SECRETARIA DE

NEGOCIOS JURIDICOS

" BARU=RI

CIDADE INTELIGENTE E SUSTENTAVEL

CONTRATO SNJ N2 365/2021

“TERMO DE 132 ADITAMENTO AO CONTRATO N°
152/2017, CELEBRADO ENTRE O MUNICIPIO DE
BARUERI E A EMPRESA ASSOCIACAO PAULISTA PARA O
DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA - SPDM”

Pelo presente termo de aditamento, de um lado o MUNICIPIO DE BARUERI, neste ato
representado pelo Secretario de Saide, DIONISIO ALVAREZ MATEOS FILHO, e, de outro a empresa
ASSOCIACKO PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA - SPDM, representada por
RONALDO RAMOS LARANJEIRA — Diretor Presidente, resolvem aditar como de fato aditado tém, o
Contrato n® 152/2017, referente a Selegdo Publica n® 03/2017, mediante as Cldusulas seguintes:

CLAUSULA |

Fica prorrogado por mais 12 (doze) meses, o prazo a que alude a Cldusula 3.1, do Contrato
de Gestdo n® 152/2017, conforme expediente que acompanha o Processo n2 103474/2021 da
Secretaria de Salde, que passam a fazer parte integrante deste termo.

CLAUSULA 11

O valor do reajuste para o custeio da unidade no periodo aditado de 13 de julho de 2021 a 12
de julho de 2022, correspondente ao valor total de R$ 173.923.621,98 (Cento e setenta e trés
milhGes, novecentos e vinte e trés mil, seiscentos e vinte e um reais e noventa e oito centavos).

Valor mensal para Custeio do Contrato Dotagdo COVID g:::f:; Valor Total

Julho/2021 (Proporcional 18 dias) 2.128.862,04 6.588.965,54 8.717.827,58
Agosto/2021 3.548.103,41 10.981.609,23 14.529.712,64
Setembro/2021 3.548.103,41 10.981.609,23 14.529,712,64
Outubro/2021 (Proporcional a 12 dias) 1.419.262,33 4.392.622,73 5.811.885,06
Outubro/2021 (Proporcional a 18 dias) 8.688.965,60 8.688.965,60
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Novembro/2021

14.481.609,34

14.481.609,34

Dezembro/2021

14.481.609,34

14.481.609,34

Janeiro/2022

14.481.609,34

14.481.609,34

Fevereiro/2022 14.481.609,34 | 14.481.609,34
Margo,/2022 14.481.609,34 | 14.481.609,34
Abril /2022 - 14.481.609,34 | 14.481.609,34
Maio/2022 14.481.609,34 | 14.481.609,34
Junho/2022 - 14.481.609,34 | 14.481.609,34
Julho/2022 (Proporcional a 12 dias) - 5.792.643,74 5.792.643,74

Total Contrato

10.644.331,19

163.279.290,79

173.923.621,98

CLAUSULA 111

As despesas decorrentes do presente Termo, correrdo por conta das seguintes dotacdes:

DOTAGAO

VALOR

02.19.04.10.302.0074.2064-3350.3900 — DR 01

RS 70.596.991,01

02.19.04.10.302.0074.2064-3350.3900 — DR 01 - COVID

RS 10.644.331,19

Dotagdo orcamentdria especifica para o exercicio de 2022

R$ 92.682.299,78

CLAUSULA IV

O presente Termo de Aditamento objetiva a prorroga¢io pelo periodo de 13 de julho de
2021 a 12 de julho de 2022 do Plano de Trabalho com ajuste de Metas de Producio, conforme Anexo
Técnico |, Anexo Técnico Il - Sistema de Pagamento e Anexo Il — Metas de Produco e Anexo Técnico

IV “Plano de Trabalho Covid-19”.
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CLAUSULA V

Permanecem em vigor as demais Clausulas do Contrato de Gestdo n2 152/2017, ndo
expressamente alterados pelo presente aditamento.

E, por estarem de acordo com as Clausulas acima, assinam o presente em 02 (duas) vias de
igual inteiro teor na presenca de 02 (duas) testemunhas para que produza seus legais efeitos.

Barueri, 13 de julho de 2021.

DIONISIO AI.V;dEZ MATEOS FILHO
SECRETARIO DE SAUDE

/\

DIRETOR PRESIDENTE

Testemunhas:

1. Fabiano Silva

(Moo

2. Ana Lucia Lino da Silva ™~

Rua Prof. Jodo da Matta e Luz, 84
CEP 06401-110 - Centro - Barueri - 5P

uridico@barueri.sp.gov.br

Fone: 11 4199-8000




- BARU=RI NEGOCIOS JURIDICOS

CIDADE INTELIGENTE E SUSTENTAVEL

TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE BARUERI
CONTRATADA: ASSOCIACAO PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA - SPDM
CONTRATO DE GESTAO N° (DE ORIGEM): 152/2017
VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO:
EXERCICIO:
ADVOGADO(S)/ N2 OAB / E-MAIL :

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:
1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestacdo de contas, estara(3o)
sujeito(s) a andlise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo, cujo tramite
processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

h) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo cdpias das manifestacdes de
interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo
Eletrénico, conforme dados abaixo indicados, em consondncia com o estabelecido na Resolugdo n®
01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletronico, todos os Despachos e Decisdes que vierem a ser
tomados, relativamente ao aludido processe, serdo publicados no Didrio Oficial do Estado, Caderno
do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, em conformidade com o
artigo 90 da Lei Complementar n? 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de ent3o, a
contagem dos prazos processuais, conforme regras do Cédigo de Processo Civil;

d) as informagdes pessoais do(s) responsével(is) pelo 6rgio concessor e entidade beneficiaria, estio
cadastradas no modulo eletrénico do “Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos
previstos no Artigo 22 das Instrugdes n201/2020, conforme “Declaragio(Ges) de Atualizacdo
Cadastral” anexa (s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicacéo;

h) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o

direito de defesa, interpor recursaes e o que mais couber.

ol
|

Barueri, 13 de julho de 2021.
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AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO PUBLICO CONTRATANTE:

Nome: Rubens Furlan
Cargo: Prefeito Municipal

CPF: 492.801.398-00

AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE BENEFICIARIA:

Nome: Ronaldo Ramos Laranjeira
Cargo: Presidente

CPF: 042.038.438-39

Responsaveis que assinaram o ajuste e/ou Parecer Conclusivo:

Pelo ORGAO PUBLICO CONTRATANTE:

Nome: Dionisio Alvarez Mateos Filho
Cargo: Secretério de Salide

CPF: 195.034.158-53

Assinatura: \./)VL’/J

Responsaveis que assinaram o ajuste e/ou prestacdo de contas:

Pela ORGANIZACAO SOCIAL:

Nome: Ronaldo Ramos Laranjeira
Cargo: Presidente

CPF: 042.038.438-39

Assinatura: v
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ANEXO TECNICO |

| - PLANO DE TRABALHO

ATIVIDADES MINIMAS A REALIZAR

1. INTRODUCAO

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

« Potencializar a qualidade na execugdo dos servicos 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 a Saude, com oferta de consultas de especialidades
meédicas, servicos de diagndstico.

* Evitar o éxodo de usudrio para outros centros urbanos em busca de servicos de assisténcia 4 satde
de melhor qualidade, evitando complicagées do quadro clinico e o desconforto do deslocamento dos
pacientes.

e Garantir a equidade na aten¢do criando mecanismos de acesso para servicos e acdes de salde
integrais (promocgao, prevencdo, diagndstico, tratamento e reabilitacio);

* Busca da eficiéncia, eficdcia e efetividade na formulagdo do novo modelo de gestdo na satde a ser
adotado no Municipio de Barueri obedecendo aos principios e diretrizes do SUS, atendendo as
politicas publicas definidas para a regionalizagdo da satide, buscando atender os pacientes oriundos
da demanda referenciada conforme pactuagéo com a Central de Regulacio, preservando a miss3o da
Secretaria de Saude.

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

2.1. A populagdo beneficiada com o Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran é de
aproximadamente 274.182 habitantes (Fonte: IBGE 08/2019). A drea de abrangéncia é todo o
municipio de Barueri.

Py
v
3. SERVICOS \L (

3.1 O Hospital Municipal de Barueri — Dr, Francisco Moran estd estruturado com perfil de baixa e
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média complexidade clinica, com 289 leitos de internagdo, destinado a assisténcia meédica
distribuidos da seguinte forma: Clinica Médica |, 24 leitos, Clinica Médica I, 24 leitos, Clinica Médica
lll, 24 Leitos, Clinica Cirurgica I, 24 — Clinica Cirargica I, 24 leitos, Clinica Cirargica lll 24, Clinica
Psiquidtrica 12 leitos, Clinica Pediatrica | 24 leitos, Clinica Pediatrica Il 24 leitos, Maternidade 24
leitos, Bergdrio 22 leitos, UTI adulto | 10 leitos, UTI adulto Il 10 leitos, UTI neonatal 11 leitos, UTI
infantil 8 leitos.

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 Salide e pela Secretaria
de Estado da Salde de S3o Paulo, sendo:

3.2.1. Assisténcia Hospitalar

A assisténcia a saude, prestada em regime de hospitalizacdo, compreenderd o conjunto de
atendimentos oferecidos ao usudrio desde sua admiss3o no hospital até sua alta hospitalar, pela
patologia atendida, incluindo-se todos os atendimentos e procedimentos necessarios para obter ou
completar o diagndstico e as terapéuticas necessdrias para o tratamento no ambito hospitalar,
inclusive Oftalmologia e todos os servicos relacionadas a todos os tipos de Orteses, Prdteses e
Materiais — OPM, contempladas na tabela unificada do SUS. Em caso de necessidade justificada de
uso de OPM ndo prevista na tabela do SUS, a Secretaria de Saude devera autorizar previamente o
orgamento.

3.2.1.1. No processo de hospitalizacdo estdo incluidos:

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

- Tratamentos concomitantes, diferentes daqueles classificados como principal que motivaram a
internagdo do usudrio, que podem ser necessarios, adicionalmente, devido as condigdes especiais do
usuario e/ou outras causas;

- Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagio;
- Servigos de Apoio Diagndstico Terapéutico que sejam requeridos durante o processo de internacgio;
- Procedimentos e cuidados de enfermagem, necessarios durante o processo de internac3o;

- Alimentacdo, incluida a assisténcia nutricional e alimentag3o 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 areas de internagdo do
hospital (médico hospitalista);

- Utilizagda do Centro Cirdrgico e procedimentos de anestesia;
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- O material descartavel necessario para os cuidados de enfermagem e tratamentos;

- Didrias de hospitalizacdo em quarto compartilhado ou individual, quando necessario, devido as
condigdes especiais do usuario e/ou quarto de isolamento;

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

- Sangue e hemoderivados;

- Fornecimento de roupas hospitalares;

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

- Procedimentos especiais de alto custo, como hemodidlise, fisioterapia, oftalmologia,
fonoaudiologia, terapia ocupacional, endoscopia e outros que se fizerem necessarios ao adeguado
atendimento e tratamento do paciente, de acordo com a capacidade instalada, respeitando a
complexidade da instituigdo.

