Prefeitura Municipal de Sao Carlos

Estado de Sao Paulo
Rua Episcopal, n° 1.575 - Centro - Sdo Carlos - SP - CEP 13560-905

Processo n° 920/22/SMS
CONVENIO N° 11/22

CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE SAO CARLOS - PREFEITURA
MUNICIPAL DE SAO CARLOS, POR INTERMEDIO
DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, E O HOSPITAL
UNIVERSITARIO DA UFSCAR, FILIADO A
EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS
HOSPITALARES - EBSERH, VISANDO A
INTEGRACAO DO HOSPITAL A REDE DE
ATENGAO A SAUDE, MEDIANTE EXECUGAO DE
AGOES E SERVIGOS DE SAUDE, GESTAO, ENSINO
E PESQUISA, NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE.

O MUNICIPIO DE SAO CARLOS - Prefeitura Municipal de Sao Carlos, inscrito no CNPJ/MF
sob n° 45.358.249/0001-01, com sede na Rua Episcopal, n° 1.575, representado neste ato pelo
Prefeito Municipal, AIRTON GARCIA FERREIRA, brasileiro, casado, empresario, portador da
Cédula de Identidade RG n° 4.332.512-9-SSP/SP e inscrito no CPF/MF sob o n°® 209.770.008-00,
residente na Rua Anténio Rodrigues Cajado, n°® 2.067, Vila Monteiro, Sdo Carlos, SP, CEP 13560-
291, e por intermédio do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, inscrito no CNPJ/MF sob o
n° 64.924.665/0001-74, com sede na Avenida Sao Carlos, n° 947, Centro, Sao Carlos, SP, CEP
13560-010, neste ato representada pela Secretaria Municipal de Saude, JORA TERESA
POREFIRIO, brasileira, divorciada, enfermeira, portadora da cédula de identidade RG n°® 168365121
e inscrita no CPF/MF sob o n° 122.325.968-42, residente na Rua Rosa Lea Ferrari Lisboa, n° 70,
Jardim Acapulco, Sao Carlos, SP, CEP 13563-706, doravante denominados CONCEDENTE, e o
HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS - HU-UFSCAR,
integrante do Sistema Unico de Saude (SUS), inscrito no CNPJ/MF sob o n° 15.126.437/0022-78,
com sede na Rua Luiz Vaz de Camodes, n° 111, Vila Celina, Sdo Carlos, SP, CEP 13566-448,
neste ato representado pelo Superintendente FABIO FERNANDES NEVES, brasileiro, casado,
médico, portador da Cédula de Identidade RG n°® 56.168.467-4 e inscrito no CPF/MF 931.357.426-
87, e pela Gerente de Atengdo a Saude, VALERIA CRISTINA GABASSA, brasileira, vitva,
enfermeira, portadora da Cédula de Identidade RG n° 271864187-SSP/SP e inscrita no CPF/MF
sob 0 n° 215.403.508-60, fiiado a EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES -
EBSERH, pessoa juridica de direito privado, empresa publica federal, inscrita no CNPJ/MF sob o
n°® 15.126.437/0001-43, com sede em Brasilia, DF, Setor Comercial Sul, Quadra 09, S/N, Lote C,
Edificio Parque da Cidade Corporate, Bloco C, 1° pavimento, neste ato representada pelo seu
Presidente, OSWALDO DE JESUS FERREIRA, brasileiro, General de Exército da Reserva,
portador da Cédula de Identidade RG n°® 049304951-4 e inscrito no CPF/MF sob o n® 415.430.927-
72, e pelo Diretor de Ensino, Pesquisa e Atengdo a Saude, GIUSEPPE CESARE GATTO,
brasileiro, médico, portador da Cédula de Identidade RG n°® 1627156-SSP/DF e inscrito no CPF/MF
sob o n°® 273.214.558-07, doravante denominados CONVENENTE, resolvem celebrar o presente
Convénio, em consonancia com a Politica Nacional de Atencdo Hospitalar - PNHOSP e as
Diretrizes para a Contratualizagdo de Hospitais no ambito do SUS (Portaria de Consolidagdo PRC
GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017), mediante as seguintes clausulas e condigobes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1. O presente Convénio tem por objeto inserir e integrar o HOSPITAL UNIVERSITARIO DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS - HU-UFSCAR, a Rede de Atengdo & Saude do
Municipio de S&o Carlos, definindo responsabilidades das partes e estabelecendo metas
quantitativas e qualitativas do processo de assisténcia a saude, de gestao, de ensino e pesquisa
e avaliagdo, em sintonia com as necessidades de saude da populagéo, com as politicas publicas
de saude para a atengao hospitalar, e com os principios e diretrizes do SUS.
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CLAUSULA SEGUNDA - DAS CONDIGCOES GERAIS

2. Na execugao do presente Convénio, as partes deverao observar as seguintes condi¢des gerais:
2.1. Os servicos e atividades pactuados e formalizados no presente instrumento serdo
especificados no Documento Descritivo, parte integrante e indissociavel deste Convénio, por meio
de agbes e metas qualitativas e quantitativas relativas a assisténcia a saude, gestao, ensino e
pesquisa e avaliacao;

2.2. O monitoramento e avaliacdo deste Convénio deverao ser realizados, de maneira sistematica,
pela Comissdo de Acompanhamento da Contratualizacdo (CAC) e pelas instancias de controle e
avaliagao das esferas de gestao do SUS;

2.3. A insercao do hospital nas redes tematicas de atencao a saude, prioritarias do SUS, devera
ocorrer de acordo com o perfil assistencial do hospital, as necessidades de saude da populagéo e
a pactuagao com a gestao do SUS, cujas metas estardo contempladas no Documento Descritivo
deste Convénio;

2.4. O acesso as agdes e servicos de saude devera ser organizado em consonéncia com a
regionalizacdo e com as diretrizes da Relagdo Nacional de Agdes e Servicos de Saude
(RENASES), respeitadas as pactuagdes da Comisséo Intergestores Bipartite (CIB);

2.5. A selecdo e padronizacdo de medicamentos, indicados para o tratamento de doengas ou
agravos no dmbito do SUS, devera observar a Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais
(RENAME) e demais regramentos correlatos;

2.6. O modelo de atengdo a saude, no ambito da assisténcia hospitalar, devera ser centrado no
cuidado ao usuario, de forma horizontalizada, multiprofissional e interdisciplinar, organizada por
linhas de cuidado e considerando as necessidades de saude da populagao;

2.7. O acesso a assisténcia hospitalar devera ser realizado de forma regulada, utilizando-se de
protocolos, assegurando equidade e transparéncia, priorizado por meio de critérios que avalie
riscos e vulnerabilidades, em consonéncia com a Politica Nacional de Regulagao do SUS;

2.8. A continuidade do cuidado devera ser garantida por meio da articulagdo do hospital com os
demais pontos de atengéo da Rede de Atengéo a Saude (RAS), da implementagao de mecanismos
que assegurem a alta regulada, respeitadas as pactuagdes com o(s) gestor(es) do SUS;

2.9. Poderéo ser pactuados mecanismos que visem a insergao de alunos da Universidade Federal
de Sao Carlos e profissionais de saude do hospital na rede de atengédo a saude, com vistas ao
desenvolvimento de atividades de formacao profissional, ensino e pesquisa;

2.10. Caso existam atividades de atencao basica realizadas pelo hospital, as mesmas deverao ser
transferidas gradualmente para as Unidades Basicas de Saude mediante a pactuagdo com a
Secretaria de Saude do Municipio de Sao Carlos.

CLAUSULA TERCEIRA — DAS RESPONSABILIDADES DO CONVENENTE

3.1. No eixo da Assisténcia, sao responsabilidades do HU-UFSCar:

3.1.1. Garantir a prestagdo de agbes e servigos ao SUS, nas suas especialidades, conforme
previsto no Documento Descritivo, integrante deste Convénio, zelando pela qualidade e
resolutividade da assisténcia;

3.1.2. Cumprir os requisitos assistenciais, em caso de agbes e servigos de saude de alta
complexidade e determinagdes de demais atos normativos;

3.1.3. Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos, embasados nas melhores evidéncias
cientificas;

3.1.4. Manter o servigo de urgéncia e emergéncia de Pediatria e Clinica Médica, em funcionamento
24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 7 (sete) dias da semana, considerando critérios que avaliem
riscos, vulnerabilidades e capacidade operacional do hospital conforme prevista no documento
descritivo;

3.1.5. Cumprir os fluxos regulatérios de referéncia e contrarreferéncia, pactuados com o gestor do
SUS, com vistas a otimizagdo do acesso dos usuarios aos leitos hospitalares, incluidos os de
retaguarda, consultas, terapias, exames de apoio diagndstico e o que mais couber;

3.1.6. Promover a alta hospitalar regulada, conforme estabelecido na Politica Nacional de Atengao
Hospitalar (PNHOSP);

3.1.7. Implantar o Nucleo de Seguranga do Paciente de acordo com a legislagéo vigente, bem
como elaborar e implementar o Plano de Seguranga do Paciente do HU-UFSCar;

3.1.8. Implantar o atendimento humanizado, de acordo com as diretrizes da Politica Nacional de
Humanizagao (PNH);



Prefeitura Municipal de Sao Carlos

kT Estado de Sao Paulo
My 8 Rua Episcopal, n° 1.575 - Centro - Sdo Carlos - SP - CEP 13560-905

3.1.9. Garantir assisténcia igualitaria e equitativa, sem discriminagao de qualquer natureza;
3.1.10. Promover a visita ampliada para os usuarios internados;

3.1.11. Garantir a presenga de acompanhante para criangas, adolescentes, gestantes e idosos,
de acordo com as legislagdes especificas;

3.1.12. Disponibilizar informagbes sobre as intervengdes, solicitando ao usuario consentimento
livre e esclarecido para a realizagao de procedimentos terapéuticos e diagndsticos, de acordo com
legislagdes especificas;

3.1.13. Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com normativas especificas;
3.1.14. Disponibilizar o acesso aos prontuarios a autoridade sanitaria, bem como aos usuarios e
pais ou responsaveis de menores, de acordo com o Cédigo de Etica Médica.

3.2. No eixo da Gestao, sdo responsabilidades do HU-UFSCar:

3.2.1. Cumprir as metas e compromissos estabelecidos no Documento Descritivo, parte integrante
deste Convénio, colocando a disposi¢ao do gestor publico da saude, para regulagao, a capacidade
instalada contratualizada;

3.2.2. Informar aos trabalhadores os compromissos e metas da contratualizagdo, implementando
dispositivos para seu fiel cumprimento;

3.2.3. Disponibilizar as agdes e servigos de saude contratualizados para a regulagao do gestor,
observando a pactuagao da oferta para consumo interno;

3.2.4. Dispor de recursos humanos adequados e suficientes para a execugcdo dos servigos
contratualizados;

3.2.5. Dispor de parque tecnolégico e de estrutura fisica adequados ao perfil assistencial, com
ambiéncia humanizada e segura para os usuarios, acompanhantes e trabalhadores;

3.2.6. Garantir a gratuidade das agdes e servigos de saude contratualizados aos usuarios do SUS;
3.2.7. Disponibilizar brinquedoteca e oferecer a infraestrutura necessaria para a crianga ou
adolescente internado estudar, observada a legislacao e articulagéo local;

3.2.8.. Dispor de ouvidoria;

3.2.9. Garantir o funcionamento das Comissdes Técnicas Assessoras, conforme as legislacdes
vigentes;

3.2.10. Participar da Comissao de Acompanhamento da Contratualizagédo (CAC);

3.2.11. Divulgar a composi¢cdo das equipes assistenciais e equipe dirigente do hospital aos
usuarios em local visivel e de facil acesso;

3.2.12. Assegurar o desenvolvimento de educagado permanente para seus trabalhadores;

3.2.13. Estabelecer critérios e procedimentos para a incorporagao de tecnologias em saude,
observadas as recomendagdes da Comissdo Nacional de Incorporagao de Tecnologias no SUS
(CONITEC) e as pactuagbes da CIB e/ou CIR;

3.2.14. Registrar e apresentar, de forma regular e sistematica, a totalidade dos dados de produgao
do Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) e do Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH),
ou outros sistemas de informagéo de produgéo de servigos, ou de monitoramento hospitalar, que
venham a ser implementados no ambito do SUS;

3.2.15. Disponibilizar os dados e informagdes para o gestor local e atualizar os sistemas nacionais
de informagdo em saude, de alimentagdo obrigatdria, tais como: Sistema de Informagédo de
Agravos de Notificagdo (SINAN), Sistema de Informagéo sobre Mortalidade (SIM), conforme fluxo
e periodicidade definidos pela Secretaria Municipal de Saude de Sao Carlos;

3.2.16. Disponibilizar regularmente os dados do hospital para a Secretaria Municipal de Saude de
Sao Carlos atualizar o Sistema de Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude (SCNES),
incluindo o cadastramento dos profissionais de saude que atuam no hospital;

3.2.17. Alimentar o Sistema Nacional de Regulagéo (SISREG) ou outro sistema de informagao que
venha substitui-lo nas atividades de regulagao;

3.2.18. Comunicar a Secretaria Municipal de Saude de Sao Carlos a existéncia de equipamentos
com defeito que necessitem de interrupcdo temporaria de utilizagdo, bem como auséncia
temporaria de profissionais ou redugao de insumos, necessidade de adequacao da estrutura para
o atendimento de normas sanitarias ou ampliagdo de servigos, com as respectivas propostas de
solucao, que deverao ser pactuadas com a Secretaria Municipal de Saude de Sao Carlos, visando
a ndo interrupcéo da assisténcia;

3.2.19. Participar de foruns, comités, camaras técnicas e demais espagos de gestdo instituidos e
pactuados com o gestor local do SUS;
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3.2.20. Cumprir os direitos trabalhistas previstos na legislagdo vigente, pertencentes aos
trabalhadores que vierem a ser utilizados para a execug¢do do presente contrato, sob pena de
suspensao temporaria do direito de contratar com o Municipio, bem como, a retencdo dos
pagamentos devidos, caso esteja em situagdo de mora salarial, conforme Termo de Ajuste de
Conduta - TAC, firmado entre 0o CONTRATANTE e o Ministério Publico do Trabalho, nos autos do
Inquérito n° 000647.2013.15.003/7-51.

