GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA
SISTEMA UNICO DE SAUDE

7° TERMO ADITIVO AD CONTRATO N° 011/SESPA/2014.
PROCESSOS N°: 2016/80596, 2016/53525, 2016/80958 e 2016/80951.

7° TERMO ADITIVO AO CONTRATO No.
011/SESPA/2014, QUE CELEBRAM A
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PUBLICA E ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE
ASSISTENCIA SOCIAL E HOSPITALAR -

PRO-SAUDE.

Pelo presente Termo Aditivo, a SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA, inscrita
no CNPJ/MF sob o n°® 05.054.929/0001-17, com sede na Av. Conselheiro Furtado, n® 1597,
Cremacéo, Belém/PA, doravante denominada CONTRATANTE, neste ato representada pelo
seu Titular, o Secretario VITOR MANUEL JESUS MATEUS, portugués, casado, médico,
CRM/PA 3499, portador da C.1. n.° 2547832-SSP/PA, CPF/MF n° 115.956.472-87, e de outro
lado, a OSS — ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE ASSISTENCIA SOCIAL E HOSPITALAR
— PRO SAUDE, inscrita no CNPJ/MF n° 24.232.886/0001-67, com sede na rua Coronel
Juvéncio n° 498 — Distrito de Agulha, Fernando Prestes - SP, com estatuto arquivado no
Centro de Registro de Titulos e Documentos sob n° 1466 do Registro Civil de Pessoas
Juridicas de Taquaritinga/SP, doravante denominada CONTRATADA, neste ato
representado por seu Presidente, DOM EURICO DOS SANTOS VELOSO, RG n° 273.503,
SSP/MG, CPF n° 019.244.196-53, resolvem firmar o presente Termo Aditivo ao Contrato de
Gestao n° 011/SESPA/2014, mediante as clausulas e condi¢des a seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA — DA FUNDAMENTAGAO LEGAL

A celebracao deste Termo aditivo decorre da previsdo legal prevista no art. 65, |, a, da Lei
Federal n°® 8.666/93 e do disposto nas Clausulas Segunda e Quarta do Contrato n°
011/SESPA/2014.




CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

O presente instrumento tem por objetivo adicionar repasses financeiros & CONTRATADA,
além dos anteriormente previstos no Contrato n°® 011/SESPA/2014, e seus aditivos, e
prorrogar por 12 (doze) meses os servicos de Reconstrucdo e Alongamento Osseo no
Hospital Estadual Publico Galileu, a partir do més de fevereiro de 2016, com os devidos
ajustes financeiros e em conformidade com a alteragdo do Anexo Técnico |, e de acordo
com a CLAUSULA QUARTA, e também a supressdo dos Servicos de Processamento de
Roupas do Hospital Publico Estadual Galileu, pelo Hospital Metropolitano de Urgéncia e
Emergéncia, em razdo da constituicdo de funcionamento centralizado dos Servicos de
Processamento de Roupas do mesmo contratado, importando no desconto da remuneracgao
contratual mensal em R$ 40.000,00 (quarenta mil reais), e repasse ao Hospital
Metropolitano de Urgéncia e Emergéncia, a partir do més de fevereiro de 2016, necessarios
a consecucido dos objetivos do Contrato n° 011/SESPA/2014, em atendimento aos
processos: 2016/80596, 2016/53525, 2016/80958 e 2016/80951 (copias em anexo).

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR E DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

O valor e a respectiva Dotacdo Orcamentaria para fazer frente a despesa, é o seguinte:

- Valor Global Custeio (12 meses): R$ 929.572,80
- Valor Mensal Custeio a ser adicionado: R$ 77.464,40
- Valor Mensal Custeio com o acréscimo: R$ 2.925.064,40

- Dotagdo Orcamentaria: 1030213126705
- Elemento de Despesa: 335043
- Fonte: 0103

§1°. Pela utilizagdo dos Servicos de Processamento de Roupas, no Hospital Metropolitano
de Urgéncia e Emergéncia, a contratante realizara mensalmente a retencao total de: R$
40.000,00 (quarenta mil reais), a partir do més de Fevereiro/2016 do Contrato, que devera

ser repassado ao Hospital Metropolitano de Urgéncia e Emergéncia.

