PREFEITURA DO MUNICIPIO DE

i
ARARAQUARA
SECRETARIA DE SAUDE U5 “-‘f

CONTRATO N2 01 /2019

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE  ARARAQUARA, POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA MUNICIPAL DA
SAUDE E A IRMANDADE DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE ARARAQUARA, PARA A
EXECUCAO DE  SERVICOS  TECNICO-
PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS NA AREA
HOSPITALAR E AMBULATORIAL.

O Municipio de Araraquara, inscrito no CNPJ sob n®. 45.276.128/0001-10,
sito a na Rua S3o Bento, n2. 840, por intermédio da Secretaria Municipal da Salde, neste ato
representado pelo Chefe do Executivo Municipal, Edson Anténio Edinho da Silva, portador do
RGn®.17.977.823-7 e CPF n°. 026.381.168-90 e pela Secretaria de Saude, Eliana Aparecida
Mori Honain, portadora do RG. n2. 12.717.540-4 SSP/SP e CPF n2. 054.318.288-60, e de outro,
a Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Araraquara, inscrita no CNPJ sob o n@
43.964.931/0001-12, CNES sob o n2. 2082527, sito a Avenida Jose Bonifacio n? 794, neste ato
representada por seu Provedor, Dr. Valter Curi Rodrigues, portador da Carteira de Identidade
n? 1.764.095-7 e inscrito no CPF sob n? 011.958.918-49, doravante denominado HOSPITAL,
tendo em vista o que dispdem as Portarias de Consolidagdo MS/GM n2 02, 03 e 06/2017 e
suas atualizagdes, resolvem, de comum acordo, celebrar o presente CONTRATO, que reger-
se-a pelo § 12 do artigo 199 da Constituigdo Federal, no que couber, conjugados com os artigos
24, 25 e 26 da Lei Federal n2 8.080, de 19 de setembro de 1990 e com o Decreto Federal n?
7.508, de 28 de junho de 2011, no que couber, mediante as seguintes cldusulas e condi¢des:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente tem por objeto estabelecer as bases da relagdo entre as partes,
integrar o HOSPITAL no Sistema Unico de Satde — SUS — e definir a sua inser¢do na rede
regionalizada e hierarquizada de ag8es e servigos de salde, visando a garantia da atengédo
integral a salde, a serem prestados a usudrios do Sistema Unico de Saude que deles
necessitem.

§ 192 Os servigos contratados encontram-se discriminados no Plano

Operativo Anual previamente definido entre as partes (Anexo |), que intégram este

instrumento, para todos os efeitos legais, devendo estar a disposicdo do Complexo Regulador

N /

local.
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§ 29. Os servicos ora contratados estdo referidos a uma base territorial
populacional, conforme Plano de Regionalizagdo da Secretaria Estadual da Satde pactuados
no ambito da Comiss3o Intergestores Bipartite — CIB Sdo Paulo e nas Comissdes Intergestores
Regional - CIRs e serdo ofertados conforme indicag8es técnicas de planejamento da saude,
compatibilizando demanda e disponibilidade de recursos financeiros do SUS.

§ 32. Os servicos contratados compreendem a utilizagdo, pelos usudrios do
SUS, da capacidade instalada do HOSPITAL, incluidos seus servigos médicos — hospitalares e
ambulatoriais, os quais poderdo ser empregados para atender clientela particular, inclusive a
proveniente de entidades privadas, desde que ofertados, no minimo, 60% (sessenta por
cento) da disponibilidade de leitos/dia hospitalares e demais servigos em favor dos Usuarios
do SUS - Sistema Unico de Saude.

CLAUSULA SEGUNDA — DA EXECUGCAO DOS SERVICOS

Os servicos referidos na Clausula Primeira serdo executados pelo HOSPITAL
Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Araraquara, localizada na Avenida Jose Bonifacio
ne. 794, tendo como seu Provedor Dr. Valter Curi Rodrigues, registrado no Conselho Regional
de Medicina sob o n2. 14.270.

§ 12 - Este contrato sera rescindido de pleno direito caso o HOSPITAL ndo
apresente o Alvaré da Vigilancia Sanitdria, atualizado dentro do prazo de 06 (seis) meses da
assinatura deste.

§ 22 - A mudanca de Diretor Clinico e Técnico deverd ser comunicada ao
CONTRATANTE, bem como do responsavel pelos servigos auxiliares de diagnose e terapia.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS CONDIGOES GERAIS

Na execucdo do presente Contrato, as partes contratantes deverdo observar
as seguintes condigdes gerais:

| - O acesso ao SUS se faz preferencialmente pelas unidades bdsicas de
saude, ressalvadas as situagdes de urgéncia e emergéncia;

Il — O encaminhamento e atendimento do usuério, se dard de acordo com as
regras estabelecidas nos féruns bipartite do SUS para a referéncia e contra-referéncia,
ressalvadas as situacdes de urgéncia e emergéncia;

Il - Gratuidade das a¢Bes e dos servicos de satde ao usuario, executados no

ambito desge Qontrato;

v
IV - A prescrigdo de/med ?mentos deve observar a Relagdo Nacional de
Medicamentos - RENAME; \
P :



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE

i
ARARAQUARA
SECRETARIA DE SAUDE SUS ‘-1‘

V - Atendimento humanizado, de acordo com a Politica Nacional de
Humanizagdo do SUS;

VI - Observancia integral dos protocolos técnicos de atendimento e
regulamentos estabelecidos pelo Ministério da Satide e respectivos gestores do SUS;

VIl - Estabelecimento de objetivos e indicadores de qualidade para todas as
atividades de salde decorrentes desse Contrato;

VIIl — O HOSPITAL colocara a disposigdo do SUS a sua capacidade instalada
necessdria para o atendimento do volume assistencial definido no Plano Operativo Anual;

IX — Garantia da contraprestagdo integral pelos servicos prestados, desde
que observados os limites financeiros e as normas de pagamentos do Sistema Unico de Satde
- SUS.

