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TERMO DE ADITAMENTO AO CONTRATO DE GESTAD N° 01/2022

Processo Origem n® 001.0500.000.025/2018
Processo 2022 n® SES-PRC-2021 /52562

TERMD DE ADITAMENTO AD CGHTRATC_II CELEBRADO EM
D1/12/2018 ENTRE O ESTADD DE SAO PAULO, POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
E A ITRMANDADE DA SANTA CASA DE ANDRADINA,
QUALIFICADA COMO DHEAHIIAQI'D SOCIAL DE
SAUDE, PARA REGULAMENTAR O DESENVOLVIMENTO
DAS M;f!EE E SERVICOS DE SAUDE NO AMBULATORIOD
MEDICO DE ESPECIALIDADES "DR. OSCAR GURJAOD
COTRIM" - AME ARACATUBA.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de S&o
Paulo, por intermédio da Secretaria de Estado da Sadde, com sede nesta cidade a Av.
Dr. Eneas de Carvalho Agular, 1B - Cerguelra Cesar, 530 Paulo/5P, neste ato
representado  pelo seu Secretario de Estado da Saude, Dr. Jeancario Gorinchteyn,
brasileiro, casado, médico, portador da Cédula de Identidade RG n® 17.321.176, CPF n®
111,746 368-07, doravante denominada CONTRATANTE &, de outro lado, Irmandade da
Santa Casa de Andradina, gualificada como Organizacao Social de Sadde, com CNPI/MF
n9 43.535.210/0001-97, inscrito mo CREMESF sob n® 902968, com endersco & Aw.
Guanabara, 730, Centro — Andradina/SP, CEP 16901-000, & com estatuto arquivado no
Cartorio de Registro de Titulos @ Documentos sob n® 12 Livro A - fis. 15 em 13 de
setembro de 1994, do Registro Civil de Pesspas Juridicas de Andradina, neste ato
representada por seu Diretor Presidente, Sr. Fabio Antonio Obici, RG. n® 12.667.023-7,
CPF. n® 092.739.258-55, doravante denominada CONTRATADA, tendo em vista o gue
dispde a Lel Complementar n® 846, de 04 de junho de 1998, e considerando a declaracio
de dispensa de licitagdo inserida nos autos do Processo n® 001.0500.000.025/2018,
fundamentada no § 1% do artigo 6% da Lel Complementar n® B46/S8 e alteracdes
posteriores, e ainda em conformidade com os principios norteadores do Sistema Unico de
Saude - SUS, estabelecidos nas Leis Federals n® 8.0B0/90 e n® B.142/90, com
fundamento na Constituicdo Federal, em especial no seu artigo 196 e seguintes, € na
Constitwicao. do Estado de 530 Paulo, em especial o sew artign 218 e seguintes,
RESOLVEM celebrar o presente TERMO DE ADITAMENTO conforme disposto na
Clausula Nona - Da Alteracio Contratual referente ao gerenciamento e execucdo de
atividades e servicos de saide a serem desenvolvidos AMBULATORIO MEDICO DE
ESPECIALIDADES "DR. OSCAR GURJAQ COTRIM” - AME ARACATUBA, mediante as
seguintes clausulas e condiches:

CLAUSULA PRIMEIRA

DO OBJETO

0 presente TERMO DE ADITAMENTO tem por objeto alteracoes de clausulas do
Contrato de Gestdo celebrado em 01/12/2018, bem como a operacionalizacdo da gestdo
e execucan, pela CONTRATADA, das atividades e servicos de sadde, no AMBULATORIO
MEDICO DE ESPECIALIDADES "DR. OSCAR GURJAO COTRIM” - AME

ARACATUBA, no exercicio de 2022, em conformidade com os Anexos Técnicos gue
integram este [nstrumento:

a. Anexg Teonica 1 — Descricdo de Servicos
b. Anexo Técnico 11- Sistema de Pagamento
€. Anexa Tacnico 111 - Indicadores de Qualidade
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o pre.sEntE TErrn-u dE Mltamentu altera | CIéUEuIa Séﬁma = Dos Recursos Financelros -
Paragrafo Primeiro do Contrato de Gestdo assinado em 01/12/2018, conforme redacao
ahaixo:

Do muﬂtante gfcr.haf mencionado no “capul” desta cldusula, o walor de
R# 19 980 600,00 (derenove mithdes, novecenitos e aitenta mil, seiscenios reais),
onerard 3 rubrica 10.302.0930.4852.000, no item 33 50 B5, no exercicio de 2022
cujo repasse dar-se-3 na modalidade Contrate de GestSo, conforme
Instrucoes do TCESP.

