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PLANO OPERATIVO DA ATEN(}AO A SAUDE PACTUADA ENTRE
HOSPITAL BENEFICENTE SAO LUCAS DE SAO PEDRO E A SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE E DESENVOLVIMENTO SOCIAL DE SAO PEDRO

Hospital: Hospital Beneficente S&o Lucas de Sao Pedro
Municipio: Sao Pedro/SP
Periodo do Plano Operativo Vigéncia: 01/01/2023 a 31/12/2023.

1. INTRODUGAO

O presente Plano Operativo elaborado em conjunto com o Gestor Municipal/
Secretaria de Salide e Desenvolvimento Social e o gestor do Hospital
Beneficente Sao Lucas de Sao Pedro, parte integrante do Decreto n°
7078/29/12/2020, com base na Lei n® 3.922 de 28/11/2018, que tem por objetivo
no ambito do modelo assistencial estabelecido, definir as agdes, os servigos, as
atividades, as metas quantitativés e qualitativas e os indicadores de
desempenho os quais serdo monitorados, acompanhados e avaliados de acordo
com as normas de contratualizagao do Ministério da Saude com base da Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990 e Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011,
que regulamenta a Lei n° 8.080, de 1990,em consonancia com a Portaria n°
1.721/GM/MS, de 21 de setembro de 2005, Portaria 3390/2013 e Portaria n°
3.410/GM/MS, de 30-de dezembro de 2013, que estabelece as diretrizes para a
contratualizagédo de hospitais no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) em

consonancia com a Politica Nacional de Atengao Hospitalar (PNHOSP).

ambulatorial e hospitalar.

v' Avaliacdo e Controle das metas\pactuadas.
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2. HISTORICO DA INSTITUICI\O

O Hospital Beneficente Sao Lucas de Séao Pedro, entidade sem fins lucrativos,
fundado em 18 de dezembro de 1904, € o Unico hospital geral do municipio,
sendo referéncia da microrregido, atendendo os municipios de Aguas de Sao
Pedro, Charqueada, Santa Maria da Serra e Sao Pedro. O hospital tem
capacidade instalada de 58 leitos, sendo 40 destinados as internacdes para os

usuarios do SUS e os demais para convénios e particulares.

O Hospital Beneficente Sao Lucas de Sao Pedro, vem em fase de recuperagéo
em todos os niveis, recuperou a filantropia em setembro de 2013, aprovagao do
PROSUS - Programa de Fortalecimento das Entidades Privadas Filantropicas e
das Entidades sem fins lucrativos que, atuam na area de saude, em condigéao
definitiva através da publicagdo da Portaria MS/GM n°1. 728 de 08 de Novembro
de 2017, adquiriu recursos financeiros através de emendas parlamentares e
investimento de recursos municipais para ampliagdo, adequacgao, reforma e
ambiéncia da estrutura fisica, do Centro Cirtrgico, Lavanderia, Maternidade,
Centro de Imagens e Unidade de Internagao, investimentos em equipamentos
para os servicos de imagem, Centro Cirurgico, Lavanderia, Centro de Material
Esterilizagdo, assim como investimentos em recursos humanos, foram
contratados colaboradores com capacidade técnica comprovada, investindo na
capacitagdo e qualificacdo da eqdipe, contratou médicos especialistas para

atender as demandas.

Implantagdo dos processos de padronizagdo dos setores de enfermagem,
nutricio, farmacia, higienizagéo, a diretoria técnica desenvolveu e implantou os
protocolos clinicos de atendimentos e as Comissdes da CCIH, Comissao de

Prontuario, Comissdo de Obito, atualmente em fase de implantagdo das

Comissoes de Etica medica e Enfermagem.

Com a inauguragéo da UPA de Sao Pedro, o hospital passou a ser referéncia géra

UPA, somente nos casos de internagdes de Clinica Medica, Cirlrgica e Obste,t"ricia

na rede SUS.
A atual a diretoria esta comprometida em "ecuperar a credibilidade da Qntidade,

/

garantir a exceléncia e qualidade nos se

icos prestados e atepder’ 0s seus,
Pl

clientes, com eficiéncia que os servigos de morando e
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melhorando os seus processos a cada dia, com foco no atendimento aos seus
clientes.

A UPA 24 hs, presta o atendimento através de protocolo de classificaga@o de risco
com base no protocolo (HUMANIZA SUS), primeiramente o paciente é avaliado
pelo enfermeiro (a), com © primeiro atendimento realizado por meédico
generalista, a Prefeitura firmou o contrato de gestao com o Hospital Beneficente
Sio0 Lucas de Sao Pedro, para desenvolver a gestao desta unidade, e concedeu

a concessio de uso da estrutura fisica, mobiliario e equipamentos.

Com a Missdo de: Prestar o atendimento integral e humanizado na area da
saude, superando a expectativa dos clientes, investindo em tecnologia, recursos

humanos, humanizagéo e valorizagao da vida.

2.1.DADOS CADASTRAIS DOS ESTABELECIMENTOS
2.1.1. IDENTIFICACAO

'Razdo Social: CNPJ: 70.914.171/0001-01

HOSPITAL BENEFICENTE SAO LUCAS DE SAO PEDRO
CNES: 2084422
 Enderego: RUA MALAQUIAS GUERRA, N2 254 Bairro: CENTRO

Cidade: SAO PEDRO UF:SP | CEP:13.520-000 DDD/Telefone: (19) 3483-9268

Praga de

Conta Corrente: : Banco: BRASIL Pagamento: SAO PEDRO
Agéncia:

Responsével Legal: | SILVIA REGINA BERNARDES ANDRADE CPF: 045.977.208-20
Cargo: DIRETORA PRESIDENTE Fungdo: DIRETORA PRESIDENTE
Endereco: FAZENDA LIMOEIRO Bairro: LIMOEIRO
Cidade: SAO PEDRO UF: SP CEP: 13.520-000 |
Razdo Social: CNPJ: 70.914.171/0001-01

| UPA JOSE FERNANDO DA SILVA SAO PEDRO

CNES: 7590687

Endereco: RUA MALAQUIAS GUERRA, N¢ 162 Bairro: ~__CENTRO

Cidade: SAO PEDRO UF: SP | CEP: 13.520-000 DDD/Telefone: (19) 34819270
Praca de '

Conta Corrente: | Banco: | BRASIL Pagamento: SAO PEDRO
Agéncia: '

Responsével Legal: | SILVIA REGINA BERNARDES ANDRADE CPF: 045.977.208-20
Cargo: DIRETORA PRESIDENTE Funcdo: DIRETORA PRESIDENTE
Endereco: FAZENDA LIMOFIRO ; Bairro: 5 /i.IMOEIRO
Cidade: SAO PEDRO UF: SP ' //E {13.520-000 |
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2.2. CARACTERIZAGAO GERAL DO HOSPITAL

Tipo de Estabelecimento: (X) Geral
Natureza: ( ) Publico
Nuamero de Leitos: Geral n2 62
Servico Urgéncia/Emergéncia ()Sim '
Servigo de Maternidade (X) Sim
Habilitagdo em Alta complexidade: ()Sim
Numero de Leitos de UTI Tipo Il ( ) Adulto
Numero de Leitos de UTI Tipo Il ( ) Adulto
Insercdo nas Redes Tematicas de Sadde (X) Sim

( ) Especializado
(X) Filantropico
SUS n2 37

(X ) Nao

( ) Nao
( ) Nao

( ) Pediatrico
( ) Pediatrico

( ) Ndo

3. DAS RESPONSABILIDADES DO HOSPITAL:

( ) Privado

( X) Porta Aberta

( ) Referenciado

Se sim, habilitado em GAR

() Sim
Quais:
( ) Neonatal
( ) Neonatal

Se sim, quais.