CLAUSULA QUARTA - DOS ENCARGOS COMUNS
S&do encargos comuns das partes signatdarias deste instrumento:

a) Contribuir para a elaboragdo e implementacio de protocolos técnicos de
atendimento e de encaminhamento para as a¢des de satde.

b) Anualmente, aprovar o Plano Operativo Anual e contribuir para o
cumprimento dos numeros qualitativos e quantitativos definidos pelo poder publico;

c) Zelar pelo adequado funcionamento da Comiss3o de Acompanhamento
do Instrumento, por meio da indicagdo de seus representantes e do fornecimento de
informacgdes requisitadas nos prazos estabelecidos;

d) Educagdo permanente de recursos humanos, com auxilio a qualificagdo
de profissionais da rede bdsica;

e) Aprimoramento da atencdo a saude.

CLAUSULA QUINTA - DOS ENCARGOS ESPECIFICOS
Sdo encargos dos contraentes:
1-DO HOSPITAL:

a) Buscar atingir todos objetivos especificados no Plano Operativo, parte

integrante deste Contrato.
N

b) Manter o minimo de 60% (sessenta por cento) em internagdes
ospitalares realizadas, medida por paciente-dia ou servigos ambulatoriais disponiveis aos

sudrios do SUS;
DA BT N /\
3
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c) Manter afixado, em local visivel aos seus usuarios, aviso de sua condigao
de estabelecimento integrante da rede do SUS e da gratuidade aos usudrios do SUS dos
servigos prestados nessa condi¢ao;

d) Aplicar os recursos financeiros provenientes deste instrumento
integralmente no HOSPITAL

e) Contribuir para a investigacdo de eventuais denlncias de cobranca
indevida feita a paciente ou seu representante, inclusive eventual prdtica de captagdo de
clientela, por qualquer atividade prestada pelo HOSPITAL, em razdo da execuc¢ao do objeto do
presente instrumento;

f) Integrar-se nos sistemas de regulagdo do Municipio sede e da Secretaria
Estadual de Saude, assim como todos os sistemas de informacdo do Ministério da Saude
existentes, bem como os que forem criados de acordo com suas necessidades.

g) Apresentar, quadrimestralmente, a Comissdo de Acompanhamento do
Plano Operativo Anual as metas de produtividade e indicadores selecionados.

h) Responsabilizar-se pela utilizagdo do pessoal de apoio, tais como
enfermagem, administracao, limpeza, etc., necessario a execu¢do dos servigos previstos no
presente Contrato, incluidos os encargos trabalhistas, previdencidrios, sociais, fiscais e
comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujo 6nus e obrigagdes em nenhuma hipdtese
poderdo ser transferidos para o Municipio;

i) Os servigos ora contratados poderao ser prestados por profissionais de
saude, que tenham vinculo de emprego com o HOSPITAL; integrantes de pessoas juridicas que
mantenham Contrato de prestagdo de servigos com o HOSPITAL; profissionais autbnomos
que, eventualmente ou permanentemente, utilizem as dependéncias do HOSPITAL,
equiparando-se a eles as empresas, grupos, sociedades ou conglomerados de profissionais
que exergam a atividade da drea da saude;

j) Manter registro atualizado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude — CNES;

k) Submeter-se a avaliagBes sistematicas de acordo com o Programa
Nacional de Avaliacdo de Servicos de Saude - PNASS;

[) Submeter-se a regulagdo médica instituida pelo gestor;

m) Obrigar-se a apresentar, mensalmente os indicadores determinados para
acompanhamento do gestor ou sempre que solicitado, relatérios de atividades que
demonstrem, quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto;

n) Manter Contrato de trabalho que assegure direitos trabalhistas, sociais e
previdencidrioyaos seus trabalhadores e prestadores de servigos;

X Garantir\o dcesso dgs“conselhos de saude aos servigos contratados no
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exercicio de seu poder de fiscalizag3o;
p) Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizag¢ao — PNH;

q) Organizar-se de forma a ndo permitir a cumulag3o por turno de plantdo
de mais de uma especialidade por Unico profissional, seja presencial ou 3 distancia;

r) Utilizar o portal CROSS para regulagdo das Urgéncias, bem como para
acesso ambulatorial dos pacientes universalizados do SUS — Sistema Unico de Saude, sendo
no caso ambulatorial, ser ofertado exatamente o quantitativo constante no POA (anexo I);

s) Manter criterioso controle das solicitagdes de vagas para internagdo pelas
UPAs e SAMU, que deverdo ser realizados, por meio do Portal CROSS ou outro que venha a
substitui-lo.

t) Inserir no sistema informatizado da Secretaria Municipal de Satde, toda a
demanda de cirurgias eletivas que forem geradas em seus ambulatérios, condicdo
indispensavel para a autorizagio de realiza¢do das mesmas.

u) Manter, durante toda a vigéncia do presente Contrato, em
compatibilidade com as obrigagdes por ele assumidas, a regularidade Fiscal, Tributdria,
Trabalhista e com a Previdéncia Social.

2 - DA SECRETARIA DA SAUDE:

a) Transferir os recursos previstos neste Contrato ao HOSPITAL, conforme
Clausula Sétima deste termo, apds conferéncia e homologacio dos servigos realizados por
meio dos sistemas ofertados pelo Ministério da Sadde para tal;

b) Regular, controlar, fiscalizar e avaliar as agdes e os servigos contratados;

c) Estabelecer mecanismos de controle da oferta e demanda de acoes e
servigos de salde;

d) Analisar os relatdrios elaborados pelo HOSPITAL, comparando-se as metas
do Plano Operativo, com os resultados alcangados e os recursos financeiros repassados;

e) Realizar criteriosa auditoria nas AlHs e respectivos procedimentos
apresentados ao Gestor para pagamento, em especial quanto aos acolhimentos pela “Porta
de Entrada de Emergéncias”, com énfase nas especialidades de cardiologia, ortopedia e
neurocirurgia, sem prejuizo das demais.