CUSTEID

UGE: 090192 .

FUNCAQ PROGRAMATICA: 10 302 0930 4852 Q000
MNATUREZA DA DESPESA 2022: 33 50 85

FOMTE DE RECURSOS; Fundo Estadual de Sadde - Lei 141/12

E o - 3 =
Jangiro. 1.665.050,00
Fevereiro | 1.665.050,00
Margo 1.665.050,00
Abril 1.665.050,00
Maia 1.665.050,00
Junho 1.665.050,00
Julho 1.665.050,00
Agosts 1.665.050,00
Setembre | 1.665.050,00
Outubre | 1.665.050,00
Novembre | 1.665.050,00

| Dezembro | 1.665.050,00

TOTAL 19.980.600,00

O presente Termo de Aditamento vigorara a partir de 01/01/2022.

Ficam mantidas todas as demais disposicies e cliusulas do CONTRATO DE GESTAO =,
seus respectivos Termos de Aditamento, nao alkerados por este instrumenteo.

DA PUBLICACAD

O presente Termo de Aditamento sera publicado no Didrnio Oficial do Estada, no prazo
maximo de 20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA SEXTA
DO FORO

Loordenaderia de Gestao oe Gontratos de Servigos de Sadde
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Fica eleito o Foro da Capital, com rentncia de qualguer outro, por mais privilegiado que

seja, para dirimir gquaisquer questdes oriundas deste contrate, 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 testamunhas abaixo.

Paulo, L& de eI mbng de odoa )

W-H“Eﬂmmsﬂ#
g ExBCIEE

DR, JEANCARLO GORINCHTEYN
SECHETARIOQ DE ESTADO DA SA_I:.F[J'E

FABJO AnTONIO oBICL
IRMAMNDADE DA SANTA CASA DE ANDRADTNA

Testemunhas:

1. Que. Wl E.,,Iﬁn-:d.,_\ﬂ’ 2)

e Nome: FENEE AR/ADMNE BUARIE
R.G.:  ANAESTELAGARCIALEANIRC

: 63T
Crhcil de 5ai0a R-G--‘M :Eq' &k
[cier KRy Pl
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ANEXO TECNICO I
DESCRICAO DE SERVICOS

1 - CARACTERISTICAS DOS SERVICOS CONTRATADOS

A CONTRATADA atendera com seus recursos humanos e técnicos aos uswarios do SUS -
Sistema Unico de Salde & do Instituto de Assisténcia Médica do Servidor Publico Estadual
= IAMSPE (Leli Complementar n®. 971/1995), oferecendo, segundo o grau de
complexidade de sua assisténcia e sua capacidade operacional, os servigos de saude que
se enguadrem nas modalidades abaixo descritas, conforme sua tipologia (unidade
hospitalar, exclusivamente ambulatorial, ou outros),

O Service de Admissdo da CONTRATADA solicitara aos pacientes, ou a3 seus
representantes legais, a documentacdo de identificacdo do paciente e a decumentacio de
encaminhamento, e for o caso, especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria de
Estado da Saude.

O acesso aos exames de apoio diagnéstico e terapéutico realizar-se-a de acordo com o
fluxa estabelecido pela Secretaria Estadual de Saude.

Q0 acompanhamente e a comprovacao das atividades realizadas pela CONTRATADA
serdo efetuados através dos dados registrados no SIH - Sistema de Informacies
Hospitalares, no SIA - Sistema de Informacoes Ambulatoniais, bem como através dos
formuldrios e instrumentos para registro de dados de produgdo definidos pela
CONTRATANTE.

1. ATENDIMENTO AMBULATORIAL
O atendimenta ambulatorial caompreende:
# Primeira consulta;

* [nferconsulta;
# Consultas subsequentes (retornos);
# Procedimentos Terapéuticos realizados por especialidades ndo madicas;

# Cirurgias ambulatoriais [(Cirurgias Maiores Ambulatoriais e cirurgias menores
amibulatoriais)

+ Servicos de Apoio Diagnostico e Terapéutico Externo;

# Sessoes de tratamento: hemoterapia, litotripsia, hemaodialise, hemodinamica,
radioterapia e gquimioterapia.

1.1, Entende-se por primeira consulta, a visita inidal do paciente encaminhade pela
rede/UBS-Unidades Basicas de Salude, ao Ambulatério, para atendimento a uma
determinada especialidade meédica,

1.2, Entende-se por interconsulta, a pnmeira consulta realizada por outro profissional em
outra especialidade, com solicitacdo gerada pela propria instituicdo, tanto no gue se
refere ao atendimento médico quanto ao ndo médico.

