Prefeitura Mumcnpal de Rlbelrao Preto L

Estado de Sdo Paulo
Secretaria da Administragdo

QUARTO TERMO DE RERRATIFICAGAO EM
CONVENIO N° 048/2016, QUE ENTRE SI CELEBRAM
A PREFEITURA MUNICIPAL DE RIBEIRAO PRETO,
COM A INTERVENIENCIA DA SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE, E A FUNDACAO HOSPITAL
SANTA LYDIA VISANDO O DESENVOLVIMENTO
CONJUNTO DE AC}OES E SERVICOS DE SAUDE NO
AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS.

Pelo presente instrumento, de um lado a Prefeitura
Municipal de Ribeirdo Preto, pessoa juridica de direito publico, com sede nesta Cidade, na Praga
Bardo do Rio Branco s/n° inscrita no CNPJ/MF sob n® 56.024.581/0001-56, de acordo com a
determina¢do do Decreto n® 262, de 14 de setembro de 2017, neste ato, representada pelo
Secretario Municipal da Satde, Prof. Dr. Sandro Scarpelini, portador do RG n° 11.333.931 e
inscrito no CPF n® 159.997.568-80 doravante denominado simplesmente Secretério, e de outro
lado, a Fundagdo Hospital Santa Lydia, com sede nesta cidade, na rua Tamandaré, n® 434, bairro
Campos Eliseos. inscrita no CNPJ/MF sob n°13.370.183/0001-89, doravante denominada
CONVENIADA, neste ato representada pelo Diretor Administrativo Marcelo Cesar Carboneri,
portador do RG n® 40.348.871-0 e do CPF n° 362.019.658-31, e pelo Diretor Técnico Walther de
Oliveira Campos Filho, portador do RG n® 12.728.012-1 ¢ do CPF n° 555.146.186-68, tendo em
vista o que dispde o art. 45 da Lei n® 8.080. de 19/09/1990 e Portaria MS n° 1.006/2004, regendo-
se pelas normas gerais da Lei n® 8.666, de 21/06/1993 e suas alteragdes, no que couber, mediante
as clausulas e condi¢des ja qualificadas no Processe Administrativo n® 02.2016.048173-9, de
comum acordo resolvem:

Clausula Primeira — Do Objeto

1. O presente termo de rerratificagio tem como objeto retificar a Clausula Quinta (dos
Recursos Financeiros), Documento Descritivo e Plano de Trabalho, do referido convénio.

Cliausula Segunda — Dos Recursos Financeiros

l. Pelo presente termo de rerratificagdo. o valor anual maximo estimado para execugio do
presente convénio importa em até RS 20.335.975,44 (vinte milhdes trezentos e trinta e cinco mil
novecentos e setenta e cinco reais e quarenta e quatro centavos), através das seguintes dotacoes
orcamentarias: 02.09.70 - 10.302.10105.2.0001.3.3.90.39.50 — Vinculo: 01.300.71 e 02.09.70 —

10.302.10105.2.0001.3.3.90.39.50 — Vinculo: 05.300.04. sendo: L

e

s

(>
5 =



Estado de Sdo Paulo
Secretaria da Administra¢ao

Tabela 1 — Programacio Orcamentaria

Valor Mensal | Valor mensal Recurso
Descricio dos meses de dos meses de Anual (RS) Financeire
Jan e Fev (RS) | Mar a Dez (RS)
I - Alta Complexidade (Maximo) 8.000,00 8.000,00 96.000,00 ¥ phetlado
2 - Fundo de Agodes Estratégicas e 5575 Vinculado
Compensaglio - FAEC 10.196.68 10.196,68 122.360,16 Federal
Subtotal 18.196,68 18.196,68 218.360,16
3 . Média da Produgio de Média 71 1.4§0,00 71 l.4§0,00 8.53'{‘5’20.00 ;{%ﬂ@\ij)_répr;ade
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar at Al ate £ e
p i 900.000,00 900.000.00 10.800.000.00 Federal
4 - Incentivo de Adesdo a Contratualizagdo Vinculado
(IAC). 248.176,91 248.176,91 2.978.122,92 Federal
5 - L.enos UTIA pf:dlz'ttncos (Rede de 23.928.76 23.928.76 287.145.12 Vinculado
Urgéncia ¢ Emergéncia) Federal
6 - Lem?s l_JTI adultos (Rede de Urgéncia 35.180.16 35.180.16 422.161.92 Vr.ricu{lado
¢ Emergéncia) Federal
7 — Leito UTI adulto (Rede Cegonha) 8.795,04 8.795‘04 105.540,48 V;;Z’-;Iri?o
8 — Leitos UTI neonatal (Rede Cegonha) 47.857.52 47.857.52 574.290.24 V:;filalglm
9 - Leitos de Enfermaria Clinica de Vinculado
Retaguarda (Rede de Urgéncia e| 22493125 | 22493125 | 2.699.175.00 g
Emergéncia)
10 - Incestivo para; Trocedimentos| 9.5, 4.095,20 49.142.40 Proprio
Prioritdrios.
1 - Incentivo da rede de urgéncia €| 3500000 | 13500000 | 162000000 |  Proprio
emergéncia
12 — Incentivo para servico de cardiologia - 48.203.72 482.037,20 Proprio
13 — Incremento Temporario do Limite Vinculad
Financeiro da Assisténcia de Média e Alta - - 100.000,00 i]“-r::zliriio
Complexidade (MAC).
1.439.424,84 | 1.487.628,56 | 17.855.135,28
Subtotal até até até
1.627.964,84 | 1.676.168,56 | 20.117.615,28
1.457.621,52 | 1.505.825,24 | 18.073.495,44
Total até até até
1.646.161,52 | 1.694.365,24 | 20.335.975,44

Detalhamento dos Componentes da Programacio Orcamentéria:

Componentes Pos-Fixados:

1 — Componente pés-fixado de Alta Complexidade: sera repassado a CONVENIADA. a
posteriori (pds-producdo, aprovagao e processamento) de acordo com a produ¢do mensal aprovada
pela CONVENENTE. com limites fisicos e orgamentarios definidos, no valor anual de no maximo

de R$ 96.000,00 (noventa e seis mil reais), com média mensal de R$ 8.000.,00 (oito mil reais).
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2 — Componente Pos-fixado de Procedimentos Estratégicos FAEC: serd repassado a
CONVENIADA, a posteriori (pos-produgdo, aprovagdo e processamento), de acordo com a
produgdo mensal aprovado pela CONVENENTE/SES/MS e de acordo com o valor repassado pelo
Ministério da Saude, ficando este procedimento condicionado a regulamentacido do Ministério da
Saude, aos repasses financeiros e as Portarias vigentes.

O valor médio correspondente a este componente é de R$ 10.196,68 (dez mil cento ¢ noventa e seis
reais e sessenta e oito centavos) mensais. Houve transferéncia de recursos financeiros do teto FAEC
para a média complexidade em acordo com a Portaria GM/MS n® 15 de 03/01/2018 e Portaria
SAS/MS n° 103 de 23/01/2018.

