avaliacdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serdo
efetuadas conforme explicitado nas Tabelas que se seguem. Os desvios serdo analisados
em relagcdo das guantidades especificadas para cada modalidade de atividade
assistencial especificada no ANEXO TECNICO | - Plano de Trabalho e gerardo uma
variagdo proporcional no valor do pagamento Tdé recursos a sér efetUado &
CONTRATADA, respeitfando-se a proporcionalidade de cada fipo de despesa
especificada no item 3 deste ANEXO TECNICO II.

TABELA | - Tabela para pagamento da alividade-redlizada-conforme percentual de
volume contratado, para contratos de gestdo para gerenciamento de hospitais

A

[y
CIDADE INTELIGENTE

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR
Acima do volume | 100% do peso percentual da atividade
contratado infernacdo
- Entre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade
A INTERNACAO contratado internacé&o
PESO 75% Entre 70% e 8499% do|90% X do orcamento destinado &
volume contratado Tdtividade da Internacdo
Menos que 70% do volume |70% X do orcamento destinado &
contratado atividade da Internagéo
Acima do volume | 100% do peso percentual da atividade
contratado do Hospital Dia
Enire 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade
§ HOSPITAL DIA contratado =T do Hospital Dia
PESO 2% Entre 70% e 8499% do{90% do orcamento desfinado &
volume contratado atividade do Hospital Dia
Menos que 70% do volume [70% X do orcamento destinado &
__________________________________________________ contratado atividade do Hospital Dia
Acima do volume | 100% do peso percentual da-atividade |-
BTG confratado do Ambulatério :
D- AMBUEN Entre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da afividade
PESO 10% contratado do Ambulatério _ .
Enfre 70% e 84,99% do|90% X do orcamento destinado va
volume contratado v | atividade do Ambulatdrio
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[C- URGENCIA/ ~ [ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR

Menos que 70% do volume |70% X do orcamento destinado a
contratado atividade do Ambulatdrio
Acima do volume | 100% do peso percentual da atividade
confratado do Servico de Neuro
Entre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade
g SADT-EXTERNO | - nirqtado do Servigo de Neuro
PESO 5% Entre 70% e 8499% do|90% do orcamento destinado a
volume contratado . atividade do Servigo de Neuro
Menos que 70% do volume|70% X do orcamento destinado &
contratado atividade do Servico de Neuro
Acima do volume | 100% do peso percentual da atividade
contratado da Hemodidlise
" Enfre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade
E HEMODIALISE confratado da Hemodidlise
= PESO 5% Enire 70% e 8499% do(90% do orcamento destinado a
volume contratado atividade da Hemodidlise
Menos que 70% do volume |70% X do orcamento destinado a
contratado atividade da Hemodidlise
Acima do volume | 100% do peso percentual da atividade
contfratado do PID
TI\?TOE(R;:AAMQO DE Entre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade
G DOMICIL(I;AR _PID confratado do PID
Enfre 70% e B8499% do|90% do orcamento destinado &
PESO 1% volume contratado atividade do PID
Menos que 70% do volume |70% X do orgcamento destinado &
confratado afividade do PID
Acima do volume | 100% do peso percentual da atividade
contratado AVALIACAO NEUROLOGICA ™
Entre 85% e 100% do volume | 100% do peso percentfual da atividade
i?:ﬁ?;ﬁ.o DE| contratado AVALIACAO NEUROLOGICA
H- NEUROLOGICA ] ]
Entre 70% e 8499% do|[90% do orcamento destinado &
PESO 2% volume contratado atividade AVALACAO NEUROLOGICA
Menos que 70% do volume |70% X do orcamento destinado &
contratado atividade AVALIACAO NEUROLOGICA
TABELA 1l — Para Contratos de Gestdo para Gerenciamento de Hospitais, segundo sua

tipologia no Pronto Socorro

HOSPITAL P.S. REFERENCIADO

Rua Prof. Jodo da Matta e Luz, 84 -
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Acima do volume contratado

100% do peso percentual da
atividade URG./EMERG.

Entre 85% e 100% do volume
contratado

100% do peso percentual da
atividade URG./EMERG.

