
PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO
“ESTÂNCIA TURÍSTICA"
ESTADO DE SÃO PAULO 

“São Roque— aTomadaVinha e EonitafronThabumega ”  
DISPENSA DE CHAMAMENTO PÚBLICO

PROCESSO DE CONTRATAÇÃO. DISPENSA

DE CHAMAMENTO PÚBLICO. LEI

MUNICIPAL 4985/2019. ORGANIZAÇÃO
SOCIAL. IMPOSSIBILIDADE DE QUALIFICAR

ENTIDADES. DECRETO N.º 9.754.

Trata-se de pedido de instauração de processo de contratação de Organização

Social do terceiro setor com o objetivo de gerenciamento e operacionalizaçãohospitalar
da Santa Casa de Misericórdia de São Roque, em decorrência de Processo Administrativo

n.º 0063/2022.

No Município de São Roque, a qualificação de instituição como organização
social foi disciplinada pela Lei n.º 4.985/2019 e estabelece, mais precisamente em seu

art. 15, a contratação em caráter emergencial, senão vejamos:

Art. 15. Poderá ser dispensado o chamamento público
quando a necessidade de realização dos serviços for de

caráter emergencial ou somente existir uma entidade
qualificada na área de autuação, devendo ser observado

todo o procedimento previsto nesta Lei Municipal.

Visando encerrar a ilegalidade do convênio celebrado com a Santa Casa de

Misericórdia de São Roque em requisição administrativa, há necessidade da contratação

por Dispensa de Chamamento Público, uma vez que apenas uma entidade fora
qualificada na área de atuação com plena capacidade técnica de administração de

pessoas e recursos do hospital.

Assim, instauro o referido processo de contratação por Dispensa de Chamamento

Público, remetendo o presente procedimento paraparecer jurídico quanto a legalidade
do procedimento para a referida contratação.

São Roque, 06 de janeiro de 2021.     
    

VINÍCIUS J

DIRETOR DO DEFA
AMARGO PICCIRILLO

MENTO DE ADMINISTRAÇÃO
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DESPACHO

Ao Gabinete do Prefeito,

Por ordem do Exmo. Prefeito Municipal, aporta nesta Pasta da Saúde

o expediente 63/2022 contendo memorando nº 307/2021 de 26 de outubro de

2021 e Parecer Jurídico da lavra do Dr. Yan Soares, este de 04 de janeiro de 2022.

Da leitura do parecer, com as razões adotadas pelo Exmo. Chefe do

Executivo, descortina-se a relação de ilegalidade na forma ora revelada pela

Requisição Administrativa em curso (Decreto Municipal nº 8928 de 03 de

Dezembro de 2018) com misto de convênio com terceiro privado, esta entidade

afastadapelo próprio decreto requisitório.De boa valia transcreverO trecho que

afirma tal posição:

“Diante da configurada ilegalidade, cabe ao município, de forma
urgente e emergencial, proceder à adequação da requisição
administrativa, uma vez que, na condição de controlador da
entidade privada, os atos praticados e formalizados pelo
administrador interino sejam feitos em nome do Município de São

Roque sob regime de direito público ou mediante celebração de
ajustes previstos na legislação com entidades privadas, tais como
convênios, contratos de gestão, parcerias etc.” (grifamos)

Portanto, a conclusão pela ilegalidade da forma atualmenteutilizada
pela Requisição Administrativaque, diga-se, herdada da gestão anterior, já que

iniciada em 2018, sobretudo quanto a utilização do CNPJ da Irmandade Santa

Casa de Misericórdia,reclama, segundo o parecer técnico, a avocação do serviço

propriamentepela Poder Executivo, impondo integralmente as regras de Direito

Público ou outro ajuste com o terceiro setor, dada a este também o regramento

específiconesta seara.
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No mais, este Departamento de Saúde tem a disposição documento

denominado “Relatório de revisão dos controles internos referentes aos

exercícios de 2016 a 2020 e janeiro a junho de 2021”, elaborado por Tecnoaud

Auditores IndependentesS/S com sede localizada em São Paulo, cujo estudo

faço anexoa este despacho/ parecer técnico.

Do documento se extrai muitas evidências de má aplicação

procedimentalem diversos setores do nosocômio, já que o exame se apoiou em

procedimentos aplicados nos setores de informática, compras, financeiro,

contabilidade, contratose departamento pessoal.

Dos riscos na área de TI foramencontrados softwaressem a respectiva

licença de uso, com consequênciasdeletérias do ponto de vista legal, financeiro

(multas), de credibilidade da instituição (uso de pirataria), de riscos de invasão

por hackers (ex. acesso a documentos médicos de pacientes), etc., tanto para a

entidade como para o PoderPúblico, atual requisitante dos bens (fls. 11/12). Não

há, ademais, inventário dos bens de informática, não há manual de

procedimentos administrativos da área de TI, o que dificulta a todo o

funcionamento do restante dos setores (fls. 14). Falta segurança adequada na

guarda e gerenciamento das informações, os famosos “back up's”, que são

realizadossem identificação, regularidadeou critérios mínimos (fls. 15).

Do setor de compras se verifica a ausência de quantidades e giros de

estoque , ou seja, não há nenhuma programaçãoou mesmo informação do que a

Santa Casa se utiliza em determinado período de tempo (fls. 15), redundando

em completa desorganização.

Do Financeiro/Tesouraria, se observa situação constrangedora. Faço

aspas do referido estudo:

“Valores recebidos em dinheiro pelo caixa, utilizados para pagar
diversasdespesas, regra geral não se usa dinheiroparapagamento
de despesas, a não ser pequenas despesascom base no fundo fixo,
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porém percebemos uma movimentação elevada em dinheiro no
caixa do Hospital.

No caixa de estacionamento, constatamos pagamentos em
dinheiro e cartão, porém não tem nenhum relatório que
demonstrem o controle efetivo da quantidade de carros
estacionados duranteo dia. Quanto mais dinheiro é manuseado
em uma entidade, maior o risco de perdas, desvios e fraudes.”

Veja que o Departamento Jurídico desta municipalidade já orientou a

Administração da Santa Casa para que tais valores devam ser depositados ao

erário público como receita extraorçamentária, com o devido controle de

veículos. Ainda, ausente de aprovação nos movimentos do "caixa - hospital e

estacionamento”.

Sobre a Contabilidade, devemos mencionar que a Santa Casa de São

Roque não apresentou a auditoria a composição analítica das contas de clientes,

cartão de crédito, cartão de débito com data base de 01/01/2016 a 30/06/2021,

além disso, que tais valores estão em aberto a longa data e a constituição para

devedores duvidosos não está sendo mensurado e contabilizado. Não há,

ademais, acompanhamentodo inventário físico dos estoques e, dessa forma, não

nos foi possível determinar as quantidades, assim como avaliar a razoabilidade

dos valores registrados na rubrica "Estoques" nas demonstrações contábeis (fls.

19). Outras “pendências”são identificadas no relatório anexo.

Das dívidas, tema que mais aflige a entidade, a posição dos débitos

apurados em 30.06.2021 somam R$ 46.576.369,00 e, devido a diversas penhoras

e bloqueios judiciais, todo e qualquervalor de receita da Santa Casa, seja pública

ou privada, padece do iminente risco da constrição judicial, fato que geraria a

falta de pagamentode fornecedores de insumos e até mesmo pessoal, causando

inestimável prejuízo ao funcionamento do hospital.

Já virou até anedota no Município o fato de que o dinheiro enviado a

Santa Casa através de convênio municipal deve ser depositado em conta
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bancária de um lado e, em segundos, sacado na outra ponta, para realização dos

pagamentos de fornecedores e serviçais, médicos e enfermeiros, sob pena de

penhora e inexecução da assistência hospitalarcomo um todo.

Em matéria de Pessoal, identificou-se que a entidade contratou

serviços sob a forma de trabalho autônomo. Porém, o DepartamentoPessoalnão

informou se os mesmos estão subordinados às ordens da Entidade, prestam

serviços de natureza não eventual e trabalham exclusivamentepara a entidade.

Anotarao estudo que “caso os autônomos estejam subordinados às

ordens da Entidade, prestam serviços de natureza não eventual e trabalham

exclusivamentepara a empresa, a entidade se expõe a autuaçõese contingências

trabalhistas, vez que de acordo com o Artigo 3º da Consolidação das Leis do

Trabalho, poderá ser considerada, pela fiscalização do trabalho, como

funcionários sem registro.” (fls. 41)

Foram constatados diversos contratos de prestação de serviços, em

aberto a longa data (fls. 41).

Verificou-se, mais: a) não constar no prontuário o Termo Aditivo -

LGPD; b) ausência no prontuário da ficha de compensação de horário de

trabalho; c) ausência no prontuário dos documentos de dependentes do salário

família ou Declaração Escolar; d) ausência no prontuário da Certidão de

Nascimento do menor para fins de salário família; e) ausência de atualização

vacinas do menor para fins de salário família de 2021; f) atualização no registro

do empregado a Renovação da CNH, dentre outras pendências apresentadas

(fls. 42-3)

Sobre os terceirizados, há crítica em relação aos controles trabalhistas.

Veja que a Santa Casa não apresentou os comprovantesde pagamentodas guias

de INSS, FGTS das empresas terceirizadas. Quando questionados, a

coordenadora do RH, informou que o setor do RH não controla contratos e

e
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pagamentos de terceirizadas. Já o Financeiro informou que as empresas

terceirizadas enviam somente as certidões negativas e são controlados pelo

departamento jurídico, todavia, não foram disponibilizadasao auditor (fls. 44)

Em seguida, identificou-se na inspeção física a ausência de

funcionários em atividades sem o uso do crachá.

Outrossim, a Irmandadeda Santa Casa de São Roquenão cumprealei
nº 8.213/91 , onde obriga as empresas e hospitais com mais de 100 funcionários

destinaremuma cota de contratação de Pessoas Portadorasde DeficiênciaFísica

(PPD) (fls. 45).

Em matéria de Segurança do Trabalho, constatou-se a ausência de

Sistema de Proteção contra Descargas Atmosféricas - SPDA (conhecido como

Para-Raios) em desrespeito as leis estaduais de prevenção exigem que o SPDA

seja instalado ou que se tenha um laudo queprove que o sistemanão é necessário

liberando o funcionamento do estabelecimento (NBR-541 O); prática expõe a

Irmandade da Santa Casa de São Roque a riscos de vida, patrimônio e autuações.

Não há, outrossim, VISTORIA DE BOMBEIRO - AVCB válido,

expondo as pessoas e patrimônio a diversos riscos. Vale transcrevero trecho da

avaliação:

“A Auditoria entende que deixar as instalações da Irmandade da
Santa Casa de São Roque sem o documentodo AVCB é expor 0
hospital a perigo caso ocorra algo de mais grave no
estabelecimento de funcionamento, por isso recomendamos
regularizar, junto ao corpo de bombeirosatestando o cumprimento
de todas as condições necessáriase obrigatórias de segurançacontra

incêndios prevista pela legislação.”
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Termina o relatório apontado, pois, outras tantas deficiências do

hospital.

Tudo isso apontapara o óbvio: embora o hospital atenda a população

local até a contento, os muitos processos hospitalares são deveras

desordenados,para não dizer caóticos, sem O profissionalismo exigido a gestão

de hospital desta monta.

Tenho pra mim, enquantoDiretorde Saúde, que a avocação do serviço

de assistência hospitalar, como todos os regramentos inerentes ao Poder

Executivo “engessaria” - para não dizer, paralisaria - o serviço da gestão

hospital, extremamente dinâmico e com muitas nuances a serem observadas.

Outrossim, seguramente O Poder Público, diretamente, não resolveria todas as

irregularidadescom expertise em tempo regular.

Ora, imaginemos que a cada compra realizada pelo hospital, haveria

a necessidadede se realizar licitação, com a demora e a burocraciaregular deste

processo. No mais, a Prefeitura Municipal já possui estrutura extremamente

defasada neste setor, experiêncianegativa pela qual passa o Poder Executivo de

São Roque todos os dias e que, seguramente, defasaria a celeridade das

contratações necessárias a um hospital de médio porte como é a Santa Casa de

São Roque. Noutro polo, há a extrema dificuldade de contratação de pessoal, a

reclamar concurso público ou outra forma de seleção, ainda que simplificada,

mas que levaria certo tempo de reposição a refletir com defecção no serviço de

saúde.

Aliás, esta já é a realidade vivenciada pela Rede Básica de Saúde, com

a falta de servidores, demora na reposição de insumos, etc.

Tendo isso em vista, penso que assumir o serviço propriamente pela

pasta da saúde seria inapropriado, tanto pelas razões acima aduzidas,comopela
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falta de “know how” em gestão hospitalarpor qualquermembro da atual chefia

de saúde.

Lado outro, a relação com o terceiro setor se mostra mais razoável,

para não dizer que mais indicado a melhor satisfação do serviço de saúde.

José EduardoSabo Paes anota:

“Podemos, assim, conceituar o Terceiro Setor como o conjunto de
organismos, organizações ou instituições sem fins lucrativos
dotados de autonomia e administração própria que apresentam
como função e objetivo principal atuar voluntariamentejunto à
sociedadecivil visando ao seu aperfeiçoamento.

Para Maria Tereza Fonseca Dias “tem-se como terceiro setor O

conjunto de pessoas jurídicas de direito privado,
institucionalizadas e constituídas conforme a lei civil, sem fins
lucrativos, que perseguem finalidadesde interesse público”.

Vejamos que em matéria de saúde, o terceiro setor tem sido

fortemente abraçado pelos municípios e estados país “a fora”, justamente pela

especialidade em matéria gestão de saúde em que muitas entidades do terceiro

setor se ocupam com exclusividade. As organizações do terceiro setor

(voluntárias e sem fins lucrativos) têm deixado de ser um fenômeno residual e

constituem,atualmente,uma força social. Durante as últimas décadas, cresceram

quantitativa e qualitativamente, aumentando igualmente o número de

voluntários e desenvolvendo-se de forma inegável seu reconhecimento e

protagonismo social.

Vejamos que na cidade de São Paulo, a maior e mais rica cidade do

Brasil, ainda no ano de 2020, eram 60% das unidades de saúde “terceirizadas”

ao terceiro setor, chegando a 80% em alguns bairros.

Abaixo um mapa da cidade de São Paulo disponibilizado pela

Prefeitura da cidade, disponível em

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/ saude/acessoainfor
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macao/index.php?p=178347. Nele se observa a quantidade de 270

(duzentos e setenta) unidades entre Hospitais, Ubs's, ou Centros de

Saúde atualmentecontrolados por OrganizaçõesSociais, a denotar grande

sucesso nesta forma de gestão.
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Rede Assistencial - Contrato de Gestão
23 Áreas Geográficaspor Númerodo Contrato

SMS-CElnto

CIDADEDE

SÃOPALPAULO

Outubro/2020

O mapa acima reflete a quantidade de contratos de gestão, ou seja,

aqueles firmados com Organizações Sociais, conhecidas simplesmente como

OS's.
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A organização social é uma qualificação, um título, que a

Administração outorga a uma entidade privada, sem fins lucrativos, para que

ela possa receber determinados benefícios do Poder Público (dotações

orçamentárias, isenções fiscais etc.), para a realização de seus fins, que devem ser

necessariamentede interesse da comunidade.

Nos termos da Lei federal n. 9.637, de 18.5.1998, o Poder Executivo

poderá qualificar como organizaçõessociais pessoas jurídicas de direito privado,

sem fins lucrativos, cujas atividades sociais sejam dirigidas ao ensino, à pesquisa

científica, ao desenvolvimento tecnológico, à proteção e preservação do meio

ambiente, à cultura e à saúde, atendidos os requisitos previstos nesse mesmo

diploma.

O objetivo declarado pelos autores da reforma administrativa,com

a criação da figura das organizaçõessociais, foi encontrar um instrumentoque

permitisse a transferênciapara as mesmas de certas atividades que vêm sendo

exercidas pelo Poder Público e que melhor o seriam pelo setor privado, sem

necessidade de concessão ou permissão. Trata-se de uma nova forma de

parceria, com à valorização do terceiro setor, ou seja, serviços de interesse

público, mas que não necessitam sejam prestados pelos órgãos e entidades

governamentais.

Sem dúvida,há outra intenção subjacente, que é a de exercer ummaior

controle sobre aquelas entidades privadas que recebem verbas orçamentárias

para a consecução de suas finalidades assistenciais, mas que necessitam

enquadrar-se numa programação de metas e obtenção de resultados.

Não diferente, a cidade de São Roque possui legislação para

qualificação e contratação de Organizações Sociais desde o ano de 2019, é a Lei

Municipalnº 4.985 de 4 de julho de 2019:

Art. 1º O Poder Executivo poderá qualificar comoOrganizações
Sociais as pessoas jurídicas de direito privado, sem fins lucrativos,

y 10
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cujas atividades sejam dirigidas ao ensino, à pesquisa científica,ao
desenvolvimento tecnológico, à proteção e preservação do meio
ambiente, à cultura, à educação, à administração e gestão de
serviços públicos, ao saneamento básico, à saúde e ao esporte,
atendidos aos requisitos previstos nesta Lei.

Portanto, a Saúde está contemplada pela lei municipal.

Ato contínuo, este Departamento informa que já há Organização

Social de Saúde qualificada no âmbito da cidade de São Roque, título detido

através do processo administrativo nº 16.424/2021 e do Decreto nº 9.754 de 30 de

dezembro de 2021, sendo até a data presente a única entidade

qualificada.

Frise-se que a citada lei municipal permite que o Poder Executivo

qualifique como Organização Social pessoas jurídicas de direito privado, sem

fins lucrativos, a qualquer tempo, mediante requerimento da interessada.

Socorreram-seneste Requerimento 03 (três) Organizações de Saúde, tendo sido

o pedido de duas delas indeferidos pela Comissão de Qualificação e

Monitoramento de Organizações Sociais, conforme publicações em Diário

Oficial do Município dia 30 de dezembro de 2021.

A entidade qualificada chama-se Centro de Estudos e Pesquisas Dr.

João Amorim - CEJAM que recebeu parecer favorável da Comissão de

Qualificação, bem como parecer de capacidade técnica por parte deste Diretor

de Saúde. Nessa seara, aliás, cumpre-nos destacar o quesito da capacidade

técnica da referida entidade.

Segundo informações em portais da transparênciae do próprio sítio

eletrônico da Organização, a entidade possui 30 anos de atuação, com

assistência de saúde em 15 cidades do Brasil e com a gestão de mais de

110 unidades e serviços de saúde, mais de 16 mil colaboradores,18 mil
partos realizados em 2021, 1,6 milhão de consultamédicas, a demonstrar
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plena capacidade de gestão do Hospital Santa Casa de Misericórdia de São

Roque. Entre Hospitais estão:

Hospital MunicipalM'Boi Mirim - São Paulo

Hospital Municipal Enf. Antônio Policarpo de Oliveira -

Cajamar

Hospital Municipal Evandro Freire - Rio de Janeiro

Hospital Prof. Carlos da S. Lacaz - Francisco Morato

Hospital Estadual Dr. Albano da F. Rocha Sobrinho - Franco da

Rocha

Hospital Geral "Dr. Francisco de Moura Coutinho Fllhoff -

Carapicuíba

Maternidade Municipal de Peruíbe

Hospital Geral de Itapevi

Trago luz a gestão do Hospital Municipal M'Boi Mirim - São Paulo,

ora compartilhada com Hospital Israelita Albert Einstein, nome de referência

no mundo inteiro. Colaciono a informação através do site do próprio hospital

israelita, disponível em: https://www.einstein.br /noticias /noticia /einstein-

gerenciando-hospital-mboi-mirim:

“Desde 8 de abril, o Hospital Israelita Albert Einstein, em
associaçãocom a Organização Social de Saúde “Centro de Estudos
e Pesquisas Dr. João Amorim" (CEJAM), assumiu a gestão do
Hospital Municipal de M'Boi Mirim - Dr. Moysés Deutsch,
situado na zona sul de São Paulo.

Considerada um marco para a cidade São Paulo e também na
história da Sociedade Beneficente Israelita Brasileira Albert
Einstein,a instituição mantenedorado Hospital, esta iniciativa tem
como objetivo assegurar a qualidade da assistência de saúde à
população mais carente da cidade, a partir do conhecimento e

NV 12
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excelência em gestão hospitalar que o Hospital Israelita Albert
Einstein possui.”

“Faz parte da missão do Hospital Israelita Albert Einstein
promover a justiça social nas comunidades assistidas. Com a

gestão do Hospital Municipal de M'Boi Mirim promoveremos
mais um passo importante na integração entre o Einstein e o
Sistema Único de Saúde. Contribuiremospara o desenvolvimento
de um modelo de gestão para instituições públicas de saúde que
otimize os recursos disponíveise melhore a qualidade dos serviços
prestados”, afirma Claudio Luiz Lottenberg, presidente da
SociedadeBeneficente Israelita Brasileira Albert Einstein.

A gestão do M'Boi Mirim está sendo feita através do Instituto
Israelita de ResponsabilidadeSocial AlbertEinstein que gerencia o
dia-a-dia da operação do hospital municipal, transferindo as suas
melhores práticas assistenciais, com base nos princípios de

qualidade já utilizados pelo Einstein.

As diversas áreas do Hospital IsraelitaAlbert Einsteinatuamcomo
consultorias da equipe contratada para comandar o Hospital
Municipalde M'Boi, apoiando na tomada de decisão e no suporte
necessáriopara que o hospital tenha o desempenho esperado. Foi
formado um Comitê Técnico Gestor composto por cinco pessoas,
sendo dois do Einstein, dois do Cejam e um da comunidade, que
dará as diretrizes para a condução operacionaldo hospital.

O novo hospital tem o nome de Moysés Deutsch, em homenagem
ao médico judeu que dedicou boa parte de sua vida atendendo
gratuitamente os pacientes carentes da região do Bom Retiro.

O novo hospital será referência no atendimento hospitalar para
532 mil moradoresde M'Boi Mirim e arredores. Com trêsandares,
onde funcionarão serviços médicos de média complexidade, o
hospital possui também um setor dedicado aos casos de urgência
e emergência, além de centro cirúrgico com sete salas, centro
obstétrico com cinco salas, berçário, UTI (infantil, adulto e

neonatal), alas de internação e suporte e um setor de apoio que
inclui lavanderia, almoxarifado, refeitório,central de energia, entre
outros. A unidade também conta com dispensário de
medicamentos, laboratório, salas de coleta de exames, setor de

raios-X, ultra-som e de tomografia.
Capacitação da equipe multiprofissional.
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Os profissionais contratados (médicos, enfermeiros, profissionais
da área da saúde e área de apoio) passaram por treinamentos
específicospromovido pelo Instituto Israelita de Ensino e Pesquisa
Albert Einstein. A área médica e de enfermagem foram
capacitadas através de técnicas de simulação realística. Esta

metodologia foi introduzidapioneiramente pelo Hospital Israelita
Albert Einstein, que mantém o único Centro de Simulação
Realística da América Latina, cujo principal objetivo é treinar
profissionais da área da saúde por meio da vivência de situações
reais, em um ambientehospitalar virtual. Robôs de última geração
e treinamentos comportamentais são algumas das ferramentas
utilizadas para que os participantes possam treinar e aprimorar
suas habilidades, sejam elas técnicas ou atitudinais.
Ficha técnica Hospital Municipal de M'Boi Mirim "Dr. Moysés
Deutsch"

(.)

Ao lado dessa importante parceria com o Alberto Einsten, o CEJAM

possui certificações da Organização Nacional de Acreditação (ONA)], sendo de

Excelência justamente no Hospital M'Boi Mirin, UBS Vila Calá e AMA Jardim

São Luiz, Acreditado Pelo no Hospital Campo Limpo e Acreditado na UBS

Jardim Lídia. A Organização Nacional de Acreditação (ONA) é responsável pelo

desenvolvimento e gestão dos padrões brasileiros de qualidade e segurança em

saúde. Desde 1999, a ONA trabalha para que as instituições de saúde no Brasil

adotem práticas de gestão e assistenciais que levem à melhoria do cuidado para

o paciente.

No mais, sem adentrar a esfera jurídica - análise técnica a ser realizada

pelo setor competente - nos parece haver a possibilidade de contratação com

dispensa do chamamentopúblico já que a entidade referenciada acima é a única

qualificada, a teor do art. 15 da Lei Municipalnº 4.985 de 4 de julho de 2019: 
"https://www.ona.org.br/acreditacao/o-que-e-acreditacao/ ve
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Art. 14. A formalização do contrato de gestão será precedida de
Chamamento Público para Parcerias com Organizações Sociais,

já qualificadas municipalmente, da qual constarão:

(.)
Art. 15. Poderá ser dispensado o chamamento público quando a
necessidade de realização dos serviços for de caráter emergencial
ou somente existir uma entidade qualificadana área de
autuação, devendo ser observado todo o procedimento previsto
nesta Lei Municipal.

Pelo grifo acima, destacamos a unicidade da Organização Social já

qualificada, pois, se o chamamentodeve ser exigido entre as qualificadas,como

comanda o art. 14 da Lei, qual sentido realizar chamamento com apenas uma

entidade? Por isso, deixo a análise desta ponderação técnica ao setor jurídico

para aprofundamentoda questão.

No mais, apresenta-se o caráter de certa emergência da contratação,já

que coma cessação da forma atual de Requisição, na esteira do parecer jurídico,

o hospital não poderá ficar desguardado de gestão. Por isso, penso que a

decretaçãode qualquer ilegalidade deve caminhar junto da contratação, seja por

chamamentoou dispensa, ou seja, de como entender o setor jurídico.

Em conclusão, dada a possível ilegalidade da formação atual da

relação Prefeitura x Santa Casa, este Diretor de Saúde é pela formatação da

gestão hospitalar da Santa Casa de Misericórdia através de contrato de gestão,

com Organização Social do terceiro setor já qualificada em São Roque e com

plena capacidade técnica de administração das pessoas e recursos do hospital.

Ao exame técnico da melhor forma de contratação.

São Roque, 05 de janeiro de 2022.
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| Introdução
A "IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICÓRDIADE SÃO ROQUE”, constituídacomo
sociedade civil sem fins lucrativos, com sede na Rua Santa Izabel, 186, São Roque — SP,
fundada em 1873, tem como objeto social, prestar assistência médico-hospitalar, assim como
oferecer meios e modos de assistênciae beneficência à saúde da comunidade onde se insere.
E entidade declarada de utilidade pública no âmbito federal pelo Decreto nº 72.631 de
16//08/1973e Lei Municipal nº 411 de 07/11/1960. Possui Certificadode Entidade Beneficente
de Assistência Social sob nº 216377/1970-00,de 11/05/1970.

A Entidade até março de 2017 prestava serviços de assistência médica, hospitalar e
odontológica como Operadora de Planos de Assistência à Saúde, estando autorizada a
comercializar planos de saúde sob o registro nº 40113-7 na Agência Nacional de Saúde
Suplementar - ANS. Desse modo possuía carteira de beneficiários que dispunham de
atendimento em seu hospital próprio e numa rede credenciada de prestadores de serviços
distribuídosentre os municípiosda região onde atuava: São Roque, Mairinque, Araçariguama,
Alumínio, Ibiúna e Vargem Grande Paulista. Teve seu registro cancelado em 2017 pela
Resolução Operacionalnº 2.137 emitida pela ANS em 13/03/2017.

Verificamos que a Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque, utiliza-se de
sistemas eletrônicos de processamento de dados para controle de suas operações, como
Folha de Pagamento, Controle de Movimentaçãode Estoques e Imobilizado (entrada, saída,
baixa, transferência etc.), Faturamento, Controle Financeiro, Guias Médicas e outros. As
manutenções, alterações, melhorias e integrações dos sistemas informatizados são
desenvolvidas pela área de Tecnologia da Informação em conjunto com as áreas envolvidas.

Constatamosque o sistema contábil informatizadoem uso é adequadoe gera relatórios, livros
fiscais e demonstrativosde forma eficaz e adequada. Observamosque a Santa Casa de São
Roque, por operar planos de assistência à saúde até março de 2017, utiliza-se do Plano de
Contas instituído pela Agência Nacional de Saúde Suplementar—ANS, atualizado de acordo
com a última publicação, adotando o procedimento de conciliar mensalmentesuas contas e
manter as composiçõesde contas atualizadas,

Em virtude do cancelamento de seu registro como Operadora conforme Resolução
Operacional nº 2,137 emitida pela ANS em 13/03/2017, a Santa Casa passou a prestar
atendimento a particulares, a convêniose principalmente aos pacientesdo SUS.

Os trabalhos de revisão dos controles internos, desenvolvidoscom base nos documentosde
fechamento dos exercícios de 2016 a 2020 e o período de janeiro a junho 2021,
questionamentos e entrevistas com os profissionais das áreas, apontam as principais
ocorrências:
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Il. PRINCIPAIS PROCEDIMENTOS APLICADOS

Os nossos trabalhos de revisão consistiram na avaliação e cumprimento das políticas,
procedimentose processos relacionados aos controles internos sobre as principais transações
da Entidade.

Os principais procedimentos aplicados foram efetuados com base na discussão para
entendimentodas transaçõese na aplicação de testes e são os seguintes:

PROCEDIMENTOSAPLICADOS — AREA DE INFORMÁTICA

e Discussão para entendimentodas principais políticas, procedimentos e processos
existentes;

e Questionamento sobre a razoabilidade dos procedimentos aplicados à luz das
práticas de controles internos com foco em gestão de objetivos, riscos sobre estes
objetivos e controlessobre estes riscos

e Comparaçãodas transações existentecom 0 suporte documental

PROCEDIMENTOSESPECÍFICOS APLICADOS AO CICLO DE COMPRAS

* Avaliação do planejamento de compras, verificando a interface com as demais
áreas, principalmente se as compras são planejadas de acordo com as
necessidades;

* Verificação se há procedimento de cotação para aquisição dos itens e serviços
dentro de alçadas autorizadas;

* Verificaçãode evidênciasde que o processo de negociação de comprasé efetuado
com critério e com vantagens para a Entidade;

* Análise dos contratosfirmados com os fornecedoresde serviços ou produtos;

* Avaliação do cadastro de fornecedores, verificando se encontram organizados e
atualizados, de modo que possam ser utilizados inclusive como controle de desvios
e pagamentos indevidos;

* Observaçãodo ambiente de controle dos Estoques

Da amostra de compras selecionadas,procedemos aos seguintes exames:
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Formalização dos pedidos de compras e conciliação com as requisições de
compra, bem como a segurança proporcionada pelo procedimento;

Análise das melhores condiçõesoferecidas;

Conciliaçãodo produto entreguecom as condiçõesprevistas no pedido de compra,
quanto a especificações, preços, quantidadese condições de pagamento;

Análise quanto a informação dos fornecedores perante seus clientes, através de
investigação (SERASA, PROCON etc.);

Análise dos pagamentos efetuados, quanto à previsão de pagamento no fluxo de
caixa, vencimento, descontos financeiros, valores desembolsados e cláusulas
contratuais,

Avaliação dos procedimentos de cancelamento e devoluções dos documentos
pagos, de forma a evitar reapresentação de notas fiscais e consequente
pagamentoem duplicidade;

Aplicação de procedimentos analíticos, tais como:

Comparação das quantidades compradas com as quantidades consumidas,
investigandodiferençassignificativas;

Examinaras variações significativasentre o planejado e o efetivamentecomprado;

PROCEDIMENTOSESPECÍFICOSAPLICADOS NO DEPTO FINANCEIRO

Verificaçãose há manual de procedimentos e normas administrativasO qual
defina as atribuições, rotinas e responsabilidades do departamento

Discussão para entendimento dos procedimentos existentes para area;

Aprovação de pagamento dentro das políticas, procedimentos e processos
existentes;

Análise do saldo de caixa e equivalentes de caixa com os extratos bancários
e conciliações;
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e Análise dos relatorios e ou planilha suporte;

e Confronto do saldo contábil de contas a receber com os relatórios financeiros
e/ou planilhas de controles existentes e testes de realização;

e Confronto do saldo financeiro com a documentação suporte.

PROCEDIMENTOSAPLICADOS À CONTABILIDADE

Todos os procedimentosabaixo foram aplicados;

e Entendimento das demonstrações contábeis da empresa sob exame e das
informaçõesgerenciais aplicáveis;

e Discussão dos principais critérios para preparação do balanço patrimonial se
aderentes ao cumprimentodos principais objetivos de controle aplicáveis

* Avaliação das principais práticas contábeispara elaboraçãodo balanço patrimonial
sob exame se consistentescom as normas brasileiras de contabilidade

e Identificaçãode ajustes contábeis com base em aplicação de testes de revisão de
balanço patrimonial e com base na extensão da documentaçãoapresentadapara
testes;

s Revisão analítica das demonstraçõescontábeis para entendimentodas operações
ocorridas no período e verificaçãoda contabilizaçãodas principais operaçõese se
estão de acordo com as práticas contábeis adotadas no Brasil que compreendem
aquelas incluídas na legislação societária brasileira e os pronunciamentos, as
orientações e as interpretações emitidas pelo Comitê de Pronunciamentos
Contábeis (CPC) e aprovados pelo Conselho Federal de Contabilidade(CFC);

* Indagação com a Administração sobre as principais práticas contábeis e
estimativas adotadas pela Administração para elaboração das demonstrações
contábeis;

* Verificação das conciliações e composiçõesde saldos de contas elaboradas pela
Administraçãocomo suporte dos saldos contábeis;

* -Indagação com a Administraçãosobre transações com partes relacionadas;

* Confronto do saldo contábil de contas a pagar com as planilhas de controles
existentes e teste de liquidação em período subsequente;
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e Análise dos tributos a pagar e da base de cálculo observando à adequaçãoquanto
à legislaçãotributária PIS e COFINS, imposto de renda e contribuiçãosocial,

o Análise das obrigaçõessociais (salários, provisão de férias, 13º salário e encargos
a recolher) confrontando os saldos contábeis das obrigações sociais com os

registros auxiliares da folha de pagamento;

e Análise das demandasjudiciais com base nos relatórios dos controles internos dos

saldos;

e Análise das mutaçõesdo patrimônio líquido;

e Análise das receitas e despesas é confronto com documentação suporte, bem
como análise do registro dentro de sua correta competência.

PROCEDIMENTOSAPLICADOS - CONTRATOS

e Discussão para entendimento dos procedimentos existentes para contratação de

serviços.
e Questionamento& mapeamentosdas práticas de controles internos com foco em

gestão de riscos, referente aos contratos firmados;

e Análise das principais clausulascontratadas, verificação da vigência dos contratos

existentes

e Comparaçãoda transação contratada com O respectivocontrato.

PROCEDIMENTOS ESPECÍFICOS APLICADOS AO DEPARTAMENTOPESSOAL

Os procedimentosde avaliação procuraramavaliar os controles internos sobre as atividades

básicas do DepartamentoPessoal.

e Revisão do cartão de ponto ou outra forma de marcação do horário de

trabalho, avaliando os controles mantidos;

e Conciliaçãodos nomes constantes da folha de pagamento, com a ficha de

empregados;
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Conferência dos cálculos de salário bruto e líquido e confronto com o registro

de empregados;

Verificação dos demais proventos, avaliando se estão sendo efetuados de

acordo com a política interna;

Teste nos descontosprevistos na legislação (INSS, IRRF, etc.), verificando se
estão sendo efetuados de acordo com a legislação vigente;

Verificaçãose há autorizaçãopor parte dos funcionáriospara os descontos
não previstos na legislação;

Verificaçãode incidências e resumos da folha de pagamento como relatorio
da SEFIP

Avaliação do tratamento dispensado para atrasos ou ausências;

Revisão dos cálculos das folhas de pagamentos selecionadas, com
abrangência no controle de pagamentos de horas extras, auxílios, faltas,
atéstados médicos e abonos de faltas, férias e demais normas trabalhistas,
incluindo as retenções e conferências das bases de cálculo de INSS, FGTS,

IRRF;

Análise dos cálculos do FGTS e INSS, verificando se estão sendo efetuados
adequadamente e sendo recolhidos nos prazos previstos;

Verificaçãose o valor líquido a pagar para cada empregado constante da
folha de pagamento confere com o resumo enviado ao banco;

Avaliamos o confronto da Folha de pagamento com à quantidade de cestas
basicas adquiridas e o controle de Vale transportes concedidos;

Vericação do Livro de Inspeção do trabalho;

Verificaçãodo registro contábil da folha de pagamento para os meses dos

anos selecionados;

Verificação da RAIS — Relação Anual de Informações Social;
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e Verificaçãoquanto a desinsetização e desratização,

e Verificação PPRA/PCMSO

e Verificação do PAT — Programa de Alimentação do Trabalhador;

e Verificação do fornecimentodos EPIs, e os respectivos treinamentos;

e Constatação da Obrigatoridade da CIPA;

e Licença Sanitária — Vigilancia Sanitária

e CEBAS - Renovação, atravéz da Secretaria de Estado de São Paulo,
publicado no Diário Oficial, DOU de 01/02/2019, constatamos a renovação
do CEBAS com validade até 31/12/2021.

Dos procedimentosquanto a desligamento de funcionários, verificamos:

e A formalizaçãoadequada, que justifique o desligamento;

e Se verbas rescisórias estão de acordo com as horas trabalhadasno período;
se foram devidamentecalculadas as férias e 13º proporcional;

e A baixa do funcionário na folha de pagamento e na GFIP

e Os valores pagos na rescisão e sua inclusão na folha de pagamento do mês,

a fim de não deixar de serem contabilizados.

|l PONTOS IDENTIFICADOS

Os pontos identificados estão agrupados como segue:
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1. CICLO DE TI GESTÃO E RESPECTIVOS RISCOS

2 CICLO DE COMPRAS

3 CICLO FINANCEIRO/TESOURARIA

4. CONTABILIDADE

5 CONTRATOS

6 DEPARTAMENTOPESSOAL

1.GESTÃO E RESPECTIVOS RISCOS NA ÁREA DE Ti

4.1 Uso de “softwares”sem a respectiva licença de uso
Constatamos que praticamente nenhum dos “OFFICE e WINDOWS” utilizados pela empresa
no momento dispõe da respectiva licença de uso,

Como consequência, a “Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque” está
sujeita a multa equivalente a 3.000 vezes O valor de cada “software” utilizado de forma
irregular, aplicada pela ABES — Associação Brasileira de Empresas de “Software”, conforme
dispõe a Lei 9.600, de 16/02/1998, retificada em 25/02/1998.

Também entendemosque a prática dessa ilegalidade pode vir a comprometeracredibilidade
da “Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, perante as entidades as

quais deva se reportar.
Segundo a Lei do “Software” (Lei nº 9609/98 de 20 de fevereiro de 1998), são proibidas a
reprodução, cópia, aluguel e utilização de cópias de programas de computadorsem a devida

autorização do titular dos direitos autorais.
Os “softwares” proprietáriossão fornecidos, normalmente, sob um contrato de licença de uso
e geralmente limitam a cópia apenas para fins de uso. Na inexistência de contrato de licença
de uso, o documento fiscal de aquisição do “software” é utilizado para comprovação da

regularidade do seu uso.
As instituições também devem estar atentas com “softwares shareware”, que são programas
disponíveis para avaliação e uso experimental durante um determinado período; findo esse
período, o usuário deverá efetuar o registro do “software” para legalizar a sua situação.

Lembramos, ainda, que alguns “softwares” não licenciados podem conter códigos de
programas que, uma vez instalados, comprometem seriamente o desempenho dos
equipamentosou até mesmo, interferem no funcionamentodos demais programas
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instalados no equipamento em questão; trata-se das chamadas “ameaças programadas”tais
como virus, “worms”, cavalos de tróia, dentre outros.

Utilizando “software” devidamente licenciado, a empresa poderá contar com suporte técnico
oficial (do fabricante ou distribuidor), além de ter disponíveis para o seu uso atualizaçõesou
correções dos programas, o que não seria possível obter com “softwares” não licenciados.

Recomendamos a legalização de todos os “softwares” utilizados pela “Irmandade da Santa
Casa de Misericórdia de São Roque”, seja por meio de aquisição das referidas licenças de
uso em situação irregular ou por implementação de tecnologia que permita o
compartilhamento, de forma regular, de licenças existentes e a desinstalaçãode programas
sem interesse.

É recomendável também, a adoção de alguns procedimentospara que sejam minimizadosos
problemasdecorrentesda instalação de “softwares”sem licença, tais como, a implantaçãode
programa de conscientização dos usuários, com instruções sobre as consequências
decorrentes do uso de “softwares” em situação irregular.

Utilizando-sedas facilidades da rede, a “Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São
Roque”, poderá adotar “softwares”de segurançaespecíficospara monitoramento remoto dos
programas instalados nas máquinas. Existem, também, “softwares” que poderão ser
instalados e configurados nas estações para que se iniba a instalação de programas que não
sejam autorizados.
A “Irmandadeda Santa Casa de Misericórdia de São Roque” poderá, inclusive, estabelecer
um padrão de instalação dos programas, facilitando, dessa forma, o processode conferência
e controle dos “softwares” instalados.

Por último, a “Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, deve manter
permanentemente atualizado o inventário dos “softwares” em uso, a fim de facilitar a

verificação dos programas que não possuem licença e os usuários devem estar cientes que
serão responsabilizados por eventuais irregularidades que forem constatadas em suas

máquinas.

1.2 AUSÊNCIA DE INVENTARIOS NA ÁREA DE Ti

Não existe inventário e/ou controle de “software” existente na empresa

Tomando por base a análise das informações disponibilizadospara a auditoria, constatamos
que parte das informações estava defasada e que foi levantada para fins de atendimento às

nossas solicitações.
Salientamos que o inventário de “hardware” e “software” são mecanismo adicional de
segurança ao ambiente, uma vez que:

do inventário de “hardware” são minimizados os problemas decorrentes da substituição
indevida de componentes. Lembramos que a subtração de determinados equipamentos
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poderá prejudicar o andamento normal das atividades operacionais, bem como, permitir que
informaçõessigilosas sejam divulgadas indiscriminadamentea terceiros.

O inventário de “software” minimiza a possibilidade da instalação de programas não
homologados, bem como, daqueles cujo número de licença em uso não atende a demanda

das instalações.
Em ambosos casos, os controlesdevem possuir informações básicas que permitam identificar
o fornecedor, data da aquisição, departamento ou unidade em que está sendo utilizado,
número da versão (em se tratando de “software”) e configuração do equipamento (em se

tratando de “hardware”.
Recomendamos que sejam implementados controles que dinamizem os inventários de
“software” e “hardware”, tais como aquisição de programas específicospara tal finalidade.

Entendemos ainda que os inventários devem ser frequentementevalidados por um trabalho
de auditoria e atualizados assim que houver novas aquisições, instalações, reinstalações, ou
quaisquer eventos que promovam a defasagemdo documento.

4.3 FALTA DE MANUAL DE PROCEDIMENTOS ADMINISTRTIVOS PARA ÁREA
DE TI

A Empresa, não possui um manual de procedimentose normas administrativas o qual defina
as atribuições, rotinas e responsabilidadesde cada departamento.

Tal deficiência tem o seguinte reflexo na estrutura organizacional da irmandade da Santa

Casa de Misericórdia de São Roque:

Acarreta falta de definição formal da política e das rotinas a serem observadas pelos
departamentos no desenvolvimento das suas atribuições e no controle de suas operações.
Além disso, o processo de administração informal cria sérias dificuldades tanto para O

estabelecimento por parte da presidência, quanto para a observância, por parte da chefia e
dos funcionáriosda Irmandadeda Santa Casa de Misericórdiade São Roque; das diretrizes

a serem observadasna execução dos trabalhos.

Dificulta o processo de continuidade das tarefas desenvolvidas em um departamento, na

hipótese de admissão ou substituição de funcionários.

Dificulta o processode implantaçãodo sistema de rodízio de funções entre os funcionários de

um mesmo ou de diferentesdepartamentos.

Recomendamos que a “Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, que
urgêncie os trabalhos de elaboração de um manual detalhado de normas € procedimentos
administrativos, abrangendo a descrição detalhada das rotinas a serem observadas pela
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chefia e pelos funcionários lotados nos departamentos pedagógico, administrativo e
operacional.

Entendemos ser oportuno salientar, também, que tal manual deve ser submetido pela
presidência da “Irmandade Santa Casa de Misericórdia de São Roque” à aprovação do
Conselho, após a qual, a não observância por parte da chefia e dos funcionários poderá
sujeitar os infratores a processosde responsabilidadede gestão.

1.4 Cópias de segurança — “backup” — aprimoramentos necessários

Não há uma formalizaçãomínima dos procedimentos para confecção, manipulaçãoe guarda
das cópias de segurança, o que as torna dependentesde pessoas.

Atualmente o “backup”é efetuado no próprio disco rígido dos equipamentosfisicamente
próximos ao servidor original.

A guarda das cópias de segurançaem local fisicamentepróximo ao ambienteoriginal também
não oferece um grau de segurança aceitável, tendo em vista que incidentes poderão afetar
simultaneamente os dados principais e os do “backup”. O problema se agrava quando as
diversas versões de “backup” são gravadas numa mesma mídia, a qual, uma vez danificada,
todos os dados são perdidos.

Os arquivos de “backup” (ou cópias de segurança) têm por finalidade garantir que versões
anteriores de dados possam ser facilmente restauradas, principalmente quando situações
adversas comprometama qualidadedos arquivos originais.

Os “backups” devem ser periodicamente testados, para garantir que os mesmos são
confiáveis e que poderão ser restauradoscom exatidão;

Recomendamosque todos os “backups” da Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de
São Roque, sejam devidamenteregistradose identificados, para que não haja dúvidasquanto
ao seu conteúdo e data de atualização, o local para armazenamento das cópias deve ser
suficientementeseguro, ou seja, deve estar separado do ambiente dos servidores.

2.CICLO DE COMPRAS

Ausências de Gestão e planejamento— Quantidade e Giro dos Estoques

Solicitamos ao Setor de Compras um relatório onde contemplasse a quantidade máxima e
mínima de produtos que deveria haver em estoque bem como o giro dos mesmos, segundo
informações do Setor, a Entidade tem como prática a emissão deste relatório, porém as
compras são efetuadascom base na disponibilidadefinanceira.
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Essa prática demonstra um estoque não muito organizado.

Recomendamosque a sociedade elabore planejamentode compra,a fim de contemplar um
limite de minimo e máximo para itens em estoque, o giro de cada item para avaliar pontos de
compra mais definidos e que toda compra efetuada fora desses limites seja devidamente
documentada e devidamente avaliada a fim de garantir um adequado controle sobre as
transações e as devidas providências.

Lembramos quea falta de gestão representa custos altos operacionais e financeiros, muitos
deles ocultos e relevantes. Os custos ocultos podem envolver ineficácias sobre pessoas,
processos, informaçõese comunicaçõese que desconhecidos, são relevantes e não atacados
devidamente.

Recomendamos que todas as aquisições sejam efetuadas de maneira planejada, a fim de
adquirirem apenas itens necessários e evitar dispêndio financeiro com itens que não são

utilizados.

3.TESOURARIA/FINANCEIRO
3.1 TESOURARIA PRÁTICAS DE GESTÃO INADEQUADAS PODEM CAUSAR PERDAS

3.1.1 VALORES RECEBIDOS EM DINHEIRO NO CAIXA SÃO UTILIZADOS PARA
OUTROS FINS QUE NÃO O DEPÓSITO EM BANCO

Valores recebidosem dinheiro pelo caixa, utilizados para pagar diversas despesas, regra geral
não se usa dinheiro para pagamento de despesas, a não ser pequenas despesas com base
no fundo fixo, porém percebemos uma movimentação elevada em dinheiro no caixa do

Hospital.

Questionamos a responsável pelo departamento financeiro que justificou que isso ocorre
devido, as contas bancárias estarem bloqueadas, e se forem depositados em conta corrente
automaticamenteos recursos serão retidos e não terá como pagar as despesas do Hospital.

Os procedimentospara pagamentode despesasdevem obedecera políticas, procedimentos
e processos com foco em metas de gestão e controle (alçada, aprovações, limites etc.) e de
redução de custos e despesas.

3.1.2 CAIXA DE ESTACIONAMENTOe CAIXA HOSPITAL - ALTA MOVIMENTAÇÃO EM

DINHEIRO
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No caixa de estacionamento,constatamos pagamentos em dinheiro e cartão, porém não tem
nenhum relatório que demonstrem o controle efetivo da quantidade de carros estacionados
durante o dia, Quanto mais dinheiro é manuseado em uma entidade, maior o risco de perdas,
desvios e fraudes.

Tudo que puder evitar ou minimizar o manuseio de dinheiro é recomendável. Por isso uma
recomendação preliminar seria o depósito em conta com base em procedimentos e

documentação que sigam os objetivos de controle.

3.1.3 Ausência de evidência de aprovação nos movimentos do “caixa — hospital e

estacionamento”

Durante nossos testes verificamosque nos movimentosdo caixa — “hospital e estacionamento”
não há evidência de visto da responsávelpela escrituração, nem de conferência por parte de
seus superiores hierárquicos.
Objetivando maiorsegurançae fortalecimentodos controles internos, recomendamosque nos
movimentos de caixa constem o visto do responsável pela sua elaboração e evidência de
conferência e aprovação pelos seus superioreshierárquicos.

3.1.4 AUSÊNCIA DE DOCUMENTAÇÃOSUPORTE PARA NO ANO DE 2016

Constatamos extravio de documentosfinanceiro no ano de 2016, conforme explicação obtido
junto ao departamentocontábil e financeiro as movimentaçõesfinanceirasforam enviadas,
para a empresa FENAESC, responsável pela administração de 2016, porém não foram
devolvidos.

Informamosque FENAESC, foi condenada por fraude financeira, causando prejuizos grande
a “Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque”.

Muitos valores foram contabilizados pelos débitos e créditos dos extratos de conta corrente,
durante a Intervenção da PMSR, foi contratado uma administradora a “FENAESC”, que
causou grande prejuízo para entidade. Esta empresa contratada pelo Interventor da época,
Franciso José Massariolli Tibiriça, que assinou o contrato e autorizou os pagamentos
realizados para FENAESC.

4. CONTABILIDADE

Na execuçãode nossos procedimentos,observamosos seguintespontos relevantespassíveis
de comentário, que devem ser objetos de regularização e/ou ciência, pois podem trazer
implicações e recomendaçõesde melhoria:

4.1 — CAIXA E BANCOS
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Esse grupo de contas estava assim representado:

Descrição 34/12/2016 31/12/2017 31/12/2018 31/12/2019 31/12/2020 30/06/2021
Caixa 15.344 5.092 15.804 8.263 11.350 32.372

Bancos 111.544 53.590 242.264 11.057 4.383 8.139

Disponibilidades 1.989,885 A = 103.000 354.974 354.475

Total 2.116.774 58.683 258.068 122.320 370.687 394.987
Constatamosque são efetuadasas devidas conciliações bancárias. Para os cheques emitidos
e não apresentados,assim como lançamentosnão correspondidosem ambas as partes, são
analisados e registradosos devidos ajustes. Desse modo, Os saldos contábeis conferem com

os saldos apontadosnos extratos bancários.

Os pontos identificados, estão comentados no tópico de Tesouraria/financeiro.

4.2 - CRÉDITOS DE OPERAÇÕES

4.2.1 - Contas a receber

Esse grupo de contas estava assim representado:

Descrição 31/12/2016 31/12/2017 31/12/2018 31/12/2019 31/12/2020 30/06/2021

Convênios a receber 1.480.585 337.588 411.851 437.410 347.914 449.348
Outros Creditos 47.815 38.403 38.431 35.067 32.839 38.263

Total 1.528.400 375.991 450.282 472.477 380.754 487.611

o saldo representadopor cliente:
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Conta Convênio Valor
80,309 FUNDACAO CESP 6.202,40

80.311 INTERMEDICA SISTEMA DE SAUDE 120,469,07

80.312 MEDIPLAN SAUDE 4.391,81

80.315 SAUDE BRADESCO EMPRESARIAL 44.855,47

80.318 MEDISERVICE-ADM.DE PLANOS DE SAUDE LTDA 5.654,99

80.319 ECONQMUS-INST.DE SEGURIDADE SOCIAL 1.797,49

80.320 AMIL ASSISTÊNCIA MED.INTERNACIONAL LTDA 94.878,10

80.323 SAUDE CAIXA 2.538,41

80.324 GOLDEN CROSS 703,05

80.325 NOTREDAME SEGURO SAUDE 101.815,73

80.328 CASSI-CAIXA DE ASSIST.DOS FUNC.DO BCO.DO 18.201,23

80.329 CARE PLUS MEDICINA ASSIST.S/S LTDA 1.508,79

80,330 APAS-ASSOC.POLICIAL DE ASSIST.ASAUDE 10.014,35

80.332 CABESP-CAIXA BENEF.DOS FUNC.DO BCO.DO ES 1.883,56

80.338 LIFE EMPRESARIAL SAUDE LTDA 498,71

80.339 ALLIANZ SAUDE S/A 1.458,76
87.349 GREEN LIFE ASSISTENCIA MEDICA E ODONTO 27.739,27

88.294 SUL AMERICA SERVICOS DE SAUDE 8 À 4.937,64
449.348,33

80.357 CLIENTES PARTICULARES A RECEBER - PF 0,00

80.358 FATURAS/ DUPLICATAS 29,843,92

80.371 PREF.DE SAO ROQUE - SADT 0,00
80.376 CARTÃO CREDITO MASTERCARD 4.111,56

80,377 CARTÃO CREDITO VISA 441511
86.534 CARTAO DE DEBITO 232,05

88.052 CARTAO CREDITO ELO 0,00
88.408 CLINICA MEDICA LOPES E RODRIGUES LTDA ( CLIN DA CID 0,00

88,409 CRUZ E CORDEIRO SERVICOS EM SAUDE LTDA (NOSSA CLO OOU
38.262,64

A empresa não apresentou a composiçãoanalítica das contas de clientes, cartão de crédito,
cartão de débito com data base de 01/01/2016a 30/06/2021, além disso esses valores estão
em aberto a longa data, a constituição para devedoresduvidosos não está sendo mensurados

e contabilizados.

A PCLD deverá ser mensuradaconforme CPC 48 (IFRS 9) no qual determina que as Perdas
de Crédito 'Esperadas', sejam calculadas sobre a perda potencial pela probabilidade de

inadimplência.

Neste sentido o reconhecimento para uma provisão (PCLD) não depende mais do não
pagamento do título sendo passível de reporte mesmo antes do seu vencimento caso haja
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alteração significativa do risco de crédito. No entanto, o conceito é subjetivo e não determina

o nível de provisionamentopara cada situação.

Assim, constatamos que OS saldos da provisão para devedores duvidosos não estão
mensurados,deste modo, sugerimos a reavaliação da norma para melhor apresentaçãodos

saldos no exercício.

Alertamos que elaboração da composição formal das duplicatas a receber, ao final de cada
período, seja mensal, trimestral ou anual, é uma prática importante nas empresas e constitui
excelente instrumento de controle intemo, visto que se pode visualizar as duplicatas
atrasadas,analisaros procedimentosformais para o recebimentodas mesmas& conciliar com

os valores do departamentofinanceiro.

Recomenda-se que a empresa faça conciliação desta rubrica e regularize as pendencias
elencadas acima, para evitar divergência entre O saldo contábil e o valor real do saldo de conta

a receber.

4.3 « ESTOQUES
Os itens de estoques adquiridos são contabilizados no momento de sua recepção pelo seu
preço de aquisição e O saldo de estoques está avaliado ao seu custo médio, sendo ambos
inferiores ao valor de realizaçãoou de reposição. são feitos inventários e possíveisdiferenças

são ajustadas.

Estoques — ausência de acompanhamento de inventário físico

Não acompanhamos0 inventário físico dos estoques da Empresa, dessa forma não nos foi
possível nas circunstâncias determinar as quantidades, assim como avaliar a razoabilidade
dos valores registrados na rubrica “Estoques” nas demonstraçõescontábeis.

Vide Comentários na área de compras

4.4 — BENS A VENDA

Saldo representadoconforme abaixo:
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     Descrição. dez/16. degty dez/i8 “dez/19! dez/20 Jun/21

IMOVEL CASA DA RUA 9 147.000 147.000 147.000 147.000 147.000 147,000

IMOVEL CASA DA RUA P 22.000 22.000 22.000 22.000 22.000 22.000
IMOVEL GOIANÃ 44,295 44.295 44.295 44,295 44.295 44,295

Saldo total 213.295 213.295 213.295 213.295 213.295 213.295 
Refere-se a imóveis que não fazem parte do complexo hospitalar, também não há qualquer
atividade condizente com o objetivo estatutário da “irmandade da Santa Casa de

Misericórdiade São Roque”.

Tais imóveis são produtos de doações e a Santa Casa possui a documentaçãoque confirma
a doação e sua posse, não possui atualizaçãodos valores.

4.5 “SUBVENÇÕESA RECEBER

Saldo representadoconformeabaixo:

Descrição dez/16 dez/17 dez/18 dez/19 - dez/20 | Jun/22

PREFEITURA DA EST.TU 3.011.856 1.431.944 1.431.944 2.000.000 2.000.000 2.629.885 PRO SANTA CASA Il - PR 47.7 47 47.77
PRO SANTA CASA l - PR 77.385 77.385 77.385

PRO SANTA CASA II - PR 65.019 65.019 65.019 %

Saldo total 3.202.031 1.622.119 1.622.119 2.000.000 2.000,000 2.629.885 
Saldos referem-se a convênios que a "Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São
Roque” mantém com o Governo do Estado de São Paulo, atendimentoao Sistema Único de

Saúde - SUS.

Observamos que a “Irmandadeda Santa Casa de Misericórdia de São Roque” possui um
bom controle sobre os montantesacima, aplicamos nossos procedimentose não encontramos

irregularidades.

4.6-OUTROSCRÉDITOS

São eles:
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Descrição

Seguro de vida Saldo do curto prazo

Não evidenciamosseguros para cobertura patrimonial, além disso observamos que a
Empresa lança diretamentepara o resultado do exercício as despesas com seguros.

Recomendamosque a Empresa estude a possibilidade de solução para a pendência
elencada acima para evitar riscos futuros.

4.7 — REALIZÁVEL A LONGO PRAZO

O Realizável a Longo Prazo está composto de valores a realizar, como segue: Descrição dez/16 dez/470 dez/18 dez/19 'dez/20, jun/21
HOSPITAL 216.451 1.328.916 1.662.175 446.164 618.170 774.274

BLOQUEIOS JUDICIAIS HOSPI 215.085 603.590 714.338 296.071 333.881 348.873
BLOQUEIOS JUDICIAIS - CIVEI 1.366 691.871 719,813 150.000 197.910 226.702
BLOQUEIOS JUDICIAIS - CIVEI 33.455 228.524 93 86.379 198.698

APLICACOES FINANCEIF 1.000.000 50,000 241.639 247.820 291,755

APLICAÇÃO CDB CAIXA 1.000.000 50.000 241.639 247.820 291.755

HOSPITAL 625.916 * e

DEPOSITOSJUDICIAIS TRABA 458.563 “ ”

BLOQUEIOS JUDICIAIS - TRAE 167.353 *

OPERADORA DE PLANOS DE : 923.826 Ei =

DEPOSITOSJUDICIAIS- TRAB/ 17.138 E ê -

DEPOSITOSJUDICIAIS » CIVEI: 255.426 = - 3 m

BLOQUEIOS JUDICIAIS - CIVEI 651.262 - - -

Total 1.766.193 2.328.916 1,712.175 687.803 865.989 1.066.029 
por terceiros,
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Com base em nossas análises, não identificamos evidências de que há conciliação e ou uma
amarração entre os depósitosjudiciais com os passivos judiciais, com a devida provisão de
contingências e com a posição embasadade especialistas independentes no assunto.

Recomendamosamarração e implementaçãode controles mais efetivos, inclusive com a

atualização periódica dos valores respectivos.

E mais, avaliar as causas dessas contingênciaspara que sejam efetuadasações objetivas
na redução desses custos.

4.8 — IMOBILIZADO

Em 30 de junho de 2021 o Ativo Imobilizadoda “Irmandade da Santa Casa deMisericórdia
de São Roque” estava assim composto:        

IMOBILIZADO Junho 2081
valor original depreciação saldo

Terrenos 2,837,000,00 2.637.000,00
Edificações 1.507.384,59 1.507.384,59

Edificações - Reavaliação 3.103.740,89 1.851.753,38| 1.735.099,77

Máquinas e Equipamentos 2.261.316,67 1.215,806,85 359.052,08

Equip.Proo.Elet.de Dados 155.773,27 155.773,27 0,00

Móveis e Utensílios 296,784,56 290,804,56 0,00
veiculos 89.492,37 89.492,37 0,00

Obras em andamento 59,211,04 -|59,211,04
Instalações Ibiúna/Araçariguama. 11.992,75 11.992,75 0,00

Total 10.011.703,39 2.796.382,98 5.127.855,08
  

O registro contábil das adições é efetuado quando da recepção de um bempatrimonial
adquirido, com base nas informações da Nota Fiscal de fornecimento.Adota o procedimento
de arquivar em pasta específica e nos arquivos da área contábil, cópia da NF dos bens
adquiridos e possui lista de bens em uso.

Foi realizado levantamentofísico a Administração não reconheceu qualquer ajuste, do valor
patrimonial, reavaliação de Edificações registrada contabilmente refere-se a reavaliação de
Edificações levado a efeito em exercício anterior à Lei Nº 11638, que regularizou O

procedimento.

A Sociedade não revisou as estimativas de vida útil dos bens do ativo imobilizado para
adequação às normas contábeis vigentes a partir de 1º de janeiro de 2010, mantendo as
depreciações calculadas com base nas taxas máximas permitidas pela legislaçãofiscal.
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Não foi possível determinar quais seriam os efeitos nas demonstraçõescontábeis, caso as
depreciações tivessem sido reconhecidascom base em estimativas de vida útil dos bens. A
Sociedade também não procedeu à determinação da mensuração de redução ao valor
recuperáveldos valores de itens do ativo imobilizado e do intangível, de conformidade com a
Seção 27, da NBC TG 1000, questionamos a administração que justificou que está sendo
realizado um novo levantamentofísico saber a vida útil de cada bens e efetuar conciliação
para poder efetuar os devidos ajustes.

A Sociedade realizou levantamento físico, porém, não efetuou conferência dos bens
inventariadoscom os bens do ativo imobilizadoregistradona contabilidade.

Como consequência, podem existir bens constantes dos registros contábeis não mais
existentes fisicamente.

Recomenda-sea análise das contas no sentido de ajuste de possíveis erros de cálculos ou

registro contábil,

4.9 - POSIÇÃO DOS DEBITOS APURADOS EM 01 01.2016 a 30.06.2021   
               

   Passivo Financeiroem abertoconformebalancete jun/21

Provisões tecnicas 175.669

Prestadores de serviços 1.924.350

Fornecedores 1.818.000

[Emprestimos 2.881.122

[Acordos e parcelamentos 3.612.747

[impostos 1.569.284

[Processos

Processos trabalhistas - prováveis 1.578.560
Processos civeis - prováveis 12.801.009

Processos trabalhistas - Remota 3,672.247
Processos civeis - Remota 16.543.381

Saldo em 30.06.2021 46.576.369 
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4.9 - PROVISÕESTÉCNICAS

Até junho de 2021, as Provisões Técnicas foram constituídas de acordo com as normas
estabelecidas pela ANS e devidamente lastreadas aplicações financeiras vinculadas à ANS,
apresentandoos seguintes saldos:

Descrição : dez/16 dez/17 dez/18. dez/19 | dez/20 jun/24

PROVISÃO DE EVENTOSA LIQU| 5.597.157 378.422 288.477 326.607 223.731 175.669 Saldo do longo prazo 5.597.157 378.422 288.477 326.607 223.731 175.669

O montante é referente a saldo remanescente de atendimento aos beneficiários do antigo
plano de saúde pelo SUS anteriormente à sua extinção. A Irmandade deverá recolher esse
saldo e possíveis outras notificações ao sus.

4.10 - OBRIGAÇÕES COM TERCEIROS

Em 30 de junho de 2021 estava assim representado: Descrição “É idem/d6 iodo, dez/18 | dez/19 dez/20 Jun/24.

Prestadores 3.531.654 5.243.409 5.384,341 2.752.565 1.545.077 1.924,350
Fomecedores 2.365.805 5.344.385 5.759.699 2.049.384 1.865.598 1.818.000

Saldodo longo prazo 5.897.459 10.587,794 11,142,040 4.801.949 3.410.674 3.742.350 
Prestadoresde serviços

Em “Prestadores de Serviços" registra-seas obrigações por atendimentosmédicos de
profissionais como pessoa jurídica ou como pessoas físicas, baseado nas nossas análises,
constatamos montante de (R$ 1.544,020,63)em aberto a longa data conforme abaixo:
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Cx. Postal 973 CEP 01059-970 
81.167 JE OBSTARE - EMPRESA MEDICA LTDA

81.169 UNIVERSO SERVICO EM SAUDE LTDA

81.171 CLINICA MED.ORTOPEDICA E TRAUMAT.SR S/S

81172 LABEL MEDICINA DIAGNOSTICA LTDA

81.178 CLINICA DE ANEST.SAO ROQUE S/C

81.180 BMF GESTÃO TOTAL EM SAUDE OCUPAG.LTDA

81.187 TOSI OKANO SERVICOS EM MEDICINA S/S

81.188 JPE CLINICA DE GINEC:CARDIOLOGIA SIS

81.194 A.S.SAUDE SERVICOS MEDICOS S/S

81.196 GOF SERVICOS MEDICOS S/S

81.200 ANTONIO CARLOS AUGUSTO

81.204 MARCOS DE LIMA NAVARRO

81.205 ANA CAROLINA B.F.GODINHO
81.206 CARLOS EDUARDO GODINHO DE CAMPOS

81.208 TEREZINHA ANGELA AGUIAR NOGUEIRA

81.216 ANSELMA FOGLIA
81.226 FRANCISCO JOSE ALMADA RANGEL

81,231 ISER A.CALDEVILLA FILHO
81.275 GRMED SERVICOS MEDICOS LTDA

81.281 RUY DE OLIVEIRA MACHADO JUNIOR
81.282 FABIANA DA COSTA MARCOLINI
81.283 VIRLEY MACHADO DOS REIS

81.286 SEGAMAR SERVIÇOS MEDICOS
81.287 INSTITUTO DE PATOLOGIA E CITOLOGIA DE SORC

81.288 HERMES ALEX DO VALLE
81.290 INSTITUTO DE MEDICINAE CIRURGIA SÃO ROQUE

81.292 RENATO REIS LYRIO
81.293 DIAG MED-SERVICOS DE DIAGNOSTICO POR IMAG

86.655 DANILA VIEIRA PINTO

86.681 JLM SERVICOS EM MEDICINA SS
86.685 KIM SERVICOS MEDICOS LTDA - ME

87.038 MARIANA DE FATIMA PAULINO CASTEL! - EPP

87.133 F & R OKANO SERVIÇOS EM MEDICINA SS ME

87.595 DIEGO CARREIRO
87.617 LISBOA ASSISTENCIA MEDICA LTDA
87.715 WF JUNDIAÍ SERVIÇOS MEDICOS LTDA - ME

87.851 OBGYN - ACORDO
87.721 INFANTI SAÚDE SÃO ROQUE EIRELLI -EPP

87.774 VINICIUS AUGUSTO DE MORAES CONTABILIDADE

88.228 ARVIGO & CRUZ DIAGNOSTICOS
88,229 HMA DIAGNOSTICO MEDICO LTDA

88.480 INOVAMED SERVICOS MEDICOS LTDA

Saldo em 30.06.2021

dez/20 Junia Mais 180 dias

(1.056,20) (38.939,06) -

(1.607,28) (1.607,28) (1.607,28)

(99.282,17) (99.282,17) (99.282,17)

(3.894,46) (3.694,46) (3.894,46)

(22.815,85) (22.815,85) (22.815,85)

(1.817,42) (1.817,12) (1.817,12)
(55.321,15) (55.321,15) (55.321,15)

(3.233,58) (3.233,58) (3.233,58)

(34,51) (34,51) (34,51)

(82.162,88) (62.162,88) (62.162,88)

(4.240,39) (4.240,39) (4.240,39)

(2.006,88) (2.006,68) (2.008,68)

(152,58) (152,58) (152,58)

(43,20) (43,20) (43,20)
(285,94) (285,94) (285,94)
(711,20) (711,20) (711,20)

(190,91) (190,91) (190,91)

(704,64) (704,64) (704,64)
(5.831,00) (5.831,00) (5.631,00)

(1.220,72) (1.220,72) (1.220,72)
(1.679,28) (1.679,28) (1.679,28)

(280,19) (280,19) (280,19)

(11.905,81) (11.905,81) (11.905,81)
(2.741,58) (2:741,56) (2.741,58)

(3.937,54) (2.937,54) (3.937,54)
(66,19) (86,19) (86,19)

(246,43) (248,43) (248,43)

(220.996,14) (220.996,14) (220.996,14)

(3.366,28) (3.368,28) (3.366,28)

(42.388,89) (42.388,89) (42.388,80)

(296.113,71) (298.113,71) (298.113,71)

(19.333,10) (19.333,10) (19.333,10)
(18.096,91) (18.096,91) (18.098,91)

(10.403,20) (10.403,20) (10.403,20)

(87.572,00) (87.572,00) (87.572,00)

(60.448,02) (60.446,02) (60.446,02)

(263.925,00) (195.075,00) (263.925,00)
(133.398,23) (133.308,23) (133.398,23)

(10.200,00) (10.200,00) (10.200,00)

(37.190,89) (37.190,89) (27.190,89)
(74.778,98) (54.508,82) (74.778,98)

(430.508,72) -

(1.545.076,83) (1.924.350,23) (1.544.020,83)

Fornecedores:at otosaaa

Y
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Observamos a existência de saldos no montante de (R$ 1.709.165) antigos pendentes de
liquidação na conta de fornecedores que, segundo informações da área contábil, a
“Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, procura saldar à medida de
suas disponibilidadesprocedendoà acordos e parcelamentos.

Sobre parte desses saldos, que se encontram em pendência judiciais, estão constituídas

provisões contingenciais.

Conta - Descrição 31/12/2020 30/06/2021. mais 180 dias

81.731 RAFAEL SILVERIO FERREIRA - ME -3.999,40 -3,999,40 3.999,40

81.734 NUTRI SUCO INDUSTRIA E COMERCIO LTDA «824,00 -324,00 -324,00

81.735 AIR LIQUIDE BRASIL LTDA (OXIGÊNIO) -24.084,43 480.690,96 24.084,43

81.737 -EMPORIO HOSP.GOM,PROD. CIRURG.HOSP, LTDA -5,803,20 -2,184,19 “5.803,20

81.740 CRISTALIA PRODUTOS QUIM.FARM. LTDA 0,00 -36.785,00 0,00
81.744 PADIHEY MAGAZINE E PAPELARIA LTDA 43.428,19 1342819 “42.428,19

81.746 REIPEL COM.MAT.HIGIENE LIMP.LTDA-EPP -2,958,47 «2.958,47 «2.958,47

81.747 ROSANGELA LEIKO SATO-ME «3.795,65 «3.795,65 «3.795,65

81.759 MERCADINHO BIANCHI LTDA-EPP -5.906,20 -5.724,10 5.906,20

81.764 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE -29.416,96 -30.545,29 -29.416,96

81.768 FRESENIUS HEMOCARE BRASIL LTDA -225,10 -225,10 225,10

81.770 ECL MATERIAIS DE CONSTRUÇÃO EIRELI -981,27 -B41,37 “981,27

81.774 LIDER GRAF ARTES GRAFICAS LTDA-ME 11.033,45 -11.033,45 «11.033,45

81.776 SUPERGASBRAS ENERGIA LTDA -2,100,90 0,00 «2.100,90

81.788 NEVE IND.COM.PRODUTOSCIRURGICOS LTDA -3,106,32 «3.106,32 -3.106,32

81.796 EMPORIO MED.COM.DE PROD.CIRUR. HOSP.LTDA -14,788,45 -13.408,33 -14.788,45

81.806 PHARMALINS FARM.MANIPULACAOLTDA-EPP -191,92 -191,92 -191,92

81.818 JOSE VICENTEBARBE-ME «4.767,00 -4.767,00 -4.767,00

81.835 SIND.ENFERMEIROS DO ESTADO DE SAO PAULO -7.098,09 «7.808,00 -7,098,09

81.849 SÃO LUIZ HOME CENTER MAT.CONST. LTDA -723,84 -723,84 “723,84

81.852 SIND.UNICO TRAB.ESTAB. SAUDE SOR.E REGIAO 71.920,63 -73.180,63 “71.920,63

81.858 FEDERACAO DAS SANTAS CASAS - FEHOSP 0,00 -648,63 0,00

81.868 PLATI COMERCIO PRODUTOS LIMPEZA LTDA -5.526,74 -5.526,74 -5,526,74

81.886 FARMAIS ESTÂNCIA DE SAO ROQUE LTDA.EPP 7.794,94 «7.794,94 “1.794,94

81.898 GALLI ATACADISTA LTDA 1.047,59 +1.047,59 +1,047,59

81.924 PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO ROQUE 0,00 372,85 0,00

81.932 SEGUNDO TABELIONATO DE NOTAS -54,10 -54,/10 54,10

81.944 RL COMERCIO DE PRODUTOS HOSP.LTDA-ME «1,705,00 -1,705,00 1.705,00

81.949 ROQUE ANTONIO VAZ ME -10.736,80 10.736,80 “10.736,80
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81.951

81.957

81.965

81.977

81.979

81.981

81.989

81.991

81.993

81,995

82.010

82.013

82.014

82.027

82.034

82.045

82.049

82.050

82.210

82.288

82.296

82.305

B2.314

82,323

82.327

82.328

82.329

82.352

82.354

82.355

82.359

82.365

82.371

82.396

82.398

82.430

82.432

RAIA S/A

COMERCIAL MDO LTDA ME

LUCIANO CONCEICAO DOS SANTOS ELETRICA

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO

LIMEIRA COMERCIO DE ARTIGOS ORTOPEDICOS

ALVES LIMA COM.ESTERILIZ.MAT.MED.LTDA

JGA ASSESSORIA CONTABIL LTDA

ELVIS GARCIA PIRES-TRANSPORTE LTDA-ME

ASSOCIACAO PAIS AMIGOS EXEP.DE SAO PAULO

SERVITEC CERIONI SANEAMENTO LTDA-EPP

RENATO VIRGILIO PRESTES

P,R. DECORACOES IBIUNA LTDA-ME

SILVIO DOS SANTOS CHAVEIRO — ME

TELEFONICA BRASIL AS

PAULO SERGIO NISHIMURA MILAN-ME:

CIA.SANEAMENTO BASICO EST.SP - SABESP

CIA PIRATININGA DE FORCAE LUZ(ACORDO)
SINDICATO DOS NUTRICIONISTAS DO ESTADO DE SP

SALES COML.DISTRB. DE HIGIENICOS LTDA

SOQUIMICA LABORATORIOS LTDA

FARMACONN LTDA
COPOLFOOD COMERCIO DE PRODUTOS
ALIMENTICIOS
PROFORM COMERCIO E INFORMATICA LTDA

CM HOSPITALAR LTDA- SP

ATA TECNOLOGIA E REPRESENTACAOLTDA

TAMANDUA BANDEIRA CONTROLE DE VETORES

SABESP - ACORDO — CP

JOMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

POLAR FIX IND E COM DE PROD HOSP LTDA

LONDRES DIST. DE PROD.ALIMENTICIOS LTDA-EPP

CM HOSPITALAR LTDA — GO

SIND. DOS FARMACEUTICOS NO ESTADO

SIND. STAS CASAS MIS, E HOSP. FILANT.

WALTER ROBERTO TRUIILLO

CAMILA DE MORAES CERIONI SANEAMENTOME
CPS COM MATERIAIS E EQUIPAMENTOS LTDA ME

HELP MEDIC MATERIAIS MEDICOS HOSPITALARES

-5.037,42

-3.433,88

“1.848,71

-1.796,00

-2.716,55

-361,70

«11.400,00

-360,00

-16.029,76

0,00

-299,20

-345,00

=79,00

0,01

7.582,11

«13.538,06

-158.000,00

-B4,M

-144,80

-514,54

0,00

0,00

156,62

«23.335,77

-16.584,32

-580,00

-145.625,16

-883,24

-964,89

-1.852,06

43.227,61

-25247

«14.987,46

-3,288,78

-380,00

-3.703,30

-38.501,49

5.037,42

-3,433,88

-1.848,71

0,00

-2.716,55

-361,70

11.400,00

-360,00

-18.029,76

-704,88

-299,20

-345,00

-78,00

0,00

7.582,11

0,00

157.000,00

-B4M
-144,80

0,00

«514,54

-4,113,49

-156,62

-23.335,77

16.564,32

580,00

-165.934,32

-B83,24

-B64,69

-1.852,06

13.227,61

-252,17

-17.094,81

-3,233,78

-380,00

-3,703,30

-36,501,49

5.037,42

-3.433,88

-1,848,71

-1.796,00

-2,716,55

-361,70

-11.400,00

-360,00

-16,029,76

0,00

-299,20

-345,00

-79,00

0,01

-7,582,11

«13.536,06

-156.000,00

-B4,41

-144,80

-514,54

0,00

0,00

-156,62

23.335,77

«16.564,32

-580,00

-145,625,16

-B83,24

-964,69

-1,852,06

-13.227,61

-252,17

-14.997,46

-3.233,78

-380,00

-3,703,30

“36.501,49
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82,444

86.526

86.535

86,577

B6.580

86.628

86.649

87.001

87.004

87.006

87.012

87.033

87.055

87.056

87.061

87.088

87.105

87.109

87,114

87.159

BT ATT

87.189

87.200

87.206

87.213

87.242

87.243

87.244

87.247

87.278

87.283

87.333

87.337

87.364

87,445

B7.449

87.556

LUIMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES

PETERSON MARTINS RODRIGUES ME

BRADESCO AUTO RE.CIA DE SEGUROS

SALES EQUIP.E PROD.DE HIGIENE PROFISSIONAL

EGM ENGENHARIA LTDA

LAMACE COMERCIO IMP.EXP.LTDA

COUTINHO ADVOGADAS ASSOCIADAS-ME:

L+M GETS ARQUITETURA E CONSTRUCAO LTDA

GLOBAL CONSULTING CONSULTORIA CONTABIL E

LUCIANO JOSE CAMARGO FELIPE - ME

SAO ROQUE DISTRIB.DE MED.E MAT.HOSPIT

HOSPFAR IND.E COM.DE PROD.HOSP. LTDA

MELLO GOMUNICACOES LTDA EPP

ERIC HENRIQUE SILVERIO LEITE

LABCLIM DIAGNOSTICOS LABORATORIAIS LTDA

PLAST PARK IND.COM.LTDA

SOFTEASY TECNOLOGIA E INOVACOESEM

NS! SOLUCOES EM DIAGNOSTICOS LTDA

VALDEMIR GONÇALVES — ME

CIRURGICA KD LTDA

CREMER S.A.

BELIVE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES

MULTIFARMA COMERCIAL LTDA

EXTERA IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA

CLIMATEC PECAS E SERVICOS EM AR CONDIC

VOLPI DISTRIBUIDORA DE DROGAS LTDA

OCTA LAB FARMACIA DE MANIPULAÇÃO EIRELI

HDL LOGISTICA HOSPITALAR LTDA

CONTROL LAB CONTROLE DE QUALIDADE

PRO HEALTH DISTRIBUIDORADE MEDIO

LAVSIM HIGIENIZAÇÃOTEXTIL S.A.

CLARO S.A

LEONARDO DE MORAES» EPP

ESPAÇO DA DECORAÇÃO COMERCIO E SERV

FRANCISCOJOSE MASSARIOLLI TIBIRICA

UNIÃO QUIMICA FARMACEUTICANACIONAL S/A

FARMATER MEDICAMENTOSLTDA SP

“7.284,74

-3,591,79

1.168,32

-144,80

-8.677,19

-1.890,55

-7.038,75

-88.899,70

134.243,04

-1.185,00

-48.387,11

-2.190,50

-B00,00

-740,24

AN371,59

-4.522,34

1.625,04

-19.566,96

-915,75

-5.382,00

1.839,77

0,00

-2.204,80

-4,664,61

-1.260,00

-27.815,75

-150,00

0,00

“1.359,76

-7.250,00

-8.829,50

-3.768,32

-1,800,00

«17.000,00

ATA OA

-21,13750

-7.062,20

7.264,74

-3,691,79

0,00

144,80

-B.677,19

-1,690,55

-7.038,75

-88,899,70

-134,243,04

-1.165,00

-48.387,11

0,00

-B00,00

-740,24

11.371,59

-4.522,34

-1.625,04

-19.566,96

-915,75

0,00

-1.639,77

-3.439,80

0,00

-4,684,61

-1.260,00

-27815,75

-150,00

-2,455,00

-1.359,76

«7.250,00

35.553,32

-3,766,32

-1,800,00

17.000,00

1.741,94

«21.737,50

-7.062,20

-7.264,74

-3.591,79

-1,168,32

-144,80

«8.677,19

-1,690,55

-7.038,75

-B8.899,70

-134.243,04

-1.165,00

-48.387,11

-2.190,50

-B00,00

-740,24

11.371,59

-4,522,34

-1.625,04

-19.566,96

-915,75

-5,382,00

-1.639,77

0,00

-2,204,80

«4,664,61

-1.260,00

-27,815,75

-150,00

0,00

-1:359,76

-7.250,00.

-8,829,50

-3,766,32

-1,800,00

-17.000,00

-1,741,94

-21,737,50

-7.062,20

 

  





   
87.557

87.568

87.574

87.563

87.590

87.594

87.649

87.658

87.716

87.717

87.718

87.728

87.736

B7.743

B7.748

87,757

87.786

87.791

87.804

87.806

87.812

87.816

87.821

87.897

87.902

87.913

87.927

87.926

87.945

87.953

87.963

87.987

88.004

88.005

B8.006

88.008

88.007

INTERBUSINES COM, DE PROD. DE LIMP E REP,

W, CARVALHO - REVESTIMENTOSEM CORURO

CASA DE CARNES 7 DE SETEMBRO

ATTORNEY HELP ASSESSORIA E CONSULTORIA

CONSULTLIST EDIT LISTAS TELEFONICAS REG

C S A INTERNACIONAL IMPORTAÇÃO IMP, E EXP.

AIR LIQUIDE BRASIL LTDA - ACORDO

MEDIBASE COMERCIO E DIST LTDA

OXY SYSTEM EQUIPAMENTOS MÉDICOS

MONICA SILVA DE OLIVEIRA

UNION LABORATORIO DE ANÁLISES CLÍNICAS

J.C PRODUTOR RURAL E COMERCIO LTDA EPP

BCR COM. DE PROD, NUTRICIONAIS E HOSP, LTDA—
ME

MERINO E CAPPS SERVIÇOS EM MEDICINA SS

SUPER MERCADO SAO ROQUE LTDA

SIND.UNICO TRAB,ESTAB. SAUDE SOR,E REGIÃO -

LIGFARMA PRODUTOS MEDICOS E FARMA, LTDA

COTA.COM COMERCIO E SERVIÇOS LTDA

COMERCIAL BRASIL

LAVSIM HIGIENIZAÇÃOTEXTIL - ACORDO CP

RR INDUSTRIA E COMERCIO DE ETIQUETAS LTDA

UP MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS E MAT MED

QUEO SISTEMAS LTDA

SPS SOLUÇÕES EM PLANOS DE SAUDE LTDA-EPP

SUPREMA SISTEMAS DE HIGIENE EIRELLI - EPP

MAKELINE COMERCIAL LTDA

FEHOSP- (ACORDO)- CP

CEMED COM. IMPORT. EXPORT. E DISTRIB. LTDA

ELFA MEDICAMENTOS LTDA

CHOLMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

BIVIMED COMERCIO DE EQUIP MEDICOS

SEGURO DE VIDA

ORTOS COMERCIO DE PRODUTOS MED. HOSP.

SAO LUIZ HOME CENTER MAT. CONST. LTDA

SPS - SOLUÇÕES EM PLANOS DE SAUDE LTDA

MARINA BEATRIS CIARAMELLO ME

SACHO AUDITORES INDEPENDENTESEPP

1.935,13

-4.500,00

-19.992,50

-10.000,00

«2.702,00

-9,894,28

-B9.584,96

«2.371,80

-9.920,00

0,00

-56.484,65

«2.138,76

-1.552,50

-31.450,85

-4.802,09

-3.536,00

«24.057,16

0,00

-16.093,40

-83.078,45

-1.870,00

-14.263,04

0,00

“15.480,24

-116,72

«2.034,00

1.895,52

-8.101,46

0,00

«8.710,00

-845,00

0,00

-11.840,00

-215,36

“10.320,16

-8.000,00

-2318,77

-1.935,13

«4.500,00

«19.992,50

-10.000,00

-2.702,00

-2.894,28

-22,306,24

-2.371,80

-9,920,00

0,00

-56.484,65

-2.138,76

0,00

«81.450,85

-2.583,82

3.536,00

-24.057,16

-1.043,65

-18.093,40

«42.052,30

-1.870,00

-14.263,04

«120,00

«15.480,24

116,72

2.034,00

-1.378,56

-8.101,46

-78,27

«7.374,00

-B45,00

18.178,60

-11.640,00

-215,38

-10.320,18

-6.000,00

-2,318,77

-1.935,13

-4.500,00

-19,992,50

-10.000,00

-2.702,00

-9.894,28

-89.584,96

-2.371,80

-9.920,00

0,00

-56.484,65

-2,138,76

-1,552,50

-31,450,85

-4.802,09

-3,536,00

-24.057,16

0,00

-16.093,40

-63.078,45

-1.870,00

-14,263,04

0,00

-15.480,24

116,72

-2.034,00

-1.895,52

«8.101,46

0,00

«6.710,00

«845,00

0,00

«11.640,00

-215,36

-10,320,16

«6.000,00

-2.318,77

tP
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88,011

88.010

88.014

88,015

88.016

88.017

88.018

88.019

88,020

88.021

88.023

88.024

88.027

88.028

88.029

88.030

88.033

B8.348

88.085

86.066

88,108

88,110

88.219

88.268

88.269

88.291

88.352

88.361

88.357

88.386

88.387

88.400

88.403

88.404

88414

88.447

88.493

DIAS SERVIÇOS EMPRESARIAIS LTDA ME

WALTER ROBERTO TRUJILLO

PORTO SEGURO CIA DE SEGUROS GERAIS

SPINE SURGICAL IMP, EXP. E COM DE IMPLANTES

LIMEIRA COM DE ART ORTOP E REP LTDA

SIMPRO PUBL TELEP LTDA (TRANSF HOSPITAL)

FERNANDO RAMOS MATERIAIS ELETRICOS ME

STEC - MONITORAMENTO BLUE EIRELI ME

FABIANA CRISTINA RIBEIRO DE OLIVEIRA- ME,

CARLOS EDUARDO MIGLIOLI (TRANSF HOSPITAL)

PEMOGUS CLÍNICA MÉDICA LTDA (AUDITORIA)

DEIZE MELLO DA SILVA (TRANSE HOSPITAL)

PHOENIX HEALTHCARE COMÉRCIO DE PRODUTOS

TORO E ADVOGADOS ASSOCIADOS

COMERCIAL SRG MAGAZINE LTDA - PADIHEY

SPS - ACORDO (TRANSF HOSPITAL)

GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

GCE COMERCIO INTER. DE PAPEIS LTDA

SIST. DE SERV, RB QUALIY COM. DE EMB. LTDA

PH7 COM. E REPRESEN. DE PROD. PARA DIAG LT

SUPERMED COM. E IMPOR. DE PROD. SP

NOVA HOSP, COMER. E IMPORTADORA

COMERCIAL JVD LTDA

SANDRA DE VOLPATO FORNEL ANTUNES & CIA

CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA CRF-SP

ENIMED ENGENHARIA E INST. HOSP, LTDA

AGILLE COMER. DE MÉDICA. LTDA

CYBER PRINTER COMERCIO DE TONER LTDA ME

RTS RIO S/A

BIOHOSP PRODUTOS HOSPITALARES S.A,

HUMANA ALIMENTAR DISTR. MED. E PROD, NUT.

TTS TECNO TROLLEY SYSTEM DO BRASIL LTDA

ELPACKING EMBALAGENS E PRODUTOS

MANUFATURA ATIVA LTDA

LD BRASIL HOLDING LTDA

EDSONL E DA COSTA (ACORDO LISBOA)

BALILLA DIST. DE VEICULOS RLT LTDA

-629,18

-5,025,935

-13,283,99

-8.220,00

-2.631,00

1.472,46

-B7,80

«2.451,52

-1,705,14

-8.640,00

-2.815,50

-3,724,00

-7.715,00

15.999,99

-301,20

-5.937,67

-23,27

0,00

-1,980,00

0,00

0,00

-0,12

0,00

0,00

18.914,40

-164,18

-526,00

0,00

146.000,00

0,00

-3.316,00

0,00

0,00

0,00

-5.136,24

0,00

0,00

-629,18

-5.025,35

13.283,99

-6,220,00

-2,631,00

AAT2A6

-B7,60

-2,451,52

1.705,14

-8.640,00

-2.815,50

«3.724,00

-7.715,00

-15,999,99

301,20

-5.937,67

-23,27

-3.033,00

0,00

1.300,74

-558,96

0,00

-7.008,30

-280,00

-18,914,40

-164,18

-526,00

«530,00

0,00

-9.718,06

0,00

ANT2T3

-3.963,75

-3.127,00

0,00

«45.000,00

-1,767,50

-629,18

-5.025,35

-13.283,99

-6,220,00

-2.631,00

-1472,46

-67,60

-2,451,52

-1.705,14

-8,640,00

-2,815,50

-3.724,00

=7:118,00

-15.999,99

-301,20

-5.937,67

-23,27

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

-18.914,40

-164,18

-526,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

yo
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88.495 AZ CLEAN COM. DE DESCARTAVEIS 0,00 -2,665,00 0,00

88.502 CELESTE MEDICOES IND, E COM. LTDA 0,00 -297,12 0,00

88.503 BIO INFINITY TECNOLOGIA HOSP. EIRELI ME 0,00 «2.081,90 0,00

88.506 CISCRE IMP, DE DIST. DE PROD. MED. LTDA 0,00 -1.200,00 0,00

-1.865.598 -1.818,000 -1.709.165

Recomenda-se que a empresa regularize pendenclas elencadas acima para evitar
questionamentos futuros.

4.11 — EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS

Posição em 30/06/2021     Descrição à : : dez/20. jun/24
(-) JUROS A APROPRIARS/EMPRESTIMO SANTANDER (732.341) (262.487)
BANCO CAIXA ECONOMICA FEDERAL 887.820 878.201

Saldo do curto prazo 155.479 615.715

(-) JUROS A APROPRIAR S/EMPRESTIMO SANTANDER (2.751.868) (369.197)
BANCO CAIXA ECONOMICA FEDERAL 5.474.888 2.634.604

Saldo do longo prazo 2.723.020 2.265.407

Saldo total 2.878.499 2.881.122 
A Santa Casa obteve junto ao Banco Caixa econômica Federal um empréstimo “Cédula de
Crédito — SUS”, no montante de R$ 2.850.000,00,para quitação em 48 parcelas mensais.

Observamos que a “lrmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, tem
adequadocontrolessobre pagamentose transferênciasde parcelas de longo para curto prazo,
constatamos que os juros foram lançados na conta do banco Santander conforme
demonstradoacima.

Recomenda-se que a empresa a regularização desta rubrica de empréstimos, para
fortalecimentos dos controles intemos e evitar questionamentosfuturos.

4.12 — TRIBUTOS E ENCARGOSSOCIAIS

Posição em 30/06/2021:
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2100 - INSS A RECOLHER(FUNCIONÁRIOS) É 67.503 “65.655 e

FGTS A RECOLHER 116.308 66,041 -

PIS À RECOLHER 167.875 167.875 157.875
IRRF A RECOLHER- COD. 0561 56,330 60,721 s6.330
IRRF A RECOLHER- COD. 1708 267.253 271.975 267.253
IRRF A RECOLHER- COD, 0588 2.558 2.558 2.558
155 À RECOLHER 160 183 160

INSS RETIDO S/ MAO-DE-OBRA DE TERCS.-11% - 87 +

COFINS/PIS/CSLL (CSREJCÓD.5952 A RECOLHER 919.526 934.189 904,375
FGTS - ACORDO 109,568 91.778 91,778
INSS - ACORDO 347.779 347,779 347.779
PERT CÓD 1734 188.100 167.465 188,100

PIS - ACORDOCÓD 8301 16.455 16.455 16.455
IRRF - ACORDO CÓD 0561 24,078 24.078 24.078
PEC - ACORDO CÓD 5952 23.689 23.689 23,689
IRRF -ACORDOCOD 0588 26.220 26.220 26.220

PREFEITURASAO ROQUE ACORDO (CP) 31.874 18.653 18.653
DARF MULTA RECEITAFEDERAL-COD 3624 (CP) 17.807 17.807 17.807

Total do Curto Prazo 2.383.082 2.303.208 2.153.111

EGTS 362.226 263.437 263.437
PARCELAMENTODEBITOS PREVIDENCIARIOSPRT LP 1.311,875 1.138.165 1.138.165
PIS - ACORDOCÓD 8301 (LP) 25.380 17.153 17.153

IRRF - ACORDO CÓD 0561 (LP) 40,130 28.091 28.091
PEC - ACORDO CÓD 5952 (LP) 37.507 25,663 25.663

IRRF -ACORDOCOD 0588 (LP) 32.776 19,665 19,665

REFIS DÉBITOS DARF CÓD, 1734 1.073.535 836291 836.291
PREFEITURA SAO ROQUE ACORDO (LP) 6,999 3.181 3.181

DARF MULTA RECEITAFEDERAL-COD 3624 (LP) 40.066 29,679 29.679

Saldo dolongo prazo 2.930,493 2.361.324 2.361.324

Total 5.513.576 4.664.532 4.514.435 
Trata-se de obrigações relativas a tributos à Recalher, calculados a partir da Folha de
Pagamentoe de pagamentosa terceiros, assim como, tributos de responsabilidadeda Santa
Casa.

Observamosausênciade pagamentodevidoa insuficiência de recursos, segundo informações
da área contábil, a qual justificou que foram feitos parcelamentos para quitar os valores
supracitados acima, verificamos os aditivos dos parcelamentos não sendo encontrados

irregularidades. |
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Porém constatamosdiversos valores conforme identificadono quadro acima de amarelo, que
não foram pagos e/ou parcelados, observamos também que os mesmos, não foram
atualizados.

Verificamos, por amostragem recolhimentos de obrigação suportados por documento hábil
(DARFs, GRF's etc.), conforme registros em nossos Papéis de Trabalhos, observamos que a
“Irmandadeda Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, tem adequadocontrolessobre
pagamentos, informamos que existem saldo elevado em aberto a longa data por falta de
pagamentos caracterizandoapropriação indébita.

Recomenda-se que a empresa adote medida para regularização dos valores acima, para
evitar atuação pelas autoridades fiscais.

4.13 - OBRIGAÇÕESCOM PESSOAL

Em 30/06/2021: Descrição Lu dez/20 jun/21
SALARIOSA PAGAR 424.581 445.341
FÉRIAS 1.199.681 1.243.566
FGTS S/ FÉRIAS 84.205 87.294
DÉCIMO TERCEIRO SALÁRIO - 426.468

FGTS S/ DÉCIMOTERCEIRO SALÁRIO - 29.946
DESCONTOSDIVERSOSCOM PESSOAL A REPASSAR 351 375

PENSAO ALIMENTICIA A REPASSAR 2.233 2.523

PENSÃO ALIMENTÍCIA2 8.759 40.931
DISSIDIO- ACORDO 2017 37.648 10.829
Saldo do curto prazo - - - 1.757.458 2.287.275 

Registro de apropriação da Folha de Pagamento. A provisão de férias e de 13º são
baixadas a medida que são aplicadas. O saido de “Outras obrigações com Pessoal"
refere-se a acordos e rescisão trabalhistas a pagar, aplicamos nossas análises e não
encontramos irregularidade.

4.144 — PROVISÕES CONTINGÊNCIAIS

A “Irmandade da Santa Casa de Misericórdiade São Roque”, constituiu provisão para ações
judiciais no montante de R$ 14.379,569,00 cuja probabilidade é provável e R$ 20.215.628
remota, com base no relatório de seus assessoresjurídicos, como segue;

Vs
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PROVISÕES CONTINGÊNCIAIS : : - jun/23
PROVISÃO PARA ACOES CIVEIS - Provável 12.801.009

PROVISÃO PARA AÇÕES TRABALHISTAS - Provável 1.578.560

Total provisões Contingeniais - prováveis 14,379.569

PROVISÃO PARA ACÕES CIVEIS - Remota 16.543.381

PROVISÃO PARA AÇÕES TRABALHISTAS - Remota 3.672.247

Total provisões Contigeniais Remota 20.215.628

Saldototal 34,595.196

Processos judiciais Trabalhistas

Nome Valor Inicial Início Término Valor Valor
Provável Remoto

Adalberto Pereira de Arruda R$ 70.000,00| 21/04/2016| 22/07/2016 % R$ 700.940,91

Anibal de Jesus Gonzalo Dias| R$ 50.000,00| 15/01/2015| 03/08/2016 x. R$ 71.923,92

Camila Alves da Silva R$ 57.010,91| 23/05/2014| 01/06/2021 x. R$ 57.932,44

Camila Ribeiro Prevedello R$ 166.566,19| 11/03/2015 30/07/2015 x. R$ 233.183,00

Daniela Nitsuko Teruya Molina| R$ 195.232,78| 11/03/2015| 15/08/2015 x R$ 272.824,07

Diego Carreiro R$ 48.082,38| 01/02/2016| 23/08/2016| R$ 61.248,45 Xe

Fermando Eduardo Ferretti R$ 146.798,13| 01/07/2016| 06/12/2016 Xe R$ 180.623,55

Fernando Vergos Torre R$ 200.000,00| 28/11/2016 13/05/2017 x R$ 245.732,91

Francianne Poli Nogoceke R$ 50.000,00| 25/09/2016| 23/12/2016 e R$ 60.337,54

Geisa Caniato Carvalho Brito R$ 1.094.127,95| 20/09/2003 31/07/2014| R$ 152.651,07 x

Geraldo Aparecido Oliveira R$ 52.470,06| 18/09/2016| 22/10/2016| R$ 33.255,62 x

Henderson Guerra da Silva R$ 170.342,99| 01/05/2014| 20/09/2017 x R$ 190.680,16

Higor Barbosa da Silva R$ 50.000,00| 01/04/2016 26/09/2016 x. R$ 61.835,49

Jair João Cacão R$ 90.000,00| 17/08/2010| 12/05/2016 x x.

Jose Dario Boroy Rodriguez R$ 343.208,46| 01/08/2016| 11/08/2017 x. R$ 383.955,50

Julio Antônio Mariano R$ 37.411,46| 10/01/2013| 28/07/2014 R$ 56.012,78 x |        
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Jullo Cesar Chavarria Flores R$ 120.000,00| 15/05/2016 06/08/2016 x. R$ 171.423,20

Linamara Cardoso Leite C.S. R$ 4.158,15| 01/04/2015| 24/10/2016 * x.

Marcia Aparecida de Sá R$ 47.500,00| 25/03/2013| 19/02/2014 o R$ 75.549,55

Mariane Ribeiro da Silva R$ 200.000,00| 28/11/2016 13/05/2017 x. R$ 243.155,45

Nilton da Silva Borges R$ 438.242,00| 20/11/2015 17/04/2017 x. R$ 490.490,18

Roberta de Carvalho R$ 60.000,00| 01/08/2015| 04/11/2015 x. R$ 19.622,96

Rodrigo Fineto R$ 40.000,00| 11/11/2016 01/10/2017| R$ 12.772,89 x.

Rossen Gueorguiev C,S. R$ 50.000,00| 01/07/2014 05/08/2015| R$ 1.090.381,58 XE

Rossen Gueorguiev “o
Guedrguley R$ 50.000,00| 15/11/2015| 28/11/2018 pa R$ 86.350,34

panoamanhã R$ 4880592] 19/03/2013| 19/02/2014 x R$ 66.648,03

Thais Souza da Silva R$ 40.000,00| 04/05/2015 26/08/2018| R$ 2.175,55 Ri

Thiago Augusto Gonçalves R$ 73.000,00| 01/10/2016| 08/05/2017 R$ 121.579,11 X

Vanessa Cristina Companhoni| R$ 48.417,90| 10/05/2021 x R$ 48.502,48 x

VladinirTavares Junior R$ 60.000,00| 01/08/2016 19/01/2017 Nr x.
Wendel Soures dos Santos R$ 50.000,00| 01/05/2014| 01/09/2017 x. R$ 79.037,01

L TOTAL R$ 4440.373,28 * e R$ 1.578.559,50 |R$ 367224711

Processos judiciais Cíveis

z Início do Término| ValorProvável Valor
Vara Ação Nome Fato do Fato R$ Remoto R$

o Prest. Serviço| Abel Alfonso Castro Soria 05/09/2016 | 28/11/2016 66.379 x

Adriana Rodrigues R.7 Dano Moral Andrade 11/07/2019 x x 164.022

2ºSR Monitória Air Liquide Brasil 24/05/2016 | 28/12/2016 444.235 x

5%/0002|Exec.Título Air Líquide Brasil 11/05/2018 x 710.326 x

2º/0238 |Dano Moral Alexandre Lima Santana 23/03/2012 x 671.684 x

E Ana Julia Tomaz de141/0053. | Dano Moral Almeida 25/0/2017 x Xe 1.725.332

ANS - Ag. Nac. Saúde
JF Exec. Fiscal Sulplementar x X 86.675 x

| 33910,0009331/2017-40       



E



 TECNOAUD AUDITORES INDEPENDENTES S/S o
Rua Martiniano de Carvalho, 864 — 11º Andar Cj. 1.104 — Paraíso
CEP 01321-000 — São Paulo — SP. - Cx. Postal 973 CEP 01059-970

(0XX 11) 3284.1167, 3284-3276, 3287.3940
ww.tecnoaud.com.br-E-mail: tecnoaud(Quol.com.br                          ANS - Ag. Nac. Saúde

E Sulplementar
JF Exec. Fiscal 25.789.066539/2016-16 é x x 111.901 x

25.789.069278/2016-88

ANS - Ag. Nac. Saúde
Suplementar

JF Exec. Fiscal | 25.789.010942/2017-63, x x 210.730 x
25.773.002326/2017-18e
25.789.034739/2017-82

Arena Suprimentos
1º Exec.Titulo Médicos 15/07/2016 x x 14.610

a Prest. Serviço| As Erthal Ribeiro Ltda 15/06/2016 15/07/2016 26.421 x

48 Exec.Título Blomed Medicina Diag. 05/09/2016 dk 118.598 x

48 PrestServiço| Blue ServiçosRadiológicos 01/09/2012 01/02/2013 214.182 x

2 Dano Moral Camila Anunciada da Silva 11/02/2018 x x 821.559

2 Prest. Serviço Caia 01/06/2018 | 03/08/2016 29,496 x

Claudia Aparecida do
7º Dano Moral Carmo 31/10/2016 x x 89.092

2 Prest. Serviço| Clínica Endocr. Sta. Helena 31/07/2016 29/08/2016 28.006 x

2 Obrigação Clínica Médica Veras 15/06/2016 | 15/08/2016 32.240 x

222/0100| Exec.Título Colsan 20/08/17 x 1.436.288 x

2 Cobrança Coml, Cirúrgica Rioclarense 02/06/2016 27/06/2018 54.141 x

2 |ExecTítulo |GonereialJoão Afonso 21/10/2016 x 70.204 x

o Dano Moral Dayse Villela da Conceição 10/04/2014 x x 892.525

2” Dano Moral Devanilda P, Marcelino 09/09/2016 x x 10.609

io Dano Moral Dirce Correa Patrício 04/06/2015 x 222.981 x

2º Prest. Serviço|Dorival Casteli 02/10/2015 |04/11/2015 41,838 x

Droga Catarinense 5.2 [ExeeThulo | 2005 á 4 214,806

2/0337 | Honorários Elze dos Santos Cruz 05/09/2012 x 3.573 x

2»0887|Dano Moral | EmilyPietra Vieira da 13/02/2013 x x sEDHa

E F&R Okano Serviços emo Exec.Titulo Medicina 15/05/2016 15/08/2016 80.114 x

2 Dano Moral Fabiana Cristina de Souza 04/07/2012 x 294.772 x

te Dano Moral Fabiano Oliveira Souza 14/08/2010 x 22.934 x

4º Exec.Título Ferrari & Pedroso 17/08/2015 | 15/10/2015 103,510 x         
N) "36
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ae Exec.Titulo Ferrari & Pedroso 06/06/2018 x 29.433 x

q Exec.Titulo Ferrari &Pedroso 27/10/2016 x 58.465 x

SRP Exec.Título Gesti Gestão e Soluções 01/10/2015 | 01/02/2016 223.959 x

& Erro Médico | Gislaine de Lima 16/02/2015 x x 1.016.861

Am Dano Moral Gisleine Alves de Araujo 12/01/2016 x x 667431

J Prest. Serviço| Giulia Assis Vasco 01/12/2018 | 01/12/2016 13.822 x

t Monitória Go.med Medicamentos 15/07/2016 | 29/07/2016 21.086 x

Halex Istar Ind.
4º |ExecTítulo | Farmacêutica arizona | orftzizots 8.137 x

+" Monitória Hospital Oftalmológico BOS 17/06/2016 15/10/2016 144.068 x

qá Monitória Hospital Samaritano 15/06/2016 15/10/2016 848.738 x

a Cobrança Hospital Santa Lucinda 15/01/2016 | 15/12/2016 293,860 x

Innovaa - Gestão em1 Cobrança Saúde 41/07/2015 x 160.813 x

48 Prest.Serviço| Inst. Alpha Medicina Saúde 15/06/2016 15/11/2016 1.610.011 x

a Dano Moral Iracema Ap, Santinalli Silva 30/06/2015 x 410,983 x

2 Erro Médico Israel Roberto de Deus 28/07/2013 x x 757.426

4º Erro Médico |Jamil da Silva 06/04/2015 x x 1.383.859

2» Cobrança Juarez Batista da Costa out/18 x x 31,522

a Erro Médico | Laiana Medeiros 02/04/2013 x x 1.569.987

2 Dano Moral Lays Cristine Pereira 28/07/2017 x x. 162.944

Lucas Alceu de Goes
20238 |Dano Moral |Maciel 14/05/2016 x Ss 622.509

Lucas Eduardo C. Felix18 Dano Moral | gjva 08/04/2015 x x AAsTBAB |
a Erro Médico | Luigi Lopes Sinhoreli 09/02/2017 x 52.614 x

1 Exec.Titulo Luiz Clementino Prodi mai16 x x 56.183

1 Erro Médico Maraiza Gil Andreoli Pinto 13/06/2015 x x 258.358

2” Dano Moral Marcelo Maximiliano M. 13/10/2015 x x 93.270

2 Dano Moral Marcio R. do Espírito Santo 05/04/2012 X x 91.832

Maria J, Santinelli 4,q Dano Moral Rodrigues 18/06/2015 x 474.910 x

4º Dano Moral Mariana Correa 21/02/2013 x 65,731 x

| 4 Cobrança Master Serviços 05/06/2016 05/10/2016 24.350 x

| Chvil Pública Ministério Público 07/11/2016 x x. 880,00|         



 

 



  
                            ia Exec,Título MNP Custódio Com. Prod 07/02/2018 | 18/04/2018 49.734 x

18 Prest. Serviço|Munhoz & Kimura Ss 15/05/2018 | 15/07/2016 94.603 x

1 Dano Moral Nelson Bemardo Pedroso 06/06/2018 x x 754.327

1º Dano Material|Osmar Arndt %, x 174.540 x

ú Paulo HenriqueVieira2 Erro Médico | pranco 18/12/2018 X X 207.058

Eead Exec.Titulo Pemogus Clínica Médica 15/07/2016 | 15/10/2016 79.317 x

1 Exee.Título Pinheiro e Meneguelli 10/03/2018 | 10/08/2016 499.734 x

i PMaU — Tecn. &” Prest, Serviço Trelnamónto 15/01/2016 x 116.185 x

3 |prest Serviço| Rúscila de Carvalho É. nov/ta dez/16 20.821 x

go Cobrança Rad-med Radiologia 18/07/2016 | 20/09/2016 330.096 x

4º Dano Moral Rafaela Cristina Ferraz 28/02/2018 x EA 109.067

Prod.Ant.Prova Renata Trindade Santana 12/12/2019 x x 4.000

q Exec.Título Reylimp Mat.Limpeza 04/07/2016 | 20/08/2018 108.529 x

2º Exec.Título Sergio Antônio Nechar 01/04/2016 01/08/2016 151.804 x

R Erro Médico Severino de Souza Junior 18/09/2020 x x 127.000

4º Prest. Serviço|Soc. Sanroquense 30/08/2015 30/11/2015 894.591 x

4º | Manitória peeutmiçaLaboratórios 15/07/2016 | onloBi2016 42.350 x

o — |Rescisão | Totalqualy Higienização 1410/2016 | 26/01/2017 20.438 x

1º |Monitória Unidade de Diagnósticos | 25/09/2018||25/10/2018 50.120 x

1 | Emo Médico | Valdelice Pais Soares 20/06/2013 x x 185.532

Vanessa de Cássia1 Erro Médico | Rodrigues 10/01/2020 | 11/01/2021 x x

2º Prest. Serviço|Wesley Ferreira da Silva 45/11/2016 15/12/2016 208.215 x

q Monitória WF Jundiaí 01/04/2017 | 05/05/2017 318.331 x

1 Multa Contr. |White Martins Gases out/08 x 141.481 x

Idem (convênios)

TOTAIS k E 12:801.009| 16.543.381        
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a) Ações comperda considerada prováveis - a possibilidade destas ações causarem
desembolso financeiro é alta, portanto, há necessidade de provisão nas demonstrações
contábeis.

b) Ações com perda considerada remota - a possibilidade destas ações causarem
desembolsofinanceiro é baixo, portanto, não há necessidade de provisão nas demonstrações
contábeis. Posição em 30/06/2021

Descrição o à » j E jun/2t
CIA PIRATININGA DE FORCA E LUZ - CPFL (ACORDO) 54.496
SABESP ACORDO - LP 463.003

Saldo do longo prazo 517.499 
Trata-se de obrigações relativas a conta de água e luz, de responsabilidadeda “Irmandade
da Santa Casa de Misericórdia de São Roque” analisamos os aditivos de parcelamentos
juntamente com as planilhas de acordo não encontramos irregularidades.

4.17 —- DESPESASe RECEITAS

Verificamos que as despesas e receitas, são contabilizadas pelo regime contábil de

competência.

Nos testes de auditoria levados a efeito quando dos exames das contaspatrimoniais
verificamos, quando pertinentes, suas correspondênciascom as contas de resultados.

Informamos que para o ano de 2016, diversos documentos comprobatórios das despesas
efetuadas, foram extraviados pela Empresa FENAESC.

Conforme explicação obtido junto a administração em 2016, houve a intervenção da PMSR
contratando uma administradora(FENAESC)a qual trouxe grandes prejuízo para “Irmandade
da Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, inclusive o extravio de grande parte da
documentação de movimentação financeira no ano de 2016, devido o ocorrido muitos
lançamentos foram realizados com base na movimentaçãodo extrato bancário.

b 39
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     REC, COM SERVIÇOS 29.694,726 20.687.145 22.778.920 28,105.414 35.:700.567 20.764,157

Receitascom pacientes panicularl - 163,530 174321 169.913 86.953 64,561

Receitascom convêniosmédicos : 1.303.031 1,450.642 1.453.685 746.982 320.006

Recaltascom o Serv.Únicode Sai 8.944.260 19.061.966 20.085.617 23.772.217 27.418.944 13.874.262

ReceitasentrentamentoCOVID-1 - 71.346 241473 272.980 4.336.323 5.413.407

Rec, subv. e assist, gavemamenta “ - 265.356 1.551.312 1.927.580 859.221

Outras receitasoperacionais 20.750.468 86.372 591.810 885.307 1.183.785 232.699

CUSTOSDOS SERVIÇOS (25.900.483) (18,472.997)) (18.809.080)) (20.780.852)) (25.110,302) (16.428.400)

Honoráriose serviçosmédicos (6.464.398) (7.317.922) (6.563.231) (8.874,307) (10.605,675) (8.980,674)

Remoçãode pacientes (36.066), (342,400)] (1.022.000) (860.000)| (676.878)] (248.384)

Despesascom pessoal (16,681.413) (8.819.513) (8.963.858) (8.578.335) (10.781.316) (8.392.440)

Insumos hospitalares (2.718.606) (1.993.162) (2.260.183) (2.668.210) (3.066.432) (2.806.902)

OUTRAS DESPESAS (8.097.465) (17.602.154) (6.958.438) (9.467.402) (5.745.110) (3.093.571)

Serviçosde terceiros (2,797.680)) (4.068.879) (3.582.623) (2.670.941) (2.145.762) (1181113)

Desp. com localizaçãoe manutenl (554.890)] (489.946) (822.208) (497.633) (571.610) (300,580))

Desp. utilizaçãode equip. e veicul (195.551) (183.189) (832.858)) (244,444) (1.346.548) (846.530)|

Outrasdesp, lacaliz.é funcionema (158.028) (224,427) (351.854) (218,006)] (194,552)] (108.299)

Desp. tritutos, taxas 8 contribuiçõe (104.679) (14.065) (80.604) (34.838) (11.989) (9.815)

Provisãopara contigências - a (780.425) (5.286.033) - (569,827)]

Desp. administrativasdiversas (1.889.235) (12412314) (288.738) (253.973) (1.264.592) 37,066

Depreciações/ Amortizações (297.304) (209.335) (241,235)) (263.533) (210.058) (104.478)

OPER. EXTINTO PLANO (5.874.433) (2.831) 7.308 (242.205) (128.373) (76.645)

Eventos conhecidosou avisados (5.874.433) (2.531) 7.308 (242.205) (128.373) (78.645)

RESUL.. FINANCEIRO 615.907 4.493.130 (1.806.659) (681.530)] (496.294)| (475.718)

Receitasfinanceiras 1.538,426 5.476,317 9.036 180.829 492.876 259,250

Despesasfinanceiras (922.519) (983.197) (1.815.695) (842.359) (989.169) (434.988)

RESULT.PATRIMONIAL (57.784) 2428 8.575 6.890 6.836 3.744

Receita de aluguel (57.784)] 2.428 5.575 6.890 8.835 3,744

RESULTADODO) L LO 905.507         
Recomendamos que a empresa adote medida para regularização da pendência elencada
acima para que os registros contábeis atendam os princípios e as práticas vigentes.

5. CONTRATOS
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Na execuçãode nossos procedimentos,observamosos seguintespontos relevantespassíveis
de comentário, que devem ser objetos de regularização e/ou ciência, pois podem trazer
implicações e outras consideraçõese recomendaçõesde melhoria:

5.1 AUTÔNOMOS- VÍNCULO EMPREGATÍCIOe/Ou SOLIDARIOS

identificamos que a entidade contratou serviços sob a forma de trabalho autônomo. Porém, o
Departamento Pessoal não nos informou se os mesmos estão subordinados às ordens da
Entidade, prestam serviços de natureza não eventual e trabalham exclusivamente para a

empresa.

Salientamos que caso os autônomos estejam subordinadosàs ordens da Entidade, prestam
serviços de natureza não eventual e trabalhamexclusivamentepara a empresa,à entidade se
expõe a autuações e contingências trabalhistas, vez que de acordo com o Artigo 3º da
Consolidação das Leis do Trabalho, poderá ser considerada, pela fiscalização do trabalho,
como funcionários sem registro.

A penalidade prevista na legislação é como segue:

No caso da falta de recolhimento do FGTS, além do referido recolhimento, a empresa está
sujeita à multa de 10,0000 UFIRs a 100,0000 UFIR'S, por empregado, dobrada na

reincidência.

No caso da falta de recolhimento do IRRF, serão exigidos os respectivos recolhimentos,
acrescidos de juros e multa.

No caso da falta de recolhimentodo INSS, além de promover recolhimentoscomplementares,
acrescidos de juros e multa, a empresa está sujeita, a partir de 01/abril/2007 à multa
administrativa variável, já atualizada pela Portaria MPS 142/2007, que corresponderá no
mínimo a 1.195,13 e no máximo de R$ R$ 119.512,33, conforme a gravidade da infração.

De 01.08.2006 até 31.03.2007, conforme Portaria MPS 342/2006, multa administrativa
variável entre 1.156,95 a R$ 115.684,42.

Lembramos ainda que o “autônomo”, através de seu advogado, pode requerer valores

adicionais em função de situações específicas.

5.2. CONTRATOS DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS - outras deficiências
constatadas

Em decorrência dos nossos exames dos contratos de prestação de serviços, constatamos,
também, diversos contratos em aberto a longa data, vide comentários na área de

contabilidade.

(
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6. RECURSOS HUMANOS

6.1 - REGISTRO DE EMPREGADOSE SEUS RESPECTIVOS CONTROLES

Foram aplicados os seguintes testes de aderência, através de amostragem, abrangendo
funcionários de todas as áreas:

No exame documental realizado em amostragem, selecionamos 17 prontuários para
análise dos documentospara nossos testes de Auditoria.

705,40
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01 — Não Consta no prontuário o Termo Aditivo - LGPD;
02 — Veículo Próprio - Utiliza o Estacionamento;
03 — Ausência no prontuário da ficha de compensação de horário de trabalho;
04 — Ausência no prontuário dos documentosde dependentes. do salário família, ou

Declaração Escolar;
05 — Ausência no prontuário da Certidão de Nascimento do menor para fins de
salário familia;
06 — Falta Atualizar vacinas do menor para fins de salário família de 2021;
07 — Atualizar no registro do empregado a Renovação da CNH
NA- Não Aplicável
OK- Documentação em Ordem

Constatações:

Salário Família - documentação
Verificamos existência de algumas pendencias quanto à documentação necessária para
concessão do benefício do salário família, conforme quadro acima:

Conforme o disposto no decreto 53.153/63, na Ordem de Serviço do INSS 48/92 e Artigos
81 a 92 do Decreto 3.048/99, o pagamento da cota do salário família é devido quando da
apresentaçãoda cópia da certidão de nascimento dos filhos, do termo de responsabilidade,
condicionado, ainda, a apresentação anual da cópia do cartão de vacina (cademeta de
vacinação) atualizado, bem como o empregadordeverá manter em seus arquivos, a ficha
de salário família e comprovante escolardo filho a partir dos 07 anos de idade.

