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Resolugio CIB/MT Ad Referendum N° 004 de 24 de Maio de 2018.

Dispde sobre a renovagio do convénio assistencial
celebrado entre a Secretaria Estadual de Saide e o
Hospital Sdo Luiz, situado no Municipio de Céiceres-MT,
para realizar servigos médico hospitalares de média e alta
complexidade.

A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO ESTADO DE MATO
GROSSO, no uso de suas atribuicdes legais e considerando:

I — A CONSTITUICAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL DE 1988
Secdo II, Artigo 196 dispde que a saide € direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducdio do risco de doenga e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos para sua promogao,
prote¢do e recuperagdo;

I — A LEI N° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que estabelece os principios e diretrizes
do SUS;

11l — O DECRETO N° 7.508, DE 28 DE JUNHO DE 2011, que regulamenta a Lei 8.080,
de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagdo do Sistema Unico de Saude -
SUS, o planejamento da satde, a assisténcia a saide e a articulagéo interfederativa, ¢ da
outras providéncias;

IV — A Portaria GM/MS N° 1.034, de 05 de Maio de 2010, Dispde sobre a participagdo
complementar das institui¢des privadas com ou sem fins lucrativos de assisténcia a saude
no 4mbito do Sistema Unico de Saude;

V — A Portaria GM/MS N° 529 de 01 de Abril de 2013, que institui o Programa Nacional
de Seguranca do Paciente (PNSP);

VI — A Portaria GM/MS N° 3.390 de 30 de Dezembro de 2013, que Institui a Politica
Nacional de Atencdo Hospitalar (PNHOSP) no dmbito SUS, estabelecendo as diretrizes
para a reorganizagio do componente hospitalar ao SUS, e Rede de Atengdo a Salde
(RAS);

VII — A Portaria GM/MS N° 3.410 de 30 de Dezembro de 2013, que Estabelece
diretrizes para contratualizagdo de hospitais no ambito do SUS em consondncia com a
PNHOSP;

VIII — A Portaria GM/MS N° 2.658 de 04 de Dezembro de 2014, que estabelece
recursos do Bloco de Atenciio de Média e Alta Complexidade a serem disponibilizados aos ¢
Estados e Municipios para custeio dos Procedimentos Cirtrgicos Eletivos;

IX- A Portaria GBSES N° 112 de 30 de junho de 2017, que dispde do cofipa#
estadual ndo obrigatorio para custeio mensal de leitos em Unidade de Tgrapig
UTI - Adulto, Pediatrica, Neonatal e Unidade de Cuidado Intermedidrio
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credenciada/habilitada e/ou em processo de credenciamento/habilitagéo junto ao Sistema

Unico de Saude (SUS) com o objetivo de melhoria de acesso para atendimento ao usuario
do SUS no territorio do Estado de Mato Grosso;

X- A Portaria GBSES N° 020, de 09 de fevereiro de 2018- Institui critérios para
transferéncia ndo obrigatéria de recursos financeiros do fundo estadual de satde para o
fundo municipal de satide em apoio ao custeio mensal de leitos em Unidade de Terapia
Intensiva /UTI;

X1- O Parecer Técnico da Coordenadoria de Redes de Servigos de 17 de abril de 2018,
favoravel a renovagdo do convénio, com recomendagdes necessarias;

XII- A Proposi¢io Operacional da Comissio Intergestores Regional Oeste Mato-
grossense N° 012 de 16 de maio de 2018, que propde aprovar a renovagdo do convénio
celebrado entre a Secretaria Estadual de Satde e a Associagdo Congregagéo de Santa
Catarina /Hospital S@o Luiz, localizado no municipio de Céceres.

RESOLVE:

Artigo 1° - Aprovar a renovagéo do convénio assistencial a ser celebrado entre a Secretaria
Estadual de Saude e o Hospital Sdo Luiz, situado no Municipio de Caceres-MT, para
realizar servigos ambulatoriais, cirurgias eletivas de média complexidade, internagdes em
clinica médica. UTI adulto, UTI Neonatal, Obstetricia de risco habitual e alto risco,
conforme anexo L.