1.3, Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de  seguimento
ambulatorial, em todas as categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas
oferecidas & rede basica de saude guanto as subseguentes das interconsultas.

Cogrdenadaria de Gastio de Contrates de Servigos de Saude
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1.4.0s atendimentos referentes a processos terapéuticos de média e longa duragao, tais
como, sessdes de Fisioterapia, Psicoterapia, etc,, a partir do 2° atendimento, devem
ser registrades como procedimentos terapéuticos realizados  (sessoes) em
especialidade ndo meédica.

1.5. 45 consultas realizadas pelo Servigo Social ndo serdo consideradas no total de
consultas ambulatoriais, serdo apenas informadas conforme as normas definidas pela
Secretaria da Sadde,

1.6.5era0 consideradas intervengdes cirdrgicas ambulatoriais aqueles  procedimentos
cirirgicos terapéuticos ou diagnosticos gue ndo requeiram internagies hospitalares.
Serfo classificados coma Cirurgia Malor Ambulatorial (CMA) o3 procedimentos
cirirgicos terapéuticos ou diagndsticos, gue pressupdem a presenca do medico
anestesista, realizados com anestesia geral, locoregional ou local, com ou Sem
sedagao que requeiram culdados pos-operatdrios de curta duragao, nao necessitando
internacio hospitalar. Serdo classificados como cirurgia menor ambulatorial {(cma) os
procedimentos cirorgicos de baixa complexidade realizados com anestesia local ou
troncular que podem ser realizados em consultorio, sem a presenca do meédico
anestesista, e que dispensam cuidados especiais no pos-operatorio. O registro da
atlvidade cirdrgica classificada como ambulatorial se dard pelo Sistema de
[r:l'nrmagﬁn Ambulatorial (SIA).

1,7.Com relagio as Sessdes de Tratamento (Quimioterapia, Hemodialise, Hemodindmica,
etc.), o volume realizado mensalmente pela unidade serd informado com destaque,
para acompanhamento destas atividades, conforme as normas  definidas pela
Secretaria da Salde,

1.8 Nas Unidades Assistenciais Estaduais sob contrato de gestdo ou convénios analogos
consideram-se& atendimentos ambulatoriais passiveis de realizacdo por meios
eletronicos, de maodo sincrono, nas modalidades de  teleconsulta e
telemonitoramento:

I - consultas meédicas, exceto da especialidade oftalmologia;

Il - consultas e sessdes com os profissionais de saldde enfermeiros, farmacéuticos,
fisloterapeutas, educadores fisicos, fonoaudidlogos, nutricionistas, psicdlogos e
terapeutas ocupacionais.

Para caracterizacdo do atendimento ambulatorial efetivamente realizado por meio
eletronico, a unidade de saude devera adotar as medidas necessarias para o registro
adequado em prontudrio do paciente, detalhando orientagdo e conduta, bem como
identificando o profissional responsavel pelo atendimento, nos termos da legislacio.

Para fins de contabilizacdo de metas dos contratos de gestdo e convénios analoges, o
atendimento ambulatorial realizade por meio eletronico, devera ter correspondéncia
em agenda do modulo ambulatorial da Central de Regulacio de Oferta de Servicos
de Saude (CROSS).

Az atividades realizadas serdo informadas mensalmente a CGCSS e seus resultados seraoc
acompanhados & avaliados, ¢ ndo serdo considerados come *PRODUCAQ® para
cfeitos de alcance de metas,

2. PROGRAMAS ESPECIAILS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Se, ao longo da vigéncla deste contrato, de comum acordo entre os contratantes, o
AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES "DR. OSCAR GURJAD COTRIM" -
AME ARACATUBA se propuser a realizar outros tipos de atividades diferentes daguelas
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aqui relacionadas, seja pela introdugBo de novas especialidades medicas, seja peia
realizacdo de programas especiais para determinado tipo de patologia ou pela introdugao
de novas categorias de exames laboratorials, estas atividades poderdo ser previamente
autorizadas pela CONTRATANTE apos analise técnica, sendo guantificadas
separadamente do astendimento rotineiro. da unidade & sua orgamentagao economico-
financeira sera discriminada e homologaga mediante Termo de Aditamento ao presente
contrato,