3.2.2. Hospital Dia

A assisténcia hospitalar em regime de hospital dia ocorrera conforme definigdo da Portaria n2 44/GM
de 10 de janeiro de 2001 e o Manual do Sistema de Informacdo Hospitalar (SIH/SUS), os quais
definem como regime de Hospital Dia a assisténcia intermedidria entre a internacio e o atendimento
ambulatorial, para realizagdo de procedimentos cirlrgicos e clinicos que requeiram permanéncia
hospitalar maxima de 12 (doze) horas,

3.2.3. Urgéncia e Emergéncia

Serdao considerados atendimentos de urgéncia aqueles ndo programados, que sejam dispensados
pelos servicos de Urgéncia e Emergéncia do Hospital a pessoas que procurem tal atendimento,
encaminhadas de forma referenciada, por meio da Central de Regula¢do Municipal.

Sendo o Hospital do tipo “porta fechada”, o mesmo devera dispor de atendimento a urgéncias e
emergéncias, atendendo a demanda que lhe for encaminhada, conforme o fluxo estabelecido pela
Secretaria de Saude, durante as 24 horas do dia, todos os dias do ano.

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

Para os consultérios médicos deverdo ser disponibilizadas consultas ambulatoriais para usuarios
egressos do proprio Hospital e também encaminhados pela Central de Regulagdo Municipal,
respeitando o limite da capacidade operacional do ambulatério.
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3.2.4 Atendimento ambulatorial

3.2.4.1 O atendimento ambulatorial médico compreende:

Primeira consulta e/ou primeira consulta de egresso;
Interconsultas;

Consultas subsequentes (retornos).

Cirurgia Ambulatorial Menor

* * o @

Entende-se por primeira consulta, 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 propria
instituicdo, que teve sua consulta agendada no momento da alta hospitalar, para atendimento a
especialidade referida.

Entende-se por interconsultas, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra
especialidade, com solicitagdo gerada pela propria instituicio.

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

Entende-se por cirurgia ambulatorial menor todas as cirurgias realizadas em ambiente adequado,
com material cirdrgico estéril e procedimentos técnicos estéreis, que ndo exijam a presenca de um
médico anestesista para realizar o ato anestésico.

O atendimento ambulatorial devera funcionar, no minimo, das 7:00 s 19:00 horas, de segunda a
sexta-feira, nas especialidades descritas no quadro abaixo:

QUADRO | - CONSULTAS DE ESPECIALIDADE MEDICAS:

Anestesiologia (pré — operatdrio)

Cardiologia Adulto

Cirurgia Bucomaxilofacial

Cirurgia cabecga e pescogo

Cirurgia Cardiaca

Cirurgia Geral

Cirurgia Ortopédica
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Cirurgia Pediatrica

Cirurgia Plastica Reparadora

Cirurgia Toracica

Cirurgia Urologica

Cirurgia Vascular

Cirurgia Ginecologia

Obstetricia (Pré-Natal de Alto Risco)

Dermatologia

Endocrinologia Adulto e Pediatrica

Hematologia Adulto e Pediatrica

Nefrologia Adulto e Pediatrica

Neonatologia (Ambulatdrio de Prematuros)

Oftalmologia (Angioflurescenografia, Aval. Vias Lacrimais, Catarata, Cheh - Uk
Glaucoma, Cirurgia Relativa (LASIK), Cérnea, Dacriocitografia, Estrabismo,
Farmacoterapia Intra Vitreo, Pequenas Cirurgias, Pldstica Ocular, Retina, Teste de Teller,
Teste provacativo p/ Glaucoma), Tratamento Clinico e Terapéutico do GIAUCOMA

Otorrinolaringologia

Pneumologia Adulto e pediétrico

Proctologia

Oncologista Clinico

Ortopedia e Traumatologia: Coluna Vertebral, Ombro e Cotovelo, Méos e Punho, Quadril
e Pelve, Joelha, Tarnozelo e Pé, ortopedia Infantil.

Psiquiatria

Fisiatria

3.2.4.2, O atendimento ambulatorial ndo médico compreende:

¢ Primeira consulta e/ou primeira consulta de egresso;

¢ Inter consulta;

¢ Consultas subsequentes (retornos). : i
Tl\_
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Entende-se por primeira consulta, 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 propria
instituigdo, que teve sua consulta agendada no momento da alta hospitalar, para atendimento a
especialidade referida.

Entende-se por Inter consulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra
especialidade, com solicitagdo gerada pela propria institui¢do.

Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, em todas as
categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas oferecidas a rede basica de salide quanto as
subsequentes das Inter consultas.

Para os atendimentos referentes a processos terapéutico de média e longa duragdo, tais como,
Fisioterapia sessdes de reabilitagdao, Enfermagem e Fonoaudiologia, os mesmos, a partir do 29
atendimento, devem ser registrados como consulta subsequente.

As consultas realizadas pelo Servigo Social serdo registradas em separado e ndo configuram
consultas ambulatoriais, sendo apenas informadas conforme as normas definidas pela Secretaria de
Saude Municipal.

O atendimento ambulatorial devera funcionar, no minimo, das 7:00 &s 19:00 horas, de segunda a
sexta-feira, nas especialidades descritas no quadro abaixo:

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

Enfermagem

Fisioterapia (secao de reabilitagdo)

Servico Social

Psicologia

3.2.5. Servico de Apoio Diagndstico Terapéutico — SADT Externo

Entende-se por SADT Externo a disponibilizacdo de exames e agbes de apoio diagndstico e
terapéutico aos usudrios encaminhados pela Central de Regulacdo Municipal oriundos da Rede
Municipal de saude (Atengao Basica, Prontos Socorros, e Centros de Especialidades).

Serdo disponibilizados os seguintes exames de acordo com as necessidades da populagio usuaria, no
limite da capacidade operacional do hospital:

Tabela de Exames \J)"N/{J
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Audiometria Infantil

Biopsia Prostatica Guiada por USG

Broncoscopia

Bera simples e com sedacdo

Colonoscopia

Crosslinking

Dacriocistografia

Ecodopplercardiograma Adulto, Pediatrico e Fetal
Endoscopia Digestiva Alta Adulto e Infantil

Endoscopia com Esclerose e Dilatagdo Esofagica
Endoscopia com ligadura eldstica de varizes do es6fago
Eletroencefalograma com e sem Sedacdo
Eletroneuromiografia

Histerosalpingografia

Holter

Mapa

Mapeamento de retina mono

PAAF —Tiroide e Mama

Paquimetria

Pungdo de liquor

Raio X Contrastado (Esdfago/Estébmago/Duodeno, Enema Opaco, Transito
Intestinal, Uretrocistografia, Urografia Excretora)
Retossigmoidoscopia (reto)

Teste de adaptagdo de lente de contato (com fornecimento da lente de
contato monocurva)

Tomografia computadorizada Urgéncia e Emergéncia
Tomografia Computadorizada com Contraste
Tomografia Computadorizada Com Sedacgio
Topografia (bilateral)

USG - Geral e Especializada

USG — Doppler Arterial e Venosa e membros Inferiores Uni e bilateral
USG Obstétrico com doppler

3.2.5.1. Servico de Apoio Diagnéstico Terapéutico — SADT Interno,

Entende-se por SADT Interno a disponibilizagdo de exames e acdes de apoio diagndstico e
terapéutico para a totalidade dos pacientes atendidos em regime de urgéncia e emergéncia,
internacdo e ambulatorial do préprio Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran.

3.2.6. Servico de Hemodiilise

Atendimento a pacientes internos e externos encaminhados pela Central de Regulagdo Municipal
que necessitam de hemodialise na fase aguda, sendo considerada hemodidlise de urgéncia e
pacientes com tratamento prolongado.
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3.2.7. Programa de Interna¢do Domiciliar

O Programa de Internacdo Domiciliar (PID} tem como objetivo a reorganizagdo do processo de
trabalho das equipes que prestam cuidado domiciliar na atengdo basica, ambulatorial e hospitalar,
com vistas a redugdo da demanda por atendimento hospitalar e/ou reducdo do periodo de
permanéncia de usudrios internados, a humanizagdo da aten¢do, a de institucionalizagdo e a

ampliagdo da autonomia dos usudrios.

A Atencdo Domiciliar € um dos componentes da Rede de Atengdo as Urgéncias e devera ser
estruturada de forma articulada e integrada aos outros componentes e a Rede de Atencdo a Saude, a
partir dos Planos de A¢do, conforme estabelecido na Portaria N2 1.600/GM/MS, de 7 de julho de
2011.

3.2.7.1. Indicadores para acompanhamento e avaliacdo para o Programa de Internacdo Domiciliar

Indicador Tipo Descricao Método de Calculo

Proporgdo de pacientes em | N2 de obitos de pacientes
1. Taxa de 6bito domiciliar | Resultado | atengdo pelo PID, que vieram |em PID /N2 total de
a 6hito no domicilio pacientes em PID x 100

Relagdo entre o nUmero de |N2 de pacientes que

2, Taxa de internagdo pacientes que necessitaram | necessitaram de internagao

hospitalar nas primeiras Resultado de internagdo hospitalar nas | hospitalar nas primeiras 48h

48h em atendimento pelo primeiras 48h de admissdo|apds admissdo na PID/N2

PID em PID e o numero total de |total de pacientes em PID x
pacientes em PID 100

Numero de pacientes em PID
que tiveram alta OBS: Por tipo
de alta (administrativa ou

N2 de pacientes em PID que
3. Taxa de alta em PID Resultado tiveram alta/N? total de

paciente em PID

clinica)
- . Numero médio de | N2 total ndimento
4, Média de atendimentos ; o _OF‘? 6e i . :
. Processo |atendimentos domiciliares | domiciliares  realizados/N¢
em PID por equipe .
realizados total de PID
Somatdrio do tempo de
i i ermanéncia de tod
5. Média de tempo de Tempo medio de P : a o= 98
T . . , pacientes em PID na
permanéncia de pacientes | Processo |permanéncia do paciente em .
competéncia/Ne de
em AD AD

pacientes em PID na mesma
competéncia *
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3.2.8. Servico de Avaliacao Neurolégica

O objetivo deste servigo € oferecer avaliagdo neuroldgica emergencial (neuroclinica/neurocirirgica),
puncdo de liquor, incluindo medida de pressao inicial e final e todos os demais exames pertinentes
“Bacterioldgico, Imunobioldgico, etc” e posterior encaminhamento adequado dos pacientes para
referéncia tercidria de Neurologia (Neuroclinica e Neurocirurgia), haja vista que o hospital nio dispde
de servico especializado de Neurologia Clinica ou Cirdrgica. O foco da atencdo é agilizar o
encaminhamento dos municipes de Barueri que tenham necessidades de atendimento especializado
em neurologia, por meio de encaminhamento, via Central de Regulagdo do Municipio, obedecendo

aos principios do SUS.