§1°. O valor mensal financeiro pactuado no referido convénio perfaz um valor total mensal
de R$ 2.043.825 (Dois milhdes, quarenta e trés mil e oitocentos € vinte e cinco reais €
trinta e sete centavos) conforme planilha e termo de compromisso ¢ metas em anexo;

§2°. A vigéncia do Convénio serd de 12 (doze) meses a contar do dia 01 de maio de 2018.

Artigo 2° O documento descritivo que contém as metas fisicas e financeiras deste
convénio tera validade de 03 (trés) meses a contar do dia 01 de maio de 2018, visto que
apos encerramento da vigéncia do documento descritivo as metas fisicas e financeira serdo

avaliadas e pactuadas em forma de Termo Aditivo.

Artigo 3° - O acompanhamento e monitoramento das metas fisicas e financeiras ocorrerdo
através da Comissio de Acompanhamento de Contratualizagao — CAC/SES/MT.

Artigo 4° - Esta Resolugéo entra em vigor na data de sua assinatura.

, 24 de maio de 2018.
<

(\‘1
Luiz\S ] Silvia Regina Cremonez Sir¢na
Presidentg)da CIB/MT Presidente do COSEMS/M
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01. INTRODUGAO

O presente DOCUMENTO DESCRITIVO ¢ um instrumento de operacionalizagdo das agGes e
servigos desenvolvidos pelo Hospital Sdo Luiz nas areas de gestdo, assisténcia e avaliagdo. Elaborado
pela Secretaria Estadual de Saide de Mato Grosso/SES-MT e Hospital Sdo Luiz, em consonancia
com a Politica Nacional de Atengdo Hospitalar PNHOSP e o Plano Estadual de Saide/PES.

O principal objetivo deste ¢ a formalizag@o da relagdo contratual entre os gestores piblicos de satde
e o Hospital integrante do Sistema Unico de Satide/SUS, por meio do estabelecimento de compromissos
€ metas entre as partes.

Este Documento Descritivo define as agdes e servigos a serem contratualizados de acordo com o
perfil assistencial do Hospital e as necessidades epidemioldgicas e sociodemograficas das regides de
satude Oeste e Sudoeste Matogrossense.

No decorrer da vigéncia do Convénio, havendo necessidade de inclusdo, alteragio ou interrupgdo de
agdes e servigos pactuados, estes deverdo ser aprovados pela Comissdo Intergestora Regional — CIR/MT
e/ou Comissdo Intergestora Bipartite- CIB/MT e incorporados a este Documento Descritivo sob forma
de Termo Aditivo ao Convénio, € as alteragdes serdo objeto de publicagio oficial.

02. METODOLOGIA DE TRABALHO

Para a elaboragdo deste Documento Descritivo, foi realizada uma revisdo nas legislagdes sobre
Contratualizagdo e Servigos de Satde, examinando-se as leis, decretos, portarias, instru¢des normativas
e resolugdes. Os indicadores das metas qualitativas foram revistos e adequados conforme os pardmetros
para o planejamento e programagdo de agdes e servigos de saiide no ambito do sistema tnico de saide.

Na composigdo dos recursos financeiros para repasse ao convénio foram utilizados os dados
consultados nos sistemas oficiais do SUS, referentes a fonte de recursos do ente federal e a
complementagdo com a fonte de recursos estaduais SES-MT. Levaram-se em consideragdio os seguintes
aspectos e legislagOes:

* Pesquisa nos sistemas oficiais do SUS (SIH, SIA, SISREG, SISPPI e CNES); Analise do
relatorio de Faturamento do Hospital;

» Levantamento da série historica da produgdo do Hospital no periodo de janeiro a
dezembro/2017,

= Habilitagdes dos servigos prestados;

»  Lei N° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que estabelece os principios e diretrizes do SUS;

» Lei N° 8.666, de 21 de junho de 1993, que Regulamenta o art. 37, inciso XXI, da Constituigio
Federal, institui normas para licitagdes e contratos da Administragio Pablica e dd outras
providéncias.