CLAUSULA SEXTA - DO PLANO OPERATIVO ANUAL

O Plano Operativo Anual, parte integrante deste Contrato e condic3o de sua
ficacia,/devera ser elaborado em conjunto com o gestor municipal aprovado pelo Conselho
Municipal de Satde e pactuado pela SECRETARIA DA SAUDE e pelo HOSPITAL, e devera conter:

L v ¢ C/ % .
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| - Todas as agdes e servicos objeto deste Contrato;
Il - A estrutura tecnoldgica e a capacidade instalada;

Il - Definicdo das metas fisicas das internagdes hospitalares, atendimentos
ambulatoriais, atendimentos de urgéncia e emergéncia e dos servigos de apoio diagnodstico e
terapéutico, com os seus quantitativos e fluxos de referéncia e contra-referéncia;

IV — Indicadores com metas qualitativas em relagdo a gestao e qualidade.

CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

O valor MENSAL total estimado para a execucdo do presente contrato
importa em RS 3.397.397,70 (trés milhdes, trezentos noventa e sete mil, trezentos e noventa
e sete reais e setenta centavos), e estara a cargo da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE
ARARAQUARA e FUNDO NACIONAL DE SAUDE, devendo ser transferido ao HOSPITAL, no més
subsequente da competéncia apresentada e conforme abaixo especificado atendendo ao
descrito no Plano de Trabalho:

| - Para os servigos de Endovascular, o Gestor Municipal, repassara,
juntamente com o valor total descrito no quadro abaixo, valor fixo de RS 35.000,00 (trinta e
cinco mil reais) mensais para a producao média de 05 procedimentos custeados com recursos
préprios municipais, sendo repassado juntamente com os demais valores pré fixados (vide
quadro do item VI) provenientes do Fundo Nacional de Satide/Ministério de Saude, até o
credenciamento e repasse dos recursos financeiros pelo Ministério da Saiide/Fundo Nacional
de Satide — MS/FNS.

Il = O pagamento do componente pré-fixado (vide quadro do item VI) sera
realizado integralmente no més subsequente ao da competéncia apresentada pelo HOSPITAL
de acordo com as regras, prazos e sistemas disponibilizados para tal pelo Ministério da Saude,
em até 5 (cinco) dias Uteis apds o repasse ocorrido pelo Fundo Nacional de Satide/Ministério
de Saude ao Fundo Municipal de Saude daqueles itens cujo financiamento sejam da esfera
federal: e, entre o dia 15 (quinze) e 20 (vinte) do més subsequente os itens de financiamento

com recursos municipais.

[l — Do componente pos-fixado (vide quadro do item VI), dos Procedimentos
Estratégicos - FAEC, o pagamento ao HOSPITAL sera efetuado a posteriori (pds-produgao e
apresentacdo) de acordo com a respectiva transferéncia financeira do Fundo Nacional de

g0 mensal
valor médio-

Satde/Ministério da Saude ao Fundo Municipal de Saude, de acordo com a prod

conforme programagdo disposta no Plano Operativo Anual, estimando-se um
mensal de RS 3.000,00 (trés mil reais).

) Y
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IV —Os demais itens do componente pds fixados — Pré Santas Casas |l —, serao

repassados juntamente com os recursos municipais do componente pré-fixado, ou seja, entre

o dia 10 (dez) e 15 (quinze) do més subsequente e em conformidade com:

a) Score 2 85% (22,95 pontos) = repasse de 100% do incentivo pos;

b) Score < 85% e 2 80% (entre 22,95 e 21,60 pontos) = repasse de 90% do

incentivo pos;

c) Score < 80% e > 70% (entre 21,60 e 18,90 pontos) = repasse de 80% do

incentivo pos;

d) Score < 70% (abaixo de 18,90 pontos) = Repasse de 70% do incentivo pos.

V - Os indicadores serdo enviados até o dia 10 do més subsequente e

deverdo ser avaliados pela Secretaria Municipal de Satide em tempo habil para pagamento

até o dia 15 do més de apresentacdo.

VI —A Programagdo Orgamentaria para atendimento ao presente contrato é

a seguinte:

PROGRAMAGAO ORCAMENTARIA
PRE FIXADO ~ 2019
internacdo hospitalar - recurso federal RS 1.200.000,00
servico ambulatorial - recurso federal RS 953.982,62
INTEGRASUS - recurso federal RS 99.514,69
incentivo a qualificagdo da gest&do hospitalar (hosp de ensino) - recurso federal PBEL 2035/ 5 Fort; RS 75.662,66

incentivo a qualificagdo da gestdo hospitalar (contratualizagio) - recurso federal

3.166/13 e Port.
2.1617/13

RS 378.313,29

rede de atencdo as urgéncias (RAU - HOSP)- recurso federal

port. 71 de 9/jan/14 e
Port 1.467 de 18/set/15

R$ 471.065,28

Pro Santa Casa Il - recurso municipal CIB 232/2007 RS 34.527,33
leitos de retaguarda - recurso municipal RS 137.700,00,
atendimento endovascular (média de 05 cirurgias/més) - recurso municipal RS 35.000,00
SUBTOTAL RS 3.385.765,87

POS FIXADO - . 2019
Pro Santa Casa Il - recurso municipal CIB 232/2007 RS 8.631,83
FAEC RS 3.000,00
SUBTOTAL RS 11.631,83
TAL ‘ RS 3.397.’397,7(1

VII - No caso de o prestador ndo atingir o teto estabelecido na competéncia

sentada, os valores ndo utilizados poderdo ser repassados da ambulatorial para hospitalar

evice,versa. 7
L oz

TR
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§ 1° A Secretaria Municipal de Saude aumentara o teto financeiro e o repasse
de verbas que se trata este contrato na mesma propor¢ao que o Ministério da Saude
aumentar o valor dos procedimentos existentes nas tabelas do SUS. Quadrimestralmente,
quando da avaliagdo do Plano Operativo, devera ser feita a revisdo dos valores financeiros.

§ 22 - A avaliagao do cumprimento das metas quantitativas devera ser por
grupo de Procedimentos.

§ 32 - Em havendo sazonalidade na prestacdo do objeto do presente
contrato, o montante pré-fixado serd pago integralmente nas parcelas mensais estipuladas no
presente contrato, desde que cumpridas pelo HOSPITAL as metas estabelecidas, para todo o
periodo, no Plano Operativo.

