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GOVERNO DE SERGIPE

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

CONTRATO N° 151/2021

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGCAO N° 40/2021

PROCESSO VIRTUAL N“.6063/2021

1. DA QUALIFICACAO DA CONTRATANTE

. . SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — FUNDO
| RAZAO SOCIAL: ESTADUAL DE SAUDE
R — | AV. AUGUSTO FRANCO, 3.150, PONTO NOVO-

BRDBRERD:  lagweasuiss

CNPJ N° 04.384.829/0001-96

REPRESENTANTE SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

LEGAL: | MERCIA SIMONE FEITOSA DE SOUZA

CART. IDENT. N°: 779.069 SSP/SE -
| CPF N°; | 534.404.555-72

PROFISSAO: | ENFERMEIRA

ESTADOCIVIL: | CASADA

2. DA QUALIFICACAO DA CONTRATADA

!-_\Jt"}w FUNDACAO BENEFICENCIA HOSPITAL DE
i CIRURGIA - FBHC
| AVENIDA DESEMBARGADOR MAYNARD, 174 —
| ENDERECO: | BAIRRO CIRURGIA — CEP 49.055-210 -
i | ARACAJU/SE
| TELEFONE: (79) 2106-7326

CNPJ N°. - 13.016.332/0001-06

EEERESEMANTE MARCIA OLIVEIRA GUIMARAES

EGAL
CPF: 1 407.047.935-04

Resolvem celebrar o presente contratc para execuga@o de agbes e servigos de
salde, tendo em vista a Inexigibilidade 40/2021 (nos termos do artigo 25 “caput”
da Lei n° 8.666/93), o que dispdem na Constituicdo da Republica Federativa de
1988, na Lei n® 8.080 de 19 de setembro de 1990, no Decreto n° 7. 508 de 28 de
junho de 2011, na Lei n°® 8.142 de 28 de dezembro de 1990, na Lei n° 8.666 de
21 de junho de 1993, naPortaria SAS/MS n® 879, de 15 de maio de 2017, que
habilita a Fundacao de Beneficéncia Hospital de Cirurgia como Centro de
Referéncia em Alta Complexidade Cardiovascular, na Decisdo Judicial prolatada
nos autos do Processo judicial de autos n® 201810701344 que tramita na 7°
Vara Civel de Aracaju e demais normas e legislacdo especificamediante as
Clausulas e condicBes que se seguem:
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CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente instrumento tem por objeto a contratagéo dos servigos de salde,
ambulatorial e hospitalar, de média e alta complexidade, com foco na atengéo
traumato-ortopédica, oncoldgica, cardiovascular e neuroldgica, atraves da
disponibilizacao pela Contratada da capacidade instalada operacional ofertada
{compreendendo: pessoal, material, instalagdes, equipamentos, medicamentos
e insumos), definindo sua insergdo na rede regionalizada e hierarquizada de
acoes e servicos de salde, em conformidade com o perfil, produgao estimada
e os servicos descritos neste contrato e no Plano Operativo, buscando
consolidar um modelo assistencial humanizado e que valorize a atengao
integral do usuario no estado de Sergipe, conforme procedimentos descritos na
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses e Proteses e Materiais

Especiais (OPME) do Sistema Unico de Saiude — SUS.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS CONDIGOES GERAIS
Na execugdo deste contrato, os participes deverao observar as seguintes

condi¢bes gerais:

a) O acesso ao SUS faz-se preferencialmente pelas unidades basicas de
salide, ressalvadas as situacdes de urgéncia e emergéncia;

b) Encaminhamento e atendimento do wusuario, de acordo com O0S
protocolos de acesso/regulacdo definidos pelo Sistema Interfederativo
de Garantia de Acesso Universal (SIGAU);

c) Gratuidade das agbes e dos servigos de salde executados no dmbito do
contrato, para pacientes SUS;

d) A prescricdo de medicamentos deve observar a Politica Nacional de
Medicamentos, através da RENAME, excetuadas as situacdes
aprovadas pela Comissao de Etica Médica;

e) Atendimento humanizado, de acordo com a Politica Nacional de
Humanizagdo do SUS .bem como seguro, de acordo com o Programa

Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP);
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Observancia integral dos protocolos técnicos de atendimento e
regulamentos estabelecidos pelo Ministério da Saude e demais
gestores do SUS;

Observancia as normas do Sistema Nacional de Auditoria e Sistema
Estadual deAuditoria do SUS;

As acgbes e servicos de saude contratados devem observar todas as
normas técnicas e administrativas e os principios e diretrizes do Sistema
Unico de Saude, inclusive aquelas editadas pela Secretaria de Estado

da Saude:; e

A assisténcia deve ser igualitaria e equitativa, sem discriminagao de
qualquer natureza, nos moldes do que for contratado pelo estado.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGAGOES DAS PARTES:
|- DA CONTRATADA

Prestar os servicos contratados, respeitar as obrigacdes pactuadas e as
condigdes especificadas neste Ajuste e em seus Anexos, cumprindo, dentre

outras, as seguintes obrigagoes:

a) Alimentar os sistemas de informagao, objetivando a construgao de linha

de base do perfil epidemioldgico da contratada, para posterior
monitoramento de indicadores de qualidade pela contratante;

Executar, conforme a melhor técnica, os atendimentos, obedecendo
rigorosamente as normas técnicas e regulamentagdes. A execugao dos
atendimentos devera ser realizada por meio de profissionais capacitados,
devidamente inscritos em seus respectivos conselhos de classe;

Os servicos deverac ser prestados diretamente por profissionais da
CONTRATADA ou por profissionais a ela vinculados, ou ainda, por ela
autorizados e admitidos nas suas dependéncias para prestar servigos;
Manter sempre atualizado e organizado o prontuario medico dos
pacientes & o seu arguivo médico.

Manter os prontuarios, as fichas e os documentos de solicitagao de
Servico de Apoio Diagndstico e Terapéutico — SADT's a disposi¢ao da

Secretaria Estadual de Saude para fins = avaliagéo e controle;
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Garantir a confidencialidade dos dados e informagbes dos pacientes,
conforme RESOLUCAO N° 2217, de 27 de setembro de 2018, Lei
Federal N°13.708, de 14 de agosto de 2018 e Decreto Estadual
N°41.0086, de 05 de outubro de 2021;

Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentacao, assim identificada quando nao for autorizada pelo
paciente e nao houver homologacao junto ao conselho de ética
caorrespondente;

Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e
igualitario, mantendo-se sempre a qualidade na prestagao de servigos;
Disponibilizar, sem 6nus ao paciente SUS que o procurar ou que lhe for
referenciado ou contrarreferenciado, de forma ininterrupta, todo o
pessoal, materiais, instalagbes, equipamentos, medicamentos e insumos
necessarios ao atendimento e tratamento;

Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu
representante, por profissional empregado, vinculado ou preposto, em
razao da execugao do contrato;

Justificar as razbes técnicas da nao realizagdo de qualquer ato
profissional quando requerido, por escrito, pelo paciente ou por seu
responsavel;

Afixar aviso, em local visivel, de sua condicdo de entidade integrante do

SUS;

m) Dar destino adequado ao lixo comum, lixo hospitalar, residuos biolégicos,

n)

o)

quimicos e radioativos conforme normas da Vigilancia Sanitaria;
Submeter-se a utilizagdo do Sistema Cartao Nacional de Saude e a
prestar informagoes aos gestores do SUS;

Abster-se de recusar ou dificultar o atendimento de procedimentos

constantes no presente contrato, devidamente regulados e dentro do

perfil da instituicao;

p) Atender as determinagdes do Sistema de Auditoria, Controle, Avaliagao e

Regulagdao da CONTRATANTE;
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Ceder, dentro de sua estrutura fisica, ambiente adequado para atuagao
da Auditoria Estadual, autorizando livre acesso a documentagdo que se
fizer necessério e as dependéncias da unidade;

Abster-se de atentar contra o gerenciamento do SUS;

Esclarecer os pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos
servicos oferecidos;

Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestacao de
servicos de salde, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou de
obrigacao legal;

Utilizar os meios indicados pela Secretaria para alimentar os bancos
oficiais de informacdc (SIA/SIH), viabilizando a conferéncia do servigo
contratualizado;

Cumprir todas as metas e condi¢des especificadas no Plano Operativo,
parie integrante deste documento;

Manter atualizado o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES), o Sistema de Informacdes Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de
Informacgdes Hospitalares SIH), ou outro sistema de informagdes que
venha a ser implementado no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS),
cabendo & CONTRATANTE providenciar a atualizacao dos dados
informados apos o pedido formai da CONTRATADA, com exce¢ao das
alteracbes que somente podem ser viabilizadas pelo Ministério da Saude;
Implantar sistema informatizado com prontuario eletrénico que permita
acesso aos Orgéos Fiscalizadores;

Atender a Resolugdo de Diretoria Colegiada — RDC n ° 50, de 21 de
fevereiro de 2002, que dispde sobre o Regulamento Técnico para
planejamento, programagao, elaboragdo e avaliagéo de projetos fisicos
de estabelecimentos assistenciais de saude;