As unidades de Pronto Socorro de Atendimento Municipais solicitam as avaliacdes para Central de
Regulagdo, que encaminha os dados clinicos e complementares do paciente em questio para o HVIB.
Este & autorizado a se deslocar até o Hospital Municipal de Barueri para realizacio do exame
tomografico e posterior avaliagdo do médico neurocirurgido. Conforme o diagnéstico o caso sera
encaminhado para referéncias tercidrias com a intermediacdo da Central de Regulagdo Municipal. O
Hospital ndo se responsabilizara por internagSes haja vista ndo contar com Servico Especializado em
Neurologia Clinica e Cirdrgica.

3.2.9. Servigo de Quimioterapia

.

A quimioterapia € um dos principais tratamentos utilizados para combater o cancer. Varios
medicamentos extremamente potentes sdo utilizados e, ao se misturarem com o sangue, sio levados
para todas as partes do corpo com o objetivo de destruir, controlar ou inibir o crescimento das
células cancerigenas, ou seja, doentes.

Em razdo do histdrico de atendimentos prestados a pacientes oncolégicos no HMB — Hospital
Municipal de Barueri, a proposta é realizar 180 atendimentos/més com a administracio de
quimioterapicos, conforme protocolo clinico implantado, baseado no perfil epidemiolégico dos

Gltimos 09 meses, que seré realizado a pacientes adultos com tumores sélidos.

A aquisicdo, recebimento, controle e dispensacdo serdo de responsabilidade de um profissional
farmacéutico designado exclusivamente para esse processo, e a manipulagio dos quimioterdpicos
serd de responsabilidade de empresa contratada e devidamente qualificada conforme Diretrizes
Institucionais. O Servico buscara garantir o gerenciamento dos residuos, objetivando assim a
seguranca do meio ambiente, de toda a equipe multiprofissional, bem como a seguranca do
paciente.

O municipe que apresenta suspeita de doenga oncoldgica durante o atendimento na rede municipal
de Barueri, serd inserido no plano de tratamento através de contato direto entre a rede e o Hospital
Municipal, caso o oncologista identifique a necessidade de recursos ndo disponiveis no HMB, como
radioterapia e alguns tratamentos de hematologia, o paciente serd inserido no CROSS para
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disponibilizagdo da vaga.

3.2.10. Projetos Especiais e Novas Especialidades de Atendimento

Se, ao longo da vigéncia do contrato, de comum acordo entre as partes, a Contratada/Secretaria de
Saude, se propuser a realizar outros tipos de atividades, diferentes daquelas aqui relacionadas, seja
pela introdugdo de novas atividades diagnosticas e/ou terapéuticas, seja pela realizacio de
programas especiais para determinado tipo de patologia, essas atividades deverdo ser previamente
estudadas, pactuadas e autorizadas pela Secretaria de Saude.

Essas atlividades serdo autorizadas apés andlise técnica, quantificadas separadamente do
atendimento rotineiro do Hospital, sendo, entdo, elaborado o orgamento econdmico-financeiro,
discriminado e homologado através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo.

Em fungdo da Emergéncia em Salde Publica de Importéncia Nacional foi elaborado um Plano

Municipal de Contingéncia para enfrentamento da Pandemia. Neste contexto, o Municipio adotou a
estratégia de tornar o Hospital Municipal de Barueri, referéncia para tratamento COVID-19, com
leitos de baixa, média e alta complexidade, sendo necessério, portanto as alteragdes temporarias do
plano de Trabalho, conforme tratativas entre a Organizagio Social e a Secretaria de Saude.

Considerando as proje¢des epidemioldgicas da evolugdo da doenga, foi iniciado no final de marco de
2020, a viabilizagdo do plano de Trabalho de enfrentamento & Covid no Hospital Municipal,
ampliando a seu tempo, a capacidade instalada, conforme apresentado:

3.2.10.1 Readaptacio de Leitos

O Hospital passou a oferecer 52 Leitos criticos adaptados e 124 leitos intermedidrios adaptados para
Sindrome Gripal — COVID-19. Conforme Anexo Técnico IV “Plano de Trabalho Covid-19”.

3.2.10.2. Implantacdo de Novas Especialidades Cirurgicas

O Hospital Municipal de Barueri realizara os servigos de Cirurgia Bariatrica e Cirurgia Uroldgica.

3.2.10.3. Implantacdo de Linha de Cuidado para Ceratocone - Oftalmologia

O cerotocone é a ectasia da cdrnea priméria mais comum. E uma doenca nio inflamatdria,
caracterizada por afinamento progressivo da cornea com protus3o ectasica, de modo que a cérnea
assume a forma cénica. Com a progressdo da doenga pode ocorrer protusio apical, astigmatismo
irregular, afilamento do estroma, formagdo de cicatrizes e importante comprometimento da
acuidade visual. A doenga € bilateral, mas geralmente ha assimetria, sendo um olho mais afetado. A
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abordagem do ceratocone varia de acordo com a gravidade da doenca.

O objetivo do tratamento é a reabilitagdo visual e/ou controle da progressdo da ectasia. Os casos
leves podem ter correcdo 6pitica satisfatéria da ametropia por meio de dculos. Com o avanco da
doenga, a acuidade visual pode ser corrigida com lentes de contato convencionais rigidas gas-
permeéaveis (RGP) e nos casos mais avancados corrige-se com o uso de lentes com desenhos
especiais. Na maioria dos casos a cirurgia estd indicada quando a corregdo da ametropia ndo é
satisfatoriamente obtida com o uso de dculos ou lente de contato. Nestes casos a cirurgia de ser
considerada para evitar a progressao.

No passado, o transplante de cdrnea era o Unico procedimento para tratamento do ceratocone e
atualmente exixte técnicas como a implante de segmentos de anel intracorneanos, o crosslinking e a
ceratoctomia foto-terapeutica (PTK).

A terapéutica para ceratocone sera incluida ao servico de oftalmologia do HMB, contemplando os
seguintes servigos:

e Seguimento ambulatorial (primeira consulta referenciada e retornos);

* Realizagdo de procedimentos de diagnose, terapia e acompanhamento da patologia
oftalmoldgica identificada, com uso de equipamentos especificos;

¢ Atendimentos das complicagdes decorrentes dos procedimentos realizados;

* Referenciamento de pacientes para servigo tercidrio, quando indicado.

E contemplara os seguintes procedimentos:

Consulta médica (refragdo dindmica e exame oftalmoldgico);

Topografia (bilateral);

Paguimetria;

Teste de adaptagdo de lente de contato (com fornecimento de lente de contato monocurva);
Crosslinking.

4. PRESSUPOSTO E DEFINICOES

4.1. Gestado

Tendo em vista que o Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran funcionard com o perfil
descrito, sob Contrato de Gestdo, caberd a Comissdo de Acompanhamento do Contrato acompanhar
os indicadores definidos no Contrato de Gest3o.

4.1.1. A Contratada devera dispor de recursos humanos qualificados, com habilitagdo técnica e legal,
com quantitativo compativel para o perfil da unidade e os servicos a serem prestados. Deverd
obedecer as Normas do Ministério da Saide — MS, do Ministério do Trabalho e Emprego — MTE,
especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranga e Satde no Trabalho em Estabelecimentos
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de Assisténcia a Saude, assim como as Resolugdes dos Conselhas Profissionais;

4.1.2. A Contratada devera possuir um responsavel técnico (médica), 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 podera assumir a responsabilidade técnica por uma unica Unidade
cadastrada pelo Sistema Unico de Satde;

4.1.4. A equipe médica devera ser disponibilizada em quantitativo suficiente para o atendimento dos
servicos e composta por profissionais das especialidades exigidas, possuidores do titulo ou
certificado da especialidade correspondente, devidamente registrado no Conselho Regional de
Medicina (Resolugdo CFM n2. 1634/2002), ensejando que o Hospital Municipal de Barueri — Dr.
Francisco Moran realize a atividade assistencial quantificada no Contrato de Gestio;

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

4.1.6. A Contratada devera adotar Prontudrio Unico do Usudrio, com as informacdes completas do
qguadro clinico e sua evolugdo, intervengdes e exames realizados, todas devidamente escritas de
forma clara e precisa, datadas, assinadas e carimbadas pelo profissional responsdvel pelo
atendimento (médicos, equipe de enfermagem, fisioterapia, nutrigdo e demais profissionais de sadde
que o assistam). Os prontudrios deverdo estar devidamente ordenados no Servigo de Arquivo de
Prontuarios;

4.1.7. A Contratada deverad dispor de servigos de informdtica com sistema para gestdo hospitalar que
contemplem no minimo: marcagdo de consultas, exames complementares, controle de estoques
(almoxarifado, farmacia e nutri¢do), sistema de custos, prontudrio médico (observando o disposto na
legislacdo vigente, incluindo a Resolugdo CFM n?. 1.639/2002), servicos de apoio e relatérios
gerenciais, que permitam ao Orgéo Fiscalizador do Contrato/Secretaria de Salide acessar via Internet
(WEB) e gestao do bloco cirurgico e atendam aos indicadores e informacdes especificados no
Contrato de Gestdo. Caberd a Contratada a instalagdo da rede de informética, bem como a aquisicio
de sistemas e programas e o encaminhamento dos relatérios ao Orgdo Fiscalizador do
Contrato/Secretaria de Salde.

4.1.8. Havendo a disponibilizagdo pela Contratante de sistema de informagdo préprio para
monitoramento, controle e avaliagdo, deverd a Contratada aderir ao sistema e permitir a migragio
automadtica e eletrénica de dados assistenciais e financeiros diretamente do sistema de informacdo
de gestao hospitalar.