11 - ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS
II.1. ATENDIMENTO AMBULATORIAL NO ANO DE 2022 (ESPECIALIDADES

MEDICAS)

YA 7 P )
MEDICA Jan | Fev | Mar | Abr | Mai  Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez
ignm::{; 2975 | 2975 | 2975 | 2975 | 2975 | 2975 39?5_25‘?5 20975 | 29%5 | 2975 | 2975 35,700
Interconsulta Bil | 811 | 811 | 811 | B11 | 811 | 811 | 811 | 811 | 811 | 211 | 211 | 9733 |
Consulta -

Subsaguente 4256 !4255 4256 | 4256 | 4256 | 4256 | 4256 | 4256 1255_.11255-_. 4256 i4255:51-ﬂ?1
Total 8042 | 8042 8042 B042 8042 8042 8042 8042 8042 8042 | 8042 8042 96.504
“Especialidades médicas - 2022

Alergia / Imunologia Nefrologia

Anestesiologia Weurologia

Cardiologia Neurologia Infantil

Cirurgia Geral Obstetricia

Cirurgia Vascular Oftalmologia

Dermatologia Ortopedia

Endocrinologia Otorrinolaringologia

Eastruwnterulugia Pneumologia

Ginecologia Froctologia

Hematologia Reumnatologia

Infectologia Uralogia

Mastologia Qukros

11.2. ATENDIMENTO NAO MEDICO NO ANO DE 20232

imrgm 19 semestre 2° semestre

Jan | Fev | Mar | Abr  Mai  Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez | Total
Consulta FaL| 73| 730 | 73y | M3 | 73 | ?3r [ #A1 | M3 | v | o7 731 B.772
| Sessdo 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 935 | 11320
Total 1666 1666 1666 1666 1666 1666 | 1666 | 1666 1666 | 1666 | 1666 | 1666 | 19.992

Coardenadoria ¢ Gastio de Contrates de Serviges de Sadde
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Especialidades ndo médicas - 2022

Fono

Enfermeiro
Fisioterapeuta

audidlogo

Mutricionista
Psictlogo
Qutros

I1.3. CIRURGIAS AMBULATORIAIS MAIORES NO ANO DE 2022

CIRURGIA 1? semestre 2° semestre }
AMBULATORIAL | 3an | Fev [ Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Age | S#t | Out [Nov | Daz | Yotal |
EMA (MAIOR) 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 275 [ 275 | 275 | 275 | 3.300 |
Total 275 | 275 | 275 | 275 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 275 | 3.300 |
II.4. CIRURGIAS AMBULATORIAIS MENORES NO ANO DE 2022
CIRURGIA 1° samaestre 2° semestre. 2
AMBULATORIAL | Jan | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dezx | Total
cma {menor) w50 | 850 | 850 | 8so | 850 | ese | es0 | wso | ss0 | sso | 8s0 | mso | 1p.200
| Total A 350] 530, 830 | 930 | 830 | 530 | 800 | B39 [ 9590 ] 890 000 | 530 [ 10,08 |

I1.5. SERVICOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO EXTERNO - SADT
EXTERNO NO ANO DE 2022

0 Ambulatorio oferecerd os servicos de SADT abaixo relacionados, na quantidada anual
de 22.B60 exames, a pacientes EXTERNOS ao Ambulatorio, isto &, aqueles pacientes
gue foram encaminhados para realizagdo de atividades de SADT por outros servigos de
saude, obedecendo ao fluxo estabelecido pela Secretaria Estadual da SaGde, nas
gquantidades especificadas:

Os exames para apolo diagnostico e terapéutico aqui elencados estSo subdivididos de
acordo com a dassificacao para os procedimentos do STASSUS - Sistema de Informagao
Ambulatorial & suas respectivas tabelas.

v, B, Arnaddo, 351, 3% andar | CBF: 01246-000| S30 Pauls, 5P | Fona! (11 30668181

