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LEIN.” 3.290/2018
De 26 de dezembro de 2018.

“AUTORIZA O PODER EXECUTIVO
MUNI(;[PAL A CELEBRAR
CONVENIO DE PARCERIA COM A
ASSOCIACAO DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE PILAR DO SUL E
DA OUTRAS PROVIDENCIAS.”
ANTONIO JOSE PEREIRA, Prefeito
Municipal de Pilar do Sul, Estado de Sdo Paulo, no uso de suas atribuigdes legais, faz

saber que a Camara Municipal aprovou e ele sanciona e promulga a seguinte Lei:

Art. 1° — Fica o Poder Executivo, autorizado
a celebrar convénio com a ASSOCIACAO DA SANTA CASA DE MISERICORDIA
DE PILAR DO SUL, inscrita no CNPJ sob n.° 50.819.580/0001-1 1, entidade sem fins
lucrativos, com sede na Avenida Papa Jodo XXIII, n.° 1038 ¢ com estatuto arquivado no
Registro Civil de Pessoa Juridica de Piedade/SP, em 05 de fevereiro de 2004, sob n.°
01377/1622, de modo a assegurar atendimentos médicos ambulatoriais, internagdes e

cirurgias em geral.

Art. 2° - A subvengdo financeira mensal a
ser repassada pela Prefeitura sera de 12 (doze) parcelas no valor de R$ 480.000,00
(quatrocentos ¢ oitenta mil reais) cada uma, totalizando um valor de R$ 5.760.000,00

(cinco milhdes setecentos e sessenta mil reais).

Paragrafo Unico - Além das verbas
mencionadas no caput desse artigo, fica autorizado o repasse de verbas advindas do
Sistema Unico de Saide - SUS do Ministério da Saude, que de acordo com o
cumprimento das metas estabelecidas no Termo de Convénio e seus anexos, o valor
mensal € cerca de R$ 197.482,85 (cento e noventa e sete mil, quatrocentos e oitenta e

dois reais e oitenta e cinco centavos).
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Art. 3° - Fica fazendo parte da presente Lei
0 Termo de Convénio, Anexo | — Plano Operativo referente as atividades que serdio

desenvolvidas ¢ Anexo I1, referente a cobertura das despesas.

Art. 4° - A ASSOCIACAO DA SANTA
CASA DE MISERICORDIA DE PILAR DO SUL devera prestar contas a Prefeitura
Municipal de Pilar do Sul, at¢ o ultimo dia util de cada més, para viabilizar o
recebimento do repasse financeiro do més subsequente, anexando as notas fiscais e

comprovantes de gastos, que devera vir referendada por parecer do Conselho Fiscal.

Paragrafo unico — No final do exercicio a
ASSOCIACAO DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PILAR DO SUL
devera apresentar a prestagdo de contas no valor total dos recursos repassados, sob pena
de devolugdo de eventual saldo remanescente, devendo estar acompanhado dos
correspondentes balangos orgamentarios e financeiros, ¢ nos moldes das instrugdes

especificas editadas pelo Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo.

Art. 5° — E vedada a ASSOCIACAO DA
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PILAR DO SUL a contratagio de
conjugue, companheiro ou parente em linha reta ou colateral até o terceiro grau de

qualquer membro da provedoria.

Art. 6° — Cabera a comissdo especifica,
nomeada pelo Chefe do Executivo por meio de portaria, a avaliagdo, o acompanhamento
e a fiscalizagdo do cumprimento das clausulas do convénio, independentemente das

fungdes do gestor da parceria do referido convénio.

Art. 7° - As despesas decorrentes com a
aplicagdo desta lei correrdo por conta de dotagdo orgamentdria consignada no orgamento
vigente no seguinte orgdo 02.05 — Fundo Municipal de Saude, Funcional Programatica

10.302.0014.2037 — Subvengdo Santa Casa, Categoria Econdomica 3.3.50.43.00. ’><

-
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Art. 8° - O prazo de vigéncia do presente

CONVENIO sera de 12 (doze) meses, a contar de 1° de janeiro de 2019, podendo ser

prorrogado por periodos iguais ¢ sucessivos, até o limite de 60 (sessenta) meses.

Art. 9° - Esta Lei entra em vigor na data de
sua publicagio.

Pilar do Sul, 26 de dezembro 2018.

MARCOS AUGUSTO DE GOIS VIEIRA
Secretirio de Saiide e Bem Estar

CAETANO SCADUTO KILHO
Secr. de Negécios Juridicos e Tributérios

Registrada e publicada na Secretaria da Prefeitura
Municipal de Pilar do Sul, na data supra.
/Aol &.

Rafael Bueno Ribeiro
Assistente Administrativo [
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CONVENIO N°: 02/2018

CONVENIO DE ASSISTENCIA A SAUDE,
QUE ENTRE SI CELEBRAM A
PREFEITURA MUNICIPAL DE PILAR
DO SUL E A ASSOCIACAO DA SANTA
CASA DE MISERICORDIA DE PILAR
DO SUL.

Pelo presente instrumento, os abaixo-assinados, de um lado a Prefeitura Municipal de
Pilar do Sul, inscrita no CNPJ sob o n° 46.634.473/0001-41, com sede administrativa na
Rua Tenente Almeida, n® 265, na cidade de Pilar do Sul, neste ato representado pelo
Prefeito, Sr. ANTONIO JOSE PEREIRA, brasileiro, casada. portador da cédula de
identidade RG. n.° 39.912.283 SSP/SP e inscrito no CPF/MF sob n.° 515.024.618-20,
residente e domiciliado na Rua Toshio Muramatsu, n.° 45, Bairro Santa Cecilia, em Pilar
do Sul, Estado de Sdo Paulo, doravante denominada PREFEITURA e, de outro lado a
Associagdo da Santa Casa de Misericordia de Pilar do Sul, inscrita no CNPJ sob n°
50.819.580/00001-11, inscrita no CREMESP sob n° 13798, com enderego na cidade de
Pilar do Sul, na Avenida Papa Jodo XXIII, n°® 1038, e com estatuto arquivado no
Registro Civil de Pessoa Juridica de Piedade (SP) em 05 de Fevereiro de 2004, sob n°
01377/1622 neste ato representado por seu provedor Sr. VALDINEI DE
CARVALHO, portador do RG n°. 25.048.771-8 e inscrito no CPF sob n° 149.818.558-
42, doravante denominada CONVENIADA, tendo em vista o que dispde sobre a
Constituigdo Federal, em especial os seus artigos 196 e seguintes; a Constituigdo
Estadual, em especial os seus artigos 218 ¢ seguintes; as Leis n°. 8080/90 e 8142/90, a
Lei Federal n° 8666/93 e alteragdes, demais disposigdes legais e regulamentares
aplicaveis a espécie, e em conformidade com o credenciamento da CONVENIADA,
mediante Le1 Municipal n® 3.290/2018, de 26 de dezembro de 2018, tém entre si, justo e
acordado, o presente Convénio de assisténcia integral a saiude, na forma e nas condigdes
estabelecidas nas clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA

DO OBJETO

O presente convénio tem por objeto integrar a CONVENIADA ao Sistema Unico de
Satude — SUS e definir a sua inser¢do na rede regionalizada e hierarquizada de agdes e

servigos de saude consistentes na prestagdo de servigos meédico-hospitalares e
ambulatoriais, visando a garantia da atengde inf¢gral a saide dos municipes que
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integram a regido de saude na qual a CONVENIADA est4 inserida, e conforme Plano
Operativo anexo.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Os servigos ora conveniados encontram-se discriminados
no Plano Operativo, que integra o presente convénio, para todos os efeitos legais e serdo
prestados pelo estabelecimento:

Associagdo da Santa Casa de Misericordia de Pilar do Sul, CNPJ 50.819.580/0001-11,
CNES 2078902, situado a Avenida Papa Jodo XXIII, 1.38, Bairro Campo Grande, em
Pilar do Sul / SP

PARAGRAFO SEGUNDO - Os servigos ora conveniados estdo referidos a uma base
territorial populacional, conforme definido no Plano Municipal de Saude de Pilar do Sul
e serdo ofertados com base nas indicagdes técnicas do planejamento da saude mediante
compatibilizagio das necessidades da demanda e a disponibilidade de recursos
financeiros do SUS.

