SES
Secrelaria
de Estado

de Saide

Govenp de SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISICOES E CONTRATOS
Mato Superintendéncia de Aquisicdes e Contratos
Grosso Coordenadoria de Contratos

CONTRATO N° 111/2025/SES/MT
INEXIGIBILIDADE N° 006/2025
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° SES-PRO-2025/21020

CONTRATACAO DE SERVICOS DE SAUDE
AMBULATORIAIS E HOSPITALARES DE MEDIA E
ALTA COMPLEXIDADE, PARA REFERENCIA
ESTADUAL, DO  HOSPITAL GERAL E
MATERNIDADE DE CUIABA - CNES 2659107
(ASSOCIACAO DE PROTECAO A MATERNIDADE E
INFANCIA DE CUIABA), DE NATUREZA JURIDICA
ENTIDADE SEM FINS LUCRATIVOS,
CARACTERIZADA TIPO DE ESTABELECIMENTO
HOSPITAL GERAL, SOB GESTAO DUPLA,
LOCALIZADO NA RUA TREZE DE JUNHO N° 2101,
NO BAIRRO CENTRO, NO MUNICIiPIO DE
CUIABA/MT, VISANDO GARANTIR A PRESTACAO,
OPERACIONALIZACAO E GESTAO DESTES
SERVICOS, CONFORME O PERFIL DA UNIDADE
HOSPITALAR NA REDE DE ATENCAO A SAUDE
(RAS), OBEDECENDO 0S PRINCIPIOS
CONSTITUCIONAIS E NORMAS LEGAIS DO
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS), GARANTINDO A
ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULACAO,
NO AMBITO DO ESTADO DE MATO GROSSO

CONTRATANTE: O ESTADO DE MATO GROSSO, através da SECRETARIA
ESTADUAL DE SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE, com sede no Centro Politico
Administrativo, bloco 05, Cuiab&/MT, inscrita no CNPJ sob n. 04.441.389/0001-61, neste ato
representado pelo Secretério de Estado de Saude Sr. GILBERTO GOMES DE FIGUEIREDO,
brasileiro, portador da cédula de identidade RG n°® ****5872 SESP/MT, inscrito no CPF sob o n°
**%%24.451-53.

CONTRATADA: A empresa ASSOCIACAO DE PROTECAO A MATERNIDADE E A
INFANCIA DE CUIABA, inscrita no cadastro do CNPJ sob o n°® 03.468.485/0001-30, com sede
na Rua Treze de Junho, n° 2101, na cidade de Cuiaba/MT, CEP 78.025-000, telefone (65) 3363-
7096 e-mail: diretoria@hg.cuiaba.br , neste ato representado por Sra. FLAVIA GALINDO
SILVESTRE SILVA, brasileira, bidloga, portadora dédula de Identidade RG n°®. ****6580-6
SSP-MT, inscrito no CPF sob o n°. ****34.628-03.
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de Satide (5rosso Coordenadoria de Contratos

Firmam o presente contrato: resolvem de mutuo acordo celebrar o presente Contrato,
decorrente do Processo Administrativo n° SES-PR0-2025/21020, oriundo do procedimento de
Inexigibilidade de Licita¢io n® 006/2025, que serd regido pelas disposi¢des legais e
regulamentares reforcam a regéncia das contratagdes diretas com fulcro nas seguintes
legislagdes: Lei n° 14.133/2021 - Lei de Licitagdes e Contratos Administrativos; - Constituigdo
Brasileira de 1988 — Capitulo da Satde, dispde sobre os principios e diretrizes do SUS; Lei
8080 de 19 de setembro de 1990 — Lei Organica da Saude; Lei Estadual n°® 7.692, de 2002 -
Regula o processo administrativo; Decreto Estadual n® 806/2017 — Regimento interno; Decreto
Estadual n® 1.525/2022 - Regulamenta as hipéteses de contratagdo direta disciplinadas pela Lei
n°® 14.133, de 1° de abril de 2021; Lei Federal n° 11.265 de 03 de janeiro de 2006; Decreto
Estadual n® 667 de 22 de janeiro de 2024 — Regimento Interno da Secretaria de Estado de Satude
de Mato Grosso; Decreto Estadual n® 130 de 24 de fevereiro de 2023 ; Lei Federal
Complementar n°® 123/2006 — Normas ME e EPP; Lei Estadual Complementar n® 605/2018 —
ME, EPP e MEI; Lei Federal n® 12.690/2012 - Dispde sobre a organizagdo € o funcionamento
das Cooperativas de Trabalho; Decreto Estadual n® 8.199/2006 e n°® 8.426/2006 — Critério de
Pagamento; Decreto Estadual n°® 1.349/2018 — Execugdo or¢amentaria (vigente); Lei Federal
n° 8.078/1990 - Cédigo de Defesa do Consumidor (CDC); Lei Federal n® 13.709 de 14 de agosto
de 2018 — Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais (LGPD); Instrugdo Normativa n°
1.234/2012 - Dispde sobre a retengdo de tributos nos pagamentos efetuados pelos Orgios da
Administracio Publica, mediante as Clausulas e estipulagdes a seguir enumeradas.

1. CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO

1.1. Contratagio de servigos de saide ambulatoriais e hospitalares de média e alta
complexidade, para referéncia estadual, do HOSPITAL GERAL E MATERNIDADE DE
CUIABA - CNES 2659107 (ASSOCIACAO DE PROTECAO A MATERNIDADE E
INFANCIA DE CUIABA), de Natureza Juridica Entidade Sem Fins Lucrativos, caracterizada tipo
de estabelecimento Hospital Geral, sob Gestdo Dupla, localizado na Rua Treze de Junho n°® 2101,
no Bairro Centro, no municipio de Cuiaba/MT, visando garantir a prestagdo, operacionalizagio e
gestdo destes servigos, conforme o perfil da unidade hospitalar na Rede de Atengdo a Sauide
(RAS), obedecendo os principios constitucionais e normas legais do Sistema Unico de Satde
(SUS), garantindo a atengdo integral & saude da populagdo, no ambito do Estado de Mato Grosso.

1.2. Vinculam esta contratagdo, independentemente de transcri¢do: (a) o TERMO DE
REFERENCIA N° 001/2025/SPCA/GBSAVS/SES-MT e suas posteriores retificagdes; (b) a
proposta do Contratado; (c) anexos dos documentos aqui listados.

1.3. A relagiio completa dos servigos de Atengdo Ambulatorial e Hospitalar a serem contratados
estdo dispostos no Anexo II — Documento Descritivo — Plano de Metas.

1.4. A relagio de procedimentos esta consolidada na tabela abaixo por grupo de procedimentos,
onde os valores dos servigos de Aten¢do Ambulatorial e Hospitalar a serem contratados estdo
dispostos no Anexo II — Documento Descritivo - Plano de Metas, nos termos do quadro abaixo,
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nas quais estdo incluidas todas as despesas necessarias a sua execugéo (tributos, seguros, encargos
sociais, etc.):

TOTAL Pl}E-FIXADO RS 4.527.442,50 R$ 54.329.309,72
TOTAL POS-FIXADO R$ 7.615.134,28 R$ 91.381.611,35

LS. O custo estimado anual da contratagdo é de 145.710.921,07 (cento e quarenta e cinco
milhdes setecentos e dez mil novecentos e vinte e um reais e sete centavos).

1.6. Os custos estimados foram determinados tendo como base a Tabela SIGTAP/SUS,
conforme exposto no Anexo II — Documento Descritivo - Plano de Metas.

1.7. Regime de Execug¢do Indireta, presta¢do dos servigos de forma continua, sem dedicagio de
mao de obra exclusiva.

1.8. O quantitativo a ser contratado, valores e divisdo ou ndo em lotes, foram dimensionados da
seguinte forma:

1.9. A relagdo e quantitativo de procedimentos do Termo de Referéncia fundamenta-se com
na base no levantamento da média da produgio anual do hospital, anos de referéncia 2019 a 2023,
conforme dados TABWIN/SIA/DATASUS, envolvendo os 142 municipios pactuados das 06
Macrorregides de Saude, no dmbito do Estado de Mato Grosso, podendo atender conforme
capacidade instalada e necessidade da demanda regulada por meio do Sistema Nacional de
Regula¢do on-line SISREGIII (Oficial do Ministério da Satde) ou outro sistema que vier a
substituir.

1.10. A composi¢do dos valores tem como base a Tabela SIGTAP/SUS - Sistema de
Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos disponivel no link
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jspdo. Para fins de complementagdo de
valores, visando a equiparagdo ao valor de mercado na realiza¢do das internagdes clinicas,
realizagdo de cirurgias de média e alta complexidade e servigos de apoio diagnéstico terapéuticos
- SADT de Média e Alta Complexidade, foi utilizado os valores estabelecidos no Decreto Estadual
n° 1.083 de 10 de outubro de 2024 e no Chamamentos SES n° 01/2024. Para as Ortese e Protese e
Materiais Especiais — OPME’s/SUS, foram acrescidos fator de ajuste de 0,5 Tabela SIGTAP/SUS,
totalizando 1,5 Tabelas SIGTAP/SUS, conforme detalhado no Anexo II — Documento Descritivo
- Plano de Metas. Para as OPME ndo SUS, foi estimado o percentual de 30% (trinta por cento) do
valor total das OPME’s SUS para atendimento dos casos cirurgicos que utilizarem OPME ndo
SUS, apés valida¢do da Contratante, conforme fluxo estabelecido pela SES-MT.

1.11. Para os procedimentos relativos ao Banco de Leite Humano, que compdem a Rede
Brasileira de Bancos de Leite Humano (RBLH), foi aplicado o fator de ajuste de mais 1 Tabela
SIGTAP/SUS, totalizando 02 Tabelas SIGTAP/SUS.

1.12. Para os servicos de obstetricia, foi acrescido o valor de R$ 337,00 (trezentos e trinta e
sete) reais por parto ao valor da média de internagdo do ano de 2023. Essa complementagdo se
justifica para implementagdo de melhorias na ambjéncia e qualificagdo da assisténcia no
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componente parto e nascimento, em observancia as diretrizes da Rede Alyne dispostas na Portaria
GM/MS n° 5.350 de 12 de setembro de 2024.

1.13. Para o custeio de cirurgias cardiovasculares de alta complexidade com Toracotomia,
foi acrescido o valor de R$ 5.000,00 (cinco mil reais), por cirurgia por toracotomia, que serdo
repassados pos-producdo.

1.14. Para o procedimento de Implante Percutineo de Vilvula Aértica (TAVI), foi aplicado
o fator de ajuste de mais 1 tabela SIGTAP/DATASUS, para custeio a realizagdo do procedimento,
incluindo o servigo profissional (cirurgido e anestesia), servigo hospitalar e as OPME'’s
necessarias. Este procedimento estara contemplado no componente poés-fixado, com
financiamento do Fundo de A¢des Estratégicas e Compensagdo (FAEC) para fins de pagamento
(pos-produgdo).

1.15. Para a complementagdo das sessdes de hemodidlise para pacientes renais
agudos/cronicos agudizados sem tratamento dialitico iniciado e Aten¢do Especializada em
Diilise Pediatrica foi aplicado o fator de ajuste de mais 1 tabela SIGTAP/DATASUS por sessio,
totalizando 02 tabelas SIGTAP/SUS.

1.16. Para os procedimentos cirlirgicos do subgrupo Bucomaxilofacial e Otorrinolaringologia
foi aplicado o fator de ajuste de mais 1 tabela SIGTAP/DATASUS, totalizando 02 tabelas
SIGTAP/SUS.

1.17. A opgdo por lote tinico se justifica em razdo dos itens da presente contratagdo serem de
natureza indivisivel e, dessa forma, busca-se garantir que o servigo seja executado por um mesmo
prestador de servigo, que sera responsavel pela implementagido das mesmas técnicas, métodos,
procedimentos e protocolos de atendimento a todos os pacientes internados na unidade em que
executara o objeto contratado. Portanto, faz-se necessario que a presente contratagao seja realizada
em lote tinico por ser mais vidvel e vantajoso tecnicamente do ponto de vista do interesse publico
para a execugdo do objeto.

1.18. Havendo a necessidade de aumentar ou diminuir os quantitativos fisicos/financeiros, o
Contrato sera reavaliado para aditamento, respeitando a periodicidade minima de 05 (cinco) meses
intercalados e/ou 03 (trés) meses consecutivos.

1.19. Os servicos objeto desta contratagdo se encontram justificados no Estudo Técnico
Preliminar, parte integrante deste instrumento.

1.20. A Categoria de despesa do objeto a ser contratado enquadra-se em:
( X ) Despesa de Custeio.

() Capacitagao.

() Consultoria/Auditoria/Assessoria/Servigos de TI.

| 2. VIGENCIA DA CONTRATACAO

2.1. O servigo a ser contratado é continuo tendo em vista a necessidade permanente e constante,
visando a continuidade de execugio dos procedimentos de diagndstico/tratamento, procedimentos
cirtrgicos/pos-ciriirgicos, garantindo o atendimentqp integral do paciente/Usudrio do SUS e
evitando a formagdo de novas filas de espera pela séncia do servigo no estado, o que pode
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resultar no agravamento das condi¢des de saide, além de maiores custos nos procedimentos por
meio de liminares judiciais, bem como a associagdo de novos procedimentos por agravamento das
condi¢des de satide pela demora no atendimento das solicitagdes inseridas no Sistema Nacional de
Regulacdo on-line SISREGII (Oficial do Ministério da Saude) ou outro sistema que vier a
substituir, sendo a vigéncia plurianual mais vantajosa considerando a complexidade do servigo e
o menor numero de judicializagdes, sendo essa a opgdo mais vantajosa de acordo com o Estudo
Técnico Preliminar.

2.2. O prazo de vigéncia desta contratacdo é de 12 (doze) meses, tendo inicio em 01/07/2025
e término em 30/06/2026, atendidos os requisitos descritos no art. 106 da Lei n.° 14.133/21 e no
art. 289 e seguintes do Decreto Estadual n® 1.525/22.

2.3. O contrato podera ser prorrogado sucessivamente, até o limite de 10 (dez) anos, desde que
a autoridade competente ateste que as condi¢cdes e 0s pregos permanecem vantajosos para a
Administrago e interesse publico, sendo permitida a negociagdo com o contratado ou a extingdo
contratual sem 6nus para qualquer das partes nesse caso.

2.4. A possibilidade de prorrogagdo de que trata o item anterior ¢ vantajosa para a
Administragdo, tendo em vista a necessidade de garantir o atendimento integral ao
paciente/usuario do SUS e evitando a formag¢3o de novas filas de espera pela auséncia do servigo
no Estado.

2.5. A vantagem econdmica na continuidade do contrato devera ser avaliada a cada 12 (doze)
meses, caso seja prorrogada a vigéncia, por meio de pesquisa de pregos a ser realizada na forma
do Decreto Estadual n® 1.5252/2022, a qual deve obedecer a periodicidade minima fixada no art.
289, § 1°, do Decreto Estadual n® 1.525/2022.

2.6. No inicio de cada exercicio financeiro deve ser demonstrada a vantajosidade técnica ¢
operacional em sua manutengdo, por meio de atestos do fiscal do contrato acerca da regularidade
da prestagdo contratada e do gestor do contrato acerca da manuten¢do da necessidade e atualidade
das especificag¢des do objeto para atendimento @ demanda publica.

2.7.  A(s) prorrogagﬁo(ﬁes) do(s) prazo(s) de vigéncia do contrato deve(m) ser
instrumentalizada(s) através de aditivo contratual, respeitadas as condig¢Bes previstas nos artigos
289, 290 e 293 do Decreto Estadual n® 1.525/2022.

| 3. DA PUBLICACAO

3.1. O contratante devera providenciar a publicag¢do do extrato deste contrato no Didrio Oficial
do Estado, bem como divulgar os contratos administrativos e seus aditivos, como condi¢do de
eficacia, no Portal Nacional de Contratagdes Publicas (PNCP) e no sitio eletronico oficial do 6rgédo
contratante, conforme art. 296 do Decreto Estadual n® 1.525/2022.

4. DESCRICAO GLOBAL DA SOLUCAO

4.1. A descrigdo da solugdo como um todo, encontra-se pormenorizada em topico especifico do
Estudo Técnico Preliminar, parte integrante dos autos do processo, bem como no ANEXO II -
Documento Descritivo - Plano de Metas deste Contrato.
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5. DO AMPARO LEGAL

5.1. A lavratura do presente contrato decorre da realizagdo de INEXIGIBILIDADE N°.
006/2025, realizado com fundamento no art. 74, caput, da Lei n® 14.133/2021.

‘ 6. REQUISITOS DA CONTRATACAO

6.1. Sustentabilidade

6.2. Observar, as praticas de sustentabilidade ambiental, baseadas na otimiza¢do € economia de
recursos e na reducdo da polui¢do ambiental, tais como:

6.3. Racionaliza¢do do uso de substancias potencialmente toxicas e/ou poluentes;

6.4. Substituicdo, sempre que possivel, de substancias toxicas por outras atdxicas ou de menor
toxicidade;

6.5. Destinagdo adequada dos residuos gerados nas atividades objeto do Contrato.

6.6. Deverdo ser observadas, também, durante a execugdo dos servigos, as orientagdes dos
programas do Administra¢do Publica e normativos especificos voltados para as praticas
sustentaveis, no que se refere ao cumprimento dos temas abaixo:

6.7. Economia de energia;
6.8. Economia em materiais plasticos descartaveis;
6.9. Economia de agua; e

6.10. Descarte correto para produtos perigosos ao meio ambiente como pilhas, lampadas
fluorescentes, equipamentos eletrdnicos, e os inerentes ao manuseio e operacionalizagdo dos
servi¢cos de manutengdo preventiva e corretiva em aparelhos de condicionador de ar, dentre outros
semelhantes.

7. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

7.1.  Prazos de execugdo

7.1.1. O prazo para inicio da execugdo dos servigos serd de até 24 (vinte e quatro) horas,
contados a partir da assinatura do Contrato;

7.1.2. Havendo causa impeditiva para o cumprimento dos prazos, a Contratada devera apresentar
justificativa ao Contratante por escrito indicando o motivo e o prazo necessario para a execugdo,
que por sua vez analisard e tomard as providéncias para a aceitagdo ou ndo das justificativas
apresentadas;

7.2.  Local de execugio

7.3. A prestagdo dos servigos, incluido tudo que for necessdrio para a operacionalizagdo da
prestacdo dos servigcos especificados neste Contrato serdo realizados no HOSPITAL GERAL E
MATERNIDADE DE CUIABA por meio da ASSOCIACAO DE PROTECAO A
MATERNIDADE E INFANCIA DE CUIABA (CNES: 2659107), Entidade Filantrépica e/ou
Sem Fins Lucrativos, localizado no municipi¢ [de Cuiaba do Estado de Mato Grosso.
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7.4. Forma de execugdo

7.4.1. A contratada devera ofertar os servigos de satide, bem como estrutura fisica compativel
para execugdo dos procedimentos propostos e de acordo com as normativas vigentes;

7.4.2. A contratada realizara os procedimentos mediante processo regulatdrio vigente no estado,
de acordo com as atividades assistenciais pactuadas no Anexo II - Documento Descritivo - Plano
de Metas.

8. MATERIAIS A SEREM DISPONIBILIZADOS

8.1. Para a perfeita execucdo dos servigos, a Contratada devera disponibilizar os materiais,
equipamentos, ferramentas e utensilios necessarios, em quantidades e qualidades satisfatorias,
promovendo sua substituigdo quando necessario.

9. ALTERACAO DO CONTRATO

9.1. O contrato podera ser alterado na forma do artigo 124 e seguintes da Lei n® 14.133/2021 e
artigo 277 do Decreto Estadual n°® 1.525/2022.

9.2. O contratado é obrigado a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, 0s acréscimos ou
supressdes que se fizerem necessarios, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial
atualizado do contrato.

9.3. Registros que ndo caracterizam altera¢do do contrato podem ser realizados por simples
apostila, dispensada a celebragdo de termo aditivo, na forma do artigo 136 da Lei n° 14.133, de
2021.

9.4. Durante a vigéncia do contrato o contratado podera solicitar a revisdo dos pregos para
manter o equilibrio econdmico-financeiro obtido na licitagdo, mediante a comprovagdo dos fatos
previstos no artigo 124, inciso II, alinea “d”, da Lei n® 14.133/2021.

9.5. Os pedidos de revisdo dos pregos contratados deverdo seguir os procedimentos previstos
no artigo 269 e seguintes do Decreto Estadual n® 1.525/2022.

9.6. O pedido de restabelecimento do equilibrio econémico-financeiro deverd ser formulado
durante a vigéncia do contrato e antes de eventual prorrogagdo nos termos do art. 107 da Lei
14.333/21.

[10.  MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

10.1. O regime de execugdio contratual, os modelos de gestdo e de execugdo, assim como 0s
prazos e condigdes de conclusdo, entrega estdo indicados nos demais itens deste Contrato.

| 11.  FISCALIZACAO CONTRATUAL

11.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as cldusulas
avencadas e as normas do Decreto Estadual n® 1.525/2022 e da Lei n® 14.133/21, e cada parte
respondera pelas consequéncias de sua inexecugio total ou parcial.

11.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensdo do contrato, o cronograma
de execugdo sera prorrogado automaticamepte pelo tempo correspondente, anotadas tais
circunstancias mediante simples apostilament

s
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11.3. A execugéo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fi scal(is) do contrato,
ou, em caso de afastamentos legais, pelos respectivos substitutos.

11.4.  Os Gestores e Fiscais de Contrato devem ser previamente designados por portaria geral ou
especifica, conforme relacionado abaixo, respeitadas as exigéncias do art. 308 do Decreto Estadual
n° 1.525/2022, e cientificados de forma expressa. preferencialmente por meio eletrénico, bem
como os titulares e substitutos, conforme § 4° do art. 308 do Decreto Estadual n° 1.525/2022.

Gestor do Contrato

Fiscal do Contrato Sera Publicado através de Portaria
Suplente do Fiscal

11.5. Nio obstante o contratado seja o tnico e exclusivo responsavel pela execugdo do Contrato,
0 contratante reserva-se o direito de, sem que de qualquer forma restrinja a plenitude dessa
responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagdo sobre a execugdo do obijeto
contratado.

11.6. Para efeito de gestdo dos contratos originados desta operagdo, quando for o caso, serdo
utilizadas as seguintes defini¢des:

11.7. Gestor do Contrato — Trata-se de servidor da unidade administrativa de controle ou
equivalente, diretamente responsdvel pela disponibilizacio do bem as demais unidades
administrativas do 6rgdo ou entidade, devendo ser indicado em Contrato, sendo responsavel por
aplicar as a¢des estabelecidas no art. 14 do Decreto Estadual n® 1.525/2022, bem como:

a) Aplicar todas as determinagdes e normas de conduta, acompanhamento e fiscaliza¢do
de contrato previstas em manual de gerenciamento de contrato, caso houver, e aquelas decorrentes
da legislagado aplicavel,

b) Aplicar as orientagdes e determinagdes oriundas dos Orgdos de Controle Interno e
Externo e as previstas nos instrumentos legais;

¢) Realizar conferéncias das Notas Fiscais atestadas pelo Fiscal do Contrato, e
posteriormente adotar as providéncias quanto ao pagamento;

d) Atentar aos valores a serem pagos, tomando cuidado para que os pagamentos ndo
ultrapassem o valor do Contrato;

e) Quaisquer outras ao qual a Administragfo julgar necessarias e convenientes para o
excelente andamento do objeto;

f) Emitir a Ordem de Fornecimento.

11.8. Fiscal do Contrato — Trata-se de agente piblico indicado pelo Gestor do Contrato,
preferencialmente, entre servidores que preencham os requisitos técnicos-profissionais aplicaveis,
sendo responsavel por aplicar as agdes estabelecidas no art. 15 do Decreto Estadual n® 1.525/2022,
bem como:

a) Prestar esclarecimentos ao preposto do contratado, sempre que for preciso;

b) Desempenhar com eficiéncia e zelo todas as atribui¢des a ele incumbidas na legislagdo
aplicavel, em especial aquelas indicadas no art. 312 do Decreto Estadual n° 1.525/2022;
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¢) Orientar: estabelecer diretrizes, dar e receber informagdes sobre a execu¢do do
Contrato;

d) Fiscalizar: verificar o material utilizado e a forma de execug¢do do objeto do Contrato,
confirmando o cumprimento das obrigagdes;

e) Interditar: paralisar a execugdo do objeto por estar em desacordo com o pactuado;
f) Intervir: assumir a execugdo do objeto;

g) Informar: a Administragdo o cometimento de falhas e irregularidades detectadas pela
contratada que implique comprometimento da aquisigdo e/ou aplicagdo de penalidades previstas;
e noticiar os casos de afastamento em virtude de férias, licengas ou outros motivos, para que o
substituto (suplente) possa assumir a Gestdo do Contrato, evitando prejuizos, interrupgdes e
suspensdo das atividades de fiscalizagdo;

h) Ter total conhecimento da execugdo do objeto e suas cldusulas;

i) Solicitar a seus superiores, em tempo habil para adogdo das medidas convenientes,
decisdes e providéncias que ultrapassarem a sua competéncia;

j) Zelar pelo bom relacionamento com a contratada, mantendo um comportamento ético,
probo e cortés;

k) Conferir os dados das Notas/Faturas antes de atestd-las, promovendo as corregoes
devidas e arquivando cépia junto aos demais documentos pertinentes;

1) Anotar todas as ocorréncias relacionadas com a execug¢do do objeto, informando ao
Gestor do Contrato aquelas que dependam de providéncias, com vistas a regulariza¢do das faltas
ou defeitos observados;

m) Acompanhar e controlar, quando for o caso, as entregas e o estoque de materiais de
reposi¢io, destinados a execugio do objeto contratado, principalmente quanto a sua quantidade e
qualidade;

n) Formalizar, sempre, os entendimentos com a contratada ou seu preposto, adotando
todas as medidas que permitam compatibilizar as obrigagdes bilaterais;

0) Avaliar constantemente a qualidade da execugdo contratual, propondo, sempre que
cabiveis medidas que visem reduzir gastos e racionalizar os servigos;

p) Observar rigorosamente os principios legais e éticos em todos os atos inerentes as suas
atribui¢des, agindo com transparéncia no desempenho das suas atividades.

11.9. A fiscalizagdo devera emitir informagdo ou relatério a respeito de todos os atos do
contratado relativos a execugdo do Contrato, quando couber, em especial quanto a aplicagdo de
sangoes, alteragdes, prorrogagdes e rescisdo do Contrato.

11.10. A fiscalizagdo deverd, em seu relatério de avaliagdo da qualidade dos bens, identificar e
quantificar as ocorréncias eventualmente praticadas pelo contratado no periodo de faturamento,
com vistas a aplicar multas/glosas no pagamento da fatura.

11.11. Na hipétese do niio cumprimento do prazo estipulado, o contratado estara sujeito a multa
por inexecugdo parcial do contrato, de acordo com o art. 336 do Decreto Estadual n® 1.525/2021,
e sera aplicada multa de 0,02% (dois centésimos por cento), por dia, incidente sobre o valor do
contrato a contar do término do prazo de 6 (seis) meses.

Pagina 9 de 178
Palicio Paiaguds, Rua D, s/n, Bloco 5, Centro Politico ministrativo — CEP: 78.049-902
Cuiabi — Mato Grosso — Telefone: (65) 3613-5344 — E-Mail: contratos@ses.mt.gov.br.




R Covermo de ] SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISIGOES E CONTRATOS

Secrelaria : o o g
de Estzdo e Mato Superintendéncia de Aquisicdes e Contratos
de Saide (Grosso Coordenadoria de Contratos

11.12. O montante correspondente 4 soma dos valores basicos das multas moratorias sera limitado
a 10% (dez por cento) do valor do contrato.

11.13. Todas as ocorréncias devem ser documentalmente comprovadas e anexadas ao Relatorio a
ser elaborado conforme estabelecido no Art. 294 do Decreto Estadual n® 1.525/2022.

11.14. O Relatério € o ato administrativo que concretiza o recebimento provisorio.

11.15. O Fiscal do Contrato anotard em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas a
execucgdo do contrato, determinando o que for necessario para a regularizagdo das faltas ou dos
defeitos observados.

11.16. A operacionalizagio e o controle da execu¢do contratual deverdo ser realizados por meio
do Sistema de Aquisi¢des Governamentais - Contratos, disponibilizado pela Secretaria de Estado
de Planejamento e Gestao.

11.17. O Fiscal do Contrato informara a seus superiores, em tempo habil para a adogdo das
medidas convenientes, a situagdo que demandar decisdo ou providéncia que ultrapasse sua
competéncia.

11.18. Além do disposto acima, a fiscalizagdo contratual obedecera aos seguintes critérios:

11.19. Serdo aplicados fatores de avaliagdo para andlise da execugdo contratual, conforme
disposto no Anexo II — Documento Descritivo - Plano de Metas, por meio da Comissdo de
Acompanhamento e Avaliagdo da Contratualizagdo. A verificagdo da adequagdo da prestagdo do
servigo devera ser realizada com base nos critérios previstos no instrumento;

11.20. A atuagio da Comissdo de Acompanhamento e Avaliag¢do da Contratualizagdo ndo impede
ou substitui as atividades proprias das atividades do gestor e fiscal de contrato, de supervisdo
médica/administrativa bem como dos sistemas de Auditoria e do Controle e Avaliagao;

11.21. A fiscalizagdo do contrato, ao verificar que houve subdimensionamento da produtividade
pactuada, sem perda da qualidade na execugdo do servigo, deverd comunicar a autoridade
responsavel para que esta promova a adequagdo contratual a produtividade efetivamente realizada,
respeitando-se os limites de alteragdo dos valores contratuais previstos no art. 125 da Lei n.°
14.133/2021 c/c art. 279, 1, do Decreto n.° 1.525/2022;

11.22. O representante da Contratante devera promover o registro das ocorréncias verificadas,
adotando as providéncias necessérias ao fiel cumprimento das cldusulas contratuais, conforme o
disposto nos §§ 1°e 2° do art. 117 da Lei 14.133/2021;

11.23. As atividades administrativas e fiscalizagdo da execugéio contratual devem ser realizadas
de forma preventiva, rotineira e sistematica, podendo ser exercidas por servidores, equipe de
fiscalizagdo ou unico servidor, desde que, no exercicio dessas atribuigdes, fique assegurada a
distingéio dessas atividades e, em razdo do volume de trabalho, ndo comprometa o desempenho de
todas as agdes relacionadas a Gestio do Contrato;

11.24. A fiscalizagio técnica dos contratos avaliard constantemente a execugdo do objeto e
utilizara o Instrumento de Fatores de Avalia¢do ou outro instrumento substituto para aferigéo da
qualidade da prestag@o dos servigos.

11.25. A utilizagdo dos Fatores de Avaliagio ndo impede a aplicagdo concomitante de outros
mecanismos para a avaliagdo da prestag¢@o dos Servigos;
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11.26. Durante a execugdo do objeto, o fiscal técnico devera monitorar constantemente o nivel
de qualidade dos servigos para evitar a sua degeneragdo, devendo intervir para requerer a
contratada a corre¢do das faltas, falhas e irregularidades constatadas;

11.27. O fiscal técnico podera realizar avaliagdo didria, semanal ou mensal, desde que o periodo
escolhido seja suficiente para avaliar ou, se for o caso, aferir o desempenho e qualidade da
prestagdo dos servigos.

12. CRITERIOS_PARA RECEBIMENTO DOS SERVICOS

12.1. RECEBIMENTO PROVISORIO

12.2. O recebimento provisorio dar-se-a por servidor ou comissdo indicada pela contratante, ao
final da execugdo de cada periodo mensal, onde sera apurado o resultado das avaliagdes da
execucdo do objeto e, se for o caso, realizada analise de desempenho e qualidade da prestagdo dos
servicos realizados em consonincia com os indicadores e instrumentos de medi¢do de resultados
previstos Anexo II — Documento Descritivo — Plano de Metas, que podera resultar no
redimensionamento de valores a serem pagos a Contratada, registrando-se constatagées em
relatorio;

12.3. Ap6s avaliagdo dos resultados, a fiscalizagdo devera emitir relatorio detalhado, contendo o
registro, a analise e a conclusdo acerca das ocorréncias na execugio do contrato. Deverdo também
ser anexados os demais documentos que o responsavel julgar necessario e, encontrando
irregularidade, fixara prazo para correg#o. sendo aprovado o recebimento, o responsdvel autorizara
a emissdo da nota fiscal;

12.4. A fiscalizagdo notificara a Contratada para se for o caso, no prazo de até 15 (quinze) dias
uteis, impugnar os apontamentos do relatério ou emitir a nota fiscal/fatura no valor apurado;

12.5. Na hipdtese de a Contratada apresentar impugnagdo ao relatério, a fiscaliza¢do emitira
novo relatério, no prazo de até 15 (quinze) dias tteis, com a analise dos argumentos da Contratada.
O contratante realizard inspecdo minuciosa de todos os servigos executados, por meio de
profissionais técnicos competentes, acompanhados dos profissionais encarregados pelo servigo,
com a finalidade de verificar a adequagido dos servigos, bem como constatar e relacionar as
revisdes finais que se fizerem necessarias;

12.6. Comunicar a contratada para que emita a nota fiscal ou fatura, com o valor exato
dimensionado pela fiscalizagdo, com base nos instrumentos de medigdo de resultado:

12.7. O relatério circunstanciado devera conter o registro, a andlise e a conclusdo acerca das
ocorréncias na execugdo do contrato, em relagdo a fiscalizagdo e demais documentos que julgar
necessarios, devendo encaminhé-los ao gestor do contrato.

12.8. RECEBIMENTO DEFINITIVO

12.9. Os servicos serdo recebidos definitivamente no prazo de até 15 dias tteis, contados do
recebimento provisorio, por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente, apds a
verificagio da qualidade e quantidade do servico e consequente aceitagdo mediante termo
detalhado, obedecendo as seguintes diretrizes:
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12.10. Realizar a andlise dos relatorios e de toda a documentagdo apresentada pela fiscalizagio e,
caso haja irregularidades que impegam a liquidago e o pagamento da despesa, indicar as clausulas
contratuais pertinentes, solicitando a Contratada, por escrito, as respectivas corre¢des;

12.11. Realizar o recebimento definitivo dos servigos prestados, com base nos relatérios e
documentagdes apresentadas;

12.12. Realizar a aposi¢do de assinatura e carimbo nas vias do documento auxiliar da NF-e
(Danfe) ou na Nota Fiscal, emitida pela Contratada para os servigos prestados.

12.13. Na hipétese de irregularidade ndo sanada pela contratada, a fiscalizagio reduzira a termo
os fatos ocorridos e encaminhara a autoridade superior, para procedimentos inerentes a apuragio
dos fatos e a aplicagdo das penalidades cabiveis.

12.14. O recebimento provisorio ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e
pela seguranga do servigo nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugdo do
contrato, bem como ndo exclui a responsabilidade pela garantia dos servigos executados por vicios
ou disparidades em relagdo as especificagdes estabelecidas, verificadas posteriormente,
garantindo-se ao contratante as faculdades previstas no art. 18 da lei n® 8.078/90.

13. MEIOS ALTERNATIVOS DE PREVENCAO E RESOLUCAO DE
CONTROVERSIAS

13.1. Para dirimir eventuais conflitos entre contratante e contratado, podera ser instada a Camara
Administrativa de Resolugdo Consensual de Conflitos envolvendo Aquisi¢des e Contratos no
Estado do Mato Grosso — CONSENSO-MT, criada pelo Decreto 1.525/2022 e na forma da
Resolugdo do Colégio de Procuradores.

14. NULIDADE DO CONTRATO 1

14.1. Constatada irregularidade na execugdo contratual, caso nio seja possivel o saneamento, a
decisdo sobre a suspensido da execugdo ou sobre a declaragio de nulidade do contrato somente serd
adotada quando revelar medida de interesse publico, com avaliagdo, entre outros, dos aspectos
descritos no art. 147 da Lei n® 14.133/2021.

14.2. A nulidade ndo exonera o contratante do dever de indenizar o contratado pelo que houver
executado até a data em que for declarada ou tornada eficaz, bem como por outros prejuizos
regularmente comprovados, desde que ndo lhe seja imputavel, e serd promovida a
responsabiliza¢do de quem lhe tenha dado causa, nos termos do que estabelece o art. 149 da Lei
n°® 14.133/2021.

135. EXTINCAO DO CONTRATO

15.1. O contrato se extingue quando vencido o prazo nele estipulado, independentemente de
terem sido cumpridas ou ndo as obrigagdes de ambas as partes contraentes.

15.2. O contrato pode ser extinto antes do prazo nele fixado, sem 6nus para o contratante, quando
esta ndo dispuser de créditos orgamentariog para sua continuidade ou quando entender que o
contrato ndo mais lhe oferece vantagem (art{106, III da Lei 14.133/2021).
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15.3. A extin¢do nesta hipdtese indicada na ultima subclausula ocorrera na proxima data de
aniversario do contrato, desde que haja a notificagdo do contratado pelo contratante nesse sentido
com pelo menos 2 (dois) meses de antecedéncia desse dia.

15.4. O presente termo de contrato podera ser extinto nas hipéteses previstas no rol do artigo 137
da Lei n° 14.133/202, devendo a extingdo ser formalmente motivada nos autos do processo,
assegurado o contraditério e ampla defesa e respeitados os procedimentos descritos no Decreto
Estadual n® 1.525/2022 e nas demais legislagdes aplicdveis.

15.5. Nesta hipotese, aplicam-se também os artigos 138 e 139 da Lei 14.133/2021.

15.6. alteragdo social ou a modifica¢io da finalidade ou da estrutura da empresa ndo ensejara a
rescisdo se ndo restringir sua capacidade de concluir o contrato.

15.7. Se a operagdo implicar mudan¢a da pessoa juridica contratada, devera ser formalizado
termo aditivo para alteragdo subjetiva.

15.8. A extin¢do determinada por ato unilateral da Administragdo e a extingdo consensual
deverdo ser precedidas de autorizagdo escrita e fundamentada da autoridade competente e
reduzidas a termo no respectivo processo.

15.9. O termo de rescisdo, sempre que possivel, serd precedido:
15.9.1. Balango dos eventos contratuais ja cumpridos ou parcialmente cumpridos;
15.9.2. Relacdo dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;
15.9.3. Indenizagdes e multas.

15.10. O contrato podera ser extinto caso se constate que o contratado mantém vinculo de natureza
técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil com dirigente do 6rgao ou entidade
contratante ou com agente publico que tenha desempenhado fungdo no processo de contratagdo ou
atue na fiscalizagiio ou na gestdo do contrato, ou que deles seja conjuge, companheiro ou parente
em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau (art. 14, inciso IV, da Lei n® 14.133,
de 2021).

15.11. A extingdo do contrato ndo configura Obice para o reconhecimento do desequilibrio
econdmico-financeiro, hipotese em que serd concedida indenizagdo por meio de termo
indenizatério (art. 131, caput, da Lei n® 14.133, de 2021). O pedido de restabelecimento do
equilibrio econdmico-financeiro devera ser formulado durante a vigéncia do contrato e antes de
eventual prorrogagdo nos termos do art. 107 da Lei n® 14.133/21.

| 16. DO DIREITO DE PETICAO

16.1. No tocante a recursos, representagdes e pedidos de reconsideragdo, deverd ser observado o
disposto no artigo 165 da Lei n° 14.133/2021 e artigo 143 do Decreto Estadual n® 1.525/2022.

| 17.  ANTICORRUPCAO

17.1. Para a execugdio deste contrato, nenhuma das partes podera oferecer, dar ou se
comprometer a dar a quem quer que seja, ou aceitar ou se comprometer a aceitar de quem quer que
seja, tanto por conta propria quanto por intermédio de outrem, qualquer pagamento, doagdo,
compensagio, vantagens financeiras ou beneficios de qualquer espécie, seja de forma direta ou
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indireta quanto ao objeto deste contrato, ou de outra forma a ele ndo relacionada, o que deve ser
observado, ainda, pelos prepostos e colaboradores;

17.2. Consta em anexo do contrato o Termo Anticorrupgdo (ANEXO I), expresso pelo
contratado, declarando formalmente que a condugdo de seus negoécios segue estritamente a
legislagdo aplicavel, a moral e a ética.

18. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

18.1. A contratagdo sera atendida pela seguinte dotagao:

e Programa: 526

*PAOE: 2728

e Fontes: 1.600.0000 / 2.600.0000 / 1.500.1002 / 2.500.1002
e Natureza da Despesa: 3.3.90.39.064

19. GARANTIA DO SERVICO

19.1. Fica dispensada a prestagio de garantia do servigo para execugdo do objeto deste Contrato,
tendo em vista o objeto licitado.

20. CRITERIO DE AFERICAO E MEDICAO PARA FATURAMENTO

20.1. INSTRUMENTO DE MEDICAO DE RESULTADO (IMR)

20.2. A avaliagdo da execugdo do objeto utilizara o Instrumento de Medicdo de Resultado (IMR),
conforme anexo do contrato, bem como os critérios de aferi¢do e medigdo para faturamento que
estdo dispostos no Anexo I — Documento Descritivo - Plano de Metas, para aferi¢do da qualidade
da prestagio dos servigos, devendo haver o redimensionamento no pagamento com base nos
indicadores estabelecidos, sempre que o contratado:

a) Nio produzir os resultados, deixar de executar, ou ndo executar com a qualidade
minima exigida as atividades contratadas; ou

b) Deixar de utilizar materiais e recursos humanos exigidos para a execugdo do
servigo, ou utilizd-los com qualidade ou quantidade inferior a demandada.

20.3. Nos termos do art. 23 da Instru¢io Normativa n° 01/2020/SEPLAG, a execugdo dos
contratos devera ser acompanhada e fiscalizada por meio de instrumentos de controle que
compreendam a mensuragdo aspectos abaixo citados, sendo indicada a retengdo ou glosa no
pagamento, proporcional a irregularidade verificada, sem prejuizo das sangdes cabivelis, quando
for o caso:

a) Os resultados alcangados em relagdo ao contratado, com a verificagdo dos prazos de
execucdo e da qualidade demandada;

b) Os recursos humanos empregados em fungdo da quantidade e da formagéo profissional
exigidas;
¢) A qualidade e quantidade dos recursos materiais utilizados;

d) A adequagio dos servigos prestados a rotina de execugéo estabelecida;
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e) O cumprimento das demais obrigagdes decorrentes do contrato;

|21.  PAGAMENTO

21.1. O pagamento sera realizado de acordo com a execugdo do objeto do contrato, mediante
emissdo da respectiva Nota Fiscal devidamente atestada, e anélise dos documentos que compdem
o0 processo de pagamento.

