Prefeitura Municipl de Ribeirao Preto

Estado de Sao Paulo
Secretaria da Administragdo

SETIMO TERMO DE RERRATIFICACAO EM
CONVENIO N° 048/2016, QUE ENTRE S| CELEBRAM
A PREFEITURA MUNICIPAL DE RIBEIRAO PRETO,
COM A INTERVENIENCIA DA SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE, E A FUNDAGAO HOSPITAL
SANTA LYDIA VISANDO O DESENVOLVIMENTO
CONJUNTO DE AGOES E SERVIGOS 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
determinagdo do Decreto n° 262, de 14 de setembro de 2017, neste ato, representada pelo
Secretario Municipal da Saide, Prof. Dr. Sandro Scarpelini, portador do RG n°® 11.333.931 ¢
inscrito no CPF n° 159.997.568-80 doravante denominado simplesmente Secretario, e de outro
lado, a Funda¢do 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 ¢ do CPF n® 362.019.658-31, e pelo Diretor Técnico Walther de
Oliveira Campos Filho, portador do RG n° 12.728.012-1 e 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 Processo Administrativo n° 02.2016.048173-9, de
comum acordo resolvem:

Clausula Primeira — Do Objeto

1. O presente termo de rerratificacdo tem como objeto retificar a Clausula Quinta (dos
Recursos Financeiros), Clausula Oitava (Do Acompanhamento e da Avaliagdo), Clausula Nona (Da
Vigéncia), Documento Descritivo e Plano de Trabalho, para que conste:

Clausula Segunda — Dos Recursos Financeiros

1. Pelo presente termo de rerratificagdo, o valor anual maximo estimado para execugdo do
presente convénio importa em até R$ 20.982.762,72 (vinte milhdes, novecentos e oitenta e dois
mil, setecentos e sessenta e dois reais e setenta e dois centavos), através das seguintes dotagdes
orgamentarias: 02.09.70 - 10.302.10105.2.0001.3.3.90.39 - Vinculo: 01.300.71 / 02.09.70 -
10.302.10105.2.0001.3.3.90.39 - Vinculo: 05.302.04
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Tabela 1 — Programacio Orcamentaria

Estado de S@o Paulo
Secretaria da- Administracao

Descricao Mensal (RS) Anual (R$) Recurso Financeiro
1 - Alta Complexidade (Maximo) 8.000,00 96.000,00 Vinculado Federal
Z-Eqndoiduie ey Beiideican s 5.800,00 69.600,00 Vinculado Federal
Compensacdo - FAEC
Subtotal 13.800,00 165.600,00
6,5% Tesouro

7 ? ..

3 - Média da Produgdo de Média : 1':2,0’00 8.5375;20’00 Municipal e
. . ; Y o) \re
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar. 947.998.64 11.375.983.68 93,5% Vinculado
Federal

?l/;"é’)ce”“m de Adesfod Contratualizagdo 248.176.91 2.978.122.92 Vinculado Federal
5.~ Lettos LT pechatricas (gends 23.928,76 287.145,12 Vinculado Federal
Urgéncia e Emergéncia)
6~ Lettos LBl WhsCwdeiigencia 35.180,16 422.161,92 Vinculado Federal
e Emergéncia)
7 — Leito UTI adulto (Rede Cegonha) 8.795,04 105.540.,48 Vinculado Federal
8 — Leitos UTI neonatal (Rede Cegonha) 47.857,52 574.290,24 Vinculado Federal
9 — Leitos de Enfermaria Clinica de
Retaguarda (Rede de Urgéncia e 224.931,25 2.699.175,00 Vinculado Federal
Emergéncia)
10 Sl en 0 pin KTSSCdimentes 3.195,20 38.342,40 Tesouro Municipal
Prioritérios.
s el 135.000,00 1.620.000,00 Tesouro Municipal
emergéncia :
12 — Incentivo para servigo de cardiologia 59.700,08 716.400,96 Tesouro Municipal

1.498.224,92 17.978.699,04

Subtotal até até
1.734.763,56 20.817.162,72
1.512.024,92 18.144.299,04
Total ~ até até
1.748.563,56 20.982.762,72

Detalhamento dos Componentes da Programacio Or¢camentaria:

Componentes Pés-Fixados:

1 — Componente pés-fixado de Alta Complexidade: sera repassado a CONVENIADA, a posteriori
(p6s-produgdo, aprovagdo e processamento) de acordo com a produgdo 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).

2 — Componente Pos-fixado de Procedimentos Estratégicos FAEC: serd repassado a
CONVENIADA, a posteriori (pds-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 Satde, ficando este procedimento condicionado a regulamentagdo do Ministério da
Salide, aos repasses financeiros e as Portarias vigentes. O valor médio correspondente a este

componente € de R$ 5.800,00 (cinco mil e oitocentos reais) mensais. Calculos estimados com base
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Secretaria da Administragéo

Componentes Pré-Fixados:

3 - Média da Producio de Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar: O item Média
Complexidade tera por base de pagamento mensal o intervalo compreendido entre R$ 711.460,00
(piso) até R$ 947.998,64 (teto), conforme produgdo faturada, langada no sistema SIA/SIHD/SUS,
auditada pelo Departamento de Informatica, Estatistica, Controle e Auditoria e autorizada pelo
Secretario Municipal da Satde. Calculos estimados com base na média da producdo desse
componente no periodo de setembro de 2018 a agosto de 2019.

4 - Incentivo de Adesdo a Contratualiza¢io (IAC): esta vinculado ao repasse do Ministério da
Satide ao Fundo Municipal da Satde, em acordo com a Portaria GM/MS n° 2.925 de 2017, ou outras
que vierem a substitui-la.

Os valores financeiros dos componentes pré-fixados serdo repassados ao hospital mensalmente,
obedecidos aos critérios de cada item.

Anilise e comprovacio do desempenho das metas quantitativas da média complexidade e metas
qualitativas

As avaliagdes serdo realizadas trimestralmente. A Comissdo de Acompanhamento sera responsavel
pela anélise e comprovagdo do desempenho que consistira na média final da pontuagdo das metas
apuradas nos trés meses. Na hipotese de verificagdo de situagdo ensejadora de desconto, devido ao
descumprimento das metas pactuadas, o mesmo sera aplicado nos pagamentos dos trés meses
subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com o percentual de cumprimento das metas. O
percentual do pagamento do valor variavel esta definido na Tabela 2.

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

Metas Distribui¢io Percentual Valor Financeiro Trimestral Estimado (RS)
Valor fixo 90% De R$ 2.591.019,66 a R$ 3.229.673,99
Valor variavel 10% De R$ 287.891,07 a R$ 358.852,66
Total 100% De RS 2.878.910,73 a RS 3.588.526,65

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

Tabela 2 — Distribui¢do percentual de referéncia para o desconto do valor variavel

Faixa de Desempenho Percentual de desconto
0 a 49 pontos 20 %
50 a 69 pontos 15%
70 a 84 pontos 10 %
85 a 94 pontos 5%
95 a 100 pontos 0%

——

5 - Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia: trata-se de um incentivo \
relacionado a qualificagdo dos leitos de UTI pediatrico, dentro da rede de urgéncia e emergéncia.

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdao de \
Acompanhamento sera responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o
cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento dos Leitos de UTI Pediatrico da Rede de /‘j
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Urgéncia e Emergéncia discriminadas no Documento Descritivo. Na hipétese de verificagdo de
situagdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, o mesmo sera
aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os
percentuais de desempenho alcang¢ados, descritos na Tabela 3.

Tabela 3 - Distribui¢io 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 R$
8 a 10 pontos 100 % 71.786,28
5 a7 pontos 80 % 57.429,02
< 4 pontos 70 % 50.250,40

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

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento serd responsavel pela analise e comprovacdo do desempenho mediante o
cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento dos Leitos de UTI Adulto da Rede de
Urgéncia e Emergéncia discriminadas no Documento Descritivo. Na hipétese de verificagdo de
situagdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, o mesmo serd
aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os
percentuais de desempenho alcangados, descritos na Tabela 4.

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

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
8 a 10 pontos ; 100 % 105.540,48
5 a7 pontos 80 % 84.432,38
< 4 pontos 70 % 73.878,34

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

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA receberd o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento sera responsavel pela andlise e comprovagdo do desempenho mediante o
cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento dos Leitos de UTI Adulto da Rede
Cegonha discriminadas no Documento Descritivo. Na hipotese de verificagao de situagdo ensejadora
de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, o mesmo serd aplicado nos
pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de
desempenho alcangados, descritos na Tabela 5.

