| PREFEITURA MUNICIPAL DE ARUJA
ESTADO DE SAO PAULO

Portaria n° 10.056 de 24 de setembro de 2009.

Dispde sobre a realizagdo de Convocagéo Publica a que alude a Lei Municipal n® 2251 de
21 de agosto de 2009, que dispde sobre o Programa Municipal de Organizagées Sociais
e da outras providéncias. ‘

O Prefeito do Municipio de Aruja, em cumprimento ao disposto na Lei Municipal n° 2251
de 21 de agosto de 2009, em especial os artigos 9° e 10° do capitulo lll do referido
Diploma Legal, resolve:

Artigo 1° - Realizar a presente Convocagao Publica das entidades privadas sem fins
lucrativos, para que se qualifiqjuem como Organizagdo Social de Saude, nos termos da
Lei Municipal n® 2251 de 21 de agosto de 2009, na hipétese de comprovado interesse em
celebrar Contrato de Gestdo com a Prefeitura Municipal de Aruja para gerenciar o
Hospital Maternidade Dalila Ferreira Barbosa -em conjunto com o Pronto Atendimento
Municipal de Aruja e o Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo Barreto,
manifestando, por escrito, seu interesse perante o Prefeito Municipal de Aruja, no prazo
maximo de 5 (cinco) dias a contar da ultima publicacao desta Portaria.

§ 1° - O Hospital Maternidade Dalila Ferreira Barbosa e o Pronto Atendimento Municipal
Aruja, serao gerenciados por uma unica Organizag¢ao Social.

§ 2° - A manifestacdo de interesse devera ser entregue na Prefeitura Municipal de Aruja,
com endereco Rua José Basilio de Alvarenga, n° 90, Centro, Aruja, no Departamento de
Compras (Copel).

§ 3° - Em conjunto com a manifestagdo de interesse devera a entidade privada sem fins
lucrativos apresentar requerimento dirigido ao Prefeito do Municipio de Aruja para a
qualificagdo da mesma como Organizagdo Social de Saude, demonstrando através de
documentagdo que preenche os requisitos contidos na Lei Municipal n® 2251 de 21 de
agosto de 2009, a qual esta a disposi¢ao de todos os interessados no Departamento de
Administracdo da Prefeitura de Aruja e no site oficial do Municipio www.aruja.sp.gov.br.
Devera ser apresentado com o requerimento de qualificacdo o estatuto da entidade com
todas as atualizagbes e a demonstracdo de que exerce atividade na area de saude ha
mais de 5 (cinco) anos através de atestados, certidées, contratos ou qualquer outro .
documento emitido por entidade de direito publico ou privado

§ 4° - Os pedidos de qualificagdo como Organizagdo Social de Saude das entidades que
manifestaram o interesse em celebrar o Contrato de Gestdo do :Hospital Maternidade
Dalila Ferreira Barbosa em conjunto com o Pronto Atendimento Municipal de Aruja e o
Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo Barreto, deverdo ser decididos de forma
fundamentada no prazo maximo de 2 (dois) dias.

Artigo 2° - o Contrato de Gestao a que se refere o artigo 1° desta Resolugdo tera por
objeto discriminar as atribuicbes, responsabilidades e obrigagbes das partes na
implantacdo operacionalizagdo da gestdo das referidas unidades, compreendendo a
execucdo de atividades e servicos de assisténcia a saude, bem como a sistematica
econdmico-financeira da gestao.

Artigo 3° - As Organizagdes Sociais de Saude interessadas em firmar 0 Contrato de
Gestao para gerenciar o Hospital Maternidade Dalila Ferreira Barbosa em conjunto com o
Pronto Atendimento Municipal de Aruja e o Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo
Barreto deverdo apresentar a Prefeitura Municipal de Aruja no prazo méaximo de 10 (dez)
dias uteis, contados a partir de sua qualificagdo como Orgamzagao Social de Saude, um
Plano Operacional que contemple no minimo:

a) Discriminagao dos servigos de assisténcia a saude a serem oferegidos a populagao;

b) Cronograma de implantacéo dos referidos servigos;
c) Sistematica econdmico-financeira da gestao;

/
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§ 1° - O Plano Operacional devera ser entregue no prazo previsto no artigo 3° no
Departamento de Compras da Prefeitura Municipal de Aruja, com endere¢co Rua José
Basilio de Alvarenga, n° 90, Centro, Aruja, até data 30/10/2009 das 08 as 16h.

§ 2° - Para dirimir duvidas referentes a elaboragdo do projeto técnico, as Organizagdes
Sociais poderdo entrar em contato com a Comissao Permanente de Licitagées - COPEL,
através do telefone/Fax (11) 4652-7609 ou pelo e-mail pma.compras@ig.com.br. As
informagbes e esclarecimentos de duvidas fornecidas a um dos participantes serao
comunicadas aos demais, visando a garantia da igualdade das condi¢cbes de
participacao.

§ 3° - As Unidades estardo abertas para visita dos participantes, no periodo de
19/10/2009 e 20/10/2009 e as visitas deverdo ser agendadas com a COPEL.
§ 4° - Encerrado o prazo para entrega do projeto técnico, a Comissdo de Avaliagcao
procedera a analise e julgamento dos mesmos e publicara, no prazo maximo de 5 dias
corridos, no Jornal Diario de circulagdo no municipio, o resultado do julgamento, "
apontando a (as) Organizagao Social escolhida(s) para gerenciar o Hospital Maternidade
Dalila Ferreira Barbosa em conjunto com o Pronto Atendimento Municipal de Aruja e o
Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo Barreto.

§ 5° - Serao considerados, para fins de analise das propostas, os seguintes critérios:

a) A adequagdo do projeto apresentado, o qual sera avaliado através dos servigos
propostos e das atividades propostas referentes a qualidade da assisténcia que sera
prestada, em comparagdo com os servicos e atividades que constam do “Anexo Técnico |
— Descrigao de Servigos”; pontuagao maxima 25 (vinte e cinco) pontos, sendo:

- 25 pontos para o projeto igual ou superior ao proposto no “Anexo Técnico | — Descrigcdo
de Servigos”

- 15 pontos para o projeto inferior ao proposto no “Anexo Técnico | — Descricdo de
Servigos”

b) A capacidade técnica e operacional da candidata, avaliada através da experiéncia da
instituicdo em atividades de gerenciamento hospitalar, através de atestados fornecidos
por pessoas juridicas de direito publico ou privado, com a comprovacdo de 50% dos
servicos objeto dos contratos de gestdo; pontuagdao maxima 30 (vinte e cinco) pontos,
sendo:

- 25 pontos para as entidades que comprovarem através dos atestados 50% dos servigos
objeto dos contratos de gestao.

-15 pontos para as entidades que comprovarem através dos atestados percentual inferior
a 50% e superior a 25% dos servigos objeto dos contratos de gestéao.

¢) A adequagao entre os meios sugeridos, seus custos, cronogramas e resultados, onde
serao avaliados a producéo assistencial proposta e os custos estimativos para sua
realizagdo, conforme tabela média elaborada pela Secretaria Municipal de Saude;
pontuagdo maxima 35 (trinta e cinco) pontos, sendo:

(valor total do contrato de
¢ e tributos), devendo cada
faria de Saude como custo
ustos e a subvalorizagao de

- 35 pontos para o menor custo final para o Municipio de ﬁ
gestao, estando incluido todos os valores de servigos, inSu
custo ser compativel com os valores propostos pela Seg
médio, para que nao ocorra a supervalorizagdo de algung
outros.
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- 25 pontos para o valor intermediario (entre 0 menor e o maior valor) de custo final para o
Municipio de Aruja (valor total do contrato de gestdo, estando incluido todos os valores de
servigos, insumos e tributos), devendo cada custo ser compativel com os valores
propostos pela Secretaria de Saude como custo médio, para que nao ocorra a
supervalorizagao de alguns custos e a subvalorizagao de outros.