21.2. Nos trés primeiros meses apds assinatura do Contrato, havera desembolso do valor total
mensal estimado de RS 10.139.238,50 (dez milhdes cento e trinta e nove mil duzentos e trinta e
oito reais e cinquenta centavos), que corresponde ao valor pré-fixado e pés-fixado (excluindo-se
os valores dos servigos novos a serem implantados), para custeio e manutencdo das atividades da
unidade, sendo procedido ao final do trimestre a avaliagdo da producdo apresentada e aprovada e
os devidos ajustes financeiros.

21.3. A partir do 4° més de vigéncia contratual, o pagamento se dard em 2 (duas) etapas por
competéncia, conforme calendario de pagamento vigente da Secretaria de Estado de Fazenda -
SEFAZ-MT, sendo:

21.3.1 Na primeira etapa: sera realizado mensalmente o pagamento das diarias de UTI registradas
no Sistema IndicaSUS e validadas via relatério gerencial extraido do IndicaSUS e ainda
70% do valor total mensal estimado (excluindo-se os valores dos servigos novos a serem
implantados e as didrias de UTI).

21.3.1.1 A qualquer momento, a depender da automatizacdo dos dados de produgido pela
SES-MT, a faixa percentual podera ser adequada para 80% ou 90%, conforme desempenho
da unidade e apds analise comparativa da produgdo apresentada com a produg¢do aprovada
pelos sistemas oficiais.

21.3.2 Na segunda etapa: apds o fechamento do processamento da produgdo (SIHDO2 e SIA) pelo
Ministério da Satde, conforme calendario estabelecido pela Unido, serd realizado o
pagamento referente aos ajustes financeiros (acréscimos ou descontos) sobre o valor pago
referente a primeira etapa (70% do valor total mensal estimado), conforme validagao
pela Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo do Contrato.

21.4. O pagamento dos servigos novos que forem implantados sera realizado pés-produgdo,
conforme disposto no item 21.3.2. (segunda etapa).

21.5. As operagdes de vendas destinadas a Orgdo Publico da Administragdo Federal, Estadual e
Municipal, deverdo ser acobertadas por Nota Fiscal Eletronica, conforme Protocolo ICMS
42/2009, regulamentado pelo Artigo 355, §6° do RICMS. Informagdes através do site
www.sefaz.mt.gov.br/nfe.

21.6. A produgdo hospitalar de Média e Alta Complexidade sera apurada por meio da produgio
apresentada pelo Sistema IndicaSUS, visando maior agilidade ao processo de pagamento, e
posteriormente sera realizada a anélise e verificagdo da produgdo para devidas apuragdes fisicas e
financeiras apos o processamento do Sistema de Faturamento SIA e SIHD/DATASUS/MS
(Oficiais do Ministério da Saude).
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21.7. O pagamento serd efetuado mediante a produgdo apresentada, aprovada e validada pela
Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo da Contratualizagdo da Contratante., podendo ter
variagoes financeiras de acordo com o faturamento na competéncia avaliada, visto que a Comissdo
de Acompanhamento procedera com a andlise da produgdo trimestralmente e indicara os ajustes
financeiros e de metas necessarios.

21.8. As glosas de procedimentos oriundas de irregularidades apontadas em auditoria e passiveis
corregdes sera oportunizada o direito do contraditério e ampla defesa ao prestador de servigos.

21.9. Os demais detalhamentos quanto as questdes de pagamento que envolvem a execug¢do do
servigo estdo presentes no Anexo II — Documento Descritivo - Plano de Metas.

21.10. A Contratada devera indicar no corpo da Nota Fiscal, o nimero do Contrato/Ordem de
Fornecimento, a descri¢do do objeto, o nimero e nome do banco, agéncia e nimero da conta onde
devera ser feito o pagamento, via ordem bancdria.

21.11. As despesas bancarias decorrentes de transferéncia de valor(es) para outra(s) praga(s)
sera(ao) de responsabilidade do contratado.

21.12. A Contratante ndo efetuara pagamento de titulo descontado, ou por meio de cobranga em
banco, bem como, os que forem negociados com terceiros por intermédio da operagdo de
“factoring”.

21.13. O pagamento sera efetuado mediante a apresenta¢do dos seguintes documentos:

21.14. Prova de regularidade junto a Fazenda Estadual, expedida pela Secretaria de Estado de

Fazenda da sede ou domicilio do credor e do Estado de Mato Grosso, abrangendo inclusive débitos
inscritos em divida ativa;

21.15. Prova de regularidade junto a Divida Ativa do Estado, expedida pela Procuradoria Geral
do Estado da sede ou domicilio do credor e do Estado de Mato Grosso;

21.16. Prova de regularidade perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo — FGTS, em
plena validade e relativa ao contratado;

21.17. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal e Instituto Nacional do Seguro
Social — INSS;
21.18. Prova de regularidade perante a Justi¢a do Trabalho;

21.19. Prova de regularidade junto a Fazenda Municipal da sede ou domicilio do credor;

21.20. Sendo o caso, o contratante efetuard reten¢do na fonte de todos os tributos inerentes ao
Contrato em questdo;

21.21. O pagamento sera efetuado pelo Contratante em favor do contratado, conforme disposto
no item 21.3, mediante ordem bancéaria a ser depositada em conta corrente, no valor
correspondente, apOs a apresenta¢do da Nota Fiscal devidamente atestada pela fiscaliza¢do do
contratante.
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21.22. O(s) pagamento(s) ndo realizado(s) dentro do prazo por eventos decorrentes do Contratado,
nao sera(do) gerador(es) de direito a qualquer acréscimo financeiro.

21.23. A efetivagdo dos pagamentos ndo isentara o Contratado das suas responsabilidades e das
suas obrigacdes contratuais, especialmente aquelas relacionadas a qualidade e a garantia dos
servicos entregues.

21.24. Caso constatada alguma irregularidade ou incorre¢do na Nota Fiscal/Fatura, esta sera
devolvida ao Contratado para as necessarias corregdes, acompanhada dos motivos que deram
ensejo a sua rejeigdo. Neste caso o prazo para o pagamento iniciara a partir da data do protocolo
da nova Nota Fiscal e demais documentos, devidamente corrigidos.

21.25. Constatando-se qualquer outra ocorréncia que desaconselhe o pagamento, em razio de
circunstancia devidamente justificada e informada ao Contratante, o prazo para pagamento ficara
suspenso e voltara a partir da respectiva data de regularizagao.

21.26. Nos casos de aplicagdo de penalidade ao Contratado, em virtude de inadimpléncia
contratual, ndo serdo efetuados pagamentos a esta, enquanto perdurar pendéncia de liquidagao das
respectivas obrigagdes.

21.27. As Notas Fiscais a serem pagas deverdo sofrer desconto devido a aplicagdo de
multas/glosas previstas no Contrato e ja identificadas pela fiscalizagao.

21.28. As Notas Fiscais devem ser emitidas em nome do Fundo Estadual de Saide (FES) e
deverio ser entregues no local indicado pela Contratante, a fim de serem atestadas e devem conter
as seguintes discriminagoes:

a) Razdo Social e CNPJ;

b) Numero da Nota Fiscal;

¢) Data de emissio;

d) Nome da Secretaria Solicitante/Unidade;

e) Descrigio dos servigos, competéncia de pagamento e suas respectivas fontes:

f)  Dados Bancarios (nome e nimero do banco, nimero da agéncia, numero da conta
corrente- preferencialmente Banco do Brasil);

g) Numero do Contrato;

h) Nao devera possuir rasuras.

21.29. A Nota fiscal devera ser emitida em observancia as regras de retengdo dispostas na
Instrugdo Normativa RFB n° 1.234 de 11 de janeiro de 2012.

21.30. A partir de 1 de agosto de 2023, a Nota Fiscal em desacordo com o previsto no item 21.29.1
ndo serdo aceitos para fins de liquidagao de despesa.

21.31. Havendo erro no documento de cobranga ou outra circunstincia que impega a liquidagdo
da despesa, esta ficard com pagamento pendente até que a Contratada providencie as medidas
saneadoras necessarias, ndo ocorrendo, neste caso, qualquer 6nus a Contratante.

21.32. O pagamento somente sera autorizado depois de efetuado o “Atesto” dos Fiscais e Gestor
de Contrato ou pelo servidor competente na nota fiscal apresentada.
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21.33. Devem levar em observacdo a PORTARIA N° 152/GSF/SEFAZ/2023:

Art. 1° Os 6rgdos da Administragdo Publica Estadual Direta, os fundos, as
autarquias e as fundag¢des publicas do Estado de Mato Grosso, ao
efetuarem pagamento a pessoa juridica pelo fornecimento de bens ou pela
prestagdo de servigos em geral, inclusive de obras, ficam obrigados a
proceder a retengdo do Imposto de Renda (IR) com base na Instrugdo
Normativa RFB n°® 1.234, de 11 de janeiro de 2012, e alteragdes
posteriores, devendo também observar o disposto nesta Portaria.

()

Art. 3° Os prestadores de servigo e fornecedores de bens deverdo emitir as
notas fiscais, as faturas ou os recibos em observancia as regras de retengdo
dispostas na Instru¢do Normativa RFB n° 1.234, de 11 de janeiro de 2012.
§ 1° A partir de 1° de agosto de 2023, os documentos de cobranga
supracitados em desacordo com o previsto no caput deste artigo ndo serdo
aceitos para fins de liquidagdo de despesa;

§ 2° Havendo erro no documento de cobranga ou outra circunstancia que
impega a liquidagdo da despesa, esta ficara com o pagamento pendente até
que a contratada providencie as medidas saneadoras necessdrias, ndo
ocorrendo, neste caso, qualquer 6nus a contratante.

22, REAJUSTE

22.1. O reajuste podera ser realizado anualmente por apostilamento, considerando atualizagdo
de valores da Tabela SIGTAP/DATASUS - Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos disponivel no link http:/sigtap.datasus.gov.br/tabela-
unificada/app/sec/inicio.jsp.

22.2. O reajuste ainda podera ser realizado, anualmente por apostilamento, com base na analise
comparativa dos custos da unidade hospitalar, conforme relatério de gestdo de custos emitido pelo
Sistema APURASUS ou Sistema proprio que o Contratado utilizar, sendo validado pela
Contratante.

23. CONTRATO

23.1. Ap6s a homologagdo da licitagdo, a Adjudicataria terd o prazo de até 3 (trés) dias uteis,
contados a partir da data da convocagdo formal pelo Contratante, para assinar o Contrato, sob pena
de decair o direito a contratagdio, sem prejuizo das sangdes previstas no Contrato.

23.2. O prazo previsto no subitem anterior poderd ser prorrogado, por igual periodo, por
solicita¢do justificada da Adjudicatéria e aceita pela Administragdo.

23.3. A inobservancia das regras previstas no Contrato acarreta descumprimento contratual
absoluto, implicando a possibilidade de rescisdo por iniciativa do Contratante.

23.4. Além das disposicdes deste instrumento, 0 Anexo II — Documento Descritivo - Plano de
Metas e seus anexos devera ser parte integrante do contrato na sua integralidade.
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24. PREPOSTO

24.1. A Contratada deverda manter preposto, aceito pela Administragdo, para representi-lo na
execucdo do contrato;

24.2. O preposto devera ser designado no ato da assinatura do contrato, indicando o nome
completo, mimero do CPF ou documento de identidade;

24.3. O Preposto designado ndo necessitara permanecer presente em tempo integral e a
disposi¢do do contratante, devendo, contudo, serem observadas todas as exigéncias relativas a sua
vinculacdo ao Contrato.

24.4. A manutengdo do preposto da empresa, durante todo o periodo de vigéncia do contrato,
podera ser recusada pelo contratante, desde que devidamente justificada, devendo a empresa
designar outro para o exercicio da atividade;

24.5. O contratante podera convocar representante da empresa para adogdo de providéncias que
devam ser cumpridas de imediato;

24.6. Apos a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o Contratante convocara o
preposto da Contratada para reunido inicial, na qual serd apresentado o plano de fiscalizagdo, que
contera informagdes acerca das obrigagdes contratuais, dos mecanismos de fiscalizagdo, das
estratégias para execugdo do objeto, do plano complementar de execugdo da contratada, quando
houver, do método de aferi¢do dos resultados e das sangdes aplicaveis, dentre outros.

24.7. Sao atribui¢des do Preposto, dentre outras:
a) Comandar, coordenar e controlar a execucdo dos servigos contratados;

b) Cumprir e fazer cumprir todas as determinagdes, instrugdes e orientagdes emanadas da
Fiscaliza¢do e das autoridades do contratante;

¢) Apresentar informag¢des e/ou documentagdo solicitada pela Fiscalizagdo e/ou pelas
autoridades do contratante, inerentes a execugdo e as obrigagdes contratuais, em tempo
habil;

d) Reportar-se a Fiscalizagdo do contratante para dirimir quaisquer davidas a respeito da
execugdo dos servigos e das demais obrigagdes contratuais;

e) Estar apto a esclarecer as questdes relacionadas as faturas dos servigos prestados e atender
prontamente a quaisquer solicitagdes do contratante;

f) Relatar a Fiscalizagdo, pronta e imediatamente, por escrito, toda e qualquer irregularidade
observada;

g) Adotar todas as providéncias pertinentes para que sejam corrigidas quaisquer falhas
detectadas na execugdo dos servigos contratados;

h) Realizar, além das atividades e tarefas que lhe forem atribuidas, quaisquer outras que
julgar necessdrias, pertinentes ou inerentes a boa prestagdo dos servigos contratados;

i) Encaminhar a Fiscaliza¢do do contratante todas as Notas Fiscais/Faturas dos servigos
prestados, bem como toda a documentagdo complementar exigida.

™

Palacio Paiaguas, Rua D, s/n, Bloco 5, Centro Politico Administrativo — CEP: 78.049-902
Cuiab4 — Mato Grosso — Telefone: (65) 3613-5344 — E-mail: contratos(@ses.mt.gov.br.




PVEE Goverrode [ SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISIGOES E CONTRATOS
A Mato Superintendéricia de Aquisiches e Contratos
Grosso Coordenadoria de Contratos

|25.  OBRIGACOES DA CONTRATADA

25.1. Comparecer, quando convocada, para assinar o Contrato e retirar a Nota de Empenho
especifica no prazo de até 03 (trés) dias uteis, contados do recebimento da convocacdo formal.

25.2. Nomear preposto, no ato da assinatura do contrato, para representi-lo na execucio do
Contrato durante o periodo de vigéncia, quando for o caso, conforme disposto neste instrumento.

25.3. Manter, durante toda a execugdo do Contrato, compatibilidade com as obriga¢des e as
condi¢des de habilitagdo exigidas na licitagdo.

25.4. Aplicar os recursos financeiros recebidos conforme descritos neste instrumento e seus
anexos.

25.5. Emitir Nota Fiscal, discriminando os servigos executados no periodo, de acordo com a
especifica¢do constante neste instrumento.

25.6. Executar os servigos contratados, nos termos, local, prazos, quantidades, qualidade e
condi¢des estabelecidas neste instrumento ¢ no Contrato, de forma a garantir os melhores
resultados.

25.7. Assumir, durante a vigéncia do contrato, os compromissos e obrigagdes dispostos no
Anexo I - Documento Descritivo - Plano de Metas, parte integrante do contrato, bem como manter
em pleno funcionamento todas as atividades em servigo de saide contratados.

25.8. Assumir integral responsabilidade pela execucdo do servigo que vier a efetuar, estando de
acordo com o estabelecido nas normativas, neste instrumento e demais documentos técnicos
fornecidos.

25.9. Executar e manter os servigos com a alocag¢do de recursos humanos qualificados, com
habilitagdo técnica e legal, com quantitativo compativel para o perfil da Unidade, necessarios ao
perfeito cumprimento dos servigos dentro dos pardmetros e rotinas estabelecidos, observando as
recomendagdes da boa técnica, normas e legislagdes, conforme especificagdes deste Contrato.

25.10. Executar os servigos mediante regulagdo de acesso por meio de solicitagdo de
procedimento/internagdo, com a devida autorizag¢do, no Sistema de Regulag@o da Central Estadual
de Regulagdo.

25.11. Comprometer-se a ndo adotar nenhuma medida unilateral de mudanga na carteira de
servigos, nos fluxos de aten¢do estabelecidos, nem na estrutura fisica da unidade que venha
interferir na execugdo do objeto deste instrumento, sem a prévia ciéncia da Contratante.

25.12. Solicitar credenciamento/ habilitagdo de Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar e
servigos novos, se for o caso, e manter habilitagdes de servigos ja existentes.

25.13. Manter atualizada durante toda a vigéncia contratual a inscrigdo do estabelecimento, dos
profissionais que compuserem sua equipe, bem como todas as demais informag¢des constantes nos
modulos do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES), conforme Portaria de
Consolidacao GM/MS n°. 01 de 28/09/2017.

1
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25.14. Manter atualizado e vigente o Certificado de Regularidade emitido pelo Conselho Regional
de Medicina.

25.15. Responsabilizar-se pela contratacdo e utilizagdo do pessoal de apoio, tais como
enfermagem, administra¢do, limpeza, etc., necessario a execugdo dos servigos previstos no
presente Contrato, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais
resultantes de vinculo empregaticio, cujo 6nus ¢ obrigagdes em nenhuma hipétese poderdo ser
transferidos para o Estado/SES-MT ou para o Ministério da Saude.

25.16. Prestar toda informagdo e esclarecimentos solicitados pela Contratante ou por seus
responsaveis.

25.17. Disponibilizar espago fisico adequado, climatizado e equipado (computador, acesso a
internet e mobilidrio) para utilizagdo da equipe técnica que fara o monitoramento e supervisdo dos
servicos diariamente (in loco), conforme normatizado pelo Manual de Operacionalizagdo dos
Sistemas de Faturamento SIA/SIH/SUS/MS e Manual de Auditoria nas Assisténcias Ambulatorial
e Hospitalar no SUS: Orientagdes Técnicas/MS, com a finalidade de acompanhar, supervisionar e
fiscalizar a execug¢do do contrato para garantir as etapas de regulagdo, faturamento e de gestdo da
qualidade dos servigos prestados.

25.18. Disponibilizar equipe e tecnologia necessaria para adesdo e utilizagdo da plataforma de
Saude Digital, a ser disponibilizada pela SES/MT para facilitar os processos de teleregulagdo,
teleconsulta, telediagndstico e para qualificagdo das discussdes clinicas, apresenta¢do de casos e
colaboragio entre profissionais de satde.

25.19. Implantar e manter em funcionamento o Nucleo Interno de Ensino e Pesquisa (NIEPS),
para o desenvolvimento e promogdo da educagdo continuada e da pesquisa dentro do ambiente
hospitalar.

25.20. Disponibilizar a estrutura minima de 01 auditério, 01 biblioteca, 01 sala de aula, 01 sala
equipado com sistema de telemedicina para realizagdes de reunides, eventos, consultas por meio
de videoconferéncia, entre outros espagos favordveis ao ensino-aprendizagem, com objetivo
complementar a formago de profissionais da drea de satide, mediante treinamento em servigo de
elevado padrio cientifico e técnico.

25.21. Podera ofertar programas de residéncia médica ou multiprofissional sob orienta¢do e
supervisdo direta de multiprofissionais especializados nas diversas dreas de servigos de saude e
incentivar os residentes a participarem do desenvolvimento de pesquisas, teses, dissertagdes e
artigos que enriquecem o seu aprendizado e o seu curriculo.

25.22. Indicar representante com anuéncia e validagdo da Contratante para compor a Comissdo
de Acompanhamento e Avaliag¢do da Contratualizagdo.

25.23. Permitir a Contratante e seus representantes livre acesso a unidade hospitalar e aos
documentos, para analise, fiscalizagdo, auditoria, avaliagdo e monitoramento dos servigos
relacionados ao objeto contratado, que devera estar de acordo com as especificagdes do Contrato,
em observancia as obrigagdes pactuadas.
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25.24. Fiscalizar o perfeito cumprimento da execucdo do servigo a que se obrigou, cabendo-lhe,
integralmente, os onus decorrentes. Tal fiscalizagdo dar-se-a independentemente da que sera
exercida pelo Contratante.

25.25. Comunicar a Contratante, na pessoa do Gestor de Contrato, por escrito, 0s eventuais casos
fortuitos e de forga maior que impeg¢am a execugdo do servigo, bem como condi¢des inadequadas
a execugdo dos servigos, dentro do prazo de 02 (dois) dias tteis apés a verificagdo do fato e
apresentar os documentos para a respectiva aprovagdo em até 05 (cinco) dias consecutivos, a partir
da data de sua ocorréncia, sob pena de ndo serem considerados:

25.26. Providenciar o afastamento imediato e substituig¢fio, no prazo de 24 (vinte ¢ quatro) horas,
de qualquer empregado ou preposto em caso de irregularidade ou que embarace a fiscalizagdo ou
se comporte de modo inconveniente ou incompativel com o exercicio das fungdes que lhe forem
atribuidas, desde que devidamente comprovado o fato e possibilitando a ampla defesa e o
contraditorio.

25.27. Guardar sigilo sobre todas as informagdes obtidas em decorréncia do cumprimento do
contrato.

25.28. Garantir a ndo veiculagdo de publicidade ou qualquer outra informagdo acerca das
atividades contratadas, sem a prévia autoriza¢do do Contratante.

25.29. Responsabilizar-se por todas as despesas diretas ou indiretas, tais como: saldrios,
alimentagdo, transportes, didrias, encargos sociais, fiscais, trabalhistas, previdencidrios, e
quaisquer outras que forem devidas aos seus empregados no desempenho dos servigos, ficando
isento a Contratante de qualquer vinculo empregaticio.

25.30. Estar ciente de que todos os servigos executados a mais e por negligéncia ou impericia por
parte da empresa contratada, ndo estardo sujeitos em hipétese alguma ao pagamento por parte da
Contratante.

25.31. Assumir integralmente a responsabilidade por danos causados a Contratante ou a terceiros,
decorrentes de negligéncia, imprudéncia ou impericia na execu¢do dos servigos contratados.

25.32. Responder, civil e penalmente, por quaisquer danos materiais ou pessoais ocasionados a
Contratante e/ou a terceiros, por seus empregados, dolosa ou culposamente.

25.33. Garantir que ndo haja qualquer distingdo entre o atendimento de Usudrio do SUS e os
demais usudrios atendidos pelo prestador.

25.34. Realizar o tratamento de complicagdes e intercorréncias que possam ocorrer durante a
realiza¢do do procedimento em pacientes na unidade.

25.35. Garantir o transporte sanitdrio aos Usudrios do SUS internados que demandem qualquer
procedimento fora da unidade hospitalar.

25.36. Apresentar, no ato da supervisio médica/técnica mensal, o prontudrio organizado em
ordem alfabética com identificagdo do paciente, contendo toda documentag¢do legivelmente
assinada e devidamente carimbada pelos profissionais que realizaram o procedimento.
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25.37. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados, disponibilizando a qualquer
momento a Contratante e as auditorias o prontuario dos usudrios do SUS, em meio fisico e/ou
eletrénico, assim como todos os demais documentos que comprovem a confiabilidade e seguranca
dos servigos prestados e atendimentos realizados.

25.38. Utilizar, atualizar e realizar a manutengéo dos seguintes sistemas oficiais do Estado e do
Ministério da Sauide:

a) Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (SCNES);
b) Sistema de Informacio Hospitalar (STH);

¢) Sistema de Informagdo de Informagdo Ambulatorial (SIA- APAC);

d) Sistema de Regulacdo SISREG III ou outro sistema que vier a substituir;
e) Sistema de Informagdo Cancer (SISCAN);

f) Sistema de Registro Hospitalar de Cancer (RHC);

g) Sistema de Monitoramento Obstétrico ¢ Neonatal (SMCON) do Instituto Fernandes
Figueira (IFF);

h) Sistema de Gestdo da Informagdo da Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano
(rBLH-BR);

i) Sistema de Monitoramento de Leitos IndicaSUS;

j) Sistema de Gestdo de Custos do Programa Nacional de Gestdo de Custos — APURASUS
ou sistema proprio que o Contratado utilizar, apos validagdo da Contratante;

25.39. Garantir que o sistema de gestdo hospitalar utilizado pela Contratada tenha a
interoperabilidade com os demais sistemas utilizados pela SES-MT.

25.40. Integrar-se ao Sistema Nacional de Regulacdo — SISREGIII ou outro sistema que vier a
substituir, ao Sistema de Informagdo Ambulatorial — SIA/SUS e ao Sistema de Informagio
Hospitalar — SIH/SUS, destinando equipamento(s) necessario(s) para sua operacionaliza¢do e
indicar pelo menos 01 (um) profissional para ser treinado e apto a utilizar os Sistemas.

25.41. Encaminhar o arquivo de exportagdo dos sistemas SIA e SIH para a SES-MT para
processamento junto ao Ministério da Saude, conforme calendario estabelecido pela Unido:

25.42. Responsabilizar-se pela execugdo do Contrato dentro dos padrdes adequados de qualidade
e seguranga e demais quesitos previstos na Lei n° 8.078/90, assegurando-se a Contratante todos os
direitos inerentes a qualidade de “consumidor™, decorrentes do Cédigo de Defesa do Consumidor.

25.43. Obedecer as Normas do Ministério da Saude (MS), do Ministério do Trabalho e Emprego
(MTE), especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranga e Saide no Trabalho em
estabelecimentos de assisténcia & saude, assim como as resolugdes dos de seus conselhos
profissionais.

25.44. Cumprir todas as obrigagdes e responsabilidades previstas neste instrumento e seus anexos,
sobretudo as disposi¢des constantes no Anexo II — Documento Descritivo - Plano de Metas e seus
anexos, assumindo exclusivamente seus riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita
execucdo do objeto. . s
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25.45. Cumprir com as demais obrigagdes e responsabilidades previstas nas legislagoes
municipais, estaduais e federais, que tenha relagdo direta ou que interfiram na execugdo dos
servicos, sobretudo as disposi¢des da Lei n® 14.133/2021, Decreto Estadual n® 1.525/2022 e
Instrugdo Normativa n° 01/2020/SEPLAG/MT e suas respectivas alteragdes.

25.46. Aceitar os acréscimos ou supressoes que se fizerem necessarias na prestagao dos servigos,
até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do Contrato, devendo supressdes
acima desse limite ser resultantes de acordo entre as partes, de acordo com a disponibilidade
or¢camentario e financeira do Fundo Estadual de Saude (FES).

25.47. Aceitar que havendo acréscimo de quantitativo, o prego do referido servigo fica vinculado
a0 preco unitario constante na proposta de pregos e no respectivo Contrato, ou seja, o aditamento
do contrato obedecer4 aos pregos ja praticados no Contrato a época de sua formalizagao.

26. OBRIGACOES DO CONTRATANTE

26.1. Exigir o cumprimento de todas as obrigagdes assumidas pela contratada, de acordo com as
clausulas contratuais e os termos de sua proposta;

26.2. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obriga¢des assumidas, inclusive quanto a
continuidade da prestagdo dos servigos que ndo deve ser interrompida, ressalvados os casos de
for¢a maior, justificados e aceitos pelo Contratante;

26.3. Notificar a Contratada por escrito sobre qualquer alteragdo ou possiveis irregularidades ou
imperfeigdes observadas na execugdo dos servigos contratados, fixando prazo para a sua corre¢ao;

26.4. Avaliar a qualidade dos servigos prestados, a fim de verificar se a contratada esta mantendo
o nivel técnico assistencial para a execugéo do objeto do contrato, podendo rejeita-los no todo ou
em parte, caso estejam em desacordo com as obrigac¢des assumidas;

26.5. Disponibilizar a plataforma do Saude Digital para adesdo e utilizagdo da Contratada para
facilitar os processos de teleregulacdo, teleconsulta e telediagndstico e elaborar um fluxograma
para os atendimentos dentro do hospital, de acordo com a Portaria GM/MS n° 3691/2024;

26.6. Ofertar treinamento a Contratada, via Ministério da Saude, para utilizagdo do sistema de
gestdo de custos — APURASUS;

26.7. Regular o acesso por meio da Central Estadual/SES-MT e utilizando exclusivamente o
Sistema Nacional de Regulagio on-line SISREG III (Oficial do Ministério da Saude) ou outro
sistema que vier a substituir;

26.8. Prestar as informacdes e os esclarecimentos que fizerem necessdrios para a boa execugdo
do servigo contatado;

26.9. Revisar periodicamente, em parceria com a Contratada, as metas e indicadores pactuados;

26.10. Instituir e garantir o funcionamento da Comissdo de Acompanhamento e Avaliag¢do da
Contratualizacdo;

26.11. Planejar no orgamento dos exercicios subsequentes os recursos necessarios para custear os
servigos contratados;
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26.12. Efetuar o pagamento a Contratada, do valor resultante da prestagdo do servigo, no prazo e
condigoes estabelecidas;

26.13. Nao sera efetuado pagamento a empresa Contratada, enquanto pendente de liquidagdo
qualquer obrigag¢do. Esse fato ndo sera gerador de direito a reajustamento de pregos ou a
atualizagdo monetaria.

26.14. Efetuar as retengdes tributdrias devidas sobre o valor da Nota Fiscal/Fatura fornecida pela
Contratada, quando couber.

26.15. Inserir as informagdes pertinentes ao objeto contratado, no sistema SIAG-C, ap6s firmar o
Contrato e/ou emitir a Nota de Empenho, em atendimento a Lei de Acesso as Informagdes (Lei
Federal n° 12.527/11, regulamentada pelo Decreto Estadual n® 1.973/13).

26.16. A Contratante ndo responderd por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada
com terceiros, ainda que vinculados a execugao do Contrato, bem como por qualquer dano causado
a terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados;

26.17. Adotar as providéncias necessérias, dentro de suas possibilidades legais de atuagdo, para
viabilizar a execugdo do objeto do Contrato.

26.18. Notificar a Contratada, por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades, débitos
ou quaisquer outras ocorréncias relativas ao presente instrumento;

26.19. Cumprir as demais obrigagdes e responsabilidades previstas neste instrumento € seus
anexos, sobretudo as disposi¢des constantes no Anexo II — Documento Descritivo - Plano de
Metas;

[ 27. GARANTIA CONTRATUAL

27.1. Nio havera exigéncia da garantia contratual, tendo em vista a peculiaridade do servigo,
objeto deste Contrato e ainda diante da tipologia da unidade a ser contratada.

|28. SUBCONTRATACAO

28.1. E permitida a subcontratagdo de novos servigos até o limite de 30% (trinta por cento) do
valor total do contrato, para os procedimentos ndo executados na sede da Contratada, os quais
poderio ser direcionados para outros prestadores, a fim de atender a proposta de ampliagdo de
servigos disponiveis ao SUS-MT.

28.2. A subcontratagdo obedecera as condicionantes a seguir:

28.3. Em qualquer hipétese de subcontratagdo, permanece a responsabilidade integral do
contratado pela perfeita execugdo contratual, cabendo-lhe realizar a supervisdo e coordenag¢do das
atividades do subcontratado, bem como responder perante o Contratante pelo rigoroso
cumprimento das obrigag¢des contratuais correspondentes ao objeto da subcontratagao.

28.4. A subcontrata¢do depende de autorizagdo prévia do Contratante, a quem incumbe avaliar
se o subcontratado cumpre os requisitos de qualificagdo técnica necessdrios para a execugdo do
objeto.
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28.5. A Contratada apresentara & Administra¢io documentag¢do que comprove a capacidade
técnica do subcontratado, que serd avaliada e juntada aos autos do processo correspondente.

28.6. E vedada a subcontratagdo de pessoa fisica ou juridica, se aquela ou os dirigentes desta
mantiverem vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil com
dirigente do 6rgéo ou entidade Contratante ou com agente publico que desempenhe fungdo na
contratagdo ou atue na fiscalizacdo ou na gestdo do contrato, ou se deles forem conjuge,
companheiro ou parente em linha reta, colateral, ou por afinidade, até o terceiro grau.

28.7. E vedada a subcontratagio total ou parcial dos procedimentos elencados no Anexo II —
Documento Descritivo - Plano de Metas (Anexo B). com exce¢do dos procedimentos descritos
abaixo.

28.8. Poderio ser objeto de subcontratagdo os novos procedimentos dispostos nos Quadros 6.2 e
6 3 do Anexo II — Documento Descritivo - Plano de Metas (Anexo B).

IDENTIFICACAO DE ALTERACAO CROMOSSONICA SUBM]CROSCOPICA
POR ARRAY-CGH

1 0202100103
2 0208010017 | CINTILOGRAFIA DE CORACAO COM GALIO 67

CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO P/ AVALIACAO DA PERFUSAO EM

’ 0208010025 | §1TyACAO DE ESTRESSE (MINIMO 3 PROJECOES)
4 0208010033 | CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO P/ AVALIACAO DA PERFUSAO EM
SITUACAO DE REPOUSO (MINIMO 3 PROJECOES)
5 0208050035 | CINTILOGRAFIA DE OSSOS COM OU SEM FLUXO SANGUINEO (CORPO
| INTEIRO
T PROCEDIMENTO CLINICO DE ALTA COMPLEXIDADE

6 | 03.05.01 | TRATAMENTO EM NEFROLOGIA DIALITICO

[29. MATRIZ DE ALOCACAO DE RISCOS

29.1. A matriz de alocagdo de riscos sera dispensada do contrato, nos termos do art. 247, §4°, I,
do Decreto Estadual n® 1.525/2022, tendo em vista a natureza do objeto e da execugdo.

130. SANCOES

30.1. Comete infragdo administrativa, nos termos da Lei n® 14.133/2021 (art. 155) e do Decreto
Estadual n°® 1.525/2022 (art. 370 e 371), o contratado que:

30.2. Dar causa a inexecugdo parcial do contrato.

30.3. Dar causa a inexecug¢do parcial do contrato que cause grave dano a Administragdo, ao
funcionamento dos servigos publicos ou ao interesse coletivo.

30.4. Dar causa a inexecugdo total do contrato.

30.5. Naio celebrar o contrato ou ndo entregar a documentacao exigida para a contratagdo, quando
convocado dentro do prazo de validade de sua proposta.

30.6. Ensejar o retardamento da execucdo ou da entrega do objeto da contratagdo sem motivo
justificado.
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30.7. Apresentar declaragdo on documentagdo falsa exigida para o certame ou prestar declaracio
falsa durante a licitago ou a execugdo do contrato.

30.8. Fraudar a licitagdo ou praticar ato fraudulento na execugio do contrato.
30.9. Comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude de qualquer natureza.
30.10. Praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagio.

30.11. Praticar ato lesivo previsto no art. 5°, da Lei n® 12.846/2013.

30.12. Serdo aplicadas ao contratado que incorrer nas infragdes acima descritas as seguintes
sanc¢oes:

30.13. Adverténcia: quando o contratado der causa a inexecugdo parcial do contrato que nio
implique em prejuizo ou dano a administragdo, bem como na hipétese de descumprimento de
pequena relevancia praticado pelo contratado e que ndo justifique imposi¢do de penalidade mais
grave: : :

30.14. Multa:

30.15. moratéria: em razdo do atraso injustificado: na propor¢do de 0,5% até 30% do valor da
parcela inadimplida por dia de atraso injustificado até o limite de 30 (trinta) dias corridos.

30.16. O atraso superior a 30 (trinta) dias autoriza a Administragdo a promover a extingdo do
contrato por descumprimento ou cumprimento irregular de suas cldusulas, conforme dispde o
inciso [ do art. 137 da Lei n. 14.133, de 2021.

30.17. compensatoria: sera aplicada multa de 0,5% até 30% sobre o valor do contrato, devendo
a autoridade competente observar, na dosimetria da pena, as seguintes recomendagdes:

30.18. Em casos de inexecugdo parcial do contrato, que cause grave dano a Administra¢io, ao
funcionamento dos servigos publicos ou ao interesse coletivo, a multa serd de 0,5% a 15% do valor
do contrato licitado.

30.19. Em casos de inexecugdo total do contrato, bem como nas hipdteses de atos fraudulentos
com o objetivo de obter vantagens indevidas, a multa sera fixada entre 15% a 30% do valor do
contrato licitado.

30.20. No caso de inexecugdo total, a multa sera aplicada independentemente da existéncia ou ndo
do prejuizo ao contratante, implicando ainda na possibilidade de rescisdo do contrato.

30.21. Antes da aplicag@o da multa serd facultada a defesa do interessado no prazo de 15 (quinze)
dias uteis, contado da data de sua intimagao.

30.22. Se a multa aplicada e as indenizagdes cabiveis forem superiores ao valor do pagamento
eventualmente devido pelo contratante ao contratado, além da perda desse valor, a diferenca sera
descontada da garantia prestada ou sera cobrada judicialmente.

30.23. Caso o contratado ndo tenha nenhum valor a receber do contratante, ou os valores do
pagamento e da garantia contratual forem insuficientes, o contratante concedera o prazo de 05
(cinco) dias uteis, contados do recebimento de sua intimagdo, para que a multa seja paga.
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30.24. Esgotados os meios administrativos para a cobranca dos valores devidos, o contratante
providenciard o encaminhamento do processo a Procuradoria-Geral do Estado para que seja
realizada a cobranga judicial.

30.25. Caso o contratante tenha de recorrer ou comparecer a juizo para haver o que lhe for devido,
o contratado ficara sujeita ao pagamento, além do principal do débito, da pena convencional de
10% (dez por cento) sobre o valor do litigio, dos juros de mora de 1% (um por cento) ao més,
despesas de processo e honordrios de advogado, estes fixados, desde logo, em 20% (vinte por
cento) sobre o valor em litigio.

30.26. A aplicagdo de multa de mora ndo impedira que a Administragdo a converta em
compensatdria e promova a extingdo unilateral do contrato com a aplicagdo cumulada de outras
sangdes previstas na Lei 14.133/2021.

30.27. Impedimento de licitar e contratar, caso no se justifique imposi¢ao de penalidade mais
grave.

30.28. Essa penalidade podera ser aplicada nas seguintes hipdteses:

a) Der causa a inexecugdo parcial do contrato que cause grave dano a Administragdo, ao
funcionamento dos servigos publicos ou ao interesse coletivo;

b) Der causa & inexecugéo total do contrato;

¢) Deixar de entregar a documentagao exigida para o certame;

d) Nio manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente
justificado;

e) Nio celebrar o contrato ou nio entregar a documentagio exigida para a contratagéo,

quando convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

) Ensejar o retardamento da execugdo ou da entrega do objeto da contratagdo sem motivo
justificado.

30.29. As condutas aqui enumeradas também podem justificar a aplicagdo da declaragdo de
inidoneidade quando as circunstincias do caso concreto justificarem a imposigdo de penalidade
mais grave.

30.30. Declaracio de inidoneidade para licitar e contratar. A declaragdo de inidoneidade para
licitar e contratar pode ser aplicada por qualquer ente da federagio e impediréd o responsavel de
licitar e contratar com a Administragdo Publica direta e indireta do Estado de Mato Grosso pelo
prazo minimo de 3 (trés) anos e maximo de 6 (seis) anos.

30.31. Essa penalidade podera ser aplicada nas seguintes hipoteses:

a) Apresentar declaragdo ou documentagio falsa exigida para o certame ou prestar
declaracio falsa durante a licitagdo ou a execugdo do contrato;

b) Fraudar a licitagdo ou praticar ato fraudulento na execugéo do contrato;

¢) Comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude de qualquer natureza;

d) Praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagdo;

e) Praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n° 12.846/2013.

T
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30.32. Todas as sangdes previstas neste Contrato poderdo ser aplicadas cumulativamente com a
multa (art. 156, §7°, da Lei n° 14.133, de 2021).

30.33. A aplicagdo das sangdes previstas neste Contrato ndo exclui, em hipétese alguma, a
obriga¢do de reparagdo integral do dano causado ao contratante (art. 156, §9°, da Lei n® 14.133, de
2021).

30.34. A aplicacdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo administrativo
que assegurara o contraditério e a ampla defesa, observando-se o procedimento previsto na Lei n°
14.133/2021, no Decreto Estadual n° 1.525/2022 e, subsidiariamente, na Lei Estadual n°
7.692/2002.

30.35. A autoridade competente, na aplicagdo das sangdes, levara em consideragio:
a) a natureza e a gravidade da infracio cometida;
b) as peculiaridades do caso concreto;
¢) as circunstdncias agravantes ou atenuantes;
d) os danos que dela provierem para o contratante;

e) a implantagdo ou o aperfeigoamento de programa de integridade, conforme normas e
orientagdes dos 6rgdos de controle.

30.36. Os atos previstos como infragdes administrativas na Lei n® 14.133, de 2021, ou em outras
leis de licitagdes e contratos da Administragdo Publica que também sejam tipificados como atos
lesivos na Lei n® 12.846, de 2013, serdo apurados e julgados conjuntamente, nos mesmos autos,
observados o rito procedimental e autoridade competente definidos na referida Lei e nos
regulamentos estaduais complementares.

30.37. A personalidade juridica do Contratado podera ser desconsiderada sempre que utilizada
com abuso do direito para facilitar, encobrir ou dissimular a prética dos atos ilicitos previstos neste
Contrato ou para provocar confusdo patrimonial, e, nesse caso, todos os efeitos das sang¢des
aplicadas a pessoa juridica serdio estendidos aos seus administradores e sécios com poderes de
administragdo, a pessoa juridica sucessora ou a empresa do mesmo ramo com relagio de coligagio
ou controle, de fato ou de direito, com o Contratado, observados, em todos os casos, o
contraditorio, a ampla defesa e a obrigatoriedade de analise juridica prévia.

30.38. Antes da remessa a Procuradoria-Geral do Estado para cobranca de créditos oriundos de
contrato administrativo, o contratante deve optar, preferencialmente, pela compensagio com
eventuais pagamentos devidos ao contratado, independentemente de estes ou aqueles decorrerem
de contratos distintos e/ou de Secretarias distintas, nos termos da Orienta¢do Juridico-Normativa
n° 014/CPPGE/2022.

30.39. Apés a apuragdo dos fatos e responsabilizagdo da empresa, as penalidades aplicadas
constardo registradas nos sistemas informatizado do Estado de Mato Grosso (Cadastro de
Fornecedores) e do Poder Executivo Federal, para fins de publicidade no Cadastro Nacional de
Empresas Inidoneas e Suspensas (CEIS) e no Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP).