Tabela 5 - Distribui¢io percentual e financeira dos indicadores dos Leitos de UTI Adulto d

a
Rede Cegonha 7/ @
o
o _ /. R

L
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Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
10 pontos 100 % 26.385,12
S pontos 80 % 21.108,10
<5 pontos 70 % 18.469,58

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.

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento sera responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o
cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento dos Leitos de UTI Neonatal da Rede
Cegonha discriminadas no Documento Descritivo. Na hipdtese de verificagdo de situagdo
ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, 0 mesmo sera aplicado nos
pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de
desempenho alcangados, descritos na Tabela 6.

Tabela 6 - Distribuiciio percentual e financeira das metas dos Leitos de UTI Neonatal (Rede
Cegonha)

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)

8 a 10 pontos 100 % 143.572,56

5 a 7 pontos 80 % 114.858,05

< 4 pontos 70 % 100.500,79

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 habilitagdo e a qualificagdo de leitos de
enfermaria clinica de retaguarda previstos no Plano de A¢do da Rede de Atengdo as Urgéncias do
Estado de Sdo Paulo, conforme Portaria n® 71/GM/MS, de 9 de janeiro de 2014.

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA receberd o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento serd responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o
cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento dos leitos de enfermaria clinica de
retaguarda discriminadas no Documento Descritivo. Na hiptese de verificagdo de situagdo
ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, 0 mesmo sera aplicado nos
pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de
desempenho alcangados, descritos na Tabela 7.

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

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro A

desempenho Trimestral (R$) { ?
8 a 10 pontos 100 % 674.793.75 \ \
5 a 7 pontos 80 % 539.835,00 |
< 4 pontos 70% 472.355,63

X &
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Estado de Sao Paulo
Secretaria da Administracdo

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

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

1° As agendas deverdo ser disponibilizadas ao-Complexo Regulador;

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

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

Tabela 8 — Oferta de procedimentos priorita’nrips:

Item Descricio . Oferta | Valor Incentivo Teto Teto Anual

Mensal RS) Mensal RS)
: : (RS)
1 | Ecocardiograma transtoracico 80 39,94/exame 3.195,20 38.342,40
Total 3.195,20 38.342,40

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

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento sera responsavel pela analis¢ e comprovagdo do desempenho mediante o
cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento do Incentivo da rede de urgéncia e
emergéncia discriminadas no Documento Descritivo. Na hipotese de verificagdo de situagdo
ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, o mesmo seré aplicado nos
pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de
desempenho alcangados, descritos na Tabela 9.

Tabela 9 - Distribuicido percentual‘ e financeira das metas do incentivo da rede de urgéncia e
emergéncia

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao - Recurso Financeiro
desempenho ; Trimestral (R$)
8 a 10 pontos 100 % 405.000,00
5 a7 pontos 80 % : 324.000,00
< 4 pontos 70 % 283.500,00

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

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento sera responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o
cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento do Incentivo para servi¢o de cardiologia
discriminadas no Documento Descritivo. Na hipotese de verificagdo de situacdo ensejadora de
desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, o0 mesmo sera aplicado nos pagamentos
dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de desempenho

alcancados, descritos na Tabela 10. // Q,
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Tabela 10 - Distribui¢io percentual e financeira das metas do incentivo para servico de
cardiologia

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
10 pontos 100 % 179.100,24
9 pontos 95 % 170.145,2
8 pontos 90 % 161.190,22
<7 pontos 70 % 125.370,17

Clausula Terceira — Do Acompanhamento e da Avalia¢do

A Comissdo de Acompanhamento nomeada através de Portaria do Secretario Municipal de Salde e
regulamentada pelo Regimento Interno da Comissio de Acompanhamento e Avaliagdo de Convénio
devera realizar o acompanhamento, fiscalizagdo e avaliagdo da execugdo deste Convénio, de acordo
com 0s objetivos, metas ¢ indicadores de desempenho constantes deste instrumento ¢ as alteragdes
que porventura venham a ser efetuadas no Documento Descritivo.

1. A Comissdo reunir-se-a, trimestralmente, em data previamente definida e acordada entre as
partes, cabendo-lhe apresentagio a CONVENENTE de parecer conclusivo sobre a execugdo deste
Convénio, constando sugestdes e recomendagdes, inclusive quanto a revisdo e a renegociacdo das
obrigagoes pactuadas, sempre que julgar necessario.

2. A comissdao de acompanhamento, responsdavel pela supervisdo, fiscalizagdo e avaliagdo do
conveénio, emitira relatorio técnico sobre os resultados alcancados pela CONVENIADA na execugdo
do Convénio, bem como sobre a eficiéncia e economicidade do desenvolvimento das respectivas
atividades e o encaminhara ao Secretario Municipal de Satde.

3. A CONVENIADA encaminhara a Comissdo, por ocasidao das reunides de avaliagdo e ao término
da vigéncia deste Convénio, relatorio referente as agdes desenvolvidas, especialmente aquelas
relativas as metas e agdes prioritarias constantes do Documento Descritivo deste Conveénio.
Também se obriga a enviar relatério mensal das atividades desenvolvidas até o 25° dia do meés
subsequente a realizagdo dos servigos, conforme definido pela Comissdo de Acompanhamento;
faturas e demais documentos referentes aos servigos efetivamente prestados.

4. A existéncia da Comissao mencionada nesta Clausula ndo impede nem substitui as atividades
proprias do Sistema Nacional de Auditoria (federal, estadual, municipal) e também o constante na
Clausula Sétima.

5. A CONVENIADA se obriga a informar a CONVENENTE sobre mudangas no seu quadro de
pessoal a fim de se manter atualizado o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)
pela CONVENENTE, o Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de Informagdes
Hospitalares (SIH), ou outro sistema de informagées que venha a ser implantado no ambito do
Sistema Unico de Satide (SUS).

6. Os servidores da CONVENENTE, os integrantes do Conselho Municipal de Satde e a Comissdo
de Acompanhamento, ao tomarem conhecimento de qualquer irregularidade ou ilegalidade na
utilizagdo de recursos ou bens de origem publica, dela dardo ciéncia, preliminarmente, no prazo
maximo de 10 (dez) dias, ao Secretario da Satde que, por sua vez, cientificara a Auditoria do
Municipio e ao Tribunal de Contas do Estado, e ao Ministério Publico, quando for o caso.

Clausula Quarta — Da Vigéncia

1. Pelo presente termo de rerratificagdo, prorroga-se por mais 12 (doze) meses, a partir do seu
vencimento, ou seja, até o dia 31 de dezembro de 2020, mantendo-se o mesmo critério de contagem.

P
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Clausula Quinta — Da Ratificagio das Clausulas
i Ficam ratificadas e incorporadas a este as demais condigdes e Clausulas ndo alteradas pelo
presente, contidas no Termo Original e Termos de Rerratificagdo anteriores.

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

Ribeirdo Preto, 23 de dezembro de 2019.

,é/’ﬁ 44 e iy !

Prof. ] .Sandr/ carpelini
Secretdrio Muni€ipal da Satide

M a2 (po—

Dahiel de quelra Maziero
Agente de Administra¢do
CPFn?187.785.628-21

o I o &
Marcia Eiko Harada
Contadora

CPF n®254.218.548-41

‘s Carboneri/ Walther de/Oliveira ¢ampos Filho
o

Fundac¢do Hospital Sapta Lydia

Marce

i

1. Luciana Lopes Chagas
Departamento de Administragdo Geral

/\\ /
2. Anna Paula Roque dos ntos
Departamento de Administragdo Geral
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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
Saude e a Fundagdo Hospital Santa Lydia, com o propdsito de
operacionalizar as a¢des 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 poderao ser ofertadas
ao SUS, de acordo com a necessidade da populagio 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 15.120

Pronto Atendimento Ortopedia 20.000 15.000

Total 55.526 46.850

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 40.000 33.000
Ultrassonografia 25.000 23.568
Ecocardiografia transtoracica 1.200 960
Diagnoéstico em Laboratdrio Clinico 1.500.000 1.450.000
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 1.577.992 1.518.114

Departamento de Administragio Geral — Gerenciamento de Convénios e Locacdes
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OBS:

1)Os exames quando necessario devem ser realizados com sedagéo e a cobranga da mesma sera em Ficha de
Atendimento Ambulatorial-FAA.