§2°. O valor pelos servicos prestados pelo Hospital Metropolitano de Urgéncia e
Emergéncia, devera constar como abatimento nas notas fiscais apresentadas mensalmente

pelo Hospital Publico Estadual Galileu.
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CLAUSULA QUARTA - DA RATIFICACAO

Permanecem ratificadas as clausulas do Contrato n° 011/SESPA/2014 e seus subseqiientes

Termos Aditivos nao alterados pelo presente este instrumento.

CLAUSULA QUINTA — DA PUBLICAGAO

A Contratante providenciara a publicacdo deste Termo, em forma de extrato no DOE, no

prazo de dez dias, contados da assinatura.

CLAUSULA SEXTA — DAS DISPOSIGOES FINAIS
E por estarem de comum acordo, em firmeza e validade do que foi ajustado, as partes

assinam o presente Termo em 04 (quatro) vias, na presenca de 02 (duas) testemunhas

abaixo, para que, ap6s publicagdo no DOE, produza seus efeitos legais.

Belém-PA, de de 2016.

i MAMEC s Nkyees

VITOR MANOEL JESUs MATEDS

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PUBLICA

Testemunhas:
1)

Nome:

RG:

2)
Nome;
RG:

5 Oliveira da Silva

SOCIAGAO BENEFICENTE D
TENCIA SOCIAL E HOSPITALAR -
PRO SAUDE J




ANEXO TECNICO | AO CONTRATO 011/SESPA/2014
PLANO DE TRABALHO/DESCRIGAO DOS SERVICOS

| - CARACTERISTICAS DOS SERVICOS CONTRATADOS

A Contratada atendera, com seus recursos humanos e técnicos, os usuarios do SUS -
Sistema Unico de Sauide, oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia
e sua capacidade operacional, os servicos de salide que se enquadrem nas modalidades

abaixo descritas, conforme sua tipologia (unidade hospitalar, ambulatorial, ou outros).

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

Estado da Saude.

No caso dos atendimentos hospitalares por urgéncia, sem que tenha ocorrido apresentagéo
da documentacdo necessaria, a mesma devera ser entregue pelos familiares e/ou

responsaveis pelo paciente, num prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas.

O acesso aos exames de apoio diagndstico e terapéutico realizar-se-a de acordo com o

fluxo estabelecido pela Secretaria Estadual de Saude.

Em caso de hospitalizagdo, a Contratada fica obrigada a internar paciente, no limite dos
leitos contratados, obrigando-se, na hipétese de falta ocasional de leito vago, a encaminhar
os pacientes aos servicos de salude do SUS instalados na regido em que a Contratada, em

decorréncia da assinatura deste contrato de gestao, presta servigos de assisténcia a saude.

O acompanhamento € a comprovagéo das atividades realizadas pela Contratada serdo
efetuados através dos dados registrados no SIH - Sistema de Informagdes Hospitalares, no
SIA - Sistema de Informagdes Ambulatoriais, bem como através dos formularios e

instrumentos para registro de dados de producéo definidos pela Contratante.

1. ASSISTENCIA HOSPITALAR

A assisténcia a saude prestada em regime de hospitalizacdo compreendera o conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente, segundo a patologia atendida, desde sua admissao no
hospital até sua alta hospitalar. Nesse contexto estdo incluidos todos os atendimentos e

procedimentos necessarios para obter ou completar o diagnéstico e as terapéuticas

necessarias para o tratamento no ambito hospitalar, inclusive as relacionadas a todos os
tipos de Orteses, Préteses e Materiais — OPM, contempladas na tabela unificada do SUS.
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Secretaria de Estado de Saude devera autorizar previamente o orcamento de uso para
pagamento na competéncia subsequente ao més de utilizagdo da OPM.