30.40. As sangdes de impedimento de licitar e contratar e declara¢do de inidoneidade para licitar
ou contratar sdo passiveis de reabilitagdo na forma do art. 163 da Lei n® 14.133/2021.
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31. DO FORO

31.1 Fica eleito o foro de Cuiaba, Estado de Mato Grosso, como competente para dirimir
quaisquer duvidas ou questdes decorrentes da execugdo deste contrato, que ndo puderem ser
compostas pela conciliagdo, conforme art. 92, §1°, da Lei n® 14.133/2021.

31.2 E, por se acharem justas e contratadas, as partes assinam o presente instrumento na presenga
das testemunhas abaixo, em 02 (duas) vias de igual teor e forma, para que produza todos os
efeitos legais.

/ Cuiaba/MT, 10 de junho de 2025.
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(Anexo do Contrato)

(...), por seu Representante legalmente constituido, DECLARA, sob as penas da lei:

Que esta ciente, conhece e entende os termos das leis anticorrupgdo brasileiras ou de quaisquer outras
aplicaveis sobre o objeto do presente contrato, comprometendo-se a abster-se de qualquer atividade
que constitua uma violagdo das disposigdes destas Regras Anticorrupgdo, por si € por seus
administradores, diretores, funciondrios e agentes, bem como seus sécios que venham a agir em seu
nome.

Que se obriga a conduzir suas praticas comerciais, durante a consecugéo do presente contrato, de forma
ética e em conformidade com os preceitos legais aplicaveis.

Que na execug¢do deste contrato, nem a empresa nem qualquer de seus diretores, empregados, agentes
ou socios agindo em seu nome, devem dar, oferecer, pagar, prometer pagar, ou autorizar o pagamento
de, direta ou indiretamente, qualquer dinheiro ou qualquer coisa de valor a qualquer autoridade
governamental, consultores, representantes, parceiros, ou quaisquer terceiros, com a finalidade de
influenciar qualquer ato ou decisdo do agente ou do governo, ou para assegurar qualquer vantagem
indevida, ou direcionar negdcios para, qualquer pessoa, e que violem as Regras Anticorrupgao.

A empresa, por si e por seus administradores, diretores, empregados, agentes, proprietdrios e acionistas
que atuam em seu nome, concorda que o contratante ou seu cliente final terdo o direito de realizar
procedimento de auditoria para certificar-se da conformidade continua com as declaragdes e garantias
dadas neste ato, mediante notificagdo prévia, e que deve cooperar plenamente em qualquer auditoria
realizada nos termos desta Declaragio.

Declara neste ato que: (a) ndo violou, viola ou violard as Regras Anticorrupgio; (b) tem ciéncia que
qualquer atividade que viole as Regras Anticorrupgdo € proibida; (c) e que conhece que a comprovagado
de sua participagido em atos de corrupgdo em desfavor do Erdrio Estadual suscita a possibilidade de
extingdo do contrato, sem prejuizo da aplica¢do de penalidades.

Local, data.
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ANEXO II - DOCUMENTO DESCRITIVO - PLANO DE METAS

1. IDENTIFICACAO DA UNIDADE

Nome: HOSPITAL GERAL E MATERNIDADE DE CUIABA
CNES: 2659107 CNPJ: 03.468.485/0001-30

Nome Empresarial: ASSOCIACAO DE PROTECAO A MATERNIDADE E INFANCIA DE
CUIABA

Natureza Juridica (Grupo): ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
Logradouro: RUA TREZE DE JUNHO, N°. 2101

Bairro: CENTRO

Municipio: 510340 - CUIABA UF: MT  CEP: 78025-110

Telefone: (65) 3363-7000

Dependéncia: INDIVIDUAL Regional de Saide: 001

Tipo de Estabelecimento: HOSPITAL GERAL Subtipo de Estabelecimento:
Gestdo: DUPLA

Diretor Clinico/Gerente/Administrador: ANTONIO RAIMUNDO FIGUEIREDO FILHO
Cadastrado em: 10/02/2003

Horario de funcionamento: SEMPRE ABERTO

2. CONSIDERACOES GERAIS

a. A contratagio do HOSPITAL GERAL E MATERNIDADE DE CUIABA por meio da
ASSOCIACAO DE PROTECAO A MATERNIDADE E INFANCIA DE CUIABA (CNES
2659107) sob Gestdo Dupla, busca a modernidade e o aprimoramento da eficiéncia na prestagdo
dos servigos publicos de saiude, tendo por objetivos:

a) Prestacdo de acOes e servigos de assisténcia a saide de referéncia estadual, internagdes
hospitalares e atendimentos ambulatoriais de Média e Alta Complexidade, urgéncias e emergéncias. aos
usudrios do SUS de acordo com seu perfil assistencial, capacidade instalada, habilitagdo de servigos e
pactuagdo da Rede de Ateng¢do a Saude.

b) Potencializar a qualidade na execugéo dos servigos de satide e atendimento & populag@o.

¢) Melhorar o servigo ofertado ao usudrio SUS com assisténcia humanizada.

d) Assegurar campo para a pratica de atividades curriculares na drea da satde, promovendo a
melhoria na condugédo dos servigos de satde, por meio da gestdo qualificada

e) Evitar o éxodo do usuério para os grandes centros.

b. A contratagio devera obedecer aos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude —
SUS, observando as politicas publicas voltadas para a regionalizagdo da satide e preservando-se a
missdo da Sedketaria de Estado de Satude - MT.
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CARACTERIZACAOQO DA UNIDADE

a. O Hospital Geral e Maternidade de Cuiaba - CNES 2659107 (Associacdo de Protecao
a Maternidade e Infancia de Cuiab4a) sob Gestdo Dupla, estd inserido na rede hierarquizada de
estabelecimentos de saude vinculados ao SUS, caracterizado hospital geral especializado de
referéncia estadual para assisténcia a saude dos pacientes/Usuérios do SUS no ambito do Estado
de Mato Grosso, atua em regime de atendimento 24 horas na drea de média e alta complexidade
hospitalar, referenciado e porta aberta conforme perfil habilitagdo e pactuagdo das Redes de
Atencdo a Satde (RAS) e 100% regulado por meio do Sistema Nacional de Regulagdo on-line
SISREGIII (Oficial do Ministério da Saude), conforme perfil da unidade de saude previamente
definido.

b. A execu¢do das agdes e servigos de saide pactuados no presente instrumento ndo tem
carater de exclusividade ao Sistema Unico de Satde-SUS, sendo vedado no dmbito do SUS a
cobranga aos usudrios por servigos hospitalares/ambulatoriais e por fornecimento de material ou
medicamento para exames.

c O Hospital disponibilizard, devido a Certificagdo das Entidades Beneficentes de
Assisténcia Social na area da Satde/CEBAS, no minimo 60% de todas as suas atividades e
capacidade instalada para a Rede de Servigos do SUS, quando solicitado pelo Gestor Estadual e
acordado entre as partes, sendo que as atividades pactuadas serdo submetidas aos dispositivos de
controle, avaliagdo e regula¢do da Secretaria de Estado de Saide de Mato Grosso.

CARACTERIZACAO DO TERRITORIO DE SAUDE

MACRORREGIOES E REGIOES DE SAUDE DE MATO GROSSO |
CONFORME ANEXO Il DA RESOLUGAD CIB W 57 DE 261072018

MACRORREGIAD NORTE
.

MACRURREGIAD LESTE
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4.1. A unidade hospitalar estd situada no municipio de Cuiaba, Regido de Saiide Baixada Cuiabana,
pertencente a Macrorregido de Saide Centro Norte, que compreende a Regido de Saide da Baixada

-
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Cuiabana com populagdo de 1.056.139 habitantes (IBGE/2022), sendo a populagdo do municipio de Cuiaba
de 650.877 habitantes.

5 CARACTERIZACAO DAS ATIVIDADES E SERVICOS DE SAUDE
5.1. Urgéncia e Emergéncia

S.1.1. A Unidade de Satide Hospitalar disponibilizara atendimentos de Urgéncia e Emergéncia 24 horas
por dia, ininterruptamente, de forma referenciada pela Central de Regulagdo Estadual de Urgéncia e
Emergéncia/SES-MT e 100% regulada por meio do Sistema Nacional de Regulagdo on-line SISREGIII
(Oficial do Ministério da Salide) ou outro sistema que vier a substituir, eventualmente para
pacientes/Usuarios do SUS egressos da unidade hospitalar e casos de re-internagio de 24 a 72 horas da Alta
Hospitalar responsavel, de acordo com o Manual de Operacionalizagdo do SIH/SUS/MS e autorizagio da
Central de Regulagao Estadual/SES-MT.

5.1.2. Devera garantir porta aberta referenciada e regulada aos pacientes/Usuarios do SUS cadastrados
na Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON);

5.1.3. Em consonincia com a Portaria GM/MS n° 1.412, de 06 de julho de 2012 e a Portaria SAS n° 210
de 15 de junho de 2004, que versa sobre o Plano Regional de Atengdo a Rede de Atengdo as Urgéncias
(RAU) devera garantir Porta Aberta da Urgéncia em Cardiologia, que atualmente é referenciada e regulada,
a fim de prestar atendimento ininterrupto ao conjunto de demandas referenciadas pela Central de Regulagio
Estadual/CRUE/SES-MT;

5.1.4. Assegurar modalidade de atendimento as urgéncias e emergéncias obstétricas (Porta Aberta), haja
vista constituir referéncia terciaria para Gestante de Alto Risco em decorréncia da habilitagdo, conforme
Portaria Ministerial n° 246/SAS/2006;

5.1.5. Devera disponibilizados leitos/poltronas de observagio e leitos de estabilizagcdo em consequéncia
dos atendimentos de Urgéncia e Emergéncia, por periodo de até 24 (vinte e quatro) horas.

5.1.6. Na Urgéncia/Emergéncia deverdo ser disponibilizados diariamente médicos plantonistas e apoio
assistencial das especialidades de acordo com seu perfil assistencial, habilitagdo e em consondncia com a
pactuagdo do componente hospitalar da Rede de Atencdo a Saide as Urgéncias e Rede Cegonha, durante 7
(sete) dias na semana e nas 24horas/dia.

5.2. Ambulatério

5.2.1. O atendimento ambulatorial para pacientes egressos do proprio hospital e 100% regulados pelo
Setor Eletivo do Complexo Regulador Estadual/SES-MT devera funcionar, no minimo das 07h as 17h de
segunda a sexta-feira nas seguintes especialidades médicas: Atengdo Oncolégica (UNACON) clinico e
cirurgico, cuidados paliativos, Ginecologia/Obstetricia de Gestacdo de Risco Habitual e de Gestagdo de
Alto Risco (GAR), Atengdo Cardiovascular e Cardiologia e neurologia intervencionista (Hemodindmica
cirurgia vascular), neurologia-neurocirurgia, assisténcia ao paciente com fissura labiopalatal, buco-maxilo,
anestesiologista, cirurgia geral e pedidtrico, acompanhamento ambulatorial pré-operatdrio e pés-operatorio
continuado e especifico para as cirurgias eletivas e cirurgia de Urgéncia/Emergéncia;

5.2.2. Devera realizar também atendimentos nas areas de Servico Social, Nutri¢do, Psicologia,
Fisioterapia e Enfermagem, podendo ter outras especialidades de interesse do estado e com demanda
reprimida.

5.2.3. Assegurar, enquanto Centro de Cardiologia habilitado, a oferta de Ambulatério Geral de
Cardiologia para pacientes externos, conforme estabelece a Portaria SAS n° 210 de 15 de junho de 2004:

5.3.  Servico de Apoio Diagnostico e Terapéutico-SADT - para pacientes ambulatoriais ¢ internados
na unidade hospitalar, conforme legislagdo vigente;
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S.3.1. Devera disponibilizar os seguintes servigos aos pacientes: Servico de diagnéstico por Laboratério
de Analises Clinicas, Servi¢o de diagndstico por Anatomia Patoldgica e Citopatologia e Colpocitopatologia,
Exames de Histocompatibilidade através de Sorologia e ou Biologia Molecular Tipo II, Cadastramento de
Doadores voluntarios de Medula Ossea e outros precursores hematopoiéticos, dentre outros.

5.3.2. Garantir o Servigo de diagndstico por Imagem, Servigo de apoio diagnéstico terapéutico e
Procedimentos, conforme abaixo:

a) Radiologia Convencional, Contrastada;

b) Mamografia;

¢) Ultrassonografia convencional e com doppler (Dopplerfluxometria);

d) Ecocardiografia inclusive Transesofédgico, ecocardiografia transtoracica;

e) Tomografia Computadorizada (com e sem contraste ¢ com e sem sedacdo, conforme
necessidade do paciente e orientacio médica);

f) Ressonincia Magnética (com e sem contraste/com e sem sedacdo, conforme necessidade do
paciente e orientagdo médica);

g) Endoscopia Digestiva Alta: Colonoscopia, Retossigmoidoscopia, Broncoscopia e
Laringoscopia;

h) Arco Cirtrgico (para ser utilizado no bloco cirirgico);
i) Histeroscopia (diagndstico terapéutico);
j) Bidpsias guiadas por ultrassom, raio x e tomografia;

k) Meétodos Diagnosticos por Especialidades: Eletrocardiograma, monitoramento sistema holter
24 hs, teste de esforgo/teste ergométrico, tococardiografia ante parto, colposcopia, Eletroencefalograma,
eletroneuromiografia, Eletroencefalografia, Eletrocardiografia;

I) Diagnostico por radiologia intervencionista: arteriografia; cateterismo cardiaco;
m) Videolaparoscopia (cirurgias por video);

n) Exames genéticos: CGH-Array, sequenciamento completo do Exoma, analise de DNA por
MLPA, pesquisa molecular da sindrome do X-fragil, transloca¢io BCR-ABL1 (P210) quantitativo.

5.4. Internacio

5.4.1. A Unidade Hospitalar, funcionard com capacidade operacional ofertada e disponibilizada na
contratualizagdo de 203 leitos disponiveis ao SUS (Fonte: CNES/DATASUS acesso em 21/01/2025), assim
distribuidos:

a) Leitos Complementares (44):
04 Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINCA)
06 Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (UCINCO)
04 Isolamentos (Enfermaria)
14 UTI Adulto - Tipo III
06 UTI Coronariana Tipo II
10 UTI Neonatal - tipo 11
b) Especialidade - Ciriirgico (54):
1 Buco Maxilo Facial
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36 Cardiologia

04 Cirurgia Geral
02 Ginecologia
05 Neurocirurgia
04 Oncologia
02 Ortopedia/Traumatologia
¢) Especialidade - Clinico (65):
57 Cardiologia
04 Clinica Geral
01 Neurologia
02 Oncologia
01 Pneumologia
d) Obstétrico (26):
10 Obstetricia Cirurgica
16 Obstetricia Clinica
e) Outras Especialidades (01):
01 Croénicos
f) Pediitrico (13)
02 Pediatria Cirtrgica
11 Pediatria Clinica

5.4.2. Todos os leitos SUS contratualizados no hospital deverdo estar disponibilizados para a Central de
Regulagdo Estadual/SES/MT por meio do Sistema Nacional de Regulagio on-line SISREGIII (Oficial do
Ministério da Satde) ou outro sistema que vier a substituir,

5.4.3. Ressalta-se a importincia de manter os critérios de habilitagio para o Servigos dos Leitos
Complementares de Unidade de Terapia Intensiva - UTI Adulto Tipo III, UTI Coronariana Tipo II, UTI
Neonatal Tipo II, Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru, Unidade de Cuidados
Intermediérios Neonatal Convencional, Alta Complexidade em Oncologia, Centro de Referéncia em Alta
Complexidade Cardiovascular; Terapia Nutricional Enteral/Parenteral, Gestagdo de Alto Risco, Centro e
outras, conforme estabelecido nas legislagdes vigentes.

S.4.4. O Hospital Geral de Cuiabd/Associagdo de Prote¢do a Maternidade e Infancia, devera dispor de
Sala de Agéncia Transfusional(AT), servigo de Hemoterapia, Laboratério de Patologia Clinica, Servigo de
Arquivo de Prontudrios de Pacientes e Estatistica, Central de Material e Esterilizagdo, Servigos de
Farmécia, Lavanderia, Engenharia Clinica, Enfermagem, Nutrigdo, Servigo Social, Terapia Ocupacional,
Fisioterapia, Psicologia, Fonoaudiologia, incluindo servico de Hemodialise nas necessidades de UTI e
Enfermaria. Ainda devera contar com Manutengdo Geral, Informética, Vigilancia e Seguranga Patrimonial,
Informatizagdo, Servigo de Higienizag@o e Limpeza, Gases Medicinais canalizados, Geréncia de Risco e
de Residuos Solidos, Transporte Inter hospitalar, Nicleo de Epidemiologia, Setor de Controle de Infecgio
Hospitalar, Nucleo de Acesso e Qualidade Hospitalar (NAQH), Niicleo Interno de Regulagdo (NIR),
Nicleo de Seguranga do Paciente (NSP), Nicleo de Educagdo Permanente (NEP), além dos demais setores
administrativos.
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5.4.5. O hospital devera dispor de servigos de Hemoterapia disponivel 24 (vinte e quatro) horas do dia e
nos 07 (sete) dias da semana, de Agéncia Transfusional, para pacientes do SUS, que necessitem de
transfusdo sanguinea, seja em carater eletivo ou de urgéncia/emergéncia), devendo assegurar a qualidade
conforme normativas sobre a temética e resolugdes do ANVISA.

6. CATEGORIAS PROFISSIONAIS E ESPECIALIDADES DISPONIVEIS NA UNIDADE

a. Dentre os requisitos minimos necessarios para cumprimento deste instrumento contratual
o Contratado devera dispor de Equipe Médica e Multidisciplinar (Enfermeiros, Nutricionistas,
Assistente Social, Fonoaudi6logos, Fisioterapeutas, Psicélogos, Farmacéuticos, dentre outros) em
quantitativo suficiente para o atendimento dos servigos e ser composta por profissionais das
especialidades exigidas, possuidores do titulo ou certificado da especialidade correspondente,
devidamente registrados nos Conselhos Regionais de Classe, ensejando que a unidade realize a
atividade assistencial quantificada no contrato firmado.

b. Ensino e Pesquisa

1.0 hospital devera implantar e manter em funcionamento o Nucleo Interno de Ensino e Pesquisa
(NIEPS), para o desenvolvimento e promog¢do da educagdo continuada e da pesquisa dentro do
ambiente hospitalar.

ii. Disponibilizar a estrutura minima de 01 auditério, 01 biblioteca, 01 sala de aula, 01 sala equipado
com sistema de telemedicina para realiza¢des de reunides, eventos, consultas por meio de
videoconferéncia, entre outros espagos favoraveis ao ensino-aprendizagem, com objetivo
complementar a formagao de profissionais da area de saide, mediante treinamento em servigo de
elevado padrio cientifico e técnico.

iii. Podera ofertar programas de residéncia médica ou multiprofissional sob orientagdo e supervisio
direta de multiprofissionais especializados nas diversas areas de servigos de saude € incentivar os
residentes a participarem do desenvolvimento de pesquisas, teses, dissertagdes e artigos que
enriquecem o seu aprendizado e o seu curriculo.

it ESTRUTURA DA UNIDADE HOSPITALAR

a. O Hospital Geral e Maternidade de Cuiab4, cadastrado como hospital especializado subtipo
cardiologia estd estruturado com perfil de hospital de grande porte, com leitos de internagdo
disponiveis para o SUS nas especialidades: Leitos Complementares, cirtrgicos; clinicos;
obstétricos; pediatricos e crénicos, perfazendo um total de 203 leitos hospitalares, apto a realizar
procedimentos de média e alta complexidade. Dispde de Servigo de Unidade de Terapia Intensiva
e Cuidados progressivos — UTI Adulto Tipo III, UTI Coronariana Tipo II, UTI Neonatal Tipo II,
Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru, Unidade de Cuidados Intermedidrios
Neonatal Convencional, Internag¢do Clinica e Cirurgica, Salas Cirtrgicas de médio e grande porte,
bem como o Servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico/SADT e de radiologia e imagenologia
para pacientes ambulatoriais e internados na unidade hospitalar.

b. Do total de 222 leitos de internag¢do que a unidade hospitalar possui cadastrados no CNES,
serdo disponibilizados para o presente Instrumento Contratual o quantitativo de 203 leitos de
internagdo, distribuidos conforme segue:
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QUADRO 01 - LEITOS DA UNIDADE
Hospitalar — Leitos

Leitos

| Leitos SUS

Existentes | contratualizados

COMPLEMENTAR

93- UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS NEONATAL CANGURU

92- UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS NEONATAL
CONVENCIONAL

66- UNIDADE ISOLAMENTO

75- UTI ADULTO TIPO II

S| |

76- UTI ADULTO - TIPO III

S

85- UTI CORONARIANA -UCO TIPO 11

(=}

81- UTI NEONATAL TIPO 11

ey el s e B =

o

ESPECIALIDADE - CIRURGICO

01-BUCO MAXILO FACIAL

02-CARDIOLOGIA

03-CIRURGIA GERAL

05-GASTROENTEROLOGIA

06-GINECOLOGIA

09-NEUROCIRURGIA

12-ONCOLOGIA

13-ORTOPEDIATRAUMATOLOGIA

15-PLASTICA

I EN N I PN ed LS

I=I[SFN [V (O] =Y N g

ESPECIALIDADE - CLINICO

32- CARDIOLOGIA

33-CLINICA GERAL

42- NEUROLOGIA

44-ONCOLOGIA

46-PNEUMOLOGIA

.—-N.—-Lﬂ

wh
— 0 [ | |

OBSTETRICO

10-OBSTETRICIA CIRURGICA

10

10

43-OBSTETRICIA CLINICA

~1

16

OUTRAS ESPECIALIDADES

34-CRONICOS

1

l 1

PEDIATRICO

68-PEDIATRIA CIRURGICA

2

2

45-PEDIATRIA CLINICA

12

11

TOTAL

222

203

Fonte: CNES/DATASUS — competéncia 01/2025, acesso em 21/01/2025 — link: http://cnes.datasus.gov.br/pages/

QUADRO 02 - INFORMACOES GERAIS DA UNIDADE

Instalagdes fisicas para assisténcia

.....

AMBULATORIAL

CLINICAS ESPECIALIZADAS

ODONTOLOGIA

OUTROS CONSULTORIOS NAO MEDICOS

SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL

SALA DE CURATIVO

HOSPITALAR

LEITOS DE ALOJAMENTO CONJUNTO

LEITOS RN PATOLOGICO

SALA DE CIRURGIA

SALA DE PARTO NORMAL
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SALA DE RECUPERACAO 1 6
URGENCIA E EMERGENCIA

SALA DE ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO DE RISCO 1 1
SALA DE ATENDIMENTO FEMININO 1 4
SALA DE ATENDIMENTO INDIFERENCIADO 1 6

SALA DE ATENDIMENTO A PACIENTE CRITICO / SALA DE
ESTABILIZACAO

1

Fonte: CNES/DATASUS — competéncia 01/2025, acesso em 21/01/2025 — link: http://cnes.datasus.gov.br

¢ O Hospital possui Equipamentos de Diagnéstico por Imagem; equipamentos de
Infraestrutura; Equipamentos de Odontologia; Equipamentos para Manutengdo da Vida;
Equipamentos por Métodos Gréficos; Equipamentos por Métodos Opticos, conforme descrito no

quadro abaixo.

QUADRO 03 EQU]PAMENTOS

| Existentess |  SUS

EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM |

RAIO X PARA HEMODINAMICA

ULTRASSOM ECOGRAFO

1

EQUIPAMENTO DE INFRA-ESTRUTURA

CONTROLE AMBIENTAL/AR-CONDICIONADO CENTRAL

[

[a—y

GRUPO GERADOR

EQUIPAMENTO DE ODONTOLOGIA

APARELHO DE PROFILAXIA C/JATO DE BICARBONATO

CANETA DE ALTA ROTACAO

CANETA DE BAIXA ROTACAO

COMPRESSOR ODONTOLOGICO

EQUIPO ODONTOLOGO

FOTOPOLIMERIZADOR

—=d =00 | \D | —

—|d|—loo|\O|=—

EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA

BERCO AQUECIDO

BOMBA DE INFUSAO

120

114

DESFIBRILADOR

10

10

EQUIPAMENTO DE FOTOTERAPIA

11

11

INCUBADORA

19

19

MARCAPASSO TEMPORARIO

MONITOR DE ECG

63

59

MONITOR DE PRESSAO NAO-INVASIVO

63

59

REANIMADOR PULMONAR / AMBU

55

55

RESPIRADOR / VENTILADOR

53

44

EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS

ELETROCARDIOGRAFO

ELETROENCEFALOGRAFO

EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS

LAPAROSCOPIO/VIDEO

MICROSCOPIO CIRURGICO

OUTROS EQUIPAMENTOS

EQUIPAMENTO DE CIRCULACAO EXTRACORPOREA

3

EQUIPAMENTOS DE AFERESE

Fonte: CNES/DATASUS — competéncia 01/2025, acesso em 21/01/2025 — link: http://cnes.datasus.gov.br

d. O hospital possui habilitagdes vigentes emitidas pelo Ministério da Satide, para os servigos

especializados de alta complexidade, conforme quadro abaixo:
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Unidade de Assist. de Alta Complexi i i .
arave sist. de Alta Complexidade ao paciente portador de obesidade 05/07 Port 425/SAS/MS
Centro de Tratamento da mé formagdo labio palatal 10/08 Port.562/SAS/MS
Tratamento do Glaucoma com medicamentos no dmbito da Politica Nacional
de Atengdio Oftalmolégica 04/13 Port.419/GM/MS
Centro de Referéncia em Alta Complexidade Cardiovascular* 01/08 Port.62/SAS/MS
Cirurgia Cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista 01/08 Port.62/SAS/MS
Cirurgia Vascular 01/08 Port.62/SAS/MS
Cirurgia Vascular e procedimentos endovasculares extra cardiacos 01/08 Port.62/SAS/MS
Laboratério de eletrofisiologia, cirurgia cardiovascular e procedimentos de
cardiologia intervencionista LR PREEGESASMS
Implante Percutaneo de Vélvula Adrtica (TAVT) 04/24 Port.3.414/GM/MS
: : X RES.11/2009/CMS;
Cuidados prolongados - enfermidades Cardiovasculares 01/11 Lei 094/2003
; ; 3.5 RES.11/2009/CMS;
Cuidados prolongados - enfermidades pneumoldgicas 01/11 Lei 094/2003
; ; 3L RES.11/2009/CMS;
Cuidados prolongados - enfermidades Neurolégicas 01/11 Lei 094/2003
; . : i gL RES.11/2009/CMS;
Cuidados prolongados - enfermidades Osteomuscular e Tecido Conjuntivo 01/11 Lei 094/2003
8 - RES.11/2009/CMS;
Enfermidades Oncoldgicas 01/11 Lei 094/2003
Atencdo Hospitalar de Referéncia a Gestacdo de Alto Risco tipo IT (GAR II) 12/17 Port.1.937/SAS/MS
Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia*. 11/08 Port.231/SAS/MS
UNACON 09/07 Port.688/SAES/MS
Laqueadura 12/08 Port.068/GAB/SMS
Vasectomia 12/08 Port.068/GAB/SMS
Unidade de Assisiéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional 01/08 E%%SOKSAS{MS i
Port.120/SAS/MS -
Enteral e Parenteral 01/08 RETIF
Exames de hls:tocompatlballdade através de Sorologia e ou Biologia 08/07 Port 98/SAES/MS
Molecular - Tipo II
Cadastramento de doa‘do‘res voluntarios de medula éssea e outros 07/12 Port.98/SAES/MS
precursores hematopoiéticos
UTI Adulto Tipo III 10/07 Port.2.652/GM/MS
UTI Coronariana TIPO 11 12/19 Port.3.399/GM/MS
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal TIPO Il - UTIN II 09/16 Port.1.061SAS/MS
Unidade de Cuidados Intermedidrios Neonatal Convencional (UCINCO) 08/16 Port.1.017/SAS/MS
Unidade de Cuidados Intermedidrios Neonatal Canguru (UCINCA) 12/16 Port.2.479/SAS/MS

Fonte: CNES/DATASUS — competéncia 01/2025, acesso em 21/01/2025 — link: http://cnes.datasus.gov.br

e. Categoria de profissionais e especialidades disponiveis na unidade: O hospital possui
uma equipe de 1.157 profissionais registrados no CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Satde), dos quais 958 sdo especialistas médicos € ndo médicos. Essas especialidades
desempenham um papel crucial no perfil assistencial da institui¢do, assegurando uma abordagem
abrangente e especializada no atendimento aos pacientes.
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QUADRO 05 - RECURSOS HUMANOS ESPECIALIZADOS

Quantitativo de profissionais especializados registrados na u de conforme CNES

Médico Anatomopatologista
Meédico Anestesiologista
Médico Cancerologista Cirurgico

Médico Cardiologista

Médico Cirurgido Cardiovascular
Médico Gastroenterologista

Médico Cirurgido do Aparelho Digestivo
Medico em Cirurgia Toracica

Médico em Cirurgia Vascular

Medico Cirurgido de Cabeca e Pescogo
Médico Cirurgido Geral

Médico Cirurgido Pediatrico

Meédico Cirurgido Plastico

Medico Citopatologista

Médico Clinico

Médico Coloproctologista

Meédico Dermatologista

Médico Endocrinologista e Metabologista
Médico de Familia e Comunidade
Médico Ginecologista e Obstetra

Medico Hematologista

Medico Hemoterapeuta

Médico Infectologista

Médico Mastologista

Médico em Medicina Intensiva

Meédico Nefrologista

Médico Neurocirurgido

Médico Neurologista

Medico Oftalmologista

Médico Oncologista Clinico

Médico Ortopedista ¢ Traumatologista
Médico Otorrinolaringologista

Meédico Pediatra

Médico Pneumologista

Meédico Psiquiatra

Médico em Radiologia e Diagnéstico por Imagem
Medico Radioterapeuta

Medico Reumatologista

Médico do Trabalho

Médico Urologista

i NN L SIS
TS Y O NI ) 1S Fad (P8 V-1 (R0 N 3 TS ) el BN A Y DT EY Y TN ENY E4 [V 154 [

=21

Cardiologista

Cirurgido Cardiovascular
Pediatria

Médico Residente Familia e Comunidade
Ortopedista e Traumatologista
Cirurgido Geral

Médico Neurologista

oY b ] e e ot (20 ST ) Y B 5N B T T el Y N S B
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nes.datasus.gov.br

Assistente social 2
Atendente de Enfermagem 5

Auxiliar de Enfermagem 2
Auxiliar de Farmécia de Manipulagio 11
Biomédico 1

Dentista (odontologia geral, bucomaxilofacial,

implantodontista, odontologia para pacientes com 29

necessidades especiais, cirurgido dentista ortopedista e
ortodontista, patologista bucal, clinico geral)
Enfermeiros

Enfermeiro Auditor

Enfermeiro Obstétrico

Enfermeiro do Trabalho

Enfermeiro Nefrologista

Enfermeiro de Centro Cirtirgico

Farmacéutico

Farmacéutico analista clinico

Fisioterapeuta

Fonoaudidlogo

Nutricionista

Psic6logo Hospitalar

Técnicos de enfermagem

Técnico de Alimentos

Técnico em Nutricdo e Dietética

Técnico em Saiude Bucal

Técnico em radiologia e imagem

Cirurgido dentista
Cirurgido bucomaxilofacial
Enfermeiro
Residente Multiprofissional | Fisioterapeuta
Fonoaudidlogo
Nutricionista
Psicélogo

)
el [0 RN PR PR O bl s o
N - N [T FN [ b~y [ ) o R A Sl =1 el L] ol ol b R 9

Fonte: CNES/DATASUS — competéncia 01/2025, acesso em 21/01/2025 — link: http://cnes.datasus.gov.br

DESCRICAO DAS ATIVIDADES ASSISTENCIAIS

a. Servicos de Assisténcia de Atengdo Ambulatorial e de internagdo hospitalar para
Referéncia Estadual de Média e Alta Complexidade em Assisténcia em Gestagdo de Risco
Habitual e de Gestagdo de Alto Risco (GAR), Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (UNACON), Cuidados Paliativos, Unidade de Assisténcia em Alta Complexidade de
Terapia Nutricional e Servigo de Terapia Nutricional Enteral/Parenteral, Assisténcia de Alta
Complexidade Cardiovascular, Cirurgia Cardiovascular, Cirurgia vascular, procedimentos
Endovasculares Extracardiacos e procedimentos em Cardiologia Intervencionista, laboratério de
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eletrofisiologia, neurologia-neurocirurgia, procedimentos clinicos eletivos, Urgéncia e
Emergéncia, Servigos de Hemodindmica, Tratamento da Ma Formagdo Labio Palatal, Unidade de
Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia, Laqueadura e
Vasectomia, Exames de Histocompatibilidade através de Sorologia e/ou Biologia Molecular Tipo
I, Cadastramento de Doadores voluntirios de Medula Ossea e outros precursores
hematopoiéticos, Servicos de Apoio Diagnéstico Terapéutico (SADT), Dispensagio de Orteses,
Préteses e Materiais Especiais (OPME’s), leitos de internacdo de Clinica e Cirturgica e Leitos
Complementares de Unidade de Terapia Intensiva UTI Adulto Tipo III, UTI Coronariana UCO
Tipo II, UTI Neonatal Tipo II, Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional
(UCINco) e Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINca) e para atender os
pacientes/Usuarios do SUS dos 142 municipios do Estado de Mato Grosso, conforme condigdes e
exigéncias estabelecidas neste instrumento formal de contratualizagdo.

I Assisténcia de Aten¢do Ambulatorial

a) Envolve o conjunto de atividades e servigos de média e alta complexidade que serdo ofertadas aos
pacientes/ Usuérios do Sistema Unico de Saide (SUS) pelo hospital das 07h as 17horas, de Segunda a
Sextas-feiras, para realizagdo de consultas de atengdo especializada em cardiologia, ginecologia/obstetricia,
servicos de Gestacido de Risco Habitual e de Alto Risco (GAR), anestesiologia, cardiologia clinica e
cirlirgica, cirurgia buco-maxilo, cirurgia geral, neurologia clinica e cirirgica adulto, aten¢do oncoldgica
clinica e cirlirgica (UNACON); pediatria e neonatologia, reumatologista adulto, Servigos de Apoio
Diagnéstico e Terapéutico (SADT), servigos de cardiologia intervencionista e hemodinamica, atendimento
fisioterapéutico, consulta de profissionais da atengio especializada em psicologia, nutri¢do, odontologia,
em conformidade com a oferta/disponibilidade de servigos contida no presente instrumento, 100%
reguladas por meio do Sistema Nacional de Regulagdo online SISREGIII (Oficial do Ministério da Saude)
ou outro sistema que vier a substituir, no Setor Eletivo do Complexo Regulador Estadual/SES-MT.

b) A agenda de oferta de servigos (consultas e exames) para o més subsequente devera ser enviada
pelo hospital impreterivelmente até o 15° dia do més a Central Estadual de Regulagdo/SES-MT pelo e-mail
sureg@ses.mt.gov.br, disponibilizando 100% da agenda para consultas e exames pactuados (usudrios
regulados da rede e Usudrios do SUS egressos do proprio hospital). A Central Estadual de Regulagéo
procedera andlise e validagiio da oferta, conforme demanda da fila e necessidade da Contratante. Em caso
de alteragdo/corregdo da agenda, o hospital terd 5 (cinco) dias para reapresentar a nova agenda.

¢)De acordo com ¢ Regulamento Operacional Padrdo do Complexo Regulador/Central Estadual,
qualquer impedimento previsivel (ex: desativagdo de servigo, dentre outros), o Hospital devera comunicar
com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, através de Oficio ao Complexo Regulador Estadual-
Superintendéncia de Regulagio Eletiva, e nos casos de impedimento imprevisivel (quebra de equipamentos,
dentre outros) devera ser comunicado no prazo de 2 (dois) dias uteis.

d) Na auséncia do profissional ou qualquer outro impedimento (quebra de equipamentos, dentre
outros) na data do atendimento, o Contratado devera efetuar a transferéncia do procedimento para a data
mais préxima disponivel deste profissional ou de outro que o substitua, como também comunicar aos
Usudrios do SUS imediatamente a nova data para o atendimento, ou seja, depois de agendado o
procedimento e caso haja situagdes que provoquem a no realizagio do mesmo, € de total responsabilidade
da unidade executante providenciar a melhor alternativa no menor prazo possivel para cumprir o
atendimento.

e) Garantir o atendimento dos procedimentos ambulatoriais em todas as especialidades pactuadas em
até 30 (trinta) dias apos a devida autorizagio pela Central Estadual de Regulagdo, obedecendo o fluxo
estabelecido pela Coordenadoria de Regulagdo/SES-MT, sendo que o ndo atendimento dentro do prazo
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estabelecido acarretard em penalidade de recusa e consequente perda de pontuagdo na avaliagdo do
cumprimento de metas.

f) Realizar o acompanhamento ambulatorial pré-operatério e pos-operatério continuado e especifico
aos pacientes, objeto deste instrumento.

g) Em hipétese alguma deixar de confirmar a realizagido ou ndo do atendimento (a confirmagao é feita
através da chave gerada pelo SISREG ou outro sistema que vier a substituir).

h) Serdo considerados como cirurgia ambulatorial os procedimentos cirtrgicos realizados com
anestesia local ou troncular que podem ser realizados em consultério, sem a presenga do médico anestesista
e que dispensam cuidados especiais no pos-operatorio.

i) Todos os procedimentos (consultas, exames, cirurgias) necessarios a assisténcia integral do
paciente serdo regulados pela Central Estadual de Regulagio, conforme o perfil assistencial da unidade que
esta sendo contratualizado. Caso haja necessidade da autorizagdo/regulagdo de procedimentos acima do
quantitativo pactuado, a Regulagdo Estadual devera encaminhar ao Fiscal de Contrato para prévia
autorizag@o junto a Superintendéncia de Programagdo, Controle e Avaliagao/SPCA/SES-MT, e devido
ajuste na pela Coordenadoria de Processamento de Informacdes de Servigos de Saiude/COPISS.

j) Garantir ao usuario do SUS, que na modalidade de Atendimento Ambulatorial, o tratamento seja
realizado na sua integralidade, nos casos na qual houver a necessidade de realizagdo de procedimentos para
complementagdo Diagnodstica e Terapéutica, dentro dos limites Fisico-Financeiros contratualizados, este
nado devera ser encaminhado para a Central de Regulagio.

k) O registro do procedimento cirirgica classificada como ambulatorial deve se dar pelo Sistema de
Informagdo Ambulatorial (SIA).

I) Os procedimentos Clinicos relacionados a consultas, atendimentos e acompanhamentos médicos
e outros profissionais de nivel superior (exceto médico) na Ateng¢do Especializada podera ser realizada a
distancia por meio da plataforma de Satde Digital, a ser disponibilizada pela SES/MT, devendo ser
registrado no instrumento BPA-I (Boletim de Produgdo Ambulatorial Individualizado), conforme codigos
procedimento SIGTAP.

m) Todos os demais procedimentos do ambulatério devem ser registrados no Sistema de Informagdo
Ambulatorial/SIA, utilizando o Boletim de Produ¢do Ambulatorial Individualizado/BPA-I, Autorizagdo de
Procedimentos Alta Complexidade/APAC, preenchidos pelo hospital, consolidada e exportada pela
SES/MT e processada pelo Ministério da Saude.

II. Atendimento as Urgéncias e Emergéncias hospitalares

a) O Hospital devera dispor de Pronto Atendimento de todos os servigos de Urgéncia e Emergéncia
e internagdo, em funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por dia ininterruptos durante os 07 (sete) dias da
semana, em todas as especialidades pactuadas e habilitadas, conforme perfil assistencial da unidade e
assegurar atendimentos aos pacientes/Usuarios do SUS referenciados e 100% regulado e autorizado pela
Central de Regulagdo Estadual/SES-MT por meio do Sistema Nacional de Regula¢do on-line SISREGIII
(Oficial do Ministério da Saide) ou outro que vier a substituir, sendo vedado que seja realizada
primeiramente a internagdo e posterior solicitagdo de autorizagio;

b) Submeter a Porta de Entrada Hospitalar de Urgéncia a Central Estadual de Regulagdo de
Urgéncia, a qual cabera coordenar os fluxos coerentes e efetivos de referéncia e contrarreferéncia;

¢) Serdo considerados atendimentos de urgéncia e emergéncia aqueles ndo programados, com
acolhimento de pacientes/Usuérios do SUS trazidos pelo Servico SAMU192 e Unidades de Pronto
Atendimento (UPA), usudrios cadastrados na Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia
(UNACON), e de perfil Cardiolégico, bem como o acolhimento as Gestantes em acompanhamento de Risco
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Habitual e de Alto Risco (GAR) e cuidados neonatal, os usuarios egressos e eventualmente casos de re-
internagdo de 24 até 72 horas da Alta Hospitalar, e pacientes/Usudrios SUS referenciados pela Central de
Regulagdo Estadual/SES-MT e 100% regulados por meio do Sistema Nacional de Regulagcdo on-line
SISREGIII (Oficial do Ministério da Saiide), realizando a triagem conforme protocolos recomendados pela
Politica Nacional de Humanizagdo/PNH, através do Acolhimento com Classificagdo de Risco (ACCR);

d) No caso dos atendimentos hospitalares por urgéncia e emergéncia, sem que tenha ocorrido
apresentagdo da documentagdo necessaria para a identificagdo do paciente, a mesma devera ser entregue
pelos familiares e/ou responsaveis pelo paciente, num prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas;

e) Articular com o Servigo de Atendimento Mdével de Urgéncia (SAMU 192), Unidades de Pronto
Atendimento (UPA) e com outros servigos da rede de atengdo a sadde, por intermédio da Central de
Regulagdo Estadual/SES-MT construindo fluxos coerentes e efetivos de referéncia e contrarreferéncia;

f) A equipe médica devera ser disponibilizada em quantitativo suficiente para o atendimento dos
servigos quantificados no contrato e composta por profissionais das especialidades exigidas, possuidores
do titulo ou certificado da especialidade correspondente, devidamente registrado no Conselho Regional de
Medicina (Resolugdao CFM n°. 1634/2002);

g) Os 07 (sete) leitos da Porta de Entrada Cardioldgica, 100 (cem) leitos de enfermarias clinicas
de retaguarda habilitados e qualificados e 20 (vinte) Leitos de Unidade de Terapia Intensiva (14 Adulto
Tipo III e 06 UCO Tipo IT) deverdo ser regulados integralmente pela Central de Regulacio Estadual em
concordincia com os critérios de elegibilidade e protocolos clinico-assistenciais;

h) Se, em consequéncia do atendimento por urgéncia/emergéncia o usuario € colocado em regime
de “observacdo” (leitos de observagdo), por um periodo menor que 24 horas e ndo ocorrer a internagio ao
final deste periodo, somente sera registrado o atendimento da urgéncia/emergéncia ambulatorial, ndo
gerando nenhum registro de hospitalizacio;

i) O Hospital ndo recusara o atendimento de Urgéncia e Emergéncia, sob alegag¢io de inexisténcia
de leitos vagos. Em situagdes de superlotagdo da capacidade instalada comprovada pelo censo diario da
unidade e/ou pela supervisio Administrativa e médica identificado pela CRUE/SES, obriga-se o
Hospital assumir o usudrio, estabilizar seu quadro clinico em acomodagdes de nivel igual do SUS,
garantindo-o a gratuidade da atengdo, até existir vaga disponivel nos leitos contratualizados e/ou na rede
assistencial SUS;

j) Manter atualizado a evolugdo clinica do paciente no Sistema SISREG, ou outro sistema que
vier a substituir, e no Sistema INDICASUS, bem como responder os pedidos de complementagdo de
informagdo solicitados pela Central de Regulagdo de Urgéncia e Emergéncia/SES/MT, sendo vedada a falta
de alimentagdo;

k) Implementar mecanismos de gestdo da clinica visando a qualificagdo do cuidado, eficiéncia de
leitos, reorganizagdo dos fluxos e processos de trabalho e a implantagdo de equipe de referéncia para
responsabilizagio e acompanhamento dos casos;

1) Garantir o uso dinimico dos leitos hospitalares, promovendo a interface com as Centrais de
Regulagdo de urgéncia e internagio;

m) Articular com os Servigos de Atengdo Domiciliar da Regido de Saide, quando couber;

n) Responder as demandas do Grupo Condutor Estadual da Rede de Atengdo as Urgéncias.