- 15 pontos para o maior valor de custo final para o Municipio de Aruja (valor total do
contrato de gestado, estando incluido todos os valores de Sewigos, insumos e tributos),
devendo cada custo ser compativel com os valores propostos pela Secretaria de Saude
como custo médio, para que ndo ocorra a supervalorizagdo de alguns custos e a
subvalorizagao de outros.

d) A capacidade de controle interno em relagio ao indice de infecgdo hospitalar avaliado
pela CCIH (Comissao de Controle de Infecgdo Hospitalar) ou outro érgao ou entidade
competente, podendo a comprovagdo do indice ser realizada por qualquer meio
documental idéneo (ata de reunido, atestado, publicagdes oficiais, certiddes etc);
pontuagdo maxima 15 (quinze) pontos, sendo:

- 15 pontos para o menor indice de infecgao;
- 10 pontos para o indice intermediario (entre o0 menor e 0 maior);

-05 pontos para o maior indice de infeccao;

§ 6° - Do julgamento, cabera recurso administrativo, com efeito suspensivo, no prazo de
trés dias, contados a partir da publica¢ao do resultado.

1) Existindo recurso, estes serdo julgados pela Comissdo de Avaliagdo em até 02 dias
corridos, oportunidade na qual devera ser publicado o resultado na imprensa oficial, com
a divulgacgéo da OS selecionada. :

2) Os recursos deverdo ser dirigidos a Comissdo de Avaliagdo e protocolados junto
Comissao Permanente de Licitagdes - COPEL, localizada no enderego indicado neste
edital, no horario das 9 as 17 horas.

3) Apds a comunicagéo do resultado do julgamento desta convocagéo publica, o Prefeito
promovera a homologagao do procedimento e convocara a OS escolhida para assinatura
do contrato de gestao.

4) A OS proponente é responsavel pela fidelidade e legitimidade das informagGes
prestadas e dos documentos apresentados em qualquer fase deste procedimento. A
falsidade de qualquer documento apresentado ou a inverdade das informagdes nele
contidas implicara a imediata desclassificagdo da proponente que o tiver apresentado, ou,
caso tenha sido o vencedor, a rescisdo do ajuste, sem prejuizo das demais sangdes
cabiveis.

5) E facultado & Comissdo de Avaliagéo, ou a autoridade a ela superiQr, em qualquer fase
deste procedimento de selegdo, promover diligéncias com vistasiia~esclarecer ou a
complementar a instrugdo do processo. )
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6) A OS intimada para prestar quaisquer esclarecimentos adicionais devera fazé-lo no
prazo determinado pela COPEL, sob pena de desclassificagao.

7) O ndo atendimento de exigéncias formais ndo essenciais nao importarda no
afastamento da OS proponente, desde que seja possivel a afericdo da sua qualificagdo e
a exata compreensao da sua proposta.

8) Na contagem dos prazos citados neste Edital, exclui-se o dia de inicio e inclui-se o dia
do vencimento.

§ 7° - Serao fornecidos as Instituicdes que manifestem seu interesse, no prazo previsto
no artigo 1°, todos os dados estruturais e de necessidades de servigos referente ao
Hospital Maternidade Dalila Ferreira Barbosa, Pronto Atendimento Municipal de Aruja,
Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo Barreto de forma individualizada, que
deveréo ser utilizados pelas Instituigées para elaboragao do Plano Operacional.

§ 8° - O Plano Operacional devera estar formatado nas planilhas fornecidas pela
Secretaria em MS-Excel e devera ser apresentado em meio eletrénico (CD-Rom),
acompanhado por uma via-ja impressa em papel. As informagdes adicionais e/ou
explicagdes deverao ser apresentadas em formato de texto. -

Artigo 4° - O valor maximo estabelecido para a realizagao do objeto desse edital para
o Hospital Maternidade e o Pronto Atendimento Central é de R$9.663.571,60 (nove
milhdes, seiscentos e sessenta e trés mil, quinhentos e setenta e um reais e sessenta
centavos); para o Pronto Atendimento do Parque Rodrigo Barreto é de
R$3.636.959,10 (trés milhdes, seiscentos e trinta e seis mil, novecentos e cinqglienta e
nove reais e dez centavos) pelo periodo de 12 meses, conforme a média apurada
pela Secretaria Municipal de Saude. _
Artigo 5° - O Contrato de Gestao reproduzido no Anexo | desta Resolugao, cuja minuta foi
previamente aprovada pelos érgaos juridicos da Prefeitura Municipal de Aruja, observara
as normas legais e regulamentares aplicaveis a espécie.

Artigo 6° - Esta Resolugéo entrara em vigor na data de sua publicagao.

Prefeitura Municipal de Aruja, 24 de setembro de 2009.
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ANEXO |

CONTRATO DE GESTAO
CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM a Prefeitura Mummpal de Aruja - SP, e O

(A) e QUALIFICADO(A) COMO ORGANIZAGAO SOCIAL
DE SAUDE, PARA REGULAMENTAR O DESENVOLVIMENTO DAS ACOES E
SERVICOS DE SAUDE,
NOA) e e e

Pelo presente instrumento, de um lado a Prefeitura Municipal de Aruja, neste ato
representada pelo Prefeito Municipal, Sr. ............., portador da Cédula de ldentidade RG
N% e L, CPFN® ... ..., doravante denominada CONTRATANTE, e de outro
[ado 0(a) ....ooovviviiiieiiee e , com CNPJ/MF n® ... , com endereco a Rua
..................................... e com estatuto arquivado no ......... Cartério de Registro de Titulos
e Documentos sob n® ...................... , do Registro Civil de Pessoas Juridicas de Sao
Paulo, neste ato representada por seu .......... S S, RGnNn® ...
CPE N , doravante denommada CONTRATADA, tendo em vista o

que dispbe a Lei Municipal n® 2251 de 21 de agosto de 2009, e considerando a
declaracdo de dispensa de licitagdo inserida nos autos do Processo n°...............
fundamentada no § unico, do artigo 15°, da Lei Municipal n°® 2251 de 21 de agosto de
2009, combinado com o artigo 26, da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993 e
alteragbes posteriores, e ainda em conformidade com os principios norteadores do
Sistema Unico de Saude-SUS, estabelecidos na Leis Federais n° 8.080/90 e n°® 8.142/90 ,
com fundamento na Constituicdo Federal, em especial no seu artigo 196 e seguintes, e
na Constituicdo do Estado de S&o. Paulo, em especial o seu artigo 218 e seguintes,
RESOLVEM celebrar o presente CONTRATO DE GESTAO referente ao gerenciamento e
execugao de atividades e servigos de saude a serem desenvolvidos no ................. cujo
uso fica permitido pelo periodo de vigéncia do presente contrato, mediante as seguintes
clausulas e condigoes:

CLAUSULA PRIMEIRA

DO OBJETO
1- O presente CONTRATO DE GESTAO tem por objeto a operacionalizagao da gestao e
execucdo, pela CONTRATADA, das atividades e servigos de saude no(a)................. , em

conformidade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento.