2)Equipamentos: Deverdo ter manutengdo preventiva. No caso de quebra, o conserto ou reposi¢do do mesmo
devera ser providenciado imediatamente e informado a Secretaria sobre o ocorrido e o prazo, sem
comprometimento da cota mensal.

3)Prazo de laudos de exames eletivos: os laudos devem estar disponiveis no maximo, em 10(dez) dias
corridos. -

4)Prazo de laudos de exames de urgéncia/emergéncia: os laudos devem estar disponiveis imediatamente,
apenas respeitando o tempo para o processamento do mesmo.

Procedimentos de Alta Complexidade:

Grupo de Procedimento Capacidade Total | Oferta Anual

do Hospital ao SUS
Coleta de material 250 220
Fistula 500 480
Oncologia 250 0
Tomografia Computadorizada 1.900 1.700
Total 2.900 2.400
OBS:

1)Os exames quando necessario devem ser realizados com sedagdo e a cobranga da mesma sera em Ficha de
Atendimento Ambulatorial-FAA.

2)Equipamentos: Deverdo ter manuteng@o preventiva. No caso de quebra, o conserto ou reposi¢do do mesmo
devera ser providenciado imediatamente e informado a Secretaria sobre o ocorrido € o prazo, sem
comprometimento da cota mensal.

3)Prazo de laudos de exames eletivos: os laudos devem estar disponiveis no méaximo, em 10(dez) dias
corridos.

4)Prazo de laudos de exames de urgéncia/emergéncia: os laudos devem estar disponiveis imediatamente,
apenas respeitando o tempo para o processamento do mesmo.

Em relagdo aos procedimentos de internagdo, a CONVENIADA disponibiliza aos usuérios do SUS, leitos
nas trés especialidades basicas: clinica médica, clinica pediatrica e clinica cirurgica, conforme oferta abaixo,
considerando a capacidade instalada de leitos:

Procedimentos de Internacio Hospitalar

Especialidade - Clinica Cirirgica Eletiva Capacidade Total | Oferta Anual
do Hospital _ao SUS
Cirurgia cabega e pescoco 70 0
Cirurgia geral 400 300
Cirurgia oral 50 50
Cirurgia plastica 960 0
Cirurgia toracica 40 10
Cirurgia vascular 15 10
Cirurgia ortopédica/trauma 800 700
| Cirurgia proctolégica 12 0
Cirurgia urologica 12 0
Cirurgia oncoldgica 12 0 )
Total 2.371 1.070 ( /Z),f

Via Sao Bento s/n° - Jardim Mosteiro — Fone: (16) 3977-8833 — Ramal 8862
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Obs: Ha oferta de internacdo em clinica cirrgica urgéncia/emergéncia e em clinica médica em
urgéncia/emergéncia.

II - Estrutura fisica, tecnolégica e recursos humanos da CONVENIADA
A CONVENIADA possui uma area total de 1.175 m2.

Conforme dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) de 10/2019, a

CONVENIADA apresenta a distribui¢ao de leitos abaixo discriminada:

Total de Leitos Cirargicos

Descricio Leitos existentes Leitos SUS
Cirurgia Geral 04 02
Neurocirurgia 02 01
Ortopedia-traumatologia 07 05
Total 13 08
Total de Leitos Clinicos
Descricao 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
Descri¢ao Leitos existentes Leitos SUS
Obstetricia Cirurgica 01 01
Total 01 01
Total de Leitos Pediatricos
Descricio Leitos existentes Leitos SUS
Pediatria Clinica 11 09
Total 11 09
Total de Leitos Outras Especialidades ‘
Descriciio Leitos existentes Leitos SUS
Cronicos 06 06
Total 06 06
Leitos Complementares
Especialidade Leitos existentes Leitos SUS
UTI Adulto-tipo 11 07 *05
UTI Neonatal-tipo II1 09 *06
UTI Pediatrica-tipo 111 07 *04
Total 23 15

OBS: (*) leitos habilitados pela SAS

Departamento de Administracio Geral — Gerenciamento de Convénios e Locac¢des
Via Sdo Bento s/n° - Jardim Mosteiro — Fone: (16) 3977-8833 — Ramal 8862
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Urgéncia/ Emergéncia
01 Consultério Médico

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

01 Sala de atendimento indiferenciado

Ambulatorial

06 Consultorios de clinicas basicas

03 Consultorios de clinicas especializadas
01 Sala de curativos

01 Sala de enfermagem (servigos)

01 Sala de gesso

01 Sala de repouso/observagdo-indiferenciado com 03 leitos

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

Quadro demonstrativo de equipamentos disponiveis na CONVENIADA

Equipamento Quantidade
*Mamografo com comando simples 01
Processadora de filme para mamografia e RX 01
Raios x até 100 MA 01
Raios x de 100 a 500 MA 02
Raios x com Fluoroscopia 01
*Tomografo computadorizado 01
*Ultrassom com Doppler colorido 01
*Ultrassom ecdgrafo 01
Grupo gerador 01
Usina de Oxigénio 01
Bergo aquecido 06
Bomba de infusdo 32
Desfibrilador 03
Equipamento de fototerapia 07
Incubadora 13
Monitor de ECG 28
Monitor de pressdo invasivo 03
Monitor de pressdo ndo invasivo 14:2
Reanimador pulmonar / ambu 36
Respirador / ventilador 21
Eletrocardidgrafo 03
Eletroencefalografo 01
Endoscopio das Vias Respiratdrias 01
Endoscdpio Digestivo 01
Laparoscopio / video 02
Microscopio cirtrgico 03
*Hemodialise 02

* Equipamentos da CONVENIADA e de terceiros dentro da CONVENIADA

Departamento de Administracio Geral - Gerenciamento de Convénios e Locagdes »-—i(/(
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Recursos Humanos

Categoria Quantidade
Médicos 160
Farmacéutico 04
Nutricionista 01
Enfermeiro 33
Biologo 01
Biomédico 10
* Cirurgido Dentista 15
Fisioterapeuta 07
Fonoaudidlogo 01
Psicologo hospitalar 01
Técnico em Laboratdrio 04
Assistente Social 01
Técnico de enfermagem 133
Auxiliar de enfermagem 28
Técnico em radiologia 12
Diretor de servigos de satde 01

Fonte: CNES
* Profissionais cedidos pela PMRP e FORP-USP

II1 - METAS E INDICADORES QUANTITATIVOS CONTRATUALIZADOS

II1.1 — Indicadores e Metas de Monitoramento

I11.1.1 — Indicadores de Monitoramento Gerais

Item Indicador Meta Trimestral
1 Taxa de Ocupagdo Hospitalar de leitos SUS >80 %
(avaliagdo deste indice sera retroativa a 4 meses)
2 | Tempo médio de permanéncia para leitos de clinica < 10 dias
3 Tempo médio de permanéncia para leitos cirlirgicos <03 dias
4 | Tempo médio de permanéncia para leitos pediatricos < 08 dias
5 | Taxa de mortalidade institucional 07 %
6 Alimentagdo do Sistema Comunica¢do de Informagdo Hospitalar e | Sistema de Comunicagio

Ambulatorial (CIHA). E responsabilidade, do prestador, manter a
alimentagdo do sistema mensalmente. Na inobservancia desta
responsabilidade, a Instituicdo ndo pontuara. A Divisdo de
Avaliacgdo e Controle e Auditoria (DACA) informara a Comissao de
Avaliagdo do Convénio.

de Informagdo Hospitalar
e Ambulatorial (CIHA)
alimentado mensalmente.