1.1.  Abrangéncia do processo de hospitalizagao

+ Tratamento das possiveis complicacdes que possam ocorrer ao longo do processo as-

sistencial, tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperacgéo;

¢+ Tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal que motivou a
internacdo do paciente e que podem ser necessarios adicionalmente devido as condigbes

especiais do paciente e/ou outras causas;

+ Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internacéo, de

acordo com listagem do SUS - Sistema Unico de Saude:

¢ Procedimentos e cuidados de enfermagem necessarios durante o processo de interna-

¢ao;
¢ Alimentacao, incluidas nutricdo enteral e parenteral;

¢ Assisténcia por equipe médica especializada, equipe de enfermagem, equipe multipro-

fissional e pessoal auxiliar;
¢ Utilizacao de Centro Cirurgico e procedimentos de anestesia;
+ O material descartavel necessario para os cuidados de enfermagem e tratamentos;

¢ Diarias de hospitalizacdo em quarto compartilhado ou individual, quando necessario de-
vido as condi¢gGes especiais do paciente (as normas que dao direito a presenga de acompa-

nhante estéo previstas na legislacdo que regulamenta o SUS - Sistema Unico de Sauide);

¢ Diarias nas UTI - Unidade de Terapia Intensiva, se necessario;

¢ Acompanhamento para os usuarios de acordo com a Politica de Humanizacao e/ou le-
gislacao vigente;

¢ Sangue e hemoderivados;

¢ Fornecimento de roupas hospitalares;

¢ Procedimentos especiais de alto custo, como hemodidlise, fisioterapia, fonoaudiologia,
terapia ocupacional, endoscopia e outros que se fizerem necessarios ao adequado atendi-

mento e tratamento do paciente, de acordo com a capacidade instalada, respeitando a com-

plexidade da instituicao.




2. SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO — SADT INTERNO

O SADT interno compreende a disponibilizagédo de exames e agdes de apoio diagndstico e
terapéutico a usuarios internados no propric Hospital GALILEU. Os exames para apoio
diagnéstico e terapéutico serdo subdivididos de acordo com a classificacéo utilizada pela
NOAS - Norma Operacional de Assisténcia a Saude/SUS para os procedimentos do
SIA/SUS - Sistema de Informacao Ambulatorial e suas respectivas tabelas.

3. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

3.1. As consultas ambulatoriais serdo disponibilizadas, nas especialidades de traumato-
ortopedia, para usuarios egressos do proprio hospital. Seréo, igualmente, disponibilizadas
consultas aos encaminhamentos efetuados pela Central de Regulagao Estadual, ou outro
processo regulador definido pela SESPA, para as especialidades previamente definidas,
apds pactuagdo com o Hospital, dentro dos limites da capacidade operacional do

ambulatério.

3.2. O atendimento ambulatorial, que devera ser programado para funcionar, minimamente,

das 7h as 17h, de segunda a sexta-feira, compreende os seguintes itens:
¢ Primeira consulta de egresso;
¢ Consultas subsequentes (retornos).

3.2.1. Entende-se por primeira consulta de egresso, a visita do paciente encaminhada pela

prépria instituicdo, que teve sua consulta agendada no momento da alta hospitalar, para

atendimento a especialidade referida.

3.2.2. Entende-se por consulta subsegiente, todas as consultas de seguimento
ambulatorial, em todas as categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas

oferecidas a rede de salde quanto as subsequentes das interconsultas.

3.3. Para os atendimentos referentes a processos terapéuticos de média e longa duragéo,
tais como, sessfes de Fisioterapia, etc., os mesmos, a partir do 2° atendimento, devem ser

registrados como consultas subsegientes.

3.4. As consultas realizadas pelo Servico Social ndo serdo consideradas no total de
consultas ambulatoriais, serdo apenas informadas conforme as normas definidas pela

Secretaria da Saude.

3.5. Sera considerada intervencéao cirdrgica ambulatorial aqueles atos cirurgicos realizados

has salas de pequenas cirurgias do hospital que ndo requeiram hospitalizagdo nem a-pre<

S
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senca obrigatéria do profissional médico anestesista e neles estao incluidos todos os proce-
dimentos que sejam necessarios realizar dentro do periodo de 15 dias subseqlentes a in-

tervencao cirlrgica propriamente dita.