(X) RUE
(X) Rede Cegonha

( ) Outras

(X)Nao

( )uco
( )uco

( ) Pessoa
com
Deficiéncia

(X) RAPS

O Hospital devera se organizar para atuar, com eficiéncia e eficacia, nos

seguintes eixos:
a) Assisténcia a saude;
b) Gestao Hospitalar,
c) Gestao Urgéncia/Emergéncia
d) Avaliagao; :

DO EIXO DE ASSISTENCIA, COMPETE AO HOSPITAL:

| — Garantir a prestacdo de agbes e servicos ao SUS, nas sués,‘

especialidades, conforme previsto no documento descritivo, cumprir os/
;

compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e resolutividade da

assisténcia;

P

Il - Cumprir os requisitos assis{enciais, em caso de agdes e servicos de

salide de média complexidade e deternii

A

ormativos;
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[Il - Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelos
gestores;

IV- Manter o servico de urgéncia e emergéncia geral ou especializado,
quando existente, em funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 7
(sete) dias da semana, e implantar acolhimento com protocolo de classificagao

de risco;

V - Realizar a gestdo de leitos hospitalares com vistas a otimizagao da

utilizacao;

VI - Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na
PNHOSP;

VIl - Implantar e/ou implementar as agdes previstas na Portaria n°

529/GM/MS, de 1° de abril de 2013, que estabelece o Programa Nacional de

Seguranga do Paciente, contemplando, principalmente, as seguintes agoes:
a) Implantacao dos Nucleos de Seguranga do Paciente;
b) Elaboragao de planos para Séguranga do Paciente; e
c) Implantagao dos Protocolos de Seguranga do Paciente;

VIII - Implantar o Atendimento Humanizado, de acordo com as diretrizes da

Politica Nacional de Humanizagao (PNH);

IX - Garantir assisténcia igualitaria sem discriminagéo de qualquern

-

X - Garantir a igualdade de acesso e qualidade g,o--a’féhdimento aos usuarios

nas acbes e servicos contratualizados em caso de oferta simultanea com

financiamento privado;

XI - Garantir que todo o corpo clinico\tealize a prestacao de a e_sé servigos

para o SUS nas respectivas especialidades, semp _ S ]'ém previstas

no documento descritivo de que trata o inciso |l do 72 7
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Xl - Promover a visita ampliada para os usuarios internados;

XIll - Garantir a presenga de acompanhante para criangas, adolescentes,

gestantes, idosos e indigenas, de acordo com as legislagbes especificas;

XIV - Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos previstos na
legislagdo e as especificidades socioculturais, de acordo com o pactuado no

ambito do subsistema de saude indigena;

XV - Disponibilizar informagées sobre as intervengdes, solicitando ao usuario
consentimento livre e esclarecido para a realizagao procedimentos terapéuticos

e diagnésticos, de acordo com legislagdes especificas;

XVI - Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a

legislacao especifica; e

XVII - Disponibilizar o acesso dos prontudrios & autoridade sanitaria, bem
cOMo aos USUArios e pais ou responsaveis de menores, de acordo com o Cédigo
de Etica Médica.

DO EIXO DA GESTAO, COMPETE AO HOSPITAL:

| — Cumprir as metas e compromissos estabelecidos no documento
descritivo, colocando a disposi¢ao do gestor publico de satude, para regulagéo a

capacidade instalada contratualizada;

Il - Informar aos trabalhadores os compromissos e metas da

contratualizacdo, implementando dispositivos para o seu fiel cumprimento;

Ill - Garantir o cumprimento das metas e compromissos contratualizad&\

frente ao corpo clinico; !

e
& /
e /

IV - Disponibilizar a totalidade da “agées e servigos de sag}c”i‘e

contratualizados para a regulagao do gest

V - Dispor de recursos humanos adequados

dos servicos contratualizados, de acorde com o estabeleg
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formal de contratualizacdo e nos parametros estabelecidos na legislagéo

especifica,

VI - Dispor de parque tecnoldgico e de estrutura fisica adequada ao perfil
assistencial, com ambiéncia humanizada e segura para o0s usuarios,
acompanhantes e trabalhadores, de acordo com instrumento formal de

contratualizagao, respeitada a legislagao especifica;

VIl - Garantir a gratuidade das agées e servigos de salide contratualizados
aos usuarios do SUS;

VIII - Disponibilizar brinquedoteca quando oferecer servico de Pediatria,
assim como oferecer a infraestrutura necessaria para a crianga ou adolescente

internado estudar, observada a legislagao e articulacao local;
IX - Dispor de ouvidoria e/ou servico de atendimento ao usuario;

X - Garantir, em permanente funcionamento e de forma integrada, as

Comissdes Assessoras Téecnicas, conforme a legislagéo vigente;

X! - Divulgar a composicao das equipes assistenciais e equipe dirigente do

hospital aos usuarios em local visivel e de facil acesso;

XIl - Assegurar o desenvolvimento de educagcdao permanente para seus

trabalhadores;
XIII - Dispor de Conselho de Saude do Hospital, quando previsto em norma;

XIV - Alimentar os sistemas de notificagdes compulsérias conforme
legislacao vigente, incluindo a notificagdo de eventos adversos relacionados a

assisténcia em saude;

XV - Registrar e apresentar de forma regular e sistematica a produgao das
; . g 7,
agbes e servicos de saude contratualizadas,de acordo com as” normas

estabelecidas pelo gestor:




QHDSPWAL BENEFICENTE
Do Jlucas,An
XVI - Disponibilizar aos gestores publicos de saude dos respectivos entes

federativos contratantes os dados necessarios para a alimentacao dos sistemas
de que trata o inciso Xll do art. 5°% e

XVII - Participar da Comissao de Acompanhamento da Contratualizagéo de
que trata o art. 32.

DO EIXO DE AVALIAGCAO, COMPETE AO HOSPITAL:

| - Acompanhar os resultados internos, visando a seguranca, efetividade e

eficiéncia na qualidade dos servigos;

Il - Avaliar o cumprimento das metas e a resolutividade das agdes e servigos
por meio de indicadores quali-quantitativos estabelecidas no instrumento formal

de contratualizagéo;
Il - Avaliar a satisfagdo dos usuarios e dos acompanhantes;

IV - Participar dos processos de avaliagao estabelecidos pelos gestores do
SUS;

V - Realizar auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia

e do controle de riscos; e

VI - Monitorar a execugao orgamentaria e zelar pela adequada utilizagéo dos

recursos financeiros previstos no instrumento formal de contratualizagao.

VIl - Os hospitais contratualizados monitorarédo os seguintes indicadores

gerais:

a - Taxa de ocupagéo de leitos; e ' )
b - Tempo médio de permanéncia para leitos de clinica medica; /

¢ - Tempo médio de permanéncia [para leitos cirirgicos; e

d - Taxa de mortalidade institucional.
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VIII - Os hospitais que compdem as Redes tematicas de Atencéo a Saude
monitorarédo e avaliarao todos os compromissos e indicadores previstos nos atos

normativos especificos de cada rede e de Segurancga do Paciente.

4. ATENDIMENTO AMBULATORIAL.:

Os procedimentos ambulatoriais eletivos contratados pelo o Hospital Beneficente
Sao Lucas de Sao Pedro, serado realizados nas unidades de saude do municipio,
de acordo com a disponibilizacao de recursos financeiros, repassados através
de Portarias Ministeriais e Programas ou serao programadas pela necessidade
em atender as demandas sendo financiados com recursos municipais, 0s
atendimentos serdo agendados através do Sistema de Regulag¢éao da Secretaria
Municipal de Saude.

Os pacientes referenciados dentro da pactuacdo entre os gestores de outros
municipios apés o atendimento ou servigos prestados, serdo encaminhados para
continuidade de tratamento nas unidades de Atencdo Basica de Saude do
municipio de origem.

A assisténcia ambulatorial compreende: Consulta médica nas areas de
Anestesiologia, Assisténcia de Enfermagem, Cardiologia, Cirurgia Geral, Clinica
Médica, Endoscopista, Ginecologia, Neurologia, Obstetricia, Oftalmologia,
Ortopedia, Otorrinolaringologia, Pediatria, Psiquiatria, Radiologia, Urologia e
Vascular a pacientes encaminhados, através deste Plano Operativo para
procedimentos  cirurgicos eletivos, tratamento clinico e diagnostico
especializados.

Os atendimentos de urgéncia e emergéncia serdo atendidos na UPA Unidade de
Pronto Atendimento;

As cirurgias de baixa, média e alta complexidade de baixo e medio risco, bem
como exames de patologia clinica, radiologia, ultrassonografia, endoscopia,
colonoscopia, mamografia e tomografia, serdo realizados—no Hospital, nos
servicos proprios ou contratados, os sewigg)}/*e/xfernos dos exames de

ressonancia magnética e tomografia da Alta GOmplexidade serao encaminhados

para os servicos especializados e confratados, para os pacientes/com a

//7

“profissionais

finalidade de hipotese diagnostica. -
Os demais servigcos e ou procedimentos serao exec

meédicos, enfermeiro, auxiliar de enfermagem, técnicos de en agentes
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comunitarios de saude, auxiliar administrativo, hemoterapia, outras diagnose e
terapias por profissionais de nivel superior.