Recomendamos atualizar os documentos solicitando os documentos acima mencionados
necessáriosà concessão do benefício.

Observações:

Ausência do formulário da LGPD -Lei Geral de Proteção de Dados
Com referência a ausência do formulário da LGPD, a coordenadora de RH nos informa que
alguns formulários não estão nos prontuários, pois estão sendo assinados por ocasião das

férias.

Ausência da Assinatura no formulário de Movimentaçãode Pessoas na admissão.

Constatamosnos prontuários de alguns empregados, não consta a assinatura do
Provedor nos formulários de Movimentação de Pessoas no ato da admissão. (neste

A, Ss
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formulário assinam o Administrador,Provedoria, Rec. Humanos e o Departamento

Solicitante).

Em questionamentocom a coordenadorado RH, nos informou que por conta de
intervençãodos provedores por parte da prefeitura, os formulários não foram assinados
por um provedor, mas teve assinaturas dos outros envolvidos no processo de admissão.

Constatações:

TERCEIRIZAÇÃO

Não nos foi entregue os comprovantesde pagamento das guias de INSS, FGTS das

empresas terceirizadas.

Em questionamento com a coordenadora do RH, informa que o setor do RH, não
controla contratos e pagamentos de terceirizadas. Em entrevista com a gestora do
Financeiro, informa que as empresas terceirizadas enviam somente as certidões
negativas, e são controlados pelo departamentojurídico, mas não nos disponibilizou,
pois a advogada responsável pelo setor foi dispensada, impossibilitando a
comprovaçãodestes documentos.

Alertamos que empresa contratada deve apresentar além das Certidões Negativas
que prove a regularidade junto ao FGTS e INSS, exigir essas certidões sempre que
expire o prazo de validade e, devem apresentar mensalmente os comprovantes de
pagamentosdas obrigaçõestrabalhistas relativas ao mês anterior ao da prestação de
serviço. Constatamos que essa obrigatoriedade está descrita em cláusulas nos
contratos da Irmandade da Santa Casa de São Roque.
Recomendamos solicitar também, a cópia da GFIP contemplada com todos os
empregados alocados no serviço contratado. Essa transparência tem que ser
demonstrada,sob o risco de responsabilidadesolidária.

CRACHAS

Em inspeção física, observamos alguns funcionários em atividades sem o uso do

crachá.

O uso do crachá permite identificar o empregado que faz parte do quadro de
empregados da empresa, além disso, o seu uso traz segurança para O próprio
empregado, o fato de estar ou não portando o crachá garantirá ou não o acesso dela
nos determinados setores ou determinados ambientes da empresa, possibilita que a

Q, 44
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empresa evite que pessoas estranhas e com más intenções pratiquem atos contra
seus empregados ou contra a própria “Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de
São Roque”.

A Auditoria entende oportuno ressaltar a exigência do uso crachá de identificação
pelos empregados, pois consta em regulamento interno de Trabalho da Irmandade da
Santa Casa de Misericórdia de São Roque, permanecendo essa prática deixa
vulneráveis os procedimentos de controles internos da Santa Casa.

LEI DE COTAS

Constatamos que a Irmandade da Santa Casa de São Roque não cumpri a lei nº
8.213/91, onde obriga as empresas e hospitais, com mais de 100 funcionários
destinarem uma cota de contratação de Pessoas Portadoras de Deficiência Física
(PPD) na proporção abaixo:

Até 200 funcionários; 2%
De 201 a 500 funcionários; 3%
De 501 a 1000 funcionários 4%
De 1001 em diante; 5%

Lembramos que a inobservância desta norma por parte da Irmandade da Santa Casa
de São Roque, vai ocasionar multas até que se cumpra a cota estabelecida, sendo
prudente que se antecipe fiscalização e contrate profissionais portadores de
deficiênciasde forma a cumprir o dispositivoda lei.

6.2 - SEGURANÇA E MEDICINA NO TRABALHO

SPDA - SISTEMA DE PROTEÇÃO CONTRA DESCARGAS ATMOSFÉRICAS
(PARA RAIOS) NR 10

Constatamosque a Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque, não
possui o Sistema de Proteção contra Descargas Atmosféricas — SPDA (conhecido
como Para Raios).

Informação:
De acordo com a Norma Regulamentadora — NR 10 do Ministério do Trabalho, item
10.2.3, determina-se a obrigatoriedade dos estabelecimentos a serem protegidos
contra descargasatmosféricas, sendo queo sistema deve apresentar O devido Laudo
de Resistência Ôhmica para cada ponto de aterramento, apurando sua eficácia.
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O Trabalho técnico supramencionado deve ser elaborado por um profissional
devidamente qualificado, permanecendo á disposição das autoridades competentes
(fiscalização)o Laudo da Resistência.

As Leis estaduais de prevenção exigem que o SPDA seja instalado ou que se tenha
um laudo que prove gue o sistema não é necessário liberando o funcionamento do
estabelecimento (NBR-5410).

Esta prática expõe a Irmandade da Santa Casa de São Roque a riscos de vida,
patrimônio e autuações,

Recomendamoso cumprimento desta norma regulamentadora

6.3 - AUTO DE VISTORIA DO CORPO DE BOMBEIROS - AVCB

Ausência do AVCB (Auto de Vistoria do Corpo de Bombeiro)
A ausência do referido documento resulta em diversas consequências, a saber:

e Risco a segurança dos usuários;
Responsabilidade solidaria civil e criminal aos responsáveis, seguidos de
processos na justiça;

e Risco de não recebero valor do sinistro em caso de incêndio;
Multa e até Intervenção do local por parte dos bombeiros, caso haja risco de
vida ou o imóvel não possua condições de segurança aos usuários constatados
pelos bombeiros.

A Auditoria entende que deixar as instalações da Irmandade da Santa Casa de São
Roque sem o documento do AVCB é expor o hospital a perigo caso ocorra algo de
mais grave no estabelecimento de funcionamento, por isso recomendamos
regularizar, junto ao corpo de bombeiros atestando o cumprimento de todas as condições
necessárias e obrigatóriasde segurançacontra incêndios prevista pela legislação.

6.4 - PPP -PERFIL PROFISSIOGRÁFICOPREVIDENCIÁRIO

O PPP, somente é fornecido ao empregado quando solicitado pelo mesmo.

Informação:
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A Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de São Roque, deve elaborar e manter
atualizado o PPP para os referidos, bem como fornecê-los nas seguintes condições:

I = Por ocasião da rescisão do contrato de trabalho com fornecimentode uma das
vias para o funcionário, mediante recibo;

1— Sempre que solicitado pelo funcionário, para fins de requerimento de
reconhecimentodos períodos laborados em condições especiais;

Il — para fins de análises de benefícios e serviços previdenciários e quando
solicitado pelo INSS;

Embora a Santa Casa forneça o PPP, quando solicitado pelo empregado,
recomendamoscomprovara entrega do PPP, ao funcionário por ocasião da rescisão
do contrato de trabalho, mediante recibo.

Observação
Por meio da Portaria/MTP nº 313, o PPP, passará a ser um documento eletrônico por
meio do e-Social, portanto, para os períodos anterioresda obrigação do PPP em meio
eletrônico, permanece a obrigação de fornecimento ao funcionário em meio físico.

V. CONCLUSÃO

Em decorrência das inúmeras deficiênciasde controle interno constatadasna “Irmandadeda
Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, entendemos, inicialmente, que a atual
presidentedeve se valer de competenteassessoria para implementaras modificaçõesque se
fazem necessáriasà adequaçãoda atual sistemática de procedimentos.

Nossa observação é decorrente da pluralidade de assuntos a serem abordados e
solucionados nos vários departamentos administrativos e operacionais da “Irmandade da
Santa Casa de Misericórdia de São Roque”, alguns dos quais demandarão razoável tempo
para sua conclusão.
Além disso, em face da natureza dos problemasconstatadosnos departamentos,entendemos
que investimentos devem ser direcionados para suprir as necessidades da área, os quais
deverão ser precedidosde um planejamentoefetivo, de forma que cada problema seja tratado
no momento mais oportunoe de acordo com o seu grau de prioridade.

No caso da informática, por exemplo, acreditamos que os custos e prazos superariamem
muito os custos.

Entendemos ainda que, na implementação administrativa e financeira da instituição,
prioridadesdevem ser estabelecidas, sendo que as atividades que mais requerem atenção no
momento são as seguintes:
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Implantaçãode manual de normas e procedimentospara área informática.

Implantação de medidas para as contingências: civis e trabalhistas, devido o prazo
para o julgamento se esgotarem e a partir do próximo ano, começa chegar à decisão
final dos processosem andamento.

Tributos e encargos sociaisvalores pendentesa longa data, sem atualização;

Implantação de controles na área do ativo imobilizado, desde o levantamento físico
dos bens, reconciliação com os registros de controle, implantação de sistema de
depreciaçãocom base na vida útil e determinaçãoda mensuraçãode redução ao valor
recuperável dos valores de itens do ativo imobilizadoe do intangível, de conformidade
com a Seção 27, da NBC TG 1000,

Fomecedorespendentede pagamento a longa data;

Prestadoresde serviços pendentesde pagamento a longa data, alto risco de vínculos
empregatícios;
Legalização dos “softwares” utilizados, cujas licenças de uso estejam em situação
irregular, e.

Implementação medidas para realização de compra com base nos estoques com
quantidade máxima e minima, para evitar compras urgentes.
Implementarmedidas para regularizaçãodas normas trabalhistasvigente no país.

São Paulo, 29 de dezembrode 2021.

TECNOAUD AUDITORES INDEPENDENTES S/S
CRC 25P016646/0-4

digital
TECNOAUD fede lo
AUDITORES INDEPENDENTES5
INDEPENDENTESS  S:56865544000124

Dados:2021.12.2918:18:47
$:66865544000124 cosmo

José Ribamar Tavares Torres da Silva
CRC 1SP 127013/0-4
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Prefeitura da Estância Turística de São Roque Vea
Gabinete do Prefeito

São Roque — 'A Terra do Vinho e Bonita por Natureza”

Despacho do Prefeito

São Roque, 05 de janeiro de 2021.

Processo Administrativo/ProtocoloNº 0063/2022
Assunto: Legalidade da Requisição e dos Convênios entre o Município de São Roque

e a Santa Casa de Misericórdia

CONSIDERANDO o Parecer Jurídico exarado pelo Assessor Consultor, o

qual sustenta pela ilegalidade no convênio celebrado com a Santa Casa de Misericórdia

de São Rogue no período da requisição administrativa;

CONSIDERANDO a manifestação exarada pelo Diretor do Departamento

de Saúde, o qual sustenta pela contratação emergencial concomitante à decretação de

ilegalidade do ato, a fim de que o hospital não fique desguardado de gestão;

CONSIDERANDO que há apenas uma entidade qualificada na área de

autuação com plena capacidade técnica de administração das pessoas e recursos do

hospital;

RESOLVO,

ADOTAR O PARECER TÉCNICO do Diretor de Saúde como razões de

decidir e encaminhar ao Departamento de Administração para instaurar o processo de

contratação.
MARCOS AUGUSTO ISSA Assinado de forma digital por

MARCOS AUGUSTO ISSA HENRIQUES
HENRIQUES DE DEARAUJO:14495849859
ARAUJO:14495849859 Dados: 2022.01.05 17:38:34-03'00'

MARCOS AUGUSTO ISSA HENRIQUES DE ARAÚJO
Prefeito da Estância Turística de São Roque
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE
“ESTÂNCIA TURÍSTICA”
ESTADO DE SÃO PAULO 

“SãaFogue — aTomada Vinoe Bonita.foom Tatumega"  
Ao
D.J — Departamento Jurídico.

Dispensa de Chamamento Público 001/2022- Instauração de processo de contratação
de Organização Social do terceiro setor com o objetivo de gerenciamento e

operacionalização hospitalar da Santa Casa de Misericórdia de São Roque.

Em decorrência de Processo Administrativo n.º 0063/2022, foi instaurado o

presente procedimento de contratação de Organização Social do terceiro setor com o

objetivo de gerenciamento e operacionalização hospitalar da Santa Casa de

Misericórdia de São Roque.
Nessa senda, encaminho o presente feito para a análise e parecer jurídico

quanto a legalidade da contratação, bem como se o referido procedimento está de

acordo com os critérios exigidos por lei.

São Roque, 01 de fevereiro de 2022.

MARGOPICCIRILLO
AMENTO DE ADMINISTRAÇÃO

    VINÍCIU
DIRETOR DO DE
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DA - Departamento de Administração

Ilmo. Sr. Diretor

PARECER

Trata-se de memorando assinado pelo Diretor do

Departamento de Administração, Dr. Vinícius José Camargo Piccirillo, no qual

solicita parecer técnico-jurídica quanto à legalidade na DISPENSA DE

LICITAÇÃO para firmar CONTRATO DE GESTÃO com a entidade CENTRO DE

ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM (CEJAM), qualificada como

Organização Social na cidade de São Rogue através do Decreto Municipal nº

9.754/2021, no bojo da requisição administrativa do Hospital da Irmandade da

Santa Casa de Misericórdia de São Roque, prorrogada pelo Decreto nº

9.753/2021, para o gerenciamento, operacionalização, e execução de

atividades, ações e serviços de saúde, de modo a assegurar assistência

universal e gratuita à população atendida, considerando-sea adequação das

propostas aos critérios de otimização da eficiência e da qualidade dos serviços

juntamente com custos envolvidos, conforme previsto no Termo de Referência

acostado aos autos.

MM

PREFEITURA DA ESTÂNCIA   TURÍSTICADE SÃO ROQUE

“Terra do vinho, bonitapor natureza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão CEP: 18135-125
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O presente processo de dispensa de licitação está

instruído com os seguintes documentos: a) solicitação do Departamento de

saúde, devidamente assinado: b) justificativa; c) plano de trabalho; d)

proposta da entidade; e) estatuto social da entidade; f) ata de eleição dos

órgãos diretivos, consultivos e normativos daquela entidade; 9) habilitação

jurídica e regularidade fiscal e trabalhista da entidade; h) termo de referência.

É o relatório.

É regra cogente concreta da Constituição Federal,

constante de seu art. 37, inciso XXI, que contratações realizadas pelo Poder

Público se dê através de processo licitatório, conforme assim disposto:

Art. 37. A administração pública direta e indireta de

qualquer dos Poderes da União, dos Estados, do Distrito

Federal e dos Municípios obedecerá aos princípios de

legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade e

eficiência e, também, ao seguinte:

XXI - ressalvados os casos especificados na legislação, as

obras, serviços, compras e alienações serão contratados

mediante processo de licitação pública que assegure

igualdade de condições a todos os concorrentes, a
PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICADE SÃO ROQUE

“Terra do vinho, bonita por natureza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão CEP: 18135-125 
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cláusulas que estabeleçam obrigações de pagamento,

mantidas as condições efetivas da proposta, nos termos

da lei o qual somente permitirá as exigências de

qualificação técnica e econômica indispensáveis à

garantia do cumprimento das obrigações.

Nesta esteira, a contratação pelo Poder Público de

serviços e obras, compras, alienação e locação, em regra, precede da

necessidade de observância do que dispõe a Constituição Federal, e em

especial das regras de licitação pública elencadas na Lei Federal nº

8.666/1993, e mais recentemente da Lei Federal nº 14.133/2021.

Por outro lado, em situações excepcionais, autoriza a

vigente Lei Federal nº 8.666/1993 a contratação direta, com destaque para o

art. 24, inciso XXIV, que prevê a dispensa de licitação “para a celebração de

contratos de prestação de serviços com as organizações sociais, qualificadas

no âmbito das respectivas esferas de governo, para atividades contempladas

no contrato de gestão”. Transcrevo:

Art. 24. É dispensável a licitação:

XXIV - para a celebração de contratos de prestação de

serviços com as organizações sociais, qualificadas no

CaldapaoSIT
TURÍSTICADE SÃO ROQUE
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âmbito das respectivas esferas de governo, para

atividades contempladas no contrato de gestão.

Como se vê, autoriza a legislação federal a dispensa de

licitação visando a celebração de contrato de gestão.

Por sua vez, a legislação, no âmbito da União, que trata

da qualificação das referidas entidades visando a celebração de contrato de

gestão, é a Lei Federal nº 9.637/1998.

O seu art. 5º define contrato de gestão como um

“instrumento firmado entre o Poder Público e a entidade qualificada como

organização social, com vistas à formação de parceria entre as partes para

fomento e execução de atividades relativas às áreas relacionadas no art. 1º”.

Tais áreas mencionadas no art.1º da Lei compreendem o “ensino, à pesquisa

científica, ao desenvolvimento tecnológico, à proteção e preservação do

meio ambiente, à cultura e à saúde”, desde que qualificada, in verbis:

Art. lo O Poder Executivo poderá qualificar como

organizações sociais pessoas jurídicas de direito privado,

sem fins lucrativos, cujas atividades sejam dirigidas ao

ensino, à pesquisa científica, ao desenvolvimento

tecnológico, à proteção e preservação do sd
ataap No GIPTO
DaianeoENOEfeea

DadCreeDoPRMTi ear Rua São Paulo, nº 968 - Taboão CEP: 18135-125 
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ambiente, à cultura e à saúde, atendidos aos requisitos

previstos nesta Lei.

Já no âmbito do Município, foi editada a Lei Municipal nº

4.985/2019, mantendo o disposto na Lei Federal acerca das entidades passíveis

pelo Poder Público de serem qualificadas como Organização Social, nos

termos do seu art. 1º, abaixo transcrito:

Art. 1º O Poder Executivo poderá qualificar como

Organizações Sociais as pessoas jurídicas de direito

privado, sem fins lucrativos, cujas atividades sejam

dirigidas ao ensino, à pesquisa científica, ao

desenvolvimento tecnológico, à proteção e preservação

do meio ambiente, à cultura, à educação, à

administração e gestão de serviços públicos, ao

saneamento básico, à saúde e ao esporte, atendidos

aos requisitos previstos nesta Lei

Se vê, portanto, que regulamentado — pela

municipalidade o procedimento para qualificação das entidades comotítulo
de Organização Social, e do regramento para firmar e executar o Contrato de

Gestão, o que abrange a parceria na área da saúde.
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Desde a publicação da mencionada Lei Municipal,

verifico que houve a qualificação como Organização Social de uma única

entidade, cuja atividade compreende a ação em saúde, tratando-se da

entidade CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM (CEJAM).

através do Decreto Municipal nº 9.754/2021.

Portanto, visando a melhor gestão do serviço de saúde

deste nosocômio em colaboração com a sociedade civil, pretende o Poder

Público firmar contrato de gestão com a entidade CEJAM, fundamentando

sua escolha, além da documentação acostada, em parecer emitido pelo

Ilustríssimo Senhor Diretor do Departamento de Saúde, Dr. Luis Carlos Previdente

Redda, no bojo dos autos do protocolo nº 0063/2022, em que se discutiu a

melhor forma de gestão do hospital sob requisição administrativa, formulando

a seguinte conclusão:

- Em conclusão, dada a possível ilegalidade da formação

atual da relação Prefeitura X Santa Casa, este Diretor de

Saúde é pela formatação da gestão hospitalar da Santa

Casa de Misericórdia através de contrato de gestão,

com a Organização Social do terceiro setor já

qualificada em São Roque e com plena capacidade

técnica de administração das pessoas e recursos do

hospital. Ed
SSSATA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE
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Visto que a legalidade, e a justificativa exarada, acenam

pela possibilidade de se firmar contrato de gestão com a entidade CEJAM,

remanesce o questionamento apenas sobre a viabilidade jurídica em se

operar a contratação direta da referida entidade, em razão de se tratar a

única Organização Social qualificada na área da saúde pelo Município de São

Rogue.

A este respeito, estatui art. 15 da Lei Municipal nº

4.985/2019, ipsis verbis:

Art. 15. Poderá ser dispensado o chamamento público

quando a necessidade de realização dos serviços for de

caráter emergencial ou somente existir uma entidade

qualificada na área de autuação, devendo ser

observado todo o procedimento previsto nesta Lei

Municipal.

(Grifado)

Conforme se depreende, cabe a dispensa do

procedimento competitivo quando existe apenas uma única entidade

qualificada na área, o que se verifica dos autos, visto que apenas a CEJAM foi

ASSoSSI
TURÍSTICADE SÃO ROQUE
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DepartamentoJurídico

qualificada para atuação na área da saúde, o que por si só já autoriza a

pretendida dispensa de licitação.

Portanto, é possível a dispensa da licitação em razão da

autorização legal, em atendimento ao disposto no art. XXIV da Lei Federal nº

8.666/1993, e do art. 15 da Lei Municipal nº 4.985/2019.

Atinente à formalização do processo da dispensa, até a

presente data, não vislumbro óbice jurídico, entendendo pela sua

regularidade, posto que juntado aos autos os seguintes documentos:

solicitação do Departamento de Saúde, devidamente assinado; justificativa

para a contratação; plano de trabalho; proposta da entidade; estatuto social

da entidade atualizado: ata de eleição dos órgãos diretivos, consultivos e

normativos daquela entidade; habilitação jurídica e regularidade fiscal e

trabalhista da entidade: declaração atualizada acerca da existência ou não

no quadro diretivo da OS e no quadro administrativo da entidade gerenciada

de agentes políticos de Poder, de membros do Ministério Público ou de

dirigente de órgão ou entidade da Administração Pública celebrante, bem

como seus respectivos cônjuges, companheiros ou parentes, até o segundo

grau, em linha reta, colateral ou porafinidade.

[oladp oIp
TURÍSTICADE SÃO ROQUE 
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Por derradeiro, trago à baila o entendimento extermado

pela Egrégia Corte Bandeirante de Contas, que tem reafirmado acerca da

lificadas no bojo 
da Lei Federal nº 9.637/1998, in verbis:

TC-027203/026/05

Contratante: Prefeitura Municipal de Lençóis Paulista.

Organização Social: Organização Cristã de Ação Social —

OCAS.

Autoridade que Ratificou a Dispensa de Licitação e que

firmou o(s) Instrumento(s): José Antônio Marise (Prefeito).

Objeto: Implantação do Programa Médico de Saúde da

Família a ser implantado no bairro: Núcleo Habitacional

“Maestro Júlio Ferrari”.

Assunto: Dispensa de Licitação (artigo 24, inciso XXIV, da

Lei Federal nº 8.666/93 e posteriores atualizações).

Contrato de Gestão celebrado em 30- 01-03.

Valor - R$126.000,00.

L.]

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICADE SÃO ROQUE
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PREFEITURA
GA ESTAR
TURÍSTICADE  DepartamentoJurídico

Vistos, relatados e discutidos os autos do processo

TC-027203/026/05.

Considerando o que consta do Relatório e Voto do

Relator, juntados aos autos, a E. Primeira Câmara, em

sessão de 10 de maio de 2011, pelo Voto dos

Conselheiros Antonio Roque Citadini, Presidente e

Relator, e Fulvio Julião Biazzi, bem como pelo do

Substituto de Conselheiro Marcos Renato Bóticher,

decidiu julgar regulares a dispensa de licitação, o

Contrato de Gestão s/nº celebrado entre a Prefeitura

Municipal de Lençóis Paulista e a Organização Cristã de

Ação Social - OCAS e o reajuste de preço, com

recomendação à Origem.

Decisão: Julgados regulares a dispensa de licitação, o

Contrato de Gestão s/nº celebrado entre a Prefeitura

Municipal de Lençóis Paulista e a Organização Cristã de

Ação Social - OCAS e o reajuste de preço, com

recomendação à Origem.

Publique-se.

A
PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICADE SÃO ROQUE

bdCe eROTe e Ta Rua São Paulo, nº 966 - Taboão CEP: 18135-125

   



 
ERPR For =Tan: Rr

= Ea! Pa

an a PE a ul nu ER ar
= naqu nbr Sp co ORia 4

o A oo CRE Ph oi MA! mo nadRRRA Fun Dna raid nd raPmbo

NE a SE a tdmodo
emitido 53SuaAbas E epo patasApp SE,Dm
SO)PoA A DSqrSEA,
o o ae

Era,1 Ad ar Garaci EASA ra ali dan
EP a PEe 7 mi DM E

me 



 ddo77

DepartamentoJurídico

São Paulo, 16 de maio de 2011.

ANTONIO ROQUE CITADINI — Presidente e Relator 
Processo: TC-001687/002/10

Órgão Público Contratante: Prefeitura Municipal de

Lençóis Paulista

OS: OCAS - Organização Cristã de Ação Social.

Autoridade(s) que firmou(aram) o(s) Instrumento(s): José

Antônio Marise (Prefeito Municipal).

Objeto: Programa de saúde da família nos bairros Jardim

das Nações e Nova Lençóis.

Em Julgamento: Dispensa de licitação; Contrato de

Gestão firmado em 04/01/2007.

Valor - R$ 222.456,00; e Termo Aditivo celebrado em

16-07-2007.

Auditada por: UR-2

[e outros]

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICADE SÃO ROQUE

“Terra do vinho, bonita por natureza!” Rua São Paulo, nº 966- Taboão CEP: 18135-125 
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L.]

Versam os autos sobre a análise de dispensa de licitação,

Contrato de Gestão e Aditivos firmados entre a Prefeitura

Municipal de Lençóis Paulista e a OS Organização Cristã

de Ação Social - OCAS, para cumprimento dos objetos

acima descritos, envolvendo o Programa de saúde da

família nos bairros relacionados.

Os referidos Contratos de Gestão não foram precedidos

de licitação, tendo as dispensas sido baseadas no inciso

XXIV do artigo 24 da Lei 8666/93. Foram firmados termos

aditivos para recomposição do equilíbrio

econômico-financeiro do contrato, em virtude de

acréscimo de obrigação a Contratada, de fornecimento

de cestas básicas aos seus funcionários.

A auditoria constatou que houve fracionamento dos

Contratos de Gestão em análise, que poderiam ter sido

celebrados unicamente, mas, contudo, considerando

que o fracionamento não trouxe prejuízo ao erário,

concluiu pela regularidade da matéria, sugerindo4
PREFEITURADA ESTÂNCIA
TURÍSTICADE SÃO ROQUE

bdCe RC Me ico UT ac CRP PM REoMoID 
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recomendações visando o cumprimento integral das

disposições deste Tribunal.

A Assessoria Técnico Jurídica manifestou-se, igualmente,

pela regularidade da matéria.

É o relatório.

Voto.

A instrução dos autos não verifica nenhuma

irregularidade para a matéria em exame e, dessa forma,

acompanho o entendimento unânime exarado pelos

Órgãos Instrutivo e Técnico da Casa e VOTO pela

REGULARIDADE dos Contratos de Gestão em exame, bem

como pela dispensa de licitação e Termos Aditivos

correspondentes, sem prejuízo de recomendar à Origem

sobre a inconveniência de fracionamento de contratos.

São Paulo, 17 de maio de 2011.

ANTONIO ROQUE CITADINI

Conselheiro Relator 1
[aada oSSTRarapie do Neditos a

“Terra do vinho, bonitapor natureza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão CEP: 18135-125 
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Departamento Jurídico

(Grifado)

Não obstante a legalidade em se operar a presente

dispensa de licitação, entendo que para a melhor atendimento ao princípio

da vantajosidade da contratação, bem como do Princípio da

economicidade, é mister que a zelosa serventia administrativa providencie a

devida cotação com três entidades do mesmo ramo de atuação da

organização social a ser contratada. Para tanto, tendo em vista a ausência de

outras entidades sociais qualificadas no Município, entendo que seja

adequado, a fim de se buscar a simetria quanto a forma de obtenção dos

orçamentos, que a cotação seja realizada com entidades qualificadas pelo

Estado de São Paulo.

Ante o exposto, conclui-se, salvo melhor juízo, presentes

os pressupostos de regularidade jurídica dos autos, ressalvado o juízo de mérito

da Administração e os aspectos técnicos, econômicos e financeiros, que

escapam à análise dessa Assessoria Jurídica, diante da documentação
acostada aos autos, com fulcro no art. 24, XXIV da Lei Federal nº 8.666/1993, e

do art. 15 da Lei Municipal nº 4.985/2019, OPINA-SE pela legalidade da
DISPENSA DE LICITAÇÃO para firmar o CONTRATO DE GESTÃO, previsto na Lei

Federal nº 9.637/1998 e da Lei Municipal nº 4.985/2019, com a Organização

Social CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM (CEJAM),

qualificada pelo Decreto Municipal nº 9.754/2021, posto estarem comprovados
a regularidade do procedimento licitatório de dispensa, reitando-se o caráter+
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PREPEITURA
BAESTÂNCIA

TURISTICADE 
DepartamentoJurídico  

da contratação para atendimento das necessidades da área da saúde do

município, pelo que se conclui e se opina pela aprovação e regularidade do
processo adotado até o presente momento, estando cumprido todos os

requisitos exigidos legalmente, haja vista a ausência de óbice jurídico para

tanto.

É o parecer, s.mi.

São Roque, 03 de fevereiro de 2022

BRIAN VIEIRA

OAB/SP nº 406.711
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TERMO DE REFERÊNCIA 

1. JUSTIFICATIVA

Em decorrência da requisição administrativa o Decreto Municipal n.º 8.928 de 03 de

dezembro de 2018, prorrogado através dos Decretos Municipais n.º 9.030/2019,

9.143/ 2019 e 9.274/2020; 9.402/2020; 9.444/2021; 9753/2021 a IRMANDADE

SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE vem sendo gerida e

operacionalizada pela Prefeitura de São Roque como forma de garantir o acesso dos

munícipes e dos usuários dos municípios do entorno, aos serviços de saúde deste

equipamento. Em virtude da necessidade de qualificar os serviços existentes e

ampliar o acesso com novos serviços, A PREFEITURA DE SÃO ROQUE, por

intermédio do Departamento de Saúde do Município, torna público para

conhecimento dos interessados, que fará realizar contratação de entidade de direito

privado, sem fins lucrativos, qualificada com a ORGANIZAÇÃO SOCIAL no

município de SÃO ROQUE, na área de saúde, para celebrar CONTRATO DE GESTÃO,

no período de 12 (doze) meses, tendo como objeto o gerenciamento, a

operacionalização e a execução de Serviços de Saúde, na IRMANDADE SANTA

CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, a qual está sob requisição

administrativa pelo Município de São Roque.

Desta forma, a IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE

irá fortalecer o seu papel essencial na estratégia para consolidar os princípios do SUS

de Universalidade, Integralidade e Equidade.

Os serviços de saúde deverão ser prestados na IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIADE SÃO ROQUE, nos exatos termos da legislação pertinente ao

SUS - Sistema Único de Saúde, especialmente o disposto na Lei no 8.080, de 19 de

setembro 1.990, e na legislaçãoaplicável, com observância dos princípios vinculados,

devem ter as seguintes características:

1.1. Universalidade de acesso aos serviços de saúdé;

1.2. Prestação gratuita e universal dos serviços de atenção à saúde aos usuários, no

âmbito do Sistema Único de Saúde - SUS, de acordo com este Termo de Referência,

sendo vedada a cobrança em face de usuários ou seus representantes,



responsabilizando-se a CONTRATADA por cobrança indevida feita por seu empregado

ou preposto;

1.3. Igualdade da assistência à saúde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer

espécie;

1.4, Direito de informação às pessoas assistidas, sobre sua saúde;

1.5. Divulgação de informações quanto ao potencial dos serviços de saúde e a sua

utilização pelo usuário;

1.6. Prestação dos serviços com qualidade e eficiência, utilizando-se dos

equipamentos de modo adequado e eficaz;

1.7. Gestão e logística de suprimentos farmacêuticos e hospitalares;

1.8. Gestão, guarda, conservação e manutenção do prédio, do terreno e dos bens

inventariados pelo Município, incluindo os mobiliários e os equipamentos médico-

hospitalares, necessários para o funcionamento do hospital, assim como contratação

de profissionais especializadosdireta ou terceirizada, para a manutenção preventiva

e corretiva deles, garantindo o perfeito funcionamento, evitando-se que serviços

essenciais sejam interrompidos.

1.9. Contratação e gestão de profissionais de todas as áreas concernentes ao

gerenciamento, à operacionalização e à execução pelos Serviços de Saúde neste

equipamento, de acordo com as especificações, o quantitativo, a regulamentação do

gerenciamento e a execução de atividades e serviços de saúde;

1.10. Execução direta ou contratação de serviços de terceiros; e gestão, em qualquer

caso, dos serviços necessários ao funcionamento do IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, localizado à Rua Santa Isabel, nº 186 - Centro,

SÃO ROQUE- SP; de acordo como Plano de Trabalho que engloba:

1.10.1. Prestação de Serviços Médico, de Enfermagem e/ou Atendimento

Multidisciplinar (se necessário) no Pronto Atendimento;

1.10.2. Prestação de Serviços Médico, de Enfermagem e/ou Atendimento

Multidisciplinar (se necessário) nas Unidades de Internação Hospitalar: Clínica



Cirúrgica -Adulto e Pediatria; Clínica Médica; Clínica Pediátrica; Clínica Obstétrica e

Cirúrgica Obstétrica e Unidade de Terapia Intensiva - UTI Adulto

1.10.2.1 A UTI está em fase de adequação do espaço físico, com previsão de

conclusão até 15 de Fevereiro de 2022, data esta, a qual a proposta de habilitação

será inserida no Sistema do Ministério da Saúde, entretanto toda intermediação via

Estado já está em andamento. A previsão para Funcionamento efetivo da UTI será

até 01 de Março de 2022.

1.10,3. Atendimento Ambulatorial Eletivo - Médico: Primeira Consulta; Retorno;

Interconsulta, de Enfermagem, e, Multidisciplinar (se necessário)

1.10.4 Serviço Auxiliar de Diagnóstico e Terapia - SADT - Exames de Imagem

(Radiologia, Tococardiografia, Eletrocardiograma), para os exames solicitados em

regime de urgência do Pronto Atendimento;

1.10.5 Serviço Auxiliar de Diagnóstico e Terapia - SADT - Exames de Imagem

(Ultrassonografia, Ecocardiografia, Radiologia,Tococardiografia, Eletrocardiograma e

Mamografia e Tomografia), de rotina para os exames solicitados para os pacientes

internados, e ambulatorial referenciados através da Rede Pública de Saúde Municipal;

1.10.5.1 Tomografia: Inicialmente os Exames de Tomografia serão referenciados

através de Regulação CROSSe serviço terceirizado quando necessário. O Espaço que

abrigará a sala de Tomografia a ser implantada no hospital passará por reforma/

adequação para que então o serviço possa ser ofertado no próprio hospital, e

posteriormentecaberá aditamento ao Contrato para a operacionalização do serviço.

1.10.6. Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia ou Serviço Auxiliar de Diagnóstico e

Terapia - SADT- Serviço de Hemodiálise (para pacientes internados na Unidade de

Terapia Intensiva UTI Adulto)

1.10.7. Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia ou Serviço Auxiliar de Diagnóstico e

Terapia -SADT - Serviço de Hemoterapia (para pacientes internados);

1.10.8. Prestação de Serviços Multidisciplinar, para os pacientes internados na

Unidade de Tratamento Intensivo Adulto, com:

a) Assistência Fisioterápica;

b) Assistência Fonoaudiológica;

   E
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c) Assistência Nutricional;

d) Assistência Psicológica;

e) Assistência Social;

f) Assistência Nefrológica

h) Assistência Clínica Neurológica;

i) Assistência Clínica Vascular;

j) Assistência Clínica Urológica;

k) Assistência Clínica Cirúrgica;

I) Assistência Otorrinolaringológica;

m) Assistência Clínica Ginecológica;

n) Assistência Clínica Cardiológica;

o) Outros Serviços ou Assistência necessários: Clínica

Hematológica, etc.
Ortopédica; Clínica

1.10.9. Prestação de Serviços Multidisciplinar, quando necessário, com Serviços de

Retaguarda de Assistência para os pacientes internados na Clínica Cirúrgica -Adulto

e Pediatria; Clínica Médica; Clínica Pediátrica; Clínica Obstétrica e Cirúrgica

Obstétrica, de outras especialidades- interconsultas:

a) Assistência Fisioterápica;

b) Assistência Fonoaudiológica;

c) Assistência Nutricional;

d) Assistência Psicológica;

e) Assistência Social;

f) Assistência de Infectologista,

9) Assistência Clínica Neurológica;

h) Assistência Clínica Vascular;

i) Assistência Clínica Urológica;

j) Assistência Clínica Cirúrgica;

k) Assistência Otorrinolaringológica;

1) Assistência Clínica Ginecológica;

m) Assistência Clínica Cardiológica;

n) Outros Serviços ou Assistência necessários: Clínica

Hematológica, etc.

Ortopédica; Clínica



 
1.11.1 Áreas não produtivas, mas igualmente necessário e essenciais à sua

operacionalização, como:

a) Diretoria - Geral e Técnica;

b) Administração Financeira;

c) Contabilidade;

d) Faturamento I/Tesouraria;

e) Compras I/ Suprimentos;

f) Suporte de Tecnologia de Informação;

g) Recursos Humanos;
h) Engenharia Clínica - Manutenção Preditiva, Preventiva e Corretiva de

Equipamentos Médico-hospitalares; com contratação de profissionais especializados

direta ou terceirizada, garantindo o perfeito funcionamento,evitando-se que serviços

essenciais sejam interrompidos;
i) Serviço de Arquivo Médico e Estatística - SAME - Arquivo de Prontuário de Pacientes

Serviço de Arquivamentode Documentos, de acordo com regulamentação vigente e

atualizações posteriores- Resolução CFM nº 1.821, de 23 de novembro de 2.007;

j) Almoxarifado

k) Serviço de Controle de Infecção Hospitalar - SCIH;

1) Farmácia

m) Manutenção predial e da caixa d 'água - Preventiva e Corretiva;

n) Manutenção dos mobiliários.;
o) Serviço de Atendimento ao Usuário- SAU;

p) Serviço de coleta, transporte, manejo e tratamento de resíduos hospitalares;

q) Serviço Especializado em Engenharia de Segurança e em Medicina do Trabalho -

SESMT;

r) Serviço de Higienização de Materiais - Central de Material e Esterilização - CME;

s) Serviço de Hotelaria;

t) Serviço de Lavanderia - Rouparia;

u) Serviço de Higienização e Limpeza 1 / Material de Limpeza e Higiene,

v) Serviço de Nutrição e Dietética;

w) Serviço de Serviço de Portaria e Vigilância Patrimonial ou Serviço de Segurança -

Controladorde Acesso - Sistema de Câmera de Vigilância;

x) Serviço de remoção/transferência hospitalar em Unidade de Terapia Intensiva

Móvel, quando necessário;



z) Outros Serviços ou Profissionaisnecessáriosque garantam a operacionalizaçãodo

atendimento integral, multiprofissional e interdisciplinar aos usuários atendidos no

IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, de acordo com

as legislações vigentes e atualizações.

1,11,2. A prestação de serviços abrange a contratação de recursos humanos, de

serviços, a aquisição de material permanente, insumos e medicamentos, a

programação visual das unidades, ou seja, todos os recursos necessários para

assegurar a assistência de âmbito hospitalar, urgência e emergência, exclusivamente

aos usuários do SUS, 24h do dia, todos os dias da semana, inclusive sábados,

domingos e feriados e ambulatorial conforme estabelecido em contrato. Em

decorrência da execução do objeto espera-se garantir à população do município,

acolhimento e assistência eficiente e segura, além de ampliar a resolutividade dos

casos reduzindo assim o direcionamento a outros serviços.

1.11.3. Caberá à CONTRATADA a responsabilidadede aquisiçãode outros itens, além

dos permitido pelo município (força da requisição administrativajunto a Santa Casa),

Caso necessários ao funcionamento assistencial do IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, bem como a contratação de todos os serviços e

pessoal que permitam a operacionalização assistencial das unidades. A aquisição de

equipamentos e mobiliários por parte da CONTRATADA, necessariamente passará a

integrar o patrimônio da Unidade de Saúde, sendo de propriedade do município de

SÃO ROQUE.

1.11.4. A CONTRATADA deverá prever todas as necessidades de contratação e

aquisição de serviços para prestação da assistência prevista nesta contratação, no

que tange às ações assistenciais previstas, com a garantia de que a estrutura

disponibilizada atenda às necessidades dos usuários do Sistema Único de Saúde,

objeto do Contrato de Gestão.



2. SOBRE O IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIADE SÃO ROQUE

2.1. CARACTERIZAÇÃO.         Razão Social IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE

CNPJ 70.945.936/0001-70

CNES 355060

Natureza ENTIDADE FILANTRÓPICASEM FINS LUCRATIVOS

Tipo HOSPITALGERAL

Endereço RUA SANTA ISABEL, Nº 186 - VILA MARQUES - SÃO ROQUE

- SP - 18130-565

Telefone +55 11 4719-9360

Regional de Saúde DRS XVI - SOROCABA

Gestão MUNICIPAL
    
2.2. Construído em 1873, IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIADE SÃO

ROQUE, Faz parte da Regional de Saúde de Sorocaba (DRS XVI), atendendo além

de São Roque, os munícipes de Alumínio, Araçariguama, Mairinque, entre outros,

para internações de média complexidade em clínica médica, clínica cirúrgica,

pediatria e gineco-obstetrícia,conforme Programação Pactuada e Integrada (PPI).

Realizando também exames laboratoriais e de imagem, sendo que no serviço de

urgência emergência ultrapassa o montante de dez mil atendimentos/mês.

2.3. Desta forma, a IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE é um hospital geral com capacidade de realizar atendimentos de urgência,

emergência; internações em leitos clínicos e cirúrgicos, unidade de terapia intensiva,

cirurgias eletivas, além de ambulatório de especialidades com SADT,.

2.4. Nesta contratação, a IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIADE SÃO

ROQUE deverá seguir o atendimento:

e Pronto Atendimento;

e Maternidade;

e Unidade de Cuidados Intermediários Neonatal - UCI -Neonatal;

e Unidade de Terapia Intensiva - UTI - Tipo II Adulto;

e Clínica Médica;

e Clínica Pediátrica;

 



e Cirurgias eletivas;

e Ambulatório de especialidades;

e SADT;

2.5. As consultas de especialidades eletivas, ambulatoriais terão a finalidade de

atender as demandas cirúrgicas do hospital e da rede municipal de saúde.

2.6. Os processos !de gestão podem afetar profundamentea qualidade na prestação

de serviços de assistência de saúde pela falta de flexibilidade, autonomia

orçamentária e de incentivos baseado no desempenho.

2.7. A CONTRATADA atenderá aos diversos serviços de saúde prestados no hospital,

exclusivamente aos usuários do SUS - Sistema Único de Saúde, utilizando seus

recursos humanos e técnicos oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua

assistência e sua capacidade operacional a produção da quantidade mínima de

consultas e procedimentos, nos seus diversos serviços assistenciais.

2.8. A produção minima prevista seguirá as tabelas abaixo:

2.8.1 ATENDIMENTOS     
 

AÇÃO ESPERADO

Consulta Médica em Atenção Especializada 350

Atendimento de Urgência com Observação de até 24 horas em atenção 2.000
especializada

Atendimento de Urgência em atenção especializada 5.000

Atendimento Ortopédico com Imobilização Provisória 160
  

2.8.2. INTERNAÇÕES

 



                
        
           INTERNAÇÕES MÉDIA MÊS
CIRURGIA ELETIVA so
OBSTÉTRICOS 110
CLÍNICO 150
PNEUMOLOGIA SANITÁRIA 4
PEDIÁTRICOS 20
TOTAL 364

2.8.3. SADT

PACIENTE PRONTO ATENDIMENTO E HOSPITAL MÉDIA MÊS
EXAMES LABORATORIAIS 3.500
EXAMES DE RAIO-X 2.100
EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA 85
ELETROCARDIOGRAMA 240
TOCOCARDIOGRAFIA 160
TOTAL 6.085

2.8.4. SADT

PACIENTE AMBULATORIAL MÉDIA MÊS

EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA 450
EXAMES DE RAIO-X 480
EXAMES DE MAMOGRAFIA 150

TOTAL 1,080

2.8.5. RESUMO DE METAS

TRATAMENTO QTD/MÊS
CONSULTAS AMBULATORIAIS E DE URGÊNCIA/EMERGÊNCIA 7400

INTERNAÇÕES 360
CIRURGIA EM GINECOLOGIA 20

CIRURGIA GERAL ADULTO E INFANTIL 32

EXAMES LABORATORIAIS 3500

EXAMES DE RAIO-X 2500

EXAMES DE ULTRASSOM 530
    

 

 



   
  

EXAMES DE MAMOGRAFIA 150

ELETROCARDIOGRAMA 240

TOCOCARDIOGRAFIA 160 
2.9. Trimestralmente o Departamento Municipal de Saúde procederá à análise das

quantidades de atividades assistenciais realizadas pela CONTRATADA verificando e

avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relação às quantidades

estabelecidas no Termo de Referência. Desta análise, poderá resultar uma

repactuação das quantidades assistenciais estabelecidas e seu correspondente

reflexo econômico-financeiro, efetivada “através de Termo Aditivo ao Contrato de

Gestão.

2.10. O Serviço a ser contratado visa assegurar a assistência em caráter contínuo e

resolutivo, objetivando o aumento da eficiência e maior oferta no número de leitos e

procedimentos.

2.11. A CONTRATADA deverá garantir em exercício na Unidade Hospitalar quadro de

recursos humanos qualificados e compatíveis ao porte da Unidade e aos Serviços

previstos, conforme estabelecido nas normas ministeriaisatinentes e vigentes, tendo

também definida sua infraestrutura técnica- administrativa, nas 24 (vinte e quatro)

horas dia para fazer frente às demandas assistenciais e operacionais do Hospital.

3. ESTRUTURA DO HOSPITAL

3.1 A IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE está

localizada na Rua Santa Isabel, nº 186 - Centro, SÃO ROQUE- SP, e, possui 03 (três)
pavimentos distribuídos da seguinte forma:

3.1.2 - ESPAÇO 
ÁREA DO TERRENO QUADRO DE ÁREAS 

TOTAL (m2) 
10º PAVIMENTO 
2º PAVIMENTO 
3º PAVIMENTO 

 
TOTAL

 5600 (m2)
   



3.1.3 - AMBIENTES ASSISTENCIAIS

             
                   

                  

INSTALAÇÃO | CONSULTÓRIO | LEITOS/EQUIPAMENTOS
AMBULATORIAL
CLÍNICAS ESPECIALIZADAS 5 5
SALA DE PROCEDIMENTO 1 0
HOSPITALAR
LEITOS RN NORMAL 1 22
LEITOS RN PATOLÓGICO 1 5
SALA DE CIRURGIA 3 3
SALA DE CIRURGIA (PARTO CESÁREA) 1 1
SALA DE PARTO NORMAL 1 1
SALA PRÉ PARTO 1 3
SALA DE RECUPERAÇÃO 1 1

URGÊNCIA EMERGÊNCIA
SALA DE EMERGÊNCIA 1 | 3

PRONTO ATENDIMENTO CONSULTÓRIO| LEITOS/EQUIPAMENTOS
CONSULTÓRIO MÉDICO 4 4
SALA DE CURATIVO/ SUTURA 1 3
SALA DE GESSO 1 1
SALA DE HIGIENIZAÇÃO 1 0
POSTO DE ENFERMAGEM 2 0
SALA DE TRIAGEM 1 0
SALA DE INALAÇÃO 1 8
SALA DE EXPURGO 1 0
OBSERVAÇÃO/FEMININO 1 4
OBSERVAÇÃO/MASCULINO 1 4
OBSERVAÇÃO/ PEDIÁTRICO 1 4
OBSERVAÇÃO/ ISOLAMENTO 1 1

3.1.4. SERVIÇOS DE APOIO
SERVIÇO CARACTERÍSTICA

AMBULÂNCIA TERCEIRIZADO
CENTRAL DE ESTERILIZAÇÃO DE MATERIAIS PRÓPRIO

FARMÁCIA PRÓPRIO
LACTÁRIO PRÓPRIO

LAVANDERIA TERCEIRIZADO
NECROTÉRIO PRÓPRIO

NUTRIÇÃO E DIETÉTICA PRÓPRIO
SAME PRÓPRIO

SERVIÇO DE MANUTENÇÃO TERCEIRIZADO
EQUIPE MÉDICA TERCEIRIZADO

SERVIÇO DE PORTARIA E VIGILÂNCIA TERCEIRIZADO
REDE DE GASES MEDICINAIS PRÓPRIO E TERCEIRIZADO  

 



3.1.5. LEITOS HOSPITALARES          
 

Especialidade *Leitos
Clínica Geral 27
Cirurgia Geral 8
Pediatria Cirúrgica 2
Pediatria Clínica 2
Obstetrícia Cirúrgica 6
Obstetrícia Clínica 16
Pneumologia Respiratória 1
UTI Adulto (COVID) Em fase de adequação p/

habilitação (08 leitos)
62

   
3.1.6. EQUIPAMENTOS                

         
 

EQUIPAMENTOS | EXISTENTE | EM USO
DIAGNÓSTICO POR IMAGEM
MAMÓGRAFO 1 1

PROCESSADORA DE FILME EXCLUSIVA PARA MAMOGRAFIA 1 1

RAIO-X DE 100 A 500 mA 1 1

RAIO-X mais de 500 mA 1 1

APARELHO DE ULTRASSOM DOPPLER COLORIDO 2 2

EQUIPAMENTOS PARA MANUTENÇÃO DE VIDA
BERÇO AQUECIDO 5 5
BOMBA DE INFUSÃO 30 30
DESFIBRILADOR 4 4
BILIBERÇO 1 1

INCUBADORA 2 2
MONITOR DE PRESSÃO NÃO INVASIVO 25 25
REANIMADOR PULMONAR/AMBÚ 21 21
RESPIRADOR/VENTILADOR 10 10

EQUIPAMENTOS | EXISTENTE | EM USO
MÉTODOSGRÁFICOS

ELETROCARDIÓGRAFO | 3 | 3
MÉTODOSÓPTICOS

LAPAROSCÓPIO/VÍDEO 2 2
MICROSCÓPIO CIRÚRGICO 2 2

    

4. ESCOPO DOS SERVIÇOS OFERTADOS

4.1. Na condição de Serviço Público, a IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE está vinculada ao Departamento Municipal de

Saúde - SÃO ROQUE, destinado ao atendimentoambulatorial, clínico e cirúrgico, de

baixa e média complexidade, para os usuários do Sistema Único de Saúde- SUS.



 
4.2. O atendimentoambulatorial, será regulado pelo serviço de Regulação de Vagas

Municipal, atendendo às normas e diretrizes vigentes de regulação.

4.3. O atendimento hospitalar compreende um conjunto de serviços oferecidos ao

usuário, quais sejam: acolhimento inicial, matrícula no ambulatório, internação

hospitalar, atendimento e procedimentos necessários para obter ou complementaro

diagnóstico e nortear a terapia indicada, e alta qualificada para seguimento

ambulatorial na Rede de Atenção Básica.

4.4. O encaminhamento de usuários para assistência hospitalar de urgência e

emergência poderá ocorrer durante as 24 (vinte e quatro) horas do dia, através da

regulação pactuada entre a unidades solicitantes e as executantes, e/ou da Central

de Regulação de Ofertas de Serviços de Saúde - CROSS da Secretaria de Estado da

Saúde.

4.5. Os usuários contarão com assistência médico hospitalar, equipamentos

específicos, recursos humanos especializados e acesso a tecnologias destinadas ao

melhor diagnóstico e terapêutica, atendendo às disposições das portarias do

Ministério da Saúde vigentes para o tipo de atenção oferecida.

4.6. Deverá, ainda, o corpo clínico, assistencial e de apoio ser adequado ao nível de

complexidade assistencial da instituição e dos serviços descritos neste Termo de

Referência, tendo também a organização de trabalho em equipes multiprofissionais.

4.7. A Unidade de Terapia Intensiva - UTI Tipo II Adulto da IRMANDADE SANTA

CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE estrutura-se para atendimento a

usuários com agravos de suas condições decorrentes de enfermidades clínicas,

pactuada entre as unidades solicitantes e as executantes, e/ou da Central de

Regulação de Ofertas de Serviços de Saúde - CROSS da Secretaria de Estado da

Saúde; ou para paciente em pós-operatório, complicado.

4.8. A CONTRATADA deverá apresentar, para o Departamento de Saúde do

Município, em até 03 meses da assinatura do Contrato de Gestão: protocolos e

procedimentos, devidamente validados e assinados pelos responsáveis técnicos e

administrativos das respectivas áreas, dos tópicos a seguir:

e Regimento Interno do Hospital;

e Rotinas dos procedimentos por serviços;



e Regulamento de Compras e Contratação

4.9. A Contratante irá realizar o abastecimento de estoque de Medicamentos e

Materiais Hospitalares para a primeira quinzena do mês de contrato", como medida

de contingência e caberá à CONTRATANTE providenciar os documentos fiscais e

licenças sanitárias, viabilizando a regularização do processo de compras pela

CONTRATADA.

5. ASSISTÊNCIA HOSPITALAR

5.1, Destina-se ao recebimento de usuários do SUS, referenciados pela SMS para

realização de procedimentos de acordo com a Tabela SIGTAP - SUS

5.2. IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE " Hospital

e MaternidadeSotero de Souza" possui (CNES): 2082721,

6. ASSISTÊNCIA AMBULATORIAL

6.1, O atendimento ambulatorial destina-se à realização de consultas agendadas de

especialidades, de primeira vez, de seguimento, e interconsulta. As consultas de

primeira vez são reguladas pela SMS.

6.2. A capacidade instalada do ambulatório da IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE é de:

e 05 Consultórios Multiprofissionais - ambulatoriais;

e 01 Sala de procedimentos;

e 01 Salão de espera e recepção.

6.3. As consultas de Especialidades médicas a serem executadas são nas seguintes

especialidades:

a) Cirurgia Geral;

b) Cirurgia Pediátrica;

c) Cirurgia Obstétrica

d) Cirurgia Ginecológica;

e) Cirurgia Ortopédica;

f) Cardiologia

9) Oftalmologia



 
h) Urologia

i) demais outras especialidades que sejam solicitados pela contratante

6.4. Serão ofertadas também consultas de Equipe Multiprofissional de acordo com a

necessidade do contratante.

7. ASSISTÊNCIA- PRONTO ATENDIMENTO

7.1. O Pronto Atendimento, destina-se ao atendimento de crianças até 12 (doze)

anos incompletos para pediatria e clínica médica para as demais idades.

e A capacidade instalada do PA é de:

e 04 Consultórios Médicos

e 03 Leitos de Emergência

e 08 Leitos de Observação Adulto;

e 03 Leitos de Observação Pediatrico;

e 01 Leito de Observação Isolamento;

e 1 Sala de Medicação;

e 01 Sala de Sutura com 03 leitos;

e 01 Sala de Imobilização;

e 01 Sala de Triagem/ Classificação de riscos;

e 01 Sala de higienização;

e 01 Sala de Inalação com 08 poltronas;

e 02 Postos de enfermagem;

8. SERVIÇO DE APOIO À DIAGNOSE E TERAPIA

8.1. Estes Serviços destinam-se à investigação diagnóstica e ações terapêuticas para

usuários internados e ambulatoriais, desde que referenciados pelo Departamento

Municipal de Saúde por meio de agenda regulada pactuada entre os serviços.

8.2. No caso de usuários internados no hospital, os serviços essenciais e de

emergência deverão estar disponíveis durante 24 (vinte e quatro) horas por dia, 07

(sete) dias na semana.

8.3, Serão realizados, os seguintes exames ou procedimentos:

e Ecocardiografia;

e Eletrocardiograma;



e Exames laboratoriais de análises clínicas e de anatomia patológica;

e Exame de imagem - Radiologia geral;

e Exames de imagem - Ultrassonografia

e Exames de imagem - Tomografia

e Hemodiálise (internados);

e Transfusão sanguínea (Internados);

9. SERVIÇOS DE APOIO E OUTRAS INSTALAÇÕES

9.1, Para o adequado funcionamento da IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE é necessário prever o funcionamentoda (0):

a) Diretoria - Geral e Técnica;

b) Administração Financeira;

c) Contabilidade;

d) Faturamento I/Tesouraria;

e) Compras I/ Suprimentos;

f) Suporte de Tecnologia de Informação;

9) Recursos Humanos;

h) Engenharia Clínica - Manutenção Preditiva, Preventiva e Corretiva de

Equipamentos Médico-hospitalares; com contratação de profissionais especializados

direta ou terceirizada, garantindo o perfeito funcionamento, evitando-se que serviços

essenciais sejam interrompidos;
i) Serviço de Arquivo Médico e Estatística - SAME - Arquivo de Prontuário de Pacientes

Serviço de Arquivamentode Documentos, de acordo com regulamentação vigente e

atualizações posteriores- Resolução CFM nº 1.821, de 23 de novembro de 2.007;

j) Almoxarifado

k) Serviço de Controle de Infecção Hospitalar - SCIH;

1) Farmácia

m) Manutenção predial e da caixa d 'água - Preventiva e Corretiva;

n) Manutenção dos mobiliários.;
o) Serviço de Atendimento ao Usuário- SAU;

p) Serviço de coleta, transporte, manejo e tratamento de resíduos hospitalares;

q) Serviço Especializado em Engenharia de Segurança e em Medicina do Trabalho -

SESMT;

r) Serviço de Higienização de Materiais - Central de Material e Esterilização - CME;

s) Serviço de Hotelaria;



 
t) Serviço de Lavanderia - Rouparia;

u) Serviço de Higienização e Limpeza 1 / Material de Limpeza e Higiene;

v) Serviço de Nutrição e Dietética,

x) Serviço de Serviço de Portaria e Vigilância Patrimonial ou Serviço de Segurança -

Controlador de Acesso - Sistema de Câmera de Vigilância;

w) Outros Serviços ou Profissionaisnecessáriosque garantam a operacionalização do

atendimento integral, multiprofissional e interdisciplinar aos usuários atendidos no

IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, de acordo com

as legislaçõesvigentes e atualizações.

10.1. A Contratado deverá manter um NIR na IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE para realizar interface com os demais serviços

da rede para os atendimentosambulatoriaisespecializados e SADT

10.2. O Serviço funcionará 24 (vinte e quatro) horas por dia, 07 (sete) dias por

semana, para o serviço de urgência e emergência para realizar interface entre o

Hospital e as demais referências pactuadas na microrregião e CROSS

11. NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO, PROCEDIMENTOS E

PROGRAMAS ESPECIAIS

11.1. Se, ao longo da execução das atividades relacionadas neste Termo de

Referência e de comum acordo, a CONTRATADA se propuser ou for requisitada a

realizar outros tipos de atividades, seja pela introdução de novas especialidades

médicas, seja pela realização de programas especiais para determinado tipo de

usuário ou pela introdução de novas categorias de exames laboratoriais, estas

atividades poderão ser implantadas no hospital, após análise técnica, avaliação e

aprovação pela Comissão Técnica de Acompanhamento - CTA.

11.2. Caso os novos serviços acarretem aumento orçamentário-financeirodo Plano

de Trabalho, deverá ser homologada através de Termo Aditivo ao CONTRATO DE

GESTÃO.

12. DESCRIÇÃO DAS RESPONSABILIDADESNOS SERVIÇOS DE SAÚDE

12.1. Garantir que sejam adotadas as normas da Política Nacional de Humanização,

centrando a diretrizes assistenciais na qualidade do atendimento prestado aos

usuários, voltadas para a atenção acolhedora, resolutiva e humana;



12.2. Garantir a realização de atendimento integral aos usuários assistidos, com

equipe especializada da CONTRATADA, conforme estabelecida nas RDC, portarias e

outras normas técnicas, de forma ininterrupta nas unidades hospitalares de

internação e durante os horários de atendimento dos ambulatórios;

12.3. Atender com seus recursos humanos e técnicos exclusivamente aos usuários

do SUS - Sistema Único de Saúde, oferecendo segundo o grau de complexidade de

sua assistência e sua capacidade operacional, os serviços de saúde que se enquadrem

nas modalidades descritas neste Termo de Referência;

12.4. Atender gratuitamente os usuários, sendo vedada a remuneração pelo

atendimento por qualquer fonte de pagamento que não seja o SUS»

12.5. Implantar os serviços de atenção ao usuário com as seguintes atribuições:

e Apresentar as informações necessárias ao usuário sobre o funcionamento da

unidade e serviços;

e Atender e facilitar efetivamente as sugestões e informações do usuário;

e Tratar de forma individualizada e personalizada os usuários;

e Dar respostas às reclamaçõese sugestões realizadas pelos usuários;

e Favorecer a boa comunicação entre os profissionais de saúde e os usuários;

e Captar a percepção do usuário em relação ao funcionamento dos serviços de

saúde, através de pesquisa de satisfação.

12.6. Garantir a contratação de profissionais qualificados, diretos ou de Serviços de

Terceiros (médicos e multiprofissional) para oferecer aos usuários, serviços

assistenciais de excelência na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE

SÃO ROQUE;

12.7, Praticar remuneração compatível com os níveis de mercado, no pagamento de

salários e de vantagens de qualquer natureza aos funcionários e de Serviços de

Terceiros, da CONTRATADA garantindo o funcionamento ininterrupto da unidade;

12.8. Contratar e pagar o pessoal necessário à execução dos serviços inerentes às

atividades da CONTRATADA, ficando esta como a única responsável pelo pagamento

dos encargos sociais e obrigações trabalhistas decorrentes de seus funcionários,

respondendo integral e exclusivamente, em juízo ou fora dele, isentando a

CONTRATANTE de quaisquer obrigações, presentes ou futuras;



12.9. Zelar pelo gerenciamento de recursos humanos, respeitando-se as legislações

trabalhistas vigentes e as das categoriais profissionais evitando-se desequilíbrio

financeiro, com aumento do passivo, decorrente de ações trabalhistas;

12.10. Observar, na prestação dos serviços:

e Respeito aos direitos dos usuários, atendendo-os com dignidade de modo

universal e igualitário;

e Manutenção da qualidade na prestação dos serviços;

e Respeito à decisão do usuário em relação ao consentimento ou recusa na

prestação de serviços de saúde, salvo nos casos de iminente perigo de morte

ou obrigação legal;

e Garantia do sigilo dos dados e informações relativas aos usuários;

e Garantia de que o usuário será atendido o acolhimento de classificação de

risco apenas pelo profissional de saúde (enfermeiro);

e Esclarecimento aos direitos aos usuários, quanto aos serviços oferecidos.

12.11. Apoiar e integrar o complexo regulador do DepartamentoMunicipal de Saúde;

12.12. Utilizar para a contratação de pessoal, critérios técnicos inclusive quanto ao

gerenciamento e controle de recursos humanos, observando as normas legais

vigentes, em especial as trabalhistas e as previdenciárias;

12.13. Contratar Serviços de Terceiros para atividades acessórias e de apoio, sempre

que necessários, responsabilizando-se pelos encargos, qualidade de serviços e devido

cumprimento do contrato firmado dentro das normas estabelecidas no regulamento

de compra da Entidade;

12.14. Responsabilizar-se, civil e criminalmente perante os usuários, por eventual

indenização de danos materiais e/ou morais decorrentes de ação, omissão,

negligência, imperícia ou imprudência, decorrentes de atos praticados por

profissionais, subordinado à empresa CONTRATADA, no desenvolvimento de suas

atividades;

12.15. Manter controle de riscos da atividade e seguro de responsabilidade civil nos

casos pertinentes;

 



12.16. Adotar o símbolo e o nome designativo da unidade de saúde cujo uso lhe for

permitido, devendo afixar aviso, em lugar visível, assim como da gratuidade dos

serviços prestados nessa condição;

12.17. Manter em lugar visível, informação atualizada dos profissionais que estão

lotados na unidade, com nome, cargo e horário de trabalho;

12.18. Administrar, manter e reparar os bens móveis e imóveis públicos, cujo uso

lhe sejam permitidos por força da requisição administrativa, em conformidade com o

disposto nos respectivos termos do contrato até sua restituição à Prefeitura de SÃO

ROQUE, de acordo com o Decreto Municipal nº 9753, de 30 de Dezembro de 2021,

12.19. Manter em perfeitas condições os equipamentos e instrumentaiscedidos pela

CONTRATANTE, inclusive substituindo-ospor outros do mesmo padrão técnico, caso

seja necessário, de forma a realizar as atividades contratadas (Manutenção Preditiva,

Preventiva e Corretiva);

12.20. Manter uma ficha histórica das intervenções realizadas nos equipamentos ao

longo do tempo, especificando o serviço executado e as peças substituídas;

12.21. Disponibilizar permanentemente toda e qualquer documentação ou base de

dados para acesso irrestrito e/ou auditoria do Poder Público;

12.22. Responsabilizar-se pelos ônus, encargos e obrigações comerciais, fiscais,

sociais, tributárias, ou quaisquer outras previstas na legislação em vigor, bem como

com todos os gastos e encargos com materiais;

12.23. Providenciar seguro contra incêndio, responsabilidade civil e patrimonial dos

bens móveis e imóvel cedidos pela CONTRATANTE, imediatamente após a assinatura

do contrato;

12.24. Garantir acesso à internet para manutenção dos sistemas atualmente

implantados, e que tenha capacidade de acesso com os sistemas institucionais

(municipal, estadual e federal) para fins de atendimento, gestão, estatística e

faturamento;

12.27. Caberá a CONTRATADA fornecer:

e Atendimento Médico a crianças, entre 29 dias a 11 anos, 11 meses e 29 dias



(12 anos incompletos) no Pronto Atendimento Infantil e na Unidade de

Internação em Pediatria;
e Atendimento de Clínica Médica no Pronto Atendimento e na Unidade de

Internação Clínica;
e Atendimento Médico a adultos, na Unidade de Terapia Intensiva- UTI Tipo II;
e Atendimento Médico a adultos e crianças, no Ambulatório de Especialidades;

e Assistência de Enfermagem;

e Acompanhamento e Assistência: Fisioterapia, Nutrição, Psicologia, Assistência

Social, para pacientes internados, ou se necessário, no Pronto-Atendimento;

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia: Eletrocardiograma, Ecocardiograma,

Ultrassonografia, Radiologia, tomografia e mamografia, além das análises

clínicas

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia para apoio no Pronto atendimento:

Eletrocardiograma, Radiologia, Ultrassonografia, Tomografia e Análises

Clínicas.

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia - SADT; Serviço de Hemodiálise (para

pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva - UTI Tipo II - Adulto);

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia- SADT; Serviço de Hemoterapia (para

pacientes internados);
e Materiais médicos, insumos e medicamentos;

e Material de Consumo - Escritório e Informática;

e Manutenção preditiva, preventiva e corretiva de todos os equipamentos.

12.28. Outros Serviços ou Profissionais necessários que garantam a

operacionalização do atendimento integral, multiprofissional e interdisciplinar aos

usuários atendidos na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE, de acordo com as legislações vigentes e atualizações e caberá a

CONTRATADA:

e Em caso de Serviço de Terceiros de atividades fins, através de Pessoa Jurídica,

ou seja, empresa formada por profissionais, médicos ou multiprofissionais

para prestação de serviços, a CONTRATADA deve ter mecanismo de controle

de prestação de serviço, especialmente em relação à cobertura de plantões -

Unidade de Terapia Intensiva - UTI Tipo II Adulto e Pronto Atendimento, com

garantia da CONTRATADA de que nenhum setor ficará descoberto na

passagem de plantão, que deverá ser informada na Prestação de Contas,

mensalmente, ou sempre que solicitada pela CONTRATANTE;

 



Atualizar o Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde -

SCNES de todos os prestadores de serviços, disponibilizando os dados sempre

que solicitado pela CONTRATANTE;

Capacitar e atualizar os profissionais de saúde. O Departamento Municipal de

Saúde poderá, a qualquer momento, solicitar a capacitação específica em

alguma área;

Informar imediatamente à CONTRATANTE de todo e qualquer fato que

prejudique a prestação de serviços previstos no contrato;

Enviar relatório com informações detalhadas mensais, de acordo com

regulamentação da CONTRATANTE;

Inteirar com a rede pública de atenção à saúde e com os complexos

reguladores, estadual e municipal, especialmente quanto aos problemas

envolvendo remoção e transferência de usuários no Pronto Atendimento;

Enviar relatório mensal à CONTRATANTE, contendo todos os procedimentos

realizados, validados e aprovados pelo Sistema de Informação Ambulatorial -

SIA-SUS, bem como toda a documentação exigida, nos termos indicados e

segundo a metodologia adotada pelo SIA;

Atualizar e alimentar os sistemas de informação disponibilizados pelo

Departamento de Informática do SUS - DATASUS e pela CONTRATANTE com

as informações completas acerca dos serviços prestados e procedimentos

realizados, de forma a evitar glosas;

Atualizar e alimentar os sistemas de informação a serem adotados pelo

Departamento Municipal de Saúde;

12.29. Serão ainda obrigações da CONTRATADA:

Enviar relatório mensal do Serviço de Atendimento ao Usuário- SAU -

Ouvidoria - com as reclamações dos usuários, bem como as respostas

fornecidas, as providências adotadas em cada caso e tempo de resposta e de

adoção das providências;

Dar conhecimento imediato à (CONTRATANTE, de vícios ocultos nos

equipamentos de saúde;

Fornecer relatórios, documentos e informações previstos, de forma a permitir

sua integração nos bancos de dados, em base eletrônica, conforme padrão

determinado pela CONTRATANTE;

Fornecer acesso irrestrito à CONTRATANTE ao banco de dados referido;

Fornecer Serviço de Arquivamento de documentos, para guarda de



prontuáriose/ou documentos;

Garantir o arquivamento de vias originais dos relatórios previstos, após

analisadas e aprovadas pela CONTRATANTE, na sede da CONTRATADA, que

deverá mantê-la em arquivo, conforme legislação vigente;

Informar anualmente à CONTRATANTE, o instrumento de convenção

trabalhista devidamente registrado no Ministério do Trabalho e Emprego, bem

como sua adesão e efetivo cumprimento desta convenção, na forma da lei;

12.30. A CONTRATADA deverá fornecer durante todo o Prazo do CONTRATO DE

GESTÃO, a seguintes informações:

a) Estatísticas mensais dos atendimentos;

b) Lista dos serviços oferecidos e dos profissionais de saúde responsável pelo

atendimento dos usuários, devidamente habilitados nos conselhos profissionais do

estado de São Paulo;

c) Informações de contato (telefone, endereço de correio eletrônico, endereço de

correspondência) para recebimento de reclamações, sugestões e esclarecimento de

dúvidas

12.31. Outras obrigações da CONTRATADA:

Monitorar permanentemente a prestação dos serviços, especialmente nos

itens necessários à apuração do cumprimento de suas obrigações;

Garantir o correto credenciamento e habilitação dos serviços e exames

realizados junto ao Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de

Saúde - SCNES: carga - horária, Classificação Brasileira de Ocupações - CBO

e demais requisitos necessários;

Garantir que todos os profissionais que executam ações e/ou serviços de

saúde por ela empregados e ativos estejam devidamente cadastrados no

Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde- SCNES,

conforme legislação vigente e instituído pela Portaria MS/ SAS 376, de 03 de

outubro de 2000, publicada no Diário Oficial da União de 04 de outubro de

2000;
Informar ao órgão competente todos os casos de notificação compulsória que

porventura sejam neste equipamento;
Informar e providenciara adesão de compromisso de todos os colaboradores

com os princípios e diretrizes do Sistema Único de Saúde - SUS, quais sejam

os da universalidade, equidade, descentralização, integralidade e participação

 



da comunidade;

e Promover ações de valorização do colaborador, agindo em seu

desenvolvimento, integração, promoção, remuneração e parceria na execução

das atividades;

e Implantar Política de segurança ocupacional, com foco no bem-estar, a fim de

proporcionar ambiente de trabalho seguro e saudável;

12.32. O fornecimento de Serviços de informática de responsabilidade da

CONTRATADA, deverá ser um sistema que contemple no mínimo:

e Registro eletrônico da admissão e alta do usuário;

e Marcação de consultas;

e Prescrição médica;

e Emissão de laudos dos exames;

e Gestão de procedimentos cirúrgicos;

e Dispensação de medicamentos;

e Solicitação, controle e dispensação de insumos;

e Controle de estoques (almoxarifadoe farmácia);

e Faturamento Ambulatorial e Hospitalar (SIA e AIH).

12.33. No primeiro relatório de atividade deverão vir especificados os bens

permanentes adquiridos e aqueles recebidos em doação ou por outras formas, com

as respectivas notas fiscais e o local de uso deles dentro da unidade. Consideram-se

materiais permanentes aqueles que, em razão de seu uso corrente, não perdem a

sua identidade física, e/ou apresentam durabilidade superior a dois anos.

12.34. Todos os contratos de serviços firmados pela OSS com prestadores, devem

ser enviados assim que os serviços forem iniciados, devidamente datados e assinados

por ambas as partes, com a descrição de todos os serviços a serem prestados bem

como com todas as cláusulas contratuais de acordo com as normas legais vigentes

no país.

12.35. Caberá a CONTRATADA implantar Sistema de Monitoramento de Ponto

Biométrico, além de implantar Sistema de monitoramentode frequência de médicos,

em regime PJ

13. RESPONSABILIDADE DA ORGANIZAÇÃO SOCIAL PELOS ATOS DE SEUS

EMPREGADOSE DE TERCEIROS POR ELA CONTRATADOS



13.1. A CONTRATADA será responsável, pela imperícia, por falhas técnicas, pela falta

de higidez financeira e por prejuízos causados pelos terceiros por ela contratados

para a execução de serviços do contrato.

13.2. Os profissionais contratados pela CONTRATADA para a prestação dos serviços

de saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE,

deverão ter formação adequada ao tipo de serviço desempenhado, e curso técnico

ou graduação para atividades estabelecidas na legislação e regulamentadas por

conselhos de classe, devendo estar em dia com suas obrigações junto órgão de

classe.

13.3. Os profissionais responsáveis pelos serviços médicos deverão ter formação em

curso de Medicina, em nível superior, por instituição reconhecida pelo Ministério da

Educação, e deverão ainda, estar regularmente registrados no respectivo conselho

profissional.

13.2. Os profissionais responsáveis pelos serviços de enfermagem deverão:

a) Enfermeiros: ter formação em curso de Enfermagem, em nível superior, por

instituição reconhecida pelo Ministério da Educação, e deverão, ainda, estar

registrados no respectivo conselho profissional;

b) Técnicos de Enfermagem; ter formação em curso técnico específico para Técnico

de Enfermagem, e deverão, ainda, estar regularmente registrados no respectivo

conselho profissional. Fica vedada a contratação de Auxiliares de Enfermagem.

13.3. Os demais profissionais envolvidos diretamente na prestação dos serviços de

atenção à saúde deverão estar regularmente registrados no respectivo conselho

profissional e atender às normas e requisitos próprios, conforme a regulamentação

do Ministério da Saúde- MS.

13.4. Os contratos entre a CONTRATADA e terceiros reger-se-ão pelas normas de

direito privado, não se estabelecendo relação de qualquer natureza entre os terceiros

e o Poder Público.

13.5. Na hipótese de contratação de Serviços de Terceiros, os contratos entre a

CONTRATADAe os terceiros poderão prever cláusula de possibilidade de sub-rogação

à CONTRATANTE, visando à continuidade da prestação adequada dos serviços; caso

 



haja recursos financeiros disponíveis para a cobertura do passivo, situação que arcará

exclusivamente com o pagamento dos prestadores de serviços

13.6. A CONTRATANTE poderá solicitar, a qualquer tempo, informações sobre a

contratação

de terceiros para a execução dos serviços do contrato, inclusive para fins de

comprovação das condições de capacitação técnica e financeira.

13.7. O conhecimento da CONTRATANTE acerca de eventuais contratos firmados

com terceiros não exime a CONTRATADA do cumprimento, total ou parcial, de suas

obrigações decorrentes do CONTRATO DE GESTÃO.

13.8. A CONTRATADA é responsável pelos encargos trabalhistas (Provisões de

Férias,130º salário e Descanso Semanal Remunerado - DSR), sociais (INSS, FGT

normal e FGTS/ Rescisão), previdenciários, fiscais e comerciais de seus funcionários,

resultantes da execução do contrato, não podendo ser imputada qualquer

responsabilidade à CONTRATANTE.

13.9. A CONTRATADA será responsável pela imperícia, imprudência, negligência e

por prejuízos causados pelos seus diretores e empregados na execução do

CONTRATO DE GESTÃO.

13.10. Todos os empregados e terceiros contratados deverão portar identificação

(crachás) e

estar devidamente uniformizados exibindo a logomarca estabelecida pelo

Departamento Municipal de Saúde, quando estiverem no exercício de funções nas

dependências da IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE.

13.11. Os profissionais a serem alocados nas funções indicadas no presente Termo

de Referência devem possuir qualificação e estar em quantitativo mínimo exigido pelo

Ministério da Saúde para habilitação e faturamento pelo Departamento Municipal de

saúde dos serviços prestados aos beneficiários do SUS nas unidades. Para tanto,

deverão ser atendidas as obrigatoriedades da legislação vigente, inclusive a que diz

respeito à Classificação Brasileira de Ocupações - CBO.



 
13.12. A seleção de pessoal e dos Serviços de Terceiros pela CONTRATADA deve ser

conduzida de forma pública, objetiva e impessoal nos termos do regulamento próprio

a ser editado pela Organização Social.

13.13. Os contratos assistenciais vigentes para o serviço da IRMANDADE SANTA

CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, poderão ser mantidos pela nova OSS, para

não haver a interrupção dos serviços, desde que comprovada a vantajosidade

econômica, ocasião em que será elaborado novo Termo Contratual com a OSS

gestora

13.14, A CONTRATADA deverá dispor de mecanismos para pronta substituição e seus

profissionais em caso de faltas, de forma a não interromper ou prejudicar os serviços

prestados à população.

13.15. Caberá à CONTRATADA a manutenção de todas as habilitações junto ao

Ministério da Saúde, Ministério do Trabalho, Organismos Municipais, Estadual e

Conselhos de Classe e demais órgãos de controle.

13.16. É obrigatória a utilização das Planilhas apresentadas no ANEXO I - MODELO

DE PLANILHAS DE COMPOSIÇÃO DE DESPESAS e o preenchimento das Planilhas

deverá estar de acordo com as instruções constantes neste Edital;

13.16.1. Deverão constar a data da elaboração e a assinatura do representante da

Organização Social de Saúde.

13.18, Constatada incompatibilidadeentre valores indicados na Proposta Técnica e

nas Planilhas de Orçamento serão considerados os valores apresentados nas

planilhas.

14. DIMENSIONAMENTO DE RECURSOS HUMANOS

14.1. Em sendo a IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE, uma Unidade de Saúde já existente poderá haver sucessão ou sub-rogo dos

contratos trabalhistas, caso em que eventuais passivos laborais, fiscais ou

previdenciários, judicializadosou não, serão de responsabilidade da Municipalidade



Parágrafo único. Os valores dos passivos, devidamente demonstrados,

serão depositados em conta específica, em tempo hábil para que não haja qualquer

constrangimento ao patrimônio e à manutenção das certidões negativas da

Organização Social Contratada.

14.2. Essa obrigação deverá ser considerada na proposta orçamentária e mudanças

pontuais no quadro de Recursos Humanos deverão ter seu reflexo financeiro
orçado, sendo imprescindível a apresentação de justificativas sobre esta

exclusão.

14.3. Débitos trabalhistas de qualquer natureza dos funcionários sub-rogados,

pretéritos à assinatura do Contrato de Gestão, serão de responsabilidade da

sucessora, suportados financeiramente pela administração pública municipal, através

de repasses suplementares, desde que demonstrados e comprovados pela

Organização Social.

14.4. Apresentamos a seguir, o atual quadro de Recursos Humanos existente,

objetivando a continuidade da assistência.             
      

A . CARGA .
FUNÇÃO PERIODO SETOR HORARIA| QTD SALÁRIO

MENSAL
: ; no x R$*AdministradorInterino COMERCIAL Administração 200 01 15.290,58

Recursos Humanos
Analista De Recursos Humanos| COMERCIAL Departamento 200 01 R$ 3.674,20

Pessoal

Analista De Sistemas JR COMERCIAL TI 200 o1 R$ 3.086,70

Assistente Administrativo PI COMERCIAL Administração 200 oi R$ 1.976,20

Assistente De Contabilidade JR| COMERCIAL Contabilidade 200 01 R$ 1.654,40

5 ne. Ea R$ 1.610,41
Assistente De Farmácia JR 12 HORAS Farmácia 180 06 (MÉDIA)

Assistente De Farmácia PL 12 HORAS Farmácia 180 oi R$ 2.101,10

Assistente De Suprimentos COMERCIAL Administração 200 oi R$ 1.600,00

Assistente de T. I. COMERCIAL TI 200 01 R$ 1.721,50

: K Assistência
Assistente Social 30 HORAS Multiprofissional 120 02 R$ 2826,40

Atendente de Farmácia JR Farmácia 03 R$ 1.827,10

aa Fai a ni E R$ 1.418,86
Auxiliar Administrativo COMERCIAL Administração 200 08 (MÉDIA)  



 
R$ 1.680,03                          

   

Auxiliar Administrativo JR COMERCIAL Administração 200 03 (MÉDIA)

e Serviço de R$ 1.779,97Auxiliar de Enfermagem 12 HORAS Enfermagem 180 04 (MÉDIA)

na , Serviço de R$ 1.369,80Auxiliar de Lavanderia 12 HORAS Lavanderia 180 03 (MÉDIA)

E E Serviço de Limpeza R$ 1.345,60
Auxiliar de Limpeza 12 HORAS Hospitalar 180 28 (MÉDIA)

Serviço de
Auxiliar de Manutenção COMERCIAL Manutenção 200 04 R$ 1.633,40

hospitalar

Biomédico JR COMERCIAL Laboratório 200 oi R$ 2.664,00

Serviço de Portaria eControlador(a)de Acesso I 12 HORAS Monitoramento 180 13 R$ 1.321,40

Contador COMERCIAL Contabilidade 200 01 R$ 6.950,30

coordenador(a)Administrativo| comeRcIAL Faturamento 200 01 | R$ 4.365,00
Recursos HumanosCoordenador(a) de

Administração de Pessoal PL COMERCIAL Departamento 200 01 R$ 4.365,00
Pessoal

Coordenador(a) de us É

AtendimentoJR COMERCIAL Administração 200 01 R$ 2866,20

Coordenador(a) Operacional COMERCIAL Administração 200 01 R$ 4.960,70
Coordenador(a) de Controle de Serviço de Portaria e
Acesso COMERCIAL Monitaramento 200 01 R$ 2.866,20

E Financeiro/
Coordenador(a) Financeiro PL COMERCIAL Prestação de Contas 200 01 R$ 4.365,00
Coordenador(a) de Prestação Financeiro/
de Contas JR COMERCIAL Prestação de Contas 200 01 R$ 3.414,80
Coordenador(a) de 7

Enfermagem 12 HORAS Pronto Atendimento 180 01 R$ 5.000,00

Rear igdante) de Hotelaria | comercIAL Hotelaria 200 01| R$4.365,00

: Serviço de Nutrição R$ 1.432,60
Copeiro 12 HORAS e Dietética 180 16 (MÉDIA)

, , . Serviço de Nutrição
Cozinheiro Hospitalar 12 HORAS é Dietética 180 E R$ 1.633,40

Serviço de R$ 3.335,50
Enfermeiro 12 HORAS Enfermagem 180 36 (MÉDIA)

Serviço de
Enfermeiro - Auditor COMERCIAL Enfermagem/ 200 01 R$7.729,40

Administração
Serviço de

Enfermeiro - RT COMERCIAL Enfermagem/ 200 01 R$ 4.288,10
Administração

Farmacêutico COMERCIAL Farmácia 200 o1 R$5.221,00

: R$ 2.105,22
Faturista COMERCIAL Faturamento 200 05 (MÉDIA)

A Assistência
Fonoaudiólogo(a) 30 HORAS Multiprofissional 120 01 R$ 3.200,00
Instrumentador (a) e

Cirúrgico(a) COMERCIAL Centro Cirúrgico 200 01 R$ 1.808,00

Motorista COMERCIAL Administração 200 oL R$ 1.781,70     



        
      

A Assistência
Psicólogo(a) 30 HORAS multiprofissional 120 01 R$ 3.181,70

o Assistência
Nutricionista 30 HORAS Multiprofissional 120 01 R$ 4.000,00

Recepcionista 12 HORAS Recepção 180 16 R$ 1.400,16
Supervisor(a) de Compras e Serviço de Compras
Almoxarifado COMERCIAL e Almoxarifado 200 o R$ 3.200,00

Emi Serviço de R$2.110,57
Técnico(a) de Enfermagem 12 HORAS Enfermagem 180 121 (MÉDIA)

Técnico(a) de Imobilização Serviço de R$ 1.791,78
Ortopédica 12 HORAS Imobilização en » (MÉDIA)

Técnico(a) de Laboratório JR 12 HORAS Laboratório 180 2 E
Técnico(a) de Segurança do Segurança doTrabalho COMERCIAL Trabalho 200 T R$ 3.503,20

Diretor Técnico ** 20 HORAS agreee PMAME 100 1 R$22.000 
* Em decorrência da Gestão pela Organização Social de Saúde, o cargo de
Administrador Interino será substituído por Diretor Administrativo ou similar da

Organização Social.

** Cargo a ser implantado pela Organização Social de Saúde

14.5. Caberá a CONTRATADA implantar Sistema de Monitoramento de Ponto

Biométrico, além de implantar Sistema de monitoramentode frequência de médicos,

em regime PJ

15. QUALIDADE DOS SERVIÇOS PRESTADOS

15.1. A CONTRATADA deverá implantar um plano de qualidade dos serviços

prestados. Para tanto deverá implantar:
e Mecanismo de gestão clínica visando a qualificação do cuidado, a eficiência

dos leitos, a reorganização dos fluxos e dos processos de trabalho;

e Comissão de Prontuários;

e Comissão de Óbito;

e Comissão de Ética Médica;

e Comissão de Revisão de Prontuários;

e Comissão Interna de Prevenção de Acidentes;

e Comissão de Nutrição Enteral e Parental;

e Comissão de Farmácia e Terapia;

e Comissão de Controle de Infecção Hospitalar;

e Comissão de Ética Enfermagem;

e Comissão de Gerenciamento de Resíduos de Serviços de Saúde;

e Comissão Transfusional;

 



Núcleo de Engenharia Clínica;

Núcleo de Segurança do Paciente;

Núcleo de Vigilância Epidemiológica

Serviços de Atendimento ao Cliente/Usuário; E ainda:

Desenvolver atividades de educação permanente para as equipes; mantendo

cronograma específico detalhado e organizado;

Aprofundar o conhecimento das providências tomadas a partir das

reclamações/sugestões dos usuários;

Garantir o uso dinâmico dos leitos hospitalares, promovendo a interface com

as Centrais de Regulação;

Promover a permanente articulação entre a unidade de urgência e as unidades

de internação;

Observar os indicadores e metas de avaliação;

Articular o conjunto das especialidades clínicas e cirúrgicas, bem como as

equipes multiprofissionais, garantindo a integralidade do cuidado intra-

hospitalar;
Garantir uso racional, universal e equitativo dos recursos institucionais, por

meio do controle sobre os processos de trabalho;

Manter a vigilância sobre a taxa média de ocupação e média de permanência;

Atuar junto às equipes na responsabilização pela continuidade do cuidado, por

meio da articulação e encaminhamento aos demais serviços da rede;

Monitorar o agendamento cirúrgico, com vistas à otimização da utilização das

salas;

Garantir a permanente atualização do Cadastro Nacional de Estabelecimento

de Saúde (CNES):

Manter registro atualizado da distribuição e condições de uso dos

equipamentos existentes;
Monitorar e garantir o envio mensal das informações do SIH/SUS (Sistema de

Informações Hospitalares);

Monitorar e garantir o envio mensal das informações do SIA/SUS (Sistema de

InformaçõesAmbulatoriais)

16. PROPOSTATÉCNICA - FINANCEIRA e DOCUMENTOS

16.1 Em sua proposta técnica, a ORGANIZAÇÃOSOCIAL deverá apresentar descrição

detalhada das atividades da Coordenação Técnico Administrativa para viabilizar a

 



execução das atividades previstas no objeto deste Contrato de Gestão, explicitando

o critério de rateio de despesas com áreas que são da estrutura da própria

ORGANIZAÇÃO SOCIAL. Devem ser apontadas as despesas com aluguel, recursos

humanos, softwares, serviços, mobiliário/equipamentos e outras que sejam

necessárias para a gestão dos serviços do objeto.

16.2 A proposta financeira deverá totalizar, no máximo a importância de R$

XX.XXX.XXX,XX (xxxxxxxxxx milhões, XXXXXXXXXXXXXXXXX mil,

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX reais e xxxxxxx centavos)

16.3 Juntamente com a proposta técnica e financeira, a Organização Social

interessada deverá apresentar:

- Ato constitutivo atualizado e registrado no Registro Civil de Pessoas

Jurídicas, acompanhado de prova da diretoria em exercício;

- Inscrição no Cadastro Nacional de Pessoas Jurídicasdo Ministério da Fazenda

(CNPJ/MF);

- Certidão de Regularidade Fiscal junto às Fazendas Públicas da União, do

Estado e do Município sede da entidade;

- Certificado de Regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Serviço -

CRF/FGTS;

- Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT;

- Certificado de Entidade Beneficente de Assistência Social na Área de Saúde

- CEBAS, concedido pelo Ministério da Saúde a pessoas jurídicas de direito

privado, sem fins lucrativos, reconhecidas como Entidade Beneficente de

Assistência Social para a prestação de serviços na Área de Saúde;

- Balanço Patrimonial e as respectivas Demonstrações de Resultados do

Último Exercício Social, de acordo com as normas contábeis determinadas

pelo Conselho Federal de Contabilidade

17. PRAZO DE VIGENCIA

17.1 A contratação se dará pela vigência de 12 (doze) meses, podendo ser

prorrogada.

17.2 Fica prevista a sucessão trabalhista, quando o contrato de gestão não puder

ser renovado, por qualquer motivo e/ou quando o prazo máximo de contratação for



atingido. As regras da sucessão trabalhista, serão elencadas em cláusulas expressas

do Contrato de Gestão.

18. DOTAÇÃO

Os recursos necessários à contratação correrão à conta da dotação orçamentária:

19. DISPOSIÇÕESGERAIS

19.1 A presente contratação é regida pela Lei Municipal 4.985/2019, pelo Decreto

Municipal 9.726/2021, Lei Federal 9.637/98 e os princípios gerais de direito, além

das normativas do Tribunal de Contas do Estado de São Paulo.

São Roque, 17 de Janeiro de 2022.

LUIZ CARLOS PREVIDENTE REDDA

Diretor do Departamento de Saúde
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ANEXO II - PLANTÕES MÉDICOS

 
ATIVIDADE MÉDICA PRONTO ATENDIMENTO E CLÍNICAS DE INTERNAÇÃO        ATENDIMENTO PERIOD SETOR REFERÊN QTD OBSERVAÇÃo CIA o

E Es 12 PA e a
Clínica Médica HORAS Emergência Plantões 9

Ri aih 5 E Rr 12 horas
Clínica Médica Diarista Internação Visitas l diurno

12 Apoio no PA
Pediatria Internação Plantões 2 quando

HORAS enecessário
Ginecologia/Obstet 12 PA/Internação/ =

rícia HORAS Cirurgia Plânthes a
: 12 PA/Internação/ a

Ortopedia HORAS Cirurgia Plantões 2

. ; 12 PA/Internação a
Cirurgia Geral HORAS Cirurgia Plantões 2

Anestesiologia Cirurgia Plantões É Suporte 24hrs 
  

      



ANEXO III - CUSTEIO SERVIÇOS TERCEIROS

1. SERVIÇO AMBULATORIAL   TIPO DE
ATENDIMENTO SETOR REFERÊNCIA| QTD R$

Cardiologia Ambulatório Consultas 120 mês| R$a /

Oftalmologia Ambulatório Consultas 40 mês (Serviço em
implantação) 

 

Procedimentos
Ambulatório| (Consulta pré e| 40 mês

pós)

(Serviço em
implantação)

Urologia (Serviço em
implantação)

     
2. CUSTO ATUAL DE SERVIÇOS TERCEIROS

1. CUSTO ATUAL DE SERVIÇOS TERCEIROS 
TIPO DE ATENDIMENTO REFERÊNCIA QTD VALOR 

Há 2 contratos, um
com valor por

Remoção Simples e UTI Remoções demanda e outro
com valor fixo até
30 chamados mês

R$ 68.750,00 média
mensal  Mamgrafia eletiva e Compreende Lala

Exames de Imagem Radiografia 24 equipamentos e R$ 65.000,00 média
A mensal

horas profissionais

Exames de Imagem Tomografia ear. procedimento R$ 2.300.00 média mensalconforme contrato 
R$ 35.285,00médiaiai xamiExames laboratoriais Exames mensal 

Abastecimento
tanquee cilindros R$29.000,00 média mensalGases medicinais Oxigênio 

1 tanque e 12Locaçã ilindros Naçao dee cilindros e     
 

Gases Medicinais poranqueé manutenção R$ 8.080,00 média mensal
ç preventiva

ad ia Manutenção ;

Gases Medicinais Rede própria preventiva R$ 3150,00 quadrimestral

Administrativos Assessoria Jurídica R$ 9.704,00 mensal

Administrativos Diretoria técnica 30 hrs semanais R$ 6.000,00 mensal

é na Pta R$ 275.000,00 - média
Insumos e Medicamentos Farmácia/Logística mensal

2 médico por
Serviços Médicos G.0 e Obstetricia Plantão + 40 R$ 253.040,00

  consultas  

 



ambulatoriaise 20
cirurgias eletivas

mensais

  
Serviços Médicos Anestesiologia

Urgência e
Emergência e

cirurgias eletivas
conforme demanda

R$ 70.000,00 mensal 
Serviços Médicos Internação Pediatria Plantão R$ 120.000,00 mensal 
Serviços Médicos Pediatria Cirúrgica

8 cirurgias eletivas
e atendimento

ambulatorial pré
cirúrgico 1 vez por

semana

R$ 10.000,00 mensal 
Serviços Médicos

Traumatologia /
ortopedia

Atendimentoà
distância 24 horas
+ cirurgia eletiva

de baixa
complexidade

R$ 35.000,00 mensal 
Serviços Médicos Cirurgia geral

40 consultas
ambulatoriais,20
cirurgiaseletivas e

retaguarda da
Urgência e

Emergência

R$ 40.000,00 mensal 
Serviços Médicos Pronto Atendimento

Plantão + diarista
+ coordenação de

plantão +
cardiologia

R$ 588.440,00 mensal 
Prestaçãode Serviço Controle
Acesso Apoio R$ 26.500,00 mensal 
Coordenaçãoagência
transfusional Médico/Assistencial R$ 3.636,00 mensal 
Locação de Equipamentos Ultrassom

Locação de 2
equipamentos de
USG com Dopler

R$ 5.000,00 mensal 
Locação de Equipamentos

Equip médico -

hospitalar
R$ 4.060,00 mensal 

Locação de Equipamentos
Locação de

equip.otoacústico
R$ 1.030,00 mensal 

Locação de Equipamentos Cardiotocógrafo R$ 1.300,00 mensal 
Locação de Equipamentos Equip. Neonatal R$ 20.878,27 mensal 
Outsourcing Administrativo

R$ 6.750,00 - Média
Mensal 

Hemodiálise para UTI Médico/Assistencial
A ser locado quando liberar
UTI 

Controle de Infecção Hospitalar

Serviço de Controle
fiscalização e

coordenação do
40 horas semanais R$ 4.848,00 mensal  CCIH

Lavanderia Apoio R$ 15.400,00 Média Mensal

SESMT Apoio R$ 2.424,00 mensal 
Sistemas de informação

Tecnologia da
informação

R$ 30.103,00 média -
mensal 

 Análise de água  Apoio  R$ 1.025,00 mensal  ] 



 
Dedetização,desratização e R$ 1.390,00 mensal limpeza da Caixa d'agua e análise Apoio R$ 1.250,00 a cada 4
de agua da mesma. meses

Manutenção Preventiva (PMOC) ar Apoio $ 2.800,00 Mensal
Condicionados  Manutenção de Manutenção
Serviço de manutenção hospitalar equip médico- preventiva e R$ 5.000,00 mensal

hospitalar corretiva
Telefone- Energia- gi

Consumo diversos Água- Gás - R$ ea Média
Internet 

Banco de Sangue R$ 9.900,00 Media Mensal 
Nutrição e Dietética

Alimentação d
funcionários e

Pacientes
R$ 41.500,00 Média Menal 

 

Consumo Diversos

 

Material de
Limpeza,

Descartáveis e

Papelaria  

R$ 31.700,00 Média Mensal  



Ana Laura Esquitini -Compras

De:
Enviado em:
Para:
Assunto:
Anexos:

A Santa Casa de Misericórdia de

Asa da EN

(68 102   EEE =— === ===— E
o

Santa Casa de Chavantes <contato(Dsantacasachavantes.org> 1S,
segunda-feira, 7 de fevereiro de 2022 11:47 NYo
alauraQDsaoroque.sp.gov.br
RES: Solicitação de Orçamento para Termo de Referência
PROPOSTA FINANCEIRA SÃO ROQUE VERSAO FINAL.pdf

Chavantes, associação civil não governamental autônoma, sem fins

lucrativosou econômicos,com personalidadejurídica de direito privado, dotada de autonomia administrativa

e financeira, inscrita no CNPJ sob nº 73.027.690/0001-46, com sede na Rua Maria Ferreira, nº 22 - CEP

18.970-029 - Chavantes/SP, neste ato representado por seu representante legal e Presidente, Sr. Anis Ghattás

Mitri Filho, portador do RG nº 36. 142.201-5, e inscrito no CPF sob nº 330.693.348-14, no uso de suas

atribuições legais, DEMONSTRA, planilha orçamentária anexa para APOIO TÉCNICO, O

“GERENCIAMENTO E A EXECUÇÃO DE ATIVIDADES, AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE NO

HOSPITAL SANTA CASA DE SÃO ROQUE. 
SANTA CASA
de Misericórdia 

Dr. Anis Ghattás Mitri Filho — Presidente
Organização Social de Saúde da Santa Casa de Misericórdia de Chavantes
Sede Administrativa: Rua DeputadoJoão Sussumu Hirata, 240 - Morumbi — São Paulo — SP — CEP — 05714-010
Sede Social: Rua Maria Ferreira, 22, Centro — Chavantes SP — CEP 18970-000

Tel (11) 3739-0696 CNPJ 73.027.690/0001-46
www.santacasachavantes.or; 

De: Ana Laura Esquitini - Compras <alauraQDsaoroque.sp.gov.br>
Enviada em: sexta-feira, 4 de fevereiro de 2022 10:38

Para: 'Ana Laura Esquitini - Compras! <alaura(Dsaoroque.sp.gov.br>
Assunto: Solicitação de Orçamento para Termo de Referência

Bom dia!!

Segue anexo, termo de referência de CONTRATO DE GESTÃO para cotação.

Os orçamentosdeverão ser encaminhados até ás 17h00 do dia 07/02/2022 (segunda-feira).

Desde já agradeço.

Aguardo breve retorno!

Att,



as Ana Laura EsquitiniSão ==: | j Administração | Compras
RPE Yá Prefeitura da EstânciaTuristica de São RoqueRoque s www.saorogue.sp.gov.br (11) 4784-9634

ANTES DE IMPRIMIR, PENSE NO MEIO AMBIENTE. Aviso Legal; Esta mensagem da Prefeitura da Estância Turística de São Roque, incluindo
seus anexos, é destinada exclusivamentepara a(s) pessoa(s) a quem é dirigida, podendo conter informação confidencial e/ou privilegiada. Se

você não for destinatário desta mensagem,desdejá fica notificado de abster-sea divulgar, copiar, distribuir,examinar ou, de qualquer forma,
utilizar à informação, por ser ilegal, sujeitando o infrator as penas da lei. Os e-mails desta Prefeitura tem seu uso limitadoexclusivamente
para o trabalho, caso você receba algum e-mail que infrinja essa determinação favor encaminhá-lo para informatica(Dsaoroque.sp.gov.br

 



SANTA CASA
de Misericórdia

do Crinvantes 
PROPOSTA FINANCEIRA

A Santa Casa de Misericórdia de Chavantes, associação civil não governamental

autônoma, sem fins lucrativos ou econômicos, com personalidade jurídica dedireito
privado, dotada de autonomia administrativa e financeira, inscrita no CNPJ sob nº

73.027.690/0001-46, com sede na Rua Maria Ferreira, nº 22 - CEP 18.970-029 -

Chavantes/SP,neste ato representadopor seu representante legal e Presidente, Sr. Anis

Ghattás Mitri Filho, portador do RG nº 36.142.201-5, e inscrito no CPF sob nº

330.693.348-14,no uso de suas atribuições legais, DEMONSTRA,planilha orçamentária

abaixo para APOIO TÉCNICO, O GERENCIAMENTO E A EXECUÇÃO DE

ATIVIDADES, AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE NO HOSPITAL SANTA CASA DE

SÃO ROQUE.

VALOR MENSAL DE R$ 3.512.731,66 (três milhões quinhentos e doze mil,

setecentose trinta e um reais e sessenta e seis centavos)

VALOR ANUAL DE R$ 42.152.779,92 (quarenta e dois milhões cento e

cinquenta e dois mil e setecentos e setenta e nove reais e noventa e dois

centavos)
Segue abaixo planilha financeira com o detalhamento dos valores

apresentadosconforme Edital.

       
 

   

Runr | mao abr/22 maia? jun/22 ui | apr set | cuja rovja? de? janj23 TOIAL

[Pessoalé Reflexo RSIS0Z Ta, a) RS 2) R$THENSI] RITITI] FRIMOENSIO) PETIT, a) aerSnoms 35] 302433] R$130243 RSS] ASTICTO3] R3155260915

MaterialdeConsumo R$37 36133] Bs R$37361,39] RESTSSIR] R$37,36133] R$S738133]  B$973813 R$9736139] R$3758133]  R$5738139] RESTIEL33] ABSTSEISS] RILTSTIS]

= |ay RR R$3ETONO) RES1O7O00] R$31370000] R$ TENOO)  RSSOTEDMO] R$31070000]  B$34976000]  RAI7000]  RES1TODDO]  R$3127600] 831270000] 837370000] AH 9765 36000

stand  |

ServiçosTerceirizados aessosaso R$1505.24600] Ps150524800] R$ 150524600] R$ 1505/246,00] $1505.246.00] R4150524500] R$ 1505.2460] R$150524600] 1 B$1505.24600] R$1505.24500] RavB0B2352 Ea REAS000] PesROMO  Asetdhoco Rt430000]  asstomom  rrssmono+ RsAScoco essaomopo)  R+4300000]  Re4sconoo) ps420000]
;

R$ sa 000.00] RES 000,00) 
3 [e R$3660000]  PSSBSCODO]  B$3860000]  R$3550000] — ap35E0D00 Riconan BESESTODO]  R$2660000]  R$3650000) RESSEMOGO]  R$3660000]

EquipamentosMédicos

RrSBEnO0O| Rs t3s 200,00   
             

Utilidadepública RSSISMODO  RESISOOCO] R$250,00] 45350000] RESISCOMO]  R$5950000]  R$5350000] ES350000] 45350000]  R$5350000)  P$5350000]  R$5350900)  R$642:000.30

[DemaisDespesas BSTOSSO0O RENDASOCO] R$04S0O0] R$EUSSO0O] R$HOAO0O] R$045,00] RES0SSDCO]  R$E0SSONO]  R$150.45000]  E$)ASOO]  R$160AS000)  R$76045D00) 91905 400,00

[TOTAL RE ISIZISÃE| RO SSIETANÃE| AR IHETANDO| AO 151273800| R$ SOIETOLDE| A4 SALTOS| R$ 51279106 | AS 351279106| RO 3512.7316| R$ 312:79466| R$ 3.612.79166| R$ AS12.TALG6| R$ Hz 779,82       avantes
ul SP = CEP — 05715-010

EP 18970-000

Organização
Sede Administrativa: a Dep João Sussu

Sede So: Rua Maria
Tel (11)

www.santacasachavantes.orgE-mail: contatosante
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Tel (11) 55421848 CNPJ 73.027.€

Social de Saúde da Santa Casa de M

www.santacasach
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y Chavantes
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Organi
Sede Administrativa: Rua Dep Jos

Sede Social: Rua Maria Ferre

 

SANTA CASA
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SANTA CASA
de Misericórdia

se Chang 

* Custos Indiretos / Custos Gerais

CUSTOS INDIRETOS/DESPESAS OPERACIONAIS — Os custos denominados Indiretos estão

elencados no valor a ser repassado mensalmente a esta Instituição.

A OSS Santa Casa de Chavantes atua de forma a estar sempre em congruência ao preconizado

por lei e disposto no Manual do Tribunal de Contas do Estado, conforme segue: “Despesas

Operacionais - Disposto no Manual Básico de Repasses Públicos ao Terceiro Setordo TCE, item

8.2.5.7, alinea “b”, Decreto nº 8244/2014 artigo 11-A Ainda, Portaria Interministerial MP/MF/CGU

nº 342/2008, que altera a Portaria nº 127/2008, conforme conta no artigo 39.”

As despesas operacionais (Custos Indiretos), englobam toda e qualquer atividade anexa à

prestação de serviço assistencial, passando pela Assessoria Contábil, Jurídica, Prestação de

ContasAssistencial e Financeira, Gestão de Qualidade, Auditoria Externa, Departamento Pessoal,

Gestão Financeiraentre outros. Todos estes estarão comprovados mensalmenteem prestação de

contas a ser entregue mensalmente à Unidade.

Validade da Proposta de 180 (cento e oitenta) dias após recebimento da
mesma
 

Chavantes, 07 de fevereiro de 2022.

A 
Anis Ghattás Mitri Filho

Presidente

  e da Santa Casa de Mi
a, 940

de Chavantes
SP - CEP 05715-010

avantes- SP — CEP 18970-000

PJ 73,027.690/0001-46
|: contato santacasachavantes.org

   Organização Social de Sa

Sede Administrativa: R o

            
Pal 

 

www santacasachavantes.orgÉ

 

 





      Ana Laura Esquitini - Com

De: Floriza Mendes <floriza.mendesOcejam.org.br>
Enviado em: segunda-feira, 7 de fevereiro de 2022 14:39

Para: alauraQsaoroque.sp.gov.br
Cc: cejamldcejam.org.br
Assunto: Re: Solicitaçãode Orçamento para Termo de Referência
Anexos: Sao Roque - Santa Casa - fev22 a dez22 - sem UTII - revl4-assinado.pdf;

MANIFESTAÇÃODE INTERESSE SÃO ROQUE 070220211.pdf

Ana Laura boa tarde

Conforme solicitação de cotação, enviamos em anexo o Plano de Trabalho e a proposta técnica.

Colocamos-nosà disposição para quaisquer esclarecimentosque se façam necessários.

Atenciosamente

a sex., 4 de fev. de 2022 às 10:39, Ana Laura Esquitini - Compras <alaura()saoroque.sp.gov.br>
escreveu:

Bom dia!!

Segue anexo, termo de referência de CONTRATO DE GESTÃO para cotação.

Os orçamentos deverão ser encaminhados até ás 17h00 do dia 07/02/2022 (segunda-feira).

Desde já agradeço.

Aguardo breve retorno!

Att,

Ana Laura Esquitini

Administração | Compras 



Prefeitura da EstânciaTuristicade São Roque

www.saoroque.sp.gov.br (11) 4784-9634

ANTES DE IMPRIMIR,PENSE NO MEIO AMBIENTE. Aviso Legal: Esta mensagem da Prefeitura da Estância Turisticade São Roque, incluindo
seus anexos, é destinada exclusivamentepara a(s) pessoa(s) a quem é dirigida, podendo conter informação confidencial e/ou privilegiada. Se

você não for destinatário desta mensagem,desde já fica notificado de abster-sea divulgar, copiar, distribuir,examinar ou, de qualquer forma,
utilizar a informação, por ser ilegal, sujeitando o infrator as penas da lei. Os e-mails desta Prefeitura tem seu uso limitadoexclusivamente
para o trabalho, caso você receba algum e-mail que infrinja essa determinação favor encaminhá-lo para informaticaQsaoroque.sp.gov.br



 

IRMANDADE SANTA CASA NA
MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE 

Plano Orçamentário
Plano Orçamentário - fev-22 a jan-23

o
CEJAM
CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS

“DR. JOÃO AMORIM”

São Paulo

fevereiro/2022   
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IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE

o CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS "DR. JOÃO AMORIM"

Plano Orçamentário - fev-22 a jan-23 INSTITUIÇÃO: CEJAM - CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS"DR JOÃOAMORIM"
ENDEREÇO:Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade

TELEFONE:3469-1818 E- MAIL: cejamQcejam.org.br/oscejamQDcejam.org.br  RESPONSÁVEL:Ademir Medina Osório
CPF: 994.124.468-53  CARGO:CEO |  [Número do Processo CONTRATO DE GESTÃO EMERGENCIAL E [VIGÊNCIA:fevereiro/2022a janeiro/2023 ] Unidade
Santa Casa - São Roque  
JUSTIFICATIVASE OBSERVAÇÕES:
1- Orçamento sem os 08 leitos de UTI Adulto 2- Os valores de PJs Médicas considerados, foram os atualmente
praticados pela unidade   

Assimado de tormatgtal
ADEMIR MEDINAcmtoa
OSORIO:9941244 osonio-39412446853 oreunetmaco

Dados; 2022.0207 ie
casa ip RE

Centro de Estudos e Pesquisas Centro de Estudos e Pesquisas

"Dr. João Amorim” "Dr. João Amorim"

 Th= rev la xls Página2de6
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SEJAM
                                                   CENTRODE ESTUDOSE PESQUISAS

“DR.JOÃOAMORIM”

as | DESCRIÇÃO (websaass) fov-z2 -22 abr-22 mai-22 jun-22 jul-22 ago-22

o FESSOALEREFLEXO EREOEEE ENCODER ISOBAGA 255.305,36 25539326 TES 5500 T285055,09
01.01 [REMUNERAÇÃODE PESSOAL 846.737,55 846.737,55 846.737,55 913,733,50 913,733,50 914.157,71 14.157,71

[01.02 BENEFÍCIOS 139.891,60 139.891,60 139.891,60 152.363,77 152.363,77 152.399,48 152.390,48

01.03 [ENCARGOSE CONTRIBUIÇÕES 67.739,06 67.739,06 67.739,08 73.098,74 7300874 73.132,08 73.132,68

01.04 OUTRAS DESPESAS DE PESSOAL 135.478,00 135.478,00 135.478,00 146.197,35 146.197,35 146.265,22 146.265,22

oz MATERIAL DE CONSUMO 85.470,24 8547024] 85.470,24 85.470,24 8547024 8547024 B5.47024
[020102 [GASES MEDICINAIS 40.150,00 40.150,00 40 150,00 40 150,00 40.150,00 40 150,00 40.150,00

(02.03.02 |MATERIALDE ESCRITORIO 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00

[02.04,01 COMBUSTÍVEIS 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00

(02.04.02 |MATERIALDE LIMPEZA 27.000,00 27.000,00 27 000,00 27.000,00 27.000,00 27,000,00 27.000,00

[02 04.03 [UNIFORMESE ROUPARIA HOSPITALAR 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 0.820,24 6.820,24

[02 04.99 [OUTROSMATERIAIS DE CONSUMO 2.000,00 2.000,00] 2.000,00 2.000,00) 2.000,00 2.000,00 2.000,00)

os MATERIALDE CONSUMOASSISTENCIAL 310.000,00] 310.000,00] 310.000,00 210.000,00 310.000,00] 310.000,00] 310.000,00

[03.01.01 DROGAS E MEDICAMENTOS DIVERSOS 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00

[03.01.02 poa MÉDICOS E ENFERMAGEM 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00

04 SERVIÇOS DE TERCEIROS 1.480.340,30 1.480.349,30 1.480.349,39 1.480.349,30 1:480,349,39 1.480.340,30 1.480.349,30

[040102 [ASSESSORIAE CONSULTORIA 8.704,00 8.704,00 9.704,00 8.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00

[04.01.03 Data RE RREOENE 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00. 30.103,00 30.103,00 30 103,00

(040104 |VIGILANCIA/PORTARIA | SEGURANÇA 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00

[04.01.07  |LAVANDERIA 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00

[04.01.08 |SND 45 000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00

040109 |SERVIÇOS DE REMOÇÃO 68.750,00 68.750,00 68.750,00 88 750,00 68,750,00 68.750,00 68.750,00

[04.01.11 SERVIÇOS GRAFICOS 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00

[04.01.99 [OUTROSSERVIÇOS TERCEIRIZADOS 19.038,00 19.038,00 19.038,00 19. 038.00 19.038,00 19.038,00 19.038,00

[04.02.01 EDUCAÇÃO CONTINUADA 5.564,30 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,30 5.564,39

[04.04.01 [SERVIÇOSASSISTENCIAL MÉDICO 1.244.440,00 1.244.440,00 1,244,440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244,440,00

05 MANUTENÇÃO 37.000,00] 37.000,00] 37000.00 37.000,00 37.000,00] 37.000,00] 37.000,00]
[05.01.01 [MANUTENÇÃOPREDIAL E ADEQUAÇÕES 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00

[05.01.02 |MANUTENÇÃODE EQUIPAMENTOS 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00

08 LOCAÇÃO 33,03827 33.028,27 33.038,27 33.038,27 33.038,27 33.02827] 33.038,27

[paor o [LocaçãoDE EQUIPAMENTOS MÉDICOS 33.038,27 33.038,27 33.038,27 33.038.27 33.038,27 33.038,27 33.038,27

08 DESPESAS DIVERSAS. 149.000,00 148.000,00 149.000,00 149.000,00 149.000,00 149.000,00 149.000,00]

[09:01.01 ÁGUA 16.000,00 16.000,00 16.000,00 16.000,00 16.000,00 18.000,00 16.000,00

[09.01.02 [ENERGIA 25.000,00 25.000,00 25 000,00 25.000,00 25.000,00 25.000,00 25.000,00

090103 |TELEFONIA 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00

09.01.04 |GAS 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00

0904 OUTRAS DESPESAS 98.000,00 EO 90.000,00] 89.000,90] 89.000,00) 89.000,00 99.000,00

[ froraL i T 3.264.704,41 | 3.284.704,11| 3.284.704,11 | 3.380.251,26| 3.380.251,26 | 3.380.812,99 | 3.380.812,99 | 
São Paulo, 04 de fevereiro de 2022.

ADEMIR MEDINA focaisde(caova
OSORIO:994124. Osorio sosr24a6as3
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CONTRATO DE GESTÃO EMERGENCIAL

Plano de Custeio e Investimento 
                                                 RO CONSOLIDADOato [ DESCRIÇÃO (websaass) [ sot-22 out-22 novzz doz-22 | jan-23 TOTAL
o PESSOAL E REFLEXO 1.308.830,95 1.308.830,95 1.308.830,95 1.308.830,95 1.308.830,05 15.256.390,28

[01.01 [REMUNERAÇÃODE PESSOAL 931.411,35 931.411,35 931.411,35 931.411,35 931.411,35 10.853.051,82

01.02 BENEFÍCIOS 153.880,83 153.880,83 153.880,83 153.880,83 153.980,83 1.798.605,45

01,03 [ENCARGOSE CONTRIBUIÇÕES 74.512,97 7451297 74.512,97 7451297 7451297 868.244,87

01.04 OUTRAS DESPESAS DE PESSOAL 149.025,80 149.025,80 149.025,80 149.025,80 149.025,80 1.736.488,14

02 MATERIAL DE CONSUMO 85.470.24 85.470,24 85.470,24] 8547024 B5470,24 1.025.642,88
020102 [GASESMEDICINAIS 40.150,00 40.150,00 40 150,00 40.150,00 40 150,00 481.800,00

[020302 [MATERIALDE ESCRITORIO 8.000,00) 8.000,00 8.000,00 8.000,00) 8.000,00 96.000,00]

[02.04.01 [COMBUSTÍVEIS 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 18.000,00

(02.04.02 [MATERIALDE LIMPEZA 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00 324.000,00

(020403 [UNIFORMESE ROUPARIA HOSPITALAR 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 B1842,88

[02.04.99 |OUTROSMATERIAIS DE CONSUMO 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00 24 000.00

os MATERIAL DE CONSUMO ASSISTENCIAL. 310.000,00 310.000,00 310.000,00 310.000,00 310.000,00] 3.720,000,00]

[03.01.01 DROGAS E MEDICAMENTOS DIVERSOS 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 1.860.000,00

[03.01.02 Rea MÉDICOS E ENFERMAGEM 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 1.860.000,00

da SERVIÇOS DE TERCEIROS 1.480.349,30 1.480.349,30 480.349,39 1.480.340,30 1.480.340,30] 17.764. 102,68

040102 JASSESSORIAE CONSULTORIA 8.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00 116.448,00

[04.01.03 eoMR RUMO DE 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00 361.236,00

[04.01.04 |VIGILANCIA/PORTARIA / SEGURANÇA 28.500 00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 318.000,00

040107 |LAVANDERIA 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24 500,00 24.500,00 294.000,00

040108 |SND 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 540.000,00

040109 [SERVIÇOSDE REMOÇÃO 68.750,00 68.750,00 88.750,00 68:750,00 68.750,00 825.000,00

[04.01.11 SERVIÇOS GRAFICOS 6.750,00 8.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00 81.000,00

040199 |JOUTROSSERVIÇOS TERCEIRIZADOS 19.038,00 19.038,00 18.038,00 19.038,00 19.038,00 228.456,00

04.02.01 [EDUCAÇÃOCONTINUADA 5.564,39 5.564,30 5.564,39 5.564,39 5.564,39 66772.68

[04,04,01 SERVIÇOS ASSISTENCIAL MÉDICO 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244,440,00 14.933.280,00

05 MANUTENÇÃO 37.000,00 37.000,00) 37.000,00) 37.000,00) 37.000,00. 444.000,00]

[05.01.01 [MANUTENÇÃOPREDIAL E ADEQUAÇÕES 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 240.000,00

05.01.02 MANUTENÇÃO DE EQUIPAMENTOS 17.000.00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 204.000,00

E LOCAÇÃO 33.028,27 33.038,27 33.038,27 33,038,27 33.038,27 396.459,24

[0101 |Locação DE EquiPAMENTOSMÉDICOS 35.038.27 | 33.038.27 33.038,27 33.038, 33.038,27 396.459,24 |
E DESPESAS DIVERSAS 149.000,00. 146.000,00 149.000,00 149.000,00 149.000,00 1.788.000,00

[09.01.01 AGUA 16.000,00 16.000,00 16.000,00 16.000,00 18.000,00 192.000,00

09.01.02 JENERGIA 25.000,00 25.000,00 25.000,00 25.000,00 25 000,00 300.000,00

[090103 [TELEFONIA 5.000,00 5000.00) 5.000,00 5.000,00 5.000,00 80.000,00

090104 |GÁS 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000.00 4.000,00 48.000,00

0904 OUTRAS DESPESAS 69.000,00 99.000,00] 80.000,00 89.000,90] 99.000,00) 1.188.000,00

fESTAE T 3.403.688,85 | 3.403.688,85 | 3.403.696,85 | 3.403.689,88 | 340368865 | | 4.394.605,06| 
São Paulo, 04 de fevereirode 2022.