2- o0 objeto contratual executado devera atingir o fim a que se destina, com eficacia e
qualidade requeridas.

3- Fazem parte integrante deste CONTRATO:

a) o Anexo Técnico | - Descrigao de Servigos

b) o Anexo Técnico |l - Sistema de Pagamento

c¢) o Anexo Técnico Il - Indicadores de Qualidade

d) o Anexo Técnico IV - Equipamentos

CLAUSULA SEGUNDA

OBRIGAGCOES e RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA .

Em cumprimento as suas obrigagdes, cabe a CONTRATADA, alei das obrigacbes
constantes das especificagbes técnicas nos Anexos e daquelas estabelecidas na
legislagao referente ao SUS, bem como nos diplomas federal e estadual que regem a
presente contratagdo, as seguintes:
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;

1- Prestar os servigos de saude que estdo especificados no Anexo Técnico | - Prestacéo

de Servigos a populagédo usuaria do SUS - Sistema Unico de Saude, de acordo com o

estabelecido neste contrato;

2- Dar atendimento exclusivo aos usuarios do SUS no estabelecimento de saude cujo

uso lhe fora permitido;

3- Dispor, por razdes de planejamento das atividades assistenciais, de informacéo

oportuna sobre o local de residéncia dos pacientes atendidos ou que lhe sejam

referenciados para atendimento, registrando o municipio de residéncia;

4- Responsabilizar-se pela indenizacdo de dano decorrente de agdo ou omissdo

voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes, nessa

qualidade, causarem a paciente, aos 6rgaos do SUS e a terceiros a estes vinculados,

bem como aos bens publicos méveis e iméveis objetos de permissao de uso, de que trata

a Lei Municipal n® 2251 de 21 de agosto de 2009, assegurando-se o direito de regresso

contra o responsavel nos casos de dolo ou culpa, sem prejuizo da aplicagdo das demais

sancgbes cabiveis;

4.1- A responsabilidade de que trata o item anterior estende-se aos casos de danos

causados por falhas relativas a prestacao dos servigos, nos termos do art. 14 da Lei n°

8.078, de 11 de setembro de 1990 (Cddigo de Defesa do Consumidor);

5- Restituir, em caso de desqualificacdo, ao Poder Publico, o saldo dos recursos liquidos

resultantes dos valores dele recebidos; ,

6- Administrar os bens moéveis e iméveis cujo uso lhe fora permitido, em conformidade

com o disposto nos respectivos termos de permissao de uso, até sua restituicido ao Poder
Publico;

6.1- A permissao de uso, referida no item anterior, devera observar as condicbes

estabelecidas na Lei-Municipal n® 2251 de 21 de agosto de 2009;

6.2- Comunicar a instancia responsavel da CONTRATANTE todas as aquisi¢des de bens

méveis que forem realizadas, no prazo maximo de 30 (trinta) dias ap6s sua ocorréncia;

7- Transferir, integralmente, a CONTRATANTE em caso de desqualificacdo e

conseqiente extincdo da Organizagao Social de Saude, o patriménio, os legados ou

doacgbes que lhe foram destinados, bem como os excedentes financeiros decorrentes da

prestacdo de servigos de assisténcia a saude no(a)............cccceevveiieeeeniinn. cujo uso lhe fora
permitido;

8- Proceder as adaptagcdes das normas do respectivo Estatuto ao disposto na Lei

Municipal n® 2251 de 21 de agosto de 2009;

9- Contratar, se necessario, pessoal para a execugdo das atividades previstas neste

Contrato de Gestao, responsabilizando-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,

fiscais e comerciais, resultantes da execugao do objeto desta avenga;

10- Instalar no(a) .................... , cujo uso lhe fora permitido, “Servigo de Atendimento ao

Usuario”, devendo encaminhar ao Secretaria Municipal de Saude relatério mensal de

suas atividades, conforme o disposto nos Anexos deste Contrato de Gestéo;
11- Manter, em perfeitas condigdes de uso, os equipamentos e instrumentai
para a realizagdo dos servigos contratados; bem como realizando as revis@
e manutengdes da edificagdo e seus equipamentos;
12- Em se tratando de servico de hospitalizagdo informar, diafamente, a
CONTRATANTE, o numero de vagas disponiveis, a fim de manter atualizado/o servigo de
atendimento da “Central de Vagas do SUS” (plantdo controlador), bem combo indicar, em
lugar visivel do estabelecimento hospitalar, 0 nimero de vagas existentes no dia;

13- Adotar o simbolo e o nome designativo da unidade de saude cujo uso lhe fora
permitido, seguido pelo nome designativo “Organizagao Social de Saude”;

ecessarios
periédicas

»
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14- Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu representante,
por profissional empregado ou preposto, em razao da execugao deste contrato;

15- Manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e o arquivo médico,
pelo prazo minimo de 5 (cinco) anos, ressalvados os prazos previstos em lei;

16- Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentacio; '

17- Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitario,
mantendo-se sempre a qualidade na prestacao dos servi¢os;

18- Afixar aviso, em lugar visivel, de sua condigdo de entidade qualificada como
Organizagao Social de Saude, e de gratuidade dos servigos prestados nessa condicao;
19- Justificar ao paciente-ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas
alegadas quando da decisdo de nao realizacao de qualquer ato profissional previsto
neste Contrato.

20- Em se tratando de servigo de hospitalizagdo, permitir a visita ao paciente internado,
diariamente, respeitando-se a rotina do servigo, por periodo minimo de 02 (duas) horas;
21- Esclarecer os pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servigos
oferecidos;

22- Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagao de servigos de
saude, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagao legal;

23- Garantir a confidencialidade dos dados e informag¢des relativas aos pacientes;

24- Assegurar aos pacientes o direito de serem assistidos, religiosa e espiritualmente por
ministro de qualquer culto religioso;

25- Em se tratando de servico de hospltallzagao possuir e manter em pleno
funcionamento:

* Comissao de Prontuario Médico;

* Comiss&o de Obitos;

* Comissdes de Etica Médica e de Controle de Infeccdo Hospitalar;

26- Fornecer ao paciente atendido, por ocasiao de sua saida, seja no Ambulatério,
Pronto-Socorro ou Unidade Hospitalar, relatério circunstanciado do atendimento prestado,
denominado ‘INFORME DE ATENDIMENTO”, do qual devem constar, no minimo, os
seguintes dados:

1- Nome do paciente

2- Nome da Unidade de atendimento

3- Localizacéo do Servigo/Hospital (enderego, municipio, estado)

4- Motivo do atendimento (CID-10)

5- Data de admissao e data da alta (em caso de internagéo)

6- Procedimentos realizados e tipo de ortese, protese e/ou materiais empregados,
quando for o caso '

26.1- O cabecgalho do documento devera conter o seguinte esclarecimento:

“Esta conta sera paga com recursos publicos provenientes de seus impostos e
contribuigcdes sociais”.
27- Colher a assinatura do paciente, ou de seus representantes legais, na segun
relatorio a que se refere o item 26 desta clausula, arquivando-a no prontuario d
pelo prazo de 05 (cinco) anos, observando-se as excegdes previstas em lei;
28- Em se tratando de servigo de hospitalizagdo assegurar a preseQ
acompanhante, em tempo integral para criangas, adolescentes e idosos, co
alojamento e alimentagéao.

