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Prefeitura Municipl de Ribeirédo Preto

Estado de S&o Paulo
Secretaria da Administracédo

TERMO N° 121/2021

TERMO DE CONVENIO, QUE ENTRE Sl
CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL
DE RIBEIRAO PRETO, COM A
INTERVENIENCIA DA  SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE, E FUNDACAO
HOSPITAL SANTA LYDIA VISANDO O
DESENVOLVIMENTO CONJUNTO DE
ACOES E SERVICOS DE SAUDE NO
AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE -
SuUS.

Pelo presente instrumento, de um lado a
Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, pessoa juridica de direito publico, com sede
nesta Cidade, na Praca Bardo do Rio Branco s/n° inscrita no CGC/MF sob n°
56.024.581/0001-56, de acordo com a determinacdo do Decreto n® 262, de 14 de
setembro de 2017, neste ato, representada pelo Secretario Municipal da Saude, José
Carlos Moura, portador do RG n° 9.839.090-9 e inscrito no CPF n° 873.072.608-59
doravante denominado simplesmente Secretario, e de outro lado, a Fundacao Hospital
Santa Lydia, com sede nesta cidade, na rua Tamandaré, n° 434, bairro Campos Eliseos,
inscrito no CNPJMF sob n°13.370.183/0001-89, doravante denominada
CONVENIADA, neste ato representado pelo Diretor Administrativo Marcelo Cesar
Carboneri, portador do RG n° 40.348.871-0 e do C.P.F. n° 362.019.658-31 e pelo
Diretor Técnico Walter de Oliveira Campos Filho, portador do RG n° 12.728.012-1 e
do CPF n° 555.146.186-68, fundamentados no que dispdem a Constituicdo Federal, a
Lei Federal n° 8.080, de 19/09/90, a Lei Federal n° 8.666/93, atualizada pela Lei
Federal 8.883/94, Instrugdo Normativa do Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo
n° 01/2020, Decreto n° 7.508 de 28 de junho de 2011 e demais disposicOes legais e
regulamentares aplicaveis a espécie devidamente autuados no Processo Digital n°
2021/126022, de comum acordo resolvem:

Clausula Primeira - Do Objeto

O presente convénio tem como objeto o desenvolvimento de acbes de
assisténcia a saude, de acordo com as diretrizes do Ministério da Saude e da Secretaria
Municipal de Salde através do Documento Descritivo que comp@e este convénio,
transformando as préaticas assistenciais e consolidando a CONVENIADA como
equipamento da rede de servigos de salde, regionalizada e hierarquizada do Sistema
Unico de Saude — SUS de Ribeirdo Preto, garantindo a atencdo integral a satde dos
municipes que integram a regido de saude que a CONVENIADA esté inserida.
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Clausula Segunda — Do Detalhamento do Objeto

Seréa parte indissociavel deste convénio o Documento Descritivo e Anexos
em acordo com a Portaria GM n° 3.410 de 30 de dezembro de 2013, ou outras que
vierem a substitui-la.

O Documento Descritivo tera validade maxima de 12 (doze meses) meses, devendo ser
renovado apods o periodo de validade, podendo ser alterado a qualquer tempo quando
acordado entre as partes.

Clausula Terceira - Das Atribuicdes da CONVENIADA
Na execucdo do presente Convénio, a CONVENIADA, atribui-se a:

I. Quanto ao eixo da assisténcia
1. Garantir a oferta e execucdo para 0 SUS de no minimo 60% de todas as a¢des e
servicos realizados na CONVENIADA e discriminados no Documento
Descritivo.

2. Cumprir todas as metas e condicdes especificadas no Documento Descritivo,
parte integrante deste Convénio, zelando pela qualidade e resolutividade da
assisténcia.

3. Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados cientificamente
por Instituicdes Académicas, Ministério da Salde ou por Entidades
representativas das diferentes especialidades.

Realizar a gestdo dos leitos hospitalares com vistas a otimizacédo da utilizacéo.

Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na Politica
Nacional de Atencdo Hospitalar — PNHOSP.

6. Implantar ou implementar as acdes previstas na portaria n° 529/GM/MS, de 1 de
abril de 2013, que estabelece o Programa Nacional de Seguranca do Paciente.

7. Implantar ou implementar o atendimento humanizado, de acordo com as
diretrizes da Politica Nacional de Humanizagéo do SUS;

7.1. Atender os usuarios do SUS com dignidade e respeito, de modo universal
e igualitario, mantendo a qualidade na execucdo dos servicos, sem
discriminacdo de qualquer natureza;

7.2. Promover a visita ampliada para usuarios internados;

7.3. Garantir a presenca de acompanhante para criangas, adolescentes,
gestantes, idosos e indigenas, de acordo com as legislacdes especificas,
observadas as normas internas da CONVENIADA.

8. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestacdo de servicos de
salde, salvo por justa causa nas urgéncias e emergéncias, em conformidade com
a legislacdo vigente ou determinacao judicial. Em caso de recusa, o fato devera
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ser registrado em prontuério, se possivel assinado pelo paciente ou por seu
representante legal, e na impossibilidade destes por testemunhas, exceto em caso
de risco de vida.

Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a legislacdo
especifica.

Disponibilizar acesso dos prontuarios a autoridade sanitéria, bem como aos
usuarios e pais ou responsaveis de menores, de acordo com o Cédigo de Etica
Médica, mas é vedada a entrega ou saida do mesmo sem a expressa autorizagao
do paciente e do Diretor Clinico da CONVENIADA.

Manter o servico de urgéncia e emergéncia geral ou especializado em
funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 7 (sete) dias da semana, e
implementar acolhimento com protocolo de classificacdo de risco, com registro
no sistema do Ministério da Saude vigente.

Receber pacientes em caso de urgéncia, regulados pelo Complexo Regulador
Municipal ou Regional Unificado quando este estiver instituido, nos termos da
Portaria GM n° 2.048, de 5 de novembro de 2002, capitulo Il do Anexo.

I1. Quanto ao eixo da gestao
il

N
WY

\

Afixar aviso, em local visivel, de sua condicdo de entidade integrante do SUS e
dos servigos prestados nesta condicdo e, tratando-se de hospital, do numero de
leitos conveniados.
Informar aos trabalhadores os compromissos e metas da contratualizagéo,
implementando dispositivos para o seu fiel cumprimento.
Garantir o cumprimento das metas e compromissos contratualizados frente ao
corpo clinico.
Disponibilizar a totalidade das ac6es e servigos de saude contratualizados para a
regulacao do gestor.
Dispor de recursos humanos adequados e suficientes para a execugdo dos
servigos contratualizados, de acordo com o estabelecido no Documento
Descritivo e nos parametros estabelecidos na legislacdo especifica.
Dispor de parque tecnologico e de estrutura fisica adequados ao perfil
assistencial, com ambiéncia humanizada e segura para 0S USUArios,
acompanhantes e trabalhadores, de acordo com o Documento Descritivo,
respeitada a legislacdo especifica.
Dispor de ouvidoria e ou servigo de atendimento ao usuario.
Garantir, em permanente funcionamento e de forma integrada, as Comissdes
Assessoras Técnicas, conforme a legislacdo vigente.
Divulgar a composicao das equipes assistenciais, diretoria clinica e técnica aos
usuarios, em local visivel e de facil acesso.
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10. Assegurar o desenvolvimento de educacéo permanente para seus trabalhadores.

11. Alimentar os sistemas de notificagdes compulsorias conforme legislacéo vigente,
incluindo a notificacdo de eventos adversos relacionados a assisténcia em saude.

12. Acolher pacientes regulados via Complexo Regulador Municipal ou Regional
Unificado quando este estiver instituido.

13. Cumprir as normas e procedimentos relativos a apresentacdo de faturas mensais
determinadas pelo Ministério da Saude, e/ou pela Secretaria de Estado e/ou pela
Secretaria Municipal da Salde, concernentes as Fichas de Atendimento
Ambulatorial (FAA), Servicos de Apoio Diagndstico e Terapéutico (SADT),
Autorizagdes de procedimentos de Alta Complexidade (APAC), AutorizacOes de
Internacbes Hospitalares (AIH) ou outros documentos, exigidos para
comprovacao das acdes e servicos de saude prestados.

14. Encaminhar a CONVENENTE, para o Departamento de Regulacdo, Avaliacao,
Controle e Auditoria (DERACA), o0s documentos comprobatérios dos
procedimentos faturados mensalmente: FAA, SADT, APAC, laudo de AIH,
SCNES e ClHa.

15. Manter atualizado o prontuario dos usuarios, bem como o arquivamento de
FAA, SADT, APAC e AIH pelo prazo minimo de 05 (cinco) anos, ressalvados
outros prazos previstos em lei.

16. Manter atualizado o sistema informatizado de gestdo adotado pela
CONVENENTE, bem como outros sistemas de informacdo adotados pela
CONVENENTE/Ministério da Saude.

17. Manter as FAA, SADT, APAC e AlH, a disposicdo da CONVENENTE para
avaliacdo, controle e auditoria, quando solicitado.

18. Facilitar a CONVENENTE o acompanhamento e a fiscalizacdo dos servicos,
prestando todos o0s esclarecimentos solicitados pelos servidores da
CONVENENTE designados para tal fim;

19. Notificar a CONVENENTE de eventual alteracdo de seus estatutos ou de sua
diretoria;

20. A prescricdo de medicamentos deve observar a Relagdo Nacional de
Medicamentos — RENAME e/ou Relacdo Municipal de Medicamentos
Essenciais - REMUME, excetuadas as situages aprovadas pela Comisséo de
Etica Médica do Hospital;

21. Realizar o encaminhamento e atendimento do usuario de acordo com o0s
protocolos clinicos estabelecidos pela CONVENENTE para a referéncia e
contrarreferéncia;

22. Prestar contas, nos termos da legislacdo em vigor, da utilizacdo dos recursos
repassados;

23. Participar da Comissao de Acompanhamento do conveénio.
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I11. Quanto ao eixo da avaliagdo
1. Acompanhar os resultados internos, visando a seguranca, efetividade e eficiéncia
na qualidade dos servigos;

2. Avaliar o cumprimento das metas e a resolutividade das acdes e servigos por
meio de indicadores quali-quantitativos estabelecidas no Documento Descritivo;

Avaliar a satisfacdo dos usuarios e ou responsaveis;
4. Participar dos processos de avaliacdo deste Convénio;

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

6. Zelar pela adequada utiliza¢éo dos recursos financeiros previstos neste convénio;
7. Publicar anualmente o balanco conforme legislacéo vigente.