III. Servicos de Apoio Diagndstico e Terapéutico - SADT
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a) O Hospital devera ofertar Servigos de Apoio Diagnéstico e Terapéutico (SADT) as atividades
ambulatoriais, odontolégicas e hospitalares, podendo os servicos serem realizados com prestadores de
servigos terceiros.

b) A oferta de procedimentos de finalidade diagnéstica destina-se ao atendimento interno dos
pacientes egressos do hospital e para atendimento externo i unidade hospitalar, sendo que todos os
procedimentos serdo encaminhados via Central de Regulacdo Estadual/SES-MT.

¢) O hospital devera assegurar ao paciente do Sistema Unico de Satde-SUS acima de 65 anos o
risco  cirdrgico para realizagio dos exames de Colonoscopia  (02.09.01.002-9) ¢
Esofagogastroduodenoscopia (02.09.01.003-7), por meio de grade reserva, disponibilizada para o
prestador, atrelado as primeiras consultas e de retorno, que serd confirmado com a chave pelo prestador
apos a realizagdo da consulta. Os respectivos exames serdo validados posteriormente pela supervisio
técnica dentro da competéncia avaliada.

d) Os exames de Histocompatibilidade, Biologia Molecular Tipo II, Cadastramento de Doadores
voluntdrios de Medula Ossea e outros precursores hematopoiéticos serdo supervisionados pela Central
Estadual de Transplantes (CET/SES/MT).

) Referente as atividades odontolégicas, deverdo garantir a realizagdo dos exames laboratoriais,
bidpsias e imagens necessarios para a plena execugio dos atendimentos.

f) Osexames de bidspsias, broncospocopia, devem ser disponibilizados em até 2 (dois) meses apds
assinatura do Contrato.

g) Os exames de cintilografia devem estar disponiveis em até 3 (trés) meses apés assinatura do
Contrato.

h) Os servigos de diagndstico por Anatomia Patélogica e Citopatolégica para atendimentos em
regime ambulatorial e de internagio devem contemplar exames: citopatolégico cervico vaginal,
citopatolégico hormonal seriado, citologia, citopatolégico de mama, controle de qualidade do exame
citopatologico cervico vaginal, citopatolégico cervico vaginal/microflora rastramento, determinagdo de
receptores tumorais hormonais, anatomapatolégico colo uterino (pegas cirtirgicas), anatomapatolégico para
congelamento, Imunohistoquimica de Neoplasias Malignas (por marcador até 06), anatomapatologico
mama — biopsia, anatomapatolégico mama — pega, anatomapatolégico colo uterino (biopsia), pungio
aspirativa por agulha fina/PAAF, biopsias de prostatas por agulha, biépsias médias - vesicula biliar,
apéndice, adenoide, amigdalas e curetagem uterina, bidpsias médias (vesicula biliar, apéndice, adenoide).

i) O Banco de Leite Humano, deverd ser autossuficiente, com capacidade de atender,
exclusivamente com leite humano pasteurizado ou extraido pela prépria mae a beira leito, a pelo menos
80% (oitenta por cento) das prescri¢des destinadas aos recém-nascidos prematuros e/ou de baixo peso,
internados nas unidades neonatais a eles vinculados.

J) O Bancos de Leite Humano do hospital devera registrar mensalmente no Sistema de Gestio da
Informagdo da rBLH-BR todos os dados de produgdo (niimero de atendimentos em grupo e individuais,
visitas domiciliares, doadoras, receptores, volume de leite coletado, distribuido, transferido e recebido, e
quantitativo de testes de qualidade realizados no leite humano processado).

IV. Oferta de Cuidado Integrado

O Hospital deverd assegurar as Ofertas de Cuidados Integrados, oferecendo um conjunto de
procedimentos e tecnologias de cuidados necessérios a uma atengao oportuna, integrados, com qualidade,
para concluir uma etapa na linha de cuidado ou na condugao de agravos especificos de rapida resolugdo, de
diagnéstico ou de tratamento, atuando na Atengdo Ambulatorial Especializada (AES), como referéncia
estadual e observancia aos seguintes compromissos:
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m
a) Organizar a agenda sequencial de exames e consultas, a partir do itinerario do usuario na unidade

de AES, observando o menor deslocamento entre os servigos, e/ou a possibilidade de realizagio em tnica
data e a progressdo da realizagido da oferta do Cuidado Integrado.

b) Realizar a continuidade da investigagio diagndstica e/ou dos procedimentos terapéuticos no
proprio servigo, a partir da autorizagio da Central Estadual de Regulacio;

¢) Realizar consultas presenciais, e/ou teleconsultas e/ou teleconsultorias para comunicac¢do dos
resultados de exames e/ou diagndstico, orientando os usuarios sobre os proximos passos da continuidade
do cuidado;

d) Fazer a busca ativa de usuarios faltantes e implementar estratégias de redugdo do absenteismo:

e) Manter registro no prontudrio dos dados de procedéncia do usuério e da UBS de vinculagio, da
avaliagdo e conduta, dos resultados de exames realizados, da transi¢do do cuidado no dmbito da prépria
unidade, ou para a Unidade Basica de origem do paciente;

f)  Fazer a gestdo da fila interna ao servigo identificando usuarios por CPF, usuarios ja atendidos
e usudrios ndo atendidos, por tipo de linha de cuidado, com registro obrigatério do CPF e municipio de
procedéncia.

g) Manter os usudrios vinculados aos servigos de AES o tempo minimo que garanta a realizagdo
das consultas e exames, sendo contra referenciados no menor tempo possivel para a Unidade Basica de
origem do paciente, para a continuidade do cuidado ou para encaminhamentos pertinentes aten¢do
hospitalar;

h) Garantir a permanéncia minima do usuirio em atendimento ou acompanhamento na unidade de
AES, respeitando as necessidades clinicas, e a necessidade de garantia de acesso a novos usudrios. dentro
dos fluxos regulatérios, protocolos e tempos estabelecidos pelo gestor.

Conforme perfil assistencial da unidade, foram elegiveis as seguintes linhas de cuidado prioritarias
para o Hospital Geral:

1. Atencdo em Oncologia ofertando o Cuidado Integral aos pacientes/usuarios do SUS a fim de
garantir a Atengdo Ambulatorial Especializada, o que inclui:

a) Avaliagdo Diagnostica Inicial e Progressdo da Avaliagdo Diagndstica para Cancer de Mama,
Céncer de Colo do Utero, Cancer de Prostata e Cancer Colorretal e Cancer Gastrico:

b) Consultas médicas especializadas, avaliagdo diagndstica e inicio do tratamento no prazo de 60
(sessenta) dias, ap6s o diagnéstico inicial (Lei Federal n® 12.732 de 22/11/2012);

¢) Consulta médica na atengdo especializada (inicial e de retorno);
d) Teleconsulta médica na atengdo especializada (de retorno);

e) Exames de finalidade diagndstica (mamografia, radiologia, ultrassonografia, biépsias, pungio
de mama por agulha grossa, pun¢do aspirativa de mama por agulha fina, excisio tipo I e tipo II do colo
uterino, anatomopatoldgico, citopatolégico, colonoscopia, colposcopia, esofagogastroduodenoscopia):

f) Dosagem de antigeno prostético Especifico (PSA).

2. Atengiio em Cardiologia ofertando o Cuidado Integral aos pacientes/usuarios do SUS a fim de
garantir a Aten¢do Ambulatorial Especializada, o que inclui:

a) Avaliagdo de risco cirurgico, finalidade de avaliagdo cardiologica, avaliagdo diagndstica
inicial e Progressdo da Avaliagdo Diagnéstica I e Il para a Sindrome Coronariana Crénica e avaliagdo
Diagndstica e Progressdo da Avaliagdo Diagn6stica I e IT em insuficiéncia cardiaca:
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b) Exames de finalidade diagnéstica (radiografia de térax, exames laboratoriais, ressondncia
magnética, eletrocardiograma, teste ergométrico, monitoramento pelo sistema holter, cateterismo cardiaco,
ecocardiografia transtordcica e transesofdgica, cintilografia de perfusdo miocardica). Os exames de
ressondncia magnética e cintilografia de perfusdo miocardica poderdo ser realizados em servigos de
terceiros, instalados dentro ou fora da estrutura-hospitalar do hospital.

¢) Consulta médica na aten¢ao especializada (inicial e de retorno);
d) Teleconsulta médica na atengdo especializada (de retorno).

3. Atenc¢ido em Neurologia ofertando o Cuidado Integral aos pacientes/usuarios do SUS a fim de
garantir o atendimento integral atendendo aos requisitos de habilitagio:

a) Avaliagdo diagndstica inicial e progressdo da avaliacdo para doengas neurologicas cronicas,
como acidente vascular cerebral (AVC), epilepsia, esclerose multipla e doengas neurodegenerativas, bem
como para distirbios de movimento e cefaleias cronicas;

b) Consulta médica na aten¢do especializada (inicial e de retorno);
¢) Teleconsulta médica na aten¢do especializada (de retorno);

d) Exames de finalidade diagnéstica, como ressonancia magnética, tomografia computadorizada,
eletroneuromiografia, eletroencefalograma, doppler transcraniano e exames laboratoriais especificos.

4. Atenc¢do A gravidez, parto e puerpério — Rede Alyne em conformidade com os pardmetros
assistenciais para todas as gestantes e gestantes de alto risco:

a) Todas as gestantes vinculadas ao hospital: Consulta médica pré-natal inicial e de retorno,
exames laboratoriais especificos para o pré-natal, citopatologico cérvico-vaginal/microflora cultura de
bactérias para identificagdo, ultrassonografia obstétrica;

b) Gestantes de alto risco: Consulta especializada (obstetricia e outras especialidades de acordo
com o diagnéstico e necessidade), teste de tolerdncia a glicose, ECG-Eletrocardiograma, ultrassom
obstétrico, ultrassom obstétrico com Doppler, tococardiografia ante-parto, acompanhamento
multidisciplinar (psicossocial, nutricionista, fisioterapia, enfermeiros especializados), gerenciamento de
condi¢des como hipertensio e diabetes, exames laboratoriais especificos para o pré-natal, Contagem de
plaquetas, Dosagem de ureia, dosagem de creatinina, dosagem de acido turico, dosagem de proteinas:

¢) Acolhimento as intercorréncias na gestagdo com avaliagdo, classificacdo de risco e
vulnerabilidade;

d) Teleconsulta médica na atengdo especializada (de retorno) para acompanhamento de gestantes,
inclusive compartilhada com a atengdo priméria de referéncia, ferramentas para monitorar a pressao arterial
e glicose da gestante em casa e outras situagdes clinicas;

e) Atividade educativa em grupo para gestantes vinculadas ao hospital para partos (Planejamento
detalhado sobre como e onde sera o parto) e mées lactantes;

f) Consulta puerperal e consulta pediatrica para recém-nascidos; consultas especializadas de
acordo com diagndstico e necessidade, acompanhamento de RN egressos de UTI Neonatal, testes de
triagem neonatal (Teste da orelhinha, dependendo do diagndstico, pré-teste com especialista), vacinagéo
basica (BCG e 1* dose Hepatite B), registro civil de nascimento;

g) Apoio & amamentagdo e extragdo de leite humano para garantir a alimentagdo adequada e
saudavel de recém-nascidos a termo e prematuros por meio da atengdo especializada do Banco de Leite
Humano (BLH), bem como das demais areas de atendimento as puérperas ¢ mulheres lactantes.

V. Tratamento Odontolégico para Pacientes com Necessidades Especiais
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a) O hospital serd referéncia para o CEOPE ¢ CEQO para atendimento da especialidade
bucomaxilofacial e teleestomatologia.

b) O Hospital deverd receber pacientes regulados para tratamento odontoldgico de pacientes com
necessidades especiais advindos do CEOPE e proporcionar atendimento completo, desde a chegada do
paciente, incluindo exames laboratoriais, consulta cardioldgica, avaliagdo pré anestésica, tudo o que se fizer
necessario de acordo com a especificidade do paciente, até a investigagdo odontolégica e acompanhamento
ambulatorial ou em centro cirtrgico em conformidade com a necessidade odontolégica do paciente, como
disposto na Portaria n® 1.032, de 5 de maio de 2010.

¢) Para a atencdo ambulatorial em bucomaxilofacial, o hospital devera ofertar além da consulta, os
exames laboratoriais, bidpsias, imagens, OPME's, consultas médicas especializadas que forem necessarios
para o diagndstico e tratamento na especialidade odontolégica de bucomaxilofacial.

d) Cabera ao Hospital enviar mensalmente ao CEOPE até o 10° dia (til do més subsequente, um
relatério contendo nome dos pacientes atendidos e respectiva evolugdo odontolégica, detalhando os
procedimentos, consultas ¢ exames realizados, para acompanhamento, com intuito de preservar o histérico
em satde dos pacientes e continuidade do cuidado na unidade.

e) Cabera ao Hospital enviar mensalmente a Coordenadoria Estadual de Saude Buca,l até o 10°
dia Gtil do més subsequente, referente aos pacientes referenciados pelos CEO’s e Tele-estomatologia , um
relatério com nome dos pacientes atendidos e respectiva evolugdo odontologica, contendo procedimentos,
consultas e exames realizados, para acompanhamento, com intuito de preservar o histérico em saude dos
pacientes e continuidade do cuidado na unidade.

f) Cabera a Central Estadual de Regulagdo e as unidades especializadas em atendimento
especializado em odontologia, elaborar em conjunto com o Hospital, os fluxos coerentes e efetivos de
referéncia e contrarreferéncia.

V1. Saude Digital

a) Disponibilizar todos os equipamentos para estruturagio das salas de atendimento virtuais, com
aparelhos adequados ao uso de telemedicina, bem como a implantagio de infraestrutura e conectividade;

b) O Hospital devera disponibilizar equipe de teleconsultores e do corpo clinico de especialistas
de referéncia e equipes multiprofissionais, compativeis com a demanda e apta para os servigos de
telessaude;

¢) Dedicar, no minimo, 2 horas diarias de cada especialidade para atendimento aos usuarios de
telessande;

d) Ter disponivel, dentro das instalagdes do hospital, um teleregulador para acompanhar a
plataforma digital, receber as demandas e encaminhar aos especialistas adequados para suprir;

e) Organizar com os especialistas tempo disponivel para a capacitagdo na plataforma, em data e
horario pré-agendados com o Niicleo de Telessatide e Saude Digital MT.

f) Seguir o fluxo de atendimento, elaborado pela equipe técnica do Nicleo de Telessaude e Satide
Digital MT.

VII. Assisténcia Hospitalar

a) A assisténcia a saide a ser prestada pela unidade de satde hospitalar, devera garantir, de acordo
com a capacidade instalada, o cumprimento de todos os procedimentos pactuados/contratados que se fagam
necessarios para o atendimento das necessidades dos pacientes/Usuarios do SUS, desde que existentes na
Tabela do Sistema Unico de Satde (SUS/SIGTAP). O Hospital se caracteriza como referéncia estadual,
para populagdo dos 142 municipios pertencentes as 6 (seis) Macrorregides de Salde, no 4ambito do Estado
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de Mato Grosso, realizando prestagdo de servigos de saiide de Assisténcia em Média e Alta Complexidade
para Gestag@o de Risco Habitual e de Gestagdo de Alto Risco (GAR), Oncologia (UNACON), Terapia
Nutricional e Servigo de Terapia Nutricional Enteral/Parenteral, Cirurgia Vascular e procedimentos
endovasculares extracardiacos, Cirurgia do Aparelho Circulatério com Cirurgia Cardiaca e Cardiologia
Intervencionista (Hemodindmica), incluindo procedimentos Clinicos Eletivos, Urgéncia e Emergéncia,
Servicos de Hemodinidmica, SADT, OPME’s, Leitos de internagio Clinicos e Cirtrgicos e Leitos
Complementares de UTI Adulto Tipo III, UCO Tipo II, Unidade de Cuidados Intermediarios Canguru
(UCINCA), Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal (UCINCO), UTI Neonatal - UTIN Tipo II.

b) A internacdo do paciente/Usuario SUS dar-se-4 no limite dos 203 leitos contratados, conforme
cadastro nacional atualizado na base do CNES/DATASUS/MS.

¢) O Hospital devera assegurar sistema de plantdo vigente para manter atualizado o cadastro dos
leitos e inserir obrigatoriamente diariamente de forma fidedigna no Sistema IndicaSUS as internagdes
hospitalares permitindo a contabilizagdo de modo global da unidade e/ou por categorias de agravo: as
internagdes do periodo; niimero de pacientes/dia; taxa de ocupagio hospitalar; duragio média de internagdo;
letalidade hospitalar; dentre outras, devendo refletir a realidade hospitalar e permitir melhor o
monitoramento da rede de satide com vistas a melhorar a vigilancia, a assisténcia e a regulacio.

d) A Internagdo Hospitalar corresponde a admissdo de cliente SUS para tratamento, onde ocupara
um leito hospitalar por um periodo igual ou maior a 24 horas. Todos os casos de ébito ocorridos dentro do
hospital devem ser considerados internagdes hospitalares, mesmo que a duragio da internagiio tenha sido
menor do que 24 horas.

e) Durante a internagio o Hospital devera oferecer atendimento integral ao paciente/Usuario do
SUS, conforme cadastro no CNES/DATASUS/SUS, exames de apoio a diagndstico e terapéutico (SADT)
e compatibilidade do procedimento principal. As internagdes de natureza emergencial deverdo ter como
origem de demanda o Servigo de Urgéncia de Emergéncia do Hospital. Essa origem ser4 identificada pelo
namero do registro do atendimento na Unidade de Emergéncia do Hospital e/ou havera encaminhamento
através da Central de Regula¢do Estadual por meio do Sistema Nacional de Regulagio on-line SISREGIII
(Oficial do Ministério da Satide) ou outro sistema que vier a substituir.

f) Garantir equipe de retaguarda 24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 7 (sete) dias da semana,
composta por médico obstetra, médico anestesista e médico pediatra ou neonatologista, que prestara o
pronto atendimento as solicitagdes ¢ aos encaminhamentos do Centro de Parto Normal Nova Suiga.

g) O hospital se responsabilizard pelas agdes de satde na gestagdo de risco habitual e alto risco,
devendo ter equipe qualificada e instalagdes adequadas para atendimentos de intercorréncias e que
necessitam de atengfo especializada e acesso a recursos hospitalares de média e alta complexidade ou
situagdes de alto risco até sua estabilizagdo e transferéncia segura, quando necessério.

h) Os pacientes/Usudrios do SUS que necessitarem de continuidade de tratamento em servigos
bésicos de satde deverdo ser referenciados para as Unidades Basicas de Saiide do municipio de origem e/ou
para seus municipios de residéncia. Os que necessitarem de acompanhamento em clinicas especializadas
serfio referenciados de acordo com protocolo estabelecido pelo Fluxo do Complexo Regulador/Central de
Regulagdo Estadual/SES-MT. Nos casos em que a especialidade for ofertada pelo hospital ao SUS, o
paciente deve ter alta do servico com a consulta/exames agendados dentro da disponibilidade pelo Niicleo
Interno de Regulagdo-NIR.

i) O Hospital Geral sera referéncia de retaguarda de leitos de UTI Neonatal para os pacientes pds-
cirlirgicos cardiaco pedidtrico, provenientes do Hospital e Maternidade Femina e, posteriormente também,
quando em funcionamento, do Hospital Central de Alta Complexidade, ambas unidades de referéncia para
cirurgia cardiovascular pediatrica e sob gestdo estadual da SES/MT, entretanto com insuficiéncia de leitos
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de Terapia Intensiva Neonatal. Cabera ao hospital executante dos procedimentos cirurgicos a comunicagao
por meio da Central de Regulagdo Estadual para reserva de leitos junto ao HG, bem como assegurar o
acompanhamento do paciente pela equipe cirtirgica e atendimento nos casos de intercorréncias.

i) Os procedimentos cirurgicos na especialidade de Otorrinolaringologia, Colangiopancreatografia
Retrégrada Endoscépica (CPRE) devem ser disponibilizados em até 3 (trés) meses apds a assinatura do
Contrato

k) O Hospital se obriga a utilizar todos os recursos disponiveis de diagndsticos e tratamentos
necessarios ao atendimento dos pacientes/Usuarios do SUS, desde que previstos na Tabela SUS/SIGTAP
e estejam no rol de procedimentos dos SUBGRUPOS Contratados, até o limite financeiro definido pelos
pardmetros neste Documento Descritivo.

1) Entretanto, havendo necessidade da realizagdo de procedimentos ndo previstos na Tabela
SIGTAP e no Instrumento Contratual, ¢ sendo indispensavel para salvaguardar a vida do paciente, o
hospital solicitara autorizagdo a Central Estadual de Regulagdo, em carater de excegdo, quais seguirdo as
mesmas regras contratuais, em qualquer prazo, conforme fluxo abaixo:

e  Médico Assistente devera inserir a justificativa do(s) procedimento(s) no SISREG ou outro
sistema que vier a substituir, para anélise da pertinéncia pelo médico supervisor e autorizagiao pelo médico
regulador.

e O hospital devera manter no prontuario do paciente o Laudo de Solicitagdo/Autorizagao de
Mudanga de Procedimentos e de Procedimenos Especiais assinado, de acordo com o Manual de
Operacionalizagdo SIH/SUS/MS (versdo atualizada), para fins de autorizagdo do(s) procedimento(s) pelo
médico regulador e médico supervisor;

e  Apos auditoria no prontuario do paciente, o Médico Supervisor/SES-MT podera autorizar
o langamento do procedimento para processamento da producio nos sistemas oficiais do SUS, para fins de
registro de série historica;

e A medida que os procedimentos forem autorizados em caratér excepcional e processados
nos sistemas oficiais do SUS, cabera a SES/MT analise para viabilidade de aditivar o contrato, visando
integrar a série histdrica e subsdiar a programacao fisico financeiro contratual;

m) Devera ser garantida a qualidade e a integralidade do cuidado aos pacientes/Usuarios do SUS
atendidos, ofertando recursos terapéuticos necessarios e suficientes para todos pacientes atendidos e que
venham a necessitar de cuidados adicionais, em um periodo minimo de 30 dias (alta responsavel), devido
a intercorréncias ou cu".ados de retorno assistencial.

n) Garantir toda a assisténcia hematoldgica (laudos e pareceres do profisisonal hematologista) e
hemoterapica com a disponibilizagdo de hemocomponentes e hemoderivados, incluindo a coleta, triagem,
processamento, provas transfusionais | e II, armazenamento e distribui¢do de hemocomponentes, além da
realizagdo de transfusdes sanguineas e demais procedimentos.

0) A saida hospitalar corresponde a saida do paciente da unidade de internagdo por alta (curado,
melhorado ou inalterado), evasdo, desisténcia do tratamento, transferéncia externa ou 6bito. Do momento
da decisdo de internagéo a saida hospitalar, sera gerado um conjunto de documentos e informagdes que irdo
compor o Prontuério de Saida Hospitalar.

VIII. No processo de hospitaliza¢ido estido inclusos:

a) Tratamento das possiveis complicagdes que possam ocorrer ao longo do processo assistencial,
tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperacio;

iy
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b) Tratamentos concomitantes diferentes daqueles classificados como diagnéstico principal que
motivou a internagdo do Usuario do SUS e que podem ser necessarias adicionalmente devido as condigdes
especiais do usudrio e/ou outras causas;

¢) Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagao;

d) Tratamento complementar de fisioterapia, psicologia, nutrigio clinica, servigo social,
fonoaudiologia e terapia ocupacional;

e) Procedimentos e cuidados de enfermagem, necessarios durante o processo de internagio;
f) Alimentacgio, incluidas a assisténcia nutricional e alimentagio enteral e parenteral;

g) Assisténcia especializada médica, pessoal de enfermagem e pessoal técnico;

h) Utilizagdo de Centro Cirfirgico e procedimentos de anestesia;

i) Materiais descartaveis necessarios para os cuidados de enfermagem e tratamentos;

j) Diarias de hospitaliza¢ao, quando necessério em isolamento;

k) Diarias nas Unidades de Terapia Intensiva-UTI, se necessario;

I) Acompanhante para os Usuarios do SUS idosos, criangas e gestantes (Lei n°. 10.741 de
01/10/2003);

m) Transfusdes de sangue, hemocomponentes e hemoderivados, conforme deatalhamento abaixo:

e Hemocomponentes sanguineos (Exames Pré-Transfusionais I e II): concentrado de
hemacias, concentrado de hemacias lavadas, concentrado de hemacias filtradas, concentrado de hemacias

fenotipadas, concentrado de plaquetas randémicas, concentrado de plaquetas randémicas filtradas,
plaquetas por aférese, crioprecipitado, sangria terapéutica, unidade de sangue total e plasma fresco
congelado.

n) Fornecimento de roupas hospitalares;
0) Exames de Apoio Diagnoéstico Terapéutico necessarios para a elucidagio do diagnostico;

p) Em caso de solicitagdo das Orteses, Proteses e Materiais Especiais (OPME’s) ndo
contemplados pelo SUS, foi estimado o percentual de 30% (trinta por cento) do valor total da OPME SUS,
cabendo ao Hospital seguir o fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado de Saitde - SES/MT para
aquisicdo da OPME pela Unidade Hospitalar, qual seja:

e  devera encaminhar 3 (trés) orcamentos distintos da OPME nio SUS, em consonancia ao
Sistema de Regulamento de Compras e Aquisi¢des, disposto no item 9.4, alinea | e validado pela SES-MT;

e o Laudo de Solicitagdo de OPME’s preenchido e assinado pelo médico assistente,
contendo justificativa da necessidade; inserindo no SISREG a solicitacdo de troca de procedimento para
uso da OPME;

e  Andlise quanto a pertinéncia e a autorizagdo para troca do procedimento para utilizagdo da
OPME pelo Médico Regulador da Central Estadual de Regulagio;

e No momento do faturamento da OPME, o hospital devera informar o CNPJ do forneceder
do material e o numero da nota fiscal;

e (Cabe ao Médico Supervisor/SES-MT auditar o prontuario verificando os exames de
diagnoéstico por imagem, a descrigdo do ato cirirgico, etiqueta da OPME, Nota Fiscal para rastreabiliade,
registro da ANVISA e detalhamento se o material solicitado foi efetivamente utilizado, conforme dispde o
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Manual SIH/SUS do Ministério da Saude (capitulo de OPME’s, pag. 39 versdo 2017) que estabelece
critérios de procedimentos.

q) Para o procedimento de Angioplastia Coronariana com implante de até dois stents
farmacolégicos (codigos 0406030022 e 0406030030) o valor do procedimento ja inclui as OPME’s (stent
farmacologico codigo 0702040614).

r) No caso de solicitagdo de Stent Farmacoldgico excedente ao limite maximo de 2 (dois) Stents
por paciente, o valor aplicado sera de 1,5 tabela SIGTAP/SUS por stent farmacoldgico excedente (codigo
07.02.04.061-4) pago pos-produgdo. O hospital devera apresentar laudo de solicitagdo devidamente
justificado pelo Médico que executard o procedimento cirirgico, com a apresentagdo de Nota Fiscal
atestada e auditada pelo Profissional Médico Supervisor/SES-MT, conforme o Parecer Conclusivo da PGE
n°. 3.374/SGAC/PGE/2019.

s) As cirurgias cardiovasculares de alta complexidade por Toracotomia, ja contempla o valor de
R$ 5.000,00 por cirurgia, que serdo repassados pos-produgio.

t) Para o procedimento de Implante Percutineo de Valvula Adrtica (TAVI), o valor do
procedimento ja inclui o servigo profissional (cirurgido e anestesia), servico hospitalar e as OPME's
necessarias.

IX. O paciente/usuirio do SUS internado tem direito a:

a) Alimentagdo adequada prescrita por nutricionista, incluidas a assisténcia nutricional,
alimentagdo enteral/parenteral;

b) Presenga do acompanhante (idosos, gestantes, criangas e povos indigenas, e demais situa¢des
previstas em lei);

¢) Roupas hospitalares adequadas e devidamente higienizadas.

X. Atencio Especializada em Doenc¢a Renal Créonica - Hemodidlise Pedidtrica
a) O Atendimento em dialise pediatrica, abrange a faixa etaria de 0 a 12 anos completos.

b) O atendimento pediatrico devera obedecer, no minimo, a seguinte proporgdo: | (um) médico
nefrologista pedidtrico cada 50 (cinquenta) pacientes, 1 (um) enfermeiro cada 50 (cinquenta) pacientes € 1
(um) técnico de enfermagem para cada 6 (seis) pacientes em cada turno.

¢) Ofertar atendimento ambulatorial aos pacientes que estdo em processo de dilise, sob sua
responsabilidade.

d) Ofertar uma ou mais das modalidades de dialise (peritoneal ou hemodialise).

e) Fornecer ao paciente, mediante avaliagdo do nutricionista, o aporte nutricional, durante a
permanéncia na unidade.

f) Prover os exames laboratoriais e de imagem, conforme disposto nas Diretrizes Clinicas para o
Cuidado ao Paciente com DRC,

g) Observar a legislagdo sanitaria, (Resolugdo da Diretoria Colegiada/RDC n° 50 de 21 de
fevereiro de 2002, RDC n° 11, de 13 de margo de 2014 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
ANVISA, ou a que vier substituir), contemplando o Servigo responsavel pela operagdo do Sistema de
Tratamento e Distribui¢do de Agua para Hemodialise — SADTH.

h) Realizar confecgdo da fistula artério venosa de acesso a hemodialise ou do implante de cateter
para dialise peritoneal de acordo com a condigdo vascular e indicagdo médica.

i)  Os pacientes que optarem por diélise peritoneal deverdo ser encaminhados juntamente com os
seus familiares ou responséveis para treinamento especifico;
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j)  Prestar os primeiros atendimentos ao paciente nos casos de intercorréncias durante o processo
de dialise, garantindo sua estabiliza¢ao;

k) Acionar a Central de Regulagdo de urgéncia e emergéncia para o transporte do paciente,
quando necessario;

I) Registrar os atendimentos, os resultados dos exames realizados e os indicadores da efetividade
dialitica nos prontudrios dos pacientes, mantendo-os atualizados;

m) Informar ao paciente a necessidade de inscrigao em lista de espera para o transplante renal,
bem como encaminha-lo para a avaliagdo por uma equipe de transplante, quando couber.

XI. Regime de Hospital Dia

a) O Hospital Geral devera desencadear processo de habilitagao atendendo requisitos da Portaria
GM/MS n° 44 de 10 de janeiro de 2001, para implantar o Regime de Hospital Dia que consiste na assisténcia
intermediaria entre a internagdo e o atendimento ambulatorial, para realizacido de procedimentos clinicos,
cirargicos, diagnosticos e terapéuticos, que requeiram a permanéncia do paciente na Unidade por um
periodo maximo de 12 horas;

b) Dispor de estrutura fisica especifica para implantagio do regime Hospital-Dia (leitos
especificos);

¢) Devera dispor de Equipe de plantdo com no minimo 01 (um) médico, 01 (uma) enfermeira e
técnicos de enfermagem em numero suficiente e correspondente aos leitos disponiveis, durante todo o
periodo de funcionamento da unidade para prestar assisténcia aos pacientes;

d) Oferecer refeigdes adequadas durante o periodo de permanéncia do paciente na Unidade;
e) Garantir a continuidade e assisténcia apos alta ou em decorréncia de complicagdes;
XIIL Cuidados Paliativos

a) O hospital deverd desenvolver assisténcia de cuidados paliativos por meio de equipe
multidisciplinar especializada, que objetiva a melhoria da qualidade de vida do paciente e seus familiares,
promovendo prevengdo e alivio do sofrimento, da identificagdo precoce, avaliagdo impecével e tratamento
de dor e demais sintomas fisicos, sociais, psicologicos e espirituais;

b) Devera assegurar equipes para atender as demandas em cuidados paliativos na Atengdo
Ambulatorial;

¢) Na Urgéncia ¢ Emergéncia o hospital devera prestar cuidados no alivio dos sintomas
agudizados, focados no conforto e na dignidade da pessoa, de acordo com as melhores priticas e evidéncias
disponiveis;

d) Na Ateng¢do Hospitalar: voltada para o controle de sintomas que ndo sejam passiveis de controle
em outro nivel de assisténcia;

e) A equipe de cuidados paliativos atua diariamente no atendimento individualizado, visando
melhorar a alocagdo de recursos e a qualidade de vida dos pacientes durante a internagdo, além de
proporcionar conforto no fim de vida para pacientes sem proposta de tratamento de cancer;

f) Os pacientes paliativos podem receber alta por melhorias no quadro clinico, solicitagdo da
familia ou decisdo em comum acordo com a equipe médica. Apds a alta, eles mantém contato direto com o
médico paliativista para esclarecer duvidas e receber orientagdes. A equipe multidisciplinar fica disponivel
para eventualidades, que devem ser comunicadas pela familia 8 médica responsavel. Sdo tomadas medidas
para garantir a melhor qualidade de vida possivel ao paciente apos a alta, e em alguns casos, o paciente
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pode ser encaminhado ao Servigo de Atendimento Domiciliar Especializado disponive no territério, apos
avaliag@o e encaminhamento pela equipe de assisténcia social do Hospital;

g) O Hospital devera elaborar e institucionalizar os protocolos ou diretrizes de boas praticas em
controle da dor, nausea, delirio e dispneia; protocolos ou recomendagdes de boas praticas em cuidados de
conforto para pacientes e familias durante o processo de morte; protocolos e fluxos estabelecidos para
proceder as diretivas antecipadas de vontade;

h) Promover por meio do Nucleo Interno de Ensino e Pesquisa (NIEPS), a formagéo, qualificagédo,
treinamentos e ou especializagdo em medicina paliativa e cuidados paliativos;

i) Fornecer os medicamentos essenciais para cuidados paliativos de pacientes internados,
incluindo aqueles para o controle da dor, observando os fluxos para a dispensagdo desses medicamentos a
pacientes ambulatoriais, de acordo com o protocolo clinico vigente para a dor cronica, no dmbito da
assisténcia farmacéutica no SUS;

j) Sedagiio Paliativa: procedimento médico para administragdo de farmacos sedativos, aplicada
de maneira criteriosa conforme protocolos ou recomendagdes, utilizando-se de meios e processos
adequados, para o alivio de um ou mais sintomas intoleraveis e refratarios. Ndo tem como objetivo a
abreviagdo da vida do paciente. Para sua administragdo ¢ necessaria a obten¢do de consentimento por escrito
do paciente ou de seu representante legal, no caso de incapacidade. O registro deve ser feito em prontuario
contendo, no minimo, as seguintes informacdes:

e Solicitagdo autorizada da regulagdo via Sistema SIREGIII ou outro que vier a substituir;

e  Descri¢do da indicacio da sedagio paliativa;

e Nomes das pessoas (paciente, familiares e profissionais de satide) que participaram da
discussdo da sedagdo paliativa e diretivas antecipadas de vontade em evolugdo médica e de enfermagem;

e  Evolugio clinica subsequente a sedagao;

e Relatério anestésico assinado e carimbado pelo profissional anestesiologista;

e Comunicagio com Equipe Multiprofissional sobre a decisdo pelo procedimento e execugdo
do mesmo.

e Devera ser realizado o registro do coédigo 0417010060 no Sistema de Informagao
Ambulatorial/SIA na modalidade BPA-I (Boletim de Produ¢do Ambulatorial Individualizado).

XIII. Interlocuc¢do com o Servico de Atendimento Domiciliar/Programa Melhor em Casa

a) O Servigo de Atendimento Domiciliar, que tem como objetivo a redu¢do da demanda por
atendimento hospitalar, a redugdo do periodo de permanéncia de usuarios atendidos, a humanizagio da
aten¢do a saide, com a ampliagdo da autonomia dos usudrios e a otimizagdo dos recursos financeiros e
estruturais da Rede de Atengdo a Saude.

b) O Hospital devera, por intermédio do apoio institucional da SES/MT, articular-se com as
Equipes do Programa Melhor em Casa (PMeC), para defini¢do de protocolos e indicadores assistenciais,
bem como alinhar fluxos de acesso ao PMeC e Nicleo Interno de Regulagdo (NIR) de forma a priorizar a
redug¢do do tempo médio de permanéncia hospitalar, evitar novas internagdes, colaborar na redugdo das
listas de espera para procedimentos cirlirgicos e na alta precoce no pods-operatério e promover a
continuidade segura do cuidado, com possibilidade de utilizar recursos de satide digital.

XIV. Servicos novos a serem implantados/implementados

a) Esta previsto neste instrumento, em consondncia com o Estudo Técnico Preliminar, a
implantagdo de novos servigos e implementagdo/ampliagdo de servigos com vistas a suprir o déficit de leitos
e servigos prioritariamente para a qualificacdo da Rede de Atengdo as Urgéncias e Rede Alyne a serem

™
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executados pelo Hospital no ambito ambulatorial e hospitalar de alta complexidade para atendimento aos
usudrios do SUS, conforme segue abaixo:

ATENCAO ESPECIALIZADA EM DOENCA" RENAL CRON]CA (HEMOD]ALISE PEDIATR]C A)

FINALIDADE DIAGNOSTICA (EXAMES GENETICOS)

FINALIDADE DIGANOSTICA CINTILOGRAFIA

TERAPIA NEONATAL TIPO II (10 leitos)

LEITOS DE UCI NEONATAL CONVENCIONAL (UCINCO) (14 leitos)

LEITOS DE UCI NEONATAL CANGURU (UCINCA) (6 leitos)

TRANSPLANTE RENAL*

TRANSPLANTE DE CORACAO*

* Observac¢do: para implantagdo dos servigos de transplantes renal e cardiaco, estima-se o prazo
de 01 (um) e 02 (dois) anos, respectivamente, devido a complexidade para autorizacdo das equipes de
transplante junto ao Sistema Nacional de Transplantes (SNT) /Ministério da Satide, o qual estara previsto
em futuro termo aditivo contratual para incorporacgio dos referidos servigos.

b) A Assisténcia Intermediaria - Regime de Hospital Dia e Ambulatério de Gestagdo e
Puerpério de Alto Risco-APGAR, deverdo ser implantadaos e estar em funcionamento num prazo de 3
(trés) meses apos a assinatura do Contrato.

¢) A Aten¢do Especializada em DRC com hemodialise pediatrica, devera ser implantada e
estar em funcionamento num prazo de 3 (trés) meses da assinatura do Contrato.

d) A implantagd@o dos novos leitos de cuidados neonatal, a saber: 10 leitos UTI Neonatal, 14
leitos UCINCO e 06 leitos UCINCA, deverdo ser implantados, estar em funcionamento e desencadear o
processo de credenciamento e habilitagdo junto ao Ministério da Saide. num prazo de (06) meses da
assinatura do contrato. A implantagdo dos leitos deve assegurar a melhora da ambiéncia, instalagdes
adequadas e equipe qualificada para atengdo a saude de recém-nascidos de alto risco que necessitem de
suporte intensivo ou intermediario de saude.

e) A ampliagdo dos cuidados neonatal, como servigo novo, deve atender a Portaria GM/MS
n°5.350 de 12 de setembro de 2024, art. 91, para as novas habilitagdes, respeitando a proporgédo de 2 (dois)
leitos UCINCo e 1 (um ) leito UCINCa para 2 (dois) leitos de UTIN II na macrorregido, favorecendo a
continuidade e a progressio do cuidado.

f) Ap6s implantagdo dos servigos, no primeiro ano do Contrato, o pagamento dos
procedimentos sera realizado conforme quantidade mensal produzida e aprovada pela Supervisio da
SES/MT, conforme os valores unitarios estimados no Anexo B do Documento Descritivo — Relagdo dos
Procedimentos.

g)  No segundo ano do Contrato, os valores correspondentes aos servi¢os implantados estardo
incorporados no Quadro II - Composigdo do Valor Pré-Fixado Estimado (100%).