Coarfenadoria de Gestdo de Conbrates de Servigos de Sauds

SADT 1° samastre 20 samestre

EXTERNO Jan | Fev | Mar | Abr | Mai I Jun | Jul | Ago | Set | Dut | Nov I Dex Tﬂ:l]
| vere el e bS] Ml wcwialll [l o, sl s ol It

_Endm:nplﬂ 242 | 242 242 242 242 247 242 | 242 242 2432 242 | 242 2004

Métodos '

Diagnosticos em | 461 A6 461 451 451 461 461 461 51 451 &1 461 5532

| Especialidades ! ;

-Rﬂdlu'lugla &l 531 6L 691 691 691 Eal &01 691 691 B3] | a9 1 RF92 |

L | Mo T (. R [ ; H= e lic] | i

UH‘.I’&ESEII“:DgriIfia 511 511 511 511 511 311 51 511 511 511 511 1 511 6132

Total | 1905 | 1905 1‘!“_5:__ 1905 _IHS | 1905 | 1905 | 1905 | 1905 | 1905 J 1905 | 1905 l Il._E'EII_

/
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II.6 - MATRICIAMENTO

O AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES "DR. OSCAR GURJAO COTRIM” -
AME ARACATUBA pode contribuir para a qualificacdo da assisténcia a sadde e
desenvoivimento da atencao basica na regldo €, com iS50, INtegrar 05 processos na busca
da melhoria do acesso pela efetiva organizacao dos fluxos.

Fara isso deverao ser implementadas atividades de matnciamento junto aos profissionars
das Unidades Basicas de Sadde (UBS) ¢ das Equipes de Salude da Familla {ESF) que
compbem a Rede Basica existente na regido.

= . . ;

A CONTRATADA encaminhara @ CONTRATANTE toda e qualguer informacao solicitada,
na formatacdo e pericdicidade por esta determinada.

As Informaches solicitadas referem-se aos aspectos abaixo relacionados:

= Relatorios contabeis e financeiros;

s Relatarios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para a unidade;
= Relatario de Custos;

= Pesquisa de satisfacdo de pacientes e acompanhantes;

= Qutras, a serem definidas,

Coordenadoria de Gestdo de Contratos de Servigos de Sadde
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ANEXO TECNICO II
SISTEMA DE PAGAMENTO

I - PRINCIPIOS E PROCEDIMENTOS
Com o fito de estabelecer as regras & o cronograma do Sistema de Pagamento ficam
estabelecidos os seguintes principios g procedimentos:

I.1 A atividade assistencial da CONTRATADA subdivide-se nas modalidades abaixo
assinaladas, as quais referem-se & rotina do atendimento a ser ofeérecido aos usuarios da
Unidade sob gestdo da CONTRATADA, conforme especificagio e gquantidades relacionadas
na Anexo Técnico [ - Descrigdo de Servicos:

{ ¥ ) Consulta médica;

{ ¥ )} Atendimento ndo medico;

i X Cirurgia Ambulatonal Maior;

{ X ) Cirurgia Ambulatorial Menor;

( X ) Servicos de Apoio Diagndstico e Terap8utico - SADT Externo;

I.2 Alem das atividades de rotina, a8 unidade podera realizar outras atividades,
cubmetidas a prévia analise e autorizacdo da CONTRATANTE, conforme especificado no
Anexo Técnico [ - Descricdo de Servicos,

I1 - AVALIACAO E VALORACAD DOS INDICADORES DE PRODUCAO
A avaliacdo e analise das atividades contratadas constantes deste documento- serdoc
efetuadas conforme detalhado nas Tabelas que se seguem,

I1.1 Os desvios serdao analisados em relagdo as quantidades especificadas para cada
modalidade de atividade assistencial especificada no Anexo Técnico 1 - Descricdo de
Servigos, podendo gerar ajuste financeiro a menor de 10% a 30% no valor do repasse
para custeio da unidade no semesire, dependendo do percentual de alcance das metas
dos |Indicadores constante na TABELA 11 - VALORACAO DOS DESVIOS DOS
INDICADORES DE PRODUCAC (MODALIDADE DE CONTRATACAOQ DA ATIVIDADE
ASSISTENCIAL) & respeitando-s& @ proporcionalidade de cada modalidade de contratacao
de atividade assistencial especificada na TABELA 1 - ﬁlSTH:lByIL‘.ﬁG PERCENTLIAL PARA
EFEITO DE DESCONTO DOS INDICADORES DE PRODUCAD DO ORCAMENTO DE
CUSTEID, constantes no presente Anexo,

[1.1.1 Da analise realizada podera resultar desconto financeirn, bem como
repactuacan das gquantidades de atividades assistenciais ora estabelecidas & seu
correspondente  reflexo  econdmico-financairo, efetivada mediante Termo de
Aditamento ao Contrato de Gestao, acordada entre as partes nas respectivas
reuniges para ajuste semestral e anual do instrumento contratiual.