Os atendimentos ambulatoriais e procedimentos hospitalares estdo descritos na

Ficha de Produgao Ambulatorial — constantes nos Anexos |, Il e lIl.

5. ATENDIMENTO HOSPITALAR DE MEDIA COMPLEXIDADE:

Os atendimentos hospitalares de média complexidade, de natureza
eletiva/emergéncia, serao disponibilizados aos usuarios do SUS, os quais serdo
encaminhados pelos servigos ambulatoriais € emergéncia do municipio.

Os procedimentos eletivos serdo realizados pelos profissionais médicos do
hospital, de acordo ‘com a disponibilidade de vagas e critérios técnicos de
priorizacao.

A indicagao da internacao sera realizada mediante preenchimento de Laudo de
Emissé&o de A.l.H, sendo que, todos os laudos dever&o ser emitidos através do
sistema informatizado da SMS onde, obrigatoriamente, devera constar a
identificacdo do atendimento, identificacdo do paciente CNS e da unidade que
gerou a indicagao da internagdo, para posterior emissdao do numero da AlH e
outras informacdes necessarias.

As internagbes de natureza emergencial deverao ter como porta de entrada a
Unidade de Pronto Atendimento — UPA 24h, o hospital atuara como referéncia
da unidade de pronto atendimento, nos casos de internagédo de media
complexidade, em casos especializados de maior complexidade seréo
encaminhados para as nossas referéncias pactuadas através da Central de
Vagas e CROSS.

Disponibilizar profissionais médicos nas especialidades em clinica médica,
ginecologia, anestesistas, e pediatra, equipe de enfermagem-nas Unidad'éSxKe
internacéo, e nos acompanhamentos e cuidados na evolugéo dos pacientes; nc‘r
periodo de 24 (vinte e quatro) horas. /
Fornecer medicamentos prescritos e outrgs materiais e insumos necessarios, ‘éio
tratamento, inclusive sangue e hemoderivados, exames de diagnéstic{ps"x em

regime de internacgao hospitalar.

10
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6. ORGANIZAGAO DAS REDES PRIORITARIAS DO SUS:

O hospital devera manter os atendimentos pactuados com o municipio de Sao
Pedro e Regiao de acordo com a adesdo das Portarias e Organizacdo das
Redes.

As metas designadas para a assisténcia ambulatorial e hospitalar, bem como os
seus indicadores de desempenho, encontram-se discriminados nos Anexos |, I,
i, VI, Vi, VI, 1X e X.

REGULAGAO DE VAGAS - MUNICIPAL

Gestao e geréncia da Secretaria Municipal de Satide em conjunto com o gestor
do hospital Beneficente Sao Lucas de Sdo Pedro, regular o acesso da populagao
propria aos estabelecimentos de salde sob gestdo municipal e gestdo
hospitalar, no @ambito do municipio, e garantindo o acesso da populagdo
referenciada da Rede do SUS, conforme pactuagao.

Assim, a constituicdo de Complexos Reguladores permite, aos gestores, articular
e integrar dispositivos de Regulag:éo do Acesso como Centrais Ambulatoriais
(consultas e exames), Centrais de Internagdes com outras agdes que compdem
a Regulacao da Atengao como o Controle, a Avaliagao, a Auditoria Assistencial,
e outras fungdes da gestdo como Planejamento, Programagao e Regionalizagao.
O Complexo Regulador € composto por uma ou mais Centrais de Regulagéo que
podem ser:

CENTRAL DE REGULAGAO DE URGENCIA: Sua agdo & exe orme
disposto na PortariavMS/GM n® 2.048, de 5 de no
e realizado pelo Servico/de

atendimento pré-hospitalar de urgéncia,
Atendimento Mével de Urgéncia (SAMY), integrado ao Complexo Regufador
permitindo, assim que as acgdes -estejam em conformidade com gs/ﬂuxos

predeterminados pactuado entre aq referéncias locais e regionai

11
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O paciente da entrada na unidade pré-hospitalar que sera avaliado e classificado
por enfermeiro como base o protocolo HUMANIZA SUS, na segiiéncia o médico
generalista plantonista, que mediante ao quadro apresentado definira a
necessidade de solicitar a vaga para o servigo especializado, alta complexidade
ou média complexida.de, que sera regulado o pedido de vaga para as referéncias
regionais ou do Estado através do CROSS ou da Central de Regulagao de
Piracicaba ou do Hospital Beneficente Sao Lucas de Sao Pedro que é referéncia
para unidade UPA como referéncia na média e baixa complexidade.

CENTRAL DE REGULAGAO DE INTERNAGOES: é responsavel pela
regulacdo dos leitos hospitalares dos estabelecimentos de saude vinculados ao
SUS, proéprios, contratados ou conveniados. O escopo da central de internagées
hospitalares deve ser configurado com os leitos das diversas clinicas, de UTl e
de retaguarda aos prontos-socorros.

Capacidade Fisica instalada no Hospital Beneficente Sao Lucas de Sao Pedro
CNES: 2084422

TRANSPORTE SANITARIO: é responsavel por fornecer colaborador para
executar o transporte sanitario e de ambulancia simples para pacientes sem
gravidade do municipio de S&o Pedro para servigos de referéncia da rede do
SUS.

Especificagao Leitos SUS
CIRURGIA GERAL 12
CLINICA MEDICA 24
ESTABILIZACAO CAPS 02
OBSTETRICIA CIRURGICA o7
OBSTETRICIA CLINICA T o )

PEDIATRIA CLINICA / 02 /

UTI Il ADULTO-SINDROME RESP. AGUDA GRAVE (SRAG)- 10
COVID-19 TEMPORARIO .

TOTAL / / 60

*Leitos para habilitagio k 7

12
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CENTRAL DE REGULAGAO AMBULATORIAL: E responsavel pela regulacédo
do acesso dos pacientes as consultas, aos exames especializados e aos
Servigos Auxiliares de Diagnostico e Terapia (SADT).
Centrais de regulagdo especificas que atuem em um universo menor de
procedimentos como, por exemplo: terapia renal substitutiva, oncologia,
transplantes e outros.
A rede publica municipal regulara as demandas de exames para o Hospital
Beneficente Sao Lucas e no sistema CROSS (AMES), das seguintes
especialidades: |
Hospital Beneficente Sao Lucas de Séo Pedro
Colonoscopia, Endoscopia, Histeroscopia, Laboratorio de Analises Clinicas,
Laringoscopia, Mamografia Raio-X, Tomografia, Ultrassonografia e
Traumatologia/Cirtrgica
Sistema CROSS: Demais especialidades médicas e servicos especializados de
alta complexidade, média complexidade e estratégico.
A autorizagdo de procedimentos eletivos: o processo de autorizagio de
procedimentos, realizado por meio da agao regulatéria, é prévio, baseado nos
protocolos de regulagao preestabelecidos.
Nos casos de urgéncia, a autorizagéo dar-se-a no menor espago de tempo apos
a realizacdo do procedimento, respeitando os prazos definidos nas portarias
ministeriais. A Central de Regulagao autoriza, previamente, os procedimentos,
concomitante aos agendamentos solicitados, utilizando o mecanismo de
cotizacdo da oferta dos servicos de saude disponibilizada para as unidades
solicitantes e executantes da centrél. A autorizagao é realizada por equipe de
meédicos autorizadores, orientados pelos protocolos. Essa acéo visa garantir o
acesso ordenado, respeitando critérios clinicos de necessidade dos usuarios e
de disponibilidade da oferta.
O Sistema de Autorizagdo de Procedimentos Especializados — Médulo
Autorizador € um aplicativo que registra a autorizacga ég,;rocedim ntos

ambulatoriais e hospitalares de media e alta complexidade do SUS. Pode ser

instalado na base municipal, visando obt?/maior qualidade e contyole da
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Regulagao, a fim de identificar as solicitagbes formuladas pelos municipios

integrantes do processo de pactuacéo.

FIGURA 1
AUTORIZACAO PREVIA
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7. CONSTITUICAO E/OU REESTRUTURAGCAO DAS COMISSOES:

1) Composicao de Revisao de Obitos.

e Apresentagéo mensal de relatério da Comissdo de Revisdo de
Obitos com a analise dos ébitos ocorridos por faixa etaria e medidas
adotadas;

¢ Notificagao dos Obitos maternos e neonatais identificando: nome
da mae, endereco, idade; e Centro de Salude que realizou o pré-
natal;

e Encaminhar mensalmente relatério dos 6bitos maternos e infantis

ao Gestor Local.