* Lei N° 7.110, de 10 de fevereiro de 1999- Dispde sobre a promogio, prote¢do e preservagdo da
satde individual e coletiva no Estado de Mato Grosso e da outras providéncias;

* Portaria MS N° 1.459/GM de 24 de junho de 2011 — Rede Cegonha

= Portaria MS 2.395/GM/2011- Rede de Urgéncia e Emergéncia;

=  Portaria N° 3.390/2013, que Institui a Politica Nacional de Aten¢do Hospitalar (PNHOSP) no
ambito SUS, estabelecendo as diretrizes para a reorganizagdo do componente hospitalar ao
SUS, e Rede de Atengdo a Saide (RAS);
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= Portaria MS N° 3.410/GM/2013, que Estabelece diretrizes para contratualizagdo de hospitais
no d4mbito do SUS em consondncia com a PNHOSP;

» Portaria MS N° 142/GM/2014, Institui no ambito do SUS, o Incentivo de Qualificagdo da
Gestio hospitalar (IGH);

* A Portaria GM/MS N° 2.658 de 04 de Dezembro de 2014, que estabelece recursos do Bloco
de Atengio de Média e Alta Complexidade a serem disponibilizados aos Estados e Municipios
para custeio dos Procedimentos Cirtrgicos Eletivos;

* Portaria N° 1.631, de 1° de outubro de 2015 - Aprova critérios e pardmetros para o
planejamento e programagéo de agdes e servigos de saide no ambito do SUS;

* Instrucio Normativa conjunta SEPLAN/SEFAZ/CGE N° 001/2015, que estabelece
diretrizes, normas e procedimentos para celebragdo, execugdo e prestagdo de contas referente a
transferéncia de recursos através de convénio;

= Portaria GBSES N°” 020, de 09 de fevereiro de 2018- Institui critérios para transferéncia ndo
obrigatoria de recursos financeiros do fundo estadual de saide para o fundo municipal de saade
em apoio ao custeio mensal de leitos em Unidade de Terapia Intensiva /UTI

03. IDENTIFICACAO DO HOSPITAL

A Associagdo Congregagdo Santa Catarina- Hospital Sdo Luiz, esta localizado no municipio de
Céceres —MT, situado na Avenida Praga Major Jodo de Carlos, n® 99, bairro: Centro, CEP: 782.000-00,
na Regido de Satde Oeste Matogrossense, inscrito no CNES n° 2395037, se caracteriza como Hospital
geral, de natureza privada, entidade beneficente sem fins lucrativos, credenciado ao SUS, sob gestdo
estadual.

Atualmente a unidade de saide é referéncia para 22 municipios, que abrange as regides Oeste e
Sudoeste Matogrossense. A populagdo da regido Oeste Matogrossense ¢ composta por 203.935
habitantes e a regido Sudoeste Matogrossense composta pela populagdo de 134,923 habitantes que
totaliza 338.858 habitantes, segundo estimativa do IBGE/TCU/INCRA/2017. O Hospital Sdo Luiz
oferta servicos de saide para ambas as regides no atendimento ao usudrio SUS.

04. DEFINICAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

O Hospital Sdo Luiz, cuja missdo é o “Compromisso _de acolher o ser humano, prestando
assisténcia _integral e digna, com apoio técnico-cientifico-cultural e social, resgatando a sua_satide
fisica, psiquica e espiritual, em gualquer ciclo da vida’. Se dispde a ofertar servigos médico-
hospitalares nas especialidades clinicas, cirirgicas, obstétrica, pediatrica e intervencionista. Conforme
Portaria n° 3.410/GM/MS/2013, no ambito da contratualizagdo, as responsabilidades do hospital,
dividem-se em quatro eixos: Assisténcia, Gestdo, Ensino, Pesquisa e Avaliagdo.

