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LTermo de Aditamento [ N° 01/21 ]

DECLARAGCAO DE INTERESSE E JUSTIFICATIVA PARA ASSINATURA DE TERMO DE
ADITAMENTO AO CONTRATO DE GESTAO

Clausula 92 - Da Alteracio Contratual

CONTRATANTE SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

0ss SPDM ASSOCIAGAO PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA

CONTRATADA A
MEDICINA

OBJETO HOSPITAL DE TRANSPLANTES DO ESTADO DE SAO PAULO

DO CONTRATO EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI

CONTRATO DE

GESTAO 01/12/2019

FIRMADO EM

(x) Termo de Aditamento ao Contrato de Gest3o para custeio das
atividades no exercicio de 2021.

O Termo de Aditamento ao Contrato de Gestdo referente alteracdo
contratual - Alteracdo de Cldusulas e dos Anexos Técnicos II e III.

() Desconto de valor financeiro - Indicadores de Produgéo - Item 8
do Anexo Técnico II do Contrato de Gest3o

Desconto de valor financeiro - Indicadores de Qualidade - Item 7
JUSTIFICATIVA ) do Anexo Técnico II do Contrato de Gestdo

() Ajustes eventuais - Item 10 do Anexo Técnico II do Contrato de
Gestdo: IDENTIFICAR AJUSTE

) Repasse para Programa Especial — Item 4 do Anexo Técnico I do
Contrato de Gestdo: IDENTIFICAR PROGRAMA

As partes acima identificadas declaram estar de pleno acordo com a

DECLARACAO DE emissao de Tern~10 de Adltamen,to em atgndlmentq ~ao disposto no

INTERESSE Contrato de Gestéo, nos itens e clausulas acima especificados.

S&0 Paulo, 2O de K,"MD'\';J”\\_‘\\:;&\Qde 2020.
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ANEXO RP-05 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR - TERMO DE CIENCIA E DE
NOTIFICACAQO - CONTRATOS DE GESTAO

CONTRATANTE: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

CONTRATADA: SPDM - ASSOCIAGAO PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA

MEDICINA gerenciadora do HOSPITAL DE TRANSPLANTES DO ESTADO DE SAO PAULO
EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI

CONTRATO DE GESTAO N° (DE ORIGEM): SPDOC n° 1989972/2019

OBJETO: Alteragdes de cldusulas do Contrato de Gestdo, bem como a operacionalizacdo da
gestdo e execugdo, pela CONTRATADA, das atividades e servigos de saude, no HOSPITAL DE
TRANSPLANTES DO ESTADO DE SAO PAULO EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI, no exercicio
de 2021, em conformidade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento:

a. Anexo Técnico I - Descricdo de Servicos
b. Anexo Técnico II - Sistema de Pagamento
C. Anexo Técnico III - Indicadores de Qualidade

VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO (1): R$ 151.362.001,00
EXERCICIO (1): 2021

ADVOGADO(S)/ N© OAB / E-MAIL : (2)

Pelo presente TERMO, nés, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) 0 ajuste acima referido e seus aditamentos
sujeito(s) a andlise e julgamento pelo Tribunal de Con

ocorrera pelo sistema eletronico;
b)

/ o processo de prestagdo de contas, estara(do)
tas do Estado de S&o Paulo, cujo tramite processual

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, conforme dados
abaixo indicados, em consonancia com o estabelecido na Resolugdo n° 01/2011 do TCESP;

C) além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e Decisdes que vierem a ser
tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Didrio Oficial do Estado, Caderno do Poder
Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de S&o 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 Cédigo de Processo Civil;

d) as informagdes pessoais do(s) responsével(is) pelo 6rgdo concessor e entidade beneficidria, estdo

cadastradas no médulo eletrnico do “Cadastro Corporativo TCESP - CadTCESP”

; Nos termos previstos no
Artigo 20 das InstrugSes n%01/2020, conforme

“Declaracdo(des) de Atualizacdo Cadastral” anexa (s);

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

Sdo Paulo, D0  de C}\ng‘w\bwé— de 2020.

ﬁé\ e Gestdo de Contratos de Servigos de Saude
14| CEP: 01246-000] S&o Paulo, SP | Fone: (11) 3066-8828
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AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAOQ PUBLICO CONTRATANTE:
Nome: Jeancarlo Gorinchteyn

Cargo: Secretério de Estado da Satide

CPF: 111.746.368-07

AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE BENEFICIARIA:
orme: Dr Romalde oo o o= SLRETSLIARIA
Nome: Dr. Ronaldo Ramos Laranjeira

Cargo: Diretor Presidente
CPF: 042.038.438-39

Responsaveis que assinaram o ajuste:
Pelo (’)RGAO Pl:lBLICO CONTRATANTE:

Nome: Jeancarlo Gorinchteyn

Cargo: Secretério de Estado da Satde {
CPF: 111.746.368-07 \

2\N ,
Assinatura: DriEduardo Ribeiro

~—5¢crefario txgwtivu '
Secretaria de Estado da Saude

Responsaveis que assinaram Prestacdo de contas:

Pelo ORGAO PUBLICO CONTRATANTE:

R T P e
Nome: Danilo Cesar Fiore - e 7

Cargo: Coordenador de Satide N Sfmt
arte

P

/ P, y

CPF: 345.074.868-82 Tiago Silva Birkholz D
Coorqei\ador de Saude - Substituto

. (&
Assinatura: SES/CGCSS

Responsaveis que assinaram o ajuste e/ou prestacao de contas:
Pela ORGANIZACAO SOCIAL:

Nome: Dr. Ronaldo Ramos Laranjeira
Cargo: Diretor Presidente
CPF: 042.038.438-39

Assinatura: ] -

(1) Valor repassado e exercicio, quando se tratar de proc|
(2) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informand,
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TERMO DE ADITAMENTO AO CONTRATO DE GESTAO N° 01/21

Processo SPDOC no° 1989972/2019
Processo 2021 SES-PRC-2020/49445

TERMO DE ADITAMENTO AO CONTRATO CELEBRADO EM
01/12/2019 ENTRE O ESTADO DE SAO PAULO, POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE E A
SPDM -  ASSOCIACAO PAULISTA PARA O
DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA, QUALIFICADA COMO
ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE, PARA REGULAMENTAR
O DESENVOLVIMENTO DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE
NO HOSPITAL DE TRANSPLANTES DO ESTADO DE SAO
PAULO EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de Sdo Paulo,
por intermédio da Secretaria de Estado da Saude, com sede nesta cidade na Av. Dr. Enéas de

Carvalho Aguiar n° 188, neste ato representada pelo seu Secretario de Estado da Saude, Dr.
Jeancarlo Gorinchteyn, brasileiro, casado, médico, RG n° 17.321.176, CPF n° 111.746.368-07,
doravante denominada CONTRATANTE, e de outro lado a SPDM - ASSOCIACAO PAULISTA
PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA, com CNPJ/MF no 61.699.567/0001-92, inscrito
no CREMESP sob n© 903878, com endereco a Rua Napoledo de Barros, 715 - Vila Clementino -
S&o Paulo - SP - 04024-002 e com estatuto arquivado no 1° Oficial de Registro Civil de Pessoa
Juridica — SP, registrado sob no 440.472, neste ato representada por seu Diretor Presidente, Prof.
Dr. Ronaldo Ramos Laranjeira, brasileiro, médico, casado RG. n.o 7.791.138-6, CPF n.o
042.038.438-39, doravante denominada CONTRATADA, tendo em vista o que dispde a Lei
Complementar n © 846, de 04 de junho de 1998 e, considerando a declaragdo de dispensa de
licitagdo inserida nos autos do Processo SPDOC n% 1989972/2019, fundamentada no § 19, do
artigo 6°, da Lei Complementar no 846/98 e alteracdes posteriores, e ainda em conformidade
com os principios norteadores do Sistema Unico de Salde - SUS, estabelecidos nas Leis Federais
n° 8.080/90 e n® 8.142/90 , com fundamento na Constituicdo Federal, em especial no seu artigo
196 e seguintes, e na Constituigdo do Estado de S3o Paulo, em especial o seu artigo 218 e
seguintes, RESOLVEM celebrar o presente TERMO DE ADITAMENTO, conforme disposto na
Clausula 92 ~ Da Alteracdo Contratual referente ao gerenciamento e execucgdo de atividades e
servigos de salde a serem desenvolvidos no HOSPITAL DE TRANSPLANTES DO ESTADO DE
SAO PAULO EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI cujo uso fica permitido pelo periodo de vigéncia
do presente contrato, mediante as seguintes cldusulas e condig8es:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

O presente TERMO DE ADITAMENTO tem por objeto alteragdes de cldusulas do Contrato de
Gestdo celebrado em 01/12/2019, bem como a operacionalizacdo da gestdo e execucdo, pela

CONTRATADA, das atividades e servicos de salde, no HOSPITAL DE TRANSPLANTES DO
ESTADO DE SAO PAULO EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI, no exercicio de 2021, em
conformidade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento:

a. Anexo Técnico I - Descrigdo de Servigos
b. Anexo Técnico II- Sistema de Pagamento
€. Anexo Técnico III - Indicadores de Qualidade

CLAUSULA SEGUNDA
DA ALTERACAO CONTRATUAL

N\
Em consonancia com a Resolucdo SS ne 6, de\»23 de Margo de 2020, necesséria a alteracdo de
dispositivos da Minuta do Contrato de Qe ta

ao.
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PARAGRAFOQ PRIMEIRO

——— A PRI ARG

O item 6, da Clausula Segunda - Obrigacdes e Responsabilidades da Contratada, do contrato de
gestdo passa a vigorar com a seguinte redacéo:

6. Administrar os bens méveis cu

ijo uso lhe fora permitido, em conformidade com o
disposto nos respectivos termos de permissdo de uso, até sua restituicdo ao Poder
Publico;

6.1- Comunicar & insténcia responsadvel da CONTRATANTE todas as aquisicbes de

bens mdveis que forem realizadas, no prazo méximo de 30 (trinta) dias apds sua
ocorréncia;

6.2- Na aquisicdo de bens mdveis deverdo ser
patrimoniamento e registro no Sistema de Administ:
(ACP), observada a Clausula Terceira, item 3 do pres

6.3- A CONTRATADA devers proceder a devolugdo de bens ao Poder Publico

Estadual, cujo uso fora a ela permitido e que ndo mais sejam necessarios ao
cumprimento das metas avencadas ou se tornem inservivejs.

efetuados os respectivos
‘acdo e Controle Patrimonial
ente contrato.