IV. Quanto ao eixo de Ensino e Pesquisa
1. Disponibilizar ensino integrado a assisténcia;

2. Oferecer formacdo e qualificacdo aos profissionais de acordo com as
necessidades de saude e as politicas prioritarias do SUS, visando o trabalho
multiprofissional;

Garantir praticas de ensino baseadas no cuidado integral e resolutivo ao usuario;

4. Ser campo de educacdo permanente para profissionais da RAS, conforme
pactuado com o gestor publico de saude local;

5. Desenvolver atividades de Pesquisa e de Gestdo de Tecnologias em Saude,
priorizadas as necessidades regionais e a politica de satde instituida, conforme
pactuado com o gestor publico de saude; e

6. Cumprir os requisitos estabelecidos em atos normativos especificos, caso o
estabelecimento seja certificado como Hospital de Ensino (HE).

Paragrafo Primeiro. Excetuados profissionais admitidos em suas dependéncias, por
indicacdo da CONVENENTE, para prestar servicos ao SUS, € de responsabilidade
exclusiva e integral da CONVENIADA os profissionais que executam o presente
convénio, incluido os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais, e
comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujos 6nus e atribuicdes em nenhuma
hipotese poderéo ser transferidos para a Prefeitura, a CONVENENTE ou o Ministério
da Saude/SUS; igualmente, em nenhuma hipdtese podera ser alegada solidariedade da
Prefeitura, da CONVENENTE ou do Ministério da Saude/SUS com relagéo a tais 6nus
e atribuigdes.

Paragrafo Segundo. Uma vez constatada a existéncia de débitos previdenciarios,
decorrentes da execucdo do presente convénio pela CONVENIADA, que resulte no
ajuizamento de reclamacdo trabalhista, com a inclusdo do Municipio de Ribeirdo Preto
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no polo passivo como responsavel subsidiario, a CONVENENTE podera reter, das
parcelas vincendas, o correspondente a trés vezes 0 montante dos valores em cobranga,
que serdo complementados a qualquer tempo com nova retencdo em caso de
insuficiéncia. A retengdo prevista sera realizada na data do conhecimento pela
CONVENENTE da existéncia da acdo trabalhista ou da verificacdo da existéncia de
débitos previdenciarios ou relativos ao Fundo de Garantia por Tempo de Servi¢o dos
empregados contratados pela CONVENIADA para consecucdo do objeto do presente
convénio.

Clausula Quarta - Das Atribuicdes da CONVENENTE

Sdo atribuicdes da CONVENENTE, por este Convénio:
1. Transferir os recursos previstos neste convénio ao CONVENIADO, conforme
Clausula Quinta deste termo.

2. Controlar, fiscalizar, avaliar e auditar as a¢des e 0s servigos conveniados.

3. Estabelecer mecanismos de controle da oferta e demanda de acdes e servicos de
salde, respeitando a capacidade contratualizada.

4. Analisar os relatorios elaborados pela CONVENIADA, comparando-se as metas
do Documento Descritivo com o0s resultados alcancados e 0S recursos
financeiros repassados.

5. Disponibilizar o sistema de gestao de informacdo da CONVENENTE e capacitar
a CONVENIADA para 0 seu uso.

6. Analisar, anualmente, a capacidade e as condi¢cdes da CONVENIADA para a
continuidade da prestacdo dos servicos, com vistas a identificacdo do seu nivel
técnico-assistencial.

7. Acompanhar a execucdo do presente convénio, através da Comissdo de
Acompanhamento, com fulcro no estabelecido no presente convénio e respectivo
Documento Descritivo.

8. A CONVENENTE efetuard descontos proporcionais do montante que estiver
sem atraso de pagamento, referentes as metas pactuadas e ndo atingidas do
referido Convénio.

Paragrafo Primeiro. Considerando que este instrumento formal de contratualizacédo foi
elaborado de acordo com a Portaria GM n° 3.410 de 30 de dezembro de 2013, e por se
tratar de uma nova metodologia, em comum acordo com a CONVENIADA, optou-se
pela avaliacdo trimestral, utilizando-se o primeiro trimestre de vigéncia deste, para a
avaliacdo do desempenho da CONVENIADA, aplicando os descontos, se houver,
somente a partir do segundo trimestre. Justifica-se a avaliacdo do primeiro trimestre sem
descontos para parametrizacdo das metas e percentuais de descontos, através de
adequacdes necessarias no Documento Descritivo, pactuado entre as partes.
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Clausula Quinta - Dos Recursos Financeiros

O valor anual maximo estimado para execucdo do presente convénio
importa em até R$ 27.758.338,92 (vinte e sete milhdes e setecentos e cinquenta e oito
mil e trezentos e trinta e oito reais e noventa e dois centavos atraves das seguintes
dotagdes orcamentarias: 02.09.33 — 10.302.20215.2.0003.3.3.50.39 — Vinculo 01.300.71
(Tesouro Municipal) e 02.09.33 — 10.302.20213.2.0003.3.3.50.39 - Vinculo: 05.302.04
(Recurso Federal).

Paragrafo Primeiro. Os repasses serdo realizados conforme a integra do Item IV do
Documento Descritivo, em acordo com o0 cumprimento das metas e as regras
disciplinadas neste Convénio.

Paragrafo Segundo. Todos os recursos usados na execucdo do objeto do presente
Convénio deverdo ser contabilizados pela CONVENIADA por profissional legalmente
habilitado, com identificagcdo de sua origem e de seu destino.

Paragrafo Terceiro. Se a CONVENIADA ndo conseguir atingir pelo menos 50%
(cinquenta por cento) das metas qualitativas ou quantitativas pactuadas por 3 (trés)
meses consecutivos ou 5 (cinco) meses alternados terd o convénio e Documento
Descritivo revisados, ajustando para baixo as metas e o valor dos recursos a serem
repassados, de acordo com a producdo da CONVENIADA, mediante aprovacdo da
CONVENENTE.

Paragrafo Quarto. Se a CONVENIADA apresentar percentual acumulado de
cumprimento de metas superior a 100% (cem por cento) por 12 (doze) meses
consecutivos terd as metas do Documento Descritivo e os valores contratuais
reavaliados, com vistas ao reajuste, mediante aprovacdo da CONVENENTE e
disponibilidade orgamentaria.

Clausula Sexta - Da Prestacédo de Contas

A prestacdo de contas da CONVENIADA sera apresentada mensalmente ou,
a qualquer tempo, conforme recomende o interesse publico, 8 CONVENENTE, por
meio de relatério pertinente a execugdo do Convénio, contendo comparativo especifico
das metas propostas com os resultados alcangados, acompanhado dos respectivos
demonstrativos financeiros, que serdo disponibilizados por meio eletrénico.

A prestacdo de contas devera estar de acordo com a Instrucdo Normativa
vigente do TCE/SP e/ou instrugdo normativa vigente & época seguindo os dispostos
presentes no Anexo |.
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Clausula Sétima - Da Avaliacdo e Acompanhamento

A Comissdo de Avaliacdo e Acompanhamento nomeada através de Portaria
do Secretario Municipal de Salde e regulamentada pelo Regimento Interno da
Comissdo de Avaliacio e Acompanhamento de Convénio devera realizar o
acompanhamento, fiscalizacéo e avaliacdo da execucdo deste Convénio, de acordo com
0s objetivos, metas e indicadores de desempenho constantes deste instrumento e as
alteracdes que porventura venham a ser efetuadas no Documento Descritivo.

Paragrafo Primeiro. Fica determinado pela CONVENENTE a Sra. Juliana Cassia
Pereira Sicchieri e Silva, Técnica de Enfermagem, CPF n° 341.528.188-40 e a Sra.
Raquel Adriana Gomes, Agente de Administracdo, CPF 326.209.128-65 como
fiscais/aferidores do convénio para que se cumpra o Decreto n® 018 de 01 de janeiro de
2017, o qual dispde sobre as atividades e procedimentos a serem observados pelos
fiscais de contratos/convénios, e o Decreto n® 262 de 14 de setembro de 2017, o qual
dispde sobre a responsabilidade do fiscal/aferidor pela afericdo de contratos e
conveénios.

Paragrafo Segundo.

1. A Comissdo reunir-se-a, trimestralmente, em data previamente definida e
acordada entre as partes, cabendo-lhe apresentacdo a CONVENENTE de parecer
conclusivo sobre a execucdo deste Convénio, constando sugestbes e
recomendacg0es, inclusive quanto a revisdo e a renegociacdo das atribuicoes
pactuadas, sempre que julgar necessario.

2. A comissdo de acompanhamento, responsavel pela supervisao, fiscalizacdo e
avaliacdo do convénio, emitira relatorio técnico sobre os resultados alcancados
pelo CONVENIADO na execugédo do Convénio, bem como sobre a eficiéncia e
economicidade do desenvolvimento das respectivas atividades e o encaminhara
ao Secretario Municipal de Saude.

3. O CONVENIADO encaminhard a Comissdo, por ocasido das reunides de
avaliacdo e ao término da vigéncia deste Convénio, relatorio referente as acdes
desenvolvidas, especialmente aquelas relativas as metas e acGes prioritéarias
constantes do Documento Descritivo deste Convénio. Também se atribui a
enviar relatério mensal das atividades desenvolvidas até o 5° (quinto) dia util do
més subsequente a realizacdo dos servigos, conforme definido pela Comisséo de
Acompanhamento; faturas e demais documentos referentes aos servicgos
efetivamente prestados.