Enire 70% e 84,99% do volume
contratado

90% X do orcamento destinado &
atividade da Urgéncia/Emergéncia

Menos que 70% do volume
contratado

70% X do orcamento destinado &
atfividade da Urgéncia/Emergéncia

Rua Prof. JoZo da Matta e Luz,

SRRU-RI
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‘através de relatérios mensais nos quais constem a Taxa de Mortalidade Operatdria ¢com

Rua Prof. JoZo da Matta e L
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ANEXO TECNICO IiI

Indicadores de Qualidade (Sistemdtica de Avdliacdo)

Os Indicadores estGo relacionados & qualidade da assisténcia oferecida aos usudrios da
unidade gerenciada e medem aspectos relacionados & efetividade da gestdo e ao
desempenho da unidade. A complexidade dos indicadores & crescente e gradual,
considerando o tempo de funcionamento da unidade.

Trimestralmente, serGo reavaliados os Indicadores de Qualidade podendo ser alterados
ou infroduzidos novos parGmetros e metas, sendo que o dlcance de um determinado
indicador no decorrer de cerfo periodo torna esse indicador um pré-requisito para que
outros indicadores mais complexos possam ser avaliados.

Os indicadores constantes da proposia de trabalho constituem obrigacdo contratual.
Fica a CONTRATADA obrigada a apresentar a totalidade dos indicadores de qualidade
previstos na sua Proposta de Trabalho,

METAS E INDICADORES

INDICADORES DE QUALIDADE COMO PRE-REQUISITO:
1 - Apresentac&o de Autorizacdo definternagdo Hospitatar (AIH):

Avdlia a proporcionalidade AIH em relacdo & atividade hospitalar. A meta & afingir a
apresentacdo da totalidade (100%) das AlH autorizadas pelo gestor referentes &s saidas
em cada més de competéncia. O prazo para a enfrega da informagao € o dia 20(vinte)
de cada més, apds a emissd@o de relaidrios oficiais para o gestor. Os dados devem ser
enviados em arquivos eletrénicos, contendo exclusivamente AlH do més de
competénciaq, livres de critica e de reapresentacoes.

02 - Taxa de Mortalidade Operatéria.

Com a findlidade de monitorar o desémpentioc assistencial na drea de cirurgia
acompanharemos como indicador a Taxa de Mortalidade Operatéria estratificada por
Classe (de 1 a 5) da Classificac@io da American SocietyofAnesthesiology (ASA) e a Taxa
de Cirurgias de Urgéncia.

Defini¢oes:
Taxa de Mortalidade Operatéria: nimero de oObitos ocorridos até sete dias apds o

procedimento Cirdrgicos classificados por ASA no Més dividido pelo ndmero fotdl de
cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100;

..Jaxa de Cirurgias de Urgéncia: NUmero de Cirurgias de Urgéncias realizadas no més

CIDADE INTELIGENTE
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dividido pelo nimero total de cirurgias redlizadas no més, multiplicadopor100.

O ndmero de Cirurgias deve ser preenchido com o ndmero total de cirurgias efetuadas
no Centro Cirdrgico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados

andlise elaborada pela Comissdo de Obitos e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia. A meta a
ser afingida & o envio dorélatdrio até o dia 20(vinte) do més imediat ente
Subsequente. n : N o ‘

\ - 4
, 84 - Centro - Barueri - SP - CEP:\06401-090 - Fone: (11) 4199-8031 e 419\3-80 6
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INDICADORES DE QUALIDADE

1 - Atenc@o ao Usudric;

2 - Controle de Infeccdo Hospitalar;

3 - Presenca do Médico Hospitalista;

4 - Gerenciamento dos Atendimentos realizados na Unidade.
a) Perda Primdria — Consultas Médicas;

b) Taxa de Absenteismo;

c) indice de Retorno.

1. Atengdo ao Usudrio — Resolugdo de queixas e pesquisa de satisfacGo - A valoracGo
deste indicador serd de 25% em cada frimestre.

A meta é a resolucdo de 80% das queixas recebidas e ¢ envio do relatdrio consolidado
da pesquisa de satisfacdo do usudrio.

Entende-se por queixa o conjunto de reclcmot;oes recebidas por quolquer meio,
necessariamente com idenfificac@o do aufor, e que deve ser registrada
adeguadamente. Entende-se por resolugdo o conjunto de agdes geradas por uma
queixa no sentido de soluciond-la e que possa ser encaminhada ao seu autor como
resposta ou esclarecimento ao problema apresentfado.