XV.  Habilitacoes previstas

a) Apbs assinatura do contrato, o hospital deverd desencadear processo de
habilitagdo/credenciamento e qualificag@o junto ao Ministério da Satde, atendendo aos fluxos da SES-MT,
conforme implantagéo de cada servigo, abaixo relacionado:
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Qualificacdo de 05 leitos de Gestacdo de Alto Risco

Habilitagdo de 10 leitos de UTI Neonatal — UTIN Tipo II

Habilitacdo de 14 leitos UCINCO

Habilitagdo de 06 leitos UCINCA

Habilitagdo de 04 leitos de Hospital Dia

Qualificagdo Banco de Leite Humano vinculado a Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano (rBLH-
BR)

Iniciativa Hospital Amigo da Crianca - [HAC

Tratamento do Acidente Vascular Cerebral Isquémico Agudo com trombectomia mecénica
Centro de Referéncia Estadual do método Canguru

Transplante Renal

Transplante Cardiaco

Atencdo Especializada em Doenc¢a Renal Crénica com hemodialise

Atengdo Especializada em Doenga Renal Cronica com dialise peritonial

ESPECIFICACOES TECNICAS

a. A defini¢do das metas quantitativas e qualitativas descritas neste anexo devera ser pactuada
conjuntamente pela CONTRATANTE e a CONTRATADA, considerando:

a)  Todas as a¢des e servigos disponiveis ao SUS pelo Hospital na especialidade oncologia,
cardiologia, materno-infantil, neurologia e neurocirurgia, otorrino, buco-maxilo e labio palatal, e segmentos
de assisténcia;

b) A estrutura e infraestrutura tecnoldgica e a capacidade instalada;

c) Definigdo das metas fisicas das internagdes hospitalares, atendimentos ambulatoriais,
atendimentos de urgéncia e emergéncia e dos servigos de apoio diagndstico e terapéutico (SADT), com os
seus quantitativos e fluxos de referéncia e contra referéncia de acordo com seu perfil assistencial e
habilitagses.

d) A defini¢do de indicadores e metas de qualidade;

b. O hospital devera manter instituida equipe minima do Nucleo Interno de Regulagdo (NIR),
a saber: 1 (um) Profissional Médico, 1 (um) Profissional Enfermeiro e 1 (um) Assistente
Administrativo;

o Garantir o funcionamento do NIR 24 horas por dia, de segunda a sexta-feira, sdbados,
domingos e feriados;

d. Promover as atividades de aprimoramento e aperfeigoamento da gestdo hospitalar, em
especial aqueles referentes:

a) A prética de agdes de Atengdo Humanizada aos pacientes/Usudrios do SUS:

b) Ao trabalho de equipe multidisciplinar;

c) Ao incremento de a¢des de garantia de acesso, mediante a Central de Regulagdo Estadual:

d) Ao funcionamento adequado dos Comités de Avaliagdo de Mortalidade por grupo de risco,
principalmente no que se refere a mortalidade institucional (Comissao de Obito);

e) A implantagio de mecanismos eficazes de referéncia e contra referéncia, mediante
protocolos de encaminhamento e alta responsavel;

f) A elaboragéo de painel de indicadores de acompanhamento da performance institucional.

g) A aplicacdo de instrumento de pesquisa de satisfagdo dos pacientes/Usudrios do SUS e
acompanhantes;

h) A gestdo de leitos hospitalares pelo Nucleo Interno de Regulagio - NIR;
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i) A atualizagdo dos bancos de dados pertinentes aos atendimentos efetivados para
disponibilidade da Secretaria de Estado de Saide/SES-MT, e a érgdos institucionais que se fizerem
necessarios;

1)) A disponibilizagdo do Censo Didrio das Unidades de Leitos de Enfermaria, Isolamento,
Hospital Dia, Complementares de Terapia Intensiva — UTI Adulto Tipo III, UCO Tipo II, UTI Neonatal
Tipo II, Unidade de cuidados Intermediarios (UCINco) e UCINca;

k) A utilizagdo do Sistema de Gestdo de Custos (padrio do Ministério da Saide) ou outro
sistema proprio utilizado pela unidade, com valida¢do da SES-MT;

I) Ao Sistema de Regulamente de Compras e Aquisi¢des, como fluxo e protocolo préprio
contendo os procedimentos que adotard para a contratagio de pessoal, obras, servicos, insumos/ Materiais/
Medicamentos (MAT/MED), e as Orteses, Proteses e Materiais Especiais (OPME’s) de Alto Custo ndo
contemplados pelo SUS, bem como para compras com emprego de recursos provenientes do Poder Publico,
no prazo de 30 (trinta) dias apds assinatura do Contrato, para apresentagdo e validagdo junto a
CONTRATANTE, em cumprimento a Lei Federal n® 6.937 de 15 de maio de 1998;

e. A Programagdo Orgamentéria da Contratada compde-se de valor pré-fixado vinculado ao
cumprimento de metas quantitativas e qualitativas e de valor pos-fixado (p6s-produgio), conforme
composigdo e valores definidos neste instrumento.

f. No caso de o hospital ndo atingir pelo menos 70% (setenta por cento) das metas qualitativas
ou quantitativas pactuadas por 03 (trés) meses consecutivos ou 05 (cinco) meses alternados terd o
instrumento de contratualizagdo e Documento Descritivo revisados, ajustando para baixo as metas
e o valor dos recursos a serem repassados, de acordo com a produg¢do do hospital, mediante
aprovagdo da Secretaria de Estado de Saude.

g. O acompanhamento quantitativo da parcela pré-fixada se dara sobre os procedimentos de
média e alta complexidade definidos no Quadro I ou Quadro II (a partir do 2° ano do contrato),
financiados pelo Fundo Nacional de Média e Alta Complexidade (MAC) e Fundo Agdes
Estratégicas e Compensagdo (FAEC), bem como os procedimentos com ajuste financeiro da fonte
estadual.

h. Para obten¢do do cumprimento quantitativo ambulatorial e hospitalar, serd confrontado o
volume de servigos contratados trimestral com o volume de servigos produzido no respectivo
periodo, conforme processamento e aprovagdo do SIA/SUS, do SIHD/SUS e do Sistema
IndicaSUS.

1. A redugdo da capacidade instalada (leitos, equipamentos e/ou recursos humanos), a
paralisagdo e/ou o fechamento de servigos deverdo ser previamente comunicados, com
antecedéncia minima de 5 (cinco) dias uteis e validado pela Secretaria de Estado de Saude.

J. A ampliagio da capadidade instalada (leitos, equipamentos, servigos) deverdo ser
previamente comunicados, com antecedéncia minima de 5 (cinco) dias uteis e validados pela
Secretaria de Estado de Saude.

10. OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES DA CONTRANTE
10.1. Realizar a regulagdes das a¢des e servigos de satide contratualizadas por meio de:
a) Estabelecimento de fluxos de referéncia e contra referéncia;

b) Implementa¢do de protocolos para regulagdo de acesso as agdes e servigos hospitalares e
ambulatoriais e defini¢do dos pontos de aten¢do, bem como suas atribuigdes na Rede de Atengdo a Satde
(RAS) para continuidade do cuidado apos alta hospitalar e atendimento ambulatorial especializado;
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¢) Regulagdo do acesso as agdes e servigos de satde, pelo Complexo Regulador: a Central de
Regulagdo Estadual Eletiva/SES-MT para consultas, exames e internagdes eletivas e a Central de Urgéncia
e Emergéncia para internagdes de urgéncia e leitos de UTIL, por meio do Sistema Nacional de Regulago
on-line SISREGIII (Oficial do Ministério da Saude) ou outro sistema que vier a substituir, de acordo com
o Decreto Estadual n°.670/2020 em consonancia com o estabelecido na Politica.

10.2.  Analisar o Plano de Gestido da Qualidade no prazo de até 15 (quinze) dias apés a apresentagio pela
unidade hospitalar;

10.3.  Exercer o controle e avaliagdo dos servigos prestados, autorizando os procedimentos a serem
realizados;

10.4. Realizar auditorias analiticas de rotina e operacionais quando necessario;

10.5. Instituir e garantir o funcionamento regular e adequado da Comissio de Acompanhamento e
Avaliagdo da Contratualizagdo, conforme legislagio vigente (Origem: Portaria n°.3.410/2013/GM/MS);

10.6.  Disponibilizar a plataforma do Satde Digital para adesao da Contratada para os atendimentos por
Telemedicina e providenciar o treinamento a equipe do hospital;

10.7.  Alimentar, quando disponibilizado, o sistema de informagdes instituidos pela SES-MT para
acompanhar, monitorar e avaliar as metas e compromissos deste instrumento por meio de indicadores;

10.8. Exigir o cumprimento de todas as obrigagdes assumidas pela Contratada, de acordo com as
clausulas contratuais e os termos de sua proposta;

10.9.  Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obriga¢des assumidas, inclusive quanto a continuidade
da prestagdo dos servigos que nao deve ser interrompida, ressalvados os casos de forga maior, justificados
e aceitos pelo Contratante;

10.10. Notificar a Contratada por escrito, a qualquer tempo, sobre qualquer alteragio ou possiveis
irregularidades ou imperfei¢cdes observadas na execugdo dos servigos contratados, fixando prazo para a
sua corregio

10.11. Permitir o amplo acesso do Conselho Estadual de Satde as informagdes e documentos pertinentes
ao Contrato;

10.12. Estabelecer, por meio do Complexo Regulador Estadual, mecanismo de controle da oferta e
demanda de agdes e servigos de satide contratualizados. em consonéncia com a necessidade da fila;

10.13. Avaliar a qualidade dos servigos prestados, a fim de verificar se a contratada estd mantendo o nivel
técnico assistencial para a execugdo do objeto do contrato, podendo rejeita-los no todo ou em parte, caso
estejam em desacordo com as obriga¢des assumidas;

10.14. Garantir todas as exigéncias das Portarias de habilitagdo em suas especificidades dos servigos
existentes e dos previstos na unidade Hospitalar;

10.15. A Contratante ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada com
terceiros, ainda que vinculados a execugdo do Contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros
em decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados;

11. OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

11.1.  Cumprir os compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e resolutividade da assisténcia,
bem como os seus esforgos para prestar a melhor assisténcia aos pacientes seguindo os requisitos sanitarios,
¢ticos e assistenciais vigentes;

11.2.  Assumir integral responsabilidade pela execugdo do servigo que vier a efetuar, estando de acordo
com o estabelecido nas normativas, neste instrumento e demais documentos técnicos fornecidos;

i Pagina 59 de 178
Paldcio Paiaguds, Rua D, s/n, Bloco 5, Centro Politico Administrativo — CEP: 78.049-902
Cuiabd — Mato Grosso — Telefone: (65) 3613-5344 — E-mail: contratos@ses.mt.gov.br.

W




§ Governo de SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISICOES E CONTRATOS
Mato Superintendéncia de Aquisicdes e Contratos
Grosso Coordenadoria de Contratos

11.3. Prestar agdes e servigos de satide, pactuados e estabelecidos no instrumento de contratualizagio,
colocando a disposigdo do gestor publico de satde a totalidade da capacidade instalada contratualizada;

11.4. Comprometer-se a ndo adotar nenhuma medida unilateral de mudancga na carteira de servigos, nos
fluxos de atengdio estabelecidos, nem na estrutura fisica da unidade que venha interferir na execugdo do
objeto deste instrumento, sem a prévia ciéncia e anuéncia da Contratante;

11.5. Dispor de recursos humanos qualificados, com habilitagdo técnica e legal, com quantitativo
compativel para o perfil da unidade e os servigos a serem prestados, necessarios ao perfeito cumprimento
dos servigos dentro dos pardmetros e rotinas estabelecidos, em conformidade com as Normas do Ministério
da Satide/ MS, as normas trabalhistas, especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranga e Satde no
Trabalho em Estabelecimentos de Assisténcia a Saude, assim como as Resolugdes dos Conselhos
Profissionais.

11.6. Dispor de parque tecnoldgico e de estrutura fisica, adequados ao perfil assistencial, com ambiéncia
humanizada e segura para os pacientes/Usudrios do SUS, acompanhantes e trabalhadores, de acordo com
instrumento formal de contratualizagéo, respeitada a legislagdo especifica;

11.7. Possuir um responsavel técnico (médico), com registro no Conselho Regional de Medicina —
CRM/MT,;

11.8. Disponibilizar equipe médica em quantitativo suficiente para o atendimento dos servigos ofertados
pela Unidade Hospitalar, devendo ser composta por profissionais das especialidades exigidas, possuidores
do titulo ou certificado da especialidade correspondente, devidamente registrado no Conselho Regional de
Medicina (Resolugdo CFM n°. 1634/2002), ensejando que a unidade realize a atividade assistencial
quantificada no contrato.

11.9. Possuir rotinas administrativas de funcionamento, protocolos assistenciais e de atendimento,
escritos, atualizados e assinados pelo Diretor/Responsavel Técnico. As rotinas devem abordar todos os
processos envolvidos na assisténcia, que contemplem desde os aspectos organizacionais até os operacionais
e técnicos.

11.10. Adotar Prontuario Unico do Paciente, com as informagdes completas do quadro clinico e sua
evolugio, intervengdes e exames realizados, todas devidamente escritas de forma clara e precisa, datadas,
assinadas e carimbadas pelo profissional responsavel pelo atendimento (médicos, equipe de enfermagem,
fisioterapia, nutrigdo e demais profissionais de salide que o assistam). Os prontudrios devem estar
devidamente ordenados no Servigo de Arquivo de Prontudrios.

11.11. Dispor de Prontuarios com as seguintes informacdes e documentagdoes:

a) Folhas datadas e identificadas com o nome do paciente;

b) Registro do diagnostico pelo profissional médico, com identificagdo do CID;

¢) Registro de todos os atendimentos com a assinatura e carimbo dos profissionais (nome e n°
do registro no conselho profissional);

d) Anotagdes legiveis, atualizadas, datadas e assinadas;

e) Anamnese, exame fisico, evolugdo clinica, intercorréncias, prescri¢do e resumo de alta;

f) Laudos de exames laboratoriais, imagens. anatomopatolégico e de genética;

g) Boletim SISREGIII com status APROVADA pelo Profissional Médico Regulador da SES

h) Laudo de Autorizagdo de Internagdo Hospitalar;

i) Espelho de AIH simulada (prévia);

j) Laudo de Autorizagdo de APAC.

11.12. Disponibilizar o acesso dos prontudrios a autoridade sanitaria, bem como aos usuérios e pais ou
responséaveis de menores, de acordo com o Codigo de Etica Médica — Sigilo Médico-Paciente;
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11.13. Garantir a confidencialidade dos dados dos Usuarios do SUS;

11.14. Fornecer gratuitamente cdépia do prontuario médico aos pacientes, sempre que solicitado
formalmente;

11.15. Dispor de local exclusivo para arquivamento de prontudrios iinicos, um para cada usudrio, contendo
o registro da evolugdo clinica por todos os profissionais.

11.16. Dispor de Sistema légico de arquivamento que permita a localizagdo de qualquer prontuario
solicitado, com possibilidade de resgate de prontuérios pelo nome do paciente.

11.17. Seguir as normas da Sociedade Brasileira de Informatica em Satde, com acesso aos auditores do
SUS e Autoridades Sanitarias, no caso de utilizagio de prontuario informatizado.

11.18. Manter sempre atualizado, completo com letra legivel os prontudrios dos pacientes/Usuarios do
SUS, apresentando no ato da supervisdo médica/técnica mensal, o prontudrio organizado em ordem
alfabética com identificagio do paciente, contendo toda documentagdo legivelmente assinada e
devidamente carimbada pelos profissionais que realizaram o procedimento;

11.19. Desenvolver uma Politica de Gestdo de Pessoas, atendendo s Normas da Consolidagdo das Leis
Trabalhistas — CLT/MTE, assim como devera implantar e desenvolver uma Politica de Seguranga do
Trabalho e Prevengdo de Acidentes, em conformidade com a NR —32/2005 do MTE.

11.20. Respeitar a Legislagio Ambiental e possuir toda a documentago exigida.

11.21. Manter um servico de gerenciamento de Residuos de Saude conforme o Programa de
Gerenciamento de Residuos Sélidos de Satde — PGRSS.

11.22. Dispor de um setor de Manuteng¢do Geral que contemple as areas de manutengdo preventiva e
corretiva, predial, hidraulica e elétrica, assim como um servigo de Engenharia Clinica para gerenciamento
de equipamentos de saude;

11.23. Responsabilizar-se pela contratagio e utilizagdo do pessoal de apoio, além dos profissionais da
assisténcia direta ao paciente, necessarios a execugio dos servigos previstos no presente Contrato, incluidos
os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio,
cujo énus e obrigagdes em nenhuma hipétese poderdo ser transferidos para o Estado/SES-MT ou para o
Ministério da Saude;

11.24. Responsabilizar-se por todas as despesas diretas ou indiretas, tais como: salarios, alimentagdo,
transportes, didrias, encargos sociais, fiscais, trabalhistas, previdencidrios, e quaisquer outras que forem
devidas aos seus empregados no desempenho dos servigos, ficando isento a Contratante de qualquer vinculo
empregaticio;

11.25. Monitorar a execugdo orgamentdria e fiscalizar a aplicagio dos recursos financeiros, zelando pela
adequada utilizagdo dos recursos financeiros previstos no instrumento contratual;

11.26. Comprometer-se a garantir a oferta da carteira de procedimentos ambulatoriais e hospitalares
contratados, com vistas a integralidade da atengdo, respeitada a capacidade instalada e de recursos humanos
da unidade;

11.27. Prestar assisténcia integral a satide de média e alta complexidade de carater eletivo e de urgéncia e
emergéncia sem 6nus ao usudrio em regime de Internagdo Hospitalar, Ambulatorial e Apoio Diagnostico e
Terapéutico, conforme previsto no presente Instrumento, a populagdo referenciada;

11.28. Implantar o atendimento humanizado, conforme as diretrizes da Politica Nacional de
Humanizagdo/PNH (acolhimento, gestdo participativa e cogestdo, ambiéncia, clinica ampliada e
compartilhada, valorizagdo do trabalho e do trabalhador, defesa dos direitos dos Usudrios do SUS);
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11.29. Manter o Nucleo de Acesso e Qualidade Hospitalar- NAQH atuante, visando melhoria continua,
prestando uma assisténcia de qualidade e de forma cada vez mais eficiente, em conformidade com a
Legislacdo vigente;

11.30. Elaborar e apresentar a SES-MT, no prazo de até 30 (trinta) dias apds a assinatura do Contrato, um
Plano de Gestdo da Qualidade para melhoria dos servigos prestados ao usudrio, conforme estrutura
detalhada na Ficha do Indicador no Anexo A do Documento Descritivo, contemplando no minimo os
seguintes objetivos:

1- Avaliar a satisfacdo dos usudrios em relagdo aos servigos prestados:

2- Monitorar os indicadores de seguranga do paciente;

3- Acompanhar a realizagio da Oferta do Cuidado Integrado (OCI);

4- Garantir a conformidade com as normas e regulamentos vigentes.

11.31. O Plano de Gestio da Qualidade servird de base para a avaliagdo da qualidade dos servigos
prestados ao usuario.

11.32. Apds avaliagio e consideragdes da equipe técnica da SES, a unidade hospitalar tera até 15 (quinze)
dias para as adequagdes e entrega da versio final do Plano.

11.33. Garantir, em permanente funcionamento e de forma integrada, as Comissdes Técnicas, conforme a
legislagdo vigente;

11.34. Apresentar a SES-MT, até o dia 15* dia (décimo quinto dia) do més subsequente, relatérios das
acdes de humanizagdo, atas de reunides das Comissdes instituidas no hospital, bem como outros relatérios
gerenciais para subsidiar a validagdo do cumprimento das Metas Qualitativas pela Comissao de
Acompanhamento e Avaliagio da Contratualizagio:

11.35. Realizar a gestdo de leitos hospitalares com vistas a otimizagio da utilizagdo por meio do Nicleo
Interno de Regulagio — NIR, conforme o Manual de Implantagdo e Implementagdo do NIR — versio:
2017/MS;

11.36. Garantir efetivamente o funcionamento do Nicleo Interno de Regulagdo-NIR 24 (vinte e quatro)
horas por dia, de segunda a sexta-feira, sabados, domingos e feriados, mantendo equipe de sobreaviso para
atendimento em conformidade com a legislagdo vigente e obrigatoriamente cumprindo rotinas de
monitoramento e avaliagdo dos seguintes indicadores: total de pacientes dia; taxa de ocupacdo operacional;
ntimero de internagdes hospitalares; tempo médio de permanéncia em leito de internagdo; taxa de ocupagio
do centro cirargico; indice de renovagdo ou indice de giro de leito; realizar corrida de leito; realizar
discussdo de casos.

11.37. Manter em funcionamento a Comissdo de Controle de Infecg¢do Hospitalar-CCIH, conforme
Portaria GM/MS n° 2616/1998, bem como manter todas as comissdes, 6rgéos, planos e protocolos previstos
pela legislagio em vigor, garantindo a avaliagdo e monitoramento do Sistema de Vigilancia Epidemiologica
das Infec¢Ses Hospitalares, realizagdes de reunides, agdes quanto ao uso racional de antimicrobianos,
germicidas e materiais médico-hospitalares; investigagdo epidemioldgica de casos e surtos, capacitagao ,
emissio de relatérios da situagiio do controle das infecgdes hospitalares e outras efetividade das medidas
previstas,

11.38. Dispor de um Nicleo de Epidemiologia Hospitalar — NEPI, que sera responsavel pela realizacdo
de vigilancia epidemiolégica de doengas de notificagio compulséria no ambito hospitalar, assim como
acdes relacionadas a outros agravos de interesse epidemiolégico, conforme as diretrizes da Portaria GM n°.
2.529 de 23/11/2004.

11.39. Alimentar os sistemas de notificagdes compulsérias conforme legislagdo vigente, incluindo a
notificagio de eventos adversos relacionados a assisténcia em saade.
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11.40. Implantar ¢/ou implementar agdes de farmacovigilancia, tecnovigilancia, hemovigildncia, e suas
atualizagdes;

11.41. Implantar e/ou implementar as agdes previstas, que estabelece o Programa Nacional de Seguranca
do Paciente (PNSP), conforme legislagdo vigente (Origem: na Portaria GM/MS n°® 529 de 1°de abril de
2013).

11.42. Realizar monitoramento dos indicadores das IRAS - Infecgdo Relacionadas a Assisténcia a Saide.

11.43. Assegurar a adesdo a Estratégia QualiNEO (EQN), em parceria com o Instituto Fernandes
Figueira/Fiocruz (IFF), com indicagéio de 01 (um) profissional como referéncia técnica e disseminador na
Estratégia no Hospital, alimentando, atualizando as informagdes no Sistema de Monitoramento do Cuidado
Obstétrico (SMCO) e promovendo as estratégias conforme pactuagio de compromisso, monitoramento dos
indicadores com o objetivo de qualificagdo das praticas de gestao e atengdo ao recém-nascido a fim de que
possam contribuir para a redugio da mortalidade materna infantil, em especial os componentes neonatal e
obstétrica; -

11.44. Aderir ao Termo de Cooperagio conforme requisitos e obrigagdes estabelecidos pelo Edital de
Credenciamento n° 05/2023 publicado no D.O.E de 29 de dezembro de 2023 visando o funcionamento da
sala de vacina (com equipamentos de refrigeracio adequados para conservacdo dos imunobiolégicos.
equipe capacitada e protocolos de imunizacdo em consonancia com as legislagbes vigentes) para a
realizagdio da aplicaciio da vacina bacilo de Calmette, Guérin - BCG e Hepatite B no recém-nascido antes
da alta médica hospitalar, promovendo, assim, a descentralizagdo do servigo e maior cobertura de vacinagio
do puiblico-alvo. Ressalta-se que conforme item 9.1 do referido Edital de Credenciamento, compete a
Secretaria Municipal de Saide de Cuiab4, por meio da rede de Atengdo Primaria e Secundaria, viabilizar
capacitagdes, orientacdes técnicas, fornecimento gratuito aos Hospitais Cooperados as vacinas BCG e
Hepatite B, bem como os insumos necessarios para sua aplicacdo, de acordo com a disponibilidade pelo
Ministério da Satide e alimentacdo das doses aplicadas por meio do SI-PNI - Sistema de Informagdo do
Programa Nacional de Imunizagdes;

11.45. Participar efetivamente do Projeto Reestruturagdo de Hospitais Puablicos (RHP), utilizando-se da
Ferramenta de Avaliagdo Hospitalar (FAHosp) e ciclos desenvolvendo os médulos que envolvem plano de
acdo, planejamento, capacitagdo, implantagdo, monitoramento e avaliagdo final dos processos de
qualificacdo da gestdo hospitalar;

11.46. Garantir a presenga de acompanhante para criangas, adolescentes, indigenas, gestantes e idosos,
pessoas com deficiéncia de acordo com as legislagdes especificas;

11.47. Assegurar o que estabelece a Lei n® 8.080/1990 (Redagdo dada pela Lei n° 14.737, de 2023): o
direito da mulher ao acompanhamento nos atendimentos de consultas, exames e procedimentos de fazer-se
acompanhar por pessoa maior de idade, livre indicagdo da paciente ou, nos casos em que ela esteja
impossibilitada de manifestar sua vontade, de seu representante legal. No caso de procedimento de sedagdo
ou rebaixamento do nivel de consciéncia, caso a paciente ndo indique acompanhante, a unidade de saide
responsdvel pelo atendimento indicara pessoa para acompanha-la, preferencialmente profissional de saude
do sexo feminino, na eventual recusa, devera ser feita por escrito, com no minimo 24 (vinte e quatro) horas
de antecedéncia, assinada por ela e arquivada em seu prontuario. No caso de atendimento realizado em
centro cirargico ou unidade de terapia intensiva com restrigdes relacionadas a seguranga ou a salde dos
pacientes, devidamente justificadas pelo corpo clinico, somente sera admitido acompanhante que seja
profissional de saide. Em casos de urgéncia e emergéncia, 0s profissionais de satide ficam autorizados a
agir na protegdo e defesa da saide e da vida da paciente, ainda que na auséncia do acompanhante requerido.

11.48. Manter todas as suas habilitagdes ativas, bem como cumprir com todas os requisitos assistenciais e
as obrigagdes técnicas previstas na legislagdo vigentes;
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11.49. Providenciar os processos de credenciamento/habilitagdes e qualificagdo dos servigos conforme as
Portarias especificas e encaminhar a solicitagdo ao setor responsavel na Secretaria de Estado de Saude;

11.50. Utilizar, alimentar, atualizar e realizar a manutengiio dos seguintes sistemas oficiais do Ministério
da Satde e do Estado, ou outros que vierem a substitui-los:
a) Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (SCNES);
b) Sistema de Informagio Hospitalar (STH);
¢) Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA- APAC);
d) Sistema de Informagdo do Céncer (SISCAN) Colo do utero e mama;
e) Sistema de Registro de Cancer (SisRHC);
f) Sistema de Monitoramento Obstétrico e Neonatal (SMCON) do Instituto Fernandes Figueira
(IFF};
g) Sistema de Gestdo da Informagdo da Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano (rBLH-
BR);
h) Sistema Nacional de Regulagdo on-line SISREG III ou outro sistema que vier a substituir;
i) Aplicativo OUVIDOR SUS/MS;
j)  Sistema IndicaSUS;
k) Sistema AGHUse;
1) Sistema de Gestio de Custos do Programa Nacional de Gestdo de Custos — APURASUS ou
sistema proprio que a Contratada utilizar, apés valida¢do da Contratante.

11.51. Disponibilizar aos gestores publicos de satide dos respectivos entes federativos contratantes os
dados necessarios para a alimentagdo dos sistemas;

11.52. Garantir a interoperabilidade entre o sistema de informagdo de gestdo hospitalar usado pela
Contratada com o padrio de integragdo e interoperabilidade definido pela Secretaria Estadual de Satde
MT.

11.53. Garantir que os dados e informagdes residam exclusivamente na infraestrutura definida pelo Grupo
de Padrdes de Registros Eletronicos de Satide (GPRES) desta Secretaria de Satide, instituida em portaria,
incluindo replicagio e copias de seguranga (backups).

11.54. Registrar e apresentar de forma regular e sistematica a produgdo das ag¢des e servigos de saude
contratualizados, de acordo com as normas estabelecidas pelo gestor;

11.55. Encaminhar o arquivo de exportagio dos Sistemas SIA e SIH paraa SES-MT, até o 10° dia do més
subsequente ao atendimento, para processamento junto ao Ministério da Saide, conforme calendario
estabelecido pela Unido;

11.56. Comprometer-se a alimentar as informagdes em tempo real, no SISREG e IndicaSUS, referente ao
servigo prestado ao paciente.

11.57. Garantir que seus funcionarios autorizados acessem os sistemas oficiais de satde do Ministério da
Saide e da SES-MT e recebam treinamento adequado e se comprometam com a operacionalizagdo ¢
alimentacdo dos dados no uso dos Sistemas.

11.58. Tratar com sigilo as informagdes geradas e acessadas pela Contratada, nao podendo ser usadas pela
Contratada ou fornecidas a terceiros, sob nenhuma hipétese, sem autorizagéo formal do Contratante.

11.59. Destinar equipamento(s) necessario(s) para a operacionalizagdo dos sistemas SISREG, IndicaSUS,
SIA e SISAIHO] e indicar pelo menos 01 (um) profissional para ser treinado e apto a utilizar os Sistemas.

11.60. Atender integralmente as Portarias Ministeriais, Protocolos Técnicos de Regulagdo do Acesso,
Diretrizes Terapéuticas e Protolocos Clinicos, aprovados pelo Ministério da Satide e SES-MT, bem como
o Manual Técnico Operacional do Sistema de Informagdes Hospitalares — SIH/SUS e do Sistema de
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Informagdes Ambulatoriais ~ SIA/SUS e demais legislagdes vigentes, referentes ao atendimento,
encaminhamento dos usuarios do SUS e faturamento da produgio;

11.61. Analisar os relatérios mensais e anuais de saude e as informagdes disponiveis no SIA e SIH;

11.62. Disponibilizar todos os servigos contratualizados incluindo os atendimentos eletivos, os de carater
de urgéncia e emergéncia, ao Complexo Regulador/ Central de Regulagdo Estadual, por meio do Sistema
Nacional de Regulagio on-line SISREG III (Oficial do Ministério da Satude) ou outro sistema que vier a
substituir;

11.63. Estabelecer em conjunto com o Complexo Regulador Estadual, mecanismos de controle da oferta
e demanda de acdes e servigos de satude contratualizados, visando atender a demanda da fila;

11.64. Garantir o atendimento dos servigos de urgéncia e emergéncia, de acordo com o perfil da unidade
hospitalar, dentro de sua capacidade instalada e, quando for o caso de superlota¢do, encaminhar o usudrio
do SUS para contrareferéncia, apds o primeiro atendimento e a estabiliza¢do do quadro clinico devidamente
regulado por meio do Sistema Nacional de Regulagdo on-line SISREG III (Oficial do Ministério da Satde)
ou outro sistema que vier a substituir.;

11.65. Garantir o acesso a servicos auxiliares de diagndstico e terapéutica para os pacientes em
atendimento ambulatorial, situagdo de urgéncia ou emergéncia e internados;

11.66. Fornecer gratuitamente aos usuarios do SUS todos os servigos e os medicamentos necessarios no
ambiente hospitalar:

11.67. Permitir a Contratante e seus representantes devidamente identificados o livre acesso a unidade e
as informacgdes e aos documentos, para andlise, fiscalizagdo, auditoria, avaliacdo e monitoramento dos
servigos relacionados ao objeto contratado, que devera estar de acordo com as especificagdes do Contrato,
em observancia as obrigagdes pactuadas;

11.68. Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelos gestores, bem como
implementar protocolo de classifica¢io de risco no acolhimento do paciente/Usuario do SUS;

11.69. Comprometer-se em adotar em sua rotina de trabalho na unidade hospitalar os fluxos, rotinas
assisténcias e administravas contidas no Sistema de Gestdo Hospitalar adotado pela Secretaria Estadual de
Saude.

11.70. Assegurar a Alta Hospitalar Responsével com orientagdo adequada a ele e aos familiares no que se
refere a4 continuidade do tratamento refor¢gando autonomia do paciente, estimulando o autocuidado,
orientagdes sobre acesso as agdes e servigos de satide na Rede de Atencdo a Saide de acordo pactuagio
regional e conforme estabelecido na PNHOSP;

11.71. Garantir o transporte intra-hospitalar (dentro do mesmo estabelecimento hospitalar) e/ou inter-
hospitalar (quando se tratar de transferéncia entre hospitais) dentro do municipio, aos pacientes/Usudrios
do SUS internados que demandam servigos necessarios a assisténcia integral e/ou procedimentos que
porventura néo ofertados pelo Hospital (Portaria GM/MS n°.3.390/2013 combinado com a Resolugdo CFM
n° 1.672/2003).

11.72. Ap6s a alta hospitalar a responsabilidade do transporte sanitario serd do municipio de origem.

11.73. Manter os instrumentos de contratos com os servigos terceirizados conforme legislagdo vigente
(Origem: Portaria GM/MS n° 3410/2013 e PNHOSP (Politica Nacional de Aten¢do Hospitalar Origem:
Portaria GM/MS n°® 3390/ 2013);

11.74. Assumir integralmente a responsabilidade por danos causados a Contratante ou a terceiros,
decorrentes de negligéncia, imprudéncia ou impericia na execugdo dos servi¢os contratados e responder,
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civil e penalmente, por quaisquer danos materiais ou pesscais ocasionados a Contratante e/ou a terceiros,
por seus empregados, dolosa ou culposamente.

11.75. Garantir assisténcia igualitaria sem discriminagdo de qualquer natureza;

11.76. Garantir que as agdes e servigos de saude contratualizados sejam prestados sem Gnus aos usuarios
do SUS;

11.77. Disponibilizar informagdes sobre os procedimentos, solicitando ao usudrio consentimento livre e
esclarecido para a realizagdo de procedimentos terapéuticos e diagndsticos, de acordo com legislagdes
especificas;

11.78. Divulgar a composigdo das equipes assistenciais e equipe dirigente do hospital aos usudrios em
local visivel e de facil acesso;

11.79. Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a legislagdo especifica;
11.80. Dispor de ouvidoria e/ou servigo de atendimento ao usuario;

11.81. Avaliar a satisfacado dos usuarios e dos acompanhantes;

11.82. Assegurar o desenvolvimento de educag¢do permanente para seus trabalhadores;

11.83. Indicar representante para compor a Comissio de Acompanhamento e Avaliagdio da
Contratualizagio:

11.84. Participar dos processos de avaliagdo estabelecidos pelos gestores do SUS;

11.85. Informar aos trabalhadores os compromissos € metas da contratualizagdo, implementando
dispositivos para o seu fiel cumprimento;

11.86. Garantir o cumprimento das metas e compromissos contratualizados frente ao corpo clinico;
11.87. Realizar auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia e do controle de riscos:
11.88. Monitorar os indicadores previstos no documento descritivo;

11.89. Apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem o atendimento das
metas quantitativas e qualitativas pelo Documento Descritivo — Plano de Metas;

11.90. Acompanhar os resultados internos, dispostos no documento descritivo visando a seguranga,
efetividade e eficiéncia na qualidade dos servigos;

11.91. Avaliar o cumprimento das metas e a resolutividade das agdes e servigos por meio de indicadores
qualitativos e quantitativos estabelecidas neste instrumento;

11.92. Observar e cumprir com as legislagdes e normas sanitérias, dentre outras, bem como suas
atualizagdes;

11.93. Submeter-se ao Sistema Nacional de Auditoria (SNA) e seus componentes (Auditoria Geral do
SUS — AGSUS/SES-MT), no ambito do SUS, apresentando toda a documentagio necessaria.

12. AVALIACAO DAS METAS QUANTITATIVAS E QUALITATIVAS

12.1. Asmetas de Produgdo (Quantitativas) e de Qualidade serdo estabelecidas com o objetivo de garantir
um atendimento abrangente, eficiente e eficaz aos usuérios, de forma a atingir a qualidade na execugdo dos
servigos assistenciais prestados a populagdo mato-grossense.

12.2. A avaliagio de desempenho da unidade considerard o cumprimento das metas quantitativas e
qualitativas do componente PRE-FIXADO, correspondendo a 60% (sessenta por cento) do orgamento
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mensal com base nos indicadores quantitativos e a 40% (quarenta por cento) com base na avaliagcdo de
indicadores qualitativos.

12.3. METAS QUANTITATIVAS

12.3.1. A avaliacdo das metas quantitativas do contrato reflete em 60% do valor pré-fixado e sera
realizada com base nos quantitativos contratados por subgrupo de procedimentos, comparando com a
produgiio ambulatorial e hospitalar, aprovada no Sistema de Informagdes Ambulatoriais — SIA, Sistema de
Informacdes Hospitalares Descentralizado — SIHD e Sistema IndicaSUS.
QUADRO I -METAS QUANTITATIVAS ESTIMADAS

ICAO A SAUDE _

2.1 AMBULATORIAL MEDIA EXIDADE |

2.2 AMBULATORIAL ALTA COMPLEXIDADE
2.3 HOSPITALAR MEDIA COMPLEXIDADE
2.4 HOSPITALAR ALTA COMPLEXIDADE
TOTAL

3.1 AMBULATORIAL MEDIA COMPLEXIDADE

3.2 HOSPITALAR MEDIA COMPLEXIDADE

3.3 HOSPITALAR MEDIA COMPLEXIDADE — PARTO E
NASCIMENTO

3.4 HOSPITALAR ALTA COMPLEXIDADE

TOTAL

4.1 AMBULATORIAL MEDIA COMPLEXIDADE
4.2 AMBULATORIAL ALTA COMPLEXIDADE
4.3 HOSPITALAR MEDIA COMPLEXIDADE

4.4 HOSPITALAR MEDIA COMPLEXIDADE — PARTO E
NASCIMENTO

4.5 HOSPITALAR ALTA COMPLEXIDADE

TOTAL _

A

12.3.2. Na analise do cumprimento das metas quantitativas, ha que se considerar ocorréncia de perda
primaria (n3o agendamento pela regulagio), o absenteismo de usuarios aos servigos ofertados pelo Hospital
e eventuais falhas em sistemas de regulagio, para fins de estabelecimento da pontuagéo obtida.

12.3.3. A metodologia a ser aplicada para a avaliagio do cumprimento das metas quantitativas esta
detalhada na tabela a seguir

_QUADRO II - CALCULO DA AVALIACAO QUANTITATIVA

Acima do volume contratado -

1. Promocgdo a até 110% considerar o
Saide percentual produzido, acima de
110% serd utilizado 110% (teto)
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110% X distribuigéio percentual de valor de Promogiio 4 Saiide (Coluna E
do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal dos grupos (60% -
Coluna C)
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100% X distribui¢do percentual de valor da Promogio 4 Satide (Coluna E do
Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal dos grupos (60% -
Coluna C)

Entre 80% e 89,99% do volume
contratado

90% X distribuicdo percentual de valor da Promogiio 4 Saiide (Coluna E do
Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal dos grupos (60% -
Coluna C)

Entre 70% e 79,99% do volume
contratado

80% X distribuigdo percentual de valor da Promogiio & Saiide (Coluna E do
Quadro V1 ou Quadro VI) X valor total Geral mensal dos grupos (60% -
Coluna C)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X distribuigao perceniual de valor da Promogiio 4 Saide (Coluna E do
Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal dos grupos (60% -
Coluna C)

2. Procedimentos de
Finalidade
Diagnostica

Acima do volume contratado -
até 110% considerar o
percentual produzido, acima de
110% sera utilizado 110% (teto)

110% X distribuicio percentual de valor de Procedimentos de Finalidade
Diagnéstica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 90% e 100% do volume
contratado

100% X distribuigio percentual de valor de Procedimentos de Finalidade
Diagnéstica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 80% e 89,99% do volume
contratado

90% X distribuigdo percentual de valor de Procedimentos de Finalidade
Diagnéstica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 70% e 79,99% do volume
contratado

80% X distribuigdo percentual de valor de Procedimentos de Finalidade
Diagnéstica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X distribuicio percentual de valor de Procedimentos de Finalidade
Diagnéstica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

3. Procedimentos de
Clinica Médica

Acima do volume contratado -
até 110% considerar o
percentual produzido, acima de
110% serd utilizado 110% (teto)

110% X distribui¢do percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Médiea (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal
dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 90% e 100% do volume
contratado

100% X distribuicao percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Médica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal
dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 80% e 89,99% do volume
contratado

90% X distribuigdo percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Médica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal
dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 70% e 79,99% do volume
contratado

80% X distribuigdo percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Médiea (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal
dos grupos (60% - Coluna C)

Menos que 70% do volume
contratade

70% X distribuigdo percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Meédica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral mensal
dos grupos (60% - Coluna C)

4. Procedimentos de
Clinica Cirtrgica

Acima do volume contratado -
até 110% considerar o
percentual produzido, acima de
110% ser4 utilizado 110% (teto)

110% X distribuigfio percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Ciriirgica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 90% e 100% do volume
contratado

100% X distribuicdo percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Cirdirgica (Coluna E do Quadro V1 ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 80% e 89,99% do volume
contratado

90% X distribuigéio percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Ciriirgica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Entre 70% e 79,99% do volume
contratado

80% X distribuigdo percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Cirtirgica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X distribuicdo percentual de valor de Procedimentos de Clinica
Ciriirgica (Coluna E do Quadro VI ou Quadro VII) X valor total Geral
mensal dos grupos (60% - Coluna C)

*Deverd ser utilizado o Quadro I no primeiro ano do Contrato e o Quadro Il a partir do segundo ano do Contralo, se forem
implantados os novos servigos.
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12.3.4. Da analise realizada podera resultar desconto financeiro, bem como repactuagdo das quantidades
assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econdémico-financeiro, efetivada mediante
Termo Aditivo ao Contrato, acordada entre as partes se condigdes e/ou ocorréncias excepcionais incidirem
de forma muito intensa sobre as atividades da Unidade, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali
prestada.

12.3.5. As metas fisicas acordadas e, consequentemente, o valor global mensal poderdo sofrer variagdes
no decorrer do periodo, observando-se o limite mensal de 10% (dez por cento), a maior ou a menor, desde
que ndo ultrapasse o valor financeiro estimado deste instrumento, verificando o fluxo de clientela e as
caracteristicas da assisténcia.

12.4. METAS QUALITATIVAS

12.4.1. A avaliagdo das metas qualitativas do contrato reflete em 40% do valor pré-fixado. A gestdo por
indicadores permite a avaliagdo da qualidade dos servigos e possibilita a melhor tomada de decisao pela
Contratante, em tempo oportuno, com foco na qualidade de prestacdo do servigo e na aprimoramento
constante das a¢des e servigos prestados pela Unidade hospitalar.

12.4.2. Os indicadores foram definidos com base em conceitos claros e padronizados conforme o perfil da
Unidade Hospitalar. Os indicadores utilizados para avaliagdo da meta qualitativa possuem detalhamento
para execugdo, bem como os indices a serem esperados considerados aceitaveis, conforme fichas técnicas
dos indicadores qualitativos (Anexo A do Documento Descritivo).

12.5. INDICADORES DE QUALIDADE

12.5.1. Os indicadores qualitativos estdo distribuidos em 04 (quatro) Objetivos: Atengdo ao Usuario,
Qualidade da Informacao, Qualidade da Gestdo, Qualidade da Assisténcia.