4. A existéncia da Comissdo 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. O CONVENIADO se atribui a informar a CONVENENTE sobre mudancgas no
seu quadro de pessoal a fim de se manter atualizado o Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES) pela CONVENENTE, o Sistema de
Informacgbes Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de InformacgGes Hospitalares

~ Departamento de Administragdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagdes
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(SIH), ou outro sistema de informacGes que venha a ser implantado no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS).

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

Clausula Oitava - Da Vigéncia

O presente Convénio terd duracdo inicial de 12 (doze) meses, contados a
partir de 01 de janeiro de 2022, podendo ser prorrogado a critério dos participes até o
limite da lei.

Clausula Nona — Das Alteractes Contratuais

1. A repactuacdo, parcial ou total deste Convénio, formalizada mediante termo
aditivo e necessariamente precedida de justificativa da CONVENENTE e
CONVENIADA, podera ocorrer:

1.1. Por recomendacdo constante de relatério da Comissdo de Acompanhamento
e Avaliacao, com parecer favoravel da CONVENENTE;

1.2. Para adequacdo a novas politicas governamentais que promovam alterac6es
nas condicdes ora pactuadas que impactem a execucao do Convénio;

1.3. Para adequacgéo das metas e atribuicdes a Lei Or¢camentaria Anual;

2. A renovacdo deste Conveénio serd proposta pelos participes, com antecedéncia de
até 60 (sessenta) dias do término de sua vigéncia e sera baseada na pactuacéo de
resultados a partir de indicadores e metas que permitam a avaliagdo objetiva do
desempenho da CONVENIADA.

3. A rescisdo do presente Convénio obedecera as disposi¢Oes contidas nos artigos
77 a 80, da Lei Federal n° 8.666/93 e alteracdes posteriores. A rescisdo se dara
por ato do titular da CONVENENTE, ap6s manifestacdo da Comissdo de
Acompanhamento e da Secretaria Municipal de Negécios Juridicos.

4. O presente Convénio observara sempre o principio do equilibrio financeiro e o
principio da funcdo social.

Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
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Clausula Décima — Das Penalidades

Garantida a defesa prévia, o ndo cumprimento pelo hospital das metas
quantitativas e qualitativas pactuadas e discriminadas no Documento Descritivo
implicara na suspensao parcial ou reducdo do repasse dos recursos financeiros pelo
gestor local. A suspensdo ou reducdo do repasse terd como base apontamentos do
relatorio trimestral emitido pela Comissdo de Avaliacdo e Acompanhamento de
Convénio, responsavel pelo acompanhamento, fiscalizacdo e avaliacdo da execugdo
deste, de acordo com o0s objetivos, metas e indicadores de desempenho, e anuéncia do
gestor da conveniente.

Clausula Décima Primeira - Da Publicidade

O presente Convénio e seus aditivos serdo publicados pela CONVENENTE
no quesito extrato do convénio no Diério Oficial do Municipio de Ribeirdo Preto, em
conformidade com a Lei Federal n° 8.666/93.

Clausula Décima Segunda - Das Disposi¢des Finais

O presente Convénio se regera ainda pelas seguintes disposicoes:
1. Fica expressamente vedada a cobranca por servicos de salde ou outros
complementares da assisténcia devida ao paciente.

2. Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizacdo e da normatividade
suplementar exercidas pela CONVENENTE sobre a execucdo do presente
Convénio, a CONVENIADA reconhece a prerrogativa de controle e autoridade
normativa genérica da direcdo nacional do Sistema Unico de Salde - SUS,
decorrente da Lei n° 8080/90 (Lei Organica da Saude), ficando certo que a
alteracdo decorrente de tais competéncias normativas serd objeto de termo
aditivo, ou de notificagdo dirigida a CONVENIADA.

3. Pacientes encaminhados pela regulacdo municipal de salde e que a
CONVENIADA ndo tenha habilitacdo, e em ndo sendo possivel a contra
regulacdo para outro servigo habilitado, o faturamento serd apresentado a
CONVENENTE para pagamento administrativo, apos auditoria e autorizacéo.

4. O valor excedido do teto fisico/financeiro sera faturado e apresentado ao
municipio para pagamento apos avaliacdo e auditoria pela CONVENENTE.

Clausula Décima Terceira — Do Foro

Fica eleito o Foro da Comarca de Ribeirdo Preto, com renlncia de qualquer
outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer questdes oriundas deste
Convénio, que ndo puderem ser resolvidas pelas partes.

Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
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Assim, por estarem justos e contratados, assinam
o0 presente Convénio em 02 (duas) vias de igual teor na presenca de duas testemunhas
que a tudo assistiram e abaixo assinam, bem como o Termo de Ciéncia e Notificacdo em
02 (duas) vias de igual teor, que passa a fazer parte integrante do presente Convénio.

Ribeirdo Preto, 22 de dezembro de 2021

José Carlos Moura
Secretario Municipal da Saude

Juliana Cassia Pereira Sicchieri e Silva
Técnica de Enfermagem

CPF n°® 341.528.188-40
MARCELO CESAR MARCELO CESAR
ARBONERI:36201 1
CARBONERI: gundagéo Hos:gp?ta(l) SggstgsLydia
36201965831 2021-12-2209:45:40
Marcelo Cesar Carboneri

Fundacéo Hospital Santa Lydia

Testemunhas:

1. Simone Mondi Garbelini
Departamento de Administracdo Geral

Raquel Adriana Gomes

Agente de Administragéo

CPF n° 326.209,128-65

WALTHER DE s
OLIVEIRA CAMPOS :

FILHO:55514618668 &

Dr. Walther de Oliveira Campos F|Iho

Fundacéo Hospital Santa Lydia

2. Anna Paulo Roque dos Santos
Departamento de Administracédo Geral
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DOCUMENTO DESCRITIVO
TERMO DE CONVENIO HOSPITAL SANTA LYDIA.
Processo Digital n° 2021/126022

Documento Descritivo do convénio entre a
Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, com a
interveniéncia da Secretaria Municipal da Saude e
a Fundacdo Hospital Santa Lydia, com o propdsito
de operacionalizar as acdes e servicos planejados
de gestdo, assisténcia e avaliacdo, 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. AGOES 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 populacdo e do sistema.

Consultas médicas especializadas:

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

Cirurgia Geral 476 420

Cirurgia Vascular 1.200 1.200
Oftalmologia 14.400 14.400
Oftalmologia — Glaucoma* 5.500 5.500

Pronto Atendimento Clinica Médica 20.000 15.120

Total 41.826 36.790

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

A CONVENIADA realiza atendimento em urgéncia/emergéncia nas
especialidades informadas no quadro acima e tem agenda ambulatorial de cirurgia geral
e cirurgia vascular.

Procedimentos de Média Complexidade

Grupo de Procedimento Capacidade Total do | Oferta Anual ao
Hospital SUS
Radiodiagnéstico 40.000 33.000
Mamografia 12.000 12.000
Ultrassonografia 14.400 14.400

Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
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Diagndstico em Laboratério Clinico 350.000 340.000

Atendimentos/Acompanhamentos 5.800 5.241

Métodos diagndsticos em especialidades 1.350 1.272

Métodos oftalmolégicos diagndsticos em especialidades 50.000 50.000

Cirurgia ambulatorial 1.920 1.920

Total 475.470 457.833
OBS:

1. Os exames quando necessario devem ser realizados com sedacdo e a cobranca da
mesma serd em Ficha de Atendimento Ambulatorial-FAA.

2. Equipamentos: Deverdo ter manutencdo preventiva. No caso de quebra, o
conserto ou reposicdo do mesmo deverd ser providenciado imediatamente e
informado a Secretaria sobre o ocorrido e 0 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.

Procedimentos de Alta Complexidade:

Grupo de Procedimento Capacidade Total do | Oferta Anual ao
Hospital SUS

Cirurgia do Aparelho da Visdo (faco) 480 480

Fistula 500 480

Transplante de 6rgéos, tecidos e células (*) 24 24

Total 1.004 984

OBS: O transplante de 6rgdos, tecidos e células serd solicitado habilitagdo no Ministério da Saude
conforme implantacdo do Servico de Oftalmologia (*).

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

Procedimentos de Internacdo Hospitalar

Especialidade - Clinica Cirurgica Eletiva* Capacidade Total do | Oferta Anual ao
Hospital SUS
Cirurgia geral 480 480
Cirurgia ginecolégica 240 240
Cirurgia oral 50 50
Cirurgia plastica 960 0
Cirurgia toracica 10 10
Cirurgia vascular (varizes) 120 120
Cirurgia proctoldgica 240 240
Total 2.100 1.140

Obs: Ha oferta de internacdo em clinica cirtrgica (urgéncia/emergéncia) e em clinica médica
(urgéncia/emergéncia).
* Em cenario de pandemia, ocorrendo a necessidade de o hospital atender Covid-19 remodelando suas
estruturas, e com o aceite da Secretaria Municipal da Salide os procedimentos poderdo ser suspensos.
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I1. Estrutura fisica, tecnologica e recursos humanos da CONVENIADA

A CONVENIADA possui uma area total de 1.175 m2,

Conforme dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saulde
(CNES) de 11/2021, a CONVENIADA apresenta a distribuicdo de leitos abaixo
discriminada:

Total de Leitos Cirurgicos

Descricéo Leitos existentes Leitos SUS
Cirurgia Geral 04 02
Neurocirurgia 02 01
Ortopedia-traumatologia 07 05
Total 13 08

Total de Leitos Clinicos

Descricéo 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

Descricéo Leitos existentes Leitos SUS
Obstetricia Cirdrgica 01 01
Total 01 01

Total de Leitos Pediatricos

Descricéo Leitos existentes Leitos SUS
Pediatria Clinica 11 09
Total 11 09

Total de Leitos Outras Especialidades

Descricéo Leitos existentes Leitos SUS

Crdnicos 06 06

Total 06 06

Leitos Complementares

Especialidade L eitos existentes Leitos SUS

UTI Adulto-tipo I1* 07 05

UTI Il Adulto — Sindrome resp. aguda grave (SRAG) — 34 34

Covid-19**

UTI Neonatal-tipo I11* 09 06

UTI Pediétrica-tipo 111* 05 04

Total 55 49

OBS: (*) leitos habilitados pela Secretaria de Atengdo Especializada a Salde (SAES) - Ministério da
Salde.