PARAGRAFO SEGUNDO

Inclui-se a Cldusula Décima Segunda - Da Permiss&o de Uso do Imével com a seguinte redacgdo:

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA

e e e M I DEUVINUA

DA PERMISSAO DE USO DO IMOVEL

A CONTRATANTE, por este contrato, permite o uso do imével, onde est instalada a
Unidade, exclusivamente para op

eracionalizar a gestdo e execucdo das atividades e
servigos de salde objeto do presente contrato.

PARAGRAFO PRIMEIRO

————— et L AR T AN

A CONTRATADA poderd, a partir da assinatura do presente instrumento e enquanto
perdurar sua vigéncia, ocupar o imével a titulo precério e gratuito.

PARAGRAFQ SEGUNDO
O desvio da finalidade na utilizagéo do imdvel poderd ensejar rescisdo do contrato de

gestdo, sem que a CONTRATADA tenha direito a qualquer pagamento ou indenizagéo,

seja a que titulo for, inclusive por benfeitorias nele realizadas, ainda que necessarias,
as quais passardo a integrar o patriménio do Estado.

PARAGRAFQ TERCEIRO

——— e L TN AN

A CONTRATADA poders, por sua conta e risco, ceder parte do imével a terceiros para

fins de exploracdo comercial, tais como lanchonete e estacionamentos, como suporte

para pacientes, familiares e visitantes, sendo que o valor percebido serd destinado a

execugdo do objeto ora contratado.
PARAGRAFO QUARTO

A CONTRATADA se obriga a zelar pela guarda, limpeza e conservagao do imével e dos
bens que o guarnecem, dando imediato conhecimento & CONTRANTANTE de qualquer

turbagdo de posse que porventura se verificar, ou penhora que venha a recair sobre o
imdvel.

PARAGRAFQ QUINTO

A CONTRATADA devers apresenta , para afprovagéo pelos drgdos competentes os
projetos e memoriais das edificagdes nece éérias, 0s quais deverdo atender as
exigéncias legais, respondendo in¢lusive pérante terceiros, por eventuais danos
resultantes de obras, servicos ou trabalhos que vier a realizar no imovel.

STA

Coorde@ qq;&i—ée\l Qs
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PARAGRAFQ SEXTO

A nao restituicdo do imével e dos bens mdveis pela CONTRATADA pelo término da
vigéncia ou pela rescisdo do presente contrato de gest&o caracterizaré esbulho

possessdrio e ensejard a retomada pela forma cabivel, inclusive acdo de reintegracdo
de posse com direito a liminar,

PARAGRAFO TERCEIROQ
A atual Clausula Décima Segunda -

Disposi¢des Finais passa a ser a Cladusula Décima Terceira,
com a seguinte redacéo:

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA
DISPOSICOES FINAIS

1- E vedada a cobranga direta ou
hospitalares ou outros complementares
licito & CONTRATADA, no entanto, busca
Lein B 9.656, de 03 de junho de 1998, nas hipéteses e na forma ali prevista.

2- Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizagdo e da normatividade suplementar
exercidas pela CONTRATANTE sobre a execugdo do presente Contrato, a CONTRATADA
reconhece a prerrogativa de controle e autoridade normativa genérica da direcdo
nacional do SUS - Sistema Unico de Saude, decorrente da Lei n5 8080/90 (Lei Orgénica
da Saude), ficando certo que a alteragdo decorrente de tais competéncias normativas
sera objeto de Termo de Aditamento, ou de notificacdo dirigida & CONTRATADA.

indireta ao paciente por servicos médicos,
referentes a assisténcia a ele prestada, sendo
I 0 ressarcimento a que se refere o artigo 32 da

PARAGRAFQO QUARTO
As atuais Cldusulas Décima Terceira e Décima
imprescindivel renumeragao:

CLAUSULA DECIMA QUARTA
A PUBLICACAQ

O Contrato de Gestdo serd publicado no Diério Oficial do Estado, no prazo mximo de
20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA QUINTA

DO FORO

Fica eleito o Foro da Capital, com rentncia de

seja, para dirimir quaisquer guestdes oriunda
resolvidas pelas partes.

Quarta serdo mantidas, porém com a

qualqguer outro, por mais privilegiado que
s deste contrato, que ndo puderem ser

CLAUSULA TERCEIRA

DOS RECURSOS FINANCEIROS

O presente Termo de Aditamento al

tera a Clausula Sétima - Dos Recursos Financeiros -
Paragrafo Primeiro do Contrato de Gest

do assinado em 01/12/2019, conforme redacdo abaixo:

CLAUSULA SETIMA
DOS RECURSOS FINANCEIROS

=2 AL LY RoUS CINANCEIROS
PARAGRAFQ PRIMEIRO

TARAGRAFO PRIMEIRO
Do montante global mencionado.—ne

R$151.362.001,00 (cento e cinquenta e uhn milhBes trezentos e sessenta e dois mil e
um real), onerard a rubrica 10 302 0930 4852 0000, no item 33 90 39 75, no

exercicio de 2021 cujo repasse| dar-se-§ na modalidade Contralto de Gestéo,
conforme Instrucdes do TC{;S B
Coorden U&H\e"\G\‘ St
Av. Dr. Arnaldo, 351 - 30 andaé\sq&\&‘) U

o Rt
A\’( = U}\S?‘.
CAl

"caput” desta cldusula, o valor de

!de Contrafos de Servicos de Saude
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CUSTEIO
UGE: 090192

FUNCAO PROGRAMATICA: 10 302 0930 4852 0000
NATUREZA DA DESPESA: 33 90 39

FONTE DE RECURSOS: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - Lei 141/12

MES CUSTEIO 2021 (R$)
Janeiro 14.015.000,00
Fevereiro 12.486.091,00
Marco 12.486.091,00
Abril 12.486.091,00
Maio 12.486.091,00
Junho 12.486.091,00
Julho 12.486.091,00
Agosto 12.486.091,00
Setembro 12.486.091,00
Outubro 12.486.091,00
Novembro 12.486.091,00
Dezembro 12.486.091,00
TOTAL R$ 151.362.001,00

CLAUSULA QUARTA

DO PRAZO DE VIGENCIA
O presente Termo de Aditamento vi

gorara a partir de 01/01/2021 até encerramento do contrato
de gestdo.

CLAUSULA QUINTA
DA RATIFICAGAO

Ficam mantidas todas as demais disposicdes e cldusulas do CONTRATO DE GESTAO €, seus
respectivos Termos de Aditamento, ndo alterados por este instrumento.

CLAUSULA SEXTA
DA PUBLICACAO

O presente Termo de Aditamento serd publicado no Didrio Oficial do Estado, no prazo méximo
de 20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

Wsth
L eeh Vi
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CLAUSULA SETIMA

———t e A SR AT

DO FORO

Fica eleito o Foro da Capital, com rentncia de qualquer outro, por mais privilegiado que seja,
para dirimir quaisquer questses oriundas deste contrato, que ndo puderem ser resolvidas pelas
partes.

E, por estarem justas e contratadas, assinam

O presente contrato em 02 (duas) vias de igual teor
e forma, na presenca das testemunhas abaixo

S&o Paulo, 3O (e ‘d&’b@&\vé\b‘f\@‘ de 2020.

"
A
~\

/X Dr. Ronaldo Ramos Laranjeira
Diretor Presidente

Dr. Jeancarlo Gorinchte\y‘rf
Secretario de Estado da Saude

Dr. Eduardo Ribeiro
Secretdrio Executivo
Secretaria de Estado da Satde

Testemunhas:

1) 2) \ ;BQ'\\\;J‘S‘&CU "13§méwmmmlm
Nome: Nome:

R.G.:

R.G.: W3.250. Ay -

Coordenadoria de Gestdo de Contratos de Servigos de Saude
Av. Dr. Arnaldo, 351 - 3° andar - sala 314 | CEP: 01246-000| S50 Paulo, SP | Fone: (11) 3066-8828
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ANEXO TECNICO I
DESCRICAO DE SERVICOS

I - CARACTERISTICAS DOS SERVICOS CONTRATADOS

A CONTRATADA atenderd com seus re
Unico de Saude e do Instituto de Assis
Complementar no. 971/95),
Sua capacidade operacional,
descritas, conforme sua tipolo

cursos humanos e técnicos aos usudrios do SUS - Sistema
téncia Médica do Servidor Plblico Estadual — IAMSPE (Lei
oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e
0s servigos de salde que se enquadrem nas modalidades abaixo
gia (unidade hospitalar, exclusivamente ambulatorial, ou outros).

O Servigo de Admissdo da CONTRATADA
legais, a documentacdo de identificagdo do
for o caso, especificada no fluxo estabelecido

solicitard aos pacientes, ou a seus representantes
paciente e a documentacdo de encaminhamento, se
pela Secretaria de Estado da Salde.

No caso dos atendimentos hospitalares por urgéncia, sem que tenha ocorrido apresentacgdo da
documentagdo necessaria, a mesma deverd ser entregue pelos familiares e/ou responsaveis pelo
paciente, num prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas.

O acesso aos exames de apoio diagnostico e terapéutico realizar-se-a de acordo com o fluxo
estabelecido pela Secretaria Estadual de Sadde.

Em caso de hospitalizagio, a CONTRATADA fica obrigada a internar paciente, no limite dos leitos
contratados, obrigando-se, na hipétese de falta ocasional de leito vago, a encaminhar os

pacientes aos servigos de salde do SUS instalados na regido em que a CONTRATADA, em
decorréncia da assinatura deste, presta servicos de assisténcia a satde.,

O acompanhamento e a comprovagao das atividades

efetuados através dos dados registrados no SIH - Sistema de Informacdes Hospitalares, no SIA -
Sistema de Informacdes Ambulatoriais, bem como através dos formulérios e instrumentos para
registro de dados de producgo definidos pela CONTRATANTE.

realizadas pela CONTRATADA serio

1. ASSISTENCIA HOSPITALAR

A assisténcia a salde prestada em re
atendimentos oferecidos ao paciente des
patologia atendida, incluindo-se ai todos
ou completar o diagndstico e as terapéuti

gime de hospitalizagdo compreenderd o conjunto de
de sua admissdo no hospital até sua alta hospitalar pela
0s atendimentos e procedimentos necessarios para obter
cas necessarias para o tratamento no ambito hospitalar.