I1.1.2 A avaliaglo do cumprirments das metas ndo anula a possibllidade de gue
sejam firmados Termos de Aditamento ao Contrato de Gestdo em relacdo as
clausulas que guantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela
CONTRATADA & seu correspondente reflexo econdmico-financeire, a gualguer
momento, se condictes efou occorréncias excepcionals incidirem de forma. muito
intensa sobre as atividades da Unidade, inviabilizando e/ou prejudicando a
assisténcia all prestada.

Coordenadoria 48 Gastdo de Contratos de Sarvigos on Saude
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11.2 Do periodo de avaliacdo:
# 19 semestre - consolidacdo das informacies em julho e avallagae em agosto;
= 29 semestre - consolidacéo das informagtes em janeiro e avaliagdo em feverairo

ng ano seguinke.

I1.Z2.1 Na hipotese da unidade ndo possuir um semestre de funcionamento ou haver
troca de gestor, a primeira avaliacdo e valoragdo das metas dos Indicadores de
Producdo (modalidade por contratacdo das atividades assistenciais), para efeito de
desconto, sera efetivada no semestre posterior,

[1.2.2 Caso & CONTRATADA se mantenha na gestdo da unidade, apds a devida
Convocacao Publica, com a formalizagde de um novo contrato de gest3o, sera
considerado o periodo de avaliacao completo.

II.3 0Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo
efetuados nos meses subseqguentes aos periodos de avaliacdo, detalhados no item
anteriar,

II.4 Q wvalor repassado de custelo no periodo avaliado, exceto agueles recursos
provenientes de “mutirdes de procedimentos eletivos®, serd distribuido percentualmente
nos termos indicados na Tabela 1, para efeito de calculo de desconto dos Indicadores de
Producdo, quando cabivel.

TABELA I - DISTRIBUIGCADO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
INDICADORES DE PRODUCAD DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

DISTRIBUIGCAD PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
'ﬂ!ﬂlﬂm DE PRODUCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

'MODALIDADE DE CONTRATACAO %
Consulta medica 65%
Atendimento ndo medico 3%
Cirurgia Ambulatorial Maior (CMA) 15%
Cirurgia Ambulatorial Menor (cma) 11%:
SADT Externo B%
TOTAL 100%
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TABELA II - VALORAGCAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAO
(MODALIDADE DE CONTRATACAO DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL)

ATIVIDADE QUANTIDADE
REALIZADA PRODUZIDA FORMULA DE CALCULO (EM REALS)
Acima do volume 100% ¥ distribuicdo percentual da consulta médica (tabela
contratado [) X orcamento de custelo do perodo avaliativo
Entre 90% & 100% g0 | 100% X distribuicdo percantual da consulta médica {tabeda
COMNSULTA valume contratado [} ¥ ormcamento de custeio do perodo avaliotivo
MEDICA Entre 75% & B89,99% Q0% ¥ distribulcio percentual da consulta medica (tabela
da wvolume contratadao [} X orcamento de custelo do pertodo avaliativa
Menos gue 75% do 70% X distribulcio percentual da consulta médica (tabela
walurmie contratado 1) X orcamento de custeio do periodo avaliativo
Acima do volume 100% & distribuicdo percentual do atendimeants nda médica
contratado {tabela [) ¥ orcamento de custeio do pernodo avaliativo
Entre 90% e 100% do LO0% ¥ distribulgdo percentual do atendimente ndo médico
ATENDIMENTO | ¥olume contratado (tabela 1) ¥ orcamento de custelo do perdodo avaliative
NAD MEDICO Entre 75% & 89,99% | 90% X distribuigdo percentual do atendiments nic médico
do volume contratado | (tabela [) X orcamento de custeio do periodo avaliativo
Menas que 75% do T0% X distribuicdo parcentual do atendimeanto ndo medico
vilume contratado (tabela 1) ¥ orcamento de custeic do periodo avaliative
Acima do volume 100% ¥ distribuicBo percentual da cirurgia ambulstorial
contratado (tabela 1) X orcamento de custelo do perodo avaliative
Embre 90% & 100% do | 100% X distribuicio percentual da clrurgia ambulatarial
CIRURGIA volume contratado {tabala I} ¥ crcamento de custeio do periodo avaliativa
AMBULATORIAL
MATOR Enmtra 75% & 89,999 G0 % ¥ distribuicdo percentual da cirurgla ambulatorial
d volume contratado (tabela |} ¥ orcamentn de custeio di perodo avaliative
Menos que 75% do T0% X distribuicdo percentual da cirurgia ambulatorial
valume contratada (babela 1} X crsaments de custeio do periodo avaliativo
Agima do voleme 100% ¥ disknbuicac percentual da girurgia ambulaterial
contratado {tabala 1} ¥ crcamento de custeio do periodo avaliativo
| Entre 90% e 100% do | 100% X distribuicio percentual da cirurgia ambulatorial
CIRURGLA | volume cantratado [tabela 1) ¥ ergaments de custeio do pernodo avaliative
AMBULATORIAL
MENOR Entre T5% e 89,99% Q0% ¥ distribuigio percentual da corurgia ambulatenal