I. ATENCAO AO USUARIO

a) Indice de desempenho na Gestdo da Qualidade dos servigos prestados ao Usuério
II. QUALIDADE DA INFORMACAO
a) CNES atualizado;
b) Gestédo de Custos;
c) Percentual de pacientes SUS internados registrados no Sistema de Gestdo de Leitos SES-

MT com SISREG aprovado;
III. QUALIDADE DA GESTAO

a) Proporgdo de Comissdes Obrigatorias atuantes e pertinentes ao perfil de atendimento

hospitalar;

b) Taxa de Ocupagdo Operacional de leitos clinicos (clinico, cirtirgico, pediatrico e

obstétrico);

c) Taxa de Ocupagdo Operacional de leitos de UTI (Adulto Tipo III, UCO Tipo II, Neonatal

Tipo I1);

d) Comparativo de procedimentos contratados x ofertados;
IV. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

a) indice de Desempenho na Assisténcia e Gestido Hospitalar;

b) Gestio de acesso ao Tratamento Quimioterapico Neoadjuvante;

c) Tempo médio de permanéncia geral (leito clinico, cirtirgico, pediatrico e obstétrico);

d) Tempo médio de permanéncia UTI (Adulto Tipo III, UCO Tipo II, Neonatal Tipo II);

e) Taxa de mortalidade institucional;

fH Proporgdo de agdes de Educagio Permanente em Saude (EPS);
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g) Percentual de agdes de carater humanizador, viabilizando as diretrizes da Politica Nacional
de Humanizag¢io (HumanizaSUS);

h) Taxa de reducio de partos cesareos;

i) Redugio da Incidéncia acumulada de infec¢do relacionada a Assisténcia da Saude — [IRAS
tardia (> que 48 horas na UTI Neonatal).

.

12.5.2. Os indicadores serdo avaliados mensalmente e estdo relacionados a qualidade da assisténcia,
oferecida aos usuarios da Contratada e medem aspectos referentes a efetividade da gestdo e do desempenho
da unidade, conforme segue detalhamento das fichas técnicas dispostas no Anexo A do Documento
Descritivo.

12.5.3. Para a afericdo das metas qualitativas a avaliacio sera feita de acordo com o cumprimento dos
indicadores que objetivam a atengdo ao usudrio, qualidade da informagao, qualidade da gestdo e qualidade
da assisténcia, tendo como referéncia as metas e parametros de pontuagdo, conforme descrito a seguir e nas
Fichas dos Indicadores no Anexo A do Documento Descritivo:

QUADRO III - METAS QUALITATIVAS

céleulo

Apos das 2
dimensdes (Satisfagdo do
Usuario e Seguranga do | I-Desempenho
Paciente), soma-se os dois | Excelente =20 pontos
Indice de resultados para obter o
desempenho na " percentual final para analise | 2-Desempenho
1 Ateuciq ao gcst%o da ( dese?‘npenho o —-— quanto ao enquadramento | Satisfatério = 10
Usuirio qua!}dade 0s cxcelente) na faixa de chempcnho.o pontos
servigos prestados 1- Excelente = entre 81% e
ao Usudrio 100% 3-Desempenho
2- Satisfatorio = entre 61%e | Insatisfatério = 5
80% pontos
3- Insatisfatério = entre 0%
e 60%
CNES 100%
:L:?llilrﬁoitem' e Meta cumprida = 2
-  Capacidade PoRtDS
Qualidade . . instalada de leitos. Relatério da equipe de ;
2 da CNES atualizado | » ™" cppacidade | Mensal | Supervisio Administrativa | Moo Jnptia
: P S parcialmente = 1 ponto
Informagio instalada de apds visita técnica in loco.
equipsmesion. Meta ndo cumprida = 0
3- Instalagdes
. i ponto
Fisicas.
4- Profissionais.
Relatorios emitidos pelo
Sistema de Gestdo de Custos
: que apresentem:
chu{arldade d];; Mensal 1- Custo Total da Meta cumprida = 3
Qualidade Enis:crqzo 5 (avaliadoa | Unidade (Pessoal, Material it P
3 da Gestao de Custos s = partirdo2® | de Consumo, Servigos EA it =
apresentagdo do i . : eta ndo cumprida
Informacao fatbrio de: Gestlio més de Terceiros, Despesas Gerais, pontos
{rje Cust ’ contrato) elc);
> LS 2- Custos detalhado
por servigo
4 Percentual de ; Numerador: Nuamero de | Meta apurada em 100%
4 Quat];dade pacientes SUS 1000']/“ ;03 paienies Mesigal pacientes SUS internados | =5 pontos
. internados e E:_ags ; " registrados IndicaSUS com | Meta apurada entre 80%
Enformnche registrados no Fgaimnos e SISREG aprovado a 99,9 % = 3 pontos
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Sistema de Sistema de Gestdo Denominador: Total de | Meta apurada abaixo de
Gestio de Leitos de Leitos SES-MT pacientes SUS internados no | 80% = 1 ponto
SES-MT com periodo x 100
SISREG
aprovado
Proporgédo de 100% das Numerador: N° de
Comissoes Comissoes comissdes atuantes durante
Obrigatdrias e obrigatérias o més avaliado. | Meta cumprida = 2
5 Qualidade | pertinentes ao atuantes Mensal Denominador: Total de | pontos
da Gestio perfil de devidamente comissoes Meta ndo cumprida = 0
atendimento comprovadas  por existentes/atuantes no | pento
hospitalar ATA de reunido contrato x 100
atuantes
Numerador: N° de M".m.l dingide i 4
T di Minimo 85% _de pacientes-dia internados nos S::;ca;;: i[:;ntg; 3
Qualidade | Ocupagtio ocupagio dos leitos leitos SUS operacionais na Clinicas=§ sios
. da Gestdo | Operacional de c]{nico_s . Mensal Gompaisnals Meta atingizz em 2
letios clnices operacionais Denominador: Total de Cliniias=3 pogtos B
contratualizados leitos SUS operacionais na R
competéncia x 100 Mt':tz.x iingida em. 1
Clinica = 1 ponto
Meta atingida em 35
tipologias UTI = §
Numerador: Ne de pontes i
Tokide ) pacientes-dia internados nos ?i:[;)t?ogiaatsmgg%l er: :
Qualidade | Ocupaczo Minimo 90% de leitos SUS operacionais na oailiie
7 da Gestao | Operacional ocupflcﬁo dos Ieitas Metisal competincin E‘Ieia atingida em 3
Leitos de UTI hospitalares de UTI. Denominador: N° de leitos | . ologias UTI = 3
SUS  operacionais na polog
competéncia x 100 pomis i
Meta atingida em 2 ou
menos tipologias UTI =
1 ponto
Oferta Muito
Numelrndor : N° de Insatisfatéria = 0 pontos
Comparative de procedimentos ofertados na Oferta Tnsatisfitdiia =3
Qualidade | procedimentos e ontos
8 da Gastso | conteiiidos- 100% Mensal Denominador: N° de g forta Satisfatéria = 7
ofertados procedimentos
contratualizados x 100 pontos
Oferta Excelente = 10
pontos
Apés  cdleculo das 3
dimensdes (Proporgdo de
estratégias  RHP-PROADI-
SUS, EON, oferta de
vacinagdo e registro civil de
nascimento para as criangas
recém nascidas, Melhoria da
Ambiéncia Hospitalar, | Desempenho Excelente
- Processos de | =5 pontos
9 Qualidade | [ndice de credenciamento/habilitagdo, | 2-Desempenho
da desempenho  na 3 it Acreditagdo hospitalar ONA | Satisfatério = 3 pontos
Assisténcia | Assisténcia e ( desgmp::ho ¢ Adesdo e utilizagdo da | 3-Desempenho
Gestio Hospitalar excelente) Mensal Plataforma Sadde Digital | Insatisfatério =1 ponto
soma-se os cinco resultados
para obter o percentual final
para andlise quanto ao
enquadramento na faixa de
desempenho:
1- Excelente = entre 81% e
100%
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2- Satisfatério = entre 61% e
80%
3- Insatisfatério = entre 0%
e 60%
Numerador: N de Met dé gl
pacientes que iniciaram o S a]siuras?wtgu: (l);
200 disk pacisiE tratamento quimioterapico acm:a - 0
Qualidade Gestdo de acesso S ini:lzaio do Neoadjuvante em até 60 dias K;“:;s da entre 70%
da ao Tratamento thbaia 7 M | apos diagndstico > a;;/)u_ra B0
10 ; .. | Quimioterapico O e s p— Denominador: N° total de | € 72:27 =7 pontos
Assisténcia D 60 dias apos o § Meta apurada entre 60%
Neoadjuvante diagnéstico pacientes novos em 69.9% = § ¢
& tratamento Quimioterapico id l. % adpmt‘) " d
Neoadjuvante na 60?' /aza;;ur a;a BREER
competéncia avaliadax 100. ¢ -
Meta apurada em 4
especialidades = 4
g Leito Clinico: 9 dias pontos
Tempo médio de ; e
Qualidade permanéncia geral Id‘;:sm Cirirgico: 6,5 Numerado: N° total de dias :Slc;a_ ?su;ada e:m ;
1 T (leito clinico, leito Leito Pedidtrico: 5.5 Kiial de permanéncia P tclar G
i . cirlrgico, leito : i Denominador: N° total de | PO"'OS
Assisténcia e : dias ; ; Meta apurada em 2
pediatrico, leito Leito Obstétrico: 3 saidas no periodo sl -
obstétrico) €ito stétrico: especialidades = 2
dias pontos
Meta apurada em 1
especialidade = 1 ponto
Tempo médio de UTI Adulto Tipo III Numerado: soma dos dias | Meta atingida em 03
Qualidade permanéncia na =10 dia§ de permanéncia por paciente | tipologias=5 pontos
12 da UTI Adulto Tipo | UCO Tipo II =08 Kieiial na UTI Adulto no periodo Meta atingida em 02
Assistinela I, UCO TIPO 11 | dias Denominador: total de | tipologias= 3 pontos
¢ UTI Neonatal UTI Neonatal Tipo saidas da UTI Adulto no | Meta atingida em 01
Tipo II [1= 25 dias periodo tipologia = 1 ponto
N Meta apurada menor ou
Numerador: uantitativo | .
de obitos queQ ocorreram :\gdual B3% T.&;.Z]Jontos
; i eta apurada entre
Qualidade | Taxade i apés as 24 horas da A 73
13 da mortalidade I;'ﬁ:)fz‘:nio:t:: l:;‘;f Mensal admissdo hospitalar l:::ll t/o 4 _a::,:l pontus
Assisténcia | institucional g i Denominador: Total de S Jpunen. s
saidas dos pacientes da 4,1%¢ =2 pontis
unidade X !OOP Meta apurada acima de
5% =1 ponto
- Realizar  as As atividades de EPS serdo C: y ?‘:_,Sp'(ta] acumular_a
atividades de avaliadas  conforme os | - cun_lpllzr
educagido seguintes critérios: z:‘)i:[;rios-os SenmES
permanente I- Cronograma  Anual 1- Cw"n sianes i
mensalmente claborado pela Instituigdo; —— dpl'lm‘ " do ; t:
conforme 0 2- Atividade Educacional | PIOPP= €0 M (e300
cronograma  anual mensal realizada conforme | 'C P1ano anuatde =
da Isssitoiin: - apresentagio do
Proporgio de b it i i - relatério mensal de
Quilididé | sicties de - Envolver 70% de 3- Plano da atividade laneciamento .da. EPS
14 ds Fiiuc %5 profissionais de Masisil educacional mensal 2 ik vja 4 vl =3k
P UG enfermagem na devidamente aprovada pela P pe equ:pe
Assisténcia | Permanente em alividede: equipe gestora da | &cstora da unidade = 1
Sailde (EPS) - Envolver 70% da institui¢do: ;-omgnvolvimen: d
equipe 4- Lista de presenga dos 5. Griaa ?U‘; d:
multiprofissional na profissionais que foram p fissi =3 : ds
atividade: submetidos 4 agdo de E;?eﬁ:fn:rs n:
- Encaminhar o educagdo comprovando o glivids d§= 1 Powiiis
Relatério do Plano envolvimento de  pelo 3. Envoldasns d
de atividade das menos 70% dos elo Jmcnof 70% de,
capacitagdes profissionais da instituigdo. P e v &
profissionais da equipe
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multiprofissional na
atividade = 1 Ponto
Caso o hospital ndo
cumpra em nenhum dos
critérios o indicador sera
zerado.

- Realizar as
atividades de
humanizacdo
mensalmente

As agoes de Humanizagio
serdo avaliadas conforme os
seguintes critérios:

1-  Cronograma  Anual

O Hospital acumulara
até 3 Pontos se cumprir
com  0s  seguintes
critérios:

I-  Apresentagio do
Cronograma Anual
elaborado pela
Instituigdo = 1 ponto

2-  Apresentagdo do

incidéncia de IRA
de 31% para 9%

Percentual de FR Plano de operagio da
acBes dé vardier conforme o elaborado pela Instituigao; Aclis ‘de Humanizicho
2 cronograma  anual 2- Plano de operagio da .
. humanizador, S e . mensal devidamente
Qualidade o da institui¢do; Agdo de Humanizagio i
viabilizando as i . aprovada pela equipe
15 da R - Encaminhar o Mensal mensal devidamente Lk -
o diretrizes da . gestora da institui¢do =
Assisténcia Politica Nacional Plano de operagido aprovada pela  equipe 1 nonto
s L da Agio de gestora da instituigdo; p
de Humanizagio : ) - e 3-  Apresentagio do
3 Humanizagio; 3- Relatério da Atividade de Y i,
(HumanizaSUS) A 2 Relatorio da Atividade
- Encaminhar o Humanizag¢do mensal s
i ‘ de Humanizagdo com
Relatério do Plano realizada conforme batéri
de atividade das cronograma com lista de BIRRGL sanpioREEce
s d Iidos: mensal realizada
capacitagdes. presenca dos envolvidos; conforic CrOnORrANE =
1 ponto
Caso o hospital ndo
cumpra em nenhum dos
critérios o indicador sera
zerado.
Taxa de reducdo de
Numerador: [(Taxa de | parto cesarcos em até
Redugdo da taxa Ceséreas no Periodo Inicial - | 15% =5 pontos
Qualidade | Taxaderedugio | cesdreade53% Taxa de Cesireas no | Taxa de redugdo de
16 da de partos cesareos | para 15% nos trés Mensal Periodo Atual) parto cesdreos em até
Assisténcia primeiros anos. Denominador: Taxa de | 13% =3 pontos
Cesdreas no Perfodo Inicial] | Taxa de redugdo de
x 100 parto cesdreos em até
10% = 1 ponto
Nascidos < 1.500
gramas:
Nascidos < 1.500 Redugdo IRA atingida
gramas reduzir Numerador: Numero total 35% =3 pontos. :
incidéncia de IRA de infecgdes relacionadas a Redugdo IRA atingida
Reducho da de 60% para 35% assisténcia 4 saide (IRAS) | 50%=2pontos
Incidéncia tardias (> 48 horas) em RN | Redugdo IRA atingida
Acumulada por Nascidos 1.500 a de alto risco internados em | 60% = 1 ponto
Qualidade Infecgdo 2.499 gramas UTI Neonatal durante o
17 da Relacionada a reduzir incidéncia Mensal periodo de interesse.
Assisténcia Assisténcia 4 Saiude de IRA de 35% Denominador: Ntmero | Nascidos 1.500 a 2.499
(IRAS) tardia (> 48 para 13% total de RN de alto risco | gramas:
:IDNS}&m uTt (RN-AR) internados em | Redugdo IRA atingida
cona Nascidos > 2.499 UTI Neonatal durante o | 35%=3 pontos
gramas reduzir periodo de interesse, | Redugdo IRA atingida

estratificados por peso de
nascimento (PN)x100

25% = 2 pontos
Redugdo IRA atingida
35% = 1 ponto

Palécio Paiaguas, Rua D, s/n, Bloco 5, Centro Politico Administrativo — CEP: 78.049-902
Cuiabd — Mato Grosso — Telefone: (65) 3613-5344 — E-mail: contratos@ses.mt.gov.br.

\@@

Péagina 73 de 178

FERY

W
DGEO




Govenpo de
Mato
Grosso

SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISIGOES E CONTRATOS
Superintendéncia de Aquisicbes e Contratos
Coordenadoria de Contratos

Nascidos > 2.499
gramas:

Redugdo IRA atingida
09% = 3 pontos
Redugdo IRA atingida
20% = 2 pontos
Redugdo IRA atingida
31% =1 ponto

12.5.4. Apos a avaliagdo das metas qualitativas, devera ser realizado o célculo para apuragio do valor a ser
pago, conforme metodologia do quadro a seguir:

QUADRO IV - CALCULO PARA AVALIACAO QUALITATIVA

(4

1. indice de Desempenho na Gestao da Qualidade dos servigos
prestados ao usuario

0% DO VALOR MENSAL ESTIMADO

valor total geral 40% (col D do uro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador

2. CNES atualizado

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador

3. Gestdo de Custos

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador

4. Percentual de pacientes SUS internados registrados no Sistema de
Gestdo de Leitos SES-MT com SISREG aprovado

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador

5. Proporgdo de Comissdes Obrigatérias atuantes e pertinentes ao
perfil de atendimento hospitalar

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
x ponto apurado no Indicador

6. Taxa de Ocupagdo Operacional de leitos clinicos

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
x ponto apurado no Indicador

7. Taxa de Ocupagdo Operacional de leitos de UTI

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
x ponto apurado no Indicador

8. Comparativo de procedimentos contratados x ofertados

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII¥*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador

9. Indice de desempenho na Assisténcia e Gestdo Hospitalar

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII¥*)
+ total mdximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
x ponto apurado no Indicador

10. Gestfio de acesso ao Tratamento Quimioterdpico Neoadjuvante

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total madximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
x ponto apurado no Indicador

11. Tempo médio de permanéncia geral (leito clinico, cirtirgico e
pediatrico)

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador
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12. Tempo médio de permanéncia UTI (Adulto Tipo III, UCO Tipo II,
UTI Neonatal Tipo IT)

valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador
valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
13. Taxa de mortalidade institucional + total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador
valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
14. Proporg¢dc de a¢des de Educagdo Permanente em Satude (EPS) + total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
x ponto apurado no Indicador
valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
x ponto apurado no Indicador
valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII¥)
16. Taxa de reducdo de partos cesareos + total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador
valor total geral 40% (coluna D do Quadro VI ou VII*)
+ total maximo de pontos dos Indicadores (100 pontos)
X ponto apurado no Indicador
*Deverd ser utilizado o Quadro VI antes da implantagdo dos novos servigos e o Quadro VII a partir da implantagdo de todos os
novos servigos. Conforme os servigos novos forem sendo implantados ao longo da vigéncia do Contrato, os valores e metas

quantitativas correspondentes devem ser incorporados a metodologia de avaliagdo.
Nota explicativa 1: O valor total geral 40% mencionado na formula de calculo, do quadro acima, corresponde a 40%

do valor total dos grupos de procedimentos elencados no Quadro VI apurados na competéncia analisada.

15. Percentual de agdes de carater humanizador, viabilizando as
diretrizes da Politica Nacional de Humanizag¢do (HumanizaSUS)

17. Redugdo de Incidéncia Acumulada por Infec¢do Relacionada a
Assisténcia a Saude (IRAS) tardia (> 48 horas) em UTI Neonatal.

13. DO COMPONENTE POS-FIXADO

13.1. O componente pos-fixado é composto pelos servigos complementares de leitos de UTI habilitadas
e em processo de habilitagio, OPME (C)rteses, préteses € materiais especiais) e nio SUS, tratamento
nefrolégico em didlise, procedimentos cirtirgicos cardiacos e neurocirgia financiamento Fundo de Agdes
Estratégicas e Compensagdo (FAEC) e procedimentos com finalidade diagndstica de alta complexidade.
13.2. Apds processamento da produgdo ambulatorial e hospitalar pelo Ministério da Saide e validagio
das diarias de UTI pelo IndicaSUS, devera ser realizado o calculo para apuragio do valor a ser pago,
conforme metodologia do quadro a seguir:

QUADRO V - CALCULO COMPONENTE POS-FIXADO

DEMONSTRATIVO CALCULO POS-PRODUCAO

Ambulatorial Alta Complexidade - Cintilografia Quantidade aprovada SIA X valor estimado unitdrio
Ambulatorial Alta Complexidade — Exame Genéticos Quantidade aprovada SIA-FAEC X valor estimado unitério
Ambulatorial Alta Complexidade - Histocompatibilidade Quantidade aprovada SIA-FAEC X valor estimado unitério
Ambulatorial Alta Complexidade (Quimioterapia) Quantidade aprovada SIA X valor estimado unitdrio
,(Al;l:l]:lc:gi;::::Ls:&l;i:il:l)speciaiizada b Quantidade aprovada SIA-FAEC X valor estimado unitario
g::i%i;:lar Alta Complexidade - Captasio Orgos e Quantidade aprovada SIH-FAEC X valor estimado unitério
Hospitalar Alta Complexidade (Cardio e Neuro) Quantidade aprovada SIH-FAEC X valor estimado unitario
Sessdio Hemodislise Paciente Internado Agudizado Quantidade aprovada SIH X valor estimado unitdrio
Medicamentos Especiais Quantidade aprovada SIH X valor estimado unitdrio
OPME SUS (Compatibilidade) Quantidade aprovada STH X valor estimado unitério
OPME Nio SUS Quantidade validada pela supg;vésgzi ?ésdli}csa)x. valor estimado (30% valor
ggm&;’; UL (Adnito, UCO, Nesuatal, UCING ¢ Quantidade registrada ¢ validada no IndicaSUS X valor unitrio
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13.3. Avaliaciio do Desempenho

13.3.1. A equipe de supervisdao médica/administrativa realizara o monitoramento continuo da execugdo do
servigos contratados, de modo a verificar o cumprimento das metas quantitativas e qualitativas (fisico-
financeiro), com apreseniacdo dos Relatérios Mensais de Supervisdo até 10° (décimo) dia do més
subsequente.

13.3.2. Durante o periodo do monitoramento ¢ avaliacdo, a CONTRATADA podera ser notificada quanto
ao nio atingimento de alguma meta, e terd 05 (cinco) dias tteis para manifestacdo. A equipe de supervisdo
médica/administrativa tera o prazo de 05 (cinco) dias uteis para analisar e responder a justificativa, acatando
ou ndo o pleito.

13.3.3. Nio havendo manifestacdo da CONTRATADA no prazo estabelecido, o Fiscal do Contrato tera o
prazo de 05 (cinco) dias titeis para proceder aos ajustes no relatério trimestral e envia-lo para analise do
Gestor do Contrato.

13.3.4. O setor de Controle e Avaliacdo/SES-MT emitird Relatério Consolidado de Avaliacio Mensal
com apuragdo das metas Quantitativa, Qualitativa e do componente pds-fixado, auditadas pela equipe de
supervisdo, para subsidiar a avaliagdo da Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo do Contrato na
prestacdo de contas trimestal.

13.3.5. A andlise e consolidagiio das metas pactuadas serdo realizadas mensalmente por meio de relatorios
extraidos do Sistema de Gestdo IndicaSUS, dos registros no Sistema de Informagdao Ambulatorial — SIA,
dos registros no Sistema de Informagao Hospitalar — STH, do Plano de Gestao da Qualidade da Assisténcia,
do monitoramento do Processo de Melhoria Continua da Assisténcia e dos Relatérios Mensais de
Supervisio Técnica.

13.4. Comissio de Acompanhamento e Avaliacdo do Contrato

13.4.1. A Comissdo de Acompanhamento e Avalia¢do do Contrato se reunira trimestralmente para avaliar
o desempenho da execugdo dos servigos da Unidade Hospitalar, conforme a capacidade instalada e perfil
do hospital como ponto da rede de atengdo a satide, emitindo Relatério Final de desempenho trimestral,
tendo como base a apuragdo das metas quantitativas e qualitativas aprovadas mensalmente pela equipe de
supervisao médica/administrativa.

13.4.2. Reunir-se, também, sempre que os limites fisicos e financeiros forem superados, para avaliar a
situagdio e propor as alteragdes necessarias neste Instrumento.

13.4.3. A Comissdo podera propor modificagdes nas clausulas do Documento Descritivo, desde que essas
ndo alterem seu objeto, bem como propor novos indicadores de avaliagdo.

13.4.4. No caso de a unidade hospitalar ndo atingir pelo menos 70% (setenta por cento) das metas
qualitativas ou quantitativas pactuadas por 03 (trés) meses consecutivos ou 05 (cinco) meses alternados, a
Comissdo podera propor a revisdo do instrumento de contratualizagdo e Documento Descritivo. ajustando
para baixo as metas e o valor dos recursos a serem repassados, de acordo com a produgdo do hospital,
mediante aprovagdo da Secretaria de Estado de Satde.

13.4.5. A Comissdo devera manter o relatorio final de desempenho mensal arquivado, caso ndo se
verifiquem irregularidades. Caso contrario, o Fiscal do Contrato devera encaminhar o relatério para o
Gestor do Contrato para adogdo das providéncias necessarias.

16. COMPOSICAO DOS VALORES DE PAGAMENTO

16.1. O valor total do contrato é composto de uma parte PRE-FIXADO (cumprimento das metas
quantitativas/qualitativas do valor pré-fixado), que correspondente a 60% (sessenta por cento) do
or¢amento mensal com base nos indicadores quantitativos e a 40% (quarenta por cento) do orgamento
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mensal, com base na avaliagio de¢ indicadores qualitativos e ainda de uma parte POS-FIXADO
(pagamento por producio).

16.2. A Tabela SUS foi utilizada apenas como referéncia basica para fins de composigdo do custeio dos
servigos prestados, por ser insuficiente para a manuten¢do da unidade, pois se encontra defasada. A
composi¢do dos custos estimados tem como base a média da produgido de AIH entre os anos de 2019 a
2023, para os procedimentos hospitalares e ainda, para fins de complementagao de valores, visando a
equiparag¢do ao valor de mercado na realizagdo das internacgdes clinicas, realizacdo de cirurgias e servigos
de apoio diagndstico terapéuticos - SADT de Média e Alta Complexidade, foi utilizado os valores
estabelecidos no Decreto Estadual n° 1.083 de 10 de outubro de 2024 e no Chamamento SES n° 01/2024.
Para as Ortese e Protese e Materiais Especiais — OPME’s/SUS, foram acrescidos fator de ajuste de 0,5
Tabela SIGTAP/SUS, totalizando 1,5 Tabelas SIGTAP/SUS e para as OPME’s ndo SUS foi estimado o
percentual de 30% (trinta por cento) do valor total da OPME SUS para atender a demanda, conforme
descrigao detalhada no Anexo B do Documento Descritivo.

16.3. O valor mensal estimado do PRE-FIXADO, totaliza RS 4.527.442,50 (quatro milhdes quinhentos
e vinte e sete mil quatrocentos e quarenta e dois reais e cinquenta centavos), sendo que 60% do PRE-
FIXADO - quantitativo corresponde ao valor mensal estimado de RS 2.716.465,49 (dois milhdes
setecentos e dezesseis mil quatrocentos e sessenta e cince reais e quarenta e nove centavos) e 40% PRE-
FIXADO - qualitativo corresponde ao valor mensal estimado de R$ 1.810.977,00 (hum milhdo oitocentos
e dez mil novecentos e setenta e sete reais).

16.4. O valor mensal estimado do POS-FIXADO totaliza RS 7.615.134,28 (sete milhdes seiscentos e
quinze mil cento e trinta e quatro reais e vinte e oito centavos).

16.5. O valor pés-fixado é composto pelo valor dos servigos complementares de UTI habilitadas e em
processo de habilitagio, OPME (Orteses, proteses e materiais especiais) e ndo SUS, tratamento nefrologico
em didlise, procedimentos cirlirgicos cardiacos e neurocirgia financiamento Fundo de A¢des Estratégicas e
Compensagio (FAEC), procedimentos com finalidade diagnéstica de alta complexidade, calculados a partir
da analise da série historica 2019-2023, da habilitagdo dos servigos e estimativa da demanda da fila da
regulagio.

16.6. O valor mensal maximo para a execugdo do contrato ¢ de RS 12.142.576,78 (doze milhdes cento e
quarenta e dois mil quinhentos e setenta e seis reais e setenta e oito centavos), totalizando o valor anual
maximo de RS 145.710.921,07 (cento e quarenta e cinco milhdes setecentos e dez mil novecentos e vinte
e um reais e sete centavos) ja inclusos os valores correspondentes aos servigos novos a serem implantados.

16.7. Para o componente PRE-FIXADO, no 1° ano do contrato, sera aplicado os valores estimados no
Quadro VI e no 2° ano do contrato, tendo em vista a implantagdo dos novos servigos, serd aplicado os
valores estimados no Quadro VII, os quais ja estdo incorporados.

16.8. Para o componente POS-FIXADO, no 1° ano do contrato, serd aplicado os valores estimados no
Quadro VIII e no 2° ano do contrato, tendo em vista a implantagdo dos novos servigos, serd aplicado os
valores estimados no Quadro IX.

COMPOSICAO DO VALOR PRE-FIXADO ESTIMADO

QUADRO VI - COMPOSICAO DO VALOR PRE-FIXADO ESTIMADO ‘(100%)

G
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Ak S

R$ 5.413,20

R$ 64.958.40

.1 bulatorlal Média
Complexidade

SUB 5.413 Rs 64 958,40 RS 2.165,28 0,12%

2.1 Ambulatoria ia

Complexidads RS 324.757,91 | RS 3.897.094,92

2.2 Ambulatorial Alta Complexidade R$ 614.022,26 | RS 7.368.267,12 - = -

2.3 Hospitalar Média Complexidade RS 1.972,60 RS$ 23.671.20

2.4 Hospitalar Alta Complexidade RS 20.494,62 RS 245.935,40

SUBTOTAL RS 961 .247.3{? RS 11. 534 968,64 RS 576 748,43 RS 384.49 96 21,23%
P g i é 3 “‘. fﬁ_f: il A A "“Efé i Fiea ;‘g e

RS 187.638,06

RS 2.251.656,72

3.2 Hospitalar Média Complexidade

RS 265.437.21

RS 3.185.246,52

3.3 Hospitalar Média Complexidade -

*Percentual arredondado a ser utilizado.

QUADRO VII -

1.1 Agdes de
Promogdo ¢
Prevengdo a Saude

RS 5.413,20

RS 32.783.568,00

RS 64.958,40 -

Subtotal RS 5.413,20

RS 64.9

Subtotal

3.1 Ambulatorial RS

2.1 Ambulatorial RS R$
Média Complexidade 324.75791 | 3.897.094.92
2.2 Ambulatorial Alta RS RS
Complexidade 640.731.54 | 7.688.778,48
2.3 Hospitalar Média .
Complexidade R$ 1.972,60 | R$23.671.20
2.4 Hospitalar Alta RS R$
Complexidade 20.494 62 245.935.40
RS

Média Complexidade 187.338.06 | 2.251.656,72 ;
3.2 Hospitalar Média RS RS
Complexidade 265.437.21 | 3.185.246,52
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P . RS$ 366.449,54 | RS 4.397.394,48
arto e Nascimento
3.4 Hospitalar Alta Complexidade R$ 9.293,08 RS 111.516,96
: RS 9.945.814,68 | RS 497.290,73 RS 331 g?,ls 18,31%
-.’ i @T. l:’?‘ - ‘%@N "§~i BN pe zz
4.1 Ambuistorial Medin R$9.637.92| RS 115.655,04
Complexidade
4.2 Ambulatorial Alta Complexidade R$ 5.104,80 R$ 61.257,60
4.3 Hospitalar Média Complexidade RS 383.834,27 | R$ 4.606.011,15 - - -
4.4 Hospltalsfr Média Complexidade — RS 134.037.23| RS 1.608.446,76
Parto e Nascimento
4.5 Hospitalar Alta Complexidade R$ 2.199,349,80 | R$ 26.392.197,45
SUBTOTAL RS 2.731.964,02 3| RS 109278561  6034%




23.3 Hc;spi_:;i:: Midia RS RS
omplexi e — Parto
by s 366.449,54 | 4.397.394.48
3.4 Hospitalar Alta RS
Complexidade R$ 9.293,08 111.516,96
RS RS RS RS
Subtotal 828.817. - 9.945.814 497.290 73 331.527,16 |  18,20%
4.1 Ambulatorial RS
Média Complexidade | R3 963792 | (5 65504
4.2 Ambulatorial Alta | R$5.104,80 | R$ 61.257.60
Complexidade
4.3 Hospitalar Média RS R$
Complexidade 383.834.27| 4.606.011,15 - - -
4.4 Hospitalar Média R$ RS
Complexidade - Parto 134.037,23 | 1.608.446,76
¢ Nascimento
4.5 Hospitalar Alta RS RS
Complexidade 2.199.349.80 | 26.392.197.45
RS RS RS RS
Subtotal 2.731 2 | 32.783. 00| 1.639.178.41 | 1.092. 1 59,99 %

*Percentual arredondado a ser utilizado.

16.9.
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Abaixo estd demonstrado o calculo exemplificativo com base nos valores estimados no Quadro

VI — Composicio do valor estimado (100%). Para apuragio real dos valores a serem pagos, devem ser

considerados os valores reais da produgdo apurada na competéncia analisada.

Bl N bR el S
VALOR TOTAL % "P';ggg(';‘gg DA 40% DO VALOR DA V::;SEAT]?OT -
PRODUCAO APURADA PRODUCAO APURADA
Coluna A - Quadro vy | APURADA (ColunaC- | 0 oD Quadro vi) | PAGAR QUADRO
(Columa. A~ Qu Quadro VI) IV (40%)
RS 4.527.442,50 RS 2.716.465 49 RS 1.810.977,00 RS 1.810.977,00
VALOR DA PRODUCAO VALOR TOTAL VALOR TOTAL A SER
APURADA (60%) Apg%gg ;‘v';‘:gf)n PAGO (100%)
(B) Q D) i (B+D)
RS 2.716.465,49 RS 1.810.977,00 RS 4.527.442,50

COMPOSICAOQ DO VALOR POS-FFIXADO ESTIMADO

QUADRO VIII - SERVICOS COMPLEMENTARES (POS-PRODUCAO)

5.1 Ambulatorial Alta Complexidade - Histocompatibilidade

- RS 266.722,62

R$ 3.200.671,44

5.2 Hospitalar Alta Complexidade — Captagiio de drgéos e

-] R$268.907,50

. R$ 2.184,88 RS 26.218.56
Tecidos -
Subtotal RS 3. 226.890,00

= :
i §3~ e

7 1 Ambulatorial Alta Complexndade (Qmmlotempia)

1 'R$433|3291

R$ 5 197. 594 92

: Subtotal

RS 433.132.91

R$519759492
i

8.1 Hospitalar Alta Complemdade (Cardio e Neuro)

o NS 85002397 %

R$ 10 200 347,68

Subtotal

BE

9.1 OPME

__RS850.02897]

RS 10.200.347 68

R$ 1 563 739, 42

R$ 18.764. 873 04

9.2 OPME NAO SUS

RS 469.121,83

R$ 5.629.461.91
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* Fonte Federal + Fonte Estadual

'QUADRO IX —

5..1 Ambulatorial Alta Complexidade - Histocompatibilidade

9.3 Medicamentos Especiais SUS R$ 196.528,00 R$ 2.358.336,00
L e S A R S e e SR R e RS 2L 229.389,25 gs 26 752. 670,95
i % R BT e e o z
Diarias UTI Adulto Tipo 111 RS 1.881.61 R$ 790. 276 20 R$ 9.483. 3]4 40
Didrias UCO Tipo IT* R$ 1.909.69 RS 343.744,20 R$ 4.124.930,40
Didrias UTI Neonatal Tipo I1* RS 1.709,69 R$ 512.907,00 R$ 6.154.884,00
Didrias UCINCO habilitado* RS 598,16 RS 107.668,80 R$ 1.292.025,60
Didrias UCINCA habilitado* RS 498.46 R$ 59.815.20 R$ 717.782,40
Subtotal RS 6.597 61 RS 1.814.411,40 RS 21 772 936, 00
11.1 Sessdo hemodidlise paciente internado agudizado R$ 265 4l RS 15.924,60 R$ 191 095 20
Subtotal RS 265,41 RS 15.924,60 RS 191.095,20

SERVICOS COMPLEMENTARES (POS-PRODUCAO)

RS 266.722,62

RS 3.200.671,44

5.2 Hospitalar Alta Complexidade — Captagéo de érgdos e
Tecidos

R$ 2.184,88

R$ 26.218.56

Subtotal

7.1 bu a rlal oplexidade (Quimioterapia)

L :RS 268.907,50 _

RS 3.226.890 00

RS 433 132, 91

R$ 5 197. 594 92

7.2 Atengdo Especializada em DCR (Hemodiélise Pediatrica)

R$ 176.630,37

RS 2.119.564.44

Subtotal

8.1 Hospitalar Alta Complexidade (Cardio e Neuro)

RS 609. ‘763,28

RS 7.317.159,36

R$ 850 028 97

RS 10.200.347.68

Subtotal

RS 850.028,97|

RS 10.200.347,68

RS 1.563.739.42

R$ 18. 764 873, 04

9.1 OPME E

9.2 OPME NAO SUS - RS 469.121,83 R$ 5.629.461,91
9.3 Medicamentos Especiais SUS R$ 196.528,00 R$ 2.358.336,00
Subtotal R$ 2. 229.389,25 R$___26.752 670 95

Diérias UTI Adulto Tipo II*

RS 1.881,61

R'$ 790.276.20

RS 9.483.314.40

Didrias UCO Tipo 11* RS 1.909.69 R$ 343.744,20 RS 4.124.930,40
Didrias UTI Neonatal Tipo IT* R$ 1.709,69 RS 1.025.814,00 RS 12.309.768,00
Didrias UCINCO habilitado* RS 598,16 R$ 358.896,00 RS 4.306.752,00
Didrias UCINCA habilitado* RS 498.46 R$ 149.538,00 RS 1.794.,456,00
Subtotal RS 6 597,6[ RS 2.668.268,40 RS 32 019.220,80

6.1 Leitos de UT[ Neonatal UTIN (10 lcltos) nﬁo habmtada

QUADRO X — SERVICOS NOVOS A SEREM IMPLANTADOS

l 1.1 Sessdo hemodléllse paciente mtemado agudlzado R$ 265 4] R$ 15 924 60 R$ l9l 095 20
Subtotal RS 265,41 RS 15.92 R$ 191.095,20

R$ 600.000,00

R$ 7.200.000,00

6.2 Unidade de Cuidado Intermediario Neonatal —
habilitada

UCINCO (14 leitos) ndo

R$ 840.000,00

R$ 10.080.000,00

6.3 Leitos de Cuidado Intermedigrio Canguru — UCINCA (6 leitos) ndo habilitada

R$ 360.000,00

R$ 4.320.000,00

6.4 Atencdo Especializada em DRC (Hemodiilise pedidtrica)

R$ 176.630,37

RS 2.119.564,44

6.5 Ambulatério de Finalidade Diagnostica (exames genéticos)

RS$ 12.555,00

R$ 150.660,00
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| RS 14.154,28

16.10. Conforme os novos servigos forem sendo implantados ao longo da vigéncia do Contrato, os valores
e metas quantitativas correspondentes devem ser incorporados a metodologia de avaliagao bem como
nos calculos de valor a ser pago.

COMPOSICAQ GERAL DE VALORES PRE E POS-FIXADOS
QUADRO XI - COMPOSICAO GERAL DE VALORES

COMPOSICAO 4535 ~ VALOR MENSAL VALOR ANUAL
Total PRE-FIXADO R$ 4.527.442,50 R$ 54.329.309,72
Total POS-FIXADO R$ 7.615.134,28 R$ 91.381.611,35

16.11. Os recursos destinados a execugdo do contrato serdo de acordo com as receitas estimadas elencadas
no quadro a seguir, as quais ja estdo incorporadas para o pagamento das despesas discriminadas neste
contrato.

QUADRO XII - RECEITAS ESTIMADAS

e b e R o R P Rl AN
rtaria GM/MS n° 2.925/2017 - IAC - Incentivo de Adesio a Contratualiza¢ido R$ 5.493.010,32
Portaria GM/MS n° 21/2006, Portaria n° 2.486/2007 - INTEGRASUS R$ 1.050.687,00
Portaria GM/MS n® 1.412/2012 - 50 Leitos Retaguarda Clinica Novos R$ 4.653.750,00
Portaria GM/MS n° 1.412/2012 - 50 Leitos Retaguarda Clinica Qualificados R$ 3.102.500,00
Portaria GM/MS n° 1.412/2012 - Custeio Porta de Entrada Hospitalar Tipo 111 R$ 3.600.000,00
Portaria GM/MS n°® 1.412/2012 - 14 Leitos de UTI Adulto Tipo II1 Qualificados R$ 1.340.010,60
Por'Ea_r:a GM/MS n° 3.399/2019 - 06 Leitos de Unidade Coronariana (UCO) Tipo II RS 1.576.800.00
habilitados
Portan:a GM/MS n° 6.220/2024 — Financiamento da Rede Alyne — 5 leitos (Gestagao de R$ 157.680.00
Alto Risco)
Portaria GM/MS n° 6.220/2024 - Financiamento da Rede Alyne — 6 leitos de Unidade de
¢ ok : R$ 39.420,00
Cuidados Intermedidrios Convencional
Portaria GM/MS n° 6.220/2024 - Financiamento da Rede Alyne — 4 leitos de Unidade de
: i s R$ 197.100,00
Cuidados Intermedidrios Canguru
Portaria GM/MS n® 6.220/2024 — Financiamento da Rede Alyne — 10 leitos de UTI R$ 394.200,00

Neonatal Tipo II

Portaria /MS n°® 499/2005, Portaria MEC/MS n°® 1006/2004, Portaria n°® 1082 de

04/07/2005, Resolugdo CIB/MT n° 054 de 19/05/05, Resolugdo CIB/MT n° 009 de R$ 3.610.180,32
04/04/2006 — Hospital Ensino

Teto Média e Alta Complexidade - MAC R$ 33.342.327,32
Teto Alta Complexidade - FAEC R$ 10.517.965.74
Portaria GBSES/MT n° 208/ 2023- Incentivo Estadual Leitos UTI RS 21.772.936,80
Portaria GBSES/MT n° 040/2022 - REPASSE FEEF/MT R$ 10.359.264,56
Portaria GBSES/MT n°® 934/2021- Incentivo Sedagdio RNM Tomografia Computadorizada R$ 57.600,00
Portaria GBSES/MT n° 041/2018- Incentivo Cirurgia Cardiacas e Stent Farmacolégico R$ 6.240.000,00
Contrato n°® 092/2020/SES/MT - Servicos Alta Complexidade Histocompatibilidade R$ 4.143.207,00
Remanejamento de leitos de Terapia Intensiva Neonatal do Hosp. Estadual Santa Casa R$ 21.600.000,00
Ortese, Protese e Material Especial-OPME Judicial R$ 5.629.461,88
Assisténcia Especializada em DRC — Nefrologia Pediatrica Ambulatorial R$ 2.119.551,30
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ico de Alta Complexidade — Exames Ge

néticos e am _ R$ 320.511.36 |

17. DO PAGAMENTO

17.1. Nos trés primeircos ineses apos assinatura do Contrato, havera desembolso do valor total mensal
estimado de RS 10.139.237,13 (dez milhdes cento e trinta e nove mil duzentos e trinta e sete reais e treze
centavos), que corresponde ao valor pré-fixado e pds-fixado (excluindo-se os valores dos servigos novos a
serem implantados), para custeio e manutencdo das atividades da unidade, sendo procedido ao final do
trimestre a avaliagdo da produgdo apresentada e aprovada e os devidos ajustes financeiros.