3.3. No eixo do Ensino e Pesquisa, sao responsabilidades do HU-UFSCar:

3.3.1. Ser campo de pratica de ensino e pesquisa em saude, em conformidade com os requisitos
do art. 207 da Constituicao Federal que dispde sobre a autonomia universitaria;

3.3.2. Garantir a formacéao e qualificagdo dos profissionais de acordo com as necessidades de
saude e as politicas prioritarias do SUS, visando o trabalho multiprofissional, em conformidade
com a Politica Nacional de Educagédo Permanente em Saude e pactuagdées com o gestor da saude;
3.3.3. Garantir praticas de ensino baseadas no cuidado integral e resolutivo ao usuario;

3.3.4. Desenvolver atividades de Pesquisa e de Gestédo de Tecnologias em Saude, priorizadas as
necessidades regionais e a politica de saude instituida;

3.3.5. Compartilhar os resultados obtidos em pesquisas institucionais com trabalhadores, usuarios
e a comunidade cientifica em geral.

3.4. No eixo da Avaliagao, sao responsabilidades do HU-UFSCar:

3.4.1. Monitorar e avaliar o cumprimento das metas qualitativas e quantitativas e a resolutividade
das acgdes e servigos de saude por meio de indicadores estabelecidos no Documento Descritivo;
3.4.2. Realizar avaliagao da satisfagcdo dos usuarios e dos seus acompanhantes;

3.4.3. Participar de processos de avaliagado estabelecidos pelos gestores do SUS;

3.4.4. Realizar auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia e do controle de
riscos;

3.4.5. Monitorar a execucao orgamentaria e financeira e produgao assistencial, conforme previsto
neste instrumento.

CLAUSULA QUARTA — DAS RESPONSABILIDADES DO CONCEDENTE

4. Sao responsabilidades da Secretaria Municipal de Saude de Sao Carlos:

4.1. Definir a area territorial de abrangéncia e a populagdo de referéncia do HU-UFSCar, a ser
explicitada no Documento Descritivo deste Convénio, conforme pactuagao na CIB e/ou CIR, bem
como nos Planos de Acao Regional das Redes Tematicas, observada a Programagéao Pactuada e
Integrada (PPI);

4.2. Definir as agbes e servigos a serem conveniados de acordo com o perfil assistencial,
capacidade operacional do hospital e as necessidades epidemioldgicas e socio-demograficas da
populagédo de referéncia, conforme pactuacdo na CIB e CIR, bem como nos Planos de Agao
Regional das Redes Tematicas;

4.3. Financiar as ag¢des e servigos contratualizados, considerando as especificidades do perfil
assistencial, do ensino e da formacgao de novos profissionais de saude da UFSCar, com vistas a
sua sustentabilidade;

4.4. Articular com as demais esferas de governo o financiamento das agbes e servigos de saude
contratualizados;

4.5. Estabelecer os fluxos de referéncia e contrarreferéncia (alta regulada) de abrangéncia
municipal, regional e estadual, de acordo com o pactuado na CIB e/ou CIR;

4.6. Estabelecer os protocolos para a regulacao de acesso as agdes e servigos hospitalares, com
definigdo de critérios que avaliem riscos e vulnerabilidades, da grade de referéncia e
contrarreferéncia aos demais pontos de ateng&o, com respectivas atribuicbes na RAS para a
continuidade do cuidado apés alta hospitalar;

4.7. Regular o acesso dos usuarios as agdes e servigcos de saude, por meio de centrais de
regulacéo, de acordo com o estabelecido na Politica Nacional de Regulagao;

4.8. Cumprir as regras de alimentacdo e processamento dos seguintes sistemas: SIA, SIH,
SCNES, Sinan, SIM, e outros sistemas que venham a ser criados no ambito da atengao hospitalar
no SUS, no que se refere as informagdes do HU-UFSCair;

4.9. Garantir, sempre que couber, a inclusdo do HU-UFSCar, em politicas prioritarias, ja existentes
ou que venham a surgir, estabelecidas pela gestéo local, estadual e/ou nacional do SUS;

4.10. Controlar, avaliar, monitorar e auditar, quando couber, as agbes e servicos de saude
contratualizados, bem como, acompanhar o alcance das metas qualitativas e quantitativas pactuadas;
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4.11. Garantir dispositivos de autorizagao prévia dos procedimentos ambulatoriais e de internagao
hospitalar, salvo em situagdes em que fluxos sejam definidos a priori com autorizagéo a posteriori,
4.12. Instituir e garantir o funcionamento regular e adequado da Comissao de Acompanhamento
da Contratualizagédo (CAC);

4.13. Estimular, apoiar e financiar o desenvolvimento de pesquisa nos hospitais, em parceria com
instituicdes de ensino e outras instancias de governo;

4.14. Garantir a participacdo do HU-UFSCar nos foruns, comités, camaras técnicas e demais
espacos de gestao instituidos e pactuados com o gestor local do SUS.

CLAUSULA QUINTA - DO DOCUMENTO DESCRITIVO

5.1. Para execucao do presente Convénio, as partes devem formalizar um Documento Descritivo,
com vigéncia de 12 (doze) meses, a partir da data de assinatura do presente instrumento, devendo
ser renovado apoés o periodo de validade, podendo ser alterado a qualquer tempo, desde que
acordado entre as partes e mediante a publicagdo em diario oficial.

5.2. O Documento Descritivo contém:

5.21. A descricdo da estrutura fisica, tecnolégica e recursos humanos necessarios ao
cumprimento do estabelecido no presente instrumento formal de contratualizagao;

5.2.2. As aglbes e servigos de saude, nas areas de assisténcia, gestdo, ensino e pesquisa e
avaliagdo, a serem prestados pelo hospital;

5.2.3. As metas quantitativas e qualitativas relativas a prestagdo das ag¢des e servigos conveniados;
5.2.4. Os indicadores, parametros e metodologia para avaliagdo das metas, assim como os
percentuais de repasses de recursos financeiros que estiverem vinculados ao cumprimento de
metas; e

5.2.5. Os recursos financeiros mensais e respectivas fontes envolvidas na contratualizagao.

5.3. O processo de renovagéo do Documento Descritivo deve ser iniciado com antecedéncia minima
de 60 (sessenta) dias em relagdo ao término de sua vigéncia, para pactuagao entre as partes.

5.4. Findo o prazo de 12 meses e ndo tendo sido pactuado novo Documento Descritivo,
prevalecerao, para fins de pagamento ao HU-UFSCar, os valores acordados no ultimo Documento
Descritivo, até que haja nova pactuacéo.

5.5. Deverdao as partes deste Convénio, pactuar e implantar as alteragcbes necessarias no
Documento Descritivo, sempre que a variagdo no cumprimento das metas quantitativas e
qualitativas impactarem para mais, ou para menos, nos valores citados no paragrafo doze da
clausula sexta deste Convénio, considerando, ainda, o que dispdem os paragrafos terceiro e
quarto da mesma clausula e a disponibilidade orgamentaria e financeira dos gestores do SUS.

CLAUSULA SEXTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

6.1. Para execugdo do presente Convénio o HU-UFSCar recebera, mensalmente, recursos
financeiros do Fundo Nacional de Saude, de acordo com o estabelecido neste Convénios e no
Documento Descritivo, sob a modalidade de orgamentagao global, sendo o repasse vinculado ao
alcance de metas qualitativas e quantitativas, conforme detalhado no Documento Descritivo e
considerando a seguinte composigao:

6.1.1. 60 % (sessenta por cento) do valor global tera seu repasse mensal vinculado ao
cumprimento das Metas Quantitativas discriminadas no Documento Descritivo;

6.1.2. 40% (quarenta por cento) do valor global tera seu repasse mensal vinculando ao
cumprimento das Metas Qualitativas discriminadas no Documento Descritivo.

6.2. Os valores que forem instituidos na forma de incentivos financeiros deverao ser repassados
de forma regular e automatica ao HU-UFSCar, ndo estando condicionados, portanto, ao
cumprimento das metas qualitativas e quantitativas, salvo especificidades em regramentos
proprios, estabelecidos em portarias especificas.

6.3. Na analise do cumprimento das metas quantitativas, prevista no Documento Descritivo, e
conforme dispde o item a subclausula 6.1.1., ha que se considerar ocorréncia de perda primaria
(ndo agendamento pelo gestor do SUS), o absenteismo de usuarios aos servigos ofertados pelo
HU-UFSCar e eventuais falhas em sistemas de regulagdo, para fins de estabelecimento da
pontuacao obtida.

6.4. Caso o hospital n&o atinja pelo menos 50% (cinquenta por cento) das metas pactuadas, por
3 (trés) meses consecutivos ou 5 (cinco) meses alternados, sera necessario reavaliar as metas do
Documento Descritivo e os valores contratuais, ajustando para baixo as metas e o valor financeiro,
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mediante termo aditivo e manifestacdo da Comissdo de Acompanhamento da Contratualizagao
(CAC).

6.5. Caso o percentual de cumprimento de metas seja superior a 100% (cem por cento), por 3
(trés) meses consecutivos ou 5 (cinco) meses alternados, sera necessario reavaliar as metas do
Documento Descritivo e os valores contratuais, com vistas ao reajuste, mediante termo aditivo,
aprovagéao do gestor do SUS e disponibilidade orgamentaria.

6.6. Quaisquer penalidades financeiras impostas pela Secretaria Municipal de Saude de Sao
Carlos ao HU-UFSCar, por forga do descumprimento das metas quantitativas ou qualitativas
descritas no Documento Descritivo, serdo encaminhadas ao Ministério da Saude e incidirao sobre
as parcelas a serem transferidas nos meses subsequentes ao da analise trimestral realizada.
6.7. Os valores que compdem este instrumento contratual poderdo ser alterados em comum
acordo entre a Secretaria Municipal de Saude de Sao Carlos e o HU-UFSCar, mediante a
celebragao de termo aditivo e disponibilidade orgcamentaria.

6.8. Os valores estipulados no presente Convénio deverao ser reajustados na mesma proporgéo,
indices e época dos reajustes concedidos pelo Ministério da Saude, podendo, para esta situagao,
serem registrados por apostilamento, dispensando a celebragdo de aditamento contratual,
observada a legislagdo aplicavel e acordo prévio entre as partes.

6.9. Apds a celebragao do presente Convénio, bem como no caso de termos aditivos, a Secretaria
Municipal de Saude de Sao Carlos devera enviar copia do instrumento a Coordenagéo-Geral de
Controle de Servigos e Sistemas (CGCSS/DRAC/SAES/MS), do Ministério da Saude, a fim de que
sejam tomadas as providéncias de regularizagdo dos repasses pelo Fundo Nacional de Saude ao
HU-UFSCar.

6.10. O CONCEDENTE autoriza o Ministério da Saude a deduzir do limite financeiro da média e
alta complexidade do municipio de Sao Carlos, estado de Sao Paulo, os valores ora
contratualizados, para que o Fundo Nacional de Saude operacionalize os devidos repasses ao
HU-UFSCar, conforme disposto na presente clausula.

6.11. Os repasses referidos nesta clausula, oriundos do Fundo Nacional de Saude, deverado
ocorrer para a Ebserh Sede, via Unidade Gestora (UG) n°® 155007 e Gestao n° 26443, que fara a
descentralizagdo dos recursos para o HU-UFSCar, para a UG n°® 155900 e Gestdo de mesmo
numero da Sede.

6.12. Caso sejam instituidos incentivos financeiros, ou outra necessidade de repasse, de
responsabilidade da Secretaria Municipal da Saude de S&o Carlos, os valores poderao ser
transferidos ao HU-UFSCar pelo respectivo fundo municipal de saude.

6.13. Os valores deste Convénio estao discriminados na Programacgéao Orgamentaria constante no
quadro a seguir:

Componente de Repasse Mensal (R$) Anual (R$)

Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar R$ 945.000,00 | R$ 11.340.000,00

Incentivo Financeiro (Portaria n® 2977 de 28/10/2020) R$ 44.880,88 R$ 538.570,56
Total: R$ 989.880,88 | R$ 11.878.570,56

CLAUSULA SETIMA - DO MONITORAMENTO E AVALIAGAO E DA COMISSAO DE
ACOMPANHAMENTO DA CONTRATUALIZAGAO (CAC)

7.1. A execugédo deste Convénio sera monitorada e avaliada pela Comissdo de Acompanhamento
da Contratualizagao (CAC), podendo contar eventualmente com outros 6rgdos e setores
competentes da gestdo do SUS, mediante analise de documentos, de dados produzidos pelo HU-
UFSCar e registrados nos sistemas nacionais de informagao, bem como por supervisao in loco,
observando o cumprimento das clausulas e condi¢des estabelecidas neste Convénio.

