TERMO ADITIVO 04 - CONVENIO 001/2016 — SMS

TERMO ADITIVO AO CONVENIO 001/2016 QUE FAZEM ENTRE SI
PREFEITURA MUNICIPAL DE CESARIO LANGE E BENEF ICENCIA
HOSPITALAR DE CESARIO LANGE.

A Prefeitura Municipal de Cesario Lange, com sede na Praga Padre Adolfo Testa. n® 651 -
Centro, Cesario Lange/SP, de um ludo o MUNICIPIO DE CESARIO LANGE, pessoa
juridica de Direito Publico Interno, inserita no CNPJ/MF sob n. 46.634.572/0001-23,
devidamente autorizado pela Lei Municipal 0. 1.319, de 23 de fevereiro de 201 1. neste ato
representado pelo Prefeito Municipal. RONALDO PAIS DE CAMARGO, brasileiro.
casado, confador, portador da cédula de identidade RG n.” 21.195.295-9/SSP-SP ¢ do
CPF/MF n® 122.761.158-74. residente e domiciliado & Rua José Vieira de Miranda, n”
1018, Centro, Cesario Lange/SP, daqui por diante denominado MUNICIPIO, com
interveniéncia do CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE, doravanie denominado
simplesmente CONSELHO, ¢ de outro lado a BENEFICENCIA HOSPITALAR DE
CESARIO LANGE, associagio de direito privado, sem fins econdmicos, com
personalidade juridica propria, inscrita no CNPJ/MF sob n.” 50.351.626/0001-10, inscrita
no CREMESP sob o n” 904598, fundada em 7 de julho de 1977, declarada de Utilidade
Pablica pela Lei Municipal n® 336 de 26 de agosto de 1982, pelo Decreto Estadual n®
46,015 de 20 de agosto de 2001, pela Portaria do Ministro da Justiga n” 14 de 7 de janeiro
de 2002. atos constitutivos registrados no Cantdrio de Registro Civil de Pessoa Juridica da
Comarca de Tatui/SP, sob n® 57 (cinguenta sete) do livro A, em 27 de novembro de 1978,
com sede 2 Av, Sao Paulo. n® 340 — Vila Brasil, Cesdrio Lange/SP, neste ato representada
por seu Provedor, ROBERTO GONELLA JUNIOR, brasileiro, casado, administrador,
portador da cédula de identidade RG n°, 12.249.262-6/SSP-5F ¢ CPF/MF n”. 048.461.708-
70. residente ¢ domiciliado 4 Rua Laura Malheiros Gareia, n® 333 - Vila Nova Cesdrio
Lange, Cesario Lange/SP, doravanie denommnada BHCL, observado o disposto na
Constituigio Federal, especialmente o disposto nos artigos 196 e seguintes, na Constituicao
Estadual, especialmente o disposto nos artigos 219 e seguintes, na Lei Orgénica Municipal,
especialmente o contido nos artigos 188 ¢ seguintes, ¢ ainda, o disposto nas Leis n°
8.080/90 ¢ 8.142/90, devidamente autorizado pela Lei Municipal n® 1.319/201 11€m entre si
justo ¢ acordado, o presente TERMO ADITIVO a0 CONVENIO DE ASSISTENCIA A
SAUDE (CONVENIO 01/2016), na forma e nas condigdes estabelecidas nas clausulas
seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA (DO PRECO) - A contratanie e a contratada ACORDAM em
reajustar o valor originalmente previsto junto ao inciso | da clausula 7° do Termo de
Convénio 01/2016, passando doravante a constar o valor global anual de RS 3.868.084,36
(trés milhdes. oitocentos e sessenta ¢ oito mil ¢ oilenta ¢ quatro reais ¢ tnnta e seis
centavos), sendo que do total anual . o valor de RS 753.684,36 ( setecentos ¢ cinguenta trés
mil. seiscentos e oiternta € Guatro reai:i e trinta € seis centavos), recursos de media € alla
complexidade (MINISTERIO DA SAUDE - FONTE 5) ¢ RS 3.114.400,00 (trés milhdes,
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cento € guatorze mil ¢ quatrocentos reais). recursos proprios do Municipio (FUND
MUNICIPAL DE SAUDE - FONTE 1).

CLAUSULA SEGUNDA (ANEXO I) - Passa a compor o CONVENIO 01/2016 o
PLANO DE OPERATIVO para o0 EXERCICIO 2019,

CLAUSULA TERCEIRA (ANEXO 1) — Fica alterado 0 ANEXO 11 no tocante ao
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO do QUADRO 1 - RECURSOS SUS/MAC
outrossim do QUADRO 2 - RECURSOS PROPRIOS.