17.2. A partir do 4° més de vigéncia contratual, o pagamento se dard em 2 (duas) etapas por competéncia,
conforme calendério de pagamento vigente da Secretaria de Estado de Fazenda - SEFAZ-MT, sendo:

17.2.1. Na primeira etapa: sera realizado mensalmente o pagamento das diérias de UTI registradas no
Sistema IndicaSUS e validadas via relatério gerencial extraido do IndicaSUS e ainda 70% do valor total
mensal estimado (excluindo-se os valores dos servigos novos a serem implantados e as diarias de UTI).

17.2.1.1. A qualguer momento, a depender da automatizagdo dos dados de producao pela SES-MT, a faixa
percentual podera ser adequada para 80% ou 90%, conforme desempenho da unidade e apds anilise
comparativa da produgdo apresentada com a produgio aprovada pelos sistemas oficiais.

17.2.2. Na segunda etapa: apés o fechamento do processamento da producdo (SIHDO2 e SIA) pelo
Ministério da Saude, conforme calendario estabelecido pela Unido, sera realizado o pagamento referente
aos ajustes financeiros (acréscimos ou descontos) sobre o valor pago referente a primeira etapa (70%
do valor total mensal estimado), conforme validagdo pela Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo do
Contrato.

17.2.3. O pagamento dos servigos noves que forem implantados sera realizado pos-produgdo, conforme
disposto no item 15.2.2. (segunda etapa).

17.3. Os recursos serdo repassados diretamente do Fundo Estadual de Satide (FES) a unidade hospitalar
contratada, apos devida instrugdo processual e tramite interno na SES-MT.

17.4. No caso de a unidade hospitalar apresentar por trés meses consecutivos ou por cinco meses
alternados (dentro dos tltimos 12 meses avaliados), um desempenho inferior a 70% ou superior a 110%
no cumprimento das metas de produgdo (quanti e quali), a SES-MT realizara a revisdo do instrumento de
contratualizago e seus anexos, por meio de Termo Aditivo, conforme disponibilidade orgamentaria.

18.  DISPOSICOES GERAIS

18.1.  As partes poderdo, de comum acordo e a qualquer tempo, alterar este instrumento, com excegdo do
seu objeto, mediante a celebragdo de Termo Aditivo.

18.2. O volume de recursos repassados em cumprimento ao objeto deste instrumento podera ser alterado,
de comum acordo, mediante Termo Aditivo, nas seguintes hipoteses:

I. Varia¢des nas metas fisicas e, consequentemente, no valor global mensal, superiores aos
limites estabelecidos neste instrumento e que impliquem em alteragdes financeiras;

II. Alteragdes, a qualquer tempo, das clausulas deste instrumento que implicam novos valores
financeiros em especial:
a) Em caso de acréscimos financeiros especificos repassados pelo Ministério da Saide para a
unidade de satde, posteriores a celebragdo deste instrumento devendo a portaria ministerial ser juntada e
protocolada;
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b) Na hipotese de credenciamento/habilitagdo de novos servigos prestados pela Unidade de
Saunde:

¢) Na hipdtese de descredenciamento/desabilitagdo de servigos prestados pela Unidade de
Sande;

d) Quando a unidade de saude for habilitada a participar de programa desenvolvido pela SES,
consoante as normas estabelecidas em resolucio especifica;

e) Por revisdo do Documento Descritivo.

18.3. Sera formalizada mediante Termo de Apostilamento a alteracio financeira decorrente de revisio
da Tabela SUS, devendo ser juntada ao protocolado o ato de autorizagdo com a indica¢do da data de
publicag¢do no Diario Oficial da Unido.

18.4. Para eventuais disfungdes havidas na execugdo dos servigos, o pagamento estabelecido na
programagdo financeira podera, mediante comunicado oficial do Contratante, ser reduzido ou suspenso,
nos seguintes casos:

a) Nido cumprimento deste instrumento, atestado pela Comissdo de Acompanhamento de
Contratualizagdo;

b) Fornecimento pela unidade hospitalar de informagées incompletas, extemporineas ou
inadimplentes, nos formatos solicitados pela Contratante; obstaculizagdo da avalia¢do, da supervisdo ou
das auditorias operacionais realizadas por 6rgaos de qualquer nivel de gestdo do SUS; falta de apresentagio
dos relatérios mensais e anuais;

¢) Nio alimentagao dos sistemas de informacio.

18.5. Sera formalizada mediante Termo de Apostilamento a alteragao financeira decorrente de revisdo
da Tabela SUS, devendo ser juntada ao protocolado o ato de autorizagdo com a indicagdo da data de
publicagido no Diario Oficial da Uniio.
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ANEXO A DO DOCUMENTO DESCRITIVO — FICHAS TECNICAS DOS INDICADORES DE

- Objetivos:

”-::-:: Assim refor¢ando o compromisso da unidade Hospitalar Geral de Cuiaba com a

QUALIDADE

Visa aferir a qualidade dos servigos prestados aos usudrios do SUS, avaliando a
satisfagdo e percep¢do dos usuarios quanto ao desempenho dos servigos de saide, a
qualidade e resolutividade dos servigos prestados.

1. Avaliar a satisfagdo dos usuarios em relagdo aos servigos prestados.
2. Monitorar os indicadores de seguranga do paciente.

3. Acompanhar a integralidade da assisténcia ao paciente.

4. Identificar areas de melhoria e implementar agdes corretivas.

5. Garantir a conformidade com as normas e regulamentos vigentes.

| qualidade e seguranga dos servigos prestados. A avaliagdo continua e a implementagdo
" | de melhorias baseadas nos dados coletados garantirdo a exceléncia no atendimento e
na segurang¢a do paciente.

| 2) Percentual de Seguranca do Paciente x 0,5 = %

Sera avaliado a partir do 2° més de contrato

| A unidade Hospitalar apresentara a formula de calculo das dimensdes Proporgao de
| Satisfagdo do Usudrio e Proporgdo de Seguranga do Paciente no Plano de Gestdo da
| Qualidade, o qual sera avaliado e validado pela Contratante.
1) Percentual de Satisfacdo do Usuario x 0,5 =%

+

A férmula do indicador combina as pontuagdes das trés dimensdes: satisfagdo do
usudrio e seguranga do paciente. Apos calculo de cada propor¢do, soma-se os trés
resultados para obter o percentual final para anélise quanto ao enquadramento na
faixa de desempenho.

As 02 faixas de Desempenho sdo aplicadas para o percentual final (01+02):

Faixa 1: Desempenho Insatisfatério

e Percentual entre 0% e 60%.

o Interpretagdo: Indica que os servigos prestados estdo abaixo do esperado,
necessitando de intervengdes imediatas.

Faixa 2: Desempenho Satisfatério

e Percentual entre 61% e 80%.

o Interpretacdo: Indica que os servigos prestados estdo dentro dos padrdes
esperados, mas ha espago para melhorias.

Faixa 3: Desempenho Excelente
= Percentual entre 81% e 100%.
e Interpretagdo: Indica que os servigos prestados sdo de alta qualidade,

excedendo as expectativas.

- | subsequente, com detalhamento do desempenho das duas dimensdes (Proporgdo de

| Relatério consolidado, fornecido pela Unidade hospitalar até o 10° dia do mes

| Satisfacdo do Usudrio e Proporgdo de Seguranga do Paciente).

| Faixa 1: Desempenho Excelente = 20 pontos

Faixa 2: Desempenho Satisfatério = 10 pontos
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e __ | Faixa 3: Desempenho Insatisfatério = 5 pontos
Periodicidade | Mensalmente
Responsavel | Supervisio Administrativa
No primeiro més do contrato, o indicador tera pontuagiao de 20 pontos se houver a

gf:‘r?;dﬂ.;? ;iogi ~ | apresentagdo do Plano de Gestio da Qualidade em até 30 dias da assinatura do
e Contrato. Ndo havendo a apresentagdo do Plano dentro do prazo estabelecido, o

indicador tera pontuagdo de | ponto.

Ministério da Saude. (2018). Pesquisa Nacional de Satisfa¢do dos Usudrios do SUS.
Brasilia: Ministério da Satde.

Marques, R. M., & Almeida, E. S. (2015). Avaliacdo da Satisfacdo dos Usuarios dos
| Servigos de Satide: Um Estudo na Rede Publica de Saide do Municipio de Sdo Paulo.
: | Sao Paulo: FMUSP.

- | Conselho Federal de Medicina. (2018). Pesquisa CFM/Ibope: Avaliagdo dos Servigos
| de Saide no Brasil. Brasilia: CFM.

| Souza, D. O., & Cavalcante, C. P. (2019). Satisfacdo dos Usuarios e Qualidade dos
Servigos de Satide: Uma Analise no Distrito Federal. Brasilia: UnB.

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). (2023). Manual de Indicadores
de Seguranga do Paciente. Brasilia: ANVISA.

| Organizagdo Mundial da Saide (OMS). (2021). Diretrizes para a Seguranca do
| Paciente em Servigos de Satide. Genebra: OMS.

| Silva, T. R, & Oliveira, A. P. (2022). Gestido da Qualidade em Unidades Hospitalares:
Desafios e Perspectivas. Rio de Janeiro: Fiocruz.

Santos, L. M., & Pereira, J. A. (2020). Monitoramento e Avaliacio em Saude:
Ferramentas para a Gestéo Eficiente. Porto Alegre: Artmed.

Conselho Nacional de Secretarios de Satde (CONASS). (2023). Estratégias de
Melhoria da Qualidade dos Servigos de Satude no Brasil. Brasilia: CONASS.

i_ndicaﬂoﬁ“ o

A unidade hospitalar tera que elaborar um Plano de Gestido da Qualidade para melhoria dos servigos
prestados ao Usudrio, o qual sera validado pela equipe técnica da SES-MT. A unidade hospitalar terd
inicialmente prazo de 30 dias, ap6s assinatura do Contrato, para apresentagdo da 1* versdo finalizada. O
plano deve contemplar no minimo os objetivos:

e Avaliar a satisfacfio dos usudrios em relacfio aos servicos prestados.
Monitorar os indicadores de seguranca do paciente.
Acompanhar a integralidade da assisténcia ao paciente.
Identificar dreas de melhoria e implementar acdes corretivas.
Garantir a conformidade com as normas e regulamentos vigentes.

Estrutura minima para construcio do Plano de Gestdo da Qualidade. para melhoria dos servicos:
Este plano servira de base para a avaliagdo do indicador de qualidade dos servigos prestados ao usudrio.

Estrutura do Plano:
1. Avalia¢io da Satisfa¢io dos Usudrios
1.1. Ferramentas de Coleta de Dados

e Aplicagdo de questiondrios ou Entrevistas estruturadas.
1.2 Estrutura do Questionario ou Entrevista

e Qualidade do atendimento médico e de enfermagem.
Infraestrutura e conforto das instalagdes.
Atendimento administrativo.
Comunicagdo e informagdo fornecida.
Tempo de espera.

e Acesso a0s servigos.
1.3 Frequéncia de Avaliagio
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e Descrigdo de mecanismos de avaliacdo/método/frequéncia

2. Monitoramento dos Indicadores de Seguranca do Paciente

2.1 Indicadores minimos sugeridos — estabelecer indicadores e suas respectivas fichas de analise de
dados.

2.2 Coleta de Dados — Descrever a forma, frequéncia e métodos de controle/auditoria.

e Registros hospitalares.

e Sistemas eletronicos de saide, notifica¢do e investigagdo de eventos adversos;

e Relatérios de promover a prevengdo, controle e mitigagdo de incidentes, além da integracdo dos
setores, promover a articulagdo dos processos de trabalho e das informagdes que impactam nos
riscos ao paciente. incidentes.

2.3 Frequéncia de Monitoramento
e Monitoramento continuo com relatérios mensais.

3. Identificaciio de Areas de Melhoria e Implementacio de Acdes Preventivas e Corretivas
3.1 Analise de Dados
e Anilise quantitativa e qualitativa dos dados coletados.
e Identificagdo de tendéncias negativas e areas de risco.
3.2 Desenvolvimento de Planos de Agdo
e Planos de agdo preventiva: implementacdo de medidas para prevenir a recorréncia de problemas.
e Planos de agdo corretiva: desenvolvimento de agdes especificas para corrigir as nao
conformidades identificadas.
3.3 Comunicagéo e Treinamento
e Sessodes de treinamento para a equipe sobre novas préticas e protocolos.
e Comunicagido clara dos planos de agao e suas justificativas.

4. Garantia de Conformidade com Normas e Regulamentos
4.1 Revisdo de Normas e Protocolos
e Revisdo continua das normas e protocolos de atendimento.
e Garantia de que todos os procedimentos estejam em conformidade com as regulamentagdes
vigentes.
4.2 Auditorias e Avaliagdes
e Realizagdo de auditorias internas periddicas para verificar a conformidade.
e Avaliagdes externas, se necessario, para garantir o cumprimento dos padroes de qualidade.

5. Monitoramento do Plano de Implementacgio
e Estabelecimento de cronograma com os prazos para a execugdo de cada etapa do plano.
e Monitoramento continuo do progresso e ajuste de prazos conforme necessério.
5.1 Relatorios e Avaliagdes
e Elaboragdo de relatorios bimestrais detalhando os resultados.
e Apresentagdo dos relatorios a equipe de gestao SES e Hospital.
e Emissdo de relatérios de desempenho do hospital emitidos pela Supervisio Administrativa
SES/MT referente a analise, monitoramento e avaliagdo referente a implantagio e
implementagdes das agdes de melhoria propostas nos Planos.
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II. QUALIDADE DA INFORMACAO

Manter o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude atualizado, que tem

| como objetivo disponibilizar aos gestores publicos e privados o conhecimento

da rede assistencial e da capacidade instalada da unidade.

Mensalmente a Supervisdo Administrativa SES/MT validara por meio de visita
in loco, as informacgdes inseridas no Cadastro CNES concomitante com a

: atualizagdo da base local, devendo ocorrer até 15 dias antes de atualizacdo da

base SCNES nacional em conformidade com o calendario disponibilizado pelo
https.//wiki.saude.gov. br/cnes/index. php/Cronograma.

| O indicador sera avaliado conforme os seguintes itens:

1 - Capacidade instalada dos leitos (n° de leitos existentes SUS e ndo SUS);
2- Capacidade instalada de equipamentos (n° de equipamentos existentes € em
uso);

| 3 - Instalagdes fisicas (conforme o descritivo assistencial vigente);

4 - Profissionais.

Para atingimento da meta o Hospital devera estar 100% atualizado nos itens
acima.

Sistema CNES da Base Hospitalar, visita técnica in loco e relatérios gerenciais

| de glosas emitidos pelo SIH e SIA/SUS por motivos de rejeigdes SCNES.

A equipe de Supervisio Administrativa emitird relatorio com analise da
atualizacio SCNES apos visita in loco até o 25° dia do més subsequente ao
periodo avaliado.

| Meta cumprida = 2 pontos
- | Meta cumprida parcialmente = 1 ponto
| Meta ndo cumprida= 0 ponto

Mensal

SCNES- Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde é uma
base de dados que contém informagdes sobre os estabelecimentos de satide do

| Brasil. Cadastra todos os estabelecimentos de salide que prestam servigos de

saide no territério nacional, independentemente de serem publicos,

| conveniados ou privados.

| O CNES tem como objetivos: Apoiar o planejamento em saide; fornecer aos
| gestores piblicos e privados uma visdo da rede assistencial; dar maior

visibilidade a sociedade do potencial assistencial brasileiro; ser um instrumento
de gestdio para a tomada de decisdes; assegurar que profissionais e locais de

| atendimento sigam padrdes de qualidade: para auditorias, que verificam as

conformidades e uso dos locais e possibilitar maior controle sobre o custeio que
o Ministério da Satde repassa.

| O CNES recolhe dados sobre: Informagdes basicas gerais, enderego e

localizagdo; gestor responsavel, atendimento prestado, caracterizagdo,

| equipamentos, servigos de apoio, servi¢os especializados, instalagoes fisicas e

profissionais.

-
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Supervisdao Administrativa/SES

”-j' https://cnes.datasus.gov.br/
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II. QUALIDADE DA INFORMACAO

Proporcionar um maior controle, monitoramento e qualificagdo dos gastos
publicos referentes a aplicagdo dos recursos que constam em contrato

| Sers avaliado (a partir do 2° més de contrato):
| a) A regularidade na inser¢do das informagdes no Sistema de Gestdo de Custos
préprio ou no Sistema APURASUS/MS
b) A apresentagdo dos relatérios emitidos pelo Sistema de Gestao de Custos até
o dia 15 do més subsequente
| Relatérios emitidos pelo Sistema de Gestdo de Custos que apresentem:
1- Custo Total da Unidade (Pessoal, Material de Consumo, Servigos Terceiros,
- | Despesas Gerais, etc);
- | 2- Custos detalhado por servigo
Obs.: a equipe de supervisdo poderd solicitar o ajuste no modelo de relatorio de
acordo com o sistema utilizado pela unidade e as informagées necessdrias para
avaliacdo.

Observar a legislagio vigente sobre normas dos gastos publicos.
a) Meta cumprida = 3 pontos
b) Meta ndo cumprida = 0 ponto

Mensal

O sistema de Gestdo de Custos utilizado da unidade devera dispor de

| funcionalidades similares a0 APURASUS, conforme detalhamento abaixo:

| O APURASUS (Sistema de Apuragdo e Analise de Custos do SUS) é uma

| ferramenta desenvolvida pelo Ministério da Satide com o objetivo de aprimorar a

- | gestdo financeira e operacional das unidades de saide.

Funcionalidades do APURASUS

1. Coleta e Registro de Dados: Permite a coleta detalhada de dados
financeiros e operacionais das unidades de saide, incluindo custos de
insumos, medicamentos, pessoal e servigos.

2. Anilise de Custos: Proporciona ferramentas para andlise detalhada dos
custos, identificando os principais gastos e oportunidades de redugdo de
despesas.

3. Relatérios Gerenciais: Gera relatérios gerenciais que auxiliam na
tomada de decisdes, oferecendo uma visao clara dos custos por centro de
custo, por paciente e por procedimento.

4. Benchmarking: Possibilita a comparagdo dos custos entre diferentes
unidades de saide, permitindo identificar boas praticas e areas que
necessitam de melhorias.

5. Integragdo com Outros Sistemas: Facilita a integragdo com outros
sistemas de gestdo hospitalar e de salide, garantindo uma visdo
abrangente e integrada dos dados.

Objetivos do APURASUS

' 1. O principal objetivo do APURASUS é promover a transparéncia ¢ a

eficiéncia na gestdo dos recursos do Sistema Unico de Saude (SUS).
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2. Melhorar a Eficiéncia dos Gastos Publicos: Identificar areas onde os
recursos podem ser melhor alocados para maximizar o impacto positivo
na saude puiblica.

3. Apoiar a Tomada de Decisdes: Fornecer dados precisos e relevantes que
auxiliem gestores na tomada de decisdes informadas sobre a alocagio de
recursos e a gestdo de operagdes hospitalares.

4, Promover a Transparéncia: Garantir que os gastos publicos sejam
monitorados ¢ analisados, aumentando a transparéncia e a

_ responsabilidade na gestdo dos recursos do SUS.

| Resultados Esperados com a utilizac@o do sistema
1. Redugdo de Custos: Identificagdo de desperdicios e oportunidades para
redugdo de custos, otimizando o uso dos recursos disponiveis.
2. Melhoria na Qualidade dos Servigos: Uso eficiente dos recursos pode
resultar em melhorias na qualidade dos servigos prestados aos pacientes.

3. Maior Transparéncia: Aumento da transparéncia e prestagio de contas,

! fortalecendo a confianga publica na gestao dos recursos de saude.

4. Tomada de Decisdes Informada: Melhor suporte a tomada de decisdes
estratégicas com base em dados concretos e analises detalhadas.

5. Comparagdo de Desempenho: Possibilidade de comparar o desempenho
com outras unidades de saude, incentivando a ado¢do de melhores
préticas e inovagao.

Supervisdo Administrativa/SES

- | Portaria GM/MS n° 1.631, de 1° de outubro de 2015 que institui o Sistema de
Informagdo de Custos do SUS (APURASUS) no ambito do Sistema Unico de
| Satde (SUS). _

| Vieira, L. M., & Garcia, M. C. (2020). Andlise de Custos na Gestao Hospitalar
| Publica: O Uso do APURASUS. Revista Brasileira de Economia da Saude, 12(2),
| 123-140.
| Manual de Contabilidade Aplicada ao Setor Publico MCASP 9* Edigao_.pdf.
| enderego eletr6nico: https://sisweb.tesouro.gov.br "A "PROTECAO DOS

| RECURSOS PUBLICOS FUNDADA NOS MECANISMOS DE CONTROLE E
| NOS INSTRUMENTOS DE FISCALIZAGAO PUBLICA TRIBUNAL DE
| CONTAS DA UNIAQ" - Secretaria-Geral da Presidéncia - Instituto Serzedello
- | Corréa - Especializagdo em Auditoria e Controle Governamental. Normas de
G Contabilidade Piblica do Conselho Federal de Contabilidade.
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I1. QUALIDADE DA INFORMACAO

Avaliar o percentual das internagdes reguladas e registradas no Sistema de Gestdo de
Leitos SES-MT

Ntimero de pacientes SUS internados registrados IndicaSUS com SISREG aprovado
Total de pacientes SUS internados no periodo

X1

Numero de pacientes SUS internados registrados IndicaSUS com SISREG aprovado

Numero de pacientes SUS internados no periodo

100% das internacdes SUS reguladas no sistema de regulacdo estadual e registradas
no Sistema IndicaSUS.

| A Supervisdo Administrativa realizara visita técnica nos leitos de internagdo para

validacdo das internagdes registradas no IndicaSUS, emitindo avaliagdo mensal do
indicador, até o 15° dia do més subsequente ao més de atendimento.

| Meta apurada em 100% = 5 pontos

Meta apurada entre 80% a 99,9% = 3 pontos

| Meta apurada abaixo de 80% = 1 ponto

Mensal

| O Sistema IndicaSUS ¢ um sistema de informacdo do Estado de Mato Grosso tendo

como principal objetivo possibilitar a entrada, a analise e a consolidagdo de
informagdes de interesse de salide e permite o acompanhamento didrio da ocupagao
dos leitos e notificacdes dos hospitais do estado, bem como permitir avaliar em tempo
real os leitos disponiveis e as taxas de ocupagdo, incluindo a algumas fungdes como:
- Disponibilizar informagdes, em tempo real, sobre a oferta de leitos;

- Acompanbhar a alocagio de leitos eletivos por clinica e prestador em tempo real;

- Controlar o fluxo dos pacientes nos estabelecimentos de saide (admissdo,
acompanhamento da internacéo e alta);

- Acompanhar a execugdo da oferta disponibilizada/contratualizada por

| estabelecimento de saude executante;

Regulado: internagio regulado em tempo real da internagdo via Central Estadual de

| Regulaciio que consta o cddigo de SISREG aprovado

| Supervisao Administrativa/SES

O registro quanto a regulagdo do paciente podera ser atualizada no IndicaSUS em até

| 9 (nove) dias apds a alta do paciente. Ndo serdo aceitas regulagdo posterior a data de

internacdo. Nio serfio considerados dobra de conta do SISREG.

| -Decreto Estadual n° 130 de 24 de fevereiro de 2023 que dispde sobre a instituicdo do
| Sistema IndicaSUS; Portaria GM/MS N° 1559 de 1° de agosto de 2008 que institui

sobre a Politica Nacional de Regulagdo do Sistema Unico de Satde (SUS).

- Nota Técnica n° 00120/2024/SPCA/SES, de 11 de novembro de 2024.

- Decreto Estadual n° 670 de 07 de outubro de 2020 que regulamenta os termos da Lei
n° 10.783/2018, que que dispde sobre a transparéncia na Politica Estadual de

| Regulagdo do Sistema Unico de Saude - SUS, no &mbito do Estado de Mato Grosso.
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III. QUALIDADE DA GESTAO

Avaliacio da atuagdo das comissdes atuantes, visando melhoria continua,
prestando uma assisténcia de qualidade e de forma cada vez mais eficiente,

Inte
: garantindo a sua efetividade em conformidade com a Legislag¢do vigente:

N de Comissoes atuantes durante o més

e ; x 100
Total de Comissoes existentes fatuantes no Contrato

Numero de comissdes atuantes comprovadas por Ata de reunido

Total de Comissées Obrigatdrias existentes no Contrato

100% das Comissdes atuantes devidamente comprovadas por atas de reunides
e validadas pela supervisdo administrativa.

Relatério elaborado pela institui¢io contendo as Atas das Reunides das
Comissdes Assessoras descritas no contrato, apresentado até o 10° dia do més
subsequente a prestagdo de servigos.

Supervisio Administrativa: relatério contendo analise das informagdes
apresentadas pelo hospital, considerando o impacto na qualidade dos servigos
prestados na assisténcia a satde tais como: identificagdo das areas que
precisam de melhorias, nas medidas adotadas para minimizar os riscos
identificados, correlacdo e andlise dos indicadores epidemioldgicos sobre
| infecgdes relacionadas a assisténcia a saide e agdes das Comissdes, entre
outros aspectos.

Meta cumprida = 2 pontos
Meta ndo cumprida = 0 ponto

Mensal

Comissdes: Grupo interno de trabalhadores de uma instituigdo hospitalar que
se reainem em funcdo de defender, manter e ampliar o ambito profissional,
além de encaminhar, se necessario, aos 6rgdos competentes as propostas de
normas que visam melhorar e adequar o exercicio profissional nas mais
variadas areas de atua¢do; Comissdes obrigatérias hospitalares sdo 6rgios
permanentes que atuam para prevenir e controlar infecgdes relacionadas a
assisténcia a saide (IRAS). Elas também contribuem para a melhoria da
qualidade do atendimento, da comunicagdo entre as equipes, identificar
problemas que possam afetar a qualidade dos servigos prestados; prevenir
eventos adversos que possam ocorrer durante o tratamento. promover a
seguranca do paciente.

Ata de Reunifio: meio de registro formal das reunides das comissoes, devem
registrar o contetido deliberado na reunido e conter informagdes essenciais,
como o nome da Comissdo, Data e Horario de ocorréncia e assinatura dos
integrantes que participaram;

As Comissdes se tornardo obrigatorias somente se estiverem descritas no
Contrato e deverdo estar adequadas ao perfil de atendimento hospitalar.

Ata de Reuniio de Comissdes que ndo constam no Contrato ndo fardo parte
do célculo deste indicador.

Supervisdo Administrativa/SES

e

ind
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BRASIL. Portaria GM/MS n° 2.616 de 12 de maio de 1998 que estabelece as
diretrizes e normas para prevengdo e controle das infec¢des hospitalares,
inclusive criacdo e organizagdo da CCIH e manutengdo de Vigilancia
Epidemioldgica e Indicadores Epidemiolégicos das Infecgdes Hospitalares.
BRAGSIL. Portaria Interministerial n° 285, de 24 de margo de 2015. Redefine
o Programa de Certificagdo de Hospitais de Ensino (HE). Ministério da
Sadde. Gabinete do Ministro. Brasilia, 2015.

LISTA DAS COMISSOES OBRIGATORIAS
Comissdo de Etica Médica (CEM);

Comissfio de Etica de Enfermagem (CEE);
Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH);

Comissdo Interna de Prevengdo de Acidentes (CIPA);

Comissdo de Verificagdo de Obitos (CVO);

Comisso de Revisdo de Prontudrios Médicos (CRPM);

Comissdo Intra-Hospitalar de Doac¢do de 6rgdos e Tecidos para Transplantes (CIDOTH);
Comissdo de Etica e Pesquisa;

Comissdo de Notificacdo de Doencas

(
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IIIl. QUALIDADE DA GESTAO

| Avaliar o grau de utilizagdo dos leitos SUS operacionais de enfermaria
contratualizados durante a competéncia avaliada, mensurando o perfil de

| utilizagdo e gestio eficiente do leito operacional.

| Estratificar o cdlculo por: Enfermaria Clinica, Cirdrgica, Pedidtrica e

Obstetricia

Numero de pacientes — dia internados nos leitos SUS operacionais

durante a competéncia
Total de leitos SUS operacionais na competéncia

x 100

Numero de pacientes-dia internados nos leitos SUS operacionais durante a
.| competéncia (Somatéria de pacientes-dia do hospital na competéncia).

Total de leitos SUS operacionais na competéncia (Somatoria de leitos dia do
hospital na competéncia) x 100

Minimo de 85% de ocupagdo nos leitos clinicos contratualizados

A equipe de Supervisio Administrativa realizara visita técnica in loco e analise
do relatério gerencial extraido do sistema IndicaSUS até o 15° dia do més
subsequente ao més de atendimento, emitindo avalia¢do mensal do indicador.
| Meta atingida em 4 Clinicas = 4 pontos
| Meta atingida em 3 Clinicas = 3 pontos

| Meta atingida em 2 Clinicas = 2 pontos
Meta atingida em 1 Clinica = 1 ponto

Mensal

Pacientes-dia: Unidade de medida que representa a assisténcia prestada a um
paciente internado durante um dia hospitalar. O nimero de pacientes-dia
corresponde ao volume de pacientes que estdo pernoitando nos leitos de
enfermaria em cada dia. O niimero de pacientes-dia no més sera a somatoria de
pacientes-dia de cada dia do més.

Leito hospitalar de internacfio: cama numerada e identificada destinada a
internagéo de um paciente;

Leito instalado: Leitos que sdo habitualmente utilizados para internagéo.
mesmo que alguns deles eventualmente ndo possam ser utilizados por um certo
periodo, por qualquer razio.

Leitos operacionais: SZo leitos em utilizagdo e os leitos passiveis de serem
utilizados no momento do censo, ainda que estejam desocupados.

Leitos-dia operacionais: Unidade de medida que representa a disponibilidade
de um leito hospitalar de internagdo por um dia hospitalar. Os leitos-dia
correspondem aos leitos operacionais ou disponiveis, ai incluidos os leitos extras
com pacientes internados, o que significa que o nimero de leitos-dia pode variar
de um dia para outro de acordo com bloqueio de leitos. O niimero de leitos-dia
operacionais no més ¢ a somatdria dos leitos dia operacionais de cada dia do
més.

Leitos bloqueados: Sdo os leitos que sdo habitualmente utilizados para
internagdo, mas que no momento em que em que ¢ realizado o censo ndo podem
ser utilizados por qualquer razdo (caracteristicas de outros pacientes que ocupam
0 mesmo quarto ou enfermaria, manuten¢@o predial ou de mobilidrio, auséncia
| de equipamento, falta transitéria de pessoal);

T
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| Leito ocupado: com paciente;

Leito vago: cama sem paciente no momento da supervisdo habil para internar;
Leito reservado: cama aguardando a chegada de um paciente;

Leitos de retaguarda: leito destinado exclusivamente a paciente de
determinada clinica do hospital;

| Valor bruto de ocupagao: total de ocupagdes que ocorreram no més avaliado;

| Leitos Contratualizados: total de leitos da clinica que constam no contrato;
Dias na competéncia: total de dias do més avaliado:

Leitos reservados ndo serdo considerados como ocupagao.
Os leitos de Hospital Dia, leitos de observagdo, leitos de pré-parto, do PA
oncoldgico e cardiolégico, de recuperagdo anestésica, ndo contam como leitos

| operacionais.

- | A alimentagdo do Sistema IndicaSUS ou a coleta de dados do censo hospitalar
| devem estar fidedignos no momento do censo para que as informagdes de
| pacientes-dia e leitos-dia reflitam de forma precisa a ocupagdo do leito
hospitalar.

| Supervisdao Administrativa/SES

| BRASIL. Portaria n° 312 de 02 de maio de 2002; Portaria n® 2.395, de 11 de

outubro de 2011 Grala APP, Aratjo AC, Guerreiro PO. Taxa de ocupagio e
média de permanéncia em quatro hospitais de um municipio brasileiro. J. nurs.
| health. 2020;10(3): €20103001
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Avaliar o grau de utilizagio dos leitos de UTI operacionais durante o periodo
| avaliado, mensura o perfil de utiliza¢do e gestdo dos leitos.

| Estratificar o cdlculo por tipologia de leito: UTI Adulto Tipo III, UCO
| Tipo II, UTI Neonatal tipo II, UCINCO e UCINCA.

Numero de pacientes dia internados nos leitos UTI SUS operacionais
durante a competéncia

Numero de leitos UTI SUS
operacionais na competéncia

% 100

- | Nimero de pacientes-dia internados nos leitos UTI SUS operacionais durante
| a competéncia

Numero de leitos UTI SUS operacionais na competéncia x 100

-:' Minimo de 90% de ocupagdo nos leitos de UTI SUS operacionais

A equipe de Supervisio Administrativa realizara visita técnica in loco e
| analise do relatério gerencial extraido do sistema IndicaSUS até o 15° dia do
| més subsequente ao més de atendimento, emitindo avaliagdo mensal do
indicador.

Meta atingida em 5 tipologias UTI= 5 pontos

Meta atingida em 4 tipologias UTI = 4 pontos

Meta atingida em 3 tipologias UTI = 3 pontos

Meta atingida em 2 ou menos tipologias UTI = 1 ponto

Mensal

Unidade de Terapia intensiva- UTI: servico hospitalar destinado a
pacientes criticos, graves ou de alto risco clinico ou cirlrgico que necessitam
| de cuidados intensivos e ininterruptos, além de assisténcia médica,
- | fisioterapéutica e de enfermagem, com monitorizagéo continua durante as 24
| (vinte e quatro) horas do dia;

Pacientes-dia: Unidade de medida que representa a assisténcia prestada a um
paciente internado durante um dia hospitalar. O niimero de pacientes-dia
corresponde ao volume de pacientes que estdo pernoitando na UTI Adulto do
| hospital em cada dia. O nimero de pacientes-dia no més serd a somatdria de
pacientes-dia de cada dia do més.

| Leito instalado: Leitos que sdo habitualmente utilizados para internagdo,
mesmo que alguns deles eventualmente ndo possam ser utilizados por um
certo periodo, por qualquer razao.

Leitos operacionais: Sdo leitos em utiliza¢do e os leitos passiveis de serem
| utilizados no momento do censo, ainda que estejam desocupados. Os leitos
© | de Hospital Dia, leitos de observagdo, leitos de pré-parto, do Pronto
Atendimento oncoldgico e Cardiolégico ou de recuperagdo anestésica, ndo
contam como leitos operacionais.

Leitos-dia operacionais: Unidade de medida que representa a
disponibilidade de um leito hospitalar de internagéo por um dia hospitalar. Os
leitos-dia correspondem aos leitos operacionais ou disponiveis, ai incluidos
os leitos extras com pacientes internados, o que significa que o nimero de
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| operacionais de cada dia do més.

| internagdo, mas que no momento em que em que € realizado o censo ndo

Leito ocupado: com paciente;

leitos-dia pode variar de um dia para outro de acordo com bloqueio de leitos.
O nimero de leitos-dia operacionais no més é a somatoéria dos leitos dia

Leitos bloqueados: Sdo os leitos que sdo habitualmente utilizados para

podem ser utilizados por qualquer razio (caracteristicas de outros pacientes
que ocupam o mesmo quarto ou enfermaria, manutencido predial ou de
mobilidrio, auséncia de equipamento, falta transitéria de pessoal);

Leito vago: cama sem paciente no momento da supervisdo habil para
internar;

Leito reservado: cama aguardando a chegada de um paciente;

Leitos de retaguarda: leito destinado exclusivamente a paciente de
determinada clinica do hospital;

Valor bruto de ocupac¢io: total de ocupagdes que ocorreram no meés
avaliado;

Leitos Contratualizados: total de leitos de UTI que constam no contrato;
Dias na competéncia: total de dias do més avaliado;

Consademgﬁes
(Varidveis do

| Leitos reservados e leitos bloqueados nio serdo considerados como

| A alimentagdo do Sistema IndicaSUS ou a coleta de dados do censo

ocupagao.

hospitalar devem estar fidedignos no momento do censo para que as
informagdes de pacientes-dia e leitos-dia reflitam de foram precisa a
ocupagdo do leito hospitalar.

Supervisido Hospitalar SES

Responsével .

- | BRASIL. Portaria n® 312 de 02 de maio de 2002; Portaria n® 2.395, de 11 de
| outubro de 2011 Grala APP, Aradjo AC, Guerreiro PO. Taxa de ocupagido e

| BRASIL. Portaria SAS/MS n° 312 de 30 de abril de 2002 que estabelece, para

Padronizagdo da Nomenclatura do Censo Hospitalar;
| BRASIL. Portaria GM/MS n°®2.395, de 11 de outubro de 2011, que organiza

| Sistema Unico de Satde (SUS).

média de permanéncia em quatro hospitais de um municipio brasileiro. J.
nurs. health. 2020;10(3): e20103001

utilizagio nos hospitais integrantes do Sistema Unico de Saude, a

o Componente Hospitalar da Rede de Atengdo as Urgéncias no dmbito do

BRASIL. Portaria GM/MS n° 895 de 31 de margo de 2017 que institui o
cuidado progressivo ao paciente critico ou grave com os critérios de
elegibilidade para admissdo e alta, de classificagdo e de habilitagdo de leitos
de Terapia Intensiva Adulto, Pediatrico, Unidade Coronariana, Queimados e
Cuidados Intermediarios Adulto e Pediétrico no 4mbito do Sistema Unico de
Saude (SUS).

BRASIL. Portaria GM/MS n° 2.862 de 29 de dezembro de 2023, que altera a
Portaria de Consolidagio GM/MS n° 3, de 28 de setembro de 2017, para
dispor sobre as Unidades de Terapia Intensiva - UTI e as Unidades de
Cuidado Intermediério - UCI, destinadas ao cuidado progressivo do paciente
critico, grave ou de alto risco ou moderado no ambito do Sistema Unico de
Satde - SUS.
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QUALIDADE DA GESTAO

valiar a eficiéncia na oferta para consultas médicas especializadas, métodos de
| diagnéstico por especialidades (pungdo/biopsia, diagndstico por endoscopia, tomografia,
ressonincia magnética e hemodindmica, exames para gestagdo de alto risco),
procedimentos cirtrgicos eletivos (média e alta complexidade) em relagdo ao volume
| contratado, garantindo que os servicos de saide sejam disponibilizados conforme o

| planejado e a necessidade da fila.

N2 de procedimentos ofertadas na competéncia

x100

Numero total de procedimentos contratualizados

A Central Estadual de Regulagio devera estratificar a oferta de procedimentos por:
a) consultas médicas especializadas x 0,25 = %
b) métodos de diagnéstico por especialidades x 0,25 =%
¢) procedimentos cirirgicos eletivos de média complexidade x 0,25 =%
d) procedimentos cirirgicos eletivos de alta complexidade x 0,25 = %

- | Ap6s calculo de cada grupo, soma-se os quatro resultados para obter o percentual final ¢
| enquadramento conforme a oferta de procedimentos
| Numero de procedimentos ofertados na competéncia
Numero total de procedimentos contratualizados x 100
100% para consultas médicas especializadas, métodos de diagnoéstico por especialidades
e procedimentos cirurgicos eletivos
O Percentual final (a+b+c+d) sera enquadrado em:
Oferta Muito Insatisfatoria

e Percentual abaixo 75%.
Oferta Insatisfatoria

e Percentual entre 75% e 84,99%.
o e Interpretagdo: Indica que oferta esta abaixo do contratualizado, ndo atendendo a
el demanda da fila de regulag@o, necessitando de intervengdes imediatas.
| Oferta Satisfatéria
¢ Percentual entre 85% e 99,99%.
o Interpretagio: Indica que a oferta estd dentro contratualizado, mas ha
_ possibilidade de melhoria quanto a oferta de procedimentos.

Oferta Excelente

' e Percentual de 100%.

e Interpretagdo: Indica que a oferta atende o volume contratualizado e a demanda

da regulagdo.
O hospital devera apresentar relatério emitido pelo NIR referente a oferta de
procedimentos conforme quantitativo contratualizado e posteriormente validados pelo
. . Complexo Regulador da SES/MT, ap6s andlise da necessidade da fila.
Fonte de Informagdo | Central de Regulagdo Estadual emitird relatério até o 10° dia do més subsequente
- el detalhando a oferta das consultas médicas especializadas, métodos de diagndstico por

especialidades e procedimentos cirlrgicos eletivos em consondncia com a fila de espera
conforme Sistema de regulag¢@o ou outro que vier a substituir.
| Oferta Muito Insatisfatoria = 0 ponto
Oferta Insatisfatoria = 3 pontos
| Oferta Satisfatoria = 7 pontos

Parimetros de
s st up
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Oferta Excelente = 10 pontos
Mensal
| Volume de procedimentos ofertados: Numero total de procedimentos para consultas
[ médicas especializadas, métodos de diagnéstico por especialidades e procedimentos
| cirargicos eletivos efetivamente disponibilizadas no periodo.
| Volume de procedimentos contratado: Numero total de procedimentos estimados no
contrato para consultas médicas especializadas, métodos de diagndstico por
| especialidades e procedimentos cirurgicos eletivos
| Fila de espera: a fila de espera ocorre sempre que a procura por determinado servigo é
| maior que a capacidade do sistema de prover os servigos. A gestdo da fila de espera é
uma estratégia que visa disponibilizar o recurso assistencial adequado a cada usuario. A
| Central Estadual de Regulagio devera gerenciar a fila de espera com vista a aumentar a
| capacidade de atendimento da unidade contratada em consonincia com os procedimentos
contratualizados, reduzindo o tempo de espera para o acesso do paciente.
A Taxa de Oferta deve ser analisada em conjunto com outros indicadores de qualidade,
| como taxas de ocupagdo de leitos, tempos de espera para atendimento, e satisfa¢gdo do
| paciente.
1 E importante considerar o contexto e a complexidade dos casos ao interpretar a taxa de
| oferta, pois certos servigos podem ter variagdes na demanda que impactam a oferta.
Central de Regulacao Estadual/ SUREG/GBSAREG/SES
Organizagdo Mundial da Saude. "Hospital Management Guidelines for Efficient
Resource Allocation". WHO, 2018.
Ministério da Saide. "Manual de Regulagdo de Acesso e Servigos de Satide". Brasil,
1 2017.
| Artigo Cientifico: "Efficiency in Hospital Bed Management: Response Times and
| Outcomes", Journal of Healthcare Management, 2021.
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Secrelaria

: IV. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

Este indicador visa avaliar um conjunto de dispositivos de estratégias que
assegure o acesso, a qualidade da assisténcia, no cumprimento de metas
pactuadas na contratualizagd@o com o gestor e na eficiéncia e transparéncia da
aplicagdo dos recursos.