4. PROJETOS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Ao longo da vigéncia do contrato, a Contratada e/ou a Contratante, poder&o propor a reali-
zacao de outros tipos de atividades, diferentes daquelas aqui relacionadas, seja pela intro-
dugdo de novas atividades diagnésticas e/ou terapéuticas, seja pela realizacdo de progra-
mas especiais para determinado tipo de patologia. Essas atividades serdo autorizadas pela
SESPA, apos analise técnica, que envolve a correspondente quantificacéo, fisica e financei-
ra, destacada das do atendimento rotineiro do hospital e, apresentacado, de forma discrimi-
nada, do orcamento econémico-financeiro. Efetuadas essas etapas, o processo sera homo-

logado através da celebragado de Termo Aditivo ao Contrato de Gestéao.

li — ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

Il. 1 INTERNACAO

I.1.1 Internagdo (Saidas Hospitalares - Enfermarias)

O hospital deverd realizar um numero de saidas hospitalares mensais de 400
(quatrocentos), de acordo com o numero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS-

Sistema Unico de Saude, distribuidos nas seguintes areas:

e CLINICA MEDICA/CARDIOLOGICA - 28 LEITOS
e CLIiNICA CIRURGICA/ORTOPEDIA - 70 LEITOS
e UTI - 06 LEITOS
INTERNACAO 1fo 2° & 4° 50 652 i 8° ge 10° 11° 12°
(Saidas Hospitalares) més més més més més més més més més més més més LCTAL

TOTAL




Il. 2 ATENDIMENTO AMBULATORIAL

Il. 2. 1 Servicos Ambulatoriais Hospitalares

O hospital devera realizar um numero de atendimento ambulatorial mensal de 80
(oitenta) consultas/més, a pacientes egressos do proprio hospital € encaminhados pela
Central de Regulacdo, ou outro processo regulador definido pela SESPA, sera realizado
junto as dependéncias fisicas do ambulatério do Hospital Metropolitano de’ Urgéncia e

Emergéncia, distribuidos nas seguintes areas:

ESPECIALIDADES TOTAL MENSAL

Ortopedia e  Traumatologia  (Reconstrugdo e 80

Alongamento Osseo)

TOTAL 80

ll. 3 CIRURGIAS
Il. 3. 1 Servigos de Cirurgias (Reconstrugdo e Alongamento Osseo)

O hospital devera realizar um numero de cirurgias mensais de 20 (vinte) cirurgias/més, a
pacientes egressos e encaminhados pela Central de Regulacdo, ou outro processo
regulador definido pela SESPA.

Il. 3. 2 Materiais de Orteses, Proteses e Materiais Especiais (OPME)

Os materiais de OPME a serem utilizados mensalmente no Servico de Reconstrucio e
Alongamento Osseo, de acordo com a relagdo abaixo e previstos no presente termo aditivo
sofrerdo auditoria do GTCAGHMR, sendo necessario a apresentacdo dos respectivos

documentos comprobatérios para comprovagao dos materiais utilizados.

DESCRICAO QUANTIDADE
Fixador Externo Circular de ILIZAROV 03 Caixas
Placa DCP 3.5MM 02 Caixas
Placa DCP 4.5MM 02 Caixas
Haste Bloqueada de Tibia 01 Caixa
Parafuso Canulado 4.5MM 01 Unidade ]
Parafuso Canulado 7.0MM 01 Unidade A\) R fO/
R

Op

\ As 4‘%{/
=+ ,

o -6

1
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Fio de Kirschinner 1.0MM 12 Unidades
Fio de Kirschinner 1.5MM 12 Unidades
Fio de Kirschinner 2.0MM 12 Unidades
Fio de Kirschinner 2.5MM 12 Unidades
Fio de Kirschinner 3.0MM 12 Unidades
Fio de Kirschinner 3.5MM 12 Unidades
Fio de Kirschinner 4.0MM 12 Unidades
Fio de Kirschinner 4.5MM 12 Unidades
Enxerto Osseo Sintético 50 Gramas
Outros (mediante autorizagdo)

Il - CONTEUDO DAS INFORMACOES A SEREM ENCAMINHADAS AO CONTRATANTE

A Contratada encaminhara ao Contratante toda e qualquer informacdo solicitada, na

formatacéo e periodicidade por este determinadas.

As informacdes solicitadas, dentre outros, referem-se aos seguintes aspectos :

Relatorios contabeis e financeiros;

Relatérios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para a unidade;
Relatério de Custos;

Censo de origem dos pacientes atendidos;

Pesquisa de satisfacdo de pacientes e acompanhantes;

Outras informacdes, a serem definidas para o Hospital.