ADEMIR MEDINA 4

OSORIO:9941244 05

6853 9%

    
Centro de Estudos e Pesquisas "Dr. João Amori
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CE)ÀM CONTRATODE GESTÃO EMERGI

aahoSLESoOsEMESâa Dimensionamento de Recursos Humanos, Equipe Mínima e ta 0 n 1 1 1
“DR. Ioãoamou” Santa Casa - São Raque 2)

ProfissionallCargo QuantidadeNecessária Existentede SMS Quantidadea

de RecursosHumanos (40h) g 7

de SistemasJunior (40h)

AdministrativoPleno (40h)

de ContabilidadeJunior (40h)

de FarmáciaJunior (36h)

de FarmáciaJunior (36h) - noturno

de FarmáciaPleno (36h)

de (40h)

de TI (40h)

Social (30h)

de FarmáciaJunior (40h)

Administrativo(40h)

AdministrativoJunior (40h)

de (36h)
de Lavanderia (40h)

de Limpeza(40h)

de Limpeza(40h) - noturno,

de Manutenção (40h)

Junior (40h)

(80m)

de Acesso | (26)
de Acesso | (36h) - notumo

AdministrativoPL (40h)

de Administraçãode PessoalPL (40h)

de AtendimentoJR (40h)

de Controlede Acesso (40h)

de Enfermagem(40h)

de HotelariaJR (40h)

de Prestaçãode Contas JR (40h)

FinanceiroPL (40h)

Operacional(40h)

1(36h)

11 (36h)

mi (gen)

(36h) - noturno

Hospitalar(36h)

Técnico (20h)

DiretorAdministrativo (40h)

EnfermeiroAuditor (40h)

1(36h)

Enfermeiro | (88h) - notumo

Tn)
11 (38h)- notumo[E
HI (36h) - noturno

RT (40h)

armacêutico (40h)

alunsta | (40h)

alunista | (40h)

alunsta 1 (40h)

(30h)

InstrumentadorCirúrgico (40h)

Motorista (40h)

Nutricionista(30h)

Recepcionista(36h)

Recepcionista(36h) - notumo

de Comprase Almoxarifado (40h)

êcnico de Imoblização Ortopédica(36h)

écnico de Ortopédica(36h) - notumo

'écnico de LaboratorioJunior (36h)

êcnica de Segurançado Trabalho (40h)

êcnico Tn)
ácnico Enfermagem | (36h) - noturno”

“écnico Enfermagem Il (36h)

êcnico Enfermagem Il (36h) - nolumo

êcnico (36h)
écnico EnfermagemIll (36h) - noturno

êenico EnfermagemIV (36h)

éenico TV (36h) - noturro.

estalelosjolro)-|«|a)o[5)-|-|

4

1

1

7

õ

1

1

1

1

1

1

7

1

1

4

2

5

5

2

1

1

1
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CONTRATO DE GESTÃO EMERGENCIAL» CE)AM Tabela; Plano de Cargos,Remuneraçãoe BenefíciosCo E srUDOsE psQusks

“0%Joboapa” ” a ss
Proventos Benefícios

Vale Adicional
ProfissionaiCargo n tia de

Analisade RecursosHumanos [40]
Analista de SistemasJunior 20h)

AssistentaAdministrativo Plonia

Assistante de Contabilidade Junio (40h)

Assistantede FarmáciaJunior 38h)
Assistenteda Farmácia Junior (38h) - notuma

Assimtenede Pleno (36h)

Assistente da E
Assistente TI (40h)

Assistente Socal

Atendente de Junior (40h)

Auxiar Admiro(40h)

Auniar AdmanisraioJunior (20h

Auniar de 36h)

Auxiliar da Lavandena [40h]

Aunlarde cm
AuxiardeLimpeza(80h -natura
Auniar de tom
Biomédico Junior 80h)

Contador (20h)

Controladords Acesso ITSGH]

de Acesso T (36h) -noluma

Acminitraivo PL 40h]

de de Possoal PL (40)
de Atendimento JR (40h)

de Controlo da Acesso (a0n]

de [E

“de HoleariaJR (40n]

de Prestação de Contas JR (40h

ElanceioPL (40h)

Operacional (é0m][E[E
Ti (any

Sé) -notumo

Hospitalar(26h)

Técnico (20h)

Administrativo[40]
Au (40h)

TB)
1685) -notuma[E
T (86h) -notumo[E
Ti 6h) - notumo

GO]E
i

To
Tao]

(om)

Cnígico 40h] . EO
oh) - 280.30

[E 13287
(6h) - a 285,67

(6h) notuma - 085,26

de Compras & Amoxanifado [30h] - . 18520

E [E E 265 17

de Oriopádica (36) - notumo - E
de Laboratorio Junior [58h] 27856

de do Trabalho (0h) - 1E238

[E 25849
T636h) -noumo, 3 20547

[E - EE
16h) -notumo - 7067
TEN 24087

(36h) -notume - 22805]

TV 6a - - 21519

IV (86h)+notumo” 9 - 239,23 
pretomorammcRENA
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CEIAM Na” 

Prefeitura Municipal de São Roque
Secretaria Municipal da Saúde
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APRESENTAÇÃO E BREVE HISTÓRICO DA INSTITUIÇÃO  
CARTA DE APRESENTAÇÃO 
Prezados Senhores,

O Centro de Estudos e Pesquisas Dr. João Amorim — CEJAM - OSShabilitada junto à Prefeitura Municipal de São Roque, inscrito no CNPJ

sob o número66.518.267/0001-83,com sede à Rua Dr, Lund, 41, Liberdade,CEP 01513-020,Cidade de São Paulo, Estado de São Paulo, tem o

prazer de apresentar o seu Plano Operacional para Celebração de Contrato de Gestão Emergencial para Gerenciar a SANTA CASA DE sÃo
ROQUE.

Este Plano Operacional visa o estabelecimento de parceria entre o CEJAM e a Prefeitura Municipal de São Roque, reafirmando nossa

manifestação de interesse em resposta a Solicitaçãode Proposta e Plano de Trabalho, e abalizandonosso desejo de realizar a prestação de

serviços na SANTA CASA DE SÃO ROQUE, por meio de uma gestão de excelência, com melhoria continua dos processos, consonante com as
políticas institucionais, com o Sistema Único de Saúde — SUS.

O CEJAM em atendimentoàs premissas especificadas em Contrato de Gestão, propõe a implantação de melhorias contínuas nosprocessos,
com a implementaçãode protocolosclínicos, rotinas e fluxos assistenciais e educação continuadade toda equipe de colaboradores.

Ao longo dos seus 30 anos de atuação na área de saúde, atuando em parcerias com o poder público, o CEJAM adquiriu expertise no
gerenciamentode Redes de Atenção à Saúde, atuando com transparência e ética.

Mantém desde o ano de 2000o seu site: www.cejam ore br com o objetivo de oferecer informações de saúde e serviços aos usuários, as

prestaçõesde contas, balanços financeiros e relatórios anuais de todos os seus Contratos de Gestão, à disposição de toda a sociedade.

Ética, Transparência, Cidadania, Valorização das Pessoas, Qualidade na Gestão, Inovação e Responsabilidade Social são valores queo
CEJAM tem desenvolvido ao longo de sua história.

O CEJAM, com espirito inovador e empreendedor, anseia pela oportunidadede firmar Contrato de Gestão com a Prefeitura Municipal de São

Roque, possibilitando demonstrar toda a experiência da Instituição na execução de ações em saúde, sempre em consenso com as diretrizes
estabelecidas pela Secretaria Municipalde Saúde de SãoRoque.

São Paulo, 07 de fevereiro de 2022. ADEMIR satodemo
MEDINA RDNS
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CEJAM 
BREVE HISTÓRICO DA INSTITUIÇÃO

O CEJAM vivencia modelo de Gestão Empreendedora,com ênfase nas competênciastécnica cientificas. análisc de cenários, perfis epidemiológicos e

inovação.

Os Contratos de Gestão e Convênios firmados com o poder público, permitem que a CoordenaçãoTécnica AdministrativaCEJAM apresente soluções
técnicas inovadoras,visando o atendimentoàs necessidadeslocais e regionais, contemplando ações de promoção é prevençãoem saúde, redução de

agravos e reabilitaçãoda saúde da população.

O CEJAM valoriza a dimensãoparticipativana gestão, desenvolvendotrabalho associado, com os colaboradores,comunidadee rede de atenção à saúde

loco regional, analisandosituações, decidindo seus encaminhamentose agindo sobre estas situações em conjunto, sempre com base na
 s diretrizes do gestor

público, Desta forma, as pessoas envolvidas podem participardo processo dec ório, partilham méritos € responsabilidadesnas ações desenvolvidaspela

instituição.

O Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. João Amorim” — CEJAM é uma entidade sem fins lucrativos. fundada em 20 de maio de 1991, por grupode
profissionaisdo Hospital Pérola Byington- Centro de Referênciada Saúdeda Mulhere de Nutrição Alimentação e Desenvolvimento Infantil - CRSMNADI
para dar apoio áquela Instituição. Sua denominaçãodeu-se em homenagemao Dr. João Amorim. médico Obstetra, um dos seus fundadores e o 1.ºDiretor
Clinico do Hospital Pérola Byingtone com ampla experiência na administraçãoem saúde, Nos seus primeiros dez anos de existência,o CEJAM concentrou

suas ações na Atenção Integral à Saúde da Mulher, graças a um convênio coma Secretariade Estado da Saúde, encerrado em 2001.

 

  o “Ser instrumento transformadorda vida das pessoas por meio de ações de promoção,prevenção e assistência à saúde”,

e Ser a melhor instituição nacional na gestão de saúde populacional”
e Valores: Valorizamos a vida; estimulamos a cidadania; Somos éticos; Trabalhamoscom transparência;Agimos com responsabilidadesocia!;

Somos inovadores:Qualificamos a gestão.. Pilares Estratégicos: Atenção Primária à Saúde; Sinergia da Rede de Serviços: Equipe Multidisciplinar;Tecnologia da Informação: Geração e

Disseminaçãode Conhecimento.
º Lema: “Prevenir é Viver com Qualidade”.
Nesses mais de 30 anos, o CEJAM se mostrou um grande parceiro, para com 0 poder público, no desenvolvimentode projetos na Assistênciaà Saúde

da Mulher. AtençãoBásica/EstratégiaSaúde da Familia, CAPS, Ambulatóriosde EspecialidadesMédicas - AME. Unidadesde Urgênciasc Emergências

— AMAS/UPAs, Rede Hora Certa- Hospital Dia, Gestão Hospitalar e Diagnóstico por Imagem.

 
  

Atuaem 15 municípios: São Paulo. Mogi das Cruzes, Campinas,Cajamar,Carapicuiba. FranciscoMorato, Itu, Itapevi, Franco da Rocha, Ferraz de

Vasconcelos,Guarulhos, Osasco, Peruibe, Santos e Rio de Janeiro.

Serviços de Saúde
por Município        PREVENIR É VIVERCOM QUALIDADE 4| Pos
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PRÁTICAS DE GOVERNANÇA CORPORATIVA 
O CEJAM pauta suas ações dentro dos preceitos de legalidade,probidade e transparência, esperando de seus empregados,diretores, conselheiros,
associados, fornecedorese parceiros de negóciosa observânciade uma conduta ética em todos os aspectos e nas diretrizes do SUS.

O Conselho de Administração, com [| membros efetivos e suplentes, deliberam as ações para o desenvolvimento da Instituição e o cumprimento dos

objetivos estatutáriosalinhadoscom a Diretoria, sempre observandoo respeitoà legislaçãonacional. Na linha de Sucessão é diretriz corporativa que cada

cargo de comando, de qualquer nível, deve prever. além do seu titular, nomes e preparação para sua sucessãoou substituição nos impedimentos.
 

Na Instituição as questões relacionadasao combate à corrupção, ética nos serviços realizados,gerenciamentodos riscos e a conformidade com normas
intemas e externas são abordadas de forma integrada ctratadasconsistentementecomo forma de assegurar a sustentabilidadenos pilares estratégicos do

CEJAM - Atenção Primária em Saúde, Sinergia da Rede de Serviços, Equipe Multidisciplinar,Tecnologia da Informação e Geração e Disseminaçãode
Conhecimento.

Nosso Código de Ética e Conduta representa um conjunto de valores imprescindíveis para a Instituiçãoc é um dos sustentáculosdo sistema de

governança/integridade,que regulamenta os processos dos seus colaboradores. cem prol de interesses das partes envolvidas. Com foco naGovemança
Corporativa, é possivel gerenciar de forma eficiente e transparente, a fim de assegurar a sustentabilidadena Instituição,

ÉTICA E TRANSPARÊNCIA

Coerentecom os seus princípios institucionais, o Centro de Estudos e Pesquisas “Dr João Amorim” — CEJAM, mantêm um link específico, a fim de dar
transparência à sua gestão, que pode ser acessado: https;/cejar tispurencia,para acesso aos Contratos de Gestão, Convênios, Regimento
de Compras, Prestações de Contas e Relatório de Atividades Consolidado, de acordo com as ações realizadas,em parcerias com o poder público, em

diferentes municípios, tomando público todas as suas ações. O objetivo, além de atender alei de transparência, é tornar o cidadão participantedo

Projeto, como grande fiscal, as atividadesdesempenhadas pelos gestores e o site permite acesso fácil e rápido das ações e resultados.
PREVENIR E VIVERCOM QUALIDADE 5 | P,
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PRINCÍPIOSÉTICOS E COMPORTAMENTAIS- COMPLIANCE
Uma das característicasmais marcantesdo CEJAM, ao longo de sua existência é a busca de excelência no cumprimento de sua missão, alicerçada

sobre uma basc sólida de valores,e que hoje conta com amplo reconhecimentopúblico. Tanto é assim que nos orgulhamosdas certificaçõesde qualidade
conquistadas, atestando o elevadograu de comprometimento da entidadecom a prestação de seus serviços aos usuários SUS.

 
Por scr uma instituição filantrópica, a adoção de boas práticas de gestão assume papel essencial aos seus objetivos estatutários, demonstrandonão

apenas o mero cumprimento da Lei, mas verdadeirapreocupação com seus principios e valore: se modelo de gestão inovador, pautado nos princípios
da boa governançae alinhadosao referencial técnico e legal de sua área de atuação, é focado na eficiência de resultados,eficácia no atendimentodos

profissionaisde saúde, transparência e prestação de contas regularesaos gestores do poder público.

 
Assim, considerandoque parcela importantedas ações realizadaspelo CEJAM é executada em parceria com o Poder Público, se faz importante não

apenas conhecer, mas, principalmente, implementarmedidasque norteiam suas atividadese. por consequência,as de seus colaboradores,observandoaquilo
que o ordenamentojurídico determina. Neste sentido foi instituído o PROGRAMA DE INTEGRIDADE, o qual busca permanentementemelhores

práticas de governançaem conformidade com o ambiente regulatório. bem como transparecer e orientar suas atividades instituciona

regulamentosinternos— vislumbrando o controle de riscos —, bem como a cor

organizacional.

  através de

stância dos treinamentose capacitações quanto às condutaséticas no ambiente 

Além disto, o CEJAM está comprometido a manter controles internos em seus processos, que contribuam para a mitigação de riscos, para o

cumprimento de leis e políticas internas e para a segurança das atividades, minimizando a ocorrência de fraudes e desperdícios. garantindo aeficiênciae

produtividadee a obediência às diretrizes administrativas estabelecidas em seus processos. Para tanto, conta com auditorias externas independentes.

Cabe ainda pontuar que treinamentosperiódicossão realizadospara viabilizaro entendimentodo Programa de Integridade c scus benefíciospara a

instituição.

 

Portanto,o Programa de Integridade do CEJAM está alicerçadoàs boas práticas de governança. evidenciadacom o suporte da Alta Administração e

atuação autônomado Comité de Governança: criação políticas e normativas de controles internos com suas respectivas revisõ:

colaboradoresde todas e:

 a comunicação aos

as políticas: e disponibilização de um canal de denúncias o qual garante a confidencialidade do denunciante: promoção de

investigaçõesinternas; realizaçãode auditorias c monitoramento periódicos.

   o ace  O CEJAM disponibiliza,por meio do link 'eetam, ao regulamento do Comitê de Governança, Estatuto Social,
Regimento interno, Programa de Integridade e Programa de Conformidade LGPD. Visando a transparênciadas informações, todas as Políticas de

Integridade e Governança. aplicadas pela Instituição. que norteiam o relacionamento c a conduta institucional estão disponíveis, favorecendoa ampla

 

 
divulgação. com seus pares.

No link: hrps:/cejamorg br/pdfREGULAMENTO COMTE GOVERNANCA.pdt se encontra disponivel o nosso Regulamento do Comitê de

Governança.O CEJAM valoriza a transparência,sua segurança e privacidade a sério e divulga em seu site: htps:/cejum.org.br'politica-privacidadeuma
Visão Geral e a própria Políticade Privacidade. Por meio de link: https: estum.or; i mduta, todos os colaboradoresCEJAM têm acesso

ao Código de Ética e Conduta e são orientados a realizar sua assinatura, logo após a finalização do Contrato de Admissão, durante o processo de

integração a novos funcionários O CEJAM disponibiliza vários meios de comuni ação de denúncias. por mcio eletrônico e físico, sendo que as

informaçõesse encontramdisponibilizadas no Portal: Ê

    
 eps: ecjamorg.br'codigo-ctica-cor   e Portal CEJAM: https:/cejam.org.br' (Seção do Canal de Denúncias)

e E-mail ao Comitê de Governança:governança eejam.org.tw
. Carta formal endereçada ao Comitê de Governança: (Endereço: Rua Dr. Lund, nº 41 — Liberdade - São Paulo - SP - CEP; 01513-020). 
O CEJAM mantém Contrato de Prestação de Serviços de Auditoria Independentepara Entidades do Terceiro Setor. visando a realização de

auditorias e monitoramentos internoe disponibilizano seu Portal, por meio do link: bttps:/ecjamor

anualmente.

   «br ctiça-transparencia os Pareceres de Auditori 

É responsabilidadedos colaboradorespreservar e zelar pela imagem do CEJAM, lidando de forma cautelosa e criteriosa com comentários, fotos.

videos e demaisconteúdosrelacionadosà Instituição ou produzidos nas dependências dela. Termos de uso de imagem e som são fundamentaisem caso
 de interesse de divulgação de ações institucionais envolvendo usuários. colaboradores.parceiros, pal

preenchido é arquivado adequadamente, conforme nossas normas e diretrizes internas. Quaisquer publicações nas mídias sociais da Instituição são

promovidas e gerenciadas pelo setor de Imprensa,Comunicaçãoe Marketing (ICM). conforme previsto no regulamentointerno do respectivosetor.

strantes, dentre outros. Nesses casos, O termo 

PRINCIPAISÁREAS DE ATUAÇÃO
A História do CEJAM representa uma sequência de sucessos e inovações, com o Lema “Preveniré Viver com Qualidade”, atualmente o CEJAM

destinaa suas ações na área de Saúde. Educação e ResponsabilidadeSocial, onde de:

1995 |* Equipede AgentesComunitários de Saúde da Mulher,na Unidade Básica de Saúde Jardim Souza, antecedendo o Programa Saúde da Familia na

Cidade de São Paulo;
2005 — 1º Unidadede Apoio e Retaguarda de Saúde, reproduzida como AssistênciaMédica Ambulatorial— AMA, na cidade de São Paulo:

2007 - Parceriacom Hospital Israelita Albert Einstein e em 2008 inaugura o Hospital Municipal Mº Boi Mirim — São Paulo em uma gestão hospitalar

PREVENIR E VIVER COM QUA 6 | FÊ
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CEJAM

compartilhada entre as duas instituições:
2008 — 1º AMA — Especialidades,no municipiode São Paulo;

2009 - Escola de Saúde CEJAM, reconhecidapela American Heart Association, como Centro de Excelênciapara América Latina c Caribe, por capacitar
centenas de profissionais de saúde;

2010 — 1º Centro de Reabilitação Municipalde São Paulo, em 2013 toma-se o 1º Centro Especializadoem Reabilitação— CER IV, do Brasil;
2011 — Saúde em Casa. O 1º serviço de atendimentodomiciliar em saúde da Cidade de Embu das Artes;

2012 — 1º Unidade Clinica Ambulatorial - UNICA, com Academia da Terceira Idade, centro de especialidades,apoio diagnóstico e saúde bucal da Cidade

de Mogi das Cruzes; 1º Coordenaçãode EmergênciaRegional CER, no Rio de Janeiro;

20132" UBS Integral - Vera Cruz, na Cidade de São Paulo, modeloque alia a EstratégiaSaúde da Familia com médicosde especialidadesbásicas, equipe

de saúde mental, saúde bucal e programade acompanhamentodo idoso e inaugura o Hospital Municipal Evandro Freire, na Ilha do Governador, Rio de

Janeiro;

2014 — Implanta Laboratório Municipal de Exames e Diagnóstico, na cidadede Mogi das Cruzes, em parceriacom o Albert Einstein MedicinaDiagnóstica
e Implanta na cidade de Embu das Artes o 1º Consultório de Rua do município.

2015 — Amplia o Contratode Gestão no Municipio de São Paulo, assume o Distrito Administrativodo Capão Redondo. Certificação de Acreditação ONA
Nivel I para os serviços de São Paulo: UBS Vila Calú e AMA EspecialidadesJardim São Luiz.2016—Certificado de AcreditaçãoONA Nível I para a Unidade UNICA de Mogi das Cruzes e CER [V Mº Boi Mirim de São Paulo.

2017 — As Unidades UBS Vila Calú c AMA EspecialidadesJardim São Luiz são Acreditadas Nivel Il — Pleno pela ONA. Termo de Colaboração
Emergencial para ESF na Estância Hidromineral de POA.

2018 — Amplia Contrato de Gestão no Municipio de São Paulo, para gerenciamentode 04 UPA ce para atuação de apoio em Unidades Hospitalares, por

meio do Programa de Retaguarda Hospitalar- PROREHOSP, Certificação ONA Nivel II - CER IV Mº Boi Mirim. Assina Contrato de Gestão, em

Poá, para gerenciamentode Serviçosde Diagnóstico por Imagem e de Ortopedia e Traumatologia, Qualificação, como OrganizaçãoSocial da área da saúde

S (14-11-2018) de modoa habilitá-laà celebração de contratoscom o Estado SP;

2019 — O Hospital Dia da Rede Hora Certa Campo conquista DIRETAMENTE Certificadode Acreditação ONA Nível II Contratos de Prestação de

Serviços Especializados: Médicos na área de Cirurgia Geral: Médicos de Otorrinolaringologia e Cirurgia de Cabeça e Pescoço c Serviços de

Enfermagem,Fisioterapia, Fonoaudiologia,Terapia Ocupacional. Psicolog; ão de Gesso, com a Rede Municipal
Dr. Mario Gatti de Urgência e Emergênciae Hospitalar, em Campinas;Contrato de Gestão Emergencial, para gerenciar, operacionalizar e executar
ações e serviçosde saúde em regime de 24 horas/diano Hospital Municipal Enfermeiro Antônio Policarpo de Oliveira,cm Cajamar,Contrato de Gestão

para o PS Municipal - Vila Dirce, em Carapicuiba: Contratos de Gestão SES - Hospital Estadual de Francisco Morato e Contrato Emergencial para

Serviçode Hemodinâmica,no Hospital RegionalDr. Vivaldo Martins Simões, em Osasco;

2020 — Contrato de Gestão — SES para gerenciar, operacionalizar e executarações e serviços de saúde no AME —Itú; Contrato Emergencial - SES, para

prestação de serviços na UTI Pediátrica e Adulto,do Hospital Guilherme Álvaro. em Santos: Contrato de Gestão SES para gerenciar,operacionalizare

executarações e serviços de saúde, no Hospital Estadual de Franco da Rocha; Convênios Emergenciaispara operacionalizaçãode Enfermariasc UTI —

COVID, UTI Adulto e Pronto Socorro Adulto, no Complexo Hospitalardo Mandaqui; Enfermarias e UTI - COVID, no Hospital Estadual Padre
Bento, em Guarulhos, Enfermarias e UTI - COVID, Pronto Socorro Pediátrico e UTI Pediátrica no Hospital Regional de Ferraz de Vasconcelos,
no municipio de Ferraz de Vasconcelos; Convênio SES — UTI Adulto - Hospital Regional Dr. Vivaldo Martins Simões, Osasco: Contrato de Gestão

para Tenda — COVID. no municipio de Cajamar; Contrato de Gestão para gerenciar.operacionalizar e executarações e serviços de saúde, no Hospital
Estadual de Carapicuíba, AME — Carapicuíba e Lucy Montoro- Santos;

2021 — Contrato - SES. para prestação de serviços na UTI Pediátrica e Adulto, Serviçode Hemodinâmicae SVO, no Hospital Guilherme Álvaro, em

Santos; Contrato emergencialpara Enfermariae UTI COVID, no Hospital Guilherme Álvaro em Santos; Renovação dos ContratosCOVID, em todos

os hospitais: Complexo Hospitalar do Mandaqui, Hospital Estadual Padre Bento, Hospital Regional de Ferraz de Vasconcelos, Hospital Regional Dr.
Vivaldo Martins Simõese Tenda — COVID — Cajamar.

 
 

 
   crviço Social e Técnico de Imobil 

  

      

Atualmente, o CEJAM conta, para desenvolversuas atividades, com mais de 16.000 colaboradorespróprios e cerca de outros 3.500 mil colaboradores
de empresas contratadas,

MODELO DE GESTÃO INSTITUCIONAL
O CEJAM estimula práticas de lider:

e lo Inovador: canaliza as pessoas para visões e sonhos partilhados.mais utilizados para situações em que ocorram mudanças que exijam uma

     ça em suas atividadesdiárias e os principais estilos adotados seguem descritosa seguir: 
nova visão,

e Estilo Impulsionador:atinge objetivosdificeis c estimulantese acalma os receios dando instruçõesclaras cm emergências,

a Estilo Conselheiro:ajuda um colaborador a ser mais cficiente, melhorandoas suas competências.

. Estilo Relacional: resolveconflitosnum grupo, estimula a motivação em periodos dificeis, melhora o relacionamentodas pessoas.

Os pressupostos de orientar-se pelos principiosdo SUS: universalidade.equidade, integralidade, controle social, hierarquização,serão observados, assim

como, os principios da acessibilidade,vinculo,coordenação,continuidade do cuidado. responsabilizaçãoe humanização.Neste Plano Operacional, para a

celebração de CONTRATO DE GESTÃO, PARA GERENCIAMENTO da SANTA CASA DE SÃO ROQUE, o CEJAM se propõe a capacitar os

profissionaispara uma atenção resolutiva, integrada por todos os membros da equipe,para os principais agravos em saúde, nas especialidadesmédicas
especificadas.E ainda:

. Cumprir adequadamente os protocolos diagnósticos e terapêuticos estabelecidos pela Secretaria da Saúde e de
consensosde Sociedades Médicas Brasileiras.
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º Criar mecanismostécnicos administrativose de incentivos para garantir as ações de referência e contrarreferência,
para dessa forma assegurar a continuidade do cuidado.
. Criar rotinas administrativasmais amigáveis e solidárias, que evitem deslocamentos desnecessáriosdos usuários.
A separação das funções dos sistemas de serviços de saúde tem sido buscada por várias razões, maximizara eficiência,
melhorar a acessibilidade aos serviços e reforçar a eficácia da atenção à saúde. Tal modelo pressupõe uma maior
comunicação e envolvimento entre colaboradores e gestores para que, com soluções compartilhadas,todos
sejam corresponsáveis pela qualidade dos serviços e, também, pela viabilidade financeira do sistema, num modelo
de gestão negociado, de ajustamento mútuo e comunicativo e um conjunto de práticas que intensifiquem o espírito de

gestão por compromissos.

NÍVEL ESTRATÉGICO

O CEJAM fundamentasuagestão estra

princípios do SUS.

 ica alinhando a missão, visão e valores da instituição às diretrizes assistenciaisprogramáticasda SMS e nos  
. Diretoria Executiva: A Diretoria Executiva conta com 01 (um) executivo contratado pela Diretoria Estatutária,"ad referendum” do Conselho

de Administração, cuja responsabilidadeé garantir a execução e implementaçãodas deliberações,politicas e diretrizes da Assembleia Geral, Conselhode

Administração, ConselhoConsultivo, Conselho Fiscal e Diretoria Estatutária,O Executivo contratadoexecuta a função de CEO (Chief Executive Officer),
com autoridadeoperacionalpelas estratégias e pela visão da Instituição. em consonânciaàs diretrizes da Diretoria c demais órgãos estatutários.
e Gerência Corporativa: A Gerência Corporativa é composta por 01 (um) Gerente Executivo e 01 (um) Gerente de Desenvolvimento

Institucional. O Gerente Executivo é responsável por gerenciarquestões administrativas em apoio às ações do CEO. Já o de Desenvolvimento Institucional
tem o papel de fortalecer os programas c ações desenvolvidas pelo CEJAM que promovem a melhoria das condições de saúde da população, além de

impulsionar o desenvolvimento socioeconômico.

    

. Assessoria Corporativa: A Assessoria Corporativa está vinculada à Gerência Executiva e Gerência de Desenvolvimento Institucional, que

estabelece os direcionamentosnecessários à execução de suas responsabilidades.

NÍVEL TÁTICO
. Gerência Administrati A Gerência Administrativaestá vinculada à Gerência Executiva, que estabelece os direcionamentosnecessários à 
execução de suas responsabilidadese deve substitui-la cm seus impedimentos.Cabe à Gerência Administrativagerir seus processos de trabalho por meio
de indicadoresde desempenho e resultados, além de estabelecer, disseminar e monitorar o cumprimento das rotinas e fluxos de trabalho, revisando-os,

sempre que necessário. e assegurando o controle e a melhoria de seu desempenho para o alcance dos resultados e da satisfação de seus clientes. AGerência
Administrativaestá estruturada da seguinte forma:

  

 

º Coordenação de Gestão de Pessoas: responsável pela gestão dos setores: Administração de Pessoal; Atração e

Seleção; Treinamento e Desenvolvimento; Engenharia, Segurança e Medicina do Trabalho.
º Coordenação Financeira: responsável pela gestão dos setores: Fiscal; Financeiro; Contabilidade e Prestação de

Contas.
. CoordenaçãoJurídica: responsável pela gestão dos setores: Núcleo judicial e administrativo; Núcleo de interfaces

com órgãos de controle externo.
. Coordenação Logística: responsável pela gestão dos setores: Compras; Engenharia e Manutenção; Expedição e

Transportes; Copa; Recepção e Storage & Document Management.
. Gerência de Inovação e Tecnologia: A Gerência de Inovação e Tecnologia está vinculada à Gerência Executiva, que estabelece os   
direcionamentosnec; ários execução de suas responsabilidadese deve substitui-

. Análise e Desenvolvimento;
Imprensa, Comunicaçãoe Marketing;
Infraestrutura e Suporte;
Relacionamento e Operações;
Riscos & Processos.

ja em seus impedimentosc está estruturada da seguinte forma:

Responsável pelo conjunto de recursos tecnológicos integrados entre si, que proporcionam, por meio das funções de
hardware, software e telecomunicações, a automação e comunicação dos processos da SANTA CASA DE SÃO ROQUE e

com SMS.
e CEGISS: A CoordenaçãoIntegrada de Serviços de Saúde - CEGISS está vinculada à Gerênciade Desenvolvimento Institucional c à Gerência

Executiva, que estabelecem os direcionamentos necessários à execução de suas responsabilidadesc deve substitui-la em seus impedimentos.

vinculadasão CEGISS os comitês c assessoriasque atuam nos serviçospróprios da Instituição, assim como nos serviços em parceria pública/privada.
eles; Comitês regidos pela legislação vigente: Ética Médica; ias: Estratégias, Planos e Resultados e

Técnica de Qualidade,
A CEGISSconta com equipe multiprofissionalque atua no gerenciamento,supervisão e operacionalizaçãodo modelode gestãode forma matricial,
junto à Unidadese Serviços de Saúde, sob contrato CEJAM. Realizaatividades que garantem o monitoramento de contratos de terceiros, com apoio dos

81º
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setores administrativos institucionais, além de ações de monitoramento das atividades assistenciais, cumprimento às normas institucionais e di E

SMS, além de implementaçãodas rotinas. fluxos, procedimentosoperacionaise protocolos assistenciais. A Gerência Executiva estabelece as medidas de

direção da GerênciaTécnica, que recebe o apoio das demais Gerências institucionais.

    
NÍVEL OPERACIONAL — SANTA CASA DE SÃO ROQUE

A assistência aos usuáriosque scrá realizadana SANTA CASA DESÃO ROQUE contarácom um DiretorAdministrativo.CoordenaçãodeEnfermagem,
Coordenaçãode Atendimento e Apoio, Médico - RT, como responsáveis pela implementaçãoe acompanhamentodas ações de saúde e serviços de

apoio. Estas ações serão operacionalizadaspor uma equipe multiprofissionalque contarácom apoio administrativolocal e suportedos Níveis: Estratégico
e Tático - Institucionais.
  

O papel da Direção, Gerências e Supervisões locais são fundamentais, na articulação das relações entre as pessoas, estruturas, tecnologias e meio

ambiente, principalmente para o cumprimento das metas e a satisfação dos usuários dos serviços. São responsáveis pelo planejamento local,
organização,coordenação e controle das ações. alocadas de maneira adequada, os recursos existentes,para mobilizar e comprometer os colaboradores
na organizaçãoe produçãodos serviçosde saúde. que atendamàs necessidadesde saúde da populaçãoe alcancem o seu nível mais alto de desempenho.

Os colaboradoresdas diversas categorias profissionais serão constantementeestimuladosa compartilharos conhecimentos,dados e informações

adquiridas no exercício de suas atividadescom seus pares. colegas de trabalho, sempre que necessário. de forma a manter a integridade e continuidade
de todos os processos e atividades desenvolvidas na SANTA CASA DE SÃO ROQUE, Apresentamos a seguir o ORGANOGRAMA
INSTITUCIONAL:

ORGANOGRAMAINSTITUCIONAL   
égicoz

Núcleo

Estrat   
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MOTIVAÇÃO PARA A MANIFESTAÇÃO DE INTERESSE
O CEJAM em atendimento às premissas especificadas pela SES parao território correspondente a RRAS - 8, segundo Perfil
Epidemiológico e o Objetivo Geral da SANTA CASA DE SÃO ROQUE propõe-se a incorporação de inovações no
modelo de atenção e de gestão no marco das Redes de Atenção à Saúde, contemplando a estruturação das redes,
por meio da implantação das linhas de cuidado prioritárias, além de Projetos de Tecnologia da Informação e de

aprimoramentoda Regulação SUS.

Coerentecom os objetivos especificadospela SMS, o CEJAM apresenta em seu PlanoOperativo, proposta para garantia
e ampliação do acesso da população a ações e serviços em saúde, diagnósticos especializadose procedimentos
cirúrgicos de pequena e média complexidade, em conformidade à capacidade operacional instalada, visando
contribuir para a estruturação da rede de atenção à saúde, com racionalidade na utilização de recursos, contribuindo
assim para diminuir a utilização de recursos dos municípios vizinhos.

MODELO DE GESTÃO - GESTÃO PARA RESULTADOS

A ideia de processos tem estado em constante disc  são no âmbito da administraçãopública e privada. No que se refere a operações, tudo acaba permeando

a gestão por processos. Ao definir uma estratégia, o que de fato vai garantir o sucesso, é uma gestão plena de operações e processos internos. Este

modelo não é novo, e ao longo do tempo, vem ganhando mais espaço e uma atenção em especial nas organizações.por meio de uma evolução natural sobre

o tema, digamosassim. Embora muito presente, o conceito de processo não tem uma interpretação única, e a variedadede significadosencontrados,
tem gerado inúmeros mal-entendidos.Pretendemos com experiências no mundo real, ao longo dos últimos anos, oferecer um quadro organizado de

definições c aplicaçõespara o conceito de processo empresarial,se estendendo a organizaçõesde saúde pública.

  

O objetivo de qualquer instituição, mesmo as sem fins lucrativos. organi des sociais e até mesmo o setor público, passa pela questão da geração de

valor. A palavra-chavedo mundo empresarial chama-se gerar valor, Esta é a questão chave. Quando falamos de gestão por processos, redesenho de

processos, organizaçãopor processos, consideramos que é o meio principal para que a geração de valor aconteça. É a gestão do dia a dia. O que é

definido no planejamentoestratégico,para 5 anos, ou mesmo anual, só irá acontecer, quando,esta gestão do dia a dia, acontecerde forma bem-sucedida,

sendo assim gerando valor. Gestão por si só, nada mais é do que se organizar em torno de um determinado objetivo. O CEJAM estabeleceeste

objetivo, de gestão por processos e nos organizamospor meio de processos internos e das pessoas para cumprir a missão. O que vai garantir a

sobrevivênciada instituição, justamente é se estamos ou não gerando valor na gestão dos serviços sob nosso gerenciamento.

 

 a) POR QUE A ENTIDADE DES!

A “tríade”: Processo, ecnologia a base de governançado nosso modelo de trabalho na gestão de saúde CEJAM. Toda institu
criada num determinadocontexto.numa determinadacircunstância,Ao longo do tempo cla vai se moldando c amadurecendo.Existe um tripé que representa

bem este contexto, que é a base, para uma gestão plena de processos. Partimosdo Mercado, dos processos internose das pessoas.

ERENCIAR O OBJETO DO CONTRATO DE GESTÃO?              
O mercado representao ambiente, o seguimentoe o tamanho de determinado setor, podendo considerara populaçãoatendida de determinada região,
com o foco centrado no paciente, considerandoesta como cliente. mesmo no setor público. Processos internos é o que garante a entrega do que foi

prometido na proposta de valor, e as pessoa: o as competências capacitadas e treinadas, para operarem esses processos internos,com objetivo de

entregarvalor, Processos internos também podem ser subdivididos como sub processos,por meio de processos menores, como por exemplo: processo

de compra, processo de recursos humanos,processo de modelagem,faturamentoSUS, atendimento,acolhimentoetc.

Formalmente,um processoé um conjunto de atividades realizadas numa sequência lógica com objetivos de produzir um bem ou um serviço que tem

valor específico, para um grupo especifico de clientes (mercado/foco centrado no paciente). Esta ideia de processos como um fluxo de trabalho — como

“inputs” e “outpuís” claramentedefinidos e tarefas discretasque seguem uma sequência lógica e que dependem umas das outras numa sucessão clara,

como se fosse uma engrenagem.

inputs—* Outputs
 
 

E    
Equipanm

Tecnolonias;Pesso,
meocesso de trabalho

O fluxo de trabalho é apenas um dos tipos de processo empresarial, dentre outros que permeiam a organizaçãode saúde pública ou privada.Na
atualidade.observamoscom um novo conceito vem surgindo nas empresas. é a questão da sustentabilidade.Como fazer mais com menos?

b) O QUE DIFERENCIAA INSTITUIÇÃOPARA AGE
Em uma ORGANIZAÇÃOSOCIAL DE SAÚDE -OS

QUALIDADE entregueno custo adequado.

STÃO DO OBJETO DO CONTRATO DE GESTÃO?

       a  . Ou seja, que não tem o lucro como objetivo (sem fins lucrativos, de valor é a 

A orquestraçãode processosde trabalho, no ambientee por meio das pessoas é o que garantea saúde da organizaçãode saúde. Precisa ser monitorado
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a produtividade e medido quantitativamentee qualitativamente, Para obtero equilíbrioeconômico-financeirodo Contratode Gestão, se faz n =
sempre estar atento a todas as despesas e constantementecortar custos e gerenciá-los, Esta sustentabilidadesó vem dessas duas fontes, destes“drivers”
de mais qualidadee menos custos. Para ser bem-sucedido,entre conjunto de relações, o foco precisa estar nas interconexões, por meio das interfaces
criticas de trabalho, Estas interfaces precisamser identificadas e trabalhadas por meio dos processos,em busca da eliminaçãododesperdício.

    
Quanto mais eficiente for o processo de trabalho, menos desperdíciovamos gerar e assim aumentar a produtividade. No pilar relacionado a pessoas,

o foco deve ser constante em aprendizado e crescimento,desenvolveras competências, satisfação e crescimentodas pessoas, Desta forma a aposta

principal é gerar sempre melhorias e inovações. tanto tecnológicas,estruturaisc organizacionais nos processosde trabalho.

PRÊMIOS, CONCURSOS.FÓRUM, REDE OU ASSOCIAÇÃO E MODALIDADE DE PARTICIPAÇÃO DA OSS

O CEJAM é uma OSS associada ao INSTITUTO BRASILEIRO DAS ORGANIZAÇÕESSOCIAIS DE's UDE -

representativadas OrganizaçõesSociais de Saúde (OSS) com objetivo de colaborar para o aperfeiçoamentoc fortalecimento do Sistema Único de Saúde e

a qualidade do atendimento oferecidoà populaçãobrasileira e associada ao INSTITUTO ÉTICA SAÚDE (Ética e Integridade: Saúde sustentável que

gera valor) e participa do FÓRUM DE OSS E INSTITUIÇÕESPARCEIRAS, do Município de São Paulo.

      
O CEJAM tem parceria estratégicacom o AMERICAN HEART ASSOCIATION para disseminaçãodo conhecimento em cuidados cardíacos no

sentido de reduzir lesões e mortes causadas por doenças cardiovasculares, oferecendo cursos de BLS Suporte Básico de Vida, destinado a lidar com
emergências aos seus colaboradores,Inauguradono dia 08 de abril de 2008, 0 HOSPITAL MUNICIPAL DR. MOYSÉS DEUTSCH -HMMD, também

conhecido por HOSPITAL MUNICIPAL Mº BOI MIRIM - HMMBM, participa por 05 anos consecutivos (de 2016 a 2020), do RANKING DO
AMÉRICA ECONOMIA, sendo o ÚNICO HOSPITAL PÚBLICO BRASILEIRO,a receber este Reconhecimento.

 

PROCESSOS DE ACREDITAÇÃO

O CEJAM, possui vasta experiêncianos processosde acreditação, incluindo Atenção Primária, Especialidades e Hospitais c apresentaremos polos de

experiênciasbem-sucedidos,com Acreditação:    
 

º ONA Nível I para UNIDADEDE ESPECIALIDADES- UNICA de Mogi das Cruzes— 2016;
º ONA Nível I- CENTRO DE REABILITAÇÃO- CER IV M' Boi Mirim - 2018 e Nível IT - 2019;
e ONA Nível I para UBS JARDIM LÍDIA —2020;
º ONA Nivel II — PLENO-HOSPITAL DIA DA REDE HORACERTA - CAMPO LIMPO — 2020;

. ONA Nível III - COM EXCELÊNCIA - HOSPITAL MUNICIPAL Mº BOL MIRIM = HMMBM 2015,
º ONA Nível HI - COM EXCELÊNCIA -UBS VILA CALÚ, AMA ESPECIALIDADESJARDIM SÃO LUIS, CER IV Mº BOI MIRIM —

2019,

º ONA Nível III - COM EXCELÊNCIA - HOSPITALGERAL DE ITAPEVI — HGI-202]

Para adquiriro selo de acreditaçãoONA,o “TIME DE QUALIDADE — CEJAM”, cumpre todas as fases de implantaçãodo Serviçode Saúde,desde

os processosseletivos até a estruturaçãodas rotinas e fluxos internos, sob dimensões e fundamentosda Qualidade, como: visão sistêmica, gestão por
processos,desenvolvimentode pessoas, ética e transparência, foco na segurança, responsabilidadesocioambiental,entre outros, visandoa construção
de uma cultura de segurança em todos os níveis organizacionais (diretoria, gerência, liderançasc equipeoperacional). Após a definição do modelo assi cial centrado no paciente. focamos na implantação da sistematizaçãoda assistência de enfermagem,excelência

no cuidado e educação continuada de profissionais e pacientes, Sob a ótica da Segurança, podemos mencionar a implantação do NSP (Núcleo de

Segurança do Paciente), o mapeamentode proc  sistenciais e não assisten  s s, e a definição e gerenciamentode acordos para garantir o bom

e consequentementepromover melhoria continua, slide e segurança no cuidado prestado aos nossos

pacientes, visandoa obtenção da certificação ONA, em até 12 meses do Contratode Gestão.

funcionamento e interação entre os proce:  
E assim, o CEJAM, com expertise no gerenciamentode Unidades de Saúde, cm Contratos de Gestão com objetos semelhantes, do mesmo porte e

complexidade ou com a mesma singularidade assistencial, conforme destacado no item PRINCIPAIS ÁREAS DE ATUAÇÃO, neste Plano

Operacional, realiza os processosde tomadade decisão, estratégias de monitoramento e à execução e acompanhamentodos serviços de saúde, sob
sua gestão, sendo o diferencial de sucesso da instituição.

 

ANÁLISE SITUACIONALDA SAÚDE NO MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE

cnicos do CEJAM, após leitur; ido do Termo de Rei a da. busca de novas informações,
para aprofundar o entendimento das necessidades em saúde do municipio. Para tanto, realizaram uma pesquisa, visando a obtenção de informações
socioeconômicas, epidemiológicas e de morbimortalidade,complementares, cujo consolidado apresentamos neste item, acrescendo aos dados

fornecidos, Esta ação possibilitou um melhor entendimentodas justificativasexpressas no Termo de Referência,contribuindopara a elaboraçãodo
PLANO OPERACIONAL.que scrá apresentado, pelo CEJAM.

              minuciosa do todo cont:
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Municípioda Região Metropolitana de Sorocaba. Seus limitesmunicipais são: Araçariguama,VargemGrande Paulista, Ibiúna, Mairinque,Cotia, ITAPEVI
e ITU, esses dois últimos com presença do CEJAM. Pertence a DRS XVI, ea RRAS 08

 
Figura: RRAS 08 e municípios.

RedeRegionaldeAtenção àSaúde - RAS08 e respectivosDRS, Regiõesde Saude « Municipios retaria de Estadoda Saúde de São Paulo,

DISTRIBUIÇÃO POPULACIONAL POR SEXO E FAIXA ETÁRIA: A populaçãodo municipio segundo o IBGE 2021 a populaçãoestimada é de

93,076habitantes,sendo 48,9% do sexo masculinoe 51,1% do sexo feminino.
Figura: Pirâmide Populacionaldo municipiode São Roque  

Fonte: SEADE.

Quanto à distribuiçãopor faixa etária, é compostade 17,6% de menores de 15 anos. 22% de pessoas de 15 a 29 anos, 43,5% de 30 a 59 anos e 16,9% de

maiores de 60 anos.

ÍNDICE PAULISTA DE RESPONSABILIDADESOCIAL - IRPS: Bascado nos mesmos critérios de desenvolvimento consideradospelo Índice de

Desenvolvimento Humano= IDH, o IPRS reflete o esforço dos municípios nas dimensões riqueza, escolaridade e longevidade, incluindo indicadores

que caracterizammudanças em um prazo mais curto.
Quadro: IPRS, segundo municípios do Estado de São Paulo,
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Código da Municípiosdo ESP 2014 2016 2018
localidade

Rig Long Escol Rig Long Escot Rig Long Escol

1000 Est. de São Paulo 46 7 as as nR st 44 n s3

3522505 São Roque 4 6s 46 42 68 so s4 mn ss
            

Fonte 12: FundaçãoSeade.

Índice Paulista de ResponsabilidadeSocial — IPRS. Na edição 2018 do IPRS, São Roque classificou-se no Grupodos Desiguais que agrega os municípioscom nível de riqueza elevado, mas indicadores
sociais insatisfatórios (baixa longevidadee média e alta escolaridade).

ÍNDICE DE DESENVOLVIMENTOHUMANO - IDHM): Em São Roque é 0.768, em 2010, 0 que situa esse municipiona faixa de Desenvolvimento

Humano Alto (IDHM entre 0,700 c 0,799), A dimensão que mais contribui para o IDHM do município é Longevidade,com Índice de 0.863, seguida
de Renda. com indice de 0,768, e de Educação. com indice de 0,  

 TAXA DE CRESCIMENTOPOPULACIONAL:A taxa de crescimentopopulacional é o percentualde incremento médio anual da população residente

em determinadoespaço geográfico, no periodo considerado,O quadroabaixo apresenta a taxa de crescimento populacional no ESP e no município de São

Roque, destacando que o município apresentataxa superior ao Estado.

 

Quadro: Incremento percentual do crescimentomédio da populaçãono periodo de 2000 a 2010. 
Reg Saúde/Mun Pop. Censo 2000 Pop. Censo 2010 Taxa Crescimento 

sp 37.032.403 41.262,199   
   

São Roque 66.637 78.821 1,88%
   

Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo.

PROPORÇÃO DE IDOSOS: A proporçãode idosos indica a participação relativa do idoso na populaçãoem geral, Ela reflete o ritmo de envelhecimento
da populaçãoe está associada à redução das taxas de fecundidadec natalidadee ao aumentoda esperança de vida. O quadro abaixo apresenta o aumento
na série histórica do percentualde população idosa no município de São Roque,

Quadro: Série histórica da Proporção de idosos. 2010 a 2020,        

Reg. Saúde/Mun. 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Região de Sorocaba 10,96 as 11,55 11,85 12.16 12,37 12,87 1328 13,69 14, 14,54

São Roque isa | iso 1420               Fonte: Secretariade Estado da Saúde de São Paulo,

Os valores do quadro acima apontam para a evolução gradativa e constante no aumento da população de idosos no município de São Roque nos
últimos anos, corroborando o processo de transição demográfica a qual o município vem passando, A proporção de idosos na Região Sorocabanaé
pouco inferiorà da populaçãoresidente no município de São Roque.

  

 NATALIDADE: A Taxa de natalidade representa o número de nascidos vivos por mil habitantes. O histórico da populaçãobrasileira em geral aponta
para queda nas taxas de natalidade nos últimos anos, o que também é observadona região de Sorocaba e no município de São Roque. Destaca-se
que apesar de ser possivel constatara sua ocorrência, nesta região e município, as quedas estão se dando de maneira lenta e com variações ao longo dos
últimos anos, porém mantendoqueda.

Quadro: Série histórica da taxa de natalidade, 2010 a 2020.  
              

     Reg. Saúde/Mun. 2010 20H 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Região de Sorocaba 14,29 1422 14,79 14,54 14,61 14,95 14.03 14,33 14,05 1351 13,12
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São Roque

 

Fonte: Secretariade Estado da Saúde de São Paulo.

SAÚDE SUPLEMENTAR:O municípiode São Roque apresenta uma baixa cobertura de saúde suplementar (23,61%). Isso apontapara a utilização
dos serviços públicos de saúde por uma parcela bastante significativa da população. demandandodos gestores planejamento e organização na

claboraçãode políticas públicasde saúde que garantam o acesso equitativo e em tempo oportuno.

Quadro:Coberturade saúde suplementar é SUS, 2021. 
Reg. Saúde/Mun. Benef.saúde suplem. Pop. exclusiva SUS Populaçãototal CoberturaSuple. CoberturaSUS      622.989 Regiãode Sorocaba 1.076.619 1.669.608      

   São Roque
  

Fonte: Secretariade Estado da Saúde de São Paulo.

PERFIL DE 
MORTALIDADE: A taxa de mortalidade infantil estima o risco de morte dos nascidos vivos duranteo seu primeiro ano de vida, O quadroabaixo apresenta
a taxa de mortalidade infantil « seus componentes,neonatal c pós neonatal, na região de Sorocaba e no municipio de São Roque no ano de 2020, Cabe

destacarque a região apresenta taxa de mortalidade infantil superior à do município.

Quadro; Taxa de MortalidadeInfantil, 2020. 
Reg. Saúde/Mun. Tx. Mort. Infantil Tx. Mort. neonatal Tx. Mort. neonatal tardia Tx. Mort. neonatal Tx. Mort. pós neonatal

precoce    9,03      Região de Sorocaba 262
   

        
Fonte: SESSP/CCD - Sistema de Informaçõessobre Mortalidade— SIM

TAXA DE MORTALIDADE MATERNA: Óbito materno é a “morte de uma mulher durante a gestação ou até 42 dias após o término da gestação,

independenteda duração ou da localização da gravidez. devido a qualquer causa relacionadacom ou agravada pela gravidez, ou por medidas em relação a

ela, porém não devida a causas acidentaisou incidentais” (CID-10). Este indicador reflete a qualidade da atenção à saúde da mulher: Taxas elevadas

de mortalidade materna estão associadas à insatisfatória prestação de serviços de saúde a esse grupo, desde o planejamento familiar e a assistência pré-

natal, até a assistência ao parto c ao puerpério. O quadro abaixo resgata a série histórica de óbitos ocorridos na região de Sorocaba e no município

de São Roque.

Quadro: Série histórica da Razão MortalidadeMaterna, 2017 a 2019 (dados preliminares/100.000 hab). 
Reg. Saúde/Município 2017 mis 2019 

Região de Sorocaba 7,42 60,23 62,04         
Fonte: Secreta:

PRINCIPAISCAUSAS ESPECÍFICAS DE MORTALIDADE, SEGUNDOAGRUPAMENTOCID-BR: O quadroabaixo apresenta as dezprincipais
causas especificasde mortalidade de residentes no município de São Roque, segundo agrupamentoCID-BR, considerandoo nimero absoluto de óbitos

ocorridos no periodo de 2009 a 2019. Cabe destacar que entre as cinco primeiras causas, quatro estão relacionadas às doenças do aparelho

circulatório e uma às doençasdo aparelho respiratório(pneumonia).

Quadro: Principais causas específicas de mortalidade, grupamento CID-BR em São Roque, 2009a 2019.   
     CID LISTA BR ÓBITOS

1 068.1 Infarto agudodo miocárdio 396

” 058,1 Trans mente comport devid uso álcool "2
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014 Septicemia

080.1 Doençaalcoólica do figado

080.2 Fibrosee cirrose do figado

023 Docn pívirus da imunodefici humana (HIV)

080,3 Outrasdoenças do figado

003 Diarméia e gastroenterite orig infee pres.

076.1 Asma

005 Tuberculoserespiratória 
Fonte: Secretariade Estadoda Saúde de São Paulo/ SESSP-CCD/FSEADE- Base Unificada de Óbitos.

 TAXA DE MORTALIDADE POR DOENÇA DO APARELHOCIRCULATÓRIO: Este indicador estima o risco de morte por doençasdo aparelho
circulatório e dimensionaa magnitude do problema de saúde pública. Docnças do aparelho circulatório apresentam-se como a principal causa de

mortalidade em São Roque no ano de 2019 com 455 óbitos contra 191 causado por neoplasias no mesmo ano, e uma taxa de mortalidade de 109,48 no

ano de 2.020, na faixa etária de 30 a 59 anos.

 

Quadro: Taxa de mortalidade por doenças do aparelho circulatóriogeral e de 30 a 59 anos,
de 2010 a 2020                  Reg. de Saúde/Mun. Regiãode Sorocaba São Roque

Tx MortalidadeAp Cire Tx MortalidadeAp Cire 30-59 MortalidadeAp Cire MortalidadeAp Cire 30-59

2010 1813 140,29 165,66 163

2011 183,38 176,49 162,06

2012 180,39 130,02 154,63 126,13

2013 182,13 12944 162,82 144,35

214 188,39 125,66 179,97

2015 194,18 125,07 176,83 154,68

2016 209,6 189,21 142,15

2017 202,54 119,06 171,52 136,73

2018 12246 182,19 116

2019 210,82 126,56 195,03 144,32

2020 18334 106,15 164,06 109,48

Taml, O] assa 126,16 tuo 86        
Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo. Matriz de Indicadores de Saúde. DE MORTALIDADE POR CAUSAS EXTERNAS: Este indicador estima o risco de morte por causas externase dimensionaa sua magnitude

como problema de saúde pública, Refleteaspectos culturais c de desenvolvimento socioeconômico,com o concursode fatores de risco especificos para
cada tipo de acidenteou violência.

Quadro: Taxa de mortalidade por causas externasé seus componentes,2.020.      
              ao ; Acid Demais Tx Mort

Reg. de Saúde/Mun Homicídios Suicídios E Afogamentos Quedas| Queimad Causas Ext
Transp Causas Ext E- (Total)

tado SP 535 10,46 1,57 0,43 16,84 49,13

Região Sorocaba 7.96 6.58 16,29 1,62 829 0,53 10,36 51,63
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São Roque 6,86 1,14 2 14 sa 229, sm 36,60

Fonte: Secretariade Estado da Saúde de São Paulo. Base Unificada de Óbitos - SESSP/FSEADE

  
           

Em relação a Queimaduras que estão acima da média estadual e regional a base de dados pesquisada oferece para São Roque apenas os anos de 2008 (1,31).

2011 (1,26) e 2020 (2,29), sendo esse dado passível de análise mais direcionada posteriormente,

INTERNAÇÕESPOR CAUSAS SENSÍVEIS À ATENÇÃOBÁSICA:É condição pcla qual a internaçãohospitalar poderia ser evitável se os serviços

jo Básica fossem efetivos e ac; . Esse indicador pressupõe que são necess árias internaçõespara o tratamento clínico de uma gama de

: que dentre essas enfermidadesexiste um subconjuntode causas mais sensíveis à efetividadeda atenção básica c que, portanto,proporções
úde.

 
  

 
afecções
dessas internações podem ser evitadas por ações mais qualificadas de cuidado desenvolvidasnesse nivel da atenção à

 
O quadro abaixo apresenta a série histórica do percentual de ISAB para a região de Sorocaba e município de São Roque.Quadro: Série histórica

das internaçõessensíveis à atenção básica CSAB, 2.010 a 2.020.   
 

Reg. Saúde/Municipio 2010 20 2012 2013 | 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Média

Região de Sorocaba 1435 1510 16405 1602 1490 [imo [uso [ia66 | tais | 40 1337 ISt

São Roque 16,43 1784 1682 | 1544 ns Jam |imir [asso |isa | so | 1275 15,16

               tema de Informações Hospitalaresdo SUS - SIH-SUS/DATASUS/MS

APS de alta qualidade tem impacto na redução das internaçõespor condições sensíveisà atenção primária, mesmo em contextos de desigualdadesocial, sendo esse dado importante para avaliar os sistemas de saúde nos municípios. O município de São Roque encontra-sepróximo aos dados da região de Sorocaba. 
TAXA DE INTERNAÇÃOPOR ACIDENTEVASCULARCEREBRAL(AVC) EM MAIORESDE 40 ANOS: Altas taxas de internaçãopor AVC

representamum sinal de alerta. que pode acionar mecanismos de an ise e busca de explicaçõespara a sua ocorrência.

Quadro: Série histórica da taxa de internação por AVC em maiores de 40 anos, 2010 a 2.019.   Reg.Saúde/Município 2019 2911 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 Média

Região de Sorocaba 19,13 21,55 19,90 21,93 20,68 tosa 1429 16,13 16,54 1759 RM

São Roque 15,01 21,83 14,96 1897 RA 13,07 11,59 1923 1436 12,94 1524
              Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo. Matriz de Indicadores de Saúde. Este indicador objetiva avaliar, de forma indireta, a disponibilidade de ações básicas de prevenção c controle (diagnóstico precoce, tratamentoc educação

para a saúde) da doença hipertensiva, este resultado aponta para que o município priorize a execução dessas ações, de maneira a ocorrer uma

diminuição no número de internaçõesnessas faixasetárias.

TAXA DE INTERNAÇÃOPOR FRATURADE FÊMUR EM MAIORESDE 60 ANOS: As quedas e suas consequências para as pessoas idosas
no Brasil têm assumido dimensão de epidemiaA quantidadede internações aumenta a cada ano e as mulheres são as mais atingidas. A queda em idosos

pode causar sérios prejuizos à qualidade de vida, imobilidade, dependênciados familiares. sem falar no índice de mortalidade pós-cirúrgico. Nos casos

mais graves, pode levar até a morte.

 

Quadro: Série histórica da taxa de Interna ção por fratura de fêmur em maiores de 60 anos, 2009 a 2019.   Reg. Saúde/Município 2009 | 2010 20n 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018| 2019

Regiãode Sorocaba 206| 2424| 2508| 2092| 263| 2621 296| 2467| 2148| 2345| 2596

São Roque 1786 nx 2823 21,60 Is 36.70 19,40 2108 28.85 13,76 42,60

              Fonte: Secretaria de Estado da Saúdede São Paulo/Sistemade Informações Hospitalares do SUS — SIH SUS/DATASUS/MS

A prevençãode fratura do fêmur envolve ações para acesso ao cuidado especifico ao idoso, envolvendoestratégias para informação e educação em saúde.

prevençãoe tratamentooportuno da osteoporose comvistas
 

à prevençãode quedas. desenvolvidas,em especial, na atenção bá 

PREVI VIVER CO,  161" 
Centro de Estudos e Pesquisas"Dr. João Amorim” Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 11 3469-1818 :

São Paulo-SP- CEP: 01513-020 cejamfcejam.org.br cejam.org.br



   PARTO E PUERPÉRIO

PERCENTUALDE NASCIDOS VIVOS DE MULHERES QUE REALIZARAMSETE OU MAIS CONSULTAS DE PRÉ NATAL: O quadro
abaixo apresenta a série histórica do percentualde nascidosvivos de mulheresque realizaramsete ou mais consultasde pré-natal nos anos de 2.010 a 2,020,

O parâmetro nacional para este indicadoré 90% das mães com sete ou mais consultas de pré-natal. A região de Sorocaba, bem como o município
de São Roque vem apresentandoestagnação neste indicador, ambos, não estão atingindo o parâmetro recomendadopelo Ministério da Saúde.

Quadro: Série histórica do percentual de Nascidos Vivos de mães que realizaram sete ou mais

consultasde Pré-natal, 2010 a 2020,   
               Reg. Saúde/Município 2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019| 2020| Média

Região de Sorocaba 87.77 86,57| 8201 sia 8187 SLAS 82,94 83,84 8436 | 8634| 8581 83,98

8748 8789 | 7468| 7395 7538 76,10 7870 81,62 82,50 | 9151 | 81,99 | 80,90
São Roque

Foni retaria de Estado da Saúdede São Puulo. NascidosVivos: 2000 — 2010 Base Unificadade Nascidos Vivos. SESSP/FSEADE.    PERCENTUALDE NASCIDOS VIVOS DE MULHERES MENORES DE 20 ANOS; Verifica-se uma diminuição discreta ao longo dos anos no

percentualde partos realizadosnesta faixa etária na Região da Sorocaba e no município de São Roque, o que aponta para a importânciada valorização
dos programasde plançjamento familiar no município, com destaque para o público de mulheresadolescentes, eminentementedesenvolvidos por meio de
ações na atenção básica  

Quadro: Série histórica do percentual de Nascidos Vivos em mães menores de 20 anos,
segundo municípios de residência,2010 a 2020.   

  

Reg. Saúde/Município 2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Total

Região de Sorocaba 15,33 15,08 14,70 1528 14,82 13,85 13,51 12,49 119 10,36 9,85 1331

São Roque 17,59 14,977 14,23 14,24 16,56 12,12 12,92 10,92 12,50 10,72
               

PERCENTUALDE PARTOS CESÁREOS: De acordo com à Organi: Mundial da Saúde (OMS), a taxa ideal de cesáreas deve ficar em torno de
15%, esta é a média real correspondenteaos partos complicados em que a intervençãocirúrgicaé realmentenecessária. O quadro abaixo apresenta a taxa
de cesáreas da região da Sorocaba e do município de São Roque, entre 2010 2019. Asin formaçõesmostram que o município possui taxas de cesáreas
acimado recomendadopela OMS.

 
 Quadro: Taxa de cesáreasSUS, 2010 a 2019.    Reg. Suúde/Município 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 Média

Sorocaba MSt 46.56 48.08 50.48 49,43 47,80 50,59 S1,73 50,00 48.03

São Roque 48,19 51,99 53,04 54,79 53,49 57,50 31,86 54,77 70,70 64,78 55,95              Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de Paulo, Sistema de Informações Hospitalaresdo SUS - SIH  JAL DE BAIXO PESO AO NASCER: Valores até 6.0% são consideradosaceitáveise acima de 10% inaceitáveis. Este parâmetrocoloca a

região de Sorocaba e o município de São Roque em estado de alerta, por estarem muito próximos do limite máximo para este indicador.
 

     
    

    Quadro: Série histórica do percentual de nascidos vivos com baixo peso ao nascer. 2010 a 2020.

<1.5kg <2.5kg

Ano = ES
Região Sorocaba São Roque Região Sorocaba São Roque

2010 1 08 822 785
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Fonte: Secretariade Estado da Saúde de São Paulo. Nascidos Vivos: 2000 - 2010 - Base Unificada de Nascidos Vivos - SES SP/SEADE

A partir de 2011- Sistema de Informaçõessobre Nascidos Vivos - SINASC/CCD/SESSP
 

DESCRIÇÃO DOS PROCESSOS DE TRABALHO COM OS QUAIS A INSTITUIÇÃO CUMPRIRÁ A
CONTENTO A EXECUÇÃO DAS AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE REFERIDOS NO PROJETO
ASSISTENCIAL ELABORADO PARA O OBJETO EM PAUTA
A SANTA CASA DE SÃO ROQUE é um Hospital Geral, com acesso via demanda espontânea, por meio de seu Pronto Atendimento que oferece as

especialidadesde Clínica Médica, Cirúrgica, Pediatriae GinecoObstetríciade Média Complexidadec Ortopediade Baixa Complexidade, além dos Serviços

de Apoio ao Diagnóstico para pacientes ligados ao SUS, de acordo com normas estabelecidas pela SMS e colaboracom a organizaçãoe a regionalização

do Sistema Único de Saúde, na Região de Sorocaba.

  

PERFIL DA SANTA CASA DE SÃO ROQUE

A SANTA CASA DE SÃO ROQUE, possui 62 leitos, habilitados para atendimentoem: Clínica Cirúrgica -Adulto c Pediatria; Clinica Médica; Clinica
a: ClinicaObstétricae CirúrgicaObstétrica e 08 leitos de UTI Tipo Il em fase de habilitação. Localizado à Rua R. Santa Isabel, 186 - Centro - SP,  

Além das unidades mencionadas, possui unidades complementares:Pronto Atendimento, Maternidade.Unidade de Cuidados Intermediários Neonatal

— UCI -Neonatal, Clínica Médica, Cirurgias eletivas, Ambulatóriode especialidades,SADT,

A unidade realiza ATENDIMENTO AMBULATORIAL,via regulação de vagas da rede básica de saúde, nas especialidades: Cirurgia Geral,
Ginecologiae Obstetrícia, Aparelho Digestivo, Ortopedia e Traumatologia e dispõe de: consultórios médicos,salas de procedimento.  A UNIDADE DE PRONTO SOCORRO, conta com as especialidades de Clínica Médica, Cirurgia Geral, Pediatria, Ginecologia c Obstetrícia, sendo

referênciapara Unidadesde Básica do município de São Roque. municípios do entorno e atende a demanda de pacientes referenciadose do Resgate pré-
hospitalar tais como SAMU e Corpo de Bombeiros. Possui salas de curativos, sala de gesso, sala para coleta de sangue e sala de triagem. E conta com

Serviçosde Apoio Diagnóstico e Terapêutico — SADT: sala de raio-X 
ESPECIALIDADESMÉDICAS:Ginecologia e Obstetrícia,CirurgiaGeral, Cirurgia Pediátrica,Oftalmologia,Ortopedia,e Urologia, dentreoutros. Com
relaçãoàs especialidadescirúrgicas, estão previstostodos os atendimentos,do rol de procedimentosde média complexidadee de alta complexidade.

OBJETIVO GERAL
e Prestar as: ência à saúdecompreendendoo conjunto de atendimentosoferecidosao paciente,segundo o grau de complexidadede suaassistência

c sua capacidade operacional,criando uma rede de referênciaregional, com alta resolubilidade.

OBJETIVOSESPECÍFICOS
º Ampliar a rede de serviços de média complexidade voltada para o Sistema Único de Saúde da RRAS 08 e as demais RRAS que compõem a

Região Metropolitana de Sorocaba;
º Desenvolveratividades visandoà capac

e Promover à integraçãoda rede de assistência básica. especializadac hospitalar na região;

.

.

  ão dos recursos humanos de acordocom as diretrizes da Secretaria Municipalde Saúde e do CEJAM;

Racionalizar e melhorar a qualidadeda assistência, com pronta resolubilidade, ou seja, ser resolutivo dentro do menor tempo possivel:

Implantar as ações c atividadesde acordo com as linhas de cuidado definidas, considerandooriscoc a prevalênciadas diversaspatologias (fluxo

de referência c contrarreferência); PREVENIR É VIVER A QUALIDADE 18 | a) 
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intervençõescirúrgicas;
o Prestarassistência ao paciente na hospitalização,oferecendo desde a sua admissão no hospital até a sua alta hospitalar pela patologia atendida,
todo atendimentoe procedimentosnecessários para obter ou complementar o diagnóstico e as terapêuticasnecessárias para o tratamento.

  
ORGANOGRAMAGERAL PARAO GERENCIAMENTO — HOSPITAL GERAL DE SÃO ROQUE 

       
     

    
          

      DIRETOR GERAL

NÍVEL SUPERIOR

QUALIDADE

SAU EQUIPE MULTI

EQUIPE MULTI CCIH

MÉDICO/ENFERMEIRO

GERÊNCIA E IA GERÊNCIA
ADMINISTRATIVA GERÊNCIAMÉDICA ASSISTENCIAL

NÍVEL SUPERIOR MÉDICO ENFERMEIRO

COORDENAÇÕES COORDENAÇÕES COORDENAÇÕES
SETORIAIS SETORIAIS SETORIAIS

NÍVEL SUPERIOR MÉDICO NÍVEL SUPERIOR

 

 

Para GERENCIAMENTOE EXECUÇÃOPELA ORGANIZAÇÃO SOCIAL DAS ATIVIDADES E SERVIÇOS DE SAÚDE, SANTACASA DE
SÃO ROQUE, o CEJAM sc propõe a realizar, entre outras ações:

 
. Revisão dos processosde trabalho, quadrode pessoal, dos fluxos e rotinas estabelecidas, com o objetivo de aumentara segurança c a satisfação
dos pacientes, ampliando a captação de pacientes que poderiam ser atendidospelo hospital.

e Revisão do modelo assistencial da maternidade, implementandoo projetodo PARTO SEGURO, que aumentaa satisfação das pacientes,
a sua segurança e do recém-nascido.

. Implantação de protocolos assistenciais com vistas à segurança € satisfação dos pacientes. em todos os setores assistenciais.

e Incremento de Atividades Assistenciais:Telemedicina e Projeto— Protegendoo Cércbro- Salva Vidas, entre outros.

e Avaliar 0 Sistema de Informação com Prontuário Eletrônico do Paciente — PEP atual, propondo melhorias para melhor controle do processo do

cuidado, dos volumes e tempos de atendimento,qualidade da assistência. encaminhamentos,orientações. estatísticas, faturamento e controle de custos. 
CRONOGRAMADE IMPLANTAÇÃO

O CEJAM, considerandoa viabilidadede recontratação(Sub-rogação/ Sucessão) dos colaboradorescontratadosatualmentepela IRMANDADE SANTA
CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE. apresenta cronograma de implantação, contemplando a estratégia de avaliação do perfil dos diversos

 
   

   
   colaboradores,adequação de processos, normas e fluxos instituídos aos modelos preconizadospela Instituição c para tanto, considera a necessidade de

reuniõese pactuações. seguido de treinamentode colaboradorese início efetivo das atividades, sob novo gerenciamento

Atividade | Ass. | Mês| Mês | Mês | Mês| Mês| Mês| Cont. |
CG 1 2 3 4 5 6
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Reuniões de pactuações/Tratativasde sub-rogação/sucessão 
Scleção/Recrutamento(eventuaisvagas) 
Exame Médico c Contratação 
Treinamento c Capacitação 
Avaliação da Infraestruturade rede fisica c lógica, ativos de

rede, sistemas de informação e link”s de intemet e

treinamentodos seus usuários 
RegimentosInternos 
Regimentosde Comissões Obrigatórias 
Eleiçõesdas Comissões Obrigatórias 
1º Avaliação de Desempenho de Colaboradores(45 dias) 
Proposta de Linhas de Cuidado/ Plano de Ação 

 
Educação Continuada/Implantaçõesde Linhas de Cuidado

aprovadas           * O 1º mês, correspondeao mês de Início de repasse do valor de custeio e das atividades previstas.

VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

CONSULTAS MÉDICAS     
 

AÇÃO ESPERADO

Consulta Médica em Atenção Especializada 350

Atendimento de Urgência com Observação de até 24 horas em atenção especializada 2.000

Atendimento de Urgência em atenção especializada 5.000

Atendimento Ortopédico com Imobilização Provisória 160

   
INTERN.

Cirurgia eletiva        
    Clínico

Pneumologiasanitária 4

Pediátricos 20

Total 364

SADT
PACIENTEPRONTO ATENDIMENTO E HOSPITAL MÉDIA MÊS

Exames laboratoriais 3.500

Exames de raio-x 2.100
Exames de ultrassonografia 85

Eletrocardiograma 240
Tococardiografia 160

Total 6.085

SADT EXTERNO COM QUALIDADE 20|"em 
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CEJAM       PACIENTEAMBULATORIAL MÉDIA MÊS
Exames de ultrassonografia 450

Exames de raio-x 480

Exames de mamografia 150

1,0)Total eo
    

As especialidades e procedimentosprevistos, na SANTA CASA DE SÃO ROQUE são de suma importância, levando em conta as caracteristicas

especificas da região de Saúde, visando o atendimento às necessidades regionais, portanto seu bom funcionamento depende da integração com a Rede

Básica de Saúde, da organizaçãoregional de saúde e do estabelecimentode princípios claros de regulaçãodos atendimentos,por meio do Sistema CROSS
e Regulação Municipal,

PROPOSTAPARA OPERACIONALIZAÇÃO DA GESTÃO

Os hospitais são instituições complexas, com densidade tecnológica especifica, de caráter multiprofissionale interdisciplinar, responsável pela

assistência nos usuárioscom condiçõesagudas ou crônicas, que apresentem potencialde estabilizaçãoe de complicações de seu estado de saúde,exigindo-
se assistência contínua em regime de internação c ações que abrangem a promoção da saúde, a prevenção de agravos, o diagnóstico, o tratamento e a

reabilitação.

 
Os recursos financeiros,serão aplicadosconforme os tipos de serviços especificados:

. GERENCIAMENTO DA SANTA CASA DE SÃO ROQUE, garantindo os recursos humanos, tecnológicos e medicamentosospara à

assistência integral c interdisciplinar, visandoprestaratendimento resolutivo e qualificadoaos pacientes referenciados, acometidospor quadrosagudos ou

agudizadosde natureza clinica, e prestaratendimentoaos casos de natureza cirúrgica, obstétrica e de trauma, e, atendimento especialidades médicas, e se

necessário intervenção cirúrgica, estabilizando os pacientes c realizando a investigação diagnóstica inicial, com o propósito de estabelecer e realizar a

     
conduta para cada paciente atendido;

º Manter pacientes em observação, por até 24 horas, para elucidação diagnóstica ou estabilização clínica,
encaminhamento para internação, se indicação e direcionamentode casos que não tiveram suas necessidades resolvidas
para internação no próprio Hospital, com garantia da continuidade do cuidado, ou para internação em serviços hospitalares
de retaguarda, por meio da regulação do acesso assistencial - CROSS;   

 

“ Contrataçãode médicosespecializados,em assistência a casos de urgência e emergênciac especialista:

. Contratação de Profissionais de Enfermagem (Enfermeiro c Técnicos de Enfermagem), capacitados para a assistência, segundo perfil
especificado;

a Contrataçãode médico coordenadore enfermeiro coordenador.para monitoramento das ações em saúde executadas pelos scus pares;
+ Capacitaçãoe Treinamento da Equipe Multiprofissional— Educação Permanente;
. Aquisição de Uniformes, Crachás c Equipamentosde Proteção Individual - EPI;

. Apoio Logistico. Gestão e Administração. para execução de todas as ações assistenciais c administrativas para o desenvolvimento do objeto
contratual, com qualidade.

. Registrar a evolução do estado clínico, as intercorrências e os cuidados prestados pelas equipes médica e de enfermagem no prontuário do

paciente,em cada turno, atendendo as regulamentaçõesdos respectivosconselhos de classe profissional e normas institucionais; . Garantir que a assistência prestada pelos profissiona  seja registrada
9 número de registro no respectivoconselhode classe profissional:

ssinada e datada no prontuário do paciente, de forma legível e contendo

    
  

 

 

. Preservar a identidadee a privacidade do paciente, a: rando um ambientede respeito e dignidade;

. Fornecerorientaçõesaos familiares c aos pacientes, quando couber, em linguagem clara, sobre o estado de saúde e a assistênciaa ser prestada
desde a admissão até a alta:

. Implementar ações de humanizaçãoda atenção à saúde:
* Promover um ambienteacolhedor;

é Incentivar à participaçãoda familia na atenção ao paciente, quando pertinente;
e Normatizar a presença de acompanhantes, com base na legislaçãovigente:

. Informaros pacientes conscientes quanto aos procedimentosa que serão submetidose sobre os cuidadosrequeridos para execução deles;

. Informaros responsáveis legais pelo pacientesobre as condutasclinicas c procedimentosa que o mesmo será submetido:

. Cumprir o estabelecidona Resolução da DiretoriaColegiadada ANVISA — RDC nº 302 — 13/10/2005.

. Elaborar relatório de transferência contendo os dados referentes ao motivo de internação e diagnósticos de base. referentes ao periodo de 
observação no PS, descrevendoos procedimentosinvasivos. intercorrências, infecções. transfusões de sangue e hemoderivados,tempo de permanênciaem

i a ventilatória mecânica invasiva e/ou não invas   va e exames diagnósticos,dados referentes à alta e ao preparatório para a transferência, incluindo
prescriçõesmédicas e de enfermagemdo dia;

o Gerenciamentode riscos e notificação de eventos adversos:

. Observar e cumprira legislaçãoaplicadana prestação de serviços de saúde e a legi ão pertinente ao SUS disposto na Lei 8080 de 19/09/1990
garantindo a Universalidade, Gratuidadeda Assistência, Igualdadesem preconceitosou privilégiosde quaisquerespécies, direito de informação às pessoas

assistidas sobre sua saúde e uma prestação de serviços de qualidade c cficiente, utilizando-se da tecnologia de modo adequadoe eficaz.

eum
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CEJAM
. Realizar a manutençãopreventiva e corretiva dos equipamentosdisponibilizados pelo hospital, garantindoas suas perfeitascondiçõesquando da

sua devoluçãoao final do contrato.

 
OBJETIVO

Promovero fortalecimentodo desenvolvimentodasaçõeseserviços de assistência à saúdeprestados aos usuáriosdo SUS nareg ão, com 0 aporte
de recursos financeiros, e estabelecer as diretrizes para atendimentona SANTA CASA DE SÃO ROQUE. compreendendoas atividades previstas,
em Plano Assistencial,cláusulas e condiçõesdo presente termo de referência,administrando os recursos financeiros previstos e disponibilizados, assim

como os recursos técnicos, materiaise medicamentosfornecidos pelo Hospital, por meio de planejamento,orgai

alocadas de maneira adequada, os recursos existentes, para mobilizar e comprometer os colaboradoresna organizaçã

ações c serviçosem saúde. que atendam às nece:

 

 

 
. coordena o e controle das ações,

. desenvolvimento e produção de

 
  

 idades da populaçãoc alcancem o seu nível mais alto de desempenho.

JUSTIFICATIVA
“As unidadeshospitalares, que dispõem de atendimento de emergên ja ) Serviçosgeralmentede médio ou grande porte, nos quais sãorecebidos
pacientes em situações de urgênciae emergência,graves, potencialmente graves, que necessitam de recursos tecnológicos e humanos especializados e

preparadospara o seu atendimentoc a sua recuperação. E: serviços têm por caracteristicauma alta rotatividade de pessoas,e foram criados para prestar

atendimentoimediatoa pacientes com agravo à saúde, a fim de oferecerserviços de alta complexidadee diversidadepara atender a essa demanda c garantir
todas as manobras de sustentação à vida, com condiçõesde dar continuidade à assistência no local ou em outro nivel de atendimento referenciado

(CALIL, PARANHOS,2010).

  
A evolução científica e tecnológica da medicinapossibilitou ao longo dos anos uma abordagemmais adequada das patologiascomplexas com risco

de morte. O conhecimentosobre essas patologias,a disponibilização de equipamento:

mais eficazes, agrupados em um único local e sob a gestão de uma equipe de profi:

pacientes gravementeenfermos.Algumas doenças e emergênciaspro

 s médicosespecificos para cada situação e de medicamentoscada vez

on:   altamente capacitadaaumentaramas chances de sobrevida dos

m de um atendimento rápido e seguro. 
O pronto-socorro,com demanda referenciadacontará com uma equipe multiprofissionalespecializada para o atendimentode urgênciae emergência

24 horas/dia,com o atendimentoprioritárioaos casos mais graves realizadopor enfermeiroscapacitados, segundo a Classificação de Riscos,promovendo
mais agilidade e segurança ao paciente, onde o atendimento se dá pela gravidade do quadro clínico e não pela ordem de chegada, priorizando aspectos

técnicos,sempre com o atendimentohumanizadoe acolhedor.

 
 

Será disponibilizado, quantitativosuficiente de profissionais para atendimento da produção prev  sta, sendo que a equipe

respeitarãoaos ProtocolosInstitucionais e as Normaspré-estabelecidas c outrosprotocolos de interesse e/ou atualizaçõesdos

com a diretoria do Hospital, para implementação.E ainda, serão implementados,o gerenciamentode protocolos: Dor Toráci

Venosa Profunda,Acidente Vascular Cerebral Isquêmico.

édica e de enfermagem
istentes serão discutidos

. Septicemia,Trombose
   

 As atribuições da equipe multiprofissionalserão pautadas nas diretrizes estabelecidas pelo CRM e COREN € demaisconselhosde classe, cabendo

aos Técnicos de Enfermagem.a realizaçãode exames de cletrocardiograma,administraçãode medicamentos,coletas de exames laboratori

de pacientes. organizaçãodas salas de procedimentose auxílio em procedimentosmédicos, entre outras.

transferência  
USO ADEQUADO DOS RECURSOS
A alta concentraçãode recursos profissionais e tecnológicos dispensados para uma assistência qualificada em unidade Hos pitalar, com Pronto Socorro,

atendimento Obstétrico de Alto Risco e de referência em várias es s j

   ; com que os custos da assistência prestada a esses pacientes m 
consideradoselevados.

A utilização adequada de recursos, maximizando sua utilização. garantindo que os pacientes realmente obtenham os benefícios de cuidado

oportuno, eficientee retornem o mais rapidamente possível para
adas para continuidade de seu tratamento,ou ainda,

sucesso a ser alcançado.

  a (alta hospitalar) ou se necessário sejam mantidosem observação, internadosem
sejam transferidos para referência hospitalar de maior complexidade é o fator de  

SOLUÇÕES PARA O GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAÇÃO l o o = o

Os hospitais com serviços de emergência referenciados,recebem pacientes de todos os níveis de gray ade, necessitando de recursos humanos
especializados. A Classificaçãode Risco/ Acolhimento determina quem vai receber tratamento primeiro, e tem como objetivo organizar e assegurar a

  

assistência qualificada ao paciente. de acordo com o risco, para organizar o atendimento e melhorar à assistência prestada aos clientes, cabendo ao

enfermeiro esta função,  Para a organizaçãode um serviço de emergência eficiente e eficazduas figuras serão imprescindív o clas: o coordenador médico e o cargo de

coordenadorde enfermagem,dotados de extenso conhecimentodos aspectos que envolvem o cuidado do paciente agudo ou agudizado, considerando que

o serviço de emergência é um complexo cenário, onde devem estar congregadosprofissionais suficientemente preparados para ofereceratendimento
imediato e de clevado padrão à clientela que dele necessita. Na maioria dos casos. os enfermeirose médicoscuidam dos mesmos pacientes por um periodo.

Isso permite que os provedores estabeleçam uma interação com os pacientes, pai idades sejam atendidas. Os enfermeiros e

  
   

 a que todas as suas nece:

221º
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médicos devem trabalhar juntoscomo uma equipe colaborativa para fornecer o melhor atendimento.
  

Estes coordenadoresexercerão a liderança, como estratégia para melhoria do gerenciamentoda assistência prestada ao paciente/cliente,com o

propósito de oferecer subsídios que possibilitem aos demais colaboradores. reflexões c discussões sobre o seu trabalho cotidiano. E ainda, serão

responsáveis pelo gerenciamentoda escala médica e de enfermagem,implantação e o gerenciamentode protocolos.O trabalho cm equipe é de suma
importância para um resultadosatisfatório no atendimentoao paciente e sua família.

Portanto,para se ter um atendimentoqualificado, os profissionaisserão constantemente capacitados, resultandoem um trabalhoem equipesatisfatório
com o menor indice de estresse e sincronia entre a equipe médica c a de enfermagem,pois na maioria das vezes deve haver agilidade devido ao estado

critico do paciente, exigindo que o profissional aja com habilidadec liderança,que deve ser mais participativa, ou seja, as decisões devem ser tomadas em

conjunto. Além da equipe de enfermagemter que estar em sincronia com a equipe médica, outras áreas têm que estar disponiveis para um atendimento
de sucesso, dentre clas: Serviço de Apoio Diagnóstico c Terapêutica(imagem. laboratório, Agência Transfusional, entre outras), unidade de internação,e

unidade de terapia intensiva.

 O CEJAM entendendoa necessidade de manutençãodo adequado funcionamentoda SANTA CASA DE SÃO ROQUE vemsc propor a realizá-lo através

de CONTRATO DE GESTÃO com SMS. Serão adotados protocolos de atendimento clínico (sociedades de especialidades,AMB, entre outros), de

triagem e de procedimentosadministrativos, para que haja uniformidade de condutas. Os coordenadoresassistenciais estabelecerão um PlanoAnual de

Educação Continuada para manteras equipes atualizadase capacitadas para as atividadesque exercem.

PREMISSASPARA OS SERVIÇOS PROPOSTOS  em como objetivo um modelo de atenção diferenciado, baseadona estruturaorganizacional,oper: O escopo deste Plano Opera nalede
procedimentosdas atividades correlatas propostos e a afinidade de propósitos para promover ações de assistência à saúde à populaçãoda Rede
Regionalde Atençãoà Saúde — RRAS 8.

A operacionalizaçãoe execução de ações e serviços em saúde proposto pelo CEJAM para as Unidadesda SANTA CASA DE SÃO ROQUE, objeto
deste Plano Operacional gerará um alto padrão assistencial, fortemente ligado à produção de benefícios na atenção à saúde da população e ainda
possibilitará a expansão de atividades assistenciais a médio e longo prazo. com base nas respectivasavaliaçõesde resultados e necessidades demandadas
como crescimentopopulacional e pela SMS.

 
ASSISTÊNCIAMÉDICA
A As

ao paciente deambulandoou sob regime de internaçãode urgência,caracterizandoum conjunto de profissionais, tecnologias e recursos combinados para
restaurar a saúde,

Atender paciente em regime de Urgência/Emergência:
Realizar consulta de Urgência e Emergência;
Observar paciente na Unidadede Observação/Internação:
Dar alta do paciente;

Transferirpaciente;

Encaminharóbito.

SERVIÇOS DE APOIO DIAGNÓSTICOE TERAPIA

Serviços voltados para elucidar o diagnóstico do paciente, estruturados pelo tipo de tecnologia e conhecimento profissional envolvido, sendo de
responsabilidademédicaas solicitações:

 ência Médica representa todas as funçõesde atenção médica nas diversas especialidades,diretamenteao paciente, englobandoas funçõesde atenção

. Realizar exames de Radiodiagnóstico;

. Realizar exames de Métodos Gráficos;

. Realizar exames de Laboratório:

. Disponibilizar Hemoterapia.

SERVIÇOS DE APOIO TÉCNICO

Atividades meio, dirigidas por profissionais de nivel universitário que compõem a equipe de saúde. com função de dar apoio técnico para que a função
assistênciamédica ocorra integralmente.

 

 
 

e Coordenaçãoe controle de qualidade da equipeassistencial;

. Realizar atividades e procedimentosde Assistência em Enfermagem:

. Prestar serviços de AssistênciaFarmacêutica;

o Prestar serviçosde nutrição e dietética;
. Processar esterilizaçãode materiais;

   . Realizar Controle de Infecção Hospitalar;
º Acolhere apoiar pacientes e familiare:

a Capacitar e treinar continuamentecolaboradoresdas respectivasequipes:
+ Gerar informaçõesGerenciais e Estatisticas.
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jonais de suporte à equipe de saúde, dentro dos requisitos técnicos

 
SERVIÇODE APOIO OPERACIONAL
São funções meio referentes ao suporte operacionalque podem ser executadas por profis:

estabelecidospela equipe de saúde.

  

  

. PlanejarDictas c Processar Refeiç
e Realizar Processamento de Roupas;

. Executar Serviçosde Higiene c Limpeza:
“ RealizarColeta de Residuos:

. Executar Serviçosde Segurança;

. AdministrarServiçosde Comunicações;

. Gerir Estoque de Farmácia:

“ Gerir Estoque de Materiais Médico-Cirúrgicos:
e Gerir Estoque de Gêneros Alimentícios;
. Gerir Almoxarifado;
. Realizar Manutenção:
ê Receber, registrar e controlaros Bens Patrimonia
. Realizar Inventário:

. AdministrarServiçosde Transporte:

. Processar Resíduos.

SERVIÇOS DE APOIO ADMINISTRATIVO
São funções meio referentes ao suporte operacionalaos profissionais de saúde, dentro dos requisitos técnicos estabelecidos no planejamentoestratégicoe

funcional dos diferentes serviços.

 

“ Planejamentoe Controle;
. Administração de Pessoal:

. Orçamento,Contabilidade. Financeiro e Faturamento.

º Compras.

E ainda:
o Implantar, avaliar e Controlaros Projetos do Plano Estratégico:
. Acompanhar. avaliar e Controlaros Resultados do Plano Estratégico:

. Realizar Movimentação de Pessoal;

. Prestar Serviçosde Assistênciaao Usuário;

. AdquirirBens;

º Contratar Serviços;
a AdministrarContratos;

. Conciliar movimentaçãode estoques.

AÇÕES PREVISTAS   
e Reconhecimentodas unidades e organizaçãodas áreas com desenho dos fluxos internos, incluindo cronogramas. horários, responsáveis

e demais condições que propiciem uma visão unidirecional, assépticae com logi

e visitantes:

  ica de custo/benefíciode profissionais,pacientes, acompanhantes

. Definição os fluxos dos resíduos dos serviços, dos alimentos,das roupas hospitalares, com os procedimentosde higiene hospitalar;
e Organização de Protocolosassistenciais, Regimentos Internos,Normas de Condutas é demais ferramentas de gestão;

. Instalação das Comissões intemas de controle e das ações a: istenciais; 
  

  º Atividades estratégicas para disponibilização de suprimentos,definindo os procedimentosde abastecimento de insumos básicos para a

assistência, observando as fases de: especificação. quantifi . aquisição, conferência,armazenamentoe distribuição:
e Dimensionamento,captação, seleção, contratação e capacitação da mão-de-obra—Recursos Humanos - para atender às necessidades  assistenciais e operacionaisde todos os setores:
º Formalizaçãodos Manuais de ProcedimentosAdministrativos para a Recepção, Faturamento,Manutenção,Logistica, Compras, Setor

de Recursos Humanos, entre outros,
. Manuais de ProcedimentosAssistenciais para as áreas de Medicina, Enfermagem,de Farmácia, Nutrição, Serviço Social, Rouparia,

Centro Obstétrico,Unidades de Intemação e de Emergência;

  
. Desenvolvimentode materiaispara a Capacitação dos Recursos Humanos. O material elaborado será objeto de treinamentodas equipes

correspondentes:
. Implantaçãoe capacitação sobre Acolhimento com Classificaçãode Risco na Emergência;
e Detalhamentoda organizaçãodas atividadesde apoio,ou seja, atividadesnão estritamente assistenciais, mas essenciaisao funcionamento

adequado das Unidades.
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& ZA Seita,

CEJAM
ORGANIZAÇÃODE ATIVIDADESADMINISTRATIVAS
O acolhimentoé uma prática presente em todas as relaçõesde cuidado, nos encontros re:

e escutar as pessoas,podendoacontecerde formas variadas.

   
Nesse aspecto, o acolhimentoaparece centralmente marcado no territóriodas tecnologias leves, encarnadas nas relações que se estabelecementre
trabalhadores e usuários,nos modos de escutas c filtros, nas maneiras de lidarcom o não previsto. nos modos de construçãode vínculos, nas formas de

sensibilidade do trabalhador, num certo posicionamento ético situacional, que influencia fortemente, inclusive, o modo de agenciamento de tecnologias

leve, leve-duras e duras. Além disso, o acolhimento pode facilitar a continuidade e redefinição dos projetos terapêuticos dos usuários, Os ambientes

consideram os riscos para promoção do atendimento com qualidade e segurança, em conformidade com a estrutura fisica existente e especificidade da

assistênciaprestada.

Para o monitoramento das atividades exercidas, serão implantadas planilhas informatizadas de monitoramento, que apresentam campo relativo ao tipo de

atendimentoprevisto/agendadopara preenchimento,de forma que possa ser quantificado o númerode atendimentos,previstos/executados,além do registro
no Sistema de Informação a ser implementado,

A SANTA CASA DE SÃO ROQUE funcionará de forma organizada. via de regra, com uma lógica de acesso baseada no atendimento

previsto/referenciado, proporcionando atenção centrada no nível de complexidadeprevisto, sendo realizado o encaminhamentodo paciente para a

recepção correspondenteao atendimentoque será prestado. São objetivos:

. Determinar a área de atendimento primário, devendo o paciente ser encaminhado diretamente à sala de espera,
ao consultório, à sala de procedimentos, ou a centro cirú rgico, conforme fluxos pré-estabelecidos;
º Promover ampla informação sobre o serviço aos usuários e retornar informações a familiares.

Antes da realizaçãodo atendimento,sempre será realizado o atendimento pela enfermagem,que deve considerarde maneira geral, os seguintespontos:

º Breve histórico (relatado pelo próprio paciente, familiar ou testemunhas);
. Uso de medicações;
º Verificação de sinais vitais, da glicemia, eletrocardiograma se necessário;
º Exame físico sumário buscando sinais objetivos.

RECEPÇÃO: Tod

de uniforme e crachá serão definidos, em consenso entre Secretaria Municipal de Saúde e CEJAM. Todos os colaboradoresao iniciar o atendimento

deverão saudar o usuário, de acordo com o periodo do dia: “bom dia”, “boa tarde” e disponibilizar-se para apoiá-lo em sua demanda. Ao recepcionaro

usuário, direcioná-lo o atendimento,nos setores correspondentes,conforme fluxo implementado.

 s os colaboradoresdeverão estar devidamenteuniformizados e identificados com a utilização do crachá funcional, Os modelos

Agendamentode Consulta/Exame:Agendarconsulta de retorno ou para retiradade resultadode exame de acordo com disponibilidadede vaga; registrar
a data c horário da consulta/retiradade exame; orientar usuário sobre os dados do agendamento, Ressalta-se que o |º acesso dos pacientes a SANTA CASA
DE SÃO ROQUE, sempre ocorrerá,por meio do agendamentoprévio, no Sistema CROSSou RegulaçãoMunicipal,segundo fluxo estabelecidopela SMS.
Atendimento específico da Rotina da Assistência Ambulatorial: Direcionar usuário para setor requerido de acordocom rotina especifica; Consultórios:
Setorde SADT; Salas de Procedimentos;Coleta de Exames.

 

O CEJAM realiza sistematicamentea capacitação de todos os colaboradoresque atuam na recepção, para atendimentoao público. Nas capacitações,

os temas abordados incluem: padrão de atendimentoao cliente, atendimento telefônico. abordagem em situações de conflito, entre outros, As atividadesda

recepção serão monitoradaspor indicadoresde gestão de pessoas.como absenteismo e 'turover (rotatividade) e pesquisa de satisfação do usuário.

PROPOSTASDE ROTINAS PARA ATIVIDADES DA EQUIPE ADMINISTRATIVA

A interação de todos os serviços administrativosé estabelecida por meio da Modelagemde Processos, garantindo a continuidade da assistência ao

paciente em todas as suas necessidades em saúde. segundo capacidade instalada na SANTA CASA DE SÃO ROQUE. Apresentamosa seguir, alguns

exemplos resumidos de ROTINAS E FLUXOS ADMINISTRATIVOS que serão implementados, pelo CEJAM, conforme normas e padrões
institucionais. visando a execução de atendimentode qualidade, como foco em:

   

  . Atender e direcionarusuários do serviço de saúde;
e Tratar documentos variados, cumprindo todo o procedimento necessário referente aos mesmos;
. Assessorar nas rotinas diárias;
. Gerenciar o arquivamentode documentos;
º Controlar impressos e formulários;
. Controlarestoque de material de escritório;
. Garantir a qualidade de registros no Sistema de Informação e/ou planilhas de monitoramento;
e Realizar adequado monitoramentodo agendamento previsto pelo Sistema de Regulação- CROSS;
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. Arquivamento de Prontuário e/ou Ficha de AtendimentoAmbulatorial;
. Controle de documentos legais dos serviços de saúde.

ROTINA PARA ATENDIMENTOTELEFÔNICO
Para aprestação de serviços deoperaçãodetelefonia durante operiodode funcionamento da SANTA CASA DE SÃO ROQ os serviçosserão
desenvolvidos, de maneira a atender as necessidades dos diversos setores para o funcionamentoadequado da Unidade, com efetiva cobertura daqueles

postos designados pelos órgãos da administração,de cujas atividadesa serem desenvolvidasdependem o bom desempenho dos trabalhos de comunicação

interna c externa. As seguintes atividadesdeverão ser obrigatórias:
. Manter afixado no posto, em local visível, o número do telefone da Delegacia de Polícia da Região, do Corpo de

Bombeiros, da Polícia Ambiental, da Companhia de Saneamento e Energia, dos Responsáveis pela Administração da

Unidade, da Sede CEJAM, de Empresas Prestadorasde Serviços e outros de interesse;

     
   

. Zelar pelo equipamento, comunicando defeitos e solicitando seu conserto e manutenção para assegurar-lhe

perfeitas condições de funcionamento;
. Atender prontamente as chamadas telefônicas internas e externas;
. Comunicar ao responsável pela fiscalização do contrato, defeitos verificados na central telefônica e ramais;
. Prestar informações de direcionamento relacionadas à repartição;
. Receber e executar ligações telefônicas.

ROTINA- REPOSIÇÃODO ESTOQUE DE INSUMOS
Com relação à reposição do estoque de insumos, à equipe administrativa deve g; suários; otimizaros recursospara
todo o periodo de trabalho e garantir a reposiçãode materiaise impressos. nos consultórios. nas salas de procedimentose de exames.

  
DESCRIÇÃO DA ROTINA   

   

  

Profissional - a

Responsável Ação Material
' Verificar a limpeza concorrente diariamente, antes do início das

atividades;
& Realizar o teste diário dos equipamentos sob sua responsabilidade, 4

comunicar qualquer intercorrência, necessidade de manutenção ou troca de Águae sabão;

equipamentos ao responsável pelo reparo necessário; Aleool 70%:

- Conferir prazo de validade e integridade dos materiais; Compreisa! “Pano

. Preencher impresso próprio com a quantidade de materiais necessários; Impresso:

Equipe To Solicitar assinatura do Supervisor de Atendimento e entregar ao solicitação de

Administrativa | funcionáriodo almoxarifado de materiais. impressose
é Receber os materiais, conferir se de acordo com solicitação, materiais

acondicionar nos devidos lugares;
q Realizar a reposição de impressos necessários;
+ Manter o setor em ordem e limpo.
Atenção: Todos os impressos devem ter o carimboda Unidade.    

A entregade Resultados de Exames e Laudosserá realizada,no setor específico de sua realização, separados por especialidades e ordem alfabética,

agilizando assim o atendimentoao usuário.  
A rotina de entrega conta com checagem de dados do paciente cm documento com foto, garantindo assim maior segurança e confiabilidade. Caso a

retiradaseja realizadapor um terceiro, se faz necessário a apresentação de documentocom foto e identificação do grau de parentesco ou afinidade. que será

devidamenteregistrado, para que no caso de eventual questionamentopossa ser devidamente identificado a pessoaque realizou a sua retirada.

ROTINAS PARA O SETOR DE FATURAMENTO
Profissionaisdo“setorde faturamento devem a: segurar“que todos os atendimentos sejam devidamenteregistrado ;

Institucionais e Oficiais, viabilizando os repassesdas fontes Federal ouEstadual.
Atendimento de Paciente
. Médico: Faz preenchimento da Ficha de Atendimento Ambulatorial — FAA ou AIHe finaliza o Atendimento no Sistema de

Informação, contendo os códigos do motivo do atendimento e CPF e preenchemos dados de exame físico,

conduta (incluindo medicação),encaminhamentoe CID.
. Administrativo:Lança os procedimentos no Sistemade Informação, que posteriormente gera o arquivo para exportaçãoao SIA/SIH
= wwnv-datasus.gov.br: O fechamentodos procedimentos realizados no mês, são finalizados no primeiro dia útil do mês subsequente e enviados

para a Direção Técnica e Coordenação Administrativa.O Departamento de Apoio Técnico — CEJAM, realiza à conferência do fechamento de

produção no Sistema, comparando as informações obtidas. por meio do processo de monitoramento, que será instituído — Sala de Situação -

     
 exames solicitados (se necessário)e  
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AÁSLUra   &

CEJAM as
PROPOSTAS DE ROTINAS E FLUXOSPARA A EQUIPE DE ENFERMAGEM o”
Todosos serviços assistenciais. estão sob responsabilidadeda Direção Geral, CoordenaçãoAdministrativac Coordenaçãode Enfermagem.mantendouma

relação hicrárquica matricial. A interação de todos

Modelagemde Processos, garantindo a continuidade da assistência ao paciente em todas as suas necessidades em saúde.

       
erviç » assistenciais ou médicos, são estabelecidas por meio da  . Sejam eles administrativ 

 Todos os Setores Assistenciais possuirão Manuais elaborados pelo Time de Qualidade CEJAM, com a descrição de Rotinas, Procedimentose

Fluxogramasespecíficospara os fins atribuídos a cada setor, adequados à assistência que será prestada, compativeis com as normase legislaçõesvigentes.

Caberá à equipe de enfermagemquantoao Fluxo de Atendimento do Paciente, visandoà priorizaçãodo atendimentoambulatorial e assistência hospitalar:

Realizar limpeza concorrente diariamentee limpeza terminal 01 vez por semana;

Realizar desinfecçãode almotoli las com data de Validade;

Manter a sala sempre limpa e organizada;
Comunicar administraçãoquando necessidade de manutenção ou troca de equipamentos;
Solicitar materiais e medicamentospara o almoxarifado;

Receber a ficha de atendimento, chamar usuário pelo nome completo; realizar o Acolhimento de Enfermagem. questionando o paciente ou

  e recipientes01 vez por semana c identif 
  

  acompanhantesobre queixas pontuaiscomo: algia, alergia, doenças crônicas (Asma. bronquite, entre outras);
e Atentaràs queixas importantes relatadas pelo paciente ou acompanhantee percebidapela equipe de enfermagem;
e Fazer anotação de enfermagem,enfatizando possíveis alterações;

e Checare carimbar todos os procedimentos realizados,como aferição de pressão arterial, mensuração de peso, entre outros;

e Garantir continuidade da assistência encaminhandopara outros procedimentosquando necessário.

Apresentamos a seguir, resumidamente alguns modelos de NORMAS, ROTINAS e FLUXOS dos PRINCIPAIS PROCEDIMENTOS de

ENFERMAGEM.que serão instituídos nos diferentes setores previstos para a SANTACASA DE SÃO ROQUE:

PROTOCOLO — ROTINA - CHECKLIST DE CIRURGIASEGURA — TIME OUT  
 o errado.OBJETIVO: Prevenir a realizaçãode cirurgias e procedimentos invasivos em local de intervençãoerrado; procedimentoerrado ou usuá  DEFINIÇÃO: Processo realizado na admissão do usuário: na sala de cirurgia antes do início do procedimento e antes da indução anesté:

procedimentocirúrgico na liberaçãodo usuário para RP;

: após o

 
ENFERMAGEM:confere, em voz alta, na presença do médico e do anestesista, os itens de verificação: pacientecerto, procedimento certo, local certo,

equipamentos.materiais e medicamentoscertos, prontuário do paciente certo, entre outros.

PONTOSCRÍTICOS E RISCOS      
 

Pontos Criticos/ Riscos Medidas Preventi
Usuário Procedimentose intervençõesno usuário ou local errado. Checagemdinâmica de todos os itens.
Ocupacional Nãoseaplica Não se :(Colaboradores) id Mão seraplica

Ambiental Não se aplica Não se aplica  
  

RESULTADOESPERADO: Procedimentocirúrgicocom padrões de qualidade e segurança.
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FLUXOGRAMA- CHECKLIST—TIME OUT - CIRURGIA SEGURA

      
   ANTESDAINDUÇÃOAMESTÉSICA

Preencher Checiios pura todos os usuários
aximaidas no Certra Cirúrgica. 

Entermeiro/ Amestesista - Poenches SIGN EN!

Consentimento crisqes emestésico preenchido?
Cortrmação ds idemidnde?  Medesmento pré-onestás:
Avatinção des ves frase?
Exames de iemogem? Exames intoratanas?

  
 ASNTESDAINCISÃO   

NALDACIRURGIA

   
Anginar e cormãsr 0 mpressa 00 luis espectica 

Proencrer

l
TIME OUT-Ames da nesdo, vertcs qramena,

Usuário crerero? Socadmenta cometa?

Materias Exugememos comretos/dapones?
Cortermação da Joca a zer operado?

Mecosadado de szamemnos
Ases” quer
Armtrótco qrotieco ames da cega”

  
+

fssinor excsemass 6 maresso n9 foca espeíco

l
cuidado do usuário e com aqua recuperação:

Cortemor dontidade fo asciemo.
Aoceimeno “o resizado?
Jeça ceúrgea pera Anatomio Antadges? ideme cada
Assczado comerência de congressos?

Prontuário competo? 
!

Assar à impressa em (oem espocltco.

  
!

Acesse empresso TEME OUT, devidamene 
ROTINA E FLUXO — REALIZAÇÃODE ULTRASSONOGRAFIA

   OBJETIVO: Descrevere padronizarO fluxo para realizaç o do exame deUltrassonografia.  

CEJAM

 
DEFINIÇÃO:A ultrassonografiaé uma técnicamédica, não invasiva, utilizada para reproduzir imagens dinâmicas— observadas em tempo real dos órgãos

internos, tecidos, rede vasculare fluxo sanguinco.É um método que não utiliza nenhum tipo de radiaçãoe não apresenta efeitoscolaterais.Para a realização
do exame ultrassonográfico é necessário que se aplique uma pequena quantidadede gel sobre a superfície da pele para remover o ar e permitir, por meio

avaliando assim o órgão examinado.

 

Indicação: Identificação e caracterizaçãode anormalidadespalpáveis, alteraçõesmortofuncionais, lesões tumorais (císticase sólidas),derramesarticulares,

cistos sinoviais.
PREVENIR E VIVERCOM QUALIDADE
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A
CEJAM

Contraindicação: Não há contra indicaçõesabsolutas para sua realização,
  

RESULTADOESPERADO

Realizar o exame de Ultrassonografia na técnica correta e rotina estabelecida.
 

PREPARO DO EXAME       

PROCEDIMENTO ORIENTAÇÕES PREPARO AGENDAMENTO
Medicações de uso diário não precisam ser suspensas. O| Jejum de 8 horas;

USG Abdome usuário pode tomá-la com pouca úgua. pois isso não| No dia anteriortomar 50 gotas de Dimeticonade
Superiorou USG interrompeo jejum: 8/8 horas e 50 gotas 2h antes da realização do| | Horário
Abdome Total No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| exame.

exames anteriores, se houver. 
é necessário jejum;

rio encher a bexiga cerca de | hora
antes do exame (adultos devem tomar quatro| | Horário
copos de água), Tomar na noite anterior: 100

gotas de Dimeticona.(Não precis

ão é necessáriojejum;
USG Próstata No dia do exame. devem ser apresentados resultados de | É necessário encher a bexiga cerca de | hora

    USG Aparelho
Urinário
(Vias Urinárias)

No dia do exame, devem ser apresentados resultados de
exames anteriores, se houver,       

             

: : | Morário(Via Abdominal) exames anteriores, se houver. antes do exame (adultos devem tomar quatro

copos de água).
No dia do exame, devem ser apresentados resultados de : '

SG Tircóide i Este exame não necessita de preparo, | HorárioUSG Tireóide exames anteriores, se houver. prepi

No dia do exame. devem ser apresentados resultados de
SG Articulaçã Este exame não necessitade preparo. | HorárioUSG Artentação. exames anteriores, se houver. já PE

No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| ,. :
SG Bolsa Eseri Este exame não necessitade preparo, | HorárioUSG Bolsa Eserotal exames anteriores, se houver, prem

USG Mamas Deve apresentar mamografiae USG, se houver, Este exame não necessitade preparo, [Horárioa No dia do exame, devem ser apresentados resultados de .BS Doppler O dia do exame, devem ser apresentados resultados de| |. não necessitade preparo. | HorárioCarótidas exames anteriores, se houver.

USG DopplerVenoso| No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| : :

eu $ Este exame não necessita de preparo. | Horário por Membrode MMIL e MMSS exames anteriores, se houver. RR P

SG h !

USG Doppler No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| . .

Arterial de MMII é Este exame não necessitade preparo. | Horário por Membro: exames anteriores, se houver.MMSS
Medicações de uso diário não precisam ser susper

ária dean água poi iso não imemonipeo| Jejum de 8 horas
USG DopplerVeia eus nm gua pol Ps No dia anteriortomar 50 gotas de Dimeticonade| , sesta

j 2 Horários Porta e Artéria Ilíaca 8/8 horas e

exame,
No dia do exame, devem ser apresentados resultados de O gotas 2h antes da realização do
exames anteriores, se houver,

Medicações de uso diário não precisam ser suspensas, O
usuário pode tomá-la com água, pois isso não interrompeo
jejum;
No dia do exame, devem ser apresentados resultados de

   Jejum de 8 horas;

No dia anterior tomar 50 gotas de Dimeticonade
8/8 horas e 50 gotas 2h antes da realização do

 USG Dopplerde
Aorta Abdominal 2 Horários      exames anteriores, se houver. SAAE:

DESCRIÇÃO DA ROTINA

Profissional Ação Material
Responsável Necessário    Procederaberturade FA ou levantar prontuário do usuário de acordo com rotina do serv ig

Para aberturada FA solicitar identificação do mesmo (Cartão SUS, documentode identifi ação com foto), de acordo com rotina
ATA Recepção| estabelecida: Impresso:

Conferir solicitação do exame— Impressopadronizado — SADT: SADT
Encaminhare orientarusuário quanto a sala de espera correspondente.
Rotina da Sala: 

Agua e
Realizar limpeza concorrente diariamente: sabão
Realizar limpeza terminal 01 vez por semana: Álcool 70%

Auxiliar de Realizar desinfecçãode almotolias e recipientes 01 vez por semana, identificâ-lascom data de validade: Compressas,
sala Comunicaradministração quando necessidade de manutençãoou troca de equipamentos; Panos

Solicitar materiais para o almoxarifadode acordo com rotinaespe É limpos
Manter a sala limpa e organizada: Almotolias
Conferir a sala diariamente e preencher impresso próprio.
Rotina do Atendimento do Exame

O USG é um exame agendado e distribuidoem agenda — CROSS de acordo com tipo de exam:

O usuário deve comparecer no com 30 minutos de antecedênciae apresentarcomprovante de agendamento,pedido de SADT,

   
  a RGe CNS:

Auxiliar de Mi : e. : E

sala / Médico O auxiliar de sala chama usuário pelo nome, conferi dados. pedido de exame e verifica se o usuário realizou o preparo| Impresso:
Paio a necessário; RiRadiologista e SADT

Na ocorrência de preparo inadequado,o radiologista deve avaliar o paciente e o orientá-loquanto a necessidade do preparo
necessárioe reagendamento

O radiologista e auxiliar de sala devem atentar-sequanto à privacidade do usuário. com o minimo de exposição possivel:
O auxiliar de sala em conjunto com médico responsável,orienta usuário sobre o exame e o posiciona;
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CEJAM
Profissional Ação Material
Responsável

  Necessário Médico responsável avalia exames anteriores, realiza 0 exame solicitado, registra o procedimento em FA e emite laudo ao

término do exame;
Pacienteassina na FA o protocolode recebimento do laudo e é orientado à agendarretorno médico.  

   
ROTINA E FLUXO — INTERNAÇÃO DE GESTANTES
OBJETIV '

    
Garantir que todas as gestantes sejam bem atendidas e que nos guramossobre seu tempo de internação,   

RESPONSABILIDADE:AuxiliarTécnico Administrativo.Enfermageme Médico.

 DESCRIÇÃODA ROTI
e AuxiliarTécnico Administrativo:Preencher a FAA (Ficha de Atendimento). Encaminhar c acompanhara gestante até a recepção do posto de

enfermagem,se necessário a gestante será encaminhadaem cadeira de rodas

Enfermagem: Realiza a Classificaçãode Risco ea gestante é encaminhada até o médico de plantão.
o Médico; Avaliaa paciente e estabelece a conduta(medicação,exames ou internação).Encaminhandoa gestante para a enfermagem,que realizará

os procedimentosprescritos.

   

e Enfermagem Pré-Parto: Direciona a paciente de acordo com a conduta médica,
e Internação: A enfermagemavisa a recepção para preparar o prontuário de internaçãoe documentaçãonecessária, anexando cópia dos documentos
de identificação. encaminhaa gestante para o Pré-Parto,notificando os familiares e se autorizadopelo médico,solicita o preenchimentodo FORMULÁRIO

DE AUTORIZAÇÃO DE ACOMPANHAMENTO NO PARTO.
. Medicação: A enfermagemconduza gestante atéa s la de medicação para administração,se prescrito.
o Exames: Laboratoriais e Cardiotocografia — Realizados na Sala de Medicação e Procedimentos.

 
ROTINA E FLUXO — ACOLHIMENTO OBSTÉTRICO COM CLASSIFICAÇÃODE RISCO    

    INTRODUÇÃO:O AcolhimentoObstétrico com Classificaçãode Risco consiste no método sistemáticode recepção da mulher pela Rede de Proteção -

Parto Seguro desde sua entrada no Hospital. E uma ação dentro do processo de trabalho que se mostra inovadora na assistência obstétricahospitalar e que

busca assegurar, com equidade, o pleno atendimentonecessário.

 
OBJETIVO: Tem como objetivo garantir o atendimento;compreendera mulher naquilo que ela e seu acompanhanteanseiam e necessitam, O que implica

cm estar atento c disponivel para ouvir suas queixas 
permitindo que a mulher expresse sua angústia e dúvidas. Como consequência, promove um

atendimentohumanizado,seguro, resolutivo. com orientação ce informação para encaminhamentoadequado.

O Acolhimento com Classificaçãode Risco-ACCRaser implementado pelo CEJAM consiste num processo dinâmico de identificação das

precisamde atendimento/tratamento,conforme o risco, a urgência.a emergênciae o sofrimento identificado. v

 árias que

ndo a priorização do atendimentoimediato.

Utiliza os procedimentosda consulta de enfermagem e da consulta médica, documentadosem impressos institucionais uniformizados e especificos, de

acordo normas e diretrizes do Ministério da Saúde.

 

OBJETIVOSESPECÍFICOS

 

e Acolher de forma individualizada, solidária e empática as gestantes que chegam à matemidade com alguma queixa, dúvida ou necessidade

fortalecendoo atendimentohumanizado;
e Priorizar o atendimento/acolhimentoda gestante, conforme critérios de classificação de risco;
e Levantar dados relevantespara a ass istência e seu plancjamento: 
o Realizar procedimentos complementares garantidores da assistência qualitativa e segura, tais como: cardiotocografia com laudo médico.

solicitação de exames (urina tipo 1, hemograma,teste rápido c outros, se necessários) € prescrições. conforme protocolos €rotinas;
  

  

 
 

  

o Fortalecer o vinculo com a sua referência hospitalar. orientando as gestantes não internadas quanto aos sinais do trabalho de partoe riscos,

inclusive para o correto preenchimentono lar. do controle da movimentação fetal (mobilograma) fornecendo-lheo impresso.