Atender a Resolucao de Diretoria Colegiada — RDC N © 3086, de 07 de
dezembro de 2004, que dispde sobre o Regulamento Técnico para o

gerenciamento de residuos deservicos de saude;

aa)Atender a Norma Regulamentadora 32 NRSeguranga e Saude no

Trabalho em Servigos de Saude;
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bb)Prover os insumos necessarios a assisténcia ambulatorial e hospitalar,
tais como: servico de lavanderia, esterilizagdo de material,
medicamentos, materiais médico cirlrgicos, alimentacédo e limpeza dos
ambientes, em conformidade com as determinagdes técnicas, normas e
protocolos operacionais vigentes;

cc)Prover os materiais especiais solicitados pelos profissionais de acordo
com as definicdes contidas na normatizacao em vigor,;

dd)Manter em perfeitas condicbes de uso 0.8 equipamentos e 0$
instrumentos necessdrios para a realizacao dos servicos e acgdes
pactuadas.Comunicar a CONTRATANTE, com propostas de solugdes
visando a nao interrupcdo da assisténcia, situagbes em que
equipamentos apresentarem defeitos técnicos ou necessitem de
intervalos de uso para a manutengdo ou substituicado, bem como a
auséncia temporaria de profissionais;

ee)Disponibilizar leitos hospitalares SUS condizentes e suficientes para
prestacao dos servicos;

ff) Ter constituidas e em permanente funcionamento as comissdes
assessoras obrigatdrias pertinentes a todos os estabelecimentos
hospitalares, que sao: Comissdo de Etica Médica e de Enfermagem;
Comissédo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH), com Nucleo de
Seguranca do Paciente (NSP); Comissao Interna de Prevencao de
Acidentes (CIPA); Comissdo de Obitos; Comissdo de Revisdo de
Prontuarios; Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional; Comissao de
Farmacia e Terap8utica; e Comissdo de Protecdo Radiologica. Quando
couber, ter as comissdes assessoras pertinentes, de acordo com o perfil
assistencial do estabelecimento hospitalar;

gg)Dispor de Comissado de Controle de Infeccao Hospitalar (CCIH), com
Nuacleo de Seguranga do Paciente (NSP), tendo como objetivo, dentre
outros, a implementacao e a gestdo de agdes de melhoria da qualidade e
da seguranca do paciente;

hh)Atender as legislages dos conselhos de classe, de acordo com os niveis

de assisténcia e habilitagdes da contratada;
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Dispor de Agéncia Transfusional com hemocomponentes e
hemoderivados provenientes, preferencialmente, do Centro de
Hemoterapia de Sergipe - Hemose, podendo ser utilizado de outra
instituicdo em caso de indisponibilidade daquele;

Adequar-se aos critérios de qualificacdo das Portas de Entrada
Hospitalares de Urgéncia, exigidos pela PT GM/MS n’ 2.395/2011;

kk) Submeter todos os servigos contratados a Regulacao, através do SIGAU,

bem como executa-los mediante autorizagdo, conforme as regras do
processo de regulacdo ja instituidas ou que venham a ser implantadas
pelo gestor do SUS.

Cumprir as normas e os procedimentos relativos a apresentacéo de
faturas mensais determinadas pelo SUS e/ou pela CONTRATANTE,
principalmente aquelas concernentes as autorizacdes de procedimentos
de alta complexidade (APAC's), Autorizagcdes de InternagGes
Hospitalares (AlH's) e procedimentos autorizados pelo COMPLEXO
REGULATORIO e as Fichas de Atendimento Ambulatorial de Urgéncia
(FAA's);

mm) Encaminhar a CONTRATANTE os documentos que comprovem a

execugdo das agdes, conforme recomendado nos atos normativos
atualmente existentes e/ou os que, porventura, existirem ou ainda os

estabelecidos pela CAC durante a execugao do contrato, sem os quais

nao serao considerados validos;

nn)Cbservar 0s protocolos técnicos de atendimento e regulamentos

estabelecidos pelo SUS, submetendo-se a regulagdo do Complexo

Regulatcério;

oo)Responsabilizar-se pelas despesas com todos os encargos e obrigagoes

sociais, fiscais, trabalhistas e previdenciarias, por todos os Onus
referentes aos servigos contratados, e demais exigéncias legais para o
exercicio da atividade objeto do Contrato, bem como responsabilizar-se
civilmente por quaisquer acidentes que venham a ser vitimas 0s seus

empregados ou pacientes;
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pp)Responder por quaisquer danos que venham a ser causados por seus
prepostos, empregados ou supervisores (ou pela omissao dos mesmos
no desempenho de suas tarefas) a terceiros ou a CONTRATANTE;e

qq)Emitir relatério gerencial mensal das atividades realizadas na Unidade,
segundo as determinagbes da CAC quanto a forma de
fornecimento/apresentacdo dos dados e informagdes por ela solicitadas
para a formatacao do Relatorio de acompanhamento previsto na clausula

décima.

Il - DO CONTRATANTE:
a. Efetuar o pagamento (contraprestacao pelos servicos) com
pontualidade, em até 30 dias contados da apresentacdo da
respectiva nota fiscal;

b. Controlar, fiscalizar e avaliar as a¢des e os servigos contratados;

c. Estabelecer mecanismos de controle da oferta e demanda de
acles e servigos de saude;

d. Analisar os relatérios elaborados pela CONTRATADA,
comparando-se as metas com os resultados alcancados; e

e. Solicitar credenciamento/habilitagdo dos servigos ofertados pela
CONTRATANTE junto ao Ministério da Saude, nos termos
estabelecidos nas regulamentacdes.

CLAUSULA QUARTA - DA COMPOSIGAO DOS RECURSOS FINANCEIROS

O financiamento deste contrato é composto dos seguintes recursos:

DEMONSTRATIVO DE ORIGEM DOS RECURSOS

' Fonte de Recursos Valor Mensal R$ | Valor Anual R$
Média e Alta Complexidade - MAC| 5.687.356,19 68.248.274,28
' Incentivos do Ministério da Saude 1.229.927,00 14.759.124,00

Cofinanciamento FES-SES 5.633.959,88 | 67.607.518,56
Cofinanciamento FMS-Aracaju 548.791,57 6.585.498,84

Incentivo de produtividade 1.305.157,47 | 15.661.889,64
TOTAL 14.405.192,11 |172.862.305,32

)i
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O valor relative a Média e Alta Complexidade corresponde ao valor do
SUS aplicado no plano operativo, conforme produgao estimada.

O valor relativo ao Cofinanciamento FES-SEScorresponde ao valor
complementar ao da tabela SUS conforme plano operativo.

CLAUSULA QUINTA — DA PREVISAO ORGAMENTARIA

As despesas decorrentes da execucao deste contrato correrdo a conta da
dotacac consignada no orcamento do Fundo Estadual de Saude, conforme
especificada:

UNIDADE CODIGO copiopa | NATUREZ | FoNTEDE |  vALORDA
ORGAMEN | ORGAMENTARIO ACAO pEspEsa | RECURSO DESPESA
TARIA : ANUAL
1363 -
10.302.0006 Contratacao de 83.007.398,28
[ Servigos 0214
20401 [ Laboratoriais; 3.3.90.00
Ambulatoriais e 0102 89.854.907,04
Hospitalares

CLAUSULA SEXTA- DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Este contrato tem valor anual estimado em R$ 172.862.305,32 (Cento e
setenta e dois milhdes, oitocentos e sessenta e dois mil, trezentos e cinco
reais e trinta e dois centavos) correspondendo a R$ 14.405.192,11(Quatorze
milhces, quatrocentos e cinco mil, cento e noventa e dois reais e onze

centavos) mensais.

SubclausulaPrimeira. Os servicos contratados serao remunerados segundo a
oferta da unidade dentro do escopo contratado, nos valores estabelecidos nas
tabelas no Anexo |l, que servem de referéncia para a expectativa de receita

mensal da Unidade.

Subclausula Segunda. Mesmo quando a orgamentagao do contrato tenha
sido calculada pelo valor médio do grupo ou subgrupo de procedimentos, a
remuneracdo observara, como parametro, o prego especifico de cada
procedimento na tabela SIA/SIH-SUS, sobre o qual sera aplicado o fator de
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conversao sobre o valor da Tabela SUS que define a agregacdo do valor
relativo aos incentivos federais e estaduais e a parcela de cofinanciamento
FES e SMS-Aju.

Subclausula Terceira. Mesmo quando agregados em grupos ou subgrupos,
consideram-se listados nas tabelas do Anexo Il todos os procedimentos que os
compdem na Tabela SIA/SIH - SUS que nao forem expressamente excluidos

pelas partes, recaindo, assim, sobre todos eles a obrigacao pela prestagao.

Subclausula Quarta. O pagamento relativo a procedimentos, cujo o OPME ou
parte dele, nao estejam previstos na Tabela SUS, como por exemplo, aqueles
do Grupo/Sub-grupo 04.08 - Cirurgia do sistema osteomuscular, devera ser
individualizado, aplicando-se exclusivamente pelo uso de Orteses, Proteses e

Materiais Especiais (OPME) adicionais utilizados e nao contemplados na tabela

SuUS.

SubclausulaQuinta. Nos casos em que se deparar com pacientes cujas
demandas se enquadrem nas situacOes previstas no Subclausula anterior a
CONTRATADA devera informar a ocorréncia a SES que devera ratificar a

autorizagdo para a execugac do procedimento

SubclausulaSexta., Observada a previsdo mensal de remuneracdo do
contrato, a CONTRATANTE podera autorizar quaisquer dos procedimentos
elencados nas tabelas constante no Anexo Il em quantidades compativeis com
a capacidade instalada e a oferta disponibilizada pela Unidade neste contrato,
sendo a programagdo quantitativa a cada um deles mera expectativa de

incidéncia para fins de orcamentacgao.

SubclausulaSétima. O valor de referéncia para a precificacdo do
procedimento exclui os valores referentes ao pagamento das diarias de UTI,

cuja remuneragao dar-se-a de forma especifica.

SubclausulaOitava. O pagamento da parte relativa a producao da Unidade, a
ser realizado pela CONTRATANTE a CONTRATADA observara a efetiva
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expectativa de ocorréncia e com os seguintes valores:

“posteriori”,

(pos-producéo,

de acordo com a produgao mensal com a seguinte

—_—

' PARCELA DE RECURSOS PAGOS POR PRODUTIVIDADE - ESTIMATIVA

" Fonte de Recursos

Valor Mensal R$

Valor Anual R$

Média e Alta Complexidade - MAC 5.687.356,19 68.248.274,28
Cofinanciamento FES-SES 5.633.959,88 67.607.518,56
Cofinanciamento FMS-Aracaju 548.791,57 6.585.498,84
Incentivo de produti\fidadé ' 1 .'3'05.15?,47  15.661 .885,6_4 '

13.175.265,11

158.103.181,32

SubclausulaNona. O “Valor Base™ adotado nas tabelas dos procedimentos
anexo li, é o preco unitario de cada procedimento especifico, dentro da Tabela
TABSUS (Tabela SIA/SIH-SUS) que servira de base para a precificagdo.

SubclausulaDécima.O numero "1,0" é o “pardmetro base” correspondente ao
numero de vezes que o valor do procedimento naTabela SUS sera pago
inicialmente como “VTSUS”.

Subclausula Décima Primeira. “Fator de Conversao Aplicado” é o numero de
vezes que cada componente da precificagdo sera multiplicado pelo Valor Base
adotado, de modo a refletir o montante financeiro aportado na parcela relativa
aquela coluna.