§ 42 - Os atendimentos que ultrapassarem as metas pactuadas serdo objeto
de encontro de contas, de acordo com os valores constantes na tabela SIGTAP/SUS, no
periodo avaliado; e os saldos, positivos ou negativos, objeto de pactua¢do entre os
contratantes da forma de sua remuneragdo, mediante termo aditivo ao presente contrato, do
qual devera constar a forma de pagamento ou compensagdo e a dotagdo orgamentdria
especifica.

CLAUSULA OITAVA - DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

As despesas dos servigos realizados decorrentes deste Contrato ocorrerdo a
conta dos recursos financeiros provenientes do Teto Federal de Assisténcia de Média e Alta
Complexidade do Ministério da Saude e Fundo Municipal de Saude, disponiveis nas dota¢des
orgamentdrias em vigor, a seguir elencadas: 10.302.0080.2177.000.3.3.50.39-1 e
10.302.0080.2177.000.3.3.50.39-5, suplementadas se necessario.

§12 - Nos exercicios financeiros futuros, as despesas correrdo a conta das
dotagdes proprias que forem aprovadas para os mesmos.

§22 Os recursos orgamentarios correspondentes as agdes estratégicas,
consoante a Portaria correspondente, correrdo a conta do Ministério da Saude, advindos do
Fundo de Agdes Estratégicas e Compensacdo (FAEC).

CLAUSULA NONA - DOS INSTRUMENTOS DE CONTROLE
O Contrato contara com uma comissao de acompanhamento.

§ 12 - A Comissao de acompanhamento do Contrato devera ser formada por
membros indicados pela Secretaria Municipal de Saude, Irmandade da Santa\ Casa de
Misericordia de Araraquara e por membro indicado pelo Conselho Municipal de\ Saude,
pugnando-se pela avaliagdo técnica e imparcial dos dados/infarmacdes disponibilizadas, em

encontros que ocorrerao quadrimestralmente. \ \ _ /—g}\
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§ 22 - A atribuigdo desta Comissdo serd a de acompanhar a execugdo do
presente Contrato, principalmente no tocante aos seus custos, cumprimento das metas
estabelecidas no Plano Operativo e avaliagdo da qualidade da atengao a salde dos usudrios.

§ 32- O HOSPITAL fica obrigado a fornecer a Comissdo de Acompanhamento
todos os documentos e informag@es necessarias ao cumprimento de suas finalidades.

§ 42 - A existéncia da comissdo mencionada nesta Cldusula n3o impede nem
substitui as atividades préprias do Sistema Nacional de Auditoria (Federal, Estadual e
Municipal).

CLAUSULA DECIMA - DOS DOCUMENTOS INFORMATIVOS

O HOSPITAL se obriga a encaminhar a SECRETARIA DE SAUDE, nos prazos
estabelecidos, os seguintes documentos ou informacdes:

a) Relatdrio Mensal das atividades desenvolvidas: até o 102 (décimo) dia util
do més subsequente a realizagdo dos servigos, conforme definido pela comissdo de
acompanhamento;

b) Faturas e demais documentos referentes aos servicos efetivamente
prestados;

c) Manter atualizado o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude
(CNES), o Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de Informagdes Hospitalares
(SIH), o Sistema informatizado Municipal de Demanda de Cirurgias e Exames Eletivos e outros
sistemas de informagdes que venham a ser implementados no 4mbito do Sistema Unico de
Saude (SUS), nos prazos estabelecidos pelas normas do Sistema Unico de Satde — SUS.

CLAUSULA DECIMA-PRIMEIRA - DAS ALTERACOES

O presente Contrato podera ser alterado mediante a celebracdo de termo
aditivo, ressalvado o seu objeto que ndo pode ser modificado.

§ 12. Os valores previstos neste Contrato poderdo ser alterados, de acordo
com as modificages do Plano Operativo Anual, bem como de acordo com as demais
possibilidades aqui previstas.

§ 29, A alteragdo dos valores mediante Termo Aditivo se dard de comum
acordo entre a SECRETARIA DE SAUDE e o HOSPITAL, especificando a dotagdo orgamentaria
respgctiva,) sendo devidamente publicado e enviado ao Ministério da Satde. No caso de

9
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das metas pactuadas, por 03 (trés) meses consecutivos ou 05 (cinco) meses alternados, este
retornard a receber por meio de faturamento os procedimentos realizados para o SUS, por
um periodo maximo de 02 (dois) meses, periodo este definido como limite para a
apresentagdo de um novo Plano Operativo Anual, junto ao Gestor Municipal, pactuado entre
as partes contratantes.

§ 42. No caso de o HOSPITAL apresentar percentual de cumprimento de
metas superior ao percentual de 110%, ndo glosadas pelo gestor, por 03 meses consecutivos
ou 05 meses alternados, devera ter suas metas do Plano Operativo revisadas para aprovac¢io
da Comissdo de Acompanhamento do Contrato, mediante decis3o do gestor do SUS e de
acordo com as disponibilidades orgamentdrias.

§ 52 — Para o fim de cumprir o estabelecido no ANEXO | — Plano Operativo
Anual, as partes poderdo, mediante a assinatura de Termo Aditivo, acrescer a contratacdo
quaisquer outros incentivos repassados de forma destacada, bem como os recursos
financeiros repassados ao HOSPITAL, pela Unido, Estado e/ou Municipio, atuais ou futuros.

CLAUSULA DECIMA-SEGUNDA - DA RESCISAO

O presente Contrato poderd ser rescindido total ou parcialmente pelos
participes, mediante manifestagdo do Conselho Municipal de Saiude em avaliacdo dos
prejuizos ao servigo publico de saude, quando ocorrer o descumprimento de suas cldusulas
ou condigOes, em especial:

Pela SECRETARIA DE SAUDE:

a) pelo fornecimento de informagdes incompletas, intempestivas ou fora
dos critérios definidos pela SECRETARIA DE SAUDE ou pelas normativas do MINISTERIO DA
SAUDE;

b) pela ocorréncia de fatos que venham a impedir ou dificultar o
acompanhamento, avaliagdo e auditoria pelos 6rgdos competentes da SECRETARIA DA SAUDE
ou do Ministério da Saude;

c) pela ndo entrega dos relatérios mensais e anuais;

d) pela ndo observancia dos procedimentos referentes ao sistema de
informagdes em saude; e

e) pela inexecugdo total ou parcial do contrato, com as consequéncias
contratuais e legais, em especial as previstas no artigo 78 da Lei Federal n® 8.666/93, no que
Ihe couber.