=y

-1.No processo de hospitalizagdo, estdo incluidos;

¢+ Tratamento das possiveis complicagbes que possam ocorrer ao longo do processo assistencial,
tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperagio;

¢ Tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal que motivou a

internagdo do paciente e que podem ser necessdrios adicionalmente devido as condicdes
especiais do paciente e/ou outras causas;

¢ Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagdo, de acordo
com listagem do SUS - Sistema Unico de Saude;

~

¢+ Procedimentos e cuidados de enfermagem nessérié; durante o processo de internacdo;

Coordenad '@g\‘qa : 0s de Servicos de Satide
Av. Dr. Arnaldo, 351 - 30 ang%rg—ﬁ@@ﬁlﬁa\ E\Rm_oiﬁfl 9o Paulo, SP | Fone: (11) 3066-8828
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Assisténcia por equipe médica especializada, pessoal de enfermagem e pessoal auxiliar;

Utilizagcdo de Centro Cirargico e procedimentos de anestesia;
O material descartivel necessério para os cuidados de enfermagem e tratamentos;

+ Diarias de hospitalizacio em quarto compartilhado ou individual, quando necessério devido as
condigdes especiais do paciente (as normas que dao direito a presencga de acompanhante estio
previstas na legislacdo que regulamenta o SUS - Sistema Unico de Saude);

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

4+ Sanguee hemoderivados;
¢ Fornecimento de roupas hospitalares;

+ Procedimentos especiais de alto custo, como hemodidlise, fisioterapia, fonoaudiologia, terapia
ocupacional, endoscopia e outros que se fizerem necessarios ao adequado atendimento e
tratamento do paciente, de acordo com a capacidade instalada, respeitando a complexidade do

HOSPITAL DE TRANSPLANTES DO ESTADO DE SAO PAULO EURYCLIDES DE JESUS
ZERBINI.

2. HOSPITAL DIA E CIRURGIAS AMBULATORIAIS

A assisténcia hospitalar em regime de hospital-dia ocorrerd conforme definigdo do manual do
Sistema de InformacGes Hospitalares do Sus (SIH/SUS) de 2004 e a Portaria MS/GM no. 44, de
10 de janeiro de 2001, os quais definem como regime de Hospital Dia a assisténcia intermediaria

entre a internagdo e o atendimento ambulatorial, para a realizagdo de procedimentos cirdrgicos e
clinicos que requeiram permanéncia hospitalar maxima de 12 (doze) horas.

Serdo consideradas Cirurgias Ambulatoriais aqueles procedimentos cirlirgicos terapéuticos ou

Ambulatorial (CMA) os procedimentos cirlrgicos terapéuticos ou diagnésticos, que pressupde a
presenca do médico anestesista, realizado

S com anestesia geral, locoregional ou local, com ou
sem sedagdo que requeiram cuidados pos-operatérios de curta duragdo, ndo necessitando
internagdo hospitalar. Serdo classificados como cirurgia menor ambulatorial (cma) os

procedimentos cirtirgicos de baixa complexidade realizados com anestesia local ou troncular que

podem ser realizados em consultoério, sem a presenca do médico anestesista, e que dispensam
cuidados especiais no pés-operatério.

Salientamos que o registro da atividade cirdrgica classificada como ambulatorial se dard pelo
Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA).

3. ATENDIMENTO A URGENCIAS HOSPITALARES
3.1 Serdo considerados atendimentos de urgéncia aqueles ndo programados que sejam

dispensados pelo Servigo de Urgéncia do hospital a pessoas que procurem tal atendimento,
sejam de forma espont&nea ou encaminhada de forma referenciada.

a) Sendo o hospital do tipo "portas abertas”, o mesmo devers dispor de atendimento a
urgéncias e emergéncias, atendendo a demanda espontdnea da populacio e aos casos que
ihe forem encaminhados, durante as 24 horas do dia, tedos os dias do ano.

b) Sendo o hospital do tipo "portas fechadas", o mesmp devera dispor de atendimento a

urgéncias e emergéncias, atendendo a demanda
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estabelecido pela Secretaria Estadual da Satde

, durante as 24 horas do dia, todos os dias do
ano.

3.2 Para efeito de produgdo contratada / realizada deverso ser informados todos os atendimentos

realizados no setor de urgéncia independente de gerar ou ndo uma hospitalizacgo.

3.3 Se, em conseqiiéncia do atendimento por urgéncia o paciente é colocado em regime de

"observagdo" (leitos de observagdo), por um periodo menor que 24 horas e ndo ocorre 3
internagdo ao final deste periodo, somente serd registrado o atendimento da urgéncia
propriamente dita, ndo gerando nenhum registro de hospitalizagdo.

4. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

O atendimento ambulatorial compreende:
Primeira consulta: agendamento via Central de Regulagdo (CROSS);
Interconsulta
Consultas subseqlientes (retornos)
Procedimentos Terapéuticos realizados por especialidades ndo médicas

+ S+ > @

4.1 Entende-se por primeira consulta, a visita inicial do paciente encaminhado pela rede/UBS -
Unidades Basicas de Salde ao ambulatério do Hospital, para atendimento a uma determinada
especialidade e agendado por meio da Central de Regulagao (CROSS).

4.2 Entende-se por interconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra
especialidade, com solicitacdo gerada pela prépria instituicdo.

4.3 Entende-se por consulta subseqiente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, em

todas as categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas oferecidas a rede bdasica de
salde quanto as subsequentes das interconsultas.

4.4 Para os atendimentos referentes a processos tera
como, sessdes de Fisioterapia, Psicoterapia, etc.

devem ser registrados como terapias especial

médicas (sessdes).

As consultas realizadas pelo Servigo Social ndo serfo consideradas no total de consultas

ambulatoriais, serdo apenas informadas conforme as normas definidas pela Secretaria da
Saude.

péuticos de média e longa duragdo, tais
; 0S mesmos, a partir do 2° atendimento,
izadas realizadas por especialidades nio

4.5

4.6 Com relagdo as sessBes de Tratamentos Clinicos: (Quimioterapia, Radioterapia, Hemodialise,
Terapia Especializada - Litotripsia), SADT externo ( Diagnostico em laboratdrio clinico - CEAC
e Diagnostico em Anatomia Patoldgica - CEAC e SEDI - Servigo Estadual de Diagnostico por
Imagem), o volume realizado mensalmente pela unidade serd informado com destaque, para
acompanhamento destas atividades, conforme as normas definidas pela Secretaria da Saude.

5. PROGRAMAS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Se, ao longo da vigéncia deste contrato, de comum acordo entre os contratantes, o HOSPITAL
DE TRANSPLANTES DO ESTADO DE SAO PAULO EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI se
propuser a realizar outros tipos de atividades diferentes daquelas aqui relacionadas, seja pela
introdugdo de novas especialidades médicas, seja pela realizacdo de programas especiais para
determinado tipo de patologia ou pela introdugdo de novas categorias de exames laboratoriais,
estas atividades poderdo ser previamente autorizadas pela CONTRATANTE apds andlise técnica,
sendo quantificadas separadamente do atendimento rotineiro da unidade e sua orgamentacdo

econdmico-financeira serd discriminada e homologada ediante Termo de Aditamento ao
presente contrato. \
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O HOSPITAL DE TRANSPLANTES D
ZERBINI desenvolve Programas de Re
Humanos da Secretaria de Estado da
dos referidos Programas definidos por
com as normas legais e as Resolugdes d

O ESTADO DE SAO PAULOQ EURYCLIDES DE JESUS
sidéncia Médica subordinado & Coordenadoria de Recursos
Salde. A CONTRATADA ¢é responsavel pela manutencio
Resolugdo do Secretédrio de Estado da Saude, de acordo
a Comissdo Nacional de Residéncia Médica.

II - ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS
II. 1 INTERNACOES HOSPITALARES

II.1.1 INTERNAGAO EM CLINICA MEDICA, CLINICA OBSTETRICA, CLINICA
PEDIATRICA E CLINICA PSIQUIATRICA (ENFERMARIAS E/OU PRONTO-SOCORRO)
O hospital deverd realizar um ntimero de 1.440 saidas hospitalqres anual, de acordo com o

nimero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Saulde, distribuidos
nas seguintes areas:

5 POR GLINIEA

UNIAUE!

JAN  FEV. MAR ABR MAI JUN ' JUL AGO SET A OUT

Clinica Médica 1120 1 120 ¢ 120 120 ' 120 120 120 ' 120
Clinica Obstétrica Lo

Clinica Pediatrica P

NOV DEZ TOTAL
120 120 120 120 @ 1.440

Clinica Psiquiatrica P

Total 120 1 120 120 120 120 120 120 120 120 120 120 120 1.440

II.1.2 INTERNAGAO EM cCLiINnICA CIRURGICA (ENFERMARIAS E/OU PRONTO-
SOCORRO)

O hospital deverd realizar um nimero de 3.768 saidas hospitalgres anual, de acordo com o
ndmero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Satde, classificando
as saidas cirlirgicas em eletivas e de urgéncia (de acordo com a classificacdo do Manual
SIHD)

S EM CEINCACRUREIEAR o
JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ TOTAL

314 314 314 | 314 314 314 | 314 314 314 314 314 314 3.768
Urgéncias - ;

Total

Eletivas

314 314 314 314 314 314 314 314 314 314 314 314 3.768

A estimativa do volume de saidas cirir
baseada nos percentuais de procediment
de urgéncia da producdo realizada e i
exercicio anterior.

gicas classificadas como eletivas/de urgéncia estd
0s cirurgicos eletivos e de procedimentos cirdrgicos
nformada no SIH - DATASUS, pelo hospital, no

Os procedimentos cirlirgicos obstétricos sdo atinente

s as saidas obstétricas, ndo compdem o
conjunto de saidas cirtrgicas.
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II.1.32 HOSPITAL DIA E CIRURGIA AMBULATORIAL

CIRURCY ABDIATCIRURGIA AMEULATORIAL

JAN ' FEV MAR ABR MAI @ JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ TOTAL

Cirurgia Hospital—Dia 75 75 75 75 75 | 75 | 751,75 {75 | 75 | 75 | 75 900
Cirurgia Ambulatorial ‘

(CMA/cma) 60 60 60 60 60 | 60 60 60 60 60 60 60 720
Total 135 135 135 135 135 135 135 135 135 135 135 135 1.620

1.2 ATENDIMENTO AMBULATORIAL
(servigos ambulatoriais hospitalares ou exclusivamente ambulatoriais)

I1.2.a) Atendimento Especialidades Médicas
O volume de primeiras consultas em especialidades médicas disponibilizados para a rede de
referéncias na CROSS deve corresponder, no minimo, ao volume definido na tabela abaixo:

JAN FEV. MAR ABR MAI = JUN JUL  AGO | SET  OUT NOV DEz TOTAL

Primeira Consulta 1.345  1.345  1.345 | 1,345 1.345  1.345 | 1.345 1.345: 1.345 1.345 1.345 1.345 16.140
Interconsulta 830 830 830 | 830 830 830 830 830 ' 830 830 830 830  9.960
Consulta Subsequente | 5.465 | 5.465 5.465 5.465 5.465  5.465 | 5.465 | 5.465 5.465  5.465 5.465 5.465  65.580
Total

7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 7.640 91.680

IL1.2.b) Atendimento ambulatorial em Especialidades ndo Médicas.