Subclausula Décima Segunda. O preco do procedimento € encontrado
multiplicando-se o “Fator final” pelo valor base* do procedimento.

CLAUSULA SETIMA - DO REEQUILIBRIO CONTRATUAL

Os valores dos servicos contratados permanecerao irreajustaveis durante o
periodo de 12 (doze) meses a contar da assinatura do contrato.

Subclausula Primeira- Havendo qualquer fato imprevisivel devidamente
comprovado e alheio as vontades das partes, que altere o equilibrio econémico
e financeiro do contrato podera o mesmo ser revisto e restabelecido em igual
proporgao, mediante requerimento da parte interessada.




sy =
GOVERNO DE SERGIPE }
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

CLAUSULA OITAVA — DO PLANO OPERATIVO ANUAL

O Plano Operativo, parte integrante deste Contrato e condicdo de sua eficacia,
devera ser elaborado conjuntamente pela CONTRATANTE e pela
CONTRATADA, que devera conter:

I- Perfil Assistencial / Capacidade Instalada Disponibilizada (Anexo |);

Il - Definicdo das metas fisicas das internacgdes hospitalares, atendimentos
ambulatoriais e os servicos de apoio diagnostico e terapéutico, com seus
quantitativos (Anexo Il);

i1l — indicadores de Monitoramento.

CLAUSULA NONA- DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTODO
CONTRATO

A CONTRATANTE instituira Comissdo de Avaliacdo do Contrato-CAC,
composta por no minimo 03 (trés) membros com expertise na area hospitalar,
sendo um deles representante da CONTRATADA, que elaborardo relatorio
conjunto, facultadas anotacdes particulares de cada um dos seus membros.

Subclausula primeira — A CAC nao tem atribuicao fiscalizadora financeira. Ela
apenas acompanha a execucdo do contrato e o desempenho da
CONTRATADA, para fins de pagamento, ndo substituindo nem
complementando as atividades proprias dos drgdos de Controle Interno e
Exierno das partes.

Subclausula segunda— No desempenho de suas fungdes, a CAC tera livre
acesso as dependéncias da CONTRATADA, podendo solicitar os documentos
e as informacdes que julgar necessarias para formatar o seu relatério mensal
de avaliacdo tanto a CONTRATANTE quanto a CONTRATADA.

Subclausula terceira— Eventuais dificuldades na obtengdo das informagdes
e/ou documentos pela Comissao devem ser por essas informadas por escrito a
CONTRATADA e 2 CONTRATANTE, devendo a CONTRATADA, se for o caso,
suprir a falha sob pena de atraso na formatagao do relatério e consequente
atraso no pagamento a CONTRATADA.

Subclausula quarta— O relatério da CAC contera, dentre outras informagdes
gue qualquer de seus membros compreender importantes, as seguintes
avaliacbes para fim de pagamento da CONTRATADA:
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|. Avaliacdo da producdo estabelecida no Anexo |l deste Contrato.

Il. Avaliacao dos Indicadores de Monitoramento estabelecidas no Anexo Il
deste Contrato.

[ll. Anotagbes relativas ao cumprimento do Contrato e quanto a eventuais
dificuldades de produgac por ato/fato estranho a governanga da
CONTRATADA.

Subclausula quinta— A CAC devera apresentar seu relatério a
CONTRATANTE em até 15 dias apds o processamento pelo Gestor Estadual
de Saude das informagdes de Produgcao da Unidade nos Sistemas de
Informagdes Oficiais do SUS (SIA/SIH-SUS).

Subclausula sexta— O relatdrio da CAC servira de base para o pagamento da
fatura mensal da Unidade e, portanto, sera formatada com todas as
informacbes necessarias a determinagcao do montante de pagamento,
observando as clausulas desse contrato.

Subclausula sétima - A CAC devera ainda:

|. Monitorar e avaliar o cumprimento do contrato;

[l. Propor readequacdes nos servigos pactuados, nos recursos financeiros, nos
precos de cada procedimento e outras que se fizerem necessarias nas
clausulas contratuais, desde que essas nao alterem seu objeto, bem como
propor readequacdes no processo de avaliagdo do Contrato.

CLAUSULA DECIMA- DO PRAZO

O contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses, a partir de 01 de dezembro de
2021, podendo ter a sua duracao prorrogada por iguais e sucessivos periodos,
mediante termos aditivos, até o limite de 60 (sessenta) meses, apds a
verificacdo da real necessidade e vantagem para a Administracdo quanto a
continuidade do contrato, nos termos do inciso Il do art. 57 da Lei n® 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA CESSAO DE CREDITO

Podera o prestador de servigo ceder créditos decorrentes deste contrato, nos
termos do artigo 286 do Codigo Civil, se a isto ndo se opuser a natureza da
obrigacdo, a lei ou a convengado com o devedor, respeitando-se integralmente
os termos da Portaria n°. 2.182 GM/MS de 24 de dezembro de 2015, sendo
todo o procedimento contabil realizado em nome da cedente.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DAS SANGOES E PENALIDADES

A inobservancia, pela CONTRATADA, de clausula ou obrigagdo constante
deste Contrato, ou de dever originado de norma legal ou regulamentar
pertinente, autorizara a CONTRATANTE, garantida a prévia defesa, a aplicar,
em cada caso, as sangdes previstas nos artigos 86, 87, 88 da Lei Federal n®
8.666/93 e modificacdes posteriores, além de outras sangdes, dentre as quais:

a) Adverténcia escrita;

b) Multa dia de até 1/30 (um trinta avos) do valor mensal do Contrato;

¢) Multa de 2% até 5% do valor anual do Contrato;

d) Suspensao temporaria dos encaminhamentos de usuarios as internagoes,
procedimentos ou consultas;

e) Suspensao temporaria de contratar com a Administragao Estadual;

f) Rescisdo do Contrato;

g) Declaracao de inidoneidade.

Subclausula primeira - A imposicao das penalidades previstas nesta clausula
dependera da gravidade do fato que as motivar, considerada sua avaliagao na
situagd@o e circunstancias objetivas em que ele ocorreu, através de auditagem
assistencial ou inspegdo, e dela sera notificada com antecedéncia a
CONTRATADA.

Subclausula segunda — Quando a infragdo contratual decorrer de caso
fortuito, forca maior ou dificuldade operacional de excessiva grandeza,
devidamente justificadas pela CONTRATADA, a penalidade aplicada sera a de
Adverténcia escrita.

Subclausula terceira - As sangdes previstas nas alineas "a" e "c" desta
Clausula poderdo ser aplicadas juntamente com a da alinea "b", conforme
Subclausula 2° do art. 86 da Lei n°® 8.666/93.

Subclausula quarta - O Contrato podera ser penalizado com as sangoes
previstas nas alineas "b" e "c", a Juizo da CONTRATANTE, quando ocorrer o
descumprimento de clausulas contratuais ou ainda das seguintes condigoes:

I. Pelo fornecimento de informagdes incompletas, intempestivas ou fora
dos critérios definidos pela CONTRATANTE;

Il. Pelo ndo atendimento de paciente SUS sem a devida justificativa;
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Ill. Pela utilizagdo da capacidade instalada contratada ao SUS a paciente
SUS que nao esteja devidamente regulado pelo Complexo Regulatorio,
ressalvadas situacbes excepcionais;

IV. Pela ocorréncia de fatos que venham a impedir ou dificultar
injustificadamente o acompanhamento, a avaliagdo e a auditoria pelos
6rgaos competentes da CONTRATANTE ou do Ministério da Saude;

V. Pela nao entrega dos relatérios mensais;

VI. Pela manipulagio dos critérios de produgao e de internamento ou pela
pratica desleal no cumprimento do contrato;

VIl. Pela ndo observancia dos procedimentos referentes ao sistema de
informacdes em saude;

VIll. Pela suspensao ou interrupgao (ainda que parciais) do servico de forma
unilateral pela contratada.

Subclausuia quinta - O valor da multa ou multa dia sera descontado dos
pagamentos devidos pela CONTRATANTE a CONTRATADA.

Subclausula sexta -Na aplicacdo das penalidades, previstas nas alineas "a" a
"g" a CONTRATADA podera interpor recurso administrativo, dirigido a
autoridade competente e nos prazos determinados pela Lei 8.666/93.

Subclausula sétima - A suspensdo tempordria das internacbes sera
determinada até que a CONTRATADA corrija a omissédo ou a irregularidade
especifica, no prazo maximo de 60 (sessenta) dias.

Subcldusula oitava - A penalidade de rescisdao podera ser aplicada
independentemente da ordem das sangdes previstas nesta Clausula. A
reincidéncia da CONTRATADA em quaisquer irregularidades podera tornar o
Contrato passivel de rescisdo, a depender da gravidade da violagao
devidamente comprovada.

Subclausula nona - Da decisao da CONTRATANTE de rescindir o presente
contrato cabe, inicialmente, pedido de reconsideragéo, no prazo de 15 (quinze)
dias, a contar da intimagao do ato.

Subclausula décima - Sobre o pedido de reconsideragdo, formulado nos
termos do Subclausula anterior, a CONTRATANTE devera manifestar-se no
prazo de 15 (quinze) dias Uteis e podera, ao recebé-lo, atribuir eficacia
suspensiva.
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Subclausula décima primeira - A imposicdo de quaisquer das sancodes
estipuladas nesta Clausula, n&o elidira o direito de a CONTRATANTE exigir o
ressarcimento integral dos prejuizos e das perdas e danos, que o fato gerador
da penalidade acarretar para os drgaos gestores do SUS, seus usuarios, e
terceiros, independentemente da responsabilidade criminal e/ou ética do autor
do fato.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA PUBLICAGAO

O presente contrato sera publicado por extrato pelas partes em suas imprensas
oficiais.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

As partes elegem o foro da comarca de Aracaju para dirimir as duvidas que
surgirem na execugado deste contrato e que nao puderem ser solucionadas
pelas partes signatérias.

E, por estarem certos e ajustados, firmam o presente em 02 (duas) vias de
igual teor que depois de lidas, conferidas e achado conforme vao assinadas
pelas partes.