29- Limitar suas despesas com o pagamento de remuneragdo e vantagens dé qualquer
natureza a serem percebidos pelos dirigentes e empregados das Organizagées SOCIaIS

de um
direito a
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de Saude a 70% (setenta por cento) do valor global das despesas de custeio das
respectivas unidades.

30- A remuneracdo e vantagens de qualquer natureza a serem percebidos pelos
dirigentes e empregados das Organizagbes Sociais de Saude nao poderdo exceder os
niveis de remuneragao praticados na rede privada de satde, observando-se a média de
valores de, pelo menos 03 (trés) instituicdes da mesma modalidade de gestdo e
semelhante complexidade dos hospitais sob gestdo das Organizagdes Sociais de Saude,
remuneracdo esta baseada em indicadores especificos divulgados por entidades
especializadas em pesquisa salarial existentes no mercado.

CLAUSULA TERCEIRA

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Para a execugao dos servigos objeto do presente contrato a CONTRATANTE obriga-se
a:

1- Prover a CONTRATADA dos meios necessarios a execu¢ao do objeto deste contrato;
2- Programar no orcamento do Municipio, nos exercicios subseqlientes ao da assinatura
do presente Contrato, os recursos necessarios, nos elementos financeiros especificos
para custear a execug¢ao do objeto contratual, de acordo com o sistema de pagamento
previsto no Anexo Técnico l;

3- Permitir o uso dos bens médveis e iméveis, mediante a edi¢cdo de Decreto e celebragao
dos correspondentes termos de permissao de uso € sempre que uma nova aquisi¢ao lhe
for comunicada pela CONTRATADA; ,

4- Inventariar e avaliar os bens referidos no item anterior desta clausula, anteriormente a
formalizagao dos termos de permissao de uso;

5- Promover, mediante autorizacdo governamental, observado o interesse publico, o
afastamento de servidores publicos para terem exercicio na Organizagdo Social de
Saude, conforme o disposto na Lei Municipal n® 2251 de 21 de agosto de 2009;

6- Analisar, sempre que necessario €, no minimo anualmente, a capacidade e as
condicbes de prestacdo de servicos comprovadas por ocasido da qualificacdo da
entidade como Organizac¢ao Social de Salde, para verificar se a mesma ainda dispde de
suficiente nivel técnico-assistencial para a execugédo do objeto contratual.

CLAUSULA QUARTA

DA AVALIAGAO

A Comissdo de Avaliagdo da Execugdo dos Contratos de Gestdo, constituida peIo
Prefeito Municipal em conformidade com o disposto no artigo 23° e seus paragrafos e
incisos da Lei Municipal n® 2251 de 21 de agosto de 2009, procedera a verificagao
trimestral do desenvolvimento das atividades e retorno obtido pela Organizagao Social de
Saude com a aplicagdo dos recursos sob sua gestdo, elaborando
circunstanciado. :
PARAGRAFO PRIMEIRO

A verificagao de que trata o “caput” desta clausula, relativa ao cumprimento
e metas definidas para a CONTRATADA, restringir-se-a aos resultados obtidog’em sua
execucgao, através dos indicadores de desempenho estabelecidos, em confronfo com as
metas pactuadas e com a economicidade no desenvolvimento das respectivas atividades,
os quais serdo consolidados pela instancia responsavel da CONTRATANTE e
encaminhados aos membros da Comissao de Avaliagdo da Execucao dos Contratos de
Gestao em tempo habil para a realizagao da avaliagao trimestral.

PARAGRAFO SEGUNDO
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A Comissao de Avaliagdo da Execucgao dos Contratos de Gestao referida nesta clausula,
devera elaborar relatério anual conclusivo, sobre a avaliagdo do desempenho cientifico e
técnico da CONTRATADA.

PARAGRAFO TERCEIRO : o
Os relatérios mencionados nesta clausula deverdo ser encaminhados a Secretaria
Municipal de Saude para subsidiar a decisdo do Prefeito Municipal acerca da manutengao
da qualificacdo da entidade como Organizag¢ao Social de Saude.

CLAUSULA QUINTA

DO ACOMPANHAMENTO

A execucao do presente contrato de gestao sera acompanhada pela Secretaria Municipal
de Saude, através do disposto neste Contrato e seus Anexos e dos instrumentos por ele
definidos.

| CLAUSULA SEXTA

DO PRAZO DE VIGENCIA

O prazo de vigéncia do presente Contrato sera de 5 (cinco) anos, tendo por termo inicial
a data de sua assinatura.

PARAGRAFO UNICO

O prazo de vigéncia contratual estipulado nesta clausula nao exime a CONTRATANTE da
comprovagao da existéncia de recursos orgamentarios para a efetiva continuidade da
prestacdo dos servigos nos exercicios financeiros subsequientes ao da assinatura deste
contrato.

CLAUSULA SETIMA

DOS RECURSOS FINANCEIROS

Pela prestacdo dos servigos objeto deste Contrato, especmcados no ANEXO TECNICO |
- Descrigdo de Servicos, a CONTRATANTE repassara a CONTRATADA, no prazo e
condigdes constantes neste instrumento, bem como no Anexo Técnico Il Sistema de
Pagamento, a importancia global estimadade R$ ................ (oo )
PARAGRAFO PRIMEIRO

Do montante global mencionado no “caput’ desta clausula, o valor de R$ XXXXXXX
correspondente a este exercicio financeiro, onerara a rubrica ..........., noitem ..............
no exercicio de 200.... cujo repasse dar-se-a na modalldade CONTRATO DE GESTAO
conforme instrucao TCESP n° 02/2008.

PARAGRAFO SEGUNDO

O valor restante correra por conta dos recursos consignados nas respectivas leis
orcamentarias, dos exercicios subsequentes.

PARAGRAFO TERCEIRO

Os recursos repassados a CONTRATADA poderao ser por esta aplicados no yﬂsrcado
financeiro, desde que os resultados dessa aplicagdo revertam-se, exclusivam , aos
objetivos deste CONTRATO DE GESTAO.
PARAGRAFO QUARTO

Os recursos financeiros para a execug¢ao do objeto do presente CO@T
GESTAO pela CONTRATADA poderéo ser obtidos mediante transferéncias p
do Poder Publico, doagbes e contribuicdes de entidades nacionais e estrangeiras,
rendimentos de aplicagcdes dos ativos financeiros da Organizagdo Social de Saude e de
outros pertencentes ao patrimoénio que estiver sob a administragdo da Organizagao,
ficando-lhe, ainda, facultado contrair empréstimos -com organismos nacionais e
internacionais, desde que haja prévia autorizagdo da CONTRATANTE.
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PARAGRAFO QUINTO ,

A CONTRATADA devera movimentar os recursos que lhe forem repassados pela
CONTRATANTE em conta corrente especifica e exclusiva, constando como titular a
instituicdo publica sob sua gestdo, de modo a que ndo sejam confundidos com os
recursos préprios da OS CONTRATADA. Os respectivos extratos de movimentagéo
mensal deverdo ser encaminhados mensalmente a CONTRATANTE.

PARAGRAFO SEXTO

Anualmente os valores pactuados neste contrato serdo obrigatoriamente revistos pela

CONTRATANTE, utilizando como base para o reajuste o percentual acumulado que for
apurado pelo IGP-M ( indice Geral de Pregos do Mercado ) no periodo

CLAUSULA OITAVA

CONDIGCOES DE PAGAMENTO

No primeiro ano de vigéncia do presente contrato, o somatério dos valores a serem
repassados fica estimado em R$ ... (e, ), sendo que a
transferéncia a CONTRATADA sera efetivada mediante a liberagdo de 12 (doze) parcelas
mensais,

PARAGRAFO PRIMEIRO

As parcelas mensais fixas serdo pagas até o 5° (quinto) dia util de cada més.