II1.1.2 - Indicadores de Monitoramento da Alta Complexidade

Item

Indicador

Meta Trimestral

2

Producédo grupo 0201 — Coleta de Material

37

Departamento de Administragio Geral - Gerenciamento de Convénios e Locagdes
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IT1.1.3 - Indicadores de Monitoraments do FAEC da Alta Complexidade

Item indicador Meta Trimestral
1 | Producdo grupo 0418 - Cirurgia em nefrologia 30

II1.1.4 — Indicadores de Monitoramento para Contas Hospitalares Auditadas

Item Descricao Indicador

1 Auditoria de AIH Durante a auditoria das contas hospitalares podem ocorrer
adequagdes dos procedimentos. Apds a corregdo, as contas deverdo
ser reapresentadas ao auditor para verificar as alteragdes e assinar o
novo espelho. Se apds o fechamento do faturamento for constatado
que a conta foi enviada sem a devida correcdo e que no 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 Instituicao.
2 | Assinatura dos espelhos de | Todos os espelhos das AIH deverdo estar assinados por diretor
AIH por diretor do Hospital | médico da Instituicdo (Diretor Clinico ou Diretor Técnico ou
Diretor designado pela Institui¢do), 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 AIH.

II1.2 — Indicadores e Metas Quantitativas:

Item Indicador : ) e M £n Producao Pontuacao
Trimestral

>765 7 pontos
N ;s 585 até 764 S pontos
1 AIH da Média Complexidade 900 451 até 584 Sponi:
<450 0 ponto
> 306.000 7 pontos
5 Produgdo grupo 0202 - Diagndstico em laboratorio 360.000 234.000 até 305.999 S pontos
clinico ; 180.001 até 233.999 2 pontos
< 180.000 0 ponto
> 5.080 7 pontos
N e A : y 3.884 até 5.079 S pontos
3 Produg@o grupo 0204 - Diagnostico por radiologia 5.976 2 989 até 3.883 S Honies
<2.988 0 ponto
> 1.747 7 pontos
4 Produg¢do grupo 0205 - Diagnostico por 5055 1.336 até 1.746 5 pontos
ultrassonografia ) 1.029 até 1.335 2 pontos
<1.028 0 ponto
= . SO > 230 5 pontos
5 Ssrgg;im fcrl?s)o 0211 - Métodos diagnosticos em 270 176 até 229 T ot
1/ 136 até 175 2 pontos

// Departamento de Administragio Geral -- Gerenciamento de Convénios e Locagdes i
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<135 0 ponto
>5.100 7 pontos
Z Produg¢@o grupo 0301 - 6.000 3.900 até 5.099 5 pontos
Consultas/Atendimentos/ Acompanhamentos ' 3.001 até 3.889 2 pontos
<3.000 0 ponto
> 383 S pontos
7 Produgao grupo 0303 - Tratamentos clinicos 450 293 até 382 3 pontos
(outras especialidades) 226 até 292 2 pontos
<225 0 ponto
> 128 5 pontos
Produg@o grupo 04 - Pequenos procedimentos : 98 até 127 3 pontos

8 o s 150 :
cirurgicos 76 até 97 2 pontos
<75 0 ponto

TOTAL 50 Pontos

Nota: 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 nao forem utilizadas, por falta de demanda,

serdo consideradas no cumprimento das metas.

I11.3 — Indicadores e Metas qualitativas:

Item Indicador Meta Trimestral Variac¢io Pontuacio
| Relagdo de proﬁssmpans de 1.63 > 1463 07 pontos
enfermagem sobre leitos totais.
isfaca Ari n em 2
2 Satlsfag%io - e, Pie 80% (6timo/ bom) > 80% 07 pontos
internag@o quanto em ambulatorio.
Possuir protocolos
= HSilEe d ;
Implantag@o e atualiza¢do de Protocolos g - Sim = pontuar
3 . paciente atualizado | \.. _ . 04 pontos
de Seguranga do Paciente. o Nao = ndo pontuar
no minimo a cada
2 anos.
. P
Garantir a presen¢a de acompanhante e de
¢ reclamacdo na e
para criangas, adolescentes, gestantes e e Nao = pontuar
4 : S Ouvidoria e ou no oS 04 pontos
idosos de acordo com as legislagdes Sim = ndo pontuar
; DIECA.
especificas.
Desenvolvimento de a¢des de educagdo E)fls.tenma s G
atividades de Sim = pontuar
5 permanente para os trabalhadores da educaits Ko S s 04 pontos
CONVENIADA. i P
continuada.
Desvio de Fluxo: Todo Laudo para
liberagdo de Autoriza¢do de Internagdo
Hospitalar AIH devera estar
acompanhado de guia de referéncia e, | Nao ocorréncia de Nao = pontuar
6 ; . : S 05 pontos
quando  ausente,  devera  estar | Desvio de Fluxo. | Sim = n&o pontuar
acompanhada de justificativa médica a
ser avaliada pela auditoria médica. A
infringéncia a essa norma sera @

Departamento de Administracio Geral - Gerenciamento de Convénios e Locagdes
Via Sao Bento s/n°® - Jardim Mosteiro -- Fone: (16) 3977-8833 - Ramal 8862
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considerada desvio de fluxo. A AIH |
sera processada e na ocorréncia de nm '
Unico fato a Institui¢do ndo pontuard. |
Implantar e manter grupo de | ol
. e ey | POSSULN ) Grupo  de
treinamento em humanizacdo (GTHY. . . N
y 3 o .. Treinamento  em Sim = pontuar
7 | para viabilizar as diretrizes do | Hiiriak isseso N30 = nfio pontuar 04 pontos
Programa HUMANIZASUS, | | < (15 ' P
apresentando relatdrios trimestrais. | "7
- : Ocorréncias
Intercorréncias relacionadas a | relatadas a0
resultados de exames laboratoriais | Departamento  de | .. s o
i i T Sim = ndo pontuar
8 relatadas por profissionais médicos da | Informéatica i 02 pontos
. S E LT Nao = pontuar
rede municipal de saude e apuradas pelo | Estatistica
DACA junto ao prestador. Controle e
Auditoria.
Atender em 100%
dos. casos
Atendimento de urgéncia/emergéncia | regulados em .
i i Sty R Pontuara se
9 | em especialidades clinica e cirirgica | situagdes de o 03 pontos
it Z atender 100%
dos casos regulados. urgéncia/emergén-
cia  clinica e
cirlirgica.
Garantir Alta  Responsavel par ;
R P . PAIA | Ajta Responsavel Wi
posterior seguimento do paciente nas o Sim = pontuar
10 ; ; . ; em 100% - dogijng e 07 pontos
diversas unidades de saude envolvidas it Nao = ndo pontuar
em seu cuidado.
Implementar a Alta Responsavel no | Alta Responsavel
ambulatério via contrarreferéncia 4 | no ambuiatorio
UBS ou USF de referéncia do paciente. | implementada no Sim=pontuar
11 ‘ L S 03 pontos
ambulatorio de | Nao= nao pontuar
cardiologia e
ortopedia.
Pontuag¢io Metas Qualitativas 50 pontos
II1.4 — Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia:
Item Indicador Meta Trimestral Variacio ° Pontuacio
>80 % 3
| Taxa de Ocupagio Média >80 % 79% até 76% 2
Mensal da UTI Pediatrico. Rl 75% até 72% I
<71% 0
< 09 dias 3
! . 9,1 até 13 dias 2
Média de permanéncia UTI . 2 : :
2 g perm M 09 dias 13,1 até 15 dias 1
Pediatrico. :
> 15 dias .
0
3 Possuir ~ pelo  menos 5| Possuir os  seguintes Sim = pontuar 5
protocolos clinicos. protocolos  clinicos: | N&o = néio pontuar

Departamento de Administracio Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagdes
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choque, dialise peritoneal
e insuficiéncia  renal

aguda, cetoacidose
diabética e insuficiéncia
respiratoria, com
atualizagdo minima a
cada 2 anos.