\ . Aracaju/SE, ‘\30 de d i de 2021.
\
MERCIA SIMO SA DE SOUZA
SECRETARI E ESTADO
SECRETARIA DE ESTADO DA _SAUDE

,\ . =
MARCIA OLIVEIRA GUIMARAES
INTERVENTORA JUDICIAL DA
FUNDACAO BENEFICENCIA HOSPITAL DE CIRURGIA

TESTEMUNHAS:

CPF: 0S4 . 035" 165~ A2

CPF:



o ':.’.:_ J‘ -
GOVERNO DE SERGIPE
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

ANEXO |

PLANCOPERATIVO ANUAL
PERFIL ASSISTENCIAL / CAPACIDADE INSTALADA DISPONIBILIZADA.

O Plano Operativo Anual, parte integrante do contrato celebrado entre a
Secretaria de Estado da Satde - Contratante e a Contratada Fundagado de
Beneficéncia Hospital Cirurgia, tem por objetivo definir a missao institucional da
contratada, no ambito do modelo assistencial estabelecido para o SUS, definir
as suas areas de atuagcao, as metas quantitativas a serem atingidas e os
indicadores a serem monitorados para acompanhamento e a avaliacdo da
efetividade do contrato celebrado entre as partes, tendo em vista o que
dispdem as legislacdes vigentes e suas alteracdes posteriores no que couber e

demais disposi¢Oes legais e regulamentares aplicaveis a espécie.

1. DAS DIRETRIZES GERAIS:

Contratagéo dos servicos € agdes necessarias para compor elenco que, em
combinagdo com as agbes organizadas em outras unidades da rede hospitalar
e em outras redes, visam assegurar atendimento integral aos usuarios SUS em
Sergipe;

Ordenamento da capacidade instalada operacional ofertada para atender as
necessidades mais prementes dos usuarios, sobretudo, aquelas demandas que
oferegam maior risco de morbimortalidade Estabelecimento de produgao
estimada de atendimento ambulatoriais e hospitalar, onde se pactuam as
quantidades e as caracteristicas que qualificam essas agées,;

Aprimorar o modelo de atenc&o tendo em vista a implantagao de programas de

humanizagdo preconizados pelo Ministério da Saide e as caracteristicas do
modelo implantado pelo gestor,

Regular e monitorar o acesso de acordo com as necessidades dos usuarios,
bem como, gerenciar a capacidade operacional do hospital, considerando as

situacdes que reqgueiram sua mobilizacao.
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DA GRADE DE SERVIGOS

URGENCIA E EMERGENCIA

[e]

A Fundacao de Beneficéncia Hospital Cirurgia (FBHC), de acordo com a PT n
2.395/201 1, e mediante aprovacao do Componente Hospitalar da RAU Sergipe
(conforme PT 1.771, de 25 de agosto de 2014), esta classificada como
HOSPITAL ESPECIALIZADO TIPO |I: possui habilitagbes especificas em alta
complexidade em neurocirurgia, traumatoortopedia e
cardiologia/cardiovascular, como também é habilitado como Unidade de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) com Servigo de Radioterapia.

a) Urgéncia Cardiovascular— referenciada, com equipe de retaguarda,
regulada pela Central de Regulagao das Urgéncias (CRU) do SIGAU,

b) Urgéncia em traumatc-ortopedia — porta aberta para monotrauma,
atendimentos das demandas espontaneas elou reguladas pela Central
de Regulagdo das Urgéncias (CRU) do SIGAU e referéncia para
monotrauma para as unidades daRede de Atengao as Urgéncias do
SUS/SE, desde que devidamente reguladas;

c) Retaguarda em neurocirurgia - referenciada, com equipe de
retaguarda, regulada pelo SIGAU;

d) Urgéncia Vascular — referenciada para cardiologia, com equipe de
retaguarda, regulada pela CRU/SIGAU,;

e) Pronto Atendimento 24 horas para oncologia - pronto atendimento de
pacientes em tratamento da UNACON da Contratada.

RETAGUARDA DE ENFERMARIAS CLINICAS:
s Oncologia

¢ Urologia;

e Neurologia;

e Vascular,

e Cardiologia;

¢ Traumato-ortopedia

e Clinica Médica Geral; Outras especialidades.
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RETAGUARDA DE ENFERMARIAS CIRURGICAS:

¢ Oncologia

¢ Urologia;
¢ Neurocirurgia;
e \ascular;

e Cardiovascular;

e Endovascular;

e (Cabecga e pescogo;

¢ Traumato-ortopedia;

e Toracica;

e Bucomaxilofacial;

¢ Cirurgia Geral;

¢ Outras especialidades.

UNIDADE DE TRATAMENTO INTENSIVO (UTI):

A FBHC devera disponibilizar leitos de Unidade de Terapia Intensiva
especificos para retaguarda as Portas de Entrada Hospitalares de Urgéncia e
para a realizacao de procedimentos cirtrgicos eletivos e/ou de urgéncia,

devidamente identificados como leitos
SUS, seguindo os critérios da Resolugdo CFM n°®2.156/2016, que estabelece

os critérios de admissao e alta em unidade de terapia intensiva.

SERVIGCOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO - SADT

A disponibilidade do SADT deve ser de acordo com o exigido para o
atendimento qualificado e seguro do paciente, conforme previsto nas
habilitagdes do servigo seja proprio elou terceirizado, de acordo com as
legislacdes vigentes, como:

a) Radiologia convencional (fixa e movel);

b) Mamografia;

c) Densitometria 6ssea;

d) Laboratério Clinico (incluindo microbiologia € hemogasometria);

e) Eletrocardiografia;

f) Ultrassonografia com Doppler Colorido (inclui Ecodopplercardiografia);
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g) Endoscopia Digestiva (inclui colonoscopias, retossigmoidoscopias,
colangiopancreatografia-CPRE e esofagogastroduodenoscopia);

h) Eletroencefalograma;

i) Eletroneuromiografia (Eletroneuromiograma);

j) Endoscopia Respiratdria (inclui
Broncoscopia/Laringoscopia/Pleuroscopia)

k) Mediastinoscopia;

I) Radiologia Intervencionista;

m) Ressonancia Magnética;

n) Tomografia computadorizada (inclui PET-TC);

o) Laboratério de Anatomia patoldgica;

p) Medicina Nuclear (Cintilografia);

q) Exame comprobatdrio de fluxo sanguineo encefalico; e

r) Qutros previstos nas portarias de habilitagdes dos servigos ou conforme
necessidade da Rede de Atencao 4 Saude do SUS/SE que constem no

contrato.

AMBULATORIO

Os atendimentos ambulatoriais devem ser nas especialidades clinicas e
cirlrgicas exigidas para as respectivas habilitagdes, como aquelas oriundas
das necessidades dos usuarios da Rede de Atengdo a Saude do SUS/SE, que

constem no contrato.

DA CAPACIDADE INSTALADA DISPONIBILIZADA

O prestador disponibilizara a capacidade instalada e operacional de leitos SUS
hospitalares (leitos de urgéncia e/ou emergéncia, leitos de enfermarias de
retaguarda e leitos de UTI) cadastrados no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude SCNES, condizentes e em quantidades suficientes

para cumprimento da producao prevista neste Plano Operativo.

20




a)

GOVERNO DE SERGIPE ,
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

A Contratadadisponibilizara de: Ambulatério, Servicos de Urgéncia e
Emergéncia (inclui, dentre outros, a Unidade Vascular Avangada-UVA),
Centro Cirdrgico, UTI Adulto Tipo Il Geral e Cardiolégica), Enfermarias
de retaguarda, Servicos de Apoio Diagnodstico e Terapéutico (SADT), os
quais devem estar a disposicao dos usuarios do SUS de forma
ininterrupta, possibilitando o acesso a toda tecnologia disponivel pela
instituicao (proprio ou terceirizado) para atender o objeto do contrato,
com pleno funcionamento (profissionais médicos e n&o médicos,
equipamentos, materiais e insumos, medicamentos e outros que se
fizerem necessarios);

Dos leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Adulto Tipo
Il:Inicialmentedisponibilizara10 leitos em UTI Geral, podendo chegar ao
total de 20 leitos;10 leitos na UTI da Cardiologia. Todos devidamente
identificados como leitos SUS; e 10 leitos de Unidade Vascular

Avangada (UVA), todos identificados como leitos SUS.

T0

ﬁﬂmero de leitos
disponibilizados

T TiEon s
Especialidade

UTI GERAL 10
| UTI CARDIO 10
| UVA — VASCULAR 10

2. DA AREAS DE ATUAGCAO:

O Hospital devera estar organizado para atuar, com eficiéncia e eficacia, nas

seguintes &areas:

o3
b

>

Assisténcia Integral a Saude - Assisténcia a Saude
Humanizacgéo do atendimento - politicas prioritarias do SUS

Gestao - Modelo de Atencao
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DA ASSISTENCIA INTEGRAL A SAUDE - ASSISTENCIA A SAUDE

A assisténcia & salde a ser prestada peio Hospital devera se desenvolver de

modo a garantir a realizagdo de todos os procedimentos que se fagam

necessarios para o atendimento integral das necessidades dos usuarios que

lhe forem direcionados pelo SIGAU.

O servico de urgéncia e emergéncia (geral ou especializado) devera estar em

funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 7 (sete) dias da semana,

bem come o acolhimento com protocolo de classificagdo de risco.