.

Pelo HOSPITAL:  \

Y

Pela_inobservancia da Legisl@¢ao vigente e os compromissos previstos neste

\/\FJ \/ 16
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contrato.

CLAUSULA DECIMA-TERCEIRA - DAS PENALIDADES

Convencionam as partes que a SECRETARIA DA SAUDE podera aplicar
penalidades ao HOSPITAL pelo descumprimento das cldusulas deste Contrato, sempre de
forma gradativa, observando a ordem de adverténcia, multa pecuniéria de 5% (cinco por
cento) do valor mensal previsto — que deverd ser precedido de notificagdo para corregdes, e,
por Ultimo, rescisdo do Contrato, conforme o disposto neste instrumento.

CLAUSULA DECIMA-QUARTA - DA DENUNCIA

Qualquer um dos participes poderd denunciar o presente Contrato, com
comunicagdo do fato, por escrito, com antecedéncia minima de 120 dias, devendo ser
respeitado o andamento de atividades que nio puderem ser interrompidas neste prazo ou
que possa causar prejuizos a salde da populacio, quando entdo serd respeitado o prazo de
180 dias para o encerramento deste Contrato.

CLAUSULA DECIMA-QUINTA - DOS CASOS OMISSOS

Aplica-se ao presente Contrato os ditames do § 12 do artigo 199 da
Constituigdo Federal do Brasil/1988 c.c. artigo 116 da Lei Federal n® 8.666, de 21 de junho de
1993; ficando definido que as questdes que ndo puderem ser resolvidas de comum acordo
pelos participes serdo encaminhadas ao Conselho Municipal de Saude, principalmente
aquelas referentes ao Plano Operativo Anual, e em n3o dirimidas, cabendo recurso ao Chefe
do Poder Executivo Municipal.

CLAUSULA DECIMA-SEXTA - DA PUBLICACAO

A SECRETARIA DE SAUDE providenciard a publicagdo do extrato do presente
Contrato nos Atos Oficiais do Municipio, até o quinto dia util do més subsequente ao de sua
assinatura.

CLAUSULA DECIMA-SETIMA - DA VIGENCIA

O presente Contrato vigorard de 01/03/2019 com vigéncia até 28/02/2022,
vengdo seu Plano Operativo ser renovado, pelo menos, a cada periodo de 12 (doze) meses,

copitar da assinatura do presente termo, podendo, de comum acordo, mediante termo
itivo, haver renovacdo do r‘és“e\pte Contrato até o limite legal.
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CLAUSULA DECIMA-OITAVA - DO FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Araraquara, Estado de Sdo Paulo, para
dirimir questdes sobre a execugao do presente Contrato e seus aditivos que ndo puderem ser
resolvidas de comum acordo pelos participes, nem pelo Conselho Municipal de Saude.

E, por estarem, assim, justos e acordados, os participes firmam o presente
instrumento em 03 (trés) vias de igual teor e forma, para os devidos efeitos legais, tudo na
presenca das testemunhas infra-assinadas.

Araraquara, 12 de margo de 2019.

£\
EqINI;IO DA SILVA ELIAMA APARECIDA MORI HONAIN
al de Araraquara _Secretdria Municipal de Saude

7// ,

Dr. VALTER CURI RODRIGUES
Provedor da Irmandade Santa Casa de
Misericordia de Araraquara

Testemunhas:

CP% S 6 j@d Y pd 49 CPF 02/. 764 ?52’2‘4
R AN 33 ¢S D w [2.329.R49
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PLANO DE TRABALHO PACTUADO ENTRE A IRMANDADE DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE ARARAQUARA E A PREFEITURA DO MUNICiPIO DE ARARAQUARA
POR MEIO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ARARAQUARA

CONTRATUALIZAGAO

2019/2020
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PLANO DE TRABALHO

1. INTRODUCAO

A Irmandade Santa Casa de Misericérdia de Araraquara foi fundada em 25 de fevereiro
de 1902 e desde entdo se destina ao atendimento hospitalar e ambulatorial de Araraquara e
outros 23 municipios regido.

O hospital reforga em sua Miss3o “Ser um hospital privado filantrépico, de abrangéncia
regional, de ensino, que promova satde com qualidade e atendimento humanizado” e em seus
Valores destaca o “comprometimento com o SUS; Humanizagio e respeito em todas as relagGes;
Etica e transparéncia nas agdes; Compromisso com o ensino de qualidade e
Responsabilidade socioambiental”.

Registrada no CNES 2082527, o hospital é habilitado junto ao Ministério da Satide como
Unidade de Oncologia (UNACON) com Hematologia e Radioterapia; Unidade de Assisténcia de
Alta Complexidade Cardiovascular, Cardiologia Intervencionista e Cirurgia Vascular; Umdade de
Atendimento em Oftalmologia para Cérnea e Esclera e Tratamento do Glaucoma com
medicamento; Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurologia e Neurocirurgia;
Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Traumato-Ortopedia; Centro de Tratamento
em Ma Formac3o Labio Palatal; Servigo Hospitalar para Tratamento da AIDS; Retira de Orgios e
Tecidos e Transplante de Cérnea; Unidade de Terapia Intensiva Adulto (UTI Adulto) tipo Il e
Urgéncia Tipo I, sendo considerada porta de entrada preferencial da Rede de Atencdo as
Urgéncias.

Além dos atendimentos de Alta Complexidade, a instituicio também realiza
procedimentos hospitalares de média complexidade e internaces clinicas, chegando a realizar
em média 600 internages por més e mais de 20.000 procedimentos ambulatoriais desde exames
laboratoriais e consultas médicas de especialidades até exames de alta complexidade como
Ressonancia Nucleo Magnética e Tomografias Computadorizadas.