4.1.9. A Contratada devera desenvolver uma Politica de Gestdo de Pessoas, atendendo as normas da
Consolidacdo das Leis Trabalhistas — CLT/MTE, assim como deverd implantar e desenvolver uma
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Politica de Seguranca do Trabalho e Prevencdo de Acidentes, em conformidade com a NR n2 32/2005
do MTE;

4.1.10. A gestdo do Hospital Municipal de Barueri— Dr. Francisco Moran deverd respeitar a Legislagdo
Ambiental e possuir toda a documentacgdo exigida;

4.1.11. A Contratada deverd dispor de um Niicleo de Manutengdo Geral - NMG que contemple as
areas de manutengdo preventiva e corretiva, predial, hidraulica e elétrica, assim como um servigo de
gerenciamento de Risco e de Residuos sélidos na unidade, bem como manter o nicleo de engenharia
clinica, para o bom desempenho dos equipamentos;

4.1.12. Prestar assisténcia técnica e manutencdo preventiva e corretiva de forma continua nos
equipamentos e instalagdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral por meio de contratos com
empresas idéneas e certificadas de manutencdo predial e de manutengio de equipamentos cujo uso
Ihe fora permitido;

4.4.13. A Contratada deverd dispor de um Nucleo Hospitalar de Epidemiologia — NHE, que sera
responsavel pela realizacdo de vigilancia epidemioldgica de doengas de notificagdo compulsdria no
dmbito 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 eletrGnicos
atualizados de todos os atendimentos efetuados no Hospital;

4.1.15 - A Contratada devera providenciar e manter todas as licengas alvaras atualizados;

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

s Lein28.080, de 19 de Setembro de 1990, dispde sobre as condicdes para a promocio, protecio
e recuperacdo da salde, a organizagdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e dé outras
providéncias;

¢ Lei N2 8.142, de 28 de Dezembro de 1990, dispde sabre a participagdo da comunidade na
gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos
financeiros na area da salde e da outras providéncias;

*  PNASS — Programa Nacional de Avaliagdo dos Servigos de Saude — define critérios e parametros
de carater qualitativos;

¢ Lei n? 9.431, de 06 de janeiro de 1997, dispde sobre a obrigatoriedade da manutenc¢do de
programa de controle de infecgdes hospitalares pelos hospitais do Pais;
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¢ PT GM/MS 2.616 de 12 de maio de 1998 ~ Estabelece as diretrizes e normas para prevengao e
controle das infecgBes hospitalares, inclusive criagdo e organizagdo da CCIH e manuten¢do de
Vigilancia Epidemioldgica e Indicadores Epidemioldgicos das Infeccdes Hospitalares;

* PT GM/MS 67 de 21/02/1985 - Define uso e condicdes sobre o uso de saneantes e
domissanitdrios (esta sofreu varias alteracdes e inclusdes através das Portarias: n ¢ 01/DISAD -
27/06/85; N ¢ 607 -23/08/85; N ¢ 15/MS/SVS -23/08/88; N 2 05 — 13/11/89; N2 122 — 29/11/93; N ¢
453/SNVS/DTN —11/09/96; NO. 843/MS/SVS — 26/10/98);

* RDC n2 50, de 21 de fevereiro de 2002 - Substitui a Portaria 1884 de 11/11/1994 — Estabelece
normas destinadas ao exame e aprovacgdo dos Projetos Fisicos de Estabelecimentos Assistenciais de
Saude; Incluem as alteragdes contidas nas Resolugdes RDC n? 307 de 14/11/2002 publicada no DOU
de 18/11/2002 e RDC n2189 de 18/07/2003 publicada no DOU de 21/07/2003;

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

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

* PT GM/MS 1.864 de 29 de setembro de 2003 - Institui o componente pré-haspitalar mével da
Politica Nacional de Atengdo as Urgéncias por intermédio da implantago do Servico de Atendimento
Mével de Urgéncia — SAMU 192;

e PT GM/MS 2.048 de 05 de novembro de 2002 — Aprova o regulamento Técnico dos Sistemas
Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

¢ PT GM/MS 1, 559 de 19 de agosto de 2008 - Institui a Politica Nacional de Regulagdo do Sistema
Unico de Satde — SUS;

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

* PT SVS/MS 453 — 01/06/1998 - Aprova o Regulamento Técnico que estabelece as diretrizes
basicas de protecdo radiolégica em radiodiagndstico médico e odontolégico, dispde sobre o uso dos
raios-x diagnosticos em todo territério nacional e da outras providéncias;

* PT GM/MS N2, 881 DE 19 de junho de 2001 - Institui, no &mbito do SUS, o Programa Nacional de
Humanizagdo da Assisténcia Hospitalar - PNHAH;

* PT MS/SAS 202 de 19 de junho de 2001 - Estabelece diretrizes para a implantacdo,
desenvolvimento, sustentagdo e avaliagdo de iniciativas de humanizacdo nos hospitais do Sistema
Unico de Sadde.
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Il - METAS DE PRODUCAO

ATIVIDADES MiNIMAS A REALIZAR

1, Assisténcia Hospitalar

1.1. Realizar no minimo 1.320 (um mil e trezentos e vinte) saidas hospitalar/més, distribuidas em:
(clinica médica, clinica médica COVID, clinica cirdrgica, clinica obstétrica, clinica pediatrica e
clinica psiquiatrica);

1.2. O indicador de aferi¢do ser a SAIDA HOSPITALAR comprovada através da Autorizacdo de
Interna¢do Hospitalar emitida pelo préprio Hospital, processada e faturada pelo Ministério da Sadde,
e conforme descrito no Anexo Il - Indicador da Qualidade, do Contrato de Gestdo, Item 1 - Qualidade
da Informacdo;

1.3. Manter em funcionamento a totalidade dos leitos operacionais nas especialidades definidas;
1.4. As saidas hospitalares deverdo compor o perfil definido para o hospital.

2. Hospital Dia:

2.1. Realizar no minimo 400 (quatrocentas) cirurgias/més em regime de hospital dia, com variacdo de
+ 15%, ficando150 cirurgias/més destinadas as cirurgias oftalmoldgicas, e 250 cirurgias/més para
demais especialidades.

2.2. O indicador de aferigdo serd a SAIDA HOSPITALAR comprovada através da Autorizago de
Internag¢do Hospitalar emitida pelo préprio hospital, processada e faturada pelo Ministério da Satide,
e conforme descrito no Anexo 1l - Indicador da Qualidade, do Contrato de Gest3o, Item 1 - Qualidade
da Informagéo.

3. Assisténcia Urgéncia e Emergéncia:
3.1. Deverd manter o servigo de urgéncia/emergéncia em funcionamento nas 24 horas do dia, todos
os dias da semana, atingindo 1.700 (mil e setecentos atendimentos/més) com a variacdo + 15%.

4, Ambulatério:

4.1. Atendendo os usudrios egressos da instituicdo hospitalar e aos usuérios encaminhados pela
Central de Regulacao Municipal para as especialidades previamente definidas apés pactuagio com o
Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran, no limite da capacidade operacional do
ambulatério com atendimento de: 11.000 (onze mil) consultas médicas/més; 6.670 (seis mil e
seiscentos e setenta) consultas ndo médicas/més; 3.000 (trés mil) sessdes de reabilitagdo em
Fisioterapia/més; 200 (duzentas) cirurgia ambulatorial menor/més.
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5. Servico de Apoio Diagndstico e Terapéutico — SADT Externo:

5.1. Fornecera os exames de SADT Externo no total de 1.400 (mil e trezentos) exames/més.
6. Hemodialise:

6.1. Atendendo os usuarios cadastrados no sistema nacional de tratamento dialitico e usudrios que
estdo internados, com produgéo de 3.150 (trés mil, cento e cinquenta) sessdes/més.

7. Programa de Internacdo Domiciliar — (PID):

7.1. Fornecera atendimento de internagdo domiciliar no total de 100 (cem) pacientes/més.

8. Servico de Avaliacdo Neurolégica:

8.1. Realizara 200 (duzentas) avaliagdes neurolégicas (Neuroclinica e Neurocirurgia) /més.

9. Servigo de Quimioterapia

9.1. Realizard 180 atendimentos/més com a administragdo de quimioterapicos, conforme protocolo
clinico implantado.

11— ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

1. ASSISTENCIA HOSPITALAR - INTERNACAO

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

O hospital devera realizar um nimero de 1.320 (mil e trezentos e vinte) saidas hospitalares/més,
(clinica médica, clinica médica COVID, clinica cirlrgica, clinica obstétrica, clinica pediatrica —, clinica
psiquidtrica). Distribuidas nas seguintes dreas e perfodos.

INTERNAGAO jul/21 out/21  out/21 novf21 dez/21 Total
agof21  set/21

(Saidas Hospitalares) (18 Dias) (12 Dias) (18 Dias)

Clinica Médica 120 200 200 80 240 400 400 1640

Clinica Médica Covid 120 200 200 80 0 0 0 600

Clinica Cirdrgica 390 650 650 260 390 650 650 3.640

Clinica Obstétrica 65 108 108 43,2 64,8 108 108 605
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CIDADE INTELIGENTE E SUSTENTAVEL

Clinica Pediatrica 90 150 150 60 920 150 150 840
Clinica Psiquiatrica 7 12 12 5 7 12 12 67
TOTAL 792 1320 1320 528 792 1320 1320 7.392
INTERNAGCAO julf21

(Saidas jan/22  fev/22 marf22  abr/22 maif22  jun/22 Total

. (12 Dias)

Hospitalares)

Clinica Médica 400 400 400 400 400 400 160 2560

Clin-ir.a Médica 0 o 0 0 0 0 o
Covid
Clinica Cirdrgica 650 650 650 650 650 650 260 4.160
Clinica 108 108 108 108 108 108 432 691
Obstétrica

Clm!?a . 150 150 150 150 150 150 60 960
Pediatrica

Siniea 12 12 12 12 12 12 5 77
Psiquidtrica
TOTAL 1320 1320 1320 1320 1320 1320 528 8.448

2. HOSPITAL DIA

O hospital devera realizar minimo 400 (quatrocentos) cirurgias/més em regime de hospital/més, com
variacdo de + 15%, ficando 150 cirurgias/ més destinadas as cirurgias oftalmoldgicas, e 250
cirurgias/més para demais especialidades.

A instituicdo deverd fornecer relatério mensal das cirurgias realizadas.