(**) leitos habilitados/autorizados pelo Gabinete do Ministro da Saide em situagdo excepcional
e leitos emergenciais de UTI COVID.
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Urgéncia/ Emergéncia

01 Consultério Médico

01 Sala de atendimento a paciente criticos/estabilizacdo 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 (servigos)

01 Sala de gesso

01 Sala de repouso/observagéo-indiferenciado com 03 leitos

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

Quadro demonstrativo de equipamentos disponiveis na CONVENIADA

Equipamento Quantidade
*Mamégrafo 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 ecografo 01
Grupo gerador 01
Usina de Oxigénio 01
Berco aquecido 06
Bomba de infuséo 32
Desfibrilador 03
Equipamento de fototerapia 07
Incubadora 13
Monitor de ECG 28
Monitor de pressdo invasivo 03
Monitor de pressdo ndo invasivo 14
Reanimador pulmonar / ambu 36
Respirador / ventilador* 30
Eletrocardidgrafo 03
Eletroencefalografo 01
Endoscopio das Vias Respiratorias 01
Endoscopio Digestivo 01
Laparoscépio / video 02
Microscépio cirlrgico 03
*Hemodialise 02

(*) Equipamentos da CONVENIADA e de terceiros dentro da CONVENIADA

Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes /
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Recursos Humanos

Categoria Quantidade
Médicos 226
Farmacéutico 06
Nutricionista 03
Enfermeiro 40
Bidlogo 02
Biomédico 11
Cirurgido Dentista* 13
Fisioterapeuta 12
Terapeuta Ocupacional 02
Fonoaudiélogo 02
Psicélogo hospitalar 02
Técnico em Laboratério 04
Técnico em Patologia Clinica 02
Assistente Social 01
Técnico de enfermagem 130
Auxiliar de enfermagem 28
Técnico em radiologia 12
Porteiros 12
Diretor de servicos de salde 01
Fonte: CNES

(*) Profissionais cedidos pela PMRP e FORP-USP

Obs: A estrutura fisica, tecnoldgica e de recursos humanos sofrera alterac6es a partir
da competéncia janeiro/2022 para as novas necessidades advindas deste Plano
de Trabalho

I11. METAS E INDICADORES QUANTITATIVOS CONTRATUALIZADOS

Considerando que o Hospital Santa Lydia, ficard exclusivo para o
atendimento da Covid-19, até 31/12/2021, ndo sendo realizada outra atividade
assistencial, onde o Centro Cirurgico transformou-se em 07 leitos de UTI Covid, o
Ambulatério transformou-se em 09 leitos de UTI Covid, a Quimioterapia Infantil
transformou-se em 4 leitos de UTI Covid, a Enfermaria adulta feminina transformou-se
em 10 leitos de UTI Covid, a UTI adulta convencional transformou-se em 10 leitos de
UTI covid.

Considerando, que apds 31/12/2021, o hospital precisara se reestruturar,
remontando o centro cirdrgico, ambulatorios, aquisicdes de insumos necessarios para 0s
atendimentos nédo covid-19, realizar a contratacdo de equipes especializadas para o novo
portifolio de servicos a serem prestados.

Seré estabelecido o periodo de transi¢cdo de 90 dias, entre 01/01/2022 até
31/03/2022, onde ndo sera considerado a aferi¢cdo de metas para descontos financeiros.
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I11.1. Indicadores e Metas de Monitoramento

111.1.1. Indicadores de Monitoramento Gerais

Item Indicador Meta Trimestral

1 Taxa de Ocupacéo 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 leitos cirlrgicos <03 dias

4 Tempo médio de permanéncia para leitos pediatricos <08 dias

5 Taxa de mortalidade institucional <7%

6 Alimentacdo do Sistema Comunicacdo de Informagdo | Sistema de Comunicagédo de
Hospitalar e Ambulatorial (CIHA). E responsabilidade, do | Informagdo Hospitalar e
prestador, manter a alimentacdo do sistema mensalmente. | Ambulatorial (CIHA)
Na inobservancia desta responsabilidade, a Instituicdo ndo | alimentado mensalmente.
pontuard. A Divisdo de Processamento de Producdo em
Saude (DPPS) informara a Comissdo de Avaliacdo do
Convénio.

111.1.2. Indicadores de Monitoramento da Alta Complexidade
Item Indicador Meta Trimestral
1 Producdo grupo 0201 — Coleta de Material 57
2 Producdo do grupo 0405 - Cirurgia do aparelho da visao 120
111.1.3. Indicadores de Monitoramento do FAEC da Alta Complexidade
Item Indicador Meta Trimestral
1 | Producio grupo 0418 - Cirurgia em nefrologia 30
Producéo grupo 0505 — Transplante de 6rgdos, tecidos e 03
2 células**

(**) Transplante de cdrnea: inicio quando tiver habilitacdo do Ministério da Saude.

111.1.4. Indicadores de Monitoramento

Complexidade

do FAEC da

Média

Item

Indicador

Meta Trimestral

1

Producdo grupo 0506 — Acompanhamento e intercorréncias pds-
transplante *

03

(*) Transplante de cornea: inicio quando tiver habilitagdo do Ministério da Sadde.
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I11.1.5. Indicadores de Monitoramento para Contas Hospitalares

Auditadas
Item Descricao Indicador
1 Auditoria de AIH Durante a auditoria das contas hospitalares podem ocorrer

adequacOes dos procedimentos. ApGs a correcdo, as contas
deverdo ser reapresentadas ao auditor para verificar as alteragcdes
e assinar o novo espelho. Se apds o fechamento do faturamento
for constatado que a conta foi enviada sem a devida correcéo 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
blogueada e ndo paga a Instituicdo.

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 Instituicdo), 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 secundério em todas as
AlH.

111.2. Indicadores e Metas Quantitativas da Média Complexidade

Item Indicador Meta Trimestral Producéo Pontuacgao
1 AlH da Média Complexidade 900 > 765 7 pontos
585 até 764 5 pontos
451 até 584 2 pontos
<450 0 ponto
2 Producéo grupo 0202 - 85.000 >72.250 6 pontos
Diagndstico em laboratério 55.250 até 72.249 4 pontos
clinico 42.501 até 55.249 2 pontos
<42.500 0 ponto
3 Producéo grupo 0204 - 8.250 >7.013 7 pontos
Diagndstico por radiologia 5.363 até 7.012 5 pontos
4.126 até 5.362 2 pontos
4.125 0 ponto
4 Producéo grupo 0205 - 3.600 3.060 5 pontos
Diagndstico por ultrassonografia 2.340 até 2.799 3 pontos
1.801 até 2.339 2 pontos
1.800 0 ponto
5 Producéo grupo 0211 - Métodos 4.160 3.536 5 pontos
diagndsticos em especialidades 2.704 até 3.535 3 pontos
2.081 até 2.703 2 pontos
2.080 0 ponto
6 Producéo grupo 0301 - 6.000 >5.100 5 pontos
Consultas/Atendimentos/Acomp 3.900 até 5.099 3 pontos
anhamentos 3.001 até 3.889 2 pontos
<3.000 0 ponto
Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes e
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7 Producéo grupo 0303 - 450 > 383 5 pontos
Tratamentos clinicos (outras 293 até 382 3 pontos
especialidades) 226 até 292 2 pontos
<225 0 ponto
8 Producéo grupo 04 - Pequenos 150 > 128 5 pontos
procedimentos cirdrgicos 08 até 127 3 pontos
76 até 97 2 pontos
<75 0 ponto
9 Producéo grupo 0303- 1.375 1.169 5 pontos
Acompanhamento e Avalia¢do 894 até 1.168 3 pontos
de Glaucoma 689 até 893 2 pontos
688 0 ponto
TOTAL 50 Pontos
Nota: As faltas dos pacientes cujas agendas estdo sob controle do Complexo Regulador
serdo levadas em consideracdo no cumprimento das metas, com exce¢do 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.
111.3. Indicadores e Metas qualitativas
Item Indicador Meta Trimestral Variacdo Pontuacéo
1 Relacdo de profissionais de - 1.63 >1,63 07 pontos
enfermagem sobre leitos totais. - <1,63 0 ponto
Satisfagdo do usuério, tanto em > 80% 07 pontos
2 internacéo quanto em > 80% (6timo/ bom) 0
ambulatdrio. LA e
~ g Possuir protocolos de .
Implantacdo e atualizacdo de . Sim = pontuar
seguranca do paciente e
3 Protocolos de Seguranca do . . N&o = ndo 04 pontos
. atualizado no minimo a
Paciente. pontuar
cada 2 anos.
Garantir a presenca de Presen(;a_de r_eclamagao
B na Ouvidoria e ou no
acompanhante  para  criangas, e
. Departamento de N4o = pontuar
4 adolescentes, gestantes e idosos A it N it 04 pontos
e Regulacdo, Avaliagdo, | Sim = ndo pontuar
de acordo com as legislacGes | ditori
especificas Controle e Auditoria
' (DERACA).
Desenvolvimento de acdes de Existéncia de Sim = pontuar
5 educacdo permanente para os | atividades de educacdo N&o = ndo 04 pontos
trabalhadores da CONVENIADA. continuada. pontuar
Desvio de Fluxo: Todo Laudo
para liberacdo de Autorizacdo de
Internacdo Hospitalar AIH devera
estar acompanhado de guia de N&o ocorréncia de N&o = pontuar
6 A : L 05 pontos
referéncia e, quando ausente, Desvio de Fluxo. Sim = ndo pontuar
deverd estar acompanhada de
justificativa médica a ser avaliada
pela  auditoria médica. A
‘ Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes r
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infringéncia a essa norma sera
considerada desvio de fluxo. A
AIH nédo serd processada e na
ocorréncia de um Unico fato a
Instituicdo ndo pontuara.
Implantar e manter grupo de
treinamento  em  humanizacéo Possuir  Gruno  de Sim = pontuar
(GTH) para viabilizar as diretrizes : P . F_) x
7 Treinamento em N&o = nao 04 pontos
do Programa HUMANIZASUS, B L
- Humanizagdo (GTH). pontuar
apresentando relatorios
trimestrais.
Intercorréncias relacionadas a ~
._.— | Ocorréncias relatadas
resultados de exames laboratoriais
. . .~ |ao Departamento de | .. _ .
relatadas por profissionais o s L Sim = ndo pontuar
8 . e Regulacdo, Awvaliacéo, J 02 pontos
médicos da rede municipal de Controle e Auditoria N&o = pontuar
salde e apuradas pelo DERACA
; (DERACA)
junto ao prestador.
0
Atendimento de Atender em 100% dos
ot . . casos regulados em a
urgéncia/emergéncia em | .7 Pontuard se
9 e P I situacdes de 03 pontos
especialidades clinica e cirurgica ~ gl atender 100%
urgéncia/emergéncia
dos casos regulados. 2 o VA
clinica e cirdrgica.
Garantir a Alta Responsavel para -
. - . . Sim = pontuar
10 poster!or segwm_ento do paciente | Alta Responsavel em N0 = ndo 07 pontos
nas diversas unidades de saide | 100% dos casos
) . pontuar
envolvidas em seu cuidado.
Implementar a Alta Responsavel | Alta Responsavel no
no ambulatério via | ambulatério B
11 | contrarreferéncia & UBS ou USF | implementada no | Njao= né?o TR 03 pontos
de referéncia do paciente. ambulatdrio de P
cardiologia e ortopedia.
Pontuacdo Metas Qualitativas 50 pontos