A pesquisa de satfisfacGo do usudrio sobre o atendimenic do hospital destina-se &
avaliacdo da percepgdo de qualidade de servigo pelos pacientes ou

acompanhantes. Em cada trimestre serd avaliada a pesquisa de safisfagdo do Usuono

por meio dos questiondrios especificos, que deverdo ser aplicados mensaimente em
pacientes internados € acompanhantes e a pacientes atendidos nos ambulatérios dos
hospitais, abrangendo 10% do total de pacientes em cada drea de interna¢do e 10% do’
total de pacientes atendidos em consulta no ambulatdrio. B

A pesquisa serd feita verbalmente, registrada em papel, sendo obrigatoriamente
andnima, apenas com identificacdo numérica. Os modelos dos questiohdrios deverdo ser
avdliados e aprovados pela Comissdo de Acompanhamento do Contrato. Serd

dividindo as avaliagdes em trés grupos: o de pacientes internados, o de acompanhantes
de pacientes internados € o de pacientes em atendimento ambulatorial. O envio das
planilhas de consolidagdo dos rés grupos até.

O envio das planilhas de consolidagdo dos irés grupos até o dia 20 do més
imediatamente subsequente. :

2 - Conirole de Infeccdo Hospitalar - A valoracdo deste indicador serd de 25% em cada
trimestre.

Com a finalidade de avaliar a qualidade da assisténcia na drea de infecgdo hospitalar
apresentamos os indicadores a serem monitorados no ano de 2010 que incluem:
Densidade de Infecgdo Hospitalar em UTl Adulto, Densidade de Incidéncia de Infecgado
Hospitalar em Corrente Sanguinea associada a Cateter Venoso Ceniral em UTI Adulto,
Taxa de Utilizacdo de Cateter Venoso Central na UTl Adulto. O Hospital deverd enviar um
relatorio mensal, elaborado pela Comissdo de Controle de Infeccao Hospitalar para a UTI
Adulto gue contenha o valor das faxas no més, a andlise dos resultados encontrados no
periodc em relagdo a mediana e/ou diagrama de con’rrole ‘e as medidas
lmplemenfodcs qucndo se fizerem necessarias. :

el
\
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- Densidade de Infecc@o Hospitalar em UTI Adulto: numero de episddios de infeccdo
hospitalar na UTl no més dividido pelo nimero de pacientes-dia da UTl no mes,
multiplicado por 1000;

- Densidade de Incidéncia de Infecgcdo Hospitalar em Comrente Sanguinea associada a
Cateter Venoso Central em UTl Adulto: nimero de infeccdes hospitalares na comrente
sanguinea no més dividido pelo nimero de pacientes-dia com cateter venoso ceniral no
més, multiplicado por 1000;

- Taxa de UtilizagGo de Cateter Venoso Central na UTI Adulio: nimero de pacientes com
cateter central-dia no més dividido por niUmero de pacientes-dia no mesmo periodo.

Os critérios adotados s@o os estabelecidos pelo NNISS (National Nosocomial Infection
Surveillance System) que é a metodologia utilizada pelo CDC (Center for Disease
Confrol)-EUA. As infecgdes primdrias da corrente sanguinea incluem as infeccdes
confirmadas laboratorialmente e as sepses clinicas. T

A meta a ser afingida é o envio do relatério até o dia 20 do més imediatamente
subsequente.

3 - Presenca do Médico Hospitalista - A valorizacdo deste indicador serd de 25% em
cada Trimestre. =

O Médico hospitalista deverda presente nos hordrios de visitas de familiares

€ acompanhantes, e oferecer explanacdo aos familiares e acompanhantes dos
pacientes sob seu cuidados.

A meta d ser afingida € o envio do relatério de atuacao do médico hospitalista até o dia
20 do més imediatamente subsequente. O relatério deverd descrever a afividade do
médico e ser assinado pelo (s) médico (s). pelo diretor Técnico do Hospital e pela Diretora
de Enfermagem de cada unidade atendida pelo médico hospitalista.