HOSPITAL-DIA CIRURGICO i ago/21  setf/21 out/21 novf21 dez/21 Total
(18 Dias)

Cirurgias oftalmoldgicas 90 150 150 150 150 150 840

Demais cirurgias 150 250 250 250 250 250 1400

TOTAL 240 400 400 400 400 400 2.240
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jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/22 jun/22 Rl Total
(12 Dias)

150 150 150 150 150 150 60 960

250 250 250 250 250 250 100 1600

400 400 400 400 400 400 160 2560

3. ATENDIMENTO A URGENCIAS REFERENCIADAS (4mbito hospitalar)

0 hospital devera realizar um nimero de 1.700 (dois mil) atendimentos de urgéncia/més.

jul/21
ATENDIMENTO URGENCIA agof21  set/21  out/21 nov/21 dez/21 Total
(18 Dias)
TOTAL 1.020 1.700 1.700 1700 1700 1700 9.520
jul/21
jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/22 jun/22 Total
(12 Dias)
1700 1700 1700 1700 1700 1700 680 10880

4. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

Atendendo os usuarios egressos da instituicdo hospitalar e aos usuarios encaminhados pela Central
de Regulagdo Municipal para as especialidades previamente definidas apés pactuagio com o Hospital
Municipal de Barueri Dr. Francisco Moran, na capacidade, no limite da capacidade operacional do
ambulatdrio com atendimento de 20.870 atendimentos/més, sendo: 11.000 (onze mil) consultas
médicas /més; 6.670 (seis mil e seiscentos e setenta) consultas nio médicas/més; 3.000 (trés mil)
sessdes de reabilitagdo em Fisioterapia/més e 200(duzentas) cirurgias ambulatoriais menor/més.

ATENDIMENTO jui/21

ago/21  set/21 out/21 nov/21 dez/21 Total
AMBULATORIAL (18 Dias)
Consulta médica 6.600 11.000 11.000 11.000 11.000 11.000 61.600
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SECRETARIA DE
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Atendimento n3o médico 4.002 6.670 6.670 6.670 6.670 6.670 37.352
Sessdo de fisioterapia 1.800 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 16.800
Pequena cirurgia 120 200 200 200 200 200 1120
TOTAL 12.522  20.870 20.870 20.870 20.870 20.870 116.872
jul/21
jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 maif22 jun/22 Total
(12 Dias)
11.000 11.000 11.000 11.000 11.000 11.000 4.400 70.400
6.670 6.670 6.670 6.670 6.670 6.670 2.668 42.688
3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 1.200 19.200
200 200 200 200 200 200 80 1280
20,870 20.870 20.870 20.870 20.870 20.870 8.348 133.568

Especialidades Médicas

Anestesiologia (pré — operatdrio)

Cardiologia Adulto

Cirurgia Bucomaxilofacial

Cirurgia Cabega e Pescogo

Cirurgia Cardiaca

Cirurgia Geral

Cirurgia Pediatrica

Cirurgia Plastica Reparadora

Cirurgia Torécica

Cirurgia Ortopédica

Cirurgia Urolégica
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CIDADE INTELIGENTE E SUSTENTAVEL

Cirurgia Vascular

Cirurgia Ginecologia

Obstetricia (Pré-Natal de Alto Risco)

Dermatologia

Endocrinologia Adulto e Pediatrica

Hematologia Adulto e Pediatrica

Nefrologia Adulto e Pediatrico

Neonatologia (Ambulatério de Prematuros)

Oftalmologia

Otorrinolaringologia

Pneumologia Adulto e pedidtrico

Proctologia

Oncologista Clinico

Psiquiatria

Fisiatria

ATENDIMENTO DE ESPECIALIDADES NAO MEDICAS

Enfermagem

Fonoaudiologia

Assistente Social

Psicologia

Fisioterapia SOMENTE para sessoes de reabilitagdo

5. ATIVIDADE SADT EXTERNO

Disponibilizacdo de exames e acbes de apoio diagndstico e terapéutico aos usudrios encaminhados
pela Central de Regulagdo Municipal oriundos da Rede Municipal de satde (Atencdo Basica, Prontos
Socorros, Centros de Especialidades) em nimero de 1.300 (mil e trezentos) exames/més.

Rua Prof. Jodo da Matta e Luz, B4 - - - e
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CIDADE INTELIGENTE E SUSTENTAVEL

jul/21
SADT EXTERNO ago/21  set/21  out/21 nov/21 dez/21 Total
(18 Dias)
TOTAL 840 1.400 1.400 1400 1400 1400 7.840
jul/21
jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/f22 junf22 Total
(12 Dias)
1.400 1.400 1.400 1.400 1.400 1.400 560 8.960

6. HEMODIALISE

Atendimento a pacientes internos e externos encaminhados pela Central de Regulagdo Municipal
que necessitam de hemodidlise na fase aguda, com um numero de 3.150 (trés mil e cento e
cinquenta) sessdes/més de acordo com a capacidade operacional do servigo.

jul/21
HEMODIALISE - SESSAO ago/21  set/21 out/21 nov/21 dez/21  Total
(18 Dias)
TOTAL 1.850 3.150 3.150 3.150 3.150 3.150 17.640
jul/21
jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/f22 junf22 Total
(12 Dias)
3150 3150 3150 3150 3150 3150 1260 20.160

7. PROGRAMA DE INTERNACAQ DOMICILIAR

Atendimento a pacientes em regime de internagdo domiciliar devera manter um nimero de 100
(cem) pacientes em atendimento domiciliar/més de acordo com a capacidade operacional do

servico.
julf21

PID ago/21  setf21 out/21 nov/21 dez/21 Total
(18 Dias)

TOTAL 60 100 100 100 100 100 560
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julf21
jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/f22 jun/22 Total
(12 Dias)
100 100 100 100 100 100 40 640

8. ATENDIMENTO DE NEUROCIRURGIA E NEUROCLINICA

O servico deverd realizar um numero 200 (duzentos) avaliagdes por més, entre avaliacbes de
NEUROCIRURGIA e avaliagdes NEUROLOGICAS. A equipe de avaliagio de NEUROCLINICA deverd estar
disponivel no haspital no periodo de 22 a 62 feira das 7h00 as 19h00 horas.

AVALIACAO NEUROLOGICA ~ Jul/21

21 t/21 t/21 21 dezf21 Total
(Neurocirdrgica/Neuroclinica) ago/ set/ aatf b az -

(18 Dias)
TOTAL 120 200 200 200 200 200 1120
jul/21
jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/f22 jun/22 Total
(12 Dias)
200 200 200 200 200 200 80 1280

9. QUIMIOTERAPIA

Realizard 180 (cento e oitenta) atendimentos/més com a administragdo de quimioterapicos,
conforme protocolo clinico implantado.

jul/21
QUIMIOTERAPIA agof21  setf21  out/21 nov/21 dezf21 Total
(18 Dias)
TOTAL 108 180 180 180 180 180 1008
julf21
jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/22 jun/22 Total
(12 Dias)
180 130 180 180 180 180 72 648
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ANEXO TECNICO II

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 e procedimentos:

1. A atividade assistencial da CONTRATADA subdivide-se em 09 (nove) modalidades, conforme
especificagdo e quantidades relacionadas no ANEXO TECNICO | — Plano de Trabalho, nas
modalidades abaixo assinaladas:

Assisténcia Hospitalar (Enfermaria e Pronto-Socorro)
Hospital Dia

Assisténcia Urgéncias e Emergéncia

Ambulatdrio

Servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico — SADT EXTERNO
Hemodialise;

Programa de Internagdo Domiciliar (PID);

Servico de Avaliacdo Neuroldgica;

Servigo de Quimioterapia;

S Sm e o0 oo

1.1. As modalidades de atividade assistenciais acima assinaladas referem-se 3 rotina do atendimento
a ser oferecido aos usuarios da unidade sob gestdo da CONTRATADA.

2. Alem das atividades de rotina, o Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran podera
realizar outras atividades, submetidas & prévia analise e autorizagio da Comissio de
Acompanhamento do Contrato, conforme especificado no item 05 do ANEXO TECNICO | - Descricdo
de Servigos.

3. Fica estabelecido para o periodo de 13 de julho de 2021 a 12 de julho de 2022 o montante do
orcamento econémico-financeiro do Hospital Municipal de Barueri — Dr. Francisco Moran em R$
173.923.621,98 (Cento e setenta e trés milhdes, novecentos e vinte e trés mil, seiscentos e vinte e
um reais e noventa e oito centavos), para o custeio da unidade.

Sendo que os 90% da parte fixa, dividem-se mensalmente da seguinte forma:

A - 66,99% (sessenta e seis virgula noventa e nove por cento) do valor, RS 104.867.367,12 cento e
quatro milhdes, oitocentos e sessenta e sete mil, trezentos e sessenta e sete reais e doze centavos),
correspondente ao custeio das despesas com a assisténcia hospitalar (internaggo);
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B — 5,48% (cinco virgula quarenta e oito por cento) do valor, RS 8.582.894,63 (oito milhdes,
quinhentos e oitenta e dois mil, oitocentos e noventa e quatro reais e sessenta e trés centavos)
correspondente ao custeio das despesas com o atendimento Hospital Dia;

C —3,39% (trés virgula trinta e nove por cento) do valor, RS 5.305.789,41 (cinco milhdes, trezentos e
cinco mil, setecentos e oitenta e nove reais e quarenta e um centavos) correspondente ao custeio
das despesas com o atendimento de assisténcias, urgéncias e emergéncias;

D - 6,98% (seis virgula noventa e oito por cento) do valor, RS 10.923.684,07 (dez milhdes,
novecentos e vinte e trés mil, seiscentos e oitenta e quatro reais e sete centavos) correspondente ao
custeio das despesas com o Ambulatdrio;

E —1,10% (um virgula um por cento) do valor, RS 1.727.051,18 (um milh&o, setecentos e vinte e sete
mil, cinquenta e um real e dezoito centavos) correspondente ao custeio das despesas com SADT
Externo;

F — 9,97 [nove virgula noventa e sete por cento) do valor, RS 15.605.262,96 (quinze milhdes,
seiscentos e cinco mil, duzentos e sessenta e dois reais e noventa e seis centavos) correspondente ao
custeio das despesas com Hemodialise;

G — 1,00% (um por cento) do valor, RS 1.560.526,30 (um milhdo, quinhentos e sessenta mil,
quinhentos e vinte e seis reais e trinta centavos) correspondente ao custeio das despesas com
Programa de Internagdo Domiciliar (PID);

H - 1,40% (um virgula quarenta por cento) do valor, RS 2.184.736,81 (dois milhdes, cento e oitenta e
quatro mil, setecentos e trinta e seis reais e oitenta e um centavos) correspondente ao custeio das
despesas com Servico de Avaliacdo Neurolégica;

I — 3,69% (trés virgula sessenta e nove por cento) do valor, RS 5.773.947,30 (cinco milh&es,
setecentos e setenta e trés mil, novecentos e quarenta e sete reais e trinta centavos) correspondente
ao custeio das despesas com o Servico de Quimioterapia.