Componentes Pré-Fixados:

3 - Média da Producdo de Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar: Calculo da média
complexidade pela série historica de produgdo aprovada da média mensal dos 12 (doze) meses
anteriores a celebragdo do contrato da média complexidade, ou seja, referente ao periodo de outubro
de 2016 a setembro de 2017. Conforme produgdo faturada, langada no sistema SIA/SIH/SUS,
auditada pelo Departamento de Informatica Estatistica Controle e Auditoria e autorizada pelo
Secretario Municipal da Salide. Houve incremento do teto da Média Complexidade em acordo com
a Portaria GM/MS n° 15 de 03/01/2018 e Portaria SAS/MS n° 103 de 23/01/2018.

O item Média Complexidade tera por base de pagamento mensal o intervalo compreendido entre R$
711.460,00 (piso) e R$ 900.000,00 (teto), conforme produgio faturada, langada no sistema
SIA/SIH/SUS, auditada pelo Departamento de Informatica Estatistica Controle e Auditoria e
autorizada pela CONVENENTE.

4 - Incentivo de Adesdo a Contratualizacio (IAC): estd vinculado ao repasse do Ministério da
Saude ao Fundo Municipal da Saiide, em acordo com a Portaria GM/MS n® 2,925 de 2017, ou outras
que vierem a substitui-la.

O valor do recurso financeiro a ser repassado referente & soma dos itens 3 e 4 serd pago da
seguinte maneira:

Metas Distribui¢do Percentual Valor Financeiro Mensal Estimado (RS)
Valor fixo 90% De R$ 863.673.22 a R$1.033.359,22
Valor variavel 10% De R$ 95.963.69 a R$ 114.817.,69
Total 100% De RS 959.636,91 a RS 1.148.176,91

O valor fixo sera pago integralmente ¢ o valor variavel condicionado ao desempenho no atingimento

(.
A Comissdo de Acompanhamento sera responsavel pela analise e comprovagio do desempenho. O
percentual do pagamento do valor variavel esta definido na Tabela 2.

Tabela 2 — Distribuicio percentual das metas qualitativas e quantitativas de referéncia para o y
pagamento do valor variivel

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao desempenho
0 a 49 pontos 0 %
50 a 65 pontos 50 %
66 a 75 pontos 75 %
76 a 90 pontos 90 % =
91 a 100 pontos 100 % Q)

™

das metas quantitativas e qualitativas definidas neste Documento Descritivo. )Y,
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5 - Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia: trata-se de um incentivo
relacionado a qualifica¢do dos leitos de UTI pediatrico, dentro da rede de urgéncia e emergéncia.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos
Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia discriminadas no Documento
Descritivo, apos anélise e comprovagdo pela Comissdo de Acompanhamento. A distribuicio
percentual destas metas e valor financeiro maximo previsto esta descrita na Tabela 3.

Tabela 3 - Distribuicdo percentual e financeira dos indicadores dos Leitos de UTI Pediatrico
da Rede de Urgéncia e Emergéncia

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro RS
8 a 10 pontos 100 % 23.928,76
5 a 7 pontos 80 % 19.143.01
<4 pontos 70 % 16.750,13

6 - Leitos de UTI adulto (Rede de Urgéncia e Emergéncia): trata-se de um incentivo relacionado
a qualificacdo dos leitos de UTI adulto, dentro da rede de urgéncia e emergéncia.

O valor sera repassado mediante o cumprimento das metas estabelecidas para o acompanhamento
dos indicadores de monitoramento especifico de UTI discriminadas no Documento Descritivo, apds
andlise e comprovagao pela Comissdo de Acompanhamento. A distribui¢io percentual destas metas
¢ valor financeiro maximo previsto esta descrita na Tabela 4.

Tabela 4 - Distribui¢do percentual e financeira das metas dos leitos de UTI adulto (Rede de

Urgéncia e Emergéncia):

Faixa de desempenho % de recursos destinados ao desempenho Recurso Financeiro RS
8 a 10 pontos 100 % 35.180,16
5 a 7 pontos 80 % 28.144.13
< 4 pontos 70 % 24.626,11

7 — Leito UTI adulto (Rede Cegonha referente a 1 leito de UTI adulto tipo II): trata-se de um
incentivo relacionado a qualificagdo dos leitos de UTI adulto da Rede Cegonha instituida na Portaria
n° 1.459, de 24 de junho de 2011.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos
Leitos de UTI Adulto da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo, apos analise e
comprovagao pela Comissdo de Acompanhamento. A distribui¢@o percentual destas metas e valor
financeiro maximo previsto esta descrita na Tabela 5.

Tabela 5 - Distribuicio percentual e financeira dos indicadores dos Leitos de UTI Adulto da
Rede Cegonha

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro RS
10 pontos 100 % 8.795,04
5 pontos 80 % 7.036,03
< 5 pontos 70 % 6.156,53
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8 — Leitos UTI neonatal (Rede Cegonha referente a 6 leitos de UTI neonatal tipo 1II): trata-se
de um incentivo relacionado a qualificacdo dos leitos de UTI neonatal Rede Cegonha instituida na
Portaria n° 1.459, de 24 de junho de 2011.

O valor a ser repassado serd dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos
Leitos de UTI Neonatal da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo, apés andlise e
comprovagdo pela Comissao de Acompanhamento. A distribui¢do percentual destas metas e valor
financeiro maximo previsto esta descrita na Tabela 6.

Tabela 6 - Distribui¢do percentual e financeira das metas dos Leitos de UTI Neonatal (Rede
Cegonha).

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho RecursoIl:;nancelro
8 a 10 pontos 100 % 47.857.52
5 a 7 pontos 80 % 38.286.02
< 4 pontos 70 % 33.500.26

9 — Leitos de Enfermaria Clinica de Retaguarda (Rede de Urgéncia e Emergéncia) — trata-se de
um incentivo de custeio diferenciado de acordo com os critérios estabelecidos pela Portaria n® 2.395
de 11/10/2011 e Portaria n° 2.085 de 24/10/2016, referente a habilitagio e 4 qualificacdo de leitos de
enfermaria clinica de retaguarda previstos no Plano de Ag¢do da Rede de Atengdo as Urgéncias do
Estado de Sdo Paulo, conforme Portaria n® 71/GM/MS. de 9 de janeiro de 2014.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos
Leitos de UTI Neonatal da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo, apds analise e
comprovacao pela Comissdo de Acompanhamento. A distribui¢io percentual destas metas e valor
financeiro maximo previsto esta descrita na Tabela 7.

Tabela 7 - Distribuicao percentual e financeira das metas dos Leitos de Enfermaria Clinica de
Retaguarda (Rede de Urgéncia e Emergéncia)

Faixa de desempenho | % de recursos destinados a0 desempenho | Recurso Financeiro RS
8 a 10 pontos 100 % 224.931,25
5 a7 pontos 80 % 179.945.00
< 4 pontos 70% 157.451.87

10 - Componente Incentivo para Procedimentos Prioritirios: trata-se de um incentivo financeiro
aditivo em relagao a tabela SUS que sera repassado a CONVENIADA a posteriori, pos-produgio,
aprovagdo e processamento, de acordo com a produgdo mensal aprovada pela CONVENENTE,
respeitando os tetos estabelecidos na Tabela 8.

Para fazer jus aos incentivos, a instituigdo devera seguir alguns critérios:

I° As agendas deverao ser disponibilizadas ao Complexo Regulador:

2° Os servigos deverdo garantir o total de vagas (oferta), conforme Tabela 8:

3° Os atendimentos deverdo ser garantidos, independentemente de recessos. férias. feriados
prolongados e demais auséncias.