7.2. A CAC serd instituida mediante ato do CONCEDENTE, no prazo de 30 (trinta) dias apds a
assinatura deste Convénio, com publicacdo no Diario Oficial do CONCEDENTE ou publicagao
equivalente, sendo a sua composigdo minima:

7.2.1. 3 (trés) representantes da Secretaria Municipal de Saude de S&o Carlos;

7.2.2. 3 (trés) representantes do HU-UFSCar.

7.3. A CAC devera reunir-se ordinariamente a cada 3 (trés) meses e extraordinariamente sempre
que necessario, com as seguintes atribuicdes minimas:

7.3.1. Monitorar e avaliar o cumprimento das metas quantitativas e qualitativas constantes no
Documento Descritivo, e manifestar-se formalmente quanto ao seu cumprimento;
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7.3.2. Utilizar-se da informagado de capacidade instalada e operacional do hospital no processo
avaliativo de execugado das metas; e

7.3.3. Propor readequagdes das metas pactuadas, dos recursos financeiros e outras que se
fizerem necessarias nas clausulas contratuais, desde que essas nao alterem seu objeto, bem
como propor novos indicadores para a avaliagédo qualitativa.

7.4. A manifestacdo da CAC se dara por meio de relatério, com parecer conclusivo quanto ao
monitoramento e avaliagdo das metas contratualizadas, em conformidade com a metodologia para
analise de desempenho das metas quantitativas e qualitativas disposta no Documento Descritivo.
7.5. O HU-UFSCar devera apresentar justificativas sempre que nao houver cumprimento das
metas pactuadas, para analise e manifestacao pela CAC.

7.6. A existéncia da CAC nao impede e nem substitui as atividades préprias dos componentes do
Sistema Nacional de Auditoria e do Controle e Avaliagdo da Secretaria Municipal de Saude.

7.7. O mandato da Comissao sera compativel com a vigéncia deste Convénio, e qualquer
alteragado de sua composig¢ao devera ser publicada no Diario Oficial do Municipio.

7.8. Os membros da Comissao nao serdao remunerados por esta atividade.

CLAUSULA OITAVA — DAS ALTERAGCOES CONTRATUAIS

8. As alteracgdes de clausulas do presente Convénio, bem como do Documento Descritivo, que
porventura se tornarem necessarias, serdo formalizadas mediante Termo Aditivo em comum
acordo entre as partes.

CLAUSULA NONA - DA CONVALIDAGAO

9. Ficam convalidados, a partir de 8 de dezembro de 2021 até a data de assinatura do presente
instrumento, os servigos autorizados, prestados e pagos, em conformidade com o Contrato
n° 130/16, visto ndo ter havido solugdo de continuidade na prestacédo desses servigos, dado que
sdo de relevancia publica e essenciais e cuja constatagdo de realizagdo € possivel obter em
consulta nas bases de dados oficiais do Ministério da Saude.

CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO

10.1. Este Convénio podera ser rescindido nas seguintes hipoteses:

10.1.1. Amigavelmente, por acordo entre as partes, desde que a intencdo de rescindir seja
precedida de denuncia com antecedéncia minima de 120 (cento e vinte) dias, e de autorizagédo
escrita e fundamentada da autoridade competente;

10.1.2. Por inexecugdo contratual, total ou parcial, devidamente apurada em processo
administrativo, observado, no que couber as Leis Federais n° 8.666, de 21 de junho de 1993, e
n°® 9.784, de 29 de janeiro de 1999;

10.1.3. Judicial, nos termos da legislagao.

10.2. Na iminéncia de rescisdo do presente Convénio, podera haver comunicagao formal por
qualquer uma das partes a Comissao Intergestores Bipartite - CIB solicitando a sua mediagéo.
Também podera ser acionado o Ministério da Saude, quando a discordancia entre os participes
se mantiver. Em ambas as situa¢des deverao ser assegurados o contraditério e a ampla defesa.
10.3. No caso de rescisdo, qualquer que seja sua causa, ndo podera haver prejuizo para as
atividades que estiverem em execucgdo, nem havera direito a qualquer tipo de indenizagéo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA VIGENCIA E DA PUBLICAGAO

11.1. O prazo de vigéncia do presente Convénio sera de 60 (sessenta) meses, contados a partir
da data da sua assinatura.

11.2. E obrigatéria a publicagdo do extrato deste instrumento e seus aditivos no Diario Oficial do
Municipio ou em instrumentos correlatos.

11.3. A publicagado do extrato deve ocorrer até o 20° (vigésimo) dia de sua assinatura, conforme
art. 61 da Lei Federal n° 8666/93.

11.4. Apos o prazo de 60 (sessenta) meses devera ser firmado novo Convénio para garantir a
continuidade das agbes e servigos prestados.

11.5. O processo de renovagao do Convénio deve ser iniciado com antecedéncia minima de 180
(cento e oitenta) dias em relagéo ao término de sua vigéncia.
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11.6. Findo o prazo de 60 (sessenta) meses e nao tendo sido firmado novo instrumento contratual,
prevalecerao, para fins de pagamento ao HU-UFSCar, os ultimos valores e metas acordados
nesse instrumento, considerados seus aditivos contratuais, até que haja nova pactuagéo.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO

12. Fica eleito o Foro da Justica Federal, Subsecao Judiciaria de Sao Carlos/SP, para dirimir
questdes sobre a execugdo do presente ajuste e seus aditivos que ndo puderem ser resolvidas de
comum acordo entre as partes.

E por estarem assim justos os convenentes e concedentes, os participes firmam o presente
Convénio, em presencga de 2 (duas) testemunhas, em 3 (trés) vias de igual forma e teor, para os
devidos efeitos legais.

S3&o Carlos, 8 de dezembro de 207 '
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DOCUMENTO DESCRITIVO — ANO 2022

O Documento Descritivo (DD) é parte integrante do presente Convénio que contém:
I- Identificagdo e caracterizagdo do hospital, descricao da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos
humanos necessarios ao cumprimento do estabelecido no Instrumento Formal de
Contratualizagao (IFC);
II- As agdes e servicos de saude, nas areas de assisténcia, gestdo, ensino e pesquisa, a serem
prestados pelo hospital;
[lI- As metas quantitativas, qualitativas e seus respectivos indicadores;
IV- Os parametros e metodologia para avaliagdo do desempenho geral, assim como os percentuais
de repasses de recursos financeiros que estiverem vinculados ao cumprimento das metas;
V- Os recursos financeiros, mensal e anual, e respectivas fontes envolvidas na contratualizagao.

I- CARACTERIZAGAO DO HOSPITAL, DA ESTRUTURA FiSICA, TECNOLOGICA E
RECURSOS HUMANOS

i. Identificacdo do Hospital

Razao Social:

HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS

CNES: 5586348 | CNPJ: 15.126.437/0022-78
Enderego: RUA LUIZ VAZ DE CAMOES, 111, VILA CELINA

Cidade: SAO CARLOS |UF:SP | CEP: 13566-448 | DDDITelefone: (16) 3509-2400
Responsavel Legal: FABIO FERNANDES NEVES

Cargo: SUPERINTENDENTE | CPF: 931.357.426-87

Fonte: CNES, consulta em 10/01/2022, HU-UFSCar.

ii. Caracterizagdao do Hospital

Tipo de Estabelecimento: Porte Hospitalar:*
[X]Geral[ ]Especializado [ X ] Tipo IV (< 200 leitos)
[ 1Tipo lll e 1l (200-399 leitos)
[ 1Tipo I (> 400 leitos)
Tipo de Atendimento: [ X ] Ambulatorial Gestor do SUS signatario do Convénio:
[ X]SADT [ X ] Hospitalar [ ]Estadual [ X ] Municipal
Nivel de Atengao: [ X ] Alta Complexidade Numero de Profissionais:**
[ X ] Média Complexidade Total = 372
Servigo de Urgéncia e Emergéncia: Demanda:
[ X] Sim [ 1Nao [ ]1Espontanea [ X] Referenciada
Numero de Leitos de Internagao Ativos: Servigo de Maternidade:
[44] Geral [ ] UTI [ 1Sim [ X]Nao
Numero de Leitos do Tipo UTI Il: Numero de Leitos de UTI Tipo Il
[ TAdulto [ JUCO [ TAdulto [ JUCO
[ ] Pediatrico [ ] Neonatal [ ] Pediatrico [ ] Neonatal
Habilitagiao em Alta complexidade: Se SIM, habilitado em GAR:
[ 1Sim [X]Nao [ ]1Sim [X]Nao [ X]N&o se aplica

Insergao nas redes tematicas de Saude:
v" Rede de Atengao as Urgéncias
v" Rede de Atengao Psicossocial
O porte hospitalar considerou a Classificagdo EBSERH*.
Consulta em 10/01/2021, HU-UFSCar e Divisdo de Gestao de Pessoas/Geréncia Administrativa**

iii. Estrutura Fisica (capacidade instalada)
A estrutura fisica do HU-UFSCar foi revitalizada desde o inicio da gestao Ebserh com
reformas realizadas na estrutura que ja estava em funcionamento (Bloco B) e com a construgao
do 1° andar do Bloco C, onde atualmente esta instalada a unidade de internagdo com capacidade
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de 50 (cinquenta) leitos.
A estrutura em funcionamento atualmente possui Alvara da Vigilancia Sanitaria para
funcionamento.

a) Capacidade fisica instalada hospitalar

Leitos CNES 10.01.2022 Tipo Existente
Cirurgia geral cirurgico 06
Clinica geral clinico 16
Saude mental clinico 08
Isolamento complementar 02
Pediatria clinica Pediatricos 12
Total 44

Fonte: CNES, consulta em 10/01/2022.

O quantitativo de leitos hospitalares foi atualizado apds a desmobilizagao dos leitos clinicos
e de UTI implantados nos anos de 2020/21 para o enfrentamento da Pandemia pela COVID-19.

Vale registrar que os procedimentos cirdrgicos pactuados ndo dependem,
necessariamente, de suporte de UTI e que, caso isso seja necessario, a retaguarda é regulada via
Central de Regulagao de Urgéncia - CROSS.

b) Capacidade fisica instalada ambulatorial

Ambulatorial N° Consultérios N° Leitos por
ou Salas Sala
Clinicas basicas (consultério de ginecologia) 3 N&o se aplica
Clinicas especializadas (consultérios de atendimento especializado) 10 Nao se aplica
Sala de enfermagem 1 N&o se aplica
Total 14 Nao se aplica

Fonte: Divisao de enfermagem- DIVEnf/GAS-HU-UFSCar, consulta em 10/01/2022, HU-UFSCar.

c) Capacidade fisica instalada urgéncia e emergéncia

Urgéncia e emergéncia N° Consultérios N° Leitos por
ou Salas Sala

Consultérios médicos (consultério clinica geral) 4 Nao se aplica
Sala de atendimento pediatrico (consultério pediatrico) 2 Nao se aplica
Sala de repouso / observacgdo adulto - indiferenciado 1 3

Sala de repouso / observacgéo - pediatrica 1 5

Sala de atendimento a paciente critico/ sala de estabilizagao (sala 4 6
vermelha - adulto e pediatrica)

Total 12 14

Fonte: Unidade do paciente critico/GAS-HU-UFSCar, consulta em 10/01/2022, HU-UFSCar.
iv. Estrutura Tecnolégica
a) Médico Hospitalar

1. Equipamentos de diagnéstico por imagem
Equipamento Existente Em uso
Raios-X de 100 a 500mA
Raio- X com fluoroscopia
Raios-X mais de 500mA
Ultrassom Doppler colorido
Ultrassom ecografo
Tomdégrafo computadorizado
Mamégrafo computadorizado
Total 12 12

Fonte: Unidade de Engenharia Clinica/ Setor de Infraestrutura/ Geréncia ADM, lista equipamentos CNES 2021, de
10/01/2022.

AW~ lw
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2. Equipamentos para manutencdo da vida

Equipamento Existente Em uso
Bergo aquecido 1 1
Bomba de infusdo 101 101
Reanimador pulmonar (ambu) 23 23
Respirador/ventilador pulmonar 23 23
Desfibrilador 16 12
Monitor de ECG 48 48
Marcapasso temporario 1 1
Monitor de pressao invasivo 34 34
Monitor de pressdo ndo invasivo 50 50
Total 297 293

Fonte: Unidade de Engenharia Clinica/ Setor de Infraestrutura/ Geréncia ADM, lista equipamentos CNES 2021, de
10/01/2022.

3. Equipamentos por Métodos Graficos

Equipamento Existente Em uso
Eletrocardiégrafo 8 8
Eletroencefalégrafo 1 1
Total 9 9

Fonte: Unidade de Engenharia Clinica/ Setor de Infraestrutura/ Geréncia ADM, lista equipamentos CNES 2021, de
10/01/2022.