CLAUSULA QUARTA (ANEXO 11I) - I'ica alterado 0 ANEXO II1 no tocante ao total
do plano de aplicagio,

CLAUSULA QUINTA - (DA MANUTENCAO DAS DEMAIS CLAUSULAS) -
Ficam mantidas as demais clausulas firmadas no CONVENIO 01/2016, no que ndo lhes
for contrario.

CLAUSULA SEXTA — (DOS EFEITOS RETROATIVOS) — As presentes disposigdes

retroagiram seus efeitos a 01 de janeiro de 2019,

Para firmeza e validade do pactuado, o presente termo foi lavrado em 03 (trés) vias de
igual teor, que, depois de lido e achado em ordem, vai assinado pelos contratantes.

Cesario Lange, 17 de janeiro de 2019,

/

L.;z;-;!-fn' %-ﬂf
PREFEITY VI {feu, DE CESARIO LANGE.
Por RONALDO PAIS DE CAMARGO.

./_Fﬂ':l_.__-—m-._f"%/ -
BEh’m/E;Nﬂﬁ H(iﬁ?r:ﬂ ﬁAR DE CESARIO LANGE.

Por ROBERTO GONELLA JUNTOR.

R

ELIANE FERREIRA DE BARROS LEONARDO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Praga Padre Adolfo Testa, 651 - Centro - CEP - 18285-000
(15) 3246-8600 www.cesariolange.sp.gov.br



ANEXO 1

2019

ANEXO 1

PLANO OPERATIVO DA ATENCAO PACTUADA COM A
BENEFICENCIA HOSPITALAR DE CESARIO LANGE PARA
MEDIA COMPLEXIDADE

1. METAS FISICAS

1.1.  ATENCAO A SAUDE

Faz parte do Plano Operativo a capacidade instalada e ofertada de agoes em
satide aos usudrios do Sistema Unico de Saide de sua abrangéncia. Na elaboracdo do
instrumento de pactnacdo, buscou-se a definigdo de servigos ambulatoriais, de diagnose e
terapia, internagies e urgéncias.

Pontos Norteadores do Plano Operativo:

- Garantia da disponibilizagio para o Gestor Municipal das consultas de
¢casos novos ¢ exames diagnosticos de média complexidade, dentro das necessidades
identificadas ¢ pactuadas,

- Aumento da capacidade de atendimento nas urgéncias. reduzindo a
demanda de baixa complexidade para Hospitais de referéncia regional e microrregional.

- O Municipio assume seu papel na Atengio Basica.

- Atengdo centrada no usudrio e humanizada.

As metas fisicas pactuadas. bem como o respectivo financeiro,
correspondem & parte fixa do repasse financeiro ¢ constam neste documento, apresentadas

segundo tipo de aten¢éio na média e alta complexidade ambulatorial e de internacdo,
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1.2. PACTUACAO

1.2.1.

ATIVIDADES AMBULATORIAIS

Total de 1* Nova 1" Quadrim. Quadrim. 3° Quadrim.
Consultas | Consulta/ | Totalde | 1* Nova | Total de | 1* Nova | Total de | 1* Nova
Mis més Cons, Cons, Cons. Cons. Cons. | Cons
Cirurgia’ Ambulatorial 20 20 80 80 80 il B0 80
Ortopedia 250 100 1000 400 1000 | 400 | 1000 | 400

1.2.2, PROCEDIMENT

‘OS SADT

Capacidade

Instalada Huospital e Gestor do Municipio
Preenchido pelo
Huospital
s . Pkt Pactuacin de SADT para pacientes
3 J LEEMEESNAS
ESPECIALIDADES e crlermios JraaTsa Cassionn
L] = L] 2 - 2 |
Exames ¢ Terapias/ i Quadrlm. 2° Quadrim. | 3" Quadrim.
Mis Exames e Exames e Exames e
Terapias Terapias Terapias
|, Proc. Médicos 2.900 I 1.600 11,600 1 1.604
2. Proc. Enfermagem 2.400 9.600 _ 5.600 9600
| 3. Cirurgias Ambulatoriais 20 | a ol
Especializadas = 80 su 80
4. Procedimentos Trammato- 0
Driopédicos g 200 200 200
3. Radiodiagndstico Toual 350 2 300 2.200 2200
6. Ulirassonografias 220 880 880 L]
1. Eletrocardiogramn S0 200 200 200
0% =~ 100", 100%: 100%
o =1 . .
; z Idosos/Menor | idosos™Menor | 1dosos™enor
B.Acomp, de Paciente ldosos/Menores/ - = 5
ot .
Crestante: = - =
S Gestanies Ciestantes Giestanies

e I

1nad
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ANEXO !