PÚBLICO-ALVO
o Mulheres no ciclo gravídico puerperal que procurar O Hospital, as quais são integrantesdo sistema de saúde da rede SUS, de acordo com a sua

necessidade pessoal de urgênciaou emergência.
. Roteiro do Acolhimento com Critérios de Classificaçãode Risco
. Todas as mulheres serão imediatamentedirecionadas ao Acolhimento Obstétrico/Ginecológico. enquanto O acompanhante realiza a Fichade
Atendimento Ambulatorial- FAA, em Sistema de Informação.

º O Técnico de Enfermagemverificaos sinaisvitai. O Enfermeiro Obstetra realiza a ava ação € caracterizaà prioridade do atendimentopor cor, conforme classificação de risco e anota na FAA -

PEP; colocandoa respectivacor referente à Classificaçãode Risco:
. O Enfermeiro Obstetra realiza a consultac orientaçõesde enfermagem:solicitaçõesde exames protocolares(cardiotocografia) e o preenchimento do Boletimde Emergênciae/ou Históricode EnfermagemObstétrica/SAE — Acolhimento - PEP;

. O Médico plantonista procede com o atendimentomédico conforme a ordem do ACC!

. Cliente dispensada do atendimentomédico: scrá orientadapelo enfermeiro e pelo médico:
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ACOLHIMENTOCOM CRITÉRIOS DE CLASSIFICAÇÃODE RISCO - ACCR

O Acolhimentocom sificação de risco busca selecionara mulher com maior risco para
priorizar sua assistência e cuidado; para encaminhá-lacom segurança. Assim o médico deverá ser comunicado da prioridade de atendimento,quando

ele for solicitado. Em casos de intercorrências o grau de prioridade poderá ser alterado, uma vez que a classificação não é permanente e pode sofrer
alterações em função do estado clínico da mulher. São cinco as Classificações de Risco:

   
 

e Emergência - Cor Vermelha

Prestar assistência imediatamentee encaminhardiretamentepara atendimento médico, no Pré-partoou Centro Obstétrico.
e Muito Urgente - Cor | urunja

Atender em até 15 minutos e encaminharpara consulta médica priorizada.
. Urgente -

Atender em até 30 minutos c encaminharpara consulta médicapriorizada.
Reavaliar periodicamente.
“ Pouco urgente - Verde

Atender em até 60 minutos c encaminharpara consulta médicasem priorização, Informarexpectativado tempo de atendimentoe reavaliarperiodicamente,
º Não urgente - Azul

Atender em até 120 minutos e informara possibilidade de encaminhamentopara Unidade Básica de Saúde (UBS).

Pacientes classificadoscomo AZUL poderão ser encaminhados.através de documentoescrito. para o acolhimento da Unidade Básica de Saúde de referência
ou terão scus casos resolvidos pela Equipe de Saúde.

PRIORIDADESCONFORME QUADROS, SINAIS E SINTOMAS  
Emergência: PrioridadeMáxima - atendimento médico imediato na admissão ou Centro Obstétrico / Pré-parto:
. Trabalho de parto no período expulsivo:

Prolapsode cordão ou partes fetais:
Hipertonia uterina ou dor aguda / intensa (8 a 10/10);
Bradicardia e taquicardia fetal pelo sonar;
Cardiotocografia com padrão não tranquilizador/altcrado;
Presença de liquido hemoâmnioou tinto de mecônio:
Presença de hemorragiasvaginais:
Epigastralgia, cefalcia e escotomas (sinais de pré-eclâmpsia);
Hipertensão (PAS maior ou igual a 160 mm Hg c ou PAD maior ou igual 110 mm Hg):
Convulsão em atividade:
Hipotensão (PAS menor ou igual a 80 mmHg):
Taquicardia (maior ou igual 120 bpm);
Bradicardia (menor ou igual 45 bpm):
Pele fria, palidez acentuada, perfusão limitrofe, sudorese, pulso fino e sincope postural;
Intoxicação exógena;

Insuficiênciarespiratória;
Incapacidadede falar/ Fala entrecortada. Cianose.
FR menor ou igual a (<) 10 irpm.
FR maior ou igual a (2) 32 irpm,
Alteração do estado de consciência(não-responsiva/ Déficit cognitivo/Confusão mental / Letargia / Agitação /Paralisia);
Alteração grave do comportamento (violência contra si ou contra outrem):

e Parto externo (avaliar mãe c criança).
LARANJA

Muito urgente,atendimentoem até 15 minutos:
Sangramentovaginal;
Dor forte abdominal 7/10 suspeita de gravidez ectópica associada a náuscas. vômitos, sudorese c ou sangramentogenital;
Trabalho de Parto com contraçõesa cada 2 minutos:
Ausência de movimentos fetais nas últimas 24 horas;
Trabalho de parto prematuro;
Pós-parto imediato;
HipertensãoArterial (maior ou igual a 140/100 mmHg);
Febre (maior ou igual a 38,5'C);
Doença psiquiátrica com rigidez de membri
Referênciade convulsão em pós comicial:
Gestante escoltada.

  

 
  

   sccococvooo

Urgente,atendimento em até 30 minutos e encaminhar para a consultamédica, importante reavaliardurante a espera:
e Perda de líquidos;
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Sangtamentovaginal ou dor / dor moderada 6 / 10 sem repercussões hemodinâmicas,
Hipertensãoem gestante ou puérpera (maiorou igual a 140/90 mmHg);
Emesc/hiperêmese,com sinais de desidratação (letargia, mucosas secas e tugor pastoso):

Febre (maior ou igual a 37,6ºC):
Queixa relacionadaa amamentação com hiperemia, dor. febre e ou sinais de abscesso:
Queixa ligada a amamentação(enfermeiro deverá avaliar a possibilidadede solicitaro grupo de aleitamentomaterno):
Vitimasde violência já referenciadase já avaliadas por outro médico;
Pré-natalde alto risco (sem intercorrênciasde ação imediata);

e Paciente não grávida com corrimento genital associado a dor e febre.

VERDE
Pouco Urgenteatender em até 60 minutos reavaliarperiodicamente:

 

  . Emese/hiperêmesesem sinais de desidratação:
. Dor abdominal moderada 4 a 5 (10, sem contrações devendoser avaliada a dinâmica uterina:
e ional, polaciúria, disúria e febre:

. Sintomas gripais sem dispneia;
º Sintomas relacionadoscom a ferida operatória;
. Sinais de bartholinite (não supurada);
. Ingurgitamento mamário:
. Perda de liquido amniótico:
. Gestante com risco social.
AZUL Não urgenteatender em até 120 minutos. São as consultas de rotina, que poderiam ser atendidasnas UBS de origem da gestante.

Trocasou requisiçãode receitas:
Dor leve de 1 a 3/10;
Dificuldadescom contracepçãooral ou injetável.
Inserção ou retiradade DIU;
Retiradade pontos:
Coleta de exame preventivo;
Avaliação de exames que foram solicitados pela UBS:
Solicitação de licença maternidade;
Irregularidadesmenstruais;

Menorragia, hipermenorreia;
Dor pélvica crônica;
Curativo:
Consulta de Pré-Natalde Baixo Risco

O rol referente às mulheres com classificação de risco não urgente (cor azul): As mulheres devem scr acolhidas/avaliadase encaminhadasde maneira

responsável para a Unidade Básica de Saúde de referência.

 
 

   
ACOLHIMENTOCOM OLHAR PARA A DOR   
A Escala visual analógica(EVA) foi escolhidapor facilitar mediçãosimples e exata da intensidade da dor, inclusive para mulheres com dificuldades em

. É usada na a! ncia para a investigação,quando se necessita de um indice rápido da amplitude da dor e ao qual se pode associar um número,
ará na detecção da intensidadeda dor sentida. No Acolhimento o EnfermeiroObstetra deverá auxiliar a mulher na avaliação da sua dor,

por meio da Escala Visual Analógica. A mulher deve ser estimuladaa apontarna régua (EVA) a intensidadede sensação de sua dor.

 
 se exprimii que auxi

Ela será informada que a cor branca correspondeà ausência de dor num crescente até a cor vermelhaque correspondea dor intensa, tendo como referência

aFigura abaixo: 
Figura — Frente - Escala Visual Analógica / Numérica

| ESCALAVISUALANALÓGICA(EVA) |

  
   Dor |

| |

| |

| |

Fonte: www.praticahospitalarcom.brpratica"o2044 pes materiato2018-44.html
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No verso da régua encontra-sea legenda de classificação de dor com valor numérico, para que o profissional Enfermeiro possa realizara associação

da cor apontada pela mulher ao valor numérico da Escala Visual Numérica — EVA, identificando assim a intensidadeda dor, representado na figura abaixo:

Figura — Verso - Escala Visual Analógica / Numérica

ESCALAVISUALANALÓGICA/ NUMÉRICA
8 7 6 5 4 3 2     

ente
1 uv

1 !

10   Sem
Dor

Maximo
de Dor  Muito forte Forte Moderada Leve

Cor Vermelha — Dor de 8 a 10/ 10 - dor muito forte
Cor Laranja — Dor igual a 7/ 10 - dor forte

Cor Verde e Amarela — Dor de 4 a 6 10 - dor moderada
Cor Azul - Dor de la 3/ 10 — Dor leve

Cor Branca— Ausência de dor

A importância do ACCR com olhar para dor está em individualizar/humanizara assistência considerandoo a dimensão subjetiva da dor indicada
pela mulher, com o objetivismoda técnicado ACCR.

PROFISSIONAIS RESPONSÁVEIS

O ACCR deve ser feito por uma equipe multiprofissionalcomposta por: profissionais da recepção, técnico de enfermagem,enfermeiro obstetra, médico e

eventualmente, o serviço social, No processo de acolher a gestante e scus familiares é no io utilizar ferramentas como a comunicação adequada,

educação, respeito, trabalho em equipe, rapidez, análise crítica da situação agindo com discrição e ética.

     
FLUXOGRAMIA - ACOLHIMENTOOBSTÉTRICOCOM CLASSIFICAÇÃODE RISCO 

Recepção
v Realiza a abertura da FAA ,  im rms

Técnico de Enfermagem |

Recepcionare encaminhar para |

Acolhimento com Enfermeiro Obstetrapoa ey sa

—— E tenção cassa

|

Enfermeiro Obstetra .

realizarACCR e N

A o identificarconforme  
Enfermeiro Obstetra

Prosseguir o atendimentoe

orientar as gestantes | «4

a partir de 37 semanas

   Médico/Enfermeiro Obstetra
( Realizar a dispensa da gestante ge" Realizar a internação da Ss

com orientação para UBS de À
gestante com preenchimento ,

dn Einha Ohotátrica "     sm   PE VIVER COM QUALIDADE 33 | Pagina 
Centro de Estudos e Pesquisas"Dr. João Amorim” Rua Dr, Lund, 41 - Liberdade 113469-1818 é

São Paulo-SP- CEP; 01513-020 cejamQcejam.org.br cejam.org.br



7
CEJAM 

ROTINA E FLUXO — SALA DE APLICAÇÃO DE MEDICAMENTOS

OBJETIVO Orientar a equipe de enferma;
   

fluxo de atendimentodo usuário com prescriçãode medicamento.  em q

RESPONSABILIDADE:Enfermeiro, Técnico de Enfermagem.

DESCRIÇÃODA ROTINA
ção de medicamentos

Realizar limpeza concorrentediariamente;
Realizar limpeza terminal 01 vez por semana;

Realizar desinfecçãode almotolias e recipientes01 vez por semana:

Manter a sala sempre limpa e organizada;
Comunicar administraçãoquando necessidade de manutenção ou troca de equipamentos:

Solicitar materiais c medicamentospara o almoxarifado e farmácia:
Identificar todos os frascos de medicação abertos (validade 30 dia:

  
 

Rotina do Atendimento na Sala aplicaçãode medicamentos

Realizar mensalmentea conferênciadas validadesdas medicações.

 . Chamar usuária pelo nome completo,
. Verificar a FAA/receita/PEP, se está devidamentepreenchidapelo médico, Hipótese Diagnóstico (HD) e CID (Classificação Internacional de

Doenças):
o Atentar para: prazo de validade, usuáriocerto, medicaçãocerta, dose certa, via de administraçãocerta e horário ou aprazamento:

. Certificar-se de que o usuário não tem alergia ao medicamento:
e Fazer anotação de enfermagem,checar cada medicação realizada, anotando horário, local de aplicação/venopunção;

. Garantir a continuidade do atendimentoao usuário, quando prescritosoutros procedimentosou serviços;  . Encaminharo usuário para sala de observaçãose necessário (reaçãoad; ao medicamentoou conforme orientaçãomédica).

“NOVE” CERTOS PARA APLICAÇÃO DA MEDICAÇÃO

Ir MEDICAMENTO CERTO:Antes de preparara medicação certifi
de uma vez, o rótulo dele, atenção para paciente ALÉRGICO;
e DOSE CERTA: Antes de preparar e administrar a medicação certificar-se da dose na prescrição, lendo mais de uma vez e comparandocom o

preparado;
o VIA CERTA: Antes de aplicar a medicação, certificar-se da via mediante prescrição, lendo mais de uma vez e só então administrar:

. HORA CERTA: Aplicar no horário previsto na prescrição,e no espaço de tempo determinado,6/6h, 8/8h, atenção especial à administraçãode

antibióticos:
e TEMPOCERTO: Na aplicaçãoda medicação,respeitaro tempo previsto na prescrição,por exemplo, se for em 30 minutos, ou em quatro horas,

controlaradequadamente o gotejamento;
. VALIDADECERTA: Antes de preparara medicaçãosempre conferira data de validade, nunca aplicar medicação vencida:
. ABORDAGEMCERTA: Antes de administrar o medicamentodeve-se esclarecer ao paciente qualquerdúvida existentereferenteao mesmo e

deve-se levar em consideraçãoo direito de recusa do medicamento.pelo paciente:
. REGISTRO CERTO: Após aplicar a medicaçãoregistrar na ficha de atendimentochecando com rubrica, horário, carimbo e ainda anotando

queixas,suspensão ou não aceitação de medicação.

ROTINA E FLUXO ASSISTENCIAL- AUSCULTACARDÍACA FETAL INTERMITENTE
rdiacos fetais (BCF)de forma intermitente (não continua).NIÇÃO: Avaliação dos parâmetrosdos batimentos

     
OBJETIVO: Identificarpresença de BCF e alterações do ritmoe frequênciana gestação c no trabalho de parto (na presença das contraçõesuterinasc 15

segundos após essas).

ÁREAS ENVOLVIDAS: Admissão GO. Alojamento conjunto e Centro Obstétrico (Pré-parto e Sala de parto).

INDICAÇÃO
Gestantes a partir de 24 semanasde gestação.
. Auscultar o BCF de 4/4 horas das gestantes em observação ou as que aguardam procedimentoscletivos, as internadas, em pródromos de trabalho

de parto, ou conforme prescriçãomédica. Para as demais gestantes realizar o procedimento no momento do acolhimento para avaliaçãode risco.

Gestantes patológicas:

 
e Auscultar o BCF de 1/1 hora das gestantes com quadro clínico instável. soba responsabilidadeda enfermeiraobstetra no pré-parto, ou conforme

prescriçãomédica:
e Auscultar o BCF de 6/6 horas da gestante com quadro clinico estável, ou conforme prescriçãomédica.

Parturientes:
e Auscultar o BCF de 1/1 hora durante o trabalho de parto: de 30'/30” minutos no periodo expulsivo e entre as contrações no final do periodo

PREVENIR É VIVER COM QUALIDADE 34 | Página 
Centro de Estudos e Pesquisas"Dr. João Amorim” Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 11 3469-1818 =

São Paulo-SP- CEP:01513-020 cejamcejam.org.br cejam.org.br



 

SD

CEJAM
expulsivo;
º Auscultar o BCF no periodo expulsivo, para ciência das condições fetais,

Observação: Sugere-se que pelo menos uma vez na fase ativa do trabalho de parto realize a ausculta do BCF antes da contração,durante à contração e

imediatamenteapós a contração.Na presença de alterações no ritmo c frequênciado BCF confirmaros dados com o registro de cardiotocografia.

  
CONTRAINDICAÇÃO: Fasc embrionária.

ORIENTAÇÃO CLIENTE/ACOMPANHANTE PRÉ PROCEDIMENTO:Explicar à gestante/parturientee familiar que se trata de um exame não

invasivo para verificaros batimentoscardiacos fetais.

MATERIALENVOLVIDO
. Mesa, maca ou cama para exames;

. Relógio com marcadorde segundos:

. Estetoscópiode Pinard ou Sonar Doppler;
º
.

  
Gel condutor para uso do sonar;

Papel toalhae lençol.

DESCRIÇÃODO PROCEDIMENTO  
 

 

     Profissionais

Envolvidos Ação
. Comunicaro procedimento à gestante:
º Lavar as mãos:

. Posicionar a gestanteem decúbito dorsal com o abdome descoberto (lembrar que essa posição é desconfortável

para a gestante. devendo ser breve);

. Oferecer lençol para manter a privacidade da gestante:

. Identificaro dorso fetal através da palpação.

Com Estetoscópio de Pinard:
E god a e Segurar o estetoscópio de Pinard pelo condutor (corpo do estetoscópio) e colocar a campânula na região

eo imã s previamente definidacomo dorsal, encostandoo pavilhão da orelha na campânula do estetoscópio;
e Apoiar a cabeça sobre o estetoscópio e retirara mão que segura o tubo,

Enfermeiro Com Sonar Doppler: o . . o
. Colocaro gel condutorno sensor e posicioná-lo na região previamente definida como dorso fetal;

Obstetra sa qi am =. Procurar o ponto de melhor ausculta do BCF e, se necessário, fazer leve pressão do lado oposto, de modo a

melhorar o posicionamento fetal e facilitar a captaçãodo BCF:

º Palpar o pulso da cliente e identificara diferença entre o ritmo cardíaco materno e fetal;

. Auscultaros batimentos cardiacos fetais por um minuto. observar o ritmo, inclusive na presençada contração
uterina;

. Contar, após a contração. por quinze segundos (15) durante a ausculta u frequênciae multiplicarpor quatro para
determinar o valor do BCF;

Ao final da ausculta:
. Deixar a gestante confortável;
. Retiraro excesso de gel com papel toalha:
. Auxiliar a gestante/parturiente a se acomodar em outra posição ou a se levantar;
o Lavar as mãos;

e Registrar o BCF no prontuário ou partograma, se parturiente:

º Solicitar ao médico obstetraa avaliação da gestante, se BCF alterado, instalar cardiotocografia.

ORIENTAÇÃO CLIENTE/ACOMPANHAMENTO PÓS PROCEDIMENTO:As orientações fornecidasdevem ser dadas em linguagem simples e

de fácil compreensão;
. Informaro BCF encontradoc anotar em prontuário;

e Orientar o motivoda dispensa, internaçãoou necessidade de novo procedimento. conforme o caso.

DESEMPENHO ESPERADO: Descrevera ausculta fidedigna do BCF (frequência e ritmo).

ROTINA E FLUXO- UTILIZAÇÃO DA BOLA SUÍÇA NO TRABALHO DE PARTO

A utilização da bola suiça no trabalho de parto é uma prática humanizadac uma das estratégias para a promoçãoda livre movimentação da mulher durante
o trabalho de parto, Entre os principais benefícios trazidos por exercicios com a bola na gravidez e no trabalho de parto, estão a correção da postura, o

relaxamento,alongamentoe o fortalecimento da musculatura. É um recurso que por sua característicade objeto lúdico traz benefícios psicológicos, além
de ter baixo custo financeiro.
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Conforme a Diretriz Nacional de Assistência ao Parto Normal, o uso da bola é utilizado para promoverliberdade
de posição no trabalho de parto:

 
OBJETIVOS
. Estimular a posiçãovertical no trabalhode parto e possibilitaro exercicio de balanço pélvico:

Promover uma parturição ativa da mulher parturiente;
. Trabalhar a musculaturado assoalho pélvico;
. Permitir liberdadede movimentos na adoção de diferentesposições no trabalho de parto;

e Alivio da dor durante o trabalho de parto.

ÁREAS ENVOLVIDAS
Quarto PPP e Pré-Parto

INDICAÇÃO: Gestantes a termo, estáveis, com feto em apresentação cefálica, em franco trabalho de parto, com frequência
cardíaca fetal (FCF) entre 110 e 160,

CONTRAINDICAÇÃO
e Prematuridade;
. Fetos com apresentação não cefálica e frequência cardíaca fetal fora do intervalo de 110 a 160.
. Condições clínicas e/ou físicas da parturiente que dificultem ou impeçam o posicionamento da mulher na posição

planejada;
. Falta de adaptação da mulher em assumir a posição sobre a bola;
. Recusa materna;

RESPONSABILIDADE
. Enfermeiro Obstetra
º Técnico de Enfermagem

ORIENTAÇÃOAO USUÁRIOPRÉ-PROCEDIM
com a bola.

 TO: Orientar a mulher parturientee seu acompanhantea respeitodos benefíciosdo exercicio

ORIENTAÇÃOAO ACOMPANHANTE
º Posicionaro acompanhante atrás da parturiente, sempre que a mesma estiver sentada na bola;
e Orientar massagem lombo-sacradurante as contrações:

e Orientar os tipos de exercícios com a bola;

. Solicitarapoio do técnico de enfermagempara garantir a segurança da mulher parturiente.

MATERIAIS ENVOLVIDOS
º Bola suíça
. Lençol
. Água e sabão (para higiene da bola)
. Filme plástico tipo PVC

º Cadeira para apoio do acompanhante

RISCOS E PONTOS CRÍTICOS     
     

      
Pontos Críticos/ Riscos Medidas Preventivas

Posicionar a gestante na bola com segurança e conforto em solo fime e

Risssde antideslizante; com pés apoiados no chão e apoio para os membros superiores

Cliente queda evitando o desequilíbrio da gestante durante 0 exercicio na bola,
Pode ser oferecido suporte fisico nas costas da parturiente pelo acompanhanteou

membro da equipe:

Ocupacional (Colaboradores) Não há Não há

Ambiental Não há Não há
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DESCRIÇÃO DO PROCEDIMENTO

AGENTE DESCRIÇÃO DOS PASSOS / OBSERVAÇÕES
Orientara mulher parturiente quanto às vantagensdesses exercícios;
Prescrevero uso da bola em impresso Trabalhode Parto -SAE;
Disponibilizaro uso da bola quandoa mulher gestante aceitar esse exercício;

Orientar o acompanhante a posicionar-se sentado ou em pé atrás da mulher
parturiente conforme a modalidade de exercício escolhido favorecendo o equilíbrio da
parturiente;

  
 

aetasasq

5. Modalidades de exercícios com bola:
A; Movimentode rotação suave do quadril: estimulado para auxílio na rotação fetal

A.1 Colocar a gestante sentada sobre a bola mantendo a coluna ereta com os pés
totalmente apoiados no chão e afastados (50 a 60 cm entre eles);
A.2 A parturiente movimenta o quadril lentamenteem movimentocircular sobre a bola,
durante o tempo desejado;
A.3 As mãos da parturiente poderão estar apoiadas no leito ou em barras de apoio;
A.4 A bola poderá ser usada durante o banho terapêutico, utilizando as barras de apoio.

B. Movimentode propulsão - estimulado apenas no periodo — expulsivopara auxiliar na descidada

apresentação:
Enfermeiro Obstetra B.1 A parturiente faz o movimentode abaixa e se levanta sem que seu quadril saia da
Técnico de Enfermagem bola;

B.2 As mãos da parturiente podem estar apoiadas no leito ou em barrasde apoio ou no
acompanhante se possivel. 

c. Relaxamento:
€.,1 Forrar o chão com pano ou apoiar a bola sobre a cama, em frente a parturiente que
deve estar ajoelhada com o corpo levemente inclinado, braços e corpo apoiados na bola.
O acompanhante poderá massagear a região lombar.  

    a
X

mo as
5.1 Registrar a realização do exercício na bola em prontuário com o tempo e a

modalidade de exercícios realizados.

5.2 Checar prescrição de enfermagem;
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AGENTE DESCRIÇÃO DOS PASSOS / OBSERVAÇÕES 

53
5.4
5.5

  
  

ORIENTAÇÃOAO USUÁRIOPÓS-PROCEDIMENTO
. Auxiliar a parturiente levantar-sequando a mesma desejar encerraro exercicio com a bola;
º Orientar a possibilidade de retornar ao exercício com a bola sempre que desejar;
e Garantira assistência segura ao trabalho de parto, possibilitando liberdadede escolha e tornandoa mulher protagonistado seu parto.

RESULTADO ESPERADO

Relaxamento;
Maior conforto:

cocococo

SIGLAS UTILIZADAS
. PPP: Pré-Parto, Parto e Pós-Parto Imediato;
º FCF: Frequência Cardíaca Fetal
. Filme de PVC - plástico policloreto de vinil
. SAE - Sistematização da Assistência de Enfermagem

FLUXOGRAMA - UTILIZAÇÃO DA BOLA SUÍÇA NO TRABALHO DE PARTO 
Forraro chão com pano cu

colocar a boia sobra a
cama

Le) 
Orientar a gestante scbro o uso de   

Prescrever 0 uso da bote conforme
necassosde

     
Oreantar a manter a coluna ereta 2  

y  ai à partunente
ruçada sobra a bola  

I 
Permitir a liberdade de
movimentoconforme

necessidade
   

 

 com os pés totaimente apciados no 
 
 

ásia, cantado ou em pá[>>    Onentar a gestantea manter as.
mãos apoiadasem otjato lixo

  
Orantar

 

  +

à /N
Ce Pede,

Nexpulsivo?/

   
 “NIB É VIVER COM QUALIDADE

 
 

 
  

  
qoulveo

“sm       Orientar movimentode propulsão

 

ão do Paciente e iou
(cha de Admissão

Obstétrica Partograma
Trabalho de parto - SAE
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PROPOSTAS DE ROTINAS E FLUXOS PARA ESPECIALIDADESNÃO MÉDICAS N a as
Os serviços de especialidades não médicas. estão sob responsabilidadeda Coordenaçãode Enfermagem e da Supervisão Assistencial, O servi Eco
Almoxarifado c Farmácia estão sob gestão de farmacêutica, mantendo uma relação hierárquica matricial com a Direção Geral e Coordenação” E

Administrativa.

   
As atividadesdas diferentescategoriasprofissionais serão monitoradas,visando um atendimentode qualidade e o cumprimento da produtividade pactuada,

assim comoa disponibilização de material médico hospitalar e medicamentos,como previsto em Contrato de Gestão c alinhadasàs diretrizesde SMS.

O CEJAM apresenta de forma resumida,algumas NORMAS, ROTINASE FLUXOS para as diversasCATEGORIASDE ESPECIALIDADESNÃO
MÉDICASprevistaspara atividadesna SANTA CASA DE SÃO ROQUEe durantea efetiva implantaçãodo serviço realizaráo treinamento c capacitação,

com disponibilização de todos os protocolos necessários, para a execução das ações em saúde previstas.

ROTINA E FLUXO - FARMACÊUTICO - DISPENSAÇÃODE MEDICAMENTOS,INSUMOSE MATERIALMÉDICO-HOSPITALAR

A dispensação de medicamentos c insumos será realizada por profissionais capacitadosde forma correta, conforme prescrição de medicamentosou

solicitação em formulárioespecifico aos diferentes setores do Hospital.

Os registrosde movimentaçãode entradae saída de medicamentose insumossão registradosem ferramentas especificas,por meio de Sistema Informatizado
e/ou instrumentosde controle é monitoramento. Este processo segue as seguintes etapas:

Atendimento e recebimentoda prescrição/reguisição/sistema informatizado;

Análise da prescrição/requisiçãoseguindo legislaçãovigente:  Separação dos medicamentosseguindoa ordem da prescrição/requis

Conferência da receitacom os medicamentosdispensados:

Envio dos medicamentosaos setores da unidade;

Arquivamento da prescrição/requisição por ordem cronológica por tempo compatível com a legislação vigente. se impressa c/ou baixa em
Sistema Informatizado.

No ato da dispensação, o fluxo de dupla conferência deve scr utilizado visando à segurança do usuário. Cabe ao pro
estoque fisico e o gerenciamentode suprimentos, informando semanalmente a lista de estoque critico.

º
.
.
e Validação da prescrição/requisição(identificação do profissional):
.
e

º
  onal capacitado o controle de

A prática da integralidade na Assistência Farmacêutica, como orientação estratégica, é uma necessidade é um desafio,
onde se procura deslocar o foco do produto farmacêutico para o usuário do medicamento, garantindo a promoção do seu
uso racional por intermédio de ações que discipliname orientem a prescrição, a dispensação e a utilização dos medicamentos.
Assim, a mudança da concepção reducionista de Assistência Farmacêutica, com característica eminentementequantitativa
ou simplesmente concebida visando ao atendimento imediato da demanda de medicamentos gerada nos serviços, deve ser
persistentemente buscada pela gestão da saúde.

ROTINA E FLUXO - ALMOXARIFADO
O almoxarifado é des

medicamentossomente

em condiçõesadequadas.

      nado e produtos para a saúde. levem ser previstos setores separados para eles. Os

O eficazes sc houvergarantia de que, desde sua fabricaçãoaté a sua dispensação, sejam armazenados, transportadose manuseados

  amentos  estocagem de medi  
 

A responsabilidadetécnica do almoxarifado de medicamentosserá assumida por um farmacêutico, que supervisionar c orientaráas atividades da equipe

de trabalho, O almoxarifado consisteem um lugar destinadoao recebimento,controle, estoque e distribuição interna de materiais e medicamentos,
sendo uma importante atividade de apoio da unidade de saúde.

Materiais são produtos que podem ser armazenados ou que serão consumidos imediatamenteapós a sua chegada, portanto, estão excluidosos materiais

considerados permanentes, como equipamentos médico-hospitalares, mobiliários e semelhantes. c incluidos, portanto, os demais produtos, como
medicamentos,alimentos, material de escri   rio. de limpeza, de conservaçãoe reparos, de uso cirúrgico,de radiologia, de laboratório, reagentes químicos,
vidraria, entre outros.

A SANTA CASA DE SÃO ROQUE possui áreas específicaspara este setor, a qual receberá abastecimento de insumosdo tipo materialé medicamento
para opcracionalizaçãodas ações de saúde, advindos do Setor de Compras e Logistica e abastecidos por meio de previsão mensal baseada no consumo
médio mensal - CMM, de acordocom a logistica definida pela Administração local. O sistema de administraçãode materiais tem como objetivo: º Ter o material certo; º No lugar certo;

. Na quantidade certa; . Na especificação certa,
º Na hora certa;
Os almoxarifados serão estruturadospara desempenharas atividadesde:

. Recebimento; . Estocagem e guarda;
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Conservação;

 

e . Realizaçãode inventário:

. Controle de estoque; . Distribuição;
o Armazenamento,inclusive de termolábeis; o Organizaçãode Documentos:

e Recolhimento,quando houver indicação-queixa . Remanejamento;

técnica: . Autoinspeção.

º Descarte, por perda de validade;
Distribuição: deve suprir as necessidadesda unidade, seguir um cronograma,evitar atrasos e desabastecimentos:

. Estabelecer e divulgar o fluxo e cronograma da distribuição;

. Distribuir em quantidades corretas com qualidade;

. Transportaradequadamente;

. A periodicidade da distribuiçãoconsiderará a capacidade/condições de armazenamento dos setores,
bem como seu potencial de consumo;
. Elaborar fluxos de abastecimento de medicamentos para cada setor, conforme a complexidade dos

serviços oferecidos e perfil epidemiológico da população atendida,
. Estabelecer cronograma de abastecimento para os setores;
. Definir prazos de preenchimento e recebimento das requisições, em Sistema Informatizado; analisar
as solicitaçõesdo pedido; verificar a quantidade solicitada, estoque existente e consumo, e estoque disponível
no Almoxarifado de forma a atender a todos os setores;
. Após a conferência das requisições dos setores, processar a distribuição;
. Conferir os pedidos, emitir Controle de Distribuição;
. Separar os medicamentos de acordo com as entregas. Não reaproveitar embalagens, nem misturar
os lotes. Sempre identificá-los,utilizando cestos com tampaelacre para as entregas nos setores.

SERVIÇO DE NUTRIÇÃO

“O atendimentoporprofissional
pacientes adultos e infantis, que inclui: islipidemia, disfunções gástricas e intestinais,desnutrição e hipertensão. E

poderá integrara Equipe Multiprofissionalem várias Linhasde Cuidados,auxiliando e elaborandoa prescriçãodietéticade acordo

com o perfil do paciente.

        el ambulatorial e hospitalar. avaliação,diagnóstico e tratamentodas docnç:ção,
iabetes, obesidade.  

Tem o objetivo de avaliar e acompanhar o estado nutricional do paciente junto de patologias associadas e oferecer orientaçõesque

promovam mudanças nos hábitos alimentares.dentro da realidadeeconômicae capacidade cognitivado paciente.

PROTOCOLOSMÉDICOS DE ESPECIALIDADES

O CEJAM apresenta neste Plano Operacional,exemplificaçãode ProtocolosClínicos para os Atendimentos Médicos. A implantaçãode

Protocolos médicos se justifica em função da complexidade e amplitude das ações na área de assistência à saúde proposta, pois podem

conter desde ações simples. até a instituição de tratamentosespecificos.passandopelo exame físico, exames complementares,diagnóstico,

procedimentosmédicos e de enfermageme até cirurgia.

Caberá ao Médico - RT a apresentação e validação dos Protocolos de Atendimento Médico — Institucionais, junto a cada uma das

especialidades médicas da SANTA CASA DE SÃO ROQUE, em um prazo de até 03 (três) meses e a aprovação do Regimento

Internodo Corpo Clínico.

 A assistênciaem saúde é muitoextensa, ampla, complexa, e carregada de especificidades que lhe são próprias. Isso pode ser alcançado
a partir de diretrizes clínicas com a estratificação de riscos e o manejo adequado das condições crônie: com a sua estabilização,

superando o chamado “efeito velcro”, onde há uma vinculação definitiva dos usuários, independente da gravidade do seu quadro. Isso

exige a superação da atenção ambulatorial b; cada na consulta médica. com a introdução de um atendimento multiprofissional

interdisciplinare utilização de novas ferramentasde gestão docuidado.
 

  O CEJAM realizará revisão das Rotinas e Fluxos sistematicamente,implementandoeventuais adequações, caso sejam necessárias c

apresentará às Comissões Técnicasda SMS, propostas para implantaçãode Plano de Ação de Novas Linhas de Cuidados,com a inclusão

de ações integradas para a Equipe Multiprofis
satisfatórios, em menor prazo. Visando maior resolubilidade na Assistência,todos os médicos especialistas devem possuir formaçãocom

ional. buscando assim maior agilidade nos processos e obtenção de resultados 
residênciamédica c/ou titulo de especialistana área, viabilizando assim que possam realizar procedimentosincrentes à sua área de atuação.

PROTOCOLO- ACIDENTEVASCULAR ENCEFÁLICO   
OBJETIVO: Descrevere padronizar o atendimentodos pacientes diagnosticadoscomo Acidente Vascular Encefálico -AVE.

DEFINIÇÃO: O acidente vascular cerebral é uma patologia frequente, geralmente incapacitante,de alta relevância em saúde pública.
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Também é sabido que cerca de 80% dos acidentes vasculares cerebrais correspondema eventos isquêmicos.
  

INCIDÊNCIA: No Brasil. são registradascerca de 68 mil mortes por AVE anualmente,A doença representa a primeira causa de morte e

incapacidadeno Pais.

CRITÉRIOSDE INCLUSÃO:Todos os pacientes que apresentaram quadro de alteraçãodo nivel de consciênciae sinais e sintomasde

AVE, acometidosou não de sequelas.

MANIFESTAÇÕESCLÍNICAS: Diferentes áreas do cérebro são responsáveis por diferentes funções, incluindo a sensibilidade, o

movimento, a visão. a fala, o equilibrio c a coordenação.

As manifestaçõesclínicas de acidentevascularcerebral variam, dependendo da área do cérebroque se encontra lesada, podendo incluir:
Dores de cabeça com ou sem vômitos
Tonturas, confusão mental

Fraqueza ou paralisia de um dos lados do corpo

Entorpecimento súbito e acentuado de qualquer parte do corpo
Assimetria facial
Perturbaçõesvisuais, incluindouma perda súbita de visão

Dificuldadesda marcha, incluindouma marcha cambaleanteou instável

Problemasde coordenaçãonos braços e nas mãos

Discurso arrastado ou incapacidadepara falar
Desvio súbito dos olhos numadireção

es (crises epilépticas)

Respiraçãoirregular

Convuls  

cocoocovo0o.

Estupor, coma
O aparecimentosúbito de uma ou mais destas manifestaçõesconstitui um sinal de alerta de que pode estar a ocorrer um acidentevascular

cerebral.

Em alguns casos, os acidentes vasculares cercbraissão precedidospor um ou mais acidentes isquêmicostransitórios (AITs), que constituem
episódios breves de manifestações semelhantes às de um acidente vascular cercbral. Os AITs duram menos de 24 horas e, mais

frequentemente,apenas 5 a 20 minutos.

REQUISITOS PARA ENCAMINHAMENTO
o Relato sucinto da história informando caracteristicas. evolução. doenças associadas, pos

arterial, arritmia,distúrbio metabólico, entre outra:

o Exames ComplementaresNecessários:Orientar o paciente a levar os exames que já possuir, tais como, exames laboratoria!

radiografias (crânio, seios da face). A solicitação de EEG + TC com contraste,se necessária será realizada pelo especialista;

. Exame Físico: relatar achados importantese presenças de eventuaissequelas motoras e cognitivas;

. Prioridade: Paciente com Sequela de AVC, acentuada c/ou necessidade de reabilitação;
OBS.: A prescriçãoe o acompanhamentode reabilitação fisioterápica devem ser feitos pelo neurologista. Mesmo a avaliação de déficit
motoresde sequelas de AVC ou trauma para fins de obtençãode bencfícios (P0) ou passe livre (PO) deve ser feita pelo neurologista, Exame

de imagem específicos. para diagnóstico complementarou acompanhamento,só poderão ser solicitados pelo especialista,com as devidas

justificativas: Tomografia computorizada (TC) e Ressonância magnética nuclear (RMN).

 ivcl hipoglicemia ou hipertensão

    
  

 
ACHADOS DE EXAME FÍSICO  

 
o Diminuiçãode força c/ou sensibilidade unilateral

. Afasia (dificuldadena emissão ou compreensãoda linguagem). apraxia(dificuldades na execução de tarefas simples), disartria

(dificuldades motoras na articulação dos sons):

e Hemianopsiaparcial ou completa (perda do campo visual de um dos lados);

. Alteração de consciência c confusão:
e Diplopia, vertigem, nistagmo, ataxia de início súbitos.

PREVENÇÃO:Aprevençãodo acidentevascularcerebral incide no controle dos fatores de risco vascular, incluindo: 

   pressão arterial elevada (hipertensãoarterial)
o ritmo cardiaco anormal (fibrilaçãoauricular)
. colesterol elevado

. diabetes

. tabagismo.
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Um estilo de vida saudável é essencial. Para ajudar a prevenir o acidente vascular cerebral, as pessoas devem fazer exercicio físico
regularmentee manter uma dieta saudável:

. rica em fruta e vegetais

e com um conteúdo baixo de gordurassaturadas, de gorduras trans e de colesterol

. com pelo menos duas a quatro doses de peixe por semana

º sem um consumoexcessivode álcool. 
Alguns medicamentosque tratam a pressão arterial clevada são especialmentebenéficosna prevenção do acidente vascularcerebral. Estes

incluem os inibidores da enzima de conversãoda angiotensina(IECA) e os diuréticos tiazídicos.

  
Se o doente tiver (ou se já tiver tido) fibrilação auricular, a administração de varfarina, medicamento anticoagulante. pode reduzir

grandementeo risco de acidente vascularcerebral.O colesterol clevadotambémdeve ser tratadode forma agressiva. por meio das estatinas.

Além disso, as pessoas não devem consumir cocaina ou anfetaminasporque estas substâncias, além de outros malefícios

acidentes vasculares cerebrais.

      . podem causar

A administraçãodiária de aspirina (ou ácido acetilsalicílico)é uma medida preventiva importante em doentes com fatores de risco para

AVC, A aspirina em doses de apenas 80 mg por dia pode reduzir o risco de acidentevascularcerebral. No entanto, deve ter-se em atenção

que a aspirina diária pode aumentarligeiramente o risco de acidente vascularcerebral hemorrágico.

   
Existem outros medicamentosantiagregantesplaquetários que também podem ajudar a prevenir o AVC isquêmico. No entanto, estes

medicamentos(incluindo a aspirina) não são seguros para todas as pessoas e a sua utilização deve ser sempre orientadapelo médico.

TRATAMENTO: É importante que as pessoas estejam alertadas para as manifestaçõesclínicas de acidente vascular cerebral c que

procurem imediatamentecuidadosde emergênciase eles surgirem.

ACIDENTESVASCULARESCEREBRAIS TROMBÓTICOSE EMBÓLICOS
O tratamento mais eficaz para os acidentes vasculares cerebrais isquêmicos é um medicamento potente para dissolver os trombos,
denominado ativador do plasminogénio tecidual recombinante (rt-PA). O rt-PA pode restabelecer o fluxo sanguinco, melhorando o

prognóstico do doente.

Este medicamentodeve ser administrado imediatamente,nas três horas que se seguem ao inicio das manifestaçõesde acidente vascular

ecrebral. No entanto, nem todos os doentes com AVC isquêmico têm indicação para a utilização de rt-PA. No tratamentode um acidente

vascular cerebral trombótico, os medicamentos para prevenir a formação de coágulos como a heparina são geralmente usados mais

tardiamente, Depois do acidente vascular cerebral ter estabilizado, a aspirina ou outro medicamento antiagregante plaquetário são

geralmenteprescritosdiariamentepara diminuir a coagulaçãodo sangue e assim prevenir outro acidente vascularcerebral.

No caso de os exames realizadosdemonstraremum estreitamentograve de uma artéria importante para a irrigação cerebral, poderá ser

necessário proceder a uma desobstrução através de uma intervenção cirúrgica (endarterectomia) ou de uma técnica endovascular

(angioplastia e/ou colocaçãode Stent).  

ACIDENTESVASCULARESCEREBRAIS HEMORRÁGICOS:O nt-PA não é útil no tratamentodos acidentesvasculares cerebrais

hemorrágicos e está contra indicado porque pode agravar a hemorragia. Por vezes, poderá ser necessária a remoção do sangue da

hemorragiaatravés de uma intervençãocirúrgica para aliviar a pressão sobre o cérebro,

CUIDADOS APÓS O ACIDENTEVASCULARCEREBRAL.
(fisioterapia, terapiaocupacional, terapiada fala c reabilitaçãocognitiva)para ajudar o doente a lidarcom a nova deficiênciae a recuperar

a força depois da lesão ecrebral.

 encial uma intervençãoprecoce por parte da equipe de reabilitação

Após o AVC devem ser tomadas medidas para evitar a sua repetição. nomeadamente:

Dieta saudável, exercício regular e controlo do peso

Abstinência do tabaco

Limitar a ingestão de álcool

Medicaçãoanti-hipertensiva (mesmo que não tenha a pressão arterial alta)

Medicação para diminuir o colesterol (mesmo que não tenho o colesterol aumentado)
Evitar os anticonceptivos orais c a terapêuticahormonal de substituição

No caso de AVC trombóticoou embólico, utilização de medicaçãoque diminui a formaçãode trombos: antiagregantes plaquetários(por
exemplo, aspirina ou clopidogrel)ou, em alguns casos, anticoagulantes(varfarina).

 

PROTOCOLO— AVALIAÇÃODA DINÂMICA UTERINA

DEFINIÇÃO: É a mensuraç
  

. duração. intensidadedas contrações uterinas em 10 minutos c o relaxamento entre clas.

42 | Pemo

  ão da frequênc:

PREVENIR E VIVER C  
Centro de Estudos e Pesquisas“Dr. João Amorim” Rua Dr, Lund, 41 - Liberdade 1134694818 á

São Paulo-SP- CEP; 01513-020 cejamdcejam.org.br cejam.orc



O |

CEJAM
Essas contraçõesdesenvolvem-seno trabalho de parto e caracterizam-sepor serem dolorosase regularescom duração aproximadadeo45
a 60 segundos. Podem ser sentidas durante a palpação uterina ou registradas pela cardiotocografia. Elas auxiliam nacervicodilatação, ra...
descida e na expulsãodo feto. Pela avaliaçãoda dinâmica uterina define-se à fase do trabalho de parto:

Fase latente; contraçõesmais espaçadase de menor intensidade;
Fasc ativa; contrações mai frequentesc intensa:

Fase de desaceleração

   
  ontrações mais espaçadase intensas.

OBJETIVO: Avaliar a frequência, intensidade,duração e efetividade das contraçõesno trabalho de parto.

 ÁREAS ENVOLVIDAS: Admissão da GO, pré-parto e sala de parto.

 DICAÇÃO: Gestantes com queixa de dores lombarese/ou baixo ventre ou qualquer sinal de trabalho de parto.

CONTRAINDICAÇÃO: Gestantes sem queixa de dor ou desconforto relacionadoao trabalho departo.

ORIENTAÇÃOCLIENTE/ACOMPANHANTEPRÉ PROCEDIMENTO
É um procedimento indolor;
Esvaziar a bexiga antes do início do procedimento;

Você pode ficar em decúbito lateral esquerdo (DLE) ou sentada durante o procedimento:
Será orientadaquanto à respiraçãoe relaxamentodurante contrações;

O enfermeiro obstetra ou médico que fizer a dinâmica uterina (DU) ficará 10 minutos com a mão no fundo da sua barriga para

crificara quantidadede contraçõesc a duração de cada uma delas: o procedimentoserá repetidoa cada uma hora ou com maiorfrequência,
se necessário;

e Podemos conversardurante o procedimentoe su:

e Ao final da DU você será informadasobre o que foi observadoe sobre as condutas seguintes para correçãoda DU, se necessário.
MATERIAL ENVOLVIDO
. Relógio analógico com ponteiros de segundos

º Lençol

 
coco...

lúvidas serão esclarecidas; 
DESCRIÇÃODO PROCEDIMENTO

Área envolvida Ação
Profissional

  
Orientara cliente e seu acompanhantequanto à necessidade e frequência do procedimento:
Lavar as mãos:

Aquecer as mãos (inverno):
Ajudar a parturiente no posicionamento em DLE ou sentada:
Posicionar-seao lado da parturiente, sentada ou depé:
Cobrir a cliente com lenço! expondo apenas o abdômen materno;

 
  Admissão GO, Colocar a mão dominante sobre o fundo uterino com a superfície palmar dos dedos, palpando-o levemente (exame clinico)

Pré-Parto.Sala de| para avaliar as contrações da seguinte forma:
Parto Frequência: mediro tempo entre o início de duas contrações sucessivas em 10 minutos:
Enfermeiro e Duração: medir levementeo tempo entre o início da contraçãoe o início do relaxamento uterino;
Médico Obstetra Intensidade: comprimir o fundo uterino com as pontas dos dedos durante a contração. Nas contrações brandas o fundo é

deprimido. moderadasé mais difícil e, nos fortes o útero é resistenteno ápice da contração.
Obs.: A aferição exata somente da contração uterina é obtida por cateteres de aplicação intra-amnióticaou microbalões
intramiometriais.Sua efetividade é mensuradapor unidadesde Montevideo (CALDEYRO-BARCIA & POSEIRO. 1960).
Marcar 10 minutos e contar o número de contrações,a duração e a intensidadede cada uma das contraçõesneste intervalo de
tempo:
Avaliar comoacliente lida com o desconforto das. contrações;

Orientarrespiraçãocom inspiração profunda e expiração lenta soprando (POP 08) para promover adequada oxigenação fetal
e relaxamento pós-contração,quando respiraçãoalterada:
Registrar à DU e conduta a ser seguida em impresso próprio, conforme o caso (Ficha Obstétrica / Partograma / Ficha de
Controle — Indução do Trabalho de Parto / Patologia Obstétrica - SAE) da seguinte forma DU: 3/10'(35740" 45"),
Explicarà parturiente a DU encontradae se está de acordo ou não com oesperado:
Comunicar ao médico casos de altera

Hipossistolia: caracterizadapela menor frequência e intensidadedas contraçõe:

Hipercontratilidade: caracterizada pelo aumento das contrações (mais que 5 contrações em 10 minutos), chamada de
taquissistolia e/ou incoordenaçãomiometrial (elevaçãodo tônus) chamada dehipe olia;
Comunicar à parturiente/gestanteà conduta a ser tomada a partir do resultado da DU apresentada;

Repetir a DU a cada hora para parturientes em trabalho de parto fisiológico, e, a intervalos de 30 minutos apósa instalação
de ocitocina,

Atenção: A DU é um procedimento não invasivo, indolor é muitas vezes determinante de conduta. Dessa forma pode ser
realizadaem intervalos variáveis conforme a necessidade.
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ORIENTAÇÃO CLIENTE/ACOMPANHAMENTO PÓS PROCEDIMENTO: Informar a parturiente / gestante a respeito da DU

encontrada,evoluçãodo trabalho de parto e das condutas a serem tomadas e/ou mantidas.

ão da DU. DESEMPENHO ESPERADO; Avaliação fidedigna das contrações uterinas com uti

PONTOS CRÍTICOS/ RISCOSE MEDIDAS PREVENTIVAS
Medidas Preventivas      

Pontos Críticos/ Riscos
Cliente Não se aplica Não se aplica
Ocupacional Ergonômico TI Posicionar-se corretamente ao lado da parturiente/ gestante (sentada em

(Colaboradores) cadeira. banqueta.escadinha)
Ambiental Não se aplica Não se aplica

   
PROTOCOLO— AVALIAÇÃOPRÉ-ANESTÉSICA

DEFINIÇÃO: É a normatizaçãode procedimentose rotinas para avaliação pré-anestésica das pacientes a serem submetidos a qualquer

tipo de anestesia com presença do médico anestesiologista, 
OBJETIVO: Avaliar a paciente antes de cada procedimentoanestésico. tendo em vista diminuir a morbimortalidade através da avaliação

criteriosa pelo médico da história, exame físico e exames pertinentos.

INDICAÇÃO: Todo c qualquer paciente a ser submetido a toda e qualquer anestesia (sedação, local e bloqueios) que necessite do

acompanhamentode um anestesiologistadurante o procedimento.

INSTRUÇÕES ESPECIFICAS: Todo paciente a ser submetido a anestesias local, sedação c/ou bloqueios com presença do

nte avaliadospor um médicoanestesiologista.Durantea consultade avaliaçãopré-anestésica o médicoanestesiologistadevem ser previamei
ida). ao exame fisico e à checagem de exames

deverá proceder ao preenchimentocorreto do formulário pré-anestésico(anamnese di 
complementares.  Após a liberaçãoda pacientepara o procedimento,o anestesista dev crá fomecer orientaçõesquanto ao procedimentoanestésico-cirúrgico,
deverá realizara leitura e o preenchimentodo termo de consentimentopós-informado c fornecer informaçõessobre o periodo de jejum e

uso de medicamentosno pré-operatório.Se a paciente não estiver apta à realização do procedimentoanestésico cirúrgico,o médico deverá

orientá-la e discutiro caso com o médico da especialidadecirúrgica. solicitante.
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CIRURGIAGERAL AMBULATORIAL

PRINCIPAISMOTIVOS DE ENCAMINHAMENTO
. Pequenascirurgias;
e Avaliação de indicaçãocirúrgica.
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PROTOCOLO - PEQUENASCIRURGIAS

€ caracteristicas,Relatardoenças associadas,alerg
EXAME FÍSICO: Descrevera(s) lesão(ões).

EXAMESCOMPLEMENTARESESSENCIAIS:Nenhum
HIPÓTESE DIAGNÓSTICA: Relatar à suspeita diagnóstica.

TRATAMENTO: Descreveros tratamentosrealizadospreviamente.

MOTIVO DO ENCAMINHAMENTO: Relatar0 motivo do encaminhamento(avaliaçãode lesão, retirada, biópsia)
CONTRA REFERÊNCIA:Permanecercm acompanhamentono nível secundário.

          
 

PROTOCOLO- AV, ÃO DE INDICAÇÃO CIRÚRGICA — o
      
TRATAMENTO: Descreveros tratamentosrealizadospreviamente.
MOTIVO DO ENCAMINHAMENTO: Indicar o motivodo encaminhamento.

CONTRARREFERÊNCIA:Retorno à UBS Pp/ acompanhamentocom relatório doespecialista.

OBSERVAÇÕES: Os pacientes encaminhadospara realizaçãode cirurgiaambulatorial devem estar clinicamente estáveis para execução

do procedimento proposto: Hipertensão,Diabetes e outras doenças controladas.com relatório do médico queo assiste.

CRITÉRIOS DE INCLUSÃO PARA CIRURGIA DE AMBULATÓRIO

“O sucesso da cirurgia de ambulatório depende de uma cuidadosaseleçãodos doentes

cirúrgico,quer do ponto de vista anestésico.
CRITÉRIOSSOCIAIS

Doenteque compreendec aceita à proposta cirúrgica c as instruçõesdadas para o pré e pós-operatório;
Saneamento básico;

Domicilio fixo:
Contacto tele E

Transporteassegurado em veículo automóvel;
Presença de acompanhante:

Acompanhamentopor adultos nas primeiras 24h de pós-operatório;
e Residência— tempo máximo de deslocação de 60 min.
CRITÉRIOSCLÍNICOS

  
entos adequados quer do ponto de vista

 

ccoco...

 . Doentes clinica e psiquicamenteestáveis;

e Idade fisiológicadeve ser considerada em vez da idade nominal. Exceção: Prematurosque têm que ter 60 semanas pósgestação
(risco de apneia da prematuridade);

  ASA Le ASA II (segundoa American Society of Anesthesiologists);

ASA III (caso preenchamos critérios definidos)e eventualmenteASA IV;
A intervençãocirúrgicadeve ter uma duração inferior a 120 min.:
Perdas sanguineas mínimas (inferior a 200 ml);
Probabilidadede complicaçõespós-operatóriasmínimas:
Controle da dor pós-operatóriaeficaz por via oral.

CRITÉRIOS DE INCLUSÃODE PACIENTES ASA HI

Os pacientes, ASA III podem ser incluidos no programade Cirurgia do Ambulatóriocaso preenchamos seguintes critérios:

 
e Devem ter boa capacidade funcional (pode subir um lance de escadassemparar);
. Não seja necessário posições prona ou sentado / cadeirão:

o Stent coronário deve estar colocado > 12 meses: já não devem ser mantidos com Clopidogrel (não interromper simplesmente 
para a cirurgia),é permitidoa manutençãoda terapêuticacom Ácido Acetilsalicilico nopré-operatório;

Não é permitidodoente com CDI, a menos que não se use eletrocautério;
Não há história de insuficiência cardíaca congestiva:
Hipertensãoarterial controlada;

Nenhum dos doentes com DPOC grave (oxigénioou córtico-dependente);
Nenhum doente com CPAP > 12 cm H20;

Diabetes Mellitus II controlada;

Não haja risco para hipertermia maligna:
Não haja distúrbios hemorrágicos:

Nenhum doente com doença renal crônica em hemodiáliseou diálise peritoncal;

Em relação a obesidade mórbida: Qualquer doente com IMC > 40 terá de ser avaliado por um anestesiologistaantes do dia da

“ocococo...  
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cirurgia: Doentes com mais de 45 anos devem ter IMC < 40; Doentes de 45 anos ou menos devem ter IMC < 35;

. Os pacientes, ASA III, devem ser avaliados uma semana antes da cirurgiapor um anestesiologista,

CRITÉRIOSDE INCLUSÃODE PACIENTES ASA IV
Os pacientes - ASA IV, somente submetidosa anestesia local necessitam de ser cuidadosamenteavaliadosno pré-operatórioe selecionados

caso a caso. devem estar hemodinamicamenteestáveis e suportar a posição de decúbito dorsal,

CONTRAINDICAÇÕESABSOLUTAS PARA CIRURGIA DE AMBULATÓRIO

Suspeita de Hipertermia Maligna;
DiabetesMellitus insulino — dependente;
ObesidadeMórbida: Doentes com mais de 45 anos IMC > 40 e Doentes de 45 anos ou menos e IMC > 45;

Porfiria:
Alteraçõesda hemostase;

 

Anemia de células falciformes;

Esclerose múltipla
Doenças do foro psiquiátrico nãocontroladas;
Stent coronário há < 12 meses;

 

Doentecom CDI, a menos que não se use eletrocautério;

Doenças cardiovascularesgraves:

Doenças respiratóriasgraves,
SAOS com CPAP > |2em H2O;

Uso c abuso de fármacos/drogas:
Vias aéreas de dificil ace:

Dificuldadesde mobilização:
  

  

Doenças endócrinasou genéticas não controladas;
Previsibilidade de difícil controle da dor, hemorragia ou drenagem abundantes no pós-operatório;

Imobilização prolongadano pós-operatório:

Cirurgiasemergentes;
Intervençõescirúrgicas superioresa 4h.

PROTOCOLO- MISOPROSTROL EM FETOS MORTOS

O uso de misoprostol é

      tal intra útero. Na

ssociada os quadros acima descritos,a conduta expectante é a de eleição

s após o diagnóstico, devido a menor taxa de complicaçõescirúrgicas e sobre a fertilidade da mulher. Apesar das

tas, a opção de conduta ativa deve ser esclarecidapara a mulher e sua autonomiadeve ser respeitada, mediante

a situação psíquicada mesma frente ao diagnóstico de gestação não evolutiva.

ortamentos precoces, associada para resolutividade di portante terap)

ausência de complicações infecci s ou discrasias sanguincas   no período de 4 seman: orientaçõestécnicas des

OBJETIVO: Preparo do colo uterino em gestantes com diagnóstico de abortamentoretido (< 20 sem) ou óbito fetal intra útero.

CONDUTA- ATIVA ATÉ 12 SEMANAS. Avaliação laboratorial: HMG, tipagem sanguinca,coagulograma,VDRL e HIV (teste rápido) nos casos de abortamentoretido

por mais de 4 semanas;
e Administração inicial de 400 meg de misoprostol por v ja vaginal — 2 comprimidos de 200 meg, em fundo-de-sacoposterior;
. Avaliação cervical a cada 6 horas, com administração adicional de 200meg de misoprostol em ES, em caso de ausência de

dilatação cervical, até o máximo de 48 horas.
CONDUTA- ACIMA DE 12 SEMANAS E MENOR DO QUE 20 SEMANAS. Avaliação laboratorial: HMG., Tipagem sanguinca,coagulograma,VDRL c HIV nos casos de abortamentoretido por mais de 4

semanas:. Administração inicial de 400 meg de misoprostol - 2 comprimidos de 200 meg em tundo-de-sacoposterior:
. Avaliação cervical a cada 6 horas, com administração adicional de 200mcg de misoprostol em Fundo de Saco, em caso de

ausência de dilatação cervical ou expulsão do produto conceptual, até o máximo de 48 horas. Após a expulsão do produto conceptual

realiza-serevisãoda cavidadeuterina associada à curageme se necessário CTG uterina:
. Após 48 horas, se não ocorrer a expulsãodo produto conceptual, faz-se interrupção por 24 horas e, então, repetiçãodos itens

acima.
A não eliminação do produto conceptualapós três tentativasdos itens acimaé consideradafalha do método,utilizando-se,então, de maneira

sequencial,os seguintes métodos:
CONDUTA- FETO MORTOCOM IDADE GESTACIONALSUPERIOR A 20 SEMANAS
Introdução de Misoprostol - 100 ug em fundo de saco vaginal posterior a cada 6 horas até expulsão fetal no máximo 6 doses

OBSERVAÇÕES

 . Evitar o uso de lubrificante vaginal para o toque.
. Polissistolia sem alterações da FCF é o efeito colateral mais comum,

. Hipertermia também pode ocorrer.
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. Evitar associação com ocitocina; se necessário, utilizar somente após 6 horas da última dose demisoprostol.
CONDUTA- FRENTE A CICATRIZUTERINA PRÉVIA: Em pacientes com cicatriz uterina que se encontram no segundo tri

de gestação deve-se inicialmente adotar conduta expectantecom vigilânciada hemostasia (HMG é Coagulograma).

   
Caso haja necessidade de uterotônico, emprega-seo misoprostol em casos selecionadosda seguinte forma:
º Altura uterina de até 12cm: dose habitual;
º Altura uterina acima de |2 em e menor ou igual a 16cm: comprimidos intravaginaisde 50 meg (1/4cp)
a cada quatro horas s/n;

. Altura uterina superior a 16 cm: Contraindica-se o misoprostol se houver antecedente de duas ou mais
cesáreas ou miomectomia. Permite-se o uso de misoprostol, na dose de 50 meg a cada quatro horas em casos
de uma cesárea anterior.

CRITÉRIOS DE INCLUSÃO: Óbito fetal confirmado por USG.

CRITÉRIOS DE EXCLUSÃO

. Duas Cesáreas ou miomectomia prévia e altura uterina acima de 16 cm;

. Descolamento Prematuro de Placenta;
e Paciente com asma, glaucoma ou doença cardíaca com hipertensão pulmonar.

PROPOSTADE ATIVIDADES VOLTADAS PARA QUALIDADE 
POLÍTICA DE GERENCIAMENTOE VIGILÂNCIADO RISCO

A política “de Segurança.do Pas ente,exigeum conjunto de metodologias, procedimentos e instrumentos aplicados no controle
permanente dos processos internos, a fim de garantir 0 adequado gerenciamentodos riscos de acordo com a complexidade da inst ituição.
Com foco na segurança do paciente, colaboradore ambiente hospitalar,o CEJAM firma um compromissocom a mitigaçãode riscos ou

ocorrênciasde Eventos Adversos na assistência ao paciente, na prática dos profissionais,ou que incidam no ambiente hospitalar.
Além disso, define que “a responsabilidadepela segurança é de todos os profissionais, mas especialmentedas lideranças”

 
 

Reconhece que a prestação de cuidados na saúde sempre envolve certo grau de risco potencial, que pode ser atribuído ao complexo grau

de interação entre pessoas, habilidades, tecnologias c suprimentos em medicina. Entretanto, grande parte dos eventos relacionados à

Segurança pode ser evitadacaso lições provenientesde eventos prévios sejam aprendidasou os potenciais riscos mitigados precocemente.

O sistema de gerenciamentode riscos pressupõe que todo evento, acidenteou incidente ocorrido em qualquer das dimensões da

Segurança Assistencial (paciente, colaborador e ambiente hospitalar) deve ser reportado. A Instituição deverá prover meios para
notificação que garantamo anonimato, caso seja a preferênciado usuário e a definiçãode estratégias de investigação,análise e melhoria
com foco no processo assistencial envolvido e sem caráter punitivo, Casos especiais de violações intencionais são encaminhadosaos

Comitês de Ética pertinentes. Estes fóruns conduzirão o caso com o (s) profissional (is) c posteriormente farão os encaminhamentos
losjuntos aos órgãos legais quandoaplicáveis.

      nece:

O envolvimento de equipamentos,insumos, materiais e/ou medicamentosem eventos adversos devem ser notificados aos setores técnicos
responsáveis da Instituição que faz interfacecom a Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA). Para o alcance desteresultado,
o CEJAM estabeleceucomo premissas fundamentais a serem seguidas pela liderança: 
. Responsabilidadeda liderança

. Refletida como prioridadeno cotidiano, nas reuniões e discussões, nas políticas e procedimentos, que
refletem padrões de qualidade e excelência

º Eventos adversos notificados, analisadose tratados.
. Comunicaçãoaberta e frequente.
º Auditoria para verificar a adesão.
º Treinamentopermanente,

O gerenciamentode eventos adversos e gestão de riscos são realizados de maneira sistemática,de modo a auxiliar na tomada de

decisões para melhorar a eficácia e eficiência do desempenho da Unidade, integrada à rotina e procedimentosdas diversasatividades,

Referem-se à identificação de variações em relação ao plancjado ou esperado e à gestão dessas para que seja possível maximizar
oportunidades, minimizar perdas e melhorar as decisões e 9s resultados, bem como implementar ações para evitar ou reduzir as

possibilidadesde falhas ou condições inseguras. Ressaltamos a atua, o do gerenciamentode risco com foco nas Metas Internacionais
de Segurança do Paciente, juntamente com protocolosgerenciados, grupos que analisamos indicadoresassistenciais e SCIH.

   
  . Meta 01: Identificarcorretamenteo Paciente

e Meta 02: Melhorara Comunicaçãoentre profissionais de Saúde

e Meta 03: Melhorara segurança na prescrição,no uso e na administraçãode Medicamentos
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 . Meta 04; Realizaçãode procedimentoà paciente corretos — CirurgiaSegura
o Meta 05: Redução dos riscos - Higienizaras mãos para evitar Infecçõesassociado aos cuidados

e Meta 06: Prevenção de Quedas e Lesão por Pressão

PROTOCOLOS GERENCIADOS (exemplos)
. ICS CVC - Infecção da Corrente Sanguínea Associada à Cateter Venoso Central

. AVC - Acidente Vascular Cerebral

. PAV - Pneumonia Associada à Ventilação Mecânica

e Sepse
INDICADORESASSISTENCIAIS
. Lesão por Contenção
º Extubação acidental
. Úlcera por pressão
º Flebite
º Queda de paciente
O gerenciamentode risco atua de forma para que atenda a RDC ANVISA 36/2013 — Segurança do Paciente e as particularidades dos

pacientes atendidos. buscando a excelênciano cuidado.

OBJETIVO: O Gerenciamentode Risco é um processo sistemático que tem por objetivo identificar, avaliar, gerenciar e monitorar os
 riscos reais e potenciais à Segurança do Paciente, Colaborador e Ambiente Hospitalar. A partir dessas premissas, o sistema deve evoluir

  no desenvolvimentode bases para mitig:

aprimoramento da tecnologia.

ção de riscos bascada na garantia de qualidade de instalações, adequação de recursos humanos €

RESPONSABILIDADES
Segurança, refletindo por meios das reuniõese Comitês deS

 s CoordenaçõesMédica c de Enfermagem são responsáveis por tornar visivel o compromisso com a rança. A Liderança é responsávcl pela Segurança às pessoas,aos processos

cao patrimônio da Instituição, como forma de garantir a qualidadee sustentabilidadedo negócio.A Liderança é responsável peloexemplo

de comportamentoe atitudes com relação à Segurança naUnidade.

Todo colaborador é responsável por seguir e fazer seguir normas e padrões Institucionais como forma de garantir a Segurança

das pessoas, processos€ patrimônio. O colaboradoré responsável pela notificação de eventos e atos inseguros.

DESCRIÇÃODO PROCESSO:O gerenciamentode riscos está bascado nas ações de vigilância, controle de risco e eventos adversos, de

acordocom o fluxograma:
FLUXOGRAMA— GERENCIAMENTO DE RISCOS

SERENCIAMENTODERÍSÓOS as
RES RES ESA

8
1 Entabuloçarà cantentode risco            antação de um Sistema de Informação on-

mônima das notificações, como forma de

le um Sistema de Notificação de Eventos
 

identificar os Riscov

[ 2 Analicar os Rive

   
estruturado para atender asnotificações
iteriosa para identificaras causas raizes das

RTratar ox Riscos
Fonte Risk management,AS/NZ 4360:2004/2009;150 3 1009. 2009

Os Coordenadoreslocais devem elaborar plano de ação em até 7 dius do recebimentoda notificação,visando eliminar/diminuir a

possibilidadede recorrência do problema ou evento inesperado. Os envolvidos deverão ser treinados.por meio dos nos documentos

da Qualidade — Institucionais, quanto às ações preventivas€ corretivas. atualizadas,visando evitar recorrência.

OUVIDORIA Os registros de manifestações dos usuáriossão coletados por meio de folhetos, telefone, e-mail, presenciale site do

CEJAM. Para análise destas manifestações. são encaminhadose-mails para os coordenadores locais, para definição do ocorrido e a

possível abertura do eventoadverso e o prazo de ação corretiva pelo setor.
  

NOTIFICAÇÕESOFICIAIS: os eventos são tratados segundo a gravidade:  
      Nível 1 Nível 2 Nível 3

Investigação concisa Investigação compreensiva Investigação independente
Utilizada para o conjunto de Utilizada para eventos definidos Utilizada para eventos adversos
ncidentes, Near Miss e outras lomo “gerenciados” por uma raves com paciente,
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CEJAM       corrências. quipe de especialistas. olaborador ou

hospitalar.
Informações: fornecidas Informações: mais detalhadas, nformações: conduzida por uma
exclusivamente pelo notificador; breves; Inão é realizada pela equipe envolvida quipe independente; contém
conduzidas por staff local; uso de evento, liderada, por| suporte informações qualitativas e finaliza com
erramentas simplificadas de investigação. qualificado, envolve times de elatóriocompleto.

referência.

Análise: útil para tomada de Análise: considera frequência e nálise: análise de causa raiz
decisão a partir da análise de gravidade, retroalimenta protocolos ealizada em conjunto com uma equipe

olume/frequência, institucionais e indicadores; análise de lefinida, pode necessitar de parecer de
fatores contribuintes. specialista e levar ao disclosure.     

Adaptado de: Tree levels of RCA investigation, NHS, 2008ANÁLISE

Sistema de gestão de eventos: investigação,análise e planos, que visa:

“Estruturarmetodologia para investigação/análiseque seja capaz de identificar falhas, barreirasvencidas e atos inseguros que favoreceram
a ocorrênciado evento e que possam direcionar os planos de ação de melhoria”

Reunião de Análisee Classificaçãode eventos adversos: Processo que tem como objetivoanalisaras c

ou contribuirampara o evento,

º A periodicidade da reunião poderá ser semanal, com duração de 1 hora.
º Os relatórios e linha do tempo dos casos que serão discutidos deverão ser enviados aos coordenadores
envolvidos, para a Gerência Técnica - CEJAM e ao Núcleo de Segurança do paciente do Hospital, em até 72
horas que antecedem a reunião.

 
 sas e fatores que desencadearam

. O formato desta reunião deverá ser como apresentação de Linha do Tempo para discussão e
classificação.

. Pendências devem ser apresentadas para o Núcleo de Segurança do paciente Institucional e do
Hospital,

Relatórios setoriais de risco: “Gerenciaros riscos estabelecendo o critério de aceitabilidade, por meio de estratégias de identificação,

classificaçãoe categorizaçãopara a tomada de decisão (Matriz de riscos) em relação à aceitabilidade segundo a possibilidade de redução

da probabilidade de ocorrência, a redução da consequência,a transferênciade parte ou totalidade do risco ou sua eliminação”

  

Melhorias, lições aprendidase monitoramento: Como são estruturadasas ações de melhorias e como compartilharcom a Instituição -

Comitê de Segurança Institucional “Tratar os riscos por meio de planos de melhoria e retroalimentar o sistema (monitoramento), para

apoiar as áreas de gestão na estruturação de planos de melhoria, com foco na mitigação. eliminação ou transferência dosriscos,
monitorando sua implantaçãoe eficácia”
Monitoramentoe Análise Crítica

. O monitoramento e a análise crítica dos riscos são realizados pelos Coordenadores das áreas,
localmente,

e O Comitê de Gerenciamentos de Riscos - institucional, se reúne bimestralmente e/ou quando
convocado, monitora os eventos através de uma planilha que descreve a quantidade de eventos ocorridos no

período vigente e período acumulativo e semestralmenteelabora uma análise crítica do desempenho dos
riscos,

. O Comitê de Gerenciamentos de Riscos Institucionais e os Coordenadores locais monitoram
mensalmente os eventos através dos indicadores relacionados aos riscos, auditorias periódicas, etc.
Comunicaçãodos eventos a órgãos internos ou externos

  . As notificações de suicídio de paciente, rapto infantil, estupro e homicídio ocorrido dentro da unidade,
serão registrados em livros de ocorrências.

. As notificações das reações adversas de medicamentos ou desvios de qualidade de materiais e

medicamentos serão comunicadas ao setor de farmácia do Hospital, que se necessário notificará ao órgão -
ANVISA.

º As notificações de Tecnovigilância serão comunicadas, pela Coordenação de Enfermagem ao
Farmacêutico do Hospital, para que este comunique à ANVISA, se necessário.

. As notificações dos indicadores de Infecção Hospitalar serão comunicadas à SCIH do Hospital e à
Gerência Técnica - CEJAM.

º As notificações de Eventos de Hemovigilância serão comunicadas, pelo Médico responsávelpelo
Serviço de Hemoterapia.

º As notificações de acidentes de trabalho serão comunicadas aos órgãos competentes pela Segurança
e Medicina do Trabalho CEJAM,
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. Os eventos adversos graves e catastróficos devem ser notificados em até 7 (sete) dias da data da

Classificaçãodo ocorrido no sistema do NOTIVISA (ANVISA).
. Os eventos adversos graves /catastrófico ou potencial e queixas na Ouvidoria Local com risco para a

imagem do Hospital ou do CEJAM:
o Coordenador Médico/Coordenaçãode Enfermagem entrará em contato com a Gerência Técnica CEJAM

e Direção do Hospital que, por sua vez, decidem sobre o que fazer para evitar que isso vá para a mídia ou já

prepara para uma resposta.
Treinamento de Capacitaçãopara Segurança
Treinamento Admissional; Proporcionar aos novos colaboradoresconhecimentosque envolvam suas funções e interfaces.
Treinamento Pós - Admissão; Na unidade de trabalho. será realizada pelo Enfermeiro referência, supervisoresdo CEJAM, conforme o

check-list operacional.
Treinamento com os Eventos Adversos:segundo a classificaçãodo evento, sendo realizadopela área ou equipeT&D da GerênciaTécnicaTreinamentocomosEventos Adversos.
CEJAM.

 
PROPOSTADE FUNCIONAMENTODAS COMISSÕESTÉCNICAS

Na SANTA CASA DE SÃO ROQUE, as ComissõesObrigatórias:
Óbitos, Controle de Infecçã icas e normativasde Conselhos

de Classe, seguindo os critérios de proporcionalidade indicados, membros efetivos e igual número de suplentes. As reuniões ocorrerão
ordinariamente mensalmente e extraordinariamente, quando for necessário, em dia, local e hora previamente estabelecidos pela

convocação,com no mínimo24 (vinte e quatro) horas deantecedência,

 tica de Enfermagem, Ética Médica, de Revisão de Prontuários.de

Hospitalar, Segurança do Paciente e outras. obedeceram às legislaçõesespe  
PROPOSTADE SERVIÇO DE ATENDIMENTOAO USUÁRIO E PESQUISADA SATISFAÇÃO
O CEJAM com sua experiênciana área de saúde firmou o primeiro convênio com a Prefeitura de São Paulo em 2002 e desde

então, possui Serviço de Atenção ao Usuário (SAU) implantado, oferecendo a população atendida canal para manifestações e

fortalecimento da gestão participativa.  O Serviço de Atenção ao Usuário — SAU será implantadona SANTA CASA SÃO ROQUE possibilitando ao usuáriomanifestar-
se. Tais manifestações serão recebidas e tratadas com compromisso, sendo a forma mais direta para obter informações,receber

elogios, críticas e fazer sugestõesaos Serviços de Saúde. Por meio deste serviço, o usuário terá garantida sua cidadania,mantendo
vinculo mais próximo com a Unidade de Saúde, exercendo com corresponsabilidadeseu papel de usuário do SUS. O SAU

representa um elo entre O usuário e a Rede de Atençã

canal de comunicaçãoà disposiçãoda população.

  à Saúde, um instrumento de avaliação sobre os serviços prestados e um 
OBJETIVOS: Fortalecer a cidadania através da participação popular; A gurar ao usuário a análise de suasreivindicações;

Garantir o direito à informação,orientando os usuários em relação aos serviços prestados; Garantir o direito de manifestação do

usuário sobre os serviços prestados pela Rede Ass

do usuário.

 stencial: Aperfeiçoar a qualidadedos serviços oferecidos, visando àsatisfação

ATUAÇÃO: Receber. avaliar e encaminharas manifestaçõesdos usuários. sempre em busca de soluções: Garantir o direito de resposta

pelo acompanhamentodo processo, desde a manifestaçãoinicial até sua resolução: Atuarcom transparênci
 integridadee respeito: Acolher

as manifestações dos usuários, observando rigorosamente o direito à confidencialidade das informações; Atuar na integração com os

demais veiculos oficiais de manifestações: Ouvidoriado Município Assessorias de Imprensa.

TIPOS DE MANIFESTAÇÕES. Reclamação - se refere a uma manifestação de insatisfação ou protesto sobre serviços prestados,

profissionais,ações, etc.
º Sugestão - é a mensagem que apresenta uma ideia ou proposta para O aprimoramentodotrabalho
ou dos serviços. O SAU Central acolhe, avalia a sua pertinência e encaminha para o conhecimento e avaliação

do gerente da unidade de serviço de saúde.
º Elogio -é a demonstração de reconhecimento ou satisfação com o serviço prestado pela unidade de

serviço de saúde.
º Solicitação de informação - referente aos serviços de saúde: tais como localização,vias de acesso,

horário de atendimento, fluxos de atendimento,agendamento, etc.
º Denúncia/Responsabilidade Cidadã - A utilização do conceito “Responsabilidade Cidadã” é uma

oportunidade para que a sociedade se sinta despertada/estimuladapara O efetivo exercício de cidadania. A

denúncia é aceita e processada, podendo constituir prova ou indício suficiente para uma investigação.

PROPOSTADE EDUCAÇÃO PERMANENTE

PRE
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CEJAM E
: q - %A Educação Permanenteé aprendizagemno trabalho, ou scja, cla acontece no cotidiano das pessoas e das organizações,Propoe-q

Os processos de educação dos trabalhadoresda saúde se façam a partir da problematizaçãodo processo de trabalho. Osprocesso:
educação permanenteem saúde têm como objetivos a transformação das práticas dos colaboradores e da própria organização de seu
trabalho.

 
      

Os técnicos da CEGISS-CEJAM identificam as necessidadesde capacitação, treinamento e desenvolvimentosda força de trabalho
da Unidade e Serviços de Saúde e promovem as ações necessárias para execução dessas atividades. Todos oscolaboradores,
independentede categoria, condição ou posição hierárquica, são incluídos nas atividades desenvolvidas. que podem ser extensivasaos

trabalhadoresde empresas terceirizadas.Entre as atividadesdesenvolvidasestão: Capacitações/Cursos/Treinamentos;Eventos de Saúde e

Científicos; Apoio à produçãocientifica; Produção de manuais e documentostécnicos norteadores.
  

Serão implementadas atividades de educação permanente em diferentes momentos e de forma sistemática para os diversos
colaboradores envolvidos na assistência ao paciente, tendo como foco a manutenção dos protocolos implantados e a ampliação da
cultura de qualidade e segurança do paciente, sendo definidas e desenvolvidascm consonânciacomo perfil da unidade e com os resultados
apresentados pelos indicadoresassistenciais. 
PROPOSTAS DE INCREMENTO VOLTADAS A QUALIDADEDA ASSISTÊNCIA 
IMPLANTAÇÃODE MONITORAMENTO DE RN - PROTEGER CÉREBRO SALVA VIDAS

OCEJAM e formasignificativa,o número de bebês que evoluirão com sequelasneurológicas e, portanto, aumentar
a qualidadede vida dos pacientes, implementará, uma nova tecnologia,que pode ser uma importante aliada na busca por tratamentos
e acompanhamentosde recém-nascidos. A junção de conhecimentomédico e software ajudaráa identificarprecocementesinais de risco
para lesão cerebral, possibilitando à equipe médica agir de forma rápida a fim de evitar sequelas.

       isando reduzir,

O Eletroencefalogramade Amplitude Integrada (4EEG) constitui-seem um métodode Monitorização Cerebral Contínua à beira
do leito, em tempo real, c de caráter não invasivo, Estudos clinicos demonstram grande aplicabilidade clínica, permitindoavaliação

prognósticae neurológica de recém-nascidoscom asfixia perinatal; avaliação de prematuros;€ identificação de crises convulsivas, Estas
são apenas algumasde suas utilidades.  
Alterações visualizadasde forma dinâmica na atividade de base e atividade epiléptica estão relacionadasà função einjúria cerebral. Elas

podem ser interpretadasem tempo real e permitem ações muito mais as e assertivas em relação ao quadroclínico vigente. A associação

de 2 ou mais canais para monitoramento — video-imagemetraçado do EEG bruto — aumentamasensibilidadee especificidadedo método

para detecção de crises cpilépticas. A associação entre o uso de aEEG e EEG continuo dentro da UTI é uma prática interessante na avaliação
continua de recém-nascidoscom alto risco para injúria cerebral,

 
Através da facilidade do acesso online, remoto e em tempo real, as bases de neuromonitorização e neuroproteção podem ser

integradas aos leitos. Uma equipe de profissionais especializadosestará disponivel através da Central de Vigilância e Inteligência, 24h
por dia, 365 dias por ano, para atendimento ao recém-nascido,

 O médico à beira do leito pode contar com a assistência altamente especializada da equipe, que discute protocolos aplicados aos
pacientes de alto risco e monitora os bebês remotamente,por meio das metodologias de monitoramento cerebral.

MONITORAMENTO DE INDICADORES DE DESEMPENHO DE QUALIDADEE PRODUTIVIDADE
As Unidadessob Gerenciamentodo CEJAM realizam o acompanhamentodas atividadesprevis:

contratados no decorrer dos períodos de apuração, por meio de sistem
própriasde monitoramento.

 s e do desempenho dos profissionais
formatizados, planilhas, instrumentos e ferramentas 

Estes instrumentos auxiliam no gerenciamento do Contrato de Gestão c operacionalização do Hospital, quanto às atividades
desenvolvidas e consequentemente, no cumprimento das metas estabelecidas. O controle c monitoramento reali ado não se restringe
apenas a produção realizada pelas diferentes categorias profi
administrativas e de apoio

 nais, mas se estendem as ações previstas de atividadesassistenciais, 
Em se tratando de um serviço, que contará com utilização de Sistema Informatizado de Gestão em Saúde, muitas informaçõese

dados de produção serão extraídos do próprio sistema de Informação, sempre que possível, sendo que o Sistema permite a

informatização dos processos administrativos, assistenciaise de faturamento,g de materiaise medicamentos,farmácia, e controle de

produtividade pela sua importância e outros processos, se necessário podem ser monitoramento por planilhas informatizadas. Os relatórios

de acompanhamentodas atividadeseducacionaisprevistas e realizadas, com o númerode horas de atividadespor categoriaserão elaborados
de forma sistemáticae scrão apresentados para a SMS.
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CEJAM 
A seguir, apresentaremos alguns instrumentosque serão implantados.para monitoramento.

MODELO- PLANILHADE MONITORAMENTO DE ATIVIDADEEDUCACIONAIS          Equipe Multiprofissional

Médicos |

Enfermeiros

Capacitação de Atendimento Coordenadores
Técnicosde Enfermagem |

Profissionaisda equipe multiprofissional |

|

| Integração

Médicos

Capacitação Matriciamento/Telemedicina Enfermeiros
Profissionaisda equipe multiprofissional

Médicos
Enfermeiros

Treinamento—Fluxos e Rotinas Lideres |

Técnicos de Enfermagem |

Ausiliares Administrativos | 

A seguir, apresentaremos figura ilustrativa das relações intersetoriaisde monitoramento.

Figura Ilustrativa — Relações Intersetori de Monitoramento   
 

Relatório
Assistencial Analisa os dados e

"| monitora a execução
de atividades

Relatório de
Indicadoresde | Elabora planos de

Qualidade | ação de melhoria
continua na ; H
Assistência Realiza Ações | Realiza

Relatório Dm 7 de Saúde | | avaliação de
consultas, | desempenho

exames, | Preenche
cirurgias e | Ferramentas de

procedimentos Monitoramento

Elnancelro Emite Relatórios de
| Prestaçãode Contas

para SMS

MODELO - PLANILHA DE MONITORAMENTO- SAU/CONSOLIDADO DE MANIFESTAÇÕES POR TIPO
—- MÊS XX

Manifestações Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Nov Dez Jan

Elogios
Reclamações

Sugestões
Denúncias
Total

Na SANTA CASA DE SÃO ROQUE. mesmo com a utilização do Sistema Informatizado, serão implementadas planilhas de
monitoramento de indicadores de desempenho assistencial.disponibilizadas em módulos. com acesso restrito, por meio de “Login” aos

responsáveis pela inserção das informaçõese do consolidado, para faturamentoc acompanhamentode indicadorese metas.

MODELO DE RELATÓRIO DE PRODUÇÃO MÉDICA/ESPECIALIDADE
Tipo de Consulta Médica Jan Fey Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Nov Dez
3 Consulta

Interconsulta
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Consultas Subsequentes
Total

  MODELODE RELATÓRIO DE PRODUÇÃO DE CIRURGIA/ESPECIALIDADE
Tipo jan fev mar abr mai (jun jul ago set out nov dez | Total Média

Cirurgia ambulatorialMaior

Cirurgia ambulatorialMenor

TOTAL

MONITORAMENTO DA PRODUÇÃO DE ATIVIDADENÃO MÉDICA
ESPECIALIDADE jan fev mar abr mai jun jul ago set out nov dez
Fº Consulta
Sessões

Todos os atendimentose procedimentosrealizados,pela equipe não médica serão planilhados. possibilitando a cor olidação do volume
diário e mensal dos atendimentosrealizados. sendo que estes também podem ser monitorados pelo Sistema Informatizado.

 
DESCRIÇÃO DAS FORMAS DE CONTRATAÇÃO

 Será mantido o atual formato de contratação de pessoal assistencial e administrativo,e contratos de terceiros, viabilizando a sub-

rogação, conforme especificado no documento de OrientaçõesGerais para Elaboraçãodo Plano Operacional, para executar o objeto em
pauta,

PROJETOS TÁTICOS E OPERACIONAISOBSERVANDO A DEFINIÇÃO DOS OBJETIVOS
A ALCANÇAR COM AS ESTRATÉGIAS DE IMPLANTAÇÃO PREVISTAS  Nesta Proposta Técnica, o CEJAM apresentou informações quanto à organização, processos e fluxos de trabalho, segundo diretrizes
técnicas assistenciais c programáticaspriorizadas no planejamentoda SMS, conforme modalidadesde atenção e especificaçõesconstantes

 

no Projeto Assistencial e se empenhouna análise financeira do atual contrato, de forma a executaro gerenciamentoe execução das ações
previstas,

Exemplificamos, normas e rotinas, protocolos e processos de monitoramento, que contribuem para o gerenciamento e

monitoramento das atividades assistenciais, cumprimento de metas de produção e qualidade, por tipos de serviços. O CEJAM
valoriza a dimensãoparti senvolvendo trabalho associado, com os colaboradores, comunidadee diretrizes da SMS,
analisando situações, decidindo seus encaminhamentos€ agindo sobre estas situações em conjunto. sempre estimulando práticas de
liderança em suas atividadesdiárias.

  va na gestão, de  

Portanto, o papel da Liderança local será fundamental, na articulação das relações entre as pessoas, estruturas, tecnologias,
processose meio ambiente,principalmente para o cumprimento das metas e a satisfação dos usuários dosserviços. Este modelo de gestão pressupõe uma maior comunicação e envolvimento entre usuários, prestadores c gestores para que, comsoluções
compartilhadas, todos sejam corresponsáveispela qualidade dos serviços e, também, pela viabilidade financeira do sistema, num modelo
de gestão negociado, de ajustamento mútuo e comunicativo é um conjunto de práticas que intensifiquem o espírito de gestão por
compromissos,

Desta forma, O CEJAM buscou apresentar, de forma resumida,neste PlanoOperacional, projetos táticose operacionais,observando
a definição dos objetivos e parâmetros de avaliação propostos em Edital, para o alcancedas atividades

alcançar o aprimoramento e eficiência na prestação dos serviços públicos de saúde, superando as dificuldades operacionais. até então

enfrentadospela gestão municipal, com cconomicidadeé qualidade na prestação de assistência em saúde,

 
 

  Para que isto ocorra, vale destacarque a Instituição dispõe de vários outros instrumentos táticos e operacionais,que oportunamente
serão apresentados às lideranças do Hospital e aos colaboradores e implementados. É importante ressaltar que uma efetiva
articulação só pode ocorrer a partir de critérios estabelecidos, em consensocom a Secretaria de Saúde, liderança do hospital e
OrganizaçãoSocial - CEJAM.
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APRESENTAÇÃO DA GESTÃO ECONÔMICO-FINANCEIRA - PLANILHAS DE

PLANEJAMENTO

Considerandoque, PARA ESSE CHAMAMENTO, ESTÁ PREVISTAA SEGUINTEPRODUÇÃO:     ATENDIMENTOSMÉDICO ESPERADO

Consulta Médica em Atenção Especializada 350

Atendimento de Urgência com Observaçãode até 24 horas em atenção especializada 2.000

Atendimento de Urgência em atençãoespecializada 5.000

Atendimento Ortopédico com Imobilização Provisória 160

    

INTERNAÇÕES MÉDIA M
Cirurgia eletiva 80

Obstétricos no
Clinico 150

Pneumologiasanitária 4

Pediátricos 20 Total 364                SADT PRONTO ATENDIMENTOE HOSPITAL MÉDIA MES
Exames laboratoriais 3.500
Exames de raio-x 2.100
Exames de ultrassonografia 8s

Eletrocardiograma 240
Tococardiografia 160

Total 6.085

SADT PACIENTE AMBULATORIAL MEDIA MES
Examesde ultrassonografia 450

Exames de raio-x 480
Exames de mamografia 150

Total 1080    
O CEJAM, após análise dos custos atuais e cotações de serviços, desconsiderando valores referente a operacionalizaçãoda UTI

que ainda passa por reformas conforme descrito em Termo de Referência,apresenta em sua PROPOSTA FINANCEIRA COM

VALOR DE REPASSEMENSAL,PARA VIABILIZAR A EXECUÇÃODO IMPLEMENTO DO VOLUME DE ATIVIDADES,

evitando assim riscos, quando da operacionalizaçãoe execuçãodas ações previstas,REAFIRMANDONOSSO COMPROMISSO

PARA CUMPRIMENTO DAS METAS PREVISTAS.

Apresentamosa seguir as Planilhasde Planejamento,conforme modelo especificado em Edital.

QUALIDADE 54|
Rua Dr. Lund, 4 - Liberdade 11 3469-1818 .
São Paulo-SP- CEP:01513-020 cejamedeejam.org.br cejam.orc

PREVENIR É V   
Centro de Estudos e Pesquisas"Dr, João Amorim”
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  Ana Laura Esquitini - Com        De: Iara Chiacchiaretta <secretaria.institucionalDisgsaude.org>
Enviado em: segunda-feira, 7 de fevereiro de 2022 21:38

Para: alaura(Dsaoroque.sp.gov.br
Cc: Diretor Técnico ISG;diretoriafinanceiraDisgsaude.org;Luciana Gatto

Assunto: Re: Solicitação de Orçamento para Termo de Referência
Anexos: ISG Cotação 001.2022. SMS São Roque.paf

Prezados, Boa tarde!

Atendendo a TR recebida, segue planilha com cotação de valores.

Atenciosamente,

lara Chiacchiaretta
Chefe de Gabinete Institucional  -«m sex., 4 de fev. de 2022 às 10:37, Ana Laura Esquitini - Compras <alaura(Wsaoroque.sp.
escreveu:

Bom dia!!

Segue anexo, termo de referência de CONTRATO DE GESTÃO para cotação,

Os orçamentosdeverão ser encaminhados até ás 17h00 do dia 07/02/2022 (segunda-feira).

Desde já agradeço.

Aguardo breve retorno!

Att, 
E] ue meta ssa Ana Laura Esquitini

Administração | Compras

   



Prefeitura da EstânciaTurística de São Roque

www.saoroque.sp.gov.br (11) 4784-9634

ANTES DE IMPRIMIR,PENSE NO MEIO AMBIENTE. Aviso Legal: Esta mensagemda Prefeitura da Estância Turística de São Roque, incluindo
seus anexos, é destinada exclusivamentepara a(s) pessoa(s) a quem é dirigida, podendo conter informação confidencial e/ou privilegiada. Se

você não for destinatário desta mensagem,desde já fica notificado de abster-se a divulgar, copiar, distribuir,examinar ou, de qualquer forma,
utilizar a informação, por ser ilegal, sujeitandoo infrator as penas da lei. Os e-mails desta Prefeitura tem seu uso limitado exclusivamentepara

o trabalho, caso você receba algum e-mail que infrinja essa determinação favor encaminhá-lo para informatica QOsaoroque.sp. ov.br

lara Chiacchiaretta
Chefe de Gabinete Institucional

Cel: +55 71 99609-4585
Tel: 4003.1543 

    



  
São Paulo, 07 de fevereiro de 2022,

COTAÇÃO DE PREÇO- Nº 01/2022

Ref. CONTRATODE GESTÃO Para cotação da IRMANDADE SANTA CASA DE
MISERICÓRDIADE SÃO ROQUE,

Exma. Ana Laura Esquitini

Prefeitura de São Roque

O Instituto Sócrates Guanaes (|SG), organização civil de direito privado sem fins
lucrativos, CNPJ 039698080001-70, apresenta a seguinte informação de preço
para a Irmandade Santa Casa de Misericórdia São roque:

PROPOSTA DE PLANILHA DE PREÇOS
a) Quadro orçamentário sintético     Valor em R$

3.698.006,01
44.376.072,12

     
  

Valor Mensal
Valor Global    

b) Quadro orçamentárioanalítico    
           

CUSTEIO

A "|RECURSOS HUMANOS NEROMENSAL EM Pesa

CLT 1.320.874,57 36%,
B [MATERIALDE CONSUMO VALOR MENSAL EM Pero Ma

REAIS no :

424.94422 11%.

Wwww.Isgsaude.org

RIO DE JANEIRO - R$ GOIÂNIA - 60
Co E Aveniea cla, Qui 4     





            
        

      
    Cc SERVIÇOS DE TERCEIROS VALOR MENSAL EM

REAIS

Manutenção corretiva e preventiva de equipamentos médico-
C.1 |hospitalares/administrativos 40.500,00

€.2 | Locação de equipamentos biomédicos/administrativos 35.000,00

C.3 | Serviços médicos e outros 1674.187,22

Subtotal 1749.687,22

D Outras Despesas VALOR MENSAL EM ;

REAIS

D 150.000,00

E UTILIDADES PÚBLICAS VALOR MENSAL EM|
REAIS ||

52.500,00 ;

TOTAL MENSAL 3.698.006,01

) as |

pbioe EUA Da OssChico - CRM 9964

Institutopóciate q “Ernesto Stanguedi |Marco Aurélia Mi. Pereira DRERSStAaRtangueti |

Diretor Técnic InstituBinNdeFinansgieaInstituto Sócrat Glianaes -ISG

Wwww.isgsaude.org

SALVADOR - E
Rua Coronel Alr

 RIO DE JANEIRO - RJ    
Instituto Sócrates Guanaes - ISG 
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emeresmuma
RESe
TURCADE

DIGITE O DEPARTAMENTO  
QUADRO ORÇAMENTÁRIO

Contrataçãode Organização Social do terceiro setor para gerenciamento e operacionalizaçãohospitalar
da Santa Casa de Misericórdia de São Roque.  EMPRESA VALOR MENSAL VALOR ANUALCTT Team [o R$340368885  R$4039468508|

Santa Casa de Misericórdia de R$ 3.512.731,66 R$ 42.152.779,92
Chavantes  ISG Saúde R$ 3.698.006,01 R$ 44.376.072,12

 L

São Roque, 08 de fevereiro de 2022.  na Laura Esquitini

Departamento de Compras Diretor do Departantento de Administração

ANALAURAESQUITIN

MAT.19150-RG 42,469.261.9

DIVISÃODECOMPRASEMATERIAIS

PREFEITURADA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUERUCRe NieMeteTe por natureza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão CEP: 18135-125 



 



     
 

EMISSÃO DE SOLICITAÇÃO    
| SOLICITAÇÃONº. 1038 RESERVA: O | DATA: 10/02/2022

SOLICITANTE: 004600 - LUIS CARLOS PREVIDENTE REDDA

CARGO: MEDICO
FUNÇÃO: DIRETOR DE DEPARTAMENTO

CONTRATO: — QLtID: ATA:

JUSTIFICATIVA! CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃO SOCIAL PARA GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALARNO
DESTINO: MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE PELO PERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022 E 02 MESES PARA

ANO DE 2023,

 
  

Sl    RECURSO ORÇAMENTÁRIO

FICHA: 555 DOTAÇÃO: 01.09.11.10.302.0049.2074.3.3.50.39.00
Fonte Recurso: 001 - Tesouro

Cód Aplicação:

Proj Atividade: CONVÉNIO IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA    ORÇADO  SUPLEMENTADO RESERVADO EMPENHADO LIQUIDADO PAGO SALDO

23.060.000,00 0,00 18.230.000,80 4.348.990,32 3.580.116,18 3.387.620,28 481.008,88

SERVICOS

Item Descrição Fmt U.E. QtdeEmb Qtde Vir.Unit. Total
1 001.008.0131 - CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL SE 0 1 40.394.685,0 40.394.685,0

PARA GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃO HOSPITALAR
NO MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE.

8 8

40.394.685,08 004600 - LUIS CARLOS PREVIDENTE REDDA
Departamento de Saude

SOLICITANTE Exercicio: 2022 República Federativa do Brasil
Página: 1
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PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE SÃO ROQUE |n5175

Rua São Paulo, 966 - Bairro Taboão - CEP.: 18.135-125 - São RoquelsP *
Fone: (11) 4784-8530 / 4784-8532 - Fax: (11) 4712-024 - CNPJ: 70.946.009/0001-75

EMISSÃODE SOLICITAÇÃO

 
         Se me  sducuGasNo aê À RESERVA: O ATA: 0310212022

SOLICITANTE: 017307 - BRENO MARQUES

MOo e mm
CONTRATO: 0/-1 ID: ATA:

JUSTIFICATIVA! CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARA GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR NO
DESTINO: MUNICÍPIODE SÃO ROQUE PELOPERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022 E 02 MÊS PARAO

ANO DE 2023.

RECURSOORÇAMENTÁRIO
FICHA: 555 DOTAÇÃO: 01.09.11.10.302.0049.2074.3.3.50.39.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS- PESSOA
Fonte Recurso: 005 - Transferênciase Convênios Federais - Vinculados

Cód Aplicação:  302.0000- ATENÇÃODE MÉDIAE ALTA COMPLEXIDADEAMBULATORIALE HOSPITALAR
Proj Atividade: CONVÊNIO IRMANDADE SANTACASA DE MISERICÓRDIA    . ORÇADO SUPLEMENTADO RESERVADO EMPENHADO LIQUIDADO PAGO SALDO

5.940.000,00 153.000,00 0,00 1.548.227,61 516.075,87 516.075,87 4.544.772,39

SERVICOS

Item Descrição Fmt U.E. QtdeEmb Qtde Vlr.Unit. Total
1 001.008.0131 - CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL SE 0 10 506.000,00 5.060.000,00

PARAGERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR
NO MUNICÍPIO DE SÃOROQUE.

Total Solicitação 5.060.000,00  017307 - BRENOMARQUES
Departamento de Saude

SOLICITANTE

Exercício: 2022 Página: 1
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PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE SÃO ROQUE fa

Rua São Paulo, 966 - Bairro Taboão - CEP.: 18.135-125 - São Roque/SP /
Fone: (11) 4784-8530| 4784-8532 - Fax: (11) 4712-024 - CNPJ: 70.946.009/0001-75, 3() ) | 4, /

EMISSÃO DE SOLICITAÇÃO

               
SQLICITAÇÃONº, 877 RESERVA: 0 ATA: 03/02/2022

SOLICITANTE: 017307 - BRENO MARQUES  CARGO: AUXIIARDE ESCRITORIO A
FUNÇÃO: CHEFE DE SERVICO ADMINISTRATIVO 0000024CIB
CONTRATO:  OMID; ATA:

JUSTIFICATIVA! CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIALPARA GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR NO
DESTINO: MUNICÍPIODE SÃO ROQUE PELO PERÍODODE 12 MESES, SENDO 10 MESESPARAO ANO DE 2022 E 02 MÊS PARAO

ANO DE 2023.

RECURSO ORÇAMENTÁRIO
FICHA: 555 DOTAÇÃO: 01.09.11.10.302.0049.2074.3.3.50.39.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS- PESSOA
Fonte Recurso: 001 - Tesouro

Cód Aplicação:  302.0000- ATENÇÃO DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADEAMBULATORIALE HOSPITALAR

Proj Atividade: CONVÊNIO IRMANDADE SANTACASADE MISERICÓRDIA    ORÇADO SUPLEMENTADO RESERVADO EMPENHADO LIQUIDADO PAGO SALDO

23.060.000,00 0,00 0,00 6.601.914,83 3.387.620,28 1.812.924,51 16.458.085,17

SERVICOS

tem — Descrição Fmt U.E. QtdeEmb Qtde Vlr.Unit. Total
1 001.008.0131 - CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL SE 0 10 1.823.000,08 18.230.000,8

PARAGERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR 0
NO MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE.

Total Solicitação 18.230.000,80 |   
017307 - BRENOMARQUES

Departamento de Saude E

SOLICITANTE 
Exercicio: 2022 Página: 1
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Prefeitura da Estância Turística de São Roque[E
: 091

      

 

      
  3 q É

Estado de São Paulo Vo 8.

Nota de Reserva de Dotação Nos           
Reserva: 514 Data: 04-02-2022

Historico: | CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIALPARA GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALARNO  MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE.

Ficha Dotação: 555

Orgão: 01 - PREFEITURAMUNICIPAL DE SÃO ROQUE

o Inidade Orçamentária: 09- SECRETARIA DE SAÚDE

Unidade de Despesa: 11 - FUNDO MUNICIPALDE SAÚDE- MÉDIAE ALTA COMPLEXIDADE

Programa de trabalho: 10.302.0049.2074- CONVÊNIO IRMANDADESANTA CASA DE MISERICÓRDIA

Natureza da Despesa: 3.3.50.39.00 - OUTROSSERVIÇOSDE TERCEIROS- PESSOAJURÍDICA

Fonte de Recurso: 5 - Transferênciase ConvêniosFederais - Vinculados

Código Aplicação: 302.0000- ATENÇÃO DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADEAMBULATORIALE HOSPITALAR

Valor: 5.060.000,00  
Exercício: 2022 Página: 1/2
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Prefeitura da Estância Turística de São Roque“:

Estado de São Paulo Soa cont

Nota de Reserva de Dotação 
Reserva: 515 Data: 04-02-2022

Historico: CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARA GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALARNO
MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE,

Ficha Dotação:

Orgão:

Unidade de Despesa:

Natureza da Despesa:

Fonte de Recurso:

Código Aplicação:

Valor:

 
555

01 - PREFEITURAMUNICIPAL DE SÃO ROQUE

09- SECRETARIA DE SAÚDE

11 - FUNDO MUNICIPALDE SAÚDE- MÉDIAE ALTA COMPLEXIDADE

10.302.0049.2074- CONVÊNIOIRMANDADESANTACASA DE MISERICÓRDIA

3.3.50.39.00 - OUTROSSERVIÇOSDE TERCEIROS- PESSOAJURÍDICA

1 - Tesouro

302.0000- ATENÇÃO DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADEAMBULATORIALE HOSPITALAR

18.230.000,80  Exercicio: 2022
Página: 2/2
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA    

Ei a
NA da Ssnt E€   NÚMERO DE INSCRIÇÃO A A

665152600 as COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO SO
MATRIZ CADASTRAL

 
   NOME EMPRESARIAL

CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM  TÍTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE

    CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICAPRINCIPAL
86.60-7-00 - Atividades de apoio à gestão de saúde  CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS

72.20-7-00 - Pesquisa e desenvolvimentoexperimentalem ciências sociais e humanas
86.10-1-01 - Atividades de atendimentohospitalar,exceto pronto-socorro e unidadespara atendimentoa urgências
86.10-1-02 - Atividades de atendimentoem pronto-socorro e unidades hospitalarespara atendimentoa urgências
86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorialcom recursos para realização de procedimentoscirúrgicos
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
86.40-2-06 - Serviços de ressonânciamagnética
86.50-0-01 - Atividades de enfermagem  CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
399-9 - AssociaçãoPrivada  

    
  

    LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
R DOUTOR LUND 4 ANDAR 10

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICÍPIO ur
01.513-020 LIBERDADE SAO PAULO sp

ENDEREÇO ELETRÔNICO TELEFONE

(11) 3469-1818      ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)
serie  SITUAÇÃO CADASTRAL DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL

ATIVA 03/11/2005
   MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL  SITUAÇÃO ESPECIAL DATA DA SITUAÇÃO ESPECIALre setores        

Aprovado pela Instrução Normativa RFB nº 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 17/02/2022 às 15:23:58 (data e hora de Brasília). Página: 11
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     3 09151 ;   MINISTÉRIODA FAZENDA

Secretaria da Receita Federal doBrasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional 

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOSAOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM
CNPJ: 66.518.267/0001-83

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidadedo sujeito passivo acima identificadoque vierem a ser apuradas, é certificadoque:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Leinº 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideraçãopara fins de certificaçãoda regularidadefiscal, ou ainda não vencidos; e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da União (DAU) com exigibilidadeSuspensa nos termos do art. 151 do CTN, ou
garantidos mediante bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Pública em processos de
execução fiscal, ou objeto de decisão judicial que determina sua desconsideração para fins de
certificaçãoda regularidadefiscal.

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para O estabelecimentomatriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei nº 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br>ou <http:/Awww.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamentecom base na Portaria Conjunta RFB/PGFN nº 1.751, de 2/1 0/2014.
Emitida às 07:18:42 do dia 15/02/2022 <hora e data de Brasília>,
Válida até 14/08/2022.
Código de controle da certidão: BC3F.13D5.B553.86AC
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
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Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: 66.518.267/0001-83

Razão CENTRO DE EST E PESQSocial:
Endereço: — R DOUTOR LUND 41 ANDAR10 / LIBERDADE/ SAO PAULO/ SP/

01513-020

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o
Art. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data,
a empresa acima identificada encontra-se em situação regular
perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Validade:04/02/2022 a 05/03/2022

Certificação Número: 2022020400510340894206

Informação obtida em 16/02/2022 17:04:09

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
Www.caixa.gov.br     

16/02/2022 17:03
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PODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO TRABALHO 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM (MATRIZ E
FILIAIS)
CNPJ: 66.518.267/0001-83
Certidão nº: 5701158/2022
Expedição: 16/02/2022, às 17:05:57
Validade: 15/08/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição.

Certifica-se que CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM (MATRIZ E

FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o nº 66.518.267/0001-83, NÃO CONSTA

como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.º 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGUT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em

acordos Judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais títulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.

jas e sugestões: cndtétst.jus.br
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CONTRATO DE GESTÃO Nº 01/2022

CONTRATO QUE ENTRE Si CELEBRAM O MUNICÍPIO DE SÃO

ROQUE E O CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO

AMORIM, QUALIFICADO Como ORGANIZAÇÃO SOCIAL,

NOS TERMOS DA LEI Nº 4.985, DE 4 DE JULHO DE 2019 E

DECRETO Nº 9.726, DE 26 DE NOVEMBRO DE 2021 PARA

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZAÇÃO E EXECUÇÃO DOS

SERVIÇOS DE SAÚDE NA IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICORDIA DE SÃO ROQUE.

Pelo presente instrumento, de um lado o MUNICÍPIO SÃO ROQUE, entidade jurídica de

direito público, inscrita no CNPJ / MF sob nº 70.946.009/0001-75, com sede na Rua São

Paulo, 966, São Roque/SP, neste ato representado pelo Prefeito Marcos Augusto Issa

Henriques de Araújo, brasileiro, união estável, oficial de justiça, portador da cédula de

identidade RG nº, 19.185.474-8-SSP/SP, inscrito no CPF/MF sob nº. 144.958.498-59,

residente e domiciliado na Rua Padre Anchieta nº. 50 - casa 04 - São Roque — SP e pelo

Diretor do Departamento de Saúde, Senhor Luís Carlos Previdente Redda,brasileiro,

casado, médico, portador do documento de identidade RG 17.866.444-3e inscrito no CPF

056.012.028-18, residente na Avenida Getúlio Vargas, 366, Centro, São Roque/SP,

doravante denominada CONTRATANTE e, de outro lado, CENTRO DE ESTUDOS E

PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM, qualificado como ORGANIZAÇÃOSOCIAL no Município de

SÃO ROQUE pelo Decreto Municipal Nº 9.754/2021, inscrito no CNPJ/MF

66.518.267/0001-83 com endereço na Rua Dr. Lund, 41, Liberdade, São Paulo/SP CEP:

01513-020, e com estatuto registrado no Cartório Oficial de Registro de Títulos e

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

"Terra do vinho, bonita por natureza!” Reed de So tos o == Eaedario 
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Documento Civil de Pessoa Jurídica, por sua Diretora Presidente JaneteMaciilevicius,

brasileira, solteira, nutricionista, portadora do documento de identidade RG 2.08.656-3 e

inscrita no CPF: 025.855.708-78, residente na Rua Fidalga, 359, Vila Madalena, São

Paulo/SP, neste ato representada por seus representantes legais ADEMIR MEDINA

OSÓRIO, brasileiro, casado, portador do documento de Identidade RG nº,

9.451.584SSP/SP, inscrito no CPF nº, 994.124.468-53 residente e domiciliado na Rua

Professora Altina Maynardi de Araújo, 411, Parque São Domingos, São Paulo/SP eJOÃO

FRANCISCO ROMANO brasileiro, divorciado, portador da Cédula de Identidade RG nº.

18.347.866-SSP/SP, inscrito no CPF nº. 125.109.338-84, residente na Rua Conde Prates,

405, Mooca, São Paulo/SP, doravante denominada CONTRATADA, e tendo em vista o que

dispõe a LEI Nº 4.985, DE 4 DE JULHO DE 2019 e o DECRETO Nº 9.726, DE 26 DE

NOVEMBRO DE 2021, Lei 8.666/93, em conformidade com os princípios norteadores do

Sistema Único de Saúde - SUS, estabelecidosnas Leis Federais nº 8.080/90 e nº 8.142/90,

com fundamento na Constituição Federal, em especial no seu artigo 196 e seguintes,

RESOLVEM celebrar o presente CONTRATO DE GESTÃO referente ao Gerenciamento,

Operacionalização e Execução dos Serviços de Saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICORDIA DE SÃO ROQUE mediante as seguintescláusulas e condições:

CLÁUSULAPRIMEIRA - OBJETO

1.1. O presente CONTRATO DE GESTÃO tem por objeto a operacionalização, o

gerenciamento e a execução, pela CONTRATADA, das atividades e dos serviços de

saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SÃO ROQUE em

conformidade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento, assegurando

assistência universal e gratuita à população.

1.2. O Objeto contratual executado deverá atingir o fim a que se destina, com eficácia e

as qualidades requeridas.

1.3. Fazem parte integrante deste CONTRATO GESTÃO, a proposta técnica e financeira

apresentada pela CONTRATADA no processo de Dispensa de Chamamento 01/2022,

bem como os demais anexos deste termo.

SU No NUTS
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

"Terra do vinho, bonita por natureza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão CEP: 18135-125 
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CLÁUSULASEGUNDA - OBRIGAÇÕESE RESPONSABILIDADEDA CONTRATADA

2.1. Em cumprimentoà suas obrigações, cabe à CONTRATADA, além daquelas constantes

das especificações técnicas nos Anexos e das estabelecidas na legislação referente ao

SUS, bem como nas diretrizes técnicas e gerenciais estabelecidas pelo Departamento

Municipal da Saúde por meio de suas portarias e protocolos, da legislação referente

ao Sistema Único de Saúde (SUS) e dos diplomas legais que regem a presente

contratação, cabendo-lhe:

2.1.1. Prestar serviços de saúde que estão especificados no ANEXO | - TERMO DE

REFERÊNCIA - Prestação de Serviços à população usuária do SUS - Sistema Único de

Saúde, de acordo com o estabelecido neste CONTRATO DE GESTÃO;

2.1.2. Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitário,

mantendo sempre a qualidade na prestaçãodos serviços;

2.1.3. Afixar aviso, em lugar visível, de sua condição de entidade qualificada como

Organização Social de Saúde e da gratuidade dos serviços prestados nessa condição;

2.1.4. Responsabilizar-se, civil e criminalmente perante os usuários, por eventual

indenização de danos materiais e/ou morais decorrentes de ação, omissão,

negligência, imperícia ou imprudência, decorrentes de atos praticados por

profissionais, subordinado à empresa CONTRATADA, no desenvolvimento de suas

atividades;

2.1.5. Contratar profissionais, conforme legislação vigente, e por meio de processo

seletivo, com estrita observância da impessoalidadede todo o pessoal necessário e

suficiente para a execução das atividades previstas neste CONTRATO DE GESTÃO,

providenciando a substituição no caso de faltas, licenças e férias a fim de não

ocasionar prejuízo à assistência;

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Terra do vinho, bonita por natureza!” Rua São Paulo, nº986 - Taboão CEP: 18135-125 
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2.1.6. O processo de contratação de pessoal deve ser precedido de prévia divulgação de

edital que garanta iguais condições de disputa aos interessados, com definição e

publicização de critérios objetivos de classificação;

2.1.7. De modo geral, os contratos de trabalho celebrados pela CONTRATADA serão

regidos pela Consolidação das Leis Trabalhistas (CLT), não se afastando a

possibilidade de contratação de serviços de terceiros, nos termos do artigo

art. 4º-A, da Lei Federal nº 6.019 de 1974, não gerando vínculo empregatício com a

CONTRATANTE, sendo certo que caberá a CONTRATADA responsabilizar-se pelos

encargos trabalhistas e sociais decorrentes de seus funcionários;

2.1.8. Deverão ser observados ainda em relação à legislação trabalhista, todas as

normativas que disciplinam segurança e medicina do trabalho e prevenção de

acidentes;

2.1.9. Manter controle do ponto biométrico dos seus funcionários e, sistema de

monitoramento de frequência de médicos contratados em regime pessoa jurídica,

de responsabilidade indelegável da organização social, a serem implementados

no prazo de 60 (sessenta dias) a partir da assinatura do contrato de gestão.

2.1,10. Até a implantação de sistema eletrônicoo controle poderá ser feito através do livro

de ponto, o qual deverá ter um responsável pelo rigor das anotações, evitando

qualquer lançamento inexato.

2.1.11. Todos os empregados e terceiros contratados deverão portar identificação

(crachás) e estarem devidamente uniformizados exibindo a logomarca estabelecida

pelo Departamento Municipal de Saúde, quando estiverem no exercício de funções

nas dependências da IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SÃO

ROQUE;

2.1.12. A CONTRATADA deverá adotar todas as medidas necessárias para que o Gestor

Público deste contrato e sua equipe, indicados pela CONTRATANTE, assim como as

PREFEITURA DA ESTÂNCIANSNo ESTS Tojal
"Terra do vinho, bonita por natureza!" ATER cad 1a torto TO=P rio] 
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demais instâncias fiscalizadoras deste CONTRATO DE GESTÃO, acessem todas as

informações de posse da CONTRATADA, resultantes da execução do objeto deste

contrato;

2.1,13. Instalar, na unidade objeto deste CONTRATO DE GESTÃO, "Serviço de Atendimento

ao Usuário", por meio de OUVIDORIA, observado o cronograma constante de

anexo deste contrato, devendo encaminhar ao Departamento Municipal de

Saúde, relatório mensal com as reclamações dos usuários, bem como: as respostas

fornecidas, as providências adotadas em cada caso e o tempo de resposta e de

adoção das providências;

2.1.14. A CONTRATADA se obriga a manter atualizados os prontuários e o arquivo médico,

de acordo com a Legislação vigente dos órgãos competentes;

2.1.15. Manter em perfeitas condições os equipamentos e instrumentais cedidos pela

CONTRATANTE, inclusive substituindo-os por outros do mesmo padrão técnico,

Caso seja necessário, de forma a realizar as atividades contratadas (Manutenção

Preditiva, Preventiva e Corretiva);

2.1.16. Adotar o símbolo e o nome designativo da unidade de saúde, cujo uso lhe fora

permitido, com os padrões definidos pela CONTRATANTE,observadoo cronograma

em anexo;

2.1.17. Garantir a confidencialidade dos dados e informações relativas aos pacientes;

2.1.18. Em se tratando de serviço de observação, no Pronto Atendimento Infantil e de

Internação, assegurar a presença de um acompanhante, em tempo integral, no

caso de: crianças, adolescentese idosos;

2.1.19. Apoiar e integrar o complexo regulador do Departamento Municipal de Saúde;

PREFEITURA DA ESTÂNCIANS o AE TA ojota
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2.1.20. Providenciar seguro contra incêndio, responsabilidadecivil e patrimonial dos bens

móveis e imóvel cedidospela CONTRATANTE, imediatamente após a assinatura do

contrato;

2.1.21. Apresentar e manter atualizadas todas as licenças e alvarás junto às repartições

competentes, necessários à execução dos serviços, objeto do presente CONTRATO

DE GESTÃO;

2.1.22. Todas as licenças deverão estar vinculadas à CNPJ e CNES próprio da filial a ser

constituída pela CONTRATADA, uma vez que não deverá operar por meio da pessoa

jurídica de quem a unidade hospitalar foi requisitada;

21,23: À regularização da unidade deverá ser concluída no prazo de 60 (sessenta)

dias, salvo exista alguma questão técnica impeditiva a ser cabalmente justificada

pela CONTRATADA;

2.1.24. A CONTRATADA deverá disponibilizar todas as informações assistenciais e

financeiras, de acordo com critérios e periodicidade estabelecidos pela

CONTRATANTE e sempre que solicitadas para a realização do acompanhamento,

controle e avaliação das ações e serviços de saúde contratados, colaborando com a

fiscalização no emprego de recursos públicos e no integral cumprimento deste

contrato;

2.1.25. A CONTRATADA deverá enviar, nos termos estritos do objeto deste contrato à

CONTRATANTE,no prazo de 15 (quinze) dias, contados a partir da data de assinatura

do presente contrato, o Regulamento de compras e contratação de obras e serviços;

2.1.26. Poderá contratar serviços de terceiros, responsabilizando-se pelos encargos,

qualidade de serviços e devido cumprimento do contrato firmado dentro das

normas estabelecidas no regulamento de compra;

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE
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2.1.27. Na hipótese de contratação de Serviços de Terceiros, os contratos entre a

CONTRATADA e os terceiros poderão prever cláusula de possibilidade de sub-

rogação à CONTRATANTE, visando à continuidade da prestação adequada dos

serviços.