4.1 Do Eixo de Assisténcia:

O hospital compromete-se a:
I.  Cumprir os compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e resolutividade da
assisténcia;
II.  Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelos gestores;

Coordenadoria de Contratagdo de Servicos de Saide
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[Il. Manter o servigo de urgéncia e emergéncia obstétrico em funcionamento 24 (vinte e quatro) horas
por dia, nos 7 (sete) dias da semana, e implantar acolhimento com protocolo de classificagdo de
risco, conforme as diretrizes da PNH;

IV. Realizar a gestio de leitos hospitalares com vistas a otimizagdo da utilizagdo, com o
funcionamento do Nucleo Interno de Regulagdo;

V. Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na PNHOSP:

VI. Implementar o Atendimento Humanizado, de acordo com as diretrizes da Politica Nacional de
Humanizagdo (PNH);

VII. Garantir assisténcia igualitaria sem discriminagao de qualquer natureza;

VIII. Garantir a igualdade de acesso e qualidade do atendimento aos usuarios nas agdes € Servigos
contratualizados em caso de oferta simultanea com financiamento privado:

IX. Promover a visita ampliada para os usuarios internados;

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

XI. Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos previstos na legislagdo e as
especificidades socioculturais, de acordo com o pactuado no dmbito do subsistema de saude
indigena;

XII. Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a legislagdo especifica;

XIII. Disponibilizar o acesso dos prontuarios a autoridade sanitaria, bem como aos usudrios e pais ou
responsaveis de menores, de acordo com o Codigo de Etica Médica; e
XIV. Garantir atengdo integral aos usuarios.

4.2 Politica Nacional de Humanizagao:

O Hospital Sdo Luiz de Caceres, através do desenvolvimento da Politica Nacional de
Humanizagdo - PNH devera desenvolver o atendimento integral ao usuario com resolutividade e
responsabilidade, orientando quando for o caso, o usudrio e a familia em relagdo a outros servigos de
satide para a continuidade da assisténcia, conforme dispositivos da referida politica e dispor dos
seguintes Programas de HUMANIZACAO implantados:

= Humaniza SUS, Politica Nacional de Medicamentos, Satde do Trabalhador, Alimentagdo e Nutrigdo,

Saade da Mulher, HIV/DST/AIDS, Servigo de Ouvidoria;

= Realizar acolhimento com classificagéo de risco;

» [mplementar atividades humanizada;

» Adequar de area fisica para conforto de usudrios, familiares e trabalhadores;

= Efetuar avaliagio do grau de satisfagio dos usuarios, clientes internos e fornecedores;

» Viabilizar o acesso dos visitantes a equipe responsavel pelo paciente;

= Garantir presenca de acompanhante 24hs aos pacientes com mais de 60 anos, criangas e
portadores de necessidades especiais, dentro das possibilidades técnicas existentes;

= Notificagdo das doengas relacionadas a saide do trabalhador;

= Incidéncia e prevaléncia de doengas relacionadas ao trabalho e absenteismo:

Coordenadoria de Contratagio de Servigos de Saiude
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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4.3 Servigos de Apoio e Diagnéstico Terapéutico:

O Hospital disponibilizara em sua estrutura, servigos de apoio diagnéstico e terapéutico conforme
segue:
a) Ambulatério: Consulta Obstétrica eletiva e urgéncia/emergéncia, Laboratorio de anélises
clinicas, Ultrassonografia e Ressonancia Magnética.
b) Hospitalar/internaciio: Laboratorio de andlises clinicas, Radiologia, Ultrassonografia,
Tomografia, Ressonancia Magnéticas, Eletrocardiograma, Endoscopia Digestiva, Terapia Renal
Substitutiva.

4.4 Atencdo Ambulatorial:

A atengdo ambulatorial a que se refere este Documento Descritivo compreende todas as agdes
ofertadas em nivel ambulatorial independente de seu grau de complexidade. O Hospital conta com
servico ambulatorial funcionante de segunda a domingo, 24 horas por dia na especialidade de
Obstetricia (risco habitual e alto risco), este servigo é estendido para usuérios egressos do proprio
Hospital e também pacientes encaminhados pela central de regulagéo regional para a especialidade
acima descrita, respeitando o limite da capacidade operacional do ambulatério.