Total

6.1 24,760 24.764

Total excedido/ s menar

2. METAS QUALITATIVAS / INDICADORES

2.1

INDICADORES
. Ambulatorio - Disponibilizagio ao gestor das consultas pactuadas:

v Indicador: Relatorio de consultas especializadas de primeira
consulta, de acordo com a pactuagao para o quadrimestre avaliado.

s Disponibilizagio ao gestor da agenda de procedimentos de SADT conforme
pactuado:

v Indicador: Relatirio deexames de pacientes externos, gerenciados
pela Central de Agendamento Municipal conforme pactuagdo.

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

¥ Indicador: Total de cirurgias eletivas pactuadas ¢ realizadas no
periodo por especiahdade.

. Manutengdo do servigo de urgéncia e emergéncia, protocolos geral, em
funcionamento 24 (vinte e guatro) horas por dia, nos 7 (sete) dias da semana, ¢
mmplantar acolhimento com protocolo de classificagfio de risce:

v Indicador: V - Ficha de Atendimento Ambulatorial (FAA),
Protocelos de Classificacio de Risco.

. Realizacdo da gestio de leitos hospitalares com vistas a4 otimizacdo da
utilizagdo:

v Indicador: AdequarManter a Taxa de Ocupagdo do hospital de
acordo com o Plano Operative com variagio de 5% para mais ou
menos, considerando a MPE prevista na Portana.

. Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na PNHOSP:

v Indicador: Taxa de incidéncia de reinternagio pelo mesmo CTD.

=
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. Implantar e/ou implementar as agdes previstas na Portaria n® 529/GM/\
de 17 de abril de 2013, que esiabelece o Programa Nacional de Seg
Paciente:

¥ Indicader: Planos de seguranca/redugo de riscos/relatérios.
. Implementar a¢Ses que assegurem a qualidade da atengdo e boas priticas em
saude para garantir a seguran¢a do paciente com redugio de incidentes
desnecessarios e evitaveis, além de atos inseguros relacionados ao cuidado:

v" Indicador: Taxa de infeccdio hospitalar/incidentes.
. Identificar e divulgar os profissionais que sdo responsaveis pelo cuidado do
paciente nas unidades de internagdo, nos prontos socorros, nos ambulatérios de
especialidades ¢ nos demais servigos:

¥ Indicador, Niumero de funciondrios com identificacio/escala em

lugar visivel a populaggo,

2.2. PARTICIPACAQ NAS POLITICAS PRIORITARIAS DO SUS
2.2.1. HUMANIZACAO DA ATENCAO HOSPITALAR
A Humanizacio devera ser eixo norteador das préticas de aten¢io e gestiio.
constituindo uma nova relagio entre usudrio, os profissionais que o atendem ¢ a
comunidade.
. Redefinir a estrutura organizacional do hospital para facilitar o acesso de
familiares permitindo o niimero de visitas didrias (horirios flexiveis de visita).
v Indicador: Manutengiio ou implantagio de hordrios flexiveis de
visita.
. Manutencio ou implantagiio do sistema de avaliacdo da satisfacio dos
clientes internos e externos.
v Indicador: Garantir que os clientes internos e externos tenham

acesso ao formulano de manifestacio de satisfagio do cliente.

I

s— o |
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ANEXO1

2.2.2. ATENCAQ A SAUDE MATERNO-INFANTIL
(ATENDIMENTO EMERGENCIAL)

Reduzir a Mortalidade Materna e Infantil ¢ uma das grandes
prioridades da Agenda de Saide Municipal, 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,
. Avaliacdo da Anoxia Neonatal (mensuragdo de Apgar) no 1° e 53 minuto de
vida do RN:
v Indicador: Garantir que 100% dos RNs sejam submetidos a

mensuragao de Apgar,

2.2.3. POLiTICA NACIONAL DE MEDICAMENTOS
. Manter a Farmacia de acordo com normas da ANVISA:
v" Indicador: Apresentagio do Relatorio Anual de Vistoria pela

Vigilancia Sanitania.