2) Comissao de Reviséo de Prontuarios
e Apresentagao trimestral de relatorio, contendo itens relacionados a
organizagao dos prontuarios e a qualidade dos registros;

» Outros indicadores estabelecidos pela ANVISA.

3) Comissao Controle de Infecgao Hospitalar
Enviar relatério produzido pela comisséo ao gestor local com analise dos
seguintes indicadores Centro Cirurgico, com incidéncia de infeccao em
ferida cirurgica limpa;
Taxa de Infecgao Hospitalar Cirurgica, Controle de anti-bioticoterapia

reunides mensais.

8. PARTICIPAGAO NAS POLITICAS PRIORITARIAS DO SUS:
a) HUMANIZAGAO

Implementacgéao da politica de humanizé@éo:

 Priorizar areas com maior desconforto e.e‘spera de pacientes;
¢ |Implementar canal de comunicat;,é"o entre a instituicdo e usuarios e

trabalhadores, com sistematica de réspostas e divulgagao dos resultados;

15
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e |Implementar visita aberta no minimo de 2 horas/dia e considerando
horarios especiais (integrais) para acompanhante de criancas, gestantes,

idosos e casos especiais.

Indicador:

e Percentual de implementacao do projeto

b) POLITICA DE MEDICAMENTOS

Promogao do uso racional de medicamentos, destacado a adogéo de medicamentos
genericos.

Desenvolver o processo educativo dos consumidores de medicamentos, informacdes
sobre como risco da automedicagéo, interrupgdo e troca de medicac&o prescrita e a
necessidade de receita médica junto aos profissionais prescritores e dispensadores.
Garantir a seguranca, eficacia e qualidade dos medicamentos, mediante o
desenvolvimento da capacidade administrativa do cumprindo as normas sanitarias,
organizadas no dmbito do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria.

c) SAUDE DO TRABALHADOR

 Levantamento trimestral de absenteismo, incidéncia e prevaléncia de doencas
relacionadas ao trabalho e absenteismo.

e Notificagdo das doencas relacionadas a Saude do Trabalhador (LER/DORT).

¢ Implantar o protocolo instituido pela gestdo e empresa prestadora de servigo da

Medicina Ocupacional contratada, junto o cronograma das agoes.

9. HEMOTERAPIA
Utilizagdo de protocolos instituidos pelo servico de hemoterapia do Hospital
Fornecedores de Cana de Piracicaba. O hos’pi.tal estuda a viabilidade er
implantar uma agencia transfusional ‘_corh finalidade em oferecer mafor
seguranga para equipe nas execu 6es dos procedimentos cirdrgicos e 5}‘»
atendimento de urgéncia/emergéncia. " N\
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10.SERVICOS DE NUTRIGAO E DIETETICA

O Hospital implantou agdes e metas relacionadas ao processo dos protocolos
clinico-nutricionais para as patologias que necessitam de terapia nutricional mais
frequente no hospital, diferenciados para as fases do ciclo de vida
(principalmente criangas, adultos e idosos) e por nivel de atendimento
(ambulatorial, emergéncia, cirurgico, pediatrico, internagées gerais). Avaliar e
acompanhar o estado nutricional dos pacientes internados e orientar a dieta para
alta hospitalar ou tratamento ambulatorial, padronizagéo as dietas especificas.
Garantir a seguranca, a qualidade dos alimentos e a prestagao de servicos neste
contexto, de forma :a fornecer uma alimentagdo saudavel aos pacientes e
adequadas as dietas prescritas.

Estimular praticas alimentares e estilos de vida saudaveis e treinar e capacitar

os colaboradores nas boas praticas.

11.SAUDE DA MULHER

Ampliar, qualificar e humanizar a atengao integral a salide da mulher no Sistema
Unico de Saude, ampliar e qualificar a atengao clinico-ginecologica, inclusive
para as portadoras da infecgéo pelo HIV e outras DST. Promover a atengéo
obstetrica e neonatal, qualificada e humanizada, incluindo a assisténcia ao
abortamento em condi¢des seguras para mulheres e adolescentes.

O hospital vem desenvolvendo a construgdo da Rede Cegonha e a referéncia
para os partos para os municipios de Aguas de Sdo Pedro, Santa Maria da Serra
e Sao Pedro, em conjunto com a Secretaria Municipal de Satde e a DRS — X de
Piracicaba, com reunides mensais desenhando os fluxos e estabelecendo
protocolos de atendimento as gestantes de baixo e médio risco, as gestantes de

alto risco s&o referenciadas para o municipio sede de Piracicaba.

//{‘—‘.

_,/
o

12.HIV/IDST/AIDS L

v o

Realiza teste rapido para HIV em sangue periféri 6’em 100% de parturientes que
nao apresentem teste HIV no pré-natal, saliza 0 exame de VDRL e TPHA
confirmatério (reagentes para VDRL) em (100% das gestantes que ingressarem

na maternidade para parto ou aborto. Di§




IQHDSPITAL BENEFICENTE
W~
LYao Jucas,

xarope na maternidade para os RN filhos de maes soropositivas para HIV
diagnosticadas no pré-natal ou no momento do parto conforme protocolo de
Vigilancia Epidemiolégica, garantindo-se que a primeira dose seja administrada,
ainda na sala de parto. Manutengéo do servigo de Inter consultas, quando
solicitado por outras especialidades aos usuarios portadores de DST/AIDS

utilizado a referéncia do municipio.

13.URGENCIA/EMERGENCIA

Acolhimento do paciente em ambiente adequado com classificagdo de risco,
acolhimento e suporte para familiares/acompanhante através do Servigo de
Assisténcia Social desenvolvimento de Abordagem Interdisciplinar.
Horizontalidade do cuidado médico e de enfermagem. Prestagao de assisténcia
psicossocial na estabilizagéo dos pacientes em surto e transtornos psicético.

Fornecimento de material médico-hospitalar e medicamentos necessarios ao
tratamento do paciente. Implantacdo de protocolo de sistema de alta

referenciada aos servigos de salde da rede SUS.

14.GESTAO HOSPITALAR:

O convénio contribuira para o éperfeigoamento dos processos de gestao
hospitalar, assim como para os processos de gerenciamento do faturamento
SUS, de modo a maximizar os recursos alocados em beneficio da populagao.
O Hospital Beneficente Sao Lucas de Sao Pedro tem seu modelo de gestao
definido de forma a identificar e atender a demanda por servigos especializados,
planejando suas atividades operacionais com o objetivo de buscar a
sustentabilidade econdmica financeira do hospital dentro dos principios aceitos

pela administracéo e de acordo com a politica de saude e orcamento da gestao

e -

municipal. e
O processo de gestao esta composto por um org;/ano/g'"rlama definido em dais
niveis estratégicos, Diretorias e Geréncias,~e€ num segundo nivel técnico
operacional. Esta formag¢ao busca aterider as necessidades estrutuqaﬁs e

P4
0s objetivos da Instituicao E/CHS seus

¥

satisfazer, com agilidade e eficiénci

clientes.
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Desenvolveu os processos para Planejamento Estratégico com o objetivo de
garantir independéncia financeira, com a Missdo, Visdo, Valores, de forma
participativa.
Em fase de implantacdo de modelo de gestdao hospitalar, fundamentado em
ferramentas de tecnologia da informag&o com a finalidade de interligar todos os
setores do hospital, de forma integrada com os setores de produgéo, de apoio e
de administragéo e também com a rede municipal de sautde.
Desenvolver e aperféi(;oar 0s processos ja existentes de auditoria médica e de
enfermagem, que tem como objetivo tornar eficaz a gestdo do faturamento e
processamento de dados.
Através de seus profissionais, desenvolve relagées com o Gestor Municipal, com
foco na implementagao de programas integrados para a melhoria da qualidade
de vida da populacéo.
A dire¢ao do hospital implantara ferramentas gerenciais adequadas para corrigir
os pontos fracos e otimizar os pontos fortes para aprimorar a prestacido de
servigos de saude e os processos da gestdao administrativa.
O Hospital desenvolvera em conjunto com a Secretaria Municipal de Satde o
Planejamento baseado no estudo da demanda da populacao propria e da regiao
para:

v Acompanhamento de metas;

Avaliagéo de centro de custos;
v Acompanhamento da aplicagéo de recursos financeiros provenientes do
SUS e das Esferas Federal, Estadual e Municipal; bem como de

particulares e doacgoes;
v Avaliacao do nivel satisfagao do usuario.