2.1.28. Os contratos assistenciais vigentes para o serviço da IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICORDIA DE SÃO ROQUE, poderão ser mantidos pela CONTRATADA para não

haver a interrupção dos serviços, desde que comprovada a vantajosidade

econômica,ocasião em que será elaborado novo Termo Contratual entre as partes;

2.1.29. A CONTRATADA se responsabilizará pelo abastecimento de materiais de consumo;

materiais médico hospitalar e os medicamentos necessários à execução do objeto

do CONTRATO DE GESTÃO, cabendo a CONTRATANTE o abastecimento para a

primeira quinzena do mês de contrato.

2.1.30. Visando o pleno funcionamento da unidade hospitalar, o primeiro repasse,

conforme cronograma de desembolso anexo, será efetivado na assinatura do

presente;

2.1.31, Administrar, manter e reparar os bens móveis e imóveis públicos, cujo uso lhe

sejam permitidos por força da requisição administrativa, TERMO DE PERMISSÃO DE

USO em conformidade como disposto nos respectivos termos do contrato até sua

restituição à Prefeitura de SÃO ROQUE, de acordo com o Decreto Municipal nº 9753,

de 30 de Dezembro de 2021.

2.1.32. Deverão ser especificados no primeiro relatório de atividade os bens permanentes

adquiridos e aqueles recebidos em doação ou por outras formas, com as respectivas

notas fiscais e o local de uso deles dentro da unidade. Consideram-se materiais
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permanentes aqueles que, em razão de seu uso corrente, não perde a sua

identidade física, e/ou apresentam durabilidade superior a dois anos;

CLÁUSULATERCEIRA- OBRIGAÇÕESDO CONTRATANTE

3.1. Para a execução dos serviços objeto do presente CONTRATO DE GESTÃO, é obrigação

da CONTRATANTE:

3.1.1. Prover a CONTRATADA dos instrumentos necessários à execução do objeto deste

CONTRATO DE GESTÃO, incluindo recursos financeiros realizando os repasses

mensais;

3.1.2. Ressarcir as despesas e/ou encargos financeiros e/ou prejuízos decorrentes de

eventual atraso nos repasses financeiros, desde que tal atraso não seja provocado,

por qualquer motivo, pela CONTRATADA;

3.1.3. Programar no orçamento do Município, para os exercícios subsequentes ao da

assinatura do presente CONTRATO DE GESTÃO, os recursos necessários para a

execução do objeto contratual;

3.1.4. Permitir o uso dos bens móveis e imóveis, conforme TERMO DE PERMISSÃO DE

USO, mediante a edição de Decreto e celebração dos correspondentes, e sempre

que uma nova aquisição lhe for comunicadapela CONTRATADA;

3.1.5. Analisar e avaliar o inventário dos bens apresentado pela CONTRATANTE, referidos

no item anterior desta cláusula, anteriormente, à formalização dos Termos de

Permissão de Uso, deste CONTRATO DE GESTÃO;

3.1.6. Manter a CONTRATADA informada sobre as diretrizes municipais;

3.1.7. Suportar financeiramente a sucessão ou sub-rogo, se houver, relativo aos contratos

de trabalho, ocasião em que eventuais passivos laborais, fiscais ou previdenciários,

judicializados ou não, serão de responsabilidadeexclusiva da CONTRATANTE;

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUERICRe[NAT cre Torei e To AUTcTTR= ATA Rua São Paulo, nº 966 - Taboão CEP: 18135-125 



de o =

ur as=Ro o = o É

ld Alnd” paruia om e GA e cia rapa TudoFUNFA

dAdg rar AÉiaDE
or pg PR rg aqui Di E Ra

. ERA

 
  

Ara Po ua me oA mn O

Par mah, querg ama e a]
= fa em =

= EeRo
o a

Pa a 2 A pp o E ari
rgeaonlSa ma e e É a a a PF

. pru hu pedia Diriaa
dt serrasmoreno = meg arnlrrigos = a

[mar Mises ev re cu APRAPART penl
RE ep podd rod

He oreRdequlnorauol ua? APR RaLeni -
apr ai a a1 op oca Ri pa rp

JeeSad gi rrrarre epio
= o noAd Ladrrnie aRR RO,LP prea,

e ou nhoirespi repor idea 1 eRa] OS

PARE ae

Pa

E

o epmbire moio Leu mB are =

POLTRE mM] era tm free ne Tomer a

ralo re =LiadEtna pru Roompr NE iaol

ALT risoMefra o rrdi   



seeremuma
DRESTÂNCA
TumisncApr  

3.1.8, Os valores dos passivos, devidamente demonstrados, serão depositados em conta

específica, em tempo hábil para que não haja qualquer constrangimento ao

patrimônio e à manutenção das certidões negativas da ORGANIZAÇÃO SOCIAL

contratada;

3.1.9. Débitos trabalhistas de qualquer natureza dos funcionários sub-rogados, pretéritosà

assinatura deste Contrato de Gestão, serão de responsabilidade da sucessora,

suportados financeiramente pela CONTRATANTE, mediante procedimentos legais

adotados por esta.

3.1.10. Caso existam débitos parcelados junto às fazendas Federal, Municipal ou

Estadual, bem como em relação à conta FGTS,a CONTRATANTE deverá arcar

com as parcelasjá existentes por meio de medidas legais.

CLÁUSULAQUARTA - DA AVALIAÇÃO

4.1. O Serviço de Controle, Auditoria e Avaliação do Departamento de Saúde procederá à

avaliação trimestral das metas pactuadas e a Comissão Especial de Gestão de

Contratos, procederá à avaliação mensal do desenvolvimento dos recursos sob

gestão da CONTRATADA, elaborando relatório conclusivo.

4.2. O acompanhamento e avaliação da qualidade serão realizados de acordo com os

indicadores de qualidade estabelecidos na proposta técnica e financeira, parte

integrante deste CONTRATO DE GESTÃO.

4.3. O acompanhamento da produção será realizado de acordo com as metas

estabelecidas nos termos previstos na proposta técnica.

PREFEITURA DA ESTÂNCIANSNo E of ejatia
MUCICe e NLce TeTTIE por natureza!” Rua São Paulo, nº 986 - Taboão CEP: 18135-125 



pg liga pb lho RP aindami o
na 1 ni un lrmph RÍMRdum carte RR qemindnl .

ro rafa pari PESE er eri
A

= o

e irprh peseã mr.ul miO rs eLT E]
Dea quem DR TR a oa pi Es mu

. .Mdraca 528 2 IR
o E = o

erga epriopf pl nd a nl
q pure SR Tl rf a o a re mer ni
pn:Di qr aPr 2 pu AR rr ria

andeme pp O TVO
re Err me mm ni Sed nagar à Erepmdo O po md]Eiam+mu

RC + rr
e ua o e dra Drqr um O

|. pidgATA 
 



[3 21

Eu (509163 .)
N É /  Sa 

4.4. O Serviço de Controle, Auditoria e Avaliação deverá elaborar relatório mensal sobre a

avaliação do desempenho da CONTRATADA,e ao final do contrato, elaborará relatório

conclusivo.

4.5. Os relatórios mencionados nesta cláusula deverão ser encaminhados ao

Departamento Municipal de Saúde, direcionado ao Diretor do Departamento.

CLÁUSULAQUINTA- DO ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO

5.1, A execução do presente CONTRATO DE GESTÃO será acompanhada pela Comissão de

Monitoramento e Avaliação do Município; pela Comissão Especial de Gestão de

Contratos e pelo Serviço de Controle, Auditoria e Avaliação do Departamento de

Saúde, para verificação do cumprimento das metas e indicativos conforme disposto

no CONTRATO DE GESTÃO e seus Anexos bem como dos instrumentos por elas

definidos.

CLÁUSULASEXTA- DO PRAZO DE VIGÊNCIA E DA TRANSIÇÃO

6.1. O prazo de vigência do presente CONTRATO DE GESTÃO é de 12 (doze) meses,

contados a partir de 21 de Fevereiro de 2022.

6.2. O período de implantação e operacionalizaçãodo objeto do CONTRATO DE GESTÃO

terá duração de até 45 (quarenta e cinco) dias, a partir da data de ordem de início de

execução do contrato.

6.3. O prazo de vigência contratual estipulado nesta cláusula não exime a CONTRATANTE

da comprovação da existência de recursos orçamentários para efetiva continuidade

da prestação dos serviços nos exercícios financeiros subsequentes ao da assinatura

deste contrato.

6.4. O cronograma para implantação e operacionalizaçãodo objeto encontra-se definido

em anexo do presente contrato.
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CLÁUSULA SÉTIMA - DOS RECURSOSFINANCEIROS

7.1. Pela execução das atividades e serviços de saúde objeto deste CONTRATO DE GESTÃO,

a CONTRATANTE pagará à CONTRATADA os valores definidos no Plano de Trabalho e seu

respectivo Plano Orçamentário, aprovados neste CONTRATO DE GESTÃO, bem como no

Anexo Técnico | - Plano orçamentário, a importância global do CONTRATO DE GESTÃO para

o período de 12 (doze) meses, o valor de R$ 40.394.685,08 (quarenta milhões, trezentos e

noventa e quatro mil, seiscentos e oitenta e cinco reais e oito centavos), repassados em 12

(doze) parcelas.

7.2. Os recursos necessários para fazer frente às despesas decorrentes da contratação

onerarão as dotaçõesorçamentárias nº Ficha 555 — 3.3.50.39.00.

7.3. Os recursos pagos à CONTRATADA, enquanto não utilizados, deverão ser aplicados em

cadernetas de poupança se a previsão de seu uso for igual ou superior a 1 (um) mês,

ou em fundo de aplicação financeira de curto prazo ou operação de mercado aberto

lastreada em títulos da dívida pública, quando a sua utilização verificar se prazos

menores do que 1 (um) mês.

7.4. Os rendimentos das aplicações financeiras devem ser aplicados, exclusivamente, no

objeto deste CONTRATO DE GESTÃO.

7.5. À CONTRATADA deverá manter em subconta bancária exclusiva, vinculada à conta

bancária de custeio, em Banco Oficial do CONTRATO DE GESTÃO, contendo os

recursos destinados ao provisionamento de encargos sociais e trabalhistas,

devidamente aplicados.

7.6. Os respectivos extratos bancários de movimentação mensal deverão ser

encaminhadosmensalmente à CONTRATANTE.

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
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7.7. As despesas deverão observar as previsões constantes no Plano Orçamentário de

Custeio e Investimento e Cronograma de Desembolso.

7.8. Eventuais despesas que excedam as previstas devem ser justificadas e previamente

aprovadas pela CONTRATANTEmediante eventual revisão demetas.

CLÁUSULAOITAVA- CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

8.1. As parcelas referentes ao valor de custeio serão repassadas conforme cronograma de

desembolso e os ajustes financeiros decorrentes da avaliação do alcance das metas

serão realizados mensalmente após análise dos indicadores estabelecidos no PLANO

OPERACIONAL.

8.2. Os recursos serão transferidos até o 5º dia útil de cada mês e caso haja valores de

ajuste financeiro, estes serão apurados na forma disposta no PLANO

ORÇAMENTÁRIO, que integra o presente CONTRATODE GESTÃO.

8.3. O pagamento estará condicionado à correta prestação de contas, conforme critérios

estabelecidospela CONTRATANTE.

CLÁUSULA NONA - DA PRESTAÇÃO DE CONTAS E DO ACOMPANHAMENTO DA

EXECUÇÃO FINANCEIRA

9.1. O acompanhamento da execução financeira será realizado pelo monitoramento e

análise das informações estabelecidas pela CONTRATANTE e disponibilizadas

mensalmente pela CONTRATADA, através do Relatório de Prestação de Contas.

9.2. A prestação de contas será realizada em três etapas, contemplando a Prestação de

Contas Mensal, Prestação de Contas Quadrimestral e Prestação de Contas

Final/Anual, e deverá ser entregue no DEPARTAMENTO DE FINANÇAS, por meio da

Divisão de Análise e Prestação de Contas.
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9.3. Da Prestação de Contas Mensal:

9.3.1. O relatório de Prestação de Contas deverá ser finalizado e entregue à

CONTRATANTE,até o dia 20 (vinte) de cada mês subsequente ao mês de referência,

prorrogado para o próximo dia útil, no caso de final de semana ou feriado.

9.3.2. As informações fiscais e contábeis deverão ser encaminhadasao Departamento de

Finanças, por meio da Divisão de Prestação de Contas, de Relatório ou Anexos

estabelecidos pelo respectivo departamento assinado pelo responsável da

CONTRATADA. Todo Relatório o Anexo deverá ser elaborado com papel com timbre

da OS.

9.3.3. O relatório de Prestação de Contas, entregue à CONTRATANTE,deverá incluir os

documentos abaixo relacionados, cujas páginas deverão ser todas devidamente

rubricadas:

a) TERMO DE RESPONSABILIDADE da CONTRATADA, atestando a veracidade das

informações enviadas;

b) Balancete Contábil Sintético Mensal;

c) Extratos bancários das contas correntes e de aplicações financeiras do Contrato de

Gestão;

d) Certidões Negativas de Débitos Trabalhistas, de INSS e de FGTS, bem como da Receita

Federal;

e) Conciliação Bancária, quando houver;

f) Relatório das atividades desenvolvidas no período.

9.4. DA PRESTAÇÃO DE CONTAS QUADRIMESTRAL
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9.4.1. A contratada, em até 20 (vinte) dias úteis após o encerramento de cada

quadrimestre do ano civil, deverá apresentar relatório sobre a execução da

parceria, apresentando comparativo específico das metas propostas com os

resultados alcançados bem como apresentar demonstrativo das receitas e

despesas computadas por fontes de recurso e por categorias ou finalidades dos

gastos no período, aplicadas no objeto da parceria, conforme modelo contido no

Anexo RP-06, da instrução 01/2020 do TCE.

9.5. DA PRESTAÇÃO DE CONTAS ANUAL

9.51. A CONTRATADA deverá encaminhar a prestação de contas anual/final até o dia 30 de

abril do exercício subsequente,contendo as seguintes informações:

a) Certidão contendo a composição (nomes completos dos membros, a entidade que

representam, se houver, a forma de suas remunerações e os respectivos períodos de

atuação) do Conselho de Administração e do Conselho Fiscal, se houver, da OS;

b) Certidão contendo os nomes e CPFs dos componentes da Diretoria da OS, os períodos

de atuação, o tipo de vínculo trabalhista, os valores nominais anuais de remuneração,

Os atos e datas de fixação ou alteração da remuneraçãoe a afirmação do não exercício

de cargos de chefia ou função de confiança no SUS, quando exigível;

c) Certidão contendo nomes e CPEs dos dirigentes e dos conselheirosda entidade pública

gerenciada e respectivos períodos de atuação, o tipo de vínculo trabalhista, os valores

nominais anuais de remuneração e os atos e datas de fixação ou alteração da

remuneração;

d) Relação dos contratos e respectivos aditamentos, firmados com a utilização de

recursos públicos administrados pela OS para os fins estabelecidos no contrato de

gestão, contendo tipo e número do ajuste, identificação das partes, data, objeto,
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vigência, valor pago no exercício, condições de pagamento e informações sobre multas,

atrasos, pendências ou irregularidades, se houver;

e) Relação nominal dos empregadosadmitidos ou mantidos com recursos do contrato de

gestão, indicando as funções, as datas de admissão, as datas de demissão (quando for o

caso), bem como a remuneração bruta e individual no período;

f) Demonstrativo das eventuais ajudas de custo pagas aos membros do Conselho de

Administração;

g) Conciliação bancária do mês de dezembro da conta corrente específica, aberta em

instituição financeira pública indicada pelo órgão contratante para movimentação dos

recursos do contrato de gestão, acompanhada dos respectivos extratos de conta

corrente e de aplicações financeiras;

h) Demonstrativo Integral das Receitas e Despesas computadas por fontes de recurso e

por categorias ou finalidades dos gastos, aplicadas no objeto do contrato degestão,

conforme modelo contido no Anexo RP-06;

i) Balanços dos exercícios encerrado e anterior, demais demonstrações contábeis e

financeiras e respectivas notas explicativas, acompanhados do balancete analítico

acumulado do exercício, da entidade pública gerenciada;

j) Certidão expedida pelo Conselho Regional de Contabilidade — CRC, comprovando a

habilitação profissional dos responsáveis por balanços e demonstraçõescontábeis;

k) Cópia da publicaçãona imprensa oficial:

Il. Relatório anual da OS sobre a execução técnica e orçamentária do contrato

de gestão; e,

SaSST
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H. Os balanços dos exercícios encerrado e anterior, com as demais

demonstraçõescontábeis e financeiras.

|) Parecer - ou ata de reunião de aprovação - sobreo relatório anual de execução técnica

e orçamentária e sobre as contas e demonstrações financeiras e contábeis da entidade

pública gerenciada emitida pelo Conselho de Administração da OS e pelo Conselho

Fiscal, se houver;

m) Parecer da auditoria independente, se houver;

n) Declaração atualizada acerca da existência ou não no quadro diretivo da OS e no

quadro administrativo da entidade gerenciada de agentes políticos de Poder, de

membros do Ministério Público ou de dirigente de órgão ou entidade da

Administração Pública celebrante, bem como seus respectivos cônjuges,

companheiros ou parentes, até o segundo grau, em linha reta, colateral ou por

afinidade;

o) Declaração atualizada acerca da contratação ou não de empresa(s) pertencente(s) a

dirigentes da OS ou da entidade gerenciada, agentes políticos de Poder, membros do

Ministério Público ou dirigentes de órgão ou entidade da Administração Pública

celebrante, bem como seus respectivos cônjuges, companheiros ou parentes, até o

segundo grau, em linha reta, colateral ou por afinidade;

p) Declaração atualizada de que as contratações e aquisições/compras da OS com

terceiros, fazendo uso de verbas públicas, foram precedidas de regras previamente

fixadas em regulamento próprio, com critérios impessoais e objetivos e em

observância aos demais princípios do art. 37, caput, da Constituição Federal;

q) Declaração atualizada de que os procedimentos de seleção de pessoal da os,
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devidamente previstos em regulamento próprio, contendo plano de cargos dos

empregados, obedeceram a critérios impessoais e objetivos e em observância aos

demais princípios do art. 37, caput, da ConstituiçãoFederal;

9.6. Todos os comprovantes fiscais deverão ser emitidos em nome da CONTRATADAe seus

originais ficarão sob sua guarda e à disposição dos órgãos fiscalizadores, por 5 (cinco)

anos após o trânsito em julgado da matéria pelo Tribunal de Contas do Estado de São

Paulo.

9.6.1. As notas fiscais deverão estar devidamente quitadas, contendo aposição de carimbo

identificador da CONTRATADAe nº do Contrato se houver, bem comoa data ea
assinatura de seu preposto.

9.6.2. Somente serão aceitos os recibos e as notas fiscais quando forem emitidos com

datas posteriores à assinatura deste instrumento e de seus respectivos TERMOS

ADITIVOS, quando houver.

9.6.3. Todos os documentos de despesas, utilizados na prestação de contas que se

relacionam ao repasse de que trata este CONTRATO DE GESTÃO, deverão constar o

número do contrato de gestão e à identificação do Município de São Roque.

9.7. Poderão ser glosadas pela CONTRATANTE as despesas que não se enquadrarem no

objeto do CONTRATO DE GESTÃO, além daquelas que não estiverem previstas e

aprovadas em Plano Orçamentário referente ao Plano de Trabalho pactuado com a

CONTRATADA.

CLÁUSULADECIMA - DA ALTERAÇÃOCONTRATUAL

10.1. O presente CONTRATO DE GESTÃO, poderá ser alterado a qualquer momento, de

comum acordo entre as partes, por meio de Termo Aditivo precedido de justificativa

escrita e autorização do Departamento Municipal da Saúde, bem como novo Plano
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de Trabalho e novo Plano Orçamentário, observado o valor inicialmente previsto

para o contrato e as disponibilidades orçamentárias da CONTRATANTE.

CLÁUSULADÉCIMA PRIMEIRA - DA RESCISÃO
==SESTTÃDECIMAPRIMEIRA-DARESCISÃO

11, A rescisão do Presente CONTRATO DE GESTÃO obedecerá às disposições contidas nos

Artigos 77º a 80º da Lei Federal nº 8.666, de 21 de junho de 1.993 e posteriores

alterações.

11.1. Ocorrendo a extinção ou desqualificaçãoda CONTRATADA ou rescisão do CONTRATO

DE GESTÃO, acarretará:

1) A rescisão ou distrato do Termo de Permissão/Autorização de Uso dos bens

móveis e a imediata reversão desses bens ao patrimônio municipal;

H) A incorporação ao patrimônio do Município dos excedentes financeiros

decorrentes de suas atividades, na proporção dos recursos públicos alocados;

HI) Disponibilização, imediata, dos arquivos referentes ao registro atualizado de

todos os atendimentos efetuados no Hospital Municipal IrmandadeSanta Casa de

São Roque, as fichas e prontuáriosdos usuários.

11.2. Verificada qualquer hipótese ensejadora da rescisão contratual, o Poder Executivo

providenciará imediata revogação do decreto de permissão de uso dos bens

público, não cabendo à entidade de direito privado sem fins lucrativos direito a

qualquer indenização, salvo na hipótese prevista no 8 2º do Artigo 79º da Lei Federal

nº 8.666, de 21 de junho de 1.993.

11.3. Em caso de rescisão unilateral por parte do Município, que não decorra de má

gestão, culpa ou dolo da CONTRATADA, o Município efetuará os repasses de

recursos devidos pela execução do Contrato até a data da rescisão, de acordo com o

cronograma de desembolso. O custo da desmobilização, incluindo aquele relativo à

dispensa do pessoal contratado e sub-rogado, e terceiros contratados pela

CONTRATADA para execução do objeto deste CONTRATO DE GESTÃO, sem prejuízo   SNNasa QTONUNS o TESTitojoltiaBEGE:NMoii por natureza!” Rua São Paulo, nº 986 - Taboão CEP: 18135-125
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da indenização a que a CONTRATADA faça jus por eventuais prejuízos regularmente

comprovadosque houver sofrido, será pago num prazo de até 30 (trinta) dias.

11.4. Em caso de rescisão unilateral por parte da CONTRATADA, a mesma se obriga a

continuar prestando os serviços de saúde ora contratados, por um prazo mínimo de

30 (trinta) dias, contados a partir da denúncia do CONTRATO DE GESTÃO.

11.5. A CONTRATADA terá o prazo máximo de 90 (noventa) dias, a contar da data da

rescisão do CONTRATO DE GESTÃO, para quitar suas obrigações e prestar contas de

sua gestão à CONTRATANTE.

11.6. Em caso de término da vigência contratual, ou rescisão unilateral por quaisquer das

Partes, motivada ou não, o custo de desmobilização, incluindo aquele relativo à

dispensa de pessoal contratados e sub-rogado pela CONTRATADA para execução do

objeto deste CONTRATO DE GESTÃO, será pago pela CONTRATANTE num prazo de

até 30 (trinta) dias, mediante a prestaçãode contas final.

11.7. No caso de término do prazo de vigência e após chamamento público, por ocasião

de continuidade da prestação dos serviços com a mesma entidade CONTRATADA,

não caberá à realização de repasse de recursos financeiros destinados arescisão,

uma vez que haverá continuidade nos contratos decorrentes, cujo passivo

deverá ser suportado por eventual novo contrato.

CLÁUSULADÉCIMA SEGUNDA- DAS PENALIDADES

12.1 A inobservância, pela CONTRATADA, de cláusula ou obrigação constante deste

CONTRATO DE GESTÃO e seus Anexos, ou de dever originado de norma legal ou

regulamentar pertinente, autorizará a CONTRATANTE,garantida a prévia defesa, a aplicar,

em cada caso, as sanções previstas nas legislações vigentes:

a)Advertência;

b) Multa;

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
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c) Suspensão temporária de participar de chamamento e de contratar com a

Administração, por prazo não superior a 02 (dois) anos;

d) Declaração de inidoneidade para licitar e contratar com a Administração Pública,

enquanto perdurarem os motivos determinantes da punição ou até que seja

promovida a reabilitação.

12.2. A imposição das penalidades previstas, nesta cláusula, dependerá da gravidade do

fato que as motivar, considerada sua avaliação na situação e circunstânciasobjetivas

em que ele ocorreu, avaliadas pelo sistema de dosimetria utilizado pelo

Departamento Municipal de Saúde, e dela será notificada a CONTRATADA.

12.3. As sanções previstas nos itens 11.1.a; 11.1.b e 11.1.c poderão ser aplicadas

juntamente com a sanção prevista no item 11.1.d.

12.4. Da aplicação das penalidades, a CONTRATADA terá O prazo de 15 (quinze) dias para

interpor recurso, dirigido ao Diretor do Departamento Municipal de Saúde.

12.5. O valor da multa que vier a ser aplicada será comunicado à CONTRATADA eo

respectivo montante será descontado dos pagamentos devidos em decorrência da

execução do objeto contratual, garantindo-lhe pleno direito de defesa.

12.6. A imposição de qualquer das sanções estipuladas, nesta cláusula, não elidirá odireito

de o Município exigir indenização integral dos prejuízos que o fato gerador da

penalidade acarretar para os órgãos gestores do SUS, seus usuários e terceiros,

independentemente das responsabilidadescriminal e/ou ética do autor do fato.

CLÁUSULA DÉCIMATERCEIRA- DISPOSIÇÕES FINAIS E TRANSITÓRIAS

13.1 É vedada a cobrança por serviços médicos, ambulatoriais ou outros complementares

da assistência devida ao paciente.
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13.2. Sem prejuízo do acompanhamento, da fiscalização e da normatividade exercidas pelo

Município sobre a execução do presente CONTRATO DE GESTÃO, a CONTRATADA

reconhece a prerrogativa de controle e autoridade normativa genérica da direção

nacional do SUS - Sistema Único de Saúde, decorrente da Lei Federal 8.080, de 19 de

setembro de 1.990, (Lei Orgânica da Saúde), ficando certo que a alteração

decorrente de tal competência normativa será objeto de termo aditivo, ou de

notificação dirigida à CONTRATADA.

13.3. Para atender ao disposto neste CONTRATO DE GESTÃO, a CONTRATADAdeclara que:

a) Dispõem de suficientenível técnico-assistencial,capacidade e condições de prestação

de serviços que permitam o maior nível de qualidade nos serviços contratados

conforme a especialidade e características da demanda, especificados no Termo de

Referencia Anexo ';

b) Não está sujeita a nenhum tipo de restrição legal que incapacite seu representante legal

para firmar este CONTRATODE GESTÃO;

13.4. A CONTRATADA poderá, a qualquer tempo, e mediante justificativa apresentada ao

Diretor do Departamento Municipal de Saúde, propor a devolução de bens ao Poder

Público Municipal, cujo uso fora a ela permitido e que não mais sejam necessários

ao cumprimentodas metas avençadas.

13.5. A qualquer momento a CONTRATADA poderá solicitar a revisão dos valores

estabelecidos, de forma a não prejudicar o atendimento das metas pactuadas e

manter o equilíbrio econômico-financeiro do CONTRATO DE GESTÃO. Para tanto,

deverá apresentar as variações dos custos através de planilhas analíticas, com toda a

documentação comprobatória da solicitação. A referida solicitação será apreciada

pelo Departamento de Saúde que emitirá parecer conclusivo e submeterá à

Comissão Técnica de Acompanhamento - CTA para a manifestaçãofinal que, sendo

aprovada, será formalizada através de aditivo contratual.
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13.6. Para a execução deste CONTRATO DE GESTÃO, nenhuma das partes poderá oferecer

dar ou se comprometera dar a quem quer que seja, ou aceitar ou se comprometera

aceitar de quem quer que seja, tanto por conta própria quanto por intermédio de

outrem, qualquer pagamento, doação, compensação, vantagens financeiras ou não

financeiras ou benefícios de qualquer espécie que constituam prática ilegal ou de

corrupção seja de forma direta ou indireta quanto ao objeto deste instrumento, ou

de outra formaa ele não relacionada, devendo garantir, ainda, que seus prepostos e

colaboradoresajam da mesma forma.

13.7. As partes declaram cumprir a Lei Federal 13.709/2018 no âmbito da execução objeto

deste instrumento, adotando medidas técnicas e administrativas aptas a proteger os

dados e informações correlatas ao objeto contratual.

13.8. As partes ficam vinculadas aos termos do presente CONTRATO DE GESTÃO, bem

como aos seus anexos, além do plano de trabalho pactuado através da proposta

apresentada.

CLÁUSULADÉCIMA QUARTA - DA PUBLICAÇÃO

14.1 O extrato do CONTRATO DE GESTÃO será publicado no Diário Oficial do Estado e do

Município, no prazo máximo de 20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura e o

teor total no sítio oficial da Prefeitura de SÃO ROQUE.

CLÁUSULADÉCIMA-QUINTA- DO FORO

15.1 Fica eleito o Foro da Comarca de SÃO ROQUE, com renúncia de qualquer outro, por

mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer questões oriundas deste CONTRATO

DE GESTÃO, que não puderem ser resolvidas pelas partes.

E, por estarem certos e ajustados, foi lavrado este instrumento em 03 (três) vias de igual

teor e forma, digitados apenas no anverso, assinada a última folha e rubricada as

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE 



 

CeRtUD O RRas oA pseARilgE

17 tumad mui iuia tr ca oRr gr
1 arPimRa ao da SJ a, e e RAa
Ema rir um 1radar ee a a oORr
4 Fm aa ao ums aa of aat TdA
a e lp e prisma ma bed tao Et re nbrmrLCRm.

mr 2nibi ud rara

no

É w)
DEE eadaperpieae uarapoa o A
(aro la Eta maA Sp E2a

RR ENTRIN SANAia mroE
eln = e al lp E mp AT o= D o

= = E RRe o o

A q pais AR rt ar e E E sal Enl A mM
7 moe e mLbiênio Pr da Arp AE1 per ni palio eo

E

noradaria q= mito,PA lord Edo

=LORr= = 1nroel quado RO rr
Gmnro A Ru a TV

etEr ir a 2 dom at me mL LrAPMFR uq,do e or umaade roda emrio= 



  
anteriores, fincando uma via com o CONTRATANTEea outra com a CONTRATADA, tudo na

presença de 02 (duas) testemunhas abaixo, para que surtam todos os efeitos legais.

SÃO ROQUE, 10 de Fevereiro de 2022. 
MARCOS AUGUSTO ISSA HENRIQUESDE ARAÚJO

PREFEITO 
LUIS CARLOS PREVIDENTE REDDA

Diretor do Departamentode Saúde 
ADEMIR MEDINA OSORIO

Centro De Estudos e Pesquisas DR. JOÃO AMORIM — CEJAM 
JOÃO FRANCISCO ROMANO

Centro De Estudos e Pesquisas DR. JOÃO AMORIM - CEJAM

Testemunhas
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ANEXO RP-05

TERMO DE CIÊNCIAE DE NOTIFICAÇÃO
CONTRATOSDE GESTÃO

CONTRATANTE: Prefeitura da Estância Turística de São Roque

CONTRATADA: CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM

CONTRATO DE GESTÃO Nº (DE ORIGEM): 01/2022

OBJETO: Operacionalização, o gerenciamento e a execução, pela CONTRATADA, das
atividades e dos serviços de saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
SÃO ROQUE

VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO (A): R$ 40.394.685,08 (quarenta milhões,
trezentos e noventa e quatro mil, seiscentos e oitenta e cinco reais e oito centavos)

EXERCÍCIO: 2022

Pelo presente TERMO, nós, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTESdeque:

a) O ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestação de contas, estará

(ão) sujeito(s) a análise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de São Paulo, cujo

trâmite processual ocorrerá pelo sistemaeletrônico;

b) Poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo cópias das manifestações de

interesse, Despachos e Decisões, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo

Eletrônico, conforme dados abaixo indicados, em consonância com o estabelecido na

Resolução nº 01/2011 do TCESP;

c) Além de disponíveis no processo eletrônico, todos os Despachos e Decisões que vierem

a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serão publicados no Diário Oficial do

Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de São Paulo,

em conformidade comoartigo 90 da Lei Complementar nº 709, de 14 de janeiro de 1993,

adNDNS ToNS o E TRE tofatia
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A - 0017

iniciando-se, a partir de então, a contagem dos Prazos processuais, conforme regras da)" - 
Código de ProcessoCivil;

d) As informações pessoais do(s) responsável(is) pelo órgão concessor, pela entidade

beneficiária e interessados, estão cadastradas no módulo eletrônico do “Cadastro

Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2º das Instruções

nº01/2020, conforme “Declaração(ões) de AtualizaçãoCadastral” anexa(s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOSpara:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicação;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer
o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

LOCAL e DATA: São Roque, 10 de Fevereiro de 2022.

AUTORIDADEMÁXIMA DO ÓRGÃO PÚBLICO CONTRATANTE:

Nome: Marcos Augusto Issa Henriques de Araújo
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 144.958.498-59

ORDENADOR DE DESPESA DO ÓRGÃO PÚBLICO CONTRATANTE:

Nome: Marcos Augusto Issa Henriques de Araújo
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 144,958.498-59

AUTORIDADEMÁXIMA DA ENTIDADE BENEFICIÁRIA:

Nome: Janete Maciilevicius
Cargo: Diretora-Presidente
CPF: 025.855.708-78

Responsáveis que assinaram o ajuste e/ou Parecer Conclusivo: Pelo Órgão Público
Contratante:

Nome: Marcos Augusto Issa Henriques de Araújo
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 144.958.498-59

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

"Terra do vinho, bonita por natureza!” (Toei de o oa Stereo os== ToSReIS7S] 
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eRerEmuRA
BREsTAncia  Assinatura:  

Nome: Luiz Carlos Previdente Redda

Cargo: Diretor do Departamento de Saúde
CPF: 056.012.028-18

Assinatura: 
Responsáveis que assinarama prestação de contas: Pela Organização Social:

Nome: MARCELO POLLINI VENÂNCIO

Cargo: Gerente da Controladoria
CPF: 311.678.878-39

Assinatura: 
Nome: RENATO TARDELLI PEREIRA

Cargo: Diretor Regional
CPF: 039.905.908-39

Assinatura: 
(1) Valor repassado e exercício, quando se tratar de processo de prestaçãode contas.

(*)- O Termo de Ciência e Notificação e/ou Cadastro do(s) Responsável(is) deve identificar

as pessoas físicas que tenham concorrido para a prática do ato jurídico, na condição de

ordenador da despesa; de partes contratantes; de responsáveis por ações de

acompanhamento, monitoramento e avaliação; de responsáveis por processos licitatórios;

de responsáveis por prestações de contas; de responsáveis com atribuições previstas em

atos legais ou administrativos e de interessados relacionados a processos de competência

deste Tribunal. Na hipótese de prestações de contas, caso o signatário do parecer

conclusivo seja distinto daqueles já arrolados como subscritores do Termo de Ciência e

Notificação, será ele objeto de notificação específica.

(inciso acrescido pela Resoluçãonº 11/2021)

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE"Terra do vinho, bonita por natureza!” UCAe E o = SEE] 
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE
“ESTÂNCIA TURÍSTICA”
ESTADO DE SÃO FAULO 

“SãoRique — «TomadsUiako e EsmitafonHatimega ”  Ao D.J — Departamento Jurídico.

Trata-se de Dispensa de Chamamento Público para contratação de Organização
Social do terceiro setor, com o objetivo de gerenciamento e operacionalização hospitalar
da Santa Casa de Misericórdia de São Roque.

Em homenagem aos princípios da vantajosidade e economicidade, o brilhante
parecer jurídico determinou que fossem realizadas cotações com entidades qualificadas
pelo Estado de São Paulo.

Exaurida a requisição em epígrafe, remetoo referido processo ao Departamento
Jurídico para elaboração da minuta contratual em virtude da complexidade do tema.

São Roque, 08 de fevereiro de 2021.

      VINÍCIUS JOSÉ
DIRETOR DO

O PICCIRILLO
ENTO DE ADMINISTRAÇÃO





  Departamento Jurídico NES em 888

Ao

DA - Departamento de Administração
Ilmo. Sr. Diretor

PARECER

Trata-se de memorando| assinado pelo Diretor do
Departamento de Administração, Dr. Vinicius José Camargo Piccirillo, no qual solicita

parecer técnico-jurídico acerca da legalidade da minuta do contrato de gestão
decorrente da DISPENSA DE LICITAÇÃO para firmar CONTRATO DE GESTÃO com q
entidade CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM (CEJAM), qualificada

como Organização Social na cidade de São Roque através do Decreto Municipal nº

9.754/2021, no bojo da requisição administrativa do Hospital da Irmandade da Santa
Casa de Misericórdia de São Roque, Prorrogada pelo Decreto nº 9.753/2021.

É o relatório.

Inicialmente, cabe salientarque a Lei de regência do contrato
de gestão firmado com organizações sociais qualificadas pelo Município é a Lei
Federal nº 9.637/1998, e a Lei Municipal nº 4.985/2019.

Nesta seara, ambas as Leis estabelecem os requisitos mínimos
que devem possuir a minuta do contrato de gestão, a fim de que seja considerada
válida.

À Lei Federal nº 9.637/1998 assim define o contrato de gestão,
em seu art. 5º, in verbis:

entende-se por contrato de gestão o instrumento firmado
entre o Poder Público e a entidade qualificada como

erganização social, com vistas à formação de parceria entre

as partes para fomento e execução deatividadesrelativasàs

áreas relacionadasno art. 1º. a
PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICADE SÃO ROQUE
“Sena de Vinho, bonitapat natureza” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125
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emesciruma
DA EsTáNiIa
TURÍSTICADE  

“elaborado de comum acordo entre o órgão ou entidade supervisora e a

organização social,discriminaráasatribuições, [esponsabilidades e obrigaçõesdo
Poder Público e da organizaçãosocial".

Ato contínuo, o art, 7º determina que o contrato de gestão
será elaborado em consonância com os princípios da legalidade impessoalidade,

moralidade, publicidade, economicidade. Além disso, estabelece que o contrato
deve observar os seguintes preceitos:

|- a rogr: l

organizaçãosocial a estipulaçãodasmetasqserem
atingidas e os respectivosprazosdeexecução, bem como
previsão expressa dos

desempenho a serem utilizados, mediante indicadores de
qualidade e produtividade:

Il - a estipulação dos limites e critérios para despesa com

remuneração e vantagens de qual ver natureza a serem

percebidas pelos dirigentes e empregados das organizações
sociais, no exercício de suas funções. 
(sem grifo nooriginal)

Já no que concerne à Lei Municipal nº 4.985/2019, o seu art.

28, trazer a definição de contrato de gestão, reproduz o que enuncia o art. 7º da Lei
Federal nº 9.637/1998.

O parágrafo primeiro do art. 28, por sua vez, ressalta que
Organização Social atuante na área da saúde deverá observar os princípios do

Sistema Único de Saúde, expressos no art. 198 da Constituição Federal e no art. 70 da
Lei nº 8.080, de 19 de setembro de 1990.

PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Dona de Vinho, bonitapatnatureza” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125



meEIed dy o
am O

aa MTA a Cr rr Mppp E = DE pradamr,ria raiaspp o gpDi parta ao a pgd
«Duas ed adarua SOJO apr E ma oeO are osegura rimas XD ade a a A am .

E mi no n pai oama Rasti Ee oAiar +di td ie
Ano? aEDei Tm a rs]pira= ss

E aAO +

o TE

uher A eo . rip rali E ro s
Pp dACA |

=pgO to nd = adRR 2 a a Ta SO =
o AA =p oSEde drotToCR EE o o

daqt to o O RI A a É É

eabiorda o adi | pr RE o a! raO Tm = ari ME,»
OkAG a bug afDto]nb rsmp PES paro Dr,

| = aço mic 5 e TA
| E o

Ps
| pad

E Re o oeo pr o marA O

 



STITURA  Departamento Jurídico à Ca

No mesmo sentido do expresso no art. 7º da Lei Federal, o art.
30 da Lei Municipal traz que na elaboração do contrato de gestão devem ser

observados princípios gerais do art. 37 da Constituição Federal, assim como os
seguintes preceitos:

| - especificação do Programa de trabalho proposto pela

Organização Social, estipulação das metas a serematingidas
e respectivos prazos de execução, bem como previsão

expressa dos critérios objetivos de avaliação de desempenho
a serem utilizados, mediante indicadores de qualidade e
produtividade;

Il - estipulação dos limites e critérios para a despesa com a

remuneração e vantagens de qualquer natureza a serem

percebidas pelos dirigentes e empregados das Organizações
Sociais, no exercício de suas funções;

ll - disponibilidade permanente de documentação para
auditoria do Poder Público;

IV - atendimentoà disposição do 82º, do art. 5º desta Lei:

V - vedação ou permissão á cessão total ou parcial do

contratodegestão pela OrganizaçãoSocial;

VI - o prazodevigênciadocontrato, compatível com a

amortização dos investimentos realizados, não inferior a 5

(cinco), nem superior a 35 (irinta e cinco) anos, incluindo
eventual prorrogação;

VII - possibilidade de continuidade ou rescisão anualmente

verificada se atingidas, pelo menos, oitenta (80) por cento das

metas definidas para o contrato; JE
PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Tea do Vinha, banitaparnatuteza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125
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eRErtITURA
BA ESTÂNCIA.
TURISTICAOE  

Departamento Jurídico

VIll - o orgamento, ocronogramadedesembolso easfontes
dereceita para a sua execução;

IX - vinculaçãodosrepassesfinanceiros que forem realizados
pelo Poder Público ao cumprimentodas metas pactuadas no
contrato de gestão;

X - discriminação dos bens públicos cujo uso será permitido à

Organização Social, quando houver:

XI - a realização de vistoria dos bens reversíveis, podendo o

parceiro público reter os pagamentos ao parceiro privado, no

valor necessário para reparar as imegularidades
eventualmentedetectadas;

Xil - discriminação dos servidores públicos cedidos à

Organização Social, quando houver;

XIIl - as penalidades aplicáveis à Administração Pública e ao

parceiro privado em caso de inadimplemento contratual,

fixadas sempre de forma proporcionai à gravidade da falta
cometida, e às obrigações assumidas;

Xv - a repartição de riscos entre as partes, inclusive os

referentes a caso fortuito, força maior, fato do príncipe e álea
econômica extraordinária;

XV - as formas de remuneração e de atualização dos valores

contratuais;  XVI - os mecanismos para a preservação da atualidade da

prestação dos serviços;

PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Ten do Vinha, benitapor natueza/” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125
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PRESLITURA
SA ESTÁNCIA
TURISTICADE  

Departamento Jurídico : 2 ee

XVII - osfatosquecaracterizema inadimplênciapecuniáriado
parceiropúblico, osmodoseoprazoderegularizaçãoe,
quando houver, a forma de acionamento da garantia;

XVIII - o eronograma e os marcos para o repasse ao parceiro

privado das parcelas do aporte de recursos, na fase de

investimentos do projeto e/ou após a disponibilização dos
serviços;

XIX - em caso de rescisão do contrato de gestão, de extinção

ou desqualificação da entidade, conter previsão da

destinaçãodopatrimônio, dos legados ou das doações que
lhe foram destinados, bem como dos excedentes financeiros

decorrentes de suas atividades, ao patrimônio de outra

organização social qualificada no âmbito do Município, da
mesma área de atuação, ou ao patrimônio do Município, na

proporção dos recursos e bens por este alocados;

XX - previsão da possibilidade de O Poder Público requerer a

apresentação pela entidade qualificada, ao término de cada
exercício ou q qualquer momento, conforme recomende o

interesse público, de relatório pertinente à execução do
contrato de gestão, contendo comparativo específico das

metas propostas com os resultados alcançados,

acompanhado da prestação de contas Correspondente ao

exercício financeiro, assim como suas publicações no sítio

 
oficial de internet;

XXI - possuir capital social ou patrimônio líquido superior ao

valor anual do Contrato de Gestão, facultando-se sua

substituiçãopor outra garantia igualmente inidônea:

XXII - possuir capacidade instalada no Município para atender
ademanda objeto do Contrato de Gestão.

PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Terno da inha, banitaponatuteza Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125
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)vo. 00188;

28Vz
Departamento Jurídico

(sem grifo nooriginal)

Ainda, aplica-se supletivamente o disposto na Lei Nacional de
Licitações e Contratos Administrativos, a Lei Federal nº 8.666/1993, em especial o art.
55, cuja teor transcrevo abaixo:

Art. 55. São cláusulas necessárias em todo contrato as que
estabeleçam:

I-o objeto e seus elementos característicos;

I- o regime de execução ou a forma de fornecimento;

ll - o preço e as condições de Pagamento, os critérios,

data-base e periodicidade do reajustamento de preços, os

critérios de atualização monetária entre a data do
adimplemento das obrigações e a do efetivo pagamento;

IV - os prazos de início de etapas de execução, de conclusão,

de entrega, de observação e de recebimento definitivo,
conforme o caso;

V-o crédito pelo qual correrá a despesa, com a indicação
da classificação funcional programática e da categoria
econômica;

VI - as garantias oferecidas para assegurar sua plena
execução, quando exigidas;

Vl - os direitos e as responsabilidades das partes, as

penalidadescabíveis e os valores das multas;

VIII - os casos de rescisão;

IX - o reconhecimento dos direitos da Administração, em caso

de rescisão administrativa prevista no art. 77 desta Lei;

PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICA DE SÃO ROQUE
“Donado Cinta, bonitapah natureza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125
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oRgrerTuma
DAESTÁNCIA

TURISTICADE  
Departamento Jurídico

X - as condições de importação, a data e a taxa de câmbio
para conversão, quando for o caso;

XI - a vinculação ao edital de licitação ou ao termo que a

dispensou ou a inexigiu, ao convite e à proposta do licitante
vencedor;

xil - a legislação aplicável à execução do conirato e

especialmente aos casos omissos;

XIl - a obrigação do contratado de manter, durante toda a

execução do contrato, em compatibilidade com as

obrigações por ele assumidas, todas as condições de

habiliiação e qualificação exigidas na licitação.

(sem grifo no original)

Dito isto, a análise da minuta deverá perpassar por todos estes

dispositivos supramencionados, ressalvado as demais cláusulas necessárias dos

contratos de gestão de que for signatário o Poder Público, devendo ser definida por

este, na forma do disposto no parágrafo único do art. 30 da Lei Municipal e do
parágrafo único do art. 7º da Lei Federal nº 9.637/1998.

Analisando a minuta encaminhada, verifico do seu teor, seus

anexos, bem como a documentação apresentada pela OrganizaçãoSocial, verifico o

pleno atendimento de sua legislaçãode regência, estando apta a gerar todos os seus
efeitos jurídicos dele decorrente.

Considero apenas, uma vez aprovada a minuta e seus anexos,

ressalto ser imperioso o cumprimento do parágrafo único do art. 6º da citada Lei

Federal e do art. 32 da Lei Municipal, que trata que o contrato de gestão deve ser

submetido, após aprovação pelo Conselho de Administração da entidade, à

autoridade supervisora da área correspondente à atividade fomentada, e o órgão

competente providenciará a publicação do extrato do contrato de gestão, após sua/
PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Jena do Vinha, bonitaper natureza!” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125
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  Departamento Jurídico

assinatura, na Imprensa Oficial, e disponibilizará seu inteiro teor no sítio de internet da
Prefeitura do Município.

Diante do exposto, OPINO pela legalidade da minutado
contrato de gestão decorrente da DISPENSA DE LICITAÇÃO para firmar CONTRATO DE

GESTÃO com a entidade CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM

(CEJAM), qualificada como OrganizaçãoSocial na cidade de São Roque através do

Decreto Municipal nº 9.754/2021, por não encontrar óbices jurídicos, estando apta a

produzir os seus efeitos jurídicos a partir de sua assinatura e cumprido os demais

requisitos previsto em Lei especial, tendo atendido a presente minuta o que
estabelece a Lei Federal nº 9.637/1998, e a Lei Municipal nº 4.985/2019.

É o parecer, que submeto à superior consideração do Ilustre
Diretor do Departamento de Administração.

É o parecer, s.mij.

São Roque, 10 de fevereiro de 2022.e
BRIAN VIEIRA

OAB/SP nº 406.711

PREFEITURA DA ESTÂNCIA

TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Dona da C)inha, banitapot natureza” Rua São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 18135-125
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE |
“ESTÂNCIATURÍSTICA” Ig 0918 Yy |

ESTADO DE SÃO PAULO Naae cas

GN  
Da
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Departamento de Administração

Ref.: Contratação de organização social para gerenciamento e operacionalizaçãohospitalar no

município de São Roque, pelo período de 12 meses, sendo 10 meses para o ano de 2022 e 02
meses para o ano de 2023,

O Departamento de Saúde solicitou à c de organização social para gerenciamento e

operacionalizaçãohospitalar no município de São Roque.

Considerando a solicitação do Diretor do Departamento de Saúde:

Considerando a manifestação do Departamento Jurídico;

Considerandoos elementos que constam nos autos do processo;

Considerandoo disposto no inciso XXIV, do art. 24 da Lei 8.666/93;

Resolvo:

Aprovar e Ratificar os atos de contratação da empresa: CENTRO DE ESTUDO E

PESQUISAS DR JOÃO AMORIM pelo valor total de R$ 40.394.685,08 (quarenta milhões,

trezentos e noventa e quatro mil, seiscentos e oitenta e cinco reais e oito centavos), nos
termos do art. 24, inciso IV, da Lei 8.666/93, com suasalterações.

Adotem-se as medidas estabelecidas pelo artigo 26 da Lei 8.666/93 e suas alterações e
demais precauções legais.

São Roque, 10 de Fevereiro de 2022.

raújo 
Prefeito Municipal
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sexta-feira, 18 de fevereiro de 2022

Municipal de Educação, O recebimento das propostasdar-se-á
até o dia 09/03/2022. às 14h00min e abertura à partir das.

14hO2min. Oedita, na integra, e demais informações,encon
tram-seà disposiçãodos interessados,no Portalde Compras

LIGiTAçÃO
ABERTURA DE LICITAÇÃO
AVISO DE EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO

Acha-sepublicado no portal de comprasdesta prefeitura,

https/icomprasemprocombr'WBC6!, o pregão eletrônico n.º
80/2022, processa1560/2022objetivandoa aquisição Do medi
camentoNABIX 1000MG ( canhabidiol 100mg/mi—tetrahyero-
cannabiol3 mg/ml) par atenderação Judicial SecretariaMur

cipal de Educação. O recebimento das propostasdar-se-áaté o
dia 08/03/2022.às 14h00miné abertura a partir das 14h02min
O edital, na integra, e demais informações,encontram-se 4
disposiçãodas interessados,no Portade Compras

Licitação
ABERTURA DE LICITAÇÃO

AVISO DEEDITALDE PREGÃO ELETRÔNICO
Acha-sepublicado no portal de comprasdesta prefeitura,

brpicompras empro.com.brAWBCEY,O pregão elerênico n.º
81/2022, processo1561/2022objetivando o regista de preços.
para aquisiçãode materiais odontológicos.SecretariaMunicipal
de Swúde, O recebimento das propostas darse-á até o dia
09/03/2022. às 14h0Omine abertura a partir das 14h02min. O

edital, na integra, e demais informações,encontram-seà dispo-
siçãodos interessados,ng Portal de Compras.

uiciTaçÃo
ABERTURADE LICITAÇÃO
AVISO DE EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO

Acha-sepublicada no portal de comprasdesta prefeitura,

hrps/icomprasemprocombriWBC&!,0 pregão eletrónico nº
82/2022, processa1562/2022objetivando o registro de preços
Para aquisição de Instrumentais hospitalaresem atendimento
às unidadesde saúde, SecretariaMunicipal de Saúde. O recebi
mento das propostasdar-seat dia 09/03/2022.às Bh3Cmin
e abertura a partir das 8h32min, O edital, na integra, e demais
informações,encontram-se 4 disposição dos interessados,na
Portal de Compras.

LICITAÇÃO
ABERTURA DE LICITAÇÃO
AVISO DE EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO

Acha-sepublicado na portal de comprasdesta prefeitura,
htipslcomprasempro com briWIBCS), O pregão eletrônico nº
83/2022, processo 1576/2022 objetwandoa aquisição carr
nho de transporte para o Hospital Municipal da Zona Norte
Secretaria Municipal de Saúde. O recebimento das propostas

dar-se-4atéo dia 08/03/2022.às 08h30mineaberturaa parti
clas Q8hã2min. O edital, na integra, e demais informações,
encontram-se à disposição dos interessados, no Portal de
Compras

LICITAÇÃO
ABERTURA DE LICITAÇÃO
AVISO DE EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO.

Acha-se publicado no portal de comprasdesta prefeitura,

httnsiicomprasempro.combr/WBC6!, o pregão eletrônico n.º
882022, processo 161812022 objetivando a contratação de
empresapata0 fornecimentode pastosde serviçosterceirizados.
“de teleatendimentopor call Center,porumperiodode 12 meses
SecretariaMunicipal da Fazenda O recebimentodas propostas.
dar-se-ámt o dia OBI03/2022. às BhBOmin é abertura a parti
das Bhã2min, O edital, na Integro,e demais informações,encon-
tram.seàdisposiçãodos interessados,na Portalde Compras.

Liciração
ABERTURA DE LICITAÇÃO
AVISO DE EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO

Acha-sepublicado no portal de comprasdesta prefeitura,

hrps/icomprasempro.combrAWBC6!, à pregão eletrônico nº.
892022, processo 163512022objetivando Registro de Preços
para aquisiçãode coposdescartáveis(300 « S0mi) destinados
às diversas Secretariase Órgãos da Administração Dieta do

Municipio.SecretariaMunicipalde AdministraçãoO recebimen-
to das propostasdar-se-áaté o dia 68/03/2022.às 14h00mine

abertura apartirdas 14h02min,O edital, na integra, e demais
Informações,encontram-seà disposição dos Interessados,no
Portalde Compras

EXTRATODE CONTRATO

Dispensade licitação nº 04/2022: Contratonº DILIOOO32
Contratada: Mazola Negócios + ParticipaçõesImobiliárias.

ltda
OBJETO:Locaçãode imével localizadoa Ra TotóDart,n

307 (salão 1) e 317 (salão 2), lote 03 e 04. Quadra 8 - Jardim

Mona, neste municipio, sob matricula nº 206.191 do 1º ORI,
destinado à sede da Secretariade AssistênciaSocial (Gabinete

MAS — Helena €, RS. Marangoni. Prazo de vigência: 60
meses - ValorTotal 1.200.000,00,

EXTRATODE CONTRATO

PREGÃO ELETRÔNICONº 704/2021
ATà Nº 0180/22

CONTRATADA: DUPATRI HOSPITALAR COMERCIO, IMPOR:
TAÇÃO E EXPORTAÇÃOLIDA

OBJETO:Fomecimentode medicamentosREMUME —Valor
Unitário — Item 6 — R$4,190- SMS — Prazo de vigência: 12
meses

EXTRATODE CONTRATO

PREGÃO ELETRÔNICONº 733/2021

ATANº 018122
CONTRATADA: CAMPOS & LOMBARDICOMERCIO LTDA

OBIETO; Fomecimento de materiais pedagógicos— Valor
Unitário — Item 20 — R$23,69 - SME — fabiana Zanquetia de
Azevedo- Prazode vigência 12 meses,

EXTRATODE CONTRATO

PREGÃO ELETRÔNICONº 73672021
ATANº 01822
CONTRATADA: ROCHEDIAGNÓSTICABRASILLIDA
OBJETO; Formecimento de Kd para realização de exames

=Valores Unitário= tem 1 —R$813,50, Item3-
R$2 409,08tem 4 — R$605,40- SMS — Prazo de vigência.

12 meses

EXTRATODE CONTRATO

PREGÃO ELETRÔNICONº 66912021

CONTRATO mº PREIOONGI22

CONTRATADA: LUIZ KAZUMASSAOYAMAME

OBJETO: Prestaçãode serviçosde confecçãode próteses
totalé mandibular e prótesesparcial removivelmanilar e man-

ibular — Lote01- item | -SMS- Prazo de Vigência: 12 meses
ValorTotal: R$529.495.68

 

 

  Os CAMPOS

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO JOSÉ DOS
CAMPOS

FUNDAÇÃODE ATENDIMENTOÀ CRIANÇA
E AO ADOLESCENTEPROF. HELIO
AUGUSTODE SOUZA
CNPIn'.57 522 468/0001-63
AVISO DE LICITAÇÃO

UASG 926639-citaçãoexclusivaplMEIEPP Processo de
Compranº 38/2022 - Edital nº 1312022 —Pregão Eletrôniconº
1212022 — Objeto: Registo de preços para aquiiçãode pneus,
pelo periodo de 6 meses. Inkio da sessão. 11/03/2022,às Bh
(horário de horário de Brasília — DF), no endereço eletrônico

vearw-govblcompras. O Edital,contendoas candiçõesde partici
pação éInformaçõessabreo processolitatório está disponivel

nas sitesvegoutbricomprase wrnwfundhasargbr, ou na
Divisão de Suprimentos- Setorde Licitações,na Rua Santarém,

à Prodesp

 

Diário Oficial Poder Executivo- Seção|
Nº 560, ParqueIndustrial, São José dos Campos— SP. das 7h30
às 17h00,de 2º a 6º feira. SiCampos, 15 de fevereiro de 2022.

SeorgeLucasZenhadeToledo— Diretor Presidente

SECRETARIA DE GESTÃO ADMINISTRATIVA
EFINANÇAS
citações homologadapelo Secretáriode GestãoAdmins:

“raivae Finanças, Sr Odilon Gomes Braz Junior PregãoEletrô
nico 24Z/SGAF/2021Objeto: Aquisição de livros. Homologada.
em 16/02/2022,

Informações:Rua José da Alencar 123 - [ºandar « saia 03,
das OBh15 às 17h00. José Cláudio Marcondes Paiva —Diretor
do Departamento de Recursos Materias. Os editais completos

podemser retiradosatravésdosite: wvnusje spgau br
Julgamento de propostas: Convite 002/5GAF/2022Objeto

Contrataçãode empresa pará prestaçãode serviço de levan-
tamento planialimétticocadastral - Santa Cecilia . Empresa

classificadaem 1º Lugar: RicardoAntônio de Souza Topografiae
Construção. Empresasdesclassificadas: Não houve, Informamos

ãos interessados,queestá abertooprazo para recurso, conforme
art 109,da Lei Federal&666/93,

Informações;Rua JosédeAlenca, 123 - 1ºandar« sala 03,
das O8M1S às 17h00. José Cláudio MarcondesPaiva—Diretor
do Departamentode Recursos Matesiais. Os editais completos.
podemsr retirados atravês do site: wwwje spgov,

SÃO LUIZ DO PARAITINGA

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO LUIZ DO
PARAITINGA

PREGÃO ELETRÔNICO Nº 05/2022-PROC, ADM. MUNICI-
PAL Nº 012/2022 - EDITAL Nº 012/2022 - NO DIA 17/02/2022,
DEPOIS DE CONSTATADA À REGULARIDADE DOS ATOS PRO-

CEDIMENTAIS, À AUTORIDADE COMPETENTE, ANA LUCIA E,
SICHERLE, PREFEITA, HOMOLOGOUO LOTE DO PREGÃO EM

EPIGRAFEPARAÀ EMPRESA:GENTE SEGURADORA SA, inscrita
to CNPI sob n.º 90 180,605/0001-02,NO VALORGLOBALDE R$

76.900,00.FICAA EMPRESA CONVOCADAA ASSINAR O CON-
TRATONO PRAZO DE ATÉ05 DIAS ÚTEISA PARTIRDESTAPUBLI-
CAÇÃO. ANA LÚCIA BILARO SICHERLE— PREFEITAMUNICIPAL

SÃO MANUEL

 

 

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO MANUEL

AVISO DE LICITAÇÃO DESERTA- O MunicípiodeSão Manuel
comunica que a ConcorrênciaPública nº 05/202) — Processo
Administrativo nº 383/2021, cujo objeto é a Permissãoonerosa
para exploraçãopublicitária em abrigos de ponto de ônibus do
sistemade transporte coletivo urbana,medianteconservaçãoe
contrapartida ao município de São PauloiSPpar periodo de 05
anos, contadosà partir da data de assinatura de contrato, fi
cleclarada DESERTA, pois não compareceunenhuma empresa
Interessada. São Manuel, 17 de fevereiro de 2022. André Luis
FidêncioCorazza —Presidenteda Comissãode Licitações.

AVISO DE LICITAÇÃO - PregãoEletrônico - O Município de

São ManuelSPtorna públicoa aberturadocertame licitatóriona

modalidadePregãoEletrônicosob nº 18/2022- ProcessoAdmi-
itrativon.º 61/2022 que temcomoobjetooRegistrade preços.
para possívelaquisiçãode gêneros de alimentação tipo lanche
fra, compresuntoequeijode boa qualidade,para uso das Dire-
torias da Município de São Manuel. início do recebimentodas

propostas;21 de fevereirode 2022às 08.00. Fimdorecebimento
daspropestas 07 de marçade2022às 08/00 Abertura » exame
das propostas:dia 07 de marçode 2022 às 08:30.O eta! com-

pleto disponhel em htps anel spgov
beiportaleditais!,São Manuel17 de fevereirode 2022 Ricardo
SalaroNeta PreeitoMunicipal

AVISO DE LICITAÇÃO - PregãoEletrônico- O Municipio de
São ManuelSP toma público a abertura do certame licitatório
na modalidade Pregão Eletrônico sob nº 19/2022 — Processo.

Administrativo nº 454/2022 que tem como objeto a Registrode
preçospara possivelaquisiçãode materiais (álcool 70%, aven-
tal, máscaraciúrgica, termômetro, tubo falcon e Swab), para
use nas açõesque visam combater a propagaçãoe 0 contágio.
da COVID 19, visando atender as necessidadesdesta Diretoria
de Saúde, Início do recebimentodas propostas: 21 de fevereiro
de 2022 às 08/00. Fim do recebimento das propostas; 07 de
março de 2022 às 08/00, Abertura e exame das propostas:dia
07 de março de 2022 às 08:30. O edital completo encontra-se
“isponivelem https saomanvelsagobriportlteciais?l
São Manuel, 17 de fevereiro de 2022. Ricardo Salaro Neto —

PrefeitoMunicipal.
AVISO DE REABERTURADE LICITAÇÃO — Tomadade Preços.

O Município de São ManuelSP tora pública à reabertura do
certame fetatéio na modalidade Tomadade Preços sob nº
01572021 - Processo Administrativonº2174/1/2021que tem
como objeto a contratação de empresa para construção de

ponte sobreo RibeirãoAraquá—São Manuel-SPa ser realizado
na dia 09 de marça de 2022 às 09:00 horas na sede adminis-
trativa do município de São Manuel situado a Rua Dr Julio de
Faria nº 518 — São Manuel - SP O edital completo encontra-se

disponivelemhttps saomanuelsp gov brportallditais
São Manuel, 17 de fevereiro de 2022. Ricardo Salaro Neto <

Prefeito Municipal.
AVISO DE REABERTURA DE LICITAÇÃO — Tomada de Preços

- O Município de São ManuellSP torapúblico à reabertura do
certame licitatório na modalidade Tomadade Preços sob nº”
DI9RO2A — ProcessaAdministrativo n.º 4398/1/2021 que tem
como objeto a contratação de empresa para construção de
ponte em concretoarmado moldada in loco nã Ra Natarena
Galo» sobre córregoSantoAntônio - Distrito de Aparecida—

São Manuek-Sfa ser realizado no dia 10 de março de 2022 às

9.00 horasnasedeadministrativado municípiode São Manuel
situadoaRuaDr. uade Farian.º518-SãoManuel SP Qedi-
tal completoencontra-sedisponivel em https: saomanvel,
spgovbrportaleditas,São Manuel, 17 de fevereiro de 2022
RicardoSalsroNeto- PrefeitoMunicipal

TERMO DE CANCELAMENTO DE ATA DE REGISTRO DE
PREÇOS - PA nº; 1138/2021 — Pregão Eletrônico nº 7512021
= Ata de Registrode Preços nº. 2175/2021 - E INTERESSADO;

MUNICÍPIODE SÃO MANUEL.CNPIIM: 46.634.523/0001-50,
FORNECEDOR;FLASH COMERCIO E SERVIÇOSLIDA. CNPLIME:

19.827002/0187.Objeto: Tem por objetoo cancelamentoda
Atade Registrode Preça para aquisiçãode Materiais de Limpe-
za, Copo,Cozinhae Produtosde Higienizaçãoafim de atender
as necessidadesdas Diretorias da Município Htens cancelados
31,32,86 €87

TERMO DE CANCELAMENTO DE ATA DE REGISTRO DE

PREÇOS- PA nº: 1882/2021- Pregão Eletrónico nº 107/2021
= Ata de Registrode Preços nº: 2110712021 - C. INTERESSADO!

MUNICÍPIODE SÃO MANUEL.CNPUIME: 45.634 523/0001-90.
FORNECEDOR; MB COMÉRCIO DE PRODUTOS NUTRICIONAIS.

E HOSPITALARESLIDA, CNPIIMF.40.613,881/0001-30,Objeto
Tem por objeto o cancelamentoda Ata Registrode Preços para
possível aquisição de dietas enterais e suplementos,visando.
atender as necessidadesDiretoria Municipal de Saúde de São
Manuel. Itens cancelados: 02, 06, 07, 13,17, 18

CONVOCAÇÃO ASSINATURA - Pregão Eletrônico 80/2021
= ProcessoAdministrativo 1574/2021. Objeto Tem por objeto o

“cancelamentoda Ata de Registrode Preça para possivelaquisi
ção fracionadade recargade gás PI3 e PAS para atendimento
le todas as Diretorias da Prefeitura Municipal de São Manuel
Fica convocadaa empresa SELIOMCOMERCIO DE GAS LIDA
EPP, inscrita no CNPJIMF n. 11 816 336/0001-43,para que,no
prazo máximo de 3 (inês) dias úteis a contar desta publicação,

  

  

 

 

providenciea assinatura do termo de cancelamentoda ata de

Fegistrodepreços decorrentedoPregão Eletrônicosupramencio-
nada. São Manuel, 17 de fevereirode 2022.

EXTRATODE ATA DE REGISTRODE PREÇOSCOMPLEMEN-
TAR- PA; 8579/2021— PREGÃO ELETRÔNICO:226/2021ATA
DE REGISTRO DE PREÇOS COMPLEMENTAR Nº 21226/2022
= 6. INTERESSADO: MUNICÍPIO DE SÃO MANUEL. CNPJ:

46634523/0001.90 — FORNECEDOR: ROSICLER CIRURGICA

LIDA. CNPJ: 57 365.116/0001-41— OBIETO: Registrode Preços

para possívelaquisição de fraldas, para atender às necessiia-
des da Dietoria de Saúde e da Diretoria de Educação. Prazo

17/02/2022a 002/2023. ValorTotalR$ 36 382.50]

AVISO DE RETIFICAÇÃO DE PUBLICAÇÃO DOS AVISOS DE
LICITAÇÃO

O Municípiode São Manuel torna públicoà retificaçãodas
publicaçõesdemonstradas no dia 17/02/2022, na edição 132,
página 248, Seção |dos AVISOS DE LICITAÇÃO:

Para o PregãoEletrônicade objeto: Registrode preçospata
Possivelaquisiçãode pneus,visando a manutenção preventwa
& coretive nos velculos automotores tipo “AMBULÂNCIA”de
grandeporte da frota ca Prefeiturade São Manuel

Onde se 1; "Pregão Eletrôniconº 15/2022* Leia-se: “pre-

são Eletrônico 16/2022".

Para oPregãoEletrônicadeobjeto: RegistodePreçospara
possívelaquisição de teste rápidos,para uso nas ações que

visamcombatera propagaçãoe o contágiodo COVID19, vin
da atenderas necessidadesdesta Diretoria de Saúde

Onde se lê: "Pregão Eletrônico nº 16/2022* Leia-se “Pre.
ão Eletrônico17/2022

São Mandel, 17 de fevertirode 2022
ADJUDICAÇÃOE HOMOLOGAÇÃO» Pregão Eletrônico nº

13/2022 - Processo Administrativo nº 5867/2021 — Fica homo-
logado de acordo com as condiçõesestabelecidaspelo Edital
o resultado da presente iitação, que o Pregoeiroadjudicou e
à Senhar Prefeito homologou o objeto da seguinte forma: À
empresaLACERDA COMERCIO E SERVIÇOLIDÁ ME0 Item 01

Sãg Manuel, 17 de fevereirode 2022, RicardoSalar Neto - Pre.

feito Municipal O resultadocompletoencontra-sedisponivelemhrtpswsaomanuesp govtriportaldiaio-ofical

SÃO MIGUEL ARCANJO

  
PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO MIGUEL
ARCANJO

INEXIGIBILIDADEDE LICITAÇÃO Nº 04/2021 - PROCESSO
Nº 88312021

Objeto. Serviços de manutenção de Rede de En
Elétrico no Município de São Miguel Arcanjo, para REMOÇÃO
E AFASTAMENTO DE REDE, com mão de obra e materlais na
Rede de Energia Elétrica no Município de São Miguel Arcanjo,
nO seguinteendereço: Rua ZENITH GALVÃOTERRAS/N, JD FLO-
RENÇA E PRAÇA TENENTE URIAIS, SIN, CENTRO, SÃO MIGUEL
ARCÂNIO- SP

Pra efeitos do disposto no artigo 26 da Lej Federalnº
8566/93 comunico a Vossa Excelênciaà Ratificação Inexigbi
lidade de Licitação04/2021, À empresa a ser contratada é à
COMPANHIAJAGUAR! DE ENERGIA, CNPJ nº 53,589,112/0001-
9, totaficando 9 valor de R$ 13.237,21 (treze mi e duzentos
e tinta € sete reais é Vinte e um centavos),fundamentadono

artigo25, inciso|,danorma supracitada.São MiguelArcanjo,17
defevereirode2022. Felipe MarquesdaSilva— SecretarioMuni-
cipal de Obras. Inexigibilidade de Licitação acima nos termos
propostos,por atender os requisitos legais em vigor, sejam art.
25, inciso |, da Lel Federalnº 8.666193. São Miguel Arcanjo 17

de fevereirode 2022. PauloRicardoda Siva» refeitoMunicipal,

SÃO PEDRO

 
PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO PEDRO

ATA DE ANÁLISE DA PROVA DE CONCEITO

PREGÃO PRESENCIALNº 01/2022

CONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA LICENCIAMENTODE
USO DE SOLUÇÃO WEB GEOREFERENCIADAPARA A LICENÇA

DE USO DE SOFIWAREPARÁ GESTAODA SAUDE.
Aos 14 (quatorze) dias do mês de fevereiro de 2022,

reunitseo Pregoeiroe EquipedeApolo designadapela Portaria
4.568 de 15 de janeiro de 2021 e suas alterações, pata dar
continuidade ao certamedo PregãoPresencialNº 01/2022, que
via a contratação de empresapara licenciamento de uso DE

SOFTWARE PARA GESTAO DA SAUDE. Com base no parecer
dos Responsáveispela SecretariaMunicipal de Saúde o senhor
Rafael PegurariCometi e as senhorasMariana Targhe, Michelle
de Moraes Santiago, Márcia Aparecida Ramos de Oliveira,
AndreaNeiva Ramos de Oliveiraé Carolina CamposFigueredo,
que realizaram à verificação da apresentaçãodo sistema de
Gestão Licitado, atestando o pleno atendimento de todos os

critérios peé-estabelecidospara a Prova de Conceita, DECIDE
por 1º) CLASSIFICAR,a empresaMAESTRO SISTEMASPÚBLICOS

LIDA. e2º) JULGÁ-LA vencedora. Nada mais havendoà tratar,
encerram-seos trabalhos. Neste momento lavra-s à presente
ata que vai assinadapelos membros presentes.Publique-sea
presentedecisãopara que produzaseus efeitos,ValdemirAnto-
io Malaguerta- Pregoeiro

AVISO DE LICITAÇÃO

Comunicamosque está abertaa Licitaçãorelacionadaabai-
xo: Pregão Presencial122022 - Processo: 320/2022 - Objeto
Aquisiçãode Materiais para Galera de ÁguasPluviais Inícioda
Sessão Pública, 09/03/2022,às 09h 0, na SecretariaMunicipal

dlTurismo,sitoa RuaGeneralOsório,nº 846,Centro,São Pedal,
SPO edital completoencontra-seà dispasiçãono Departamento
de Comprase Licitações,sito a Rua Valentim Amaral 748, no
harário das 08h20 às 17h00. Fone: (19) 3481-9223 ou através

do site. wnt.saopediosp gov riconsultas!citaçõespublcas-
São Pedro, 17 de Fevereiro de 2022-TiagoSilvério da Siha-
“PrefeitoMunicipal

SÃO PEDRO DO TURVO

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO PEDRODO
TURVO

AVISO DE LICITAÇÃO

TOMADADE PREÇOSNº 002/2022.
OBJETO: Execuçãode obra para reforma da Praça Padre

José Antonia no Municipio de São Pedro ca Turvo por meio do
convenionº 101542/2021, firmado com a Secretariade Desen-
valvimento Regionaldo Estadode São Paulo

Datada Sessão: dia 08 de março de 2022.
Horário: 10h00min.

Maiores informações: Departamento de Compras e Lici-
tações - Rua Garcia Braga,64, Centro, São Pedrodo TurvolSP
= Fone: (14) 3377-9700,

Sitio eletrônico.wisaopedrodoturvo.sp.goubr
Municipio de São Pedrodo Turvo, 17defevereirode 2022
MARCOAURELIO OLIVEIRA PINHEIRO
PREFEITOMUNICIPAL

SÃO ROQUE

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO ROQUE

= DISPENSA DE LICITAÇÃO Ne 001/2022 — Contrataçãode
organização social para gerenciamento e operaconalzação.hospitalarno municípiodeSãoRoque,peloperiodode12 meses,

 
 

sendo 10mesespara o anode20$2e 02mesespara0ano
de 2023. Em 10/022022oSenho Prefeito resolveuAprovaré

Ratifcar os atos de contrataçãoda esfpresa: Centro De Estudo
E Pesquisas Dr João Amorim, plo de R$403368508
(quarentamilhões, trezentose npvefae quatro mi, seiscentos
e oltenta e cinco reis e oito

  

nº 163/2021— Registrade Preçoshoraaquisição de Materiais
para Construção (Blocos, Canaletas'e, Guias) para atender o
Departamento de Obras e ServiçosUtbanosda;Municipio de
São RoqueiSP. conforme quantidades e especificações: porme--

norizadasas quaisconstamdoTermo de Referência
q anexo | do instrumento convocatório. Em 24/01/2022 o Sr.

Pregoeiroasjudicou e em 01/02/20220 St Prefeito homologou
Ditem 02à empresaA À PEDRA BRUTA COMÉRCIO DE MATE-
RIAIS P/ CONSTR, LTDA-ME, pelo valor total de R$ 12.660,00;
sites 003, 004, 005 e 006 À empresa MAX KATSURAGAWA
NEUMANN PIEDADE ME, pelo valor total de R$ 94.560,0,
Restandofracassadoo item 001

-ADJUDICAÇÃO| HOMOLOGAÇÃO-Ret PregãoEletrônico
nº 13492021 — Aquisição de Equipamentosde Informática para.

atender diversos. Departamentos desta Prefeitura, conforme
quantidadese especiicaçõespormenorizada,as quaisconstam
do Termode Referênciaque integra o Anexo | da instrumento
convocatório. Em 11/01/2022 o Sr, Pregoeiro adjudicou e em
92/0212022o Sr Prefeito homologau cs itens 002 à 009 à

empresa CENTERTEC NEGOCIOS. SOLUCOES E TECNOLOGIA
EIREU, pelo valor total de R$ 2.078,60;0: Itens 003, 005, 006,
007 e 011 à empresaFS. COMERCIO E SERVICOS EIREL.pelo
valor total de R$ 7.930,51,Restandafracassadosos itens DOI,
084 e 008 e Q1O.

- REVOGAÇÃO- PE nº 1502021 -Aquisiçãode Equipamen-
tosdeSinalizaçãode Trânsitopara atendera Divisãode Trânsito

“oDepartamentode Obrase Serviços Urbanos,conformequan-
tidadesé especificaçõespormenorizadas.Em 24/01/2022,o Se
Prefeito revogou o presente certame pelos motivos expostas
nos autos.

=ADJUDICAÇÃO| HOMOLOGAÇÃO- Ref pregão Eletrônico
nº 144/2021 — Registrode Preços para aquisição de ROLO DE

PINTURA para manutençãodo Serviço de Trânsito do Departa-
mento de Obras e Serviços Urbanos,conforme quantidades e

especificaçõespormenorzadas, as quais constam do termo de
referência que integra o Anexo |do instrumento convocatório.
Em 11/01/20220 Sr Pregoeiroadjudicou e em 19/01/2022o Se

Prefeita homologou o Item 001 à empresa BUFF COMÉRCIO E

SOLUÇÕESEIRELL pelo valor total de R$ 7.653,00
- RESUMO DE EDITAL PP nº 003/2022— Registrode Preço

para serviçosde fretamento para atender o Departamento de
Saúde — Encerramentoàs 08h45 horas do dia 17/03/2022.O

edital encontr-sea disposiçãoa parti da dia 21/02/2022, no

sitewwsaoroque-spgovbr
- RESUMO DE EDITAL — PP nº 002/2022- Registrode Preço

para serviçosde fretamento para atender 6 Departamentosde
Saúde — Encerramento às 08h85 horas do dia 16/03/2022. O

edital encontra-sea disposição a partir do dia 21/02/2022,no

Sitemrsaoroquesp govbr
- RESUMO DE EDITAL— PE nº 00972022—Registrode Preço

aquisição de mobiliário e móveis hospitalares para atender
diversosDepartamentos- Encerramento às 12h45 horas do dia.
08/03/2022 O echtalencontra-sea disposição a parti do dia

2402/2022,nositewowvsaoroquesp govbr
- ADJUDICAÇÃO/ HOMOLOGAÇÃO- Ref: PregãoPresen-

cal nº 036/2021 — Contrataçãode empresaespecializadapara
serviçosde adequaçãodo poupatempa São Roque, com fome-
cimento de material, equipamentose mão de obra, de acordo
com o edital e com as normas técnicase quantidades contidas.

no memorial descritivo, planilha. orçamentária, cronograma
fisico-inanceiro e demais especificaçõestécnicas constantes
nesta licitação. que ficam como parte integrante ao Edital. Em

VIMO2I2OR?O Sr Pregoeiro adjúdicou e em 17/02/2022 o Se

Prefeitohomologouo Item001 à empresaDE PAULA MENEZES
CONSTRUCOESLIMITADA,pelo valor tota! de R$ 158.000,00

SÃO SEBASTIÃO

 

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO SEBASTIÃO

REPUBLICAÇÃO
EDITAL DE PREGÃO PRESENCIALNº 118/2021
PROCESSOADMINISTRATIVONº 17.351/2021
TIPO: MENOR PREÇO

OBJETO: AQUISIÇÃO DE TRATOR PARA PUXADAE DES-

CIDA DE EMBARCAÇÕES DO RANCHO DOS PESCADORESDE

BOIÇUCANGA,
DATA DA SESSÃO:08/03/2022
HORÁRIO DE INÍCIODA SESSÃO; 09:00 HORAS.

LOCAL DA REALIZAÇÃO DA SESSÃO: SALA DE LICITAÇÕES

DA SECRETARIADE ADMINISTRAÇÃO- RUA SEBASTIÃO SILVES.
TRE NEVES,214 - CENTRO - SÃO SEBASTIÃO-SP.SECRETARIA

DE ADMINISTRAÇÃO- DEPARTAMENTO DE SUPRIMENTOS.

TAXA PARA ADQUIRIR O EDITAL: R$ 4,00 (QUATRO REAIS), OU

DISPONÍVEL GRATUITAMENTE NO SITEWWWSAOSEBASTIAO.
SPGOVBR

SÃO SEBASTIÃO,16 DE FEVEREIRODE 2022
DANIEL MUDAI FERNANDES

SECRETÁRIOMUNICIPALADJUNTO DE MEIOAMBIENTE

SÃO VICENTE

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO VICENTE

PRORROGAÇÃO DO PRAZO DO ITEM 7.5 DO EDITAL DE

CHAMAMENTOPÚBLICO Nº 1/21-SEPLAN,DE 23/07/21, A
Secretariade Planejamentoé Governança,da Prefeitura Muni-
“ipal de São Vicente, no exercicio de suas atribuições legais,

TORNA PÚBLICO, à quem possa interessar que fica prorrogado,
a parti do dia 17 de fevereiro de 2022, por mais 30 (noventa)
dias, o praxa para captação previsto no tem 75, do Edital
de Chamamento Público nº 1/21-SEPLAN,publicada no dia
23/7121, Ainds, fica o Movimento BrasilCompetitivo,ob o CNPJ

nº 00,731.979/0001-78, vencedor do referido Chamamento,
autorizado à feafzar adaptações necessáriasno cronograma
de trabalho apresentado. Edital na Integra à disposição no

endereço: htps/worwsaovicentesp gov b/11599, São Vicente,
17 de fevereiro de 2022, TALITA CORREA SANTOS.Secretáriade
Planejamentoe Governança.

AVISO DE LICITAÇÃO-PREGÃOELETRÔNICO Nº 122-
EDITAL N.º 1122 PROC. ADM. Nº 561/22-Objeto: Registro de
Preços para aquisição GênerosAlimentícios para a Secretaria
da Educação, Recebimentodas Propostas: até as 9hSOmin do
ia 813/22.Abertura das Propostas: As 10 horas do dia 8/3122

Início da Sessão Pública de Disputa de Preços: À parir das
10 horas do dia 86722, após 3 avaliação das propostas pelo
pregoeiro Sites para acessaro Edita: rtpsaovicente
spgovbricategoriali37 e wmwbbrineticitacoescom.br. Para
solicitaçãode esclarecimentose acessoà Sessão Pública: mr.
bbrneticitacoescom br. Informações: Telefone (13)3579-1400
com Múrcia. Just. LelFederalnº 10,520/02.ãoVicente,18de
fevereiro de 2022. MARTA FLORINDO-Chefedo Departamento.
de Comprasé Licitações.

AVISO DECOMLIC: REABERTURA DA SESSÃODO PREGÃO

PRESENCIALNº 8122- PROC ADM. Nº 3,371/22-Objeto: Bens.

Duráveis Para Lazer-SEDUC. Q Departamento de Compras e

citações toma pública a Reaberturada Sessão Púbiica do
Pregão Supractado, onde será declarado a aprovação das
amostrasicatálogospela Secretariada Edocaçãoe Acjudicado
os Lotes as empresasvencedorasFica estipulado o dia 23/2722

A Companhiade Processamentode Dados do Estado de Sao Paulo -Prodesp
documento
assinado

digitalmente
sexta-feira, 18 de fevereirode 2022 às 05:06:45
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PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE SÃO ROQUE:

Rua São Paulo, 966 - Bairro Taboão - CEP.: 18.135-125 - São Roque/SP

Fone: (11) 4784-8530 / 4784-8531 - Fax: (11) 4712-4024 - CPNJ: 70.946.009/0001-75
    

     SOLICITAÇÃO DE EMPENHO

SOLICITAÇÃODE EMPENHO: 694 PROCESSO: 234 2022 RESERVA: ATENDIMENTO: T [] P[]
DATA: 10-02-2022

FORNECEDOR: 1003665 - CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM - 66.518.267/0001-83

ENDEREÇO: R DOUTOR LUND ,41 - SAO PAULO - SP .
MODALIDADE:  DL-DISPENSADE LICITAÇÃO-1 SOLICITAÇÃO: 1038

CONTRATO: 141 ATA: FORMA DE PAGTO.: 20 DIAS APÓS A EMI. TIPO PEDIDO: Global

RECURSO ORÇAMENTÁRIO

DOTAÇÃO: 555 01.09.11,10.302.0049.2074,3.3.50.39.00 Tecouyeey
ORGÃO: SECRETARIA DE SAÚDE

UNIDADE: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE

'STIFICATIVA:| CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL PARA GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAÇÃO HOSPITALAR NO
MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE, PELO PERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022 E 02 MESES PARA
O ANO DE 2028.    Orçado Suplementado Reservado Empenhado Liquidado Pago Saldo

23.060.000,00 0,00 18.230.000,80 4.348.990,32 3.773.042,84 3.387.620,28 481.008,88

QTDE. U/E | DEscRIÇÃO MARCA VLR.UNITÁRIO VLR.TOTAL
1 O SE CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL PARA 40,394.685,08 18.230.000,80

GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAÇÃO HOSPITALAR NO
MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE.   

   Total da Autorização: 18.230.000,80

| ( Dezoito Milhões Duzentos e Trinta Mil Reais e Oitenta Centavos )

/ Es CEM
7 NA A

Vinicj e C. Piccirillo Marcos Augusto Issa H. de Araújo
Chefe de Divisão Direfor(a) da'Administração Prefeito Municipal
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Rua São Paulo, 966 - Bairro Taboão - CEP.: 18.135-125 - São Roque/SP

Fone: (11) 4784-8530 / 4784-8531 - Fax: (11) 4712-4024 - CPNJ: 70.946.009/0001-75 
     SOLICITAÇÃO DE EMPENHO Fendórcio, 20

SOLICITAÇÃODE EMPENHO: 695 PROCESSO: 234 2022 RESERVA: ATENDIMENTO: T [] P[]
DATA: 10-02-2022

FORNECEDOR: 1003665 - CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM - 66.518.267/0001-83

ENDEREÇO: R DOUTOR LUND ,41 - SAO PAULO - SP

MODALIDADE:  DL-DISPENSADE LICITAÇÃO-1 SOLICITAÇÃO: 1038

CONTRATO: 141 ATA: FORMA DE PAGTO.: 20 DIAS APÓS A EMI: TIPO PEDIDO: Global

RECURSO ORÇAMENTÁRIO

DOTAÇÃO: 555 01.09.11.10.302.0049.2074.3.3.50.39.00 - SOS Transp. e Garu! Federais - vincotodas
ORGÃO: SECRETARIA DE SAÚDE
““NIDADE: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE

JSTIFICATIVA:| CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL PARA GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAÇÃO HOSPITALAR NO
MUNICIPIO DE SÃO ROQUE, PELO PERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022E 02 MESES PARA    O ANO DE 2023.

Orçado Suplementado Reservado Empenhado Liquidado Pago Saldo

5.940.000,00 153.000,00 5.060.000,00 1.032.151,74 1.032.151,74 516.075,87 848,26

QTDE. U/E Descrição MARCA VLR.UNITÁRIO VLR.TOTAL
1 O SE CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL PARA 40.394,685,08 5.060.000,00

GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAÇÃO HOSPITALAR NO
MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE. 

Total da Autorização: 5.060.000,00  
| ( Cinco Milhõese Sessenta Mil Reais )

o TUAS
Viniciussão.Piccirillo Marcos Augusto Is: . deFi

Chefe de Divisão Diretor(a) inistração Prefeito Municipal
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NOTA DE
PREFEITURAESTÂNCIA TURÍSTICA DE SÃO ROQUE EMPENHO

Rua São Paulo 966 - São Roque - SP B. Taboão

Cep: 18135-125 Telefone: (11) 4784-8500 ENS001136 4
CNPJ: 70.946.009/0001-75 Global 894/2025

       
         JADOSDADOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA  

ORGÃO :01 Prefeitura da Estância Turísticade São Roque
UNIDADE :09 SECRETARIA DE SAUDE
SUBUNIDADE su FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE
FUNÇÃO :10 SAUDE
SUBFUNÇÃO : 302 ASSISTÊNCIAHOSPITALAR E AMBULATORIAL
PROGRAMA : 0049 CONVÊNIO COM HOSPITAL IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO R

PROJETO/ATIVIDADE : 2074 CONVÊNIOIRMANDADE SANTACASA DE MISERICÓRDIA
DESPESA : 3.3.50.39.00 OUTROSSERVIÇOSDE TERCEIROS- PESSOAJURÍDICA
SUBELEMENTO : 99 OUTROSSERVIÇOSDE TERCEIROS- PESSOAJURÍDICA
FONTE DE RECURSO : 01- TESOURO
COD. APLICAÇÃO à E0000-ATENÇÃODE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIALE HOSPITALAR
MODALIDADE :D DISPENSA DE LICITAÇÃO 1 PROCESSO: 234/2022

E , É DADOS DO CREDOR ;

FAVORECIDO :1003665 CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISASDR JOAO AMORIM TELEFONE :

ENDEREÇO : R DOUTOR LUND,41 CIDADE SAO PAULO ESTADO : SP
=! Identidade: CGC/CPF: 66.518.267/0001-83

DADOS DO EMPENHO
Histórico

CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARAGERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALARNO MUNICÍPIO DE
SÃO ROQUE, PELO PERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022 E 02 MESES PARAO ANO DE 2023.   Valor: ( Dezoito Milhões Duzentos e Trinta Mil Reais e Oitenta Centavos ),

Despesa Bruta 18.230.000,80 Data Empenho 10/02/ 2022)
Descontos 0,00
Despesa Líquida 18.230.000,80) Despesa Empenhada 18.230.000,80]  

. MARCOSADRIANO CANTERO
CAMILA LÚCIAVAZ

CHEFE DE SERV. TÉCNICODE EMPENHO DIRETOR DO DEPTO DE FINANÇAS

   
RepúblicaFederativa do Brasil Página: Única

Assinado digitalmentepor MARCOSADRIANO CANTERO:27252984826,Data: 18/02/22 08:57

Assinado digitalmentepor CAMILALUCIA VAZ:32641042886,Data: 18/02/22 08:20
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, , E NOTA DE || [ Exercício [Ficha ||

PREFEITURAESTÂNCIA TURÍSTICA DE SÃO ROQUE EMPENHO il 555 £|
Rua São Paulo 966 - São Roque - SP B. Taboão Õ 9*t é

Cep: 18135-125 Telefone: (11) 4784-8500 Número 001135. /
CNPJ: 70.946.009/0001-75 Global AF :». 695/2022”

   
     

             DADOS DA DOTAÇÃOORÇAMENTÁRIA|  
ORGÃO :01 Prefeiturada Estância Turisticade São Roque
UNIDADE :09 SECRETARIA DE SAÚDE
SUBUNIDADE 14 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE
FUNÇÃO :0 SAÚDE
SUBFUNÇÃO : 302 ASSISTÊNCIAHOSPITALAR E AMBULATORIAL
PROGRAMA : 0049 CONVÉNIO COM HOSPITALIRMANDADE SANTACASA DE MISERICÓRDIADE SÃO R
PROJETO/ATIVIDADE : 2074 CONVÊNIO IRMANDADE SANTACASA DE MISERICÓRDIA
DESPESA : 3.3.50.39.00 OUTROSSERVIÇOSDE TERCEIROS- PESSOAJURÍDICA
SUBELEMENTO :99 OUTROSSERVIÇOSDE TERCEIROS- PESSOAJURÍDICA
FONTE DE RECURSO : 05- TRANSFERÊNCIASE CONVÊNIOS FEDERAIS - VINCULADOS
COD. APLICAÇÃO : 302.0000 - ATENÇÃODE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADEAMBULATORIALE HOSPITALAR
MODALIDADE : DL DISPENSA DELICITAÇÃO . 1 PROCESSO: 234/2022

Ro , * DADOS DO CREDOR e io

FAVORECIDO 1003665 CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISASDR JOAO AMORIM TELEFONE :

ENDEREÇO : R DOUTOR LUND,41 CIDADE SAO PAULO ESTADO : SP
Identidade: CGC/CPF: 66.518.267/0001-83

dd DADOS DO EMPENHO
Histórico

CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARAGERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALARNO MUNICIPIO DE
SÃO ROQUE, PELO PERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022 E 02 MESES PARAO ANO DE 2023.   Valor: (Cinco Milhõese Sessenta Mil Reais ),

Despesa Bruta 5.060.000,00 Data Empenho 10/02/ 2022]
Descontos 0,00
Despesa Líquida 5.060.000,00 Despesa Empenhada 5.060.000,00)  

——
CAMILA LÚCIAVAZ

CHEFE DE SERV. TÉCNICODE EMPENHO DIRETOR DO DEPTO DE FINANÇAS

MARCOSADRIANOCANTERO

   
RepúblicaFederativa do Brasil Página: Única

Assinado digitalmentepor MARCOSADRIANO CANTERO:27252984826,Data: 18/02/22 08:57

Assinado digitalmentepor CAMILALUCIA VAZ:32641042886,Data: 18/02/22 08:20
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PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE SÃO ROQUE.
RUA SÃO PAULO, Nº 966 - BAIRRO TABOÃO - CEP.: 18.135-125 - SÃO ROQUE/SP

FONE: (11) 4784-8530 / (11) 4784-8531 - Fax: (11) 4712-4024 - CNPJ 70.946.009/0001-75

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO/SERVIÇO

  
 

   NÚMERO DA AF: 694 TIPO: Global DATA: 10-02-2022 EMPENHO: 1136/2022

DOTAÇÃO: 555 01.09.11.10.302.0049.2074.3.3.50.39.00 VLR.DOTAÇÃO: 18.230.000,80 RESERVA:
DIVISÃO: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - MÉDIA E ALTA COMPLE VENCIMENTO: PARCELADA

E. DESPESA: OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS- PESSOA JURÍDIC FORMAPGTO.: 20 DIAS APÓSA EMISSÃO DA NOTA FISCAL ELETI
LICITACAO: 42/2022 MODALIDADE: DL-DISPENSADE LICITAÇÃO-1 
FORNECEDOR: 1003665 - CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM  CNPJ/CPF: 66.518.267/0001-83 INSCRIÇÃO ESTADUAL:
ENDEREÇO: R DOUTOR LUND , 41 - LIBERDADE EMAIL:

CIDADE: SAO PAULO / SP CEP: 01513020 TELEFONE:

Destino da Compra: CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARA GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR NO MUNICÍPIO
DE SÃO ROQUE, PELO PERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022 E 02 MESES PARA O ANO DE 2023. 

Local Entrega: 652. EXECUÇÃO DENTRODOS LIMITES DO MUNICIPIO iTEM QTDE. U/E DESCRIÇÃO VLR.UNITÁRIO VLR.TOTAL

1 04513, SE | ..001.131 CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARA
GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR NO
MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE

40.394.685,08000| 18.230.000,80

MARCA Solicitação: 1038 - LUIS CARLOSPREVIDENTE REDDA

Requisição:
Pr.Compra: 234

Comprador: ANA LAURA ESQUITINI  Valor Total Pedido:  18.230.000,80

( Dezoito Milhões Duzentos e Trinta Mil Reais e Oitenta Centavos )

   Observações:
1) Os materiaisque não estiveremde acordo com esta autorizaçãode fornecimento serão devolvidos.
2) Colocaro número de processo,numeroda AF e o númerodo empenhona nota fiscal.
3) Horáriode recebimento:AlmoxarifadoPrefeitura das 8:30hs às 16:30hs.

AlmoxarifadoFarmácia das 7:00hs às 16:00hs.
4) Na emissãoda Nota Fiscal a Empresa deverá encaminharo arquivo XML e DANFE em formato pdf para o e-mail: nfeQ)saoroque.sp.gov.br
5) O material deverá ser entreguejuntamente com a Nota Fiscal Eletrônica.
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PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE SÃO ROQUE
RUA SÃO PAULO, Nº 966 - BAIRRO TABOÃO - CEP.: 18.135-1 25 - SÃO ROQUE/SP

  FONE: (11) 4784-8530 / (11) 4784-8531 - Fax: (11) 4712-4024 - CNPJ 70.946.009/0001-75

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO/SERVIÇO
   NÚMERO DA AF: 695 TIPO: Global DATA: 10-02-2022 EMPENHO: 1135/2022

DOTAÇÃO: 555 01.09.11.10.302.0049.2074.3.3.50.39.00 VLR.DOTAÇÃO: 5.060.000,00 RESERVA:
DIVISÃO: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - MÉDIA E ALTA COMPLE VENCIMENTO: PARCELADA

E. DESPESA: OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS- PESSOA JURÍDIC FORMAPGTO.: 20 DIAS APÓS A EMISSÃO DA NOTA FISCAL ELETI
LICITACAO: 4212022 MODALIDADE: DL-DISPENSA DE LICITAÇÃO-1 
FORNECEDOR: 1003665 - CENTRODE ESTUDOS E PESQUISAS DR JOAO AMORIM

CNPJ/CPF: 66.518.267/0001-83 INSCRIÇÃO ESTADUAL:
ENDEREÇO: R DOUTORLUND , 41 - LIBERDADE EMAIL:

CIDADE: SAO PAULO / SP CEP: 01513020 TELEFONE:  
Destino da Compra: CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARA GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR NO MUNICÍPIO

DE SÃO ROQUE, PELO PERÍODO DE 12 MESES, SENDO 10 MESES PARA O ANO DE 2022 E 02 MESES PARA O ANO DE 2023

Local Entrega: 5. 
ITEM QTDE. U/E DESCRIÇÃO VLR.UNITÁRIO VLR.TOTAL

1 0,1253. SE | ..001.131 CONTRATAÇÃODE ORGANIZAÇÃOSOCIAL PARA 40.394.685,08000 5.060.000,00
GERENCIAMENTOE OPERACIONALIZAÇÃOHOSPITALAR NO
MUNICIPIO DE SÃO ROQUE.

MARCA 
Solicitação: 1038 - LUIS CARLOS PREVIDENTEREDDA Comprador: ANA LAURA ESQUITINI

Requisição:

Pr.Compra: 234  
Valor Total Pedido: 5.060.000,00

(Cinco Milhões e Sessenta Mil Reais )  
Observações:
1) Os materiaisque não estiveremde acordo com esta autorizaçãode fornecimento serão devolvidos.
2) Colocaro númerode processo,numeroda AF e o númerodo empenhona nota fiscal.
3) Horáriode recebimento:AlmoxarifadoPrefeitura das 8:30hs às 16:30hs.

AlmoxarifadoFarmácia das 7:00hs às 16:00hs.
4) Na emissãoda Nota Fiscal a Empresa deverá encaminharo arquivo XML e DANFE em formato pdf para o e-mail: nfeG)saoroque.sp.gov.br
5) O material deverá ser entregue juntamente com a Nota Fiscal Eletrônica.

   



E

RRRS oo. ee p—naml»aAsSB RR no E ua

Fm

Da lc Qu A no

E seia méreno=ppp 0 pe Se mp = Oiraai a e abraçamiodE oRE ES
mare àOTo eSINA mpPenta. O]

É4e4 ee oe e oje mi e me e Oo ao qn Te Rea a
o o Omm |

. = - ua z : EM= A RS O EL
o Pam Rrppt RA

o Ecras aa AE nisi nadaoeEs  



 
CONTRATO DE GESTÃO Nº 01/2022

CONTRATO QUE ENTRE Sl CELEBRAM O MUNICÍPIO DE SÃO

ROQUE E O CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO

AMORIM, QUALIFICADO COMO ORGANIZAÇÃO SOCIAL,

NOS TERMOS DA LEI Nº 4.985, DE 4 DE JULHO DE 2019 E

DECRETO Nº 9.726, DE 26 DE NOVEMBRO DE 2021 PARA

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZAÇÃO E EXECUÇÃO DOS

SERVIÇOS DE SAÚDE NA IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICORDIA DE SÃO ROQUE.

Pelopresente instrumento, de um lado o MUNICÍPIOSÃOROQUE, entidade jurídica de

direito público, inscrita no CNPJ / MF sob nº 70.946.009/0001-75, com sede na Rua São

Paulo, 966, São Roque/SP, neste ato representado pelo Prefeito Marcos Augusto Issa

Henriques de Araújo, brasileiro, união estável, oficial de justiça, portador da cédula de

identidade RG nº. 19.185.474-8-SSP/SP, inscrito no CPF/MF sob nº. 144.958.498-59,

residente e domiciliado na Rua Padre Anchieta nº. 50 - casa 04 - São Roque — SP e pelo

Diretor do Departamento de Saúde, Senhor Luís Carlos Previdente Redda, brasileiro,

casado, médico, portador do documento de identidade RG 17.866.444-3 e inscrito no CPF

056.012.028-18, residente na Avenida Getúlio Vargas, 366, Centro, São Roque/SP,

doravante denominada CONTRATANTE e, de outro lado, CENTRO DE ESTUDOS E

PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM, qualificado como ORGANIZAÇÃO SOCIAL no Município de

SÃO ROQUE pelo Decreto Municipal Nº 9.754/2021, inscrito no CNPJ/MF

66.518.267/0001-83 com endereço na Rua Dr. Lund, 41, Liberdade, São Paulo/SP CEP:

01513-020 com estatuto registrado no Cartório Oficial de Registro de Títulos e

daNDTST
TURIS DE SÃO ROQUE 



 
Documento Civil de Pessoa Jurídica, por sua Diretora Presidente Janete Maciilevicius,

brasileira, solteira, nutricionista, portadora do documento de identidade RG 2.08.656-3 e

inscrita no CPF: 025.855.708-78, residente na Rua Fidalga, 359, Vila Madalena, São

Paulo/SP, neste ato representada por seus representantes legais ADEMIR MEDINA

OSÓRIO, brasileiro, casado, portador do documento de Identidade RG nº.

9.451.584SSP/SP, inscrito no CPF nº, 994.124.468-53 residente e domiciliado na Rua

Professora Altina Maynardi de Araújo, 411, Parque São Domingos, São Paulo/SP e JOÃO FRANCISCO ROMANO, brasileiro, divorciado, portador da Cédula de Identidade RG nº.

18.347.866-SSP/SP, inscrito no CPF nº. 125.109.338-84, residente na Rua Conde Prates,

405, Mooca, São Paulo/SP, doravante denominada CONTRATADA, e tendo em vista o que

dispõe a LEI Nº 4.985, DE 4 DE JULHO DE 2019 e o DECRETO Nº 9.726, DE 26 DE

NOVEMBRO DE 2021, Lei 8.666/93, em conformidade com os princípios norteadores do 
Sistema Único de Saúde - SUS, estabelecidosnas Leis Federais nº 8.080/90 e nº 8.142/90,

com fundamento na Constituição Federal, em especial no seu artigo 196 e seguintes,

RESOLVEM celebrar o presente CONTRATO DE GESTÃO referente ao Gerenciamento,

Operacionalização e Execução dos Serviços de Saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICORDIA DE SÃO ROQUE mediante as seguintes cláusulas e condições:

CLÁUSULAPRIMEIRA- OBJETO

1.1. O presente CONTRATO DE GESTÃO tem por objeto a operacionalização, o

gerenciamento e a execução, pela CONTRATADA, das atividades e dos serviços de

saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SÃO ROQUE em

conformidade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento, assegurando

assistência universal e gratuita à população. '
1.2. O Objeto contratual executado deverá atingir o fim a que se destina, com eficácia e

as qualidades requeridas. Yy

1.3. Fazem parte integrante deste CONTRATO GESTÃO, a proposta técnica e financeira '

apresentada pela CONTRATADA no processo de Dispensa de Chamamento 01/2022, a
bem como os demais anexos deste termo.

a INSSEe
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CLÁUSULA SEGUNDA - OBRIGAÇÕESE RESPONSABILIDADEDA CONTRATADA

2.1. Em cumprimento à suas obrigações, cabe à CONTRATADA, além daquelas constantes

das especificações técnicas nos Anexos e das estabelecidas na legislação referente ao

SUS, bem como nas diretrizes técnicas e gerenciais estabelecidas pelo Departamento

Municipal da Saúde por meio de suas portarias e protocolos, da legislação referente

ao Sistema Único de Saúde (SUS) e dos diplomas legais que regem a presente

contratação, cabendo-lhe:

2.1.1. Prestar serviços de saúde que estão especificados no ANEXO | - TERMO DE

REFERÊNCIA - Prestação de Serviços à população usuária do SUS - Sistema Único de a.
Saúde, de acordo com o estabelecido neste CONTRATO DE GESTÃO; 65

2.1.2. Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitário,

mantendo sempre a qualidade na prestação dos serviços;

2.1.3. Afixar aviso, em lugar visível, de sua condição de entidade qualificada como

Organização Social de Saúde e da gratuidade dos serviços prestados nessa condição;

2.1.4. Responsabilizar-se, civil e criminalmente perante os usuários, por eventual

indenização de danos materiais e/ou morais decorrentes de ação, omissão,

negligência, imperícia ou imprudência, decorrentes de atos praticados por

profissionais, subordinado à empresa CONTRATADA, no desenvolvimento de suas q
atividades;

2.1.5. Contratar profissionais, conforme legislação vigente, e por meio de processo X
seletivo, com estrita observância da impessoalidadede todo o pessoal necessário e f |

Nsuficiente para a execução das atividades previstas neste CONTRATO DE GESTÃO, ,

providenciando a substituição no caso de faltas, licenças e férias a fim de não í
    

ocasionar prejuízo à assistência; E Juri;

aaaTENTA
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2.1.6. O processo de contratação de pessoal deve ser precedido de prévia divulgação de

edital que garanta iguais condições de disputa aos interessados, com definição e

publicização de critérios objetivos de classificação;

2.1.7. De modo geral, os contratos de trabalho celebrados pela CONTRATADA serão

regidos pela Consolidação das Leis Trabalhistas (CLT), não se afastando a

possibilidade de contratação de serviços de terceiros, nos termos do artigo

art. 4-4, da Lei Federal nº 6.019 de 1974, não gerando vínculo empregatício com a

CONTRATANTE, sendo certo que caberá a CONTRATADA responsabilizar-se pelos

encargos trabalhistas e sociais decorrentes de seus funcionários;

2.1.8. Deverão ser observados ainda em relação à legislação trabalhista, todas as

normativas que disciplinam segurança e medicina do trabalho e prevenção de

acidentes;

2.1.9. Manter controle do ponto biométrico dos seus funcionários e, sistema de

monitoramento de frequência de médicos contratados em regime pessoa jurídica,

de responsabilidade indelegável da organização social, a serem implementados

no prazo de 60 (sessenta dias) a partir da assinatura do contrato de gestão. X
A2.1.10. Até a implantação de sistema eletrônicoo controle poderá ser feito através do livro ,

de ponto, o qual deverá ter um responsável pelo rigor das anotações, evitando

qualquer lançamento inexato.

2.1.11. Todos os empregados e terceiros contratados deverão portar identificação Y É
(crachás) e estarem devidamente uniformizados exibindo a logomarca estabelecida

pelo Departamento Municipal de Saúde, quando estiverem no exercício de funções

nas dependências da IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SÃO S
ROQUE; às

/ quáico E
N

3 2.1.12. A CONTRATADA deverá adotar todas as medidas necessárias para que o Gestor     Público deste contrato e sua equipe, indicados pela CONTRATANTE,assim como as

ANSA SRIET
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demais instâncias fiscalizadoras deste CONTRATO DE GESTÃO, acessem todas as

informações de posse da CONTRATADA, resultantes da execução do objeto deste

contrato;

2.1.13. Instalar, na unidade objeto deste CONTRATO DE GESTÃO, "Serviço de Atendimento

ao Usuário”, por meio de OUVIDORIA, observado o cronograma constante de

anexo deste contrato, devendo encaminhar ao Departamento Municipal de

Saúde, relatório mensal com as reclamações dos usuários, bem como: as respostas

fornecidas, as providências adotadas em cada caso e o tempo de resposta e de

adoção das providências;

2.1.14. A CONTRATADA se obriga a manter atualizadosos prontuários e o arquivo médico,

de acordo com a Legislação vigente dos órgãos competentes;

2.1.15. Manter em perfeitas condições os equipamentos e instrumentais cedidos pela 6 ]

CONTRATANTE, inclusive substituindo-os por outros do mesmo padrão técnico,

caso seja necessário, de forma a realizar as atividades contratadas (Manutenção

Preditiva, Preventiva e Corretiva);

2.1.16. Adotar o símbolo e o nome designativo da unidade de saúde, cujo uso lhe fora

permitido, com os padrões definidos pela CONTRATANTE,observadoo cronograma

em anexo; X
2.1.17. Garantir a confidencialidade dos dados e informações relativas aos pacientes;

2.1.18. Em se tratando de serviço de observação, no Pronto Atendimento Infantil e de

Internação, assegurar a presença de um acompanhante, em tempo integral, no y
caso de: crianças, adolescentese idosos;

Apoiar e integrar o complexo   PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE
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2.1.20, Providenciarseguro contra incêndio, responsabilidadecivil e patrimonial dos bens

móveis e imóvel cedidos pela CONTRATANTE, imediatamenteapós a assinatura do

contrato;

2.1.21. Apresentar e manter atualizadas todas as licenças e alvarás junto às repartições

competentes, necessários à execução dos serviços, objeto do presente CONTRATO

DE GESTÃO;

2.1.22. Todas as licenças deverão estar vinculadas à CNPJ e CNES próprio da filial a ser

constituída pela CONTRATADA, uma vez que não deverá operar por meio da pessoa

jurídica de quem a unidade hospitalar foi requisitada;

2.1.23. A regularização da unidade deverá ser concluída no prazo de 60 (sessenta)

dias, salvo exista alguma questão técnica impeditiva a ser cabalmente justificada

pela CONTRATADA;

2.1.24. A CONTRATADA deverá disponibilizar todas as informações assistenciais e

financeiras, de acordo com critérios e periodicidade estabelecidos pela

CONTRATANTE e sempre que solicitadas para a realização do acompanhamento,

controle e avaliação das ações e serviços de saúde contratados, colaborando com a

fiscalização no emprego de recursos públicos e no integral cumprimento deste

contrato;

2.1.25. A CONTRATADA deverá enviar, nos termos estritos do objeto deste contrato à

CONTRATANTE,no prazo de 15 (quinze) dias, contados a partir da data de assinatura

do presente contrato, o Regulamento de compras e contratação de obras e serviços;

2.1.26. Poderá contratar serviços de terceiros, responsabilizando-se pelos encargos,

qualidade de serviços e devido cumprimento do contrato firmado dentro das

ú normas estabelecidas no regulamento de compra;

 
PREFEITURA DA ESTÂNCIA
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2.1.27. Na hipótese de contratação de Serviços de Terceiros, os contratos entre a

CONTRATADA e os terceiros poderão prever cláusula de possibilidade de sub-

rogação à CONTRATANTE, visando à continuidade da prestação adequada dos

serviços.

2.1.28. Os contratos assistenciais vigentes para o serviço da IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICORDIA DE SÃO ROQUE, poderão ser mantidos pela CONTRATADA para não

haver a interrupção dos serviços, desde que comprovada a vantajosidade

econômica, ocasião em que será elaborado novo Termo Contratual entre as partes;

2.1.29. A CONTRATADA se responsabilizará pelo abastecimento de materiais de consumo;

materiais médico hospitalar e os medicamentos necessários à execução do objeto

do CONTRATO DE GESTÃO, cabendo a CONTRATANTE o abastecimento para a

primeira quinzena do mês de contrato.

2.1.30. Visando o pleno funcionamento da unidade hospitalar, o primeiro repasse,

conforme cronograma de desembolso anexo, será efetivado na assinatura do

presente;

2.1.31. Administrar, manter e reparar os bens móveis e imóveis públicos, cujo uso lhe A

sejam permitidos por força da requisição administrativa, TERMO DE PERMISSÃO DE

USO em conformidadecom o disposto nos respectivos termos do contrato até sua Á

restituição à Prefeitura de SÃO ROQUE, de acordo com o Decreto Municipal nº 9753, Y
de 30 de Dezembro de 2021.

2.1.32. Deverão ser especificados no primeiro relatório de atividade os bens permanentes

adquiridos e aqueles recebidos em doação ou por outras formas, com as respectivas

notas fiscais e o local de uso deles dentro da unidade. Consideram-se materiais

PREFEITURADA ESTÂNCIA
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permanentes aqueles que, em razão de seu uso corrente, não perde a sua

identidade física, e/ou apresentam durabilidade superior a dois anos;

CLÁUSULATERCEIRA- OBRIGAÇÕESDO CONTRATANTE

3.1. Para a execução dos serviços objeto do presente CONTRATO DE GESTÃO, é obrigação

da CONTRATANTE:

3.1.1. Prover a CONTRATADA dos instrumentos necessários à execução do objeto deste

CONTRATO DE GESTÃO, incluindo recursos financeiros realizando os repasses

mensais;

3.1.2. Ressarcir as despesas e/ou encargos financeiros e/ou prejuízos decorrentes de

eventual atraso nos repasses financeiros, desde que tal atraso não seja provocado,

por qualquer motivo, pela CONTRATADA;

3.1.3. Programar no orçamento do Município, para os exercícios subsequentes ao da

assinatura do presente CONTRATO DE GESTÃO, os recursos necessários para a

execução do objeto contratual;

3.1.4, Permitir o uso dos bens móveis e imóveis, conforme TERMO DE PERMISSÃO DE

USO, mediante a edição de Decreto e celebração dos correspondentes, e sempre

que uma nova aquisição lhe for comunicadapela CONTRATADA;  
3.1.5. Analisar e avaliar o inventário dos bens apresentado pela CONTRATANTE, referidos

no item anterior desta cláusula, anteriormente, à formalização dos Termos de

Permissãode Uso, deste CONTRATO DE GESTÃO; e
3.1.6. Manter a CONTRATADA informada sobre as diretrizes municipais; Y
3.1.7. Suportar financeiramente a sucessão ou sub-rogo, se houver, relativo aos contratos

de trabalho, ocasião em que eventuais passivos laborais, fiscais ou previdenciários,

judicializadosou não, serão de responsabilidadeexclusiva da CONTRATANTE;     PREFEITURA DA ESTÂNCIA
AREINEgIo Wo SRTSoto o(a
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3.1.8. Os valores dos passivos, devidamente demonstrados, serão depositados em conta

específica, em tempo hábil para que não haja qualquer constrangimento ao

patrimônio e à manutenção das certidões negativas da ORGANIZAÇÃO SOCIAL

contratada;

3.1.9. Débitos trabalhistas de qualquer natureza dos funcionários sub-rogados, pretéritos à

assinatura deste Contrato de Gestão, serão de responsabilidade da sucessora,

suportados financeiramente pela CONTRATANTE, mediante procedimentos legais

adotados por esta. Om

3.1.10. Caso existam débitos parcelados junto às fazendas Federal, Municipal ou

Estadual, bem como em relação à conta FGTS,a CONTRATANTE deverá arcar

com as parcelas já existentes por meio de medidas legais.

CLÁUSULAQUARTA - DA AVALIAÇÃO

4.1. O Serviço de Controle, Auditoria e Avaliação do Departamento de Saúde procederá à

avaliação trimestral das metas pactuadas e a Comissão Especial de Gestão de /

Contratos, procederá à avaliação mensal do desenvolvimento dos recursos sob X
gestão da CONTRATADA, elaborando relatório conclusivo.

4.2. O acompanhamento e avaliação da qualidade serão realizados de acordo com os

indicadores de qualidade estabelecidos na proposta técnica e financeira, parte

integrante deste CONTRATO DE GESTÃO.  
4.3. O acompanhamento da produção será realizado de acordo com as metas

estabelecidas nos termos previstos na propostatécnica.

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE
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O Serviço de Controle, Auditoria e Avaliação deverá elaborar relatório mensal sobre a

avaliação do desempenhoda CONTRATADA,e ao final do contrato, elaborará relatório

conclusivo.

Os relatórios mencionados nesta cláusula deverão ser encaminhados ao

Departamento Municipal de Saúde, direcionado ao Diretor do Departamento.

CLÁUSULAQUINTA- DO ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO

Monitoramento e Avaliação do Município; pela Comissão Especial de Gestão de

Contratos e pelo Serviço de Controle, Auditoria e Avaliação do Departamento de

Saúde, para verificação do cumprimentodas metas e indicativos conforme disposto

no CONTRATO DE GESTÃO e seus Anexos bem como dos instrumentos por elas

definidos.

CLÁUSULASEXTA- DO PRAZO DE VIGÊNCIA E DA TRANSIÇÃO

O prazo de vigência do presente CONTRATO DE GESTÃO é de 12 (doze) meses,

contados a partir de 21 de Fevereiro de 2022.

O período de implantação e operacionalizaçãodo objeto do CONTRATO DE GESTÃO

terá duração de até 45 (quarenta e cinco) dias, a partir da data de ordem de início de

execução do contrato.

O prazo de vigência contratual estipulado nesta cláusula não exime a CONTRATANTE

da comprovação da existência de recursos orçamentários para efetiva continuidade

da prestação dos serviços nos exercícios financeiros subsequentes ao da assinatura

deste contrato.

O cronograma para implantação e operacionalizaçãodo objeto encontra-se definido

em anexo do presente contrato.
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CLÁUSULASÉTIMA- DOS RECURSOSFINANCEIROS 

7.1. Pela execução das atividades e serviços de saúde objeto deste CONTRATO DE GESTÃO,

a CONTRATANTE pagará à CONTRATADA os valores definidos no Plano de Trabalho e seu

respectivo Plano Orçamentário, aprovados neste CONTRATO DE GESTÃO, bem como no

Anexo Técnico | - Plano orçamentário, a importância global do CONTRATO DE GESTÃO para

o período de 12 (doze) meses, o valor de R$ 40.394.685,08 (quarenta milhões, trezentos e

noventa e quatro mil, seiscentos e oitenta e cinco reais e oito centavos), repassados em 12

(doze) parcelas.

7.2. Os recursos necessários para fazer frente às despesas decorrentes da contratação

onerarão as dotações orçamentárias nº Ficha 555 — 3.3.50.39.00.

Ss7.3. Os recursos pagos à CONTRATADA, enquanto não utilizados, deverão ser aplicados em

cadernetas de poupança se a previsão de seu uso for igual ou superior a 1 (um) mês,

ou em fundo de aplicação financeira de curto prazo ou operação de mercado aberto

lastreada em títulos da dívida pública, quando a sua utilização verificar se prazos

menores do que 1 (um) mês.