4 - Indicadores de Gerenciamento dos Atendimentos da Unidade - A vulorag;c':o deste
indicador serd de 25% em cada trimesire. e

a) Perda Primdria

Acompanha o desperdicio das primeiras consultas médicas disponibilizadas para a rede
referenciada. Cdiculo: Diferenca percentual entre o total de primeiras consultas
disponibilizadas para a rede e o total de primeiras consultas agendadas no Hospital
Municipal de Barueri. Este indicador é aferido mensalmente com base nos dados
apontados no sistema de informacdo do Hospital Municipal de Barueri Dr. Francisco
Moran.

b) Taxa de Absenteismo

Acompanha a ndo efetivacd@o das consultas médicas previamente agendadas para
atendimento no Hospital Municipal de Barueri Dr. Francisco -Moran, decomrrente da
- auséncia do paciente. Calculo: Diferenca percentual enire o local de consulias -
redlizadas e o total de consultas agendadas no Hospital Municipal. Este indicador é
aferido mensalmente com base nos dados apontados no sistema de informacdo do
Hospital Municipal de Barueri. Permite estratificaco por especialidade meédica e por fipo
de consulta. ' WD e fu S By,

Rua Prof. Jodo da Matta e Luz,84 - Centro - Barueri - SP - CEP: 0 -0‘1 -090 - Fone: (11) 419,
. E-mail: juridico@barueri.sp.goy. _
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c) indice de Retorno nas Consultas Médicas

E relacdo entre o total de consultas subsequentes e a somatdria do total de primeiras
consultas e Inter consultas redlizadas no Hospital Municipal de Barueri. Este indicador é
aferido mensalmente e mede indiretamente a resolubilidade da unidade, monitorando a
relagdo primeira /consulta subsequente desejada para este modelo de atendimento.

FORMULAS:

A - PERDA PRIMARIA (%)

TOTAL DE CONSULTAS AGENDADAS X 100
TOTAL DE CONSULTAS DISPONIBILIZADAS

B — TAXA DE ABSENTEISMO (%)

TOTAL DE CONSULTAS REALIZADAS X100
TOTAL DE CONSULTAS AGENDADAS

C - INDICE DE RETORNO

TOTAL DE CONSULTAS SUBSEQUENTES
TOTAL DE PRIMEIRAS CONSULTAS + TOTAL DE INTERCONSULTAS

A meta a ser atingida é o envio da planilha de qualidade preenchida até o dia 20 do més
imediatamente subsequente. '

' ‘ -
Rua Prof. Jo3o da Matta e Luz, 84 - Cernitro - Barueri - SP - CEP:
E-mail: juridico@barueri.sp.
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TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO

Contratante: MUNICIPIO DE BARUERI - Secretaria de Sadde.

Contratada: SPDM - ASSOCIACAO PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA

MEDICINA. R

Conirato n° (de origem): 152/2017

Objeto: Gerenciamento, operacionalizagto e execucdo das agoes e servigos de

sadde, em regime de 24 horas/dia, no Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco

Moran, que assegure assisténcia universal e gratuita & populacdo, em

conformidade com os anexos.

Na qualidade de Contratante e Con’rroiodo respec’rqumenfe do Ten’no

acima identificado, e, cientes do seu encaminhamento ao TRIBUNAL DE

CONTAS DO ESTADOQO, para fins de instruc@o e julgamento, damo-nos por

CIENTES e NOTIFICADOS para acompanhar fodos os atos da framitagdo

processual, até julgamento final e sua publicacdo e, se for o caso e de nosso
- interesse, para, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito

da defesa, interpor recursos € o mais que couber.

Ouftrossim, estamos CIENTES, doravanie, de que todos os despachos e
decisdes que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serao
publicados no Didrio Oficial do Estadg/Cademo do Poder Legislativo, parte do

% Paulo, de conformidade com o arfigo 20
e 14 de janeiro de 1993, precedidos de

CONTRATADA:
Nome e cargo: Ronaldo Ramos Laranjeira
E-muail institucional: presidencia@spdm.org.
E-mail pessoal: laranjeira@uniad.org.br
SORRRRNY {310 T | 11 { o

{ ELO JE
Valor cobrado pelo atoRS
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ANEXO 1

CONTRATOS OU ATOS JURIDICOS ANALOGOS
Declaracdo de documentos a disposicao do fribunal

CONTRATANTE: Prefeitura Municipal de Barueri.

CNPJ N°: 46.523.015/0001-35

CONTRATADA: SPDM — ASSOCIACAQ PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA
MEDICINA.