Tabela 8 — Oferta de procedimentos prioritarios:
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Item Descricio Oferta | Valor Incentivo Teto Teto Anual
Mensal RS Mensal R$ RS
I |Pungdo de prostata guiada por| 5 g0 00morexame| 90000 | 10.800.00
ultrassom
2 | Ecocardiografia transtoracica 80 39.94/exame 3.195.20 38.342.40
Total 4.095,20 49.142,40

11 - Incentivo da rede de urgéncia e emergéncia: trata-se de incentivo financeiro aditivo a rede de
urgéncia e emergéncia que sera repassado 8 CONVENIADA.

O valor sera repassado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento da rede de
urgéncia e emergéncia discriminadas no Documento Descritivo, apds analise e comprovagido pela
Comissdo de Acompanhamento. A distribui¢do percentual destas metas e valor financeiro maximo
previsto esta descrita na Tabela 9.

Tabela 9 - Distribui¢iio percentual e financeira das metas do incentivo da rede de urgéncia e
emergéncia.

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro RS
8 a 10 pontos 100 % 135.000.00
5 a 7 pontos 80 % 108.000,00
< 4 pontos 70 % 94.500,00

12 — Incentivo para servigo de cardiologia: trata-se de incentivo aditivo para o servico de
cardiologia que sera repassado 8 CONVENIADA.

O valor sera repassado mediante o cumprimento de indicadores de monitoramento discriminados no
Documento Descritivo, apdés andlise e comprovagdo pela Comissdo de Acompanhamento. A

distribuigdo percentual destas metas e valor financeiro méaximo previsto estdo descritos na Tabela
10.

Tabela 10 - Distribui¢io percentual e financeira das metas do incentivo para servico de
cardiologia

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho Recurso ll:;nancelro
8 a 10 pontos 100 % 48.203.72
5 a 7 pontos 80 % 38.562,98
< 4 pontos 70 % 33.742.60

13 — Incremento Temporirio do Limite Financeiro da Assisténcia de Média e Alta
Complexidade (MAC): Recurso financeiro condicionado ao repasse fundo a fundo realizado pelo
Ministério da Satde, relacionado a seguinte emenda parlamentar:

- R$ 100.000,00 (cem mil reais), referente a Emenda Parlamentar n° 36000.1963812/01-800.
Portaria MS/GM n° 1.814 de 18 de junho de 2018.

Clausula Quarta — Da Ratificacio Das Clausulas
l. Ficam ratificadas e incorporadas a este as demais condi¢des e Clausulas nio alteradas pelo
presente, contidas no Termo Original e Termos de Rerratificacio anteriores.

®



Prefeitura Municipal de Rlbelrao
Estado de Sao Paulo
Secretaria da Administracio

Assim, por estarem justos e contratados, assinam o
presente instrumento em 03 (trés) vias de igual teor na presenga de duas testemunhas que a tudo
assistiram ¢ abaixo assinam, bem como o Termo de Ciéncia e Notificagio em 02 (duas) vias de
igual teor, que passa a fazer parte integrante do presente Convénio.

Ribeirdo Preto, 10 de setembro de 2018.
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DOCUMENTO DESCRITIVO
Convénio n° 048/2016.
Processo Administrativo n® 02.2016.048173-9.

Documento Descritivo do convénio entre a Prefeitura Municipal de
Ribeirdo Preto, com a interveniéncia da Secretaria Municipal da
Satde e a Fundagdo Hospital Santa Lydia, com o propésito de
operacionalizar as agdes e servigos planejados de gestdo, assisténcia
e avaliagdo, em acordo com a Portaria GM n° 3.410 de 30 de
dezembro de 2013, acrescido das especificidades do municipio,
previamente definido entre as partes.

I - ACOES E SERVICOS DE SAUDE, NAS AREAS DE ASSISTENCIA, GESTAO PRESTADOS
PELA CONVENIADA

As especialidades abaixo ofertadas estdo disponiveis aos usuarios do SUS, por meio do Complexo Regulador
da CONVENENTE, sendo que a CONVENIADA conta com outras especialidades que poderdo ser ofertadas
ao SUS, de acordo com a necessidade da populacio e do sistema.

Consultas médicas especializadas:

Especialidade Capacidade Total do Hospital | Oferta Anual ao SUS
Anestesiologia 250 150

Cirurgia Geral 476 420
Ortopedia e traumatologia 6.500 5.600
Cardiologia 11.500 10.560

Pronto Atendimento Clinica Médica 16.800 750

Pronto Atendimento Ortopedia 20.000 15.00%0

Total 44.026 21.920

OBS: A CONVENIADA realiza atendimento em urgéncia/emergéncia nas especialidades informadas no
quadro acima e tem agenda ambulatorial de cirurgia geral, ortopedia e fistulas.

Procedimentos de Média Complexidade:

Grupo de Procedimento Capacidade Total | Oferta Anual

do Hospital ao SUS
Radiodiagndstico 29.500 19.500
Ultrassonografia 8.100 8.000
Ecocardiograma 1.000 720
Diagndstico em Laboratorio Clinico 1.270.000 1.200.000
Tratamentos clinicos 3.700 3.200
Atendimentos/Acompanhamentos 5.800 5.241
Coleta de Materiais (pungdes e biopsias) 135 130 \ '.
Métodos diagndsticos em especialidades 1.350 1.272 \
Cirurgias Ambulatoriais Especializadas 625 583 {
Cirurgia do sistema osteomuscular _ 182 160 !
Total 1.320.392 1.238.806
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Procedimentos de Alta Complexidade:

Fac

Grupo de Procedimento Capacidade Total do Hospital | Oferta Anual ao SUS
Coleta de material 150 140

Fistula 500 480
Oncologia 250 0
Tomografia Computadorizada 800 735

Total 1.700 1.355

Em relacdo aos procedimentos de internagdo, a CONVENIADA disponibiliza aos usuarios do SUS, leitos
nas trés especialidades bésicas: clinica médica, clinica pediatrica e clinica cirtrgica, conforme oferta abaixo,
considerando a capacidade instalada de leitos:

Procedimentos de Internagio Hospitalar

Especialidade - Clinica Cirirgica Eletiva Capacidade Total | Oferta Anual
do Hospital ao SUS
Cirurgia cabeca e pescoco 70 45
Cirurgia geral 400 300
Cirurgia plastica 960 10
Cirurgia toracica 40 10
Cirurgia vascular 15 10
Cirurgia ortopédica/trauma 800 700
Cirurgia proctoldgica 12 0
Cirurgia uroldgica 12 0
Cirurgia oncoldgica 12 0
Total 2.321 1.075

Obs: Ha oferta de internagdo em clinica cirtrgica urgéncia/emergéncia e em clinica médica em

urgéncia/emergéncia.