7.4. Os rendimentos das aplicações financeiras devem ser aplicados, exclusivamente, no

objeto deste CONTRATO DE GESTÃO. X
q

7.5. A CONTRATADA deverá manter em subconta bancária exclusiva, vinculada à conta

bancária de custeio, em Banco Oficial do CONTRATO DE GESTÃO, contendo os K
recursos destinados ao provisionamento de encargos sociais e trabalhistas,

devidamente aplicados. 4
7.6. Os respectivos extratos bancários de movimentação mensal deverão ser

encaminhados mensalmente à CONTRATANTE.
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7.7. As despesas deverão observar as previsões constantes no Plano Orçamentário de

Custeio e Investimento e Cronograma de Desembolso.

7.8. Eventuais despesas que excedam as previstas devem ser justificadas e previamente

aprovadas pela CONTRATANTEmediante eventual revisão de metas.

CLÁUSULAOITAVA- CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

8.1. As parcelas referentes ao valor de custeio serão repassadas conforme cronograma de

desembolso e os ajustes financeiros decorrentes da avaliação do alcance das metas

serão realizados mensalmente após análise dos indicadores estabelecidos no PLANO

OPERACIONAL.

8.2. Os recursos serão transferidos até o 5º dia útil de cada mês e caso haja valores de

ajuste financeiro, estes serão apurados na forma disposta no PLANO

ORÇAMENTÁRIO,que integra o presente CONTRATO DE GESTÃO.

8.3. O pagamento estará condicionado à correta prestação de contas, conforme critérios

estabelecidospela CONTRATANTE.

CLÁUSULA NONA - DA PRESTAÇÃO DE CONTAS E DO ACOMPANHAMENTO DA

EXECUÇÃO FINANCEIRA

9.1. O acompanhamento da execução financeira será realizado pelo monitoramento e

análise das informações estabelecidas pela CONTRATANTE e disponibilizadas

mensalmente pela CONTRATADA,através do Relatório de Prestação de Contas.

9.2. A prestação de contas será realizada em três etapas, contemplando a Prestação de

Contas Mensal, Prestação de Contas Quadrimestral e Prestação de Contas

Final/Anual, e deverá ser entregue no DEPARTAMENTO DE FINANÇAS, por meio da

Divisão de Análise e Prestação de Contas.
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9.3. Da Prestação de Contas Mensal;

9.3.1. O relatório de Prestação de Contas deverá ser finalizado e entregue à

CONTRATANTE,até o dia 20 (vinte) de cada mês subsequente ao mês de referência,

prorrogado para o próximo dia útil, no caso de final de semana ou feriado.

9.3.2. As informações fiscais e contábeis deverão ser encaminhadasao Departamento de

Finanças, por meio da Divisão de Prestação de Contas, de Relatório ou Anexos

estabelecidos pelo respectivo departamento assinado pelo responsável da

CONTRATADA. Todo Relatório o Anexo deverá ser elaborado com papel com timbre

da OS.

9.3.3. O relatório de Prestação de Contas, entregue à CONTRATANTE, deverá incluir os

documentos abaixo relacionados, cujas páginas deverão ser todas devidamente

rubricadas:

a) TERMO DE RESPONSABILIDADE da CONTRATADA, atestando a veracidade das

informações enviadas;

b) Balancete Contábil Sintético Mensal;

c) Extratos bancários das contas correntes e de aplicações financeiras do Contrato de

Gestão;

d) Certidões Negativas de Débitos Trabalhistas, de INSS e de FGTS, bem como da Receita

Federal;

e) Conciliação Bancária, quando houver;

f) Relatório das atividades desenvolvidas no período. 4
9.4. DA PRESTAÇÃO DECONTAS QUADRIMESTRAL
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9.4.1. A contratada, em até 20 (vinte) dias úteis após o encerramento de cada

quadrimestre do ano civil, deverá apresentar relatório sobre a execução da

parceria, apresentando comparativo específico das metas propostas com os

resultados alcançados bem como apresentar demonstrativo das receitas e

despesas computadas por fontes de recurso e por categorias ou finalidades dos

gastos no período, aplicadas no objeto da parceria, conforme modelo contido no

Anexo RP-06, da instrução 01/2020 do TCE.

9.5. DA PRESTAÇÃO DE CONTAS ANUAL

9.51. A CONTRATADA deverá encaminhar a prestação de contas anual/final até o dia 30 de

abril do exercício subsequente,contendo as seguintes informações:

a) Certidão contendo a composição (nomes completos dos membros, a entidade que

representam, se houver, a forma de suas remunerações e os respectivos períodos de

atuação) do Conselho de Administração e do Conselho Fiscal, se houver, da OS;

b) Certidão contendo os nomes e CPFs dos componentes da Diretoria da OS, os períodos

de atuação, o tipo de vínculo trabalhista, os valores nominais anuais de remuneração,

os atos e datas de fixação ou alteração da remuneração e a afirmação do não exercício

de cargos de chefia ou função de confiança no SUS, quandoexigível;

c) Certidão contendo nomes e CPFs dos dirigentes e dos conselheiros da entidade pública

gerenciada e respectivos períodos de atuação, o tipo de vínculo trabalhista, os valores

nominais anuais de remuneração e os atos e datas de fixação ou alteração da

remuneração;

d) Relação dos contratos e respectivos aditamentos, firmados com a utilização de

recursos públicos administrados pela OS para os fins estabelecidos no contrato de

gestão, contendatipo e número do ajuste, identificação das partes, data, objeto,'
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE
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vigência, valor pago no exercício, condições de pagamento e informações sobre multas,

atrasos, pendências ou irregularidades, se houver;

e) Relação nominal dos empregados admitidos ou mantidos com recursos do contrato de

gestão, indicando as funções, as datas de admissão, as datas de demissão (quando for o

caso), bem como a remuneração bruta e individual no período;

f) Demonstrativo das eventuais ajudas de custo pagas aos membros do Conselho de

Administração;

8) Conciliação bancária do mês de dezembro da conta corrente específica, aberta em

instituição financeira pública indicada pelo órgão contratante para movimentação dos

recursos do contrato de gestão, acompanhada dos respectivos extratos de conta

corrente e de aplicações financeiras;

h) Demonstrativo Integral das Receitas e Despesas computadas por fontes de recurso e

por categorias ou finalidades dos gastos, aplicadas no objeto do contrato de gestão,

conforme modelo contido no Anexo RP-06;

i) Balanços dos exercícios encerrado e anterior, demais demonstrações contábeis e

financeiras e respectivas notas explicativas, acompanhados do balancete analítico  acumulado do exercício, da entidade pública gerenciada;

j) Certidão expedida pelo Conselho Regional de Contabilidade — CRC, comprovando a

habilitação profissional dos responsáveis por balanços e demonstraçõescontábeis;

k) Cópia da publicação na imprensa oficial:

I. Relatório anual da OS sobre a execução técnica e orçamentária do contrato
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Il. Os balanços dos exercícios encerrado e anterior, com as demais

demonstraçõescontábeis e financeiras.

|) Parecer - ou ata de reunião de aprovação - sobre o relatório anual de execução técnica

e orçamentária e sobre as contas e demonstrações financeiras e contábeis da entidade

pública gerenciada emitida pelo Conselho de Administração da OS e pelo Conselho

Fiscal, sehouver;

m) Parecer da auditoria independente, se houver;

n) Declaração atualizada acerca da existência ou não no quadro diretivo da OS e no

quadro administrativo da entidade gerenciada de agentes políticos de Poder, de

membros do Ministério Público ou de dirigente de órgão ou entidade da

Administração Pública celebrante, bem como seus respectivos cônjuges,

companheiros ou parentes, até o segundo grau, em linha reta, colateral ou por

afinidade;

o) Declaração atualizada acerca da contratação ou não de empresa(s) pertencente(s) a

dirigentes da OS ou da entidade gerenciada, agentes políticos de Poder, membros do

Ministério Público ou dirigentes de órgão ou entidade da Administração Pública

celebrante, bem como seus respectivos cônjuges, companheiros ou parentes, até o |

segundo grau, em linha reta, colateral ou porafinidade;

p) Declaração atualizada de que as contratações e aquisições/compras da OS com “É
terceiros, fazendo uso de verbas públicas, foram precedidas de regras previamente

fixadas em regulamento próprio, com critérios impessoais e objetivos e em

observância aos demais princípios do art. 37, caput, da ConstituiçãoFederal; *5

q) Declaração; atualizada de que os procedimentos de seleção de pessoal da OS,
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devidamente previstos em regulamento próprio, contendo plano de cargos dos

empregados, obedeceram a critérios impessoais e objetivos e em observância aos

demais princípios do art. 37, caput, da ConstituiçãoFederal;

9.6. Todos os comprovantes fiscais deverão ser emitidos em nome da CONTRATADAe seus

originais ficarão sob sua guarda e à disposição dos órgãos fiscalizadores,por 5 (cinco)

anos após o trânsito em julgado da matéria pelo Tribunal de Contas do Estado de São

Paulo.

9.6.1. As notas fiscais deverão estar devidamente quitadas, contendoaposição de carimbo é
identificador da CONTRATADA enº do Contrato se houver, bem como a data e a

assinatura de seu preposto.

9.6.2. Somente serão aceitos os recibos e as notas fiscais quando forem emitidos com

datas posteriores à assinatura deste instrumento e de seus respectivos TERMOS

ADITIVOS, quando houver.

9.6.3. Todos os documentos de despesas, utilizados na prestação de contas que se

relacionam ao repasse de que trata este CONTRATO DE GESTÃO, deverão constar o

número do contrato de gestãoe a identificação do Município de São Roque.

9.7. Poderão ser glosadas pela CONTRATANTE as despesas que não se enquadrarem no X
objeto do CONTRATO DE GESTÃO, além daquelas que não estiverem previstas e N

aprovadas em Plano Orçamentário referente ao Plano de Trabalho pactuado com a

CONTRATADA.

CLÁUSULA DECIMA - DA ALTERAÇÃO CONTRATUAL QN) (
10.1. O presente CONTRATO DE GESTÃO, poderá ser alterado a qualquer momento, de

comum acordo entre as partes, por meio de Termo Aditivo precedido de justificativa

srescritae autorização do Departamento Municipal da Saúde, bem como novo Plano

aaAU Sgt
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de Trabalho e novo Plano Orçamentário, observado o valor inicialmente previsto

para o contrato e as disponibilidades orçamentárias da CONTRATANTE.

CLÁUSULADÉCIMA PRIMEIRA - DA RESCISÃO

11. A rescisão do presente CONTRATO DE GESTÃO obedecerá às disposições contidas nos

Artigos 77º a 80º da Lei Federal n * 8.666, de 21 de junho de 1.993 e posteriores

alterações.

11.1. Ocorrendo a extinção ou desqualificaçãoda CONTRATADAou rescisão do CONTRATO

DE GESTÃO, acarretará:

1) A rescisão ou distrato do Termo de Permissão/Autorização de Uso dos bens

móveis e a imediata reversão desses bens ao patrimônio municipal;

Il) A incorporação ao patrimônio do Município dos excedentes financeiros

decorrentes de suas atividades, na proporção dos recursos públicos alocados;

HI) Disponibilização, imediata, dos arquivos referentes ao registro atualizado de

todos os atendimentos efetuados no Hospital Municipal IrmandadeSanta Casa de

São Roque,as fichas e prontuários dos usuários.

11.2. Verificada qualquer hipótese ensejadora da rescisão contratual, o Poder Executivo

providenciará imediata revogação do decreto de permissão de uso dos bens

público, não cabendo à entidade de direito privado sem fins lucrativos direito a

qualquer indenização, salvo na hipótese prevista no 8 2º do Artigo 79º da Lei Federal

nº 8.666, de 21 de junho de 1.993. V
11.3. Em caso de rescisão unilateral por parte do Município, que não decorra de má

gestão, culpa ou dolo da CONTRATADA, o Município efetuará os repasses de

recursos devidos pela execução do Contrato até a data da rescisão, de acordo com o

cronograma de desembolso. O custo da desmobilização, incluindo aquele relativo à D

dispensa do pessoal contratado e sub-rogado, e terceiros contratados pela

| CONTRATADA para execução do objeto deste CONTRATO DE GESTÃO, sem prejuízo
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da indenização a que a CONTRATADA faça jus por eventuais prejuízos regularmente

comprovados que houver sofrido, será pago num prazo de até 30 (trinta) dias.

11.4. Em caso de rescisão unilateral por parte da CONTRATADA, a mesma se obriga a

continuar prestando os serviços de saúde ora contratados, por um prazo mínimo de

30 (trinta) dias, contados a partir da denúncia do CONTRATO DE GESTÃO.

11.5. A CONTRATADA terá o prazo máximo de 90 (noventa) dias, a contar da data da

rescisão do CONTRATO DE GESTÃO, para quitar suas obrigações e prestar contas de

11.6. Em caso de término da vigência contratual, ou rescisão unilateral por quaisquer das

partes, motivada ou não, o custo de desmobilização, incluindo aquele relativo à

dispensa de pessoal contratados e sub-rogado pela CONTRATADA para execução do

objeto deste CONTRATO DE GESTÃO, será pago pela CONTRATANTE num prazo de

até 30 ( trinta) dias, mediante a prestaçãode contas final.

11.7. No caso de término do prazo de vigência e após chamamento público, por ocasião

de continuidade da prestação dos serviços com a mesma entidade CONTRATADA,

não caberá à realização de repasse de recursos financeiros destinados a rescisão,

uma vez que haverá continuidade nos contratos decorrentes, cujo passivo

deverá ser suportado por eventual novo contrato.

CLÁUSULADÉCIMA SEGUNDA- DAS PENALIDADES

12.1 A inobservância, pela CONTRATADA, de cláusula ou obrigação constante deste

CONTRATO DE GESTÃO e seus Anexos, ou de dever originado de norma legal ou

regulamentar pertinente, autorizará a CONTRATANTE,garantida a prévia defesa, a aplicar,

em cada caso, as sanções previstas nas legislações vigentes: Y
a)Advertência;

e Ju b) Multa;
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c) Suspensão temporária de participar de chamamento e de contratar com a

Administração, por prazo não superior a 02 (dois) anos;

d) Declaração de inidoneidade para licitar e contratar com a Administração Pública,

enquanto perdurarem os motivos determinantes da punição ou até que seja

promovida a reabilitação.

12.2. A imposição das penalidades previstas, nesta cláusula, dependerá da gravidade do

fato que as motivar, considerada sua avaliação na situação e circunstâncias objetivas

em que ele ocorreu, avaliadas pelo sistema de dosimetria utilizado pelo

Departamento Municipal de Saúde, e dela será notificada a CONTRATADA.

12.3. As sanções previstas nos itens 11.1.a; 11.1.b e 11.1.c poderão ser aplicadas

juntamente com a sanção prevista no item 11.1.d.

12.4. Da aplicação das penalidades, a CONTRATADA terá o prazo de 15 (quinze) dias para

interpor recurso, dirigido ao Diretor do Departamento Municipal de Saúde.

12.5. O valor da multa que vier a ser aplicada será comunicado à CONTRATADA e o

respectivo montante será descontado dos pagamentos devidos em decorrência da É
execução do objeto contratual, garantindo-lhe pleno direito de defesa.

12.6. A imposição de qualquer das sanções estipuladas, nesta cláusula, não elidirá o direito X
de o Município exigir indenização integral dos prejuízos que o fato gerador da €

penalidade acarretar para os órgãos gestores do SUS, seus usuários e terceiros,

independentemente das responsabilidadescriminal e/ou ética do autor do fato.

CLÁUSULADÉCIMATERCEIRA- DISPOSIÇÕES FINAIS E TRANSITÓRIAS NX

13.1 É vedada a cobrança por serviços médicos, ambulatoriais ou outros complementares

da assistência devida ao paciente.
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13.2. Sem prejuízo do acompanhamento, da fiscalização e da normatividade exercidas pelo

Município sobre a execução do presente CONTRATO DE GESTÃO, a CONTRATADA

reconhece a prerrogativa de controle e autoridade normativa genérica da direção

nacional do SUS - Sistema Único de Saúde, decorrente da Lei Federal 8.080, de 19 de

setembro de 1.990, (Lei Orgânica da Saúde), ficando certo que a alteração

decorrente de tal competência normativa será objeto de termo aditivo, ou de

notificação dirigida à CONTRATADA.

13.3, Para atender ao disposto neste CONTRATO DE GESTÃO, a CONTRATADA declara que:

a) Dispõem de suficiente nível técnico-assistencial,capacidade e condições de prestação

de serviços que permitam o maior nível de qualidade nos serviços contratados

conforme a especialidade e características da demanda, especificados no Termo de

Referencia Anexo |; er
b) Não está sujeita a nenhum tipo de restrição legal que incapacite seu representante legal

para firmar este CONTRATO DE GESTÃO;

13.4. A CONTRATADA poderá, a qualquer tempo, e mediante justificativa apresentada ao

Diretor do Departamento Municipal de Saúde, propor a devolução de bens ao Poder

Público Municipal, cujo uso fora a ela permitido e que não mais sejam necessários

ao cumprimentodas metas avençadas.

13.5. A qualquer momento a CONTRATADA poderá solicitar a revisão dos valores

estabelecidos, de forma a não prejudicar o atendimento das metas pactuadas e

manter o equilíbrio econômico-financeiro do CONTRATO DE GESTÃO. Para tanto,

deverá apresentar as variações dos custos através de planilhas analíticas, com toda a

documentação comprobatória da solicitação. A referida solicitação será apreciada

pelo Departamento de Saúde que emitirá parecer conclusivo e submeterá à

Comissão Técnica de Acompanhamento - CTA para a manifestação final que, sendo aprovada, será formalizada através de aditivo contratual.

É
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13.6. Para a execução deste CONTRATO DE GESTÃO, nenhuma das partes poderá oferecer

dar ou se comprometera dar a quem quer que seja, ou aceitar ou se comprometera

aceitar de quem quer que seja, tanto por conta própria quanto por intermédio de

outrem, qualquer pagamento, doação, compensação, vantagens financeiras ou não

financeiras ou benefícios de qualquer espécie que constituam prática ilegal ou de

corrupção seja de forma direta ou indireta quanto ao objeto deste instrumento, ou

de outra forma a ele não relacionada, devendo garantir, ainda, que seus prepostos e

colaboradores ajam da mesma forma.

13.7. As partes declaram cumprir a Lei Federal 13.709/2018 no âmbito da execução objeto

deste instrumento, adotando medidas técnicas e administrativas aptas a proteger os

dados e informações correlatas ao objeto contratual.

13.8. As partes ficam vinculadas aos termos do presente CONTRATO DE GESTÃO, bem

como aos seus anexos, além do plano de trabalho pactuado através da proposta

apresentada.

CLÁUSULADÉCIMA QUARTA - DA PUBLICAÇÃO

14.1 O extrato do CONTRATO DE GESTÃO será publicado no Diário Oficial do Estado e do

Município, no prazo máximo de 20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura e o

teor total no sítio oficial da Prefeitura de SÃO ROQUE.

CLÁUSULADÉCIMA-QUINTA- DO FORO

15.1 Fica eleito o Foro da Comarca de SÃO ROQUE, com renúncia de qualquer outro, por

mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer questões oriundas deste CONTRATO

DE GESTÃO, que não puderem ser resolvidas pelas partes.

E, por estarem certos e ajustados, foi lavrado este instrumento em 03 (três) vias de igual

teor e forma, digitados apenas no anverso, assinada a última folha e rubricada as
Tm
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anteriores, fincando uma via com o CONTRATANTEe a outra com a CONTRATADA, tudo na

presença de 02 (duas) testemunhas abaixo, para que surtam todos os efeitos legais.

SÃO ROQUE, 10 de Fevereiro de 2022.   
MARCOS AUGUSTOISSA HENRIQUESDEA áÍO

PREFEITO

5 E um

LUHS CAI S PREVIDENTE REDDA

Diretor do DepartamentodeSaúdeLILA
ADEMIR MEDINA OSORIO

Centro De Estudos e Pesquisas DR. JOÃO AMORIM - CEJAM

JOÃO FRANCISCO ROMANO

Centrobe E & Pesquisas DR. JOÃO AMORIM - CEJAM

Testemunhas
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ANEXO RP-05

TERMO DE CIÊNCIA E DE NOTIFICAÇÃO
CONTRATOSDE GESTÃO

CONTRATANTE: Prefeitura da Estância Turística de São Roque

CONTRATADA: CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM

CONTRATO DE GESTÃO Nº (DE ORIGEM): 01/2022

OBJETO: Operacionalização, o gerenciamento e a execução, pela CONTRATADA, das
atividades e dos serviços de saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE

SÃO ROQUE

VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO (A): R$ 40.394.685,08 (quarenta milhões,
trezentos e noventa e quatro mil, seiscentos e oitenta e cinco reais e oito centavos)

EXERCÍCIO: 2022

Pelo presente TERMO, nós, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) O ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestação de contas, estará

(ão) sujeito(s) a análise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de São Paulo, cujo

trâmite processual ocorrerá pelo sistema eletrônico;

b) Poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo cópias das manifestaçõesde

interesse, Despachos e Decisões, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo

Eletrônico, conforme dados abaixo indicados, em consonância com o estabelecido na

Resolução nº 01/2011 do TCESP;

c) Além de disponíveis no processo eletrônico, todos os Despachos e Decisões que vierem “y
a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serão publicados no Diário Oficial do O
Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do ibunal de Contas do Estado de São Paulo,      em conformidade com o artigo 90 da Lei Co mentar nº 709, de 14 de janeiro de 1993, N

PREFEITURA DA ESTÂNCIA
TURÍSTICA DE SÃO ROQUE

“Terra do vinho, bonita por natureza!” RUE EU Lea E: 25



  
   

Pomsmerot  
iniciando-se, a partir de então, a contagem dos prazos processuais, conforme regras do

Código de Processo Civil;

d) As informações pessoais do(s) responsável(is) pelo órgão concessor, pela entidade

beneficiária e interessados, estão cadastradas no módulo eletrônico do “Cadastro

Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2º das Instruções

nº01/2020, conforme “Declaração(ões) de AtualizaçãoCadastral” anexa(s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicação;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer
o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

LOCAL e DATA: São Roque, 10 de Fevereiro de 2022.

AUTORIDADEMÁXIMA DO ÓRGÃO PÚBLICO CONTRATANTE:ADIAADEMAXIMADOORGÃOPUBLICOCONTRATANTE:

Nome: Marcos Augusto Issa Henriquesde Araúj
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 144.958.498-59

ORDENADOR DE DESPESA DO ÓRGÃO PÚBLICO CONTRATANTE:

Nome: Marcos Augusto Issa Henriquesde Araújo
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 144.958.498-59 IN

AUTORIDADEMÁXIMA DA ENTIDADE BENEFICIÁRIA:AUTORIDADEMAXIMADAENTIDADEBENEFICIÁRIA:

Nome: Janete Maciilevicius X
Cargo: Diretora-Presidente
CPF: 025.855.708-78 Responsáveis que assinaram o ajuste e/ou Parecer Conclusivo: Pelo Órgão Público |

Contratante:

». Nome: Marcos Augusto Issa Henriquesde Araújo
2 Cargo: Prefeito Municipal
“CPF: 144.958.498-59

“Terra do vinho, bonita por natureza!”
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Assinatura:  
Nome: Luiz Carlos Previdente Redda

Cargo: Diretor do Departamento de Saú

CPF: 056.012.028-18   
Assinatura:  
Nome: MARCELO POLLINI VENÂNCIO

Cargo: Gerente da Controladoria

CPF: 311.678.878-39> Z
Assinatura: Ls Les

Nome: RENATO TARDELLI ea
Cargo: Diretor Regional
CPF: 039.905.908-39

   Assinatura: 
(1) Valor repassado e exercício, quando se tratar de processo de prestação de contas.

(*) - O Termo de Ciência e Notificação e/ou Cadastro do(s) Responsável(is)deve identificar

as pessoas físicas que tenham concorrido para a prática do ato jurídico, na condição de

ordenador da despesa; de partes contratantes; de responsáveis por ações de

acompanhamento, monitoramento e avaliação; de responsáveis por processos licitatórios;

de responsáveis por prestações de contas; de responsáveis com atribuições previstas em

atos legais ou administrativos e de interessadosrelacionados a processos de competência AX
deste Tribunal. Na hipótese de prestações de contas, caso o signatário do parecer U

conclusivo seja distinto daqueles já arrolados como subscritores do Termo

Notificação, será ele objeto de notificação específica.

(inciso acrescido pela Resoluçãonº 11/2021)

"Terra do vinho, bonita por natureza!”
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TERMO DE REFERÊNCIA 
1. JUSTIFICATIVA

Em decorrência da requisição administrativa o Decreto Municipal n.º 8.928 de 03 de

dezembro de 2018, prorrogado através dos Decretos Municipais n.º 9.030/2019,

9.143/ 2019 e 9.274/2020; 9.402/2020; 9.444/2021; 9753/2021 a IRMANDADE

SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE vem sendo gerida e

operacionalizadapela Prefeitura de São Roque como forma de garantir o acesso dos

munícipes e dos usuários dos municípios do entorno, aos serviços de saúde deste

equipamento. Em virtude da necessidade de qualificar os serviços existentes e

ampliar o acesso com novos serviços, A PREFEITURA DE SÃO ROQUE, por

intermédio do Departamento de Saúde do Município, torna público para

conhecimento dos interessados, que fará realizar contratação de entidade de direito

privado, sem fins lucrativos, qualificada com a ORGANIZAÇÃO SOCIAL no

município de SÃO ROQUE, na área de saúde, para celebrar CONTRATO DE GESTÃO,

no período de 12 (doze) meses, tendo como objeto o gerenciamento, a

operacionalização e a execução de Serviços de Saúde, na IRMANDADE SANTA

CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, a qual está sob requisição

administrativa pelo Município de São Roque.

Desta forma, a IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE

irá fortalecer o seu papel essencial na estratégia para consolidar os princípios do SUS

de Universalidade, Integralidade e Equidade.

Os serviços de saúde deverão ser prestados na IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, nos exatos termos da legislação pertinente ao

SUS - Sistema Único de Saúde, especialmente o disposto na Lei no 8.080, de 19 de

setembro 1.990, e na legislação aplicável, com observância dos princípiosvinculados,
devem ter as seguintes características:

1.1, Universalidadede acesso aos serviços de saúde;

1.2. Prestação gratuita e universal dos serviços de atenção à saúde aos usuários, no

âmbito do Sistema Único de Saúde - SUS, de acordo com este Termo de Referência;

sendo vedada a cobrança em face de usuários ou seus representantes,
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Fesponsabilizando-se a CONTRATADApor cobrança indevida feita por seu empregado
ou preposto;

1.3. Igualdade da assistência à saúde, sem Preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie;

1.4. Direito de informação às pessoas assistidas, sobre sua saúde;

1.5. Divulgação de informações quanto ao potencial dos serviços de saúde e a sua
Utilização pelo usuário;

1.6. Prestação dos serviços com qualidade e eficiência, utilizando-se dos
equipamentos de modo adequado eeficaz;

1.7. Gestão e logística de suprimentos farmacêuticos ehospitalares;

1.8. Gestão, guarda, conservação e manutenção do prédio, do terreno e dos bens

inventariados pelo Município, incluindo os mobiliários e os equipamentos médico-

hospitalares, necessários para o funcionamento do hospital, assim como contratação

de profissionais especializados direta ou terceirizada, para a manutenção preventiva

e corretiva deles, garantindo o perfeito funcionamento, evitando-se que serviços
essenciais sejam interrompidos.

1.9. Contratação e gestão de profissionais de todas as áreas concernentes ao

gerenciamento, à operacionalização e à execução pelos Serviços de Saúde neste

equipamento, de acordo com as especificações, o quantitativo, a regulamentaçãodo

gerenciamento e a execução de atividades e serviços de saúde;

1.10. Execuçãodireta ou contratação de serviçosde terceiros; e gestão, em qualquer

caso, dos serviços necessários ao funcionamento do IRMANDADESANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE 1 localizado à Rua Santa Isabel, nº 186 - Centro,
SÃO ROQUE- SP; de acordo com o Plano de Trabalho que engloba:

1.10.1. Prestação de Serviços Médico, de Enfermagem e/ou Atendimento
Multidisciplinar (se necessário) no Pronto Atendimento;

1.10.2. Prestação de Serviços Médico, de Enfermagem e/ou Atendimento

Multidisciplinar (se necessário) nas Unidades de Internação Hospitalar: Clínica
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Cirúrgica -Adulto e Pediatria; Clínica Médica; Clínica Pediátrica; Clínica Obstétrica e

Cirúrgica Obstétrica e Unidade de Terapia Intensiva - UTI Adulto

1.10.2.1 A UTI está em fase de adequação do espaço físico, com previsão de

conclusão até 15 de Fevereiro de 2022, data esta, a qual a proposta de habilitação

“será inserida no Sistema do Ministério da Saúde, entretanto toda intermediação via

Estado já está em andamento, A previsão para Funcionamento efetivo da UTI será

até 01 de Março de 2022.

1.10.3. Atendimento Ambulatorial Eletivo - Médico: Primeira Consulta; Retorno;

Interconsulta, de Enfermagem, e, Multidisciplinar (se necessário)

1.10.4 Serviço Auxiliar de Diagnóstico e Terapia - SADT - Exames de Imagem

(Radiologia, Tococardiografia, Eletrocardiograma), para os exames solicitados em

regime de urgência do Pronto Atendimento;

1.10.5 Serviço Auxiliar de Diagnóstico e Terapia - SADT - Exames de Imagem

(Ultrassonografia, Ecocardiografia,Radiologia, Tococardiografia, Eletrocardiogramae

Mamografia e Tomografia), de rotina para os exames solicitados para os pacientes

internados, e ambulatorial referenciadosatravés da Rede Pública de Saúde Municipal;

1.10.5.1 Tomografia: Inicialmente os Exames de Tomografia serão referenciados

através de Regulação CROSS e serviço terceirizado quando necessário. O Espaço que

abrigará a sala de Tomografia a ser implantada no hospital passará por reforma/

adequação para que então o serviço possa ser ofertado no próprio hospital, e

posteriormente caberá aditamento ao Contrato para a operacionalização do serviço.

1.10.6. Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia ou Serviço Auxiliar de Diagnóstico e

Terapia - SADT- Serviço de Hemodiálise (para pacientes internados na Unidade de

Terapia Intensiva UTI Adulto)

1.10.7. Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia ou Serviço Auxiliar de Diagnóstico e

Terapia -SADT - Serviço de Hemoterapia (para pacientes internados);

1.10.8. Prestação de Serviços Multidisciplinar, para os pacientes internados na

Unidade de Tratamento Intensivo Adulto, com:

a) Assistência Fisioterápica;

b) Assistência Fonoaudiológica;
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c) Assistência Nutricional;

d) Assistência Psicológica;

e) Assistência Social;

f) Assistência Nefrológica

h) Assistência Clínica Neurológica;

i) Assistência Clínica Vascular;

5) Assistência Clínica Urológica;

k) Assistência Clínica Cirúrgica;

1) Assistência Otorrinolaringológica;

m) Assistência Clínica Ginecológica;

n) Assistência Clínica Cardiológica;

I

o) Outros Serviços ou Assistência necessários: Clínica Ortopédica;

Hematológica, etc.

 
 
09216 |)

1.10.9. Prestação de Serviços Multidisciplinar, quando necessário, com Serviços de

Retaguarda de Assistência para os pacientes internados na Clínica Cirúrgica -Adulto

e Pediatria; Clínica Médica; Clínica Pediátrica; Clínica Obstétrica e Cirúrgica

Obstétrica, de outras especialidades - interconsultas:

a) Assistência Fisioterápica;

b) Assistência Fonoaudiológica;

c) Assistência Nutricional;

d) Assistência Psicológica;

e) Assistência Social;

f) Assistência de Infectologista,

g) Assistência Clínica Neurológica;

h) Assistência Clínica Vascular;

i) Assistência Clínica Urológica;

j) Assistência Clínica Cirúrgica;

k) Assistência Otorrinolaringológica;

|) Assistência Clínica Ginecológica;

m) Assistência Clínica Cardiológica;

n) Outros Serviços ou Assistência necessários: Clínica

Hematológica, etc.

Ortopédica; Clínica
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E 09217:

1.11.1 Áreas não produtivas, mas igualmente necessário e essenciais à sua

operacionalização,como:

a) Diretoria - Geral e Técnica;

b) Administração Financeira;

c) Contabilidade;

d) Faturamento I/Tesouraria;

e) Compras I/ Suprimentos;

f) Suporte de Tecnologia de Informação;

9) Recursos Humanos;

h) Engenharia Clínica - Manutenção Preditiva, Preventiva e Corretiva de

Equipamentos Médico-hospitalares; com contratação de profissionaisespecializados

direta ou terceirizada, garantindo o perfeito funcionamento, evitando-se que serviços
essenciais sejam interrompidos;

i) Serviço de Arquivo Médico e Estatística - SAME - Arquivo de Prontuáriode Pacientes

Serviço de Arquivamento de Documentos,de acordo com regulamentaçãovigente e

atualizações posteriores- Resolução CFM n º 1.821, de 23 de novembro de 2.007;
j) Almoxarifado

k) Serviço de Controle de Infecção Hospitalar - SCIH;
T) Farmácia

m) Manutenção predial e da caixa d 'água - Preventiva e Corretiva;

n) Manutenção dos mobiliários;

0) Serviço de Atendimento ao Usuário- SAU;

Pp) Serviço de coleta, transporte, manejo e tratamento de resíduos hospitalares;

q) Serviço Especializado em Engenharia de Segurança e em Medicina do Trabalho -

SESMT;

r) Serviço de Higienização de Materiais - Central de Material e Esterilização - CME;

S) Serviço de Hotelaria;

t) Serviço de Lavanderia - Rouparia;

U) Serviço de Higienização e Limpeza I / Material de Limpeza e Higiene;

V) Serviço de Nutrição e Dietética;

w) Serviço de Serviço de Portaria e Vigilância Patrimonial ou Serviço de Segurança -

Controlador de Acesso - Sistema de Câmera deVigilância;

x) Serviço de remoção/transferência hospitalar em Unidade de Terapia Intensiva
Móvel, quando necessário;
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z) Outros Serviços ou Profissionais necessários que garantam a operacionalização do

atendimento integral, multiprofissional e interdisciplinar aos usuários atendidos no

IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, de acordo com

as legislações vigentes e atualizações.

1.11.2. A prestação de serviços abrange a contratação de recursos humanos, de

serviços, a aquisição de material permanente, insumos e medicamentos, a

programação visual das unidades, ou seja, todos os recursos necessários para

assegurar a assistência de âmbito hospitalar, urgência e emergência, exclusivamente

aos usuários do SUS, 24h do dia, todos os dias da semana, inclusive sábados,

domingos e feriados e ambulatorial conforme estabelecido em contrato. Em

decorrência da execução do objeto espera-se garantir à população do município,

acolhimento e assistência eficiente e segura, além de ampliar a resolutividade dos

casos reduzindo assim o direcionamento a outros serviços.

1.11.3. Caberá à CONTRATADAa responsabilidadede aquisição de outros itens, além

dos permitido pelo município (força da requisição administrativa junto a Santa Casa),

Caso necessários ao funcionamento assistencial do IRMANDADESANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, bem como à contratação de todos os serviços e

pessoal que permitam a operacionalização assistencial das unidades. A aquisição de

equipamentos e mobiliários por parte da CONTRATADA, necessariamentepassará a

integrar o patrimônio da Unidade de Saúde, sendo de propriedade do município de

SÃO ROQUE.

1.11.4. A CONTRATADA deverá prever todas as necessidades de contratação e

aquisição de serviços para prestação da assistência prevista nesta contratação, no

que tange às ações assistenciais previstas, com a garantia de que a estrutura

disponibilizada atenda às necessidades dos usuários do Sistema Único de Saúde,
objeto do Contrato de Gestão.
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2. SOBRE O IRMANDADESANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE

2.1. CARACTERIZAÇÃO.         Razão Social IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE

CNPJ 70.945.936/0001-70

CNES 355060

Natureza ENTIDADE FILANTRÓPICA SEM FINS LUCRATIVOS

Tipo HOSPITAL GERAL

Endereço RUA SANTA ISABEL, Nº 186 - VILA MARQUES - SÃO ROQUE
— SP — 18130-565

Telefone +55 11 4719-9360

Regional de Saúde DRS XVI - SOROCABA

|Gestão MUNICIPAL si    
2.2. Construído em 1873, IRMANDADESANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE, Faz parte da Regional de Saúde de Sorocaba (DRS XVI), atendendo além

de São Roque, os munícipes de Alumínio, Araçariguama, Mairinque, entre outros,

para internações de média complexidade em clínica médica, clínica cirúrgica,

pediatria e gineco-obstetrícia, conforme Programação Pactuada e Integrada (PPI).

Realizando também exames laboratoriais e de imagem, sendo que no serviço de

urgência emergência ultrapassa o montante de dez mil atendimentos/mês.

2.3. Desta forma, a IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE é um hospital geral com capacidade de realizar atendimentos de urgência,

emergência; internações em leitos clínicos e cirúrgicos, unidade de terapia intensiva,
cirurgias eletivas, além de ambulatório de especialidades com SADT.

2.4. Nesta contratação, a IRMANDADESANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO
ROQUE deverá seguir o atendimento:

e Pronto Atendimento;

e Maternidade;

º Unidade de Cuidados Intermediários Neonatal - UCI -Neonatal;

e Unidade de Terapia Intensiva - UTI - Tipo II Adulto;
e Clínica Médica;

e Clínica Pediátrica;
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e Cirurgias eletivas;

e Ambulatório de especialidades;

e SADT;

2.5. As consultas de especialidades eletivas, ambulatoriais terão a finalidade de

atender as demandas cirúrgicas do hospital e da rede municipal de saúde.

2.6. Os processos !de gestão podem afetar profundamente a qualidade na prestação

de serviços de assistência de saúde pela falta de flexibilidade, autonomia

orçamentária e de incentivos baseado no desempenho.

2.7. A CONTRATADAatenderá aos diversos serviços de saúde prestados no hospital,

exclusivamente aos usuários do SUS - Sistema Único de Saúde, utilizando seus

recursos humanos e técnicos oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua

assistência e sua capacidade operacional a produção da quantidade mínima de

consultas e procedimentos, nos seus diversos serviços assistenciais.

2.8. A produção mínima prevista seguirá as tabelas abaixo:

2.8.1 ATENDIMENTOS     
 

AÇÃO ESPERADO

Consulta Médica em Atenção Especializada 350

Atendimento de Urgência com Observação de até 24 horas em atenção 2.000
especializada

Atendimento de Urgência em atenção especializada 5.000

Atendimento Ortopédico com Imobilização Provisória 160
  

2.8.2. INTERNAÇÕES
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             INTERNAÇÕES MÉDIA MÊS

CIRURGIA ELETIVA 80

OBSTÉTRICOS 110
CLÍNICO 150
PNEUMOLOGIASANITÁRIA 4
PEDIÁTRICOS 20
TOTAL 364

2.8.3. SADT

|PACIENTE PRONTO ATENDIMENTOE HOSPITAL MÉDIA MÊS
EXAMES LABORATORIAIS 3.500
EXAMES DE RAIO-X 2.100
EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA 85

ELETROCARDIOGRAMA 240
TOCOCARDIOGRAFIA 160
TOTAL 6.085

2.8.4. SADT

[PA AMBULATORIAL MÉDIA MÊS
EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA 450
EXAMES DE RAIO-X 480
EXAMES DE MAMOGRAFIA 150

TOTAL 1.080

2.8.5. RESUMO DE METAS

[TRATAMENTO QTD/MÊS
CONSULTASAMBULATORIAIS E DE URGÊNCIA/EMERGÊNCIA 7400

INTERNAÇÕES 360
CIRURGIA EM GINECOLOGIA 20

CIRURGIA GERAL ADULTO E INFANTIL 32

EXAMES LABORATORIAIS 3500
EXAMES DE RAIO-X 2500

EXAMES DE ULTRASSOM 530     

 



  
   



03222   EXAMES DE MAMOGRAFIA 150

ELETROCARDIOGRAMA 240

TOCOCARDIOGRAFIA 160
 

 
  

2.9. Trimestralmente o Departamento Municipal de Saúde procederá à análise das

quantidades de atividades assistenciais realizadas pela CONTRATADA verificando e

avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relação às quantidades

estabelecidas no Termo de Referência. Desta análise, poderá resultar uma

repactuação das quantidades assistenciais estabelecidas e seu correspondente

reflexo econômico-financeiro, efetivada através de Termo Aditivo ao Contrato de

Gestão.

2.10. O Serviço a ser contratado visa assegurar a assistência em caráter contínuo e

resolutivo, objetivando o aumento da eficiência e maior oferta no número de leitos e

procedimentos,

2.11, A CONTRATADAdeverá garantir em exercício na Unidade Hospitalar quadro de

recursos humanos qualificados e compatíveis ao porte da Unidade e aos Serviços

previstos, conforme estabelecidonas normas ministeriais atinentes e vigentes, tendo

também definida sua infraestrutura técnica- administrativa, nas 24 (vinte e quatro)

horas dia para fazer frente às demandas assistenciais e operacionais do Hospital.

3. ESTRUTURA DO HOSPITAL

3.1 A IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE está

localizada na Rua Santa Isabel, nº 186 - Centro, SÃO ROQUE- SP, e, possui 03 (três)
pavimentos distribuídos da seguinte forma:

3.1.2 - ESPAÇO 
ÁREA DO TERRENO QUADRO DE ÁREAS 

TOTAL (m2) 1º PAVIMENTO 2º PAVIMENTO 3º PAVIMENTO  TOTAL  5600 (m2)   
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3.1.3 - AMBIENTES ASSISTENCIAIS                                                   

INSTALAÇÃO | CONSULTÓRIO| LEITOS/EQUIPAMENTOSAMBULATORIAL
CLÍNICAS ESPECIALIZADAS 5 5
SALA DE PROCEDIMENTO 1 0
HOSPITALAR
LEITOS RN NORMAL 1 22
LEITOS RN PATOLÓGICO 1 5
SALA DE CIRURGIA 3 3
SALA DE CIRURGIA (PARTO CESÁREA) 1 1
SALA DE PARTO NORMAL 1 1
SALA PRÉ PARTO 1 3
SALA DE RECUPERAÇÃO 1 1
URGÊNCIA EMERGÊNCIA
SALA DE EMERGÊNCIA | 1 | 3

PRONTO ATENDIMENTO CONSULTÓRIO| LEITOS/EQUIPAMENTOS
CONSULTÓRIO MÉDICO 4 4
SALA DE CURATIVO/ SUTURA 1 3
SALA DE GESSO 1 1

SALA DE HIGIENIZAÇÃO 1 0
POSTO DE ENFERMAGEM 2 0
SALA DE TRIAGEM 1 0
SALA DE INALAÇÃO 1 8
SALA DE EXPURGO 1 0
OBSERVAÇÃO/ FEMININO 1 4
OBSERVAÇÃO/ MASCULINO 1 4
OBSERVAÇÃO/ PEDIÁTRICO 1 4
OBSERVAÇÃO/ ISOLAMENTO 1 1

3.1.4. SERVIÇOS DE APOIO

SERVIÇO CARACTERÍSTICA
AMBULÂNCIA TERCEIRIZADO

CENTRAL DE ESTERILIZAÇÃO DE MATERIAIS PRÓPRIO
FARMÁCIA PRÓPRIO

LACTÁRIO PRÓPRIO
LAVANDERIA TERCEIRIZADO
NECROTÉRIO PRÓPRIO

NUTRIÇÃO E DIETÉTICA PRÓPRIO
SAME PRÓPRIO

SERVIÇO DE MANUTENÇÃO TERCEIRIZADO
EQUIPE MÉDICA TERCEIRIZADO

SERVIÇO DE PORTARIA E VIGILÂNCIA TERCEIRIZADO
REDE DE GASES MEDICINAIS PRÓPRIO E TERCEIRIZADO  
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3.1.5. LEITOS HOSPITALARES

           
 

Especialidade *Leitos
Clínica Geral 27
Cirurgia Geral 8
Pediatria Cirúrgica 2
Pediatria Clínica 2
Obstetrícia Cirúrgica 6
Obstetrícia Clínica 16
Pneumologia Respiratória 1
UTI Adulto (COVID) Em fase de adequação p/

habilitação (08 leitos)
62   

3.1.6. EQUIPAMENTOS                
         

 

EQUIPAMENTOS | EXISTENTE | EM USO
DIAGNÓSTICO POR IMAGEM
MAMÓGRAFO 1 1
PROCESSADORA DE FILME EXCLUSIVA PARA MAMOGRAFIA 1 1

RAIO-X DE 100 A 500 mA 1 1

RAIO-X mais de 500 mA 1 1

APARELHO DE ULTRASSOM DOPPLER COLORIDO 2 2

EQUIPAMENTOS PARA MANUTENÇÃODE VIDA
BERÇO AQUECIDO 5 5
BOMBA DE INFUSÃO 30 30
DESFIBRILADOR 4 4

BILIBERÇO 1 1

INCUBADORA 2 2

MONITOR DE PRESSÃO NÃO INVASIVO 25 25
REANIMADOR PULMONAR/AMBU 21 21
RESPIRADOR/VENTILADOR 10 10

EQUIPAMENTOS [| EXISTENTE | EM USO

MÉTODOS GRÁFICOS
ELETROCARDIÓGRAFO | 3 | 3

MÉTODOS ÓPTICOS
LAPAROSCÓPIO/VÍDEO 2 2
MICROSCÓPIO CIRÚRGICO 2 2 

   
4. ESCOPO DOS SERVIÇOS OFERTADOS

4.1. Na condição de Serviço Público, a IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE está vinculada ao Departamento Municipal de

Saúde - SÃO ROQUE, destinado ao atendimento ambulatorial, clínico e cirúrgico, de

baixa e média complexidade, para os usuários do Sistema Único de Saúde- SUS.
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4.2. O atendimento ambulatorial, será regulado pelo serviço de Regulação de Vagas

Municipal, atendendo às normase diretrizes vigentes de regulação.

4.3. O atendimento hospitalar compreende um conjunto de serviços oferecidos ao

usuário, quais sejam: acolhimento inicial, matrícula no ambulatório, internação

hospitalar, atendimento e procedimentos necessários para obter ou complementar o

diagnóstico e nortear a terapia indicada, e alta qualificada para seguimento
ambulatorial na Rede de Atenção Básica.

4.4. O encaminhamento de usuários para assistência hospitalar de urgência e

emergência poderá ocorrer durante as 24 (vinte e quatro) horas do dia, através da

regulação pactuada entre a unidades solicitantes e as executantes, e/ou da Central

de Regulação de Ofertas de Serviços de Saúde - CROSS da Secretaria de Estado da

Saúde,

4.5. Os usuários contarão com assistência médico hospitalar, equipamentos

específicos, recursos humanos especializados e acesso a tecnologias destinadas ao

melhor diagnóstico e terapêutica, atendendo às disposições das portarias do

Ministério da Saúde vigentes para o tipo de atenção oferecida.

4.6. Deverá, ainda, o corpo clínico, assistencial e de apoio ser adequado ao nível de

complexidade assistencial da instituição e dos serviços descritos neste Termo de

Referência, tendo também a organização de trabalho em equipes multiprofissionais.

4.7. A Unidade de Terapia Intensiva - UTI Tipo II Adulto da IRMANDADE SANTA

CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE estrutura-se para atendimento a

usuários com agravos de suas condições decorrentes de enfermidadesclínicas,

pactuada entre as unidades solicitantes e as executantes, e/ou da Central de

Regulação de Ofertas de Serviços de Saúde - CROSS da Secretaria de Estado da

Saúde; ou para paciente em pós-operatório, complicado.

4.8. A CONTRATADA deverá apresentar, para o Departamento de Saúde do

Município, em até 03 meses da assinatura do Contrato de Gestão: protocolos e

procedimentos, devidamente validados e assinados pelos responsáveis técnicos e

administrativosdas respectivas áreas, dos tópicos a seguir:
e Regimento Interno do Hospital;

e Rotinas dos procedimentos por serviços;
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05226)

º Regulamento de Compras e Contratação

4.9. A Contratante irá realizar o abastecimento de estoque de Medicamentos e

Materiais Hospitalares para a primeira quinzena do mês de contrato", como medida

de contingência e caberá à CONTRATANTE providenciar os documentos fiscais e

licenças sanitárias, viabilizando a regularização do processo de compras pela
CONTRATADA.

5. ASSISTÊNCIA HOSPITALAR

5.1. Destina-se ao recebimento de usuários do SUS, referenciados pela SMS para

realização de procedimentos de acordo com a Tabela SIGTAP - SUS

5.2. IRMANDADESANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE "Hospital
e Maternidade Sotero de Souza" possui (CNES): 2082721.

6. ASSISTÊNCIAAMBULATORIAL

6.1. O atendimento ambulatorial destina-se à realização de consultas agendadas de

especialidades, de primeira vez, de seguimento, e interconsulta. As consultas de

primeira vez são reguladas pela SMS.

6.2. A capacidade instalada do ambulatório da IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE é de:

e 05 Consultórios Multiprofissionais - ambulatoriais;

e 01 Sala de procedimentos;

e 01 Salão de espera e recepção.

6.3. As consultas de Especialidades médicas a serem executadas são nas seguintes
especialidades:

a) Cirurgia Geral;

b) Cirurgia Pediátrica;

c) Cirurgia Obstétrica

d) Cirurgia Ginecológica;

e) Cirurgia Ortopédica;

f) Cardiologia

9) Oftalmologia
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h) Urologia

i) demais outras especialidades que sejam solicitados pela contratante

6.4. Serão ofertadas também consultas de Equipe Multiprofissional de acordo com a

necessidade do contratante.

7. ASSISTÊNCIA- PRONTO ATENDIMENTO

7.1. O Pronto Atendimento, destina-se ao atendimento de crianças até 12 (doze)

anos incompletos para pediatria e clínica médica para as demais idades.
e A capacidade instalada do PA é de:

e 04 Consultórios Médicos

e 03 Leitos de Emergência

e 08 Leitos de Observação Adulto;

e 03 Leitos de Observação Pediatrico;

e 01 Leito de Observação Isolamento;

e 01 Sala de Medicação;

e 01 Sala de Sutura com 03 leitos;

e 01 Sala de Imobilização;

e 01 Sala de Triagem/ Classificação de riscos;

e 01 Sala de higienização;

e 01 Sala de Inalação com 08 poltronas;

e 02 Postos de enfermagem;

8. SERVIÇO DE APOIO À DIAGNOSE E TERAPIA

8.1. Estes Serviços destinam-se à investigaçãodiagnósticae ações terapêuticas para

usuários internados e ambulatoriais, desde que referenciados pelo Departamento

Municipal de Saúde por meio de agenda regulada pactuada entre os serviços.

8.2. No caso de usuários internados no hospital, os serviços essenciais e de

emergência deverão estar disponíveis durante 24 (vinte e quatro) horas por dia, 07
(sete) dias na semana.

8.3. Serão realizados, os seguintes exames ou procedimentos:
e Ecocardiografia;

e Eletrocardiograma;
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e Exames laboratoriais de análises clínicas e de anatomia patológica;

e Exame de imagem - Radiologia geral;

e Exames de imagem - Ultrassonografia

e Exames de imagem - Tomografia

e Hemodiálise (internados);

e Transfusão sanguínea (Internados);

9. SERVIÇOS DE APOIO E OUTRAS INSTALAÇÕES

9.1. Para o adequado funcionamento da IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE é necessário prever o funcionamento da (0):

a) Diretoria - Geral e Técnica;

b) Administração Financeira;

c) Contabilidade;

d) Faturamento I/Tesouraria;

e) Compras I/ Suprimentos;

f) Suporte de Tecnologia de Informação;

9) Recursos Humanos;

h) Engenharia Clínica - Manutenção Preditiva, Preventiva e Corretiva de

Equipamentos Médico-hospitalares; com contratação de profissionais especializados

direta ou terceirizada, garantindo o perfeito funcionamento, evitando-se que serviços

essenciais sejam interrompidos;

i) Serviço de Arquivo Médico e Estatística - SAME - Arquivo de Prontuário de Pacientes

Serviço de Arquivamento de Documentos, de acordo com regulamentaçãovigente e

atualizações posteriores- Resolução CFM nº 1,821, de 23 de novembro de 2.007;

j) Almoxarifado

k) Serviço de Controle de Infecção Hospitalar - SCIH;

I) Farmácia

m) Manutenção predial e da caixa d 'água - Preventiva e Corretiva;

n) Manutenção dos mobiliários.;
o) Serviço de Atendimento ao Usuário- SAU;

p) Serviço de coleta, transporte, manejo e tratamento de resíduos hospitalares;

q) Serviço Especializado em Engenharia de Segurança e em Medicina do Trabalho -

SESMT;

r) Serviço de Higienização de Materiais - Central de Material e Esterilização - CME;

s) Serviço de Hotelaria;

 





t) Serviço de Lavanderia - Rouparia;

U) Serviço de Higienização e Limpeza I / Material de Limpeza e Higiene;

V) Serviço de Nutrição e Dietética;

X) Serviço de Serviço de Portaria e Vigilância Patrimonial ou Serviço de Segurança -

Controlador de Acesso - Sistema de Câmera deVigilância;

w) Outros Serviços ou Profissionais necessários que garantam a operacionalização do

atendimento integral, multiprofissional e interdisciplinar aos usuários atendidos no

IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, de acordo com
as legislações vigentes e atualizações.

10.1. A Contratado deverá manter um NIR na IRMANDADE SANTA CASA DE

MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE para realizar interface com os demais serviços

da rede para os atendimentos ambulatoriais especializados e SADT

10.2. O Serviço funcionará 24 (vinte e quatro) horas por dia, 07 (sete) dias por

semana, para o serviço de urgência e emergência para realizar interface entre o

Hospital e as demais referências pactuadas na microrregião e CROSS

11. NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO, PROCEDIMENTOS E

PROGRAMAS ESPECIAIS

11.1. Se, ao longo da execução das atividades relacionadas neste Termo de

Referência e de comum acordo, a CONTRATADA se propuser ou for requisitada a

realizar outros tipos de atividades, seja pela introdução de novas especialidades

médicas, seja pela realização de programas especiais para determinado tipo de

usuário ou pela introdução de novas categorias de exames laboratoriais, estas

atividades poderão ser implantadas no hospital, após análise técnica, avaliação e

aprovação pela Comissão Técnica de Acompanhamento - CTA.

11.2. Caso os novos serviços acarretem aumento orçamentário-financeiro do Plano

de Trabalho, deverá ser homologada através de Termo Aditivo ao CONTRATO DE
GESTÃO,

12. DESCRIÇÃO DAS RESPONSABILIDADES NOS SERVIÇOS DE SAÚDE

12.1, Garantir que sejam adotadas as normas da Política Nacional de Humanização,

centrando a diretrizes assistenciais na qualidade do atendimento prestado aos

usuários, voltadas para a atenção acolhedora, resolutiva e humana;
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12.2. Garantir a realização de atendimento integral aos usuários assistidos, com

equipe especializada da CONTRATADA, conforme estabelecida nas RDC, portarias e

outras normas técnicas, de forma ininterrupta nas unidades hospitalares de

internação e durante os horários de atendimento dos ambulatórios;

12.3. Atender com seus recursos humanos e técnicos exclusivamente aos usuários

do SUS - Sistema Único de Saúde, oferecendo segundo o grau de complexidade de

sua assistência e sua capacidade operacional, os serviços de saúde que se enquadrem

nas modalidades descritas neste Termo de Referência;

12.4, Atender gratuitamente os usuários, sendo vedada a remuneração pelo

atendimento por qualquer fonte de pagamento que não seja o SUS-

12.5. Implantar os serviços de atenção ao usuário com as seguintes atribuições:

e Apresentar as informações necessárias ao usuário sobre o funcionamento da

unidade e serviços;

e Atendere facilitar efetivamente as sugestões e informações do usuário;

e Tratar de forma individualizada e personalizada os usuários;

e Dar respostas às reclamações e sugestões realizadas pelos usuários;

e Favorecer a boa comunicação entre os profissionais de saúde e os usuários;

e Captar a percepção do usuário em relação ao funcionamento dos serviços de

saúde, através de pesquisa de satisfação.

12.6. Garantir a contratação de profissionais qualificados, diretos ou de Serviços de

Terceiros (médicos e multiprofissional) para oferecer aos usuários, serviços

assistenciais de excelência na IRMANDADESANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE

SÃO ROQUE;

12.7. Praticar remuneração compatível com os níveis de mercado, no pagamento de

salários e de vantagens de qualquer natureza aos funcionários e de Serviços de

Terceiros, da CONTRATADA garantindo o funcionamento ininterrupto da unidade;

12.8. Contratar e pagar o pessoal necessário à execução dos serviços inerentes às

atividades da CONTRATADA, ficando esta como a única responsável pelo pagamento

dos encargos sociais e obrigações trabalhistas decorrentes de seus funcionários,

respondendo integral e exclusivamente, em juízo ou fora dele, isentando a

CONTRATANTEde quaisquer obrigações, presentes ou futuras;
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12.9. Zelar pelo gerenciamento de recursos humanos, respeitando-se as legislações

trabalhistas vigentes e as das categoriais profissionais evitando-se desequilíbrio

financeiro, com aumento do passivo, decorrente de ações trabalhistas;

12.10. Observar, na prestação dos serviços:

e Respeito aos direitos dos usuários, atendendo-os com dignidade de modo

universal e igualitário;

e Manutenção da qualidade na prestação dos serviços;

e Respeito à decisão do usuário em relação ao consentimento ou recusa na

prestação de serviços de saúde, salvo nos casos de iminente perigo de morte

ou obrigação legal;

e Garantia do sigilo dos dados e informações relativas aos usuários;

e Garantia de que o usuário será atendido o acolhimento de classificação de

risco apenas pelo profissional de saúde (enfermeiro);

e Esclarecimento aos direitos aos usuários, quanto aos serviços oferecidos.

12.11. Apoiar e integraro complexo regulador do Departamento Municipal de Saúde;

12.12. Utilizar para a contratação de pessoal, critérios técnicos inclusive quanto ao

gerenciamento e controle de recursos humanos, observando as normas legais

vigentes, em especial as trabalhistas e as previdenciárias;

12.13. Contratar Serviços de Terceiros para atividades acessórias e de apoio, sempre

que necessários, responsabilizando-sepelos encargos, qualidadede serviços e devido

cumprimento do contrato firmado dentro das normas estabelecidas no regulamento

de compra da Entidade;

12.14. Responsabilizar-se, civil e criminalmente perante os usuários, por eventual

indenização de danos materiais e/ou morais decorrentes de ação, omissão,

negligência, imperícia ou imprudência, decorrentes de atos praticados por

profissionais, subordinado à empresa CONTRATADA, no desenvolvimento de suas

atividades;

12.15. Manter controle de riscos da atividade e seguro de responsabilidadecivil nos

casos pertinentes;

VisEs
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12.16. Adotar o símbolo e o nome designativo da unidade de saúde cujo uso lhe for

permitido, devendo afixar aviso, em lugar visível, assim como da gratuidade dos

serviços prestados nessa condição,

12.17. Manter em lugar visível, informação atualizada dos profissionais que estão

lotados na unidade, com nome, cargo e horário de trabalho;

12.18. Administrar, manter e reparar os bens móveis e imóveis públicos, cujo uso

lhe sejam permitidos por força da requisição administrativa,em conformidade com o

disposto nos respectivos termos do contrato até sua restituição à Prefeitura de SÃO

ROQUE, de acordo com o Decreto Municipal nº 9753, de 30 de Dezembro de 2021.

12.19. Manter em perfeitas condições os equipamentos e instrumentais cedidos pela

CONTRATANTE, inclusive substituindo-os por outros do mesmo padrão técnico, caso

seja necessário, de forma a realizar as atividades contratadas (Manutenção Preditiva,

Preventiva e Corretiva);

12.20. Manter uma ficha histórica das intervenções realizadas nos equipamentos ao

longo do tempo, especificando o serviço executado e as peças substituídas;

12.21. Disponibilizar permanentemente toda e qualquer documentação ou base de

dados para acesso irrestrito e/ou auditoria do Poder Público;

12.22. Responsabilizar-se pelos ônus, encargos e obrigações comerciais, fiscais,

sociais, tributárias, ou quaisquer outras previstas na legislação em vigor, bem como

com todos os gastos e encargos com materiais;

12.23. Providenciar seguro contra incêndio, responsabilidadecivil e patrimonial dos

bens móveis e imóvel cedidos pela CONTRATANTE, imediatamente após a assinatura

do contrato;

12.24. Garantir acesso à internet para manutenção dos sistemas atualmente

implantados, e que tenha capacidade de acesso com os sistemas institucionais

(municipal, estadual e federal) para fins de atendimento, gestão, estatística e

faturamento;

12.27. Caberá a CONTRATADA fornecer:

e Atendimento Médico a crianças, entre 29 dias a 11 anos, 11 meses e 29 dias
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(12 anos incompletos) no Pronto Atendimento Infantil e na Unidade de

Internação em Pediatria;

e Atendimento de Clínica Médica no Pronto Atendimento e na Unidade de

Internação Clínica;

e Atendimento Médico a adultos, na Unidade de Terapia Intensiva- UTI Tipo II;
e Atendimento Médico a adultos e crianças, no Ambulatório de Especialidades;

e Assistência de Enfermagem;

e Acompanhamentoe Assistência: Fisioterapia,Nutrição, Psicologia, Assistência

Social, para pacientes internados, ou se necessário, no Pronto-Atendimento;

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia: Eletrocardiograma, Ecocardiograma,

Ultrassonografia, Radiologia, tomografia e mamografia, além das análises

clínicas

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia para apoio no Pronto atendimento:

Eletrocardiograma, Radiologia, Ultrassonografia, Tomografia e Análises

Clínicas.

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia - SADT; Serviço de Hemodiálise (para

pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva - UTI Tipo II - Adulto);

e Serviço de Apoio à Diagnose e Terapia- SADT; Serviço de Hemoterapia (para

pacientes internados);
e Materiais médicos, insumos e medicamentos;

e Material de Consumo - Escritório e Informática;

e Manutenção preditiva, preventiva e corretiva de todos os equipamentos.

12.28. Outros Serviços ou Profissionais necessários que garantam a

operacionalização do atendimento integral, multiprofissional e interdisciplinar aos

usuários atendidos na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE, de acordo com as legislações vigentes e atualizações e caberá a

CONTRATADA:

e Em caso de Serviço de Terceirosde atividades fins, através de Pessoa Jurídica,

ou seja, empresa formada por profissionais, médicos ou multiprofissionais

para prestação de serviços, a CONTRATADA deve ter mecanismo de controle

de prestação de serviço, especialmenteem relação à cobertura de plantões -

Unidade de Terapia Intensiva - UTI Tipo II Adulto e Pronto Atendimento, com

garantia da CONTRATADA de que nenhum setor ficará descoberto na

passagem de plantão, que deverá ser informada na Prestação de Contas,

mensalmente, ou sempre que solicitada pela CONTRATANTE;
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Atualizar o Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde -

SCNES de todos os prestadores de serviços, disponibilizandoos dados sempre

que solicitado pela CONTRATANTE;

Capacitar e atualizar os profissionais de saúde. O Departamento Municipal de

Saúde poderá, a qualquer momento, solicitar a capacitação específica em

alguma área;

Informar imediatamente à CONTRATANTE de todo e qualquer fato que

prejudique a prestação de serviços previstos no contrato;

Enviar relatório com informações detalhadas mensais, de acordo com

regulamentação da CONTRATANTE,

Inteirar com a rede pública de atenção à saúde e com os complexos

reguladores, estadual e municipal, especialmente quanto aos problemas

envolvendo remoção e transferência de usuários no Pronto Atendimento;

Enviar relatório mensal à CONTRATANTE, contendo todos os procedimentos

realizados, validados e aprovados pelo Sistema de Informação Ambulatorial -

SIA-SUS, bem como toda a documentação exigida, nos termos indicados e

segundo a metodologia adotada pelo SIA;

Atualizar e alimentar os sistemas de informação disponibilizados pelo

Departamento de Informática do SUS - DATASUS e pela CONTRATANTEcom

as informações completas acerca dos serviços prestados e procedimentos

realizados, de forma a evitar glosas;

Atualizar e alimentar os sistemas de informação a serem adotados pelo

Departamento Municipal de Saúde;

12.29. Serão ainda obrigações da CONTRATADA:

Enviar relatório mensal do Serviço de Atendimento ao Usuário- SAU -

Ouvidoria - com as reclamações dos usuários, bem como as respostas

fornecidas, as providências adotadas em cada caso e tempo de resposta e de

adoção das providências;
Dar conhecimento imediato à CONTRATANTE, de vícios ocultos nos

equipamentos de saúde;

Fornecer relatórios, documentos e informações previstos, de forma a permitir

sua integração nos bancos de dados, em base eletrônica, conforme padrão

determinado pela CONTRATANTE;

Fornecer acesso irrestrito à CONTRATANTEao banco de dados referido;

Fornecer Serviço de Arquivamento de documentos, para guarda de
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prontuários e/ou documentos;

Garantir o arquivamento de vias originais dos relatórios previstos, após

analisadas e aprovadas pela CONTRATANTE, na sede da CONTRATADA, que

deverá mantê-la em arquivo, conforme legislação vigente;

Informar anualmente à (CONTRATANTE, o instrumento de convenção

trabalhista devidamente registrado no Ministério do Trabalho e Emprego, bem

como sua adesão e efetivo cumprimento desta convenção, na forma da lei;

12.30. A CONTRATADA deverá fornecer durante todo o Prazo do CONTRATO DE

GESTÃO, a seguintes informações:

a) Estatísticas mensais dos atendimentos;

b) Lista dos serviços oferecidos e dos profissionais de saúde responsável pelo

atendimento dos usuários, devidamente habilitados nos conselhos profissionais do

estado de São Paulo;

c) Informações de contato (telefone, endereço de correio eletrônico, endereço de

correspondência) para recebimento de reclamações, sugestões e esclarecimento de

dúvidas

12.31. Outras obrigações da CONTRATADA:

Monitorar permanentemente a prestação dos serviços, especialmente nos

itens necessários à apuração do cumprimento de suas obrigações;

Garantir o correto credenciamento e habilitação dos serviços e exames

realizados junto ao Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de

Saúde - SCNES: carga - horária, Classificação Brasileira de Ocupações - CBO

e demais requisitos necessários;

Garantir que todos os profissionais que executam ações e/ou serviços de

saúde por ela empregados e ativos estejam devidamente cadastrados no

Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde- SCNES,

conforme legislação vigente e instituído pela Portaria MS/ SAS 376, de 03 de

outubro de 2000, publicada no Diário Oficial da União de 04 de outubro de

2000;

Informar ao órgão competente todos os casos de notificação compulsória que

porventura sejam neste equipamento;

Informar e providenciar a adesão de compromisso de todos os colaboradores

com os princípios e diretrizes do Sistema Único de Saúde - SUS, quais sejam

os da universalidade, equidade, descentralização, integralidade e participação

c
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da comunidade;

e Promover ações de valorização do colaborador, agindo em seu

desenvolvimento, integração, promoção, remuneraçãoe parceria na execução

das atividades;

e Implantar Política de segurança ocupacional, com foco no bem-estar, a fim de

proporcionar ambiente de trabalho seguro e saudável;

12.32. O fornecimento de Serviços de informática de responsabilidade da

CONTRATADA, deverá ser um sistema que contemple no mínimo:

e Registro eletrônico da admissão e alta do usuário;

e Marcação de consultas;

e Prescrição médica;

e Emissão de laudos dos exames;

e Gestão de procedimentos cirúrgicos;

e Dispensação de medicamentos;

e Solicitação, controle e dispensação de insumos;

e Controle de estoques (almoxarifado e farmácia);

e Faturamento Ambulatorial e Hospitalar (SIA e AIH).

12.33. No primeiro relatório de atividade deverão vir especificados os bens

permanentes adquiridos e aqueles recebidos em doação ou por outras formas, com

as respectivas notas fiscais e o local de uso deles dentro da unidade. Consideram-se

materiais permanentes aqueles que, em razão de seu uso corrente, não perdem a

sua identidade física, e/ou apresentam durabilidade superior a dois anos.

12.34. Todos os contratos de serviços firmados pela OSS com prestadores, devem

ser enviados assim que os serviços forem iniciados, devidamente datados e assinados

por ambas as partes, com a descrição de todos os serviços a serem prestados bem

como com todas as cláusulas contratuais de acordo com as normas legais vigentes

no país.

12.35. Caberá a CONTRATADA implantar Sistema de Monitoramento de Ponto

Biométrico, além de implantar Sistema de monitoramento de frequência de médicos,

em regime PJ

13. RESPONSABILIDADEDA ORGANIZAÇÃO SOCIAL PELOS ATOS DE SEUS

EMPREGADOS E DE TERCEIROS POR ELA CONTRATADOS
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13.1. A CONTRATADAserá responsável, pela imperícia, por falhas técnicas, pela falta

de higidez financeira e por prejuízos causados pelos terceiros por ela contratados

para a execução de serviços do contrato.

13.2. Os profissionais contratados pela CONTRATADA para a prestação dos serviços

de saúde na IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE,

deverão ter formação adequada ao tipo de serviço desempenhado, e curso técnico

ou graduação para atividades estabelecidas na legislação e regulamentadas por

conselhos de classe, devendo estar em dia com suas obrigações junto órgão de

classe.

13.3. Os profissionais responsáveis pelos serviços médicos deverão ter formação em

curso de Medicina, em nível superior, por instituição reconhecida pelo Ministério da

Educação, e deverão ainda, estar regularmente registrados no respectivo conselho

profissional.

13.2. Os profissionais responsáveispelos serviços de enfermagem deverão:

a) Enfermeiros: ter formação em curso de Enfermagem, em nível superior, por

instituição reconhecida pelo Ministério da Educação, e deverão, ainda, estar

registrados no respectivo conselho profissional;

b) Técnicos de Enfermagem; ter formação em curso técnico específico para Técnico

de Enfermagem, e deverão, ainda, estar regularmente registrados no respectivo

conselho profissional. Fica vedada a contratação de Auxiliares de Enfermagem.

13.3. Os demais profissionais envolvidos diretamente na prestação dos serviços de

atenção à saúde deverão estar regularmente registrados no respectivo conselho

profissional e atender às normas e requisitos próprios, conforme a regulamentação

do Ministério da Saúde- MS.

13.4. Os contratos entre a CONTRATADA e terceiros reger-se-ão pelas normas de

direito privado, não se estabelecendorelação de qualquer natureza entre os terceiros

e o Poder Público.

13.5. Na hipótese de contratação de Serviços de Terceiros, os contratos entre a

CONTRATADAe os terceiros poderão prever cláusula de possibilidade de sub-rogação

à CONTRATANTE, visando à continuidade da prestação adequada dos serviços; caso
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haja recursos financeiros disponíveispara a cobertura do passivo, situação que arcará

exclusivamente com o pagamento dos prestadores de serviços

13.6. A CONTRATANTE poderá solicitar, a qualquer tempo, informações sobre a

contratação

de terceiros para a execução dos serviços do contrato, inclusive para fins de

comprovação das condições de capacitação técnica e financeira.

13.7. O conhecimento da CONTRATANTE acerca de eventuais contratos firmados

com terceiros não exime a CONTRATADA do cumprimento, total ou parcial, de suas

obrigações decorrentes do CONTRATO DE GESTÃO.

13.8. A CONTRATADA é responsável pelos encargos trabalhistas (Provisões de

Férias,13º salário e Descanso Semanal Remunerado - DSR), sociais (INSS, FGT

normal e FGTS/ Rescisão), previdenciários, fiscais e comerciaisde seus funcionários,

resultantes da execução do contrato, não podendo ser imputada qualquer

responsabilidadeà CONTRATANTE.

13.9. A CONTRATADA será responsável pela imperícia, imprudência, negligência e

por prejuízos causados pelos seus diretores e empregados na execução do

CONTRATO DE GESTÃO.

13.10. Todos os empregados e terceiros contratados deverão portar identificação

(crachás) e

estar devidamente uniformizados exibindo a logomarca estabelecida pelo

Departamento Municipal de Saúde, quando estiverem no exercício de funções nas

dependências da IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE.

13.11. Os profissionais a serem alocados nas funções indicadas no presente Termo

de Referência devem possuir qualificaçãoe estar em quantitativo mínimo exigido pelo

Ministério da Saúde para habilitação e faturamento pelo Departamento Municipal de

saúde dos serviços prestados aos beneficiários do SUS nas unidades. Para tanto,

deverão ser atendidas as obrigatoriedades da legislação vigente, inclusive a que diz

respeito à Classificação Brasileira de Ocupações - CBO.
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13.12. A seleção de pessoal e dos Serviços de Terceiros pela CONTRATADAdeve ser

conduzida de forma pública, objetiva e impessoal nos termos do regulamento próprio

a ser editado pela Organização Social.

13.13. Os contratos assistenciais vigentes para o serviço da IRMANDADE SANTA

CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, poderão ser mantidos pela nova OSS, para

não haver a interrupção dos serviços, desde que comprovada a vantajosidade

econômica, ocasião em que será elaborado novo Termo Contratual com a OSS

gestora

13.14. A CONTRATADAdeverá dispor de mecanismos para pronta substituição e seus

profissionais em caso de faltas, de forma a não interromperou prejudicar os serviços

prestados à população.

13.15. Caberá à CONTRATADA a manutenção de todas as habilitações junto ao

Ministério da Saúde, Ministério do Trabalho, Organismos Municipais, Estadual e

Conselhos de Classe e demais órgãos de controle.

13.16. É obrigatória a utilização das Planilhas apresentadasno ANEXO I - MODELO

DE PLANILHAS DE COMPOSIÇÃO DE DESPESASe o preenchimento das Planilhas

deverá estar de acordo com as instruções constantes neste Edital;

13.16.1. Deverão constar a data da elaboração e a assinatura do representante da

Organização Social de Saúde.

13.18. Constatada incompatibilidade entre valores indicados na Proposta Técnica e

nas Planilhas de Orçamento serão considerados os valores apresentados nas

planilhas.

14. DIMENSIONAMENTODE RECURSOS HUMANOS

14.1. Em sendo a IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO

ROQUE, uma Unidade de Saúde já existente poderá haver sucessão ou sub-rogo dos

contratos trabalhistas, caso em que eventuais passivos laborais, fiscais ou

previdenciários, judicializados ou não, serão de responsabilidadeda Municipalidade
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Parágrafo único. Os valores dos passivos, devidamente demonstrados,

serão depositadosem conta específica, em tempo hábil para que não haja qualquer

constrangimento ao patrimônio e à manutenção das certidões negativas da

Organização Social Contratada.

14.2. Essa obrigação deverá ser considerada na proposta orçamentária e mudanças
pontuais no quadro de Recursos Humanos deverão ter seu reflexo financeiro

orçado, sendo imprescindível a apresentação de justificativas sobre esta
exclusão.

14.3. Débitos trabalhistas de qualquer natureza dos funcionários sub-rogados,

pretéritos à assinatura do Contrato de Gestão, serão de responsabilidade da

sucessora, suportados financeiramente pela administração pública municipal, através

de repasses suplementares, desde que demonstrados e comprovados pela

Organização Social.

14,4. Apresentamos a seguir, o atual quadro de Recursos Humanos existente,

objetivando a continuidade da assistência.

T ; CARGA ]
FUNÇÃO PERIODO SETOR HORARIA| QTD SALARIO

MENSAL
Es : E: a R$xAdministrador Interino COMERCIAL Administração 200 01 15.290,58

Recursos Humanos
Analista De Recursos Humanos| COMERCIAL Departamento 200 01 R$ 3.674,20

Pessoal

Analista De Sistemas JR COMERCIAL Ta 200 01 R$ 3.086,70

Assistente Administrativo PI COMERCIAL Administração 200 01 R$ 1,976,20

Assistente De Contabilidade JR| COMERCIAL Contabilidade 200 01 R$ 1.654,40

a Es Ea R$ 1.610,41
Assistente De Farmácia JR 12 HORAS Farmácia 180 06 (MÉDIA)

Assistente De Farmácia PL 12 HORAS Farmácia 180 oi R$ 2.101,10

Assistente De Suprimentos COMERCIAL Administração 200 01 R$ 1.600,00

Assistente de T. 1. COMERCIAL TÃ 200 01 R$ 1.721,50

. . Assistência
Assistente Social 30 HORAS Multiprofissional 120 02 R$ 2826,40

Atendente de Farmácia JR Farmácia 03 R$ 1.827,10
no a .418,86

Auxiliar Administrativo COMERCIAL Administração 200 08 eRÉDIA)
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                           Auxiliar Administrativo JR COMERCIAL| Administração 200 03 RE
a Serviço de R$ 1.779,97

Auxiliar de Enfermagem 12 HORAS Enfermagem 180 04 (MÉDIA)

sr ' Serviço de R$ 1.369,80
Auxiliar de Lavanderia 12 HORAS Lavanderia 180 03 (MÉDIA)

- , Serviço de Limpeza R$ 1.345,60
Auxiliar de Limpeza 12 HORAS Hospitalar 180 25 (MÉDIA)

Serviço de
Auxiliar de Manutenção COMERCIAL Manutenção 200 04 R$ 1.633,40

hospitalar

Biomédico JR COMERCIAL Laboratório 200 01 R$ 2.664,00

Serviço de Portaria eControlador(a) de Acesso I 12 HORAS Monitoramento 180 13 R$ 1.321,40

Contador COMERCIAL Contabilidade 200 01 R$ 6.950,30

pprdenadona) Administrativo| comencia Faturamento 200 01 | R$ 4.365,00
Recursos HumanosCoordenador(a) de

Administração de Pessoal PL COMERCIAL Departamento 200 01 R$ 4.365,00
Pessoal

Coordenador(a)de Gui ”
Atendimento JR COMERCIAL Administração 200 01 R$ 2866,20

Coordenador(a) Operacional COMERCIAL Administração 200 01 R$ 4.960,70
Coordenador(a) de Controle de Serviço de Portaria e

Acesso COMERCIAL Monitoramento 200 01 R$ 2.866,20
. . Financeiro/

Coordenador(a) Financeiro PL COMERCIAL Prestação de Contas 200 01 R$ 4.365,00
Coordenador(a) de Prestação Financeiro/
de Contas JR sin Prestação de Contas 200 Di R$ 3.414,80
Coordenador(a) de E

Enfermagem 12 HORAS Pronto Atendimento 180 01 R$ 5.000,00

co ceienadorça) de Hotelaria COMERCIAL Hotelaria 200 01| R$4.365,00

; Serviço de Nutrição R$ 1.432,60
Copeiro 12 HORAS e Dietética 180 16 (MÉDIA)

e . Serviço de Nutrição
Cozinheiro Hospitalar 12 HORAS e Dietética 180 2 R$ 1.633,40

» Serviço de R$ 3.335,50
Enfermeiro 12 HORAS Enfermagem 180 36 (MÉDIA)

Serviço de
Enfermeiro - Auditor COMERCIAL Enfermagem/ 200 01 R$7.729,40

Administração
Serviço de

Enfermeiro - RT COMERCIAL Enfermagem/ 200 01 R$ 4.288,10
Administração

Farmacêutico COMERCIAL Farmácia 200 01 R$5.221,00

. R$ 2.105,22
Faturista COMERCIAL Faturamento 200 05 (MÉDIA)

iz Assistência
Fonoaudiólogo(a) 30 HORAS Multiprofissional 120 01 R$ 3.200,00

Instrumentador(a) COMERCIAL| Centro Cirúrgico 200 01 | R$ 1.808,00Cirúrgico(a)

Motorista COMERCIAL Administração 200 01 R$ 1.781,70       
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nã Assistência
Psicólogo(a) 30 HORAS Multiprofissional 120 01 R$ 3.181,70

Ria ni Assistência
Nutricionista 30 HORAS Multiprofissional 120 01 R$ 4.000,00

Recepcionista 12 HORAS Recepção 180 16 R$ 1.400,16
Supervisor(a) de Compras e Serviço de Compras
Almoxarifado COMERCIAL e Almoxarifado 200 01 R$ 3.200,00

Eni Serviço de R$2.110,57
Técnico(a) de Enfermagem 12 HORAS Enfermagem 180 121 (MÉDIA)

Técnico(a) de Imobilização Serviço de R$ 1.791,78
Ortopédica 12 HORAS Imobilização 180 5 (MÉDIA)

Técnico(a) de Laboratório JR 12 HORAS Laboratório 180 2 R$ 1266,90
(MÉDIA)

Técnico(a) de Segurança do Segurança do
Trabalho COMERCIAL Trabalho 200 1 R$ 3.503,20

Diretor Técnico ** 20 HORAS ABimintetração,Medic 100 1 R$22.000 
* Em decorrência da Gestão pela Organização Social de Saúde, o cargo de
Administrador Interino será substituído por Diretor Administrativo ou similar da
Organização Social.

** Cargo a ser implantado pela Organização Social de Saúde

14.5. Caberá a CONTRATADA implantar Sistema de Monitoramento de Ponto

Biométrico, além de implantar Sistema de monitoramento de frequência de médicos,

em regime PJ

15. QUALIDADE DOS SERVIÇOS PRESTADOS

A CONTRATADA deverá implantar um plano de qualidade dos serviços

prestados. Para tanto deverá implantar:

Mecanismo de gestão clínica visando a qualificação do cuidado, a eficiência

dos leitos, a reorganizaçãodos fluxos e dos processos de trabalho;

Comissão de Prontuários;

Comissão de Óbito;

Comissão de Ética Médica;

Comissão de Revisão de Prontuários;

Comissão Interna de Prevenção de Acidentes;

Comissão de Nutrição Enteral e Parental;

Comissão de Farmácia e Terapia;

Comissão de Controle de Infecção Hospitalar;

Comissão de Ética Enfermagem;

Comissão de Gerenciamento de Resíduos de Serviços de Saúde;

Comissão Transfusional;
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e Núcleo de Engenharia Clínica;

e Núcleo de Segurança do Paciente;

e Núcleo de Vigilância Epidemiológica

e Serviços de Atendimento ao Cliente/Usuário; E ainda:

e Desenvolveratividades de educação permanente para as equipes; mantendo

cronograma específico detalhado e organizado;

e Aprofundar o conhecimento das providências tomadas a partir das

reclamações/sugestõesdos usuários;

e Garantir o uso dinâmico dos leitos hospitalares, promovendo a interface com

as Centrais de Regulação;

e Promovera permanente articulação entre a unidade de urgência e as unidades

de internação;

e Observar os indicadores e metas de avaliação;

e Articular o conjunto das especialidades clínicas e cirúrgicas, bem como as

equipes multiprofissionais, garantindo a integralidade do cuidado intra-
hospitalar;

e Garantir uso racional, universal e equitativo dos recursos institucionais, por

meio do controle sobre os processos de trabalho;

e Manter a vigilância sobre a taxa média de ocupação e média de permanência;

e Atuar junto às equipes na responsabilização pela continuidade do cuidado, por

meio da articulação e encaminhamento aos demais serviços da rede;

e Monitorar o agendamento cirúrgico, com vistas à otimização da utilização das

salas;

e Garantir a permanente atualização do Cadastro Nacional de Estabelecimento

de Saúde (CNES):

e Manter registro atualizado da distribuição e condições de uso dos

equipamentos existentes;

e Monitorar e garantir o envio mensal das informações do SIH/SUS (Sistema de

Informações Hospitalares);

e Monitorar e garantir o envio mensal das informações do SIA/SUS (Sistema de

Informações Ambulatoriais)

16. PROPOSTA TÉCNICA - FINANCEIRA e DOCUMENTOS

16.1 Em sua proposta técnica, a ORGANIZAÇÃO SOCIAL deverá apresentar descrição

detalhada das atividades da Coordenação Técnico Administrativa para viabilizar a
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execução das atividades previstas no objeto deste Contrato de Gestão, explicitando

o critério de rateio de despesas com áreas que são da estrutura da própria

ORGANIZAÇÃO SOCIAL. Devem ser apontadas as despesas com aluguel, recursos

humanos, softwares, serviços, mobiliário/equipamentos e outras que sejam

necessárias para a gestão dos serviços do objeto.

16.2 A proposta financeira deverá totalizar, no máximo a importância de R$

XX.XXX.XXX,XX (XXxxxXxxxxx milhões, XXXXXXXXXXXXXXXXX mil,

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX reais e xxxxxxx centavos)

16.3 Juntamente com a proposta técnica e financeira, a Organização Social

interessada deverá apresentar:

- Ato constitutivo atualizado e registrado no Registro Civil de Pessoas

Jurídicas, acompanhado de prova da diretoria em exercício;

- Inscrição no Cadastro Nacional de Pessoas Jurídicas do Ministério da Fazenda

(CNPJ/MF);
- Certidão de Regularidade Fiscal junto às Fazendas Públicas da União, do

Estado e do Município sede da entidade;

- Certificado de Regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Serviço -

CRF/FGTS,;

- Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT,

- Certificado de Entidade Beneficente de Assistência Social na Área de Saúde

- CEBAS, concedido pelo Ministério da Saúde a pessoas jurídicas de direito

privado, sem fins lucrativos, reconhecidas como Entidade Beneficente de

Assistência Social para a prestação de serviços na Área de Saúde;

- Balanço Patrimonial e as respectivas Demonstrações de Resultados do

Último Exercício Social, de acordo com as normas contábeis determinadas

pelo Conselho Federal de Contabilidade

17. PRAZO DE VIGENCIA 
17.1 A contratação se dará pela vigência de 12 (doze) meses, podendo ser

prorrogada.

17.2 Fica prevista a sucessão trabalhista, quando o contrato de gestão não puder

ser renovado, por qualquer motivo e/ou quando o prazo máximo de contratação for
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atingido. As regras da sucessão trabalhista, serão elencadas em cláusulas expressas

do Contrato de Gestão.

18. DOTAÇÃO

Os recursos necessários à contratação correrão à conta da dotação orçamentária:

19, DISPOSIÇÕES GERAIS

19.1 A presente contratação é regida pela Lei Municipal 4.985/2019, pelo Decreto

Municipal 9.726/2021, Lei Federal 9.637/98 e os princípios gerais de direito, além

das normativas do Tribunal de Contas do Estado de São Paulo.

São Roque, 17 de Janeiro de 2022.

LUIZ CARLOS PREVIDENTE REDDA

Diretor do Departamentode Saúde
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ANEXO I - PLANILHA DE CUSTOS

CoASS
ES





ANEXO II - PLANTÕES MÉDICOS

03249

ATIVIDADE MÉDICA PRONTO ATENDIMENTO E CLÍNICAS DE INTERNAÇÃO        ATENDIMENTO PERIOD SETOR REFEREN QTD OBSERVAÇA
o CIA o

se FER 12 PA e As

Clínica Médica HORAS Emergência Plantões 9

a prio raia em 12 horas
Clínica Médica Diarista Internação Visitas E diurnô

12 Apoio no PA
Pediatria HORAS Internação Plantões 2 quando

necessário
Ginecologia/Obstet 12 PA/Internação/ ”

rícia HORAS Cirurgia Plantões A
12 PA/Internação/ a

Ortopedia HORAS Cirurgia Plantões 2

A E 12 PA/Internação =
Cirurgia Geral HORAS Cirurgia Plantões 2

Anestesiologia Cirurgia Plantões l auREo 2a 
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1. SERVIÇO AMBULATORIAL

  
 

   
    

TIPO DE mn

ATENDIMENTO SETOR REFERÊNCIA| QTD R$

Cardiologia Ambulatório Consultas 120 mês| R$ a /

Oftalmologia Ambulatório Consultas 40 mês| (Serviço em
implantação)

i i Procedimentos .Urologia (Serviço em La Z A (Serviço em
implantação) Ambulatório nes prée| 40 mês implantação) 

2. CUSTO ATUAL DE SERVIÇOS TERCEIROS  TIPO DE ATENDIMENTO REFERÊNCIA QTD VALOR

Há 2 contratos, um
com valor por goi

Remoção Simples e UTI Remoções demanda e outro R$ 68.750,00 média
com valor fixo até
30 chamados mês

mensal 
Exames de Imagem

Mamgrafia eletiva e
Radiografia 24

Compreende
equipamentose

R$ 65.000,00 média -   horas profissionais mensal
' Por procedimento 2

Exames de Imagem Tomografia conforme contrato R$ 2.300.00 média mensal

gui R$ 35.285,00 média
Exames laboratoriais Exames mensal

Gases medicinais Oxigênio Abastecimento R$29.000,00média mensaltanque e cilindros 
Locação de cilindros 1 tanque e 12 Gases Medicinais + tanque e arteção R$ 8.080,00 média mensal

Manutenção preventiva
mi fica Manutenção ,

Gases Medicinais Rede própria preventiva R$ 3150,00 quadrimestral 
Administrativos Assessoria Jurídica R$ 9.704,00 mensal 
Administrativos Diretoria técnica 30 hrs semanais R$ 6.000,00 mensal 
Insumos e Medicamentos Farmácia/Logiística R$ 275.000,00 - média

mensal 
 

Serviços Médicos
 

G.0 e Obstetricia
2 médico por
Plantão + 40

consultas  
R$ 253.040,00  
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ambulatoriais e 20
cirurgias eletivas

mensais 
Serviços Médicos Anestesiologia

Urgência e
Emergência e

cirurgias eletivas
conforme demanda

R$ 70.000,00 mensal 
Serviços Médicos Internação Pediatria Plantão R$ 120.000,00 mensal 
Serviços Médicos Pediatria Cirúrgica

8 cirurgias eletivas
e atendimento

ambulatorial pré
cirúrgico 1 vez por

semana

R$ 10.000,00 mensal 
Serviços Médicos Traumatologia/

ortopedia

Atendimentoá
distância 24 horas
+ cirurgia eletiva

de baixa
complexidade

R$ 35.000,00 mensal 
Serviços Médicos Cirurgia geral

40 consultas
ambulatoriais, 20

cirurgias eletivas e
retaguarda da

Urgência e
Emergência

R$ 40.000,00 mensal 
Serviços Médicos Pronto Atendimento

Plantão + diarista
+ coordenação de

plantão +
cardiologia

R$ 588.440,00 mensal 
Prestação de Serviço Controle
Acesso Apoio R$ 26.500,00 mensal 
Coordenação agência
transfusional Médico/Assistencial R$ 3.636,00 mensal 
Locação de Equipamentos Ultrassom

Locação de 2
equipamentos de
USG com Dopler

R$ 5.000,00 mensal 
Locação de Equipamentos

Equip médico -
hospitalar R$ 4.060,00 mensal 

Locação de Equipamentos Locação de
equip.otoacústico R$ 1.030,00 mensal 

Locação de Equipamentos Cardiotocógrafo R$ 1.300,00 mensal 
Locação de Equipamentos Equip. Neonatal R$ 20.878,27 mensal 
Outsourcing Administrativo R$ 6.750,00 - Média

Mensal 
Hemodiálise para UTI Médico/Assistencial

A ser locado quando liberar
UTI 

Controle de Infecção Hospitalar

Serviço de Controle
fiscalização e

coordenação do
40 horas semanais R$ 4.848,00 mensal  CCIH

Lavanderia Apoio R$ 15.400,00 Média Mensal

SESMT Apoio R$ 2.424,00 mensal 
Sistemas de informação Tecnologia da

informação
R$ 30.103,00 média -

mensal 
 

Análise de água
 

Apoio
 

R$ 1.025,00 mensal
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Dedetização,desratização e R$ 1.390,00 mensal limpeza da Caixa d'agua e análise Apoio R$ 1.250,00 a cada 4
de agua da mesma. meses

Manutenção Preventiva (PMOC) ar Apoio $ 2.800,00 MensalCondicionados  Manutenção de Manutenção
Serviço de manutençãohospitalar equip médico- preventiva e R$ 5.000,00 mensal

hospitalar corretiva
Telefone- Energia- iai

Consumo diversos Água- Gás - R$ ai Média
Internet 

Banco de Sangue R$ 9.900,00 Media Mensal 
Nutrição e Dietética

Alimentaçãod
funcionáriose

Pacientes
R$ 41.500,00 Média Menal 

 
Consumo Diversos

 

Material de
Limpeza,

Descartáveis e
Papelaria  

R$ 31.700,00 Média Mensal
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APRESENTAÇÃOE BREVE HISTÓRICO DA INSTITUIÇÃO ÇA

CARTA DE APRESENTAÇÃO 
Prezados Senhores,

O Centro de Estudos e Pesquisas Dr. João Amorim — CEJAM - OSS habilitada junto à Prefeitura Municipal de São Roque, inscrito no CNPJ

sob o número 66.518.267/0001-83, com sede à Rua Dr. Lund, 41, Liberdade, CEP 01513-020, Cidade de São Paulo, Estado de São Paulo, tem o

prazer de apresentar o seu Plano Operacional para Celebraçãode Contrato de Gestão Emergencial para Gerenciar a SANTA CASA DE SÃO
ROQUE.

Este Plano Operacional visa o estabelecimentode parceria entre o CEJAMea Prefeitura Municipal de São Roque, reafirmando nossa

manifestaçãode interesse em resposta a Solicitação de Proposta e Plano de Trabalho, e abalizando nosso desejo de realizar a prestação de

serviços na SANTA CASA DE SÃO ROQUE, por meio de uma gestão de excelência,com melhoria contínuados processos, consonante com as

políticas institucionais, com o Sistema Único de Saúde — SUS.

O CEJAM em atendimento às premissas especificadasem Contrato de Gestão, propõe a implantação de melhorias contínuas nos processos,
com a implementaçãode protocolos clínicos, rotinas e fluxos assistenciais e educação continuada de toda equipe de colaboradores.

Ao longo dos seus 30 anos de atuação na área de saúde, atuando em parcerias com o poder público, o CEJAM adquiriu expertise no
gerenciamentode Redes de Atenção à Saúde, atuando com transparênciaé ética.

Mantêm desde o ano de 2000 o seu site: ww w.cejam.ore.br, com o objetivo de oferecer informações de saúde e serviços aos usuários, as

prestações de contas, balanços financeiros e relatórios anuais de todos os seus Contratos de Gestão, à disposição de toda a sociedade.

Ética, Transparência, Cidadania, Valorização das Pessoas, Qualidade na Gestão, Inovação e ResponsabilidadeSocial são valores que o
CEJAM tem desenvolvidoao longo de sua história.

O CEJAM, com espírito inovador e empreendedor,anseia pela oportunidade de firmar Contrato de Gestão com a Prefeitura Municipal de São

Roque, possibilitando demonstrar toda a experiência da Instituição na execução de ações em saúde, sempre em consenso com as diretrizes
estabelecidas pela SecretariaMunicipal de Saúdede São Roque.

São Paulo, 07 de fevereiro de 2022.

ADEMIR nada sefoera
MEDINA Sigtalpor ADEMA

. osono ssa
OSORIO:994124 050n09412mansa
46853. . uagar 050

Ademir Medina Osório

CEO - CEJAM
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CEJAM 
BREVE HISTÓRICO DA INSTITUIÇÃO

O CEJAM vivencia modelo de Gestão Empreendedora,com ênfase nas competências técnica científicas, análise de cenários, perfis epidemiológicose

inovação.

Os Contratos de Gestão e Convênios firmados com o poder público, permitem que a CoordenaçãoTécnica AdministrativaCEJAM apresente soluções
técnicas inovadoras, visando o atendimento às necessidadeslocais e regionais, contemplando ações de promoção e prevençãoem saúde, redução de

agravos e reabilitação da saúde da população.

O CEJAM valorizaa dimensão participativana gestão. desenvolvendotrabalho associado,com os colaboradores,comunidadee rede de atenção à saúde

loco regional, analisandosituações, decidindo seus encaminhamentose agindo sobre estas situações em conjunto, sempre com base nas diretrizes do gestor

público. Desta forma, as pessoasenvolvidas podem participardo processo decisório. partilhamméritos e responsabilidadesnas ações desenvolvidas pela

instituição.

O Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. João Amorim” — CEJAM é uma entidade sem fins lucrativos, fundada em 20 de maio de 1991, por grupo de

profissionais do Hospital PérolaByington - Centro de Referênciada Saúde da Mulhere de Nutrição Alimentaçãoe Desenvolvimento Infantil- CRSMNADI
para dar apoio âquela Instituição. Sua denominaçãodeu-se em homenagemao Dr. João Amorim, médico Obstetra,um dos seus fundadorese o 1.º Diretor
Clínico do Hospital PérolaByington e com amplaexperiência na administraçãoem saúde, Nos seus primeirosdez anos de existência, o CEJAM concentrou

suas ações na Atenção Integral à Saúde da Mulher, graças a um convênio com a Secretariade Estado da Saúde, encerradoem 2001.
e Missão: "Ser instrumento transformador da vida das pessoaspor meio de ações de promoção, prevençãoe assistência à saúde".

. Visão: “Ser a melhor instituição nacional na gestão de saúde populacional”.
º Valores: Valorizamos a vida; estimulamos a cidadania; Somos éticos; Trabalhamos com transparência;Agimos com responsabilidadesocial;

Somos inovadores;Qualificamos a gestão.
. Pilares Estratégicos: Atenção Primária à Saúde; Sinergia da Rede de Serviços; Equipe Multidisciplinar, Tecnologia da Informação: Geração e

Disseminaçãode Conhecimento.
o Lema: "Preveniré Viver com Qualidade",
Nesses mais de 30 anos, o CEJAM se mostrou um grande parceiro, para com o poder público, no desenvolvimento de projetos na Assistênciaà Saúde

da Mulher,Atenção Básica/EstratégiaSaúde da Família, CAPS, Ambulatóriosde EspecialidadesMédicas - AMES, Unidades de Urgênciase Emergências

— AMASs/UPASs, Rede Hora Certa- Hospital Dia, Gestão Hospitalar e Diagnóstico por Imagem.

Atua em 15 municípios São Paulo, Mogi das Cruzes, Campinas,Cajamar, Carapicuíba, Francisco Morato, Itu, Itapevi, Franco da Rocha, Ferraz de

Vasconcelos,Guarulhos, Osasco, Peruíbe, Santos e Rio de Janeiro.

Serviços de Saúde
or Município 

PREVENIR E VIVER COM QUALIDADE 4 | Pagina 
Centro de Estudos e Pesquisas"Dr, João Amorim” Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 11 3469-1818 É

São Paulo-SP - CEP: 01513-020 cejamfcejam.org.br cejam.org.br



 
/ URGÊNCIAEMERGÊNCIA

Unidades e SãoPardo ;

+1 O Serviços de Saúde |Sibmiar lasaténci MédicaArmbnianoris  
   

     
   2UPA (Unittacia da Pronto Atendimentoo IPA (PrantoAtendimentos
Corapicuita
BM Pronto SocorroVila Dicca

ATENÇÃO PRIMÁRIA Nodo Jonato
São tra de u je ióniia de tus) CILERtina doGuvsenados(Cen EmergênciaRegionat;

Di Centrode Especiabdadas DetontuigicasUEOs Nm
DZ Programa Acompanhantede idosos
172 Equipes de Saude da Família (ESF) GESTÃO HOSPITALAR

dsCoros

Ri tri entag MerDI unidade Erásica cia t Mospitas f

93% de aCom do Sm qo ions ama tes
VêEstlpedoSadoda Faro 08] Pon pn a O +

GiSestemaintegradodeSande(SOS) MnupitadEstadualPrshegsarCurtosdaSilvaLever” -FranciscoMorato

Er pre im MonitoramentoàMãeMugiara(SM) MospitadEntasduat“De,Alto da 4 RochaSobrinho” -FracodeRucho

NET MongaGeral "TMPracíncodheMeusCoutinhoPilar - Cormpicuita

ATENÇÃO ESPECIALIZADA RE
Mogi ou Ciunas UMospétas Gotraldeita )

OE UnidadeClinico Ambutaterial [UNIÇASA SERVIÇOCOMPLEMENTAR

OX AMA Engorintidades- AssistórciaNhehca Mrntuantorias Completo HospitalarProt Eosiuaiato Ori
DR APO- EstentágiaAcoengs deSaddásPosso comDefenda

- Comrighra dlbantaBiro, Corsormgõotoner,Mount Rasta mo DirarvisiedG3 CAPS-Cantios de atenção Prcoesicial

AE cenatrio ro SEO ComplexoHospitalarPstraBento «Grusrulhesqlsicuiastaias

OHospitgisDia ppm ip Cr
ERRADO TmuiatvioMécicade Esqercistictançiusa Ejeiciaia amos adaçnsFe Sermágos Ouanco

"a AME (AmbulatórioMéchcadeEspecialidades; MosquitoGulihecime Alvaro -Sisrstcas(UTI Meemectinhricaw SU6 -

Serviçodu VerificaçãodeObitossSantas

DM CentrodeMedicinadeMentiilaçãoLucyMontucaFrancodáRocha
M Centrode Atenção integrada àSaúdeMental KaSMs

OHMutemidadescomProgramaPartoSeguro - SãoPaulo
ProgramadeRetaguárcia Hosparatar(PROREHOSP- São Suyio    

PRÁTICAS DE GOVERNANÇACORPORATIVA

O CEJAM pauta suas ações dentro dos preceitosde legalidade, probidadee transparência, esperando de seus empregados, diretores, conselheiros,
associados, fornecedorese parceiros de negócios a observânciade uma condutaética em todos os aspectos e nas diretrizes do SUS.

O Conselho de Administração,com 11 membros efetivos e suplentes, deliberam as ações para o desenvolvimento da Instituição e o cumprimento dos

objetivosestatutáriosalinhados com a Diretoria,sempreobservandoo respeito à legislação nacional. Na linha de Sucessão é diretriz corporativa que cada
cargo de comando,de qualquer nível, deve prever, além do seu titular, nomes e preparaçãopara sua sucessão ou substituição nosimpedimentos.

Na Instituiçãoas questões relacionadasao combate à corrupção, ética nos serviços realizados, gerenciamento dos riscos e a conformidade com normas
internas e externas são abordadas de forma integrada e tratadas consistentementecomo forma de assegurar a sustentabilidadenos pilares estratégicosdo

CEJAM - Atenção Primáriaem Saúde, Sinergia da Rede de Serviços, Equipe Multidisciplinar, Tecnologiada Informação e Geração e Disseminação de
Conhecimento.

Nosso Código de Ética e Conduta representa um conjunto de valores imprescindíveis para a Instituição e é um dos sustentáculosdo sistema de

governança/integridade, que regulamenta os processos dos seus colaboradores, em prol de interesses das partes envolvidas. Com foco na Governança
Corporativa, é possível gerenciar de forma eficientee transparente, a fim de assegurar a sustentabilidadenaInstituição.

ÉTICA E TRANSPARÊNCIA

Coerentecom os seus princípios institucionais, o Centro de Estudos c Pesquisas “Dr. João Amorim” — CEJAM, mantêm um link específico, a fim de dar
transparência à sua gestão, que pode ser acessado: https://cejam org br/etica-trans;parencia, para acesso aos Contratosde Gestão, Convênios,Regimento
de Compras, Prestações de Contas e Relatório de Atividades Consolidado, de acordo com as ações realizadas, em parcerias com o poder público, em

diferentes municípios, tornando público todas as suas ações. O objetivo, além de atender alei de transparência, é tornar o cidadão participantedo
projeto, comogrande fiscal, as atividades desempenhadas pelos gestores eo site permite acesso fácil e rápido das ações e resultados.
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PRINCÍPIOS ÉTICOS E COMPORTAMENTAIS- COMPLIANCE

Uma das características mais marcantes do CEJAM, ao longo de sua existência é a busca de excelência no cumprimentode sua missão,alicerçada
sobre uma base sólida de valores, e que hoje conta com amplo reconhecimentopúblico.Tanto é assim que nos orgulhamosdas certificaçõesde qualidade
conquistadas,atestando o elevado grau de comprometimento da entidade coma prestação de seus serviços aos usuáriosSUS.

 
Por ser uma instituição filantrópica, a adoção de boas práticas de gestão assume papel essencial aos seus objetivos estatutários, demonstrandonão

apenas o mero cumprimento da Lei, mas verdadeirapreocupaçãocom seus princípiose valores. Esse modelo de gestão inovador, pautado nos princípios
da boa governança ealinhados ao referencial técnico e legal de sua área de atuação, é focado na eficiência de resultados,eficácia no atendimento dos

profissionais de saúde, transparência e prestaçãode contas regulares aos gestores do poderpúblico.

Assim, considerandoque parcela importantedas ações realizadaspelo CEJAM é executadaem parceria com o Poder Público, se faz importante não

apenasconhecer,mas, principalmente, implementar medidasque norteiam suas atividades e, por consequência,as de seus colaboradores,observandoaquilo

que o ordenamentojurídico determina. Neste sentido foi instituído o PROGRAMA DE INTEGRIDADE, o qual busca permanentementemelhores
práticas de governança em conformidade com o ambiente regulatório, bem como transparecere orientar suas atividades institucionais, através de

regulamentosinternos— vislumbrando o controle de riscos —, bem como a constânciados treinamentose capacitações quantoàs condutaséticasno ambiente

organizacional.

Além disto, o CEJAM está comprometido a manter controles internos em seus processos, que contribuam para a mitigação de riscos, para o

cumprimento de leis e políticas internas e para a segurança das atividades, minimizandoa ocorrência de fraudese desperdícios,garantindoa eficiência e

produtividadee a obediênciaàs diretrizesadministrativasestabelecidas em seus processos. Para tanto, conta com auditorias externas independentes.

Cabe ainda pontuar que treinamentos periódicossão realizadospara viabilizar o entendimento do Programa de Integridadee seus benefícios para a

instituição.

Portanto,o Programa de Integridade do CEJAM está alicerçado às boas práticas de governança,evidenciadacom o suporteda Alta Administração é

atuação autônoma do Comitê de Governança: criação políticas e normativas de controles internos com suas respectivas revisões; a comunicação aos

colaboradores de todas essas políticas; e disponibilização de um canal de denúncias o qual garante a confidencialidade do denunciante: promoção de

investigaçõesinternas; realizaçãode auditorias e monitoramento periódicos.

  br/governan:O CEJAM disponibiliza. por meio do link: https;//cejam.o o acesso ao regulamento do Comitê de Governança, Estatuto Social,
Regimento interno, Programa de Integridade e Programa de ConformidadeLGPD. Visando a transparênciadas informações, todas as Políticas de

Integridade e Governança, aplicadas pela Instituição, que norteiam o relacionamento e a conduta institucionalestão disponíveis, favorecendo a ampla

divulgação, com seus pares.

  

No link: https;//cejam orgbr/pdf/REGUILLAMENTO, COMITE GOVERNANÇA.pdfse encontra disponível o nosso Regulamento do Comitê de

Governança.O CEJAM valoriza a transparência,sua segurança eprivacidade a sério e divulga em seu site: https. olitica-privacidadeuma
Visão Geral e a própria Política de Privacidade. Por meio de link: bttps;/eejam.org.br/codigo-etica-conduta,todos os colaboradoresCEJAM têm acesso

ao Código de Ética e Conduta e são orientados a realizar sua assinatura, logo apósa finalização do Contrato de Admissão, durante o processode
integração a novos funcionários O CEJAM disponibiliza vários meios de comunicação de denúncias, por meio eletrônico € físico, sendo que as

informações se encontram disponibilizadas no Portal: https://cejam, org.br/codigo-etica-conduta:

 
 

o Portal CEJAM: https://cejam.org.br/ (Seção do Canal de Denúncias)
o E-mail ao Comitê de Governança:govemancafueejam ore.br
º Carta formal endereçada ao Comitê de Governança; (Endereço: Rua Dr. Lund,nº 41 — Liberdade - São Paulo - SP - CEP: 01513-020).

O CEJAM mantém Contrato de Prestação de Serviços de Auditoria Independente para Entidades do Terceiro Setor, visando a realização de

auditorias é monitoramentos interno e disponibilizano seu Portal, por meio do link: https;//cejam.org.br/etica-transparenciaOs Pareceres de Auditorias,

anualmente.

   
É responsabilidade dos colaboradores preservar € zelar pela imagem do CEJAM, lidando de forma cautelosa e criteriosa com comentários, fotos,
videos e demaisconteúdosrelacionadosà Instituição ou produzidos nas dependências dela. Termos de uso de imagem e som são fundamentais em caso

de interesse de divulgação de ações institucionais envolvendo usuários, colaboradores, parceiros, palestrantes, dentre outros. Nesses casos, o termo

preenchido é arquivado adequadamente, conforme nossas normas e diretrizes internas. Quaisquer publicações nas mídias sociais da Instituição são

promovidas e gerenciadaspelo setor de Imprensa, Comunicaçãoe Marketing(ICM), conforme previsto no regulamento interno do respectivo setor.

PRINCIPAIS ÁREAS DE ATUAÇÃO
A História do CEJAM representa uma sequência de sucessos e inovações, com O Lema “Prevenir é Viver com Qualidade”, atualmente o CEJAM

destina a suas ações na área de Saúde, Educaçãoe ResponsabilidadeSocial, onde destacamos:
1995 — 1º Equipe de AgentesComunitáriosde Saúde da Mulher, na Unidade Básicade Saúde Jardim Souza, antecedendo o ProgramaSaúde da Família na

Cidade de São Paulo:
2005 — 1º Unidade de Apoio e Retaguarda de Saúde, reproduzida como Assistência Médica Ambulatorial- AMA, na cidade de São Paulo;
2007 - Parceria com Hospital IsraelitaAlbert Einstein e em 2008 inaugura 0 Hospital Municipal Mº Boi Mirim — São Paulo em uma gestão hospitalar
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compartilhada entre as duas instituições;
2008 — 1º AMA —Especialidades,no municípiode São Paulo;

2009 - Escola de Saúde CEJAM, reconhecidapela AmericanHeart Association, como Centro de Excelência para América Latina e Caribe, por capacitar

centenas de profissionais de saúde;

2010 — 1º Centro de Reabilitação Municipal de São Paulo, em 2013 torna-seo 1º Centro Especializadoem Reabilitação — CER IV, do Brasil;
2011 — Saúde em Casa. O 1º serviço de atendimento domiciliar em saúde da Cidade de Embu das Artes;

2012 — 1º Unidade Clínica Ambulatorial - UNICA, com Academia da Terceira Idade, centro de especialidades.apoio diagnóstico e saúde bucal da Cidade

de Mogi das Cruzes; 1º Coordenaçãode EmergênciaRegional — CER, no Rio de Janeiro;

20132" UBS Integral — Vera Cruz, na Cidade de São Paulo, modelo que alia a EstratégiaSaúde da Família com médicosde especialidadesbásicas, equipe

de saúde mental, saúde bucal e programa de acompanhamentodo idoso e inaugurao Hospital Municipal Evandro Freire, na Ilha do Governador, Rio de

Janeiro;
2014 — Implanta Laboratório Municipal de Exames e Diagnóstico, na cidade de Mogi das Cruzes,em parceria com o Albert Einstein Medicina Diagnóstica
e Implantana cidade de Embu das Artes o 1º Consultóriode Rua do município.

2015 — Ampliao Contrato de Gestão no Município de São Paulo, assume o Distrito Administrativo do Capão Redondo, Certificação de Acreditação ONA
Nível I para os serviços de São Paulo: UBS Vila Calú e AMA EspecialidadesJardim São Luiz.

2016 — Certificadode Acreditação ONA NívelI para a Unidade UNICA de Mogi das Cruzese CER IV M” Boi Mirim de São Paulo,

2017 — As Unidades UBS Vila Calú e AMA Especialidades Jardim São Luiz são Acreditadas Nível II — Pleno pela ONA. Termo de Colaboração

Emergencial para ESF na EstânciaHidromineralde POÁ.

2018 — Amplia Contrato de Gestão no Município de São Paulo, para gerenciamento de 04 UPA e para atuação de apoio em Unidades Hospitalares, por
meio do Programa de Retaguarda Hospitalar - PROREHOSP, Certificação ONA Nível II - CER IV Mº Boi Mirim. Assina Contrato de Gestão, em

Poá, para gerenciamentode Serviços de Diagnóstico por Imagem e de Ortopedia e Traumatologia. Qualificação, como OrganizaçãoSocial da área da saúde

- SES (14-11-2018) de modo a habilitá-la à celebração de contratos com o Estado SP;

2019 — O Hospital Dia da Rede Hora Certa Campo conquista DIRETAMENTE Certificado de Acreditação ONA Nível II Contratos de Prestação de

Serviços Especializados: Médicos na área de Cirurgia Geral; Médicos de Otorrinolaringologia e Cirurgia de Cabeça e Pescoço e Serviços de

Enfermagem, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Terapia Ocupacional, Psicologia, Serviço Social e Técnico de Imobilizaçãode Gesso, com a Rede Municipal
Dr. Mario Gatti de Urgência e Emergência e Hospitalar, em Campinas;Contrato de Gestão Emergencial, para gerenciar. operacionalizar e executar
ações e serviçosde saúde em regime de 24 horas/dia no Hospital Municipal EnfermeiroAntônio Policarpo de Oliveira, em Cajamar, Contrato de Gestão

para o PS Municipal - Vila Dirce, em Carapicuiba; Contratos de Gestão SES - Hospital Estadual de Francisco Morato e Contrato Emergencial para

Serviçode Hemodinâmica, no Hospital Regional Dr. Vivaldo Martins Simões, em Osasco;

2020 — Contrato de Gestão — SES para gerenciar, operacionalizar e executar ações e serviços de saúde no AME —Itú; Contrato Emergencial - SES, para

prestação de serviços na UTI Pediátrica e Adulto, do Hospital GuilhermeÁlvaro, em Santos; Contrato de Gestão SES para gerenciar.operacionalizar e

executar ações e serviços de saúde, no Hospital Estadual de Franco da Rocha;Convênios Emergenciais para operacionalizaçãode Enfermarias e UTI —

COVID, UTI Adulto e Pronto Socorro Adulto, no Complexo Hospitalardo Mandaqui; Enfermariase UTI = COVID, no Hospital Estadual Padre

Bento, em Guarulhos, Enfermariase UTI —- COVID, Pronto Socorro Pediátrico e UTI Pediátrica no Hospital Regional de Ferraz de Vasconcelos,
no municipio de Ferraz de Vasconcelos; Convênio SES — UTI Adulto - Hospital Regional Dr. Vivaldo Martins Simões, Osasco; Contrato de Gestão

para Tenda — COVID, no município de Cajamar; Contrato de Gestão para gerenciar, operacionalizar e executar ações e serviços de saúde, no Hospital
Estadual de Carapicuíba,AME — Carapicuíbae Lucy Montoro- Santos:

2021 — Contrato - SES, para prestação de serviços na UTI Pediátrica e Adulto, Serviço de Hemodinâmica e SVO, no Hospital GuilhermeÁlvaro, em

Santos; Contrato emergencial para Enfermaria e UTI COVID, no Hospital GuilhermeÁlvaro em Santos; Renovaçãodos Contratos COVID, em todos

os hospitais: Complexo Hospitalar do Mandaqui, Hospital Estadual Padre Bento, Hospital Regional de Ferraz de Vasconcelos, Hospital Regional Dr.
Vivaldo Martins Simõese Tenda — COVID— Cajamar.

Atualmente, o CEJAM conta,para desenvolversuas atividades, com mais de 16.000 colaboradores própriose cerca de outros 3.500 mil colaboradores
de empresas contratadas.

MODELO DE GESTÃO INSTITUCIONAL

O CEJAM estimula práticas de liderança em suas atividades diárias e os principaisestilos adotadosseguem descritos a seguir:
 
o Estilo Inovador:canalizaas pessoaspara visões e sonhos partilhados, mais utilizadospara situações em que ocorram mudançasque exijam uma
nova visão.

e Estilo Impulsionador:atinge objetivos dificeis e estimulantese acalmaos receios dando instruçõesclarasem emergências.
e Estilo Conselheiro: ajuda um colaborador a ser mais eficiente, melhorando as suas competências.

. Estilo Relacional: resolve conflitos num grupo, estimula a motivação em períodosdifíceis, melhora o relacionamento das pessoas.

Os pressupostos de orientar-se pelos princípiosdo SUS: universalidade, equidade, integralidade, controle social, hierarquização, serão observados,assim

como, os princípiosda acessibilidade,vínculo, coordenação,continuidade do cuidado, responsabilizaçãoe humanização.Neste Plano Operacional, para a

celebração de CONTRATO DE GESTÃO, PARA GERENCIAMENTO da SANTA CASA DE SÃO ROQUE, o CEJAM se propõe a capacitar os

profissionais para uma atenção resolutiva, integrada por todos os membrosda equipe, para os principaisagravos em saúde, nas especialidadesmédicas
especificadas. E ainda:

º Cumprir adequadamente os protocolos diagnósticos e terapêuticos estabelecidos pela Secretaria da Saúde e de
consensos de Sociedades Médicas Brasileiras.
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º Criar mecanismos técnicos administrativos e de incentivos para garantiras ações de referência e contrarreferência,
para dessa forma assegurar a continuidadedo cuidado.
º Criar rotinas administrativas mais amigáveis e solidárias, que evitem deslocamentos desnecessários dos usuários.
A separação das funções dos sistemas de serviços de saúde tem sido buscada por várias razões, maximizar a eficiência,
melhorar a acessibilidade aos serviços e reforçar a eficácia da atenção à saúde. Tal modelo pressupõe uma maior
comunicação e envolvimento entre colaboradores e gestores para que, com soluções compartilhadas, todos
sejam corresponsáveispela qualidade dos serviços e, também, pela viabilidade financeira do sistema, num modelo
de gestão negociado, de ajustamento mútuo e comunicativo e um conjunto de práticas que intensifiquem o espírito de
gestão por compromissos.