PARAGRAFO TERCEIRO - Os servigos ora CONVENIADOS compreendem a
utilizagdo, pelos usudrios do SUS/SP, da capacidade instalada da CONVENIADA,
incluidos os equipamentos médico-hospitalares, de modo que a utilizagdo desses
equipamentos para atender clientela particular, incluida a proveniente de convénios com
entidades privadas sera permitida desde que mantida a disponibilidade de sua utilizagdo
em favor da clientela universalizada em, pelo menos, 60% (sessenta por cento) dos
leitos ou servigos prestados e, atingidas as metas de produgdo discriminadas no Plano
Operativo que integra o presente convénio.

CLAUSULA SEGUNDA

DAS ESPECIES DE INTERNACAO

Para atender ao objeto deste convénio, a CONVENIADA se obriga a realizar duas
espécies de internagdo:

I - Internagdo eletiva; e

II - Internagdo de emergéncia ou de urgéncia.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A internagio eletiva somente serd efetuada pela

CONVENIADA mediante apresentagdo de laudo médico autorizado por profissional do
SUS, ou da respectiva Autorizagdo de Internagio Hospitalar.
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PARAGRAFO SEGUNDO - A internagdo de emergéncia ou de urgéncia sera efetuada
pela CONVENIADA sem a exigéncia prévia de apresentagdo de qualquer documento.

PARAGRAFO TERCEIRO - Nas situagdes de urgéncia ou de emergéncia o médico da
CONVENIADA procedera ao exame do paciente e avaliara a necessidade de internagio,
emitindo laudo médico que sera enviado, no prazo de 2 (dois) dias dteis, ao 6rgio
competente do SUS para autorizagio de emissio de AIH (Autoriza¢do de Internagio
Hospitalar), também no prazo de 2 (dois) dias uteis.

PARAGRAFO QUARTO - Na ocorréncia de duvida, ouvir-se-4 a CONVENIADA no
prazo de 02 (dois) dias, emitindo-se parecer conclusivo em 02 (dois) dias.

CLAUSULA TERCEIRA
DAS ESPECIES DE SERVICOS DE ASSISTENCIA

Para o cumprimento do objeto deste convénio, a CONVENIADA se obri ga a oferecer ao
paciente 0S recursos necessarios ao seu atendimento, conforme discriminagdo abaixo:

I - Assisténcia médico-ambulatorial.

1 - atendimento médico, nas especialidades relacionadas no Plano Operativo que integra
0 presente convénio, (por especialidade), com realizacdo de todos os procedimentos
especificos necessarios para cada érea, incluindo os de rotina, urgéncia ou emergéncia,
compreendendo os enumerados nos itens I e I1 do § 1° da Clausula Segunda.

2 - assisténcia farmacéutica, de enfermagem, de nutrigdo, e outras, quando indicadas.

3 — servigos de apoio diagndstico e terapéutico (SADT), conforme pactuado no Plano
Operativo

IT - Assisténcia técnico-profissional e hospitalar:
I — tratamento ou encaminhamento adequado das possiveis complicagdes que possam
ocorrer ao longo do processo assistencial, tanto na fase de tratamento quanto na fase de

recuperagao;

2 — assisténcia por equipes médica especializada, equipe de enfermagem e pessoal
auxiliar;

3 - utilizagdo de centro cirtrgico e procedimentos anestésicos;

AN

X
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4 — tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagdo, de
acordo com a listagem do Sistema Unico de Saude - RENAME:

5 — fornecimento de sangue e hemoderivados:

6 — utilizagdo de materiais e insumos necessarios ao atendimento;

7 — procedimentos e cuidados de enfermagem necessdria durante o processo de
internagio;

8 — utilizagdo dos servigos gerais;

9 - fornecimento de roupa hospitalar;

10 — diarias de hospitalizagdo em quarto compartilhado ou individual, quando
necessario, devido as condigdes especiais do paciente, respeitados os direitos do
acompanhante, para casos previstos em lei, ou por necessidade do paciente; e

11 - alimentagdo com observéncia das dietas prescritas.

CLAUSULA QUARTA

DAS CONDICOES GERAIS

Na execu¢do do presente convénio, os participes deverdo observar as seguintes
condi¢des gerais:

I - o0 acesso ao SUS se faz preferencialmente pelas unidades basicas de saude,

ressalvadas as situagdes de urgéncia e emergéncia;

II - encaminhamento e atendimento do usuario, de acordo com as regras estabelecidas
para a referéncia e contra referéncia, ressalvadas as situagdes de urgéncia e emergéncia;

Il - gratuidade das agdes e dos servigos de saiide executados no ambito deste
convénio/contrato

IV - a prescrigio de medicamentos deve observar o protocolo definido pela entidade em
conformidade com a Politica Nacional de Medicamentos, excetuadas as situagdes
aprovadas pelas Comissdes de Ftica Médica e de Farmacologia;

V - atendimento humanizado, de acordo com a Politica Nacional de Humanizagdo do
SUS; -
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VI - observédncia integral dos protocolos técnicos de atendimento e regulamentos
estabelecidos pelo Ministério da Saide e respectivos gestores do SUS: e

VII - estabelecimento de metas e indicadores de qualidade para todas as atividades de
saude decorrentes desse convénio.

CLAUSULA QUINTA
DOS ENCARGOS COMUNS

Sdo encargos comuns dos participes: elaboragio de protocolos técnicos e de
encaminhamento para as agdes de salde; elaboragido do Plano Operativo; educagdo
permanente de recursos humanos; e aprimoramento da atengio a saude.

CLAUSULA SEXTA
DOS ENCARGOS ESPECIFICOS
Sdo encargos dos participes:

I—da CONVENIADA:
Cumprir todas as metas ¢ condigdes especificadas no Plano Operativo, parte integrante
deste convénio.

I - da PREFEITURA: transferir os recursos previstos neste convénio a
CONVENIADA, conforme Clausulas Décima Primeira e Décima Segunda deste ajuste.
Controlar, fiscalizar e avaliar as agdes e os servigos contratados; estabelecer
mecanismos de controle da oferta e demanda de agdes e servigos de saude, e analisar os
relatorios elaborados pela CONVENIADA, comparando-se as metas do Plano Operativo
com os resultados alcangados e os recursos financeiros repassados.

CLAUSULA SETIMA

DO PLANO OPERATIVO ANUAL

O Plano Operativo Anual, parte integrante deste convénio, e condigio de sua eficacia,
devera ser elaborado conjuntamente pela PREFEITURA, através da Secretaria

Municipal de Satde e pela CONVENIADA, que devera conter:
I - todas as agdes e servigos objeto deste convénio;

IT - a estrutura tecnologica e a capacidade instajada;
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[lI - definigdo das metas fisicas das internagdes hospitalares, atendimentos
ambulatoriais, atendimentos de urgéncia e emergéncia e dos servigos de apoio
diagnostico e terapéutico, com 0s seus quantitativos e fluxos de referéncia e contra-
referéncia;

[V - defini¢do das metas de qualidade;

V - descrigdo das atividades de aprimoramento ¢ aperfeigoamento da gestdo hospitalar,
em especial aquelas referentes: ao Sistema de Apropriagio de Custos: a pratica de
aten¢do humanizada aos usuarios, de acordo com os critérios definidos pela
PREFEITURA, através da Secretaria Municipal da Satde, em conformidade com os
protocolos do Ministério da Saude; ao trabalho de equipe multidisciplinar; ao
incremento de agdes de garantia de acesso, mediante o complexo regulador de atengdo a
satide; ao funcionamento adequado da comissdo de Revisdo de Obitos; a implantagdo de
mecanismos eficazes de referéncia e contra referéncia, mediante protocolos de
encaminhamento; e elaboragdo de painel de indicadores de acompanhamento de
desempenho institucional.

PARAGRAFO UNICO - O Plano Operativo teré validade de 12 meses, sendo vedada a
sua prorrogagao.

CLAUSULA OITAVA

DOS PROFISSIONAIS DA CONVENIADA

Os servigos ora conveniados serdo prestados diretamente por profissionais do
estabelecimento da CONVENIADA e por profissionais que, ndo estando incluidos nas
categorias referidas nos itens 1, 2 e 3 do § 1° desta clausula, sdo admitidos nas

dependéncias da CONVENIADA para prestar servigos.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Para os efeitos deste convénio, consideram-se
profissionais do proprio estabelecimento CONVENIADO:

1 - 0 membro de seu corpo clinico;
2 - o profissional que tenha vinculo de emprego com a CONVENIADA.