A atengdo ambulatorial envolve o conjunto de atividades e servicos de Média e Alta
Complexidade, que sio ofertadas aos usuarios, envolvendo consulta em clinica especializada, servigo de
apoio diagnostico e terapéutico e urgéncias/emergéncias obstétricas.

A Regulagio do acesso aos servigos ambulatoriais garante de forma equanime o acesso de servigos

de satide buscando atender as necessidades da demanda dos usudrios.
O Hospital oferecerda procedimentos de média e alta complexidade (Ambulatorio obstétrico,
Ressonancia Magnética, laboratério de analises clinicas e Ultrassonografia); o complexo regulador
do Eseritorio Regional de Saide de Caceres através da central de regulagdo realiza o processo de
regulagdo ambulatorial utilizando ferramentas como SISREG 111, Protocolos clinicos e de classificagdo
de risco, fluxos e rotinas pré-estabelecidas padronizadas.

O fluxo de encaminhamento para consultas, procedimentos e exames complementares
eletivos, inclusive aos egressos, ¢ realizado através da central de regulagdo do Escritério Regional de
Satide de Caceres-MT e os pacientes da Ginecologia e Obstetricia, classificados como urgéncia ou
emergéncia serdo atendidos conforme protocolos clinicos.

A agenda de oferta de servigos para o més subsequente devera ser enviada, pelo estabelecimento de
saiide (executante), impreterivelmente, até o 18° dia do més que antecede a agenda, disponibilizando
100% da agenda em consultas e exames pactuados sendo 70% para demanda da Central de Regulagdo e
30% para egressos do Hospital, que devera ser entregue na Central de Regulagdo sem rasuras ¢ com
informagdes exatas e fidedignas. Caso haja corregdes a serem feitas na agenda, a mesma devera ser
realizada até o 20° dia do més.

4.5 Atencio Hospitalar:

A atengdo hospitalar de que trata este Descritivo diz respeito ao conjunto de agdes e servigos
ofertados ao paciente em regime de internagio e procedimentos hospitalares. O Hospital realiza
internagdo de média complexidade nas édreas de clinica médica, cirurgia eletiva, pediatria, obstetricia de
risco habitual e alto risco, UTI Adulto e neonatal tipo Il. A viabilizagdo das internagdes ocorrera em

Coordenadoria de Contratagao de Servicos de Saide
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conformidade com a disponibilidade de vagas e critérios técnicos de priorizagdo, estabelecidos pela
central de regulag@o regional.

O Hospital se obriga a utilizar todos os recursos disponiveis de diagnosticos e tratamentos
necessrios ao atendimento dos pacientes, desde que previstos na tabela SUS, de modo a garantir a
disponibilizagido das melhores alternativas de atengdo a saude dos usuarios.

Os procedimentos pactuados deverdo ser disponibilizados a central de regulagdo regional e
discriminado o quantitativo por especialidade para que os procedimentos, exceto Pronto Atendimento
ambulatorial, sejam regulados através da central de regulagdo regional com o objetivo de garantir-lhes
atendimento integral e resolutivo.

4.5.1 Atencio Obstétrica e Neonatal

A atengdio obstétrica aqui tratada diz respeito ao conjunto de agdes e servigos ofertados a gestante e
ao recém-nascido. O Hospital, apesar de ndo habilitado, atua como referéncia e trabalha como porta
aberta para obstetricia.

O hospital deve seguir o recomendado pela Organizagio Mundial de Saide/OMS no que diz
respeito as boas praticas de aten¢@o ao parto € nascimento, a saber: oferta de cuidados respeitosos a
mulher e sua familia, permitir o acompanhante de livre escolha da mulher durante o trabalho de parto,
parto e pos-parto, ofertar métodos ndo farmacolégicos de alivio da dor, ofertar comida e bebida para a
mulher durante o parto de risco habitual, encorajar e propiciar a mulher espago adequado para se
movimentar e adotar posigdes confortaveis durante o trabalho de parto e parto, propiciar o contato
imediato pele a pele, entre mde ¢ RN e apoiar o aleitamento materno na 1 hora de vida, reduzir a taxa
de cesarea em 10% ao ano, ndo permitir intervengdes médicas de rotina para acelerar o trabalho de parto
(uso de ocitocina, realizagdo de cesariana), ndo realizar. de forma rotineira, procedimentos como
tricotomia, enema, episiotomia e amniotomia. Deverdo ser monitorados os seguintes indicadores de
Qualidade:

e Protocolo de Acolhimento com Classificagdo de Risco implementado, em conformidade com o
padrdo indicado pelo MS;

e Percentual de parturientes com uso de métodos nao farmacologicos de alivio da dor;

e Percentual de partos em posi¢do ndo litotdmica;

e Percentual de acompanhante no trabalho de parto;

e Partograma preenchido em tempo real;

e Percentual de contato pele a pele imediato e continuo entre mie € recém-nascido na primeira
hora;

e Percentual de clampeamento oportuno do corddo umbilical:

e Percentual de amamentagdo na primeira hora de vida;

e Garantia de livre acesso aos pais e/ou responsdveis na Unidade neonatal;

e Percentual de episiotomia;

4.6 No Eixo de Gestiao

O Hospital compromete-se a:
I. Garantir o cumprimento das metas e COmMpromissos contratualizados frente ao corpo clinico;

Coordenadoria de Contratagio de Servigos de Saide
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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. Disponibilizar a totalidade das agdes e servigos de salde contratualizados para a regulagio

regional e/ ou estadual;

Dispor de recursos humanos adequados e suficientes para a execugdo dos servigos
contratualizados, de acordo com o estabelecido no instrumento formal de contratualizagdo e nos
parametros estabelecidos na legislagdo especifica;

Dispor de parque tecnologico e de estrutura fisica adequada ao perfil assistencial, com
ambiéncia humanizada e segura para os usudrios, acompanhantes e trabalhadores, de acordo
com instrumento formal de contratualizagdo, respeitada a legislagdo especifica;

. Garantir a gratuidade das agdes e servigos de satde contratualizados aos usudrios do SUS;
VL.
VIL.

Dispor de ouvidoria;
Garantir, em permanente funcionamento e de forma integrada, as Comissdes Técnicas,
conforme a legislag@o vigente;
Divulgar a composigdo das equipes assistenciais e equipe dirigente do Hospital aos usuarios em
local visivel e de facil acesso;

Assegurar o desenvolvimento de processos de educagéo permanente para seus trabalhadores:

. Dispor de Conselho de Satude do Hospital, quando previsto em norma;
XL

Alimentar os sistemas de notificagdes compulsorias conforme legislagdo vigente, incluindo a
notificagdo de eventos adversos relacionados a assisténcia em salde:

Registrar e apresentar de forma regular e sistematica a producdo das agdes e servigos de satde
contratualizadas, alimentando os sistemas de informagdes Oficiais vigentes:

Disponibilizar aos gestores publicos de saide dos respectivos entes federativos contratantes os
dados necessarios para a alimentagdo dos sistemas de informagao:

Participar da Comissio de Acompanhamento da Contratualizagdo do Hospital;

Manter atualizado o CNES.

4.7 No Eixo de Ensino e Pesquisa:

I. Disponibilizar ensino integrado a assisténcia, com Programa de Educagdo Permanente instituido
no Hospital, com incentivo e monitoramento das agdes neste ambito;
I1. Oferecer formagio e qualificagio aos profissionais de acordo com as necessidades de salde e as
politicas prioritarias do SUS, visando o trabalho multiprofissional;
I11. Garantir praticas de ensino baseadas no cuidado integral e resolutivo ao usuario;

4.8 No Eixo de Avaliagio:

Para a avaliagdo dos servigos prestados o Hospital devera obedecer aos seguintes critérios:
I. Acompanhamento dos resultados internos, visando a seguranca, efetividade e eficiéncia na
qualidade dos servigos:
1. Avaliar o cumprimento das metas e a resolutividade das agbes e servigos por meio de
indicadores quali-quantitativos estabelecidos neste instrumento:
Avaliar a satisfagdo dos usudrios e dos acompanhantes através de pesquisa de satisfagdo;
Participar dos processos de avaliagdio referente ao cumprimento de metas estabelecidas neste
Documento Descritivo;
. Realizar auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia e do controle de

1.
V.

riscos;

Coordenadoria de Contratacdo de Servicos de Saude
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br



SES

SECRETARIA DE
STADO DE SAUDE

GOVERNO DE

ESTADO DE TRANSFORMACAO

ESTADOC DE TRANSFORMAGAO

5.1

VL

VIL

VIIL

IX.