Atraveés da analise dos dados, emitiremos relatérios gerenciais, para direcionar

a implantagéo de novas atividades as quais serdo desenvolvidas pelo hospital
para atender a populagdo usuaria do SUS como também para apresen:;\
Comissao de Acompanhamento e Avaliagao do Convénio. O Hospital devera
indicar, para integrar essa Comissao, dois memhros para fazerem parte que da
comissao que somados aos trés menibros da Secretaria de Salde e

Desenvolvimento Social, necessarios paraesse monitoramento. Contendo no

minimo indicadores relacionados a i ——ambulatério,
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urgéncia/emergéncia e outros indicadores estabelecidos no Censo Hospitalar
Diario.

As metas e os indicadores estabelecidos para a avaliacao de desempenho do
Hospital na area de Gestao encontram-se discriminados no Anexo VII, do

presente.

a) DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL

Desenvolver agdes de Educagao Permanente para os trabalhadores do hospital
visando ao desenvolvimento profissional e ao fortalecimento do trabalho
multiprofissional, @ diminui¢cao da segmentacao do trabalho e a implantagao do
cuidado integral. Por exemplo, organizando os servigos do hospital de acordo
com as necessidades de cuidado dos pacientes, ampliando o dialogo entre os
profissionais responsaveis pelo cuidado, criando espacos de discussdo entre as
equipes para a definicdo das condutas em relagao aos casos internados, fluxos,
rotinas e protocolos estabelecidos. Participar de iniciativas que promovam
integracao e relagdes de cooperagao técnica entre os diferentes servigos do
hospital e a rede do SUS mediante o estabelecimento de espagos de dialogo
para a continuidade do seguimento das altas hospitalares ou para a preparagao
para internagées e procedimentos. Contribuir para a formagao de profissionais
em servigos de saude que contemplem as necessidades do SUS em relagéo ao
atendimento integral, universal e equanime, no ambito de um sistema
regionalizado e hierarquizado de referéncia e contra-referéncia, tendo como
base o trabalho em equipe multiprofissional e a atengéo integral, com base na
Lei Organica da Salde (Leis Federais n° 8.080/90 e 8.142/90), na NOB-RH/SUS
(Resolugao CNS n°. 330, de 4 de novembro de 2003.

b) CONTROLE

O hospital deveréa produzir e realizar, sistematicamente, a analise de indicadores
de desempenho que Ihe permitam avaliar o impacto de sua-afuagéo sobre a
problematica sanitaria da comunidade que atinge, onde o gestor do Hospital
Beneficente Sao Lucas de S&o Pedro, devera elaborar um relatério mensal com
. d /
relacdo ao cumprimento das metas a/ser entregue a Sy)@’séo de
Acompanhamento e Avaliagao do Convéniq até o dia 25 do més subsequente ao

a4

quadrimestre que avaliara o seu alcance.
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DA RESPONSABILIDADE DO MUNICIPIO ATRAVES DA SECRETARIA DE
SAUDE E DESENVOLVIMENTO SOCIAL:

v

Manter o acesso ao SUS melhorando sua assisténcia preferencialmente pelas
unidades basicas de saude, mantendo o encaminhamento e atendimento do
usuario de acordo com as regras estabelecidas para a referéncia e contra
referéncia, ressalvadas as situacdes de urgéncia e emergéncia;

Manter o servi¢co nas especialidades definidas pela Portaria da urgéncia
e emergéncia e aumentar a oferta conforme pactuagéo; com bases nas
demandas;

Manter as especialidades médicas nas unidades de saude da rede
municipal, os Servigcos de Auxilio de Diagnose e Terapéutica (SADT) ja
existentes;

Incrementar o servigo de cirurgia geral de especialidades com recursos
de conveénios, disponibilizados através de Portarias e recursos municipais;
Desenvolver agdes conjuntas entre Secretaria Municipal de Saude e
Desenvolvimento Social e Hospital Beneficente Sao Lucas Sao Pedro a
fim de reduzir atendimento de atengéo basica em pronto atendimento
apos reorganizacao das acdes municipais;

Garantir o transporte através de ambulancia no local do atendimento ao
paciente de urgéncia/emergéncia, realizando as remogbes necessarias
na liberacdo de vagas; seguindo os critérios da Central de Regulagéo de
Vagas, tanto municipal quanto da referéncia, assim como os servigos de
manutengao das mesmas;

Desenvolver projetos de adesdo as Portarias dentro dos parametros
populacionais e demandas represadas, avaliando a capacidade fisica,
operacional e financeira da instituicéo;

Garantir a transferéncia dos recursos previstos neste convénio e-aos que for%

aderidos futuramente tendo o Hospital como prestador de-servicos;
Analisar os relatérios de avaliagdo comparando met&s e resultados alcangados
relativos a prestacao dos servigos pactuados;

demais areas no atendimentc hospitalar, mg’as especialidades

21
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que se fizerem necessarias com apresentagéo de demanda nas unidades
de saude da rede municipal;

v' Garantir a contratagdo de servicos especializados e o pagamento dos
custos operacionais da instituicdo para o seu funcionamento, mediante
pactuacao.

v' Garantir o encaminhamento das AlH's (Autorizagdo de Internacéo
Hospitalar), APAC’s (Autorizacdo de Procedimento Ambulatorial) com a
assinatura e carimbo do gestor de saude;

v" Garantir o encaminhamento dos pedidos de SADT's (Servigo de Apoio
Diagnostico Terapéutico) com a assinatura e carimbo do gestor de satde

e/ou unidade autorizada pelo gestor de satde.

DA RESPONSABILIDADE DO HOSPITAL.:

v" A contratagao e pagamento de honorarios médicos e demais profissionais
que atuam nos plantdes de 24 horas da UPA, com os recursos
disponibilizados pelo municipio, especificamente no atendimento da
urgéncia/emergéhcia, unidade de internacdo e demais areas de
atendimento;

v" Manter a estrutura do servico de regulagcdo de vagas utlizando a
ferramenta CROSS nas Altas e_Transferéncias ou via Central de Vagas;

v Garantir o pagamento dos custos operacionais da instituicdo para o seu
funcionamento;

v Garantir que os veiculos (ambulancias) sejam destinados exclusivamente
para a transferéncia de pacientes;

v Garantir a oferta de servicos mediante as estruturas tecnologicas e a

capacidade instalada;

v' Elaborar relatérios comprobatérios das receitas e despesas da instituicdo

na Prestagao de Contas; P
v' Manter os documentos necessarios ao seu funcio/narrfénto perante aos

Conselhos pertinentes a sua area de atuagéo; ~

v Acompanhar e garantir as renovagdes a0 Contrato de Certificgg:é/q o}
CEBAS (Filantropia) nos prazos estabelgcidos pelas Portarias; -

v Responder as solicitagbes do Ministerio
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v" Responder a todas as solicitagdes oﬂmadas pela Secretana Municipal de

Salde, Secretaria Estadual de Salde e es Federativos.

v Implantar, desenvolver e acompanhar as metas da Portaria N° 28, de 8 de
janeiro de 2015 que reformul

o Programa Nacional de AVaIiagéo de
Servigos de Satide (PNASS) :

©
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15.CARACTERIZACAO SINTETICA DOS SERVICOS E
COMPROMISSOS PACTUADOS

ACOES, SERVICOS, ESTRUTURA TECNOLOGICA E CAPACIDADE
INSTALADA.

- METAS QUALITATIVAS/QUANTITATIVAS-

As agles a serem desenvolvidas no ambito hospitalar estardo atendendo os

procedimentos dos Anexos.
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Terapeuta Ocupacional Geral
Vascular
Urologia

Total

ANEXO |
CENTRAL DE REGULAGAO DE CONSULTAS SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE
PERFIL DO CADASTRO DE OFERTAS PARA AGENDAMENTO DE
CONSULTAS
Consultas Especializadas Orientagao Meta/Més
Cardiologia Geral 360
Cirurgia Geral Geral 290
Clinico Geral Geral 1.180
Dentista - Odontologia Geral 2.100
Fisioterapeuta Geral 1.800
Fonoaudiélogo - Clinico Geral 320
Fonoaudidlogo - Exames Geral 50
Ginecologia Geral 1.340
Neurologia ; Geral 120
Oftalmologia Geral 120
Ortopedia Geral 120
Otorrinolaringologia Geral 180
Pediatria Geral 480
Psicélogo ‘ Geral 340
Psiquiatria Ambulatorial Geral 120
Psiquiatria CAPS Geral \
Radiologista Geral |
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ANEXO I
METAS FiSICA URGENCIA/EMERGENCIA