Emergéncia

I11.4. Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e

Item Indicador Meta Trimestral Variacdo Pontuacdo
>80 % 3
Taxa de Ocupacdo Média >75%e <80 % 2
1 L >80 %
Mensal da UTI Pediétrico. >T71% e < 75% 1
<71% 0
<09 dias 3
Média de permanéncia UTI . > (09 e <13 dias 2
s < -
2 Pediatrico. <09 dias > 13 e <15 dias 1
> 15 dias 0
Possuir pelo menos 5 protocolos | Possuir  0s  seguintes
clinicos. protocolos clinicos: L
- . Sim = pontuar
choque, diélise peritoneal IR
3 . N Néo = ndo 2
e insuficiéncia renal
. pontuar
aguda, cetoacidose
diabética e insuficiéncia

Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
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respiratoria, com
atualizagdo minima a
cada 2 anos.

Desenvolvimento de atividades

de educacdo permanente para as | Realizar no minimo 2 Sim = pontuar
4 equipes da UTI, com o nome | atividades de educacdo Né&o = ndo 2
dos palestrantes, carga horéria e | permanente no ano. pontuar
lista de presenca.
Total 10

Emergéncia

I11.5. Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Adulto da Rede de Urgéncia e

Item Indicador Meta Trimestral Variacdo Pontuacdo
<10 dias 3 pontos
1 Taxa de Ocupacdo Média > 90 % >10 e <13 dias 2 pontos
Mensal da UTI adulto. - > 13 e < 15 dias 1 ponto
> 15 dias 0 ponto
<10 dias 3 pontos
Média de permanéncia UTI . >10 e < 13 dias 2 pontos
2 adulto. R dias > 13 e <15 dias 1 ponto
> 15 dias 0 ponto
Possuir pelo menos 5 protocolos | Possuir  0s  seguintes
clinicos. protocolos clinicos:
infarto agudo do
miocardio, acidente - b
o Sim = pontuar
vascular encefalico o
3 Lo . A N&o = nao 2 pontos
isquémico, insuficiéncia
, . pontuar
cardiaca congestiva,
pneumonia comunitéria e
sepse, com atualizacdo
minima a cada 2 anos.
Desenvolvimento de atividades
de educagdo permanente para as | Realizar no minimo 2 Sim = pontuar
4 equipes da UTI, com o nome | atividades de educagdo Né&o = néo 2 pontos
dos palestrantes, carga horaria e | permanente no ano. pontuar
lista de presenca.
Total 10 pontos

Obs: Considerar o numero de casos regulados, a complexidade dos casos e perfil

nosoldgico.

111.6 - Indicadores e Metas dos Leitos de UTI Adulto da Rede Cegonha

Item Indicador Meta Trimestral Variacdo Pontuacéo
Garantia de leito de UTI | Néo existéncia de
adulto para gestante e ou | reclamagdo da Central de | N&o = pontuar
1 puérpera quando necessario. Regulacdo de Urgéncia, Sim = ndo 5
Ouvidoria e ou no pontuar

DERACA.

Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
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Possuir  pelo
protocolos.

menos

03 | Possuir  0s  seguintes
protocolos: tratamento de

eclampsia, sindrome de | Sim = pontuar
2 HELLP e hemorragias do Né&o = ndo 5
3% trimestre de gestacéo, pontuar
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 Variacao Pontuacéo
>80 % 3
Taxa de Ocupagdo de > 76% e < 80% 2
1 - > 80%
leitos de UTI Neonatal. >T71% e < 76% 1
<71% 0
<13 dias 3
Média de permanéncia . > 13 e <16 dias 2
2| UTI Neonatal. Slaiding > 16 ¢ < 19 dias 1
> 19 dias 0
Desenvolvimento  de
atividades de educagéo
permanente para  as | pealizar no minimo 2 atividades Slmf Eon:[uar
3 equipes da UTI, com o x N&o = ndo 2
de educacdo permanente no ano.
nome dos palestrantes, pontuar
carga horéria e lista de
presenca.
Possuir pelo menos 5 | Possuir os seguintes protocolos
protocolos clinicos. clinicos: andxia grave (apgar
5’<5); ictericia que necessite
exsanguineotransfusdo; peso ao
nascer < 1.500 g e/ou idade .
. ] Sim = pontuar
4 gestacional <32 semanas; N0 = ndo 2
dificuldade  respiratéria  que vuar
necessite de CPAP ou respirador; P
e instavel: insuficiéncia cardiaca,
insuficiéncia renal, suprarrenal,
choque, coma e convulsdo, com
atualizacdo minima a cada 2 anos.
Total 10
111.8. Indicadores e Metas dos Leitos de Enfermaria Clinica de Retaguarda
(Rede de Urgéncia e Emergéncia)
Item Indicador Meta Trimestral Variacao Pontuacdo
Taxa de ocupacéo dos leitos = 80% 10
pagao do: . > 69 % e < 80% 08
1 de enfermaria clinica de > 80% 5 5
retaguarda. >57% e < 69% 05
<57% 03
Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
{7 Rua Jacira n° 50 — Jardim Macedo — Fone: (16) 3977-8833 — Ramal 8862

Pag. 22 de 38 - Documento assinado digitalmente por LUCIANA LOPES CHAGAS e ANNA PAULA ROQUE DOS SANTOS e JULIANA CASSIA PEREIRA S E SILVA e RAQUEL ADRIANA GOMES e JOSE CARLOS MOURA.

Para conferéncia, acesse o site https://ribeiraopreto.solarbpm.softplan.com.br/atendimento/conferenciaDocumentos e informe o processo PMRP 2021/126022 e o c6digo AFMGKIYX.


mccarboneri
MARCELO

padrao
WALTHER - RUBRICA


Pagina: 198

Prefeitura Municipl de Ribeirédo Preto

Estado de S&o Paulo
Secretaria da Administracédo

111.9. Metas do Incentivo da Rede de Urgéncia e Emergéncia

Item Indicador Meta Variacdo Pontuacéo
Apresentagdo mensal
da escala de plantdo
Atender 0s usuérios | de  medico clinico
encaminhados pela | constando no minimo Sim = pontuar
1 CONVENENTE em clinica | 2 profissionais no N0 = nio pontuar 10
médica, 24 horas por dia 7 | periodo das 7 as 19
dias por semana. horas e 1 profissional
no periodo das 19 as
7 horas.
Total 10
111.10. Metas do Incentivo para servico de cardiologia
Item Indicador Meta Variagdo Pontuagéo
Atendgr 0s UsUarios 1 pealizar uma média de 40 | Sim = pontuar
1 e Pl consultas/dia, totalizando Né&o = nédo 4
CONVENENTE em cardiologia S
. . 800 consultas més. pontuar
de segunda a sexta-feira.
Implantar protocolos no servigo ?”mpf” | jelzeslle S'mNZ ponfuar
2 de cardiologia instituidos pela N&o = ndo 3
' CONVENENTE. pontuar
Implantar a Alta Responsavel no
ambulatério de cardiologia via
contrarreferéncia a UBS ou USF . Sim = pontuar
3 de referéncia do paciente e e Rgsponsave_l no N&o = ndo 3
; . ambulatorio de cardiologia
registrar 0 atendimento no pontuar
médulo  médico do  sistema
HygiaWeb da CONVENENTE.
Total 10