Desenvolvimento de atividades
de educac@o permanente para as

Realizar no minimo 2

Sim = pontuar

4 | equipes da UTI, com o nome | atividades de educacdo D 2
i Nao = ndo pontuar
dos palestrantes, carga horaria e | permanente no ano.
lista de presenca. ‘
Total 10
IIL5 — Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Adulto da Rede de Urgéncia e Emergéncia:
Item Indicador Meta Trimestral Variac¢io Pontuaciio
290 % 3 pontos
| Taxa de Ocupagdo Média 590 % 89% até 85% 2 pontos
Mensal da UTI adulto. Ry 84% até 80% 1 ponto
< 7% 0 ponto
< 10 dias 3 pontos
5 Média de permanéncia UTI 10 dias 10,1 até 13 dias 2 pontos
adulto. 13,1 até 15 dias 1 ponto
> 15 dias 0 ponto
Possuir ~ pelo  menos 5 | Possuir os  seguintes
protocolos clinicos. protocolos clinicos:
infarto agudo do
miocardio, acidente
vascular encefalico Sim = pontuar
3 s, y i COETR 2 pontos
isquémico, insuficiéncia | Nao = ndo pontuar
cardiaca congestiva,
pneumonia comunitria e
sepse, com atualizagdo
minima a cada 2 anos.
Desenvolvimento de atividades
de educagdo permanente para | Realizar no minimo 2 T
. e % Sim = pontuar
4 | as equipes da UTI, com o | atividades de educacido NP ‘ 2 pontos
Nao = ndo pontuar
nome dos palestrantes, carga | permanente no ano.
horéria e lista de presenga.
Total 10 pontos
Obs: Considerar o niamero de casos regulados, a complexidade dos casos e perfil nosolégico.
IIL.6 - Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Adulto da 'Rvede Cegonha:
Item Indicador Meta Trimestral Variac¢io Pontuacio
Garantia de leito de UTI adulto para | Ndo existéncia de -
1 : : 5 Nao = pontuar
gestante e ou puérpera quando | reclamagio da 5

necessario.

Central de Regulacdo

Sim = ndo pontuar

Departamento de Administracio Geral — Gerenciamento de Convénios e Locacdes
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| de Urgéncia, |
Ouvidoria- ¢ ou no |
DIECA.
Possuir pelo menos 03 protocolos. | Possuir os' seguintes
protocolos:
‘fratamento de
eclampsia, sindrome
de HELLP e | Sim = pontuar
2 . I 5
hemorragias do 3% | Néo = ndo pontuar
trimestre de gestacdo,
com atualizagdo
minima . a cada 2|
anos. }
Total 10
I11.7 - Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Neonatal da Rede Cegonha:
Item Indicador Meta Trimestral Variac¢io Pontuacio
>80 % 3
| Taxa de Ocupagdo de leitos 20% 79% até 76% 2
de UTI Neonatal. ; 75% até 72% 1
<71% 0
< 13 dias 3
5 Média de permanéncia UTI ”13 dias 13,1 até 16 dias 2
Neonatal. 3 16,1 até 19 dias 1
> 19,1 dias 0
Desenvolvimento de
atividades de  educagdo ' i
; Realizar no ~minimo 2 S
3 permanente para as equipes | .o..oo gl diicacso ~Sm_1 —~pontuar 5
da UTI, com o nome dos . Nao = ndo pontuar
. permanente no ano. -
palestrantes, carga hordria e
lista de presenca.
Possuir  pelo menos 5 | Possuir 0s seguintes
protocolos clinicos. protocolos clinicos: andxia
grave (apgar 5°<5); ictericia
que necessite
exsanguineotransfusdo; peso
ao nascer < 1.500 g e/ou
idade gestacional <32 Sorhe—antugs
4 semanas; dificuldade S 2
o, : Nao = ndo pontuar
respiratoria que necessite de
CPAP ou respirador; e
instavel: insuficiéncia
cardiaca, insuficiéncia renal,
suprarrenal, choque, coma e
convulsdo, com atualizagdo
minima a cada 2 anos.
Total 10

Departamento de Administragio Geral - Gerenciamento de Convénios e Locagdes
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I11.8 - Indicadores e Metas dos Leitos de Enfermaria Clinica de Retaguarda (Rede de Urgéncia e

Emergéncia):
Item Indicador Meta Trimestral Variac¢io Pontuacao
> 80% 10
! Taxa de ocupagdo dos leitos de > 80% 79 % até 69% 08
enfermaria clinica de retaguarda. = 68% até 58% 05
<57% 03
II1.9 — Metas dos Incentivos Prioritarios:
Item Descricio Oferta Mensal Valor Incentivo R$

1

Ecocardiografia transtoracica

80 exames

39,94/exame

Nota: O Ecocardiografia transtoracica tera como meta a disponibilizag@o para o Complexo Regulador de 80
exames por més. Sera pago o incentivo de R$ 39,94 (trinta e nove reais e noventa e quatro centavos), além
do valor da tabela SIGTAP, por procedimento realizado, até o teto mensal de 80 exames.

I11.10 — Metas do Incentivo da Rede de Urgéncia e Emergéncia:

Item Indicador Meta Variacio Pontuacio
Atender 0s usudrios | Apresentacdo mensal da
encaminhados pela | escala de médico ML T,
1 CONVENENTE em ortopedia e | ortopedista constando no | , .. _ P 5
. ; ; e Nao = ndo pontuar
traumato ortopedia, 7 dias por | minimo 2 profissionais no
semana. periodo das 7 as 19 horas.
Apresentagdo mensal da
Atender 0s usudrios | escala de plantdo de
encaminhados pela | médico clinico constando R
2 CONVENENTE em clinica | no minimo 2 profissionais Nio = néF:) B 5
médica, 24 horas por dia 7 dias | no periodo das 7 as 19 P
por semana. horas e 1 profissional no
periodo das 19 as 7 horas
Total 10
IT1.11 — Metas do Incentivo para servico de cardiologia:
Item Indicador Meta Trimestral Variac¢io Pontuacio
>2.400 4
Atender os usudrios encaminhados Realizar 2 400 2.040 a2 2.399
pela CONVENENTE em ) 3 o
1 : ’ consultas cada \'\}
cardiologia de segunda a sexta- trimestre
feira. ’ 1.201 a 2.039 2
<1.200 0
Manter os protocolos no servico de .Cun.1pr,|r ON prtoeo/os Sim = pontuar
2 cardiologia LOStiigoR el Nao = nédo pontuar .
' CONVENENTE.
3 Implementar a Alta Responsdvel no | Alta Responsavel no Sim = pontuar 3

Departamento de Administracio Geral -- Gerenciamento de Convénios e Locacdes
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ambulatorio de
cardiologia.

ambulatério de cardiologia via
contrarreferéncia a UBS ou USF de
referéncia do paciente e registrar o
atendimento no modulo médico do
sistema HygiaWeb** da
CONVENENTE.

Nao = ndo pontuar

Total 10

Nota: O Item 1 sera pontuado quando o ndo atingimento da meta de produgdo for devido ao ndo
agendamento das vagas pelo Complexo Regulador da CONVENENTE.
** Ou sistema informatizado que venha a substitui-lo.

V - RECURSOS FINANCEIROS E RESPECTIVAS FONTES ENVOLVIDAS NA
CONTRATUALIZACAO ’ '

O valor anual méximo estimado para execugdo do presente convénio importa em até RS 20.982.762,72
(vinte milhdes, novecentos e oitenta e dois mil, setecentos e sessenta e dois reais e setenta e dois
centavos), através das seguintes dotagdes orgamentarias: 02.09.70.10.302.10105.2.0001.3.3.90.39 — Vinculo

—-01.300-71 e 02.09.70.10.302.10105.2.0001.3.3.90.39 — Vinculo — 05.302-04, sendo:

Tabela 1 — Programac¢ao Orcamentaria

Descricio Mensal (RS) Anual (RS) Recurso Financeiro
1 - Alta Complexidade (Méximo) * 8.000.,00 96.000,00 Vinculado Federal
2~ Eulgige Aelpalsmiceicas '5.800,00 69.600,00 Vinculado Federal
Compensag¢do - FAEC
Subtotal ) 13.800,00 165.600,00
0,
3 - Média da Produgéo de Média 711.460,00 8.537.520.00 b8 ot
: : ; : Municipal e
Complexidade Ambulatorial e até até 93.5% Vinculado
Hospitalar. 947.998,64 11.375.983,68 i
Federal
4 - Incentivo de Adesdo a ’
Contratualizagio (IAC). 248.176,91 2.978.122,92 Vinculado Federal
5 —Lattos Ll ipediiioos (R 23.928,76 287.145,12 | Vinculado Federal
Urgéncia e Emergéncia)
6 — Leitos UTI adultos (Rede de
Urgéncia e Emergéncia) 35:1 80,1 6 422.1 61,92 Vinculado Federal
7 — Leito UTI adulto (Rede Cegonha) 8.795,04 105.540,48 Vinatilads Bedeal
8 — Leitos UTI neonatal (Rede
Gegoriha) 47.857,52 574.290,24 Vincilads Bedesal
9 — Leitos de Enfermaria Clinica de
Retaguarda (Rede de Urgencia.c 224.93125 2.699.175.00 | Vinculado Federal
Emergéncia)
10 - Incentivo para Procedimentos 3.195,20 38.342,40 Tesouro Municipal

Departdmento de Administracio Gerai — Gerenciamento de Convénios e Locagdes
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Prioritarios.
11— InAcel}tlvo da rede de urgéncia e 135.000.00 1.620.000.,00 Tespirs Miicipal
emergéncia
12 —.Ince{mvo para servigo de 59.700,08 716.400.96 Tesouro Mimicipal
cardiologia
1.498.224,92 17.978.699,04
Subtotal até até
1.734.763,56 20.817.162,72
1.512.024,92 18.144.299,04
Total até até
1.748.563,56 20.982.762,72

Detalhamento dos Componentes da Programacio Orcamentaria:
Componentes Pos-Fixados:

1 — Componente pés-fixado de Alta Complexidade: sera repassado a CONVENIADA, a posteriori (pds-
produgio, aprovagdo e processamento) de acordo com a produgdo 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).