CNPJ N°: 61.699.567/0001-92

CONTRATO N° (DE ORIGEM): 152/2017

DATA DA ASSINATURA: 04/05/2017

VIGENCIA: A vigéncia do presente insirumento serd de 12 (doze) meses, a contar
da data da assinatura do Contrato de Gestdo, podendo ser prorrogado na forma
legal.

OBJETO: Gerenciamento, operacionalizagdo e execucdo das agdes e servigos-de -+
salde, em regime de 24 horas/dia, no Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco
Moran, que assegure assisténcia universal e gratuita & populagdo, em
conformidade com os anexos.

VALOR: R$ 142.676.478,12 {cento e quarenta e dois milhdes seiscentos e setenta e
seis mil, guatrocentos e setenta e oito reais e doze centavos).

Declaro, na gualidade de responsavel pela enf de supra epigrafada, sob as
penas da Lei, que os demais docu ?: tos originais, atfinentes &
Edpectivo processo administrativo

cormrespondente licitdgdo, encontram-se no

Rua Prof. Joao da Matta e Luz, 84 -
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ATO DE TRANSICAO DO HOSPITAL MUNICIPAL DE BARUERI DR.
FRANCISCO MORAN E OUTRAS AVENCAS

O MUNICIPIO DE BARUERI, pessoa juridica de direito ptblico inscrita no CNPJ
sob o0 n® 46.523.015/0001-35, com sede na Rua Prof. Jodo da Matta e Luz, n°® 84,
Centro, neste ato representado pelo Secretirio de Suprimentos, ANTONIO
FURLAN FILHO, portador do RG n° 14.596.896-0 ¢ do CPF n° 031.948.548-01,

doravante nominado MUNICIPIO; ¢ a SPDM —_ ASSQCIACAO PAULISTA
PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA associagdo civil sem
finalidade econdmica, de natureza filantropica, reconhecida como de Utilidade
Publica Federal, Estadual e Municipal, inscrita no CNPJ sob o n°® 61.699.567/0001-
92, com sede na Rua Dr. Diogo de Faria, n° 1036, Vila Clementino, no Municipio de
S3o Paulo/SP, CEP 04037-003, neste ato representada na forma.de-seu-estatuto pelo
Conselheiro Presidente Prof. Doutor RONALDO RAMOS LARANJEIRA,
brasileiro, casado, médico, portador do RG n° 7.791.138-6 e do CPF n° 042.038.438-
39, doravante denominada SPDM:

CONSIDERANDQO que a SPDM se sagrou vencedora da Selecdo Piiblica SUPR/n®
003/2016, cujo objeto é o gerenciamento, operacionalizacdo e execugdo das agdes ¢
servicos de satide, em regime de 24 horas/dia, no Hospital Municipal de Barueri — Dr.
Francisco Moran, inclusive ja tendo assinado o respectivo contrato;

CONSIDERANDO que a cliusula 13.2 do Edital de Selecio Pablica SUPR/n*
003/2016 determina que “A CONTRATADA RECEBERA O 'HOSPITAL
MUNICIPAL DE BARUERI — DR. FRANCISCO MORAN, ATRAVES DE ATO
DE TRANSICAQ?”, o qual € firmado nesta data;

CONSIDERANDO que atualmente o HOSPITAL MUNICIPAL DE BARUERI —
DR. FRANCISCO MORAN est4 sob INTERVENCAO do MUNICIPIO, tendo em
vista os indicios deirregularidades que comprometeram a execucio do contrato de

gestdo celebrado com a entdo gestora INSTITUTO HYGIA SAUDE E

DESENVOLVIMENTO SOCIAL;

CONSIDERANDO que entre as irregularidades precocemente detectadas estdo a
auséncia de recolhimentos referentes aos empregados, notadamente FGTS ¢ INSS;
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CONSIDERANDO que o Edital de Sele¢do Piiblica SUPR/n® 003/2016 néo prevé
a sub-rogacdo dos contratos de trabalho e, em resposta ao pedido de esclarecimento
da SPDM, o MUNICIPIO afirmou que mencionada prorrogagéo dos vinculos néo
seria uma obrigacdo da contratada; que neste ato afirma ndo haver condi¢do para sub-
rogacao;

CONSIDERANDO que a SPDM estd obrigada a “realizar processo seletivo para
contratacdo de Recursos Humanos”, nos termos da cléusula 2.1.42 do Edital de
Selecio Publica SUPR/n® 003/2016; : @ '