O volume de primeiras consultas em especialidades ndo médicas disponibilizados para a rede de
referéncias na CROSS deve corresponder, no minimo, ao volume definido na tabela abaixo:

JAN | FEV  MAR ABR MAIL JUN © JUL  AGO SET  OUT NOV DEZ ' TOTAL
Consultas Subseqiientes 1.740 | 1.740 1 1.740  1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 20.880
Total 1.740 1.740 1.740 1,740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 1.740 20.880
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ESPECIALIDADES MEDICAS 2021
Acupuntura
Alergia / Imunologia
Anestesiologia
Cardiologia
Cirurgia Cardiovascular
Cirurgia Cabega erPescogo
Cirurgia Geral
Cirurgia Pedidtrica
Cirurgia Plastica
Cirurgia Torécica
Cirurgia Vascular
Dermétologia
Endocrinologia
Endocrinologia Infantil
Fisiatria
Géétroenterologia
Geriatria
Ginecologia
Hematologia
Infectologia
Mastologia
Nefrologia
Neonatologia
Neﬁrologia
Neurologia Infantil
Neurocirurgia
Obstetricia
Oftalmblogia
Oncologia
Ortopedia
Otorrinolaringologia
Pneumologia
Pnyeumologia Infantil
Proctologia
Psiquiatria
Reumatologia
‘ Urologia
Outros

Coordenadoria de Ge
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ESPECIALIDADES NAO MEDICAS

2021
Enfermeiro X
Farmacéutico
Fisioterapeuta
Fonoaudidlogo
Nutricionista X
Psiéélogo
Terapeuta Ocupacional
Odontologia/Buco Maxilo X

Outros

IL.3 ATENDIMENTO A URGENCIAS (ambito hospitalar)

Atendimento de Urgéncia Referenciado (Porta Fechada) X)
Atendimento de Urgéncia n3o referenciado (Porta Aberta) ()

JAN  FEV MAR ABR MAI JUN  JUL AGO SET OuT
Consultas de Urgéncia 1100 | 100 | 100 ' 100

Total

NOV  DEZ = TOTAL
100 100 = 100 ' 100 = 100 | 100 @ 100 100 1.200

100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200

I1.4 SERVIGOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO - SADT EXTERNQ
(@mbito hospitalar ou exclusivamente ambulatorial)

O hospital oferecerd os servigos de SADT abaixo r
eXames, a pacientes EXTERNOS ao hospital
para realizagdo de atividades de SADT po
estabelecido pela Secretaria Estadual da Sau

elacionados, na quantidade anual de 2.592
, isto €, aqueles pacientes que foram encaminhados
r outros servicos de salde, obedecendo ao fluxo
de, nas quantidades especificadas:

EAL

EXTERNOE 2 , £ i
JAN | FEV | MAR | ABR MAI JUN UL AGO SET OUT NOV DEz TOTAL
Ultra-Sonografia 40 | 40 | 40 | 40 | 40 | 40 | 40 | 40 | 40 | 40 | 40 40 | aso
Endoscopia 120 120 120 120 120 120 120 120 120 120 120 120 = 1.440
Radiologia Intervencionista. 40 = 40 40 40 | 40 40 | 40 40 40 40 40 40 480
o Denzem | 161 16 1 16 | 16 | 16 | 16 | 16 | 16 | 16 | 16 | 16 | 16 | 192
Total 216 216 | 216 216 216 216 216 216 216 216 216 216  2.592

Os exames para apoio diagndstico e terapéutico aqui

com a classificagdo para os procedimentos do SIA/SUS
suas respectivas tabelas.

elencados estdo subdivididos de acordo
- Sistema de Informacgdo Ambulatorial e
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II.4.1 - SERVICOS SOB ACOMPANHAMENTO

MAI JUN JuL AGO SET our Nov DEZ TOTAL
' Tratamento onco - R . - |
Radioterapia - N

Tratamento onco -

Quimioterapia | 1.600 ' 1.600 | 1.600 ; 1.600 | 1.600 | 1.600 = 1i.600 1.600 | 1.600 @ 1.600 1.600 1.600 ' 19.200

Tratamento Onco - {

Hormonioterapia | 100 | 100 | 100 100 | 100 100 100 100 100

TOTAL - ! ‘ !

QUIMIOTERAPIA + | 1.700 | 1.700  1.700 1.700 1.700
H i !

100 100 100 1.200

HORMONIOTERAPIA |

Tratamento em ~ R R ~ I R R
Oftalmologia i

| 1.700  1.700 1.700 1.700 1.700 1.700 1.700 ' 20.400

Terapia especializada -

Litotripsia 300 | 300 300 | 300 300 300 300 300 300 300 300 300 3.600

Tratamento Nefrologia- |
Didlise Peritoneal - - ! 5 w ES - % . -
(pacientes)

Tratamento Nefro - . _ R _ _ - : ~
Sessdo de Didlise i

SUB_TOTAL 300 300 300 300 300 | 300 300 300 300 300 300 300 3.600

Total 2.000 = 2.000 ' 2.000 2.000 2.000  2.000 2.000 ' 2.000 2.000 = 2.000 2.000 2.000 24.000

II. 5 - TRANSPLANTES ACOMPANHAMENTO

IPANHAMENTOS

JAN | FEV MAR ' ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ TOTAL

Cornea 110 10 10 | 10 | 10 10 | 10 [ 10 10 10 10 10 120
Medula Ossea 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 72
Total 16 116 (16 |16 (16 (16 (16 16 (16 16 (16 16 192
III ~ CONTEUDO DAS INFORMACOES A SEREM ENCAMINHADAS A CONTRATANTE

A CONTRATADA encaminhard 2 CONTRATANTE toda e qualquer informacso solicitada, na
formatagdo e periodicidade por esta determinadas.

As informacgdes solicitadas referem-se aos aspectos abaixo relacionados:

» Relatérios contabeis e financeiros;
» Relatorios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para a unidade;
* Relatorio de Custos;

» Censo de origem dos pacientes atendidos;

* Pesquisa de satisfagdo de pacientes e acompanhantes;

» Outras, a serem definidas para cada tipo de unidade gerenciada: hospital,

ambulatoério, centro
de referéncia ou outros.

Coordgn?ﬁ? iade Gelst 3 ntratos de Servigos de Saude
Av. Dr. Arnaldo, 351 - 30 apdar - gk 3 1,CiRs Q12 S&o Paulo, SP | Fone: (11) 3066-8828
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ANEXO TECNICO II
SISTEMA DE PAGAMENTO

I ~ PRINCIPIOS E PROCEDIMENTOS

Com o fito de estabelecer as Fegras e o cronograma do Sistema de Pagamento ficam
estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

I.1 A atividade assistencial da CONTRATADA subdivide-se nas modalidades abaixo assinaladas,

., conforme especificacdo e quantidades relacionad
Descricdo de Servigos:

(X) Saida Hospitalares em Clinica Médi
Pronto-Socorro)

(X) Saidas Hospitalares em Clinica Cirdrgica

(X) Hospital Dia /Cirurgias Ambulatoriais

(X) Atendimento Ambulatorial Especialidades Médicas

(X) Atendimento Ambulatorial Especialidades ndo Médicas

(X) Atendimento a Urgéncias

(X) Servigos de Apoio Diagnéstico e Terapéutico - SADT Externo
(X) Outros Atendimentos.

ca, Obstétrica, Pediatrica e Psiquiatrica (Enfermaria e

1.2 Além das atividades de rotina, a unidade p

prévia andlise e autorizagdo da CONTRATANT
Descricdo de Servigos.

oderd realizar outras atividades, submetidas a
E, conforme especificado no Anexo Técnico I -

II - AVALIAGCAO E VALORAGCAO DOS INDICADORES DE PRODUCAO

A avaliagdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serao efetuadas
conforme detalhado nas Tabelas que se seguem.

II.1  Os desvios serdo analisados em relagdo as quantidades especificadas para cada modalidade
de atividade assistencial especificada no Anexo Técnico I - Descrigdo de Servicos, podendo gerar
ajuste financeiro a_menor de 10% a 30% no valor do repasse para custeio_da unidade no
semestre, dependendo do percentual de alcance das metas dos indicadores constante na TABELA
II - VALORACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUGAO (MODALIDADE DE
CONTRATACAO DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL) e respeitando-se a proporcionalidade de cada
modalidade de contratacdo de atividade assistencial especificada na TABELA I - DISTRIBUIGCAO

PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS INDICADORES DE PRODUCAO DO ORCAMENTO
DE CUSTEIO, constantes no presente Anexo.

I1.1.1 Da andlise realizada podera resultar desconto financeiro, bem como repactuacdo das

quantidades de atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo

economico-financeiro, efetivada mediante Termo de Aditamento ao Contrato de Gestdo,

acordada entre as partes nas respectivas reunides para ajuste semestral e anual do
instrumento contratual.

II.1.2 A avaliagdo do cumprimento das metas ndo anula a possibilidade de que sejam
firmados Termos de Aditamento ao Contrato de Gestdo em relacdo as cldusulas que
quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela CONTRATADA e seu
correspondente reflexo econﬁmico-financeiro, a €r momento, se condi¢Bes e/ou
ocorréncias excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as atividades da Unidade,

inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia alf prestada
1.2 Do periodo de avaliacdo:

Coordenadoria de Gest3o de Contr
Av. Dr. Arnaldo, 351 - 3° andar - sala 314 d ChR7RERAAMODE 158
A7 S ANTONID, 1702 TEL:3
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I.3  Os ajustes dos valores financeiros decorre
meses subsequentes aos periodos de avaliagdo,

1.4 O valor repassado de custeio no
“mutirbes de procedimentos eletivos”
Tabela I, para efeito de calculo de de

e
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* 19 semestre - consolidagdo das informacSes em julho e avaliagdo em agosto;
e 20 semestre - consolidagdo das inf

ormagdes em janeiro e avaliacdo em fevereiro no ano
seguinte.

I1.2.1 Na hipotese da unidade n3o possuir um semestre de funcionamento ou haver troca de
gestor, a primeira avaliacdo e valoragdo das metas dos Indicadores de Produgdo

(modalidade por contratagdo das atividades assistenciais), para efeito de desconto, sera
efetivada no semestre posterior.

I1.2.1 Caso a CONTRATADA se mante
Publica, com a formalizagdo de um n
avaliagdo completo.

nha na gestdo da unidade, apds a devida Convocacdo
ovo contrato de gestdo, serd considerado o periodo de

ntes dos desvios constatados serdo efetuados nos
detalhados no item anterior.

periodo avaliado, exceto aqueles recursos provenientes de
, serd distribuido percentualmente nos termos indicados na
sconto dos Indicadores de Produgdo, quando cabivel.