3 - o profissional autdnomo que, eventualmente ou permanentemente, presta servigos a
CONVENIADA ou, se por este autorizado.
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PARAGRAFO SEGUNDO - Equipara-se ao profissional auténomo definido no item 3 a

empresa, o grupo, a sociedade ou conglomerado de profissionais que exer¢a atividade na
area de saude.

PARAGRAFO TERCEIRO - No tocante i internagdo € ao acompanhamento do
paciente, serdo cumpridas as seguintes normas:

| - 0s pacientes serdo internados em enfermaria ou quarto com 0 nimero maximo de
leitos previsto nas normas técnicas para hospitais;

2 - € vedada a cobranga por servigos médicos, hospitalares e outros complementares da
assisténcia devida ao paciente na execugio desse convenio;

3 - a CONVENIADA responsabilizar-se-4 por cobranga indevida, feita ao paciente ou
seu representante, por profissional empregado ou preposto, em razio da execugdo deste
CONVENIO; e

4 - nas internagdes de criangas, adolescentes e pessoas com mais de 60 anos, ¢é
assegurada a presenga de acompanhante, em tempo integral, no hospital, podendo a
CONVENIADA acrescer a conta hospitalar as diarias do acompanhante,
correspondentes ao alojamento e alimentagéo.

PARAGRAFO QUARTO - Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizagdo e da
normatividade suplementar exercidos pela PREFEITURA sobre a execugdo do objeto
deste CONVENIO, os CONVENENTES reconhecem a prerrogativa de controle e
auditoria nos termos da legislagdo vigente, pelos 6rgaos gestores do SUS, ficando certo
que a alteragdio decorrente de tais competéncias normativas ser objeto de termo aditivo
especifico, ou de notificagdo dirigida a CONVENIADA.

PARAGRAFO QUINTO - E de responsabilidade exclusiva e integral da
CONVENIADA a utilizagdo de pessoal para execugio do objeto deste CONVENIO,
incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais
resultantes de vinculo empregaticio, cujos dnus e obrigagdes em nenhuma hipdtese
poderdo ser transferidos para a PREFEITURA ou para o Ministério da Saade.

PARAGRAFO SEXTO - A CONVENIADA se obriga a informar, sempre que
solicitado, a Secretaria Municipal de Saide, o numero de vagas de internagdo
disponiveis, a fim de manter atualizado o sistema de regulagéo do SUS.

PARAGRAFO SETIMO - A CONVENIAD
limite dos leitos CONVENIADOS, ainda due.,

obrigada a internar paciente, no
r falta ocasional de leito vago em
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enfermaria, tenha a entidade CONVENIADA de acomodar o paciente em instalagdo de
nivel superior a ajustada neste CONVENIO, sem direito a cobranga de sobre prego.

PARAGRAFO OITAVO - A CONVENIADA fica exonerada da responsabilidade pelo
nao atendimento de paciente, amparado pelo SUS, na hipétese de atraso superior a (90)
noventa dias no pagamento devido pelo Poder Publico, ressalvado as situagdes de
calamidade publica ou grave ameaga de ordem interna ou as situagdes de urgéncia ou
emergéncia.

CLAUSULA NONA
OBRIGAGCOES DA CONVENIADA
A CONVENIADA se obriga a:

I - Manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e o arquivo médico,
conforme legislagdo estabelecida pelo Conselho Federal de Medicina:

II - Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentagao;

III - Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario,
mantendo-se sempre a qualidade na prestagdo de servigos;

IV - Afixar aviso, em local visivel, de sua condi¢do de entidade integrante do SUS, e da
gratuidade dos servigos prestados nessa condigio;

V - Justificar ao paciente ou o seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas
quando da decisdo de ndo realizagdo de qualquer ato profissional previsto neste

convénio;

VI - Permitir a visita ao paciente do SUS internado, diariamente, respeitando-se a rotina
do servigo, por periodo minimo de 02 (duas) horas:

VII - Esclarecer os pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos Servigos
oferecidos;

VIII - Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagao de servigos de
salide, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagdo legal:

IX - Garantir a confidencialidade dos dadog’e informagdes dos pacientes;
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X - Assegurar aos pacientes o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente, por
ministro de culto religioso;

XI — Manter em pleno funcionamento Comissio de Controle de Infecgdo Hospitalar -
CCIH, Comissdo de Analise de Obitos, Comissio de Revisdo de Prontuarios ¢ Comissio
de Etica Médica.

XII — Instalar, no prazo previsto para cada caso, qualquer outra comissdo que venha a
ser criada por lei ou norma infralegal, independentemente de notificagdo pela
PREFEITURA;

XIII - Notificar a PREFEITURA por sua instancia situada na jurisdigdo do Conveniado,
de eventual alteragdo de seus Estatutos ou de sua Diretoria, enviando-lhe, no prazo de
60 (sessenta) dias, contados a partir da data de registro da alteragdo, copia autenticada
dos respectivos documentos;

XIV - manter registro atualizado no Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude —
CNES, dos profissionais que prestam servigos para o estabelecimento e fornecer ao
gestor Municipal os dados necessarios  atualizagdo das demais informagdes sobre area
fisica, equipamentos e outros;

XV - submeter-se a avaliagBes sistematicas, de acordo com o Programa Nacional de
Avaliagdo de Servigos de Saude — PNASS, ou qualquer outro Programa que venha a ser
adotado pelo gestor;

XVI - submeter-se a regulagdo instituida pelo gestor;

XVII- obrigar-se a apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que
demonstrem, quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto;

XVIII- atender as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagdo e da Politica Estadual
de Humanizagio:;

XIX- submeter-se ao Sistema Nacional de Auditoria, no dmbito do SUS, apresentando
toda documentagdo necessaria, desde que solicitado;

XX- submeter-se as regras e normativas do SUS, do Ministério da Saude, da Secretaria
de Estado da Saide e da Secretaria Municipal da Saude:

ratados, deverdo utilizar como
s ¢ OPM do Sistema Unico de

XXI- para efeito de remuneragdo, os se
referéncia a Tabela de Procedimentos,

3
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Saude (Tabela SUS), acrescidos dos recursos proprios do municipio conforme definido
na Clausula Décima - Segunda do presente convénio.

XXII- obrigar-se a apresentar o faturamento ambulatorial e/ou hospitalar utilizando os
sistemas oficiais e as versdes disponibilizadas pelo Ministério da Satde/DATASUS, em
cumprimento ao cronograma de entrega definido pelo Ministério da Satde;

XXIII- os registros dos atendimentos ambulatoriais e/ou hospitalares, realizados em um
determinado més, devem ser apresentados de acordo com 0 cronograma definido pela
Secretaria municipal de Saude

CLAUSULA DECIMA
DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONVENIADA

A CONVENIADA ¢ responsavel pela indenizagdo de dano causado ao paciente, aos
orgdos do SUS e a terceiros a eles vinculados, decorrentes de agdo ou omissdo
voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia praticadas por seus
empregados, profissionais ou prepostos, ficando assegurado 8 CONVENIADA o direito
de regresso.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A fiscalizagdo ou 0 acompanhamento da execugdo deste
CONVENIO pelos orgdos competentes do SUS, ndo exclui, nem reduz, a
responsabilidade da CONVENIADA nos termos da legislag@o referente a licitagdes e
contratos administrativos e demais legislagio existente.

PARAGRAFO SEGUNDO - A responsabilidade de que trata esta Cliusula estende-se
aos casos de danos causados por defeitos relativos a prestagdo dos Servigos, nos estritos
termos do art. 14 da Lei 8.078, de 11/09/90 (Cédigo de Defesa do Consumidor).