II - Estrutura fisica, tecnolégica e recursos humanos da CONVENIADA

A CONVENIADA possui uma drea total de 1.175 m2.
Conforme dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES) de 2017, a CONVENIADA
apresenta a distribui¢do de leitos abaixo discriminada:

Total de Leitos Cirtirgicos

Descricio Leitos existentes Leitos SUS
Cirurgia Geral 04 02
Neurocirurgia 02 01
Ortopediatraumatologia 07 05
Total 13 08

Total de Leitos Clinicos




-,~I £

Prefeitura Municipé de Ribeira

[Fstado de Sao Paulo

Secretaria da Administragdo

|
|

o F

Descricio Leitos existentes Leitos SUS
Clinica Geral 38 34
Oncologia 01 01
Hematologia 02 01
Nefrourologia 02 01
Neonatologia 01 01
Neurologia 03 02
Total 47 40
Total de Leitos Obstétricos

Descrig¢io Leitos existentes Leitos SUS
Obstetricia Cirdrgica 0l 01
Total 01 01
Total de Leitos Pediatricos

Descri¢io Leitos existentes Leitos SUS
Pediatria Clinica 11 09
Total 11 09
Leitos Complementares

Especialidade Leitos existentes Leitos SUS
UTI Adulto-tipo I1 06 *05

UTI Neonatal-tipo 11 07 *06
UTI Pediatrica-tipo 111 07 *04
Total 20 15

OBS: (*) leitos habilitados pela SAS

Urgéncia/ Emergéncia
01 Consultorio Médico

01 Sala de atendimento a paciente criticos/estabilizagdo com 01 leito
01 Sala de atendimento indiferenciado

Ambulatorial

06 Consultorios de clinicas basicas

03 Consultérios de clinicas especializadas
01 Sala de curativos

01 Sala de enfermagem (servicos)

01 Sala de gesso

01 Sala de repouso/observagio-indiferenciado com 03 leitos

Hospitalar
04 Salas de cirurgia
01 Sala de recuperagdo com 04 leitos

Quadro demonstrativo de equipamentos disponiveis na CONVENIADA
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Equipamento Quantidade
*Mamografo com comando simples 01
Processadora de filme exclusiva para mamografia ok 01
Raios x até 100 MA 01
Raios x de 100 a 500 MA 02
Raios x mais de 500 MA 00
*Tomdgrafo computadorizado 01
*Ultrassom com Doppler colorido 01
*Ultrassom ecografo 01
Grupo gerador 0l
Berco aquecido 06
Bomba de infuséo 32
Desfibrilador 03
Equipamento de fototerapia 07
Incubadora 13
Monitor de ECG 28
Monitor de presséo invasivo 03
Monitor de pressdo ndo invasivo 14
Reanimador pulmonar / ambi 36
Respirador / ventilador 21
Eletrocardidgrafo 03
* Eletroencefaldgrafo 01
* Endoscépio das vias respiratorias 01
Laparoscopio / video 02
Microscépio cirlirgico 03
*Hemodialise 02

* Equipamentos da CONVENIADA e de terceiros denfro da CONVENIADA

Recursos Humanos

Categoria Quantidade
Médicos 68
Farmacéutico 02
Nutricionista 02
Enfermeiro 28
Biodlogo 0l
Biomédico 14

* Cirurgiao Dentista 02
Fisioterapeuta 05
Fonoaudiologo 01
Técnico em Ortopedia 0l
Técnico em Laboratério 06
Técnico de enfermagem 95
Auxiliar de enfermagem 40
Técnico em radiologia B 12
Categoria Quantidade
Auxiliar técnico de patologia clinica 00
Auxiliar de faturamento 06 ]

L e e -~
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I11 - METAS E INDICADORES QUANT{TATIVOS CONTRATUALIZADOS
I11.1 — Indicadores e Metas de Monitoramento

I11.1.1 — Indicadores de Monitoramento Gerais

Item Indicador Valor
1 Taxa de Ocupagdo Hospitalar de leitos SUS =80%
(avaliacdo deste indice sera retroativa a 4 meses)
2 | Tempo médio de permanéncia para leitos de clinica < 10 dias
3 | Tempo médio de permanéncia para lcitos cirlirgicos < 03dias
4 | Tempo médio de permanéncia para leitos pediatricos < 08dias
5 | Taxa de mortalidade institucional 07 %
6 Alimentagdo do Sistema Controle de Internagdo Hospitalar e | Sistema de Controle de

Ambulatorial (CIHa). E responsabilidade, do prestador, manter a | Internagdo Hospitalar e
alimentagdo do sistema mensalmente. Na inobserviancia desta | Ambulatorial (ClHa)
responsabilidade, a Instituigdo ndo pontuara. A Divisdo de | alimentado mensalmente.
Avaliagdo e Controle e Auditoria (DACA) informara a Comissio de
Avaliacdo do Convénio.

111.1.2 - Indicadores de Monitoramento da Alta Complexidade

Item Indicador Quantidade

2 Producdo grupo 0201 — Coleta de Maierial 19

I11.1.3 - Indicadores de Monitoramento do FAEC da Alta Complexidade

Item Indicador Quantidade
I | AlIH da Alta Complexidade * 1
2 | Produgdo grupo 0418 - Cirurgia em nefrologia 10

*Captagao de orgaos

111.1.4 - Indicadores de Monitoramento do FAEC da Média Complexidade

Item Indicador Quantidade

1 | AIH da Média Complexidade ] 2

IIL.1.5 — Indicadores de Monitoramento par2 Contas Hospitalares Auditadas

Item Descricao Indicador

1 Auditoria de AIH Durante a auditoria das contas hospitalares podem ocorrer
adequagdes dos procedimentos. Apds a correcdo, as contas
deverdo ser reapresentadas ao auditor para verificar as alteragdes e
assinar ¢ novo espzlho. Se apos o fechamento do faturamento for

constatado que a conta iof enviada sem a devida correciio e que no |-

== !
— s =i = e e . . l/ A ~.
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espelho corrigido ndo consta a assinatura do auditor e do diretor
conforme Portaria n® 635 de 31/05/2016. a mesma sera bloqueada
e ndo paga a Instituigio.

2 | Assinatura dos espelhos | Todos os espelhos das AIH deverdo estar assinados por diretor
de AIH por diretor do | médico da Instituicdo (Diretor Clinico ou Diretor Técnico ou
Hospital Diretor designado pela Instituigdo), conforme Portaria n® 635 de

31/05/2016
3 | CID secundario Seguir o que determina a Portaria n® 1.324 de 27 de novembro de

2014 com relagdo aos CID principal e secundario em todas as

AlH.

II1.2 — Indicadores e Metas Quantitativas:

Item Indicador Meta Producio Pontuagio
2255 6 pontos
o ; 254 até 213 4 pontos
| AlH da Média Complexidade 300 312 até 172 2 honte
<171 0 ponto
. 24 5 pontos
2 | Produgao grupo 0201 - Coleta de material 5 Ja2 3 pontos
<1 ( ponto
2 68.000 6 pontos
~ S e 67.999 até 51.000 | 4 pontos
3 Producdo grupo 0202 - Diagndstico em laboratorio clinico | 80.000 50.999 até 34.001 | 2 pontos
< 34.000 0 ponto
= 1.693 6 pontos
% G R S 1.692 até 1.444 | 4 pontos
4 | Produgio grupo 0204 - Diagnéstico por radiologia 1.992 1443 aié 1.195 2 ponitos
=114 0 ponto
= 583 6 pontos
- e 582 até 488 4 pontos
5 P - —_— ;

rodugdo grupo 0205 - Diagnoéstico por ultrassonografia 685 487 até 394 F——
<393 0 ponto
276 5 pontos
6 Produgao grupo 0211 - Métodos diagndsticos em 90 75 até 57 3 pontos
especialidades 56 até 39 2 pontos
<38 0 ponto
= 1.700 6 pontos
: Producdo grupo 0301 - 006 liﬁg‘?zate'l .1%573 4 pontos
Consultas/Atendimentos/Acompanhamentos ' = ;1;‘:}8 L 2 pontos
- 0 ponto
o i 2127 5 pontos
3 Produgdo grupo 0303 - Tratamentos clinicos (outras | 150 126 até 96 3 pontos
especialidades) 95 até 64 2 pontos
- <63 0 ponto
. o g s =42 3 pontos

9 | Prod rupo 04 - e oced itos clrirgicos ) P
ugdo grup quenos procedimentos cirirgic : 50 11 216 31 3 Poritos
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30 até 22 2 pontos
=21 0 ponto
TOTAL i 50 Pontos

OBS:

Nota 1: Sera considerado 70% da meta para os mieses de competéncia: dezembro, janeiro, fevereiro e julho.