4. Equipamentos de infraestrutura

Equipamento Existente Em uso
Camara para conservagio de hemoderivados e termolabeis 8 8
Camara para conservagéo de imunobiolégicos 2 2
Controle ambiental / ar condicionado central 13 13
Ar condicionado (Split) quartos e postos de trabalho 161 161
Condensador 23 19
Freezer cientifico 2 2
Grupo gerador (8 a 100 KVA) 1 1
Grupo gerador (acima de 300 KVA) 4 4
Total 214 210

Fonte: Setor de Infraestrutura/ Geréncia ADM, lista equipamentos CNES 2021, de 10/01/2022.

5. Métodos opticos

Equipamento Existente Em uso
Endoscopio digestivo 11 11
Endoscoépio de vias respiratérias 1 1
Equipamentos para optometria 1 1
Projetor ou tabela de optotipos 1 0
Refrator 2 0
Ceratdbmetro 1 0
Lampada de fenda 1 0
Cadeira oftalmolégica 1 0
Coluna oftalmoldgica 1 0
Oftalmoscopio 4 4
Total: 24 17
Fonte: Unidade de Engenharia Clinica/ Setor de Infraestrutura/ Geréncia Administrativa, 10/01/2022.

6. Outros Equipamentos
Equipamento Existente Em uso
Hemodialise 3 0

Fonte: Unidade de Engenharia Clinica/ Setor de Infraestrutura/ Geréncia Administrativa DATA 06/05/2021

b) Recursos Humano

Vinculo Quantitativo
CLT Ebserh (médicos + outros profissionais) 360
Cedidos (08) + comissionados CLT (04) 12
Total Geral 372

Fonte: Divisdo de Gestdo de Pessoas/ Geréncia Administrativa Data: 10/01/2022
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- A¢6E8~ E SERVIGOS NOS EIXOS DE ASSISTENCIA, ENSINO E PESQUISA, GESTAO E
AVALIACAO

i. Assisténcia

a) Atencdao em Urgéncia e Emergéncia

O HU-UFSCAR é um hospital geral de pequeno porte € em expansao. Atende em nivel de
meédia complexidade ambulatorial e hospitalar e esta integrado a Rede de Atencdo a Saude do
municipio de Sao Carlos e do Departamento Regional de Saude - DRS Ill de Araraquara.

Atualmente estd preparado para receber demandas de atendimento das urgéncias e
emergéncias adulto e pediatricas por meio de regulagao realizada pela Central de Regulagao de
Ofertas e Servicos de Saude - CROSS ou pelo Servico de Atendimento Movel de Urgéncia
(SAMU). A Unidade de Urgéncia e Emergéncia conta com duas estruturas para atendimento de
adultos e criangas, ambas com leitos de observacédo e com atendimento ininterrupto nas 24 horas
do dia e em todos os dias da semana.

Os pacientes que sdo atendidos na sala de urgéncia e emergéncia do HU-UFSCar e
necessitam de cuidados intensivos aguardam regulagdo via CROSS para unidade de terapia
intensiva. Enquanto aguardam, recebem os devidos cuidados na sala de emergéncia.

O referenciamento de pacientes em situagéo de urgéncia e emergéncia esta regulamentado
por meio da Portaria Municipal n° 003/2021 —SMS, de 17 de fevereiro de 2021, onde fica
estabelecido o perfil assistencial de atendimento em situagbes de urgéncia em cada um dos
equipamentos da Rede de Atengao as Urgéncias do municipio de Sao Carlos, exceto para os casos
de urgéncia e emergéncia psiquiatrica. Atualmente o HU-UFSCar n&o possui leitos de observagao
especializado ou atendimento ambulatorial em psiquiatria na Unidade de Urgéncia e Emergéncia.

As emergéncias mais complexas, como politraumas, infarto agudo do miocardio, acidente
vascular cerebral, ou ainda, casos de fraturas de qualquer natureza e parto, ndo devem ser
referenciados para o HU-UFSCar, pois ndo ha equipe especializada, estrutura fisica ou tecnolégica
para a realizagao desses atendimentos de forma segura e adequada.

b) Atencao em Regime de Internagao

O cenario de leitos, considerando a capacidade instalada e operacional efetiva
compreende 54 leitos instalados, com 27 quartos e capacidade para 2 leitos em cada quarto. Dos
54 leitos, 44 estao ativos e 10 leitos inativos. Os cinco quartos com leitos inativos estdo ocupados
com sala de procedimentos, utilizada para realizagdo de procedimentos invasivos/complexos e
procedimentos em criangas; € com a brinquedoteca, utilizada como espago de brincar para
criancas hospitalizadas e outras estruturas de apoio assistenciais. A sala de procedimentos é
obrigatéria segundo a RDC 50 da ANVISA e a Brinquedoteca foi instituida como espaco
terapéutico por meio da Politica Nacional de Atengdo Hospitalar em 2013, portanto ambos os
espacos tiveram que ser priorizados na unidade de internagdo recém-construida.

Os 44 |eitos ativos estéo distribuidos em 16 pacientes para tratamento em clinica geral, 12
leitos para criangas com até 12 anos, 2 leitos para pacientes para tratamento em regime de
isolamento, 06 leitos cirurgicos e 8 leitos para pacientes para tratamento em psiquiatria.

Conforme Deliberagdo da Comissao Intergestores Bipartite - CIB n°® 39 de 21 de julho de
2017, da Coordenadoria de Planejamento de Saude do Estado de Sao Paulo, os leitos de saude
mental do HU-UFSCar fazem parte dos leitos hospitalares da Rede de Atencdo Psicossocial
(RAPS) do Departamento Regional de Saude da DRSIII — Araraquara e sao acessados por
pacientes regulados via portal CROSS (Central de Ofertas de Servigos de Saude) - Complexo
Regulador do Estado de S&o Paulo. Os pacientes diagnosticados com transtorno psiquiatrico e
que precisam de tratamento em leito de internagdo sao inicialmente atendidos nos Centros de
Atengédo Psicossocial (CAPS) ou Unidades de Pronto Atendimento (UPA), apds estabilizagao do
quadro, é solicitada vaga de internagdo via CROSS e, quando o caso é pertinente e ha leito
disponivel, a CROSS aceita o caso e autoriza o encaminhamento do paciente para internagao.

Por meio da Portaria n® 2977, de 28 de outubro de 2020, que habilita estabelecimentos de
saude como Servigos Hospitalares de Referéncia (SHR) e estabelece recurso do Bloco de
Manutengao das Agbes e Servigos Publicos de Saude - Grupo de Atengéo Especializada, os 8
leitos do HU-UFSCar, previstos na RAPS, passaram a ser habilitados como servico: 06.36 -
servigos hospitalares de referéncia para atengao as pessoas com sofrimento ou transtorno mental
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incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas.

O incentivo financeiro, oriundo da habilitacdo supracitada passou a ser incorporado no 3°
Termo Aditivo ao Contrato 130/16, conforme previsto no art. 5° da referida Portaria n°® 2977, de 28
de outubro de 2020.

O modelo de atencdo hospitalar do HU-UFSCar inclui um conjunto de dispositivos,
ferramentas e tecnologias de cuidado que assegurem o acesso, a qualidade da assisténcia e a
segurancga do paciente, tendo a clinica ampliada e a gestédo da clinica como base do cuidado.

As equipes de referéncia serdo a estrutura nuclear dos servigos de saude do hospital e
serdo formadas por profissionais de diferentes areas e saberes, que irdo compartilhar informacoes
e decisbes de forma horizontal, estabelecendo-se como referéncia para os usuarios e familiares.
Sao parte da equipe de referéncia do HU-UFSCar: enfermeiros, técnicos de enfermagem, médicos
clinicos, pediatras e psiquiatras.

A equipe multiprofissional atuara no apoio matricial, propiciando retaguarda e suporte nas
respectivas especialidades para as equipes de referéncia, para a atengao integral ao usuario. Sao
parte da equipe multiprofissional: fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, fonoaudiologos,
assistentes sociais, psicologos, nutricionistas, farmacéuticos, educador fisico e médicos em varias
especialidades.

c) Atendimento Ambulatorial em Atencao Especializada
AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES
Especialidades Atendidas

AMBULATORIOS DA AREA CLINICA AMBULATORIOS DA AREA PEDIATRICA
Ambulatério de Anticoagulacéo Acolher — Multidisciplinar

Cardiologia Cardiologia

Clinica Médica Geral Egressos da Unidade de Internacdo Pediatrica
AMBULATORIOS DA AREA CLINICA AMBULATORIOS DA AREA PEDIATRICA
Cardiologia - Insuficiéncia cardiaca multidisciplinar Gastroenterologia

Egressos da Unidade de Internagdo da Clinica Médica | Medicina do adolescente

Gastroenterologia - Doencgas Inflamatérias Intestinais | Nefrologia

Hematologia Puericultura especial

Hepatologia AMBULATORIOS DA AREA CIRURGICA
Infectologia Anestesia - Avaliagao pré-operatoria
Nefrologia - Doenga renal cronica Cardiologia - Avaliacdo pré-operatdria
Nefrologia Cirurgia de Cabega e Pescoco

Neurologia Cirurgia do Aparelho digestivo

Oftalmologia Cirurgia geral

Pneumologia Cirurgia Vascular

AMBULATORIOS DA AREA GINECOLOGICA E

OBSTETRICA Ginecologia

Ginecologia Enddcrina Oftalmologia

Medicina Fetal Proctologia

Obstetricia e diabetes (pré-natal especializado) Urologia

O Ambulatério de especialidades oferta mais de 1.500 consultas mensais e em diversas
especialidades. O servigo € uma importante referéncia para pacientes encaminhados da atengao
basica municipal que precisam de atendimento especializado e subespecializado.

A equipe assistencial que realiza os atendimentos em atencéo especializada é formada
por médicos, equipe multidisciplinar da Ebserh e por docentes da UFSCar. Os ambulatérios
também se constituem como um importante cenario de ensino para alunos de graduagéo da
medicina, gerontologia, nutricdo, educacéo fisica, enfermagem e alunos da residéncia de clinica
médica da UFSCar e Santa Casa Municipal de Sao Carlos, além de cenarios para a residéncia da
Santa Casa de Sao Carlos em pediatria, ginecologia e obstetricia e cirurgia contribuindo para a
formagao de novos profissionais da saude.

As agendas de consultas sao ofertadas via portal CROSS e distribuidas para as Unidades
de Saude do municipio, conforme pactuado com a Diretoria de Regulagdo municipal.

Objetivando a maior adesédo ao tratamento, também sao oferecidas teleconsultas para
acompanhamento conforme o perfil do paciente.

d) Atendimento em Apoio Diagnéstico Terapéutico (SADT)
Os servigos de SADT séo utilizados pelos pacientes internos, atendidos nas unidades de
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urgéncia e emergéncia adulto e pediatrica, das unidades de internagdo em clinica médica, pediatria
e psiquiatria, bem como sao utilizados pelos pacientes externos pertencentes ao fluxo ambulatorial,
conforme pactuagéo da regulagdo municipal com os equipamentos de saude do municipio.

As agendas sao ofertadas a cada 60 dias via portal CROSS e o preenchimento das vagas
esta sob responsabilidade da equipe das unidades de saude do municipio. As agendas sao
eletivas e estdo sob gestdo da Central de Regulagao.