do volume contratada

[tabela 11 X orcamento de custeio do periodo avaliativo

MHenos que 75% do
valume cantratado

70% ¥ distribulcdo percentual da drurgla ambulaterial
(tabela I) ¥ orcamento de custelo do periodo avaliativo

SADT EXTERND

Acima do volume
contratado

100% X distribulgdo percentual de SADT Externc (tabela I)
¥ arcaments de custelo do periodo avaliative

Entre 0% e 100% do
virlumea contratado

100% ¥ distribulgdo percenfual de SADT Externc (tabela T)
¥ orcamento de custelo do pericdo avaliative

Entre 75% & 859,990
do volume contratado

Q0% ¥ distribuicdo percentual de SADT Externo (tabela 1) ¥
preaments de custeio do pariodo avaliativo

Menas que 75% do
yolume conbratada

T0% ¥ distribulgdo percentual de SADT Externo (tabela T) X
ereamento de custeio do periodo avaliative

————
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III - AVALIACAO E VALORACAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

Os valores percentuais apontados na tabela inserida no Anexo Técnico 111 - Indicadores
de Qualidade serdo utilizados coma base de calculo do valar a ser descontada, em caso
de descumprimento de metas dos indicadores detalhados naguele Anexo,

[11.1 A avaliacdo e a valoracdo dos desvios no cumprimento des Indicadores de
Qualidade podem gerar um desconto financeiro 3 menor de até 10% do custelo da
unidade no trimesire, nos meses subsequentes, dependendo do percentual de alcance
das metas dos indicadores estabelecidos no Anexo Técnico 111,

I11.2 Do periodo de avaliacdo:
= 1° trimestre - consolidagdo das informacbes am abril e avallacdo em malo;
= 20 trimestre - consolidagdo das informagdes em julho e avaliagdo em agosto;
= 30 trimestre - consolidacde das informactes em outubro e avaliacdo em
novembro;
=47 trimestre - consolidagdo das informagGes em janeiro e avaliacio em feversiro
do ano seguinte.

[11,2.1 Ma hipotese da upidade ndo possuir um trimestre de funcionamenta ou
haver troca de gestor, a primeira avalisgao e valoragdo das metas dos Indicadares
de Qualidade do Contrato de Gestdo, para efeitos de desconta, serd efetivada no
trimestre posterior.

1.2.2 Caso a CONTRATADA se manitenha na gestdo da unidade, apds a devida
Convocacdo Publica, com a formalizagdo de um novo contrato de gestdo, sera
considerado o periodo de avallacdo completo.

111.3 Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvics constatados serdo
efetuados nos meses subseguentes aos periodos de avaliagdo, detalhados no item
ankerior,

111.4 Para efeitos de calculo do desconto dos Indicadores de Qualidade, serd considerado
o percentual de 10% ({der por cento) sobre o montante repassado a titulo de custeio a
CONTRATADA no periaodo avaliado, exceto aqueles recursos provenientes de "mutiroes de
procedimentos eletivos”, combinado com os indicadores estabelecidos no Anexa Técnico
111,

I11.5 Farmula:

Orgamento de Valoragdo do Tabelado |
custeio no indicador de | Anexo Técnico
Indicador |- imestra qualidade 1
Soma dos . .
repasses do X 10% FI'EIED o
periado indicador |