TABELA I - DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOsS
INDICADORES DE PRODUGCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

DISTRIBUICAO PERCENTUAL~PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
INDICADORES DE PRODUCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

MODALIDADE DE

= %
CONTRATAGCAO
Saidas hospitalares em |
. Clinica Médica, Obstétrica, { 28

Pedidtrica e Psiquiatrica
Saidas Hospitalares em

Clinica Cirtrrgica | S

HD/Cirurgia Ambulatorial | 20

Urgéncia 5

i Ambulatério - 15
i Especialidades Médicas !

, Ambulatério - I 1
- Especialidades N&o Médicas |

| SADT Externo | ) 1

TOTAL 100%

" ELA VISTA
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TABELA II - VALORACAO DOS DESVIOS pos INDICADORES DE PRODUCAO
(MODALIDADE DE CONTRATACAO DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL)

ATIVIDADE
REALIZADA QUANTIDADE PRODUZIDA FORMULA DE CALCULO (EM REAIS)
; 100% X distribuicio percentual da Internacdo (tabela
Acima do volume contratado 1) X orgamento de custeio do periodo
0, 0, 0, i i ic3 3
Saidas Hospitalares Entre 95% e 100% do volume 100% X distribuicdo percentual ga Interqagao (tabela
vyl £ie contratado 1) X orgamento de custeio do periodo avaliativo
em Clinica Médica e e =
o & = fges Entre 70% e 94,99% do volume 90% X distribuicdo percentual da Internacio (tabela 1)
Clinica Pediatrica . 7
contratado X orgamento de custeio do periodo avaliativo
Menos que 70% do volume 70% X distribuig&o percentual da Internac3o (tabela T)
contratado X orcamento de custeio do periodo avaliativo
\\\_‘ . . " o~ ~
100% X distribuicdo percentual da Internagdo
Acima do volume contratado Cirtirgica (tabela I) X orgamento de custeio do perfodo
avaliativo
100% X distribuicdo percentual da Internacdo
0, 0,
Saidas Hospitalares Sgrtl;faiasdﬁ € 100% do volume Cirtrgica (tabela I) X orcamento de custeio do periodo
Cirargicas avaliativo
Entre 70% e 94,99% do volume 90% X distribuicdo bercentual da Internacio Cirtrgica
contratado (tabela I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo
Menos que 70% do volume 70% X distribuicdo percentual da Internacdo Cirdrgica
contratado tabela I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo
\“\\

Acima do volume contratado 100% X distribuicdo percentual de HD/Cir. Ambul.

(tabela I) x orcamento de custeio do periodo avaliativo
Entre 90% e 100% do volume 100% X distribuicdo percentual de HD/Cir. Ambul.
Hospital dia contratado

(tabela 1) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

cirtirgico Entre 75% e 89,99% do volume 90% X distribuigdo percentual de HD/Cir. Ambul.
contratado (tabela I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

Menos que 75% do volume 70% X distribuicdo percentual de HD/Cir. Ambul.
contratado (tabela 1) X orgamento de custeio do periodo avaliativo

: 100% X distribuicdo percentual de Ambulatério (tabela
Acima do volume Contratado I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

- Entre 90% e 100% do volume 100% X distribuicdo percentual de Ambulatério (tabela
:E\:;it:’m;iggzg— contratado I) X orgamento de custeio do periodo avaliaFivo
Médicas Entre 75% e 89,99% do volume 90% X distribuicdo percentual de Ambulatério (tabela

contratado I) X orcamento de Custeio do periodo avaliativo
Menos que 75% do volume 70% X distribuicio percentual de Ambulatério (tabela
contratado 1) X orcamento de Custeio do periodo avaliativo

. 100% X distribuicio ercentual de Ambulatério (tabela
Acima do volume contratado I) X orgamento dgs cuzteio do periodo avaliativo ;

- Entre 90% e 100% do volume 100% X distribuicio percentual de Ambulatério (tabela
.:E\z:)zl:i:ll\;!gz:(s)- contratado I) X orcamento de custeio do periodo avaliagivo
N3o Médicas Entre 75% e 89,99% do volume 90% X distribuigdo percentual dg Ambulatério (tabela

contratado I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo
Menos que 75% do volume 70% X distribuicio percentual de Ambulatério (tabela
contratado I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

) 100% X distribuicdo percentual de SADT Externo
Acima do volume contratado (tabela 1) X orcamento de custeio do periodo avaliativo
Entre 90% e 100% do volume

100% X distribuigdo percentual de SADT Externo
SADT EXTERNO contratado (tabela 1) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

Entre 75% e 89,99% do volume 90% X distribuicao percentual de SADT Externo

contratado (tabela 1) x orcamento de custeio do periodo avaliativo

Menos que 75% do volume 70% X distribuicio percentual de SADT Externo

contratado (tabela I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

100% X distribuicdo percentual de

Acima do volume contratado Urgéncia/Emergéncia (tabela 1) X orcamento de
custeio do periodo avaliativo

100% X distribuicdo percentual de

URGENCIA / E(;\:Ea?ass/; € 100% do volume Urgéncia/Emergéncia (tabela I) X orcamento de
EMERGENCIA custeio do periodo avaliativo

Entre 70% e 84,99% do volume 90% X distribuicdo percentual de Urgéncia/Emergéncia

contratado tabela I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

Menos que 70% do volume 70% X distribuicdo percentual de Urgéncia/Emergéncia

contratado (tabela I)’X orcamento de custeio do periodo avaliativo

\
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XIII - AVALIACZ\O E VALORACAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE
Os valores percentuais apontados na tabela inserida no Anexo Técnico III - Indicadores de

Qualidade serdo utilizados como base de calculo do valor a ser descontado, em caso de
descumprimento de metas dos indicadores detalhados naquele Anexo.

UI.1 A avaliacdo e a valoragao dos desvios no cumprimento dos Indicadores de Qualidade podem

gerar um desconto financeiro a_ menor de até 10% do custeio da unidade no trimestre, nos meses

subsequentes, dependendo do percentual de alcance das metas dos indicadores estabelecidos no
Anexo Técnico III.

II1.2 Do periodo de avaliacdo:
¢ 10 trimestre - consolidagdo das informa
» 20 trimestre - consolidagdo das informa
* 30 trimestre - consolidacdo das informa

* 40 trimestre - consolidagdo das inform
seguinte.

¢des em abril e avaliagdo em maio;

¢Oes em julho e avaliacdo em agosto;

¢Oes em outubro e avaliacdo em novembro:

acbes em janeiro e avaliagdo em fevereiro do ano

II.2.1 Na hipdtese da unidade n
de gestor, a primeira avalia
Contrato de Gestdo, para efe

do possuir um trimestre de funcionamento ou haver troca
Gdo e valoracdo das metas dos Indicadores de Qualidade do
itos de desconto, serd efetivada no trimestre posterior.

I1.2.2 Caso a CONTRATADA se m
Publica, com a formalizag&o de u
avaliacdo completo.

antenha na gest3o da unidade, apos a devida Convocacdo
M novo contrato de gest&o, serd considerado o periodo de

II1.3 Os ajustes dos valores financeiro

s decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos
meses subsequentes aos periodos de

avaliagdo, detalhados no item anterior-

1II.4 Para efeitos de célculo do desc
percentual de 10% (dez por cento
CONTRATADA no periodo avaliado,

procedimentos eletivos”, combinado co

onto dos Indicadores de Qualidade, serd considerado o
) sobre o montante repassado a titulo de custeio &
exceto aqueles recursos provenientes de “mutirdes de
m os indicadores estabelecidos no Anexo Técnico III.

II1.5 Férmula:

Orcamento de Valoragdo do Tabela do
custeio no indicador de Anexo Técnico
. trimestre qualidade III
Indicador Soia o
X peso do
repas;es do X 10% Indicadar
periodo

III.6 Visando o acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestdo e o cumprimento das
atividades estabelecidas para a CONTRATADA no Anexo Técnico I — Descricdo de Servigos, a

mesma devera encaminhar mensalmente, até o dia 11 (onze), a documentacdo informativa das
atividades assistenciais realizadas pela Unidade:

III.6.1. As informacdes acima me
AlH's - Autorizagdo de Interna
Informacdes Ambulatoriais,
CONTRATANTE.

ncionadas serdo encaminhadas através dos registros nas
¢do Hospitalar e dos registros no SIA - Sistema de
de acordo com normas e prazos estabelecidos pela

1.7 As informagdes mensais relativas a producdo assis encial,

indicadores de qualidade,
movimentagdo de recursos econdmicos e financeiros

dados do Sistema de Custos Hospitalares,

Coordenadoria de Gestdo de Contratos de Servicos de Satide
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serdo encaminhadas via In
pela CONTRATANTE e
estabelecidos.

ternet, através do site www.gestao.saude.sp.gov.br, disponibilizado
de acordo com normas, critérios de Seéguranca e prazos por ela

II1.8 O aplicativo disponibilizado na Internet emi
avaliagdo mensal das atividades desenvolvidas
de niveis de acesso previamente definidos, a res

tird os relatdrios e planilhas necessérias 2
pela Unidade gerenciada e estabelecerd, através
ponsabilidade iegal pelos dados alj registrados.

III.9 A CONTRATADA dever encaminhar as Certiddes Ne
Municipal, Certidgo Negativa de Débitos Trabalhistas e

, além de extratos bancarios, precos de materiais e
medicamentos praticados (quando for o caso), entre outras informacdes, nos prazos e condigbes
definidos pela CONTRATANTE.

II1.10 A CONTRATANTE procederd a andlise dos dados enviados

pela CONTRATADA para que
sejam efetuados os devid

05 pagamentos de recursos, conforme estabelecido no contrato.
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ANEXO TECNICO III
INDICADORES DE QUALIDADE
Os Indicadores esto relacionados a

medem aspectos relacionados a e
informacgdo apresentada.

qualidade da assisténcia oferecida aos usudrios da unidade gerenciada e
fetividade da gestfio, ao desempenho da unidade e a qualidade da

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

possam ser avaliados; desta forma
monitorados e avaliados.

IMPORTANTE: Alguns indicadores t&m
trimestres. Isto n&do significa que so

liatérios e o encaminhamento dessa avaliacdo a cada unidade
gerenciada serdo efetuados mensalmente, independentemente do trimestre onde ocorrers a acreditagao de
cada indicador para o respectivo pagamento.

A cada ano é fornecido um Manual que estabelece todas as regras e critérios técnicos para a avaliagdo dos
Indicadores de Qualidade utilizados neste Contrato de Gest3o.