2 — Componente Pés-fixado de Procedimentos Estratégicos FAEC: sera repassado a CONVENIADA, a
posteriori (pés-produgdo, aprova¢do 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 regulamentagéo do Ministério da Satde, aos repasses financeiros e as Portarias
vigentes. O valor médio correspondente a este componente ¢ de R$ 5.800,00 (cinco mil e oitocentos reais)
mensais. Calculos estimados com base na média da produgdo desse componente no periodo de setembro de
2018 a agosto de 2019.

Componentes Pré-Fixados:

3 - Média da Producio de Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar: O item Média
Complexidade tera por base de pagamento mensal o intervalo compreendido entre R$ 711.460,00 (piso) até
R$ 947.998.64 (teto), conforme producdo faturada, langada no sistema SIA/SIHD/SUS, auditada pelo
Departamento de Informatica, Estatistica, Controle e Auditoria e autorizada pelo Secretario Municipal da
Satde. Célculos estimados com base na média da produgdo desse componente no periodo de setembro de
2018 a agosto de 2019.

4 - Incentivo de Adesdo a Contratualizacio (IAC): esta vinculado ao repasse do Ministério da Satde ao
Fundo Municipal da Satide, em acordo com a Portaria GM/MS n° 2.925 de 2017, ou outras que vierem a
substitui-la.

Os valores financeiros dos componentes pré-fixados serdo repassados ao hospital mensalmente, obedecidos
aos critérios de cada item.

Analise e comprovacio do desempenho das metas quantitativas da média complexidade e metas

(2.
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As avaliagdes serdo realizadas trimestralmente. A Comissdo de Acompanhamento sera responsavel pela
analise e comprovagdo do desempenho que consistira na média final da pontuagdo das metas apuradas nos trés
meses. Na hipotese de verificagao de situagdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas
pactuadas, o mesmo sera aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de
acordo com o percentual de cumprimento das metas. O percentual do pagamento do valor variavel esta
definido na Tabela 2.

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

Metas Trimestrais Distribuicio Percentual Valor Financeiro Trimestral Estimado (R$)
Valor fixo 90% De R$ 2.591.019,66 a RS 3.229.673,99
Valor variavel 10% De R$ 287.891,07 a R$ 358.852,66
Total 100% De RS 2.878.910,73 a RS 3.588.526,65

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

Tabela 2 — Distribuicio percentual de referéncia para o desconto do valor variavel

Faixa de desempenho Percentual de desconto
0 a 49 pontos 20 %
50 a 65 pontos 15 %
66 a 75 pontos 10 %
76 a 90 pontos 5%
91 a 100 pontos 0 %

Outros Componentes

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

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento sera responsavel pela analise e comprovac¢ao do desempenho mediante o cumprimento das
metas dos indicadores de monitoramento dos Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia
discriminadas neste Documento Descritivo. Na hipétese de verificagdo de situag@o ensejadora de desconto,
devido ao descumprimento das metas pactuadas, o mesmo sera aplicado nos pagamentos dos trés meses
subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de desempenho alcancados, descritos na
Tabela 3.

Tabela 3 - Distribuicdo do valor financeiro trimestral de acordo com o percentual de desempenho dos
// indicadores dos Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro @ .
desempenho Trimestral (R$) .
8 a 10 pontos 100 % 71.786,28

Departamento de Administra¢iio Geral -- Gerenciamento de Convénios e Locagdes
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5 a 7 pontos 80 %
< 4 pontos 70 %

57.429,02
50.250,40

6 - Leitos de UTI adulto da 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.

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de Acompanhamento
sera responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o cumprimento das metas dos
indicadores de monitoramento dos Leitos de UTI Adulto da Rede de Urgéncia e Emergéncia discriminadas
neste Documento Descritivo. Na hipdtese de verificacdo de situagdo ensejadora de desconto, devido ao
descumprimento das metas pactuadas, o0 mesmo sera aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao
trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de desempenho alcangados, descritos na Tabela 4.

Tabela 4 - Distribuicio do valor financeiro trimestral de acordo com o percentual de desempenho dos
indicadores dos Leitos de UTI Adulto da Rede de Urgéncia e Emergéncia

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
8 a 10 pontos 100 % 105.540,48
5 a 7 pontos 80 % 84.432,38
<4 pontos 70 % 73.878.34

7 — Leito de UTI adulto da 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.

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissd@o de Acompanhamento
sera responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o cumprimento das metas dos
indicadores de monitoramento do Leito de UTI Adulto da Rede Cegonha discriminadas neste Documento
Descritivo. Na hipotese de verificagdo de situagdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das
metas pactuadas, o mesmo sera aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado),

de acordo com os percentuais de desempenho alcangados, descritos na Tabela 5.

Tabela S - Distribuicfio do valor financeiro trimestral de acordo com o pei‘centual de desempenho dos
indicadores do Leito de UTI Adulto da Rede Cegonha

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (RS)
10 pontos 100 % 26.385,12
5 pontos 80 % 21.108,10
< 5 pontos 70 % 18.469,58

Via S@o Bento s/n° - Jardim Mosteiro — Fone: (16) 3977-8833 - Ramal 8862
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8 — Leitos UTI neonatal da 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.

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de Acompanhamento
serd responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o cumprimento das metas dos
indicadores de monitoramento dos Leitos de UTi Necnatal da Rede Cegonha discriminadas neste Documento
Descritivo. Na hipdtese de verificagdo de situagdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das
metas pactuadas, o mesmo seréd aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado),
de acordo com os percentuais de desempenho alcangados, descritos na Tabela 6.

Tabela 6 - Distribuicio do valor financeiro trimestral de acordo com o percentual de desempenho dos
indicadores dos Leitos de UTI Neonatal da Rede Cegonha

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (RS)
8 a 10 pontos - 100 % 143.572,56
5 a 7 pontos 80 %- 114.858.05

< 4 pontos 70 % 100.500,79

9 — Leitos de Enfermaria Clinica de Retaguarda da 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 € Portaria n° 2.085 de 24/10/2016, referente a habilitagio e a qualificacdo de leitos de enfermaria
clinica de retaguarda previstos no Plano de A¢do da Rede de Atencédo as Urgenmas do Estado de Sao Paulo,
conforme Portaria n°® 71/GM/MS, de 9 de janeiro de 2014. :

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de Acompanhamento
sera responsavel pela andlise e comprovagdo do desempenho mediante o cumprimento da meta do indicador de
monitoramento dos leitos de enfermaria clinica de retaguarda discriminadas neste Documento Descritivo. Na
hipétese de verificagdo de situagdo ensejadora de desconto. devido ao descumprimento das metas pactuadas, o
mesmo sera aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os
percentuais de desempenho alcangados, descritos na Tabela 7.

Tabela 7 - Distribui¢iio do valor financeiro trimestral de acordo com o percentual de desempenho da
meta dos Leitos de Enfermaria Clinica de Retaguarda da Rede de Urgéncia e Emergéncia

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
8 a 10 pontos 100 % 674.793,75 é P
5 a7 pontos 80 % 539.835,00 ,,ﬁ.'.
< 4 pontos 70% 472.355,63

10 - Componente Incentivo para Procedimentos Prioritarios: trata-se de um incentivo financeiro aditivo
em relagdo a tabela SIGTAP que sera repassado a CONVENIADA a posteriori, pds-produgdo, aprovagao e
processamento, de acordo com a produgdo mensal aprovada pela CONVENENTE, respeitando os tetos
estabelecidos na Tabela 8.