Os exames e procedimentos ofertados sio:

EXAMES E PROCEDIMENTOS EM APOIO DIAGNOSTICO TERAPEUTICO

Angiotomografia Espirometria

Broncoscopia Mamografia

Colonoscopia Mielograma

Ecocardiograma de estresse adulto Monitorizagdo ambulatorial da presséo arterial (MAPA)

Ecocardiograma fetal Raio — X

Ecocardiograma transesofagico adulto Raio — X com contraste

Ecocardiograma transtoracico adulto Teste ergométrico

Ecocardiograma transtoracico infantil Tomografia computadorizada

Eletrocardiograma Ultrassonografia com doppler

Eletroencefalograma Ultrassonografia geral

Endoscopia

O HU-UFSCar possui os seguintes servigos/classificacdes cadastrados, descritos na
tabela abaixo, conforme codificagdo da tabela SIGTAP e cadastro CNES:

Caodigo Servigo Classificagao Terceiro

115-003 | Servigo de Atengéo Psicossocial f/lzrr\nltlgf Hospitalar para Atencdo a Satde NAO

120-002 Serwg’:o.de Dlagnqstlco por Anatomia Exames Citopatologicos SIM

Patoldgica e/ou Citopato _

121-001 | Servigo de Diagnostico por Imagem Radiologia NAO

121-002 | Servigo de Diagnostico por Imagem Ultrassonografia NAO

121-003 | Servigo de Diagnostico por Imagem Tomografia Computadorizada NAO

121-012 | Servico de Diagnostico por Imagem Mamografia NAO

145-013 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico | Exames Imunohematoldgicos SIM

145-012 | Servigo de Diagnostico por Laboratorio Clinico | Exames Para Triagem Neonatal SIM

145-011 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico | Exames de Genética SIM

145-010 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico | Exames em Outros Liquidos Biolégicos SIM

145-009 | Servigo de Diagnostico por Laboratorio Clinico | Exames Microbiolégicos SIM

145-008 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico Exame§ To>§|colog|co§ ou de SIM
Monitorizagéo Terapéutica

145-007 | Servigo de Diagnostico por Laboratorio Clinico ,E)r(:t?iqeenst;e Vigilancia Epidemiologica e SIM

145-006 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico | Exames Hormonais SIM

145-005 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico | Exames de Uroanalise SIM

145-004 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico | Exames Coprolégicos SIM

145-003 | Servigo de Diagnostico por Laboratorio Clinico | Exames Soroldgicos e Imunoldgicos SIM

145-001 | Servigo de Diagnostico por Laboratdrio Clinico | Exames Bioquimicos SIM

145-002 | Servigo de Diagnostico por Laboratério Clinico | Exames Hematoldgicos e Hemostasia SIM

122-003 S_er\Allgc_) de Diagnostico por Métodos Graficos Exame Eletrocardiografico NAO

Dinémicos

126-007 | Servico de Fisioterapia Assisténcia Fisioterapéutica nas NAO
Alteracées em Neurologia

126-005 | Servigo de Fisioterapia A_SS|ster10|a F|S|oterapeutlca’n_as NAO
Disfungdes Musculo Esquelético

126-004 | Servigo de Fisioterapia ASS'S.tenC'a Fisioterapéutica . NAO
Cardiovasculares e Pneumofunci

128-001 | Servigo de Hemoterapia Procedlme_ntos Destmados a Obtencgao do NAO
Sangue Pfins de Assi

128-003 | Servigo de Hemoterapia Procedimentos Especiais em NAO
Hemoterapia

128-004 | Servico de Hemoterapia Medicina Transfusional NAO

128-002 | Servigo de Hemoterapia Diagnostico em Hemoterapia NAO

140-006 | Servigo de Urgéncia e Emergéncia Pronto Atendimento Clinico NAO

140-004 | Servigo de Urgéncia e Emergéncia Estabilizacdo de Paciente Critico/Grave NAO
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Servigo Classificagao Terceiro
149-015 | Transplante Acoes para Doago e Captagéo de NAO
Orgéos e Tecidos _
133-002 | Servico de Pneumologia Diagnostico em Pneumologia NAO
133-003 | Servigo de Pneumologia Diagnostico em Pneumologia por NAO
Telemedicina
142-001 | Servigo de Endoscopia Do Aparelho Digestivo NAO
122-004 ggrylgg de Diagnostico por Métodos Graficos Exame Eletroencefalografico NAO
indmicos
125-006 | Servigo de Farmacia Farmécia Hospitalar NAO
170-001 | Comissdes e Comités Nucleo de Seguranga do Paciente NAO
122-002 Sfer\nllc;g de Diagnostico por Métodos Graficos Teste de Holter SIM
Dindmicos
133-001 | Servico de Pneumologia Trata}mento de Doengas das Vias Aéreas NAO
Inferiores
122-001 ggrylgg de Diagnostico por Métodos Graficos Teste Ergométrico NAO
indmicos
160-001 | Teleconsultoria Teleconsultoria Assincrona NAO
174-001 | Imunizacéo Individuos em Geral NAO

Fonte: CNES, consulta em 10/01/2022 HU-UFSCar.

e) Centro Ciruargico e Centro de Material e Esterilizacao

O Centro cirargico do HU-UFSCAR apresenta estrutura fisica para 5 salas de cirurgia,
comportando cirurgias de baixa e moderada complexidade.

Foram criados ambulatérios das especialidades para referenciamento dos casos que
aguardam cirurgia pela Secretaria Municipal de Saude objetivando: avaliagdo pela especialidade,
avaliagao pré-operatoéria por anestesista, avaliagéo pré-operatoria por cardiologista quando houver
indicagdo, agendamento da cirurgia com orientagbes pré-operatdrias, procedimento cirdrgico e
agendamento de consulta pés cirurgia para reavaliagao.

Essa programacéao de procedimentos cirurgicos esta alinhada com as demandas e filas de
espera informadas pela secretaria municipal de saude de Sao Carlos.

Além do contexto assistencial, cabe destacar a importancia da criagdo do centro cirurgico
no contexto de ensino tanto de estudantes de medicina e enfermagem, quanto de residentes em
cirurgia e multiprofissionais.

O Quadro abaixo apresenta os principais procedimentos cirlrgicos que estdo pactuados
neste convénio entre Hospital Universitario de Sdo Carlos e a Secretaria Municipal de Saude.

Caodigo Grupo Subgrupo
pequenas cirurgias e cirurgias de pele,

04.01 ; « Retirada de tumores de pele e exérese de nddulo
tecido subcutédneo e mucosa
cirurgia das vias aéreas superiores, da Exérese de nddulo, tireoidectomia total e parcial,
04.04 - . o ;
face, da cabeca e do pescoco parotidectomia, paratireoidectomia
04.06 cirurgia do aparelho circulatério Cirurgia para corregdo de varizes, fistula arteriovenosa
04.07 cirurgias do aparelho digestivo, orgaos hemorroidectomia e herniorrafia

anexos e parede abdominal

Postectomia, plastica de freio balano-prepucial,

04.09 cirurgia do aparelho geniturinario vasectomia, retirada de cisto do saco escrotal, e
retirada endoscopia de calculo ureteral
histeroscopias, curetagem, exérese de nédulo

04.11 cirurgia ginecologica mamario, bartolinectomia, coniza¢édo do colo do utero,
laqueadura e laparoscopia

ii. Gestao

Os aspectos organizacionais devem ser destacados em relagdo ao foco na qualidade
assistencial e no ensino em saude. Para fortalecer essa marca, o HU-UFSCar em 2019,
estabeleceu seu mapa estratégico com a declaragdo do seu Propésito, Visdo e Valores, como
descrito a seguir:

Propoésito: Ensinar para transformar o cuidar.

Visao: Ser uma instituicio acreditada e referéncia em ensino, pesquisa e assisténcia
interprofissional em niveis de atengao a saude de média e alta complexidade.

Valores: A ética € inegociavel, transparéncia nas agdes e relagdes institucionais,
humanizar para transformar o cuidado, ser sustentavel para cuidar sempre, valorizar todas as
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pessoas, trabalhar em rede para somar forgas e alcangar a exceléncia e inovar para fazer mais e
melhor transformando a sociedade.

Em sua estrutura organizacional possui os érgaos de controle como a Auditoria Interna e
o Conselho Executivo, além disso, como ente federal, esta sujeito a auditorias externas de érgaos
de controle da Unido, como o Tribunal de Contas da Unido (TCU) e a Controladoria Geral da Uniao
(CGU).

Em 2018, ao ser auditado pela CGU, o HU-UFSCar conseguiu demonstrar todas as
informacdes solicitadas para analise nao tendo sido recomendado em nenhuma questao,
mostrando a seriedade e os resultados da sua gestdo. Em relagcdo a estrutura fisica, a CGU
notificou a Ebserh e os Ministérios da Saude e Educacao, para que se envidassem esforcos e
houvesse investimento de recursos financeiros para o término da infraestrutura, que poderia ser
utilizada na assisténcia a saude da populagdo local e regional, porém, encontra-se em
deterioracdo. Em 2019, a Contratualizacdo do HU-UFSCar passou por auditoria interna,
apresentou as informacgoes solicitadas, ndo tendo ficado nenhuma recomendacgao, demostrando
a transparéncia da gestao.

A equipe de gestao é formada pela superintendéncia e trés geréncias (gestao da atencao
a saude, gestdo administrativa e gestdo de ensino e pesquisa) que sao responsaveis pela
condugao das diretrizes de governanca da instituicdo. A geréncia de atencdo a saude € a
responsavel pela articulagdo com o gestor local do SUS bem como pelas pactuagdes de servigos
e fluxos no nivel municipal e regional que sao ofertados atualmente e que estdo em planejamento
para o futuro.

Para garantir uma gestdo de qualidade e alinhada as diretrizes da UFSCar e Ebserh, bem
como o cumprimento do Regimento Interno da instituicdo e as normas instituidas, possui como
orgao deliberativo o Colegiado Executivo formado pela superintendéncia, geréncias e diretoria
técnica da instituigao.

As reunides do Colegiado Executivo sdo semanais para garantia da deliberagdo sobre os
principais temas no ambito da atengéo a saude, do ensino e da administragédo publica. Neste forum
também sao discutidos e aprovados as diretrizes, os planos institucionais e 0 acompanhamento
do desempenho institucional.

Mensalmente a equipe de governanga do hospital, da superintendéncia as chefias de
unidade assistenciais, se reunem sob lideranga do setor de gestdo da qualidade para discussao
dos indicadores estratégicos e analise critica do desempenho institucional para a proposi¢ao de
planos de agdes para melhoria.

iii. Ensino e Pesquisa

O HU - UFSCar apresenta um cenario estabelecido e proficuo para o campo de formagao
profissional com qualidade nos niveis de graduacgao, técnico e pds-graduacgao; além de oferecer
condigbes adequadas para o desenvolvimento das atividades de pesquisa, inovagao tecnoldgica
e extensdo no ambito hospitalar, tanto nas areas de saude quanto também em éareas de exatas,
humanas e bioldgicas.

Recebe estudantes para atividades de ensino: estagio profissional, internato médico,
praticas supervisionadas e visitas técnicas dos cursos da area da saude, exatas e humanas da
Universidade Federal de Sao Carlos, tais como: Enfermagem, Fisioterapia, Gerontologia,
Medicina, Psicologia, Educacédo Fisica, Terapia Ocupacional, Engenharia de Produgéo e
Engenharia Civil. Ainda é possivel oferecer campo para formagéo profissional nas areas de
Assisténcia Social, Fonoaudiologia, Nutricao e Radiologia.

Também ¢é cenario para o desenvolvimento de projetos de extensdo, que ampliam a
assisténcia e o ensino, vinculados aos cursos de graduagao e departamentos da UFSCar nas
diferentes areas de conhecimento: em saude, humanas e exatas.

Possui vinculagdo com a REDE RUTE por meio de Grupos de Interesse Especial (do inglés
Special Interest Groups - SIGs) que promovem sessdes por videoconferéncia ou webconferéncia para
debates, discussdes de casos, aulas e pesquisas a distancia nas especialidades de Educacao
Médica, Economia da Saude, Radiologia do Abdome, Pesquisa em Telessaude, Terapia Ocupacional
em Contextos Hospitalares e Cuidados Paliativos e Saude do Trabalhador, os encontros ocorrem
uma vez ao més, reunindo em média 20 hospitais, municipais, estaduais e universitarios.

Sao oferecidos cursos hibridos de capacitagao, videoaulas, treinamentos em tematicas de
saude para profissionais da rede de saude do municipio por ferramentas de tele-educagéo ou
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aprendizagem por simulagao realistica, a partir da assinatura do presente Convénio.

A estrutura fisica e humana do Hospital Universitario possibilitou a concepgao e elaboragao
da Residéncia Médica em Clinica Médica da UFSCar, com inicio em 2019, e assim destaca-se
como principal cenario de suas atividades tedrico-praticas. Além disso, recebe em seus cenarios
residentes dos Programas de Residéncia Médica em Pediatria (desde 2016), Clinica Médica e
Ortopedia da Santa Casa de Misericordia de Sao Carlos (inicio em 2019), Ginecologia e
Obstetricia ambulatorial (2020) e cirurgia geral (pequenas cirurgias e ambulatorial em 2020) que
participam de atividades nos cenarios de pronto atendimento, ambulatérios e diversas discussdes
tedricas organizadas semanalmente.

iv. Avaliagao

O hospital adota atividades e servigos para o desenvolvimento, aprimoramento e avaliagdo
da gestao hospitalar como a Ouvidoria, para atendimento aos usuarios internos e externos, a Auditoria
Interna, para andlise das agdes de gestdo conforme diretrizes da Ebserh e normas e legislagbes
vigentes, com o objetivo de garantir total probidade das a¢des de administragdo publica no hospital.

Além disso, o Setor de Contratualizagao sera o responsavel pela elaboragao dos contratos
internos de gestdo, garantindo a corresponsabilizacdo no cumprimento das metas pelos
profissionais do HU-UFSCar.

Para avaliacdo do cumprimento das metas previstas neste Documento Descritivo seréo
elaborados relatorios trimestrais ou no periodo solicitado pelo gestor local de saude ou pela
Comissdo de Acompanhamento da Contratualizagdo — CAC. O relatério tem como objetivo
apresentar os dados de monitoramento dos periodos avaliados, apresenta analises criticas sobre os
resultados das metas quantitativas e qualitativas pactuadas. A responsabilidade pela elaboracdo do
relatério é do Setor de Contratualizagdo que esta sob gestao da Superintendéncia do HU-UFSCar.

O relatério deve ser elaborado com antecedéncia minima de uma semana para garantir a
sua apresentagdo no Colegiado Executivo do HU-UFSCar e para ser encaminhado aos
participantes da CAC para andlise prévia a reunido de avaliagao.