A tabela abaixo apresenta o peso de cada Indicador de Qualidade para a avaliagdo e valoracdo de cada
trimestre. Essa valoracdo podera gerar desconto financeiro de até 10% sobre valor dos repasses realizados

para a unidade no periodo avaliativo, conforme estabelecido no item III do Anexo Técnico II — Sistema de
Pagamento.

Pré Requisitos

Apresentacdo de AIH

Percentual de registros de CEP

Diagndstico secundério por especialidade
Percentual de AIH referente as saidas hospitalares
Programa de Controle de Infeccdo Hospitalar

PESO DOS INDICADORES DE QUALIDADE VALORADOS PARA O ANO DE 2021

Indicad 10 20 30 40
Faeaqanes trimestre | trimestre | trimestre trimestre

Qualidade de Informacso 20% 20% 20% 20%
Interacdo com Paciente 20% 20% 20% 20%
Modulos de Regulacao / CROSS 20% 20% 20% 20%
Atividade Cirdrgica 10% 10% 10% 10%
Monit_oramento de Atividades 30% 30% 30% 30%
Selecionadas

Coordenadoria
Av. Dr. Arnaldo, 351 - 3¢ andar - sala 314 | GEP"




TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO

Declaragao de Atualizagiio Cadastral

Eu, Ronaldo Ramos Laranjeira, CPF 042.038.438-39, atesto que na data de
30/12/2020 as 12:35:24 minhas informagdes pessoais perante este Tribunal encontram-
se atualizadas no sistema Cadastro TCESP, constando os seguintes dados:

* Nome Completo;

* CPF;

* RG;

+ Data de Nascimento;
* E-mail institucional;

* E-mail pessoal;

» Telefone Celular

* Enderego Residencial.

Atesto também que o endereco de e-mail presidencia@spdm.org.br, indicado como
endereco principal no Cadastro TCESP, é o endereco de contato com o Tribunal, e que
€ minha responsabilidade manté-lo atualizado no caso de qualquer alteracao.

Codigo de autenticidade dos dados prestados no Cadastro TCESP:
47379E94665D8313B32282BEFBCDAOB1 E122F0283E11DE8FA2641D0A1BE

Esta declaragao foi certificada e sua autenticidade & garantida pela chave

ebe21e7f-ed98-47b9-a275-6a348787ebd2

Para conferéncia, acesse https://www4.tce.sp.gov.brlverificacao-documentos
e insira a chave acima, ou acesse pelo QR Code apresentado ao lado.




terca-feira, 5 de janeiro de 2021

Portaria da Dirigente Regional de Ensino, de 3
7120
Dispde sobre aprovagio de now Regimento
Escolar

A Dirigente Regional de Ensino da Diretoria de Ensino
- Regido de Sio José dos Campos, com fundamento na Lej
Complementar 95/1998, Defiberagso CEE 14472016, Deliberagio
CEE 10/97 e Indicagio CEE 09/97 e Deliberag3o CEE 18872020,
 demais normas vigentes, 3 vista do Seduc-PRC-2020/50366,
expede a presente portaria:

Artigo 1° - Fica aprovado o Regimenta Escolar do Colégio
Univap Aquarius, Cédigo CIE 808246, situado 3 Rua Dr. Tor.
tuliano Delphin Janior 181, Jardim Aquarius, CEP 12246-080,
340 José dos Campos, SP, mantido pela Fundacso Valeparai-
bana de Ensino, CNPj 60.191.244/0005-54, Que prevalecer§
sobre o anteriormente aprovado por Portaria do Dirigente
Regional de Ensino, de 16-06-2014, publicada no .0, de
19-06-2014, pagina 33.

Artigo 2° - A Diretoria de Ensino - Regiso S50 José dos Cam-
POs responsavel pela supervis3o do estabelecimentn de ensino,
2elar pelo fiel cumprimento das normas contidas no Regimenta
Escolar, objeto desta portaria.

Atigo 3° - Esta portaria entra em vigor na data de sua
publicagio, produzindo seus efeitos a partir do ano de 207 1,

Despacho da Dirigente Regional de Ensino, de 30-12-
2020

Homologando, com fundamento na Lei Federal 9.394/96,
na Indicagio CEE 09197, Indicagdo CEE 13/97 e 3 vista do
parecer conclusivo do Supervisor de Ensino responsavel pelo
Estabelecimento, o Plano Escolar para o ano de 2020;

Colégio Cassiano Ricardo de Educagio Infantl e Ensino
Fundamenta, referente aos cursos: Educagio Infantil e Ensino
Fundamental - Anos Iniciais e Anos Finais,

Educandario Jesus Eucarfstico, referente aos cursos: Educa-
A0 Infantil e Ensino Fundamental do 1° a0 9° ano,

Escola Monteiro Lobato, referente aos cursos: Educagio
Infantil e Ensino Fundamental do 1° 20 9° ano,

DIRETORIA DE ENSINO - REGIAQ DE SOROCABA
2= SR - REGIAQ DE SOROCABA

Portaria da Dirigente Regional de Ensino, de 4-1-2021

Declarando vago, a partir de 24-12-2020, nos termos do
Inciso VI do artig 86 da Lei 10,261/68 e Inciso VI do artigo 58
da LC 180778, um cargo de PEB | - Matematica, da EE Mario
Guilherme Notari, municipio e Diretoria de Ensing Regido Soro-
caba, em virtude de falecimento de Rosana de Oliveira Soares
da Silva, RG 25.297.885.

DIRETORIA DE ENSINO - REGIAQ DE TUPA
e B - HEGIAODETUPA.

Extrato de Yermo de Colaboragio

Aditamento

Processo 00869/0088/2016 - SPDoc Seduc/1007989/2018

Parecer Referencial CJ 3412020

Fundamento Legal: Lei Federal 13.019/201 4, de 31-07-2014,
alterada pela Lei Federal 13.204/2015, de 14-12-2015, bem
€omo pelos Decretos 61.981/2016, 62.29412016 e 63.93412018

Convenentes: Estado de S50 Paulo, por intermédio da Secre-
taria da Educagio e a Apae - Associagao de Pais e Amigos dos
Excepcionais de Bastos

Signatario da 0SC: Edilson Borghi - Presidente.

Gestor da Farceria, nomeado pela Diretoria de Ensino: Calo
César Dias Garcia - Analista Administrativo

Objeto; 5 Aditamento ao Termo de Colaboragio celebrado
em 30-12-2016, objetivando o atendimento de educandos com
graves deficiéncias que ndo puderam ser beneficiados pela
incluséo em classes comuns do ensina regular

Data da assinatura: 23-12-2020

Extrato de Termo de Colaboragic

Aditamento

Processo 008’ - SPDoc Seduc 18

Satide

GABINETE DO SECRETARIO
Resolugio 1, de 4-1-2021

Dispbe sobre medidas de restriczo orcamentdria a
serem adotadas em 2021 referentes a conveénios e
s providéncias correlatas

O Secretério de Estado da Saide, considerando:

- A necessidade de ajuste orcamentrio de custeio em
consequeneia da Lei 17.309, de 20-12-2020 (que orga a receita
e fixa a despesa do Estado Ppara o Exercicio de 2021);

- A manuteng3o das despesas vigentes referentes a aqui-
sicdo de insumos e contratagdo de servicos, todos destinados
Para o combate & Pandemia de Covid-19 em todo © Estado; bem
€omo ainda as demais que terso de ser instauradas em 2021
Para a mesma finalidade;

- A necessidade de manter a austeridade @ rigor nos gastos,
Ppresenando a qualidade dos servips piblicos, a capacidade de
Investmento ilori Gbli

Oficial Poder Executivo - Se

Considerando o disposto na Lei Estadual 10.177/98 e lei
Estadual 10.083/98;

Considerando que o disposto na ficha de procedimento
90.000011/20 onde foi evidenciada a correcio da nio conformi-
dade que gerou a lavratura do auto de infragao,

A Diretoria Técnica do GV5 IX ~franco da Rocha /CVS/CCD/
SESSP toma piblico o arquivamento do presente processo.
(396/2020)

GRUPO DE VIGILANCIA XVi - BOTUCATU
Despachos da Diratora Técnica, de 04-01-2021

01-Comunicado - Edital - Lavratura de Auto de Infragso

AIF 030526 de 23-11-2020

Processo SES-PRC-2020/48169

Razdo Social: Aquinaldo Franga Rosica

CNPJ: 38.492.149/0001-08

Endereo- Rodovia Marechal Rondon Kt 249, Botucatu/sp

Consi que houve 03 tentati ©g3 via postal
@ ndo foi localizado o infrator, Pelo presente, fica notificado
de que na data de 23-11-2020, foi lavrado contra si o auto
de infragio 030526, em face da constatagio dals) sequinte(s)
iregularidade(s) descumprimento do decreto da quarentena

com agk 3

Resolve:

Arigo 1° - fica determinada a redugio de 12% sobre a
base mensal dos convenios de subvengso NAO COVID celebra.
dos entre a Secretaria de Estado da Satde (SES) e 35 Unidades
pertencentes 3 Administiagso Direta; 4s Entidades Flantrepicas
sem Fins Lucrativos; Prefeituras Municipais; Autarquias; Insti-
tuigbes Universitdrias, Fundagdes e Consdrcios Intermunicipais,

Artigo 2 - A redugio mencionada no artigo anterior devers
ser formulada mediante Termo Aditivo pela SES, com prazo de 40
(quarenta) dias titeis, contados a partir da vigncia desta Resolugo,

Paragrafo Unico ~ Caso o prazo descrito no caput ndo seja
cumprido, o5 descontos prewistos no art. 1° ser3o efetuados 3 par-
tir da data fimite em que o termo aditivo deveria ter sido celebra-
do, contabilizando-se portanto a parcela correspondente que for
Paga no més de margn/2021 e meses subsequentes se for o caso,

Artigo 3° - As medidas previstas nesta Resolugio devers
ser implementadas sem prejutzo dos servigos prestados 3 popu-
Iag3o, cuja qualidade devers ser preservad,

Artigo 4° - Esta Resolugso entra em vigor na data de sua
publicagio, retroagindo seus efeitos 2 01-01-2021.

Quarto Aditivo ao Contrato

Contrato UCP 10472018

Processo: 001.0001.003.947/2017- SPDOC 117590472019,
-Vol.1a 46

Contratante: Estado de S50 Paulo - Secretaria de Estado da
Saide - Unidade de Coordenago do Projeto - UCP

Contratada: Engetal Engenharia e Construgdes Lid,

Objeto: Construgio de 2 Unidades Basicas de Saide na
Regio do Vale do Ribeira, no ambito do Projeto de Fortaleci-
mento da Gestdo Estadual da Saide.