CLAUSULA NONA

DA ALTERACAO CONTRATUAL

O presente CONTRATO DE GESTAO podera ser aditado, alterado, parcial ou totalmente,
mediante prévia justificativa por escrito que contera a declaracao de interesse de ambas
as partes e devera ser autorizado pelo Prefeito Municipal.

CLAUSULA DECIMA

DA PRESTAGAO DE CONTAS

Deverao ser protocolados até o dia 31 de janeiro do exercicio seguinte a transferéncia
dos recursos realizados, no Setor de Protocolo da Prefeitura Municipal, os documentos,
exigidos na Secao VIl a Instrugdo Normativa n°02/2008 do Tribunal de Contas do Estado
a titulo de Prestacdo de Contas.

No caso de inadimpléncia, implicara na suspensao dos repasses.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA

DA RESCISAO

A rescisdo do presente Contrato obedecera as disposi¢des contidas nos artigos 77 a 80
da Lei Federal n° 8.666/93 e alteragdes posteriores.
PARAGRAFO PRIMEIRO

Verificada qualquer hipétese ensejadora da rescisdo contratual, o Poder
providenciara a imediata revogacao do decreto de permissao de uso dos bens gtiblicos, a
cessacdo dos afastamentos dos servidores publicos colocados a dispgsicao da
CONTRATADA, néo cabendo a entidade de direito privado sem fins lucrativos direito a
qualquer indenizagéo, salvo na hipétese prevista no § 2° do artigo 79 da Lei federal n°
8.666/93.

PARAGRAFO SEGUNDO

Em caso de rescisdo unilateral por parte da CONTRATANTE que ndo decorra de ma
gestéo, culpa ou dolo da CONTRATADA, o Municipio de Aruja arcara com os custos
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relativos a dispensa do pessoal contratado pela Organizagdo para execugio do objeto
deste contrato, independentemente de indenizacdo a que a CONTRATADA faga jus.
PARAGRAFO TERCEIRO
Em caso de rescisdo unilateral por parte da CONTRATADA, a mesma se obriga a
continuar prestando os servicos de saude ora contratados, por um prazo minimo de 180
(cento e oitenta) dias, contados a partir da denuncia do Contrato.
PARAGRAFO QUARTO
A CONTRATADA tera o prazo maximo de 180 (cento e oitenta) dias, a contar da data da
rescisdao do Contrato, para quitar suas obrigacdes e prestar contas de sua gestdo a
CONTRATANTE.

CLAUSULA DECIMA-SEGUNDA

DAS PENALIDADES ,

A inobservancia, pela CONTRATADA, de clausula ou obrigagao constante deste contrato
e seus Anexos, ou de dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente,
autorizara a CONTRATANTE, garantida a prévia defesa, a aplicar, em cada caso, as
sangbes previstas nos artigos 81, 86, 87 e 88 Lei federal n° 8.666/93 e alteragdes
posteriores, combinado com o disposto no § 2° do artigo 7° da Portaria n® 1286/93, do
Ministério da Saude, quais sejam:

a) Adverténcia;

b) Multa;

c) Suspensao temporaria de participar de licitagdes e de contratar com a Administragao,
por prazo nao superior a 2 (dois) anos;

d) Declaragcdo de inidoneidade para licitar e contratar com a Administracao Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a
reabilitagao.

PARAGRAFO PRIMEIRO

A imposicao das penalidades previstas nesta clausula dependera da gravidade do fato
que as motivar, considerada sua avaliagdo na situagao e circunstancias objetivas em que
ele ocorreu, e dela sera notificada a CONTRATADA.

PARAGRAFO SEGUNDO

As sancbes previstas nas alineas “a”, “c” e “d” desta clausula poderdo ser aplicadas
juntamente

com a alinea “b”.

PARAGRAFO TERCEIRO

Da aplicagcdo das penalidades a CONTRATADA tera o prazo de 05 (cinco) dias para
interpor recurso, dirigido ao Prefeito Municipal.

PARAGRAFO QUARTO

Sera aplicada muita de 10% (dez por cento) do valor mensal do contrato, com prévia
notificagcdo a CONTRATADA e o respectivo montante serd descontado do/ pagamento
-|devido em decorréncia da execugdo do objeto contratual, garantindo-lhe pleng direito de
defesa. .
PARAGRAFO QUINTO

A imposicao de qualquer das sangdes estipuladas nesta clausula n&o elidira g direito de a
CONTRATANTE exigir indenizagdo integral dos prejuizos que o fato [gerador da
penalidade acarretar para os 6rgéos gestores do SUS, seus usuarios e terceiros,
independentemente das responsabilidades criminal e/ou ética do autor do fato.

CLAUSUL@ DECIMA-TERCEIRA
DISPOSICOES FINAIS
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1- E vedada a cobranga por servigos médicos, hospitalares ou outros complementares da
assisténcia devida ao paciente.

2- Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizagdo e da normatividade suplementar
exercidas pela CONTRATANTE sobre a execucdo do presente Contrato, a
CONTRATADA reconhece a prerrogativa de controle e autoridade normativa genérica da
diregdo nacional do SUS- Sistema Unico de Saude, decorrente da Lei n® 8080/90 (Lei
Orgénica da Saude), ficando certo que a alteragdo decorrente de tais competéncias
normativas sera objeto de termo aditivo, ou de notificagdo dirigida 8 CONTRATADA.

3- Fica acordado que os direitos e deveres atinentes a entidade privada sem fins
lucrativos subscritora deste instrumento serdo sub-rogados para a Organizagao Social de
Saude por ela constituida, mediante a instrumentalizacdo de termo de retiratificagao ao
presente contrato.

4- a CONTRATADA podera, a qualquer tempo e mediante justificativa apresentada ao
Diretor do Departamento de Saude e ao Prefeito Municipal, propor a devolugao de bens
ao Poder Publico Municipal, cujo uso fora a ela permitido e que ndo mais sejam
necessarios ao cumprimento das metas avengadas.

CLAUSULA DECIMA-QUARTA

DA PUBLICAGAO

O CONTRATO DE GESTAO sera publicado no .............. , No prazo maximo de 20 (vinte)
dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA-QUINTA

DO FORO

Fica eleito o Foro do Municipio de Aruja, com renuncia de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja, para dirimir quaisquer questdes oriundas deste contrato, que nao
puderem ser resolvidas pelas partes.

E, por estarem justas e contratadas, assinam o presente contrato em 02 (duas) vias de
igual teor e forma, na presencga das testemunhas abaixo.

Aruja, / /

CONTRATADA PR 7O MUNICIPAL

Testemunhas:

1)
Nome: RG:

2)
Nome::
RG:

12
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CONTRATOS DE GESTAO

TERMO DE CIENCIA DE NOTIFICACAO

Contratante:

Contratada:

Contrato de Gestao n° (de origem):
Objeto:

Na qualidade de Contratante e Contratado, respectivamente, do termo acima identificado,
e, cientes do seu encaminhamento ao TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO, para fins
de instrugéo e julgamento, damo-nos por CIENTES e NOTIFICADOS para acompanhar
todos os atos da tramitagéo processual, até julgamento final e sua publicacéo e, se for o
caso e de nosso interesse, para nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o
direito da defesa, interpor recursos e 0 mais que couber.