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA

DOS RECURSOS PROVENIENTES DO MINISTERIO DA SAUDE — FNS E FAEC
O CONVENIADO recebera mensalmente da SES/FUNDES os recursos para a
cobertura dos servigos conveniados referente aos paragrafos 1° e 2°, observando-se as
metas quantitativas e qualitativas. Os recursos sdo provenientes do FUNDO

NACIONAL DE SAUDE/MINISTERIO DA SAUDE, parte integrante do teto do
Estado de Sdo Paulo, e serdo repassados na seguinte conformidade:

N\ pi
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PARAGRAFO PRIMEIRO - As despesas decorrentes do atendimento ambulatorial e
SADT, consignadas no Sistema de Informagdo Ambulatorial - SIA/SUS tem o valor
anual estimado em R$ 1.137.265,44 (Hum milhdo cento e trinta e sete mil duzentos e
sessenta e cinco reais e quarenta e quatro centavos) correspondente a R$ 94.772,12
(noventa e quatro mil setecentos e setenta e dois reais e dois centavos) mensais,
constante na FPO — Ficha de Programagéo Orgamentaria anexa, para os procedimentos
de MEDIA COMPLEXIDADE, da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
Sistema Unico de Saude(Tabela SUS), que serdio custeados pelo FUNDO NACIONAL
DE SAUDE e repassados a0 CONVENIADO por intermédio do FUNDO MUNICIPAL
DE SAUDE.

PARAGRAFO SEGUNDO - As despesas decorrentes da execugdo das atividades de
assisténcia a saude, em regime hospitalar, consignadas no Sistema de Informacio
Hospitalar Descentralizado — SIHD, relativas a utilizagdo de 127 AIH/més tem o valor
anual estimado em R$ 622.380.36 (seiscentos e vinte e dois mil trezentos e oitenta reais
e trinta e seis centavos) correspondente a R$ 51.865,03 (cinquenta e hum mil oitocentos
€ sessenta e reais e trés) mensais, para os procedimentos de MEDIA COMPLEXIDADE
da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do Sistema Unico de Satide (Tabela
SUS), que serdo custeados pelo FUNDO NACIONAL DE SAUDE e repassados ao
CONVENIADO por intermédio do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE.

PARAGRAFO TERCEIRO — Cem por cento do valor pré-fixado, que remontam
estimativa (serdo observadas ainda neste bloco os descontos mensais) de R$ 197.482.85
(Cento e noventa e sete mil quatrocentos e oitenta e dois reais e oitenta e cinco
centavos) por més conforme bloco de custeio para ATENCAO A SAUDE DA
POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC que serdo repassados
mensalmente 3 CONVENIADA (serdo observadas ainda neste bloco os descontos
mensais) de acordo com o percentual de cumprimento das metas fisicas pactuadas no
Plano Operativo, e definidas por meio das seguintes faixas:

I - Cumprimento de acima de 90% das metas fisicas pactuadas corresponde a um
repasse de 100% da parcela referida no caput do artigo;

Il - Cumprimento de 80% até 89% das metas fisicas pactuadas corresponde a um
repasse de 95% do valor da parcela referida no caput do artigo:

I - Cumprimento de 70% até 79% das metas fisicas pactuadas corresponde a um
repasse de 90% do valor da parcela referida no caput do artigo;

[V — Cumprimento acima de 105% das metas fisicas, lores serdo repactuados com
o Gestor




PREFEITURA MUNICIPAL DE PILAR DO SUL

SECRETARIA DE SAUDE E BEM ESTAR
7> AV. PAPA JOAO XXIll, 1110 - BAIRRO CAMPO GRANDE - CEP 18.185-000 - TEL/FAX 15. 3278-3601 - PILAR DO SUL - SP

ssabes. saude@pilardosul sp.gov.br

PARAGRAFO QUARTO — O cumprimento abaixo de 70% das metas fisicas pactuadas,
0 repasse correspondera ao valor efetivamente produzido, sendo que a CONVENIADA
ndo atingir pelo menos 70% por trés meses consecutivos, ou por ¢inco meses alternados,
deixara de receber por valor fixo e recebera apenas o correspondente a sua produgio, até
o limite do seu teto.

PARAGRAFO QUINTO - Receberd o valor anual definido pelo Ministério da Saude
como INCENTIVO a CONTRATUALIZAGCAO - IAC, em conformidade com a
Portaria GM/MS 2035/2013 e outras que vierem a substitui-la. Recebera ainda outros
recursos com valores definidos pelo Ministério da Satde referente a adesio dos
Programas abaixo descritos:

I —Cumprimento das agdes decorrentes da Adesdo 4 Rede Cegonha — Portaria MS/GM
1.459 de 24/06/2011 e as que vierem substitui-la ou complementa-la.

II- Cumprimento das agdes decorrentes da Adesdo a Rede de Atengdo as Urgéncias —
Portaria MS/GM n°. 1.600 de 07/07/2011 e as que vierem substitui-la ou complementa-
la.

[IT - Cumprimento das agdes decorrentes da Adesdo a Rede de Atengdo Psico-Social -
Portaria MS/GM n° 3.088 de 23/12/2.011 e as que vierem substitui-la ou complementa-
la.

PARAGRAFO SEXTO - As metas dispostas no Plano Operativo, parte integrante do
presente instrumento serdo avaliadas quadrimestralmente por uma comissdo composta
por representantes determinados na Clausula Décima Sexta deste convenio, cabendo ao
conveniado fornecer os documentos solicitados para a referida avaliagdo. O ndo
cumprimento de no minimo 90% das metas quantitativas estabelecidas acarretara
revisdo dos valores ora fixados. O ndio cumprimento das metas qualitativas, conforme
descrito no Plano Operativo acarretara revisdo dos valores repassados pelo paragrafo
anterior.

PARAGRAFO SETIMO - Os valores de que tratam os paragrafos 1° e 2° serdo
reajustados na mesma proporg¢do, indices e épocas dos reajustes determinados pelo
Ministério da Saude.

PARAGRAFO OITAVO - Os procedimentos atualmente financiados com recursos do

FAEC estratégico, na medida em que sofrerem reclassificagdo para procedimentos de
media e alta complexidade terdo os seus recursos fj °iros incorporados ao teto de

N
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média e alta complexidade, na mesma proporgado, indices e épocas determinadas pelo
Ministério da Saiide.

PARAGRAFO NONO - A comissao de avaliagdo citada no § 6° devers ser criada pela
Prefeitura Municipal em até 15 dias apés a assinatura desse termo cabendo ao
Conveniado, neste prazo, indicar ao Gestor Municipal o nome dos seus representantes.

PARAGRAFO DECIMO - O Conveniado obriga-se a apresentar as informagdes
regulares do SIA e do SIH /SUS, ou outros porventura implantados pelo Ministério da
Satide, solicitados pela Secretaria Estadual da Satde.

PARAGRAFO DECIMO PRIMEIRO - Os valores financeiros deste ajuste poderdo ser
revistos anualmente, quando da renovacdo do Plano Operativo, bem como as
quantidades dos procedimentos ora acordada.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA
DOS RECURSOS COMPLEMENTARES

Além dos recursos financeiros destacados na clusula décima primeira, necessarios i
cobertura das despesas previstas neste CONVENIO, a PREFEITURA repassard ao
CONVENIADO, recursos complementares, onerando o Tesouro do Municipio, em
conformidade com critérios a serem estabelecidos em Resolugio, em fungdo do
desempenho assistencial e gerencial, que integrardo o presente para todos os efeitos no
valor anual de R$ 5.760.000,00 (cinco milhdes, setecentos e sessenta mil reais),
correspondente a R$ 480.000,00 (quatrocentos e oitenta mil reais) mensais.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA

OUTRAS DISPOSICOES SOBRE 0OS RECURSOS PROVENIENTES DO
MINISTERIO DA SAUDE

As despesas dos servigos realizados por forga deste CONVENIO, nos termos e limites
do documento “Autorizagio de Pagamento” fornecido pelo Ministério da Saiide,
COITerao, no presente exercicio, 4 conta de dotagdo consignada nos orcamentos do
Ministério da Saide, responsavel pela cobertura dos servigos conveniados, devendo
onerar o programa de trabalho }

ATENDIMENTO INTEGRAL E DESCENTRALIZADO NO SUS / SP.
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PARAGRAFO PRIMEIRO - A Prefeitura Municipal de Pilar do Sul, mediante
Autorizagdo de Pagamento ¢ a unidade orgamentaria responsavel pelo repasse de
recursos provenientes do Fundo Nacional de Saude/MS para o pagamento dos servigos
conveniados de “Média Complexidade, Alta Complexidade, Estratégicos e dos
Incentivos”, previstos na Clausula Décima Primeira, Paragrafos Primeiro, Segundo e
Quinto, até o montante declarado em documento administrativo — financeiro fornecido
pelo Ministério da Saiude 4 PREFEITURA.