NÍVEL ESTRATÉGICO

O CEJAM fundamentasua gestãoestratégicaalinhando a missão, visão e valores da instituição às diretrizes assistenciaisprogramáticas da SMS e nos
princípios do SUS.

 
e Diretoria Executiva: A Diretoria Executiva conta com 01 (um) executivo contratado pela Diretoria Estatutária, "ad referendum" do Conselho

de Administração, cuja responsabilidadeé garantir a execução e implementaçãodas deliberações,políticas e diretrizes da Assembleia Geral, Conselho de

Administração, Conselho Consultivo, Conselho Fiscal e DiretoriaEstatutária.O Executivo contratadoexecutaa função de CEO (ChiefExecutiveOfficer),
com autoridade operacional pelas estratégias e pela visão da Instituição, em consonânciaàs diretrizes da Diretoriae demais órgãos estatutários.

e Gerência Corporativa: A Gerência Corporativa é composta por 01 (um) Gerente Executivo e 01 (um) Gerente de Desenvolvimento
Institucional.O Gerente Executivo é responsável por gerenciar questões administrativas em apoio às ações do CEO. Já o de Desenvolvimento Institucional
tem o papel de fortalecer os programas e ações desenvolvidas pelo CEJAM que promovem a melhoria das condições de saúde da população, além de

impulsionaro desenvolvimento socioeconômico.

. Assessoria Corporativa: A Assessoria Corporativa está vinculada à Gerência Executiva e Gerência de Desenvolvimento Institucional, que

estabelece os direcionamentosnecessários à execução de suas responsabilidades.

NÍVEL TÁTICO

º Gerência Administrativa: A Gerência Administrativaestá vinculada à Gerência Executiva, que estabelece os direcionamentos necessários à

execução de suas responsabilidadese deve substitui-laem seus impedimentos. Cabe à Gerência Administrativagerir seus processos de trabalho por meio
de indicadores de desempenho e resultados, além de estabelecer, disseminar e monitorar o cumprimento das rotinas e fluxos de trabalho, revisando-os,

sempre que necessário, e assegurando o controle e a melhoriade seu desempenho para o alcance dos resultadose da satisfação de seus clientes.A Gerência
Administrativaestá estruturadada seguinte forma:

º Coordenação de Gestão de Pessoas: responsável pela gestão dos setores: Administração de Pessoal; Atração e
Seleção; Treinamento e Desenvolvimento; Engenharia, Segurança e Medicina do Trabalho.
. Coordenação Financeira: responsável pela gestão dos setores: Fiscal; Financeiro; Contabilidade e Prestação de
Contas.
. Coordenação Jurídica: responsável pela gestão dos setores: Núcleo judicial e administrativo; Núcleo de interfaces
com órgãos de controle externo.
º Coordenação Logística: responsável pela gestão dos setores: Compras; Engenharia e Manutenção; Expedição e

Transportes; Copa; Recepção e Storage & Document Management.
o Gerência de Inovação e Tecnologia: A Gerência de Inovação e Tecnologia está vinculada à Gerência Executiva, que estabelece os

direcionamentos necessários à execução de suas responsabilidadese deve substitui-laem seus impedimentose está estruturadada seguinte forma:

Análise e Desenvolvimento;
Imprensa, Comunicação e Marketing;
Infraestrutura e Suporte;
Relacionamento e Operações;
Riscos & Processos.

Responsável pelo conjunto de recursos tecnológicos integrados entre si, que proporcionam, por meio das funções de
hardware, software e telecomunicações, a automação e comunicação dos processos da SANTA CASA DE SÃO ROQUE e

com SMS.
o CEGISS: A CoordenaçãoIntegradade Serviços de Saúde - CEGISS está vinculada à Gerência de Desenvolvimento Institucional e à Gerência

Executiva, que estabelecem os direcionamentos necessários à execução de suas responsabilidadese deve substituí-la em seus impedimentos. Estão

vinculadas ao CEGISS os comitês e assessoriasque atuam nos serviços próprios da Instituição, assim como nos serviços em parceria pública/privada. São

eles: Comitês regidos pela legislação vigente: Ética Médica; Ética em Enfermagem e Ética em Pesquisa; Assessorias: Estratégias,Planos e Resultadose

Técnica de Qualidade.
A CEGISS conta com equipe multiprofissionalque atua no gerenciamento,supervisãoe operacionalizaçãodo modelo de gestão de forma matricial,
junto a Unidadese Serviços de Saúde, sob contrato CEJAM. Realiza atividades que garantem o monitoramento de contratos de terceiros, com apoio dos
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setores administrativosinstitucionais, além de ações de monitoramento das atividades assistenciais,cumprimento às normas institucionaisedirétrizes da

SMS, além de implementação das rotinas, fluxos, procedimentos operacionais e protocolos assistenciais. A Gerência Executiva estabelece as medidas de

direção da GerênciaTécnica, que recebe o apoio das demaisGerênciasinstitucionais.

 À
|

NÍVEL OPERACIONAL — SANTA CASA DE SÃO ROQUE

A assistência aos usuários que será realizadana SANTA CASA DE SÃO ROQUE contarácom um DiretorAdministrativo, Coordenaçãode Enfermagem,

Coordenação de Atendimentoe Apoio, Médico - RT, como responsáveis pela implementação e acompanhamentodas ações de saúde e serviços de

apoio. Estas ações serão operacionalizadaspor uma equipe multiprofissionalque contarácom apoio administrativolocal e suportedos Níveis: Estratégico
e Tático - Institucionais.

O papel da Direção, Gerências e Supervisões locais são fundamentais, na articulação das relações entre as pessoas, estruturas, tecnologias e meio

ambiente, principalmente para o cumprimento das metas e a satisfaçãodos usuários dos serviços. São responsáveis pelo planejamento local,
organização,coordenaçãoe controle das ações, alocadas de maneira adequada, os recursos existentes, para mobilizar e comprometer os colaboradores

na organizaçãoe produçãodos serviços de saúde, que atendamàs necessidadesde saúde da populaçãoe alcancem o seu nível mais altode desempenho.

Os colaboradores das diversas categorias profissionais serão constantementeestimuladosa compartilhar os conhecimentos,dados e informações

adquiridas no exercício de suas atividades com seus pares, colegas de trabalho, sempreque necessário, de forma a manter a integridadee continuidade
de todos os processos e atividades desenvolvidas na SANTA CASA DE SÃO ROQUE. Apresentamos a seguir o ORGANOGRAMA
INSTITUCIONAL:

ORGANOGRAMAINSTITUCIONAL   
Núcleo

égico

Estrat    Tático

 

Núcleo/
Operacional    
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MOTIVAÇÃO PARA A MANIFESTAÇÃO DE INTERESSE
O CEJAM em atendimento às premissas especificadas pela SES para o território correspondentea RRAS - 8, segundo Perfil

Epidemiológico e o Objetivo Geral da SANTA CASA DE SÃO ROQUE propõe-se a incorporação de inovações no
modelo de atenção e de gestão no marco das Redes de Atenção à Saúde, contemplando a estruturação das redes,
por meio da implantação das linhas de cuidado prioritárias, além de Projetos de Tecnologia da Informação e de
aprimoramento da Regulação SUS.

 
Coerente com os objetivos especificados pela SMS, o CEJAM apresenta em seu Plano Operativo, proposta para garantia
e ampliaçãodo acesso da população a ações e serviços em saúde, diagnósticosespecializadose procedimentos
cirúrgicos de pequena e média complexidade, em conformidade à capacidade operacional instalada, visando
contribuir para a estruturação da rede de atenção à saúde, com racionalidade na utilização de recursos, contribuindo
assim para diminuir a utilização de recursos dos municípios vizinhos.

MODELO DE GESTÃO - GESTÃO PARA RESULTADOS

A ideia de processos tem estado em constante discussão no âmbito da administração pública e privada. No que se refere a operações. tudo acaba permeando

a gestão por processos. Ao definir uma estratégia,o que de fato vai garantir o sucesso, é uma gestão plena de operações e processos internos. Este

modelo não é novo, e ao longo do tempo, vem ganhandomais espaço e uma atenção em especial nas organizações,por meio de uma evolução natural sobre

o tema, digamos assim. Embora muito presente, o conceito de processo não tem uma interpretação única, e a variedade de significadosencontrados,
tem gerado inúmeros mal-entendidos.Pretendemos com experiências no mundo real, ao longo dos últimos anos. oferecer um quadro organizado de

definições e aplicaçõespara o conceito de processo empresarial,se estendendo a organizaçõesde saúde pública.

O objetivo de qualquer instituição, mesmo as sem fins lucrativos, organizaçõessociais e até mesmo o setor público. passa pela questão da geração de
valor. A palavra-chave do mundo empresarial chama-se gerar valor. Esta é a questão chave. Quando falamos de gestão por processos, redesenho de

processos, organizaçãopor processos, consideramosque é o meio principal para que a geração de valor aconteça. É a gestão do dia a dia. O que é

definidono planejamento estratégico,para 5 anos, ou mesmo anual,só irá acontecer, quando,esta gestão do dia a dia, acontecerde forma bem-sucedida,
sendo assim gerando valor. Gestão por si só, nada mais é do que se organizar em torno de um determinado objetivo. O CEJAM estabelece este

objetivo, de gestão por processos e nos organizamos por meio de processos internos e das pessoas para cumprir a missão. O que vai garantir a

sobrevivência da instituição, justamente é se estamos ou não gerando valorna gestão dos serviços sob nosso gerenciamento,

a) POR QUE A ENTIDADE DESEJA GERENCIARO OBJETO DO CONTRATO DE GESTÃO?

A “tríade”: Processo, Pessoas e Tecnologia são a base de governançado nosso modelo de trabalho na gestão de saúde CEJAM, Toda instituição é

criada num determinadocontexto, numa determinadacircunstância.Ao longo do tempo ela vai se moldando e amadurecendo. Existe um tripé que representa
bem este contexto, que é a base, para uma gestão plena de processos. Partimosdo Mercado, dos processos internos e das pessoas.

    
O mercado representao ambiente, o seguimentoe o tamanhode determinado setor, podendoconsiderar a populaçãoatendida de determinada região,
com o foco centrado no paciente, considerandoesta como cliente, mesmo no setor público. Processos internos é o que garante a entrega do que foi
prometido na proposta de valor, e as pessoas, são as competências capacitadase treinadas, para operarem esses processos internos, com objetivo de

entregar valor. Processos internos também podem ser subdivididos como sub processos, por meio de processos menores, como por exemplo: processo

de compra, processo de recursos humanos,processo de modelagem, faturamentoSUS, atendimento, acolhimento etc.

Formalmente, um processo é um conjuntode atividades realizadasnuma sequência lógica com objetivos de produzirum bem ou um serviço que tem
valor específico, para um grupo específico de clientes (mercado/foco centrado no paciente). Esta ideia de processos como um fluxo de trabalho— como
“inputs” e “outputs” claramente definidos e tarefas discretas que seguem uma sequêncialógica e que dependem umas das outras numa sucessão clara,

como se fosse uma engrenagem.  Resultadosde
-Competâncias/Conhecimento; OE 
-Equipomentos;
Teenologias;Pessome

«Processode trabalho

O fluxo de trabalho é apenas um dos tipos de processo empresarial, dentre outros que permeiam a organização de saúde pública ou privada, Na

atualidade,observamoscom um novo conceito vem surgindo nas empresas, é a questão da sustentabilidade.Como fazer mais com menos?

b) O QUE DIFERENCIAA INSTITUIÇÃO PARA A GESTÃO DOOBJETO DO CONTRATO DE GESTÃO?
Em uma ORGANIZAÇÃO SOCIAL DE SAUDE- OSS, ou seja, que não tem o lucro como objetivo (semfins lucrativos), a métrica de valor é à
QUALIDADE entregue no custo adequado.

   

A orquestraçãode processosde trabalho, no ambientee por meio das pessoas é o que garante a saúde da organizaçãode saúde. Precisa ser monitorado
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a produtividade e medido quantitativamente e qualitativamente. Para obter o equilíbrio econômico-financeirodo Contratode Gestãb.;sefaz necessário, /
sempre estar atento a todas as despesas e constantementecortar custos e gerenciá-los. Esta sustentabilidadesó vem dessas duasfontes,destes “drivers
de mais qualidade e menos custos. Para ser bem-sucedido, entre conjunto de relações,o foco precisa estar nas interconexões,por meio"das interfáces
críticas de trabalho. Estas interfaces precisamser identificadas e trabalhadas por meio dos processos,em buscada eliminação do desperdício.

  
Quanto mais eficiente for o processo de trabalho, menos desperdíciovamos gerar e assim aumentar a produtividade. No pilar relacionado a pessoas,

o foco deve ser constanteem aprendizado e crescimento,desenvolveras competências,satisfaçãoe crescimentodas pessoas. Desta forma a aposta

principal é gerar sempre melhorias e inovações, tanto tecnológicas, estruturais e organizacionais nos processosde trabalho.

PRÊMIOS, CONCURSOS. FÓRUM, REDE OU ASSOCIAÇÃO E MODALIDADE DE PARTICIPAÇÃO DA OSS 
O CEJAM é uma OSS associada ao INSTITUTO BRASILEIRO DAS ORGANIZAÇÕES SOCIAIS DE SAÚDE - IBROSS, entidade nacional

representativadas OrganizaçõesSociais de Saúde (OSS) com objetivo de colaborar para o aperfeiçoamentoe fortalecimentodo Sistema Único de Saúde e

a qualidade do atendimento oferecido à populaçãobrasileirae associada ao INSTITUTOÉTICA SAÚDE (Ética e Integridade: Saúde sustentável que

gera valor) e participa do FÓRUM DE OSS E INSTITUIÇÕES PARCEIRAS,do Municipio de São Paulo,

O CEJAM tem parceria estratégica com o AMERICAN HEART ASSOCIATION para disseminaçãodo conhecimento em cuidados cardíacos no

sentido de reduzir lesões e mortes causadas por doenças cardiovasculares,oferecendo cursos de BLS Suporte Básico de Vida, destinado a lidar com

emergênciasaos seus colaboradores. Inauguradono dia 08 de abril de 2008, 0 HOSPITAL MUNICIPALDR. MOYSÉS DEUTSCH -HMMD, também

conhecido por HOSPITAL MUNICIPAL Mº BOI MIRIM - HMMBM, participa por 05 anos consecutivos (de 2016 a 2020), do RANKING DO
AMÉRICA ECONOMIA, sendo o ÚNICO HOSPITAL PÚBLICO BRASILEIRO, arecebereste Reconhecimento.

PROCESSOS DE ACREDITAÇÃO

O CEJAM, possui vasta experiência nos processos de acreditação, incluindo Atenção Primária, Especialidadese Hospitais e apresentaremos polos de

experiências bem-sucedidos,com Acreditação:
. ONA Nível 1 para UNIDADE DE ESPECIALIDADES- UNICA de Mogi das Cruzes-2016:
. ONA Nível I- CENTRO DE REABILITAÇÃO- CER IV M' Boi Mirim - 2018 e ONA Nível II - 2019;

. ONA Nível I para UBS JARDIM LÍDIA —2020;
º ONA Nível II—- PLENO-HOSPITAL DIA DA REDE HORA CERTA - CAMPO LIMPO—2020;
o ONA Nível III - COM EXCELÊNCIA - HOSPITAL MUNICIPALMº BOI MIRIM— HMMBM-2015,
. ONA Nível HI - COM EXCELÊNCIA -UBS VILA CALÚ, AMA ESPECIALIDADESJARDIM SÃO LUIS, CER IV M' BOI MIRIM —

2019.

e ONA Nível III - COM EXCELÊNCIA - HOSPITAL GERAL DE ITAPEVI- HGI-2021

Para adquirir o selo de acreditação ONA, o “TIME DE QUALIDADE— CEJAM”,cumpre todas as fases de implantação do Serviço de Saúde, desde

os processos seletivos até a estruturaçãodas rotinas e fluxos intemos, sob dimensões e fundamentos da Qualidade, como: visão sistêmica, gestão por
processos,desenvolvimentode pessoas, ética e transparência, foco na segurança, responsabilidadesocioambiental,entre outros, visando a construção
de uma cultura de segurança em todos os níveis organizacionais (diretoria, gerência, liderançase equipe operacional).

Após a definição do modelo assistencialcentrado no paciente, focamos na implantação da sistematizaçãoda assistência de enfermagem, excelência

no cuidado e educação continuada de profissionais e pacientes. Sob a ótica da segurança, podemos mencionar a implantação do NSP (Núcleo de

Segurançado Paciente),o mapeamentode processos eriscos assistenciaise não assistenciais, e a definiçãoe gerenciamentode acordospara garantir o bom

funcionamento e interação entre os processos e consequentementepromover melhoria contínua, qualidade e segurança no cuidado prestado aos nossos

pacientes,visando a obtençãoda certificação ONA, em até 12 meses do Contrato de Gestão.

E assim, o CEJAM, com expertise no gerenciamento de Unidades de Saúde, em Contratos de Gestão com objetos semelhantes, do mesmo porte e

complexidade ou com a mesma singularidade assistencial, conforme destacado no item PRINCIPAIS ÁREAS DE ATUAÇÃO, neste Plano
Operacional, realiza os processosde tomada de decisão, estratégiasde monitoramento e a execução e acompanhamentodos serviços de saúde, sob

sua gestão, sendoo diferencialde sucesso da instituição.

ANÁLISE SITUACIONALDA SAÚDE NO MUNICÍPIO DE SÃO ROQUE

Os técnicos do CEJAM, após leitura minuciosa do todo conteúdo do Termo de Referência,evidenciaram a importância da busca de novas informações,
para aprofundar o entendimento das necessidades em saúde do município. Para tanto, realizaram uma pesquisa, visando a obtenção de informações
socioeconômicas, epidemiológicas e de morbimortalidade, complementares, cujo consolidado apresentamos neste item, acrescendo aos dados

fornecidos. Esta ação possibilitou um melhor entendimento das justificativas expressas no Termo de Referência, contribuindo para a elaboração do

PLANO OPERACIONAL, que será apresentado, pelo CEJAM.
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Municipio da Região Metropolitana de Sorocaba. Seus limitesmunicipaissão: Araçariguama, Vargem GrandePaulista, Ibiúna, Mairinque,Cotia, ITAPEVI
e ITU, esses dois últimoscom presença do CEJAM. Pertence a DRS XVI, ea RRAS 08

 
Figura: RRAS 08 e municípios.

Rede RegionaldeAtençãoà Saúde - RAS08 e respectivosDRS, RegiõesdeSaúde e Municípios, 
Fonte: Secretariade Estado da Saúde de São Paulo.

DISTRIBUIÇÃO POPULACIONAL POR SEXO E FAIXA ETÁRIA; A população do municípiosegundo o IBGE 2021 a população estimadaé de
93.076 habitantes, sendo 48,9% do sexo masculino e 51,1% do sexo feminino.

Figura: Pirâmide Populacional do município de São Roque 
a

0.25BM O os

32% 3,0%

 
cos E SS  

Fonte: SEADE.

Quanto à distribuiçãopor faixa etária, é compostade 17,6% de menores de 15 anos, 22% de pessoasde 15 a 29 anos, 43,5% de 30 a 59 anos e 16,9% de
maiores de 60 anos.

ÍNDICE PAULISTA DE RESPONSABILIDADESOCIAL - IRPS: Baseado nos mesmos critérios de desenvolvimento consideradospelo Índice de

Desenvolvimento Humano — IDH, o IPRS reflete o esforço dos municípios nas dimensões riqueza, escolaridadee longevidade, incluindo indicadores
que caracterizammudançasem um prazo mais curto.

Quadro: IPRS, segundo municípios do Estadode São Paulo,
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CEJAM     Código da Municípiosdo ESP 2014 2016 2018

localidade

Rig Long Escol Riq Long Escol Rig Long Escol

1000 Est. de São Paulo 46 7 45 4 mn s1 44 n 53

3522505 São Roque as 65 46 «2 68 so sá m ss
             

Fonte 12: FundaçãoSeade.

Índice Paulista de ResponsabilidadeSocial— IPRS.

Na edição 2018 do IPRS, São Roque classificou-se no Grupo dos Desiguais que agrega os municípios com nível de riqueza elevado, mas indicadores
sociais insatisfatórios (baixa longevidadee média e alta escolaridade).

  ÍNDICE DE DESENVOLVIV O HUMANO - IDHM): Em São Roque é 0,768, em 2010. 0 que situa esse municipio na faixa de Desenvolvimento
Humano Alto (IDHM entre 0,700 e 0.799). A dimensãoque mais contribui para o IDHM do município é Longevidade,com índice de 0,863. seguida

de Renda, com indice de 0,768, e de Educação, com indice de 0,687

TAXA DE CRESCIMENTO POPULACIONAL: A taxa de crescimentopopulacional é o percentualde incremento médio anual da população residente

em determinado espaço geográfico, no período considerado.O quadro abaixo apresenta a taxa de crescimentopopulacional no ESP e no município de São

Roque, destacando que o municípioapresenta taxa superiorao Estado.   Quadro: Incremento percentual do crescimento médio da populaçãono período de 2000 a 2010.

Reg Saúde/Mun Pop. Censo 2000 Pop. Censo 2010 Taxa Crescimento

sP 37.032.403 41.262,199 1,21%

São Roque 66.637 78.821 1,88%.
      
Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo.

PROPORÇÃO DE IDOSOS:A proporção de idosos indica a participação relativado idoso na população em geral. Ela reflete o ritmo de envelhecimento
da população e está associada à redução das taxas de fecundidadee natalidade e ao aumento da esperança de vida. O quadro abaixo apresenta o aumento
na série histórica do percentual de população idosa no município de São Roque,

Quadro: Série histórica da Proporção de idosos, 2010 a 2020, 
Reg. Saúde/Mun. 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 

Regiãode Sorocaba 10,96 11,25 11,55 12,16 12,47 12,87             
 

 
   São Roque

Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de SãoPaulo.

Os valores do quadro acima apontam para a evoluçãogradativa e constante no aumento da população de idosos no município de São Roque nos
últimos anos, corroborando o processo de transição demográfica a qual o município vem passando. A proporção de idosos na Região Sorocabana é

pouco inferior à da populaçãoresidente no municípiode São Roque.

NATALIDADE:A Taxa de natalidade representa o número de nascidos vivos por mil habitantes. O histórico da população brasileira em geral aponta
para queda nas taxas de natalidade nos últimos anos, o que também é observadona região de Sorocaba e no município de São Roque. Destaca-se
que apesar de ser possivel constatara sua ocorrência, nesta região e município, as quedas estão se dando de maneira lenta e com variações ao longo dos
últimos anos, porém mantendo queda.

Quadro: Série histórica da taxa de natalidade, 2010 a 2020.  
              Reg. Saúde/Mun. 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Região de Sorocaba 14,29 14,22 14,79 14,54 14,61 14,95 14,03 14,33 14,05 13,51 13,12
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SãoRoque

Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo.

SAÚDE SUPLEMENTAR:O municípiode São Roque apresenta uma baixa coberturade saúde suplementar (23,61%). Isso apontapara a utilização
dos serviços públicos de saúde por uma parcela bastante significativa da população, demandando dos gestores planejamento e organização na
elaboraçãode políticas públicas de saúde que garantam o acesso equitativoe em tempo oportuno.

Quadro: Coberturade saúde suplementar e SUS, 2021.  
       Reg. Saúde/Mun. Benef. saúde suplem. Pop. exclusiva SUS População total CoberturaSuple. CoberturaSUS

Regiãode Sorocaba 622.989 1.076.619 1.669.608 36,65 54,67

São Roque ss o 1 | fe o o
 

Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo.

PERFIL DE MORBIMORTALIDADE

MORTALIDADE:A taxa de mortalidade infantil estimao risco de morte dos nascidosvivos duranteo seu primeiroano de vida. O quadroabaixo apresenta
a taxa de mortalidade infantil e seus componentes,neonatal e pós neonatal, na região de Sorocabae no município de São Roque no ano de 2020, Cabe
destacarque a região apresenta taxa de mortalidade infantil superior à do município.

Quadro: Taxa de MortalidadeInfantil,2020.  Reg. Saúde/Mun. Tx. Mort. Infantil Tx. Mort. neonatal Tx. Mort. neonatal tardia| Tx. Mort. neonatal Tx. Mort. pós neonatal
precoce

Regiãode Sorocaba 9,03 4,83 1,58 6,41 2,62          
Fonte: SESSP/CCD-Sistemade Informações sobre Mortalidade— SIM

TAXA DE MORTALIDADEMATERNA: Óbito materno é a “morte de uma mulher durante a gestação ou até 42 dias após o término da gestação,

independenteda duração ou da localização da gravidez, devido a qualquer causa relacionada com ou agravada pela gravidez, ou por medidasem relação a

ela, porém não devida a causas acidentaisou incidentais”(CID-10). Este indicador reflete a qualidade da atenção à saúde da mulher: Taxas elevadas

de mortalidade materna estão associadas à insatisfatória prestação de serviços de saúde a esse grupo, desde o planejamento familiar e a assistência pré-

natal, até a assistênciaao parto e ao puerpério. O quadro abaixo resgata a série histórica de óbitos ocorridos na região de Sorocaba e no município
de São Roque.

Quadro:Série histórica da Razão MortalidadeMaterna,2017 a 2019 (dados preliminares/100.000 hab). 
Reg. Saúde/Município 2017 2018 2019 

     
Regiãode Sorocaba 7242 60,23 62,04   Fonte: Secretaria de Estadoda Saúde de São Paulo

PRINCIPAISCAUSAS ESPECÍFICASDE MORTALIDADE,SEGUNDO AGRUPAMENTOCID-BR: O quadro abaixo apresenta as dez principais
causas específicas de mortalidade de residentes no município de São Roque, segundo agrupamentoCID-BR, considerando o número absoluto de óbitos
ocorridos no período de 2009 a 2019. Cabe destacar que entre as cinco primeiras causas, quatro estão relacionadas às doenças do aparelho
circulatório e uma às doenças do aparelho respiratório (pneumonia).

Quadro: Principaiscausasespecíficas de mortalidade, grupamento CID-BR em São Roque, 2009 a 2019.   
     CID LISTA BR ÓBITOS

r 068.1 Infarto agudodo miocárdio 396

zr 058.1 Transmente comportdevid uso álcool 82
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CEJAM  OI4 Septicemia

080.1 Doençaalcoólica do figado

080.2 Fibrosee cirrosedo figado

023 Doen p/virusda imunodefici humana (HIV)

080.3 Outrasdoenças do figado

003 Diarréia e gastroenteriteorig infec pres

076.1 Asma

005 Tuberculoserespiratória 
Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo/ SESSP-CCD/FSEADE - Base Unificada de Óbitos.

TAXA DE MORTALIDADEPOR DOENÇA DO APARELHO CIRCULATÓRIO:Este indicador estima o risco de morte por doençasdo aparelho
circulatório e dimensiona a magnitude do problema de saúde pública. Doenças do aparelhocirculatório apresentam-secomo a principal causa de

mortalidadeem São Roque no ano de 2019 com 455 óbitos contra 191 causado por neoplasiasno mesmo ano, e uma taxa de mortalidade de 109.48 no
ano de 2.020, na faixa etária de 30 a 59 anos.

Quadro:Taxa de mortalidadepor doenças do aparelho circulatório geral e de 30 a 59 anos,             de 2010 a 2020

Reg, de Saúde/Mun. Regiãode Sorocaba São Roque

Tx MortalidadeAp Cire Tx Mortalidade Ap Cire 30-59 MortalidadeAp Circ MortalidadeAp Cire 30-59

2010 181,31 140,29 165,66 163

2011 185,38 139,33 176,49 162,06

2012 180,39 130,02 154,63 126,13

2013 182,13 129,44 162,82 144,35

2014 188,39 125,66 179,97 155,58

2015 194,18 125,07 176,83 154,68

2016 209,6 127,78 189,21 142,15

2017 202,54 119,06 171,52 136,73

2018 207,32 122,46 182,19 141,16

2019 210,82 126,56 195,03 144,32

2020 183,34 106,15 164,06 109,48            
  

        Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo, Matrizde Indicadores de Saúde.

TAXA DE MORTALIDADEPOR CAUSAS EXTERNAS:Este indicador estima o risco de morte por causasexternase dimensionaa sua magnitude
como problema de saúde pública. Reflete aspectos culturais e de desenvolvimento socioeconômico, com o concurso de fatores de risco específicospara
cada tipo de acidenteou violência.

Quadro:Taxa de mortalidadepor causas externase seus componentes,2.020.   
              Reg. de Saúde/Mun Homicídios Suicídios feia Afogamentos Quedas| Queimad Lind E +E Transp ne H CausasExt a

(Total)

Estado SP 725 523 10,46 1,57 737 0,43 16,84 49,13

Região Sorocaba 7,96 6,58 16,29 1,62 8,29 0,53 10,36 51,63
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Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo. Base Unificada de Obitos - SESSP/FSEADE

   
  

São Roque o Lu ,  
         

Em relaçãoa Queimaduras que estão acima da média estadual e regional a base de dados pesquisada oferece para São Roque apenas os anos de 2008 (1,31),
2011 (1,26) e 2020 (2,29), sendo esse dado passível de análise mais direcionada posteriormente,

INTERNAÇÕESPOR CAUSAS SENSÍVEIS À ATENÇÃO BÁSICA: É condição pela qual a internaçãohospitalar poderia ser evitável se os serviços
de Atenção Básica fossem efetivos e acessíveis. Esse indicador pressupõe que são necessárias internaçõespara o tratamento clínico de uma gama de

afecções e que dentre essas enfermidadesexiste um subconjunto de causasmais sensíveisà efetividade da atenção básica e que, portanto. proporções
dessas internações podem ser evitadaspor ações mais qualificadas de cuidado desenvolvidasnesse nível da atenção à saúde.

O quadro abaixo apresentaa série histórica do percentual de ISAB para a região de Sorocaba e município de São Roque.Quadro:Série histórica
das internaçõessensíveisà atenção básica CSAB, 2.010 a 2.020.   

  

Reg. Saúde/Município 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Média

Região de Sorocaba 14,75 1510 16,05 16,03 14,90 13,3 13,60 13,66 14,33 14,03 13,27 14,51

São Roque oi | ima 16,82 15,44 iasz | 1507 uso |izm 15,16
              

Fonte: Sistemade Informações Hospitalares do SUS - SIH-SUS/DATASUS/MS

APS de alta qualidade tem impacto na redução das internaçõespor condições sensiveisà atençãoprimária,mesmo em contextos de desigualdadesocial, sendo esse

dado importante para avaliar os sistemas de saúde nos municípios. O municípiode São Roque encontra-sepróximoaos dados da região de Sorocaba.

TAXA DE INTERNAÇÃO POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL(AVC) EM MAIORES DE 40 ANOS: Altas taxas de internação por AVC
representam um sinal de alerta, que pode acionar mecanismosde análise e busca de explicações para a sua ocorrência.

Quadro: Série histórica da taxa de internaçãopor AVC em maiores de 40 anos, 2010 a 2.019.   Reg. Saúde/Município 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 Média

Região de Sorocaba 19,13 21,55 19,90 21,93 20,68 16,54 14,29 16,13 16,54 17,59 1831

São Roque 15,01 21,83 14,96 18,97 11,24 13,07 11,59 19,23 1436 12,94 15,24
              

Fonte: Secretaria de Estadoda Saúde de São Paulo. Matriz de Indicadores de Saúde.

Este indicadorobjetiva avaliar, de forma indireta, a disponibilidadede ações básicas de prevençãoe controle (diagnóstico precoce, tratamento e educação

para a saúde) da doença hipertensiva, este resultado aponta para que o município priorize a execução dessas ações, de maneira a ocorrer uma

diminuiçãono número de internaçõesnessas faixas etárias.

TAXA DE INTERNAÇÃO POR FRATURA DE FÊMUR EM MAIORES DE 60 ANOS: As quedas e suas consequências para as pessoas idosas
no Brasil têm assumido dimensão de epidemia A quantidadede internaçõesaumentaa cada ano e as mulheres são as mais atingidas. A queda em idosos

pode causar sérios prejuízos à qualidade de vida, imobilidade, dependênciados familiares, sem falar no índice de mortalidade pós-cirúrgico. Nos casos

mais graves, pode levar até a morte,

Quadro: Série histórica da taxa de Internação por fratura de fêmur em maiores de 60 anos, 2009 a 2019.   Reg. Saúde/Município 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 mis 2017 218 2019

Região de Sorocaba 22,06 24,24 25,08 20,92 22,63 26,21 24,96 24,67 21,48 2348 25,96

SãoRoque 1786 22,22 28.23 21,60 18,11 36,70 19,40 21,08 28,85 33,76 42,60

              
Fonte: Secretaria de Estadoda Saúde de São Paulo/Sistemade Informações Hospitalares do SUS — SIH SUS/DATASUS/MS

A prevençãode fratura do fêmur envolve ações para acesso ao cuidado específico ao idoso, envolvendo estratégias para informação e educação em saúde,

prevenção etratamentooportuno da osteoporose com vistas à prevençãode quedas, desenvolvidas,em especial, na atenção básica.
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ATENÇÃO À GESTAÇÃO, PARTO E PUERPÉRIO

PERCENTUAL DE NASCIDOS VIVOS DE MULHERES QUE REALIZARAM SETE OU MAIS CONSULTASDE PRÉ NATAL: O quadro

abaixo apresenta a série históricado percentualde nascidosvivos de mulheresque realizaram sete ou mais consultasde pré-natal nos anos de 2.010 a 2.020.

O parâmetronacional para este indicadoré 90% das mães com sete ou mais consultas de pré-natal. A região de Sorocaba,bem como o município
de São Roque vem apresentandoestagnação neste indicador,ambos, não estão atingindo o parâmetro recomendadopelo Ministério da Saúde.

  
Quadro: Série histórica do percentual de Nascidos Vivos de mães que realizaram sete ou mais

consultasde Pré-natal, 2010 a 2020,   Reg. Saúde/Município 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Média

Região de Sorocaba 87,77 86,57 82,01 81,42 81,87 81,45 82,94 83,84 84,36 86,34 85.81 83,98

87,48 87,89 74,68 73,95 75,38 Teo 7870 81,62 82,50 91,51 81,99 80,90
São Roque.

               Fonte: Secretaria de Estado da Saúdede São Paulo. NascidosVivos: 2000 — 2010 Base Unificadade NascidosVivos, SESSP/FSEADE

PERCENTUAL DE NASCIDOS VIVOS DE MULHERES MENORES DE 20 ANOS: Verifica-se uma diminuiçãodiscreta ao longo dos anos no

percentual de partos realizadosnesta faixa etária na Região da Sorocaba e no município de São Roque, o que apontapara a importância da valorização
dos programasde planejamento familiar no município,com destaque para o públicode mulheres adolescentes, eminentementedesenvolvidos por meio de

ações na atenção básica.

Quadro: Série histórica do percentual de Nascidos Vivos em mães menoresde 20 anos,
segundo municípios de residência, 2010 a 2020.   

      

Reg. Saúde/Município 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Total

Região de Sorocaba 15,33 15,08 14,70 15,28 14,82 13,85 13,51 12,49 11,19 10,36 9,85 13,31

São Roque 17,59 14,77 14,23 14,24 16,56 12,12 12,92 10,92 12,50 10,72 10,14 13,35         Fonte: Secretaria de Estadoda Saúde de São Paulo. Nascidos Vivos: 2000 - 2010 - Base Unificada de NascidosVivos - SESSP/FSEADE

PERCENTUAL DE PARTOS CESÁREOS: De acordo com a OrganizaçãoMundial da Saúde (OMS), a taxa ideal de cesáreasdeve ficar em torno de
15%, esta é a média real correspondenteaos partos complicados em que a intervenção cirúrgicaé realmentenecessária. O quadro abaixo apresenta a taxa
de cesáreasda regiãoda Sorocaba e do municípiode São Roque, entre 2010 e 2019. As informaçõesmostram que o município possui taxas de cesáreas
acima do recomendadopela OMS.

Quadro: Taxa de cesáreasSUS, 2010 a 2019.   
   
 

      
 

  
 

   Reg, Saúde/Município 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 | Média

Sorocaba 41,51 42,25 46,56 48,08 50,48 49,43 47,86 50,59 51,72 50,00 48,03

São Roque 5349 | 57,50| 51,86 , 6 | 5595

lares do SUS - SIH Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo. Sistema de Informações Hospi

PERCENTUAL DE BAIXO PESO AO NASCER: Valores até 6,0% são consideradosaceitáveis e acima de 10% inaceitáveis. Este parâmetro coloca a

região de Sorocaba e o municípiode São Roque em estado de alerta, por estarem muito próximos do limite máximo para este indicador.

Quadro: Série histórica do percentual de nascidos vivos com baixo peso ao nascer, 2010 a 2020.   
         <1.Skg <2.5kg

eh) RegiãoSorocaba São Roque RegiãoSorocaba São Roque

2010 11 0,8 8,22 7,85
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Fonte: Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo. Nascidos Vivos: 2000 - 2010 - Base Unificada de Nascidos Vivos - SES SP/SEADE
A partir de 2011 - Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos - SINASC/CCD/SESSP

DESCRIÇÃO DOS PROCESSOS DE TRABALHO COM OS QUAIS A INSTITUIÇÃO CUMPRIRÁ A
CONTENTO A EXECUÇÃO DAS AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE REFERIDOS NO PROJETO
ASSISTENCIALELABORADO PARA O OBJETO EM PAUTA
A SANTA CASA DE SÃO ROQUE é um Hospital Geral, com acesso via demanda espontânea, por meio de seu Pronto Atendimento que oferece as

especialidadesde Clínica Médica, Cirúrgica, Pediatriae Gineco Obstetrícia de Média Complexidade e Ortopedia de Baixa Complexidade, além dos Serviços

de Apoioao Diagnóstico para pacientes ligados ao SUS, de acordo com normasestabelecidaspela SMS e colabora com a organizaçãoe a regionalização
do Sistema Unico de Saúde, na Região de Sorocaba.

PERFIL DA SANTA CASA DE SÃO ROQUE

A SANTA CASA DE SÃO ROQUE, possui 62 leitos, habilitados para atendimento em: Clínica Cirúrgica -Adulto e Pediatria; Clínica Médica: Clínica
Pediátrica;Clínica Obstétrica e CirúrgicaObstétrica e 08 leitos de UTI Tipo II em fase de habilitação. Localizado à Rua R. Santa Isabel, 186 - Centro - SP,

18130-565-São Roque — SP,

Além das unidades mencionadas,possui unidades complementares:Pronto Atendimento, Maternidade, Unidade de Cuidados Intermediários Neonatal
— UCI -Neonatal, Clínica Médica, Cirurgias eletivas, Ambulatório de especialidades,SADT.

A unidade realiza ATENDIMENTOAMBULATORIAL,via regulação de vagas da rede básica de saúde, nas especialidades: Cirurgia Geral,
Ginecologia e Obstetrícia, Aparelho Digestivo,Ortopediae Traumatologiae dispõe de: consultórios médicos, salas de procedimento.

A UNIDADE DE PRONTO SOCORRO, conta com as especialidadesde Clínica Médica, Cirurgia Geral, Pediatria, Ginecologia e Obstetrícia, sendo

referência para Unidadesde Básica do municípiode São Roque,e municipiosdo entorno e atende a demandade pacientes referenciadose do Resgate pré-
hospitalar tais como SAMU e Corpo de Bombeiros. Possui salas de curativos, sala de gesso, sala para coleta de sanguee sala de triagem. E conta com

Serviços de Apoio Diagnóstico e Terapêutico — SADT: sala de raio-X

ESPECIALIDADESMÉDICAS:Ginecologia e Obstetrícia, CirurgiaGeral, Cirurgia Pediátrica,Oftalmologia,Ortopedia, e Urologia,dentre outros. Com
relaçãoàs especialidades cirúrgicas, estão previstos todos os atendimentos,do rol de procedimentosde médiacomplexidadee de alta complexidade.

OBJETIVO GERAL
o Prestar assistência à saúde compreendendoo conjunto de atendimentosoferecidos ao paciente,segundo o grau de complexidade de sua assistência

e sua capacidade operacional, criando uma rede de referência regional, com alta resolubilidade.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 
o Ampliar a rede de serviços de média complexidade voltada para o Sistema Único de Saúde da RRAS 08 e as demais RRAS que compõem a

Região Metropolitanade Sorocaba;
e Desenvolver atividades visando à capacitaçãodos recursos humanos de acordo com as diretrizes da SecretariaMunicipal de Saúde e do CEJAM,
. Promover a integraçãoda rede de assistência básica, especializadae hospitalar na região;
. Racionalizar e melhorar a qualidadeda assistência, com pronta resolubilidade, ou seja, ser resolutivo dentro do menor tempo possível;

. Implantar as ações e atividades de acordo com as linhas de cuidado definidas, considerandoorisco e a prevalência das diversaspatologias (fluxo
de referência e contrarreferência);
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   “CEAMAtender os fluxos de referência e contrarreferência, como objetivo a otimização dos recursos disponíveis naassistência primária, nos

ambulatórios de especialidade e complementarmente na assistência hospitalar agilizando processos assistenciais na fase diagnóstica e realizando

intervençõescirúrgicas;
o Prestar assistência ao paciente na hospitalização, oferecendo desde a sua admissão no hospital até a sua alta hospitalar pela patologia atendida,

todo atendimento e procedimentos necessários para obter ou complementar o diagnóstico e as terapêuticasnecessárias parao tratamento.

ORGANOGRAMA GERAL PARA O GERENCIAMENTO— HOSPITAL GERAL DE SÃO ROQUE 
       

     
    

    
      

    
       DIRETOR GERAL

NÍVEL SUPERIOR

QUALIDADE

SAU EQUIPEMULTI

EQUIPE MULTI CCIH

MÉDICO/ENFERMEIRO

GERÊNCIA . GERÊNCIA
ADMINISTRATIVA GERÊNCIA MÉDICA ASSISTENCIAL

NÍVEL SUPERIOR MÉDICO ENFERMEIRO

COORDENAÇÕES COORDENAÇÕES COORDENAÇÕES
SETORIAIS SETORIAIS SETORIAIS

NÍVEL SUPERIOR MÉDICO NÍVEL SUPERIOR

Para GERENCIAMENTO E EXECUÇÃO PELA ORGANIZAÇÃO SOCIAL DAS ATIVIDADESE SERVIÇOS DE SAÚDE, SANTA CASA DE

SÃO ROQUE. o CEJAM se propõe a realizar, entre outras ações:

º Revisão dos processosde trabalho,quadro de pessoal, dos fluxos e rotinas estabelecidas, com o objetivo de aumentara segurançae a satisfação

dos pacientes,ampliando a captação de pacientes que poderiam ser atendidospelo hospital.
º Revisão do modeloassistencial da maternidade, implementando o projetodo PARTOSEGURO, que aumentaa satisfaçãodas pacientes,
a sua segurança e do recém-nascido.
º Implantação de protocolos assistenciaiscom vistas à segurançae satisfaçãodos pacientes, em todos os setores assistenciais.

º Incremento de Atividades Assistenciais:Telemedicinae Projeto — Protegendoo Cérebro- Salva Vidas, entre outros.

o Avaliaro Sistema de Informação com Prontuário Eletrônico do Paciente — PEP atual, propondo melhorias para melhorcontrole do processo do

cuidado, dos volumes e temposde atendimento, qualidade da assistência, encaminhamentos,orientações,estatísticas,faturamento e controle de custos.

CRONOGRAMA DE IMPLANTAÇÃO
O CEJAM, considerando a viabilidade de recontratação(Sub-rogação/Sucessão)dos colaboradorescontratadosatualmentepela IRMANDADESANTA
CASA DE MISERICÓRDIA DE SÃO ROQUE, apresenta cronograma de implantação, contemplandoaestratégia de avaliação do perfil dos diversos
colaboradores, adequação de processos, normas e fluxos instituídos aos modelos preconizados pela Instituição e para tanto, considera a necessidade de

reuniões e pactuações, seguido de treinamento de colaboradorese início efetivo das atividades, sob novo gerenciamento.

Atividade Ass. Mês| Mês| Mês| Mês| Mês| Mês
CG 1 2 3 4 5 6
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CEJAM      Reuniõesde pactuações/Tratativasde sub-rogação/sucessão x

Seleção/Recrutamento(eventuais vagas) XxX

Exame Médico e Contratação x
Treinamento e Capacitação XxX x x
Avaliação da Infraestrutura de rede fisica e lógica, ativos de x x
rede, sistemas de informação e links de internet é
treinamento dos seus usuários      

          

Regimentos Internos x x

Regimentosde Comissões Obrigatórias x x
Eleições das Comissões Obrigatórias x x

1º Avaliação de Desempenhode Colaboradores(45 dias) x

Propostade Linhas de Cuidado/ Plano de Ação x x x

Educação Continuada/Implantaçõesde Linhas de Cuidado x x x
aprovadas 

* O 1º mês, correspondeao mês de Início de repasse do valor de custeio e das atividadesprevistas.

VOLUME DE ATIVIDADESCONTRATADAS 
CONSULTASMÉDICAS     AÇÃO ESPERADO

Consulta Médica em Atenção Especializada 350

Atendimento de Urgência com Observaçãode até 24 horas em atenção especializada 2.000

Atendimento de Urgência em atenção especializada 5.000

Atendimento Ortopédico com ImobilizaçãoProvisória 160

 
           

    INTERNA!
Cirurgia eletiva
Obstétricos

Clínico

Pneumologia sanitária 4

Pediátricos 20

Total 364

SADT

PACIENTE PRONTO ATENDIMENTOE HOSPITAL MÉDIA MÊS
Exames laboratoriais 3.500

Exames de raio-x 2.100

Exames de ultrassonografia 85

Eletrocardiograma 240

Tococardiografia 160

Total 6.085

SADT EXTERNO
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Exames de ultrassonografia

Exames de raio-x

   Exames de mamografia

Total

As especialidades e procedimentos previstos, na SANTA CASA DE SÃO ROQUE são de suma importância, levando em conta as características

específicas da região de Saúde, visando o atendimento às necessidades regionais, portanto seu bom funcionamento depende da integração com a Rede

Básica de Saúde, da organizaçãoregional de saúde e do estabelecimentode princípiosclaros de regulaçãodos atendimentos,por meio do SistemaCROSS

e RegulaçãoMunicipal.

PROPOSTA PARA OPERACIONALIZAÇÃODA GESTÃO

Os hospitais são instituições complexas, com densidade tecnológica específica, de caráter multiprofissional e interdisciplinar, responsável pela
assistênciaaos usuárioscom condiçõesagudas ou crônicas, que apresentem potencial de estabilizaçãoe de complicações de seu estado de saúde, exigindo-
se assistência contínua em regime de internação e ações que abrangem a promoção da saúde, a prevenção de agravos, o diagnóstico, o tratamento e a

reabilitação.

 
Os recursos financeiros, serão aplicados conforme os tipos de serviços especificados:
. GERENCIAMENTO DA SANTA CASA DE SÃO ROQUE, garantindo os recursos humanos, tecnológicos e medicamentosos para a

assistênciaintegral e interdisciplinar,visando prestar atendimento resolutivo e qualificadoaos pacientes referenciados, acometidospor quadros agudosou
agudizadosde natureza clínica, e prestar atendimento aos casos de natureza cirúrgica, obstétrica e de trauma, e, atendimento especialidadesmédicas, e se

necessário intervenção cirúrgica, estabilizando os pacientes e realizando a investigação diagnóstica inicial, com o propósito de estabelecere realizar a

conduta para cada paciente atendido;

o Manter pacientes em observação, por até 24 horas, para elucidação diagnóstica ou estabilização clínica,
encaminhamento para internação, se indicação e direcionamento de casos que não tiveram suas necessidades resolvidas
para internação no próprio Hospital, com garantia da continuidadedo cuidado, ou para internação em serviços hospitalares
de retaguarda, por meio da regulação do acesso assistencial - CROSS;
. Contrataçãode médicos especializados,em assistênciaa casos de urgência e emergênciae especialistas,

. Contratação de Profissionais de Enfermagem (Enfermeiro e Técnicos de Enfermagem), capacitados para a assistência, segundo perfil

especificado;
. Contrataçãode médico coordenadore enfermeiro coordenador, para monitoramento das ações em saúde executadas pelos seus pares;

. Capacitaçãoe Treinamento da Equipe Multiprofissional— Educação Permanente,

. Aquisição de Uniformes, Crachás e Equipamentos de Proteção Individual - EPI,

. Apoio Logístico, Gestão e Administração, para execução de todas as ações assistenciaise administrativas para o desenvolvimento do objeto

contratual, com qualidade.
. Registrar a evolução do estado clínico, as intercorrências e os cuidados prestados pelas equipes médica e de enfermagem no prontuáriodo

paciente, em cada turno, atendendoas regulamentaçõesdos respectivosconselhosde classe profissionale normas institucionais;
Ê Garantir que a assistênciaprestada pelos profissionais seja registrada,assinadae datada no prontuário do paciente,de forma legível e contendo

o número de registro no respectivo conselhode classe profissional;
. Preservara identidade e a privacidade do paciente,assegurando um ambiente de respeito e dignidade;
. Fomecer orientaçõesaos familiares e aos pacientes,quando couber, em linguagem clara, sobre o estado de saúde e a assistênciaa ser prestada

desde a admissão até a alta;

. Implementar ações de humanizaçãoda atenção à saúde;

. Promover um ambiente acolhedor;

. Incentivar à participação da família na atenção ao paciente,quandopertinente;
+ Normatizara presença de acompanhantes,com base na legislação vigente;
. Informar os pacientes conscientesquanto aos procedimentos a que serão submetidose sobre os cuidadosrequeridos para execução deles;

. Informaros responsáveislegais pelo paciente sobre as condutasclínicas e procedimentos a que o mesmoserá submetido:
$ Cumprir o estabelecidona Resoluçãoda Diretoria Colegiada da ANVISA — RDC nº 302 — 13/10/2005.

. Elaborar relatório de transferência contendo os dados referentes ao motivo de internação e diagnósticos de base, referentes ao período de

observaçãono PS, descrevendoos procedimentos invasivos, intercorrências, infecções, transfusõesde sangue e hemoderivados, tempo de permanênciaem

assistênciaventilatóriamecânica invasiva e/ou não invasiva e exames diagnósticos, dados referentesà alta e ao preparatório para a transferência, incluindo

prescriçõesmédicase de enfermagem do dia;
e Gerenciamentode riscos e notificação de eventos adversos;

. Observar e cumprir a legislação aplicada na prestação de serviços de saúde e a legislação pertinente ao SUS disposto na Lei 8080 de 19/09/1990

garantindo a Universalidade, Gratuidade da Assistência, Igualdadesem preconceitosou privilégios de quaisquerespécies, direito de informação às pessoas

assistidas sobre sua saúde e uma prestação de serviços de qualidade e eficiente, utilizando-seda tecnologia de modo adequado e eficaz.    PREVENIR É VIVER COM QUALIDADE 21 | Página
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. Realizar a manutençãopreventiva e corretivados equipamentosdisponibilizados pelo hospital, garantindo as suas perfeitas condiçõesquando da
sua devolução ao final do contrato.

 
OBJETIVO

Promovero fortalecimento do desenvolvimentodas ações e serviços de assistência à saúde prestados aos usuários do SUS na região, com o aporte
de recursosfinanceiros, e estabelecer as diretrizes para atendimento na SANTA CASA DE SÃO ROQUE, compreendendoas atividades previstas,
em Plano Assistencial,cláusulas e condições do presente termo de referência, administrando os recursos financeiros previstos e disponibilizados,assim

como os recursos técnicos,materiais e medicamentosfornecidos pelo Hospital, por meio de planejamento,organização,coordenaçãoe controle das ações.

alocadas de maneira adequada, os recursos existentes, para mobilizar e comprometer os colaboradoresna organização,desenvolvimento e produção de

ações e serviçosem saúde, que atendam às necessidades da populaçãoe alcancem o seu nível mais alto de desempenho.

 
JUSTIFICATIVA

Às unidades hospitalares,que dispõemdeatendimento de emergência são serviços geralmentedemédioougrandeporte,nos quais sãorecebidos
pacientes em situações de urgência e emergência,graves, potencialmentegraves, que necessitam de recursos tecnológicose humanos especializados e

preparadospara o seu atendimentoe a sua recuperação. Esses serviços têm por caracteristicauma alta rotatividade de pessoas, e foram criados para prestar

atendimento imediato a pacientes com agravo à saúde, a fim de oferecerserviçosde alta complexidade e diversidadepara atender a essa demanda e garantir
todas as manobras de sustentação à vida, com condições de dar continuidade à assistênciano local ou em outro nivel de atendimento referenciado
(CALIL, PARANHOS,2010).

 
A evoluçãocientífica e tecnológicada medicina possibilitou ao longo dos anos uma abordagemmais adequada das patologiascomplexas com risco
de morte. O conhecimentosobre essas patologias, a disponibilização de equipamentosmédicosespecificos paracada situaçãoe de medicamentoscada vez
mais eficazes,agrupadosem um único local e sob a gestão de uma equipe de profissionais altamentecapacitadaaumentaramas chancesde sobrevida dos

pacientes gravementeenfermos. Algumas doenças e emergênciasprecisam de um atendimento rápido e seguro.

O pronto-socorro, com demandareferenciada contarácom uma equipe multiprofissionalespecializada para o atendimento de urgência e emergência
24 horas/dia, com o atendimentoprioritário aos casos mais graves realizadopor enfermeiros capacitados,segundo a Classificaçãode Riscos, promovendo

mais agilidade e segurança ao paciente, onde o atendimento se dá pela gravidade do quadro clínico e não pela ordem de chegada, priorizando aspectos
técnicos, sempre com o atendimento humanizadoe acolhedor.

Será disponibilizado,quantitativo suficiente de profissionais para atendimento da produção prevista, sendo que a equipe Médica e de enfermagem
respeitarãoaos ProtocolosInstitucionais e as Normas pré-estabelecidase outrosprotocolos de interesse e/ou atualizaçõesdos existentesserão discutidos

coma diretoriado Hospital, para implementação.E ainda, serão implementados,o gerenciamentode protocolos: Dor Torácica, Septicemia, Trombose
VenosaProfunda, Acidente Vascular Cerebral Isquêmico.

As atribuições da equipe multiprofissionalserão pautadasnas diretrizes estabelecidas pelo CRM e CORENec demais conselhosde classe, cabendo
aos Técnicos de Enfermagem,a realizaçãode exames de eletrocardiograma,administraçãode medicamentos,coletas de exames laboratoriais, transferência
de pacientes, organizaçãodas salas de procedimentose auxílio em procedimentosmédicos,entre outras.

USO ADEQUADO DOS RECURSOS

A alta concentraçãode recursos profissionais e tecnológicos dispensados para uma assistência qualificadaem unidade Hospitalar. com Pronto Socorro,
atendimento Obstétrico de Alto Risco e de referência em várias especialidades,faz com que os custos da assistência prestada a esses pacientes sejam
consideradoselevados.

 
 A utilização adequada de recursos, maximizando sua utilização, garantindo que os pacientes realmente obtenham os benefícios de cuidado

oportuno,eficiente e retornem o mais rapidamente possível para casa (alta hospitalar) ou se necessário sejam mantidos em observação,internadosem

unidadesespecializadaspara continuidade de seu tratamento, ou ainda, sejam transferidos para referência hospitalar de maior complexidade é o fator de
sucesso a ser alcançado.

SOLUÇÕESPARA O GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAÇÃO o o .

Os hospitais com serviços de emergência referenciados, recebempacientes de todos os níveis de gravidade, necessitando de recursos humanos
especializados. A Classificaçãode Risco/Acolhimento determina quem vai receber tratamento primeiro, e tem como objetivo organizar e assegurar a

assistência qualificada ao paciente, de acordo com o risco, para organizar o atendimento e melhorar a assistência prestada aos clientes, cabendo ao
enfermeiro esta função.

 
Para a organizaçãode um serviço de emergência eficiente e eficazduas figuras serão imprescindíveis, são clas: o coordenador médico e o cargo de

coordenador de enfermagem,dotados de extenso conhecimentodos aspectos que envolvem o cuidado do pacienteagudo ou agudizado,considerandoque

o serviço de emergência é um complexo cenário, onde devem estar congregados profissionais suficientemente preparados para oferecer atendimento
imediato e de elevado padrão à clientela que dele necessita. Na maioria dos casos, os enfermeiros e médicos cuidam dos mesmos pacientespor um período.

Isso permite que os provedores estabeleçam uma interação com os pacientes, para que todas as suas necessidades sejam atendidas. Os enfermeiros e    PREVENIR E VIVER COM QUALIDADE 22 | Pê
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 CEJAM
médicos devemtrabalhar juntos como uma equipe colaborativa para fornecer o melhoratendimento. MA - $

 
Estes coordenadoresexercerão a liderança, como estratégia para melhoria do gerenciamento da assistência prestada ao paciente/cliente, com o

propósito de oferecer subsídios que possibilitem aos demais colaboradores, reflexões e discussões sobre o seu trabalho cotidiano. E ainda, serão

responsáveis pelo gerenciamentoda escala médica e de enfermagem,implantação e o gerenciamentode protocolos. O trabalho em equipe é de suma

importânciapara um resultado satisfatório no atendimento ao paciente e sua família,

Portanto, para se ter um atendimento qualificado,os profissionaisserão constantementecapacitados,resultandoem um trabalho em equipesatisfatório
com o menor índice de estresse e sincronia entre a equipe médica e a de enfermagem, pois na maioria das vezes deve haver agilidade devido ao estado

crítico do paciente,exigindo que o profissionalaja com habilidade e liderança, que deve ser mais participativa,ou seja, as decisões devem ser tomadasem

conjunto. Além da equipe de enfermagem ter que estar em sincroniacom a equipe médica,outras áreas têm que estar disponíveis para um atendimento

de sucesso, dentre elas: Serviço de Apoio Diagnóstico e Terapêutica (imagem, laboratório, Agência Transfusional, entre outras), unidade de internação, e

unidade de terapia intensiva.

O CEJAM entendendoa necessidade de manutençãodo adequado funcionamento da SANTA CASA DE SÃO ROQUE vem se proporarealizá-lo através

de CONTRATO DE GESTÃO com SMS. Serão adotados protocolos de atendimento clínico (sociedadesde especialidades,AMB, entre outros), de

triagem e de procedimentos administrativos, para que haja uniformidadede condutas. Os coordenadoresassistenciais estabelecerão um Plano Anual de
EducaçãoContinuada para manter as equipes atualizadase capacitadaspara as atividades que exercem.

PREMISSAS PARA OS SERVIÇOS PROPOSTOS

O escopo deste PlanoOperacional tem comoobjetivo ummodelo de atenção diferenciado, baseado na estrutura organizacional, operacional e de

procedimentos das atividades correlatas propostose a afinidade de propósitos para promoverações de assistência à saúde à população da Rede
Regional de Atenção à Saúde — RRAS 8.

A operacionalizaçãoe execução de ações e serviçosem saúde proposto pelo CEJAM para as Unidades da SANTA CASA DE SÃO ROQUE, objeto

deste Plano Operacional gerará um alto padrão assistencial, fortemente ligado à produção de benefícios na atenção à saúde da população e ainda
possibilitaráa expansão de atividades assistenciaisa médio e longo prazo, com base nas respectivasavaliaçõesde resultados e necessidades demandadas

como crescimento populacional e pela SMS.

ASSISTÊNCIAMÉDICA
A Assistência Médica representa todas as funções de atenção médica nas diversasespecialidades,diretamenteao paciente,englobando as funçõesde atenção

ao paciente deambulandoou sob regime de internação de urgência, caracterizandoum conjunto de profissionais, tecnologias e recursos combinados para
restaurara saúde.

Atender paciente em regime de Urgência/Emergência;
Realizar consulta de Urgência e Emergência:
Observar pacientena Unidade de Observação/Internação:
Dar alta do paciente;

Transferirpaciente;
Encaminharóbito.

SERVIÇOSDE APOIO DIAGNÓSTICO E TERAPIA

Serviços voltados para elucidar o diagnóstico do paciente, estruturados pelo tipo de tecnologia e conhecimento profissional envolvido, sendo de
responsabilidademédica as solicitações:
. Realizar exames de Radiodiagnóstico;

. Realizar exames de Métodos Gráficos;

. Realizar exames de Laboratório;

. Disponibilizar Hemoterapia.

SERVIÇOSDE APOIO TÉCNICO

Atividades meio, dirigidas por profissionais de nível universitárioque compõem a equipe de saúde, com função de dar apoio técnico para que a função
assistênciamédica ocorra integralmente.

 

. Coordenaçãoe controle de qualidade da equipe assistencial;

. Realizar atividades e procedimentos de Assistência em Enfermagem:
º Prestar serviços de Assistência Farmacêutica;

. Prestarserviços de nutrição e dietética;

. Processar esterilização de materiais;

. Realizar Controlede Infecção Hospitalar;

. Acolher e apoiar pacientese familiares;
' Capacitar e treinar continuamente colaboradoresdas respectivasequipes;
. Gerar informações Gerenciais e Estatisticas.
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SERVIÇO DE APOIO OPERACIONAL
São funções meio referentesao suporteoperacionalque podem ser executadas por profissionais de suporteà equipe de saúde, dentro dos requisitos técnicos
estabelecidospela equipe de saúde.

 
. Planejar Dietas e Processar Refeições;

. Realizar Processamento de Roupas;

e Executar Serviços de Higiene e Limpeza;
e Realizar Coleta de Resíduos;

. Executar Serviços de Segurança:

. AdministrarServiços de Comunicações;

. Gerir Estoque de Farmácia;

E Gerir Estoque de Materiais Médico-Cirúrgicos;
. Gerir Estoque de Gêneros Alimentícios;
e Gerir Almoxarifado;
. Realizar Manutenção;

é Receber, registrar e controlar os Bens Patrimoniais;
“ Realizar Inventários;

. AdministrarServiços de Transporte;

. Processar Resíduos.

SERVIÇOSDE APOIO ADMINISTRATIVO
São funções meio referentesao suporte operacional aos profissionais de saúde, dentro dos requisitos técnicosestabelecidosno planejamentoestratégico e

funcional dos diferentesserviços.

. Planejamentoe Controle;

. Administração de Pessoal;

. Orçamento, Contabilidade, Financeiro e Faturamento.

. Compras.

E ainda:

. Implantar, avaliar e Controlaros Projetos do Plano Estratégico;

. Acompanhar, avaliar e Controlaros Resultadosdo Plano Estratégico;

. Realizar Movimentação de Pessoal;

º Prestar Serviços de Assistênciaao Usuário;

. AdquirirBens;

. Contratar Serviços;

. AdministrarContratos;

. Conciliar movimentação de estoques.

AÇÕES PREVISTAS  
º Reconhecimentodas unidadese organizaçãodas áreas comdesenho dos fluxos internos, incluindocronogramas,horários . responsáveis
e demais condiçõesque propiciem umavisão unidirecional, asséptica e com logística de custo/benefício de profissionais, pacientes, acompanhantes
e visitantes;

e Definição os fluxos dos resíduos dos serviços, dos alimentos, das roupas hospitalares,com os procedimentosde higiene hospitalar;
e Organizaçãode Protocolos assistenciais, Regimentos Internos,Normas de Condutase demais ferramentasde gestão;
e Instalação das Comissões internas de controle e das ações assistenciais:

e Atividades estratégicas para disponibilização de suprimentos,definindo os procedimentosde abastecimentode insumos básicos para a

assistência, observandoas fases de: especificação,quantificação, aquisição,conferência,armazenamentoe distribuição;
o Dimensionamento, captação, seleção, contratação e capacitação da mão-de-obra —Recursos Humanos - para atender às necessidades

assistenciais e operacionaisde todos os setores:

o Formalizaçãodos Manuais de ProcedimentosAdministrativospara a Recepção, Faturamento,Manutenção,Logística, Compras, Setor
de Recursos Humanos,entre outros;
e Manuais de ProcedimentosAssistenciais para as áreas de Medicina, Enfermagem, de Farmácia, Nutrição, Serviço Social, Rouparia,

Centro Obstétrico, Unidadesde Internaçãoe de Emergência:
e Desenvolvimento de materiais para a Capacitação dos Recursos Humanos.O material elaborado será objeto de treinamento das equipes

correspondentes;
º Implantação e capacitação sobre Acolhimentocom Classificação de Risco na Emergência:
o Detalhamentoda organizaçãodas atividadesde apoio,ou seja. atividadesnão estritamenteassistenciais, mas essenciais ao funcionamento

adequado das Unidades.
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CEJAM
ORGANIZAÇÃODE ATIVIDADESADMINISTRATIVAS
O acolhimento é uma prática presente em todas as relações de cuidado, nos encontros reais entre trabalhadoresde saúde e usuários,nos atos de receber

e escutaras pessoas,podendo acontecerde formas variadas.

  
Nesse aspecto, o acolhimento aparece centralmente marcado no território das tecnologias leves, encarnadasnas relações que se estabelecem entre
trabalhadores e usuários, nos modos de escutas e filtros, nas maneirasde lidar com o não previsto, nos modos de construçãode vínculos, nas formas de

sensibilidade do trabalhador, num certo posicionamento ético situacional, que influencia fortemente, inclusive, o modo de agenciamento de tecnologias

leve, leve-duras e duras. Além disso, o acolhimento pode facilitar a continuidade e redefinição dos projetos terapêuticos dos usuários. Os ambientes
consideram os riscos para promoção do atendimento com qualidade e segurança, em conformidade com a estrutura fisica existente e especificidade da

assistênciaprestada.

Para o monitoramento das atividades éxercidas, serão implantadas planilhas informatizadas de monitoramento, que apresentam campo relativo ao tipo de

atendimentoprevisto/agendadoparapreenchimento,de forma que possa ser quantificado o número de atendimentos,previstos/executados,além do registro

no Sistemade Informação a ser implementado.

A SANTA CASA DE SÃO ROQUE funcionará de forma organizada, via de regra, com uma lógica de acesso bascada no atendimento

previsto/referenciado, proporcionandoatenção centrada no nível de complexidade previsto, sendo realizado o encaminhamento do paciente para a

recepçãocorrespondenteao atendimentoque será prestado. São objetivos:
e Determinar a área de atendimento primário, devendo o paciente ser encaminhadodiretamente à sala de espera,
ao consultório, à sala de procedimentos, ou a centro cirúrgico, conforme fluxos pré-estabelecidos;
º Promover ampla informação sobre o serviço aos usuários e retornar informações a familiares.

Antes da realização do atendimento, sempre será realizado o atendimento pela enfermagem,que deve considerar de maneirageral, os seguintes pontos:

º Breve histórico (relatado pelo próprio paciente, familiar ou testemunhas);
. Uso de medicações;
. Verificação de sinais vitais, da glicemia, eletrocardiograma se necessário;
º Exame físico sumário buscando sinais objetivos.

RECEPÇÃO:Todos os colaboradoresdeverão estar devidamenteuniformizados e identificados comautilizaçãodo crachá funcional. Os modelos

de uniforme e crachá serão definidos, em consenso entre Secretaria Municipal de Saúde e CEJAM. Todos os colaboradores ao iniciar o atendimento
deverão saudar o usuário, de acordo com o período do dia: “bom dia”, “boa tarde” e disponibilizar-separa apoiá-lo em sua demanda. Ao recepcionar o

usuário, direcioná-loo atendimento, nos setores correspondentes,conformefluxo implementado.

Agendamentode Consulta/Exame: Agendar consulta de retorno ou para retirada de resultado de exame de acordo com disponibilidadede vaga; registrar
a data e horário da consulta/retiradade exame;orientarusuário sobre os dados do agendamento, Ressalta-se que o 1º acessodos pacientesa SANTA CASA
DE SÃO ROQUE, sempreocorrerá,por meio do agendamentoprévio, no SistemaCROSS ou RegulaçãoMunicipal, segundo fluxo estabelecidopela SMS.
Atendimentoespecífico da Rotina da Assistência Ambulatorial: Direcionarusuário para setor requerido de acordo com rotina específica: Consultórios:
Setor de SADT; Salas de Procedimentos;Coleta de Exames.

O CEJAM realiza sistematicamentea capacitaçãode todos os colaboradoresque atuam na recepção, para atendimento ao público. Nas capacitações,
os temas abordadosincluem: padrão de atendimento ao cliente, atendimento telefônico,abordagemem situações de conflito, entre outros. As atividades da

recepçãoserão monitoradas por indicadores de gestão de pessoas, como absenteísmo e 'turnover' (rotatividade)e pesquisade satisfaçãodo usuário.

PROPOSTASDE ROTINAS PARA ATIVIDADESDA EQUIPE ADMINISTRATIVA
A interação de todos os serviços administrativosé estabelecida por meio da Modelagem de Processos, garantindo a continuidade da assistênciaao

paciente em todas as suas necessidades em saúde, segundo capacidade instalada na SANTA CASA DE SÃO ROQUE. Apresentamosa seguir, alguns
exemplos resumidos de ROTINAS E FLUXOS ADMINISTRATIVOSque serão implementados, pelo CEJAM, conforme normas e padrões

institucionais, visando a execuçãode atendimento de qualidade, como foco em:

 
     

º Atender e direcionar usuários do serviço de saúde;
º Tratar documentosvariados, cumprindo todo o procedimento necessário referente aos mesmos;
º Assessorar nas rotinas diárias;
º Gerenciar o arquivamento de documentos;
º Controlar impressos e formulários;
e Controlar estoque de material de escritório;
º Garantir a qualidade de registros no Sistema de Informação e/ou planilhas de monitoramento;
. Realizar adequado monitoramento do agendamentoprevisto pelo Sistema de Regulação - CROSS;
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Arquivamento de Prontuário e/ou Ficha de Atendimento Ambulatorial;

º Controle de documentos legais dos serviços de saúde.

ROTINA PARA ATENDIMENTOTELEFÔNICO  Para a prestação de serviços de operação de telefonia durante o período de funcionamentodaSANTA CASA DE SÃO ROQUE,osserviçosserão
desenvolvidos, de maneira a atender as necessidades dos diversos setores para o funcionamento adequado da Unidade, com efetiva cobertura daqueles

postos designados pelos órgãos da administração,de cujas atividades a serem desenvolvidas dependemo bom desempenho dos trabalhos de comunicação
interna e externa. As seguintes atividades deverão ser obrigatórias:

. Manter afixado no posto, em local visível, o número do telefone da Delegacia de Polícia da Região, do Corpo de
Bombeiros, da Polícia Ambiental, da Companhia de Saneamento e Energia, dos Responsáveis pela Administração da
Unidade, da Sede CEJAM, de Empresas Prestadoras de Serviços e outros de interesse;

 
. Zelar pelo equipamento, comunicando defeitos e solicitando seu conserto e manutenção para assegurar-lhe
perfeitas condições de funcionamento;
. Atender prontamente as chamadas telefônicas internas e externas;
. Comunicarao responsável pela fiscalização do contrato, defeitos verificados na central telefônica e ramais;
. Prestar informações de direcionamento relacionadas à repartição;
. Receber e executar ligações telefônicas. -

ROTINA- REPOSIÇÃODO ESTOQUE DE INSUMOS

Com relação à reposiçãodo estoque dei ve garantirestoque para o atendimentodos usuários; otimizaros recursospara
todo o período de trabalho e garantir a reposiçãode materiais e impressos, nos consultórios, nas salas de procedimentose de exames.
    

DESCRIÇÃO DA ROTINA  
    

Erofiastonal Ação MaterialResponsável

s Verificar a limpeza concorrente diariamente, antes do início das
atividades;
é Realizar o teste diário dos equipamentos sob sua responsabilidade, .

comunicar qualquer intercorrência, necessidade de manutenção ou troca de Aguaesabão,
equipamentosao responsável pelo reparo necessário; Alcool 70%;
. Conferir prazo de validade e integridadedos materiais; Compressa/ “Pano”.

E Preencher impresso próprio com a quantidadede materiais necessários; Impresso:

Equipe . . Solicitar assinatura do Supervisor de Atendimento e entregar ao solicitação de

Administrativa | funcionário do almoxarifado de materiais. impressos e

* Receber os materiais, conferir se de acordo com solicitação, materiais
acondicionarnos devidos lugares;
a Realizar a reposição de impressos necessários;
e Manter o setor em ordeme limpo.
Atenção: Todos os impressos devem ter o carimbo da Unidade.  

A entrega de Resultados de Exames e Laudos será realizada, no setor específico de sua realização,separados por especialidadese ordem alfabética,
agilizando assim o atendimento ao usuário.

A rotina de entrega conta com checagem de dados do paciente em documento com foto, garantindo assim maior segurança e confiabilidade. Caso a

retirada seja realizadapor um terceiro, se faz necessário a apresentação de documentocom foto e identificaçãodo grau de parentescoou afinidade, que será

devidamenteregistrado, para que no caso de eventual questionamentopossa ser devidamente identificadoa pessoa que realizou a sua retirada.

ROTINAS PARA O SETOR DE FATURAMENTO

Profissionais do setor de faturamento devemassegurar que todos osatendimentossejamdevi
Institucionais e Oficiais, viabilizandoos repassesdas fontes Federal ou Estadual.

Atendimento de Paciente

e Médico: Faz preenchimento da Ficha de Atendimento Ambulatorial - FAA ou AIHe finaliza O Atendimento no Sistema de

Informação, contendo os códigos do motivo do atendimento e CPF e preenchemos dados de exame físico, exames solicitados (se necessário)e

conduta (incluindo medicação),encaminhamentoeCID,Assistente

. Administrativo: Lança os procedimentos no Sistema de Informação, que posteriormente gera o arquivopara exportação ao SIA/SIH
— www datasus.gov.br,O fechamentodos procedimentos realizados no mês, são finalizadosno primeiro dia útil do mês subsequente e enviados

para a Direção Técnica e CoordenaçãoAdministrativa. O Departamento de Apoio Técnico — CEJAM, realiza a conferência do fechamento de

produção no Sistema, comparando as informações obtidas, por meio do processo de monitoramento, que será instituído — Sala de Situação -
Institucional

  ente  
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CEJAM

PROPOSTASDE ROTINAS E FLUXOS PARA A EQUIPE DE ENFERMAGEM Pies
Todos os serviçosassistenciais,estão sob responsabilidadeda Direção Geral, CoordenaçãoAdministrativae Coordenaçãode Enfermagem, mantendouma

relação hierárquica matricial. A interação de todos os serviços, sejam eles administrativos, assistenciais ou médicos, são estabelecidaspor meio da

Modelagem de Processos, garantindo a continuidade da assistência ao pacienteem todas as suas necessidades em saúde.

  
Todos os Setores Assistenciais possuirão Manuais elaborados pelo Time de Qualidade CEJAM, com a descrição de Rotinas, Procedimentos e

Fluxogramas especificos para os fins atribuídos a cada setor, adequados à assistência que será prestada, compatíveiscom as normase legislaçõesvigentes.

Caberáà equipe de enfermagemquanto ao Fluxo de Atendimentodo Paciente, visandoàpriorização do atendimentoambulatorial e assistênciahospitalar:
Realizar limpezaconcorrente diariamente e limpeza terminal 01 vez por semana;

Realizar desinfecçãode almotolias e recipientes 01 vez por semana e identificá-lascom data de Validade;

Mantera sala sempre limpa e organizada;
Comunicaradministração quandonecessidade de manutençãoou troca de equipamentos;

Solicitar materiais e medicamentosparao almoxarifado;
Receber a ficha de atendimento, chamar usuário pelo nome completo; realizar o Acolhimento de Enfermagem, questionando o paciente ou

acompanhantesobre queixaspontuais como: algia, alergia, doenças crônicas (Asma, bronquite, entre outras);
º Atentaràs queixas importantes relatadaspelo pacienteou acompanhantee percebidapela equipe de enfermagem;

e Fazer anotação de enfermagem, enfatizando possíveisalterações;
o Checar e carimbar todos os procedimentosrealizados, como aferição de pressão arterial, mensuraçãode peso, entre outros;

e Garantir continuidade da assistência encaminhandopara outros procedimentosquando necessário.

Apresentamos a seguir, resumidamente alguns modelos de NORMAS, ROTINAS e FLUXOS dos PRINCIPAIS PROCEDIMENTOS de

ENFERMAGEM, que serão instituídosnos diferentes setores previstos para a SANTA CASA DE SÃO ROQUE:

PROTOCOLO— ROTINA - CHECKLIST DE CIRURGIA SEGURA— TIME OUT

OBJETIVO: Prevenir a realização de cirurgias e procedimentos invasivos em local de intervenção errado: procedimento errado ou usuário errado.

DEFINIÇÃO: Processo realizado na admissão do usuário; na sala de cirurgia antes do início do procedimento e antes da indução anestésica; após o

procedimento cirúrgico na liberação do usuário para RPA.

ENFERMAGEM: confere, em voz alta, na presença do médico e do anestesista, os itens de verificação: paciente certo, procedimento certo, local certo,
equipamentos,materiais e medicamentoscertos, prontuário do pacientecerto, entre outros,

PONTOS CRÍTICOS E RISCOS    
 

PontosCríticos/ Riscos Medidas Preventivas
Usuário Procedimentose intervençõesno usuário ou local errado. Checagemdinâmicade todos os itens.

Ocupacional o 4 :

(Colaboradores) Não se aplica Não se aplica

Ambiental Não se aplica Não se aplica    
RESULTADOESPERADO: Procedimento cirúrgico com padrões de qualidade e segurança.
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FLUXOGRAMA- CHECK LIST — TIME OUT - CIRURGIA SEGURA 

Preencher Checi-sist paratodasos ustários
admitidosnoContraCinirgea.   

      
 

Enfermeiro/ Anestesiita - MorrerSIGNEM!

Consentimento cirúrgica! arestésico prosmchidar
Contração ds iceemsdade?
Adomeos/próteses retirados?

Lxteraticiado demesteda?
Indicação de Isolamento?
Abesrgiest

ANTESDAINDUÇÃOANESTÉSICA i art, iÉÊ
  j

Assinar ecorimbar oimpressono incalesperiéco

4
Preonchar TEMEOUT - Artes da incisão, verificar oralmente:

  
ão

Usuário correto? Procedimento corretor
Mmerais Equipamentos cometos/dsponives?
Cordrmação do loca a ser operado?
Mecessidade de noamento”
Miergias? Quer?
Artibiótico protídtico antes da cirurgia?

+

Assinar ecarimiar o impresso na iocai especitos |

l
roonchar SEGNOUT,aresdousuário deixes a sata cirúrgica, s equipa
daertesmagem revisacrsimentoas principais preocupações com ocuidadodousuário e com & susrecuperação:

ANTESDAINCIS,

uses

  
 

Contras idermidade do pacieme.
Procedimento do resizador
Peça cirúrgica pera Aretomia Sstotógra? Identificado?
Resizado conferência de compressas?

Proetuário compro?

ú

Ê 
y

Assinar 0 impressa em (oca especitca,

'
AnexarimpressoTIMEOUT, devidamente

    
ROTINA E FLUXO —REALIZAÇÃODE ULTRASSONOGRAFIA

“OBJETIVO: Descreverc padronizaro fluxo para realização do examedeUltrassonografia.

DEFINIÇÃO:A ultrassonografia é umatécnicamédica, não invasiva, utilizadapara reproduzirimagensdinâmicas— observadas em tempo real dos órgãos

internos, tecidos, rede vasculare fluxo sanguíneo. É um método que não utiliza nenhum tipo de radiaçãoe não apresenta efeitos colaterais. Para a realização

do exame ultrassonográfico é necessário que se aplique uma pequena quantidadede gel sobre a superfície da pele para removero ar e permitir, por meio
de um transdutor, a transmissãode ondas sonoras até a área a ser examinada. Essas ondas sonoras são convertidas pelo sistema de ultrassom em imagens,
avaliando assim o órgão examinado.

INDICAÇÃOe CONTRAINDICAÇÃO
Indicação: Identificação e caracterizaçãode anormalidadespalpáveis,alterações morfofuncionais,lesões tumorais (císticase sólidas), derramesarticulares,
cistos sinoviais.
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RESULTADO ESPERADO
Realizar o exame de Ultrassonografia na técnica correta e rotina estabelecida.

PREPARO DO EXAME

PROCEDIMENTO ORIENTAÇÕES PREPARO AGENDAMENTO
Medicações de uso diário não precisam ser suspensas. O| Jejum de 8 horas;

USG Abdome usuário pode tomá-la com pouca água, pois isso não| No dia anteriortomar50 gotas de Dimeticonade
Superiorou USG interrompeo jejum; 8/8 horas e 50 gotas 2h antes da realização do| 1 Horário
Abdome Total No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| exame.

exames anteriores, se houver.

Não é necessáriojejum;

USC Anabelho No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| É necessário encher a bexiga cerca de 1 hora x
Urinário antes do exame (adultos devem tomar quatro| | Horário

7 Rar exames anteriores, se houver. E ' E

(Vias Urinárias) copos de água). Tomar na noite anterior: 100

gotas de Dimeticona. (Não precisa)

Não é necessáriojejum;
USG Próstata No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| É necessário encher a bexiga cerca de | hora a

d E E 1 Horário
(Via Abdominal) exames anteriores, se houver. antes do exame (adultos devem tomar quatro

copos de água).
acao No dia do exame, devem ser apresentados resultados de s E 2

USG Tireóide xames-gnteriareo so houver: Este exame não necessita de preparo. 1 Horário

USG Articulação No dinda E devem ser:apresentedos memilados; de Este exame não necessita de preparo, 1 Horário
exames anteriores, se houver.

USG Bolsa Escrotal | No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| pj ame não necessita de preparo. | Horário
exames anteriores, se houver.

USG Mamas Deve apresentarmamografiae USG, se houver. Este exame não necessita de preparo. 1 Horário

USGDoppler No dia do exame, devem ser apresentados resultados de Esto ôxiiis silo necessitade preparo. 1 Horário
Carótidas exames anteriores, se houver.

USG DopplerVenoso| No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| a ; =»

de MMII e MMSS Ricrios anteriores, de houver: Este exame não necessitade preparo. 1 Horário por Membro

USG Doppler :

ArterinldeMMile | No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| |. exame não necessitade preparo. | Horário por Membro
MMSS exames anteriores, se houver,a | Itmde tonsUSG DopplerVeia rquiada eua já No dia anteriortomar 50 gotas de Dimeticonade j
Porta e Artéria línea | Jejum: 8/8 horas e 50 gotas 2h antes da realização do| 2 Horários

No dia do exame, devem ser apresentados resultados de| 2º 8 7
exames anteriores, se houver. eme:
Medicações de uso diário não precisam ser suspensas. O| |.
úisuáriopode tomá-lacom água, pois isso não interrompeo| Jejum de 8 horas;

USG Dopplerde oftei No dia anteriortomar 50 gotas de Dimeticonade| , js
Aorta Abdominal No dia do exame, devem ser apresentados resultados de 8/8 horas e 50 gotas 2h antes da realização do

exames anteriores, se houver. ae
DESCRIÇÃODA ROTINA

Profissional Ação Material
Responsável Necessário

Procederabertura de FA ou levantar prontuáriodo usuário de acordo com rotina do serviço;
Para aberturada FA solicitar identificaçãodo mesmo(Cartão SUS, documento de identificação com foto), de acordocom rotina o

ATA Recepção| estabelecida; Impresso:
Conferir solicitaçãodo exame— Impresso padronizado— SADT; SADT
Encaminhar e orientarusuário quanto asala de espera correspondente.

Rotina da Sala: Água e

Realizar limpeza concorrente diariamente; sabão
Realizar limpeza terminal 01 vez por semana; Álcool 70%

Auxiliar de Realizardesinfecçãode almotoliase recipientes 01 vez por semana, identificá-lascom data de validade; Compressas,
sala Comunicaradministração quando necessidade de manutençãoou troca de equipamentos; Panos

Solicitar materiais para o almoxarifadode acordo com rotina especifica; limpos
Mantera sala limpa e organizada; Almotolias
Conferir a sala diariamente e preencher impresso próprio.
Rotinado Atendimentodo Exame
O USG é um exameagendadoe distribuido em agenda — CROSS de acordo com tipo de exame;
O usuário deve comparecer no com 30 minutos de antecedênciae apresentarcomprovante de agendamento,pedido de SADT,

sá RG e CNS;
Auxiliar de e e : 4 E o q

sala / Médico O auxiliar de sala chama usuário pelo nome, conferi dados, pedido de examee verifica se o usuário realizou o preparo| Impresso:

Radiologista HSESSáTIO, SADT
8 Na ocorrência de preparo inadequado, o radiologistadeve avaliar o paciente e o orientá-lo quanto a necessidade do preparo

necessárioe reagendamento
O radiologistae auxiliar de sala devem atentar-sequanto à privacidade do usuário, com o minimo de exposição possivel;
O auxiliar de sala em conjunto com médico responsável,orienta usuário sobre o exame e o posiciona;    
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Profissional Ação Material
Responsável Necessário

Médico responsável avalia exames anteriores, realiza o exame solicitado, registra o procedimento em FA e emite laudo ao
términodo exame:

Paciente assina na FAo protocolo de recebimento do laudo e é orientado a agendarretorno médico.

ROTINA E FLUXO — INTERNAÇÃO DE GESTANTES

OBJETIVO: Garantir que todas as gestantes sejam bem atendidas e que nos asseguramos sobre seu tempo de internação.

   
     

RESPONSABILIDADE:AuxiliarTécnico Administrativo,Enfermagem e Médico.

DESCRIÇÃODA ROTINA
e Auxiliar Técnico Administrativo: Preencher a FAA (Ficha de Atendimento). Encaminhare acompanhara gestante até a recepção do posto de

enfermagem,se necessário a gestante será encaminhadaem cadeirade rodas;

. Enfermagem: Realizaa Classificação de Risco e a gestante é encaminhadaaté o médico de plantão.

. Médico: Avalia a pacientee estabelece a conduta (medicação,exames ou internação).Encaminhando agestante para a enfermagem,que realizará

os procedimentosprescritos.
º Enfermagem Pré-Parto: Direciona a paciente de acordo com a condutamédica.

º Internação:A enfermagemavisa a recepção para prepararo prontuário de internaçãoe documentaçãonecessária, anexandocópia dos documentos
de identificação, encaminhaa gestante parao Pré-Parto,notificandoos familiares e se autorizado pelo médico, solicitao preenchimento do FORMULÁRIO
DE AUTORIZAÇÃODE ACOMPANHAMENTONO PARTO,

º Medicação: A enfermagemconduz a gestante até a sala de medicaçãopara administração,se prescrito.
e Exames: Laboratoriais e Cardiotocografia — Realizadosna Sala de Medicação e Procedimentos.

ROTINA E FLUXO — ACOLHIMENTO OBSTÉTRICO COM CLASSIFICAÇÃO DE RISCO

INTRODUÇÃO:O AcolhimentoObstétrico com Classificação de Risco consisteno método sistemático de recepção da mulherpela Rede de Proteção-
Parto Seguro desde sua entradano Hospital. É uma ação dentro do processo de trabalho que se mostra inovadora na assistência obstétrica hospitalar e que
busca assegurar, com equidade,o pleno atendimentonecessário.

OBJETIVO: Tem como objetivo garantir o atendimento: compreendera mulhernaquilo que ela e seu acompanhanteanseiam e necessitam.o que implica
em estar atento e disponível para ouvir suas queixas, permitindo que a mulher expresse sua angústia e dúvidas. Como consequência, promove um
atendimento humanizado,seguro. resolutivo, com orientação e informação para encaminhamentoadequado.

O Acolhimento com Classificaçãode Risco-ACCRa ser implementado pelo CEJAM consistenum processo dinâmico de identificação das usuárias que

precisamde atendimento/tratamento,conforme o risco, a urgência,a emergênciae o sofrimento identificado,visando a priorização do atendimentoimediato.

Utiliza os procedimentos da consulta de enfermagem e da consulta médica, documentadosem impressos institucionais uniformizadose específicos, de

acordo normase diretrizes do Ministério da Saúde.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS
. Acolher de forma individualizada, solidária e empática as gestantes que chegam à maternidade com alguma queixa, dúvida ou necessidade
fortalecendo o atendimento humanizado;
. Priorizaro atendimento/acolhimento da gestante, conforme critériosde classificação de risco;
e Levantar dados relevantespara a assistência e seu planejamento:
e Realizar procedimentos complementares garantidores da assistência qualitativa e segura, tais como: cardiotocografia com laudo médico,
solicitação de exames (urina tipo I, hemograma,teste rápido e outros, se necessários) e prescrições,conforme protocolos e rotinas;

. Fortalecer o vínculo com a sua referência hospitalar, orientando as gestantes não internadas quanto aos sinais do trabalho de parto e riscos.

inclusivepara o correto preenchimento no lar, do controle da movimentação fetal (mobilograma)fornecendo-lhe o impresso.
PÚBLICO-ALVO
º Mulheres no ciclo gravídico puerperal que procurar o Hospital, as quais são integrantesdo sistema de saúde da rede SUS, de acordo com a sua

necessidade pessoal de urgência ou emergência.
e Roteiro do Acolhimentocom Critériosde Classificação de Risco
o Todas as mulheres serão imediatamente direcionadas ao Acolhimento Obstétrico/Ginecológico, enquanto o acompanhanterealiza a Ficha de

Atendimento Ambulatorial- FAA, em Sistemade Informação.

o O Técnico de Enfermagemverifica os sinais vitais,
. O EnfermeiroObstetrarealiza a avaliação e caracterizaa prioridade do atendimento por cor, conforme classificação de risco e anota na FAA -

PEP; colocandoa respectiva cor referenteà Classificação de Risco;
e O Enfermeiro Obstetrarealiza a consultae orientaçõesde enfermagem;solicitaçõesde exames protocolares(cardiotocografia) e o preenchimento

do Boletim de Emergênciae/ou Históricode EnfermagemObstétrica/SAE — Acolhimento - PEP,

e O Médico plantonista procedecom o atendimentomédico conforme a ordem do ACCR;
e Clientedispensada do atendimentomédico: será orientada pelo enfermeiro e pelo médico:
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Para a cliente gestante internada: Médico fará o preenchimento do prontuário incluindo obrigatoriamente a Ficha de Admissão Obstétrica;

 
ACOLHIMENTOCOM CRITÉRIOSDE CLASSIFICAÇÃODE RISCO - ACCR

O Acolhimentocom Critérios de Classificação de Risco como todo protocolode classificação de risco busca selecionar a mulher com maior risco para
priorizar sua assistência e cuidado; para encaminhá-la com segurança. Assimo médico deverá ser comunicado da prioridadede atendimento, quando

ele for solicitado. Em casos de intercorrências o grau de prioridade poderá ser alterado, uma vez que a classificação não é permanentee pode sofrer

alteraçõesem função do estado clínico da mulher. São cinco as Classificações de Risco:

º Emergência - Cor Vermelha
Prestarassistênciaimediatamentee encaminhar diretamente para atendimento médico, no Pré-parto ou Centro Obstétrico.

º Muito Urgente - Cor Laranja
Atenderem até 15 minutos e encaminhar para consulta médicapriorizada.
o Urgente - nurel
Atenderem até 30 minutos e encaminhar para consulta médica priorizada.

Reavaliar periodicamente.

  

. Pouco urgente - Verde
Atenderem até 60 minutos e encaminharpara consultamédica sem priorização. Informarexpectativa do tempo de atendimentoe reavaliarperiodicamente.

º Não urgente - Azul
Atenderem até 120 minutos e informar a possibilidade de encaminhamentopara Unidade Básica de Saúde (UBS).

Pacientesclassificados como AZULpoderãoser encaminhados,através de documentoescrito, para o acolhimento da Unidade Básicade Saúde de referência

ou terão seus casos resolvidos pela Equipe de Saúde.

PRIORIDADES CONFORMEQUADROS,SINAIS E SINTOMAS

VERMELHO
Emergência: Prioridade Máxima - atendimento médico imediato na admissão ou Centro Obstétrico / Pré-parto:

Trabalho de parto no período expulsivo;
Prolapsode cordão ou partes fetais;
Hipertoniauterina ou dor aguda / intensa(8 a 10/10):
Bradicardia e taquicardia fetal pelo sonar;
Cardiotocografiacom padrão não tranquilizador/alterado;
Presença de líquido hemoâmnio ou tinto de mecônio:
Presença de hemorragiasvaginais;
Epigastralgia, cefaleia e escotomas (sinais de pré-eclâmpsia);
Hipertensão (PAS maior ou igual a 160 mm Hg e ou PAD maior ou igual 110 mm Hg);
Convulsão em atividade,
Hipotensão(PAS menor ou igual a 80 mmHg);
Taquicardia(maior ou igual 120 bpm);
Bradicardia (menor ou igual 45 bpm):
Pele fria, palidez acentuada, perfusão limitrofe, sudorese, pulso fino e sincope postural;
Intoxicação exógena;
Insuficiênciarespiratória;
Incapacidadede falar/Fala entrecortada.Cianose.
FR menor ou igual a (<) 10 irpm.
FR maior ou igual a (>) 32 irpm,
Alteração do estado de consciência (não-responsiva/ Déficit cognitivo/ Confusão mental / Letargia / Agitação / Paralisia);
Alteração grave do comportamento (violência contra si ou contra outrem):
Parto externo (avaliarmãe e criança).

ARANJA
uito urgente, atendimento em até 15 minutos:

Sangramentovaginal;
Dor forte abdominal 7/10 suspeitade gravidezectópica associada a náuseas, vômitos, sudorese e ou sangramentogenital;
Trabalho de Parto com contraçõesa cada 2 minutos;
Ausência de movimentos fetais nas últimas24 horas;

Trabalho de parto prematuro;
Pós-parto imediato:
HipertensãoArterial (maior ou igual a 140/100mmHg);
Febre (maior ou igual a 38,5ºC);
Doençapsiquiátricacom rigidez de membros;
Referência de convulsão em pós comicial;
Gestanteescoltada.

    
ccococosos00=

Urgente, atendimento em até 30 minutos e encaminhar para a consulta médica, importante reavaliardurante a espera:
º Perda de líquidos;
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Sangramentovaginal ou dor / dor moderada6 / 10 sem repercussões hemodinâmicas;
Hipertensãoem gestante ou puérpera(maior ou igual a 140/90 mmHg):
Êmese/hiperêmese, com sinais de desidratação(letargia, mucosas secas e tugor pastoso);
Febre (maior ou igual a 37,6ºC):
Queixa relacionadaa amamentação com hiperemia, dor, febre e ou sinais de abscesso:
Queixa ligada a amamentação (enfermeiro deverá avaliar a possibilidade de solicitaro grupo de aleitamento materno);
Vítimas de violênciajá referenciadase já avaliadas por outro médico;
Pré-natal de alto risco (sem intercorrências de ação imediata);

e Paciente não grávida com corrimento genital associado a dor e febre.
VERDE
Pouco Urgenteatender em até 60 minutos reavaliar periodicamente:

Êmese/hiperêmesesem sinais de desidratação;
Dor abdominal moderada 4 a 5 /10, sem contraçõesdevendoser avaliada a dinâmica uterina;
Queixas urinárias (ardor miccional,polaciúria,disúria e febre;
Sintomas gripais sem dispneia;
Sintomas relacionadoscom a ferida operatória;
Sinais de bartholinite(não supurada);
Ingurgitamento mamário;
Perda de líquido amniótico;

. Gestante com risco social.
AZUL
Não urgente atender em até 120 minutos. São as consultas de rotina, que poderiam ser atendidas nas UBS de origem da gestante.

Trocas ou requisição de receitas;
Dor leve de 1 a 3/10;
Dificuldadescom contracepçãooral ou injetável;
Inserção ou retirada de DIU;
Retirada de pontos;
Coleta de exame preventivo;
Avaliaçãode exames que foram solicitados pela UBS;
Solicitação de licença maternidade;
Irregularidades menstruais;
Menorragia, hipermenorreia;
Dor pélvicacrônica;
Curativo:

e Consulta de Pré-Natal de Baixo Risco
O rol referente às mulheres com classificação de risco não urgente (cor azul): As mulheres devem ser acolhidas/avaliadase encaminhadasde maneira
responsávelpara a Unidade Básica de Saúde de referência.

ccos000.0.

ACOLHIMENTOCOM OLHAR PARA A DOR 
A Escala visual analógica (EVA) foi escolhida por facilitar medição simples e exata da intensidadeda dor, inclusivepara mulheres com dificuldades em

se exprimir. É usada na assistência paraa investigação,quandose necessita de um índice rápido da amplitude da dor € ao qual se pode associar um número,
que auxiliará na detecção da intensidade da dor sentida. No Acolhimento o EnfermeiroObstetra deverá auxiliar a mulher na avaliação da sua dor,
por meio da Escala Visual Analógica. A mulher deve ser estimulada a apontarna régua (EVA)a intensidadede sensação de sua dor.

Ela será informada que a cor branca correspondeà ausência de dor num crescente até a cor vermelha que correspondea dor intensa, tendo como referência
a Figura abaixo:

Figura — Frente - Escala Visual Analógica / Numérica

ESCALA VISUALANALÓGICA (EVA)

Es |

Máximo |

de Dor |

|

Fonte: www praticahospitalar com. br/pratica%2044/pes/materia%2018-44.html |
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No verso da régua encontra-sea legenda de classificaçãode dor com valor numérico, para que o profissional Enfermeiro possa realizar a associação

da cor apontadapela mulher ao valor numérico da Escala Visual Numérica — EVA, identificandoassima intensidadeda dor, representadona figura abaixo;

Figura— Verso - Escala Visual Analógica / Numérica

ESCALA VISUALANALÓGICA/NUMÉRICA
8 6 5 4 3 2

?
4 vu

1    Sem
Dor

Máximo
de Dor

E
L

Muitoforte Forte | Moderada Leve
 

Cor Vermelha— Dor de 8 a 10 / 10 - dor muito forte
Cor Laranja — Dor igual a 7/ 10 - dor forte

Cor Verde e Amarela— Dor de 4 a 6/10 - dor moderada
Cor Azul - Dor de la 3/10— Dor leve

Cor Branca — Ausência de dor

A importância do ACCR com olhar para dor está em individualizar/humanizara assistência considerando o a dimensão subjetiva da dor indicada

pela mulher, com o objetivismoda técnica do ACCR.

PROFISSIONAISRESPONSÁVEIS
O ACCR deve ser feito por uma equipe multiprofissionalcompostapor: profissionais da recepção, técnico de enfermagem,enfermeiro obstetra, médico e

eventualmente, o serviço social. No processo de acolher a gestante e seus familiares é necessário utilizar ferramentas como a comunicação adequada,

educação, respeito, trabalho em equipe, rapidez, análise crítica da situaçãoagindo com discrição e ética.

FLUXOGRAMA- ACOLHIMENTO OBSTÉTRICOCOM CLASSIFICAÇÃODE RISCO  
Pa | Recepção

Realiza a abertura da FAA
enm e  

Técnico de Enfermagem
Recepcionar e encaminhar para

Acolhimentocom EnfermeiroObstetra
   

saáitii EnfermeiroObstetra
o realizar ACCR eA “ss Identificar conforme

Enfermeiro Obstetra
Prosseguir o atendimento e

orientar as gestantes Aecasdho cats

a partir de 37 semanas =e    
     ; Médico/EnfermeiroObstetra ii"piora um a a

( Realizar a dispensa da gestante / é ca Ee ee enação daag H

Nag, com orientação para UBS de a x SOO Di
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ROTINA E FLUXO— SALA DE APLICAÇÃODE MEDICAMENTOS

OBJETIVO: Orientar a equipedeenfermagem quanto ao fluxo de atendimentodo usuário comprescrição de medicamento.
 

RESPONSABILIDADE:Enfermeiro, Técnico de Enfermagem.

DESCRIÇÃODA ROTINA
Rotina de aplicação de medicamentos

Realizar limpezaconcorrentediariamente:

Realizar limpeza terminal 01 vez por semana;

Realizar desinfecçãode almotolias e recipientes 01 vez por semana;

Manter a sala sempre limpa e organizada;

Comunicar administração quandonecessidade de manutençãoou troca de equipamentos;
Solicitarmateriais e medicamentospara o almoxarifado e farmácia;

Identificar todos os frascos de medicaçãoabertos (validade 30 dias);
Realizar mensalmentea conferência das validades das medicações.

Rotina do Atendimento na Sala aplicação de medicamentos

. Chamar usuáriapelo nome completo:

e Verificar a FAA/receita/PEP, se está devidamente preenchidapelo médico, Hipótese Diagnóstico (HD) e CID (Classificação Internacional de

Doenças);

e Atentar para: prazo de validade, usuáriocerto, medicaçãocerta, dose certa, via de administração certa e horárioou aprazamento;
. Certificar-se de que o usuário não tem alergia ao medicamento;

e Fazer anotação de enfermagem,checar cada medicaçãorealizada, anotando horário. local de aplicação/ venopunção;
e Garantir a continuidade do atendimentoao usuário, quandoprescritos outros procedimentosou serviços;

e Encaminharo usuáriopara sala de observação se necessário (reação adversa ao medicamento ou conforme orientaçãomédica).

“NOVE” CERTOS PARA APLICAÇÃO DA MEDICAÇÃO    e s de preparar a medicação certificar-se mediante a prescriçãoqual é o medicamento, e conferir lendo, mais
de uma vez, o rótulo dele, atenção para paciente ALÉRGICO;
º DOSE CERTA: Antes de preparare administrar a medicaçãocertificar-se da dose na prescrição, lendo mais de uma vez e comparandocom o

preparado;
. VIA CERTA; Antes de aplicar a medicação,certificar-se da via medianteprescrição, lendo mais de uma vez e só então administrar:

. HORA CERTA: Aplicar no horário previsto na prescrição,e no espaço de tempo determinado,6/6h, 8/8h, atenção especialà administração de
antibióticos;

º TEMPO CERTO:Na aplicação da medicação,respeitaro tempo previsto na prescrição,porexemplo, se forem 30 minutos, ou em quatro horas,

controlar adequadamente o gotejamento;

. VALIDADECERTA: Antes de preparara medicaçãosempre conferir a data de validade, nunca aplicar medicaçãovencida;

º ABORDAGEM CERTA: Antes de administrar o medicamento deve-se esclarecerao paciente qualquer dúvida existente referenteao mesmo e

deve-se levar em consideraçãoo direito de recusa do medicamento,pelo paciente;

º REGISTROCERTO: Após aplicar a medicação registrar na ficha de atendimento checando com rubrica, horário, carimbo e ainda anotando
queixas, suspensão ou não aceitação de medicação.

ROTINA E FLUXO ASSISTENCIAL- AUSCULTA CARDÍACA FETAL INTERMITENTE

DEFINIÇÃO: Avaliaçãodos parâmetrosdos batimentos cardíacos fetais (BCF) de forma intermitente (não continua).
 
OBJETIVO: Identificar presença de BCF e alterações do ritmo e frequênciana gestação e no trabalho de parto (na presença das contraçõesuterinas e 15

segundos após essas).

ÁREAS ENVOLVIDAS: Admissão GO, Alojamentoconjunto e Centro Obstétrico (Pré-parto e Sala de parto).

INDICAÇÃO
Gestantes a partir de 24 semanasde gestação.

. Auscultaro BCF de 4/4 horas das gestantesem observaçãoou as que aguardamprocedimentoseletivos, as internadas, em pródromos de trabalho
de parto, ou conforme prescriçãomédica. Para as demais gestantes realizaro procedimento no momento do acolhimento para avaliação de risco.

Gestantes patológicas:
º Auscultaro BCF de 1/1 hora das gestantes com quadro clinico instável, sob a responsabilidadeda enfermeira obstetrano pré-parto, ou conforme

prescriçãomédica;
. Auscultaro BCF de 6/6 horas da gestante com quadro clínico estável, ou conforme prescrição médica.

Parturientes:
. Auscultar o BCF de 1/1 hora durante o trabalho de parto; de 30'/30' minutos no período expulsivo e entre as contraçõesno final do período
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expulsivo;
o Auscultaro BCF no período expulsivo,para ciência das condições fetais.
Observação: Sugere-se que pelo menos uma vez na fase ativa do trabalho de parto realize a ausculta do BCF antes da contração,durante a contração e

imediatamenteapós a contração.Na presença de alterações no ritmo e frequência do BCF confirmaros dados com o registro de cardiotocografia.

CONTRAINDICAÇÃO:Fase embrionária.

ORIENTAÇÃO CLIENTE/ACOMPANHANTEPRÉ PROCEDIMENTO: Explicar à gestante/parturientee familiar que se trata de um exame não

invasivo para verificar os batimentos cardíacos fetais.

MATERIAL ENVOLVIDO
Mesa, maca ou cama para exames;

Relógio com marcador de segundos;

Estetoscópio de Pinardou Sonar Doppler;

Gel condutor para uso do sonar;

Papel toalhae lençol.
DESCRIÇÃODO PROCEDIMENTO

Profissionais
  Envolvidos Ação

e Comunicaro procedimento à gestante;

e Lavar as mãos;

º Posicionar a gestante em decúbito dorsal com o abdome descoberto (lembrarque essa posição é desconfortável

para a gestante,devendo ser breve);

e Oferecer lençol para manter a privacidade da gestante;
e Identificar o dorso fetal através da palpação.

Com Estetoscópio de Pinard:
Acolhimento . Segurar o estetoscópio de Pinard pelo condutor (corpo do estetoscópio) ecolocar a campânula na região

Pré-Parto previamente definida como dorsal, encostandoo pavilhão da orelha na campânulado estetoscópio;
o Apoiar a cabeça sobre o estetoscópioe retirara mão que segura o tubo,

E Com Sonar Doppler:
Enfermeiro ae s ps a

e Colocaro gel condutorno sensor e posicioná-lona região previamente definidacomo dorso fetal;
Obstetra psº Procurar o ponto de melhor ausculta do BCF e, se necessário, fazer leve pressão do lado oposto, de modo a

melhorar o posicionamento fetal e facilitar a captaçãodo BCF;

e Palpar o pulso da cliente e identificar a diferença entre o ritmo cardiaco maternoe fetal;
o Auscultar os batimentos cardiacos fetais por um minuto, observar o ritmo, inclusive na presença da contração

uterina;

º Contar, após a contração, por quinze segundos(15”) durante a ausculta a frequência e multiplicar por quatro para

determinaro valor do BCF;

Ao final da ausculta:
Deixar a gestante confortável:
Retirar o excesso de gel com papel toalha;

Auxiliar a gestante/parturiente a se acomodar em outra posição oua se levantar;
Lavar as mãos;

Registrar o BCF no prontuárioou partograma, se parturiente;
Solicitar ao médico obstetra a avaliação da gestante, se BCF alterado, instalar cardiotocografia.    

ORIENTAÇÃO CLIENTE/ACOMPANHAMENTOPÓS PROCEDIMENTO: As orientações fornecidas devem ser dadas em linguagem simples e

de fácil compreensão;
o Informar o BCF encontrado e anotar em prontuário:

º Orientaro motivo da dispensa, internaçãoou necessidade de novo procedimento, conforme o caso.

DESEMPENHOESPERADO: Descrever a ausculta fidedigna do BCF (frequência e ritmo).

ROTINA E FLUXO - UTILIZAÇÃODA BOLA SUÍÇA NO TRABALHODE PARTO

A utilizaçãoda bola suiçano trabalho de parto é uma prática humanizadae uma das estratégias para a promoção da livre movimentação da mulherdurante
o trabalho de parto. Entre os principais benefícios trazidos por exercícios com a bola na gravidez e no trabalho de parto, estão a correção da postura, o

relaxamento, alongamentoe o fortalecimento da musculatura. É um recurso que por sua característicade objeto lúdico traz benefícios psicológicos, além

de ter baixo custo financeiro.
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Conformea Diretriz Nacional de Assistênciaao Parto Normal, o uso da bola é utilizado para promover liberdade
de posição no trabalho de parto:

 
OBJETIVOS

Estimulara posição vertical no trabalho de parto e possibilitaro exercício de balançopélvico:
Promover uma parturição ativa da mulherparturiente;

Trabalhar a musculaturado assoalho pélvico;

Permitir liberdade de movimentos na adoção de diferentes posições no trabalho departo;
Alívio da dor duranteo trabalho de parto.

ÁREAS ENVOLVIDAS
Quarto PPP e Pré-Parto

INDICAÇÃO: Gestantes a termo, estáveis, com feto em apresentação cefálica, em franco trabalho de parto, com frequência
cardíaca fetal (FCF) entre 110 e 160.

CONTRAINDICAÇÃO
. Prematuridade;

. Fetos com apresentação não cefálica e frequência cardíaca fetal fora do intervalo de 110 a 160.
º Condições clínicas e/ou físicas da parturiente que dificultem ou impeçam o posicionamento da mulher na posição
planejada;
º Falta de adaptação da mulher em assumir a posição sobre a bola;
º Recusa materna;

RESPONSABILIDADE
º Enfermeiro Obstetra
º Técnico de Enfermagem

ORIENTAÇÃO AO USUÁRIOPRÉ-PROCEDIMENTO:Orientara mulher parturiente e seu acompanhantea respeito dos benefícios do exercício
com a bola.

ORIENTAÇÃO AO ACOMPANHANTE

º Posicionar o acompanhanteatrás da parturiente, sempre que a mesma estiver sentada na bola;
e Orientar massagem lombo-sacra duranteas contrações;
e Orientar os tipos de exercícios com a bola;

º Solicitarapoio do técnico de enfermagempara garantir a segurança da mulherparturiente.

MATERIAISENVOLVIDOS
. Bola suíça
. Lençol
. Água e sabão (para higiene da bola)
e Filme plástico tipo PVC

º Cadeira para apoio do acompanhante

RISCOS E PONTOS CRÍTICOS
Pontos Críticos/ Riscos Medidas Preventivas
    
     Posicionar a gestante na bola com segurança e conforto em solo firme e

Risco de antideslizante; o pés apoiados no chão e apoiopara os membros superiores
Cliente quéda evitando o desequilibrioda gestantedurante o exercício na bola.

Pode ser oferecido suporte fisico nas costas da parturiente pelo acompanhanteou
membro da equipe.

Ocupacional (Colaboradores) Não há Não há

Ambiental Não há Não há
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DESCRIÇÃODO PROCEDIMENTO 

AGENTE DESCRIÇÃO DOS PASSOS / OBSERVAÇÕES 
Enfermeiro Obstetra
Técnico de Enfermagem

  

Orientara mulherparturiente quanto às vantagensdesses exercícios;
Prescrevero uso da bola em impressoTrabalho de Parto -SAE,
Disponibilizar o uso da bolaquando a mulhergestante aceitar esse exercício;

Orientar o acompanhante a posicionar-se sentado ou em pé atrás da mulher
paarturiente conforme a modalidade de exercício escolhido favorecendo o equilíbrio da

PL=

parturiente;
5. Modalidades de exercícioscom bola:
A. Movimento de rotação suave do quadril: estimulado para auxílio na rotação fetal

A.1 Colocar a gestante sentada sobre a bola mantendo a coluna ereta com os pés
totalmente apoiados no chão e afastados (50 a 60 cm entre eles);
A.2 A parturiente movimenta o quadril lentamente em movimento circular sobre a bola,
durante o tempo desejado;
A.3 As mãos da parturiente poderão estar apoiadas no leito ou em barras de apoio;
A.4 A bola poderá ser usada durante o banho terapêutico, utilizando as barras de

apoio.  
B. Movimento de propulsão - estimulado apenas no período — expulsivo para auxiliar na descida da

apresentação:
B.1 A parturiente faz o movimento de abaixa e se levanta sem que seu quadril saia da

bola;
B.2 As mãos da parturiente podem estar apoiadas no leito ou em barras de apoio ou no

acompanhantese possível. 
c. Relaxamento:
C.1 Forrar o chão com pano ou apoiar a bola sobre a cama, em frente a parturiente que
deve estar ajoelhada com o corpo levemente inclinado, braços e corpo apoiados na bola.

O acompanhantepoderá massagear a região lombar. 
Seb Registrar a realização do exercício na bola em prontuário com o tempo e a

  modalidade de exercícios realizados.
5.2 Checar prescrição de enfermagem;
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CEJAM   AGENTE DESCRIÇÃO DOS PASSOS / OBSERVAÇÕES
53: Após autilização, deve ser realizadaa higiene na bola:

5.4 Lavar a bola com água e sabão;
5.5 Envolvera bola no filme de PVC.  

  
ORIENTAÇÃO AO USUÁRIO PÓS-PROCEDIMENTO

. Auxiliar a parturiente levantar-se quando a mesma desejar encerrar o exercício com a bola;

. Orientar a possibilidade de retornar ao exercício com a bola sempre que desejar;
º Garantir a assistência segura ao trabalho de parto, possibilitando liberdade de escolha e tornando à mulher protagonistado seu parto.
RESULTADOESPERADO

Auxilio na descida da apresentação fetal;

Redução do tempo do trabalho de parto espontâneo com menor grau de intervenção.

. Protagonismoda mulher parturiente;

. Proporcionar à mulher satisfaçãocom a experiência do parto;
o Alívio da dor no trabalho de parto;
e Relaxamento;

. Maior conforto;

.
º

SIGLAS UTILIZADAS
º PPP: Pré-Parto, Parto e Pós-Parto Imediato;
º FCF: Frequência Cardíaca Fetal
º Filme de PVC - plástico policloreto de vinil
. SAE - Sistematização da Assistência de Enfermagem

FLUXOGRAMA - UTILIZAÇÃO DA BOLA SUÍÇA NO TRABALHO DE PARTO

Orientara gestante sobre o uso da bola

—— ICLTT[LZJ,
Prescrevero uso da bola conforme

necessidade

  
Trabalhode Parto - SAE 

   
   

Apoiadasobre & bola Sentadasobre a bolaForrar o chão com pano ou
Onientar a manter a coluna ereta &  —o

Posicionara parturiente
debruçadasobre a bola

!
Permitira liberdadede
movimentoconforme

necessidade

  
    colocara boia sobre a ada com os pés totalmenteapoiados no

cama ponção> chão e afastados um do outro

A T 
Orientar o acompanhantea

Bosicionar-sepor trás das costas
dela, sentadoou em pé 

y 
Orientara gestantea manteras
mãos apoiadas em objeto fixo

    
Orientar movimentode 

   
    

Orientar movimentode propulsão  
Registrarem prontuário o tempo e à modalidadede

   
   
Evolução do Paciente « /ou

Ficha de Admissão
Obstétrica -Partograma 

exercícios realizados
   

 

 Trabalhode parto- SAE     PREVENIR E VIVER COM QUALIDADE 38 | Pagina

Centro de Estudos e Pesquisas"Dr. João Amorim” Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 113469-1818

São Paulo-SP - CEP: 01513-020 cejamfcejam.org.br



 
CEJAM ve

PROPOSTASDE ROTINAS E FLUXOS PARA ESPECIALIDADESNÃO MÉDICAS

Os serviços de especialidades não médicas, estão sob responsabilidade da Coordenação de Enfermagem e da Supervisão Assistencial. O serviço de

Almoxarifado e Farmácia estão sob gestão de farmacêutica, mantendo uma relação hierárquica matricial com a Direção Geral e Coordenação
Administrativa.

 
As atividades das diferentes categoriasprofissionais serão monitoradas. visando um atendimentode qualidade e o cumprimento da produtividadepactuada,

assim como a disponibilização de material médico hospitalar e medicamentos,como previsto em Contrato de Gestão e alinhadasàs diretrizes de SMS.

O CEJAM apresenta de forma resumida, algumas NORMAS,ROTINAS E FLUXOS para as diversas CATEGORIAS DE ESPECIALIDADESNÃO
MÉDICAS previstaspara atividadesna SANTACASADE SÃO ROQUEeduranteaefetiva implantaçãodo serviço realizará o treinamentoe capacitação,

com disponibilizaçãode todos os protocolos necessários, para a execuçãodas ações em saúde previstas.

ROTINA E FLUXO - FARMACÊUTICO- DISPENSAÇÃO DE MEDICAMENTOS,INSUMOS E MATERIALMÉDICO-HOSPITALAR

A dispensação de medicamentos e insumos será realizada por profissionais capacitados de forma correta, conforme prescrição de medicamentos ou

solicitação em formulário específico aos diferentes setores do Hospital.

 
Os registros de movimentaçãode entradae saída de medicamentose insumossão registradosem ferramentasespecificas,por meio de SistemaInformatizado

e/ou instrumentos de controle e monitoramento. Este processo segue as seguintesetapas:
Atendimentoe recebimento da prescrição/requisição/sistema informatizado;

Análise da prescrição/requisiçãoseguindo legislação vigente;
Separação dos medicamentosseguindo a ordem da prescrição/requisição;

Validação da prescrição/requisição(identificaçãodo profissional);
Conferência da receita com os medicamentosdispensados;
Envio dos medicamentosaos setores da unidade;

Arquivamento da prescrição/requisição por ordem cronológicapor tempo compatível com a legislação vigente, se impressa e/ou baixa em

Sistema Informatizado.

No ato da dispensação. o fluxo de dupla conferência deve ser utilizado visando à segurança do usuário. Cabe ao profissional capacitado o controle de

estoque físico e o gerenciamentode suprimentos, informando semanalmentealista de estoque crítico.

A prática da integralidade na Assistência Farmacêutica, como orientação estratégica, é uma necessidade e um desafio,
onde se procura deslocar o foco do produto farmacêutico para o usuário do medicamento, garantindo a promoção do seu
uso racional por intermédio de ações que disciplinam e orientem a prescrição, a dispensação ea utilização dos medicamentos.
Assim, a mudança da concepção reducionista de Assistência Farmacêutica, com característica eminentemente quantitativa
ou simplesmente concebida visando ao atendimento imediato da demanda de medicamentosgerada nos serviços, deve ser
persistentemente buscada pela gestão da saúde.

ROTINA E FLUXO - ALMOXARIFADO

O almoxarifadoé destinado àestocagem de medicamentos e produtos para a saúde, Para tanto, devem ser previstos setores separadosparaeles. Os
medicamentossomente são eficazesse houver garantia de que, desde sua fabricação até a sua dispensação, sejam armazenados, transportadose manuseados

em condiçõesadequadas.

A responsabilidadetécnica do almoxarifadode medicamentosserá assumida por um farmacêutico, que supervisionaráe orientará as atividades da equipe
de trabalho. O almoxarifadoconsiste em um lugar destinado ao recebimento,controle, estoque e distribuiçãointerna de materiais e medicamentos,
sendo uma importante atividade de apoio da unidade de saúde.

Materiais são produtos que podem ser armazenados ou que serão consumidos imediatamente após a sua chegada, portanto, estão excluídos os materiais

considerados permanentes, como equipamentos médico-hospitalares, mobiliários e semelhantes, e incluídos, portanto, os demais produtos, como

medicamentos,alimentos, material de escritório, de limpeza, de conservaçãoe reparos, de uso cirúrgico, de radiologia, de laboratório, reagentes químicos,

vidraria, entre outros.