Outrossim, declaramos estar CIENTES, doravante, de que todos os despachos e
decisOes que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados
no Diario Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do
Estado de Séo Paulo, de conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n° 709, de
14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos
processuais.

»
LOCAL E DATA:
CONTRATANTE: (NOME,CARGO SINATURA)
CONTRATADA:(NOME, CARGO E ASSINATURA)

!
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ANEXO TECNICO |

DESCRIGAO DE SERVIGOS

| - CARACTERISTICAS DOS SERVIGOS CONTRATADOS

A CONTRATADA atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do SUS
- Sistema Unico de Saude, oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua
assisténcia e sua capacidade operacional, os servigos de saude que se enquadrem nas
modalidades abaixo descritas, conforme sua tipologia (unidade hospitalar, exclusivamente
ambulatorial, ou outros).

O Servico de Admissao da CONTRATADA solicitara aos pacientes, ou a seus
representantes legais, a documentagao de identificagdo do paciente e a documentacao
de encaminhamento, se for o caso, especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria

‘Municipal da Saude.

No caso dos atendimentos hospitalares por urgéncia, sem. que tenha ocorrido
apresentacdo da documentagdao necessaria, a mesma deverd ser entregue pelos
familiares e/ou responsaveis pelo paciente, num prazo maximo de 06 (seis horas) horas.
O acesso aos exames de apoio diagnéstico e terapéutico realizar-se-a de acordo com a
indicacao médica do servico.

O acompanhamento e a comprovacdo das atividades realizadas pela CONTRATADA
serdo efetuados através dos dados registrados no SIH - Sistema de Informacées
Hospitalares, no SIA - Sistema de Informagdes Ambulatoriais, bem como através dos
formularios e instrumentos para registro de dados de produgdo definidos pela
CONTRATANTE.

Il - ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

1. ASSISTENCIA HOSPITALAR

A assisténcia a saude prestada em regime de hospitalizagdo compreendera o conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admissdo no hospital até sua alta
hospitalar, incluindo-se ai todos os atendimentos e procedimentos necessarios para obter
ou completar o diagnéstico e as terapéuticas para o tratamento no ambito hospitalar.

1.1 - Do Acolhimento

Atender e desenvolver a politica nacional de humanizagéo;

Promover educagao continuada, treinamento e capacitagao para os funcionarios técnicos
e administrativos;

Acolhimento do paciente e seus familiares, sempre que buscarem o atendimento;
Estabelecer e adotar protocolos de atendimento especializado e de procedimentos
administrativos.

Implantagdo do processo de acolhimento com classificacdo de risco considerando a
identificacdo do paciente que necessita de tratamento imediato, estabelecendo o
potencial de risco, agravos a saude ou o grau de sofrimento em sala especifica para
atividade e garantindo atendimento ordenado de acordo com o grau de sofrento ou a

gravidade do caso;

1.2 - No processo de hospitalizagdo, estao incluidos: _
Tratamento das possiveis complicagbes que possam ocorrer ao longo d
assistencial, tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperagao;
Tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal que motivou a
internacdo do paciente e que podem ser necessarios adicionalmente devido as condi¢bes
especiais do paciente e/ou outras causas;

14
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Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagéo, de
acordo com listagem do SUS - Sistema Unico de Salde;

Procedimentos e cuidados de enfermagem necessarios durante o processo de
internacao;

Servico de Nutricdo e Dietética;

Possuir equipe interdisciplinar compativel com seu porte;

Utilizagao de Centro Obstétrico e Cirlrgico e procedimentos de anestesia:

O material descartavel necessario para os cuidados de enfermagem e tratamentos;
Diarias de hospitalizagdo em quarto compartilhado ou individual, quando necessario
devido as condi¢des especiais do paciente (as normas que dao direito a presenca de
acompanhante estéo previstas na legislagao que regulamenta o SUS Sistema Unico de
Saude); '
Sangue e hemoderivados :

O Material descartavel e necessario para os cuidados de enfermagem e tratamentos;
Fornecimento de roupas hospitalares

Outros procedimentos especiais de acordo com a capacidade instalada, respeitando a
disponibilidade do Hospital Maternidade Dalila Ferreira Barbosa, como por exemplo,
atendimentos e procedimentos ginecoldgicos;

Quando ndo houver capacidade instalada compativel com a complexidade do
atendimento a condicao patolégica apresentada pelo paciente, o mesmo devera ser
encaminhado a unidade de maior complexidade de acordo com a Regulagdo Regional do
SUS.

Garantir a retaguarda hospitalar na rede privada para as parturientes e recém nascidos
considerados de alto risco e ou complicagbes pds internagdo, quando esgotarem as
Referencias ofertadas pelo Sistema Unico de Saude (SUS);

Prestar apoio diagnéstico (realizagao de raio-x, exames laboratoriais, eletrocardiograma,
ultra-sonografia) e terapéuticos;

Comunicar imediatamente a vigilancia epidemiolégica do municipio dos casos suspeitos
ou confirmados de doengas de notificagdo compulséria, conforme Lei federal n° 6259 de
30/10/75 e portaria n° 33 de 14/07/2005 do Ministério da Saude;

1.3. Leitos e Internagdes obstétricas
A quantidade de leitos ativos € o nimero de internagdes que deverdo ser realizadas pela
OSs é o apresentado abaixo:

l HOSPITAL MATERNIDADE MUNICIPAL DE ARUJA - 9 LEITOS |
Nt’lsm'e(;'o de Bases para o calculo do
1_-1 - aidas numero de saidas

Especialidades Hospitalares

INTERNACAO |(Mmédia Leitos J Permanéncij Taxa de

Mensal % total |[|[Operacionaig|Média (dias)|| Ocupagao

Obstetricia Il 60 || 100% || 9 | 3 || _6667% |
TotalMensal || 60 | 100% || 9 | 3 || 6667%) |
Total Anual ][ 720 || | | | I/

OBS: Embora o Hospital Maternidade tenha capacidade total de 15 (quinze) [eitos para
internagao, serao ativados 9 (nove) leitos sendo os demais ativados conforme demanda.
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Tipo de assisténcia Quant. %
sobre
o
total
Pértos Normais 36 60%
Partos Cesarea 24 40%
Total de procedimentos 60 100%
realizados no Centro
Obstétrico ‘

* Quanto ao percentual de partos normais, este devera ser aumentado
gradativamente, com avaliagdo semestral, com objetivo de atingir a meta
preconizada pelo Ministério da Saude no prazo de trés anos, a partir da assinatura
do contrato.

2. ATENDIMENTO A URGENCIAS HOSPITALARES
2.1. Serao considerados atendimentos de urgéncia aqueles ndo programados que sejam
dispensados pelo Servico de Urgéncia do hospital a pessoas que procurem tal
atendimento, seja de forma espontanea ou encaminhada de forma referenciada, dentro
das especificidades e complexidades da capacidade instalada do hospital maternidade;
2.2. Sendo o hospital do tipo “portas fechadas”, 0 mesmo devera dispor de atendimento a
urgéncias e emergéncias, atendendo a demanda que |he for encaminhada de acordo com
o fluxo estabelecido pelo Ministério da Saude na atengéo as gestantes e recém-nascidos
(Portaria n.° 570, de 1° de junho de 2000), '
2.3. para efeito de produgdo contratada/realizada deverdo ser informados todos os
atendimentos realizados no setor de urgéncia independente de gerar ou ndo uma
hospitalizagao. _
2.4. Se, em conseqliéncia do atendimento por urgéncia o paciente é colocado em regime
de “observacao” (leitos de observagao), por um periodo menor que 24 horas e ndo ocorre
a internacao ao final deste periodo, somente sera registrado o atendimento da urgéncia
propriamente dita, ndo gerando nenhum registro de hospitalizagao.