Modalidade: LPN — Licitag3o Publica Nacional

Parecer CJ/SS 96012020

Data do Parecer CJ/Ss: 18-11-2020

Objeto Aditivo: 0 do prazo de exeaicio do objetn,

Valor Total: RS 11.966.677,96, na sequinte distribuicio: RS
4.192.985,48 para o exercicio de 2018, RS 5.834.832,55 parao
exercicio de 2019; RS 1.563.402,76, para o exercicio de 2020 e
RS 375.457,17 para o exercicio de 2021.

fonte de Recursos: (Financiamento BID — v 502067).

Prazo de Execugio: 35 meses e 11 dias, passando a vigincia
de 20-12-2020 para 31-03-202

Data de Assinatura do 3° adit
por conter incorreciio)

Retificagio do D.0. de 23-12-2020

Na pagina 180, Segso |, 254:

Onde se f&: Resolugso S5 154, de 21-12-2020.

DispGe sobre 3 realizagao de Convocagao Piblica a que
alude 0 & 3° do Artigo 6° da Lei Complementar 846, e 04.05.

/0 18-12-2020 (Republicado

Parecer Referencial C) 3412020

Fundamento Legal: Lei Federal 13.019/2014, de 31-07-
2014, alterada pela Lei Federal 13.20412015, de 14-12-2015,
bem como pelos Decretos 61.981/2016, 62.294/2016 e
63.93472018

Convenentes: Estado de S30 Paulo, por intermédio da
Secretaria da Educagio e a Apae - Associagdo de Pais e Amigos.
dos Excepcionais de Quatd - EEE Prof? Aristotelina Ferreira da
Silva Menezes - ca

Signatario da 0SC: Miriam Aparecida Sumac Zancanaro -
Presidente

Gestor da Parceria, nomeado pela Diretoria de Ensino: Caio
César Dias Garcia - Analista Administrativo

Objeto: 5° Aditamento a0 Termo de Colaboragao celebrado
em 30-12-2016, objetivando o atendimento de educandos com
graves deficiéncias que ngo puderam ser beneficados pela
inclusio em classes comuns do ensino regular

Data da assinatura: 23-12-2020

Extrato de Termo de Colaboracso

Aditamento

Processo 0087 - SPDoc

Parecer Referencial CJ 3472020

Fundamento Legal: Lei Federal 13.019/2014, de 31-07-2014,
alterada pela Lei Federal 1320412015, de 14-12-2015, bem
como pelos Decretos 6198172016, 62.29412016 e 63.93412018

Convenentes: Estado de S0 Paulo, por intermedio da Secre-
taria da Educagio e a Apae - Associagao de Pais e Amigos dos
Excepcionais de Rancharia

Signatario da OSC: José Porto - Presidente

Gestor da Parceria, nomeado pela Diretoria de Ensino: Caio
César Dias Garcia - Analista Administrativo

Objeto: 5° Aditamentn 20 Termo de Colaboragao celebrado
em 30-12-2016, objetivando o atendimento de educandos com
graves deficiéncias que n3o puderam ser beneficiados pela
inclusso em classes comuns do ensino regular

Data da assinatura: 23-12-2020

Extrato de Termo de Colaboragio

Aditamento

Processo 00872/0088/2016 - SPDoc Seduc/9799332018

Parecer Referencial CJ 3472020

Fundamento Legal: Lei Federal 13.019/2014, de 31-07-2014,
alterada pela Lei Federal 13.204/2015, de 14-12-2015, bem
como pelos Decretos 61.981/2016, 62.294/2016 e 63.93412018

Convenentes: Estado de S3o Paul, por intermédio da Secre-
faria da Educago e a Apae - Associacio de Pais e Amigos dos
Excepcionais de Tupd

Signatario da OSC: Marcos Rogério Gasparetto - Presidente

Gestor da Parceria, nomeado pela Diretoria de Ensino: Caio
César Dias Garcia - Analista Administrativo
i * Aditamento ao Termo de Colaborago celebrado
em 30-12-2016, objetivando o atendimento de educandos com
graves deficiancias que n3o puderam ser beneficados pela
inclusso em classes comuns do ensino regular

Data da assinatura: 23-12-2020

DIRETORIA DE ENSINO - REGIAO DE
VOTORANTIM

Portaria do Dirigente Regional de Ensino, de 4-1-2021

Homalogande, conforme o Decreto 57.1 4172011, com fun-
damento na Lei Federal 9.394136, na Deliberagio CEE 10/97, na
Indicaco CEE 09737, Indicagio CEE 13/97 e 3 vista do Parecer
Conclusivo do Supervisor de Ensino responsdvel pelo estabe-
lecimento, 0 Plano Escolar referente 30 ano letivo de 2020 do
Colégio Camaleso, CNPJ 06.241 .382/0001.

-4

1998, e d4 correlatas,

Leia-se: Resolugdo S5 160, de 21-12-2020,

Dispe sobre 3 realizagio de Convoeagdo Publica a que
alude o § 3° do Artigo 6° da Lei Complementar 846, de 04-06-
1998, e d4 providancias correlatas.

COORDENADORIA GERAL DE
ADMINISTRACAO

Extrato de Termo Aditivo

Processo: 001.0008.001.044/2016

Contratante: Secretaria de Estado da Saude ~ Coordenado-
ria de Recursos Humanos

Contratada: Brasfilter indstria e Comércio Ltda,

CNPJ: 53.437.406/0001-00

Objeto: Prormogagéo de vigancia do contrato por 15 meses,
3 partir de 11-01-2021 com término em 10-04-2022, referente
A prestacio de servicos de locagio de aparelhos purificadores
de agu4, com instalacio e manutenc3o preventiva e corretiva

Valor total do contrato: R§ 8.160,90

Base mensal: R 544,06

Valor total do contrato com reajuste: R$ 8.423,70, sendo o
valor de RS 6.551,77 para o exercicio de 2021 e 0 valor de R$
1.871,93 para 2022,

Base mensal reajustada: RS 561,58

Variagio no periodo de marco/2019 a margor2021: 3,22%

A despesa decorrente do aditamento it onerar a classifica-
A0 orcamentaria 10.302.0930.4850.0000,

Ficam ratificadas as demais clausulas e condigdes do
contrato original celebrado em 11-04-2017, alteradas pelo
presente termo.

Data da Assinatura: 30-12-2020

COORDENADORIA DE CONTROLE DE
DOENCAS

INSTITUTO ADOLFO LUTZ

Extrato de Reajuste

Processo - SPDOC 5473882019

Processo 001.0701-001.02412017

Contrato 03212018

Modalidade: inexigibilidade de Licitagso 0152017

Contratante: Coordenadoria de Controle de Doengas atra-
Vés do Instituto Adolfo Lutz

Contratada: Control Lab Controle de Qualidade para Labo-
ratérios Ltda

CNPJ da Contratada: 29.511.607/0001-18

Objeto: Apostilamento de reajuste 2020,

Valor Mensal Atual: R$ 1.508,94

Variagio do Periodo: 2,62%

Valor Mensal Resjustado: R$ 1.548,47

Diferenca Mensal: RS 39,53

Vigéncia: a partr de 01-06-2020

Fundamento Legal: §8° do artio 65 da Lei Federal 8.666/1993

CENTRO DE VIGILANCIA SANITARIA
e LASANIARIA
GRUPO DE VIGILANCIA IX - FRANCO DA

ROCHA

Despacho da Diretoria Técnica, de 11-12-2020
Interessado: MP Parma - Casa de Repouso
Assunto: Auto de Infragio 032045 de 06-11-2020
Numero de referéncia: GV I - 396/2020
Documento: SES-PRC-2020/45863

documento

ssinado |
digitaimente |

de pessoas, tendo havido
infragio, aos seguintes dispositivo(s) legaf(is)artigo 2° da Porta-
fia CVS 15/2020, Decreto 64879, Decreto 64881, Decreto 65.170,
Decreto 64994, Decreto 65141 e Decreto 65.234, todos de 2020
Que tratam das medidas de quarentens, c/c artigo 110 e inciso
XIX do artigo 122 da Lei Estadual 10.083/98 e artigos 268 e 330
do Cédigo Penal. Ficando suieito as penas capituladas no artigo
112 e seus incisos da Lei Estadual 10.083/98. Fica notificado
de que responders pelo fato em Processo Administrativo e que
Poders oferecer defesa ou impugnagio do Auto de Ifragao no
prazo de 10 dias, contados a partir de sua ciéncia, conforme
legislago sanitaria em vigor, perante o Grupo de Vigilancia Sani-
tria de Botucaty ~ GVS XVI, situado na Avenida Santana 353
- Centro/Botucatu/Sio Paulo, CEP18603-700, local onde deve ser
protocolado as alegagges da defesalimpugnagdo. Na auséncia
de defesa ser# lavrado o Auto de Imposicio de Penalidade,

02-Comunicado de Lavratura de Auto de Imposicio de
Penalidade de Multa

Processo SES-PRC-2020/47841

AlF 027708

Auto de Imposicio de Penalidade de multa (AIPM) 020691

Pelo presents, fica notificado (a) empresa BK Brasil Ope-
13G30 e Acessério a Restaurante S.A, inscrito no CNPJ sob o
13.574.594/0766-80 de que na data de 28-12-2020 foi lavrado
€ontra s 0 Auto de Imposigso de Penalidade de Multa 020691,
com base no artigo 112 inciso lif da lei Estadual 10.083/98, Fica
também notificado de que responders pelo fato em Processo
Administrativo Sanitério e que, de acordo com o art. 134 da fei
Estadual 10.083/98, terd o prazo de 10 (de2) dias, para queren-
do, apresentar Recurso a esta Penalidade de Multa perante o
Grupo de Vigilancia Sanitéria de Botucaty, situado na Avenida
Santana 353- Centro Botucatu/SP, CEP 18.603-700, local onde
deve ser protocolado as razges recursajs.

03-Comunicado de Lavratura de Auto de Imposicio de
Penalidade de Multa

Processo SES-PRC-2020/42065

AIF 027701

Auto de Imposico de Penalidade de multa (AIPM) 020760

Pelo_presente, fica notificado (a) empresa Gison Dias
Camargo ME, inscrito no CNPJ sob 0 01 -586.206/0001-08 de que
na data de 28-12-2020 foi lavrado contra si0 Auto de Imposicio
de Penalidade de Multa 020760, com base no artigo 112 inciso
il da lei Estadual 10.083/98. Fica também notificado de que res-
ponderd pelo fato em Processo Administrativo Sanitario e que,
de acordo com 0 art. 134 da lei Estadual 10.083/98, terd o prazo
de 10 dis para querendo, apresentar Recurso 2 esta Penalitade
de Multa perante o Grupo de Vigilancia Sanitéria de Botucatu,
Situado na Avenida Santana 353- Centro Botucatu/sp, CEP
18.603-700, local onde deve ser protocolado as razées recursais,

04- Comunicado- Decis3o Definitiva

Processo SES-PRC-2020/34789

Razdo Social:- Prefeitura Municipal de Pereiras

CNPJ 46.634.622/0001-72

Endereo:- Praca Dr* Paulo Fraletti — 129 — pereiras /sp

Em cumprimento a0 disposto no art. 142 da Lei 10.083/8
© Grupo de Vigilancia Sanitdria de Botucatu, toma publico apés
a decis3o definitiva a Penalidade imposta em Processo Admi-
nistrativo— AIP Advertancia 020759 de 15-12-2020. Arquive-se.