PARAGRAFO SEGUNDO - Nos exercicios financeiros futuros, as despesas correrdio a
conta das dotagdes proprias que forem aprovadas para os mesmos nos orgamentos da
Prefeitura Municipal de Pilar do Sul e do Ministério da Satde.

CLAUSULA DECIMA QUARTA
DA PRESTACAO DE CONTAS E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

A prestagdo de contas, bem como o pagamento pela execugdo dos servigos conveniados,
observara as condi¢des estabelecidas nas normas que regem o Sistema Unico de Saude,
na seguinte conformidade:

I - A Entidade Conveniada apresentara, mensalmente, a Secretaria, as faturas e os
documentos referentes aos servigos conveniados efetivamente prestados, obedecendo,
para tanto, o procedimento e os prazos estabelecidos pela Secretaria de Estado da Saude
em conformidade com o cronograma estabelecido pelo Ministério da Satde:

I — A PREFEITURA, através da Secretaria Municipal de Saude revisari as faturas e
documentos recebidos do CONVENIADO, procedera ao pagamento das agdes de Média
Complexidade, Alta Complexidade e Estratégicos, com recursos provenientes do Fundo
Nacional de Saude/MS, observando, para tanto, as diretrizes e normas emanadas pelo
proprio Ministério da Saude e pela Secretaria de Estado da Saude, nos termos das
respectivas competéncias e atribuigdes legais:

IIl - Os laudos referentes a internagdo serdo obrigatoriamente visados pelos orgaos
competentes do SUS, exceto para os estabelecimentos de saude autorizados como orgio
emissor de ATH;

IV - Para fins de prova da data de apresentagéio das contas e observancia dos prazos de
pagamento sera entregue, ao CONVENIADO, recibo, assinado ou rubricado pelo
servidor da PREFEITURA, com aposi¢do do respectivo carimbo funcional;
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V - Na hipétese da PREFEITURA ndo proceder a entrega dos documentos de
autorizagdo de internagdo até o dia da saida do paciente, o prazo sera contado a partir da
data do recebimento, pelo CONVENIADO, dos citados documentos, do qual se dar4
recibo, assinado ou rubricado, com aposigao do respectivo carimbo;

VI - As contas rejeitadas pelo sistema de processamento de dados, ou pela conferéncia
técnica e administrativa, serdo devolvidas ao CONVENIADO para as corregdes
cabiveis, devendo ser reapresentadas no prazo estabelecido pela Secretaria de Estado da
Saide. O documento reapresentado sera acompanhado do correspondente documento
original, devidamente inutilizado por meio de carimbo, quando cabivel;

VII - Ocorrendo erro, falha ou falta de processamento das contas, por culpa da
PREFEITURA, esta garantira ao CONVENIADO o pagamento, no prazo avengado
neste CONVENIO, pelos valores do més imediatamente anterior, acertando-se as
diferengas que houver, no pagamento seguinte, mas ficando o Ministério da Satde
exonerado do pagamento de multa e sangdes financeiras:

VIII - As contas rejeitadas quanto ao mérito serdio objeto de analise pelos orgdos de
avaliagdo e controle do SUS.

IX — As prestagdes de contas dos recursos repassados pela PREFEITURA que oneram o
TESOURO DO MUNICIPIO obedecerio as Instrugdes estabelecidas pelo Tribunal de
Contas do Estado de Sao Paulo.

CLAUSULA DECIMA QUINTA
DO CONTROLE, AVALIACAO, VISTORIA E FISCALIZACAO.

A execugdo do presente convénio sera avaliada pelos 6rgios competentes do SUS,
mediante procedimentos de supervisdo indireta ou local, os quais observario o
cumprimento das clausulas e condigdes estabelecidas neste convénio, a verificagio do
movimento das internagdes e de quaisquer outros dados necessdrios ao controle e
avaliagdo dos servigos prestados.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Podera, em casos especificos, ser realizada auditoria
especializada.

PARAGRAFO SEGUNDO- Anualmente, a PREFEITURA vistoriara as instalagdes da

CONVENIADA para verificar se persistem as mesmas condigdes técnicas basicas da
CONVENIADA, comprovada por ocasido da assinatura deste convénio,

o
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PARAGRAFO TERCEIRO - Qualquer alteragio ou modificagdo que importe em
diminuigdo da capacidade operativa da CONVENIADA poderd ensejar a ndo
prorrogagdo deste convénio ou a revisdo das condigdes ora estipuladas.

PARAGRAFO QUARTO - A fiscalizagio exercida pela PREFEITURA sobre os
servigos ora conveniada ndo eximira a CONVENIADA da sua plena responsabilidade
perante 0 MINISTERIO DA SAUDE/SECRETARIA ou para com o0s pacientes e
terceiros, decorrente de culpa ou dolo na execugdo do convénio.

PARAGRAFO QUINTO - A CONVENIADA facilitara, a PREFEITURA, o
acompanhamento e a fiscalizagio permanente dos servigos e prestara todos os
esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos servidores da SECRETARIA
designados para tal fim.

PARAGRAFO SEXTO - Em qualquer hipotese ¢ assegurado a CONVENIADA amplo
direito de defesa, nos termos das normas gerais da lei federal de licitagdes e contratos
administrativos e o direito a interposi¢do de recursos.

CLAUSULA DECIMA SEXTA

SISTEMA DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

A Avaliagio de Desempenho Institucional ser4 realizada mensalmente
em relagdo as metas fisicas e qualitativas, e consolidadas quadrimestralmente com o
objetivo de validar a transferéncia de recursos, dos componentes: fixo e variavel do
financiamento SUS (Anexo ) e dos Recursos Municipais (Anexo II).

A Comissdo de Acompanhamento ¢ Avaliagdo do convénio sera
constituida por representantes do Hospital e do Poder Publico, devendo reunir-se uma
vez por mes, € tem como atribuigdes acompanhar a execugdo do presente convénio ,
principalmente no tocante aos seus custos, cumprimento das metas estabelecidas no
Anexo I (Plano Operativo Anual) e no Anexo 11, e avaliagdo da qualidade da atengdo a
saude dos usuarios.

A comissdo de avaliagdo devera ser criada pela Prefeitura Municipal de
Pilar do Sul, em até 15 dias apos a assinatura do Convenio e tera a seguinte composigao:

01 Representante da Secretaria Municipal de Saude, indicado pela Prefeitura
Municipal;

01 Representante da Secretaria Municipal de Finangas, indicado pela Prefeitura
Municipal;

01 Representante do Conselho Municipa)/de Saude, indicado entre seus pares;
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02 Representantes do Hospital, indicados pela Provedoria da entidade.

CLAUSULA DECIMA SETIMA

DOS DOCUMENTOS INFORMATIVOS A CONVENIADA

Obriga-se a encaminhar & PREFEITURA, nos prazos estabelecidos, os seguintes
documentos ou informagdes: relatério mensal das atividades desenvolvidas até o 5°
(quinto) dia util do més subseqiiente a realizagdo dos servigos, conforme definido pela
Comissdo de Acompanhamento; faturas e demais documentos referentes aos SErvigos
efetivamente prestados; relatorio anual até o 20° (vigésimo) dia util do més subseqiiente
ao termino do periodo de 12 (doze) meses da assinatura do presente termo, contendo
informagdes sobre a execugfio do presente convénio; e manter atualizado o Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES), o Sistema de Informagdes
Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH), ou outro sistema
de informagdes que venha a ser implementado no dmbito do Sistema Unico de Satde
(SUS).

CLAUSULA DECIMA OITAVA
DA RESCISAOQ

O presente convénio podera ser rescindido total ou parcialmente pela PREFEITURA
quando ocorrer o descumprimento de suas clausulas ou condigdes, em especial: pelo
fornecimento de informagdes incompletas, intempestivas ou fora dos critérios definidos
pela PREFEITURA; pela ocorréncia de fatos que venham a impedir ou dificultar o
acompanhamento, a avaliagdo e a auditoria pelos orgdos competentes da PREFEITURA
ou do Ministério da Satde; pela ndo entrega dos relatorios mensais e anuais; € pela nio
observancia dos procedimentos referentes ao sistema de informagdes em saude.