IV. RECURSOS FINANCEIROS E RESPECTIVAS FONTES ENVOLVIDAS NA
CONTRATUALIZACAO

O valor anual méaximo estimado para execucdo do presente convénio
importa em até R$ 27.758.338,92 (vinte e sete milhdes e setecentos e cinquenta e oito
mil e trezentos e trinta e oito reais e noventa e dois centavos), através das seguintes
dotacGes orcamentarias: 02.09.33 — 10.302.20215.2.0003.3.3.50.39 — Vinculo 01.300.71
(Tesouro Municipal) e 02.09.33 — 10.302.20213.2.0003.3.3.50.39 - Vinculo: 05.302.04
(Recurso Federal), sendo:
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Descricdo Mensal (R$) Anual (R$) Recurso Financeiro
. ‘o VINCULADO
1 - Alta Complexidade (Maximo) 30.864,00 370.368,00 FEDERAL
2 - Fundo de Acdes Estratégicas e VINCULADO
Compensacdo - FAEC 2480000 e FEDERAL
Subtotal 54.864,00 658.368,00
743.927,67 8.927.132,04 63% TESOURO
3 - Producéo de Média até Até MUNICIPAL
Complexidade. 37% VINCULADO
929.909,58 11.158.914,96 FEDERAL
61% TESOURO
4 — Unidade de terapia intensiva e MUNICIPAL
leitos de enfermaria a2l IRl 39% VINCULADO
FEDERAL
5 - Incentivo de Adesdo a VINCULADO
Contratualizacdo (IAC). 2481091 R en FEDERAL
6 — Leitos UTI pediatricos (Rede VINCULADO
de Urgéncia e Emergéncia) AR Sk FEDERAL
7 — Leitos UTI adultos (Rede de VINCULADO
Urgéncia e Emergéncia) 3R G FEDERAL
8 — Leito UTI adulto (Rede VINCULADO
Cegonha) 8.795,04 105.540,48 FEDERAL
9 — Leitos UTI neonatal (Rede VINCULADO
Cegonha) 47.857,52 574.290,24 FEDERAL
10 — Leitos de Enfermaria Clinica
de Retaguarda (Rede de Urgéncia 224.931,25 2.699.175,00 [QUEALADO
Ay FEDERAL
e Emergéncia)
11 — Incentivo da rede de TESOURO
urgéncia e emergéncia a>5.000.00 L2009 MUNICIPAL
12 — Incentivo para servico de TESOURO
cardiologia SR T304 MUNICIPAL
2.072.349,00 24.868.188,00
Subtotal até até
2.258.330,91 27.099.970,92
2.127.213,00 25.526.556,00
Total até até
2.313.194,91 27.758.338,92

199

Em havendo disponibilidade financeira, condicionado ao repasse de
recursos pelo Ministério da Saude, podera ser realizado o pagamento antecipado de até
R$ 1.326.349,46 (um milh&o e trezentos e vinte e seis mil e trezentos e quarenta e nove
reais e quarenta e seis centavos) do valor total pactuado de recursos vinculados federais

do més corrente.

Nota: Os recursos recebidos em decorréncia do convénio serdo depositados e geridos
em conta corrente especifica na instituicdo financeira pablica indicada pela

\'/ Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
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Administracdo Pudblica Municipal. Caso os recursos ndo sejam aplicados na
destinacdo final em prazo superior a 15 dias, esses deverdo ser depositados em
aplicacdo financeira, cujo rendimentos deverdo ser destinados exclusivamente ao
objeto do convénio

Detalhamento dos Componentes da Programacgdo Orcamentaria:

Componentes Pds-Fixados:

1. Componente pos-fixado de Alta Complexidade: sera repassado a
CONVENIADA, a posteriori (pds-producdo, aprovacdo e processamento) de
acordo com a producdo mensal aprovada pela CONVENENTE, com limites
fisicos e orcamentarios definidos, no valor anual de no méaximo de R$
370.368,00 (trezentos e setenta mil e trezentos e sessenta e oito reais), com
previsdo mensal de R$ 30.864,00 (trinta mil e oitocentos e sessenta e quatro
reais).

2. Componente Pos-fixado de Procedimentos Estratégicos FAEC: sera
repassado a CONVENIADA, a posteriori (pdés-producdo, aprovacdo e
processamento), de acordo com a producdo mensal aprovado pela
CONVENENTE/SES/MS e de acordo com o valor repassado pelo Ministério da
Saude, ficando este procedimento condicionado a regulamentacdo do Ministério
da Saude, aos repasses financeiros e as Portarias vigentes. O valor previsto
correspondente a este componente é de R$ 288.000,00 (duzentos e oitenta e oito
mil reais) anual, e com previsdo mensal de R$ 24.000,00 (vinte e quatro mil
reais). Esses valores se trata de procedimentos referente as fistulas.

Componentes Pré-Fixados:

3. Meédia da Producdo de Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar: O
item Média Complexidade tera por base de pagamento mensal o intervalo
compreendido entre R$ 8.927.132,04 (piso) (oito milhdes e novecentos e vinte e
sete mil e cento e trinta e dois reais e quatro centavos) até R$ 11.158.914,96
(teto) (onze milhdes e cento e cinquenta e oito mil e novecentos e quatorze reais
e noventa e seis centavos), conforme metas auditadas pelo Departamento de
Regulagdo, Avaliagdo, Controle e Auditoria (DERACA) e autorizada pelo
Secretario Municipal da Saude.

4. Unidade de terapia intensiva e leitos de enfermaria: O Item refere-se ao
custeio de Unidade de terapia intensiva, para manter o fornecimento de 20 leitos
de UTI, sendo 10 leitos Adultos, 06 de neonatologia e 04 de pediatria. E 43
leitos de Enfermaria, sendo 9 pediatricos e 34 de adultos, para dar suporte ao
custeio de profissionais Médicos, Enfermeiros, Técnicos de Enfermagem,
profissional de limpeza, fonoaudidloga, Assistente social. Farmacéutica,
Fisioterapeuta, Farmacéutica, Técnico de Nutricdo, assim como 0 custo de
materiais e medicamentos.

5. Incentivo de Adesao a Contratualizacdo (IAC): esta vinculado ao repasse do
Ministério da Saude ao Fundo Municipal da Saude, em acordo com as Portarias
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GM/MS n° 142 de 2014 e n° 2925 de 2017, ou outras que vierem a substitui-la.

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

Analise e comprovacao do desempenho das metas quantitativas da media
complexidade e metas qualitativas

As avaliag0es serdo realizadas trimestralmente. A Comisséo de
Acompanhamento sera responsavel pela analise e comprovacdo do desempenho que
consistird na média final da pontuacdo das metas apuradas nos trés meses. Na hipdtese
de verificacdo de situacdo 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 o percentual de cumprimento das metas. O
percentual do pagamento do valor variavel esta definido na Tabela 3.

O valor do recurso financeiro a ser repassado referente a soma dos itens 4 e 5 sera

ago da seguinte maneira:

Metas Trimestrais Distribuicdo Percentual Valor Financeiro Trimestral Estimado (R$)
Valor fixo 90% De R$ 2.510.755,87 a R$ 3.180.833,53
Valor variavel 10% De R$ 278.972,87 a R$ 353.425,95
Total 100% De R$ 2.789.728,75 a R$ 3.534.259,48

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

Tabela 3 — Distribuicdo 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

6. 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 Comissdo de Acompanhamento serd responsavel pela andlise e comprovacdo do
desempenho mediante o cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento dos
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Leitos de UTI Pediatrico da Rede de Urgéncia e Emergéncia discriminadas no
Documento Descritivo. Na hipotese de verificagdo de situacdo 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 0s
percentuais de desempenho alcangados, descritos na Tabela 4.

Tabela 4 - 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 Recurso Financeiro Trimestral
destinados ao desempenho (R$)
8 a 10 pontos 100 % 71.786,28
5 a 7 pontos 80 % 57.429,02
<4 pontos 70 % 50.250,40

7. 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 receberd o pagamento integral.
A Comissdo de Acompanhamento serd responsavel pela andlise 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 hipotese de verificacdo de situacdo 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 o0s percentuais de
desempenho alcangados, descritos na Tabela 5.

Tabela 5 - Distribuicdo 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

8. Leito de UTI adulto da Rede Cegonha referente a 1 leito de UTI adulto tipo
I1: trata-se de um incentivo relacionado a qualificacdo 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 analise e comprovagdo do
desempenho mediante o cumprimento das metas dos indicadores de monitoramento do
Leito de UTI Adulto da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo. Na
hipotese de verificacdo de situacdo ensejadora de desconto, devido ao descumprimento
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das metas pactuadas, o mesmo sera aplicado nos pagamentos dos trés meses
subsequentes (ao trimestre avaliado), de acordo com 0s percentuais de desempenho
alcancados, descritos na Tabela 6.

Tabela 6 - Distribui¢cdo do valor financeiro trimestral de acordo com o percentual
de desempenho dos indicadores do Leito de UTI Adulto da Rede Cegonha

Faixa de desempenho Percentual de recursos destinados ao Recurso Financeiro
desempenho Trimestral (R$)
8 a 10 pontos 100 % 26.385,12
5 a 7 pontos 80 % 21.108,10
<4 pontos 70 % 18.469,58

9. Leitos UTI neonatal da Rede Cegonha referente a 6 leitos de UTI neonatal
tipo I11: 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.

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 Neonatal da Rede Cegonha discriminadas no Documento Descritivo. Na
hipdtese de verificacdo de situacdo 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 0s percentuais de desempenho
alcancados, descritos na Tabela 7.

Tabela 7 - Distribuicdo 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 (R$)
8 a 10 pontos 100 % 143.572,56
5 a 7 pontos 80 % 114.858,05
<4 pontos 70 % 100.500,79

10. 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 e Portaria n°
2.085 de 24/10/2016, referente a habilitacdo e a qualificacdo de leitos de
enfermaria clinica de retaguarda previstos no Plano de Acéo da Rede de Atencéo
as Urgéncias do Estado de Sao 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 sera responsavel pela analise e comprovagdo do
desempenho mediante o cumprimento da meta do indicador de monitoramento dos
leitos de enfermaria clinica de retaguarda discriminadas no Documento Descritivo. Na
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hipdtese de verificacdo de situacdo 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 o0s percentuais de desempenho
alcancados, descritos na Tabela 8.

Tabela 8 - Distribuicdo 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
5 a7 pontos 80 % 539.835,00
<4 pontos 70% 472.355,63

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.
Trata-se de servigo exclusivo para suporte aos atendimentos de clinica médica
de urgéncia e emergéncia.

Nos trés primeiros meses, a CONVENIADA receberd o pagamento integral.
A Comissdo de Acompanhamento sera responsavel pela andlise e comprovacdo do
desempenho mediante o cumprimento das metas do incentivo da rede de urgéncia e
emergéncia discriminadas no Documento Descritivo. Na hipétese de verificacdo de
situacdo 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
9.

Tabela 9 - Distribuicio 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 servico de cardiologia que sera
repassado a CONVENIADA.