CONSIDERANDO que poderdo participar deste processo seletivo inclusive os
empregados hoje  contratados pelo INSTITUTO HY GIA SAUDE E
DESENVOLVIMENTO SOCIAL, atualmente requisitados administrativamente nos
termos do Decreto Nunicipal n®8.530/17;

CONSIDERANDO que, para solugio desta situagdo o Edital de Seleciio Piblica
SUPR/n° 003/2016 determinou a assinatura de Ato de Transicéo (clausula 13.2);

CONSIDERANDO que a SPDM ¢ associagdo civil sem fins econdmicos que atuara
em parceria com O MUNICIPIO, nio podendb e nio devendo assumir, em_nhome
proprio, contingéncia de passivo. de qualquer natureza, em especial  judicial,
tributario e administrativg decorrente da execucdo de servigos publicos, notadamente

em razdo de sua natureza exclusivamente filantropica;

CONSIDERANDO que € de interesse publico que esta transic@o de gestdo ocorra de
forma 4gil e segura, principalmente para garantir a continuidade do atendimento aos
usudrios, compromete-se o Municipio a manter 0s profissionais atualmente
requisitados administrativamente nos termos do Decreto Municipal n° 8.530/17 até

que seja concluido 0 processo seletivo para contratagdo de Recursos Humanos”, nos -

termos da cléusula 2.1.42 do Edital de Selegdo Piblica SUPR/n° 003/2016;

CONSIDERANDO, ainda, que é de interesse piblico.preservar os servigos publicos
de saide, garantindo que os equivocos ja identificados ndo se repitam e ndo
provoquem prejuizos a assisténcia aos usudrios e aos cofres publicos;

RESOLVEM celebrar o presente ATO DE TRANSICAO, de acordo com as
disposi¢bes contidas na Constitui¢io Federal de 1988, nas Leis Federais n° 8.080/90 e -
8.142/90, no Edital de Selecdo Piblica S n° 003/2016, e ggmais disposicdes
legais e regulamentares aplicaveis & espécie, co ﬁogme as seguinteq ¢lét

-\
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' CLAUSULA PRIMEIRA:

1. Tendo em vista a necessaria transi¢3o para que ndo ocorra descontinuidade do
atendimento aos usudrios, as partes acordam as seguintes datas, estabelecendo
o cronograma de transferéncia dos servigos, informagdes, documentos e demais
expedientes para o seguro prosseguimento das atividades:

Ttem Procedimento Data

Licengas de Entrega da copia de todas as licengas
funcionamento

Contratos de Listagem dos contratos, objetos e contatos da empresa
Terceiros_
Inventirio Estoque de medicamentos controlados

Estoque da Farméacia Central

Estoque da Farmécia Satélite

Estoque do Almoxarifado - medicamentos e materiais

1 Unidade de Alimentagio e Nutrigio: utensilios copa e cozinha M

Unidade de Alimentacio e Nutrigdo: insumos

Instrumentais cinirgicos

Enxoval

Imobilizado

Prontusrios Médicos Pacientes

Acessorios, ferramentas e inalatérios da Engenharia Clinica

Estoque e Ferramentas da Engenharia de Manutencgo

Seguranca do Trabalho: EPIs, EPCs e Extintores

- | TI: licengas de softwares

R
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Assisténcia Passagem do plantdo assistencial (pacientes internados)
Ambulatério Agenda de todas as consultas marcadas/agendadas
SADT Agenda de todos os exames marcadas/agendadas

Centro Cirdrgico

Agenda de todas as cirurgias marcadas/agendadas

Hemodiilise

Agenda das hemodiilises marcadas/agendadas

- Quimioterapia

-Agenda -

Quimioterapia

Fluxo de fornecimento de medicamentos quimioterapicos

Posto de coleta

Agenda

Laboratério Processos técnicos internos
Farmacia Termo de Conferéncia e entrega do livro de medicamentos controlados Portaria n°
344/98
Planilha de validade dos medicamentos em estoque
Portaria Entrega das haves
Relacdo dos pertences dos pacientes internados que estiio sob a guarda do Hospital
Tecnologia da Banco de Dados com informagdes dos pacientes |
Informacsio o
Servidor - Senha de acesso
SAME Entrega do Talongrio Declarago de Obitos