2.2.4. HIV/DST/AIDS
. Realizagdo de teste rapido pam HIV em sangue penférico em 100% de
parturientes que nao apresentem teste HIV no pré-natal:
v Indicador: Numero de testes realizados
. Realizacio de VDRL e TPHA confirmatorio (reagentes para VDRL) em
100% dus gestantes que ingressarem na matemidade para parto, nos termos da
Portaria 2, 104/GM. de 19/11/2002:

Ly
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¥ Indicador: Realizagdo de 100% de Notificaglio compulsoria

Sifilis congenita e de gestantes HIV+/criangas expostas.

2.2.5. URGENCIA E EMERGENCIA
+ Manutengdo do servigo de urgéncia ¢ emergéncia, em funcionamento 24
(vinte e quatro) horas por dia, nos 7 (scte) dias da semans, e implantar
acolhimento com protocolo de classificacio de risco:

v Indicador: Ficha de Atendimento Ambulatorial (FAA), Protocolos
de Classificagdo de Risco.
. Garantir transporte de pacientes, inter-hospitalar, de acordo com a
Portarian.” 2048/GM de 5 de novembro de 2002 quando houver necessidade, com
veiculo e tripulagdo, classificagdo TTPO B de acordo com Regulamento Técnico
de Urgéncias. TIPO B — (i) Ambulincia de Suporte Basico: veiculo destinado ao
transporichospitalar de pacientes com risco de vida desconhecido, néo classificado
com potencial de necessitar de intervengio médica no local e/ou durante
transporte alé o servigo de destino. (ii)Tripulagdo: dois profissionais, sendo um o
motorisia € um técnico ou auxilior de enfermagem. A BHCL na3o realizara
atendimento pré-hospitalar fora de suas dependéncias. salvo quando requisitado
em forga tarefa por autoridade meédica reguladora do sistema de emergéncia
urgéncia, a BHCL também ndo realizard remogo de pacientes em alta médica,
salvo 0s casos de acamados!
v" Indicador: (Proporggo de transferéncias, transporte de paciente
Relatorio Hospital).

2.2.6, ALIMENTACAO E NUTRICAO
. Acompanhar a implantacio ¢ 0 monitoramento dos procedimentos

refacionados & preparacio de dietas enterais ¢ alimentacio infantil (lactario),
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de acordo com as normatizagdes da Agéncia Nacional de Vigilén
Sanitaria.

v" Indicador: Relatorio anual de vistoria pela Vigilancia Sanitaria.

3. GESTAO HOSPITALAR

3.1. METAS FISICAS - PLANILHA DE PACTUACAOQ

3.1.1. PACTUACAO DAS ATIVIDADES URGENCIA / EMERGENCIA (POR
PACIENTE)

Capuacidade Instalada
'reenchido pelo

Hoxpital ¢ Gestor do municipia

[ Huospital
FRODUCAC"

Proposta Pactuaciio

Mensal 1" Quadrim, | 2° Quadrim. | 3° Quadrim, |
| Prento Socomy Gemt -0 11.600 11.600 11.600
Ps Uﬂupcdm“_ B ) 250 1 000 1 000 | 1.000
Tatal 3150 12.600 12.600 (.600 |
| Total excedido/ a Ll |
Menor |

3.1.2, PROPOSTA DE PACTUACAO - INTERNACAO POR
QUADRIMESTRE

Preenchido pela
SMS Pactusclioentre . Hospital ¢ Gestor do Municipio

CNES Pactuacho

ESPECIALIDADES

Leitos e 1® 2 3

Lieitox Leitos = MPE . . ¢
SUS TOH adrim. adrim. | Quadrim.
Existentes  SUS Qu Quadrim. |
| Clinica Médica | 14 9 o | &5 | 40 160 160 160
Obstetricia {83 01 01 | 20 1.0 A 4 | _1
Pediatria 09 05 65 | 20 | 30 | 12 | 12 | i3
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ANEXO 1

: : —
| Cirurgia Geral | 03 g2 | 02 | 30 | 30 | 24 24
 Total 29 7 | B ; 200 200
| Total excedido/ o '

| menor . .

4. SISTEMA DE ACOMPANHAMENTO E ﬁVALlAC;«iD

A  Avaliacdo de  Desempenhe  Institucional serd  realizada

quadrimestralmente em relagio as metas fisicas e qualitativas. Tal avaliagdo objetiva
vitlidar a transferéncia de recursos, dos componentes: fixo evariavel do financiamento.