O valor serd repassado mediante o cumprimento de indicadores de
monitoramento discriminados no Documento Descritivo, apds analise e comprovagdo
pela Comissdo de Acompanhamento. A distribuicdo percentual destas metas e valor
financeiro maximo previsto estdo descritos na Tabela 10.

Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes
A Rua Jacira n° 50 — Jardim Macedo — Fone: (16) 3977-8833 — Ramal 8862

Pag. 29 de 38 - Documento assinado digitalmente por LUCIANA LOPES CHAGAS e ANNA PAULA ROQUE DOS SANTOS e JULIANA CASSIA PEREIRA S E SILVA e RAQUEL ADRIANA GOMES e JOSE CARLOS MOURA.

Para conferéncia, acesse o site https://ribeiraopreto.solarbpm.softplan.com.br/atendimento/conferenciaDocumentos e informe o processo PMRP 2021/126022 e o c6digo AFMGKIYX.


mccarboneri
MARCELO

padrao
WALTHER - RUBRICA


Pagina: 205

Prefeitura Municipl de Ribeirédo Preto

Estado de S&o Paulo
Secretaria da Administracédo

Tabela 10 - Distribuicdo percentual e financeira das metas do incentivo para
servico de cardiologia

. % de recursos destinados ao Recurso Financeiro R$
Faixa de desempenho desempenho
8 a 10 pontos 100 % 59.644,42
5a 7 pontos 80 % 47.715,54
<4 pontos 70 % 41.751,09

Os recursos recebidos em decorréncia deste subsidio serdo depositados e
geridos em conta corrente especifica a ser aberta na instituicdo financeira publica
indicada pela Administracdo Publica Municipal.

V. Do prazo
O Documento Descritivo é parte integrante do Convénio tendo a mesma
validade do ajuste, podendo ser alterado a qualquer tempo quando acordado entre as
partes.
Ribeirdo Preto, 22 de dezembro de 2021.

José Carlos Moura
Secretario Municipal da Saude

Juliana Cassia Pereira Sicchieri e Silva Raquel Adriana Gomes
Técnica de Enfermagem Agente de Administracao
CPF n° 341.528.188-40 CPF n®326.209.128-65
MAEEREIB_(?[\?EERﬁAR gﬁsgghg l%g%/;gl%ssal WALTHER DE OLIVEIRA S e i
36201965831 207 1rsz00mss0 CAMPOS FISEiS5o R o0l 5
Marcelo Cesar Carboneri Dr. Walther de Oliveira Campos Filho
Fundacéo Hospital Santa Lydia Fundacéo Hospital Santa Lydia
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ANEXO |
PRESTACAO DE CONTAS

Nos termos da Instrucdo Normativa 01/2020, do Tribunal de Contas
publicada em 22/09/2020, as FUNDACOES NAO INTEGRANTES DA
ADMINISTRACAO INDIRETA devem, nos termos do artigo 58 encaminhar a este
Tribunal, na forma definida no art. 57 destas Instrucdes, até o dia 31 (trinta e um) de
maio, 0s seguintes documentos, relativos ao exercicio anterior, via web, diretamente no
processo eletronico previamente autuado para exame das contas:

Balangos e demais demonstragdes contabeis legalmente exigiveis;
1. DA PRESTAC;AO DE CONTAS ANUAL

Nos termos do Estatuto da Fundagdo, ATO 008 - Publicagdo 25/01/2011,
artigo 27 - A prestacdo anual de contas sera submetida ao Conselho Curador até o dia 28
(vinte e oito) de fevereiro de cada ano, com base nos demonstrativos contabeis
encerrados em 31 de dezembro do ano anterior.
8 1° A prestacdo anual de contas da Fundagéo conter, entre outros, os seguintes
elementos:

l. Relatorio circunstanciado de atividades;

I1.  Balango Patrimonial;

I1l.  Demonstracdo de Resultados do Exercicio;

IV. Demonstracédo das Origens e Aplicacdes de Recursos;
V. Relatorio e parecer de auditoria externa;

VI. Quadro comparativo entre a despesa fixada e a realizada;
VII. Parecer do Conselho Fiscal.

8 2° Depois de apreciada pelo Conselho Curador, a prestacao de contas sera
encaminhada, no prazo maximo de 30 (trinta) dias, ao érgdo competente do
Ministério Pablico.

Até 31 de maio do ano seguinte deverdo ser encaminhados a Secretaria da

Saude os documentos relacionados no item 6.

2. DA PRESTACAO DE CONTAS MENSAL

O acompanhamento da execucdo financeira sera realizado através da analise
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das informacOes estabelecidas pela SECRETARIA, de acordo com as Instrucdes
Normativas do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo e disponibilizadas
mensalmente pela Entidade através da Prestacdo de Contas Mensal.

A Entidade Conveniada devera apresentar mensalmente a8 SECRETARIA,
0s documentos abaixo relacionados, até o dia 15 (quinze) de cada més subsequente ao
més de referéncia, prorrogado para o proximo dia util, no caso de final de semana ou
feriado:

l. Certiddo Negativa de Deébitos relativos a créditos tributarios federais e a divida
ativa da Unido, emitida pela Receita Federal do Brasil em conjunto com a
Procuradoria Geral da Fazenda Nacional, nos termos da Portaria PGFN/RFB n°
1751/14;

Il.  Certiddo Negativa de Débitos Estadual e Municipal;

I1l.  Comprovante de Regularidade perante o FGTS, aléem do provisionamento de
férias, 13° salario e rescisdo dos funcionarios contratados em regime CLT para
execucdo do Contrato de Gestdo (no formato PDF);

IV. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT;
V. GFIP Mensal;

VI. Extratos bancarios das contas correntes e aplicacdes financeiras, demonstrando a
origem e aplicacdo dos recursos com a devida conciliagdo bancéria;

VIIl. Relacdo das despesas pagas devidamente relacionadas por ordem cronoldgica de
pagamento em planilha;

VIII. As Notas Fiscais deverdo estar digitalizadas com respectivos comprovantes de
pagamento e ordem cronoldgica de pagamento. (A Instru¢cdo Normativa 01/2020
do TCE -SP indica a obrigatoriedade da indicacdo, no corpo dos documentos
fiscais originais que comprovem a despesa, 0 tipo do repasse e do numero do
ajuste, bem como do 6rgao repassador a que se referem e o valor pago);

IX. Declara¢do informando que esta em dia com os débitos trabalhistas e estd
seguindo a NR32 e/ou normas que vierem a complementa-la ou substitui-la;

X. TERMO DE RESPONSABILIDADE DA ENTIDADE, atestando a veracidade
das informac0es enviadas;

Xl.  Relagdo nominal dos funcionarios mantidos com CPF e/ ou CNPJ (se for o caso),
indicando suas fungdes;

XII. Preenchimento da Planilha de Fluxo de Caixa;

XIll. Folha de Pagamento e resumo geral além do comprovante de transferéncia
bancéria;

XIV. Outros documentos poderdo ser solicitados pela Secretaria Municipal da Saude,
para compor a Prestacéo de Contas Mensal.

o Departamento de Administracdo Geral — Gerenciamento de Convénios e Locagfes A
ANY Rua Jacira n° 50 — Jardim Macedo — Fone: (16) 3977-8833 — Ramal 8862 /7 /

N\ ( L
\ -

Pag. 32 de 38 - Documento assinado digitalmente por LUCIANA LOPES CHAGAS e ANNA PAULA ROQUE DOS SANTOS e JULIANA CASSIA PEREIRA S E SILVA e RAQUEL ADRIANA GOMES e JOSE CARLOS MOURA.

Para conferéncia, acesse o site https://ribeiraopreto.solarbpm.softplan.com.br/atendimento/conferenciaDocumentos e informe o processo PMRP 2021/126022 e o c6digo AFMGKIYX.


mccarboneri
MARCELO

padrao
WALTHER - RUBRICA


Pagina: 208

Prefeitura Municipl de Ribeirédo Preto

Estado de S&o Paulo
Secretaria da Administracédo

Todos os documentos acima descritos integram a prestacdo de contas
mensal e deverdo ser entregues em midia digital ou pen drive no setor de Coordenadoria
de Gestdo de Contratos e Convénios da SECRETARIA dentro do prazo estabelecido;

A entrega parcial ou a ndo entrega dos documentos da prestacdo de contas
mensal caracteriza descumprimento de clausula contratual e a Entidade Conveniada
ficara sujeita as penalidades previstas no Convénio.

As despesas devem estar de acordo com o Plano de Trabalho previamente
aprovado.

Poderdo ser glosadas pela SECRETARIA as despesas que ndo se
enquadrarem no objeto do Convénio, além daquelas que ndo estiverem previstas e
aprovadas em Plano Orcamentario referente ao Plano de Trabalho pactuado com a
Entidade Conveniada.

3. DA UTILIZACAO DOS RECURSOS FINANCEIROS COM RECURSOS
HUMANOS

Os recursos publicos financeiros repassados poderdo ser utilizados para o
pagamento das despesas, desde que expressamente previstas no Plano de Trabalho,
observando-se que 0 pagamento de encargos e/ou beneficios trabalhistas sdo restritos ao
periodo de atividades profissionais desempenhadas para a execucdo do Convénio:

3.1 Despesas permitidas com Recursos Humanos
Salarios dos funcionarios, conforme proposta de trabalho aprovada;
13° Salario;

1/3 de Férias;

T @

o o

Descanso Semanal Remunerado;

3

AViso Prévio;

—h

Rescisdo Contratual referente a direitos trabalhistas;

g. Adicional por tempo de servico, biénio, anuénio, nas restritas hipoteses de aquisi¢do
do direito por forca de decisao judicial em processo de conhecimento, ou oriundo de
Acordo Coletivo do Trabalho ou Convengéo Coletiva do Trabalho;

h. Adicional Noturno;

i. Pagamento dos Encargos Trabalhistas, Previdenciarios e Sociais, restritos ao periodo
e as atividades profissionais desempenhadas para a execu¢do do Convénio;

j. INSS;
k. FGTS;
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FGTS Rescisorio (GRRF) acompanhado do Demonstrativo de Recolhimento do
Trabalhador;

. IRRF sobre Salario;
. PIS sobre folha de pagamento;

. Horas Extras em carater excepcional, desde que devidamente justificadas e

autorizadas pela SECRETARIA;

. Contribuicéo Sindical;

. Contribuicdo Confederativa;

Despesas com cursos de formagao ou capacitacao;

Pagamento de Beneficios Trabalhistas restritos ao periodo e as atividades
profissionais desempenhadas para a execucdo do presente Convénio, previstos em
convencéo sindical;

Vale-transporte, desde que seja retido do funcionario o percentual autorizado em
acordo coletivo, na falta deste, devera ser de 6% (Devera também estar acompanhado
da relacéo fornecida pela empresa de transporte coletivo na qual constem os valores e
nomes dos funcionarios — Relatorio Detalhado de Pedido);

. Auxilio-creche, desde que previsto na convencao sindical de cada categoria;

Seguro de Vida em grupo, desde que previsto na convencdo sindical de cada
categoria, acompanhado de lista nominal dos beneficiados;

.Cesta Basica, conforme previsto na convencdo sindical de cada categoria,

acompanhado de lista nominal dos beneficiados;

Vale-alimentacao/Refeicdo, conforme previsto na convencdo sindical de cada
categoria, acompanhado de lista nominal dos beneficiados.