Nota 2: As faltas dos pacientes cujas agendas estdo sob controle do Complexo Regulador serdo levadas em
considera¢do no cumprimento das metas, com excecdo do pagamento dos incentivos dos procedimentos prioritarios.
que tem regra propria. As vagas ofertadas pelo Complexo Regulador que ndo forem utilizadas. por falta de demanda.

serdo consideradas no cumprimento das metas.

I11.3 — Indicadores e Metas qualitativas:

Monacémmenmén o & 22 0 = 5

Item Indicador | Meta Variaciio Pontuagio
a rofissionais ! 3 -
| Relagdo de p o IESIMIALS de | 1.63 21,63 05 pontos
enfermagem sobre leitos totais. .
isfagio do usudrio, tanto erm | 2t
2 Satls &4 suario, N 80% (6timo/ bom) 2 80% 04 pontos
interna¢do quanto em ambulatério.
Possuir protocolos
" P .4 - de seguranga do s
Implantacago e  atualizagdo  de - seguranga Sim = pontuar
3 ; i paciente atualizado ey o 04 pontos
Protocolos de Seguranca do Paciente. .. Nao = néo pontuar
= no minimo a cada 2
anos
. Presenca de
Garantir a presenca de acompanhante »
. reclamaciio na e
para criangas, adolescentes, gestantes PoK Nao = pontuar
4 : A Ouvidoria e ou no . ¥ 04 pontos
¢ idosos de acordo com as legislagdes DIECA Sim = nao pontuar
especificas. ’
; s Existéncia de
Desenvolvimento de ag¢les de D
£ - atividades de Sim = pontuar
5 educagdo  permanente para  o©s - O R R s—— 04 pontos
trabalhadores da CONVENIADA | . P
continuada
Desvio de Fluxo: Todo Laudo para
liberagdo de  Autorizacio  de
Internacdo Hospitalar AIH devera
estar acompanhado de guia de
referéncia e, quando ausente, devera
estar acompanhada de justificativa | . g F e
e . . | Nac ocorréncia de Néo = pontuar .
6 médica a ser avaliada pela auditona ; . . 05 pontos
o it e iy . Desvie de Fluxo | Sim = ndo pontuar
médica. A infringéncia a essa norma
sera considerada desvio de fluxo. A
AIH ndo serd remunerada e nz
ocorréncia de um dnico fatc a
Institui¢do ndo pontuara. i
Negativa de vagas existentes e
7 manutengdo dos leitos on-line: E Leitos Sim = pontuar
bili q - i T 04 pontos
responsabilidade do prestador mante: on-iine Nao = ndo pontuar
atualizada em tempo real, a relagéo | o | —
smpa = B _ ( Zir X
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de leitos no sistema on-line. Se o
sistema ndao  for  alimentado
adequadamente aplicar-se-a a mesma
pena.
Obs: A regulagao dos leitos devera
ser feita preferencialmente por via
on-line, reservando-se o contato
telefOnico para situa¢des especiais.
lantar anter grupo de :
lmp ar ¢ m . erp Possuir Grupo de
treinamento em humanizagdo (GTH) 5 T
e v S Treinamento em Sim = pontuar
8 para viabilizar as diretrizes do RS Ni6 = fidio, Bontusr 04 pontos
Programa HUMANIZASUS. (GTH) P
apresentando relatorios trimestrais.
Intercorréncias relacionadas a
resultados de exames laboratoriais
9 relatadas por profissionais médicos Ocorréncias Sim = ndo pontuar i3 soritos
da rede municipal de saiude e | relatadas ao DACA Néo = pontuar P
apuradas pelo DACA junto ao
prestador.
‘Atender em 100%
. 3, 0 ... | dos casos regulados
Atendimento de urgéncia/emergéncia | S e ;
- o o em situagbes de Pontuara se
10 | em especialidades clinica e cirirgica S - o 03 pontos
urgéncia/emergénci atender 100%
dos casos regulados. o
a clinica e
cirurgica.
Alimentagao do sistema
informatizado ~ ambulatorial. E
responsabilidade do prestador manter
a alimenta¢do do sistema em tempo .
: W Sistema
real.  Na inobservancia  desta ; ;
i | _ Inforimatizado Sim = pontuar
11 responsabilidade, a Instituicdo ndo ; ~ e, 03 pontos
o v ambulatorial Néo = nao pontuar
pontuard. E responsabilidade da aliiisitade
Central de Agendamento da SMS
verificar a regularidade destes
registros, informando a Comissio de
Avaliag¢do do Convénio.
Garantir a Alta Responsavel para
12 posterior seguimento do paciente nas | Alta Responsavel Sim = pontuar 05 pont
© | diversas  unidades de safide | em 100% dos casos | Nao = ndo pontuar RORsa
envolvidas em seu cuidado.
Implantar a Alta Responsivel no | Alta Responsavel
13 ambulatorio via contrarreferéncia a i no ambulatorio Sim=pontuar 03 pont
N UBS ou USF de referéncia do | implantada a partir | Ndo= ndo pontuar pomios
paciente. K de janeiro de 2018
Pontuagio Metas Qualitativas 50 pontos |

I11.4 — Indicadores e Metas dos Leitos de UT1 Pedidtrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia:
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Item Indicador Meta Variacio Pontuacio
Taxa de Ocupagdo Média 280 % 3
1 Mensal da UTI Pediatrico. >80 % 79% até 76% 2
Obs: avaliacdo desse indice 75% até 72% |
serd retroativa a 4 meses. £71% 0
< 09 dias 3
g ol 2 9.1 até 13 dias 2
7 | Media de permangncia. LY 09 dias 13,1 até 15 dias I
Pediatrico. -
2 15 dias
0
Possuir pelo menos 5| Possuir os  seguintes
protocolos clinicos. protocolos clinicos:
choque, dialise peritoneal
e insuficiéncia  renal S
2 Sim = pontuar
3 aguda, cetoacidose ool 2
e . ... | Nao = ndo pontuar
diabética e insuficiéncia
respiratdria, com
atualizagdo minima a
cada 2 anos
Desenvolvimento de
atividades de  educacdo . -
ermanente para as equipes Realizar 1o miimo 2 Sim = pontuar
4 |P °p AUIPES | atividades de educagio | L oM™ P 2
da UTI, com o nome dos Nio = ndo pontuar
% 3 permanente no ano.
palestrantes, carga horaria e
lista de presenca.
Total 10