CLAUSULA DECIMA NONA

DA DENUNCIA

Qualquer um dos participes podera denunciar o presente convénio, com comunicagio do
fato, por escrito, com antecedéncia minima de 120 dias, devendo ser respeitado o
andamento de atividades que ndo puderem ser interrompidas neste prazo ou que possam

causar prejuizos a satde da populagdo, quando entdo sera respeitado o prazo de 180 dias
para o encerramento deste convénio.

N
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CLAUSULA VIGESIMA
DOS CASOS OMISSOS

Fica definido que as questdes que ndo puderem ser resolvidas de comum acordo pelos
participes serdo encaminhadas ao Conselho Municipal de Saude, principalmente as
referentes ao Plano Operativo.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA
DA PUBLICACAO

O presente CONVENIO ser4 publicado, por extrato, no Diario Oficial do Estado, no
prazo maximo de 20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA
DA VIGENCIA E DA PRORROGACAO

O prazo de vigéncia do presente CONVENIO ser4 de 12 (doze) meses, a contar de 1° de
Janeiro de 2019, podendo ser prorrogado por periodos iguais e sucessivos, até o limite
de 60 (sessenta) meses.

PARAGRAFO UNICO - A continuidade da prestagio de SErvigos nos exercicios
financeiros subseqiiente ¢ presente, respeitado o prazo de vigéncia do conveénio,
estipulado no caput, fica condicionado a aprovagdo das dotagbes proprias para as
referidas despesas no orgamento do Ministério da Saude, bem como ao do Tesouro do
Municipio.

CLAUSULA VIGESIMA TERCEIRA

DA OBRIGAGAO DO PAGAMENTO

O ndo cumprimento pelo MINISTERIO DA SAUDE da obrigagdo de repassar os
recursos correspondentes aos valores constantes deste convénio ndo transfere para a

PREFEITURA a obrigagdo de pagar os servigos ora conveniados, os quais sdo de
responsabilidade do MINISTERIO DA SAUDE para todos os efeitos legais.

.

N
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PARAGRAFO UNICO - A PREFEITURA responderd pelos encargos financeiros
assumidos além do limite dos recursos que lhe sio destinados, ficando 0 MINISTERIO
DA SAUDE exonerado do pagamento de eventual excesso.

CLAUSULA VIGESIMA QUARTA

DO FORO

Os participes elegem o Foro do Municipio de Pilar do Sul com exclusio de qualquer
outro, por mais privilegiado que seja para dirimir questdes oriundas do presente
CONVENIO que ndo puderem ser resolvidas por estes ou pelo Conselho Municipal de
Saude.

E por estarem as partes justas e conveniadas, firmam o presente convénio em 02

(duas) vias de igual teor e forma para um wnico efeito, na presenca de 02 (duas)
testemunhas, abaixo assinadas.

Pilar do Sul, 26 de dezembro de 2018.

Testemunhas:
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ANEXO I

PLANO OPERATIVO DO CONVENIO ENTRE A PREFEITURA MUNICIPAL DE
PILAR DO SUL E A ASSOCIACAO SANTA CASA DFE MISERICORDIA DE PILAR DO
SUL EM CONFORMIDADE COM A PORTARIA GM/MS N° 1.721/05, HOMOLOGADO
PELA PORTARIA N° 3.123/06

VIGENCIA: 01/01/2019 a 31/12/2019

Perfil assistencial da institui¢dio:

Atendimento de baixas e médias complexidades, em pronto socorro, em pacientes
internados nas enfermarias disponibilizadas ao SUS e atendimento a pacientes de planos de saide
e particulares.

Tipos de Atendimento:

Atendimento em clinica médica, cirurgia geral, anestesiologia, pediatria, ginecologia e
obstetricia, ortopedia, exames laboratoriais, exames radiologicos e ultrassonografia.

As internagdes sdo realizadas em pacientes com patologias clinicas e cirtrgicas, pediétrica,
ginecologica e obstétrica de pequena e média complexidade; ndo somos referéncia, mas
atendemos pacientes de outros municipios por procura es pontanea.

No atendimento SUS, os pacientes sdo atendidos no Pronto Socorro, e havendo
necessidade de internagdo, sdo utilizados os leitos disponiveis ao SUS. Os planos de saude e
particulares sdo atendidos nos consultérios médicos e ambulatério particular. Havendo
necessidade de internagdo, estes sdo internados nos apartamentos disponiveis. Os atendimentos
médicos das especialidades sdo encaminhados com referéncia e contra referéncia. Os pacientes
com patologias cirurgicas de alta complexidade, politraumas de alto risco cirtrgico, sdo
referenciados, via CROSS (Central de Regulagdo de Oferta de Servigos de Saude). A entidade ndo
dispde de UTI e Banco de Sangue. O atendimento de urgéncia e emergéncia, mais o pronto
atendimento sdo realizados no Pronto Socorro local.

Os principais problemas identificados sdo: a transferéncia de RN a UTI neonatal, pacientes
com patologias graves para UTI adulto e também UTI pediatrica.

A- ATENCAO A SAUDE

As metas fisicas pactuadas correspondem a parte fixa do repasse financeiro, apresentadas segundo
tipo de atengdo na média complexidade ambulatorial e de internagao.
1) Foram pactuados ambulatério de cirurgia e ortopedia;
2) nas internagdes, foi pactuado a taxa de ocupagdo e os seguintes percentuais de internagdes
47,6% em cirurgia geral, 36,8% em obstetricia, 62,7% em clinica medica e 13,9% em pediatria;
3) foram pactuados servigos de patologia clinica e radiodiagndstico j4 existentes.
® As consultas ambulatoriais na especialidade de ortopedia e Fonoaudiologia serdo definidas
pactuando-se o namero total de 160 consultas por més.
* Definir com o gestor local o0 numero de cirurgias eletivas de média complexidade a serem
realizadas por especialidade pactuando os mecanismos de referéncia e contra-referéncia,
protocolos de encaminhamento, etc.

r
AN
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* Detalhar os projetos assistenciais e outras ferram

entas usadas para reduzir a média de
permanéncia.

METAS FiSICAS - PLANILHA DE PACTUACAO

PACTUACAO DAS ATIVIDADES AMBULATORIAIS

CAPACIDADE

ESPECIALIDADES INSTALADA PACTUACAO ENTRE HOSPITAL E GESTOR MUNICIPAL
Col;l;t:ltl::;:l;lés 1” Quadrimestre 2° Quadrimestre 3° Quadrimestre

Fonoaudiologia 40 160 160 160

Ortopedia 120 480 480 480

Total 160 640 640 640

PACTUACAO DOS PROCEDIMENTOS SADT

CAPACIDADE PACTUACAO ENTRE HOSPITAL E
ESPECIALIDADES INSTALADA GESTOR MUNICIPAL
 anvese 1 ° Quadrimestre 2 * Quadrimestre | 3 ° Quadrimestre
g ) E
Terapias/ Més Exames e Terapias T:'r::.ei:: E,::';::

Cirurgias Ambulatoriais 55 220 220 220
Patologia Clinica * 5500 22000 22000 22000
Anatomo e Citopatologico 06 24 24 24
Radiodiagnostico Total 825 3.300 3.300 3.300
Total 6386 25.544 25.544 25.544

* OBS: serfio subdivididas em :

* Sendo 600 (exames hormonais de Rotina
500. Exames de Rotina,

1.500 exames destinados ao atendimento Pronto Socorro

4.000 exames destinados A Atencéio Bésica

) tendo como quota parte Pronto Socorro 100 exames e Atencio Bisica
Pronto Socorro 1900 exames e Atenciio Bisica 3000 exames

PACTUACAO DAS ATIVIDADES URGENCIA /EMERGENCIA

PRODUCAO rmy | Peraclo s oL
Masml 1° Quadrimestre | 2°* Quadrimestre Quadsil.mmtm
Pronto Socorro URGEN/EMRG 3700 14440 14440 14440
PS Observagio até 24 hs 300 1200 1200 1200
Total 4000 16000 16000 16000
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PROPOSTA DE PACTUACAO - INTERNACAO