Entrega do Livro de Obito

Entrega do Talonério Declaraggo de Nascidos Vivos (DNT)

Engenharia de
"Manutencio

PMOC

Laudo de manutencio corretiva e preventiva da cabina priméria e secunddria

Laudo de manuteng3o corretiva e preventiva dos Vasos de Pressdo

Laudo de manutencZio corretiva e preventiva dos SPDA/Para raios

Laudo de manutencao corretiva e preventiva do grupo geradores

AVCB eLTA

Habite-se e ocupe-se

Plantas plotadas e eletronicas das instalagbes lndrauhcas elétnc emtruturais .

arquitetura, gases medicinais, climatizagio e\Q)‘caustao do Hospital; .

Relatério de Sistema de Inspegéo IT Médico '\ |
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SECRETARIA DE PREFEITURA DE

W55 BARUSRI

CIDADE INTELIGENTE

Engenharia Documentos de calibracdo dos equipamentos médicos

Clinica Controle de Qualidade Radiolégica dos Equipamentos Médicos

Levantamento Radiométrico dos Equipamentos

Qualificacdo térmica e calibragdo das Autoclaves e Termodesinfectoras

| Qualificac3o de instalagio, operagdo e desempenho das Autoclaves

Teste hidrostatico das Autoclaves e Tanques

Calibragdo de leitoras de indicadores biolégicos e seladoras térmicas

Seguram;a do Laudo de potabilidade da agua, incluindo anélise fisico-quimica e bactericlégica
Trabalho

2. A SPDM se compromete a disponibilizar a equipe técnica necessiria para
receber os documentos, informacdes e demais expedientes imprescindiveis a
transi¢do, indicando ao MUNICIPIO os responsaveis com nome e documentos
pessoais em instrumento separado que sera integrado ao presente Ato como anexo;

3. A SPDM e o MUNICIPIO se comprometem 2 acompanhar os inventérios
previstos no cronograma, devendo as partes reduzir a termo o registro dos bens e
documentos, que fard parte integrante deste;

4. ~ A'SPDM se compromete a encaminhar ao MUNICIPIO toda e qualquer
comunicacdo, intima¢do e/ou notificacdo enderecada a este ou ao Instituto Hygia,
principal e primordialmente aquelas oriundas dos Poderes Publicos, de modo a evitar
perecimento de direitos, sob pena de responsabilizacdo civil.

5. A SPDM, ndo responde por nenhum débito proveniente de atos praticados
durante a vigéncia do contrato de gestao n° 482/2014 ou durante o periodo de
Intervencio,

CLAUSULA SEGUNDA
DOS RECURSOS FINANCEIROS.

A SPDM, néo responderé ‘e ndo se responsabilizard por nenhum débito
proveniente de atos praticados anteriores a este Ato, em especial durante a vigéncia
do contrato de gestao n° 482/2014 ou durante o periodo de Intgryencdo, inclusive

- JU -
\_ cobrado un\o alo




SECRETARIA DE

NEGOCIOS [ e o
JURIDICOS BHRU::*R

CIDADE INTELIGENTE

relacionados com a execucdo dos contratos de gestdo anteriores e que ainda recaiam
sobre o Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran;

2, Para os casos acima em que a SPDM for acionada extra-e ou judicialmente,
serd aberta conta bancdria especifica a fim de comportar o recebimento de valores
para pagamento, pelo Municipio, desses custos e despesas em nome da SPDM, que se
compromete a prestar contas acompanhadas de todos os comprovantes, documentos e
eventuais relatorios que atestem a relagdo dos pagamentos com as atividades do
Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran. - '

E, por estarem justas e acordadas, as partes asginam o presente instrumento,
perante testemunhas ao final nomeadas, em 02 (dyds) vias de iguais teor e forma,
para que produzam os efeitos legais.

Barueri, 04 de

SPDM - Aséociag:a Paulista para o Desenvolvindelito da Medicina
PROF. DR. RONALDO RAMOS JEIRA

Conselheiro Presidente

Testemunhas: i

1° 1gor C. M. C_raids o
2° Lisandra Days de Moraes J_

Rua Prof. Jogo da Matta e L{z, 84 - Centro - Barueri - SP - CEP: 0640 - Fone: (11) 4199-§

Sé’o?auln, 05 JUL. 2“