Meta/més
DESCRICAO UPA
Atendimento Geral 24,952
0301010048 - Consulta de Profissional de Nivel Superior 5.000
(Exceto Medico)
0301030154 - Remogao em Ambulancia Simples Tipo A 550_
0301060029 - Atendimento de Urgéncia ¢/ Observacgao até 24 1.320
horas em Atengao Especializada
0301060061 —Atendimento de Urgéncia em Atencao 12
Especializada
0301060096 —Atendimento Médico em Unidade de Pronto 5.750
Atendimento
0301060100 —Atendimento Ortopédico com Imobilizacéo 20
Proviséria
0301060118 —Acolhimento com Classificagdo De Risco 4.780
0301 — Procedimentos no Pronto Atendimento 8,520
i Meta/més

DESCRICAO _ UPA
Servigo Diagndstico Terapéutico 2.359
0201020041 - Coleta De Material P/ Exame Laboratorial 350

o 1.200
02- Exames Laboratoriais

800

0214010015 - Glicemia Capilar
0214010058 - Teste Rapido Para Deteccdo De Infec¢do por HIV 09
Exames de Diagndstico por Imagem

0211020036 - Eletrocardiograma
0211040061 — Tococardiografia Ante-Parto

0204 - Radiografias em Geral
0205 - Ultrassonografias

0206- Tomografias
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ANEXO Il

METAS FiSICA HOSPITALAR

! Meta/més
DESCRICAO Hospitalar/Ambulatorial
Servigo Diagndstico Terapéutico Producgdo Laboratério 14.020
0202 - Exames Laboratoriais Geral 14.000
0203020030 - Exame Anatomopatologico Congelamento
Parafina Por Peca Cirlrgica Ou Por Biopsia (Exceto Colo) 20
Exames de Diagndstico por Imagem 2.310
0209010029 -Colonoscopia (Coloscopia) 40
0209010037 - Esofagogastroduodenoscopia 80
0209040025 - Laringoscopia 20
0204030188 - Mamografia 250
0204 - Radiografia em Geral _ 1.000
0205 - Ultrassonografia Geral 720
0206- Tomografias y 200
i Meta/més

DESCRICAO Hospitalar/Ambulatorial
Exames em Geral 590

! 200
0211020036 - Eletrocardiograma
0211040061 — Tococardiografia Anti-Parto 50
0211060151 - Exames do reflexo vermelho (Potencial De 40
Acuidade Visual)
0211060259 - Tonometria 12
0211070114 - Avaliacdo Vocal 18

0211070270 - Emissdes Otoacusticas Evocadas P/ Triagem
Auditiva (Teste Da Orelhinha)
Exames teste do pezinho em RN

/

Exames teste do coracdo em RN (oximetro de pulso)

Testes Rapidos HIV/Sifilis
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Internacgao 342
Clinica Médica 18
Pediatria ‘ 02
Clinica obstétrica 42
Clinica Cirurgica 280
DESCRIGAO ' Meta/més
Partos 40
Normais 24
Cesareas 16

CAPACIDADE INSTALADA HOSPITALAR:

Leitos ' " Quantidade e T
Cirurgia Geral | 24 ' 14
Clinico 20 ' 14
Obstetricia/Cirurgica/Clinica g 12 ! 10
Pediatria/Clinica 02 02
Total | ' 58 | 40

AMBULATORIAL HOSPITALAR:

Local : Quantidade Leitos

Sala de Atendimento paciente critico/grave 01 ' 02

Consultérios Médicos ? 04 '

Sala de curativos 01

Sala de inalagdo 01

Total : 06 02

Local Leitos

Clinicas especializada o . e | 03

Sala de Enfermagem 01— "~)

Total ‘ 03 /
| CENTRO CIRURGICO HOSPITALAR:

Local ' A Tieos '

Sala Cirdrgica 04

Sala de Recuperagdo P . 04

Sala de Parto Normal
Saia de Pré — Parto com dois leitos
Total

10

y:
/,.J"
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ANEXO IV
INSTALACOES FiSICAS PARA ASSISTENCIA:
URGENCIA E EMERGENCIA - UPA 24 HS

CAPACIDADE INSTALADA DA UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

Local i A Quantidade Leitos
Consultérios Médicos 02

Sala de Acolhimento com classificagéo de Risco 01

Sala de Atendimento Paciente Critico’ _ 01 04

Sala de Atendimento Observagao 01 | A5 )
Sala de Isolamento 1 L~ o '/,/ _
Sala de Curativo 01 1 /

Sala de Sutura
Sala de Gesso
Total

01
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ANEXO V
ESTRUTURA TECNOLOGICA:

Unidade de Pronto Atendimento — Possui equipamentos e instalagdes
adequadas para a manutenc&o da vida dos usuarios em situagdo de risco grave
e iminente. Com uma sala de emergéncia, com 4 leitos devidamente equipados
para a estabilizagéo do paciente, e leitos de observagdo para o

acompanhamento da evolugéo do paciente;

Ambulatério — Atende as especialidades: Anestesiologia, Cardiologia,
Cirurgia Geral, Endoscopia, Neurologia, Obstetricia, Ortopedia, Pediatria,

Psiquiatria, Oftalmologia, Radiologista,Urologia e Vascular, dentro do icipio

para o atendimento da demanda;

Apoio Administrativo - Auditoria Médica.

salude do municipio.
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ANEXO VI
PARAMETRO PARA AVALIAGAO DE DESEMPENHO NA AREA DA
ASSISTENCIA
AMBULATORIAL
Indicadores a serem monitorados Parametro Pontuagédo
Percentual de alcance das metas ambulatoriais ~ Minimo 100
estabelecidas pela série histérica 80%
Percentual de alcance das metas de consultas Minimo 100
ambulatoriais estabelecidas pela série historica 40%
Percentual de albance das metas de consultas  Minimo 100
de urgéncia/emergéncia estabelecidas pela 50%
série histérica
Percentual de alcance dos exames realizados Minimo 100
Estabelecidas pela série histérica 80% /f
N° de exames de patologia clinica Minimo - o 100

estabelecidas pela série historica
N° de exames de radiodiagnostico
estabelecidas pela série histérica
Total
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Indicadores a serem monitorados

Percentual de alcance das metas hospitalares
estabelecidas -

Percentual de internacdes de média
complexidade

Internagdes eletivas com AIH pré-autorizadas
pela SMS '

Internacbes de Urg/Emerg. Com AIH autorizada
pela SMS

Percentual de leitos SUS no hospital

Tx de ocupacdo dos leitos hospitalares por
especialidade

Percentual de. alcance das médias de
permanéncia por especialidade

Percentual de realizagdo de cirurgias eletivas de
média complexidade com AlH autorizada pela

SMS conforme conveniado

Taxa de utilizagao por sala cirurgica
Taxa de Cesareas

Total

Parametro
Minimo
80%
Minimo
80%
Minimo
90%
Minimo
80%
Minimo
60%
Maximo
75%
Maximo
05 dias

Minimo

0% __—1

Ea

'/Minimo
60%
Maximo
40 %

Pontuacdo

200

100

100

100

200

100

100
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Indicadores a serem monitorados
Implantar e manter grupo e treinamento em
humanizacao para viabilizar as diretrizes baseadas
no programa HUMANIZASUS, apresentando
relatérios mensais a partir de setembro de 2013.
Areas fisicas adequadas com sinalizagdo e
informacgé&o sobre o servigo.

Implantacao de prontuarios integrados,
organizados, contendo anotagdes legiveis dos
profissionais, apresentando mensalmente a equipe
de auditoria.

Visita aberta implementada no minimo de 2h/dia e
considerando horarios especiais para
acompanhante de criancas, gestantes e “casos
especiais’. '

Aplicar, bimestralmente, pesquisa de avaliagdo do
nivel de satisfacdo dos usuarios do hospital por
meio de metodologia aprovada pela Comissido de
Acompanhamento e Avaliagdo do Convénio.
Percentual de paciente com acompanhamento de
acordo com a legislagao, do total de internagdes.
Total

Indicadores a serem monitorados
Levantamento trimestral de absenteismo
Incidéncia e prevaléncia de doencas relagionadas
ao trabalho em funcionarios do Servigo
Total

Parametro

Parametro

100

300

100

100

100

100

100
100

Ve

200~
Py
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ANEXO VII

PARAMETROS PARA AVALIAGAO DE DESEMPENHO NA AREA

HEMOTERAPIA

Indicadores a serem monitorados

Relatério Anual do Comité Transfusional
Numero de profissionais capacitados para a
agencia

Informacgéo total dos dados das bolsas de
hemocomponentes produzidas e distribuidas
pelo Hemécentro.