XI.

5.2

. Apresentar

MT G

DOCOMPROMISSO ENTRE AS PARTES

Compete ao Hospital Sao Luiz:

. As atividades assistenciais desenvolvidas e conveniadas serdo reguladas através da central de

regulagdo do Escritério Regional de Saude, exceto o Pronto Atendimento ambulatorial de gestante.
Os procedimentos hospitalares de Urgéncia e Emergéncia (leito de UTI) serdo disponibilizados
para a Central de regulagio de Urgéncia e Emergéncia, de modo a permitir a disponibiliza¢ao das
melhores alternativas de atengdo ao usudrio, respeitando os principios e diretrizes do Sistema Unico
de Saude. E ainda

Prestar Assisténcia Médica, sem O6nus ao usuario, em regime de Internagdo Hospitalar,
Ambulatorial e apoio diagnéstico e terapéutico, de carater eletivo e de urgéncia e emergéncia, a
populagio, conforme previsto no anexo do presente Documento Descritivo;

Manter todas as suas habilitagdes de Alta Complexidade vigentes, bem como credenciar/habilitar
0s servigos novos e cumprir com todas as suas obrigagdes técnicas previstas;

. Apresentar relatorios das atividades desenvolvidas pelo Grupo de Treinamento em Humanizagao,

atas de reunides das comissdes obrigatdrias bem como outros relatorios referentes aos indicadores
de monitoramento qualitativo;
PLANO DE ACAO estabelecendo metas em cronograma, visando o
Credenciamento/Habilitagdo dos servigos ndo habilitados (GAR/UTI adulto tipo I e UTI neonatal
tipo 1I);
Cumprir as regras de alimentagéo e processamentos dos seguintes sistemas:

e Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (SCNES):

e Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA/SUS):

e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS);

e Sistema Nacional de Agravo de Notificagao (SINAN);

e Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC);

e Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM).
Permitir e facilitar a realizagdo do acompanhamento, supervisdo, fiscalizagdo e auditoria as agdes
desenvolvidas pelo Hospital, previsto no presente Documento Descritivo;
Garantir acesso, bem como realizar o minimo previsto nas Portarias Ministeriais elencadas, por se
tratar de habilitagdes relacionadas as linhas prioritarias de Cuidados em Alta Complexidade:
Indicar dois (2) representantes para participar da Comissio de Acompanhamento de
Contratualizagdo;

. Garantir o transporte ¢ o translado de pacientes dentro da drea de abrangéncia dos municipios ou

para outros Centros de Referéncia: e
Apresentar relatério mensal por tipo de parto, segundo risco (habitual e alto risco).

Compete a Secretaria Estadual de Satde:

I. Realizar pagamento mensal dos servigos/procedimentos, de acordo com o indexador pactuado e

Coordenadoria de Contratagido de Servigos de Saiude
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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conforme procedimentos programados e autorizados pelo Gestor e realizados pelo Hospital, de
acordo com o estabelecido na programago fisico/financeira contida no Documento DESCRITIVO,
parte integrante INDISSOCIAVEL do Convénio;

Controlar, acompanhar, avaliar, supervisionar, fiscalizar e auditar as agdes desenvolvidas pelo
hospitalar e servigos contratados;

Reportar diretamente ao Hospital, formal ou informalmente, toda e qualquer intercorréncia referente
aos servigos prestados pelo mesmo;