Compete ainda ao hospital:

a)

b)

d)

e)

Cumprir os compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e
resolutividade da assisténcia no limite de sua capacidade;

Garantir a qualidade do atendimento aos usuarios do SUS nas agdes e
servicos contratualizados em caso de oferta simultdnea com
financiamento privado;

Dispor de registro das normas institucionais e das rotinas dos
procedimentos assistenciais e administrativos realizados na unidade;
Dispor de registro das normas institucionais e das rotinas relacionadas a
biosseguranga, contemplando, no minimo, os seguintes itens: condutas
de seguranga biolégica, quimica, fisica, ocupacional e ambiental;
instrucdes de uso para os equipamentos de prote¢ao individual (EPI) e
de protecdo coletiva (EPC); procedimentos em caso de acidentes;
manuseio e transporte de material e amostra bioldgica;

Devem ser garantidos, no minimo, por meios proprios ou terceirizados, o
acesso a recursos assistenciais para os pacientes admitidos na Unidade
de Terapia Intensiva (U TI) elou nas enfermarias de retaguarda,
conforme necessidade do paciente, como: assisténcia nutricional;
terapia nutricional (enteral e parenteral); assisténcia farmacéutica;
assisténcia fonoaudioldgica; assisténcia psicologica; assisténcia

odontologica; assisténcia social; assisténcia clinica vascular; assisténcia
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de terapia ocupacional; assisténcia clinica cardiovascular; assisténcia
clinica neurolégica; assisténcia clinica ortopédica; assisténcia clinica
uroldgica; assisténcia clinica gastroenterologica; assisténcia clinica
nefrologica, incluindo hemodialise; assisténcia clinica hematolodgica;
assisténcia hemoterapica; assisténcia oftalmolégica; assisténcia de
otorrinolaringologica; assisténcia clinica de infectologia; assisténcia
clinica ginecoldgica; assisténcia cirurgica geral; servico de laboratério
clinico (incluindo microbiologia e hemogasometria); servico de
radiografia movel; servico de ultrassonografia portatil;, servico de
endoscopia digestiva alta e baixa; servigo de fibrobroncoscopia; servigo
de diagnostico clinico e natificacdo compulséria de morte encefalica;
centro cirlrgico; servigo radiolégico convencional e servico de
ecodopplercardiografia.

Disponibilizar informagdes sobre as intervencgdes, solicitando ao usuario
o consentimento livre e esclarecido para a realizacao de procedimentos
terapéuticos e diagnosticos, de acordo com as legislagdes especificas;
Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a
legislagdo especifica;

Disponibilizar o acesso aos prontuarios a autoridade sanitaria, bem
CoOmo a0s usuarios e pais ou responsaveis de menores, de acordo com
o Cdédigo de Etica Médica;

Cumprir os requisitos assistenciais, em caso de agbes e servigos de
salde de alta complexidade e determinagdes de demais atos
normativos;

Utilizar diretrizes terapéuticas, protocolos clinicos e regramentos
estabelecidos pelas sociedades médicas de cada especialidade,
validados pelos gestores do SUS.

Assegurar a aita hospitalar responsavel, conforme estabelecido na
PNHOSP;

Implantar o atendimento Humanizado, de acordo com as diretrizes; e
Implantar elou implementar as agdes previstas na Portaria GM/MS n °

529, de1 de abril de 20131 que estabelece o Programa Nacional de
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Seguranca do Paciente, contemplando, principalmente, as seguintes
acdes: Implantacao dos Nucleos deSeguran¢a do paciente, Elaboragao
de planos para Segurancga do Paciente e Implantagao dos protocolos de

Seguranga do Paciente,

DAREGULAGAO DO ACESSO A ASSISTENCIA

a)

A Contratada devera submeter-se integralmente aos regramentos e
determinagdes do Sistema Interfederativo de Garantia de Acesso
Universal (SIGAU), disponibilizando sua capacidade instalada em todas
as areas contratadas ao SIGAU e observando as regras de acesso
(Protocolos de Regulacao) por ele estabelecidas;

Todos os procedimentos contratualizados serao regulados pela
CONTRATANTE, através do SIGAU, cabendo a CONTRATADA montar
a estrutura adequada para atendimento destes pacientes nas areas e
especialidades contratadas, que deverao ser realizadas dentro do prazo
de validade da autorizacdo do Sistema de Regulagao.

Os pacientes que receberem alta hospitalar deverao ser contra-
referenciados aos ambulatérios de especialidade ou Rede Basica de
seus municipios, portando Relatério de Alta Hospitalar.

Os atendimentos ambulatoriais e hospitalares, de média e aita
complexidade, de natureza eletiva e de urgéncia elou emergéncia, serao
disponibilizados aos usuarios do SUS Sergipe que apresentarem essa
necessidade identificada na Rede de Atencdo a Saude (RAS) do
SUS/SE, incluindo os servigos de pronto atendimento e urgéncia dos
hospitais e outros pontos de atengdo da RAS, através do SIGAU, tudo
devidamente regulado. Os procedimentos e letivos serdo atendidos
mediante prévia regulagao/autorizagdo do SIGAU, dentroda capacidade
instalada pela contratada, nos termos do contrato.

Todos os laudos médicos para emissdo de AlH de urgéncia/emergéncia
deverdo ser apresentados ao médico autorizador, no prazo maximo de

72 horas Uteis do atendimento inicial, para autorizagao da AlH.
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Os internamentos eletivos deverao ser efetivados, pelo hospital, apos
regulacdo do SIGAU e com laudos meédicos para emissdao da AlH
autorizados, com execugao prevista nos termos do contrato, com cddigo
autorizativo.

Dentre as cirurgias oncolégicas  contratadas, 03  (trés)
procedimentos/més deverdo ser de quimioembolizagao de carcinoma
hepatico elou tumores cerebrais. Caso estes nao tenham demanda,
sejam autorizadas, durante o més outras cirurgias oncologicas,
podendo substitui-los mediante regulagao e comunicagao prévia,

Os atendimentos hospitalares de média complexidade de urgéncia elou
emergéncia demandados na porta da unidade em traumato-ortopedia
(porta aberta) serdo disponibilizados aos usuarios que apresentarem
esta necessidade e informados aoc SIGAU para avaliacao;

O servico denominado Unidade Vascular Avangado (UVA) abrangera os
servicos. Cardiovascular- referenciada, com equipe de retaguarda;
Traumato-Ortopedia - porta aberta para monotrauma, com atendimento
de demanda espontanea e regulada; Neurologia — referenciada, com
equipe de retaguarda, e Vascular — referenciada, com equipe de
retaguarda;

Dentre as cirurgias do Sistema Osteomuscular programadas, 20 (vinte)
procedimentos/més correspondem as amputacdes realizadas pelo
servigo de cirurgia vascular;

O servico de ortopedia de média complexidade tem como objetivo
executar as cirurgias deste grupo de procedimentos, incluindo cirurgia
de mao, nos termos da portaria do MS n° 90, 27 de margo de 2009, em
pacientes a partir de 13 anos;

Os pacientes que receberam alta hospitalar terdo garantido o retorno
pos- cirlirgico; e apds, deverao ser contra-referenciado aos ambulatérios
de especialidades ou Rede Béasica de seus municipios, portando

relatorio de alta hospitalar.
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3. HUMANIZACAO DO ATENDIMENTO - POLITICAS PRIORITARIAS DO
SuUSs

Acolhimento e classificagao de Risco - QUALISUS e Programa Nacional
de Humanizacao;

Viabilizar o acesso dos visitantes a equipe responsavel pelo paciente.

Ampliar o nimero de visitas para usuadrios internados (horarios flexiveis
de visitas).
Garantir a seguranca, a qualidade dos alimentos e a prestagdo de

servigcos neste contexto.

4. GESTAO.

a)

9)

O contrato em questdo devera contribuir para o aperfeicoamento dos
Processos de Gestao Hospitalar, assim como para os Processos de
Gestdao do SUS, de modo a maximizar os recursos alocados em
beneficio da populacio, contemplando as diretrizes assistenciais abaixo
relacionadas:

Acolhimento e classificagcao de Risco;

Equipe de Referéncia Responsabilizagao;

Horizontalizagao do trabalho, com diaristas principalmente na retaguarda
e emergéncia (area critica e de internacao);

Contrarreferéncia para a garantia da continuidade do tratamento;

Além dos processos de gestdo implementados pela Diregdo do Hospital
para o acompanhamento, controle e avaliagdo de seus servigos, o
Hospital devera alimentar, sistematica e rotineiramente, os sistemas
oficiais, ambulatorial e hospitalar, do Ministério da Saude, bem como o
sistema de regulacao estadual.

Através desses sistemas deverdo ser obtidos os principais relatorios
gerenciais, referentes a atividade assistencial desenvolvida pelo
Hospital em atengdo ao SUS, para a apreciagdo da Comissédo de
Acompanhamento, Avaliagdo dos Contratos Hospitalares (CAACH).

O Hospital deveréz indicar para integrar esta Comissao um

representante, que devera estar presente nas reunides mensais da
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Comissdo de Acompanhamento, Avaliagao dos Contratos Hospitalares
(CAACH) na SES.
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ANEXO 1l

AGCOES, SERVICOS/PROCEDIMENTOS CONTRATADOS PROGRAMAGAO,
REGRAS DE AVALIAGAO/PAGAMENTO.

a)

Os servicos contratados serdo remunerados segundo a oferta da unidade
dentro do escopo contratado, nos valores estabelecidos nas tabelas abaixo,

que servem de referéncia para a expectativa de receita mensal da Unidade.

Mesmo gquando a orgamentacgao do contrato tenha sido calculada pelo valor
médio do grupo ou subgrupo de procedimentos, a remuneracao observara,
como paréametro, o prego especifico de cada procedimento na tabela
SIA/SIH-SUS, sobre o qual sera aplicado o fator de conversao sobre o valor
da Tabela SUS que define a agregacao do valor relativo aos incentivos

federais e Estaduais e a parcela de cofinanciamento FES e SMS-Aju.

Mesmo gquando agregados em grupos ou subgrupos, consideram-se
listados nas tabelas abaixo todos os procedimentos que os compGem na
Tabela SIA/SIH - SUS que nado forem expressamente excluidos pelas
partes, recaindo, assim, sobre todos eles a obrigacdo pela
prestacdo.Sempre que estiver mencionado Grupo, Sub-grugo e Forma de
Organizacdo, sem especificar o procedimento, estardo incluidos na

contratualizagdo todos os procedimentos do referido agrupamento

No que se refere ao atendimento oncologico os pacientes em tratamento na
UNACON - FBHC terao garantidos os procedimentos constantes na Portaria
GM/MS n ° 1.399, de 17 de dezembro de 2019, e suas atualizagGes
posteriores, que sao de oferta obrigatéria do servigo ambulatorial e

hospitalar, que deveréo ser solicitados e autorizados via SIGAU.

O pagamento relativo a procedimentos, cujo o OPME ou parte dele, nao
estejam previstos na Tabela SUS, como por exemplo, aqueles do

Grupo/Sub-grupo 04.08 - Cirurgia do sistema osteomuscular, devera ser
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individualizado, aplicando-se exclusivamente pelo uso de Orteses, Proteses
e Materiais Especiais (OPME) adicionais utilizados e ndo contemplados na
tabela SUS.