O hospital possui 156 leitos ativos de enfermaria clinica e cirdrgica sendo destinados ao
atendimento do SUS 114 deles (73,10%), dos quais 18 leitos s3o de retaguarda clinica das
urgéncias. De UTI s3o mais 18 leitos, sendo destinados 14 ao paciente universali;ado SUS

(77,919
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Além disso, sdo disponibilizados ao SUS mais 18 leitos de observac¢do na unidade de
Urgéncia e Emergéncia do hospital, onde 04 desses sdo leitos Amarelos e 02 Vermelhos para
atendimento adulto e 01 Vermelho para atendimento infantil.

O Servigo de Urgéncia estd estruturado com cinco especialidades presenciais, clinica
médica, anestesia, cirurgia, pediatria e ortopedia, e outras 18 especialidades médicas em
disponibilidade a distancia, entre elas, neurocirurgia, vascular, bucomaxilo, cardiologia, urologia,
oftalmologia, etc.

Para fins de Realizac3o dos Servigos objeto da Contratualizagao pactuada entre as partes
a SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ARARAQUARA utilizara sua capacidade fisica instalada,
servicos e equipamentos disponiveis, conforme as informacdes inseridas no Cadastro Nacional

de Estabelecimentos de Saude, que devera ser atualizado sempre que houver alteragao.

2 - IDENTIFICACAO DO OBJETO A SER EXECUTADO

O presente Plano Operativo Anual — POA —tem como objeto a oferta de agdes e servigos
ambulatoriais e hospitalares ao Sistema Unico de Satde com transferéncia de recursos
financeiros pela Prefeitura Municipal de Araraquara através da Secretaria/Fundo Municipal de
Satde ao Hospital Irmandade Santa Casa de Misericordia de Araraquara.

A avaliacio desse POA sera realizada por comissdo com representantes da Secretaria
Municipal de Satde e da Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Araraquara a cada 04

(quatro) meses.

4 - PLANO DE APLICAGAO DOS RECURSOS FINANCEIROS

Os recursos financeiros serdo destinados para custeio, relativos a operacionalizagdo do
hospital como aquisicdo de materiais médicos e de enfermagem, medicamentos, exames de
apoio diagnéstico, material de escritorio, limpeza, informética, servios de manutengdo,
pagamentos de terceiros, etc. e de investimento para renovacio de seu parque tecnoldgico e de
infraestrutura fisica, que deverdo ser aplicados de acordo com as necessidades do servigo,
visando garantir a continuidade da execugao das acBes de saide a populagdo devidamente

regulada, sendo utilizados com livre gestdo da i ituicdo.
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{;IE i 1 H IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ARARAQUARA
i

3 — METAS A SEREM ATINGIDAS

I = As a¢Bes e atividades ambulatoriais deverdo ser destinadas ao atendimento da
populagdo do municipio de Araraquara e regido, definidas pela Secretaria Municipal de Sadde e
Secretaria Estadual de Saude, em funcdo da organizacio do sistema municipal, regional e
estadual de satde. Os procedimentos relativos a essas atividades constam em planilhas anexas,
com os respectivos valores fisicos e financeiros mensais.

Il - As Internacgdes hospitalares, igualmente, se destinario ao atendimento da populagio
do municipio de Araraquara e regido, definidas pela Secretaria Municipal de Saude e Secretaria
Estadual de Saude, em func3o da organizagdo do sistema municipal, regional e estadual de satide.
Os procedimentos relativos a essas atividades constam em planilhas anexas, com os respectivos
valores fisicos e financeiros mensais.

lIl — Garantir de acordo com sua capacidade instalada o atendimento ambulatorial e
hospitalar nos quantitativos médios propostos, conforme planilhas em anexo. Os atendimentos
que ultrapassarem as metas pactuadas serdo remunerados de acordo com a Tabela SIGTAP
(tabela SUS), mediante apresentagdo das contas ao Gestor Municipal.

Os recursos financeiros serdo destinados para custeio, relativos a operacionaliza¢do do
hospital como pessoal, aquisicdo de materiais médicos e de enfermagem, medicamentos, exames
de apoio diagndstico, material de escritério, limpeza, informatica, servicos de manutencdo,
pagamentos de terceiros, etc. e de investimento para renovacgao de seu parque tecnoldgico e de
infraestrutura fisica e material, que deverdo ser aplicados de acordo com as necessidades do
servico, visando garantir a continuidade da execugdo das agdes de salde a populagdo

devidamente regulada, sendo utilizados com livre gestdo da instituic3o.
5 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

Os recursos financeiros terdo desembolsos mensais, e/ou de acordo com as
necessidades do servigo, visando garantir a continuidade da execugdo das a¢des de satde

necessarias.
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6 — PREVISAO DE INiCIO E FIM DA EXECUGAO DO OBJETO

O objeto serd executado a partir de 01/03/2019, com prazo estimado de 36 (trinta e seis)

meses, podendo ser prorrogado. Ao presente acordo poderdo ser aditados novos termos para

atividades especificas conforme a necessidade e interesse das partes envolvidas.

As metas quantitativas deveréo ser acompanhadas e avaliadas em periodos regulares,

permitindo a sua readequagdo em fungdo da necessidade.

PROGRAMAGAO ORGAMENTARIA
PRE FIXADO s

internagdo hospitalar - recurso federal

RS 1.200.000,00

incentivo a qualificagdo da gestdo hospitalar (contratualizagdo) - recurso federal

servigo ambulatorial - recurso federal RS 953.982,62

INTEGRASUS - recurso federal RS$ 99.514,69
5 _ - ~ . . Port. 2.035/13 Port.

incentivo 3 qualificagdo da gestdo hospitalar (hosp de ensino) - recurso federal 2 /13 Po RS 75.662,66

3.166/13 e Port.
2.1617/13

RS 378.313,29

rede de atengdo as urgéncias (RAU - HOSP)- recurso federal

port. 71de 9/jan/14 e
Port 1.467 de 18/set/15

R$ 471.065,28

Pro Santa Casa Il - recurso municipal CIB 232/2007 RS 34.527,33

leitos de retaguarda - recurso municipal RS 137.700,00

atendimento endovascular (média de 05 cirurgias/més) - recurso municipal R$ 35.000,00
SUBTOTAL RS 3.385.765,87