A SANTACASA DE SÃO ROQUE possui áreas específicaspara este setor, a qual receberáabastecimentode insumosdo tipo material e medicamento
para operacionalização das ações de saúde, advindos do Setor de Compras e Logisticac abastecidos por meio de previsão mensal baseada no consumo

médio mensal - CMM, de acordo coma logística definidapela Administraçãolocal. O sistemade administração de materiais tem como objetivo:

 

e Ter o material certo; º No lugar certo;
º Na quantidade certa; e Na especificação certa.
. Na hora certa;
Os almoxarifados serão estruturadospara desempenharas atividades de:

e Recebimento: º Estocageme guarda;
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º Conservação; . Realizaçãode inventário;
o Controle de estoque; º Distribuição;
o Armazenamento, inclusive de termolábeis; . Organização de Documentos;

º Recolhimento, quando houver indicação-queixa e Remanejamento;

técnica; º Autoinspeção.
e Descarte, por perda de validade;

Distribuição: deve suprir as necessidades da unidade,seguir um cronograma, evitaratrasos e desabastecimentos:
. Estabelecer e divulgar o fluxo e cronograma da distribuição;
. Distribuir em quantidadescorretas com qualidade;
. Transportar adequadamente;
. A periodicidade da distribuição considerará a capacidade/condições de armazenamento dos setores,
bem como seu potencial de consumo;
. Elaborar fluxos de abastecimento de medicamentos para cada setor, conforme a complexidade dos
serviços oferecidos e perfil epidemiológicoda população atendida;
. Estabelecer cronograma de abastecimentopara os setores;
. Definir prazos de preenchimento e recebimentodas requisições, em Sistema Informatizado; analisar
as solicitações do pedido; verificar a quantidadesolicitada, estoque existente e consumo, e estoque disponível
no Almoxarifado de forma a atender a todos os setores;
. Após a conferência das requisições dos setores, processar a distribuição;
. Conferir os pedidos, emitir Controle de Distribuição;
. Separar os medicamentosde acordo com as entregas. Não reaproveitar embalagens, nem misturar
os lotes. Sempre identificá-los, utilizando cestos com tampa e lacre para as entregas nos setores.

SERVIÇO DE NUTRIÇÃO

O atendimentopor profissional de Nutrição, em nível ambulatorial e hospitalar, visa à avaliação,diagnóstico e tratamentodas doenças em

pacientes adultos e infantis, que inclui: diabetes, obesidade, dislipidemia,disfunções gástricase intestinais, desnutrição é hipertensão,E

poderá integrar a Equipe Multiprofissionalem várias Linhas de Cuidados,auxiliando e elaborando a prescriçãodietética de acordo
como perfil do paciente.

 
Temo objetivo de avaliar e acompanhar o estado nutricional do paciente junto de patologias associadas e oferecer orientaçõesque
promovam mudanças nos hábitosalimentares,dentro da realidadeeconômica e capacidade cognitivado paciente.

PROTOCOLOSMÉDICOS DE ESPECIALIDADES

O CEJAM apresentaneste Plano Operacional, exemplificaçãode ProtocolosClínicos paraos Atendimentos Médicos. A implantação de

Protocolos médicos se justifica em função da complexidade e amplitude das ações na área de assistência à saúde proposta, poispodem
conter desde ações simples, até a instituição de tratamentosespecificos, passando pelo exame físico, exames complementares,diagnóstico,
procedimentos médicose de enfermageme até cirurgia.

 
Caberá ao Médico - RT a apresentação e validação dos Protocolosde AtendimentoMédico —Institucionais, junto a cada uma das
especialidades médicas da SANTA CASA DE SÃO ROQUE, em um prazo de até 03 (três) meses e a aprovação do Regimento
Interno do Corpo Clínico.

A assistência em saúde é muito extensa, ampla, complexa, e carregada de especificidadesque lhe são próprias. Isso pode ser alcançado
a partir de diretrizes clínicas com a estratificação de riscos e o manejo adequado das condições crônicas, com a sua estabilização.
superandoo chamado “efeito velcro”, onde há uma vinculação definitiva dos usuários, independenteda gravidade do seu quadro. Isso

exige a superação da atenção ambulatorial baseada na consulta médica, com a introdução de um atendimentomultiprofissional
interdisciplinare utilizaçãode novas ferramentasde gestão do cuidado.

O CEJAM realizará revisão das Rotinas e Fluxos sistematicamente,implementando eventuaisadequações, caso sejam necessárias e

apresentará às Comissões Técnicasda SMS, propostaspara implantaçãode Planode Ação de Novas Linhas de Cuidados,com a inclusão
de ações integradas para a Equipe Multiprofissional, buscando assim maior agilidade nos processos e obtenção de resultados
satisfatórios, em menor prazo. Visando maior resolubilidade na Assistência, todos os médicos especialistas devem possuir formaçãocom
residênciamédica e/ou título de especialistana área, viabilizandoassim que possam realizar procedimentos inerentes à sua área deatuação.
PROTOCOLO - ACIDENTE VASCULAR ENCEFÁLICO 
OBJETIVO: Descrevere padronizar o atendimento dos pacientes diagnosticadoscomo Acidente Vascular Encefálico - AVE.

DEFINIÇÃO: O acidente vascular cerebral é uma patologia frequente, geralmente incapacitante, de alta relevância em saúde pública.
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Também é sabido que cerca de 80% dos acidentes vascularescerebraiscorrespondem a eventos isquêmicos.

  
INCIDÊNCIA:No Brasil, são registradascerca de 68 mil mortes por AVE anualmente.A doençarepresentaa primeiracausa de morte e

incapacidadeno Pais.

CRITÉRIOS DE INCLUSÃO: Todos os pacientes que apresentaram quadro de alteraçãodo nível de consciênciae sinais e sintomas de

AVE, acometidos ou não de sequelas.

MANIFESTAÇÕES CLÍNICAS: Diferentes áreas do cérebro são responsáveispor diferentes funções, incluindo a sensibilidade, o

movimento,a visão, a fala, o equilíbrio e a coordenação.

As manifestaçõesclínicas de acidentevascular cerebral variam, dependendo da área do cérebroque se encontra lesada, podendo incluir:
Dores de cabeça com ou sem vômitos
Tonturas, confusãomental

Fraqueza ou paralisia de um dos lados do corpo

Entorpecimento súbito e acentuado de qualquer parte do corpo
Assimetriafacial

Perturbações visuais, incluindo uma perdasúbita de visão
Dificuldadesda marcha, incluindo uma marcha cambaleanteou instável

Problemasde coordenaçãonos braços e nas mãos

Discurso arrastadoou incapacidadepara falar
Desvio súbito dos olhos numa direção

Convulsões (crises epilépticas)

Respiraçãoirregular
º Estupor, coma
O aparecimentosúbito de uma ou mais destas manifestaçõesconstitui um sinal de alerta de que pode estar a ocorrerum acidentevascular
cerebral.

Em alguns casos, os acidentesvascularescerebraissão precedidospor um ou mais acidentesisquêmicostransitórios (AITs), que constituem
episódios breves de manifestações semelhantes às de um acidente vascular cerebral. Os AITs duram menos de 24 horas e, mais

frequentemente,apenas 5 a 20 minutos,

REQUISITOSPARA ENCAMINHAMENTO
e Relato sucinto da história informando características, evolução, doenças associadas, possível hipoglicemia ou hipertensão

arterial, arritmia,distúrbio metabólico, entre outras;

º Exames ComplementaresNecessários: Orientar o paciente a levar os exames que já possuir, tais como, exames laboratoriais,
radiografias (crânio, seios da face). A solicitação de EEG + TC com contraste,se necessária será realizada pelo especialista;

. Exame Físico: relatar achados importantese presenças de eventuais sequelas motoras e cognitivas;
o Prioridade: Paciente com Sequela de AVC, acentuada e/ou necessidade de reabilitação;

OBS.: A prescrição e o acompanhamentode reabilitação fisioterápica devem ser feitos pelo neurologista. Mesmo a avaliação de déficit
motores de sequelas de AVC ou trauma para fins de obtençãode benefícios (P0) ou passe livre (P0) deve ser feita pelo neurologista, Exame

de imagem específicos,para diagnóstico complementar ou acompanhamento,só poderãoser solicitados pelo especialista,com as devidas

justificativas: Tomografiacomputorizada (TC) e Ressonância magnéticanuclear (RMN).

ACHADOS DE EXAME FÍSICO
e Diminuição de força e/ou sensibilidade unilateral;
º Afasia(dificuldadena emissãoou compreensãoda linguagem), apraxia (dificuldadesna execução de tarefas simples), disartria

(dificuldadesmotoras na articulação dos sons);

. Hemianopsia parcial ou completa (perdado campo visual de um dos lados);
e Alteração de consciênciae confusão;

. Diplopia,vertigem,nistagmo, ataxia de início súbitos.

PREVENÇÃO:A prevenção do acidentevascular cerebral incide no controle dos fatores de risco vascular, incluindo:

pressão arterial elevada (hipertensãoarterial)
ritmo cardíaco anormal (fibrilação auricular)
colesterol elevado

diabetes
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Um estilo de vida saudável é essencial. Para ajudar a prevenir o acidente vascular cerebral, as pessoas devem fazer exercicio físico
regularmentee manter uma dieta saudável:

º rica em fruta e vegetais

e com um conteúdo baixo de gordurassaturadas, de gorduras trans e de colesterol

. com pelo menos duas a quatro doses de peixe por semana

º sem um consumoexcessivode álcool.

Alguns medicamentosque tratam a pressão arterial elevada são especialmentebenéficos na prevençãodo acidentevascular cerebral. Estes

incluem os inibidores da enzima de conversãoda angiotensina(JECA) e os diuréticos tiazídicos.

Se o doente tiver (ou se já tiver tido) fibrilação auricular, a administração de varfarina, medicamento anticoagulante, pode reduzir
grandementeorisco de acidente vascularcerebral.O colesterol elevadotambémdeve ser tratadode formaagressiva, por meio das estatinas.

Além disso, as pessoas não devem consumircocaina ou anfetaminasporque estas substâncias, além de outros malefícios, podem causar
acidentesvascularescerebrais.

A administração diária de aspirina (ou ácido acetilsalicílico)é uma medida preventiva importante em doentes com fatores de risco para

AVC. A aspirina em doses de apenas 80 mg por dia pode reduzir o risco de acidentevascular cerebral. No entanto,deve ter-seem atenção

que a aspirina diária pode aumentarligeiramenteo risco de acidentevascular cerebral hemorrágico.

Existem outros medicamentosantiagregantesplaquetários que também podem ajudar a prevenir o AVC isquêmico, No entanto, estes

medicamentos(incluindo a aspirina) não são seguros para todas as pessoas e a sua utilizaçãodeve ser sempre orientada pelo médico.

TRATAMENTO: É importante que as pessoas estejam alertadas para as manifestaçõesclínicas de acidente vascular cerebral e que

procurem imediatamentecuidadosde emergênciase eles surgirem.

ACIDENTESVASCULARESCEREBRAISTROMBÓTICOS E EMBÓLICOS
O tratamento mais eficaz para os acidentes vasculares cerebrais isquêmicos é um medicamento potente para dissolver os trombos,

denominado ativador do plasminogénio tecidual recombinante (rt-PA). O rt-PA pode restabelecer o fluxo sanguíneo, melhorando o

prognóstico do doente.

Este medicamento deve ser administrado imediatamente,nas três horas que se seguem ao início das manifestaçõesde acidente vascular

cerebral. No entanto,nem todos os doentes com AVC isquêmico têm indicação para a utilização de rt-PA. No tratamento de um acidente

vascular cerebral trombótico, os medicamentos para prevenir a formação de coágulos como a heparina são geralmente usados mais
tardiamente. Depois do acidente vascular cerebral ter estabilizado, a aspirina ou outro medicamento antiagregante plaquetário são

geralmenteprescritos diariamente para diminuir a coagulaçãodo sangue e assim preveniroutro acidentevascular cerebral.

No caso de os exames realizados demonstraremum estreitamentograve de uma artéria importante para a irrigação cerebral, poderá ser

necessário proceder a uma desobstrução através de uma intervenção cirúrgica (endarterectomia) ou de uma técnica endovascular

(angioplastia e/ou colocaçãode Stent).

ACIDENTESVASCULARESCEREBRAISHEMORRÁGICOS:O rt-PA não é útil no tratamentodos acidentesvascularescerebrais

hemorrágicos e está contra indicado porque pode agravar a hemorragia. Por vezes, poderá ser necessária a remoção do sangue da

hemorragia através de uma intervenção cirúrgicapara aliviar a pressão sobre o cérebro.

CUIDADOSAPÓS O ACIDENTE VASCULARCEREBRAL:É essencial uma intervenção precoce por parte da equipede reabilitação

(fisioterapia,terapia ocupacional, terapia da fala e reabilitação cognitiva)para ajudar o doente a lidarcom a nova deficiênciae a recuperar
a força depois da lesão cerebral,

Após o AVC devem ser tomadasmedidasparaevitar a sua repetição, nomeadamente:

Dieta saudável,exercício regular e controlo do peso

Abstinência do tabaco

Limitar a ingestão de álcool

Medicação anti-hipertensiva (mesmo que não tenha a pressão arterial alta)
Medicação para diminuir o colesterol (mesmoque não tenho o colesterol aumentado)

Evitar os anticonceptivos orais e a terapêuticahormonal de substituição

No caso de AVC trombóticoou embólico, utilização de medicaçãoque diminui a formação de trombos: antiagregantesplaquetários (por

exemplo, aspirina ou clopidogrel)ou, em alguns casos, anticoagulantes(varfarina).

PROTOCOLO— AVALIAÇÃO DA DINÂMICA UTERINA   “DEFINIÇÃO E a mensuração da frequência, duração, intensidadedas contraçõesuterinas em 10 minutos e o relaxamento entre elas.
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Essas contraçõesdesenvolvem-seno trabalho de parto e caracterizam-sepor serem dolorosase regulares com duração aproximada de 45

a 60 segundos. Podem ser sentidas durante a palpaçãouterina ou registradaspela cardiotocografia. Elas auxiliam na cervicodilatação, na

descidae na expulsão do feto. Pela avaliaçãoda dinâmicauterinadefine-se a fase do trabalhode parto:
º Fase latente: contraçõesmais espaçadas e de menor intensidade;

º Fase ativa: contraçõesmais frequentese intensas;
º Fase de desaceleração: contraçõesmais espaçadas e intensas.

OBJETIVO:Avaliara frequência, intensidade,duração e efetividade das contraçõesno trabalho de parto.

ÁREAS ENVOLVIDAS: Admissão da GO, pré-parto e sala de parto.

INDICAÇÃO:Gestantes com queixa de dores lombarese/ou baixo ventre ou qualquer sinal de trabalho de parto.

CONTRAINDICAÇÃO:Gestantes sem queixa de dor ou desconforto relacionado ao trabalho de parto.

ORIENTAÇÃO CLIENTE/ACOMPANHANTEPRÉ PROCEDIMENTO
É um procedimento indolor;
Esvaziar a bexiga antes do início do procedimento:
Você pode ficar em decúbito lateral esquerdo (DLE) ou sentada duranteo procedimento;

Será orientada quanto à respiraçãoe relaxamento durante as contrações:
O enfermeiro obstetraou médico que fizer a dinâmica uterina (DU) ficará 10 minutos com a mão no fundo da sua barriga para

verificar a quantidadede contraçõese a duraçãode cada umadelas;o procedimento será repetido a cada umahoraou com maior frequência,

se necessário;
º Podemos conversardurante o procedimento e suas dúvidas serão esclarecidas;
o Ao final da DU você será informadasobre o que foi observadoe sobre as condutasseguintes para correçãoda DU, se necessário.

MATERIAL ENVOLVIDO
o Relógio analógico com ponteiros de segundos

o Lençol

DESCRIÇÃODO PROCEDIMENTO
Área envolvida Ação

Profissional

  Orientara cliente e seu acompanhantequanto à necessidade e frequência do procedimento;

Lavar as mãos;
Aquecer as mãos (inverno);
Ajudar a parturiente no posicionamento em DLE ou sentada;
Posicionar-seao lado da parturiente, sentada ou de pé;
Cobrir a clientecom lençol expondo apenas o abdômen materno,

Admissão GO, Colocarà mão dominante sobre o fundo uterino com a superficie palmar dos dedos, palpando-o levemente (exame clinico)

Pré-Parto, Sala de| para avaliaras contraçõesda seguinteforma:
Parto Frequência: medir o tempo entre o início de duas contraçõessucessivasem 10 minutos,

Enfermeiroe Duração; medir levementeo tempo entre o início da contração e o início do relaxamento uterino;
Médico Obstetra Intensidade: comprimir o fundo uterino com as pontas dos dedos durante a contração. Nas contrações brandas o fundo é

deprimido.Nas moderadasé mais difícil e, nos fortes o útero é resistenteno ápice da contração
Obs.: A aferição exata somente da contração uterina é obtida por cateteres de aplicação intra-amnióticaou microbalões
intramiometriais.Sua efetividade é mensuradapor unidadesde Montevideo(CALDEYRO-BARCIA& POSEIRO, 1960).
Marcar 10 minutos e contar o número de contrações,a duraçãoe a intensidadede cada uma das contraçõesneste intervalode

tempo,
Avaliarcomoa cliente lida com o desconforto das contrações;
Orientarrespiraçãocom inspiração profunda e expiração lenta soprando (POP 08) para promover adequada oxigenaçãofetal

e relaxamento pós-contração,quando respiraçãoalterada;
Registrar a DU e conduta a ser seguida em impresso próprio, conforme o caso (Ficha Obstétrica / Partograma / Ficha de
Controle — Indução do Trabalhode Parto/ Patologia Obstétrica — SAE) da seguinte formaDU: 3/10' (357 407 45");
Explicar à parturiente a DU encontradae se está de acordo ou não com o esperado;
Comunicarao médico casos de alterações:
Hipossistolia:caracterizadapela menor frequência e intensidadedas contrações,
Hipercontratilidade:caracterizada pelo aumento das contrações (mais que 5 contrações em 10 minutos), chamada de

taquissistoliae/ou incoordenaçãomiometrial(elevação do tônus) chamadade hiperssistolia,
Comunicarà parturiente / gestante a conduta a ser tomada a partir do resultado da DU apresentada;
Repetir a DU a cada hora para parturientes em trabalho de parto fisiológico, e, a intervalos de 30 minutos após ainstalação

de ocitocina.
Atenção: A DU é um procedimento não invasivo, indolor e muitas vezes determinante de conduta, Dessa forma pode ser|   
realizada em intervalos variáveisconforme a necessidade
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encontrada,evolução do trabalho de parto e das condutasa serem tomadas e/ou mantidas,

DESEMPENHOESPERADO; Avaliaçãofidedigna das contrações uterinascom utilização da DU.

PONTOS CRÍTICOS/ RISCOS E MEDIDAS PREVENTIVAS

CEJAM       

PontosCríticos/ Riscos Medidas Preventivas
Cliente Não se aplica Não se aplica

Ocupacional Ergonômico 1.1 Posicionar-se corretamente ao lado da parturiente / gestante (sentada em
(Colaboradores) cadeira, banqueta,escadinha)
Ambiental Não se aplica Não se aplica

  
PROTOCOLO— AVALIAÇÃO PRÉ-ANESTÉSICA 
tipo de anestesia com presença do médicoanestesiologista.

OBJETIVO: Avaliara pacienteantes de cada procedimento anestésico, tendo emv
criteriosa pelo médico da história, exame físico e examespertinentes.

acompanhamentode um anestesiologistaduranteoprocedimento.

complementares,

Após aliberação da pacientepara o procedimento, o anestesista deverá fornecer orientaçõesquanto ao procedimentoanestésico-cirúrgico,

uso de medicamentosno pré-operatório.
Se a pacientenão estiver apta à realizaçãodo procedimento anestésico cirúrgico,o médico deverá

orientá-lae discutiro caso com o médico da especialidadecirúrgica,solicitante,

Tabuleiro de Segurança - Anestesiologia    
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CIRURGIA GERAL AMBULATORIAL 
PRINCIPAIS MOTIVOS DE ENCAMINHAMENTO
. Pequenas cirurgias;

PREVENIR É VIVER COM QUALIDADE  441º 
Rua Dr. Lund, 44 - Liberdade
São Paulo-SP - CEP: 01513-020

113469-1818

cejamfdcejam.org.br O aan ms



SA

CEJAM
PROTOCOLO- PEQUENAS CIRURGIAS

HISTÓRI
EXAME FÍSICO: Descrever a(s) lesão(ões).

EXAMES COMPLEMENTARES ESSENCIAIS:Nenhum

HIPÓTESEDIAGNÓSTICA: Relatar a suspeitadiagnóstica.
TRATAMENTO:Descreveros tratamentosrealizados previamente.
MOTIVO DO ENCAMINHAMENTO:Relatar 0 motivo do encaminhamento(avaliação de lesão, retirada, biópsia)

CONTRA REFERÊNCIA: Permanecerem acompanhamentono nível secundário.

  
PROTOCOLO - AVALIAÇÃO DE INDICAÇÃOCIRÚRGICA
HISTÓRIACLÍNICA: Históriasucinta descrevendoevolução do quadro, sintomatologia e sinais importantes, doençasassociadas.

EXAME FÍSICO: Relatar os achados importantes.
EXAMES COMPLEMENTARES ESSENCIAIS: Encaminhar os exames realizadospara confirmação do quadro.

HIPÓTESEDIAGNÓSTICA: Enumerar as suspeitas diagnósticas.
TRATAMENTO:Descreveros tratamentosrealizados previamente,
MOTIVO DO ENCAMINHAMENTO:Indicaro motivo do encaminhamento.

CONTRARREFERÊNCIA:Retorno à UBS p/ acompanhamentocom relatório do especialista.

OBSERVAÇÕES:Os pacientes encaminhadospara realização de cirurgia ambulatorial devem estar clinicamente estáveis para execução

do procedimento proposto: Hipertensão, Diabetese outras doenças controladas,com relatóriodo médico que o assiste.

CRITÉRIOSDE INCLUSÃO PARA CIRURGIA DE AMBULATÓRIO
O sucesso da cirurgia de ambulatório depende de uma cuidadosaseleção dos doentes e procedimentos adequados quer do ponto de vista

cirúrgico, quer do ponto de vista anestésico.

CRITÉRIOS SOCIAIS
º Doente que compreendee aceitaa proposta cirúrgicae as instruçõesdadas para o pré e pós-operatório;

e Saneamento básico;
º Domicílio fixo;
º Contacto telefónico:
. Transporte assegurado em veiculoautomóvel;

o Presença de acompanhante;
e Acompanhamento por adultos nas primeiras 24h de pós-operatório;
o Residência— tempo máximo de deslocaçãode 60 min.

CRITÉRIOS CLÍNICOS
º Doentesclínica e psiquicamenteestáveis;
o Idade fisiológica deve ser consideradaem vez da idade nominal. Exceção: Prematurosque têm que ter 60 semanas pós gestação

(risco de apneiada prematuridade);
ASA Ie ASA II (segundoa AmericanSociety ofAnesthesiologists);
ASA II (caso preenchamos critériosdefinidos)e eventualmenteASA IV;
A intervenção cirúrgica deve ter uma duração inferior a 120 min.;

Perdas sanguíneas mínimas (inferior a 200 ml);
Probabilidade de complicações pós-operatóriasmínimas;
Controleda dor pós-operatóriaeficaz por via oral.

CRITÉRIOS DE INCLUSÃO DE PACIENTESASA HI
Os pacientes,ASA III podem ser incluídos no programa de Cirurgia do Ambulatório caso preenchamos seguintescritérios:
o Devem ter boa capacidadefuncional (pode subir um lance de escadas sem parar);

o Não seja necessário posiçõesprona ou sentado / cadeirão;
. Stent coronário deve estar colocado > 12 meses; já não devem ser mantidos com Clopidogrel (não interromper simplesmente

para a cirurgia),é permitidoa manutençãoda terapêutica com Ácido Acetilsalicílico no pré-operatório;
Não é permitido doente com CDI, a menos que não se use eletrocautério;

Não há história de insuficiênciacardíaca congestiva;

Hipertensão arterial controlada;
Nenhum dos doentes com DPOC grave (oxigéniooucórtico-dependente):
Nenhum doente com CPAP > 12 em H20;

Diabetes Mellitus II controlada;

Não haja risco para hipertermiamaligna;
Não haja distúrbios hemorrágicos;
Nenhum doente com doençarenal crônica em hemodiálise ou diálise peritoneal;
Em relação a obesidademórbida: Qualquer doente com IMC > 40 terá de ser avaliado por um anestesiologistaantes do dia da
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cirurgia; Doentes com mais de 45 anos devem ter IMC < 40; Doentes de 45 anos ou menos devem ter IMC <45;
. Os pacientes, ASA III, devem ser avaliados uma semana antes da cirurgia por um anestesiologista.
CRITÉRIOS DE INCLUSÃO DE PACIENTESASA IV
Os pacientes - ASA IV, somente submetidosa anestesia local necessitam de ser cuidadosamenteavaliados no pré-operatório e selecionados
caso a caso, devem estar hemodinamicamenteestáveis e suportar a posição de decúbito dorsal.

CONTRAINDICAÇÕESABSOLUTASPARA CIRURGIA DE AMBULATÓRIO
Suspeitade HipertermiaMaligna;
DiabetesMellitus insulino— dependente;

ObesidadeMórbida: Doentes com mais de 45 anos e IMC > 40 e Doentes de 45 anos ou menos e IMC > 45;
Porfiria;

Alterações da hemostase;

Anemia de células falciformes:

Esclerose múltipla;
Doenças do foro psiquiátrico não controladas:
Stent coronário há < 12 meses;

Doente com CDI, a menos que não se use eletrocautério:

Doenças cardiovascularesgraves;

Doenças respiratóriasgraves:
SAOS com CPAP > 12cm H20;
Uso e abuso de fármacos/drogas:

Vias aéreas de difícil acesso;

Dificuldadesde mobilização;

Doençasendócrinas ou genéticas não controladas:

Previsibilidade de dificil controle da dor, hemorragia ou drenagem abundantes no pós-operatório;
Imobilização prolongadano pós-operatório;
Cirurgias emergentes;

Intervençõescirúrgicas superioresa 4h.

“eccoccocoscccccoco     PROTOCOLO - MISOPROSTROL EM FETOS M

“O uso de misoprostol é importanteterapiaassociada p ortamentosprecoces, tardios e óbito fetal intra útero.Na
ausência de complicações infecciosas ou discrasias sanguíneas associada os quadros acima descritos, a condutaexpectanteé à de eleição
no período de 4 semanas após o diagnóstico, devido a menor taxa de complicações cirúrgicas e sobre a fertilidadeda mulher. Apesar das

orientaçõestécnicasdescritas, a opção de conduta ativa deve ser esclarecidapara a mulhere sua autonomia deve ser respeitada, mediante
asituaçãopsíquica da mesma frente ao diagnóstico de gestação não evolutiva.

 

OBJETIVO: Preparo do colo uterino em gestantes com diagnóstico de abortamento retido (< 20 sem) ou óbito fetal intra útero.

CONDUTA- ATIVA ATÉ 12 SEMANAS

º Avaliação laboratorial: HMG, tipagem sanguínea, coagulograma, VDRL e HIV (teste rápido) nos casos de abortamento retido
por mais de 4 semanas;

o Administração inicial de 400 mcg de misoprostol por via vaginal — 2 comprimidosde 200 mcg, em fundo-de-sacoposterior:
. Avaliação cervical a cada 6 horas, com administração adicional de 200mcg de misoprostol em FS, em caso de ausência de
dilatação cervical, até o máximode 48 horas.

CONDUTA- ACIMA DE 12 SEMANAS E MENORDO QUE 20 SEMANAS
e Avaliação laboratorial: HMG, Tipagem sanguínea, coagulograma,VDRL e HIV nos casos de abortamentoretido por mais de 4
semanas;

e Administração inicial de 400 mcg de misoprostol - 2 comprimidos de 200 mcg em fundo-de-sacoposterior;

e Avaliação cervical a cada 6 horas, com administração adicional de 200mcg de misoprostol em Fundo de Saco, em caso de

ausência de dilatação cervical ou expulsão do produto conceptual, até o máximo de 48 horas. Após a expulsão do produto conceptual
realiza-se revisão da cavidade uterina associada à curagem e se necessário CTG uterina;

. Após 48 horas, se não ocorrer a expulsão do produto conceptual, faz-se interrupção por 24 horas e, então, repetição dos itens
acima.

A não eliminação do produto conceptualapós três tentativasdos ítens acimaé consideradafalha do método, utilizando-se, então, de maneira
sequencial,os seguintes métodos:

CONDUTA - FETO MORTO COM IDADE GESTACIONAL SUPERIORA 20 SEMANAS
Introdução de Misoprostol- 100 ug em fundo de saco vaginal posterior a cada 6 horas até expulsão fetal no máximo 6doses.
OBSERVAÇÕES
. Evitaro uso de lubrificantevaginal para o toque.

o Polissistolia sem alterações da FCF é o efeito colateral mais comum.
. Hipertermiatambém pode ocorrer.
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. Evitar associação com ocitocina; se necessário, utilizar somenteapós 6 horas da última dose de misoprostol.
CONDUTA - FRENTE A CICATRIZ UTERINA PRÉVIA: Em pacientescom cicatriz uterina que se encontram no segundo trimestre

de gestação deve-se inicialmenteadotar condutaexpectantecom vigilância da hemostasia(HMG e Coagulograma).

 
Caso haja necessidade de uterotônico, emprega-seo misoprostol em casos selecionadosda seguinte forma:

º Altura uterina de até 12cm: dose habitual;
º Altura uterina acima de 12 cm e menor ou igual a 16cm: comprimidos intravaginais de 50 mcg (1/4cp)
a cada quatro horas s/n;
e Altura uterina superior a 16 cm: Contraindica-seo misoprostol se houver antecedentede duas oumais
cesáreas ou miomectomia. Permite-se o uso de misoprostol, na dose de 50 mcg a cada quatro horas em casos

de uma cesárea anterior.

CRITÉRIOS DE INCLUSÃO: Óbito fetal confirmado por USG.

CRITÉRIOS DE EXCLUSÃO
e Duas Cesáreas ou miomectomia prévia e altura uterina acima de 16 cm;
º Descolamento Prematuro de Placenta;
o Paciente com asma, glaucoma ou doença cardíaca com hipertensão pulmonar.

PROPOSTA DE ATIVIDADESVOLTADASPARA QUALIDADE

POLÍTICA DE GERENCIAMENTOE VIGILÂNCIA DO RISCO

A política de Segurança do Paciente, exige um conjunto de metodologias, procedimentos e instrumentos aplicados no controle
permanentedos processos internos, a fim de garantir o adequado gerenciamentodos riscos de acordo com à complexidade da instituição.
Com foco na segurança do paciente,colaborador e ambientehospitalar, o CEJAM firma um compromissocom a mitigação de riscos ou

ocorrências de Eventos Adversos na assistência ao paciente, na prática dos profissionais, ou que incidam no ambiente hospitalar.
Além disso, define que “a responsabilidadepela segurança é de todos os profissionais, mas especialmentedas lideranças”.

Reconhece que a prestação de cuidados na saúde sempreenvolve certo grau de risco potencial, que pode ser atribuído ao complexo grau
de interação entre pessoas, habilidades, tecnologias e suprimentos em medicina. Entretanto, grande parte dos eventos relacionados à

Segurança pode ser evitada caso lições provenientes de eventos prévios sejam aprendidasou os potenciais riscos mitigados precocemente.

O sistema de gerenciamento de riscos pressupõe que todo evento, acidente ou incidente ocorrido em qualquerdas dimensões da
Segurança Assistencial (paciente, colaboradore ambiente hospitalar)deve ser reportado. A Instituição deverá prover meios para

notificaçãoque garantam o anonimato, caso seja a preferência do usuário e a definiçãode estratégias de investigação, análise e melhoria
com foco no processo assistencial envolvido e sem caráter punitivo. Casos especiais de violações intencionais são encaminhados aos

Comitês de Ética pertinentes. Estes fóruns conduzirão o caso com O (s) profissional (is) e posteriormente farão os encaminhamentos

necessários juntos aos órgãos legais quando aplicáveis.

O envolvimentode equipamentos,insumos, materiais e/ou medicamentosem eventos adversos devem ser notificadosaos setores técnicos

responsáveisda Instituiçãoque faz interface com a Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA). Para o alcance deste resultado,

o CEJAM estabeleceucomo premissasfundamentais a serem seguidas pela liderança:

º Responsabilidade da liderança
º Refletida como prioridade no cotidiano, nas reuniões e discussões, nas políticas e procedimentos,que

refletem padrões de qualidade e excelência
º Eventos adversos notificados, analisados e tratados.
º Comunicação aberta e frequente.
. Auditoria para verificar a adesão.
º Treinamento permanente.
O gerenciamento de eventos adversos e gestão de riscos são realizados de maneira sistemática, de modo a auxiliar na tomada de

decisõespara melhorar a eficácia e eficiênciado desempenho da Unidade, integrada àrotina e procedimentosdas diversas atividades.

Referem-se à identificação de variações em relação ao planejado ou esperado e à gestão dessas para que seja possível maximizar
oportunidades, minimizar perdas e melhorar as decisões e os resultados, bem como implementar ações para evitar ou reduzir as

possibilidades de falhasou condiçõesinseguras.Ressaltamos a atuação do gerenciamentode risco com foco nas Metas Internacionais
de SegurançadoPaciente, juntamentecom protocolos gerenciados,grupos que analisam os indicadores assistenciais e SCIH. . Meta 01: Identificar corretamenteo Paciente
. Meta 02: Melhorara Comunicação entre profissionaisde Saúde
o Meta 03: Melhorara segurançana prescrição, no uso e na administração de Medicamentos
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o Meta 04: Realizaçãode procedimento à paciente corretos— Cirurgia Segura

e Meta 05: Redução dos riscos - Higienizaras mãos para evitar Infecçõesassociado aos cuidados
e Meta 06: Prevenção de Quedas e Lesão por Pressão

PROTOCOLOSGERENCIADOS(exemplos)

e ICS CVC - Infecção da Corrente Sanguínea Associada à Cateter Venoso Central
. AVC - Acidente Vascular Cerebral
º PAV - Pneumonia Associada à Ventilação Mecânica
º Sepse
INDICADORESASSISTENCIAIS
º Lesão por Contenção
º Extubação acidental
. Úlcera por pressão
º Flebite
º Queda de paciente

O gerenciamento de risco atua de forma para que atenda a RDC ANVISA 36/2013 — Segurança do Paciente e as particularidades dos
pacientesatendidos, buscando a excelência no cuidado.

OBJETIVO: O Gerenciamentode Risco é um processo sistemático que tem por objetivo identificar, avaliar, gerenciar e monitoraros

riscos reais e potenciais à Segurança do Paciente, Colaborador e Ambiente Hospitalar, A partir dessas premissas, o sistema deve evoluir
no desenvolvimento de bases para mitigação de riscos baseadana garantia de qualidadede instalações, adequação de recursos humanos€
aprimoramento da tecnologia.

RESPONSABILIDADES:As Coordenações Médica e de Enfermagem são responsáveis por tornar visível o compromisso com a

Segurança, refletindopor meiosdas reuniões e Comitês de Segurança. A Liderança é responsável pela Segurança às pessoas,aosprocessos
e ao patrimônioda Instituição, como forma de garantir a qualidadee sustentabilidadedo negócio. A Liderança é responsávelpelo exemplo
de comportamentoe atitudes com relação à Segurança na Unidade,

Todo colaboradoré responsável por seguir e fazer seguir normas e padrões Institucionaiscomo forma de garantir a Segurança
das pessoas, processose patrimônio. O colaborador é responsávelpela notificação de eventos e atosinseguros.

DESCRIÇÃODO PROCESSO:O gerenciamentode riscos está baseado nas ações de vigilância,controle de risco e eventos adversos, de
acordo com o fluxograma:

FLUXOGRAMA— GERENCIAMENTODE RISCO    à. Estabulacarocontextode cisco 
 antação de um Sistema de Informaçãoon-

anônima das notificações, como forma de

le um Sistema de Notificação de Eventos    
tantificaros Riscos

&
EAnalicardsRino

=EEE IsFonte: Risk management,AS/NZ 4350:2004/2009:150 31000, 2009

      acaRTO]

estruturadopara atender as notificações
iteriosa para identificar as causas raízes das   

Os Coordenadores locais devem elaborar plano de ação em até 7 dias do recebimentoda notificação, visando eliminar/diminuira
possibilidade de recorrência do problema ou evento inesperado.Os envolvidos deverão ser treinados, por meio dos nos documentos
da Qualidade — Institucionais, quanto às ações preventivase corretivas, atualizadas,visando evitar recorrência.

OUVIDORIA Os registros de manifestações dos usuários são coletados por meio de folhetos, telefone, e-mail, presenciale site do
CEJAM., Para análise destas manifestações,são encaminhadose-mails para os coordenadoreslocais, para definição do ocorrido e a
possível aberturado evento adverso e o prazo de ação corretivapelo setor.

NOTIFICAÇÕES OFICIAIS: os eventossão tratados segundo a gravidade:  
     

Nível 1 Nível 2 Nível 3
Investigaçãoconcisa Investigaçãocompreensiva Investigação independente

Utilizada para o conjunto de Utilizada para eventos definidos Utilizada para eventos adversos
incidentes, Near Miss e outras como “gerenciados” por uma graves com paciente,
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CEJAM    ocorrências. equipe de especialistas. colaborador ou ambiente
hospitalar.

Informações: fornecidas Einformações:mais detalhadas, informações: conduzida por uma
exclusivamente pelo notificador; breves; jnão é realizada pela equipe envolvida equipe independente; contém
conduzidas por staff local; uso de evento, liderada, por suporte informações qualitativas e finaliza com
ferramentas simplificadas de investigação. lqualificado, envolve times de relatório completo.

referência.

Análise: útil para tomada de lAnálise: considera frequência e análise: análise de causa raiz
decisão a partir da análise de Wravidade, retroalimenta protocolos realizada em conjunto com uma equipe
olume/frequência. institucionaise indicadores; análise de definida, pode necessitar de parecer de

fatores contribuintes. especialista e levar ao disclosure.     Adaptadode; Tree levels of RCA investigation, NHS, 2008

ANÁLISE
Sistema de gestão de eventos: investigação, análise e planos, que visa:
“Estruturarmetodologia para investigação/análiseque seja capaz de identificar falhas, barreirasvencidase atos insegurosque favoreceram

a ocorrência do evento e que possam direcionar os planos de ação de melhoria”,
Reuniãode Análise e Classificaçãode eventos adversos: Processo que tem como objetivo analisaras causase fatoresque desencadearam

ou contribuíram para o evento.
. A periodicidadeda reunião poderá ser semanal, com duração de 1 hora.
e Os relatórios e linha do tempo dos casos que serão discutidosdeverão ser enviados aos coordenadores
envolvidos, para a Gerência Técnica - CEJAM e ao Núcleo de Segurança do paciente do Hospital, em até 72

horas que antecedem à reunião.
e O formato desta reunião deverá ser como apresentação de Linha do Tempo para discussão e

classificação.
º Pendências devem ser apresentadas para o Núcleo de Segurança do paciente Institucional e do

Hospital.
Relatórios setoriais de risco: “Gerenciar os riscos estabelecendo o critério de aceitabilidade, por meio de estratégias de identificação,

classificação e categorizaçãopara a tomada de decisão (Matriz de riscos) em relação à aceitabilidade segundo a possibilidade de redução

da probabilidade de ocorrência, a redução da consequência,a transferência de parte ou totalidade do risco ou sua eliminação”.

Melhorias, lições aprendidas e monitoramento:Como são estruturadasas ações de melhorias e como compartilharcom a Instituição -

Comitê de Segurança Institucional. “Tratar os riscos por meio de planos de melhoriae retroalimentar o sistema (monitoramento), para

apoiar as áreas de gestão na estruturação de planos de melhoria, com foco na mitigação, eliminação ou transferência dosriscos,

monitorando sua implantaçãoe eficácia”.
Monitoramentoe Análise Crítica
º O monitoramento e a análise crítica dos riscos são realizados pelos Coordenadores das áreas,

localmente.
o O Comitê de Gerenciamentos de Riscos - institucional, se reúne bimestralmente e/ou quando
convocado, monitora os eventos através de uma planilha que descreve a quantidade de eventos ocorridos no
período vigente e período acumulativo e semestralmente elabora uma análise crítica do desempenho dos

riscos.
º O Comitê de Gerenciamentos de Riscos Institucionais e os Coordenadores locais monitoram
mensalmente os eventos através dos indicadores relacionados aos riscos, auditorias periódicas, etc.
Comunicaçãodos eventos a órgãos internos ou externos º As notificações de suicídio de paciente, rapto infantil, estupro e homicídio ocorrido dentro da unidade,

serão registrados em livros de ocorrências.
º As notificações das reações adversas de medicamentos ou desvios de qualidade de materiais e

medicamentosserão comunicadas ao setor de farmácia do Hospital, que se necessário notificará ao órgão -

ANVISA.
º As notificações de Tecnovigilância serão comunicadas, pela Coordenação de Enfermagem ao

Farmacêutico do Hospital, para que este comunique à ANVISA, se necessário.
º As notificações dos indicadores de Infecção Hospitalar serão comunicadas à SCIH do Hospital e à

Gerência Técnica - CEJAM.
º As notificações de Eventos de Hemovigilância serão comunicadas, pelo Médico responsável pelo

Serviço de Hemoterapia.
º As notificações de acidentes de trabalho serão comunicadas aos órgãos competentes pela Segurança

e Medicina do Trabalho CEJAM.
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º Os eventos adversos graves e catastróficos devem ser notificados em até 7 (sete) dias da data da
Classificação do ocorrido no sistema do NOTIVISA (ANVISA).

e Os eventos adversos graves /catastrófico ou potencial e queixas na Ouvidoria Local com risco para a
imagem do Hospital ou do CEJAM:

o Coordenador Médico/Coordenação de Enfermagem entrará em contato com a Gerência Técnica CEJAM

e Direção do Hospital que, por sua vez, decidem sobre o que fazer para evitar que isso vá para a mídia ou já
prepara para uma resposta.
Treinamentode Capacitaçãopara Segurança

Treinamento Admissional: Proporcionar aos novos colaboradoresconhecimentosque envolvam suas funções e interfaces.
Treinamento Pós - Admissão: Na unidade de trabalho, será realizada pelo Enfermeiro referência, supervisores do CEJAM, conforme o
check-listoperacional.

Treinamento com os EventosAdversos; segundo a classificação do evento,sendo realizado pela área ou equipeT&D da GerênciaTécnica
CEJAM.

   
PROPOSTA DE FUNCIONAMENTO DAS COMISSÕESTÉCNICAS

Na SANTA CASA DE SÃO ROQUE, as ComissõesObrigatórias: Etica de Enfermagem, Ética Médica, de Revisão de Prontuários, de

Óbitos, Controle de Infecção Hospitalar, Segurança do Paciente e outras, obedeceram às legislaçõesespecíficase normativas de Conselhos
de Classe, seguindo os critérios de proporcionalidade indicados, membros efetivos e igual número de suplentes. As reuniões ocorrerão

ordinariamente mensalmente e extraordinariamente, quando for necessário, em dia, local e hora previamente estabelecidos pela
convocação,com no minimo 24 (vinte e quatro) horas de antecedência.

 
PROPOSTA DE SERVIÇO DE ATENDIMENTOAO USUÁRIO E PESQUISA DA SATISFAÇÃO

O CEJAM com sua experiência na área de saúde firmou o primeiro convênio com a Prefeitura de São Paulo em 2002 e desde

então, possui Serviço de Atenção ao Usuário (SAU) implantado, oferecendo a população atendida canal para manifestações e
fortalecimento da gestão participativa.

 
O Serviço de Atençãoao Usuário— SAU será implantado na SANTACASA SÃO ROQUE possibilitando ao usuáriomanifestar-

se. Tais manifestações serão recebidase tratadas com compromisso, sendo a forma mais direta para obter informações, receber

elogios, críticas e fazer sugestões aos Serviçosde Saúde. Por meio deste serviço, o usuário terá garantida sua cidadania, mantendo

vínculo mais próximo com a Unidade de Saúde, exercendo com corresponsabilidade seu papel de usuário do SUS. O SAU
representa um elo entre o usuário e a Rede de Atenção à Saúde, um instrumento de avaliação sobre os serviços prestados e um
canal de comunicaçãoà disposiçãoda população.

OBJETIVOS: Fortalecer a cidadania através da participação popular; Assegurar ao usuário a análise de suasreivindicações;
Garantiro direito à informação, orientando os usuários em relação aos serviços prestados; Garantir o direito de manifestaçãodo

usuário sobre os serviços prestados pela Rede Assistencial: Aperfeiçoara qualidade dos serviços oferecidos, visando àsatisfação
do usuário.

ATUAÇÃO: Receber, avaliare encaminhar as manifestaçõesdos usuários, sempre em busca de soluções: Garantir o direito deresposta
pelo acompanhamentodo processo. desde a manifestaçãoinicial até sua resolução;Atuarcom transparência,integridadee respeito; Acolher
as manifestaçõesdos usuários. observando rigorosamente o direito à confidencialidade das informações; Atuar na integração com os
demaisveículos oficiais de manifestações:Ouvidoria do Município Assessorias de Imprensa.

TIPOS DE MANIFESTAÇÕES

º Reclamação - se refere a uma manifestação de insatisfação ou protesto sobre serviços prestados,
profissionais, ações, etc.

º Sugestão - é a mensagem que apresenta uma ideia ou proposta para o aprimoramento do trabalho
ou dos serviços. O SAU Central acolhe, avalia a sua pertinência e encaminha para o conhecimento e avaliação
do gerente da unidade de serviço de saúde.

o Elogio - é a demonstraçãode reconhecimentoou satisfação com o serviço prestado pela unidade de
serviço de saúde.

º Solicitaçãode informação - referente aos serviços de saúde: tais como localização, vias de acesso,
horário de atendimento, fluxos de atendimento, agendamento, etc.

º Denúncia/ResponsabilidadeCidadã - A utilização do conceito "Responsabilidade Cidadã" é uma
oportunidade para que a sociedade se sinta despertada/estimulada para o efetivo exercício de cidadania, A
denúncia é aceita e processada, podendoconstituir prova ou indício suficiente para uma investigação.

PROPOSTA DE EDUCAÇÃO PERMANENTE 
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 CEJAM
A Educação Permanenteé aprendizagem no trabalho, ou seja, ela acontece no cotidianodas pessoas e das organizações.Propõe que

os processos de educação dos trabalhadoresda saúde se façam a partir da problematização do processo de trabalho. Os processos de

educação permanente em saúde têm como objetivos a transformação das práticas dos colaboradores e da própria organização de seu

trabalho.

 
Os técnicos da CEGISS-CEJAMidentificamas necessidadesde capacitação,treinamento e desenvolvimentosda força de trabalho
da Unidade e Serviços de Saúde e promovem as ações necessárias para execução dessas atividades. Todos os colaboradores,

independente de categoria, condição ou posição hierárquica, são incluídos nas atividades desenvolvidas, que podem ser extensivas aos

trabalhadoresde empresas terceirizadas. Entre as atividades desenvolvidasestão: Capacitações/Cursos/Treinamentos;Eventosde Saúde e

Científicos;Apoio à produção cientifica; Produção de manuaise documentos técnicos norteadores.

Serão implementadas atividades de educação permanente em diferentes momentos e de forma sistemática para os diversos
colaboradores envolvidos na assistência ao paciente, tendo como foco a manutenção dos protocolos implantados e a ampliação da
culturade qualidade e segurança do paciente,sendo definidas e desenvolvidasem consonânciacomo perfil da unidade e com os resultados
apresentados pelos indicadores assistenciais.

PROPOSTASDE INCREMENTOVOLTADASA QUALIDADE DA ASSISTÊNCIA 
IMPLANTAÇÃO DE MONITORAMENTO DE RN — PROTEGER CÉREBRO SALVA VIDAS

O CEJAMvisando reduzir,de formasignificativa,o númerode bebêsque evoluirãocomsequelasneurológicase,portanto,aumentar
a qualidadede vida dos pacientes,implementará, uma nova tecnologia,que podeser uma importantealiada na busca por tratamentos
e acompanhamentosde recém-nascidos.A junção de conhecimentomédico e software ajudaráa identificarprecocementesinaisde risco

para lesão cerebral,possibilitandoà equipe médica agir de forma rápida a fim de evitar sequelas.

 

O Eletroencefalograma de Amplitude Integrada (aEEG) constitui-se em um métodode MonitorizaçãoCerebral Contínua à beira
do leito, em tempo real, e de caráter não invasivo. Estudos clínicos demonstram grande aplicabilidade clínica, permitindo avaliação
prognóstica e neurológica de recém-nascidoscom asfixia perinatal; avaliação de prematuros; e identificaçãode crises convulsivas. Estas

são apenas algumas de suas utilidades.

Alterações visualizadas de forma dinâmica na atividade de base e atividade epiléptica estão relacionadasà função e injúriacerebral. Elas

podem ser interpretadasem tempo real e permitem ações muito mais rápidase assertivas em relaçãoao quadro clínicovigente. A associação
de 2 ou mais canais para monitoramento — vídeo-imagem e traçadodo EEG bruto — aumentama sensibilidade e especificidade do método
para detecçãode crisesepilépticas. A associação entreo uso de aEEGe EEG contínuo dentro da UTI é umaprática interessantena avaliação

contínua de recém-nascidoscom alto risco para injúria cerebral.

Através da facilidade do acesso online, remoto e em tempo real, as bases de neuromonitorização e neuroproteção podem ser

integradas aos leitos. Uma equipe de profissionais especializadosestará disponível através da Central de Vigilância e Inteligência, 24h

por dia, 365 dias por ano, para atendimento ao recém-nascido.

O médico à beira do leito pode contar com a assistência altamente especializada da equipe, que discute protocolos aplicados aos

pacientesde alto risco e monitoraos bebês remotamente,por meio das metodologias de monitoramento cerebral.

MONITORAMENTO DE INDICADORES DE DESEMPENHO DE QUALIDADE E PRODUTIVIDADE

As Unidadessob Gerenciamentodo CEJAM realizam o acompanhamentodas atividades previstase do desempenho dos profissionais
contratados no decorrer dos períodos de apuração, por meio de sistemas informatizados, planilhas, instrumentos e ferramentas

próprias de monitoramento.

 
Estes instrumentos auxiliam no gerenciamento do Contrato de Gestão e operacionalização do Hospital, quanto às atividades
desenvolvidase consequentemente,no cumprimentodas metas estabelecidas. O controle e monitoramento realizado não se restringe

apenas a produção realizada pelas diferentes categorias profissionais, mas se estendem as ações previstas de atividades assistenciais,

administrativas e de apoio

Em se tratando de um serviço, que contará com utilização de Sistema Informatizado de Gestão em Saúde, muitas informações e

dados de produção serão extraídos do próprio sistema de Informação, sempre que possível, sendo que o Sistema permite a

informatização dos processos administrativos, assistenciaise de faturamento, gestão de materiais e medicamentos, farmácia, e controle de

produtividadepela sua importância e outros processos, se necessário podem ser monitoramento por planilhas informatizadas. Os relatórios
de acompanhamentodas atividadeseducacionaisprevistas e realizadas,com o númerode horas de atividadespor categoriaserão elaborados
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CEJAM 
A seguir. apresentaremos alguns instrumentosque serão implantados,para monitoramento,

MODELO - PLANILHA DE MONITORAMENTODE ATIVIDADE EDUCACIONAIS  RUAS CATEGORIAS a  Integração Equipe Multiprofissional
Médicos
Enfermeiros

Capacitação de Atendimento Coordenadores

Técnicosde Enfermagem

Profissionaisda equipe multiprofissional

Médicos

CapacitaçãoMatriciamento/Telemedicina Enfermeiros
Profissionaisda equipe multiprofissional
Médicos
Enfermeiros

Treinamento— Fluxos e Rotinas Lideres

Técnicos de Enfermagem

Auxiliares Administrativos

  
  

A seguir, apresentaremos figura ilustrativadas relações intersetoriais de monitoramento.

Figura Ilustrativa — Relações Intersetoriaisde Monitoramento 
  

 

CEGISS- CEJAM - Monitora Atividades Assistências,
Administrativas e de Apoio, analisa e consolida informaçõesdeociosoeeele UTI

Analisa os dados e
monitora a execução SANTA CASA DE SÃO ROQUE

de atividades ' Executa ações de saúde:

Promoção, prevenção e
Elabora planosde PEA
ação de melhoria :

contínua na / E

assistência Realiza Ações | Realiza
- me de Saúde avaliação de

consultas, desempenho
exames, Preenche.

cirurgias e Ferramentasde
procedimentos Monitoramento

MODELO - PLANILHA DE MONITORAMENTO- SAU/CONSOLIDADODE MANIFESTAÇÕESPOR TIPO
. . . == MÊSXX o : , =

stações (Jan Fev Mar Abr Mai Jun | Jul | Ago | Set. | Nov Dez Jan

Elogi | | | | | | l Lo | | |

Reclamações | | | | | | | | pa
Sugestões | | | ! | |

| |Denúncias | | | |

| Total = | | l Emo casal =

Na SANTA CASA DE SÃO ROQUE, mesmo com a utilização do Sistema Informatizado, serão implementadas planilhas de

monitoramentode indicadores de desempenho assistencial,disponibilizadas em módulos, com acesso restrito, por meio de “Login” aos

responsáveispela inserção das informações e do consolidado, para faturamento e acompanhamentode indicadorese metas.

MODELO DE RELATÓRIODE PRODUÇÃOMÉDICA/ESPECIALIDADE  |Tipo de Consulta Médica Jan | Fey Mar Abr | Mai | hm Jul | Ago | Set | Nov | Dez

1º Consulta | | | | | LT .
Interconsulta l l 4 A. l
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CEJAM
Consultas Subsequentes
Total

  
| MODELO DE RELATÓRIODE PRODUÇÃO DE CIRURGIA/ESPECIALIDADE

Tipo jan fev mar abr mai (jun (jul ago | set | out | nov | dez | Total | Média

Cirurgia ambulatorialMaior |

Cirurgia ambulatorialMenor

TOTAL

MONITORAMENTO DA PRODUÇÃODE ATIVIDADE NÃO MÉDICA
ESPECIALIDADE Cjan fev | mar abr mai (jun jul ago set out nov dez

1º Consulta |

Sessões

Todos os atendimentose procedimentos realizados, pela equipe não médica serão planilhados, possibilitando a consolidação do volume

diário e mensal dos atendimentosrealizados, sendo que estes também podem ser monitorados pelo Sistema Informatizado.

DESCRIÇÃO DAS FORMAS DE CONTRATAÇÃO

Será mantido o atual formatode contratação de pessoal assistencial e administrativo,e contratos de terceiros, viabilizandoa sub-
rogação, conforme especificado no documento de OrientaçõesGerais para Elaboraçãodo Plano Operacional, para executar o objeto em

pauta.

PROJETOS TÁTICOS E OPERACIONAISOBSERVANDOA DEFINIÇÃO DOS OBJETIVOS
A ALCANÇAR COM AS ESTRATÉGIAS DE IMPLANTAÇÃO PREVISTAS

Nesta Proposta Técnica, o CEJAM apresentou informações quanto à organização, processos e fluxos de trabalho, segundo diretrizes
técnicas assistenciaise programáticaspriorizadas no planejamento da SMS, conforme modalidadesde atenção e especificaçõesconstantes

no Projeto Assistencial e se empenhouna análise financeira do atual contrato, de forma a executar o gerenciamentoe execução das ações

previstas.

Exemplificamos, normas e rotinas, protocolos e processos de monitoramento, que contribuem para o gerenciamento e

monitoramento das atividades assistenciais, cumprimento de metas de produção e qualidade, por tipos de serviços. O CEJAM
valoriza a dimensãoparticipativana gestão, desenvolvendo trabalho associado, com os colaboradores,comunidade e diretrizes da SMS,

analisando situações, decidindo seus encaminhamentos e agindo sobre estas situações em conjunto, sempre estimulando práticas de

liderança em suas atividades diárias.

Portanto, o papel da Liderança local será fundamental, na articulação das relações entre as pessoas, estruturas, tecnologias,
processose meio ambiente, principalmentepara o cumprimentodas metas e a satisfação dos usuários dosserviços.

Este modelo de gestão pressupõe uma maior comunicação e envolvimentoentre usuários,prestadores e gestores para que, com soluções
compartilhadas, todos sejam corresponsáveispela qualidade dos serviços e, também, pela viabilidade financeira do sistema, num modelo

de gestão negociado, de ajustamento mútuo e comunicativo e um conjunto de práticas que intensifiquem o espirito de gestão por

compromissos.

Desta forma, O CEJAM buscou apresentar, de forma resumida, neste Plano Operacional, projetos táticos e operacionais,observando
a definição dos objetivos e parâmetros de avaliação propostosem Edital, para o alcance das atividades assistenciaisprevistas e assim

alcançar o aprimoramento e eficiência na prestação dos serviços públicos de saúde, superando as dificuldades operacionais, até então

enfrentados pela gestão municipal,com economicidade e qualidade na prestação de assistênciaem saúde.

Para que isto ocorra, vale destacarque a Instituiçãodispõe de vários outros instrumentos táticos e operacionais,que oportunamente
serão apresentados às lideranças do Hospital e aos colaboradores e implementados. É importante ressaltar que uma efetiva
articulação só pode ocorrer a partir de critérios estabelecidos, em consenso com a Secretaria de Saúde, liderança do hospital e

Organização Social - CEJAM.
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CEJAM 

APRESENTAÇÃO DA GESTÃO ECONÔMICO-FINANCEIRA - PLANILHAS DE
PLANEJAMENTO

Considerando que, PARA ESSE CHAMAMENTO,ESTÁ PREVISTAA SEGUINTEPRODUÇÃO:     
                           ATENDIMENTOS MÉDICO ESPERADO

Consulta Médica em Atenção Especializada 350

Atendimento de Urgência com Observaçãode até 24 horas em atenção especializada 2.000

Atendimento de Urgência em atenção especializada 5.000

AtendimentoOrtopédico com ImobilizaçãoProvisória 160

INTERNAÇÕES MÉDIA MÊS
Cirurgia eletiva 80

Obstétricos no
Clínico 150
Pneumologia sanitária 4

Pediátricos 20

Total 364

SADT PRONTO ATENDIMENTOE HOSPITAL MÉDIA MÊS
Exames laboratoriais 3.500
Exames de raio-x 2.100

Exames de ultrassonografia 85

Eletrocardiograma 240
Tococardiografia 160

Total 6.085

SADTPACIENTE AMBULATORIAL MÉDIA MÊS
Exames de ultrassonografia 450
Exames de raio-x 480

Exames de mamografia 150

Total 1.080 
   

O CEJAM, após análise dos custos atuais e cotações de serviços, desconsiderandovalores referente a operacionalizaçãoda UTI

que ainda passa por reformas conforme descrito em Termo de Referência, apresenta em sua PROPOSTA FINANCEIRA COM

VALOR DE REPASSEMENSAL, PARA VIABILIZARA EXECUÇÃODO IMPLEMENTODO VOLUME DE ATIVIDADES,

evitando assim riscos, quando da operacionalizaçãoe execução das ações previstas,REAFIRMANDO NOSSO COMPROMISSO
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS PREVISTAS.

Apresentamosa seguir as Planilhasde Planejamento,conforme modelo especificado em Edital.
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CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS "DR. JOÃO AMORIM"
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIADE SÃO ROQUE

Plano Orçamentário - fev-22 a jan-23 INSTITUIÇÃO:CEJAM - CENTRODE ESTUDOSE PESQUISAS"DR JOÃO AMORIM"
ENDEREÇO:Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade

TELEFONE: 3469-1818 E- MAIL: cejamdcejam.org.br/ oscejamcejam.org.br   RESPONSÁVEL:Ademir Medina Osório

  
    CPF: 994.124.468-53 CARGO: CEO

[Número do Processo CONTRATODE GESTÃO EMERGENCIAL ]
[VIGÊNCIA: fevereiro/2022a janeiro/2023  
Unidade
Santa Casa - São Roque ]

   JUSTIFICATIVASE OBSERVAÇÕES:
1- Orçamento sem os 08 leitos de UTI Adulto
raticados pela unidade 

2- Os valores de PJs Médicas considerados, foram os atualmente

  
ADEMIR MEDINA fadoteraoa
OSORIO:9941244 osoRio:99412446853

6853 Dadas;20220207 oSE ER14:27:54 -0300'

Centro de Estudos e Pesquisas Centro de Estudos e Pesquisas
"Dr. João Amorim" "Dr. João Amorim"
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& CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS.
“DR.JOÃO AMORIM”

Eai | DESCRIÇÃO (websaass) | fev-22 mar-22 abr-22 mai-22 jun-22 jul-22 ago-22

DL PESSOALEREELEXO BSBMG21 TS846,21 GKECEZERA 1205,393,36 1.285.955,09] A28505508
01.01 REMUNERAÇÃO DE PESSOAL 846.737,55 846.737,55 846.737,55 913.733,50 913.733,50 914.157,71 914.157,71

01.02 BENEFÍCIOS 139.891,60 139.891,60 139.891,60 152.363,77 152.363,77 152.399,48 152.399,48

01.03 ENCARGOS E CONTRIBUIÇÕES 67.739,06 67.739,06 67.739,06 73.098,74 73.098,74 73.132,68 73.132,68

01.04 OUTRAS DESPESASDE PESSOAL 135.478,00 135.478,00 135.478,00 146.197,35 146.197,35 146.265,22 146.265,22

02 MATERIAL DE CONSUMO 85.470,24 85.470,24 85.470,24 8547024 * 85.470,24 85.470,24 85.470,24

02.01.02 [GASES MEDICINAIS 40.150,00, 40.150,00 40.150,00 40.150,00 40.150,00 40.150,00 40.150,00

02.03.02 |MATERIALDE ESCRITORIO 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00

(02.04.01 [COMBUSTÍVEIS 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00

[02.04.02 [MATERIALDE LIMPEZA 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00

04.03 [UNIFORMESE ROUPARIA HOSPITALAR 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24

4.99 |OUTROSMATERIAIS DE CONSUMO 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00

os MATERIAL DE CONSUMOASSISTENCIAL “310.000,00 310.000,00. 340.000,00 “310.000,00 310.000,00 310.000,00. 310.000,00.

03.01.01 DROGAS E MEDICAMENTOS DIVERSOS 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00

03.01.02 EERsos MÉDICOS E ENFERMAGEM 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00

[o SERVIÇOS DE TERCEIROS. 1.480.349,30 1.480.349,89. 1.480.349,39 1.480.349,39. 1.480.349,30 1.480.349,30 1.480.349,39.

04.01.02 |ASSESSORIAE CONSULTORIA 9.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00

[04.01.03 Dao RORAMASEPPNORTVOSDE 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00

[04,01,04 |VIGILANCIA/PORTARIA/SEGURANÇA 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00

[04.01.07 |LAVANDERIA 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00

04.01.08 |SND 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00

04.01,09 [SERVIÇOSDE REMOÇÃO 68.750,00 68.750,00 68.750,00 68.750,00 68.750,00 68.750,00 68.750,00

04.01.11  |SERVIÇOS GRAFICOS 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00 6.750,00

04.01.99 JOUTROS SERVIÇOS TERCEIRIZADOS 19.038,00 19.038,00 19.038,00 19.038,00 19.038,00 19.038,00 19.038,00

04.02.01 EDUCAÇÃO CONTINUADA 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,39

(04.04.01 [SERVIÇOSASSISTENCIAL MÉDICO 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00

05 MANUTENÇÃO: 37.000,00 37.000,00 37.000,00 37.000,00 37.000,00 37.000,00 37.000,00.

[05.01.01 MANUTENÇÃO PREDIAL E ADEQUAÇÕES 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00

05.01.02  |MANUTENÇÃO DE EQUIPAMENTOS 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00

os LOCAÇÃO 33.038,27 83.038,27 33.038,27 33.038,27 3303827 33.038,27 33.038,27

[08.01.01 [LOCAÇÃODE EQUIPAMENTOSMÉDICOS | 33.038,27 33.038,27 33.038,27 33.038,27 33.038,27 33.038,27 23,038,27

-9 DESPESAS DIVERSAS : “149.000,00 “149.000,00 149.000,00 149.000,00 149.000,00 148.000,00 149.000,00

01.01 JÁGUA 16.000,00 16.000,00 16.000,00 16.000,00 16.000,00 16.000,00 16.000,00

09.01.02 [ENERGIA 25.000,00 25.000,00 25.000,00 25.000,00 25.000,00 25.000,00 25.000,00

09.01.03 |TELEFONIA 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00 5.000,00

09.01.04 |GAS 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00            
alnadoce forma dia

ADEMIR MEDINAco acenaMEDINA
OSORIO:994124 osorios9412446853

Dados:2022.0207
1428:19-0300'46853

99.000,00 
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CEJAM CONTRATO DE GESTÃO EMERGENCIAL

Plano de Custeio e Investimento 
                                           ROAMO CONSOLIDADO

as | DESCRIÇÃO (websaass) | set-22 out-22 nov-22 dez-22 jan-23 TOTAL0 PESSOALEREEO 1.308.830,05 130805005 1208.830,05 308.830,05 TH06.830,05 1525620025
01.01 REMUNERAÇÃODE PESSOAL 931.411,35 931.411,35 931.411,35 931.411,35 931.411,35 10.853.051,82

0102 — [pEnEriciOS 153.880,83 153.880,83 153.800,83 153.880,83 153.880,83 1.798.605,45

0103 — [ENCARGOSE CONTRIBUIÇÕES 7451297 74.512,97 74.512,97 74.512,97 74.512,97 868.244,87

01.04 [OUTRASDESPESAS DE PESSOAL 149.025,80 149.025,80 149.025,80 149.025,80 149.025,80 1.736.488,14

oz MATERIALDE CONSUMO 85.470,24 85.470,24 85.470,24 85.470,24 85.470,24 1.025.642,88

020102 [GASES MEDICINAIS 40.150,00 40.150,00 40.150,00 40.150,00 40.150,00 481.800,00

[02.03.02 [MATERIAL DE ESCRITORIO 8,000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 96.000,00

020401 [comBusTÍVEIS 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 1.500,00 18.000,00

[02.04:02 [MATERIALDE LIMPEZA 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00 27.000,00 324.000,00

[02.04.03 [UNIFORMESE ROUPARIA HOSPITALAR 6.620,24 8.820,24 6.820,24 6.820,24 6.820,24 81.842,88

[02.04.99 [OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00 2.000,00 24.000,00

03 ||| MATERIAL DE CONSUMOASSISTENCIAL 340.000,00. 310.000,00 310.000,00 310.000,00 310.000,00 8.720.000,00.

[03.01.01 [DROGAS E MEDICAMENTOSDIVERSOS 155.000,00] 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 1.860.000,00

sois |rcoumoe MEDICOS E ENFERMAGEM 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 155.000,00 1.860.000,00

04 | SERVIÇOS DE TERCEIROS. 1.480.349,39 4.480.349,39 1.480.349,39 1.480.349,39 1.480.349,30 17784.192,68

[04.01.02 [ASSESSORIAE CONSULTORIA 9.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00 9.704,00 116.448,00

04,01.03 Esnta Eee APLETINOs 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00 30.103,00 361.236,00

04.01.04 |VIGILANCIA/ PORTARIA / SEGURANÇA 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 26.500,00 318.000,00

[04.01.07 [LAVANDERIA 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 24.500,00 294.000,00

040108 |sno 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 45.000,00 540.000,00

04.01.09 |SERVIÇOS DE REMOÇÃO. 68.750,00 88.750,00 88.750,00 68.750,00 68.750,00 825.000,00

0401.11 [SERVIÇOSGRAFICOS 6.750,00 8.750,00 6.750,00 8.750,00 6.750,00 81.000,00

04.01.99 [OUTROSSERVIÇOSTERCEIRIZADOS 19.038,00 19.038,00 19,038,00 19.038,00 19.038,00 228.456,00

[040201 [EDUCAÇÃOCONTINUADA 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,39 5.564,39 66.772,68

04.04.01 |SERVIÇOSASSISTENCIALMÉDICO 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 1.244.440,00 14.933.280,00

os MANUTENÇÃO 37.000,00 37.000,00 37.000,00: 37.000,00 | 37.000,00 444.000,00
05.01.01 [MANUTENÇÃOPREDIAL E ADEQUAÇÕES 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 20.000,00 240.000,00

[0501.02 [MANUTENÇÃODE EQUIPAMENTOS 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 17.000,00 204.000,00

08 LOCAÇÃO ; 3303827 3303827 33.038,27 35.098,27 33,038,27 396.459,24

08.01.01 [LOCAÇÃO DE EQUIPAMENTOSMÉDICOS [ 33.038,27 | 33.038,27 33.038,27 33.038,27 [ 33.038,27 [ 396.459,24|
08 DESPESASDIVERSAS: 149.000,00 149.000,00 149.000,00 148.000,00 449.000,00 1.788.000,00 

01.01

01.02

09.01.03

04

ENERGIA

GÁS

18.000,00

25.000,00

5.000,00

4.000,00

89.000,00

 
16.000,00

25.000,00

5.000,00

4.000,00

89.000,00.

  
16.000,00

25.000,00

5.000,00

4.000,00

   
16.000,00

25.000,00

5.000,00

4.000,00

   
16.000,00

25.000,00

5.000,00

4.000,00

      

192.000,00

300.000,00

60.000,00

48.000,00

1.188.000,00    São Paulo, 04 de fevereiro de 2022.

ADEMIR MEDINA  Asiadodeora ttpor

OSORIO:9941244osoroso12446881
Dados: 20220207 142836
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CONTRATO DE GESTÃO EMERGENCIALÉCEJAM Tabela: Planode Cargos,Remuneraçãoe Benefícios Categoria ProfissionaliCargo 5 ae 18ºSatário |ardido a

Analistade RecursosHumanos. - = E E ! 3304
Analistade SistemasJunior - É E E
AssisientaAdminisralvoPiano j - E : 6.
Assistantde Contabildade Junior : - E : 75,

Assistantda FarmáciaJunior (36h) : E - TA,

Assistenteda FarmáciaJunor(36h)-notuma ; E ; E 5
Assistentade FarmáciaPleno,

Assistetade

Assistentede TI

AssistenteSocial

Alandontede FarmáciaJuno
AuxiliarAdministrativo

AuxiliarAdministrativoJunior
Auxiliar de

Auiardo Lavandaria

Auiarde

Auxiliarde

Auilarde

BiomédicoJunior

Contador

Controladorda Acesso |

Controladorde Acesso (36h)-notuma

CoordenadorAdministrativoPL

Coordenadorde. de PessoalPL

Coordenadorde AtendimentoJR

Coordenadorde Controlade Acasso

Coordenadorde

Coordenadorde HotelariaJR

Coordenadorda da ContasJR

CoordenadorFinanceiroPL

Coordenador

T - E

1 - X E X 176;

1633, - E E - 4 E 4 150,04]

22.000, X - E E X 177937

15.290,58 ! - - E - - é E 124281

7.729,40 ! E - - A ; 637,72

3.071,00 4 - E ! - ; A 265,05

-notumo 3.071,00. ! - 81893 ; - E E 330,56]

3.868,00 T - I - E é X 328,81

-notumo 3.868,00) ! 1.031,47 E - K E 41132

422200 1 E E E F K X 357,13]

=nolumo 4.222,00 ! - 112587 E - ! E 447,

4.288,10, 1 = á - E á E 362,42

5.221,00, I = E - I E X 437,05
1 1.720,00 E E - E 137,60.

T 1.827,00 - - - E - á : 146,16)

atursta TT 2.397,00 - - E Á - : I 191,76,

3.200,00 : - - ! ! 27537

1.808,00 - : - E é E 16401

1.781,70 - - : - ; E 4 142,54]

4.000,00. - - ! ; E I 339,37

1.400,16 4 - - E - ! E E 131,38

-notumo 1.400,16 4 - K E E É E 161,25

de & Almoxarifado 3.200,00, - E - E - é 256,00.

fácnico de 1791,78 4 - - E - X E K 16271

ácnico de - 179178 X - - E E E 200,93

ácnicode LaboratorioJunior 1.566,80 = - T 4 E E 14472

écnicode do Trabalho 3.503,20) ( - - E - | E 209,62

fócnico. ! 1 ( - E - Z ; 17161

fécnico. | (36h) -notumo. 2.200,00 I - É E - E 4 242,30

enico 1 2,019,00 I - : á - 4 E 180,89

áenico 11(36h) - notumo 2.658,00, 1 : U ê - ! E E 28871

2.200,00, - - - é

-notumo 1.903,00 ( - 2 E - I é E 21220

2.658,00, É - - ! - ; 4 é 222,01

-notumo. 2.019,00 I - z á - E E I 223,96.
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RELAÇÃO DE DOCUMENTOS DIVERSOS

DE: CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS DR. JOÃO AMORIM — CEJAM
PARA: Dra. Fabiana — Secretaria Jurídica da Prefeitura de São Roque
Endereço: Rua: São Paulo, nº 966 - Taboão - CEP: 181 ERRÍS, 

    

es  
São Paulo, 16/02/2022.

Visto: Alexandra Unzaga

Recebido por:......... e reerseereneeeaeareseeserententerenenteeneeereetenents(nome legível)

Data: «suma:Duucitissoscam /2022

URGENTE

EM MÃOS 
centro de Estudose Pesquisas "Dr. João Amorim” Rua Dr, Lund, 41 - Liberdade 1134691818 .

São Paulo-SP - CEP: 01513-020 cejamQcejam.org.br cejam.org.br |
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  CEJAM  
PROCURAÇÃO

Pelo presente instrumento de mandato, o CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS

“DOUTOR JOÃO AMORIM" - CEJAM, organização social, pessoa jurídica de direito

privado, sem fins lucrativos, com sede na Rua Humaitá, 349, sobreloja, São Paulo/SP,

inscrito no CNPJ sob nº. 66.518.267/0001-83 neste ato representado na forma de seu

estatuto, por sua Diretora Presidente JANETE MACÚLEVICIUS, brasileira, nutricionista,
solteira portador da Cédula de Identidade RG nº. 2.084.656-3 e inscrito no CPF/MF sob o

nº. 025.855.708-78, residente e domiciliado na Rua Fidalga, 357 - Vl. Madalena — São

Paulo/SP e sua Diretora de Atividades de Ensino e Pesquisa RENEE DENUNCI,brasileira,

viúva, residente à Rua Antônio Gouveia Guidici, 1276 — Alto de Pinheiro - São Paulo/SP,

portadora ado R.G.: 1.844.276-6 e inscrita no CPF/MF sob o nº 903.608.428-87, NOMEIA E

CONSTITUI! seu bastante procurador o Sr. ADEMIR MEDINA OSÓRIO, brasileiro,

casado, portador da Cédula de Identidade RG nº. 9.451.584, inscrito no CPF/MF sob o nº.

994.124.468-53, residente e domiciliado na Rua Professora Altina Maynardi de Araújo,

411- Parque São domingos - CEP nº 05125-040- São Paulo/SP, a quem CONFERE

poderes suficientes para, agindo sempre em conjunto com outro Diretor ou Procurador

por ele designado, praticar e representar o OUTORGANTE, todas e quaisquer filiais da

mesma em quaisquer atos e relações com terceiros em geral, podendo dirigir e

supervisionar as atividades do OUTORGANTE, tomando ciência e aprovando todas as

atividades assistenciais, científicas, de ensino e de pesquisa; aprovar mensalmente as

despesas; responder pelos expedientes técnicos, administrativos, financeiros ou

quaisquer outros relacionados ao cotidiano do OUTORGANTE; contratar o serviço de

terceiros, assinar, rescindir e quitar contrato de locação de imóveis, autorizar a admissão e

demissão de empregados, podendo, perante as Varas do Trabalho, Tribunal Regional do

Trabalho, Delegacias Regionais do Trabalho, Sindicato dos Trabalhadores e das

Indústrias da categoria, Instituto Nacional da Seguridade Social - INSS, Caixa Econômica

Federal, na qualidade de gestora do PIS e do FGTS, prestar depoimentos ou

declarações, firmar acordos ou conciliações em processos e reclamações, inclusive de

natureza trabalhista, dar ou receber quitações, assinar toda a correspondência, inclusive ,

as relativas a Certidões Negativas de Débitos, em termos de Previdência Esaf)
Programa de Integração Social - PIS e Fundo de Garantia por Tempo de Servi E   |docuraentodigitalpodeserconvertidoempapelpormeiodeautenticaçãono

ntedocumentodigitalfoiconferidocomooriginaleassinadodigitaln.

TASDACAPITAL/SP,nostermosdamedidaprovisóriaN.2.200-2deeagosto

Opresei
DENó

   São Paulo-SP - CEP: 01513-020 cejamcejam.org.br



    
-feira,6dedezembrode202112:44:38GMT-03:00,CNS:11.139

firmadanoende;

iginaleassinadodigitalmenteporSHIRLIANEGALDINOMEDEIROS,emsegunda

aprovisóriaN.2.200-2de24deagostode2001.Suaautenticidadedeveráserconi

eiodeautenticaçãonoTabelionatodeNotas.Provimentonº100/2020CNJ-artigo22.

p

reunir-se com instituições públicas e privadas para mútua colaboração em atividades de

interesse comum, negociando e contratando com órgãos públicos e privados novos

convênios e contratos respeitadas as finalidades da entidade, inclusive Bancos e

quaisquer estabelecimentos de crédito, podendo abrir, movimentar e encerrar contas

bancárias, solicitar saldos e extratos de contas, requisitar talões de cheques para uso

exclusivo do OUTORGANTE, emitir, endossar, sacar, descontar e assinar cheques e

quaisquer outros títulos de crédito, fazer depósitos e retiradas mediante recibos, gravar

senhas, requerer e retirar cartões magnéticos, efetuar e autorizar pagamentos por meio

de cartas ou por qualquer outro meio, tais como, mas não limitado a, transferências e

DOC's, receber quaisquer importâncias devida ao OUTORGANTE, assinando os

competentes recibos e dando as respectivas quitações, cobrar e receber amigável ou

judicialmente toda e qualquer quantia que seja devida ao OUTORGANTE, assinar

contratos em geral, inclusive os contratos de câmbio, emitir, assinar, endossar, caucionar

e entregar para cobrança bancários títulos de crédito, efetuar aplicação financeira de

qualquer modalidade, endossar ordens de pagamento, duplicatas e outros títulos à ordem

de Bancos e instituições financeiras, descontar, caucionar e entregar para cobrança

bancária, duplicatas e notas promissórias, assinando os respectivos contratos, propostas

ou borderôs, emitir duplicatas, assinar avisos e instruções aos Bancos para protestos,

prorrogações, abatimentos e baixa de duplicatas, assinar ainda, toda e qualquer

documentação dirigida aos Bancos, dando instruções sobre títulos, autorizando

abatimentos, descontos e prorrogações de vencimento, mesmo que importem em

responsabilidade para a sociedade, enfim, praticar todos os demais atos que se tornarem

necessários ao bome fiel desempenho deste mandato. O presente instrumento é válido pelo
período de 02 (dois) anos, contados a partir da data.

São Paulo, 02 dezembro de 2021.    58
o is ICIUS RENEE DENUNCI
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é CEJAM mde:

Pelo presente instrumento de mandato, o CENTRO DE ESTUDOS E PESQUISAS

"DOUTOR JOÃO AMORIM" - CEJAM, organização social, pessoa jurídica de direito

privado, sem fins lucrativos, com sede a Rua Dr. Lund, 41 — 10.º andar, Liberdade, São

Paulo/SP, inscrito no CNPJ sob nº. 66.518.267/0001-83 neste ato representado na forma

de seu estatuto, por sua Diretora Presidente JANETE MACÚLEVICIUS, brasileira,

nutricionista, solteira portador da Cédula de Identidade RG nº. 2.084.656-3 e inscrito no

CPE/MF sob o nº. 025.855.708-78, residente e domiciliado na Rua Fidalga, 357 - VI. Madalena

— São Paulo/S e sua Diretora de Atividades de Ensino e Pesquisa RENEE DENUNCI, brasileira,

viúva, residente à Rua Antônio Gouveia Guidici, 1276 — Alto de Pinheiro - São Paulo/SP,

portadora ado R.G.: 1.844.276-6 e inscrita no CPF/MF sob o nº 903.608.428-87 NOMEIA E

CONSTITUI seu bastante procurador o Sr. JOÃO FRANCISCO ROMANO, brasileiro,

divorciado, portador do R.G. n.º 18.347.866 e inscrito no CPFIMF sob o nº 125.109.338-84,

residente na Rua Conde Prates n.º 405, Mooca, nesta Capital do Estado de São Paulo, a quem

Jezembrode202112:44:38GMT-03:00,CNS:11.130-2-17ºTABELIA
letrônicowww.cenad.org.br/autenticidade.Opresente

CONFERE poderes suficientes para, agindo sempre em conjunto com outro Diretor ou

Procurador por ele designado, praticar e representar o OUTORGANTE, todas e quaisquer

filiais da mesma em quaisquer atos e relações com terceiros em geral, podendo dirigir e

supervisionar as atividades do OUTORGANTE, tomando ciência e aprovando todas as

atividades assistenciais, científicas, de ensino e de pesquisa; aprovar mensalmente as

despesas; responder pelos expedientes técnicos, administrativos, financeiros ou quaisquer

lionatodeNotas.Provimentonº100/2020CNJ-artigo22.
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outros relacionados ao cotidiano do OUTORGANTE; contratar o serviço de terceiros,

assinar, rescindir e quitar contrato de locação de imóveis; autorizar a admissão e demissão de
itaim,

ãonoTabel

empregados, podendo, perante as Varas do Trabalho, Tribunal Regional doTrabalho,
Delegacias Regionais do Trabalho, Sindicato dos Trabalhadores e das Indústrias da

categoria, Instituto Nacional da Seguridade Social - INSS, Caixa Econômica Federal, na

qualidade de gestora do PIS e do FGTS, prestar depoimentos ou declarações, firmar

acordos ou conciliações em processos e reclamações, inclusive de natureza trabalhista,

dar ou receber quitações, assinar toda a correspondência, inclusive às relativas a

Certidões Negativas de Débitos, em termos de Previdência Social, Programa de Integração

Social - PIS e Fundo de Garantia por Tempo de Serviço - FGTS; reunir-se com instituições

públicas e privadas para mútua colaboração em atividades de interesse comum,

negociando e contratando com órgãos públicos e privados novos convênios e corftratos

respeitadas as finalidades da entidade, inclusive Bancos e quaisquer estabelecim

tedocumentodigitalfoiconferidocomooriginaleassinadodigi
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ç crédito, podendo abrir, movimentar e encerrar contas bancárias, solicitar saldos e extratos
o . ea.
g e contas, requisitar talões de cheques para uso exclusivo do OUTORGANTE, emitir,
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5 SS ssar, sacar, descontar e assinar cheques e quaisquer outros títulos de crédito, fazerc
$
S Ósitos e retiradas mediante recibos, gravar senhas, requerer e retirar cartões

 

magnéticos, efetuar e autorizar pagamentos por meio de cartas ou por qualquer outro

meio, tais como, mas não limitado a, transferências e DOC's, receber quaisquer

importâncias devida ao OUTORGANTE, assinando os competentes recibos e dando as

respectivas quitações, cobrar e receber amigável ou judicialmente toda e qualquer quantia

que seja devida ao OUTORGANTE, assinar contratos em geral, inclusive os contratos de

crédito, efetuar aplicação financeira de qualquer modalidade, endossar ordens de

pagamento, duplicatas e outros títulos à ordem de Bancos e instituições financeiras,

descontar, caucionar e entregar para cobrança bancária, duplicatas e notas promissórias,
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assinando os respectivos contratos, propostas ou borderôs, emitir duplicatas, assinar

avisos e instruções aos Bancos para protestos, prorrogações, abatimentos e baixa de

duplicatas, assinar ainda, toda e qualquer documentação dirigida aos Bancos, dando

100/2020CNJ-artigo22.

instruções sobre títulos, autorizando abatimentos, descontos e prorrogações de

vencimento, mesmo que importem em responsabilidade para a sociedade, enfim, praticar todos

os demais atos que se tornarem necessários ao bom e fiel desempenho deste mandato. O

presente instrumento é válido pelo período de 02 (dois) anos, contados a partir da data.

São Paulo, 02 de dezembro de 2021.item Sebeelicors QD
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434 - São Paulo, 132 (36)

ERRATA.
Publicaçãodo dia 16.02.2022rel. ATADYT92
Onde se e: PREGÃO ELETRONICO 727/2022
Leia-se;PREGÃO ELETRONICO 727/2021

LICITAÇÃO
ABERTURA DE LICITAÇÃO
AVISODE EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO

achasse pubhcado no portal de compras desta prefetu-
ra, htpsiicompras.emprocom brANBCS, O pregão eletrônico

nºTN202, processo1518/2022objetivandoRegistrode Preços
Para aquisição de madeiras (sarralos, rpas terças é caros)
SecretariaMunicipaldeAgriculturae Abastecimento. Q recebi-
mentodaspropostasdar-se-áat o dia 10/03/2022.às BhãOmin
E abertura-a partir das Ahã2min. O edital, na Integra,e demais.

Informações, encontram-seà disposição dos interessados,no

Portalde Compras.

UciTAÇÃO
ABERTURA DE LICITAÇÃO
AVISO DE EDITAL DE PREGÃO ELETRÔNICO
Acha-se publicado no portal de compras desta prefeitu-

sa, Itps comprasempro.combriWEC6!, O pregão eletrônico
a º/4/2022, processo 1548/2022 objetivando Aquisição de
cartos para Iransportesiluncional para equipar o hospital da
lona Norte, Secretaria Municipal de Saúde. O recebimento
das propostas darse-4 até o dia 08/03/2022. às Ehdomin
abertura a partir das Bházmin,O edital, na Íntegra, e demais
Informações,encontram-se à dispasição dos interessados,no

Portal de Compras
EXTRATO
+º TermoAditivo Contratual
pregãoeletrônico nº 357/20 - Contrato PREIOI38I20
Contratada:José Lur GarciaVita Ereh Me
Nos termos da cláus3º, Mem 3.4 fica reajustado o valor

atual do contrato supramencionadona ordem de 10,/3649%
Correspondenteas IPCA-IBGE apurado no periodo de Dez/20 a

Movi2] SMEL — Fabio Fc Marcondes

EXTRATO

1ºTermo Aditivo Contratual
Dispensapor inte — Contrato DPLOO12/21
contratada: Pro-Rad Consultores em Radioproteção S/S

tida
Nos temos do art, 57, inciso W da Lei 866693, fica

prosrogado por mais um perioda de 12 meses q contatado

supramencionado,SMS
EXTRATO
EXTRATODA SESSÃO
Modalidade; Pregão Eletrônico 1

2202
Objeto; Regisro de preços paca aquisição de botinas de

segurançapara uso dos agentescomuntáiosde saudeé agen-
tes de combateas endemias.SecretariaMunicipal de Saúde.

O presentecertameresta fracassado,tendo em vista que o

preçofinal alcançadono lote 01 ficou acimada estimativainicial
o edital, não representandovantagem para a Administração,
Maniana€ Pedroso Fernandes-pregotira

EXTRATO
EXTRATODA SESSÃO
Modalidade: Pregão, Eletrônico n, 42/2022 — Processo nº

130302022
Objeto:Aquisição de microscópio cútgico olialmico

o Mospital Municipal da Zona Norte. SecretariaMuni
Saúde.

O presentecertame restou fracassado,tendo em vista que
o preço final alkançadono item 01 licou acima da estimativa
Inicial do edital, não representandovantagem para à Adminis-

tração, CeliaCandidaFariaprêgoeira

10/2022 = Processonº

para
do 

IS CAMPO:
SAOMISEDOSCAMÉEOS

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO JOSÉ DOS

CAMPOS

SECRETARIADE GESTÃOADMINISTRATIVA
E FINANÇAS
Edital de Nitação:Pregão Eletrônico020/5GA+/2022Obje-

to; Locaçãode máquina escavadeirahidráulica sobre esteira.
Abertura: 07/03/2022 às 09h00. 1 Pregão Eletrônico 022
SGAFI2O22 Objeto: Aquisiçãode material esportivo para acade-
mis. Abertura: 09/03/2022 às 08h30, ( Pregão Eletrônico 024!
SGAFH2O22 Objeto: Aquisição de eletradomêsticos.Abertura:
1003/2022 às 08h30, 4 Pregão Eletrónico 25/56AF2022
Objeto: Aquisição de equipamentos de informática. Abertura:
CBM3022 às 08h30, 1) Pregão Eletrônico O28/SGAFIZ022
Objeto; Fomecimantoe instalação de vidra temperado incolor.
Abertura: 07/03/2022 às MOO, 1! Pregão Eletrônico 028
SGAFI207?Objeto: Aquisiçãode veiculo utltáio zerokm, Abe.
tura: 0819312022 8 09h00. 1 Pregão tlerênico 03!SGAFIZO22
Objeto: áta de registro de preços pata fornecimento de cabos

elétricos.Abertura: 09/03/2022 s OBh3G.
Reabertura de filação com alteração de edita: Pregão

EletrônicoISQISGAF2021Objeto:Ata de registro de preçospara.
fomecimento de géneros alimentcios; Reabertura:07/03/2022

às RN,
Julgamento: de habilitação; Tomada de. Preços 0031

SGAHOZ? Objeto: Contratação de empresa especializada
pata obra de revitalizaçãoda praça de esportesLus Soaresdos.

Santos—Vil Sinhá,Empresasmabiltadas: não houve, Empresa
halilitada: GBVT Engenhariae ConstruçõesLtda. Informamos
ãos interessados,queestáabertoo prazopara ecutso, conforme

art105, da Le FederalB.666/93
citações adjudicadase/ou homologadaspelo Secretáriode

GestãoAdministrativa e Finanças, Odilon GomesBrazJunior.
Carcorrência Pública 018/5GA/2021Objeto: Contratação de
empresa especializada em construção de escola de ensino
fundamenta! - EMEF do Jardim Bandeirantes.Adjudicada e

Homologadaem: 18/92/2022.em Iavor da empresaConstrutora
Casta Junior Ltda — EPP, 1 Pregão Eletrônico 307/5GAFI021
Ojo: Ata de registro de preços para fornecimento de plantas
ornamentais, Homologada em: 17/02/2022, // Pregão Eletrô-
mico JOS/SGAFI2O21 Objeto: Aquisição de livtos, Homologada
em: 14/02/2022, || Pregão FlesrânicoOO2ISGAFI2022 Objeto:
Aquisição de tabela oficial para basquete, Homologada em

W82022.
Informações:ia JosédeAlencar,123- 1º andar - sala 03,

das 08h15 às 17H00. Jose Claudio Marcondes Paiva — Diretor
do Departamento de Recursos Materias.Os editais completos
podemser retirados atravésdo sie;wiesp goubr,

“aberturade envelopespropostas: Tomadade Preços 00M
SGAFI2O22 Objeto: Contratação de empresa especializadaem
construçãocivil para execuçãode cbra na Praça Riu Kojima.À
abertura dos envelopesdasproposta,referente aesta Licitação

seráno dia; 23/02/2022 às 09h00
Julgamentode propostas; Convite 007/5GAFI2022Objeto

Contrataçãode empresa especializadaem comunicaçãovisual
para lomecimento e instalação de paineis que vão compor
& lachoda da Cidade da Educaçãoem São José Dos Campos.
Empresa classificadaem 1” Lugar:F LOGG Serviçosé Comércio

tda—ME Empresasdesclassiicadas:A.MGCazanova Serviços:
por não atender do item 3.2.2.7 do Edital: É & € Comércio é

AssessoraAdministrativa Ltda: por não atender ao item 3.2.2.8
do Edital informamosdos interessados,que está aberto o prazo
pata recurso,conforme art.109, da Lei Federal .666193,

Informações:Rua JosédeAlencar,123 - 1º andar- sala 03,
das 0Bh1S às 1TN0O. José Cláudio Marcondes Paiva — Diretor
do Departamento de Rerusos Materiais. Os editais completos:

podem ser tatradosatravés do sito: wmmsjespgov

 

 

+ Prodesp

Diário Oficial Poder Executivo - Seção |

SECRETARIADE SAÚDE
Edital do Ncilação: PE 0621552022. Objeto: Aquisição

de Medicamento - Trifluridina - Ação Judicial. Abertura em
08/03/2022 às 08h30! PE 058/55/2022. Objeto: Aquisição
de Órtesese Materiais Auxiliares.Abertura em 09/03/2022 às

08h30,PE 065/5S/2022.Objeto:Contrataçãode EmpresaEspe-
clalizada em Fornecimento e Instalaçãode Divisória. Abertura

em 03/03/2022 às 13h20
Edital de credenciamento: CR 002/55/2022.Objeto:Creden-

ismento de EmpresasEspecializadasem Realizaçãode Exames.
— Polissonografia,Aberturaem 21/02/7022às os,

Licitaçãohomologada pela Secretáriade Saúde,Margarete
Carosda Silva Correa: PE 330/55/2021,Objeto; Ata de Registro
de Preços para o Fomecimento de Medicamentos Diversos -

Grupo XLV, nos lotes:02, 07 à 10, 12, 13, 15 € 16, Homologada
em 18/02/20224/ PE 006/55/2022, Objeto: Ata de Registro de

Preços para o Fornecimentode MedicamentosDiversos- Grupo

4, noslate:04807, 09,13e 15, Homologadaem 18/02/2022:
PE 327155/2021.Objeto: Ata de Registrode Preços para Ofor
necimento de Medicamentos Diversos- Ação Judicial -Grupo

1x, nos lotes2a 6, 12 a 14,16 a 18,21 €23,Homologadaem
18020022.

Prorogação de credenciamento: CR 0015512018 Objeto
credenciamento para Contratação de Empresa Especializada
para a Prestaçãode Serviçode Atendimento em Odontologia,

por 12 meses à partirde 20/02/2022.Informamos a prorrogação
para recebimento de envelapespelo prazo de 03 meses, / CR

002/5512018Objeto: Credenciamentopara Prestaçãode Serviços
Médicos para Atendimento Ambulatorial — Consultas - Clinico
Geral,Ginecologista,Médicoda Família€ Comunidadee Pedia-

tra, por 12 mesesa partir de 20/02/2022. Informamosà prorra-
gaçãopara recebimentode envelopespelo prazode 03 meses,

Informações:Rua Óbidos, 140 — ParqueIndustrial. Sérgio.

Salles — Diretor do DepartamentoAdministrativo da Secretaria

de Saúde, Editais na integra:httpsllservicossjcsp.govlbrlsa!

hetacoeslindesasp

CÂMARAMUNICIPALDE SÃO JOSÉ DOS

CAMPOS

EXTRATODE TERMO ADITIVOCONTRATO
CAMARAMUNICIPALDE SÃO “O5É DOS CAMPOS.

CONTRATO ADMINISTRATIVONº 1012018

Processo de ExecuçãoContratual nº 13.105/2019.
Concomência nº 01/2019- Processo Liciatório nº

2022019
OBJETODO TERMO ADITIVO:fica alterado a Cláusula Ml —

Do Valor e das Condiçõesde Pagamentoda Contrato 19/2018,
permitindo que as parcelas mensais deste contrato sejam
divididas em duas parcelas,uma correspondenteaos serviços
escutadodiretamentepelaContratadae cutra correspondente
as serviçosintermediadospela Contratada,hipóteseem queos
prazosde recebimentoe pagamentocorrerão individualmente.

DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA: 02,10-010212001.2001-
3.3,90.39 — Outros Serviçosde Terceiros consignadas no exer-

cicio de 2022.
VALORDO TERMO ADITIVO: Não há alteraçãodo valor
CONTRATADA: Mestra ComunicaçãoLtda inscritono CNPJ

nº 08,737, 006!0001-56.
DATA DA ASSINATURA: 16/02/2022,
ASSINA PELA CONTRATADA: Selgl Yomauchl, CPF

183.803.758-66,Dtetor Geral
ASSINAPELA CONTRATANTE: Michael Robert Boccatto e

Sia, CPF 220,181,068.05,SecretárioDiretor-Geral,
RESPONSÁVEL PELA PUBLICAÇÃO! Gustavo Zortetto Neri,

Chetede Seção de Contratos.

 
  

SÃO LOURENÇODA SERRA
SÃOLOURENCODASERRA

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO LOURENÇO DA

SERRA

Abertura TOMADADE PREÇONº 01/2022
Encontra-seabertona PrefeituraMunicipal de São Lourenço

daSera,0 EditaldeTOMADA DE PREÇONº 01/2022,cujo objeto
É implantação de QuadraPoliesportiva.O edital em inteiro teor
everá ser rotradona site vwsaolourencodasesrasp.goubrA
abertura da sessãose dará no dia 17/03/2022as 10:00harasna
Praça 10deAgosto,305 — Centro —São Lourençoda Sera, Mas.
informaçõesno e-mail Icitacao(saolourencodasertaspgavbr
e nos telefones (11) 4687-2700. São Lourençoda Serra, 18 de

Fevereirode 2021, Felipe GefersonSeme Amed —Prefeito

 

SÃO LUIZ DO PARAITINGASÃOLUIZDOPARANINGA
PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO LUIZ DO

PARAITINGA

AVISO DE LICITAÇÃO. A PM, de S4.do Paraitinga torna
pública a abertura de citação na Pregão Presen-
al NTO6/2022 - Edital Nº 01712022,Proc.dm, Nº 017/2022.
Objeto: REGISTRO DE PREÇOS PARA AQUISIÇÃO FUTURA E

PARCELADA DE PEDRA BRITADA 1, NOS TERMOS DO EDITAL E

SEUSANEXOS. Data da realização: 08/03/2022 às 09h00 início.

do credenciamento. Local da realização: Sede da Prefeitura,
Praça Dr. OswaldoCru, nº03,Centro,51, do PatatingalsPEdital
na integra poderáser consultadoou baixado gratuitamente nó

sie: vrv saoluizdoparaiinga.spgovbr.

SÃO MANUEL

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO MANUEL
PREFEITURAMUNICIPALDESAOMANUEL

AVISO DE LICITAÇÃO - Pregão Eletrônica - O Municipio de
São Manuel'SP toma público a abertura do certame licitatório
na modalidade PregãoEletrônico sob nº 2012022— Processo

Administrativo n.º 476/2022 que tem como objeto a aquisição
de gabaritos para pintua viária, Iníciodo recebimentods pro-
postas: 22 de fevereiro de 2022 às 08:00. Fim do recebimento

daspropostas:D8de marçode2022às98/00,Aberturae exame
daspropostas:dia08 de marçode 2022 as 08:30.Oedital com-
pleto enconisa-sedisponívelem htpshwssomanueLspgov.
EmtportaVditas!.São Manuel,18de fevereitode 2022.Ricardo.
SalaroNeto —PrefeitoMunicipal,

EXTRATO DE ADITIVODE CONTRATO - PA nº; EasBntota
= Pregão Presencialnº: 23/2020 — Contrato Aditado: 14/2020
= 2º Termo Aditivo - Contratante:MUNICÍPIODE SÃO MANUEL.
CNPJIM: 46,634,523/0001-80, Contratada, MARÍLIA SINAL
ZAÇÃO VIÁRIA LIDA, CNPHMF: 31.039,675/0001-78. Objeto:
Termo Aditivo para renovaçãodo contrato que tem por objeto
à contratação de empresaespecializadapata manutençãodos
semáforos, com fornecimento de todo material necessário.
Prazo: 0103/2022à 28/02/2023.Valor Total R$ 67.473,00. SÃO PEDRO DO TURVOshoPEDRODOIUNVO
PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO PEDRODO

TURVO

EXTRATODE ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO
PREGÃO PRESENCIALSRP 001/2622
OBJETO: Registra de Preços para eventuais aquisições de

tonesé cartuchosde tintas compativeiscom as impressorasda
Prefeitura Municipal de São Pedrodo Turvo

Data da Adjudicação: 18de janoio de 2022
Data da Homolagação 15 de fevereiro de 2022

documento garante a au
assinado

digitalmente

Empresas vencedoras:1-ML SUPRIMENTOS PARA INFORMATICALTDA, R$

6.971,30 - Mem: 9,25, 27, 28, 29, 36, 37; 2- THIAGO MARTINS:
DOS SANTOS-ME, com o valor de R$ 13.327,00 - Item: 3,4, 17,

19,24,35; 3- EMERSON LUIZ DA SILVA ME, com o valor de R$

852525 - tem 5, 6, 7,8, 23, 30, 62, 43, di, 45; &- YASMIM
PINHEIRO RAIS 1325873962,com o valor de R$ 1.260,00 -

Mem: 10; 5 - JONATHAN HENRIQUE MARQUES DOS SANTOS.

cem valor de R$ 13.898,10)em, 2, 12,13, 14, 15,16.
18,22, 26,31,32, 33, 34,38,39,40,41

Itens Fracassac
20 «CARTUCHO JATODE TINTA93 COLORIDO COMPATIVEL

21 - CARTUCHO JATO DE TINTA 21 PRETOCOMPATIVEL

ValarTotalda Lictação: R$ 44,081,65quarentaequatimil
e oitenta éum reais e sessentae cinco centavos)

Maiores informações: Departamento de Compras e Lici

- Rua Garcia Braga, 93, Centro, São Pedro do TurvolsP

— Fone: (14) 3377-9700.

Sitio eletrônico:www.sãopesrodoturvosp.gowbr
Municipiode São PedtodoTurvo, 15 de fevereirode 2022
MARCOAURELIO OLIVEIRA PINHEIRO

PREFEITOMUNICIPAL

  

SÃO ROQUE

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO ROQUE

- DISPENSA DE LICITAÇÃO Nº 008/2022- Contrataçãode
empresa para intermediaçãoloperacionalzação de programa
de estágio de estudantes,nos termos da Lei 11.788,de 25 de
setembro de 2008, Periodo; 12 meses. Em 17/02/2022o Senhor
Preleito resobeu Aprovar e Ratfcar os atos de contratação da
empresa: CIEE — Centro de Integração Empresa Escola, pelo

00; nos temos do art 24, Iniso Hi, da Lei

3,666139,com suas aherações,

- HOMOLOGAÇÃO/ADJUDICAÇÃO- Ret: PregãoEletrônico
nº 176/2021- Contrataçãode empresapara prestaçãode serv
osde impressãode camêsdos tributos de Ípu, ssqn fix, taxa
de licençade funcionamento é taxa de fiscalizaçãode anúncio
para o Departamentode Finanças. Em 07/02/2022 a St. Pregoei-
o adjudicoué em 07/02/2022 0 St refeitohomologou os itens.

TOso 004 àempresa PLANET PRINTERCOMÉRCIO E SERVIÇOS
DE IMPRESSÃO LIMITADA,pelo valor total de R$ 29.000,00.

- INEXIGIBILIDADENº 005/2022 — Aquisição de materiais
médico-hospitalares— Insumospara bomba de Insulina —Pro-
cessos Judiciais.Em 11/02/2022,0 St, Prefeito aprovou e rat
cou os atos de contiatação da empresa Mediranic Comercial
Ltda, pelo valor toat de R$ 100.915,00.Nos termos do artigo

Lei 8,665/93, com suas alterações.
EXTRATO.DE CONTRATO — DISPENSA DE LICITAÇÃO nº

063/2022 — Contrato nº 09712022— OBJETO: contrataçãoemer.

gencial de empresapara prestação de serviços de profissional
médico psiquiatra pata atendimento aos usuários do SUS do

municipio de São Roque- Contratada: GH ERVIÇOSLTDA, ssi-
natura: 31/01/2022=Vigência: 180 dios.

EXTRATO DE CONTRATO — Dispensa de Licitação nº
ÚoN/2022— Contrato nº 014/2022- Objeto: Contratação de

organização social para. gerenciamento e operaconalização

ospitalrno municipiodeSão Roque,pla periodode 12 meses,
sendo 10 meses para 0 ano de 2022 é 02 meses para 0 ano de
2673,Centro De EstudoE Pesquisas Dt João Amarim - Valor:R$

40.394.685,08(quarenta milhões,trezentose noventa é quatro.

mi, seiscentosé oitenta e ênco tesis e itocentavos)Assinatu-
ra: 10/02/2022 - Vigência: 12 meses,

- EXTRATO DE ADIAMENIO DE CONTRATO— Pregão
presencialnº 02712018— Contrato nº 048/2018 - Objeto: Com-

ratação de empresa especializada na realização de exames
laboratoriaisde análisesclínicas,anatamia patológica e citolo-

ja, com fornecimentode equipamentos,materiais,manutenção
é recursoshumanos necessáriospara 2 realizaçãodos exames

“contratada:K & ) LABORATÓRIO CLÍNICO LTDA-Valor TotalAS

199.056,00,Assinatura:16/62/2022
- EXTRATO DE ADITAMENTODE CONTRATO — TOMADA

DE PREÇOSnº 01212019- Contrato nº 08712018- Contatação
le empresapara execuçãode obrasde PavimentaçãoAsfática
“ia Estrada TurísticaAngolana e Estrada da Cefh - Fase 1. no
Municipio de São RoqueiSP, Contratada: CG ENGENHARIA
E CONSTRUTORA LIDA - Valor, R$ 156.510,25 - Assimatura
10/02/2022 - Fundamento:clsusula quarta do contrata inicial e

Lei Federal8.666/93 / alterações.
= EXTRATO DE CONTRATO — PREGÃO PRESENCIAL nº

032/2021 = Contrato nº 01312022— OBJETO: Contratação de.

empresapara locaçãode máquinas,caminhõese equipamentos,
para execuçõesde seviços de recuperaçãodo estadasé logra-
Autospúblicos,remações« movimentaçõesde terraé entulhos,
& transporte de equipamentos,com aperador e combustível,
Contratada:ComercialECOMIXEle,Assinatura: 11/02/2022 —

Vigência: 12meses.

SÃO SEBASTIÃO

   

  

  

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃO SEBASTIÃOPREFEITURAMUNICIPALDESÃOSEBASTIÃO
PROCESSONº, 14.924/2071
MODALIDADE. PREGÃO PRESENCIALNº 0921202] — REGIS-

1RO DE PREÇOSVISANDOA COMPRAFUTURA E PARCELADA
DE MATERIALDE CONSTRUÇÃO BÁSICO E NECESSÁRIOPARA

OS SERVIÇOS DE CONSERVAÇÃO E REPRAÇÃO DOS PRÉDIOS,

VIAS AREAS PÚBLICAS DO MUNICIIO.
EXTRATODAATA DE REGISTRODE PREÇOSNº 00212022
DETENTORA: BASTIÃO COMÉRCIO E SERVIÇOS EIREL —

ME-LOTES:(1,3,5,6,7,8,9,10,31,33,35,36,37,38,38 E 0)
VALOR R$ 8.631.140,80 (OITO. MILHÕES SEISCENTOS E

TRINTA E UM MIL E CENTO E QUARENTA REAIS).
EXTRATODA ATA DE REGISTROOE PREÇOSNº 0003/2022
DETENTORA: C.8.75 COMERCIALBRASILEIRA DE TUBOS E

SANEAMENTOEIREUI- LOTE:(82, 53, 54,57, 58, 59 E 60)
VALOR R$ 1.122.995,00(UM MILHÃO CENTO E VINTE E

DOIS MIL NOVENTOS ENOVENTA E CINCO REAIS).
EXTRATODA ATADE REGISTRODE PREÇOSNº 0042022
DETENTORA:VMP MATERIAS PARA CONSTRUÇÃO EIRELU +

LOTES (2,4, 1,12, 03,14, 15,16,17,32,34,01,2,43, 04,45,
4647,48,49 E SO).

VALOR R$ 6.956.130,00 (SEIS MILHÕES NOVECENTOS E

CINQUENTA E SEISMIL E CENTO E TRINTA REAIS).
EXTRATODA ATA DE REGISTRODE PREÇOSNº 005/2022
DETENTORA: PERSONAL PRIME CONSTRUTORA & INCOR-

PORADORA EIRELI - LOTES: (51,55 E56.
VALOR R$ 557.000,00 (QUINHENTOS E SESSENTAE SETE

MIL REAIS)
EXTRATODA ATA DE REGISTRODE PREÇOSNe 06/2021
DETENTORA: LIGA INDUSTRIAE COMÉRCIO DE MATERIA

PARA CONSTRUÇÃO LTDA - LOTES: (18,19, 20, 21,22, 23,24,

25, 26,21.28, 29€ 30).
VALOR R$ 5304,097,50 (CINCO MILHÕES, TREZENTOSé

QUATRO MLE NOVENTA E SETE REAIS).

 
  

SÃO SEBASTIÃODA GRAM 
CÂMARAMUNICIPALDE SÃO SEBASTIÃO DA

GRAMA

Extrato de Aditamento de Contrato ParticularDe Prestação

de Serviço,
Aditamento ! nº 002/2027 sétimo termo aditivo do contrato

nº ONOrzONa.

tenticidadedeste

sábado, 19 de fevereirode 2022 às 05:16:02

contratante:CAMARAMUNICIPALDE SÃO SÉBASHÃOda

Grama -S “4
Contratada: VEROCHEQUErefeiçõesLTDA( +

estendeo benefíciode auxilio alimentação para a

estagíria BEATRIZ MOUSS! BERTOLETL. +
Valor: 2.673,19(doismilseiscentosesbtentae três reais

e setenta nove centavos)mensais.
Assinatura:10 de fevereiro de 2022.
Vigência:18/02/2022a 30/08/2022.
Modalidade:CartaConvite. ">,

São Sebastiãoda Grama,t8 de feversiode 20%. 3
VANDER LUCIO PEIXOTO Dad
Presidente
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SÃO SIMÃO

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃOSIMÃO

COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO
RESULTADO DE JULGAMENTO DOS, DOCUMENTOS DE

HABILITAÇÃO E DAS PROPOSTASE HOMOLOGAÇÃO.MODAL!-

DADE, CONVITE Nº 002/2021
PROCESSOLICITATÓRION.º 127/2021
OBJETO: de empresa com quali

ficados é treinados, tendo como objetivo o esporte educativa
(futebol de camp), para à pratica é desenvolvimentoescolar
e motordecrianças.conforme termo de referênciae anexos.

A ComissãoPermanentede Licitação da Prefeitura Munl-
cipal de São SimãoiSPtoma público o resutado da Licitação
na Modalidade CONVITE Nº 002/2021 e declara vencedora
por apresentara documentaçãoem conformidade com o Edital
Tegulamentadordo certameé o MENOR PREÇO GLOBAL, sendo
este compativel com às planilha de custo e atendendo as

oigências técnicas do orçamento básico, a seguinte empresa:
RLEVERSONMARQUES DA SHVA ME, CNPJ nº 04.959.947/0001-
85; pelo valor total de R$ 152.400,00(cento e cinquenta e dois

milequatrocentosreais)

Diantedo exposto,o MunicipiodeSãoSimãoiSPhameloga
+ adjudica 0 objeto em favor da empresa: KLEVERSON MAR-
QUES DÁ SILVA ME, CNPJ nº 04.959.947/000" 5; pelo valor
total de R$ 152.400,00 (conto « cinquentaé dois mil e qua-
trocentos t8ai), Maior ações poderão ser obtidas na
PrefeituraMunicipalde São Simão a a Cel, Rodolfo Miranda,

nº 167 Centro— SãoSimão —SãoPaulo ou atravesdoTelefone
(0X416)3984.9070,ramal202.SãoSimaois, 18de fevereirode

2022, MarcosDaniel Bonagamba,refeitoMunicipal,
EXTRATODE ADITIVO CONTRATUAL

CONTRATO Nº 058/2018
PROCESSONº 02212018
contratante: Prefeitura Municipal de São Simdols?,Con-

tratado: HIPER AMBIENTALEIRELI EPP. 3º Termo Aditivo ao
Contrato nº 09912018. Objeto: O presente Termo Aditivo tem
por finalidade prorrogaçãodo prazo da vigência do contato
orumperiodode 12(doze)meses, SEM ACRÉSCIMODE VALOR.
Prazo do aditivo: 19/62/2022à 19/02/2023.Data: 18/02/2022.

AVISO DE LICITAÇÃO
PROCESSOLICITATÓRIONº 010/2022
PREGÃO ELETRÔNICONº 00712022
O MUNICÍPIODE SÃO SIMÃOISP. Pessoa Jurídicade Direito

público Interno, inscrito no CNPI ob o nº 45,369.220/0001-25,
através da PREFEITURAMUNICIPAL,por intermédio do Prefeito
Municipal MarcosDanielBonagamba,torna pública para conhe
cimento dequempossa interessarque fará realizar licitação na
ToodalidadePREGÃO, na forma ELETRÔNICA, tendo em vita
à escolha da proposta de MENOR PREÇO para contratação de
empresa especializadana prestaçãode serviçosde locação de

banheiros Quimicos, gradil de contenção, tendas, gerador de
energia e fechamento,conforme condições,quantidades é exi-
géncias estabelcidasno termo de referência é anexos, O rece-
Bimento des propostasserá a partr do dia 21 de fevereiro de
2022 às08:00he 0 encerramentodorecebimento serádia 09 de

maço de 2022 às 08:30h,A abesturada disputa seráàs 09:00h
do dia 09demarço de 2022.O instrumentoconvocatórioe seus.
anexos, poderão ser retirados ou consultados no site aficial do

Municip: worwsaasimaospgovb, na Seção de Liotações da
releituraMunicipal, de segundaàs sextasfeiras,das03h00min
às 12h00min e das 13h30min às 16h00min, à Rua Rodolio
Miranda, nº 167,Centro,ou ainda soleitadopela telefone (161

39829970 qupelo e-mail: IctacaoeBsaosimaospgowirMarcos
DanielBonagamba- Prefeito Municipal.

AVISO DE LICITAÇÃO
PROCESSOLICITATÓRIONº 019/2022
PREGÃO ELETRÔNICONº 009/2022
O MUNICÍPIODE SÃO SIMÃOISP. Pessoa Jurídicade Direito

Público Internoinscrito no CNPI sob o nº 45.369.220/0001-25,
através da PREFEITURAMUNICIPAL,por intermédio do Prefeito
Municipal MarcosDanielBonagamba,tonapúblico para conhe-
cimento de quem possainteressarque frá realizar iitação na.

modalidade PREGÃO, na forma ELETRÔNICA, tendo em vita
à escolha da propasta de MENOR PREÇOpara contratação de
empresa para locaçãode somé neces.
sáriaspara atenderas necessidadesdodemartamentomunicipel
de cultura paraà realizaçãode events, conformeas especiica-
ções e quantidadesprevistasneste termo de referência.O reco.
Cimento das propostasserá a partir da dio 21 de fevereiro de

2022às08:00he0 encerramentodorecebimentoserá da69 de
março de 20228 13:30h,À aberturadadisputaser às 14:00h
do dia 09 de marçode 2022. O instrumento comocatório eseus.
anexospoderão ser retirados ou consultados no ste oficial do
Municipio: yoesaosimaosp govbr na Seção de Licitaçõesda
Prefeitura Municipal,de segundaàs sextasfeiras,das 08N00min
às 12h00min e das 13h30min às 16h00min, é Rua Rodolfo
Miranda, nº 167,Centro,ou alnda sobitado pelo telefone (16)

39848070ou pelo e-mail:Kcitacaotsaosimaosp govbr. Marcos.

DanielBonagamba-Prefeito Municipal.
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SÃO VICENTE

PREFEITURAMUNICIPALDE SÃOVICENTE

PROJETODE LEIN: 20/2022
Abre Crédito Adicional Suplementar no valor de R$

400.000,00 (quatrocentos mil reais) à Datação do Orçamento
vigente do Legiativo Municipal e dá outras providências.

Art 1? - Fica aberto na Contabilidade da Câmara Muni.
cipal de São Vicente um Crédito Adicional Suplementarde R$

   00.000,00 (quatrocentosmira, suplementaràs dotaçõesdo

orçamentovigente.
Ant, 2.º-O CréditoAdicional Suplementarde que trata o at

1º suplementaráas seguintesdota
ÓRGÃO — 01 CAMARAMUNICIPAL
018) —LEGISLATIVA
01,031,00351013 — Patrimôniodis CâmaraMunicipal
4,40.52.00 — Equipamento e Material Perm

..oR$400000,00
O iecurso para atender a abertura de cródit a

cional suplementarde que trata o art, 1º provém da anulação

  
 

Parcialda seguintedataçãoorçamentária,nos termas do Inciso

Mi do 5 1.º do art. 43 da Lei Federalnº 4.320, de 17 de maiço

de 1964
ORGÃO — 3 CAMARAMUNICIPAL
09,01 — LEGISLATIVA.
01,0310035.2092—Manutenção do Expedienteda Câmara
3.3.90.39,00— Qutros Serviços da Terceiros— Pessoa Jud

«R$ 400.000,00  “A Esta Le entra emvigorna datadesua publicação,
SALA MARIMAFONSO DE SOUSA Em 17 de fevereiro de

2022.
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    3: Tribunal de Conta:
E do Estado de São Paulo  

Selecionar Perfil: Audesp4 - Prestação

Ajuste

Município: São Roque
Entidade: PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO ROQUE

Modalidade: Contratacao Direta- Dispensa de licitacao
Código Licitação: 2022000000047 Nº Licitação: Ano Licitação:
Valor estimado da licitação- R$: 40.394.685,08
Nº Processo Administrativo: 42-2022 Ano Processo Administrativo: 2022 

| Novo Ajuste J Detalhes daLicitação|[ Voltar 
Dados iniciais Identificação do Ajuste Financeiro Exigências e Cláusulas

Gestor e Vigência do contrato Publicações Conclusão

Dados Iniciais

Código do ajuste:* 2022000000190

Instrumento: Contrato

Lote(s):*

CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL
Lote/It | PARA GERENCIAMENTO E

em OPERACIONALIZAÇÃO HOSPITALAR NO
MUNICÍPIO DE ...

1.00000 SE Sim

Termos Aditivos do Ajuste

Execuções do Ajuste





[ Inserir Execução

 

1135

1136

mpenho/Documento Similar

Pagamentos

PagamentoPECA|Inserir

10/02/2022

10/02/2022

 
5.060.000,00

18.230.000,80

 
TRANSFERENCIAS E

CONVENIOS FEDERAIS-
VINCULADOS

TESOURO