3.1.1. Os pagamentos a CONTRATADA dar-se-30 na seguinte conformidade:

3.1.1.2. 90% (noventa por cento) do valor mencionado no item 3.1 serfo repassados em 1 (uma)
parcela proporcional no valor de 7.846.044,83 (sete milhdes, oitocentos e quarenta e seis mil,
quarenta e guatro reais e oitenta e trés centavos), referente ao periodo de 13 a 31/07/2021, 02
(duas) parcelas mensais fixas, no valor de R$ 13.076.741,38 (treze milhdes, setenta e seis mil,
setecentos e quarenta e um reais e trinta e oito centavos), referente aos meses de agosto e
setembro de 2021 e 01 (uma) parcela proporcional no valor de RS 5.230.696,55 (Cinco milhdes,
duzentos e trinta mil, seiscentos e noventa e seis reais e cinquenta e cinco centavos) correspondendo
ao periodo de 01 a 12/10/2021.
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3.1.2. 10% (dez por cento) do valor mencionado no item 3.1 serdo repassados mensalmente, 1 (uma)
parcela proporcional no valor de RS 871.782,76 (oitocentos e setenta e um mil, setecentos e oitenta
e dois reais e setenta e seis centavos), referente ao periodo de 13 a 31/07/2021, 02 (duas) parcelas
fixas no valor mensal de RS 1.452.971,26 (Um milhdo, quatrocentos e cinquenta e dois mil,
novecentos e setenta e um real e vinte e seis centavos) referente aos meses de agosto e setembro de
2021 e 01 (uma) parcela proporcional no valor de RS 581.188,51 (quinhentos e oitenta e um mil,
cento e oitenta e oito reais e cinquenta e um centavos), correspondendo ao periodo de 01 a
12/10/2021, vinculado a avaliagdo dos indicadores de qualidade e conforme sua valoracgdo, de
acordo com o estabelecido no Anexo Técnico lll- Indicadores de Qualidade, parte integrante deste
Contrato de Gestdo;

3.1.3. A avaliacdo da parte variavel sera realizada trimestralmente, podendo gerar um ajuste
financeiro a menaor nos meses subsequentes, dependendo do percentual de alcance dos indicadores,
pelo Hospital Municipal de Barueri— Dr. Francisco Moran.

4. Visando o acompanhamente e avaliacdo do Contrato de Gestdo e o cumprimento das atividades
estabelecidas para a CONTRATADA no ANEXO TECNICO | — Plano de Trabalho, a mesma devera
encaminhar mensalmente, conforme cronograma estabelecido pelo CONTRATANTE, a
documentagdo informativa das atividades assistenciais realizadas pelo Hospital Municipal de Barueri
— Dr. Francisco Moran.

4.1. As informagées acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros nas AlH's -
Autorizagao de Internagao Hospitalar e dos registros no SIA - Sistema de Informacdes Ambulatoriais,
de acordo com normas e prazos estabelecidos pelo CONTRATANTE.

4.2, As informagdes mensais relativas a producdo assistencial, indicadores de qualidade,
movimentagao de recursos econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos Hospitalares,
serdo encaminhadas a Comissdo de Acompanhamento do Contrato/Secretaria de Negdcios Juridicos
e de acardo com normas, critérios de seguranca e prazos por ela estabelecidos.

4.3. O eventual aplicativo disponibilizado na Internet emitira os relatérios e planilhas necessarias a
avaliagdo 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.

5. A Comissdo de Acompanhamento do Contrato procedera a andlise dos dados enviados pela
CONTRATADA para que sejam efetuados os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido
no item 6 do Contrato de Gestdo.

6. A cada periodo de 03 (trés) meses, a Comissdo de Acompanhamento do Contrato e a Secretaria de
Negdcios Juridicos procederdo a consolidagdo e andlise conclusiva dos dados do trimestre findo, para
avaliagdo e pontuacdo dos indicadores de qualidade que condicionam o valor do pagamento de valor
varidvel citado no item 4 deste documento.

7. A cada 06 (seis) meses, a Comissdo de Acompanhamento do Contrato e a Secretaria de Negdcios
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Juridicos procederdo a andlise das quantidades de atividades assistenciais realizadas pela
CONTRATADA, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menaos) ocorridos em relagdo as
quantidades estabelecidas neste Contrato de Gestdo, podendo gerar desconto financeiro pelo ndo
cumprimento de meta.

8. Na hipdtese de impossibilidade, por parte da CONTRATADA, de cumprimento das metas
estipuladas no presente contrato e seus anexos, tendo como Unica e exclusiva a inexisténcia de
demanda suficiente para atingir os pardmetros contratualmente fixados, ndo haverd descontos nos
pagamentos devidos, desde que os dados e informagdes que atestarem a ndo ocorréncia de demanda
sejam examinados, aprovados e validados pelo CONTRATANTE.

9. Da andlise referida no item anterior, podera resultar uma repactuacdo das quantidades de
atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econémico-financeiro,
efetivada através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo, acordada entre as partes nas respectivas
reunides para ajuste semestral e anual do Contrato de Gest3o.

10. A analise referida no item 8 deste documento ndo anula a possibilidade de que sejam firmados
Termos Aditivos ao Contrato 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 condicbes e/ou ocorréncias excepcionais incidirem de forma
muito intensa sobre as atividades do hospital, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali
prestada.

Il - SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO

Com a finalidade de estabelecer a sistemética e os critérios de pagamento, ficam estabelecidos os
seguintes principios e procedimentos:

1. AVALIACAO E VALORACAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

(Parte Variavel do Contrato de Gestdo — 10%)

Os valores percentuais apontados na tabela inserida Anexo Técnico lll - Indicadores de Qualidade,
para valoracdo de cada um dos indicadores serdo utilizados para o célculo do valor varidvel a ser
pago, conforme especificado no item 4.2 e 4.3 deste documento. Os ajustes dos valores financeiros
decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos meses subsequentes aos periodos de
avaliacdo, que ocorrerdo EM REGIME TRIMESTRAL.

2. AVALIACAO E VALORAGAO DOS DESVIOS NAS QUANTIDADES DE ATIVIDADE ASSISTENCIAL
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(Parte Fixa do Contrato de Gest3o — 90%)

SECRETARIA DE

NEGOCIOS JURIDICOS

2.1. Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos
meses subsequentes aos periodos de avaliacdo, 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 relagdo as
quantidades especificadas para cada modalidade de atividade assistencial especificada no ANEXO
TECNICO | - Plano de Trabalho e gerardo uma varia¢do proporcional no valor do pagamento de
recursos a ser efetuado a CONTRATADA, respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de
despesa especificada no item 3 deste ANEXO TECNICO 1.

TABELA | — Tabela para pagamento da_atividade realizada conforme percentual de volume

contratado, para contratos de gestdo para gerenciamento de hospitais.

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade internacdo
tre 85 0% do volume " : <
Entie il m 100% do peso percentual da atividade internac3o
cantratado
INTERNACAQ
" PESO66,99% |Entre 70% e 84,99% do volume|90% X do orgamento destinado a atividade da
contratado Internacao
Menos que 70% do volume|70% X do orcamento destinado a atividade da
contratado Internagao
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade do Hospital Dia
Entre 85% e 100% do lume
o 100% do peso percentual da atividade do Hospital Dia
contratado
HOSPITAL DIA
) PESO5,48% |Entre 70% e 84,99% do volume|90% do orcamento destinado 3 atividade do Hospital
contratado Dia
Menos que 70% do volume|70% X do orcamento destinado & atividade do
contratado Hospital Dia
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade URG./EMERG.
URGENCIA/ Entre 85% e 100% do volume
1009 ivi ; 5
C- EMERGENCIA —— 0% do peso percentual da atividade URG./EMERG
PESO 3,39%
Entre 70% e 84,99% do volume|90% X do orgamentc destinado & atividade da
contratado Urgéncia/Emergéncia
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Menos que 70% do volume|70% X do orcamento destinado a atividade da
contratado Urgéncia/Emergéncia
. 100% do peso percentual da atividade do
Acima do volume contratado S
Ambulatorio
Entre 85% e 100% do volume|100% do peso percentual da atividade do
AMBULATORIO contratado Ambulatério
PESQ 6,98% Entre 70% e 84,99% do volume|90% X do orcamento destinado a atividade do
contratado Ambulatério
Menos que 70% do volume|70% X do orcamento destinado a atividade do
contratado Ambulatério
. 100% do peso rcentual da atividade do SADT
Acima do volume contratado P pe " idade do
Externo
Entre 85% e 100% do volume|100% do peso percentual da atividade do SADT
SADT —~EXTERNO contratado Externo
PESO 1,1% Entre 70% e 84,99% do volume|90% do orcamento destinado a atividade do SADT
contratado Externo
Menos que 70% do volume|70% X do orcamento destinado a atividade do SADT
contratado Externo
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade da Hemodidlise
Entre 85% e 100% do volume
’ 100% do peso percentual da atividade da Hemodidlise
) contratado
E. HEMODIALISE
PESO09,97% |Entre 70% e 84,99% do volume|90% do orgamento destinado a atividade da
contratado Hemodiilise
Menos que 70% do wvolume|70% X do or¢amento destinado a atividade da
contratado Hemodiilise
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade do PID
Entre 85% e 100% do volume -
PROGRAMA" DE | contratado 100% do peso percentual da atividade do PID
INTERNACAO
— |Entre 70% e 84,99% do volume . .
ROMICILIAR : 90% do orcamento destinado a atividade do PID
PID PESO 1% [contratado
Menos ue 70% do volume
9 70% X do orcamento destinado a atividade do PID
contratado
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Acima do volume contratado 100% do peso percentual da avaliacdo neuroldgica
Entre 85% e 100% do volume
100% do peso percentual da avaliagdo neuroldgica
SERVICO DE | contratado He * g
AVALIACAO
Entre 70% 84,99% do volume : o "
NEUROLOGICA | Entre ° € - 90% do orcamento destinado & avaliacdo neurologica
PESO 1,4% contratado
Menos que 70% do volume|70% X do orgcamento destinado a avaliagdo
contratado neuroldgica
1009 ivi
P I S 0/6 do .peso percentual da atividade de
quimioterapia
Entre 85% e 100% do volume|100% do peso percentual da atividade de
SERVICODE | contratado quimioterapia
I- QUIMIOTERAPIA
PESO 3,69% |Entre 70% e 84,99% do volume|90% do orcamento destinado a atividade de
contratado quimioterapia
Menos que 70% do volume|70% X do orcamento destinado a atividade de
contratado quimioterapia
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ANEXO TECNICO IV

1- PLANO DE TRABALHO COVID-19

Considerando o quadro de pandemia do COVID-19 definiu-se um Plano para Enfrentamento
da Pandemia do COVID-19, que atualizamos a seguir:

1 - Introdugdo

1.1 APANDEMIA DA COVID-19

ACOVID-19 é uma doenca respiratéria aguda causada pelo coronavirus da sindrome
respiratoria aguda grave 2 (SARS-CoV-2). A doenga foi identificada pela primeira vez em Wuhan, na
provincia de Hubei, Republica Popular da China, em 1 de dezembro de 2019, mas o primeiro caso foi
reportado em 31 de dezembro do mesmo ano. Acredita-se que o virus tenha uma origem zoonética,
porque os primeiros casos confirmados tinham principalmente ligagbes ao Mercado Atacadista de
Frutos do Mar de Huanan, que também vendia animais vivos.Em 11 de margo de 2020,
a Organizagdo Mundial da Saude declarou o surto uma pandemia. Até 05 de margo de 2021, sdo pelo
menos 116.442.331 casos da doenca confirmados em mais de 180 paises e territdrios, com grandes
surtos na China continental, Itélia, Estados Unidos e Brasil. Pelo menos 2.584.912 pessoas morreram
e cerca de 92.039. 918 foram curadas.