POSFIXADO.. @

Pro Santa Casa Il - recurso municipal CIB 232/2007 RS 8.631,83

faec R$ 3.000,00

SUBTOTAL

RS 11.631,83
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METAS QUANTITATIVAS MENSAIS
METAS HOSPITALARES MENSAIS

ESPECIALIDADE . CONTRATUALIZAGAO 2019 _om
ginecologia - ap genuitdrio (04.09) + cirurgia de mama (04.10) (K+L) 22
cabeca e pescoco - vias superiores, cabeca e pescoco (04.04) (F) z
cirargica tordcica - cirurgia toracica (04.12) (M) 2
cirurgia geral - gastrocirurgia (04.07) (1) (INCLUI PEDIATRICAS) Zil
cardiologia/vascular/hemodinamica - aparelho ciulatdrio (04.06) (H) Ll
. 80
ortopedia - osteomuscular (04,08) (1)
neurocirdrgia - sist nerv central e perif (04.03) + osteomuscular (04.08) (E +J) 24
CIRURUGICAS |oftalmologia - oftalmologia (04.05) (G) ]
bucomaxilo - bucomaxilo (04.14) + vias superiores, cabeca e pescoco (04.04) (N+F) 12
otorrino - vias superiores, cabeca e pescogo (04.04) (F) L
: B 23
urologia - ap genuitério (04.09) (K)
. . . 25
cirurgia em oncologia (04.16) (P)
pequenas cirurgias (04.01 + 02,01) (C+ W ) 3
cir. de glandula endécrinas (04.02) (D) 2
outras cirurgias (04.13;15;18) (0) |
Lo 38
oncologia clinica (03.04) (R )
CLINICAS : e 160
clinica médica/ nefro/ hemato (03. 03; 05; 06; 08; 09; 01) (Q/S/T/U/V/X)
. . . TOTAL DE INTERNACOES
_ VALORFINANCEIRO

As cirurgias eletivas deverdo ser realizadas dentro das especialidades abaixo relacionadas,

respeitando-se o teto financeiro estipulado, sendo sempre priorizados os atendimentos do

servigo de urgéncia e emergéncia.

ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO CIRURGIA ORTOPEDICA
BUCO-MAXILO ~ NEUROCIRURGIA
CIRURGIA CARDIACA e CIRURGIA PEDIATRICA
CIRURGIA CARDIO- INTERVENCIONISTA ~ CIRURGIA OTORRINO

" CIRURGIA DE TORAX CIRURGIA PLASTICA
- CIRURGIA ENDOCRINA : ~ CIRURGIA UROLOGICA
CIRURGIA OFTALMOLOGICA | CIRURGIA VASCULAR
CIRURGIA ONCOLOGICA GINECOLOGIA
CIRURGIA ORTOGNATICA Ty i CIRURGIA GERAL

METAS AMBULATORIAIS MENSAIS
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EXAMES LABORATORIAIS 3000 | RS 2,91 | R$8.730,00
COLETA DE MATERIAL 200 RS 50,00 | RS 10.000,00
EXAMES DE IMAGEM
EXAMES DE RAIO X 1400 | RS 7,86 | RS 11.004,00
020501 Ultra-sonografias doppler (qualquer regido anatomica) 100 | RS 39,93 | RS 3.993,00
020502 Ultra-sonografias dos demais sistemas 300 | RS 24,20 | RS 7.260,00
EXAMES DE TOMOGRAFIA 400 | RS 118,00 | RS 47.200,00
EXAMES DE RESSONANCIA MAGNETICA 300 RS 268,75 | RS 80.625,00
02.04.03.004-8 marcagdo pré cirdrgica 3 RS 62,50 | RS 187,50
02.04.03.018-8 mamografia bilateral para rastreamento 200 | RS 45,00 | RS 9.000,00
EXAMES DE CINTILOGRAFIA 110 RS 259,18 | RS 28.509,80
DIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA E VASCULAR
EXAMES DE RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA (Arteriografia) 10 RS 196,38 | RS 1.963,80
0211020010 CATETERISMO CARDIACO 45 RS 614,72 | RS 27.662,40
0205010032 ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 130 RS 39,94 | R$5.192,20
0211020044 MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 HS (3 CANAIS) s0 | RS 30,00 R$1.500,00
0211020060 TESTE DE ESFORCO / TESTE ERGOMETRICO 80 RS 30,00 | RS 2.400,00
URGENCIA E EMERGENCIA
0301060100 Consulta ortopedica com imobilizagdo 30 RS 13,00 RS 390,00
0301060061 + 0301010072 Consulta/Atendimento as urgéncias (em geral) 30 RS 10,00 | RS 300,00
0301100012 Atendimentos de enfermagem (em geral) 140 | RS 0,63 RS 88,20
0301060118 Acolhimento / Classificagdo de risco 300 | RS - RS 0,00
0301060029 ATENDIMENTO DE URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS EM ATENCAO
ESPECIALIZADA 250 | RS 12,47 | R$3.117,50
021102 Eletro 20 RS 5:15 RS 103,00
030205 Fisioterapia 25 RS 6,15 RS 153,75
ONCOLOGIA
0301010072 Consultas médicas/outros profissionais de nivel superior MEDICO 870 | RS 10,00 | RS 8.700,00
0301010048 consulta de nivel superior - eq muilti 240 | RS 6,30 | RS 1.512,00
030401 Radioterapia 3200 | RS 32,67 | RS 104.544,00
0304 Quimioterapia 740 RS 570,00 | RS 421.800,00
030602 Sangue 30 RS 9,00 RS 270,00
PEQUENAS CIRURGIAS
040101 Pequenas cirurgias 150 RS 25,26 | RS 3.789,00
OFTALMOLOGIA
021106 Diagnéstico oftalmologia (biometria, funsocopia, map. retina, US) 5000 | RS 12,30 | R$ 61.500,00
030101 Consultas médicas MEDICO OFTALMOLOGISTA 1100 | RS 10,00 | RS 11.000,00
PEQUENAS CIRURGIAS OFTALMO (04.05) 65 RS 107,69 | RS 6.999,85
040505 Conjuntiva, cérnea, cdmara anterior, iris, corpo ciliar e cristalino = FACO 50 [RS 771,60 | RS 38.580,00
30305 GLAUCOMA 116 RS 172,41 | RS 20.000,00
consultas
colirios
DIAGNOSTICO POR ENDOSCOPIA
0209010029 COLONOSCOPIA / RETOSSIGMOIDOSCOPIA 100 RS 112,66 | RS 11.266,00
0209010037 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA 160 RS 48,16 | RS 7.705,60
retirada de pélipo
0209040017 BRONCOSCOPIA (BRONCOFIBROSCOPIA) 1 RS 36,02 RS 36,02
laringoscopia/ demais endoscopias (urinaria)
AMBULATORIO DO ESPECIALIDADES
030101 MEDICO CARDIOLOGISTA 110 RS 10,00 | RS 1.100,00
030101 MEDICO CIRURGIAO VASCULAR 50 RS 10,00 RS 500,00
030101 MEDICO NEUROCIRURGIAO 150 RS 10,00 | RS 1.500,00
030101 MEDICO ORTOPEDISTA E TRAUMATOLOGISTA 280 | RS 10,00 | RS 2.800,00
030101 Consultas médicas TORACICA 20 RS 10,00 | RS 200,00
030101 Consultas médicas UROLOGIA 30 RS 10,00 RS 300,00
030101 Consultas médicas GASTROENTEROLOGIA 50 RS 10,00 RS 500,00
TOTAL R$ 953.982,62
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METAS QUALITATIVAS E DE GESTAO

INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO

A Instituigdo devera atingir no minimo 80%

resultados e das fichas técnicas dos mesmos.

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ARARAQUARA

AVENIDA JOSE BONIFACIO, 704 - CENTRO - ARARAQUARA - SP- CEP 14801-150

da pontuagdo maxima de acordo com score de

pontuacdo. Os indicadores serdo acompanhados a partir de planilhas com demonstrativos dos

INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO DE QUALIDADE E GESTAO DO SERVICO

. . . . ' . Pontuacio
indicador Caleulo/instrumento/base Score o b
. . . maxima
¥ de AIH tagdo do mésd
Apresentagdo das contas hospitalares no més nimero.ce SRpeeniagdiodomésde 280%=3
X i ref. correto x 100
imediato ao do encerramento da AlH (alta SN -, <80%e270%=1 3
C total de AlH apresentadas no periodo (fonte:
hospitalar). <70%=0
SIHD).
numero de APAC com apresentacio do més de >80% =3
Apresentacdo das contas ambulatoriais no més ref. correto x 100 il
: e e : eEl <80%e270%=1 3
imediato a realizagdo do procedimento total de APAC apresentadas no periodo (fonte:
<70% =0
SIA/APAC).
290% =3
Taxa de alcance da produgio Producéo relativa ao agrupamento x 100 <% e >°80‘V =2 3
o = 0=
iad atada uantidade pactuada do agrupament
conveniada/contratad Quantidade pactuada do agrupamento <80% e » 70% = 01
Taxade ocupacio (leltos SUS citiiraica’e dinica) Total de pacientes-dia em determinado 285% =3
a do (le a T
AdEE oouRac S . periodo x 100 <85% e 270% =2 3
P Total de leitos-dia no mesmo periodo <70% e 260% =01
Total de pacientes-dia em determinado 290% =3
Taxa de ocupagdo leitos terapia intensiva periodo x 100 <90% e 280% =2 3
Total de leitos-dia no mesmo periodo <80% e 270% =01
N¢ de pacientes-dia em determinado periodo Srdine o
édi anéncia - na especialidad 1 i
Tempo médio de perm’ .e ia specialidade . x100 ; S 7disc< Dl )
clinica Total de pacientes com saidas no mesmo z
] >10dias=0
periodo
N@ de pacientes-dia em determinado periodo <Tiase
| =
£ . ok 1
Tempo médio de perr'nzfne.nma naespecialidade . x100 ’ > Jdlad €10dias 21 2
cirargica Total de pacientes com saidas no mesmo .
= >10dias =0
periodo
Ne ientes-di terminado period
de pacientes: naxelrgod/e erminado periodo 7dies
Tempo médio de permanéncia - UTI ; ; 27dias<10dias=1 2
Total de pacientes com saidas no mesmo :
, >10dias =0
periodo
P50=3,35e
Infecgdo Hospitalar N de casos de IRAS x 100/ N2 de Saidas 2
P90=9,71
Nede AvaliagGes entre Otimo e Bom (Interno
e i ST e
/ N2 de Avaliagdes Realizadas no mesmo 2
. e<60%
Periodo
Pesquisa de Satisfa¢do do Usudrios .
2de Avaliacd tre Oti B Ext
Nede Ava nagoe.se~n re |r-noe om (Externos) >85% <60% =2
/ N2de Avaliagdes Realizadas no mesmo 2
. e<60%
Periodo
total de pontos L
lmeﬂ
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Considerando-se os Scores acima definidos, e de acordo com a pontuagdo obtida nos
periodos avaliados, para o periodo seguinte, adotar-se-a o seguinte percentual de pagamento
sobre 20% (vinte por cento) dos incentivos de Contratualizagdo (Pré Santas Casas Il — Recurso
Municipal), conforme descritos abaixo:

Score > 85% (22,95 pontos) = repasse de 100% do incentivo pos;

Score < 85% e > 80% (entre 22,95 e 21,60 pontos) = repasse de 90% do incentivo pds;

Score < 80% e > 70% (entre 21,60 e 18,90 pontos) = repasse de 80% do incentivo pds;

Score < 70% (abaixo de 18,90 pontos) = Repasse de 70% do incentivo pos.

Araraquara, 01 de margo de 2019.

()

/
Dr. VALTER/CURI RODRIGUES
Provedor do Hospital
Irmandade Santa Casa de Misericordia de Araraquara

De Acordo:

ELIANA APARECIDA MORI HONAIN
Secretaria Municipal de Saude de Araraquara
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