III.6 visando o acompanbaments e avaliacao do Contrato de Gestdo & o cumprimento
das atlvidades estabelecidas para a CONTRATADA no Anaexo Tecnico | - Descricdo de
Servicos, a mesma devera encaminhar mensalmente, até o dia 11 {onzel, a
documentacdo informativa das atividades assistenciais realizadas pela Unidade:
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111.6.1. As informagdes acima mencionadas serao encaminhadas atraves dos
registros pas AlH's - Autorizagdo de Internagdo Hospitalar e dos registros no S[A -
Sistema de Informacdes Ambulatoriais, de acordo com normas € prazos

estabelecidos pela CONTRATANTE.

1.7 &s informagdes mensals relativas a producdo assistenclal, indicadores de qualidade,
movimentagdo de recursos economicos e financelros e dados do Sistema de Custos
Hospitalares, Serdo encaminhadas via Internet, através do site

www.gestao.saude.sp.gov.br, disponibilizado pela CONTRATANTE e de acordo com

normas, critérios de seguranca e prazos por ela estabelecidos.

I11.8 O aplicative disponibilizado na Internet emitird os relatdrios @ planilhas necessarias
a avaliacdo mensal das atividades desenvolvidas pela Unidade gerenclada e estabelecera,
através de niveis de acesso previamente definidos, a responsabilidade legal pelos dados
ali registrados.

II1.9 A CONTRATADA devera encaminhar as Certidbes Negativas de Débitos Federal,
Estadual e Municipal, Certiddo WNegativea de Débitos Trabalhistas & Certificado de
Regularidade do FGTS, tanto da Unidade gerenciada guanto da 0585, alem de extratos
bancarios, entre outras informagbes, nos prazos & condigoes definidos pela

CONTRATANTE.

.10 & CONTRATANTE procedera & analise dos dados enviados pela CONTRATADA
para gue sejam efetuados os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido no
contrato.
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Ay, Dr, Arnsddo, 351, 39 andar | CEP: 01 346=-000| Sho Paulo, 5F | Fone: {11) 3066-8181 16




GOVERNO DO ESTADO

ANEXO TECNICO III
INDICADORES DE QUALIDADE

0s Indicadores estdo refacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usuarios da
unidade gerenciada & medem aspectos relacionados a efetividade da gestio, ao
desempenho da unidade e a gualidade da Informagao apresentada.

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

Com o passar do tempo, a cada ano, novos indicadores sao introduzidos € o alcance de
um determinado indicador no decorrer de certo periodo o torna um pré-requisito para
gue outros indicadores mais complexos possam ser avaliados; desta forma, os
indicadores que sao pré-requisitos para os demais continuam a ser monitorados e
avallados.

IMPORTANTE: Alguns Indicadores tém sua acreditagao para efeito de
pagamanto no 29 ou ne 3° gy no 4° trimestres. Isto nido significa que somente
nagquele periodo estarso sendo avaliados. A andlise de cada indicador, a
elaboracao de pareceres avaliatorios e o encaminhamento dessa avaliacdo a
cada unidade gerenciada serdo efetuados mensalmente, independentemente do
trimestre onde ocorrerd a acreditagdo de cada indicador para o respectivo
pagamento.

A cada ano & fornecido um Manual que estabelece todas as regras e critérios tecnicos
para a avaliacao dos Indicadores de Qualidade utilizados neste Contrato de Gestdo.

A tabela sbaixo apresenta 0 peso de cade Indicador de Qualidade para a avaliagdo e
valoragdo de cada trimestre. Essa valoracdo podera gerar desconto financeiro de até
10% sobre valor dos repasses reafizados para a unidade no periodo avaliative, conforme
estabelecido no item I do Anexo Técnico 11 = Sistema de Pagamento.

W Eerda F_'rﬂiména —-.Cﬂnsﬁlta H&dlc . v ind-ce de Retorno
v Taxa de Absenteilsmo - Consulta Médica |v  Alta Global
¥ Taxa de Cancelamento de Cirurgia ¢ Comissdo de Reviedo de Prontuarios

PESO DOS INDICADORES DE QUALIDADE VALORADOS PARA O ANO DE 2022

Matriciamanto

Politica de Humanizacio 20%
Qualidade na Informacio | 30% I0% 30% 30%
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