II1.5 — Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Adulto da Rede de Urgéncia e Emergéncia:

Item Indicador Meta | Variaciao Pontuacio
Taxa de Ocupagio Média 290 % 3 pontos
] Mensal da UTI adulto. Obs: 500 % 89% até 85% 2 pontos
avaliagao desse indice sera 84% até 80% 1 ponto
retroativa a 4 meses. <79%% 0 ponto
< 10 dias 3 pontos
5 Média de permanéncia UTI 10 di 10,1 até 13 dias 2 pontos
ias : :
adulto 13.1 até 15 dias 1 ponto
2 15 dias 0 ponto
Possuir  pelo menos 5 | Possuir os  seguintes
protocolos clinicos. protocolos clinicos:
infarto agudo do
miocérdio, acidente
3 vascuiar encefélico Sim = pontuar o ‘
isquémico, insuficiéncia | Nao = ndo pontuar pantas
cardiaca congestiva, \
prieumonia comunitiria e
sepse. com atualizagdo
minima a cada 2 anos
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Desenvolvimento de

o . | Realizar no minimo 2 -
atividades de  educacio . 5 Sim = pontuar
4 : atividades de educacio R 2 pontos
permanente para as equipes ) Nao = nao pontuar
permariente no ano.
da UTI
Total 10 pontos
Obs: Considerar o niimero de casos regulados, a complexidade dos casos e perfil nosolégico.
I11.6 - Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Adulto da Rede Cegonha:
Item Indicador Meta Variacio Pontuacio
Garantia de leito de UTI adulto | Ndo existéncia de
para gestante e ou puérpera | reclamagdo da
1 quando necessario. Central de Regulagao Néo = pontuar 5
de Urgéncia. | Sim = nao pontuar N
Ouvidoria e ou no
DIECA.
Possuir pelo menos 03 protocolos | Possuir 0s seguintes
protecolos:
tratamento de
| eclampsia, -sindrome Sim = pontuar
2 lde " HELLP | . 0 POTUAT 5
hemmorragias  do 3° naop
trimestre de gestagio,
com atualizacao
minima a cada 2 anos
Total 10
ITL.7 - Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Neonatal da Rede Cegonha:
Item Indicadoxr Meta Variac¢io Pontuacio
~ . 280 % 3
Taxa de Ocupacéo de leitos de o e A -
. : e 79% até 76% 2
1 UTI Neonatal: avaliagdo deste 8§0% 75% até 729
indice sera retroativa a 4 meses otk 1246 l
< 71% 0
< 13 dias 3
Média de permanéncia UTI ) 13,1 até 16 dias 2
2 13 dias > :
Neonatal 16,1 até 19 dias 1
= 19,1 dias 0
Desenvolvimento de
atividades de educacio . - '
permanente para as equipes da Reglizar mo mitime; 2 ' Sim = pontuar
7 UTL, com o nome dos dt;:ddj’e’t (:“ , edicagao Nao = ndo pontuar 2
palestrantes, carga horria e | PUTAIOIE NG ANo.
lista de presenca. B
Possuir  pelo  menos 5! Possuir os  seguintes |
protocolos clinicos. protocolos clinicos: .
4 s o Sim = pontuar
anoxia  grave  (apgar | Niio = na 2
5 ::5}, ictericia que 4] nao pontuar

necessite

jas
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pese ao assser < 1.590 g
e'on idads  gestacional
<32 semunse: dificuldade
respiratéria cuc necessite
de CPAF ou respirador; e

instavel: insuficiéncia
cardiaca, insuficiéncia
renal, suprarrenal,
choque, coma e
convulsio, com

atualizagdo minima a cada
2 anos

Total

10

IIL8 - Indicadores e Metas dos Leitos de Enfermaria Clinica de Retaguarda (Rede de Urgéncia e

Emergénciaj:
Item Indicador  Meta Variacio Pontuacio
: i L = 80% 10
| Taxa de ocupacgio dos leitos de > 80% 79 % até 69% 08
enfermaria clinica de retaguarda RSN 68% até 58% 05
=57% 03
I11.9 — Metas dos Incentivos Prioritdrios:
Item | Descricio ) Oferta Mensal Valor Incentivo RS
1 | Pungao de prostata guiada por ultrassom [5 exames 60,00/exame
2 | Ecocardiogratia transtoracica 80 exames 39.94/exame

1) A Pungao de prostata guiada por ultrassom ters como meta a disponibilizagao para o Complexo Regulador

de 15 exames. Sera pagc ¢ incentivo de RE

procedimento realizado até o teto de 15 exames

60,00 (sessenta reais) além do valor da tabela SUS. por

2) A Ecocardiografia transioracica tera como mieta a disponibilizagdo para o Complexo Regulador de 80
exames. Sera pago o incentivo de R$ 39.94 (trintu e nove reais e noventa e quatro centavos) além do valor da
tabela SUS, por procedimeiito realizado até o teto de 80 exames.

Iil.10 — Metas do Incentivo d2 Rede de Urgéncia ¢ Emergéucia:

ftem Indicader M:.ta | Variacido Pontuacio
S COIRNSEIHEIN . 2. SR |
Atender 05 USUArios & -
_ i Apresentagde mensal da | .
encaminhados pela escala de oplantio de Sim = pontuar
] CONVENENTE em ortopedia | .. = Nao = ndo 5
. médico  ortopedista  no
e traumato ortopedia, 7 dias . S pontuar
perfodo das 7 as 19 horas.
por semana. o
Atender 0s usuarios \;:r;xt.m.sr‘ao mensal da | Sim = pontuar
2 encaminhados peia | escala  de  plantdo de Ndo = ndo 5
CONVENENTE em clinica | médico clinico nas 24 pontuar
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médica, 24 horas por dia 7 dias
por semana.

horas, diariamente.

Total 10
I11.11 — Metas do Incentivo para servico de cardiologia:
Item Indicador Meta Variacido Pontuaciio
Atender 0s usudrios | Realizar uma média de B
| encaminhados pela | 40 consultas/dia, Nio E 5 4
CONVENENTE em cardiologia | totalizando 800 T
de segunda a sexta-feira. consultas més. P
lesipliitir protocolos G SeEvige Cumprir  protocolos | Sim = pontuar
2 da pardioloui instituidos pela Nio = nado 3
& gla. CONVENENTE. pontuar
Implantar a Alta Responsavel no .
ambulatério de cardiologia via ?;:Eu]izi?gnsan r(;g
contrarreferéncia a UBS ou USF cardiologia  a  ser Sim = pontuar
3 de referéncia do paciente e o Ianta%la Nao = ndo 3
registrar o atendimento no moédulo rapdativamente i pontuar
médico do sistema HygiaWeb da ge marcaide 70]8p
CONVENENTE. -
Total 10

*Nota: O Item 1 serd pontuado quando o ndo atingimento da meta de produgdo for devido ao ndo
agendamento das vagas pelo Complexo Regulador da CONVENENTE.