Nos casos em que se deparar com pacientes cujas demandas se
enquadrem nas situagbes previstas no Subclausula anterior a
CONTRATADA devera informar a ocorréncia a SES que devera ratificar a

autorizagao para a execugao do procedimento.

O valor de referéncia para a precificagao do procedimento exclui os valores
referentes ao pagamento das diarias de UTI, cuja remuneracao dar-se-a de

forma especifica.

O “Valor Base” adotado nas tabelas abaixo € o preco unitario de cada
procedimento especifico, dentro da Tabela TABSUS (Tabela SIA/SIH-SUS)

que servira de base para a precificagao.

EE

Em relacdo a Tabela V, o numero “1,0" é o “parametro base
correspondente ao numero de vezes que o valor do procedimento naTabela

SUS sera pago inicialmente como “VTSUS”.

“Fator de Conversdo Aplicado” é o numero de vezes que cada
componente da precificagdo sera multiplicado pelo Valor Base adotado, de
modo a refletir o montante financeiro aportado na parcela relativa aquela

coluna.

O preco do procedimento é encontrado multiplicando-se o “Fator final”

pelo valor base” do procedimento.

O pagamento da parte relativa a produgdo da Unidade, a ser realizado pela
CONTRATANTE a CONTRATADA observara a efetiva produgido da

Unidade e sera realizado a “posteriori”, (pés-produgéo, processamento), de
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acordo com a produgao mensal com a seguinte expectativa de ocorréncia e

com os seguintes valores:

TABELA |

PARCELA DE RECURSOS PAGOS POR PRODUTIVIDADE - ESTIMATIVA !
Fonte de Recursos Valor Mensal R$ Valor Anual R$ !

Média e Alta Complexidade - MAC |  5.687.356,19 68.248.274,28

Cofinanciamento FES-SES 5.633.959,88 67.607.518,56

Cofinanciamento FMS-Aracaju 548.791,57 6.585.498,84

Incentivo de produtividade 1.305.157,47 15.661.889,64
TOTAL 13.175.265,11 158.103.181,32 |

ATENDIMENTOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES
Os atendimentos serdo divididos em blocos: Média Complexidade Ambulatorial e

Hospitalar e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar, conforme planilhas a
seguir:

ATENDIMENTO AMBULATORIAL MEDIA COMPLEXIDADE

TABELA Il

Procedimentes de Meédia Complexidade : PRODUCAO

‘i Ambulatorial ESTIMADA/MES
|

02.02- Diagnéstic em Laboratéri

Procedimentos do subgrupo 02.02
Subtotal
02.03 Diag

[ 02.03.02- Exames Anatomopatoldgicos™®' | 200 B N
02.03.02.004-9 - Imunohistoquimica De |
Neoplasias Malignas (Por Marcador) 1 2,8 3.8
02.03.02.003-0 - exame anatomo-patologico |
para congelamento / parafina por pega |
cirurgica ou por biopsia (exceto colo uterino |
¢ mama) 1 6.4

7.4

30



GOVERNO DE SERGIPE

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

Subtotal

02.04 Dmgnéstlm por Radmlugla

02.04 — Diagnostico por radiologia — Pronto
Socorro 700 3
02.04 — Mamogralias 100 3

T subgmpo 02.05 370 2 3
02.05.01.001-6 Ecocardiografia de Stress 10 0.82 1,82
02.05.01.002-4 2 3
FeocardiografiaTransesofigica - 10

02.05.01.003-2 Ecocardmgaf'a’l“mmtomcmo 300 2 3

02.05.01.004-0 Ultrassonografia Doppler

Lolorldo de Vasos

02. (}9 01.002-9 Col{}noscopia ( Coloscepm}cf

Subtotal

02.11.02.003-6Eletrocardiograma — externo

600

bidpsia ¢ ¢/ anestesia 250

02.09.01.003-7 Esofagogastroduodenoscopia 250 4.67 5.67
02.09.01.005-3 Retossigmoidoscopia 250 11,97 12,97
02.09.01 001-0 -

ColangiopancreatografiaEndoscopica | 39 40
Retrograda (CPRE) com ou sem passagem de |

protese _ i 10

(ENMG) (MMSS OU MMID)

13, § =
03.01.01.004-8 Consulta Profissional de
nivel superior na Atengie Especializada

(exceto médico) Cirurgifo Bucomaxilo

Especializada {Cardiologia)

03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atencao

534

02.11.02.004-4 Monitoramento pelo Sistema | 35 45
Holter 24 horas (03 canais) i 80

02.11.02.005-2 - Monitorizagio ! 1 14
Ambulatorial de Pressdo Arterial | 80

02.11.02.006-0 Teste de Esfor¢o / Teste | 3,67 4,67
[Ergométrico . - 100

02.11.05.003-2 E]etmencefamgrama em s(mu 7 g
induzido com ou sem medicamento 150

02.11.05.008-3 Eletroneuromiograma ' 13 14
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03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atengdo |

45 5,5
Especializada (Angiologia) 100
|
03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atengdo | 4,5 5.5
Especializada (Cirurgia Vascular) 100
03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atengiio : 45 55
Especializada (Cirurgia Geral) 200 - N
03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atengdo | 4.5 55
Especializada (Neurocirurgia) | 500
03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atengio | 45 55
Especializada (Ortopedia) 300 * }
03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atengdo | 4.5 55
| Especializada (Urologia) i 100 ’ i
03.01.01.0G7-2 Consulta Médica em Atencao | 4.5 55
Especializada (cirurgia- Oncoldgica) | 100
03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atencio | 45 55
Especializada (Oncologia Clinica) | 300
03.01.01.007-2 Consulta Médica em Atengldo 4.5 5.5
L:specializada (Radioterapeuta) 200
103.01.01.007-2 - Consulta Médica em | 4.5 5.5
} Atengdo Especializada (Endocrinologia) | 24 |
03.01.01.007-2 - Consulta Médica em | 4.5 5.5
Atengio Especializada (psiquiatria) ! 16
03.01.01.007-2 - Consulta Médica em , 4.5 5.5
Atengdo Especializada (Gastroenterologia) | 20
103.01.01.007 - 2 - Consulta Médica em 4,5 5.5
Atengao Especializada Geriatria - 16
(3.01.01.007 - 2 - Consulta Médica em 4,5 5.5
Atencido Especializada Reumatologia i 4
03.01.01.007 - 2 - Consulta Médica em 45 5.5
| Atencdo Especializada Pneumolog ia | 20
103.01.01.007 - 2 - Consulta Médicaem | 45 55
| Atengiio Especializada Nefrologia 3
03.01.01.007 - 2 - Consulta Médica em 4.5 5.5
Atencio Especializada Coloproctologia | 28
03.01.01.007-2 - Consulta Médica em , 45 5.5
| Atengdo Especializada Cirurgido tordcico | 48
03.01.01 007-2 - Consulta Médica em i
Aten¢io Especializada (Cirurgido do ? 4.5 5,5
aparelho digestivo) _ L 20 ] -
103.01.01 007-2 - Consulia Médica.em 45 55
Atengdio Especializada Ginecologista 30
03.01.01.007-2 - Consulta Médica em 45 5.5
Atenciio Especializada Mastologista 30
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| 03.01.01 007-2 - Consulta Médiea em
Atencdo Especializada (Cirurgido de cabeca | 1 4.5 5,5
¢ pescoco) | 20
03.01.06.002-9 - Atendimento de Urgéncia ¢/ |

observagio até 24 horas em Atencio | | 4.5 8:5
especializada ' :
03.01.06.002-9 - Atendimento de Urgéncia ¢/

observagdo até 24 horas em Atencio Valor fixo R$300.000,00
especializada (CID 10 - Neoplasias) ' i
03.01.10.001-2 - Administracdo de i I 45 5.5

Medicamento na Atengio Especializada
03.09.07 001-5 - Tratamento Esclerosante
ndo estético de varizes de membros

( UNILATFRAL}

Subtotal i
04. Procedimentos Cnrurg:cos

04.01 - Pequenas Cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo ¢ mucosa
04.01 - Pequenas Cirurgias e cirurgias de
peic, tecido subcutineo e mucosa

50

04.07.01. 024 6 - Rx.hrada de Corpo | | 13 14
Estranho do Tubo Digestivo via Endoscopia i 10
04.07.01.025-4 Retirada de Polipo do Tubo |

1 19 20
digestivo porlindoscopia | 20
04.07.01.031-9 - TratamentoEsclerosante /
| Ligadura Elastica de Lesdo hemorragicao | 1 54.17 55,17
Aparetho D;gt.stwo '

Subtotal

04.17 - Anestcs:olog:a

04.17.01.006-0  Sedagic (Prevista para os |
procedimentos: 02.09.01.002-9/02.09. 01.003 |
[ 7/02.09. 01.001-0/04.07. 01.024-6/ !
04.07.01.025-4)

TOTAL SIA MEDIA COMPLEXIDADE |

Urgéncia e Emergéncia (Portaria 2.395/2011 e Portaria 1.771/2014), bem como
trata-se de demanda espontdnea em traumato-ortopedia, este procedimento nao
possui produgdo estimada e ndo deve ser pago por produgdo, no entanto, €
obrigatério o registrc do procedimento em questdo no Sistema de Informacgao
Ambulatorial - SIA/SUS).