ANEXO TECNICO Il AO CONTRATO 011/SESPA/2014
SISTEMA DE PAGAMENTO

| - REGRAS E CRONOGRAMA DO SISTEMA DE PAGAMENTO

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

1. A atividade assistencial da Contratada subdivide-se em 03 (trés) modalidades, conforme
especificagdo e quantidades relacionadas no ANEXO TECNICO | — Plano de Trabalho, nas
modalidades abaixo assinaladas:

(XX) Internagao (Enfermaria)

(XX) Atendimento Ambulatorial (Pacientes Egressos)

(XX) SADT Interno

1.1 As modalidades de atividade assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do a-

tendimento a ser oferecido aos usuarios da unidade sob gestdo da Contratada.

2. Além das atividades de rotina, o Hospital GALILEU podera realizar outras atividades,
submetidas a prévia analise e autorizacdo do Contratante, conforme especificado no item 4
do ANEXO TECNICO !.

3. O montante do orgamento econémico-financeiro para o Hospital GALILEU para o exerci-
cio de 2016/2017, fica estimado em R$ 35.100.772,80 (trinta e cinco, cem mil, setecentos e

setenta e dois reais e oitenta centavos) e compde-se da seguinte forma:

¢ 100% (cem por cento) do valor, R$ 35.100.772,80 (trinta e cinco, cem mil, setecentos e
setenta e dois reais e oitenta centavos), corresponde ao custeio das despesas com o aten-

dimento hospitalar;

4. Os pagamentos a Contratada dar-se-40 na seguinte conformidade:

4.1 90% (noventa por cento) do valor mencionado no item 03 (trés) serdo repassados em
12 (doze) parcelas mensais fixas, no valor de R$ 2.632.557,96 (dois milhdes, seiscentos e
trinta e dois mil, quinhentos e cinglienta e sete reais e noventa e seis centavos);

4.2 10% (dez por cento) do valor mencionado no item 03 (trés) serdo repassados mensal-

mente, juntamente com as parcelas fixas, com valor mensal estimativo de R$ 292.506.44
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lado a avaliagéao dos indicadores de qualidade e conforme sua valoragdo, de acordo com o
estabelecido no Anexo Técnico llI- Indicadores de Qualidade, parte integrante deste Contra-
to de Gestao;

4.3 A avaliacao da parte variavel sera realizada a cada trés (03) meses ap6s a assinatura do
contrato de gestado, podendo gerar um ajuste financeiro a menor nos meses subsequentes,

dependendo do percentual de alcance dos indicadores, pelo Hospital GALILEU.

5. Visando o acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestdo e o cumprimento das
atividades estabelecidas para a Contratada no ANEXO TECNICO | — Plano de Traba-
lho/Descrigdo dos Servigos, a mesma devera encaminhar mensalmente, até o dia 10 (dez),
a documentagao informativa das atividades assistenciais realizadas pelo Hospital GALILEU.
5.1. As informagdes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros no SiH
— Sistema de Internagdo Hospitalar e dos registros no SIA - Sistema de Informacdes
Ambulatoriais, de acordo com normas e prazos estabelecidos pela Contratante.

5.2. As informagdes mensais relativas a producdo assistencial, indicadores de qualidade,
movimentagdo de recursos econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos
Hospitalares, serdo encaminhadas em meio eletrénico e também via Internet, em planilhas
disponibilizadas pela Contratante e de acordo com normas, critérios de seguranca e prazos
por ela estabelecidos.

5.3. O aplicativo disponibilizado na Internet emitira os relatérios e planilhas necessarias a
avaliacdo mensal das atividades desenvolvidas pelo Hospital GALILEU e estabelecera,
através de niveis de acesso previamente definidos, a responsabilidade legal pelos dados ali

registrados.

6. A Contratante procedera a analise dos dados enviados pela Contratada para que sejam
efetuados os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido na Clausula 62 do

Contrato de Gestao.