Preenchido Proposta - preenchida pelo Pactuagiio entre , Hospital e Gestor(es) do(s)
pela SMS Hospital municipio(s)
ESPECIALIDAD |  CNES o Pactuagdio
Estimativa
ES TOH Mpe
leitos Espera lmd.:. Leitos Yo - y 4 : a7 4
ot | leitos | da cio sus | Ton | mpe | Quadri [ Quadri | Quadri
eiste | g Més mestre | mestre | mestre
ntes
Clinica Médica 19 15 49,50 3.40 83 15 62.7 34 332 332 332
Obstetricia 5 2630 2,40 23 5 36.8 24 92 92 92
Pediatria 5 11.60 2,60 8 3 13.90 2.6 32 32 32
Cirurgia Geral 3 2 31,80 2,20 13 2 47.6 2.2 52 52 52
Tisiologia
Psiquiatria
Total 35 27 127 27
UTI Adulto
UTI Infantil
UTI Neonatal
|Leitos
Complementares 0 0
Leito Dia -
Cirirgico
Leito Dia - Clinico
Leito Dia -
Psiquiatria
Cronicos
TOTAL

METAS QUALITATIVAS / INDICADORES

~ Ambulatério - Disponibilizagdo ao gestor das consultas pactuadas
Indicador: Disponibilizar ao gestor a agenda de consultas especializadas de 1*. vez, de acordo
com a pactuagao para o quadrimestre avaliado. Peso na avaliagio = 5 pontos

» Disponibilizagdo ao gestor da agenda de procedimentos de SADT conforme pactuado
Indicador : SADT - Disponibilizar a0 Gestor marcagdo de exames de pacientes externos,
gerenciados pela Central de Agendamento Municipal conforme pactuagdo. Peso na avaliagdio = 5
pontos

» Definir com o Gestor Municipal o numero de cirurgias eletivas de média complexidade a
serem realizadas por especialidade pactuando os mecanismos de referéncia e contra-referéncia,
protocolos de encaminhamento.

Indicador: Total de cirurgias eletivas pactuadas e realizadas no periodo por especialidade
(excluindo-se as cirurgias realizadas através de projeto/de gias eletivas). Peso na avaliagdo

5 pontos.
o ;l

/
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> Comissdo de Revisio de Obitos
Indicador: Apresentagdo trimestral de relatorio da Comissdo de Revisdo de oObitos com analise
dos obitos ocorridos por faixa etaria e medidas adotadas; notificagdo dos Obitos maternos e
neonatais identificando: nome da mie, enderego, idade ¢ Centro de Saude que realizou o pré-
natal. Peso na avaliag@o = 5 pontos

» Manter em funcionamento as Comissdes de Infecgdo Hospitalar, de prontuarios, farmacologia,
ética médica e enfermagem.
Indicador: Ata das reunides realizadas. Peso na avaliagio = 5 pontos

» Relatorio elaborado pelo Gestor com relagdo ao cumprimento do seu papel a ser entregue para
a Comissio de Acompanhamento do Convénio que avaliara o seu alcance;
Indicador: Cumprimento das metas fisicas pactuadas.

B) PARTICIPACAO NAS POLITICAS PRIORITARIAS DO SUS

B.1 - Humanizacio da Atengdo Hospitalar

A Humanizagdo devera ser eixo norteador das praticas de atengdo e gestdo, constituindo
uma nova relagdo entre usuario, os profissionais que o atendem e a comunidade.

> Redefinir a estrutura organizacional do hospital para facilitar o acesso de familiares
permitindo o niimero de visitas diarias de no minimo 4 h/dia (horarios flexiveis de visita).
Indicador: Manutengdo de horarios flexiveis de visita. Peso na avaliagdo = 2 pontos

» Manutencdo do sistema de avaliagdo da satisfagdo dos clientes internos € externos.
Indicador: Garantir que os clientes internos e externos tenham acesso ao formulario de
manifestagdo de satisfagdo do cliente. Peso na avaliagdo = 3 pontos

B.2. - Atencio a Saiide Materno-Infantil

Reduzir Mortalidade Materna e Infantil é uma das grandes prioridades da Agenda de Saude
do Estado. Considerando o componente predominante de mortalidade neonatal, os Hospitais
Filantropicos constituem-se num importante aliado desta politica.

» Inser¢do na politica de incentivo ao aleitamento materno.

Indicador: Garantir que 100% das parturientes atendidas no hospital recebam orientagdes que
incentivem o aleitamento materno. Peso na avaliagdo = 5 pontos

> Avaliagio da Anoxia Neonatal (mensuragio de Apgar) no 1° ¢ 5° minuto de vida do RN.
Indicador: Garantir que 100% dos RNs sejam submetidos a mensuragdo de Apgar. Peso na
avaliagdo = 4 pontos

» Aumentar em 1% no minimo por quadrimestre o percentual de partos vaginais, até atingir no
minimo 50% do total de partos.

Indicador: Taxa de Partos vaginais maiores ou igual
Peso na avaliagdo = 1 ponto

1% em relagdo ao quadrimestre anterior.
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B.3 - Politica Nacional de Medicamentos

» Manter a Dispensario de Meicamentos de acordo com normas da ANVISA
Indicador: Apresentagio do Relatério Anual de Vistoria pela Vigilancia Sanitiria. Peso na
avaliagdo = 5 pontos

B.4 - Saude do Trabalhador

» Incidéncia e prevaléncia de doengas relacionadas ao trabalho e de absenteismo
Indicador: Levantamento quadrimestral de absenteismo, incidéncia e prevaléncia de doengas
relacionadas ao trabalho em funcionarios do Servigo. Peso na avaliagdo = 5 pontos

B.5 - Alimentag¢do e Nutricio

» Acompanhar a implantagdo e 0 monitoramento dos procedimentos relacionados a preparagio
de dietas enterais e alimentagdo infantil, de acordo com as normatiza¢des da Agéncia Nacional de
Vigildncia Sanitaria.

Indicador: Relatério anual de vistoria pela Vigilancia Sanitaria. Peso na avaliagdo = 5 pontos

B.6 - Sauide da Mulher

Informar ao gestor municipal, em prazos estabelecidos pelo comité municipal, os indices de
mortalidade materna e neonatal, as iniciativas adotadas para a sua reducdo e os resultados
alcangados.

Indicador: Razdo de mortalidade materna: Taxa de mortalidade neonatal e informag¢do oprtuna
das ocorréncias ao comité municipal. Peso na avalia¢do = 5 pontos

B.7 - HIV/DST/AIDS

» Realizagdo de teste rapido para HIV em sangue periférico em 100% de parturientes que ndo
apresentem teste HI'V no pré-natal
Indicador: Numero de testes realizados. Peso na avalia¢do = 3 pontos

» Realizagdo de VDRL e TPHA confirmatério (reagentes para VDRL) em 100% das gestantes
qQue ingressarem na maternidade para parto, nos termos da Portaria 2. 104/GM, de 19/11/2002. Nos
casos de aborto, desde que pactuado com o gestor.

Indicador: Realizagdo de 100% de Notificagiio compulsoria de Sifilis congénita e de gestantes
HIV+/criangas expostas. Peso na avaliagdo = 2 pontos

B.8 - Urgéncia e Emergéncia
» Acolhimento do Paciente em ambiente adequado com classificagdo de risco.

Indicador: Total de atendimentos com classificagdo de risco realizados no pronto socorro. Peso
na avaliagdo = 4 pontos

» Manutengio do atendimento as urgéncias em todas as espeeialidades pactuadas nas 24 horas
Indicador: Garantir que 100% das urgéncias sejam atendidas de acordo com as especialidades e a
capacidade pactuada com o Gestor. Peso na avaliagiio =
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» Elencar as patologias mais freqiientes na unidade de urgéncia e elaborar/adotar os respectivos

protocolos de conduta.

Indicador: Elaboragdo de protocolos para atendimento de urgéncia nas patologias mais

freqiientes. Peso na avaliagdo = 6 pontos

SRR B

C) GESTAO HOSPITALAR

METAS QUALITATIVAS / INDICADORES

» Elaboragdo do Plano Diretor do Hospital.
Indicador: Plano Diretor do Hospital elaborado.Peso na avaliagdo = 5 pontos

» Apresentagdo do planejamento hospitalar com metas setoriais especificas, indicadores de
produgdo, de processo e de resultado devidamente pactuados.
Indicador: Deverdo conter no minimo os indicadores abaixo relacionados € que serdo
apresentados mensalmente a Comissdo de Acompanhamento do Convénio: Peso na avaliagdo = 10
pontos
1. Internagdo:

Nuamero de internagdes por especialidade

Numero de procedimentos cirurgicos por especialidade

Média de permanéncia por especialidade

Taxa de Ocupagdo por especialidade/clinica

Taxa de cesarea

Taxa de mortalidade

Taxa de internagdo de urgéncia

» Adequar/Manter a Média de Permanéncia no pardmetro da Portaria GM n° 1101/02, publicada
pelo Ministério da Saude.