Objetivos:

1. Acompanhar o desempenho do hospital quanto a adesdo das estratégias de
qualificagdo da gestdo hospitalar: Projeto de Reestruturagio de Hospitais Publicos —
RHP-PROADI-SUS e Estratégia QualiNEO (EQN), oferta de vacinagdo no
hospital e registro civil de nascimento para as criangas recém nascidas;

2.  Assegurar que o hospital adote medidas com vistas a propiciar ambiéncia
hospitalar, com uma arquitetura inclusiva e com acessibilidade, seguindo as
normas ¢ legislagdes vigentes.

3.  Monitorar e apoiar institucionalmente os processos de credenciamento e
habilitagdo de média e alta complexidade junto ao Ministério da Saide dos
novos servigos pactuados no contrato;

4.  Garantir que o hospital promova a qualidade e a seguranga da assisténcia
utilizando-se da metodologia da Organiza¢do Nacional de Acreditacio (ONA)
desencadeando os processos de Acreditagdo;

5. Disponibilizar equipe e tecnologia necesséria para adesio e utilizagio da
plataforma de Saude Digital.

A unidade Hospitalar apresentara a formula de calculo das dimensdes Propor¢do

de estratégias RHP-PROADI-SUS, EQN, oferta de vacinagdo e registro civil de

~ | nascimento para as criangas recém nascidas, Melhoria da Ambiéncia Hospitalar,

- | Processos de credenciamento/habilitagio, Acreditagio hospitalar ONA e

- | implantagdo do Servigo do Atendimento Domiciliar, o qual sera avaliado e
validado pela Contratante.

1) Percentual das estratégias RHP-PROADI-SUS, EQN x 0,2 = %

d 2) Percentual-:le Melhoria da Ambiéncia Hospitalar x 0,2 = %

i 3) Percentual-:las acdes de credenciamento/habilitagdo x 0,2 = %

- +

|4) Percentual das ac¢des de Acreditacio Hospitalar ONA x 0,2 = %
+

5) Percentual das acdes de Saide Digital x 0,2 = %

A férmula do indicador combina as pontuagdes das cinco dimensdes. Apos
calculo de cada propor¢do, soma-se os cinco resultados para obter o percentual
final para anilise quanto ao enquadramento na faixa de desempenho.

As 05 faixas de Desempenho sdo aplicadas para o percentual final
(01+02+03+04+05):
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Faixa 1: Desempenho Insatistatorio
e Percentual entre 0% e 60%.
o Interpretagdo: Indica que o desempenho da qualidade da assisténcia e
gestiio hospitalar estio abaixo do esperado, necessitando de intervengoes
imediatas.

. Faixa 2: Desempenho Satisfatério

s Percentual entre 61% e 80%.

o Interpretagdo: Indica que o desempenho da qualidade da assisténcia e
gestio hospitalar estdo dentro dos padrdes esperados, mas ha espaco para
melhorias.

Faixa 3: Desempenho Excelente

e Percentual entre 81% e 100%.

Interpretacdo: Indica que desempenho da qualidade da assisténcia e gestdo
hospitalar sdo de alta qualidade, excedendo as expectativas.

e | Relatorio consolidado fornecido pela Unidade hospitalar com detalhamento do

| desempenho das cinco dimensdes.

Faixa 1: Desempenho Excelente = 5 pontos
Faixa 2: Desempenho Satisfatério = 3 pontos
Faixa 3: Desempenho Insatisfatério = 1 ponto

Mensal

Deﬁni@@

T

O Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico
de Saude (PROADI-SUS) é uma alianca entre seis hospitais de referéncia no
Brasil e o Ministério da Saude. Criado em 2009, seu propoésito é apoiar e
aprimorar o SUS por meio de projetos de capacitagdo de recursos humanos,
pesquisa, avaliagdo e incorporagio de tecnologias, gestdo e assisténcia
especializada demandados pelo Ministério da Saude;

Projeto Reestruturagio de Hospitais Publicos (RHP)- (PROADI-SUS) -
entre as agdes esta a sistematizag¢do de processos assistenciais, administrativos e
gerenciais, a fim de reduzir os riscos aos pacientes, familiares e colaboradores e
promover melhorias a assisténcia, seguindo os principios do Programa Nacional
de Seguranc¢a do Paciente, do Ministério da Satde.

Estratégia QualiNEO (EQN) criada pelo Ministério da Saide (MS), em
parceria com o Instituto Fernandes Figueira/Fiocruz, com o objetivo de ofertar
apoio técnico de forma sistematica e integrada as maternidades prioritarias para
qualificagdo das praticas de gestdo e atengdo ao recém-nascido a fim de que
possam contribuir para a redu¢do da mortalidade infantil, em especial em seu
componente neonatal.

Sistema de Monitoramento do Cuidado Obstétrico e Neonatal (SMCON)
auxilia na avaliagdo do desempenho do sistema de satde e dos servigos de saude.
e na determinagdo da frequéncia de complica¢des maternas graves. O SMCON
¢ disponibilizado pelo IFF/Fiocruz a servigos de saide de todo o Brasil, que
podem aderir ao sistema. Além disso, o IFF/Fiocruz também oferece suporte
técnico especializado para a coleta e anélise de dados.

Ambiéncia na Saide refere-se ao tratamento dado ao espago fisico entendido
como espago social, profissional, e de relagdes interpessoais que deve
proporcionar atengdo acolhedora, resolutiva e humana.

Acido de Credenciamento/Habilitagdo e Acreditagio Hospitalar sdo agdes
que permitem o  cumprimento  Critérios e  requisitos  de
Credenciamento/Habilitagdo de Servicos de Média e Alta Complexidade junto
ao Ministério da Saude e Acreditagdo Hospitalar ONA, elevando a qualidade da
assisténcia em saude;
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Planejamento da Acio de Credenciamento/Habilitacio e Acreditacio
| Hospitalar: modelo de relatério da instituicio que devera conter: tipo da agéo
realizada, responsavel pela execugdo, e metodologia utilizada.

Satide Digital: € o uso de tecnologias de informagdo e comunicagdo (TIC) para
| melhorar a saiide e os servigos de saide. A saude digital pode trazer beneficios
como: Agilizar o fluxo assistencial, qualificar as equipes de saiude, melhorar a
| precisdo dos diagndsticos, oferecer mais tranquilidade aos pacientes. A
| Telessaide esta entre as principais ferramentas de transformagio dos cuidados
| em satide no Brasil e no mundo. Sdo 4reas que reinem beneficios para pacientes,
| gestores e profissionais de saide, que sdo conectados a partir de qualquer ponto
| com internet, independentemente de distancia geografica.

| No primeiro més do contrato, o indicador terd pontuagio de 20 pontos se houver
_ | aapresentagdo do Plano de Gestdo da Qualidade em até 30 dias da assinatura do
" | Contrato. Ndo havendo a apresentagido do Plano dentro do prazo estabelecido, o
indicador tera pontuagdo de 0 ponto.

Supervisdo Administrativa/SES

BRASIL. Manual para organizagdes prestadoras de servigo de saude — OPSS:
roteiro de construgdo do manual brasileiro de acreditagio ONA 2022 /
| Coordenacio Cientifica: Péricles Gées da Cruz; Gilvane Lolato. Edi¢do especial.
— Brasilia: ONA, 2021. 93 p. il.; 21x29.7 cm.

BRASIL. Resolugdao RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 2002, que dispde sobre o
‘| Regulamento Técnico para planejamento, programagao, elaboragdo e avaliagdo
de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de satide;

BRASIL. Resolugdo da Diretoria Colegiada (RDC) n°® 36/2008 - Ageéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)- Estabelece o regulamento técnico
para o funcionamento dos servigos de aten¢do obstétrica e neonatal.

| BRASIL. Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de
| Satide, PROADI-SUS- projeto de Reestruturagdo de Hospitais Publicos (RHP) -
Ministério da Saide

BRASIL. Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares - Ministério da Educagao

| Manual de Pré-Requisitos para o Credenciamento e Habilitagdo SUS em
Servigos de Satde - 4° edigdo - Brasilia: Ebserh - Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares, 2023;
MATO GROSSO. Instrugdo Normativa Conjunta SEFAZ/ CGE n. 002/2023-
Altera a Instrugdo Normativa Conjunta SEPLAN/SEFAZ/CGE n° 001/2015, de
23 de fevereiro de 2015, que “Estabelece as diretrizes, normas e procedimentos
- | para celebragdo, execugdo e prestagdo de contas referentes a transferéncia de
| recursos através de convénio, pelos Orgdos ou Entidades do Poder Executivo
| Estadual e d4 outras providéncias™.

MATO GROSSO. Edital de Credenciamento n° 05/2023 publicado no D.O.E de
| 29 de dezembro de 2023 visando o funcionamento da sala de vacina nas
maternidades de Cuiaba para a realizagdo da aplicagdo da vacina bacilo de
| Calmette, Guérin - BCG e Hepatite B no recém-nascido antes da alta médica
hospitalar.

A unidade hospitalar tera que elaborar um Plano de Qualidade da Assisténcia e Gestio Hospitalar, o qual sera
validado pela equipe técnica da SES-MT. A unidade hospitalar tera inicialmente prazo de 30 dias para
apresentacdo da 1° versdo finalizada. O plano deve contemplar no minimo os objetivos:

Pagina 102 de 178
Paldcio Paiaguds, Rua D, s/n, Bloco 5, Centro Politico Administrativo — CEP: 78.049-902
Cuiabd — Mato Grosso — Telefone: (65) 3613-5344 — E-mail: contratos@ses.mt.gov.br.




B Goverro de ] SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISIGOES E CONTRATOS
B [Vato Superintendéncia de Aquisicdes e Contratos
| Grosso Coordenadoria de Contratos

1. Acompanhar o desempenho do hospital nas estratégias de qualificagdo da gestdo hospitalar: Projeto de
Reestruturacio de Hospitais Piblicos — RHP-PROADI-SUS e Estratégia QualiNEO (EQN), oferta de vacinagdo
no hospital e registro civil de nascimento para as criangas recém nascidas;

2. Assegurar que o hospital adote medidas com vistas a propiciar ambiéncia hospitalar, com uma arquitetura
inclusiva e com acessibilidade, seguindo as normas e legislagdes vigentes.

3. Monitorar e apoiar institucionalmente os processos de credenciamento e habilitagdo de média e alta
complexidade junto ao Ministério da Satide dos novos servigos pactuados no contrato;

4. Garantir que o hospital promova a qualidade e a seguranca da assisténcia utilizando-se da metodologia da
Organizagdo Nacional de Acreditagido (ONA) desencadeando os processos de Acreditagio;

5. Adesdo e utilizagdo da plataforma de Saude Digital

Estrutura minima para construgio do Plano de Gestio da Qualidade, para melhoria dos servicos:

Este plano servira de base para a avalia¢io do indicador de qualidade da Assisténcia e Gestdo Hospitalar

Estrutura do Plano:
1. Plano de Qualidade da Assisténcia e Gestio Hospitalar

1.1.  Apresentar o Plano, cronograma com as fases de desenvolvimento da adesdo a iniciativa do Projeto de
Reestruturagdo de Hospitais Publicos — RHP-PROADI —podendo compor os instrumentos de avaliagdo concernente ao
plano de melhorias nos processos assistenciais, administrativos e gerenciais entre elas: Gestao de Indicadores de Processos
e Resultados; Reestruturagdo do Niicleo de Educagio Permanente; Capacitagdes nas modalidades a distincia no ambiente
virtual de aprendizagem (EAD); Implantacio do NIR conforme diretrizes do Manual do Ministério da Satde; Implantagao
e ou Reestruturagio do setor de Engenharia Clinica; Gestio da cadeia medicamentosa; protocolos e rotinas assistenciais
padronizados; implantacio ou reestruturagio do sistema de classificagio de riscos institucional; entre outras construcoes e
aperfeigoamentos. Operacionalizagio das plataformas remota ofertadas pelo RHP nos temas: FAHOSP (Ferramenta de
Gestdo Hospitalar), Qualidade e Seguranga do Paciente, Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE),
Responsabilizagio, Auditoria Interna, Ferramentas da Qualidade, Gestio por Indicadores, NIR e KANBAN;

1.2- Adesdo a Estratégia QualiNEO (EQN), em parceria com o Instituto Fernandes Figueira/Fiocruz (IFF), apresentar
planos, cronograma, capacitagdes, agdes e indicadores conforme Sistema de Monitoramento do Cuidado Obstétrico
(SMCO) voltados para a qualificagéio das praticas de gestdo e atengdo do componente neonatal e obstetricia;

1.3-Apresentar relatério mensal de cobertura vacinal de 90% para as vacinas BCG e Hepatite B para criangas recém
nascidas no hospital;

1.4-Apresentar relatorio mensal de percentual minimo de 80% Recém-Nascidos Registrados dentro da maternidade.
2- Projetos de Melhoria da Ambiéncia Hospitalar

2.1 Apresentar projetos, Termo de Referéncia e Plano de Trabalhos e outros instrumentos referente a melhoria
da ambiéncia hospitalar e aquisi¢do de equipamentos conforme preconiza o SIGCON (Sistema de Gestdo ¢
Convénios), nos caso de investimentos estadual dos servigos previstos na contratualizagio;

2.2 Apresentar planta baixa dos projetos arquitetonicos devidamente aprovados pela Vigildncia Sanitaria em
consonancia com as legislagdes vigentes;

2.3 Frequéncia de Monitoramento

e Monitoramento continuo com relatérios mensais, no caso de execugdo dos recursos estaduais atendendo
a Instru¢do Normativa Conjunta SEFAZ/ CGE n. 002/2023.

3- Processos de Credenciamento/Habilitagio

3.1-Envio do Plano Estratégico de habilitagdes dos ervigos de Média e Alta Complexidade devidamente aprovada
pela equipe gestora da institui¢do e NAQH;

3.2- Envio do cronograma elaborado pela Institui¢do dos processos de credenciamento e habilitagdo;
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3.4- Relatorios das etapas do processo de credenciamento/habilitagdo em conjunto com a Coordenagdo de
Atengdo Terciaria/CAT/SAS/SES/MT, listas de presenga de reunifo e visita técnicas;

3.5- Proposigdo Operacional CIR, Resolugdo CIB, insergao e monitoramento pela CAT/SAS/SES por intermédio
do Sistema de Apoio a Implementagdo de Politicas em Satide (SAIPS) acerca das publicagdes do Ministério da
Saude aprovando habilitagdo;

4 — Processos de Acreditacio ONA

4.1 Envio do Plano Estratégico conforme requisitos do Processo de Acreditagdo em Saude conforme o Sistema
Brasileiro de Acreditagdo, liderado pela Organizagdo Nacional de Acreditagao (ONA);

4.2 Apresentar mensalmente relatorios de desenvolvimento das etapas, dos niveis de Acreditagdo, participacdo
de eventos, cursos de aperfeicoamento e certificagSes emitidas pela ONA.

5- Adesio e utilizacéo da plataforma de Saide Digital.
5.1 Envio do Plano Estratégico de implantagio da adesio e utilizaciio da plataforma de Saude Digital;
5.2. Elaborar protocolos, interface com a atengéo primaria;
5.3-Apresentagdo de relatérios mensais que refletem o monitoramento e indicadores de impacto relativo a
teleconsultoria, teleinterconsultas, teleconsultas, diminui¢do da fila de espera para consultas especializadas
médicas e ndo médicas.
6.1 Relatérios e Avaliacdes
+ Estabelecimento de prazos para a execugdo de cada etapa do plano e cronograma de implementagio,
caso haja necessidade.
Monitoramento continuo do progresso e ajuste de prazos conforme necessario.
Elaboragéo de relatérios bimestrais detalhando os resultados.
¢ Apresentagdo dos relatérios a equipe de gestdo SES, NAQH e Hospital.

™~
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IV. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

| Mensurar o tempo (em dias) para inicio de quimioterapia neoadjuvante dos
| pacientes novos no ambulatério oncolégico

N2 de pacientes que iniciaram o tratamento quimioterapico Neodjuvante em até 60 dias ap6s diagndstico

N2 total de pacientes novos em tratamento Quimoterapico Neoadjuvante na competéncia avaliada
x 100

| Numero de pacientes novos que iniciaram o tratamento Quimioterapico
| Neoadjuvante em até 60 dias ap6s diagnostico

Numero total de pacientes novos em tratamento neoadjuvante na competéncia
avaliada x 100

80% dos pacientes com inicio do tratamento em até 60 dias apos o diagnostico

| Hospital: Devera encaminhar até o 10° dia do més subsequente planilha com

~ | lista dos pacientes novos em neoadjuvancia, contendo os seguintes dados: n°
| APAC, cddigo do procedimento, data da primeira consulta na institui¢do, data

do diagnostico (liberagdo do anatomo), data do inicio do tratamento

| quimioterapico, para verificagdo in loco pela equipe de Supervisio

Administrativa dos prontudrios existentes.

Supervisio administrativa SES: supervisionara os prontudrios a fim de checar

| as informagdes fornecidas pelo Hospital e calcular tempo entre o diagndstico e

o inicio do tratamento, além de confrontar com o Boletim Producio

| Ambulatorial da competéncia, filtrando todos os cédigos do grupo de

| neoadjuvéncia (03.04.04) e emitira relatério de avaliagdo do indicador até o 15°

do més subsequente.

Meta apurada igual ou acima de 80% = 10 pontos

Meta apurada entre 70% a 79,9 % = 7 pontos

Meta apurada entre 60% a 69,9% = 5 pontos

Meta apurada abaixo de 60% = 3 pontos

| Mensal

1. Para diagnéstico considerar a data do laudo anatomopatolégico indicando
neoplasia maligna; alternativamente pode-se utilizar a data da primeira consulta
de oncologia clinica na unidade.

2. Para tratamento oncolégico considerar a data de inicio da quimioterapia,
radioterapia, hormonioterapia ou imunoterapia.

3. Tratamento neoadjuvante consiste na aplicagio de quimioterapia,
hormonioterapia, radioterapia ou terapia-alvo antes de um procedimento
cirtrgico ou radioterapico definitivo, com o objetivo de reduzir o tamanho ou a
extensdo do tumor antes da intervengdo principal.

4. Quimioterapia Neoadjuvante- Terapia que utiliza medicamentos para
destruir medicamentos para destruir as células doentes que formam um tumor.
Estes remédios se misturam com o sangue e sdo levados a todas as partes do
corpo, destruindo as células ruins que estdo formando a doenga e impedindo,
também, que elas se espalhem pelo organismo.

Permite avaliar o comprometimento da institui¢do com as melhores praticas de
cuidado integrado, incluindo a agilizag@o do acesso ao tratamento especifico.
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A Supervisio Administrativa devera avaliar a data do diagndstico (data de
liberagdo do Anatomopatoldgico) e a data da 1° consulta no Hospital (com
Oncologia Clinica ou Cirurgia Oncoldgica) a fim de definir o marco zero de
| cada paciente, uma vez que ha casos em que o paciente s6 buscou o Hospital
| portando seu exame apds completar os 60 dias de diagndstico, e o hospital ndo
| deveria ser penalizado em sua pontuagdo nesse caso.

O indicador é do tipo quanto menor o intervalo de 60 dias entre a data de
diagnostico e data de inicio de tratamento, melhor a pratica assistencial.

: Supervisdo Administrativa SES

‘| BRASIL. Lei Federal n° 12.732 de 22 de novembro de 2012 — dispde sobre o
| primeiro tratamento de paciente com neoplasia maligna comprovada e
| estabelece prazo para seu inicio;

| ANS. Agéncia Nacional de Satde Suplementa. Fichas Técnicas dos Indicadores
| de Monitoramento do Projeto Oncorede. Margo/2016. Disponivel em
| https://www.gov.br/ans/pt-br/arquivos/assuntos/gestao-em-saude/projeto-

- | oncorede/fichas-tecnicas-oncorede-pdf;
- | BRASIL. Estudo do tempo entre o diagnostico e inicio do tratamento do cancer
| de mama em idosas de um hospital de referéncia em S3o Paulo, Brasil. Souza
| C, Fustinoni S et al. Ciéncia e Saude Coletiva, 20 (12): 3805-3816, 2015;
NEAL, R. D. et al. Is increased time to diagnosis and treatment in symptomatic
cancer associated with poorer outcomes? Systematic review. British journal of
cancer, v. 112, p. $92-§107, 2015.
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IV. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

Avaliar o tempo médio de permanéncia (em dias) que um paciente permanece
no leito durante o periodo avaliado, mensura o perfil de utilizagdo e
rotatividade dos leitos.

Total de pacientes — dias no perfodo avaliado
Numero Total de saidas no periodo avaliado

Soma total dos dias de permanéncia de todos os pacientes que sairam do

hospital no periodo avaliado.

- | Total de pacientes que tiveram alta, transferéncia externa ou faleceram no
| hospital no periodo avaliado.

Meta por especialidade:

1) Leito Clinico = 9 dias

2) Leito Cirtrgico = 6,5 dias

3) Leito Pediatrico = 5,5 dias

| 4) Leito Obstétrico = 3 dias

Sistema IndicaSUS

A equipe de Supervisio Administrativa realizard visita técnica e analise do

relatério gerencial extraido do sistema IndicaSUS até o 15° dia do més

subsequente ao més de atendimento

Meta apurada em 4 especialidades = 4 pontos

Meta atingida em 3 especialidades = 3 pontos

Meta apurada em 2 especialidades = 2 pontos

Meta atingida em 1 especialidade = 1 ponto

| Mensal

| Permanéncia: unidade de medida que representa o periodo de tempo (em

dias) que um paciente permanece internado em um estabelecimento de saide,

desde o momento de sua admissdo até a sua alta, transferéncia ou 6bito.

Saidas: evento que marca o fim da permanéncia de um paciente internado no

_ | hospital, seja por alta médica, transferéncia ou ébito.

| O tempo médio de permanéncia sofre influéncias de fatores como mudanga

| na complexidade do quadro apresentado, tipo de procedimento, faixa etaria

dos pacientes, etc. Também sofre influéncia de fatores relacionados a

regulagdo dos servigos.

Desconsiderar da apuragdo os leitos de longa permanéncia.

| Supervisdo Administrativa SES

BRASIL.. Portarian®2.395, de 11 de outubro de 2011; Grala APP, Aratljo AC,

| Guerreiro PO. Taxa de ocupagio e média de permanéncia em quatro hospitais

de um municipio brasileiro. J. nurs. health. 2020;10(3): e 20103001;

BRASIL. Ficha de Indicador de Média de Permanéncia Geral. V1.02 — Janeiro

de 2013. Disponivel em https://www.gov .br/ans/pt-

br/arquivos/assuntos/prestadores/qualiss-programa-de-qualificacao-dos-

prestadores-de-servicos-de-saude- 1 /versao-anterior-do-qualiss/e-efi-05.pdf
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7, QUALIDADE DA ASSISTENCIA

Avaliar o tempo médio (em dias) que um paciente permanece internado na
| UTI Adulto, durante o periodo avaliado, mensura o perfil de utilizagdo e
| gestiio dos leitos.
- | Estratificar a férmula por: UTI Adulto, UTI Coronariana e UTI Neonatal

Soma dos dias de permanéncia por paciente na UTI no perfodo
Total de saidas da UTI no periodo

| Soma dos dias de permanéncia por paciente na UTI no periodo

Total de saidas (alta da UTI, transferéncias externas ou 6bitos) da UTI no
periodo

Meta por Tipologia:

1) UTI Adulto Tipo III = 10 dias

2) UTI Coronariana Tipo Il = 8 dias

| 3) UTI Neonatal Tipo Il = 25 dias

| Relatério emitido pelo Sistema IndicaSUS

Meta atingida em 03 tipologias= 5 pontos
Meta atingida em 02 tipologias= 3 pontos
Meta atingida em 01 tipologia = 1 ponto
Mensal
Permanéncia: unidade de medida que representa o periodo de tempo (em
dias) que um paciente permanece internado em um estabelecimento de satde,
desde o momento de sua admissao até a sua alta da UTI, transferéncia externa
ou obito.
Saidas: evento que marca o fim da permanéncia de um paciente internado no
| hospital, seja por alta médica, transferéncia externa ou 6bito.
| Alguns fatores influenciam o tempo de permanéncia: a mediana de idade da
demanda — quanto mais idoso maior a chance de comorbidades e
complicagdes; a agilidade na realizagdo e disponibilidade dos resultados dos
exames interferem no tempo médio de permanéncia.
Supervisio Administrativa SES
BRASIL. Portaria GM/MS 1.631 de 01 de outubro de 2015- Critérios e
parametros para o Planejamento e Programagdo de Acdes e Servigos de
Satide no ambito do Sistema Unico de Satide — Parametros SUS
De acordo com o perfil/série histérica apurada pelo Sistema IndicaSUS e
| Grala APP, Aratjo AC, Guerreiro PO. Taxa de ocupagdo e média de
~ | permanéncia em quatro hospitais de um municipio brasileiro. J. nurs. health.
1 2020;10(3): €20103001
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Interpretagio

| Quantificar os 6bitos que ocorreram na instituicdo apos as primeiras 24 horas
| de internagdo em relag@o ao total de saidas em um determinado periodo de

Goverro de SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISICOES E CONTRATOS
Mato Superintendéncia de Aquisicbes e Contratos
Grosso Coordenadoria de Contratos

IV. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

tempo, o resultado do indicador reflete o percentual de dbitos institucionais no
periodo de interesse.

Total dos 6bitos que ocorreram
apés 24 horas da admissao do paciente

1
Total de saidas hospitalares %109

| Total dos obitos que ocorreram apds pelo menos 24 horas da admissao do

paciente na instituicdo no periodo de interesse.

Total de saidas hospitalares no periodo de interesse.

< 3% (menor igual 3%) de 6bitos institucionais.

Banco de dados administrativos hospitalar, prontuarios dos pacientes, resumo
de alta, 6bito ou transferéncia mensalmente fornecidos pela instituicio.

| Meta apurada menor igual a 3% = 5 pontos

Meta apurada entre e 3,1% e 4% = 3 pontos
Meta apurada entre 4,1% e 5% = 2 pontos
Meta apurada entre acima de 5% = 1 ponto

Mensal

Obito: refere-se ao processo irreversivel de cessamento das atividades
bioldgicas.

Saidas: considera-se saida da instituicdo aquelas que se dao por alta (cura,
melhora, estado inalterado, evasido, desisténcia do tratamento, transferéncia
externa) ou por ébito.

Alta médica: ato médico que determina finalizagdo da assisténcia que vinha
sendo prestada ao paciente, neste caso, representa a finalizagdo da internacio
hospitalar.

Evasiio: saida do paciente da instituigio sem autorizagio meédica ou
comunicagdo de saida.

Desisténcia do tratamento: caracterizada por saida do paciente sem
autorizag¢do médica, porém com comunicagdo a unidade de internagao por parte
do paciente ou do responsavel legal, indicando desejo de finalizar a modalidade
de assisténcia que vinha sendo prestada.

Transferéncia externa: caracterizada quando o paciente modifica seu local de
internacgdo de um hospital para outro.

| dados nos hospitais podem afetar no cilculo. Deste modo, os relatérios
| Critérios de inclusdo: Pacientes na institui¢do ha mais de 24 horas. - Considerar

| ou 6bito hospitalar.

O perfil de atendimento hospitalar, as distor¢des no registro e tratamento dos
hospitalares sdo avaliados pela equipe de Supervisao Técnica.

todas as saidas por alta, evasio, desisténcia do tratamento, transferéncia externa

Supervisdo Administrativa SES

| Hospitalares Essenciais, Taxa de Mortalidade Institucional, 2013/14.cesso em:

Associacdo Nacional de Hospitais Privados. Observatério, 11° Edigio. 2019.
Acesso em: 29.05.19. Disponivel
https://ondemand.anahp.com.br/categoria/publicacoes Associagdo Nacional de
Hospitais Privados. Observatorio, 10° Edigdo. 2018.Acesso em: 21.12.18.
Ministério da Saide. Agéncia Nacional de Saiide Suplementar. Indicadores
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20.12.18. Disponivel em: http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E-
EFT-02.pdf

Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Critérios Diagndsticos das
Infec¢des Relacionadas 4 Assisténcia a Satide. Resolugdo N° 07, 24/02/2010.
Brasilia, 2010. Compromisso com a qualidade hospitalar. Indicadores
Hospitalares, Taxa de Mortalidade Institucional. 2014. Acesso em: 20.12.18.
Disponivel em: http://www.cqh.org.br/icqgh/ind/web_ficha.php?p_nind=47
Departamento de Informatica do SUS. Informagdes de Satiide (TABNET), Taxa
| de Morbidade Hospitalar do SUS, Mortalidade hospitalar. 2018. Acesso em:
| 26.12.18. Disponivel em:
_ | http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sih/cnv/niuf.def

IV. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

Avaliar e monitorar o desenvolvimento das atividades de Educagdo
Permanente em Saude para a equipe de enfermagem e multiprofissional no
ambito da assisténcia hospitalar.
As atividades de EPS serdo avaliadas conforme os seguintes critérios:
| 1- Cronograma Anual elaborado pela Instituigao;
~ | 2- Atividade Educacional mensal realizada conforme cronograma;
| 3- Plano da atividade educacional mensal devidamente aprovada pela equipe
| gestora da instituicdo;
| 4- Lista de presenca dos profissionais que foram submetidos a a¢do de educagio
| comprovando o envolvimento de pelo menos 70% dos profissionais da
| institui¢do.
| Cumprir com:
| - Realizar as atividades de educagdo permanente mensalmente conforme o
| cronograma anual da institui¢do;
- Envolver 70% de profissionais de enfermagem na atividade:
- Envolver 70% da equipe multiprofissional na atividade;
- Encaminhar o Relatério do Plano de atividade das capacitagdes
Relatério elaborado pela institui¢do contendo (tema, data, horario, quantos
participantes, quantidade existentes de funciondrios, lista de frequéncia, plano,
foto).
O Hospital acumulara até 3 pontos se cumprir com os seguintes critérios:
1- Cumprimento da proposta do més descrita no plano anual de EPS e
apresentagdo do relatério mensal de planejamento da EPS aprovado pela
| equipe gestora da unidade = 1 ponto
| 2- Envolvimento de, pelo menos, 70% dos profissionais de enfermagem na
| atividade = 1 ponto
| 3- Envolvimento de, pelo menos, 70% dos profissionais da equipe
multiprofissional na atividade = 1 ponto
Mensal
Educacio Permanente: atividades educacionais visando ampliar o acesso a
informacéo e o envolvimento com o trabalho,
Planejamento da EPS: modelo de relatério de cada institui¢do que devera
conter, tema da capacitagdo, responsavel pela capacitagdo, publico alvo e
metodologia.

Definigio de Termos
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| encaminhado a SES-MT para ser analisado e aprovado, pois todas as linhas de
| cuidado existentes deverdo estar presentes no cronograma. Toda alteragdo do
| cronograma deve ser submetida a uma nova andlise para garantir o

O cronograma anual elaborado pela instituigdo tem a fung¢do de organizar o
publico alvo das EPS ao longo do ano. Todos os profissionais atuantes na
institui¢do deverdo receber capacita¢des periddicas. O Cronograma devera ser

envolvimento de todos os profissionais atuantes da instituicao.

Supervisdo Adminisirativa SES

BITENCOURT, G.R.; FERREIRA, AFM.. AMARAL, M.H.S.P.;
RENAULT, S.M.G.; SILVA, J.O.; SANTOS, K.M. Uso de indicadores na
avaliagdo do servico de educagdo permanente: reflexdo dos pilares da
qualidade. Rev baiana enferm. ed. 35:e368442021. Brasil, 2021.
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IV. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

Avaliar as agdes de carater humanizador desempenhadas pela institui¢ao
durante o més, que deverdo proporcionar um ambiente humanizado aos
profissionais, pacientes e seus acompanhantes;

| 2- Plano de operagéo da Agdo de Humanizagdo mensal devidamente aprovada

| As agdes de Humanizagdo serdo avaliadas conforme os seguintes critérios:
1- Cronograma Anual elaborado pela Instituigio;

pela equipe gestora da institui¢do;
| 3- Relatério da Atividade de Humanizagdo mensal realizada conforme
cronograma com lista de presenca dos envolvidos;

| - Encaminhar o Relatério do Plano de atividade das capacitagdes.

Cumprir com:

- Realizar as atividades de humanizagio mensalmente conforme o
cronograma anual da instituigao;

- Encaminhar o Plano de operagao da A¢ido de Humanizagao;

Relatorio elaborado pela instituigdo contendo (tema, data, horario, quantos
| participantes, quantidade existentes de funcionarios, lista de frequéncia,
plano, foto).

O Hospital acumulara até 3 pontos se cumprir com 0s seguintes critérios:

1- Apresentagdo do Cronograma Anual elaborado pela Instituicdo = 1 ponto
2- Apresenta¢do do Plano de operagdo da Agdo de Humanizagdo mensal
devidamente aprovada pela equipe gestora da institui¢do = 1 ponto

3- Apresentagdo do Relatorio da Atividade de Humanizagdo mensal realizada
conforme cronograma = 1 ponto

Mensal

| execugdo, publico alvo e metodologia.

Acdo de Humanizacdio: sdo agdes que permitem a adaptagdo do
atendimento, estrutura fisica e processos as necessidades do paciente,
elevando a qualidade da assisténcia em satde;

| Planejamento da Acdo de Humanizacdo: modelo de relatério de cada
instituicdo que deverd conter: tipo da agdo realizada, responsivel pela

As agdes de humanizagdo em cronograma e desenvolvidas pela institui¢do
precisam comtemplar as diretrizes do humanizaSUS sendo elas: acolhimento;
gestdo participativa e cogestdo; ambiéncia; clinica ampliada e compartilhada;
valoriza¢do do trabalhador e defesa dos direitos dos usuérios.

o Supervisdo Administrativa SES

BRASIL. Cadernos Humaniza-SUS: volume 3 - Atengdo Hospitalar.
Ministério da Sadde, v. 3. Brasilia, 2011.
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1. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

Avaliar a diminui¢do percentual das cesarianas em um periodo especifico, refletindo a
eficacia de estratégias implementadas para promover partos vaginais seguros e reduzir
cesareas desnecessarias.

(Taxa de Cesareas no periodo inicial — Taxa de Cesareas no Periodo Atual) L

100
Taxa de cesareas no periodo inicial

Taxa de cesareas no periodo inicial - Taxa de cesareas no periodo atual

Taxa de cesareas no periodo inicial x100

A Organizagido Mundial da Satide (2010) recomenda que a Taxas de ceséreas seja entre
10% e 15%.

i Redugdo da taxa cesarea de 53% para 15% nos trés primeiros anos, sendo:

Ano 1: Reduzir a taxa de 53% para 38%. (Redugdo de 15 pontos percentuais)
Ano 2: Reduzir a taxa de 38% para 25%. (Redugio de 13 pontos percentuais)
Ano 3: Reduzir a taxa de 25% para 15%. (Redugdo de 10 pontos percentuais)

Registros hospitalares de partos da maternidade, indicadores do Sistema de
Monitoramento do Cuidado Obstétrico (SMCO), e registro no SIH validado pela

| Supervisio Administrativa no més de competéncia vigente, que avaliara por meio do

indicador da taxa cesarea o impacto das acdes previstas no referido plano.

Taxa de reducio de parto cesareos em até 15% = S pontos
Taxa de reducio de parto cesareos em até 13% = 3 pontos
Taxa de redugdo de parto cesareos em até 10% = 1 ponto

Mensal

Taxa de Cesareas no Periodo Inicial: (Numero de partos cesareos no periodo inicial
/ Total de partos no periodo inicial) x 100

Taxa de Cesdreas no Periodo Atual: (Nimero de partos cesareos no periodo atual /
Total de partos no periodo atual) x 100

Este indicador € utilizado para avaliar a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto e
monitora os esforgos direcionados por do Plano de reducdo de taxa de cesariana a

| diminuigdo de cesarianas desnecessarias, alinhando-se as recomendagdes da

Organizagdo Mundial da Sauide (OMS), que sugere que taxas de cesarea acima de 10%
ndo estdo associadas a reduc¢des nas mortalidades materna e neonatal. Elevadas
proporgdes de partos cesareos podem indicar um acompanhamento pré-natal

| inadequado ou indicagdes equivocadas do parto cirirgico em detrimento do parto

vaginal.

| Implementar boas préticas do parto adequado e estratégias baseadas em evidéncias,

como o uso da Classificagdo de Robson, tem se mostrado eficaz na reducio dessas
taxas.

Alguns fatores podem influenciar os dados deste indicador, sdo eles: modelo de
assisténcia obstétrica adotado, condi¢des socioecondmicas e da saide da gestante,
disponibilidade de recursos especializados (tecnologia e servigos) e partos gemelares,
que resultam em contagem cumulativa de nascidos vivos.

Reavaliar e ajustar a meta e pontuag@o no sentido de alcance da melhores resultados
anualmente ou conforme necessario.

Supervisdo Administrativa SES

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR — ANS. Dados e Indicadores

| do Setor. Painel de Indicadores da Atengao Materna e Neonatal.

Palacio Paiaguas, Rua D, s/n, Bloco 5, Centro Politico Administrativo — CEP: 78.049-902
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| AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR - ANS. Ficha Técnica.
INDICADORES DO PROGRAMA DE QUALIFICACAO DE OPERADORAS 2021
(ANO-BASE 2020).

| BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saide. Departamento de
Analise Epidemioldgica e Vigilancia de Doengas Nao Transmissiveis. Painel de
Monitoramento  de  Nascidos  Vivos.  https:/svs.aids.gov.br/daent/centrais-
deconteudos/paineis-de-monitoramento/natalidade/nascidos-vivos/. Acesso em 20 set
2023.

BRASIL. Ministério da Satde. Indice de Desempenho do Sistema Unico de Satde.
Fichas Detalhadas http://idsus.saude.gov.br/assets/detalhadas.pdf dos Indicadores.
BRASIL. Portaria GM/MS N° 2.351 de 05 de outubro de 2011- Altera a Portaria N°
1.459/GM/MS, de 24 de julho de 2011, que institui, no 4mbito do Sistema Unico de
| Saide, a Rede Cegonha.
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| Avaliar a redugdo da incidéncia de inc‘;e relacio
| ocorrem apés 48 horas de internagao em RN de alto risco (RN-AR) internados em UTI
Neonatal. Esse indicador expressa a probabilidade ou risco de se adquirir qualquer

8 Governp de SECRETARIA ADJUNTA DE AQUISIGOES E CONTRATOS

Mato Superintendéncia de Aquisicbes e Contratos
Grosso Coordenadoria de Contratos

I11. QUALIDADE DA ASSISTENCIA

| IRAS tardia.

Nimero total de IRAS tardia em RN — AR > 48h < 168

Numero total de RN — AR

Numero total de infecgdes relacionadas 4 assisténcia a satide (IRAS) tardias (> 48 horas)

| em RN de alto risco internados em UTI Neonatal durante a competéncia.

| Niimero total de RN de alto risco (RN-AR) internados em UTI Neonatal durante UT]
| Neonatal durante a competéncia, estratificados por peso de nascimento (PN).

- | Nascidos < 1.500 gramas reduzir incidéncia de IRA de 60% para 35%

Nascidos 1.500 a 2.499 gramas reduzir incidéncia de IRA de 35% para 13%
Nascidos > 2.499 gramas reduzir incidéncia de IRA de 31% para 9%

Os dados serdo extraidos do Sistema de Monitoramento de Cuidado Obstétrico e
Neonatal (SMCON/IFF/Estratégia QualiNEO), a partir de consulta ao plano

| terapéutico de enfermagem, prontuarios médicos, relatérios de microbiologia, e

discussdes com a equipe assistencial.

A coleta dos dados sera validada através da supervisdo administrativa ao numero de
RNs internados em UTI Neonatal no periodo e a incidéncia de IRAS durante a
competéncia analisada

O hospital acumulard 9 pontes conforme metas atingidas de acordo com a
estratificagdo por peso de nascimento (PN) do RN de Alto Risco (RN-AR) detalhadas
abaixo:
Nascidos < 1.500 gramas: Redugdo IRA atingida 35% = 3 pontos
Redugédo IRA atingida 50% = 2 pontos
Redugdo IRA atingida 60% = | ponto
Nascidos 1.500 a 2.499 gramas: Redugdo IRA atingida 35% = 3 pontos
Redugdo IRA atingida 25% = 2 pontos
Redugio IRA atingida 35% = 1 ponto
Nascidos > 2.499 gramas: Redug¢do IRA atingida 9% = 3 pontos
Redugdo IRA atingida 20% = 2 pontos
Reducido IRA atingida 31% = 1 ponto

Mensal

Infecciio Relacionada a Assisténcia a Saide (IRAS) tardia (> 48h): Infec¢des que
ocorrem apos 48 horas de internagdo do RN na UTI Neonatal.

Recém-nascido de Alto Risco (RN-AR): Recém-nascido internado na UTI Neonatal
com condigdes de saide que requerem cuidados intensivos.

RN-AR-dia: Soma total dos RN-AR internados a cada dia, em um determinado
periodo de tempo.

Este indicador expressa a probabilidade ou risco de se adquirir qualquer infec¢édo
relacionada & assisténcia a saide (IRAS) ap6s 48 horas de internagdo. Quanto menor a
taxa, melhor a preven¢do e o controle das infecgdes em UTI Neonatal. Deve-se
considerar a estratificagdo por peso de nascimento (PN) para uma analise mais
detalhada.

Reavaliar e ajustar a meta e pontuagdo ao sentido de alcance da melhores resultados
anualmente ou conforme necessario.
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| Supervisio Administrativa SES
| Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Manual de Controle de Infeccdo
| em Servigos de Saude.
| Ministério da Satde. Boletim Epidemiolégico de IRAS.
| Sistema SMCON para Monitoramento de IRAS em Unidades Neonatais.
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