No Brasil, até 05 de margo de 2021, temos mais de 10 milhdes de casos confirmados, com
mais de 261 mil dbitos.

A alta transmissibilidade da doenca, associada a rdpida evolu¢do do nimero de casos em
todo o mundo, trouxe respostas de governantes de diversos paises.

Fechamento de fronteiras, decretos de quarentenas e medidas de saude publica foram
tomadas para tentar controlar a disseminagdo da doenga e deixar o sistema de salde preparado para
situagbes de enorme demanda, como ocorrido na China e Italia.

Como visto nestes paises, a necessidade de leitos criticos para pacientes graves por tempo
prolongado foi a principal dificuldade encontrada pelos sistemas de satde.

Para tanto, se faz necessaria um contingenciamento por meio da disponibilizagio
emergencial de novos leitos criticos e intermediarios em todo o pais.

Desta forma, ao nos basearmos na experiéncia de China e Itdlia, vemos que cerca de 12 a
20% dos pacientes com diagnostico de COVID-19 irdo evoluir para SRAG (sindrome respiratéria aguda
grave), havendo necessidade de internacdo hospitalar. Deste contingente, 16% necessitaram de vaga
de UTI na ltalia, e 5% na China. A literatura demonstra que os doentes criticos por COVID-19 tém um
tempo de recuperagédo estimado entre 3 e 6 semanas.

Ou seja, a preparagdo para um numero expressivo de casos no Brasil, por meio de novos
leitos, é fundamental.
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1.2 A DOENGA

Os coronavirus causam infecgdes respiratorias e intestinais em humanos e animais; sendo
que a maioria das infecgdes por coronavirus em humanos sdo causadas por espécies de baixa
patogenicidade, levando ao desenvolvimento de sintomas do resfriado comum, no entanto, podem
eventualmente levar a infeccbes graves em grupos de risco, idosos e criangas. Previamente a 2019,
duas espécies de coronavirus altamente patogénicos e provenientes de animais (SARS e MERS) foram
responsaveis por surtos de sindromes respiratdrias agudas graves. Acerca da infecgdo humana pelo
novo coronavirus (2019-nCoV), o espectro clinico ndo esta descrito completamente bem, assim como
nao se sabe o padrdo de letalidade, mortalidade, infectividade e transmissibilidade. Ainda ndo ha
vacina ou medicamentos especificos disponiveis e atualmente, o tratamento é de suporte e
inespecifico.

Os virus da SARS-CoV, MERS-CoV e 2019-nCoV sdo da subfamilia Betacoraonavirus que
infectam somente mamiferos; sdo altamente patogénicos e responsaveis por causar sindrome
respiratoria e gastrointestinal. Além desses trés, ha outros quatro tipos de coronavirus que podem
induzir doenga no trato respiratorio superior e, eventualmente inferior, em pacientes
imunodeprimidos, bem como afetar especialmente criangas, pacientes com comorbidades, jovens e
idosos.

O periodo médio de incubagdo da infecgdo por coronavirus é de 5.2 dias, com intervalo que
pode chegar até 12.5 dias.

A suscetibilidade da populagdo é geral, por ser um virus novo. Quanto a imunidade, n3o se
sabe se a infecgdo em humanos que ndo evoluiram para o ébito ird gerar imunidade contra novas
infecgcbes e se essa imunidade é duradoura por toda a vida. O que se sabe é que a projecio em
relacdo aos numeros de casos estd intimamente ligada a transmissibilidade e suscetibilidade.

0 espectro clinico da infecgdo por coronavirus é muito amplo, podendo variar de um simples
resfriado até uma pneumonia severa. No entanto, neste novo coronavirus ndo esta estabelecido
completamente o espectro, necessitando de mais investigagdes e tempo para caracterizacio da
doenga.

Segundo os dados mais atuais, os sinais e sintomas clinicos referidos sdo principalmente
respiratérios. O paciente pode apresentar febre, tosse e dificuldade para respirar. Em avaliagdo
recente de 99 pacientes com pneumonia e diagnostico laboratorial de 2019-nCoV internados no
hospital de Wuhan, aponta-se maior taxa de hospitalizacdo em maiores de 50 anos, sexo masculino.
Os principais sintomas foram febre (83%), tosse (82%), falta de ar (31%), dor muscular (11%),
confusdo (9%), dor de cabeca (8%), dor de garganta (5%), rinorréia (4%), dor no peito (2%), diarreia
(2%) e ndusea e vomito (1%).

Rua Prof. Jodo da Matta e Luz, B4
— CEP 06401-110 - Centro - Barueri - 5P

juridico@barueri.sp.gov.br

Fone: 11 4199-8000




BARU=RI NEGOCIOS JURIDICOS

CIDADE INTELIGENTE E SUSTENTAVEL

As complicages mais comuns s3o Sindrome Respiratdria Aguda Grave - SRAG (17-29%),
lesdo cardiaca aguda (12%) e infecgdo secundaria (10%). A letalidade entre os pacientes
hospitalizados variou entre 11% e 15%.

0O quadro clinico inicial da doenga é caracterizado como sindrome gripal, no entanto, casos
iniciais leves, subfebris, podem evoluir para elevagdo progressiva da temperatura e a febre ser
persistente além de 3-4 dias, ao contrdrio do descenso observado nos casos de Influenza. O
diagnostico depende da investigacdo clinico- -epidemioldgica e do exame fisico.

O diagnostico laboratorial para identificagdo do virus 2019-nCoV é realizado por meio das
técnicas de RT-PCR em tempo real e sequenciamento parcial ou total do genoma viral.

2. Plano de Trabalho Assistencial e Fluxo de Atendimento

2.1 PROPOSTA DE MODELO ASSISTENCIAL

O modelo foi definido dentro do conceito de sustentabilidade, caracterizando-se por uma
abordagem sistémica, relacionada com a continuidade dos aspectos econémicos, sociais, ambientais
e culturais.

Procuramos manter um elevado padrdo de qualidade, focado na seguranga do paciente e na
satisfacdo dos usudrios, sempre com respeito ao bem publico através da otimizagdo dos recursos.

A melhoria continua da cadeia de valor, respeitando o fluxo assistencial servigo é garantida
pelo entendimento e sensibilizagdo de toda a institui¢cdo, em relacio as necessidades de cada fase do
atendimento, através da implantacdo de processos transdisciplinares.

O modelo deverd facilitar o acesso aos servigos ofertados, sempre acompanhando a dindmica
da politica da rede de saude.

Objetivos:

e Salde com Exceléncia 100% SUS

® Foco no paciente: Leitos para cuidados de pacientes COVID-19 (atendimento especializado 3
populagdo adulta e pediatrica, durante a pandemia COVID-19)

e Melhoria na oferta de assisténcia publica de satude, pelo aumento da capacidade instalada.

2.2 Modelo de Gerenciamento da Assisténcia
Visitas Multidisciplinares e Elaboragdo do Projeto terapéutico na Unidade de Internagéio

A equipe multidisciplinar deve diariamente passar visita conforme planejamento da assisténcia do
setor, com revisdo sistematica do Plano Terapéutico.
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Melhora a previsdo das agdes, a comunicagda com familiares e entre as equipes e a informagao aos
pacientes e familiares, garantindo a continuidade da assisténcia durante o processo de internagdo. O
planejamento da assisténcia deve conter:

As Hipdteses diagnodsticas

O tratamento previsto

As possiveis complicagdes

Os riscos e protocolos especificos
As interconsultas

e A previsdo de tempo de internagdo

2.3 ORGANIZACAO DO PLANO DE TRABALHO ASSISTENCIAL

0 escopo do trabalho consiste em leitos criticos e de cuidados intermediarios localizados no
Hospital Municipal de Barueri. Tais leitos sdo destinados a pacientes encaminhados dos servigos de
urgéncia e emergéncia inseridos na Rede Municipal, por meio da Central de Regulagio Municipal.

Os profissionais dos servigos de urgéncia e emergéncia do municipio, apds realizarem o
atendimento inicial (incluindo coleta de exames, coleta do PCR para COVID-19 e notificacdo do caso)
e estabilizagdo inicial do paciente, devem preencher a ficha padrdo Sd. Gripal, que é enviada para a
Central de Regulacdo Municipal. A partir dai, tal ficha, com os dados do paciente serdo encaminhadas
para o Plantdo Administrativo do HMB, que realiza a avaliagdo técnica da solicitagdo e do caso, e
conforme critérios clinicos e disponibilidade, direciona o paciente para internagio em leito critico ou
intermedidrio.

Abaixo, nosso protocolo interno para tomada de decisdo da classificagio do paciente,
levando-se em conta as comorbidades e sinais de faléncia organica.

Comoroidades: | ) =60 anos (1 Doenga Oncoldgica em tratamento
[ 1 Insuf Cardisca {1 Wsudrie de Corticoide Crinico
{ ) DM Insulinodependente [ ) Doengas Pulmonares: ( | DPOC | | Fibrose Puimonar { ) Asma

[ § Doenca Renal Cranica

Padiao Ventilatdiio: ( | Dispneia { |Em uso de Oxigénio
Gestante: [ ) Sim — CHIOMLES 3EMANAS
Quick SOFA Panto
Alteragao do Nivel de Conseléncla (ECG £ 14) { ) 5im 1
Frequencia Respiratona »_ 32 { }3im 1
PAS < 100 ¢ ) Sim 1
Diretnz paras Tomads de Deciaior
Score . | Desting
m Il sem alteragao ventilataria® Isalamania Domiciliar
G-SOFA B com alteragao ventlatons® Leilo Intermediano
Q-50FA { sem alteragio ventilatdria® & sem comorbidade Leita Intermediaria
G-30FA 1 com alteragas | 1@" S8 Como Leite Intermeadians
Q-S0FA 1 com aiteragas ventlatdna’ € comorbidade Leio Critice
Q-SOFAL D Leiin C('IE_CO

" Alteragao Venulaona: { ) Dispnéia Referida ( ) Oxigénic para manter SaL »82%
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Uma vez indicada a internacdo, esta informac¢do é passada para a Central de Regulagdo, que ird
informar o servigo solicitante, para providéncias referentes ao transporte.