(**)N&o estimado, no entanto o registro € Obrigatério para atender as exigéncias da
Portaria 1.399/2019 e o pagamento sera conforme producado especifica do
procedimento considerando CID 10 — Neoplasias.
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CONSIDERAGOES ESPECIFICAS DOS PROCEDIMENTOS DE MEDIA
COMPLEXIDADE AMBULATORIAL

a)

d)

No procedimento anatomopatolégico (02.03.02), no minimo, 100
exames devem ser direcionados para atengdo em oncologia,
conforme PT 1.399/2019;

No diagnéstico por radiologia (02.04), do total de 700 exames, 500
exames serdo direcionados para o atendimento em Pronto Socorro
e 200 exames para o atendimento do Ambulatério de Retorno em
Ortopedia (traumato-ortopedia);

No procedimento de Ultrassonografia Doppler Colorido de Vasos
(02.05.01.004-0), no minimo, 60 exames devem ser para paciente
neuroldgico, conforme exigido pela PT 391/2005, e 80 exames para
pacientes da cirurgia cardiaca e vascular, conforme exigido pela PT
210/2004;

No procedimento de Diagndstico por Ultrassonografia (02.05), no
minimo, 100 exames de devem ser para atencdo em oncologia,
conforme PT 1.399/2019:

Nos procedimentos de Colonoscopia/Coloscopia c/ biopsia e c/
anestesia, Esofagogastroduodenoscopia.com ou sem bidpsia) e
Retossigmoidoscopia com ou sem bidpsia), no minimo, 50
procedimentos/més, incluindo o somatério dos trés procedimentos,
devem ser para pacientes oncoldgicos, conforme pela PT
1.399/2019;

Os procedimentos de Eletrocardiograma (02.11.02.003-6) serao
distribuidos da seguinte forma: 200 exames para demanda interna
do hospital e 400 exames para demanda da Rede de Atengao a
Saude do SUS/SE;

O procedimento de Eletroencefalograma (02.11.05.003-2), no
minimo, 150 exames devem ser para paciente neurolégico, conforme

exigido pela PT 391/2005.
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No procedimento Eletroneuromiograma (02.11.05.008-3), no minimo,
100 exames de devem ser para paciente neurolégico, conforme a
PT 391/2005;

No procedimentc 03.01 007-2 - Consulta Médica em Atengao
Especializada (cardiologia), no minimo, 267 consultas médicas/més
devem ser para cada 180 cirurgias cardiovasculares/ano, conforme a
PT 391/2005;

No procedimento 03.01.01.007-2 - Consulta Médica em Atencao
Especializada (Oncologia), no minimo, devem ser realizadas 250
consultas médicas/més, entre a Cirurgia oncologica e a oncologia
clinica, conforme a PT 1.399/2019;

No procedimento 03.01.01.007-2 - Consulta Médica em Atengao
Especializada, nao esta previsto o CBO para a especialidade
Hepatologista, logo devera ser incluida .na Consulta Médica em
Atencao Especializada (Gastroenterologia);

A PT 1.399/2019 exige Consulta Médica em Atengao Especializada
diferenciada para médico cirurgido do aparelho digestivo, médico
ginecologista, médico mastologista e médico cirurgido cabeca e

pescogo (Art.1 paragrafo 4 );

m) O Atendimento de Urgéncia ¢/ observacdo até 24horas em Atengao

especializada (03.01.06.002-9) deve ser registrado a titulo de
informacao e ndo de meta de produgéo, visto que a unidade recebe
incentivos para custeio pelo Plano de A¢do Regional (PAR) da Rede
de Atencdo as Urgéncias (PT 2.395/2011 e PT 1771/2014), logo ja
esta contemplado para esse procedimento;

A sedacdo nos procedimentos ambulatoriais de média complexidade
que a exigem (02.09.01.002-9/ 02.09.01.003-7/ 02.09.01 ° 01-0/
04.07.01.024-6/ 04.07.01.025-4) foram previstas na produgao
estimada do procedimento 04.17.01 006-0. Destaca-se que aqueles
procedimentos que incluem anestesia em seus atributos nao devem

ser contabilizados no codigo 04.17.01.006-0.
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ATENDIMENTO HOSPITALAR DE MEDIA COMPLEXIDADE

TABELA Il

04.04 - C 1rurg1a was aéreas superiores, cabe(;a e pescogo
(Bucamamlotacsal

..04.06 01 - Cirurgia Cdrdlo\rascular -

04 06 0'? Clrurgla V. a:,cu]ar
04 07 0L021 1 Gastrosrom:a (com klt)

04.07.02.023-2 - Excisdo de Lesdo Instestinal / Mesentérica

04 06 OIII 0 14-2 - charo de rotura do mangmto rotador

- 5 2,23 2,96
Localizada
04.07 - Cirurgia do aparelho disgestivo. érgdos anexos e
parede abdominal {Demais procedimentos) 59 2,23 0,73 2,96

procedimentos)

04.09.01 / 04.09.02 / 04.09.03 / 04.09.04 / 04.09.05 -
Cirurgias Urologicas

1 223 9.77 12
{inclui procedimentos descompressivos)
04089 1021-5 - "'l"r&tanjenlo cirdrgico de luxagdo recidivante 2 223 18,93 21.16
/ habitual de articulac@o escapulo-umeral
{]4,08.01_089-6 - fralamf_:mcf cirtrgico de rotura do menisco 5 2.23 2,77 5
com meniscectomia parcial / total
{140895092-6 - “i?ratamer_\tol das lc_soes osteocondrais por 1 223 5.02 7,25
fixagdo ou mosaicoplastia joctho/tornozelo
040805017-9 - Reconstrugdo Ligamentar Intrarticular do

8 2,23 2,77 3
Joelho (cruzado posterior ¢/ ou s/ anterior) B = |
04.08 - Cirurgia do sistema osteomuscular (Demais 194 2.3 0,73 2.96

Cirurgias Urolégicas das formas de organizagio 04.09.01 /
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04.09.02 / 04.09.03 / 04.09.04 / 04.09.05 executadas com
técnica a Laser (ndo incorporada na Tabela SUS) o
NEFROLiTOTRIPSIA PER(‘UTAYEA ) ~ |R$17.570,80

NEFROLITOTRIPSIA PERCUTANEA+
NEFROSTOMIA PERCUTANEA R519.338,00

NEFROLITOTRIPSIA PERCUTANEA A LASER
BILATERAL RS 20.021,60

URETERORRENOLITOTRIPSIA FLEXIVEL A

DIREITA OU ESQUERDA 1| 1554 16,34
URETERORRENOLITOTRIPSIA A LASER + RS 19.388.00
NEFROLITOTRIPSIA PERCUTANEA TR
URETERORRENOLITOTRIPSIA FLEXIVEL

BILATERAL i e E{$ 15.308,80 - |
04.09.06 / 04. 0907 Ci mlrgla Gn_]_&_:_o!uum - 22 2,23 1,27 35
04.10 - Clrurgm de Mama

04. 10 01 00940 - Plastica maméria reconstrutiva  pos 1 2,23 0,73 2.96

04 15: !14 chndamuntn
[ 04.15 - Outras cirurgias (Demais procedimentos)

(*) Se refere aos procedimentos: Tratamento com Cirurgias Mltiplas, Politraumatizados
e Sequenciais que tem valores zerados na Tabela SUS. Deverédo ser pagos conforme
as regras especificas que estdo descritas nos itens correspondentes do Manual Técnico
Operacional do Sistema de Informacdo Hospitalar - SIH/SUS. E obrigatério o registro
dos referidos procedimentos no Sistema de Informagao Hospitalar - SIH/SUS.

ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL

SRS

| 02.04.06.002-8 - Densitometria 0ssea duo-energé
| coluna (vértebras lombares elou fémur)

CT)
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1 02.06 - T_o'm_og'ra_ﬁa Conﬁ:utadorizada COM Contraste
| (Demais procedimentos)

| 02.06 - Tomografia Computadorizada SEM Contraste
i (Dcmais procedimentos

02 0';‘ 01 RM da cabcqa, c0¢o ¢ coluna vertebral

02.07.01 - RM da cabcs;a pescogo ¢ - coluna vertebral

| 02 07 Ol 001 5 Anuuo c:;:.onanczacerebrai

02 07 OZ OO[ 9- RM de Loraq:ao / aorta ¢/ ci
confraste)

02.07.02 - RM do térax ¢ membros superiores (Demais

| procedimentos)

. 10207 .3 RM do abdomr_n pelve ¢ membros
024 08 -

=i d PR
| 07 08 05 00'% 5- Cmtiiugraﬂd de ossos com ou sem fluxo

sanguineo cor o0 Intewo

03, 04. ..Tratamcnto em Oncologla
| 03.04.01 - Radioterapia

0,7

| 03.04.01.043-0 — Brdqult:.rapm Gmscolouwa

' 03 .04 - Tratamento em Oncologia {Qmmmteraplas e
demaxs procedlmemos sem raclmtcrapla}

1 04.07.03 - Drenagem biliar percutdnea externa ou interna

:04. 07 Cir rurg]a do aparel ho drgestwo 6rgaos anexos e paredeahdormnal

| 04.07.03.008-5 - Coioc_aq.ao de Protese Biliar

104.07.03.025-5 C élangiopancreaiograf' a retrograda
endoscopica tera unca

04.17.01.006-0 - Sedagao {Prevista para.:.os procedimentos:
02.06/
02.07/02.10/ 02.1 1)

10 115,7 116,7
5 582.,6 583,6
1.3 2

180

CONSIDERACOES ESPECIFICAS DOS PROCEDIMENTOS DE ALTA

COMPLEXIDADE AMBULATORIAL

a) A PT 1.399/2019 exige para cada aparelho de Acelerador Linear, no
minimo, 50 procedimentos de Radioterapia/més, previstos na Tabela do

SUS;
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b) Em relagdo a Braquiterapia Ginecoldgica (03.04.01.043-0), apesar de
ser um tipc deradioterapia, é realizada em equipamento especifico;

c) A PT 1.399/2019 exige, no minimo, 442 procedimentos de
quimioterapia/més, previstos na Tabela do SUS;

d) A sedacao nos procedimentos ambulatoriais de alta complexidade que a
exigem (02.06/02.07/ 02.10/ 02.11) foram previstas na producao
estimada do procedimento 04.17.01.0060. Destaca-se que aqueles
procedimentos gue incluem anestesia em seus atributos ndo devem ser
contabilizados no cédigo 04.17.01 006-0;

ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR

TABELAV

P ¥ '.I i ‘!‘.. s
102.01.01 - Coleta de Material por meio de pungdo/bidpsia

B

103.09.01.003-9 - Gastrostomia endoscopica percutanea (inclui - ;
aterial daéoan tésica) - ) |

04.03 - Cirurgia do sistema nervoso central ¢ periférico r

104.03 - Cirurgia do sistema nervoso central e periférico

| 04.04 - Ci rgia das vias aéreas sup ri, da face, da cabega
| & do pescago
0

4 Qﬁ:{} !-Clﬂ._l;gla C‘a vascular

39



GOVERNO DE SERGIPE

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

1 04.06.01.060-9 - Implante de Cardioversor desfibrilador (CDI)
! multi-sitiotransvenosa

[04.06.01. 05_7:?)_;_Iﬁiplantc de cardioversor desfibrilador (CDI)
Cmulti-sitiotransvenosoepimiocardico por toracotomia p/ implante
de eletrodo

04.06.01 - Cirurgia Cardiovascular - Implante de Marcapasso
(04.06.01.0617/ 04.06.01.062-5/ 04.06.01.063-3/ 04.06.01 064-1/
| 04.06.01.065-0/

04.06.01.0606-8 ¢ 04.06.01.067-0)

| 2
2

1 2
35 2 3

04 06 f}l -Ci urg| (‘ardlovascular (Dcm

04 06 {)" 007- - Impl antacéio de cateter de onga permanéncia
semi ou totalmente implantével (procedimento principal )

- i |rurmd Vascular (Demals pmcedl mentos)

_(}4060?