. DAS RESTRICOES QUANTO A UTILIZACAO DO RECURSO RECEBIDO

4.1. A entidade fica proibida de realizar

Despesas em data e competéncia anterior ao inicio da vigéncia do Convénio,
bem como efetuar pagamento em data posterior a vigéncia do Convénio, sem
prévia autorizacdo da SECRETARIA,;

Pagamento de funcionarios e ou cargos que ndo constam na proposta de
trabalho;

Pagamentos referentes a Acumulo de funcéo;

Pagamentos referentes a Acdo Trabalhista, em competéncia anterior ao inicio
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da vigéncia do Convénio;

V. Contribuigdes a Entidade de Classe; em competéncia anterior ao inicio da
vigéncia do Convénio;

VI.  Aquisicdo de quaisquer géneros alimenticios, incluindo guloseimas, lanches,
refeicbes e contratacdo de servigo de buffet, exceto aqueles destinados aos
funcionarios, previstos em convencdo sindical ou previsto no contrato
vigente;

VII. Despesas de qualquer espécie que possa caracterizar auxilio assistencial,
individual ou coletivo;

VIII.  Servigos de frete/logistica;
IX.  Aquisigdo de medalhas, prémios, flores, presentes e outros;

X. Pagamento de multas, juros, taxas, tarifas bancérias, tarifas administrativas de
qualquer natureza, incluindo aquelas por atraso de pagamento dos encargos
fiscais, trabalhistas e previdenciarios;

XI.  Transferéncia de recursos financeiros, a qualquer titulo, a terceiros;
XIl.  Despesas a titulo de taxa de administracao, de geréncia ou similar;
XIII.  Pagamento a servidores da administracdo publica federal, estadual e municipal;

XIV. Contratacdo de empresa de propriedade de membros da diretoria da Instituicéo,
bem como seus respectivos cbnjuges, companheiros e parentes em linha reta,
colateral ou por afinidade até o terceiro grau, sejam estes contratados ou
prestadores de servigo autbnomo;

XV. Contratacdo de pessoa juridica na qual haja administrador ou s6cio com poder de
direcdo que seja agente politico ou vereador, bem como parentes
consanguineos ou afins até o terceiro grau do Prefeito e Vice-Prefeito,
Vereadores, Secretarios, Diretores da Administracdo Direta, Autarquias ou
FundacGes.

5. DOCUMENTOS PARA PRESTACAO DE CONTAS ANUAL

l. Oficio de encaminhamento ao Secretdrio da Saude com a relacdo dos
documentos apresentados;

Il. Certiddo contendo os nomes e CPFs dos dirigentes e conselheiros da entidade
conveniada, forma de remuneracdo, periodos de atuagdo, com destaque para o
dirigente responsavel pela administracdo dos recursos recebidos a conta do
convénio.;

I1l.  Relatorio anual de execugdo de atividades, contendo especificamente relatorio
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sobre a execucéo do objeto do convénio, bem como comparativo entre as metas
propostas e os resultados alcancados, assinado pelo representante legal da
entidade conveniada;

Demonstrativo integral das receitas e despesas computadas por fontes de
recurso, individualizando os gastos pela forma de contratagcdo, na conformidade
do modelo contido no Anexo RP-12;

Conciliacao bancéria do més de dezembro da conta corrente especifica aberta em
instituicdo financeira pablica indicada pelo 6rgdo ou entidade da Administracdo
Plblica para movimentacdo dos recursos do convénio, acompanhada dos
respectivos extratos de conta corrente e de aplicacdes financeiras;

Relacdo dos contratos e respectivos aditamentos, firmados com a utilizacdo de
recursos publicos administrados pela entidade conveniada, para os fins
estabelecidos no convénio, contendo tipo e numero do ajuste, identificacdo das
partes, data, objeto, vigéncia, valor pago no exercicio e condigdes de pagamento;

Publicacdo do Balango Patrimonial da entidade conveniada, dos exercicios
encerrado e anterior;

Demais demonstracdes contabeis e financeiras da entidade conveniada,
acompanhadas do balancete analitico acumulado do exercicio;

Certiddo expedida pelo Conselho Regional de Contabilidade - CRC,
comprovando a habilitacdo profissional dos responsaveis por balangos e
demonstracdes contabeis;

Na hipétese de aquisicdo de bens moveis e/ou imdveis com 0S recursos
recebidos, prova do respectivo registro contabil, patrimonial e imobiliario da
circunscricao, conforme o caso;

Relacdo nominal dos empregados admitidos ou mantidos com recursos do
Convénio, indicando as funcdes, as datas de admissdo, as datas de demissdo
(quando for o caso) e os valores globais despendidos no periodo;

Demonstrativo das eventuais ajudas de custo pagas aos membros do Conselho de
Administragéo;

Declaracdo atualizada acerca da existéncia ou ndo no quadro diretivo da
conveniada de agentes politicos de Poder, de membros do Ministério Publico ou
de dirigente de 6rgdo ou entidade da Administragdo Publica celebrante, bem
como seus respectivos conjuges, companheiros ou parentes, até o segundo grau,
em linha reta, colateral ou por afinidade;

Declaragdo atualizada acerca da contratacdo ou ndo de empresa(s) pertencente(s)
a dirigente(s) da Conveniada, agentes politicos de Poder, membros do Ministério
Pablico ou dirigentes de oOrgdo ou entidade da Administracdo Publica
convenente, bem como seus respectivos conjuges, companheiros ou parentes, até
0 segundo grau, em linha reta, colateral ou por afinidade.

Declaragéo atualizada de que as contratacGes e aquisicdes/compras da Entidade
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conveniada com terceiros, fazendo uso de verbas publicas, foram precedidas de
regras previamente fixadas em regulamento préprio, com critérios impessoais e
objetivos e em observancia aos demais principios do art. 37, caput, da
Constituicdo Federal;

XVI. Declaracdo atualizada de que os procedimentos de selecdo de pessoal da
Entidade Conveniada, devidamente previstos em regulamento préprio, contendo
plano de cargos dos empregados, obedeceram a critérios impessoais e objetivos
e em observancia aos demais principios do artigo 37, “caput”, da Constitui¢ao
Federal;

XVII. Relagdo de bens moveis e /ou imoveis adquiridos com os recursos recebidos,
prova dos respectivos registros contabil, patrimonial e imobilidrio da
circunscricao, conforme o caso: ou declaragcdo negativa, caso ndo haja aquisig&o;

XVIII. Certiddo Negativa de INSS; FGTS e PIS/PASEP;
XIX. Certiddo Negativa de Débitos Estadual e Municipal;
XX.  Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas;

XXI. Estatuto Social;

XXII. Ata da posse da nova diretoria;

XXI1I1. Comprovante de depo6sito aos cofres publicos de eventual saldo ndo utilizado, no
final da vigéncia do Convénio.

Outros documentos poderdo ser solicitados pela SECRETARIA, para
compor a Prestacdo de Contas Anual ao Tribunal de Contas do Estado de Séo Paulo.

As atualizagdes das Instrugdes Normativas do Tribunal de Contas do Estado
de S&o Paulo — TCE/SP podem alterar os documentos contidos neste item.

Todos os documentos da prestagdo de contas anual deverdo ser entregues
pela Entidade Conveniada em midia digital ou pen drive e impresso no setor de
Coordenadoria de Gestdo de Contratos e Convénios da SECRETARIA dentro do prazo
estabelecido.

A renovagdo do Convénio e sua manutencdo estdo condicionados a
aprovacao da Prestacdo de Contas Anual pela SECRETARIA.

6. DA GUARDA DOS DOCUMENTOS ORIGINAIS

Os documentos originais de receitas e despesas, vinculados ao Convénio,
referentes a comprovagdo da aplicagdo dos recursos proprios e/ou de origem publica,
depois de contabilizados, ficardo arquivados sob a responsabilidade da Entidade
Conveniada por 10 (dez) anos apos o trénsito em julgado da matéria, a disposicdo do
Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo;

A Entidade conveniada devera manter em perfeita ordem todos o0s
documentos fiscais e contabeis, especialmente os respectivos livros e 0s comprovantes
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de todas as despesas, devendo apresentd-los sempre que requerido pelos Orgaos
fiscalizadores competentes e pela SECRETARIA.

O presente anexo, parte integrante do Convénio, poderd ser alterado a
qualquer momento, de comum acordo entre as partes, por meio de Termo Aditivo
precedido de justificativa escrita e autorizacdo do Secretario Municipal da Saude.

Ribeirdo Preto, 22 de dezembro de 2021.

José Carlos Moura
Secretario Municipal da Saude

Juliana Cassia Pereira Sicchieri e Silva
Técnica de Enfermagem, CPF n° 341.528.188-40

Raquel Adriana Gomes
Agente de Administracdo, CPF n° 326.209.128-65
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