7. A cada periodo de 03 (trés) meses, a Contratante procedera a consolidacdo e analise
conclusiva dos dados do trimestre findo, para avaliagdo e pontuacdo dos indicadores de
qualidade que condicionam o valor do pagamento da parte variavel citado no item 04 (qua-

tro) deste documento.




8. Semestralmente, a Contratante procedera a analise das quantidades de atividades as-
sistenciais realizadas pela Contratada, verificando e avaliando os desvios (para mais ou pa-

ra menos) ocorridos em relagéo as quantidades estabelecidas neste Contrato de Gest3o.

9. Da analise referida no item anterior, podera resultar uma re-pactuagéo das quantidades
de atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econémico-
financeiro, efetivada através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo, acordada entre as

partes nas respectivas reuniées para ajuste semestral e anua! do Contrato de Gestao.

10. A analise referida no item 08 (oito) deste documento nédo anula a possibilidade de que
sejam firmados Termos Aditivos ao Contrato de Gestdo em relacio as clausulas que quanti-
ficam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela Contratada e seu correspon-
dente reflexo econémico-financeiro, a qualquer momento, se condi¢cées e/ou ocorréncias
excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as atividades do hospital, inviabilizando

e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.

Il - SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO
Com a finalidade de estabelecer a sistematica e os critérios de pagamento, ficam

estabelecidos os seguintes principios € procedimentos:

1 - AVALIAGAO E VALORAGAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE
(Parte Variave! do Contrato de Gestao — 10%)

Os valores percentuais apontados na tabela inserida Anexo Técnico Il — Avaliacdo da Parte
Variavel, para valoragao de cada um dos indicadores serdo utilizados para o calculo do valor

variavel a ser pago, conforme especificado no item 4.2 e 4.3 deste documento.
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1. indicadores — Sumula da Planilha para 2014
10 20 30 40
trimestre | trimestre | trimestre | trimestre
1.Qualidade da Informagao 20% 20% 20% 20%
2.Comisséao de Prontuario 10% 10% 10% 10%
3.Atengédo ao usuario 20% 20% 20% 20%
4.Controle de Infecgéo
25% 25% 25% 25%
Hospitalar
5.Mortalidade operatoéria 25% 25% 25% 25%

2 - AVALIAGAO E VALORAGAO DOS DESVIOS NAS QUANTIDADES DE ATIVIDADE
ASSISTENCIAL

(Parte Fixa do Contrato de Gestdo — 90%)

21 Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados seréo efetu-

ados nos meses subseqiientes aos periodos de avaliagdo, que ocorrerdo semestralmente

2.2 A avaliacdo e analise das atividades contratadas constantes deste documento serdo
efetuadas conforme explicitado nas Tabelas que se seguem. Os desvios serdo analisados
em relacdo as quantidades especificadas para cada modalidade de atividade assistencial
especificada no ANEXO TECNICO | — Plano de Trabalho/Descricdo dos Servigos e gerardo
uma variagéo proporcional no valor do pagamento de recursos a ser efetuado a Contratada,
respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de despesa especificada no item 03 (trés)

deste documento.




TABELA | — Para Contratos de Gestdo para Gerenciamento de Hospitais

ATIVIDADE REALIZADA

VALOR A PAGAR

INTERNACAO

Acima do volume contratado

100% do peso percentual da atividade
internacao

Entre 85% e 100% do volume
contratado

100% do peso percentual da atividade
internagédo

Entre 70% e 84,99% do
volume contratado

90% X peso percentual da atividade
internagao

X 90% do orcamento do hospital (R$)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X peso percentual da atividade
internacdo

X 90% do orgamento do hospital (R$)
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ANEXO TECNICO Il AO CONTRATO 011/SESPA/2014

INDICADORES DE QUALIDADE

INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores estdo 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 € crescente e gradual, considerando o tempo de

funcionamento da unidade.

Trimestralmente, serdo reavaliados os Indicadores de Qualidade podendo os mesmos
serem alterados ou introduzidos novos parametros e metas sendo que o alcance de um
determinado indicador no decorrer de certo periodo, torna esse indicador um pré-requisito
para que outros indicadores mais complexos possam ser avaliados; desta forma, os
indicadores que sao pré-requisitos para os demais continuam a ser monitorados e avaliados,

porem ja nao tém efeito financeiro.