A Comissao de Acompanhamento da Contratualizagdo — CAC ¢ instituida por meio de
publicac&o de portaria municipal solicitada pelo secretario municipal da saude, seguindo regimento
pré-estabelecido pela CAC vigente. Sera utilizado neste Documento Descritivo, um conjunto de
indicadores que deverdao mensurar a melhoria do desempenho do Hospital e sua efetividade no
cumprimento das metas quantitativas e qualitativas pactuadas nos eixos da assisténcia, ensino e
pesquisa, gestdo e avaliagéo.

lll- METAS QUANTITATIVAS E QUALITATIVAS DE DESEMPENHO

i. Metas Quantitativas

A definicdo das metas quantitativas considerou, além dos parametros assistenciais
definidos de acordo com a capacidade instalada, operacional e série historica de producao
assistencial, as necessidades identificadas e acordadas entre o HU-UFSCar e a Secretaria
Municipal de Saude de Sao Carlos.

A metas quantitativas a seguir contabilizam um total de 5.465 procedimentos por més que
estdo distribuidos em:

a) média complexidade ambulatorial - finalidade diagnéstica e atendimentos/procedimentos
clinicos e procedimentos cirurgicos, com 4.961 procedimentos/més.

b) alta complexidade ambulatorial - finalidade diagnostica tomografia, com 324 exames/més.

c) média complexidade hospitalar — internagdes clinicas e cirurgicas, com 130 internagdes
clinicas/més e 50 internagdes cirdrgicas/més.

A seguir apresentam-se os Quadros de Metas Quantitativas com a descricao detalhada
dos 5.465 procedimentos, codigo da tabela SIGTAP correspondente e a meta quantitativa para
cada tipo de procedimento, conforme pactuagéo com o gestor local do SUS.
MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL SAI

Grupo 02 - Procedimentos com Finalidade Diagndstica Meta Proposta

Caodigo SIGTAP
por procedimento
02.01.01.027-5 | Coleta de Material por bidépsia/puncéo - Biopsia de medula éssea 20
02.01.01.002-0 Coleta. dg Material por bidpsia/pungéo - Biopsia/pungéo de tumor 4
superficial da pele
02.01.01.037-2 Coleta de Material por bidpsia/puncgéo - Biopsia de pele e partes moles 24
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MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL SAI

Subtotal .

Subgrupo 02.01 Coleta de Material 48
02.02.09.019-1 Exames hematoldgicos e hemostasia - Mielograma 10

Subtotal . oy - -

Subgrupo 02.02 Diagnéstico em Laboratério Clinico 10
02.04.03.018-8 | Diagndstico por Radiologia - Mamografia bilateral para rastreamento 300
02.04.03.003-0 | Diagnéstico por Radiologia — Mamografia

Subtotal Diagnéstico por Radiologia* 1.500

Subgrupo 02.04 ’
02.05.01.001-6 Ultrassonografia do sistema circulatério - Ecocardiografia de Estresse 4
02.05.01.002-4 Ultrassonografia do sistema circulatério - Ecocardiografia Trans esofagica 4
02.05.01.003-2 | Ultrassonografia do sistema circulatério - Ecocardiografia Trans toracica 60

N&o possui cédigo | Ultrassonografia do sistema circulatorio - Ecocardiografia fetal 4

Subtotal . oy _

Subgrupo 02.05 Diagnéstico por Ultrassonografia 272
02.09.04.001-7 Diagndstico por endoscopia do Aparelho Respiratério - Broncoscopia 4
02.09.01.002-9 | Diagndstico por endoscopia do Aparelho Digestivo - Colonoscopia 20
02.09.01.003-7 Diagnéstico por endos_.copla do Aparelho Digestivo — 60

Esofagoduodenoscopia

Subtotal . oy .

Subgrupo 02.09 Diagnéstico por Endoscopia 84
02.11.05.002-4 Métodos Diagnosticos em Especialidades - Eletrocardiograma 236
02.11.05.003-2 | Métodos Diagndsticos em Especialidades - Eletroencefalograma 20
02.11.05.004-0 | Métodos Diagndsticos em Especialidades - Espirometria 40
02.11.02.006-6 Metodqs Dlagnostlcos em Especialidades - Teste Esforgo/Teste 40

Ergomeétrico
: Diagndstico em cardiologia - Monitorizagcdo Ambulatorial de Press&o

02.11.02.005-2 Arterial (MAPA) 16
Subtotal . - oy -
Subgrupo 02.11 Métodos Diagnésticos em Especialidades 352

Total do Grupo 02 (Média Complexidade Ambulatorial) - Procedimentos com
. - pr 2.266
Finalidade Diagnéstica
*para os subgrupos que totalizarem um nimero excedente de procedimentos, os mesmos poderao ser
distribuidos conforme necessidade de saude identificada pelo gestor local.

sl SIG.TAP Grupo 03 - Procedimentos Clinicos Meta Proposta

por procedimento
03.01.01.004-8 Congulta de .profllsspnals de nivel superior na atengéo especializada 140

(equipe multiprofissional)
03.01.01.007-2 | Consulta médica em atencao especializada (ambulatério) 1.500

Subtotal . *

Subgrupo 03.01 Consultas/Atendimentos/Acompanhamentos 2.640
Total do Grupo 03 (Média Complexidade Ambulatorial) - Procedimentos Clinicos 2.640
*os procedimentos clinicos excedentes correspondem aos atendimentos de urgéncia, atendimentos com

observacao e administragdo de medicamentos, que sao realizados de forma referenciada, conforme
demanda de saude do municipio.

a) Média Complexidade Ambulatorial

gﬂ'l;g:t:go 04 Grupo 04 - Procedimentos Cirtirgicos Meta Proposta
04.01 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutadneo e mucosa
- - = - Conforme
04.02 Cirurgia de glandulas endécrinas demanda*
04.04 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e do pescoco
04.05 Cirurgia do aparelho da visao
04.06 Cirurgia do aparelho circulatério Conforme
04.07 Cirurgias do aparelho digestivo, 6rgéos anexos e parede abdominal demanda*
04.09 Cirurgia do aparelho geniturinario
Subtotal Total do Grupo 04 (Média Complexidade eletiva) - Procedimentos 55
Subgrupo 04 Clinicos
Total do Grupo 04 (Média Complexidade eletiva) - Procedimentos Cirtirgicos 55
*os subgrupos de procedimentos seréo distribuidos conforme necessidade de saude identificada pelo gestor local.

A média complexidade ambulatorial do Grupo 3 totaliza 2.640 procedimentos e

Corresponde aos

atendimentos

realizados no Ambulatério de Especialidades e Pronto
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Atendimento, podendo ser incluido nesses numeros consultas nas diferentes especialidades, e
consultas com observagao e administracdo de medicamentos.

A média complexidade ambulatorial do Grupo 4 totaliza 55 procedimentos e corresponde
as cirurgias de baixa e média complexidade, como exemplo: herniorrafia, hemorroidectomia,
corregao de varizes, pequenas cirurgias ambulatoriais, cirurgias uroldgicas endoscopicas e de
baixa complexidade e cirurgias ginecolégicas de baixa complexidade como histeroscopia,
conizagao, retirada de nédulo mamario, entre outras ja citadas no item Il, subitem e.

b) Alta Complexidade Ambulatorial
ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL SIA

Codlgo_SIGTAP por Grupo 02 - Procedimentos com Finalidade Diagnostica Meta Proposta
procedimento

pr::ec:jﬁ;(:rt?ocr?glg?Gd'l? AP Diagnéstico por tomografia — Angiotomografia 8
Subtotal do grupo Diagnéstico por tomografia 316
Total do Grupo 02 (Alta Complexidade Ambulatorial) - Procedimentos com Finalidade

Diagnéstica 324

c) Média Complexidade Hospitalar
MEDIA COMPLEXIDADE HOSPITALAR SIH

Codigo SIGTAP por procedimento Grupo 03 - Procedimentos Clinicos Meta Proposta
03.03 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 130
Codigo SIGTAP por procedimento Grupo 04 - Procedimentos Cirurgicos Meta Proposta
Grupo 04 Procedimentos cirurgicos 50
Total do Grupo 03 e 04 (Média Complexidade Hospitalar) - Procedimentos Clinicos e
cirurgicos 180
Total dos Grupos 02,03, 04 (Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar) 5.465

Os chamados “procedimentos clinicos de média complexidade hospitalar” na tabela
SIGTAP séao relativas as internagdes. Assim, a meta pactuada é de 130 internagdes clinicas em
média complexidade podendo ser executadas em leitos de pediatria, clinica geral e psiquiatria,
conforme a necessidade da instituicao.

As internagbes cirurgicas correspondem as cirurgias citadas no item Il, subitem e.

ii. Metas Qualitativas

Para definicdo das metas qualitativas deste Convénio observou-se as Diretrizes de
Contratualizagéo da Portaria de Consolidagédo n°® 02, de 28 de setembro de 2017 que dispde sobre
as politicas nacionais de saude do SUS (Anexos I, II, VIII, X, XXIV e XXVI) e as responsabilidades
dos hospitais nos eixos da assisténcia, ensino, gestdo e avaliacdo. Também buscou-se atender
as necessidades da Rede de Atengéo a Saude informadas pela Secretaria Municipal de Saude e
Diretoria de Regulagéo.

A proposicao de cada meta buscou estabelecer de forma clara a sua finalidade, o dominio
da qualidade em saude ao qual esta vinculada, bem como a forma do seu monitoramento, a area
da instituicdo responsavel e qual a pontuagao recebida de acordo com o seu “ndo cumprimento”,
“cumprimento parcial” ou “cumprimento total”.

As metas qualitativas estdo distribuidas em 4 quadros de acordo com os eixos das
diretrizes de contratualizagao:

a) Eixo da Assisténcia: 10 metas qualitativas e possibilidade de alcance de 50 pontos.

b) Eixo do Ensino: 5 metas qualitativas e possibilidade de alcance de 20 pontos

c) Eixo da Gestao: 3 metas qualitativas e possibilidade de alcance de 15 pontos

d) Eixo da Avaliagao: 3 metas qualitativas e possibilidade de alcance de 15 pontos

Considerando a pontuagdo maxima a ser atingida em cada eixo, a soma das metas totaliza
100 pontos.
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METAS QUALITATIVAS: EIXO ASSISTENCIA

DOMINIO DA AREA RESPONSAVEL
N° INDICADORES JUSTIFICATIVA DO INDICADOR* QUALIDADE MARCADOR META TENDENCIA IDEAL | FONTE DE DADOS FEIGINDICADOR PONTUAGAO
Sbito ocorrido Relatério da Unidade de Vigilancia em $5%=5
. . ' . o =
4 |Texade Mortalidade Monitorar a qualidade do cuidado | e e imang apos 24h da 5% Amenor Unidade de | Satide/SGQSP/GAS/HU- Entre 6.¢ 8% = 4
Institucional prestado s - . Entre 8e10% =3
admisséo Vigilancia em Satde UFSCar >10=2
infecgéo adquirida Relatério da Unidade de Vigilancia em $5%=5
. ' . o =
2 |Taxa de Infecgao Hospitalar | Momitorar @ ualidade do cuidado | o o AN apos 72h da 5% Amenor Unidade de | Satide/SGQSP/GAS/HU- Entre 6.¢ 8% = 4
prestado L - . Entre 8e 10% =3
admisséo Vigilancia em Saude UFSCar >10=2
. i . >80%=5
~ . Monitorar a qualidade do cuidado P = a
Taxa de Ocupagao de Leitos R - . o . . Geréncia de Atengdo a 70a79%% =4
3 Institucional prestado e al otlmllz.a'g;ao dos EFICIENCIA leito ocupado 80 a 85% No intervalo Sistema AGHU Saude/HU-UFSCar 60 2 69% = 3
recursos disponibilizados Ly
<60% =2
e e,
4 permanéncia - leitos de } ° . - . EFICIENCIA permanéncia em 5 dias A menor Sistema AGHU - 6 a 10 = 4 pontos
ediatria regime de internagao pediatrica pediatria Crianga e do > 10 = 2 pontos
P Adolescente/DGC/GAS/H
Tempo médio de Mroilrinto?r a rfjs‘jj'”"f’ |dac'J§ dr? dias de ULTrliads dg Ai:jer:jgag a <10 = 5 pontos
5  |permanencia - leitos de clinica| S v'9° 7€ CUI0ad0 SAUCENO | ppiciENciA | permanéncia em 10 dias Amenor Sistema AGHU a de Luidado co 11a 15 = 4 pontos
- regime de internagdo em clinica . - Adulto/DGC/GAS/HU- _
médica - clinica médica > 15 = 2 pontos
médica UFSCar
Tergo o o e s o e e
6 permanéncia - leitos de salude ; ¢ g < , EFICIENCIA permanéncia em 7 dias A menor Sistema AGHU . - 8 a 15 = 4 pontos
regime de internagao em saude . Psicossocial/DGC/GAS/H _
mental saude mental > 15 = 2 pontos
mental ora dU-UgS%tar _
. . nidades de Atencao a
Af(;icr:::‘::l’g er;aaszlizizagodge Garantir o atendimento dos aciente ci?gga;: de Linha do Cuidado do 90% a 100%= 5 pontos
7 P sshiicag . ner ACESSO pact 90 a 100 % No intervalo . 4 Adulto e da 71% a 89% = 4 pontos
risco na emergéncia adulto e pacientes por prioridade. classificado Risco — SCR/HU- . _
o Crianga/DGC/GAS/HU- <70%= 2 ponto
pediatrica UFSCar
UFSCar
Estabelecer relagao formal de Garantir a articulagéo da altas informadas Planilha de controle | Unidade de Regulago 98113 1§(§1j/°_=f p""tms
8 |contrarreferéncia para continuidade do cuidado apés a ACESSO |pararede municipal|  100% 100% da alta responsével { Assistencial/ SRINGAS/H 719 80%- 3 pontoe
atengao basica alta hospitalar de saude NIR U-UFSCar < 60= 1 ponto
Realizar exames de Garantir acesso a exames de alta agenda Unidade de Regulagao 3 agendas disponibilizadas no trimestre avaliado =
9  |angiotomografia nao faturados| complexidade n&o previstos pelo | INTEGRALIDADE _ agenc 100% 100% Sistema CROSS | Assistencial/SRINGAS/H |° 29 Isponibiiz ! valiado =
r disponibilizada 5 pontos
pelo SUS SuUs U-UFSCar
Realizar exames Garantir acesso ao exame fetal agenda Unidade de Regulagdo 3 agendas disponibilizadas no trimestre avaliado =
10 |ecocardiograma fetal no nécl) s el’c‘) SUS INTEGRALIDADE | . o%ibmza i 100% 100% Sistema CROSS | Assistencial/SRIAVGAS/H |° 29 Sponibl '25 o ! valiado =
faturados pelo SUS** p p P U-UFSCar p