» Adequar/Manter a Taxa de Ocupagio dos hospitais em 80% com variagdo de 5% para mais ou
menos, considerando a MPE prevista na Portaria.

2. Ambulatorio:
Numero de consultas por especialidade/més
% de primeiras consultas por especialidade
% de Primeiras Consultas Médicas Especializadas na Central

3. Urgéncia/Emergéncia
Numero de Atendimentos por especialidade/mées;
Taxa de ocupagdo dos leitos de observagio;
Média de permanéncia;
indice de prognostico.

D) DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL

» Desenvolver agdes de Educagdo Permanente para os trabalhadores do hospital visando
desenvolvimento profissional e o fortalecimento do trabalho miultiprofissional -
Indicador: Apresentagdo da relagio pela Divisdo de RH dos cursos desenvolvidos na instituigdo,

R
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SISTEMA DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

O Acompanhamento e Avaliagio deste Plano Operativo

sera realizado em

conformidade com o previsto na Clausula Décima Sexta do Convenio.

Os recursos serdo disponibilizados de acordo com a analise do cumprimento das metas, conforme
o estabelecido nas faixas de desempenho discriminadas abaixo:

»  Metas Quantitativas:
Areas Faixa de Desempenho Percentual do Total de Recursos destinados ao
Metas Quantitativas ¢ Indicadores | Desempenho
Pactuados
De 90% a 105% 100% do valor
1. Atengdo a Saide
De 80% a 89% 90% do valor
II. Gestdo Hospitalar
70% a 79% 80% do valor
» Metas Qualitativas :
Areas Apoio a Politica Total de Pontuacio Total de
Possivel Pontuaciio
Obiid
Atengdo a Saude Atengdo a Saude 25
Humamzagio 5
Atengdo a Satide Materno Infantil 10
Politica Nacional de Medicamentos 5
Satde do Trabalhador 5
Transplante 0
Politicas Prioritarias do SUS
Sangue 0
Alimentagdo e Nutrigdo 5
Saude da Mulher 5
HIV /DST / AIDS 5
Urgéncia ¢ Emergéncia 13
Gestdo Hospitalar Gestdo Hospitalar 15
Desenvolvimento Profissional Desenvolvimento Profissional 7
Total da Pontuagiio 100
Areas Faixa de Desempenho Percentual do Total de Recursos destinados ao
Metas Qualitativas e Indicadores | Desempenho
Pactuados
De 90% a 105% 100% do valor
Metas Qualitativas De 81% a 89% 90% do valor
70% a 80% / - 80% do valor
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AVALIACAO DO PERIODO

Quantitativas

Qualitativas
MEDIA GERAL

RELATORIO DE AVALIACAO - INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO
EXTERNO

Pilar do Sul, 26 de dezembro de 2019

Associagdo dd Santa)aside Misericordia de Pilar do Sul
{EIBE CARVALHO

mﬁeﬁc;irdia de Pilar do Sul
SERGIO LUIS RIBEIRO
Administrador
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ANEXO II

RESOLUCAO 01/2018

“Dispoe sobre a clausula décima segunda do Convenio n°.02/2018, entre a Prefeitura
Municipal de Pilar do Sul e a Associagdo Santa Casa de Misetiedallia de Pilar do
Sul.”

“Além dos recursos financeiros destacados na cldusula
décima primeira, necessirios & cobertura das despesas previstas neste CONVENIO, a
PREFEITURA repassara ao CONVENIADO, recursos complementares, onerando o
Tesouro do Municipio, em conformidade com critérios a serem estabelecidos em
Resolugio, em funcdo do desempenho assistencial e gerencial, que integrardo o
presente para todos os efeitos no valor anual de RS 5.760.000,00 (cinco milhdes,
setecentos e sessenta mil reais), correspondente a RS 480.000,00 (quatrocentos e
oitenta mil reais) mensais, que serdo aplicados, dentro dos seguintes critérios abaixo

elencados:

CLAUSULA PRIMEIRA

Os recursos complementares que oneram o Tesouro
Municipal serdo destinados ao pagamento de despesas com a manuten¢do da entidade:
Consumo de medicamentos e materiais, folha de pagamentos e encargos, prestagdo de
servigos médicos e servigos técnicos (radiologia, patologia clinica, assisténcia juridica,

assisténcia em sistemas informatizados e afins), servigo de seguranga e despesa tributéria.

CLAUSULA SEGUNDA

Para receber a totalidade do valor definido pelo Convénio a

Associagdo Santa Casa de Misericordia de Pilar do Sul devera comprovar:

2 - A frequéncia de 100% dos profissio s escalados para o Plantdo do

Pronto Socorro, conforme pactuado cory a Secretarja Municipal de Satde ; (
S
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2.1 - Para o ano de 2019 ficara pactuado para o Pronto Socorro, 2 médicos plantonistas

no periodo diurno (7hs as 19 hs) e 2 médicos plantonista no periodo noturno, sendo

01 das 1%hs as 7 hs do dia seguinte e 01 das 19hs as 00 hs (segunda a sexta). O

horario de um dos médicos do periodo diurno podera ser alterado para atender os

periodos de maior demanda conforme critérios objetivos de analise a serem

ponderados juntamente com a Secretaria Municipal de Sal’mﬂe;:'r ﬁ

2.2 Para cada médico plantonista ausente no Pronto Socorro seré desgontado o valor de
RS 1.320,00 (um mil e trezentos e vinte reais) do total definido na Clausula Décima
Segunda do Convénio;

2.3 A glosa de que trata o item anterior sera efetivada mediante o desconto no repasse
do més seguinte do valor auferido, segundo os critérios do mesmo item;

2.4 Cabera a Secretaria Municipal de Satde monitorar esse servigo em conformidade
com o Paragrafo quinto da Clausula Décima Quinta desse convénio;

2.5 Na prestagio de contas ofertada a Prefeitura Municipal a Associagdo da Santa Casa
de Misericordia enviara juntamente com os documentos contabeis, copia de Ficha
de Atendimento do primeiro e do ultimo paciente atendido por cada profissional

médico em relag@o a cada dia de plantdo efetivamente realizado

CLAUSULA TERCEIRA

Sao ainda responsabilidades da Associagdo Santa Casa de

Misericordia de Pilar do Sul:
3.1 — O atendimento de 100 % das chamadas encaminhadas pelo SAMU regional
como casos de simples remog¢do, “ambuldncia branca”, aos sabados, domingos e feriados,

24 horas por dia, e nos dias uteis das 17 horas até as 7 horas do dia seguinte.

3.2 - Assegurar que, em caso de necessidade de acompanhamento médico em
transferéncia de pacientes, permanega ao menos | médico plantonista no Pronto Socorro;
3.3 - Manter os equipamentos dos diversos setores em perfeitas condigdes de

funcionamento; o

3.4 - Manter as ambuladncias em perfeitasondi¢des de funcionamento;

=~

M
v

]

3.5 - Manter as instalagdes fisicas em pgrfeitas o{)ﬁes de funcionamento; /
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3.6 - Manter equipe técnica compativel com a execugdo das atividades descritas no

convénio;
3.7 - Os itens constantes nessa Resolugdo correrdo sem prejuizo e de forma a
complementar as metas quantitativas e qualitativas constantes no Anexo | — Plano

Operativo Anual.

CLAUSULA QUARTA

SISTEMA DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

O Acompanhamento e Avaliagdo desta Resolugdo sera realizado em
conformidade com o previsto na Clausula Décima Sexta desse Convénio.

Fica pactuado todo o aqui prescrito, sem prejuizo das demais

clausulas constantes no Convénio e no Anexo I do mesmo.

Pilar do Sul, 26 de dezembro de 2018.

Prefeitura Munjipal de Pilar do Sul
ANTONIQ/JOSE PEREIRA
Prefeito