V - RECURSOS FINANCEIROS E
CONTRATUALIZACAO

RESPECTIVAS FONTES ENVOLVIDAS NA

O valor anual maximo estimado para execugdo do presente convénio importa em até RS 20.335.975,44 (vinte
milhdes trezentos e trinta e cinco mil novecentos e setenta e cinco reais e quarenta e quatro centavos), atraves
das seguintes dotagdes orgamentarias: 02.09.70 — 10.302.10105.2.0001.3.3.90.39.50 — Vinculo: 01.300.71 e
02.09.70 —10.302.10105.2.0001.3.3.90.39.50 — Vinculo: 05.300.04, sendo:

Tabela 1 - Programac¢io Or¢camentaria

Valor Valor mensal
Mensal dos | dos meses de Rec
Descrigio meses de Mar a Dez Anual (RS) Fin o
Jan e Fey (RS) tnanceiro
(RS)
I - Alta Complexidade (Maximo) 8.000.00 1 ¢ 900,00 96.000,00 Vl}';fi‘;'r‘;‘lk’
2 - Fundo de Acdes Estratégicas e 5 Vinculado
Compensagii- EAEC 10.196.68 10.196.68 122.360,16 Federal
Subtotal 18.196,68 18.196,68 218.360,16
3 - Média da Produg¢do de Média| 711.460.00 711.460.00 8.537.520,00 10% Proprio e
Complexidade Ambulatorial e até até até 90% Vinculado
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Hospitalar. 900.000,00 | 900.000,00 10.800.000,00 Federal
4 - Incentivo de Adesio a Vinculado
Contatualizachia (IAC): 248.176,91 248.176,91 2.978.122,92 Feilsril
5 —‘LC_I'[OS UTI Hed{amcos (Rede de 23.928.76 23.928.76 287.145.12 Vinculado
Urgéncia e Emergeéncia) Federal
6 = L_eltos UTIA a&?ultos (Rede de 35.180.16 35.180.16 422 161.92 Vinculado
Urgéncia e Emergéncia) Federal
7 —Leito UTI adulto (Rede Cegonha) 8.795.04 8.795.04 105.540.48 Vinculado
Federal
8 — Leitos UTI neonatal (Rede 47.857.52 47.857.52 574.290,24 Vl‘ncu]ado
Cegonha) Federal
9 — Leitos de Enfermaria Clinica de NinsiTds
Retaguarda (Rede de Urgéncia e| 224.931.25 224.931,25 2.699.175,00
s Federal
Emergéncia)
10 - Incentivo, ‘pera: Procedimentos| . o5000 | 4109520 49.142,40 Préprio
Prioritarios.
1 = Incentivo da rede de urgéncia e| 35 560 00 | 135.000,00 | 1.620.000.00 Préprio
emergéncia
12, = Ineentivoi pera. semigo. e 8 4820372 |  482.037.20 Préprio
cardiologia
*13 — Incremento Temporario do Vinculad
Limite Financeiro da Assisténcia de g - 100.000,00 sy
Média e Alta Complexidade (MAC) Seem
1.439.424,84 | 1.487.628,56 | 17.855.135,28
Subtotal até até até
1.627.964,84 | 1.676.168,56 | 20.117.615,28
1.457.621,52 | 1.505.825,24 | 18.073.495,44
Total até até até
1.646.161,52 | 1.694.365.24 | 20.335.975,44

Detalhamento dos Componentes da Programacgiio Or¢amentaria:

Componentes Pos-Fixados:

1 — Componente Pés-fixado de Alta Complexidade: sera repassado a CONVENIADA, a posteriori (pos-
produgdo, aprovagdo e processamento) de acordo com a produgdo mensal aprovada pela CONVENENTE,
com limites fisicos e or¢amentérios definidos, no valor anual de no maximo de R$ 96.000.00 (noventa e seis
mil reais), com média mensal de R$ 8.000,00 (oito mil reais).

2 — Componente Pés-fixado de Procedimentos Estratégicos FAEC: seré repassado a CONVENIADA, a
posteriori (pos-producdo, aprovagdo e processamento), de acordo com a produgdo mensal aprovado pela
CONVENENTE/SES/MS e de acordo com o valor repassado pelo Ministério da Saide, ficando este
procedimento condicionado a regulamentagdo do Ministério da Satde, aos repasses financeiros e as Portarias
vigentes,

O valor médio correspondente a este componente ¢ de R$ 10.196,68 (dez mil cento e noventa e seis reais e
sessenta e oito centavos) mensais. Houve transferéncia de recursos financeiros do teto FAEC para a média
complexidade em acordo com a Portaria GM/MS n° 15 de 03/01/2018 e Portaria SAS/MS n° 103 de

23/01/2018.
/,
m/ :
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Componentes Pré-Fixados:

3 - Média da Producio de Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar: Calculo da média
complexidade pela série histérica de producao aprovada da média mensal dos 12 (doze) meses anteriores a
celebragdo do contrato da média complexidade, ou seja, referente ao periodo de outubro de 2016 a setembro
de 2017. Conforme produgdo faturada, langada no sistema SIA/SIH/SUS, auditada pelo Departamento de
Informatica Estatistica Controle e Auditoria e autorizada pelo Secretario Municipal da Satde. Houve
incremento do teto da Média Complexidade em acordo com a Portaria GM/MS n® 15 de 03/01/2018 ¢
Portaria SAS/MS n°® 103 de 23/01/2018.

O item Média Complexidade tera por base de pagamento mensal o intervalo compreendido entre R$
711.460.00 (piso) e R$ 900.000,00 (teto), conforme produgdo faturada, lancada no sistema SIA/SIH/SUS.

auditada pelo Departamento de Informatica Estatistica Controle e Auditoria e autorizada pela
CONVENENTE.

4 - Incentivo de Adesdo a Contratualizag¢iao (IAC): esta vinculado ao repasse do Ministério da Salde ao
Fundo Municipal da Sainde, em acordo com a Portaria GM/MS n® 2.925 de 2017, ou outras que vierem a
substitui-la.

O valor do recurso financeiro a ser repassado referente a soma dos itens 3 e 4 serd pago da seguinte
maneira:

Metas Distribuicio Percentual Valor Financeiro Mensal Estimado (R$)
Valor fixo 90% De RS 863.673.22 a R$1.033.359.22
Valor variavel 10% De R$95.963.69 a R$114.817,69
Total 100% De RS 959.636,91 a RS 1.148.176,91

O valor fixo sera pago integralmente e o valor variavel condicionado ao desempenho no atingimento das
metas quantitativas e qualitativas definidas neste Documento Descritivo.

A Comissdo de Acompanhamento sera responsivel pela andlise e comprovagao do desempenho. O
percentual do pagamento do valor variavel esta definido na Tabela 2.

Tabela 2 — Distribuicdo percentual das metas qualitativas e quantitativas de referéncia para o
pagamento do valor variavel

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao desempenho
0 a 49 pontos 0%
50 a 65 pontos 50 %
66 a 75 pontos 75 %
76 a 90 pontos 90 %
91 a 100 pontos 100 %

S - Leitos de UTI Pedidtrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia: trata-se de um incentivo relacionado a
qualificacd@o dos leitos de UTI pediatrico, dentro da rede de urgéncia e emergéncia.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos Leitos de
UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia discriminadas no Documento Descritivo, apds andlise e
comprovacgdo pela Comissdo de Acompanhamento. A distribuicdo percentual destas metas e valor financeiro
maximo previsto esta descrita na Tabela 3.