Departamento de Administragio Geral - Gerenciamento de Convénios e Locagdes
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Para fazer jus aos incentivos, a institui¢ao devera seguir alguns critérios:

1° As agendas deverdo ser disponibilizadas ao Complexo Regulador;

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

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

Tabela 8 — Oferta de procedimentos prioritarios:

Item Descric¢ao Oferta | Valor Incentivo Teto Teto Anual
Mensal (RS) Mensal (R$)
(R$)
1 | Ecocardiografia transtoracica 80 39,94/exame 3.195,20 38.342.,40
Total 3.195,20 38.342,40

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

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissao de Acompanhamento
sera responsavel pela andlise e comprovagdo do desempenho mediante o cumprimento das metas do incentivo
da rede de urgéncia e emergéncia discriminadas neste Documento Descritivo. Na hipotese de verificagdo de
situagdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, o mesmo sera aplicado nos
pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os percentuais de desempenho
alcangados, descritos na Tabela 9

Tabela 9 - Distribui¢iio do valor financeiro trimestral de acordo com o percentual de desempenho das
metas do incentivo da rede de urgéncia e emergéncia

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
8 a 10 pontos 100 % 405.000,00
5 a 7 pontos 80 % 324.000,00
< 4 pontos 70 % 283.500,00

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

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA recebera o pagamento integral. A Comissdo de
Acompanhamento sera responsavel pela analise e comprovagdo do desempenho mediante o cumprimento das
metas do incentivo para servi¢o de cardiologia discriminadas neste Documento Descritivo. Na hipotese de
verificagdo de situagdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento das metas pactuadas, o mesmo
sera aplicado nos pagamentos dos trés meses subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com os
percentuais de desempenho alcangados, descritos na Tabela 10.

Tabela 10 - Distribui¢do do valor financeiro trimestral de acordo com o percentual de desempenho das
metas do incentivo para servi¢o de cardiologia
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Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
10 pontos 100 % 179.100,24
9 pontos 95 % 170.145.,23
8 pontos 90 % 161.190,22
< 7 pontos 70 % 125.370,17

Ribeirdo Preto. 23 de dezembro de 2019.
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TERMO DE CIENCIA E NOTIFICACAO

Orgio Piblico Convenente: Prefeitura Municipal de Ribeirio Preto.

Entidade Conveniada: Fundagdo Hospital Santa Lydia.

Convénio n° 048/2016 - Processo Administrativo n® 02.2016.048173-9.

Objeto: integrar a CONVENIADA no Sistema Unico de Saide — SUS e definir a sua
insercdo na rede regionalizada e hierarquizada de agdes e servigos de saude, visando a
garantia da atengdo integral a saude dos municipes que integram a regido de saude na qual
a CONVENIADA esté inserida.

Valor total anual estimado: R$ 20.982.762,72.

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido estara sujeito a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do
Estado de Sdo Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletronico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestagdes de
interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo
Eletronico, conforme dados abaixo indicados, em consonincia com o estabelecido na
Resolug@o n® 01/2011 do TCESP;

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

d) Qualquer alteragdo de enderego — residencial ou eletronico — ou telefones de contato
deverd ser comunicada pelo interessado, peticionando no processo.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicag@o;

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.

Ribeirdo Preto, 23 de dezembro de 2019.
GESTOR DO ORGAO PUBLICO CONVENENTE:
Nome: Antdnio Duarte Nogueira Junior.
Cargo: Prefeito ;
CPF: 048.048.818-59 RG: 13.769.883-5 Data de Nascimento: 16/05/1964.
Enderego residencial: Rua Olavo Bilac n° 1.411 — Ribeirdo Preto — CEP 14025-400 —
Jardim Sumaré.
E-mail pessoal: duartenogueira@uol.com.br
E-mail institucional: duartenogueira@ribeiraopreto.sp.gov.br
Telefone(s): (16) 3977-9000 / (16) 3610-2600

Assinatura:

Assinado eletronicamente. Para verificag@o da veracidade deste documento, acesse o site
http://www.ribeiraopreto.sp.gov.br/sadm/gx25validacao.php e digite o nimero do Convénio e chave
de validag¢do informados abaixo: Convénio Nro: 2016 /48 Chave de Autenticagdo : 0fb9c8a348db
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Responsaveis que assinaram o ajuste:

PELO ORGAO PUBLICO CONVENENTE:

Nome: Sandro Scarpelini

Cargo: Secretario Municipal da Saude

CPF: 159.997.568-80 RG: 11.333.931/SSP-SP

Data de Nascimento: 07/08/1962

Endereco residencial: Rua Campos Salles n® 1.249 — Apto. 82 — Centro — CEP 14015-
110.

E-mail institucional: gabinete(@saude.pmrp.com.br

E-mail pessoal: sandro@fmrp.usp.br

Telefone(s): (16) 32%?64/ (1 )9 5 2009

//
/ Z'?//"‘/)ﬁ

Assinatura: // K A

// '7
/ /

PELA ENTIDADE CONVENIADA:

Nome: Marcelo Cesar Carboneri.

Cargo: Diretor Administrativo.

CPF: 362.019.658-31 RG: 40.348.871-0.

Data de Nascimento: 10/03/1988.

Enderego residencial: Rua Magid Antonio Calil n® 156 — Apto. 22 — Jardim Boténico —
Ribeirdo Preto/SP — CEP 14021-644.

E-mail institucional: mcarboneri@hospitaldsantalydia.com.br

E-mail pessoal: marcelocarboneri@yahoo.com.br

Telefone(s): (16) 36054891/3.6.05-4814/ 3289-7868/ 98806-9959.
e — l . o ..
Assinau%?*—m . *N#)

Nome: Walther de Oliveira Campos Filho.

Cargo: Diretor Técnico.

CPF: 555.146.186-68 RG: 12.728.012-1.

Data de Nascimento: 27/01/1965.

Endereco residencial: Rua Jodo Vicente Pereira n® 521 — Royal Park — Ribeirdo
Preto/SP — CEP 14110-000.

E-mail institucional: weampos@hospitalsantalydia.com.br

E-mail pessoal: wocamposfilho@gmail.com

Telefone(s): (16) 3605-4891/ 3 4825/ 99148-78717.

Assinatura: g




Diario Oficial

RIBEIRAO PRETO - SP

'

L J
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RESUMO DOS ATOS
Atos da Superintendéncia dos dias 26, 27/12/2019, conce-
dendo aposentadorias, retificagdes e pensao com as seguin-
tes fundamentagoes: nos termos do Artigo 40, § 1°, inciso |
da Constituicao Federal, com redacao dada pela Emenda
Constitucional n®41/03 e nos Artigos 126, inciso |, 127, inciso
|, alinea “a", 128, 131 c/c Artigos 209 e 210, todos da Lei n?
3.181/76 e Artigo 6°-A da Emenda Constitucional n? 41/2003,
incluido pela Emenda Constitucional n® 70/2012, concede
aposentadoria ao seguinte servidor: ao Senhor VICENTE DE
PAULA GUIMARAES, Cddigo Funcional n® 83.443-0, R.G.
n®15.784.746-9, PIS/PASEP 10771324879, Agente de Ope-
racdes, regido pelo Regime Juridico Estatutario, lotado na
Segao de Rogada, da Coordenadoria de Limpeza Urbana, da
Secretaria Municipal da Administrag@o, aposentadoria por
invalidez a partir de 12 de janeiro de 2020, com proventos
mensais integrais - Nivel 01.1.05 (Ato n?518/2019 - Proces-
so n? 619/2019-1); com base no Artigo 62, c/c Artigo 7° da
Emenda Constitucional n® 41/03; nos Artigos 126, inciso I,
alinea“a"e 127,inciso |, alinea “b" /e Artigos 209e 210 todos
da Lei n? 3. 181/76 concede aposentadoria aos seguintes
servidores: a Senhora SILVANA REA, Codigo Funcional n®
21.959-0, R.G. n® 17.883.092-6, PIS/PASEP 12218000875,
Agente de Equipamento Social, regida pelo regime juridico
estatutario, lotada na Secretaria Municipal da Educacéo,
aposentadoria voluntaria integral, a partir de 12 de janeiro de
2020, com proventos mensais integrais - Nivel 11.1.01 (Ato
n2519/2019 - Processon?1,721/2019-1); ao Senhor VALTER
AFONSO GRAO, Cdédigo Funcional n® 01031-0, R.G. n° 8.
285.535, PIS/PASEP 10619744429, Motorista, regido pelo
regime juridico estatutdrio, lotado na Divisdo de Transporte,
da Diretoria Administrativa do Departamento de Agua e Es-
gotos de Ribeirdo Preto - DAERP, aposentadoria voluntaria
integral, a partir de 12 de janeiro de 2020, com proventos
mensais integrais - Nivel 05.2.01 (Ato n2520/2019 - Proces-
so n? 772/2015-1) e ao Senhor NIVALDO LUIS MENINO,
Cédigo Funcional n? 25.752-1, R.G. n® 12.156.144-6, PIS/
PASEP 10790603737, Agente de Operacdes, regido pelo re-
gime juridico estatutario, lotado na Secretaria Municipal de
Assisténcia Social, aposentadoria voluntaria integral, a partir
de 12 de janeiro de 2020, com proventos mensais integrais
-Nivel 01.1.04 (Ato n?523/2019 - Processo n¢1.857/2019-1);
nos termos da Sumula Vinculante n® 33 do Colendo Supremo
Tribunal Federal e Artigo 103 A da Constituicdo Federal, Ar-
tigo 57 da Lei n? 8.213/91, Artigo 12 da Lein® 10.887/04 e da
Orientagao Normativa N° 01 de 22 de julho de 2010 do MPAS,