05- Comunicado - Lavratura de Auto de Infragso

AIF 008672 de 29-12-2020

Processo SES -PRC-2021/00028

Razio Social:- Prefeitura Municpal de Conchas-Hospital
Municipal

Endereqo:- Praga Alexandre José, 87— Centro -Conchas/SP

CNPJ:- 46.634.119/0001-17

0 infrator podera oferecer defesa ou impugnacio do Auto
delnfragdo no prazo de 10 dias, contados a partir de sua ciéncia,
perante o Grupo de Vigilancia Sanitéria de Botucaty, situado
na Avenida Santana 353- centro Botucatu/SP, CEP 18.603-700,
local onde deve ser protocolado as razdes da defesa, conforme
2 legislag3o sanitéria em vigor.

06- Comunicado - Lavratura de Auto de infragao

AIF 027719 de 29-12-2020

Processo SES -PRC-2021/00112
Razdo Social:- Manoel Serafim de Melo Bisneto- Lounge
Sunset

Endereo:- Praga Gastio Dal Farra, KMS~ Rural -Botucatu/
SP

CNPJ:- 39.811.993/0001-17

O infrator poder oferecer defesa ou impugnagio do Auto
de Infragdo no prazo de 10 dias, contadios  parti de sua ciénci,
perante o Grupo de Vigilancia Sanitéria de Botucatu, sitvado
na Avenida Santana 353- Centro Botucatu/SP, CEP 18.603-700,
local onde deve ser protocolado as razdes da defess, conforme
a legisiagao sanitaria em vigor.

GRUPO DE VIGILANCIA XXVIi - SA0 JOSE

DOS CAMPOS

Despachos do Diretor, de 28-12-2020

Tornando piiblico, tendo em vista que o interessado
Tecusou-se a assinar, a lavratura do Auto de Infragio AIF 025275
em 26-12-2020, por estar funcionando com atendimento na
Fase Vermelha do Plano 3o Paulo decretada para os dias 25,
26 € 27-12-2020 e 01, 02 e 03-01-2021, Decreto 6541572020,
Informando ainda o prazo de 10 dias Para que o interessado
entre com a defesa junto a0 Grupo de Vigilancia Sanitaria XXVIi
de S50 José dos Campos — Processo: SES-PRC-2020/52568 -
Razdo Social: Alison Luigi do Rosario 426.300.868-52 ~ CNPJ:
34.137.613/0001-97 Endereco: Avenida Andromeda, 2106 Rair-
10: Jardiim Satéfite Municlpio: S30 José dos Campos Estado:
Sao Paulo.

COORDENADORIA DE GESTAO DE

CONTRATOS DE SERVICOS DE SAUDE

Extrato de Contrato

Termo de Aditamento ao Contrato de Gestso 01721

Processo SES-PRC-2020/49445

Contratante: Secretaria de Estado da Satde

Contratada: SPDM — Associag3o Paulista para o Desenvol-
vimento da Medicina

CNP1: 61.699.567/0001-92

Do Objeto: Alteragdes de clausulas do Contrato de Gestso,

m como a operacionalizagio da gestio e execugdo, pela

Contratada, das atividades e servicos de saude, no Hospital de
Transplantes do Estado de S50 Paulo Euryclides de Jesus Zerbini,

1
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na exercicio de 2021, em conformidade com 05 Anexos Técnicos
que integram este instrumento:

2. Anexo Técnico | ~ Descrigao de Servigos

b. Anexo Técnico II - Sistema de Pagamento

€. Anexo Técnico Il - Indicadores de Qualidade

Volume das Atividades Contratadas:

Saldas Hospitalares em Clinica Médica, Obstétrica e Pedi-
Atrica: 1.440/an0

Internac3o em Clinica Cirirgica: 3.768/an0

HD e Cirurgias Ambulatoriais: 1.620/ano

Médicas):
91.680 consultas/ano

Atendimento Ambulatorial (Especialidades nao Medicas):
20.880 consultas/ang

Atendimento a urgéncias: 1.200/an0

SADT Extemo: 2,592 exames/ano

Valor: RS 151.362.001,00, sendo que a transferéncia sers
efetivada em 12 parcelas mensais e que onerar a:

UGE: 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa: 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Saide - Lei 14112

Data de Assinatura: 30-12-2020

Extrato de Convés

Termo de Aditamento a0 Convénio 01/21

Processo SES-PRC-2020/50967

Convenente: Secretaria de Estado da Saude

Conveniada: Sociedade Beneficente S3o Camilo

CNPJ: 60.975.737/0072-45

Do Objeto: Estabelecer a sistematica de Pagamento, acom-
panhamento, avaliagso e controle; inclusio de indicadores de
qualidade e valor do repasse de recursos financeiros prove
nientes do fundo Nacional de Saude/Ministério da Saude e
recursos financeiros de Custeio provenientes do Fundo Estadual
de Saide, no exercicio de 2021, para o Hospital Regional do
Vale do Paraiba.

Volume das Atividades Contratadas:

Saidas Hospitalares em Clinica Mégica: 2.160/ano.

Saidas Hospitafares em Clinica Cinirgica: 7.308/anc.

HD e Cirurgias Ambulatoriais: 5.400/ano

s Médicas)
85.200/ano.

Atendimento Ambulatorial (Especialidades ngo Médicas):
14.280/an0.

Atendimento a Urgencias: 13.800/ano

SADT Extemno: 14.520/ano.

Ambuiatério de Doengas Renais

Atendimento Ambulatorial (Especialidades Medicas): 5,628/
ano.

Atendimento Ambulatorial (Especialidades nso Médicas):
8.520/ano.

Valor: R$ 64.377.485,00, sendo que a tansferéncia sers
efetivada em 12 parcelas e que onerars a:

UGE: 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa: 33 50 43

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Saide - Lei 14117

Data de Assinatura: 30-12-2020

Extrato de Contrato

Termo de Aditamento a0 Contrato de Gesto 01721

Processo SES-PRC-2020/49442

Contratante: Secretaria de Estado da Sade

Contratada: SPOM — Associagdo Paulista para o Desenvol-
vimento da Medicina

CNPJ: 61.699.567/0001-92

Do Objeto: Alteragdies de ciéusulas do Contato de Gestso,
bem como a operacionalizagdo da gestao e execugao, pela Con-
ratada, das atividades e servicos de saude, no Hospital Geral de
Pedreira, no exercicio de 2021, em conformidade com os. Anexos.
Técnicos que integram este instrumento:

2. Anexo Técnico | - Descrigio de Servios

b. Anexo Técnico i - Sistema de Pagamento

<. Anexo Técnico Iil ~ Indicadores de Qualidade

Volume das Atividades Contratadas:

Saldas Hospitalares em Clinica Médica, Obstétrica, Pediati-
<a e Psiquidtrica: 11.760/an0

Saldas Hospitalares em Clinica Cirirgica: 2.592/jano

Hospital Dia e Cirurgia Ambulatorial: 420/ano

Atendimento a urgéncias: 180.000/an0

Atendimento Ambulatorial (Especialidades Médicas): 720/
ano

Valor: RS 144.168.592,00, sendo que a transferdncia sers
efetivada em 12 parcelas mensais e que onerars a-
UGE: 090192

Atividade: 10 307 0930 4852 0000

Natureza da Despesa: 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Saide - Lei 141/12

Data de Assinatura: 30-12-2020

Extrato de Convanio

Termo de Aditamento a0 Convenio 01/21

Processo SES-PRC-2020/50972

Convenente: Secretaria de Estado da Saide

Conveniada: Universidade Estadual e Campinas Unicamp
€om intervenitncia da Funcamp ~ Fundacso de Desenvolvimen.
to da Unicamp

CNPJ Unicamp: 46.068.425/0001-33

CNPJ Funcamp: 49.607.336/0001-06

Do Objeto: Alteraggies de Clausulas do Convénio celebrado
em 31-07-2020, bem como a operacionalizagio da gestio e
execuio, pela Conveniada, das atividades e sarvigos de saide,
no Hospital Estadual *Dr. Leandro Franceschini* de Sumaré, no
exercicio de 2021, em conformidade com 0s Anexos Técnicos
Que integram este instrumento:
2. Anexo Técnico | ~ Descrigao de Servigos;
b.Anexo Técniico If ~ Sistema de Pagamento;
€ Anexo Técnico il - Indicadores de Qualidade.
Volume das Atividades Contratadas:
Saidas Hospitalares em Clinica Médica, Obstétrica, Fediatri-
< e Psiquidtrica: 5.400/ano

Saidas Hospitalares em Clinics Cirirgica: 5.196/ano

Atendimento Ambulatorial - (Especialidades Médicas):
41304 consultas/ano

Atendimento Ambulatorial (Especialidades no Medicas):
2580 consultas/ann
Atendimento a Urgencias: 12.600/an0
SADT Extermo: 4.200 exames/ano
Valor: RS 121.945.251,00, sendo que a transferéncia serd
efetivada em 12 parcelas mensais e que onerara a:

UGE: 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa: 33 50 43

Fonte de Recursos: Fundo Extadual de Sadde - Lei 141/12

Data de Assinatura: 30-12-2020

Extrato de Contrato

Termo de Aditamento a0 Contrato de Gestso 01/21

Processo SES-PRC-2020/49418

Contratante: Secretaria de Estado da Sadde

Contratada: Centro de Estudos e Pesquisa *Dr. Joso Amo-
fim” - CEJAM

CNPJ: 66.518.267/0001-83

Do Objeto: Alteracdes de cldusulas do Contrato de Gestio
celebrado em 20-11-2019-bam como a operacionalizagio da
Gestho e execuco, pels Contratatha, das atividades e servigos de
satide, no Hospital Egtadual *Profesdar Carlos da Silva Lacaz
Francisco Morato, |, em conformidade com
05 Anexos Técnicog que integram este ihstrumento:
Anexo Técnicg | ~ Descrigio de Seryigos
Anexo Técnich I1- Sistema de Pagarpento
Anexo Técnifo Ili - indicadores de Qualidade

i