Ao chegar no HMB, o paciente sera admitido por equipe multiprofissional, dando inicio aos
cuidados. Todos os cuidados realizados aos pacientes suspeitos ou confirmados de COVID-19 sao
protocolados (cuidados de enfermagem, critérios de step down ou alta hospitalar, critérios de
admissdo em leito critico, boletins médicos a familiares, manejo clinico da COVID-19, orientacdes
para suporte ventilatério e 10T, sedacdo, ventilagdo mecanica e demais cuidados intensivos).

O fluxo de atendimento ao paciente Sd. Gripal - COVID-19 esta exposto a seguir:
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Os pacientes internados em leitos criticos que evoluam com melhora clinica e apresentem
parametros conforme protocolo institucional, fazem o step down para unidade de internacdo de
cuidados intermediarios, onde terminam seu tratamento.

Os pacientes sdo alocados em leitos de internagdo isoladas a depender do seu perfil:
positivos para COVID-19 ou casos suspeitos (aguardando confirmacdo).

Havendo condigdes clinicas de alta, o paciente sera liberado para domicilio, com orientagdes
de isolamento e cuidados, quando indicado.
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Seguem abaixo, os critérios de alta hospitalar e de alta da UTI:

Critérios de Alta Critérios de Altada UTI |

Hospitalar: para Leito Intermediario:

- Estabilidade Hemodinamica e

Pulmonar;
- Saturacdo de 02 acima de 92% - Indica¢do de oxigenoterapia:
em ar ambiente; Cateter de O2 até 3 litros/ min;
- Sem disfungdo Orgénica; Méscara de nebulizacdo 5
litros/min;

Mascara de venturi até 35%;

- Sem disfuncdo Orgénica

Protocolo de tratamento

3.1. OBIETIVO

Este protocolo objetiva orientar 0 manejo clinico de casos moderados ou graves de COVID-
19, admitidos em enfermaria ou Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

3.2 DETALHAMENTO

A doenga pelo coronavirus (COVID-19) tem demonstrado ser de alto potencial de
transmissibilidade, resultando num crescente niumero de casos e obitos a ela relacionados. O manejo
dessa doenca tem sido diverso, incluindo opcdes terapéuticas farmacoldgicas sem evidéncias
cientificas robustas. Dessa forma, foram elaboradas recomendagdes relacionadas ao tratamento e
manejo clinico da COVID-19, baseadas no conhecimento atual acerca desse importante agravo de
satide publica.

Considerando o potencial de risco ao doente, essas recomendagdes foram direcionadas para
a aplicagdo a casos moderados ou graves admitidos em enfermaria ou Unidade de Terapia Intensiva
(uT).

Definigdes de acordo com a severidade da doenga:

- Doenga leve: Paciente com sindrome gripal (febre, tosse, odinofagia, mal-estar geral,
cefaleia, mialgia, etc) sem sintomas respiratdrios, como dispneia, ou anormalidades radioldgicas.

- Doenga moderada: Paciente com evidéncia clinica ou radioldgica de doenga respiratéria e
Sat0; > 94% em ar ambiente.

- Doenga grave: Paciente com frequéncia respiratéria > 30ipm, Sat0,< 94% em ar ambiente
(ou, em pacientes com hipéxia crénica, uma redugdo >3% do nivel de base), PaO,/Fi0, <300mmHg

ou opacidades em >50% do pulmio,
&
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3.3 EXAMES COMPLEMENTARES
Recomenda-se a realizagdo dos seguintes exames na admissdo:
e Hemograma

e Creatinina

® Uréia

® Sodio e Potassio

e TGO e TGP

e | DH

¢ Proteina C reativa

e TPeTTPa

® Gasometria arterial

@ Rx de tdrax AP no leito

O monitoramento diario por exames laboratoriais é desnecessario e desaconselhado, e a sua
repeticdo deve ser baseada no julgamento clinico, guiado pelo quadro do paciente, comorbidades e
evolugdo clinica.

A tomografia de térax sé € necessdria em casos em que exista duvida se existe associacio de
pneumonia comunitaria ou outras complicagdes como pneumotdrax. A presenca de padrio em
vidro fosco € comum a varias patologias e ndo deve ser considerada como patognoménico de
COVID-19, devendo ser avaliado os sinais e sintomas do paciente.,

3.4 TRATAMENTO FARMACOLOGICO DA COVID-19:

No momento, 0 manejo de casos moderados e graves de COVID-19 incluem oxigenioterapia
suplementar, corticosteroides e profilaxia de fendmenos tromboembdlicos.

Além disso, deve-se avaliar a possibilidade de infeccdo bacteriana concomitante, tanto no
inicio do quadro, dentro da sindrome pneumonia adquirida na comunidade (PAC) grave, quanto nos
casos com internacdo prolongada, que ja trataram PAC grave, mas apresentem piora do padrdo
respiratdrio, com ou sem ventilagio mecénica.

3.4.1 Manejo da PAC grave associada & COVID-19 no inicio da internagio:

a) Ceftriaxona

Deve ser administrada na presenca de critérios clinicos e radiolégicos de pneumonia

i

Nl - T-lmoTe-
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bacteriana.
Posologia: 2 g EV, 1 vez ao dia.

Obs.: A dose unica didria tem como objetivo reduzir a exposi¢do da equipe ao paciente com
suspeita de COVID-18.

b) Azitromicina

Deve ser administrada na presenga de critérios clinicos e radiologicos de pneumonia
bacteriana.

Posologia:

Oral: 500 mg VO 1 vez ao dia por 5 dias.

Com a informacdo do PCR positivo para COVID-19, a antibioticoterapia deve ser suspensa.
3.4.2 Corticoterapia

Administra¢do de corticoide pode ser considerada apds 7 dias do inicio dos sintomas, se:

a) Necessidade de suplementac¢do de 02 > 4 L/min ou aumento de 20% da necessidade de 02
suplementar em 24h.

Nesses casos, recomenda-se o uso de Metilprednisolona, reservando a utilizacdo de
Dexametasona como primeira escolha para os casos de sindrome de ativagdo macrofagica (escore 2
169) ou de encefalite viral.

Posologia: Metilprednisolona 0,7 a 1,0 mg/Kg EV por dia (dose diaria total dividida em duas
administracdes didrias, de 12/12h) por 3 dias, podendo-se prorrogar por 7 dias se houver resposta
satisfatéria ao tratamento (melhora clinica e radiolégica).

Posologia: Dexametasona EV 16 mg/dia, na auséncia de infecgdo bacteriana concomitante.
Se houver infecgdo bacteriana, reduzir a dose a metade (8 mg/dia).

Caso paciente mantenha PCR = 10 mg/dL e sem evidéncia de infeccdo bacteriana
concomitante, discutir com equipe especializada o uso de terapias especificas.

3.4.3 Prevencdo e tratamento de complicagdes tromboembdlicas em pacientes com COVID-
19:

a) Profilaxia de Tromboembolismo Venoso (TEV) durante a hospitalizacdo

Todos os pacientes hospitalizados com suspeita ou confirmagio de COVID-19 devem receber
tromboprofilaxia farmacoldgica, com heparina de baixo peso molecular (HBPM) ou heparina nédo
fracionada (HNF), a menos que apresentem contraindicacdo absoluta, como sangramento ativo ou
plaquetopenia grave (contagem plaquetaria inferior a 25 x 109/L).

Rua Prof. loao da Mattae Luz, 84
—— CEP 084071-110 - Centro - Baruer| - SP

juridicoi@barueri.sp.gov.br

Fone: 11 4199-8000




- BARU=ZRI NEGOCIOS JURIDICOS

CIDADE INTELIGENTE E SUSTENTAVEL

A anticoagulagdo profilatica por via subcutinea (SC) com HNF ou HBPM é recomendada para
todos os pacientes internados com diagnéstico de COVID-19 de acordo com o clearance de creatinina
(CICr):

* CICr > 30ml/min: HBPM 40mg 1x ao dia OU HNF 5.000 Ul de 8/8h;
® CICr < 30ml/min: HNF 5.000 Ul de 12/12h.

Contraindicagdes para anticoagulacdo profilatica:

¢ Sangramento ativo;

* Contagem de plaquetas inferior a 30 mil;

Nos casos de contraindicagdo a profilaxia medicamentosa, recomenda-se o uso de métodos
mecdnicos de profilaxia de TEV (meias elasticas ou dispositivos de compressdo pneumatica
intermitente).

Situagdes Especiais:
* Pacientes obesos com IMC > 40: recomendado o uso de HBPM na dose de 0,5mg/Kg/dia;

* Pacientes em uso prévio de anticoagulacdo oral em dose profildtica: sugere-se trocar para
HNF ou HBPM em dose profilatica equivalente de acordo com o clearance de creatinina.

Anticoagulacdo terapéutica:

A anticoagulacao terapéutica com HNF ou HBPM é recomendada para tados os pacientes
internados com COVID-19 que tenham o diagnéstico confirmado de TEV ou sem evento trombético
documentado, porém, com D-Dimero > 3.000 e/ou Score SIC > 4 de acordo com o clearance de
creatinina (CICr):

* CICr > 30ml/min: HBPM 1mg/Kg SC de 12/12h;
* CICr 10-30ml/min: HBPM 1mg/Kg SC 1X ao dia;

* CICr < 10ml/min: ndo utilizar HBPM; utilizar preferencialmente HNF em dose terapéutica
com controle de TTPA a cada 6 horas ou Antagonista de Vitamina K (AVK) com controle rigoraso de
INR bem como atengio as possiveis interacdes medicamentosas.

*** Para pacientes obesos com IMC > 40 em uso de HBPM pode ser feita a avaliagdo da
efetividade da anticoagulagdo terapéutica através da dosagem do Fator Anti Xa.

Contraindicacdes para anticoagulacio terapéutica:
= Sangramento ativo;
* Contagem de plaquetas inferior a 50 mil;

Nos casos de contraindicagdo a terapia medicamentosa, recomenda-se o uso de métodos
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mecdnicos como meias eldsticas ou dispositivos de compress3o pneumatica intermitente.

4 -Dimensionamento de Leitos

A partir de 18/03/21 serdo oferecidos a Rede Municipal a seguinte quantidade de leitos dedicados ao
atendimento de pacientes Covid:

Leitos criticos: 42
Leitos intermedidrios: 98
Total: 140 leitos Covid
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