cesso n?241/2019-l) e nos termos do Artigo 23 e paragrafos
c/c Artigo 7° da Lei Complementar n® 1.012/2000, alterados
pela Lei Complementar n® 1.501/20083; Lei Complementar n®
2.988/2019 c/c Artigo 66 incisos e paragrafos da Orientacdo

. Normativa N2 02/2009 do MPAS, concede pensao a seguinte

concede aposentadoria ao seguinte servidor: ao Senhor |

PAULO ROBERTO FONTES MEGA, Codigo Funcional n®
20.567-4,R.G.n%11.863.432, PIS/PASEP 12400506045, Mé-
dico Clinico Geral, regido pelo regime juridico estatutario,
lotado na Secretaria Municipal da Saude, designado a pres-
tar servicos junto ao Servigo de Assisténcia a Saude dos Mu-
nicipiarios de Ribeirdo Preto - SASSOM, aposentadoria es-
pecial, a partir de 12 de janeiro de 2020, com proventos men-
sais integrais - Nivel 18.2.20, calculados através da média
aritmética, conforme Artigo 1¢ da Lei n® 10.887/04 e Artigo 14
da O. N. n? 01/2010, com base na remuneracgéo a partir de
julho/1994, consideradas as verbas que incidiram contribui-
¢do previdenciaria (Ato n2521/2019 - Processo n? 104/2016-
1); com base no Artigo 40, § 12, inciso lll, alinea “a” da Cons-
tituicdo Federal, com redacédo dadapela Emenda Constitucio-
nal n® 41/03 e Artigo 3? da Emenda Constitucional n® 47/05;
nos Artigos 126, inciso Ill, alinea “a” e 127, inciso |, alinea “b”
c/c Artigos 209 e 210 todos da Lein® 3.181/76, concede apo-

segurada: a Senhora MARLENE APARECIDA DE JESUS
FERREIRA o beneficio de pensdo por morte do Senhor MA-
TIAS JOSE FERREIRA, Motorista (DAERP), na proporgédo
de 100% (cem por cento), partir da data do 6bito, ou seja, 10
de novembro de 2019 (Ato n2525/2019 - Processo n22.128/
2019-1). Cumpra-se - MARIA REGINA RICARDO - Diretora
Superintendente.

Sassom

Servigo de Assisténcia a Saide dos Municipidrios de Ribeirdo Preto

PORTARIA N2 042
DE 27 DE DEZEMBRO DE 2019

MARIAREGINARICARDO, SUPERINTENDENTE DO SASSOM

- SERVICO DE ASSISTENCIA A SAUDE DOS MUNICIPIA-
RIOS DE RIBEIRAO PRETO,NAFORMA DALEI, DETERMI-
NA QUE:
Pela presente portaria, concede a Sra. BRUNA PAULA FA-
RIAESILVA, R.G.n%42.065.755-1, Enfermeira, concursada,
regida pelo regime juridico estatutario, 15 (quinze) dias de
férias, referente ao periodo de 2017/2018, a partir de 02 de
janeiro de 2020 a 16 de janeiro de 2020, devendo substitui-
la no cargo de provimento em comissdo de Supervisora do
Setor de Triagem e Emissao de Guias do SASSOM, o Sr.
MARCELO SPADAO, R.G. n? 13.920.169, Médico Gineco-
logista, regido pelo regime juridico, cumulativamente com o car-
go de provimento em comissao de Auditor de Contas Médi-
cas do SASSOM.

CUMPRA-SE
MARIA REGINA RICARDO
Superintendente

LICITACOES E CONTRATOS

Administracao

Secretaria Municipal da Administracdo
EXTRATO
SETIMO TERMO DE RERRATIFICACAO
EM CONVENIO N¢ 48/2016
PROCESSO ADMINIST. N2 2016.048173-9

Convenente: Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto.
Conveniada: Fundagéo Hospital Santa Lydia.

Objeto: Integrar a Conveniada no SUS e definir a sua inser-
¢cdo na rede regionalizada e hierarquizada de agoes e servi-
¢os de saude.

Dos Recursos Financeiros: O valor anual maximo estimado
importa em até R$ 20.982.762,72 - dotagdes 02.09.70 - 10.
302.10105.2.0001.3.3.90.39 - 01.300.71/02.09.70 - 10.302.

| 10105.2.0001.3.3.90.39 - 05.302.04.
| Do Acompanhamento e Avaliacédo: Altera clausula.

sentadoria ao seguinte servidor: ao Senhor EDINOR DE AS- |
SIS, Cédigo Funcional n® 01605-0, R.G. n? 14.531.233-1, PIS/ |

PASEP 10787272342, Encanador de Redes, regido pelo re-
gime jurfdico estatutario, lotado no Setor de Manutencéo de
Sistema de Agua lll, da Diretoria Técnica do Departamento
de Agua e Esgotos de Ribeirdo Preto - DAERP, aposentado-
ria voluntaria integral, partir de 12 de janeiro de 2020, com
proventos mensais integrais - Nivel 02.1.06 (Ato n2522/2019
- Processo n® 1.884/2019-1); considerando o disposto no Ar-
tigo 1¢, da Lei Complementar n® 2.765/2016 e o Artigo 7° da
Emenda Constitucional n® 41/2003 e o contido nos autos do
Processo n? 241/2019, rerratifica o Ato n? 600 de 26 de no-
vembro de 2018, que concedeu o beneficio de aposentado-
ria voluntaria a Senhora VERA MARCIA PICINATO DE
BORTOLI, para constar onde se lé:05 (cinco) Adicionais por
Tempo; leia-se: 06 (seis) Adicionais por Tempo de Servigo,
ficando mantidos os demais termos (Ato n2 524/2019 - Pro-

Da Vigéncia: Prorroga mais 12 meses até 31/12/2020.
Altera Documento Descritivo e Plano de Trabalho.

EXTRATO DO SEGUNDO TERMO
DE RERRATIFICACAO
PROCESSO DE COMPRAS N2 0693/2017
PREGAO PRESENCIAL N2 223/2017

Contratante: Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto.
Contratada: Lamounier Construgdes e Servigos EIRELI-ME.
Objeto: Servigos de preparagao de alimentagao, colocagdo
de alimentos nos recintos e limpeza dos recintos para os ani-
mais silvestres mantidos sob os cuidados humanos no Bos-
que Zooldgico Municipal Dr. Fabio de S& Barreto.

Objeto: Inclui-se mais 1 posto de funcionario.

Preco Original: R$ 139.000,00.

Preco Atualizado: R$ 186.092,79.

Condigées de Pagamento: Inclui-se subclausula.

Prazo Original: 12 meses.

Prazo Prorrogado: 12 meses.

Suporte Financeiro: Correrdo a conta da dotagdo orcamenta-
ria n® 02.15.20.18.122.10115.2.0096.3.3.90.39.01.110.0000.
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