IMPORTANTE: Alguns indicadores tém sua acreditagéo para efeito de pagamento no 1° ou
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 elaboragéo de pareceres avaliatorios e o
encaminhamento dessa avaliagdo ao hospital serdo efetuados mensalmente,
independentemente do trimestre onde ocorrera a acreditagdo de cada indicador para o

respectivo pagamento.

Sera elaborado um Manual que estabelece todas as regras e critérios técnicos para a
avaliacao dos Indicadores utilizados para o calculo da parte variavel do Contrato de Gestao.

O Manual que subsidiara a avaliacdo do ano de 2014 encontra-se descrito a seguir.
Os indicadores constantes da proposta de trabalho constituem obrigagao contratual.

Fica a Contratada obrigada a apresentar a totalidade dos indicadores de qualidade previstos

na sua Proposta de Trabalho.




observados os indicadores especificados no Manual de Indicadores para a parte variavel.

2. METAS E INDICADORES PARA 2014

Para o ano 2014 estabelecem-se como indicadores determinantes do pagamento da parte

variavel:

¢ 1. Qualidade da Informacgéo

e 2. Comissao de Prontuario

e 3. Atencao ao Usuario

e 4. Controle de Infec¢cao Hospitalar

e 5. Mortalidade Operatoéria

1. Qualidade da Informagédo - A valoragdo deste indicador serd de 20% em cada

trimestre.

3. Apresentacdo do Laudo para Autorizacao de Internacédo Hospitalar (AlH)

Avalia a proporcionalidade de apresentacdo de laudos para Autorizacdo de internacgio
Hospitalar em relacdo a atividade hospitalar. Considerando-se que os hospitais sob o
contrato de gestdo ndo sdo emissores de AlH e, portanto dependem de processo nas
instancias regionais da SES para liberagdo da documentagéo citada, a meta a ser cumprida
é apresentacdo da totalidade (100%) das aih’'s por més de competéncia, autorizadas pela
Central de Regulagio Estadual e apresentadas pelo hospital a Diretoria de Desenvolvimento
e Auditoria dos Servicos de Salde - DDASS, com cbpia do arquivo eletrdnico enviado ao
GT. O prazo para a entrega da informacdo ao GT & o décimo dia do més subseqliente. Os
dados devem ser encaminhados ao GT enviados em meio eletrdnico, contendo

exclusivamente AlH's do més de competéncia, livres de critica e de reapresentagdes.

2. Comissio de Prontuario do Paciente - A valoragado deste indicador sera de 10% em

cada trimestre.

Para efeito de avaliacdo deste item deverdo ser considerados os parametros abaixo

especificados:

v' Limite maximo de 10% a ser aceito com Prontuarios apresentando ndo conformida-
des dos 11 itens de verificacdo, resultantes das auditorias da comissao e ainda do
GTCAGHMR — SESPA.

v" Pessoa responsavel pela coordenacio das agdes da Comisséo.
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v Relatério trimestral das atividades da Comissdo, do qual devem constar, como pa-
rametros, no minimo:

a) Registro das reunides realizadas no periodo (Ata Detalhada);
b) Nome e cargo das pessoas que compdem a Comissao;

¢) Registro detalhado das atividades da Comissdo e das medidas implementadas,
quando for o caso;,

Obs: - Este indicador s6 sera considerado atingido se todos os pardmetros acima forem
satisfeitos.

- Os 11 itens de verificagdo serdo encaminhados pelo GTCAGHMR ao hospital
por meio eletrénico.

- a data de inicio de valoracdo deste item obedecera o previsto na Clausula

Segunda — Das Obrigagdes das Partes, Item 2.1.33.

4. 3. Atengdo ao Usuario — Resolugdo de queixas e pesquisa de satisfagdo - A

valoracéo deste indicador sera de 20% em cada trimestre

A meta é a resolucdo de 80% das queixas recebidas e o envio do relatério consolidado da

pesquisa de satisfacdo do usudrio. Entende-se por queixa o conjunto de reclamacdes

recebidas por qualquer meio, necessariamente com identificacdo do autor, e que deve ser
registrada adequadamente. Entende-se por resolucdo o conjunto de a¢des geradas por uma
queixa no sentido de soluciona-la e que possa ser encaminhada a seu autor como resposta

ou esclarecimento ao problema apresentado.