04 06 03 Card]olocsa lmervenc:omsta

_04 6030_1_'? -_\fa_l_\_rulopl_asna mitral pf;r:c_t_:_t_a_nea
-Valmlop]astm pulmonar percutinea
S

i“04,06.()4,020—6 - Embolizagio de Malformac¢do Vascular
Arteriovenosa

04 06.04 - C irurgia Endovascular ( Demais Procedimentos)

04.06. 05 - . _E]ctro{'smlo_gl:_i
| 04.08 - Clrurgm do sistema osteomuscular

lcimentada / hibrida

Reconstrugdo

04.08.03.065-8 - Tratamento cirtrgico de deformidade da coluna 5 T 1 2

via anteroposterior nove ou mais niveis )

i'D-’-l,ﬂﬁ,04.004—] - Artroplastia de quadril (nfio convencional) 1 2.5 3.5

| e I P E—— ] P— —

|04.08,04.00?-6 - Artroplastia de revisdo ou reconstrugdo do quadril 2 2.5 3.5

| - SO T : :

504,08.04.006-8 - Artroplastia total de conversdo do quadril 1 25 3.5

04.08.04.009-2 - Artroplastia total priméria do quadril ndo 4 25 3 5 ,
=1

04.08.05.003-5 - Artroplastia Total de Joelho - Revisdo/ B _2 1" a5 | _3_5

04.08.05.006-3 - Artroplastia total primdriadojoelho [ 2 [ 115 [ 25

| , i 25

|04.08.03.004-7 - Ariroplastia de joclho (ndo convencional) o k3 -

Iar Demais procedlmentos)

| 4.15 - Outras Cirurgias

16.04.019-5 - Q_mmmembo_li_zagao de carcinoma hepatico
16 Cnrurg;a em oncologia

04
04.
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(*) Se refere aos procedimentos: Tratamento com Cirurgias Multiplas,
Politraumatizados e Sequenciais que tem valores zerados na Tabela SUS.
Deverao ser pagos conforme as regras especificas que estdo descritas nos
itens correspondentes do Manual Técnico Operacional do Sistema de
Informagdo Hospitalar - SIH/SUS. E obrigatério o registro dos referidos
procedimentos no Sistema de Informacao Hospitalar - SIH/SUS.

CONSIDERACAOQ ESPECIFICA (ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR)

a) O procedimento 04.06.02.007-8 implantagdo de cateter de longa
permanéncia semi ou totalmente implantavel (procedimento principal),
devera ser destinado para acesso venoso central, com o uso de cateter
semi ou totalmente implantavel, para administracao de quimioterapicos e

antineoplasicos.

PROGRAMAGAO DAS INTERNAGOES EM LEITOS DE UTI

R$450.000,00
R$450.000,00

UTI Tipo I Adulio (Geral) |
UTI Tipo Il Adulto 0
(Cardiologi;

A PT GM/MS n°2.395/2011 prever a diaria do leito de UTI Tipo Il qualificado da
Tabela SUS no valor de R$ 800,00 (oitocentos reais)
: o TR ik i <-_

 UTITipo Il Adulo o
| po ulto : ) |
e 10 300 i |

(*)A ampliacéo dos 10 leitos de UTI Geral Adulto Tipo Il s6 sera possivel apos a
liberagéo de leitos contratualizados como UTI COVID-19, mediante instrumento

contratual especifica.

PROGRAMAGAO PARA ATENDIMENTOS NOS LEITOS DA UVA

R$450.000,00

o %




I Avancada (UVA)

a) A precificagao dos leitos da UVA pressupde um tempo de permanéncia
maxima de 6 horas/dia, por cada paciente, findas as quais o paciente
sera transferido a outro leito hospitalar ou recebera alta;

b) Caso o SIGAU seja instado a realizar a transferéncia do paciente e nao
consiga realiza-la, por qualquer motivo, o paciente continuara a ocupar o
leito da UVA até a transferéncia, e, neste caso, a ocupagédo do leito
continuara a ser remunerado com o valor equivalente ao praticado para

as primeiras 6 horas.
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ANEXO Il

INDICADORES DE MONITORAMENTO E QUALIDADE DA
ASSISTENCIA

DI (Densidade de Incidéncia) de Infeccdo Primaria da Corrente
Sanguinea com diagnéstico Laboratorial associada ao uso de Cateter
Venoso Central (N° de Infecgdo Primaria da Corrente Sanguinea com
Diagnéstico Laboratorial/N° Cateter Venoso Central-Dia X 1000) < 5,0

DI (Densidade de Incidéncia) de Pneumonia associada ao uso de
Ventilagdo Mecénica (N° de Pneumonia associada a Ventilagdo/N°
Ventilagdo Mecéanica —Dia X 1000) < 17

Di(Densidade de Incidéncia) de Infecgdo do Trato Urinario Associado ao
uso de Sonda Vesical de Demora (N° de Infecgdo do Trato Urinario/N°
Sonda Vesical de Demora-Dia X 1000) < 13

Taxa de Mortalidade Institucional (nimero de obitos apés 48h do
internamento / numero de saidas x 100) < 6,0 %

Tempo Médio de Permanéncia leitos Clinicos (numero de paciente-dia
clinicos/ nimero de saidas) < 10 dias

Tempo Médio de Permanéncia leitos cirurgicos (nimero de paciente-dia
cirurgicos/ numero de saidas) < 7,0 dias

Taxa de Ocupacgéo de Enfermaria Clinica (numero de pacientes-dia em
enfermaria / numero de leitos dia de enfermaria x 100) = 85%

Taxa de Ocupacao de UTI (numero de pacientes-dia em UTI / numero
de leitos diade UTI x 100) = 90%

Taxa de Infeccdao de Sitio Cirtrgico-ISC (N° de Infeccbes em
determinado sitio cirtrgico/ N° de cirurgias realizadas em determinado
sitio cirargico X 100) < 0,5%

IND DESCRIGAO METODO DE AFERICAO FONTE |VALOR
& TxOHE = Total de pacientes-dia em
1 TA)S:“«)SD EEO[%)J SP AD%AO enfermaria em de_zterminado per_iodo SIH > 85%
ENFERMARIA ! Total de |EIiOS-dIa’de enfermaria no
mesmo periodo x 100
TAXA DE OCUPACAO | TxOHU =Total de pacientes-dia em -
2 DOS LEITOS DE UT!I | UTI em determinado periodo / Total SIHH =Jue

de leitos-dia de UTI no mesmo
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periodo x 100
_ TMP leitos CLINICOS = Numero de
TEMPO MEDIO DE pacientes-dia clinicos em <100
3 | PERMANENCIA LEITOS determinado periodo / Total de SIH “iilas
CLINICOS pacientes clinicos com saidas no
mesmo periodo
TMP leitos CIRURGICOS = Numero
TEMPO MEDIO DE de pacientes-dia cirGrgicos em <70
4 | PERMANENCIA LEITOS determinado periodo / Total de SIH dias
CIRURGICOS pacientes cirlirgicos com saidas no
mesmo periodo
| i TxMInst = n° de dbitos ocorridos em B
| pacientes apds 48 horas de COMISSAO
5 TAX?NDS%|¥L?SB'?\II1EADE internacdo em determinado periodo | DE OBITOS | <6,0 %
/ N° de pacientes que tiveram saida SIM
do hospital no mesmo periodo x 100
i N¢ de Infeccdes em determinado
| | TxanEINFECCRODE | il S e ogies | LMESURVE |
US4 | realizadas em determinado sitio WINESE-. =095
EM CIRURGIA LIMPA ™ | cirtrgico X 100 CiRAS -
D! (DENSIDADE DE
INF'ES&%”E}%&‘}TQETO N® de Infecgdo do Trato Urindrio/ N® | LIMESURVE
7 : Sonda Vesical de Demora - Dia X Y*/NESP- <13
URINARIO ASSOCIADO 1000 CIRAS
AO USO DE SONDA
VESICAL DE DEMORA |
DI (DENSIDADE DE |
INCIDENC%A)IDE
INFECCAQO PRIMARIA DA | N° de Infecgdo Primaria da Corrente
CORRENTE SANGUINEA Sanguinea com diagndstico LIMESURVE
8 COM DIAGNOSTICO Laboratorial / Y*/INESP- <5,0
LABORATORIAL N° Cateter VVenoso Central - Dia X CIRAS
ASSOCIADA AC USO DE | 1000
CATETER VENOSO |
iy . CENTRAL
! DI (DENSIDADE DE
| | INCIDENCIA) DE N® de Pneumonia Associada a LIMESURVE
| 9 | PNEUMONIA ASSOCIADA Ventilagao / Y*/INESP- <17
| | AO USO DE VENTILACAQ | N° Ventilagao Mecanica - Dia X 1000 CIRAS
| | MECANICA

* O monitoramento dos indicadores 6, 7, 8 e 9 devera ser realizado mediante
informagbes preenchidas pelo estabelecimento de saude através do software
LIMESURVEY ou outra ferramenta da ANVISA que venha a substitui-lo.

** As cirurgias limpas ndo devem apresentar infecg@o, sendo os esforgos de
monitorizacdo concenirados em taxa 0 ou préximas a ele. Das notificagOes de
ISC exigidas pelaANVISA a FBHC realiza as seguintes: Implante mamario,
artroplastia de joelho, artroplastia de quadril, revascularizagdo do miocardio e
derivagao interna neuroldgica.
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