Tabela 3 - Distribuicio percentual e financeira dos indicadores dos Leitos de UTI Pediatrico da Rede
de Urgéncia e Emergéncia
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Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro R$
8 a 10 pontos 100 % 23.928.76
5 a 7 pontos 80 % 19.143.01
< 4 pontos 70 % 16.750,13

6 - Leitos de UTI adulto (Rede de Urgéncia e Emergéncia): trata-se de um incentivo relacionado a
qualificacdo dos leitos de UTI adulto, dentro da rede de urgéncia e emergéncia.

O valor sera repassado mediante o cumprimento das metas estabelecidas para o acompanhamento dos
indicadores de monitoramento especifico de UTI discriminadas no Documento Descritivo, apds analise e
comprovagdo pela Comissdao de Acompanhamento. A distribuigao percentual destas metas e valor financeiro
maximo previsto esta descrita na Tabela 4.

Tabela 4 - Distribui¢ao percentual e financeira das metas dos leitos de UTI adulto (Rede de Urgéncia e
Emergéncia):

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro RS
8 a 10 pontos 100 % 35.180,16
5 a 7 pontos 80 % 28.144,13
< 4 pontos 70 % 24.626.11

7 — Leito UTI adulto (Rede Cegonha referente a 1 leito de UTI adulto tipo II): trata-se de um incentivo
relacionado & qualificagdo dos leitos de UTI adulto da Rede Cegonha instituida na Portaria n° 1.459. de 24 de
junho de 2011.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos Leitos de
UTI Adulto da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo, apos analise e comprovagdo pela

Comissdo de Acompanhamento. A distribuigdo percentual destas metas e valor financeiro maximo previsto
esta descrita na Tabela 5.

Tabela 5 - Distribui¢ido percentual e financeira dos indicadores dos Leitos de UTI Adulto da Rede
Cegonha

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro RS
10 pontos 100 % 8.795.04
5 pontos 80 % 7.036.,03
< 5 pontos 70 % 6.156,53

8 — Leitos UTI neonatal (Rede Cegonha referente a 6 leitos de UTI neonatal tipo III): trata-se de um
incentivo relacionado a qualificagdo dos leitos de UTI neonatal Rede Cegonha instituida na Portaria n® 1.459.
de 24 de junho de 2011.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos Leitos de
UTI Neonatal da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo, apos andlise e comprovagio pela

Comissdo de Acompanhamento. A distribuigdo percentual destas metas e valor financeiro maximo previsto
estd descrita na Tabela 6.

Tabela 6 - Distribui¢ao percentual e financeira das metas dos Leitos de UTI Neonatal (Rede Cegonha).

Faixa de desempenho

% de recursos destinados ao desempenho

Recurso Financeiro RS

8 a 10 pontos 100 % 47.857,52
5 a 7 pontos 80 % 38.286.02
< 4 pontos 70 % 33.500,26
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Faixa de desempenho

% de recursos destinados ao desempenho

Recurso Financeiro RS

8 a 10 pontos 100 % 23.928.76
5 a7 pontos 80 % 19.143,01
< 4 pontos 70 % 16.750,13 ,

6 - Leitos de UTI adulto (Rede de Urgéncia e Emergéncia): trata-se de um incentivo relacionado
qualificacdo dos leitos de UTI adulto, dentro da rede de urgéncia e emergéncia.

O valor sera repassado mediante o cumprimento das metas estabelecidas para o acompanhamento dos
indicadores de monitoramento especifico de UTI discriminadas no Documento Descritivo, apos analise e
comprovagao pela Comissdo de Acompanhamento. A distribuigdo percentual destas metas e valor financeiro
maximo previsto esta descrita na Tabela 4.

Tabela 4 - Distribuicio percentual e financeira das metas dos leitos de UTI adulto (Rede de Urgéncia e
Emergéncia):

Faixa de desempenho

% de recursos destinados ao desempenho

Recurso Financeiro R$

8 a 10 pontos 100 % 35.180,16
5 a 7 pontos 80 % 28.144,13
< 4 pontos 70 % 24.626,11

7 = Leito UTI adulto (Rede Cegonha referente a 1 leito de UTI adulto tipo II): trata-se de um incentivo
relacionado a qualificagdo dos leitos de UTI adulto da Rede Cegonha instituida na Portaria n° 1.459. de 24 de
Jjunho de 2011.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos Leitos de
UTI Adulto da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo, apos anélise e comprovagdo pela

Comissdo de Acompanhamento. A distribuigdo percentual destas metas e valor financeiro maximo previsto
esta descrita na Tabela 3.

Tabela S - Distribuicdo percentual e financeira dos indicadores dos Leitos de UTI Adulto da Rede
Cegonha

Faixa de desempenho

% de recursos destinados ao desempenho

Recurso Financeiro R$

10 pontos 100 % 8.795.04
S pontos 80 % 7.036,03
< 5 pontos 70 % 6.156,53

8 — Leitos UTI neonatal (Rede Cegonha referente a 6 leitos de UTI neonatal tipo III): trata-se de um
incentivo relacionado a qualificagdo dos leitos de UTI neonatal Rede Cegonha instituida na Portaria n° 1.459,
de 24 de junho de 2011.

O valor a ser repassado sera dado mediante o cumprimento dos indicadores de monitoramento dos Leitos de
UTI Neonatal da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo, apos analise e comprovagio pela
Comissdo de Acompanhamento. A distribuigdo percentual destas metas e valor financeiro maximo previsto
esta descrita na Tabela 6.

Tabela 6 - Distribui¢io percentual e financeira das metas dos Leitos de UTI Neonatal (Rede Cegonha).

Faixa de desempenho

% de recursos destinados ao desempenho

Recurso Financeiro RS

8 a 10 pontos 100 % 47.857,52
5 a 7 pontos 80 % 38.286.02
< 4 pontos 70 % 33.500.26
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Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro RS
8 a 10 pontos 100 % 135.000.00
5 a 7 pontos 80 % 108.000,00
< 4 pontos 70 % 94.500.00

12 — Incentivo para servi¢o de cardiologia: trata-se de incentivo aditivo para o servico de cardiologia que
serd repassado a CONVENIADA.

O valor sera repassado mediante o cumprimento de indicadores de monitoramento discriminados no
Documento Descritivo, apés analise e comprovagdo pela Comissdo de Acompanhamento. A distribuicio
percentual destas metas e valor financeiro maximo previsto esta descrita na Tabela 10.

Tabela 10 - Distribui¢do percentual e financeira das metas do incentivo para servigo de cardiologia

Faixa de desempenho | % de recursos destinados ao desempenho | Recurso Financeiro RS
8 a 10 pontos 100 % 48.203,72
5 a7 pontos 80 % 38.562.98
< 4 pontos 70 % 33.742,60

13 — Incremento Temporario do Limite Financeiro da Assisténcia de Média e Alta Complexidade
(MAC): Recurso financeiro condicionado ao repasse fundo a fundo realizado pelo Ministério da Satde.
relacionado a seguinte emenda parlamentar:

- R$ 100.000,00 (cem mil reais), referente a Emenda Parlamentar n°® 36000.1963812/01-800. Portaria
MS/GM n° 1.814 de 18 de junho de 2018

Ribeirdo Preto, 10 de setembro de 2018.
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