Total

AREA ALIMENTAGAO E NUTRIGAO
Indicadores a serem monitorados
Numero de protocolos clinico-nutricionais
elaborados
Numero de atendimentos hospitalares de
criangas com diagnéstico de nutricdo grave
Reduzir taxa de mortalidade hospitalar de
criangcas . internadas com diagnéstico de
desnutrigé'o grave
Total

AREASAUDE DA MULHER
Indicadores a serem monitorados
Razao de mortalidade materna
Taxa de mortalidade neonatal

NuUmero de casos de transmissao vertic

Numero de profissionais capacitag6és para o

atendimento humanizado as mulhgres
Total

Parametro
100

100

100

300

Parametro

100

100

100

300

Parametro.
100
100
100

100 A
e d

40
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AREA HIV/DST/AIDS
indicadores a serem monitorados Parametro
Realizacdo de 100% de Notificagdo compulséria de Sifilis 100
congénita e de gestantes HIV+/Criangas expostas
Garantir que 100% das interconsultas serdo atendidas no 100
prazo maximo de 48 horas )
Garantir a realizagdo de 100% dos usuérios que procura o
servico de urgéncia, com indicacdo médica para a 100
realizagao de teste rapido para AIDS
Total 300
AREA URGENCIA E EMERGENCIA/ELETIVAS
Indicadores a serem monitorados Parametro Pactuado
: Ano Ano
Total de cirurgias eletivas programadas, por
especialidade; 200 150
Total de cirurgias eletivas realizadas por
especialidade; ] 150 140
Taxa de cirurgias suspensas, por especialidade; Maximo
5% 100
Causas de suspensdo de cirurgias eletivas por  Maximo
especialidade 5% _~ 100
Tempo de permanéncia na internagao Méxﬁ;
5 dias 100

Total
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ANEXO Vil
AREA GESTAO HOSPITALAR

Indicadorés a serem monitorados Pontuagao
Elaborar o Plano Anual e Metas e obter sua
aprovagao junto ao Conselho Municipal de 200
saude, até a assinatura do presente Convénio.

Elaborar relatério mensal de acompanhamento

de metas, o apresentado regularmente a
Comissao de Acompanhamento e Avaliagéo do 100
Convénio até o 10° dia util subsequente ao més

de referéncia.

Aplicar mensalmente, pesquisa de avaliagéo do

nivel qualidade do Hospital, apresentando os
resultados, regularmente a Comissdo de 100
Acompanhamento e avaliagdo do Convénio, nos

moldes do indicador anterior

Total 400

o cumprimento da meta ser&o integralmente pontuado
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ANEXO IX
PARAMETROS PARA AVALIAGCAO DE DESEMPENHO NA AREA
DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL

Indicadores a serem monitorados Pontuagéo
Capacitacdo de 70% dos profissionais médicos

do Servigo Médico de urgéncia no prazo de seis 100
meses |

Capacitacdo de 30% dos colaboradores da area

hospitalar com capacidade de refletir sobre sua

pratica e de particular do processo de mudanga i
buscando humanizacao )

Manter atividades de cooperagéo rgg[iza&és 55

entre técnicos do hospital e da rede de servicos

Numero de atividades desenvolidas para os 66 _,,/’

trabalhadores do hospital
Total
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ANEXO X
TABELA DE VALORIZAGAO DE DESEMPENHO

Faixas de pontuaééo Pg;eéﬁiual do vaI}')r variavel
5.700 A 100% |
5.130 90% /

75%’
50%

4.275
2.850

) W
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: ANEXO XI
PREVISAO ORCAMENTARIA MENSAL

1. RECURSOS HUMANOS
Especificagdo | Quant. | Quant. | Quant. | Valor R$ Valor Valor R$ Valor R$
Hosp. | Municipio | UPA | Hospitalar | Municipio UPA Total
Folha de
Pagamento RH 175 60 77 564.387,35 | 158.698,04 | 311.728,79 | 1.034.814,18
Bruto
SUB -TOTAL (1) 175 60 77 564.387,35 | 158.698,04 | 311.728,79 | 1.034.814,18
56% 19% 25% 55% 15% 30% 100%

Observacao: os valores acima compdem (folha bruta+férias+13° salario+rescisdes+dissidio)

2. HONORARIOS MEDICOS HOSPITALAR/UPA/MENSAL

Especificagao . Quant. Valor Valor UPA Valor Valor R$ Total
unit R$ Hospitalar R$
R$ R$
Plantao de Clinica
Médica in loco (2) 1.104 110,00 121.440,00 0,00 121.440,00
SEMANA
Plantao de Clinica
Médica in loco (2) 384 125,00 48.000,00 0,00 48.000,00
FINAIS DE SEMANA
Coordenagao de
Servigos da Equipe do
Bronto Atendimento 0 0,00 6.715,80 6.715,80 13.431,60
UPA
Elsgtao Obstetrico in 744 110,00 0,00 81.840,00 81.840,00
Plantdgo de 744 110,00 0,00| 81.840,00 81.840,00
Anestesiologia in loco
Pediatria RN 744 40,00 0,00 29.760,00 29.760,00
Coordenacao da
Clinica Médica 0 0,00 5.596,50 5.596,50 11.193,00
Responsabilidade
Técnica
Cirurgias Gerals 0 0,00 0,00 5.596,50 _5:596,50
Urgéncia SUS
Protocolos o
desenvolvimento, 0 0,00 2.640,00 2,640,00 5.280,00
implantacao e
 atualizagao A

Ambulatorial 160 4
consultasimes 0 0,00 0,60 5.600,00 5,600,00
avaliagao pré/pos-
cirurgica
Cirurgias Gerais L

. 0 s O 0,0 0; r : ’
Eletivas SUS Repasse o9 " //“0“.07 77\ 00

777)
& 39 \\
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pela Produgao
executada

Coordenagao Clinica,
Cirargica, Apoio
Clinica Medica,
Cirargica internagao

0,00

6.715,80

6.715,80

13.431,60

Traumatologia/Ambula
torio/Cirurgias
(consultas,
acompanhamento e
avalicoes

0,00

0,00

48.000,00

48.000,00

Visita Medica Diaria
Visitador clinico

0,00

0,00

1900,00/

E?oo,oo

Plantonista UTI

744

167,00

0,00

_124.248,00

124/248,00

Coordenacgao da UTI -
Responsabilidade
Técnica

0,00

,00

7.000,00

7
/ 7.000,00

/

SUB -TOTAL (2)

/(91.108,10

420.552,60

// 611.660,70

*** cirurgias Eletivas Portaria MS FAEC repasse pela produggo.

.t
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3. HONORARIOS MEDICOS ATENGCAO ESPECIALIZADA E ATENGAO

BASICA/MENSAL
ESPECIALIDADE Quant. Quantidade de Valor | Valor R$ Total
Profissionais Consultas Unit.
Contratadas R$
Auditoria medica 01 Pacote 0,00 5.000,00
Cardiologia 01 _ 360 46,66 16.797,60
Cirurgiao Geral Consultas 01 160 35,00 5.600,00
Cirurgiao Geral Consultas 01 137 40,00 5.480,00
Clinico Geral 07 1.610 37,02 59.602,20
Dentista 08 2.100 18,00 37.800,00
Colonoscopia/Endoscopia 01 140 210,00 29.400,00
| Fisioterapia 04 1.800 6,28 11.304,00
Fonoaudiologia — Clinica 01 240 17,50 4.200,00
Fonoaudiologia — Exames 01 40 50,00 2.000,00
Ginecologia 05 1340 32,84 44.005,60
Neurologia 02 120 143,00 17.160,00
Oftalmologia 01 150 40,00 6.000,00
Ortopedia/Traumatologia 02 120 134,00 16.080,00
Otorrinolaringologia 02 140 71,44 10.001,60
Pediatria 02 480 46, ’Nz.am,so
Psicélogo 03 480 22,00 1\?.560,00
Psiquiatria Ambulatorio/CAPS 01 20V 50,00 1}3.000,00
| Terapeuta Ocupacional 01 0 15,00 / 2.400,00
Urologia 02 / 110 51,00 5.610,00
Vascular 01 / 100 50,00 5.000,00
SUB -TOTAL (3) 46 k 9.987 __/7/ 326.402,60 |

Os procedimentos cirtirgicos realizados pelos especialistas s@o r
SIGTAP conforme contratos entre os prestadores de servicos.