2.5. Por se tratar de contratos individualizados, a Organizacdo Social devera observar
nos itens anteriores o disposto relativo as atividades que correspondem ao Pronto
Atendimento.

2.6. O atendimento de Urgéncia e emergéncia, sera dividido em duas Unidades de Pronto
Atendimento, uma na mesma area fisica do Hospital Maternidade, denominado Pronto
Atendimento Municipal de Aruja, localizado na Rua Diomar Fernandes Negreti, 400,
Jardim Renata e outra, denominado e Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo
Barreto, localizada na Rua Pedro Severino Martins, 231, no Centro Resjdencial — Aruja -
SP, sendo:

a) Pronto Atendimento Municipal de Aruja:
Esta Unidade funcionara nas 24 horas do dia durante 07 (sete) digs”“da semana e
disponibilizara atendimentos nas especialidades de Clinica Geral, Pediatria e
Ortopedia-Traumatologia, as pessoas que procurem tal atendimento, encaminhadas ou
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ndo pelos estabelecimentos de saude que compde o Sistema Unico de Sadde do
Municipio ou procura direta. Nesta os pacientes receberdo o primeiro atendimento e a
realizagdo de exames disponiveis na unidade necessarios para o seu tratamento,
podendo permanecer em observacdo da equipe multidisciplinar por um periodo maximo
de 24 (vinte e quatro) horas, durante este periodo sera providenciada a transferéncia do
paciente para uma Unidade .de maior complexidade de acordo com a Central de
Regulagao Regional de Urgéncia e Emergéncia do SUS. :

Os atendimentos de Ginecologia e Obstetricia serdo realizados em area distinta das
demais dentro da propria Unidade Hospitalar.

:

Quantidade Quantidade
Mensal Anual
Estimativa mensal de 8.333 100.000
Atendimentos do Pronto
Atendimento Municipal de
Aruja

b) Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo Barreto:

Esta Unidade funcionara nas 24 horas do dia, durante 07 (sete) dias da semana e
disponibilizara atendimentos nas especialidades de Clinica Geral e Pediatria, as
pessoas que procurem tal atendimento, encaminhadas ou nao pelos estabelecimentos de
saude que compde o Sistema Unico de Saude do Municipio ou procura direta. Nesta os
pacientes receberdo o primeiro atendimento e a realizagdo de exames disponiveis nesta
unidade necessarios para o0 seu tratamento, podendo permanecer em observacdo da
equipe multidisciplinar por um periodo maximo de 24 (vinte e quatro) horas, durante este
periodo sera providenciada a transferéncia do paciente para uma Unidade de maior
complexidade de acordo com a Central de Regulagdo Regional de Urgéncia e
Emergéncia do SUS.

Observacao 1: De acordo com a avaliagdo da Secretaria Municipal de Saude, o horario
pré estabelecido para funcionamento, podera sofrer ajustes, em comum acorde com a
prestadora de servicos.

Observacgéao 2: Pacientes de Ginecologia e Obstetricia e Ortopedia que procurarem este
servico e que, apds a avaliagdo medica, necessitarem da avaliagcdo destes especialistas,
serdo encaminhados para o Pronto Atendimento Central, de acordo com o fluxo
estabelecido pela Secretaria Municipal de Saude.

Quantidade . Quantidade
Mensal Anual
Estimativa mensal de ‘ 5.000 CJ /60.000
Atendimentos do Pronto
Atendimento Municipal
Parque Rodrigo Barreto

/
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Ill) Servigos Auxiliares de Diagnoéstico e Tratamento — SADT - Externo:

Os Pronto Atendimentos oferecerdo os servicos de SADT abaixo relacionados, nas
guantidades anuais descritas e modalidades de exames relacionados aos pacientes
atendidos:

c) Pronto Atendimento Municipal de Aruja:
SERVICOS Quantidade Quantidade
mensal anual
[ Andlises Clinicas || 4.333 I 52.000 |
| Raios X | 667 I 8.000 |
| Ultrassonografia ” 67 ” 1.155 ]
‘ Eletrocardiograma || 25 Jl 345 |
| TOTAL I 5.125 | 61.500 |
d) Pronto Atendimento Municipal Parque Rodrigo Barreto:
SERVICOS Quantidade Quantidade
mensal anual
| Andlises Clinicas || 2600 || 31.200 |
| Raios X | 400 I 4.800 |
| Eletrocardiograma || 17 JI 207 |
| TOTAL I 3.017 | 36.207 |

3. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

Se necessadrio, durante a realizacdo do pré-natal nas Unidades Basicas de Saude do
Municipio, nos casos de intercorréncia, a gestante podera ser encaminhada, pelo médico
obstetra, para a avaliagao e realizacdo de exames complementares.

* A critério do médico obstetra, a parturiente podera dar continuidade ao tratamepto no
Hospital Maternidade.

4. PROGRAMAS ESPECIAIS e NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Se, ao longo da vigéncia deste contrato, de comum acordo entre os contratanteg\/o(a)
..................... se propuser a realizar outros tipos de atividades diferentes daquelds aqui
relacionadas, seja pela introdugdo de novas especialidades médicas, seja pela realizagio
de programas especiais para determinado tipo de patologia ou pela introdugdo de novas
categorias de servigos relacionados a assisténcia a saude (como por exemplo, Programa
de Agentes Comunitarios de Saude — PACS), estas atividades poderéo ser previamente
autorizadas pela CONTRATANTE apds analise técnica, sendo quantificadas
separadamente do atendimento rotineiro da unidade e sua orgamentagédo econémico-
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financeira sera discriminada e homologada através de Termo Aditivo ao presente
contrato.

5. SERVICOS DE APOIO DE RESPONSABILIDADE DA CONTRATADA

A Organizagédo Social contratada deverd prever e especificar na proposta, todos os
Servicos de Apoio necessarios para o funcionamento da Unidade de acordo com a
Legislagéo Vigente — Ministério da Saide, ANVISA, e demais 6rgao reguladores.

6. CONTEUDO DAS INFORMAGCOES A SEREM ENCAMINHADAS A CONTRATANTE
A CONTRATADA encaminhara a8 CONTRATANTE toda e qualquer informacao solicitada,
na formatacgao e periodicidade por esta determinadas.
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ANEXO TECNICO Il

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 ginecologia e obstetricia
além das outras modalidades, conforme especificagao e quantidades relacionadas no
ANEXO TECNICO | - Descricao de Servigos, nas modalidades abaixo assinaladas:

(x ) Internagao

( x) Atendimento Ambulatorial

( x) Atendimento a Urgéncias '

(x ) Servigos Auxiliares de Diagnéstico e Tratamento — SADT Externo

(x ) Outros Atendimentos

1.1 As modalidades de atividade assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do
atendimento a ser oferecido aos usuarios da unidade sob gestdo da CONTRATADA. .
2. Alem das atividades de rotina, a unidade podera realizar outras atividades, submetidas
a prévia analise e autorizacdo da CONTRATANTE, conforme especificado no item 05 do
ANEXO TECNICO | - Descrigao de Servigos.