PONTUAGAO TOTAL DO QUADRO METAS QUALITATIVAS - EIXO ASSISTENCIA = 50 PONTOS

*Fundamentagdo Legal das justificativas das metas do Eixo Assisténcia: Portaria de Consolidagao n° 02 que dispde sobre as politicas nacionais de saude do SUS (Anexos |, II,
VIII, X, XXIV e XXVI) e RDC 36/13 que dispbe sobre a seguranga do paciente em instituicdes de saude.
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METAS QUALITATIVAS: EIXO ENSINO

JUSTIFICATIVA DO CDOMINIO DA MARCADO TENDENCI AREA RESPONSAVEL %
NE INDICADORES META FONTE DE DADOS PONTUACAD
INDICADOR QUALIDADE R A PELO INDICADOR ¢
Desenvolver praticas
de ensino baseadas _
Disponibilizar no cuidado integral & Unidsde de Pés- 4 vagas ocupadas em 12 meses = 4 pontos
1 treinamgn.tu £ Servico resulutli'.f_u aos INTEGRALIDADE vaga 4vagE_|5 A maior documenj:agﬁo eraduacio GER/HU- 3 vagas ocupadas 12 meses = 3 pontos
para medicos usuarios. occupada anuais de matricula UFSCar 2 vagas ccupadas 12 meses = 2 pontos
residentss. 33?;‘?_2'“‘1&?9}3& P'mtﬂ”ﬂn 1 vaga ocupada 12 meses = 1 ponto
, Decreto n
202811977
Dfer_ecer Iurmagau & Digponibilizar ensino
qualificagao a integrado & assisténcia =
estagidrios para atuagio gvisandu - Unidade de Pés- 7 - 8 vagas ccupadas 12 meses = 4 pontos
i vaga B vagas documentagdo - 5 - 6 vagas ocupadas 12 meses = 3 pontos
2 |8m equipe resultado a INTEGRALIDADE £ ga A maior TEEAN | aduacio/ GEP/HU- g P P
multiprofizsional qualificacdo do ocupada anuais de matricula UFSCar 3 - 4 vagas ccupadas 12 meses = 2 pontos
Egggzz:-ll:li?:l::de <aide | cvidade prestado & 1- 2 vagas ocupadasl2 meses = 1 ponto
da populacdo populagio.
E}ispgnibilizPr atividades of ; . 4 ativ. disponibilizadas 12 meses =4
e educacio erecer formacio &
permanente e/ ou qualificacdo aos pontos
continuada para profizzionais de NTEGRALIDADE atividade 4 e-mail com link | Unidade de Pos- 3 ativ. disponibilizadas 12 meses =3
3 |profiszionais da acordo com as LEGTIMIDADE disponibil |atividade | A maior da atividade |graduacdc/ GEP/HU- pontos
Secretaria Municipal de necessidades de ' izada S anuais disponibilizada UFSCar 2 ativ. disponibilizadas 12 meses =2
Salide por meio de salide e as polticas pontos
ferramentas de tele- prioritarias do SUS. B R I
educaciio 1 ativ. disponibilizada 12 meses = 1 ponto
Dizponibilizar cursos
hitridos de capacitacdo Oferecer formacio e . 4 cursos disponibilizadas 12 meses =4
em tematicas de salde . g e-mail de Unidade de e- pontos
fiezionais d qualificacde aos convite curso
para profizsionais da profissionais de curso h o Saude e Unidade de| 3 cursos disponibilizadas 12 meses =3
rede de zalde do INTEGRALIDADE . .| Acursos . disponibilizado B =
4 L ) acordo com as disponibil N A maior Simulagdo em pontos
municipio por meio de } LEGITIMIDADE . anuais ! . : -
ferramentas de tele H?CESSIdEdEFﬁdE izado ists de Salde/GER/HU- 2 cursos disponibilizadas 12 meses =2
- =zalde e as polticas UFSCar
. ontos
educagdo e pricritarias do SUS. presenca ) P
aprendizagem por 1 curso disponibilizado 12 meses =1 ponto
simulacdo realistica.
Desenvolver praticas
Desenvolver atividades de pesguiza e de . .
de pesquisa em salde |Gestdo de Tecnologias pesquisa 8 terma de Setor de Pesquisa e 7 - 8 pesquisas 12 meses = 4 pontos
i i i i em esquisa ,_ 5 - 6 pesquisas 12 meses = 3 pontos
5 em alml:nente hospitalar em saude visando INTEGRALIDADE pe=a A maior |acompanhamen| Inovagdo/GEPHU- pesa R "
priorizando as como resulttado a andament 5 em to de pesquisa UFSCar 3 - 4 pesquisas 12 meses = 2 ponteos
necessidades de salde qualificacdo do o zalide 1-2 pesquisas 12 meses = 1 ponto

da populacdo

cuidado prestado a
populacdo.

PONTUAGAO TOTAL DO QUADRO METAS QUALITATIVAS - EIXO ENSINO E PESQUISA = 20 PONTOS

*Fundamentacio Legal das justificativas das metas do Eixo Ensino: Portaria de Consolidaco n® 02 gue dispie sobre as polticas nacionais de saide do SUS (Anexos |, I, VI, X, XXN) e Decreto n® 80.281/1 21
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METAS QUALITATIVAS: EIXO GESTAO

AREA
JUSTIFICATIVA | DOMINIO DA - FONTE DE |RESPONSAVEL =
(]
N INDICADORES DO INDICADOR | QUALIDADE MARCADOR META TENDENCIA DADOS PELO PONTUACAO
INDICADOR
Monitorar a
fioompannar o efetividade do
das 10 servigco prestado
Comissoes com foco em reuniao Relatério das 71 a 100% das comisses
S seguranga e . - o Comisséo c/ relatorio e listas = 5
obrigatorias, qualidade do realizada/relatorio comissoes e Obrigatoria/UA | 51 a 70% das comissdes ¢/
1 | saber: CCIH, ; . |EFETIVIDADE semestral da > 70% A maior lista de - . -
cuidado por meio N . C/SUP/HU- relatério e listas = 3
CAC, CEM, CEE, d Jlise d comissao e lista de presenca das UFSC <50% d S y
CFT, CIPA da analise dos presenca reunides ar =000 0as COMISSOEs G
CNéP CRb indicadores de relatorio e listas = 1
CRPDME ’ saude resultantes
EMTN ’ do processo
) assistencial.
Informar aos Implementagao de i~ . x Apresentagao Setor de 2 reunibes anuais
trabalhadores os | . - reunido realizada/ | 1 reunido . ~ . ~
- dispositivos para o - . L . e lista de Regulagéo e realizadas = 5 pontos
2 | compromissos e . d EFICIENCIA Diretoria clinica e |anual com A maior d Inf = 1 = | lizada =
metas da cumpnmer)to la GAS ampliada  [cada grupo presenca das nformag&o reunido anual realizada =
contratualizagso Contratualizagao reunides Assistencial 3 pontos
Implementar
sistematica de Aprimorar os
melhoria processos de Relatorio Setor de
continua para prestagao de Anual de Gestao da >71% =5
. , . o o . > =
3 alcance .das cuidados em saude SEGURANCA confqrr.nldad’e dos 70% A maior Auditoria Qualidade e 51a70% =2
conformidades com foco em requisitos nivel 1 | conforme Interna dos Seguranga do <50% = 1
dos requisitos da qualidade e Requisitos da | Paciente/SUP/ sovR
Acreditagao e/ou seguranga do Certificagédo HU-UFSCar
Certificado paciente.
Ebserh

PONTUACAO TOTAL DO QUADRO METAS QUALITATIVAS - EIXO GESTAO = 15 PONTOS

*Fundamentacgéo Legal das justificativas das metas do Eixo Gestao: Portaria de Consolidagao n° 02 que disp&e sobre as politicas nacionais de saude do SUS (Anexos |, Il,
VI, X, XXIV e XXVI) e Modelo de Gestao da Atencgao Hospitalar/Ebserh.
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METAS QUALITATIVAS: EIXO AVALIACAO

AREA
JUSTIFICATIVA ‘ o FONTE DE | RESPONSAVEL =
(]
n INDICADORES DO INDICADOR DOMINIO MARCADOR | META | TENDENCIA DADOS PELO PONTUACAO
INDICADOR
Melhorar a
qualidade do -
fo . - . . Relatorio o/
Indice de Satisfagéo | servigo prestado pesquisa de Anual de > 90% = 5 pontos
1 |do wusudrio e dos| valorizandoa CENTRALIDADE | satisfagédo 90% A maior = . Ouvidoria 70 a 89% = 3 pontos
~ X esquisa de o _
acompanhantes percepgéao dos aplicada ; ~ 50 a 69% = 1 ponto
i Satisfagéo
usuarios e
acompanhantes
Emissé&o de relatorio 4 relatorios em 12 meses = 5
trimestral de envio do 4 Relatorio pontos
monitoramento das Transparéncia do L. relatori . trimestral de Setor de 3 relatorios em 12 meses = 3
2 h S LEGITIMIDADE | relatério para A maior . .
metas da servigo publico 0s monitorament | Contratualizagéo | pontos
- a SMS . . _
Contratualizagao do anuais o das metas 1 ou 2 relatérios em 12 meses =
HU-UFSCar 1 ponto
. ET'.C'enf:'a na 91 a 100% de execugdo =5
Monitorar a utilizagao dos R
execugdo dos recursos - recurso sustentabilidad Relatorio Adnl?ilr\w/ilsst?gtiva ??209300/ de de execugéo =3
3 | recursos financeiros financeiros EFICIENCIA 100% Trimestral de . ; ° ¢
. . executado e Financeira/GA/H | pontos
previstos na provenientes do Custos o ~ _
A ; U-UFSCar 51 a a 70% de de execugéo = 1
contratualizagéo FNS por meio da
s ponto
Contratualizagéo.
PONTUAGAO TOTAL DO QUADRO METAS QUALITATIVAS - EIXO AVALIAGAO = 15 PONTOS
*Fundamentacao Legal das justificativas das metas do Eixo Avaliagdo: Portaria de Consolidagdo n° 02 que dispde sobre as politicas nacionais de saude do SUS (Anexos |, II, VIII,
X, XXIV).
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IV- PARAMETROS E METODOLOGIA PARA AVALIACAO DO DESEMPENHO GERAL DAS
METAS E REPASSES DE RECURSOS FINANCEIROS

Para analise do desempenho das metas quantitativas serdo considerados os pontos em
cada grupo contratualizado, ou seja, na média e na alta complexidade ambulatorial, bem como na
média complexidade hospitalar.

Para analise do desempenho das metas qualitativas serdo considerados os indicadores,
relacionados a qualidade da atencéo hospitalar, conforme alcance da pontuacéo estabelecida na
ultima coluna dos quadros, nas dimensdes da assisténcia, do ensino, da gestédo e da avaliagao.

i. Metas Quantitativas: metodologia para analise de desempenho e repasse dos recursos

A analise de desempenho das metas quantitativas deve considerar os dados de producéo,
oriundos do Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA) e do Sistema de Informagédo Hospitalar
(SIH), ou outro sistema de informagao que venha substitui-lo, devendo considerar também, a
ocorréncia de perda primaria (ndo aproveitamento da agenda pelo gestor local de saude), o
absenteismo de usuarios aos servigos ofertados pelo HU-UFSCar e eventuais falhas em sistemas
de regulacao, para fins de estabelecimento da pontuagao obtida.

As metas pactuadas dever&o ser analisadas por grupos de programagcao, calculando-se o
percentual de execugéo pela média trimestral, para a média e alta complexidade ambulatorial e
hospitalar. Os dois quadros abaixo estdo preenchidos com os grupos de procedimentos
contratualizados, metas quantitativas, e as colunas da média trimestral e % de execucdo estado
preenchidas com o método de calculo para ilustrar o que deve ser feito na analise de desempenho
das metas quantitativas.