SUS)
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4. MATERlALI MEDICAMENTO/INSUMOS/MENSAL

Especificagdo Valor R$ Valor R$ | Valor R$ Total
UPA Hospitalar
Material/Medicamento/Insumos 75.357.19 | 113.035.78 188.392.97
Insumos Laboratoriais 17.695,51 | 26.543,26 44 238,77
SUB-TOTAL (4) 93.052,70 | 139.579,04 232.631,74
5. GASES MEDICINAIS/MENSAL
Especificacdao Valor R$ Valor R$ Valor R$
UPA Hospitalar Total
Oxigénio (gases) 3.993,66 5.900,50 9.894,16
SUB - TOTAL (5) 3.993,66 5.900,50 9.894,16
6. Servigos de Nutricao e Dietética
Especificacdo Valor R$ Valor R$ Valor R$
UPA Hospitalar | —Total
Géneros Alimenticios 13.689,00 /@) 34.222,5}
/
SUB - TOTAL (6) 13.689,00 20.533,50 34.222,50
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7. S.A.D.T - MENSAL

Especificagao Quant. Valor R$ Valor R$ Valor R$ Valor R$ Total
Media/més Municipio UPA Hospitalar
Exames Laboratoriais 16.297 60.951,50 11.428.40 3.809,51 76.189,41
Exames de Alto Custo 30 5.260,00 2.600,00 2.672,55 10.532,55
Ultrassonografia 720 24.192,00 3.456,00 6.912,00 34.560,00
Ultrassom Vascular 60 5.520,00 0,00 0,00 5.520,00
Laudos de Raio-X 450 3.960,00 0,00 1.440,00 5.400,00
Laudos de
Mamografia 250 7.500,00 0,00 0,00 7.500,00
Responsabilidade
 Técnica - Imagem 2.500,00 2.500,00
Tomografia
computadorizada 250 36.000,00 5.400,00 3.600,00 45.000,00
18.057 143.383,50 22.884,40 20.934,06 187.201,96
SUB - TOTAL (7)
8. OUTRAS DESPESAS
Especificagao Valor R$ | Valor R$ Valor R$
UPA Hospitalar Total
Impostos/Tributos 90.197,33 | 135.295,99 | 225.493,32
Energia/Agua 8.640,90 12.961,34 21.602,24
Contratos nao médicos - - | 3
Slst'err,wa.sladvocamalengenharla clinica/servigos 43.464.89 | 101.41808 | 144.882,97
radiolégicos/programa de
qualidade/refrigeragao/simpro/brasindice
i 13.642,44
Manutengao Geral 5.456&9/ 8.185,46 - p,
Diversos materialllimpezalescritério/informética 16(49,08 25.348,61 47[# 9
4 :
\9‘1-L Z
SUB - TOTAL (8) 164.655; M%/ 447.868,66
i

4

R

\\
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PREVISAO ORGAMENTARIA MES

Item Valor
01 — Recursos Humanos: Hospital, Municipio e UPA. 1.034.814,18
02 — Honorarios Médicos: Hospital e UPA. 611.660,70
03 — Honorarios Médicos Atencdo Espec. e Atengdo Basica  326.402,60
04 — Material/Medicamentos e Insumos 23 -

05 — Gases Medicinais

06 — Servico de Nutrigao e Dietéetica
07 — Servigo de Diagnostico Terapéutico

9.894,16

34.222,50
187.201,96/

08 — Qutras Despesas 447.868,@6
Total Geral 2.884.696,50
R
J

44



QHDSPWTAL BENEFIEEN.TE

Anexo Xli

DEMONSTRATIVO GERAL DA DESCRIGAO DA VERBA DE RECURSOS

FINANCEIROS:
1. Financiamento do Plano Operativo:

A alocagao dos Recursos Financeiros para a ateng¢éo a saude proposto no Plano

& o orcamento misto, custeio mensal composto por:
Programacao Orgamentaria

Pos Fixado Mensal R$
FAEC DIAGNOSTICO/TRATAMENTO EM ONCOLOGIA

FAEC - PRE CIRURGICO EM CIRURGIAS PRIORITARIAS
FAEC - TERAPIAS ESPECIALIZADAS EM ANGIOLOGIA

FAEC - DIAGNOSTICO DE TROMBOFILIA EM
GESTANTES
Subtotal (1) 2022

Pré-Fixado Mensal R$
Média da Produgéo de — MAC - Média Complexidade

Ambulatorial e Hospitalar - FNS 469.689,22
Incentivo a Contratualizag&o — (IAC) - Portaria 1.176 — 55.694 44
19/11/2015 -FNS | |
Teto Municipal Limite UPA Porte | (Habilitada) - FNS 100.000,00
Teto Municipal Limite UPA Porte | (Qualificada) - FNS 70.000,00
“|ncremento - Temporario do Componente Incremento -
Temporario do Componente de Custeio do MAC (2022) 2-
FNS (recurso recebido até 07/2022)
COVID-19 - MEDIDA PROVISORIA N. 1.062 DE 09/08/21 -
SAES ;
CV19 - CORONAVIRUS (COVID-19)
Recursos Financeiros de Fonte Municipal — Decreto n® 1.666.666,667
7.078 29/12/2020
Subvencao — Estado S&o Paulo
¢ 40.303,81

MAIS SANTAS CASAS — Sao Pedro

10.863,74
Recursos Financeiros do Estado — SES —Contribuicao / |
Solidariedade ~

Recursos Financeiros do Estado — SES —Nota Fiscal
Paulista

Outras Fontes de Recursos Financeiros — Particular,
Convénio, Servigos proprios

Subtotal (2)

Total Geral
** Provisdo

Anual R$
649,68
31.277,68
341,186,78
1.125,00

374.239,14
Anual R$

5.636.270,64
668.333,28

1.200.000,00
840.000,00
1.300.000,00

© 480.000,00

392.400,00
20.000.000,00

483.645,74

130.364,88
9.663,16 |

33.754.786,59

9.025,73

| Va
//
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Valor R$ divulgado em
Valores de: | gl 873.174,00
- Valor R$ do " novo " IAC
Referéncia | (50%) 436.587,00
N . Fonte
Fonte i Estadual/Municip
_FederalR$ | alR$
Media Complexidade :
Ambulatorial 2.086.150,98 5.153.502,66
Valor |
Decreto Media Complexidade
N° 7.078 de Hospitalar ‘;
20/12/2020 | 6.258.452,94: 15.460.507,96
Total da Média )
Complexidade ;
8.344.603,92 20.614.010,62
| IAC 668.333,28. N3&o se aplica
[ . Fonte
Fonte | Estadual/Municip
_FederalR$ : alR$
Media complexidade ;
Ambulatorial 0,00:
Valor Media Complexidade |
Termo | Hospitalar 0,00
Aditivo Total Média
Complexidade 0,00:
. s | . NAo se aplica
N° Contrato
IMPACTO — Valor Decreto . 01/2023 -
FINANCEIRO R$ 20.000.000,00 S i
" TtMédia 0,00
Fonte Federal % | IAC 0,00
TOTAL 0,0[_)
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Informamos que de acordo com os recursos para o financiamento das acdes de
salde em todos os graus de complexidade € composto por recursos federais, estaduais,
municipais e outros, como por exemplo, doagdes. Os aportes de recursos das esferas,
estadual e municipal, sdo as contrapartidas e vinculagao de recursos regulados pela EC
n° 29/2000 (Emenda Constitucional), condi¢ao indispensavel para que haja os repasses
federais. |

No ambito municipal a soma dos recursos para o financiamento das agdes e
servicos de saude constitui o Teto Financeiro Global do Municipio.

Podemos ainda ter créditos adicionais, instrumentos que possibilitam retificar o

orcamento durante a sua execucao classificados em:
Suplementar: reforco de dotacdo orcamentaria ja existente.
Especiais: destinar_dos a despesas para as quais ndo haja dotagao especifica.
Extraordinarios: destinados a atender despesas URGENTES e IMPREVISTAS.

Os valores relativos a subvengao e gestdo deverao ser depositados em conta
exclusiva para esta finalidade;

A prestagdo de contas devera ser feita pelo Hospital Beneficente Sao Lucas de
S50 Pedro ao Setor de Contabilidade da Prefeitura Municipal de Sao Pedro - SP.

Séo Pedro, 09 de janeiro de 2023.
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Miriam de Souzasyé / QA Luis-AnténioClaretOlivier— =
Administradora Hospgitalar Diretora Presidente
: : Olivieri
Dr. Luiz Antonio Claret
PRESIDENTE HBSLSP
CPF 016.411.968-07

Miriam de Souza Silva
Administradora
Hospital Beneficente
Sao Lucas de Sao Pedro
CRA 126998/SP
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