3. O montante do orgamento econdmico-financeiro do .................. para o exercicio de
200 , fica estimado em R$ ( reais) e serao
repassados em 12 (doze) parcelas mensais fixas, no valor de R$ .....................
(e reais)

4. Visando o acompanhamento e avaliagao do Contrato de Gestdo e o cumprimento das
atividades estabelecidas para a CONTRATADA no ANEXO TECNICO | - Descrigdo de
Servigos, a mesma devera encaminhar mensalmente, até o dia 10 (dez) a documentacao
informativa das atividades assistenciais realizadas.

4.1. As informagdes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros nas
AlH's - Autorizagdo de Internacdo Hospitalar € dos registros no SIA - Sistema de
Informagdes Ambulatoriais, de acordo com normas e prazos estabelecidos pela
CONTRATANTE.

4.2. As informagdes mensais relativas aos relatérios estabelecidos pela Contratante
deverao ser encaminhadas por meio digital, mediante protocolo de entrega.

5. A cada periodo de 03 (trés) meses, a CONTRATANTE procedera a consolidagao e
analise conclusiva dos dados do trimestre findo, para avaliacdo dos indicadores de
guantidade e qualidade,

7. da andlise referida no item anterior, podera resultar uma re-pactua¢ao das quantidades
de atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econdmico-
financeiro, efetivada através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestao, acordada entre as
partes nas respectivas reuniées para ajuste semestral e anual do Contrato de Gestao.

8. A analise referida no item 07 (sete) deste documento ndo anula a possibilidade de que
sejam firmados Termos Aditivos ao Contrato de Gestdo em relagdo as clausulas que
quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela CONTRATADA e seu
correspondente reflexo econémico-financeiro, a qualquer momento, se condigbes e/ou
ocorréncias excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as ativijades do
hospital, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.

Il - SISTEMATICA e CRITERIOS DE PAGAMENTO DA PARTE VARIAVEL * .

1. AVALIAGAO e VALORAGAO DOS INDICADORES DE QUANTIDADE e Q IDADE
Para o monitoramento e avaliacdo das atividades da Organizagdo Social, serdo
apresentados tépicos que serdo parametros de avaliagio, conforme segue:
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Quantidade: Avaliacdo das metas quantitativas pactuadas no Anexo Técnico | —
Descrigdo dos Servigos.

Ensino e Pesquisa: Plano Diretor Educacional; Programagio semestral de eventos
técnicos cientificos; programa de educagdo permanente em suporte avangado de vida
para médicos e enfermeiros.

Qualidade: Avaliagdo de satisfagdo do usuario; Avaliagdo de satisfacdo dos
colaboradores; Determinagao das comissGes hospitalares exigidas — CCIH, Prontuario,
Obitos, Farmaco-Vigilancia, Comissao de Etica em Pesquisa e criar a Tecno-Vigilancia.

Gestdo: Redugao do Tempo Médio de Permanéncia; Taxa de Mortalidade neonatal e
materna; taxa de Infeccdo puerperal, Taxa do numero de cesaria, taxa de parto normal;
Humanizagdo; Custos Hospitalares; Implantagdo de programa de capacitacdo e
desenvolvimento de colaboradores; Modelo or¢camentario; Protocolos clinicos;

Observagao: no tempo oportuno estes indicadores serdo discutidos com a Organizagao
Social, pactuando os resultados e pontuagdo para indicador, estes ppderdao sofrer
alteragcdes com inclusdes e ou exclusdes de acordo com a necessidade.
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ANEXO TECNICO llI

INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores estao relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usuarios da
unidade gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestdo e ao
desempenho da unidade.

A complexidade dos indicadores é crescente e gradual, considerando o tempo de
funcionamento da unidade.

Com o passar do tempo, a cada ano, novos indicadores s&o introduzidos e o alcance de
um determinado indicador no decorrer de um certo periodo, torna este indicador um pré-
requisito para que outros indicadores mais complexos possam ser avaliados; desta forma,
os indicadores que sdo pré-requisitos para os demais continuam a ser monitorados e
avaliados, porem ja ndo tém efeito financeiro.

IMPORTANTE: Alguns indicadores tém sua acreditagao para efeito de pagamento no 2°,
ou no 3° ou no 4° trimestres.

Isto ndo significa que somente naquele periodo estardo sendo avaliados. A analise de
cada indicador, a elaboragdo de pareceres avaliatérios e o encaminhamento dessa
avaliagdo a cada hospital serao efetuados mensalmente, independentemente do trimestre
onde ocorrera a acreditagdo de cada indicador para o respectivo pagamento.

A cada ano é fornecido um Manual que estabelece todas as regras e critérios técnicos
para a avaliagcdo dos Indicadores utilizados para o calculo da parte variafel do Contrato
de Gestao.

-
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"ANEXO TECNICO IV

ESTRUTURA FISICA E EQUIPAMENTOS
I) Equipamentos

O Hospital Maternidade e os Pronto Atendimentos possuem equipamentos proéprios, -

-novos e usados em funcionamento conforme relagdo que estara disponivel no CD-Rom

que seré entregue para as OS interessadas.
Il) Projecao de Investimentos

Serdo disponibilizados, pela Secretaria Municipal de Saude, os recursos para
investimentos de acordo com a programacgao orgamentaria para o ano de 2010

A Organizagdo Social de Saude devera, a partir dos valores aprovados, apresentar os
projetos para a analise e aprovagao da Secretaria Municipal de Saude..

Para os anos subsequentes a OSS devera apresentar a Secretaria Municipal de Saude a
proposta com justificativas para a adequagado tecnolégica, que sera analisada e avaliada
a liberacao de recursos.

1) Investimentos existentes e a realizar
a. As OSS em sua projecao técnica devera apresentar um cronograma de realizagao
dos investimentos.

b. As aquisicbes e investimentos em estrutura fisica serdo incorporados ao
patriménio publico
C. Todos os bens moveis e imdveis existentes na Unidade, deverio ser inventariados

e relacionados circunstanciadamente em anexo integrante do contrato de gestao, ficarao
sob a responsabilidade da OS contratada, cujo uso lhe sera permitido em conformidade
com o disposto nos respectivos termos de permissao de uso estabelecidas no artigo 12, §
4° ambos da Lei n°® 5.980/96, até sua restituicdo ao Poder Publico.

d. A OSS devera comunicar a Secretaria Municipal de Saude todas as aquisicées de
bens méveis que forem realizadas, no prazo maximo de 30 (trinta) dias ap6s sua
ocorréncia.

e. Em caso de desqualificacdo e consequente extingdo da Organizagdo Social, o
patrimonio, inclusive, os adquiridos pela Organizagao Social na vigéncia do contrato para
utilizacdo no Hospital Maternidade e Pronto Atendimentos, os legados ou doagdes que
Ihe forem destinados, bem como, os excedentes financeiros decorrentes da prestacao de
servicos de assisténcia a saude no HOSPITAL MATERNIDADE E PRONTO
ATENDIMENTOS cujo uso Ihe foram permitidos, serd INTEGRALMENTE
TRANSFERIDOS PARA A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE;]

23

**Enderego: Rua José Basilio Alvarenga, n.® 90 — Vila Flora Regina ~ Aruja - SP - CEP: 07400-000 — Fone (0 11) 4652-7600 - Fax (0 11) 4655-3634 **

MOD_280 Papel Mod 280 - PMA - Papel Ad Timbxado - 09.02.0218 - PMA - LASER