Média Complexidade Meta
Ambulatorial Mensal

Média trimestral % de Execugao da Meta

n° procedimentos
ofertados/n®
procedimentos
contratualizados x 100

n° atendimentos realizados
no PA + n° procedimentos
ofertados no Ambulatério
/n°® procedimentos
contratualizados x 100

n° de cirurgias realizadas +
n° procedimentos
ofertados /n°
procedimentos
contratualizados x 100

Média dos procedimentos de
2.266 finalidade diagnéstica
ofertado no periodo avaliado

Grupo 02 - Procedimentos com
Finalidade Diagndstica

Média dos procedimentos
clinicos realizados/ofertados
(atendimentos de PA e
ambulatoriais)

Grupo 03 — Procedimentos Clinicos 2.640

Média dos procedimentos
Grupo 04 -  Procedimentos 55 cirdargicos
Cirurgicos realizados/ofertados

(cirurgias ambulatoriais)

Alta Complexidade Ambulatorial

324 Média dos procedimentos de | n° tomografias ofertadas/n®

Grupo 02 - Procedimentos com finalidade diagnoéstica tomografias
Finalidade Diagndstica ofertado (tomografias) no contratualizadas x 100

periodo avaliado
Desempenho da Média e Alta 5.285 Soma da Média trimestral % de Execugéo
Complexidade Ambulatorial (soma)

Média de internagbes n° internagdes clinicas

Grupo 03 — Procedimentos Clinicos 130 clinicas realizadas no realizadas/n° internagdes

periodo avaliado contratualizadas x 100

. . - n° internagdes cirdrgicas
Média de internagdes ¢ 9

Grupo 04 -  Procedimentos A i realizadas/n® de
Cirtiraicos 50 cirdrgicas realizadas no internacoes
9 periodo avaliado nag
contratualizadas x 100
Desempenho da Média 180 Soma Média trimestral % de Execugao
Complexidade Hospitalar (soma)

Para obteng¢do da média trimestral deve-se somar os resultados obtidos nos trés meses
avaliados e dividir por trés. Para o calculo do percentual de execugéo considerar a relagéo entre
o resultado obtido no periodo avaliado dividido pela meta proposta. Considerar a meta mensal o
cumprimento de 100%.
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O quadro a seguir demonstra como obter o desempenho geral do hospital no cumprimento
das metas quantitativas.

Metas Quantitativas da Média e Meta
Alta Complexidade Média trimestral % de Execugao da Meta
. . Mensal
Ambulatorial e Hospitalar
Média dos procedimentos de n° de média e alta
Desempenho da meédia e alta 5.285 média e alta complexidade complexidade ofertado /n°
complexidade ambulatorial ’ ofertado (amb) + realizado procedimentos
(PA) no periodo avaliado contratualizados x 100
- . ~ n° de internagdes e cirurgias
" Média de internagdes e . ;
Desempenho da média : . ) realizadas no periodo
) ) 180 cirurgias realizadas no . o ~
complexidade hospitalar . . avaliado /n® internagdes
periodo avaliado )
contratualizadas x 100
soma do resultado da média e
soma do resultado da média alta complexidade
Deserr_ipep D el LAEEE 5.465 e alta complexidade ambulatorial + hospitalar
Quantitativas - )
ambulatorial + hospitalar /soma das metas
contratualizadas x 100

Para o célculo do percentual de execugéo considerar a relagéo entre o resultado obtido no
periodo avaliado dividido pela meta proposta. Considerar como meta mensal 100%.

Para fins de remuneragao, mediante analise de desempenho das metas quantitativas, sera
considerado apenas o valor pré-fixado, constituido pela média e alta complexidade ambulatorial e
meédia complexidade hospitalar, excetuando os incentivos que observarao regramento préprio
quando forem incorporados aos valores de receita da instituigao.

A partir do resultado de desempenho geral das metas quantitativas, deve ser aplicada a
regra demonstrada na tabela abaixo para definicdo do valor financeiro a ser repassado ao HU-
UFSCar.

Desempenho Geral

Metas Quantitativas Valor'(%) Valor (R3)
75% a 100% 60% do valor Pré-Fixado R$ 567.000,00
50 a 74% 55% do valor Pré-Fixado R$ 519.750,00
25 a49% 50% do valor Pré-Fixado R$ 472.500,00
0a24% 45% do valor Pré-Fixado R$ 425.250,00

Dessa forma, fica estabelecido que 60% do valor pré-fixado na Contratualizagao, exceto
valores relacionados a incentivos, estara condicionado ao resultado obtido no desempenho geral
das metas quantitativas pactuadas.

ii. Metas Qualitativas: metodologia para analise de desempenho e repasse dos recursos

Os quadros de metas qualitativas apresentados no item lll, possuem 21 metas com
pontuacgdes obtidas de forma especifica para cada uma delas, conforme regras de pontuagao
apresentadas na ultima coluna de cada um dos eixos.

Os pontos obtidos em cada uma das metas qualitativas devem ser somados para obtencao
do resultado de cada eixo, a saber:

¢ A soma dos pontos obtidos nas 10 metas do eixo assisténcia sera o resultado desse
eixo, podendo totalizar até 50 pontos.

e A soma dos pontos obtidos nas 5 metas do eixo ensino sera o resultado desse eixo,
podendo totalizar até 20 pontos.

e A soma dos pontos obtidos nas 3 metas do eixo gestao sera o resultado desse eixo,
podendo totalizar até 15 pontos.

e A soma dos pontos obtidos nas 3 metas do eixo avaliagdo sera o resultado desse
eixo, podendo totalizar até 15 pontos.

A soma dos resultados dos 4 eixos sera o desempenho geral das metas qualitativas
obtidas no periodo avaliado. Considerar que a pontuagdo maxima para o desempenho geral é de
100 pontos.

Para validagao do repasse financeiro para a instituicdo a partir do desempenho das metas
qualitativas, devera ser observada a regra apresentada no quadro a seguir.
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Metas Qualitativas por Eixo Avaliado P:n'l‘.t:i?::o Desempenho no periodo

Eixo Assisténcia - 10 metas 50 pontos Resultado obtido com a soma dos pontos
das 10 metas

Eixo Ensino — 5 metas 20 pontos Resultado obtido com a soma dos pontos
das 5 metas

Eixo Gestio — 3 metas 15 pontos Resultado obtido com a soma dos pontos
das 3 metas

Eixo Avaliagio — 3 metas 15 pontos Resultado obtido com a soma dos pontos
das 3 metas

Dese_mp-enho caell eEs AEED 100 pontos Soma do resultado dos 4 eixos

Qualitativas

Para fins de remuneracao, mediante analise de desempenho das metas quantitativas, sera
considerado apenas o valor pré-fixado, constituido pela média e alta complexidade ambulatorial e
meédia complexidade hospitalar, excetuando os incentivos que observarao regramento préprio
quando forem incorporados aos valores de receita da instituigao.

A partir do resultado de desempenho geral das metas qualitativas, deve ser aplicada a
regra demonstrada na tabela abaixo para definicao do valor financeiro a ser repassado ao HU-
UFSCar.

Desempenho Geral

Metas Qualitativas Valor (%) Valor (R$)
75% a 100% 40% do valor Pré-Fixado R$ 378.000,00
50 a 74% 35% do valor Pré-Fixado R$ 330.750,00
25 a 49% 30% do valor Pré-Fixado R$ 283.500,00
0a24% 25% do valor Pré-Fixado R$ 236.250,00

Dessa forma, fica estabelecido que 40% do valor pré-fixado na Contratualizagao, exceto
valores relacionados a incentivos, estara condicionado ao resultado obtido no desempenho geral
das metas qualitativas pactuadas.

V- RECURSOS FINANCEIROS DA CONTRATUALIZAGCAO

O HU-UFSCar recebera mensalmente recursos financeiros dos Fundos Nacional de Saude
composto pela média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar, no valor mensal de R$
945.000,00 (novecentos e quarenta e cinco mil reais), sendo o repasse vinculado ao
desempenho das metas qualitativas e quantitativas, conforme item IV deste Documento Descritivo,
a saber:

a) sessenta por cento (60%) do valor global de R$ 945.000,00 (novecentos e quarenta e
cinco mil reais), ou seja, R$ 567.000,00 (quinhentos e sessenta e sete mil reais), terd o repasse
mensal vinculado ao cumprimento das Metas Quantitativas discriminadas no item Ill deste
Documento Descritivo.

b) quarenta por cento (40%) do valor global de R$ 945.000,00 (novecentos e quarenta e
cinco mil reais), ou seja, R$ 378.000,00 (trezentos e setenta e oito mil reais), tera o repasse mensal
vinculado ao cumprimento das Metas Qualitativas discriminadas no item Il deste Documento
Descritivo.

Excetuam-se dessa regra de repasse os valores de incentivos que venham a ser
pactuados com a instituicdo, bem como os recursos de parcela unica.

Caso o cumprimento das metas for abaixo de 50% por 3 meses consecutivos ou 5 meses
alternados ou superior a 100%, faz-se necessario rever o Documento Descritivo e os valores
contratuais apds 12 meses de vigéncia do Convénio.

Portanto, o valor mensal estimado para a execucao deste Convénio, tem a importancia de
R$ 989.880,88 (novecentos e oitenta e nove mil, oitocentos e oitenta reais e oitenta e oito
centavos) mensais, conforme especificado na tabela a seguir:

PROGRAMAGAO ORGAMENTARIA
Componente de Repasse Mensal (R$) Anual (R$)
Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar R$ 945.000,00 R$ 11.340.000,00
Incentivo Financeiro (Portaria n°® 2977 de 28/10/2020) R$ 44.880,88 R$ 538.570,56
Total: R$ 989.880,88 R$ 11.878.570,56
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VI- MONITORAMENTO E AVALIACAO
Conforme previsto neste Convénio a analise devera ser efetuada trimestralmente, devendo
ainda, ser submetida a apreciacdo da Comissao de Acompanhamento da Contratualizacéo
(CAC).

O monitoramento e avaliagdo da execugao do Convénio serdo realizados durante as
reunides da Comissdo de Acompanhamento da Contratualizagdo (CAC), conforme ocorre desde
a assinatura do Contrato 130/2016, podendo contar eventualmente com outros érgaos e setores
competentes da gestdo do SUS, conforme descrito na clausula sétima deste convénio, observada
ainda, a metodologia de analise de desempenho das metas qualitativas e quantitativas, bem como

a metodologia de repasse dos recursos financeiros dispostos nos itens n° Ill, IV e V deste
Documento Descritivo.

S30 Carlos, 8 de dezemhrn de 2022
ASSINADO DIGITALMENTE '
AIRTON GARCIA FERREIRA
A conformidade com a assinatura pode ser verificada em:
http://serpro.gov.br/assinador-digital

@ serPrO

AIRTON GARCIA FERREIRA
Prefeito Municipal
CONCFDFENTF

Documento assinado digitalmente
b JORA TERESA PORFIRIO
g L Data: 19/12/2022 14:59:02-0300
Verifique em https://verificador.iti.br

JORA TERESA PORFIRIO

Secretaria Municipal de Saude
CONCFDFNTFE

ASSINADO DIGITALMENTE

FABIO FERNANDES NEVES

A conformidade com a assinatura pode ser verificada em:
http://serpro.gov.br/assinador-digital

@ serPrO

FABIO FERNANDES NEVES
Superintendente do HU-UFSCar

CNONN/ENIENITE

ASSINADO DIGITALMENTE ‘
VALERIA CRISTINA GABASSA

A conformidade com a assinatura pode ser verificada em
http://serpro.gov.br/assinador-digital e SERPRO

VALERIA CRISTINA GABASSA
Gerente de Atengao a Saude/HU-UFSCar
CONVENENTE
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TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICAGAO
(em atendimento as Instrugdes n° 01/2020 do TCE - Anexo RP-03)

Orgao Concessor: Prefeitura Municipal de Sdo Carlos, por intermédio do Fundo Municipal de
Saude

Orgao Beneficiario: Hospital Universitario da UFSCar, filiado & Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares - Ebserh

Convénio n°: 11/22

Objeto: Inserir e integrar a CONVENIADA a rede de atengdo a Saude do municipio de Sao
Carlos

Pelo presente TERMO, nos, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a)a) o ajuste acima referido e seus aditamentos, bem como o processo das
respectivas prestacdes de contas, estardo sujeitos a analise e julgamento pelo Tribunal de
Contas do Estado de Sao Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das
manifestacdes de interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento no
Sistema de Processo Eletrénico, em consonancia com o estabelecido na Resolucéo
n° 01/2011 do TCESP;

¢) além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e Decisdes que
vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial
do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sao
Paulo, em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n® 709, de 14 de janeiro de
1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais, conforme regras
do Cddigo de Processo Civil;

d) as informacdes pessoais do(s) responsavel(is) pelo 6rgao concessor e beneficiario,
bem como do interveniente e interessados, estdo cadastradas no modulo eletrbnico do
“Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2° das

Instrugdes n° 01/2020, conforme “Declaracao(des) de Atualizagdo Cadastral” anexa (s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:
a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente

publicagao;
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(continuagdo do Termo de Ciéncia e Notificagdo do Convénio n° 11/22 —fls. 2)
b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais,
exercer o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.
S&o Carlos, 8 de dezembro de 2022.

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO CONCESSOR:
Nome: AIRTON GARCIA FERREIRA
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