Os recursos serdo dispenibilizados de acordo com a andlise do cumprimento

das metas, conforme o estabelecido nas faixas de desempenho discriminadas abaixo:

4.1. METAS QUANTITATIVAS:

Faina de Desempenho
i Percentual do Total de Recursos
Metas Quoantiativas ¢

destinados ao Desempentin

Indicadores Pactuados

Atengio 4 Sadde ' Menor gue 83% Revisio do valor

Gestao Hospitalar | §5% ou mais Manter o valor

42. METAS QUALITATIVAS (0-5);
4.2.1. QUADRO 1

Totul de

Apuio i Polifica Pontuagio

Pissivel

Metas Fisicas _ 85% ou mais 5 [
i Atenciio 2 Saide | Atenclio & Sadde | a5 '
[ | = Humanizacio a3 ' . |
[ Atenciio a4 Szide Materno Infantil ! 05 i
Politicas Prioritirias do SUS | Politica Nacional de Medicamentos | 05
%!imfntﬂﬁﬁﬁﬁu_trﬁn ' 03 I
HIV [/ DST / AIDS | (5 i
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Urgéncia ¢ Emergéncia | 03
(restiio Hospitalar Gestfio Hospitalar 05
Desenvolvimento Profissional Desenvolvimento Profissional 05
.Im:nrpurm;in TEfnuh'Jgil.:n_ B I-l;:'_t!r[HTFHEH Tecnoligica 05
Total da Pontuagho . I 55
4.2.2. QUADRO?2

Faixa de Desempenhio Percentuil do Total de Recursos
Mitas Craalitativas destinados ao Desempenho %
Minimo de S0% (44,5 Metas cumpridas) | 50546
5-a 75% (453 0 66,7 Metas cumpridas) T5% [
76-a 100%: (67,6 a 89 Metas cumpridas) | 0% |

Cesario Lange — SP, 17 de janeiro de 2019,

RON CAMARGO

Prefeito Municipal

]
T
e K
ROBERTO GONELBEAJJUNIOR

Provedor/BHCL.

T .
ELIA .ﬁ:‘ Fli'miﬁr'm DE BARROS LEONARDO

Secretaria Municipal de Saade
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ANEXO I

2019

ANEXO - 1I
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

QUADRO 1 - RECURSOS SUS/MAC

_ COMPETENCIA DATA | svgﬁfcnms DESCONTO/RS | :m’;

Janeiro 10 | 62.807.03 0,00 | 62.807.03

Fevereiro |10 62.807.03 0,00 62.807.03

Marco 10 62.807.03 0.00 62.807,03

Abril 10 |  62.807.03 0,00 62.807,03

Maio 10 | 62.807.03 0,00 62.807,03

Junho 10 62.807,03 000 | 62.807,03

Julho 10 62.807.03 0,00 62.807.03

| Agosto - 10 62.807.03 0,00 62.807,03

| Setembro 10 | 62.807,03 0,00 62.807.03

Outubro 10 | 62.807.03 0.00 62.807.03
Novembro 10 |  62.807.03 0,00 | 62.807.03 |
Dezembro 10 62.807,03 0.00 | 62.807.03 |
TOTAL | 753.684,36 0,00 753.684,36

e -
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ANEXO1I

2019

ANEXO-1I

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

QUADRO 2 - RECURSOS PROPRIOS

COMPETENCIA DATA “‘Eggpﬁgm”m
10 100.000,00
Janeiro . 20 125.600,00
30 125.600,00
= 20 125.600,00
| 30 125.600,00
Margo 20 125.600.00
30 125.600,00
: 20 125.600.00
Abal 30 125.600.00
= 20 12560000
30 ! 125.600,00
_— 20 | 125.600,00
30 | 125.600,00
Julho 20 ' 125.600,00
30 ' 125.600.00
e 20 125.600.00
30 125.600,00
Setembro ==l TENe00,00
30 125.600,00
. 20 . 125.600,00
Ouebio. | 13p l 125.600,00
s ve 20 125.600,00
30 125.600,00
20 125.600,00
Dezeinhre 30 125.600.00
TOTAL 3.114.400,00

o ikff/ (L

-
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PLANO DE APLICACAO DPOS RECURSOS DO CONVENIO

2019
ANEXO 111

[ PLANO DE APLICACAO

' Classificagiio Despesa Valor/RS
' Pessoal e encargos 1.527.860.36
|___Servigos de terceiros pessoa juridica | 1.817.960,00

| Servigos de terceiros — concessionarias | 75.000.00

{agua, luz. telefone) !
Material de consumo diversos ,| 174.060,00
Medicamentos e material hospitalar | 233.204.00
i 40.000,00
Investimentos e Mat. Permanente

Total | 1.868.084,36
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