A pesquisa de satisfagdo do usuario sobre o atendimento do hospital destina-se a avaliacéo
da percepcdo de qualidade de servico pelos pacientes ou acompanhantes. Em cada
trimestre sera avaliada a pesquisa de satisfacdo do usuario, por meio dos questionarios
especificos, que deverdo ser aplicados mensalmente em pacientes internados e
acompanhantes e a pacientes atendidos nos ambulatérios e SADT dos hospitais,
abrangendo 10% do total de pacientes em cada area de internagcdo e 10% do total de
pacientes atendidos em consulta no ambulatério e SADT A pesquisa sera feita verbalmente,
registrada em papel, sendo obrigatoriamente anénima, apenas com identificacdo numérica.
Os modelos dos questionarios serdo enviados pelo GTCAGHMR ao hospital em meio
eletrénico para aplicacdo e preenchimento. Sera fornecida uma planilha de consolidacdo
para preenchimento das respostas obtidas, dividindo as avaliagbes em trés grupos: o de
pacientes internados, o de acompanhantes de pacientes internados e o de pacientes em

atendimento ambulatorial e SADT. O envio das planilhas de consolidacdo dos trés
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até o dia 15 do més imediatamente subsequiente.

5. 4. Controle de Infecgdo Hospitalar - A valoragao deste indicador sera de 25%

em cada trimestre

Com a finalidade de avaliar a qualidade da assisténcia na area de infecgdo hospitalar

apresentamos os parametros a serem considerados no ano de 2014 que incluem:
1 - Existéncia da Comissao de Controle de Infec¢do Hospitalar, informando:
- Pessoa responsavel pela coordenagao das agdes da Comissao;

- Relatério mensal das atividades da Comissdo, do qual devem constar como

parametros, no minimo:
a) Registro das reunides realizadas no periodo (Ata Detalhada);
b) Nome e cargo das pessoas que compdem a Comissao;

c) Registro detalhado das atividades da Comissdo e das medidas implementadas

com resolutividade, quando for o caso,

Os critérios adotados sdo os estabelecidos pelo NNISS (National Nosocomial Infection
Surveillance System) que & a metodologia utilizada pelo CDC (Center for Disease Control)-
EUA.

Obs: - Este indicador s6 sera considerado atingido se todos os pardmetros acima forem sa-
tisfeitos.

- a data de inicio de valoragéo deste item obedecera o previsto na Clausula Segunda

— Das Obrigac¢des das Partes, Item 2.1.33.

5. Taxa de Mortalidade Operatoéria - O valor ponderal sera de 25% em cada trimestre.

Com a finalidade de monitorar o desempenho assistencial na area de cirurgia
acompanharemos como indicadores a Taxa de Mortalidade Operatéria estratificada por
Classes (de 1 a 5) da Classificacdo da American Society of Anesthesiology do Average
Score of Anesthesiology (ASA) e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.

Defini¢cbes:

Taxa de Mortalidade Operatéria: numero de O6bitos ocorridos até sete dias apéds o
procedimento cirurgico classificados por ASA no més dividido pelo numero total de cirurgias

realizadas no més, multiplicado por 100.
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Taxa de Cirurgias de Urgéncia: Numero de cirurgias de urgéncia realizadas no més dividido
pelo numero total de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100.

O numero de cirurgias deve ser preenchido com o numero total de cirurgias efetuadas no
Centro Cirargico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados
através de relatérios mensais nos quais constem a Taxa de Mortalidade Operatéria com a
analise deste indice elaborada pela Comisséo de Obitos e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.

6. Indicadores — Sumula da Planilha para 2014
12 2° 3° 4°
trimestre | trimestre | trimestre | trimestre

1.Qualidade da Informacgéo 20% 20% 20% 20%
2.Comissao de Prontuario 10% 10% 10% 10%
3.Atencgao ao usuario 20% 20% 20% 20%
4.Controle de Infeccao

) 25% 25% 25% 25%
Hospitalar
5.Mortalidade operatéria 25% 25% 25% 25%