Revisar todas as metas e indicadores de desempenho acordado no presente Documento Descritivo,
trimestralmente, com objetivo de avaliar a execugdo do Convénio e adequar as necessidades da
Secretaria Estadual de Satide e o Hospital;

_Instituir e garantir o funcionamento regular e adequado da Comissdo de Acompanhamento de

Contratualizag@o;

Garantir que os indicadores dos hospitais estejam em consonancia com o preconizado nas Portarias
Ministeriais, em especial os Artigos 10, 11 e 12 da Portaria n°. 3.410/GM/MS/2013;

Encaminhar a Coordenagdo Geral de Atengdo Hospitalar — CGHOSP/MS, os relatorios e as atas de
reunides mensais do Hospital pela Comissdo Permanente de Acompanhamento de Contratualizag@o,
com a respectiva apreciagdo e/ou aprovagdo de aumento ou descontos do valor Contratualizado pelo
Hospital:

Estabelecer mecanismos de controle da oferta e demanda de agdes e servigos de saide:

Analisar os relatérios elaborados pelo Hospital, comparando as metas do Documento DESCRITIVO
com os resultados alcangados e os recursos financeiros repassados;

. Definir as agdes e servigos a serem contratados de acordo com o perfil assistencial do Hospital e as

necessidades epidemioldgicas e socio-demogréficas da regido de satde, conforme pactuagdo na CIB
e na CIR. bem como nos Planos de Agdo Regional das Redes Tematicas;
Gerenciar os instrumentos formais de contratualizagio sob sua gestdo, visando a execugao das agdes
e servigos de saide e demais compromissos contratados;
Realizar a regulagiio das agdes e servigos de saide contratualizados, por meio de:
e Estabelecimento de fluxos de referéncia e contra referéncia de abrangéncia municipal,
regional e estadual de acordo com o pactuado na CIB e/ou CIR;
e Implementagio de protocolos para a regulagdo de acesso as agdes e servigos hospitalares e
defini¢do dos pontos de atengdo, bem como suas atribuigdes na RAS para a continuidade do
cuidado apés alta hospitalar; e
e Regulagdo do acesso as agdes e servicos de saide, por meio de centrais de regulagdo, de
acordo com o estabelecido na Politica Nacional de Regulagio;

XIII. Realizar investigagdo de denuncias de cobranga indevida de qualquer agio ou servigo de saude

5.3

contratualizado prestada pelo hospital ou profissional de salde:

Comissiio de Acompanhamento de Contratualizagio:

A Secretaria Estadual de Satde/SES-MT devera designar uma Comissdo de Acompanhamento de

Contratualizagio que sera composta por membros titulares e suplentes de acordo com o descrito abaixo:

e 2 (dois) Representante do Conselho Estadual de Saide;
e 2 (dois) Representantes do Hospital Sdo Luiz de Caceres:

Coordenadoria de Contratagio de Servigos de Saiide
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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e 2 (dois) Representante da Secretaria Estadual de Saude.

Todas as metas e indicadores de desempenho acordado no presente Documento Descritivo serao
monitorados e avaliados pela Comissdo de Acompanhamento de Contratualizagiao/CAC/SES/MT, que
devera reunir-se mensalmente para avaliar o cumprimento das metas estabelecidas neste Descritivo. A
comissdo sera subsidiada por relatérios gerenciais emitidos pela Superintendéncia de Programagdo,
Controle e Avaliagdo por meio de Sistemas de Informagdes Oficiais e/ou visitas “in loco™ (quando
necessdrio), bem como relatorios e atas que deverdo ser apresentadas pelo Hospital contratualizado.

A Comissdo avaliara o cumprimento das metas quantitativas e qualitativas, fisico/ financeiro e caso
necessario, realizara a retengdo financeira.

Caso o hospital seja notificado ou identifique alguma irregularidade e tal motivo implique no
cumprimento da meta pactuada, deverd encaminhar a justificativa para o setor de Contratualizagdo com
no minimo 05 (cinco) dias iteis de antecedéncia a data marcada para a reuniéo com a CAC (Comissdo
de Acompanhamento da Contratualizagiio), para que a justificativa apresentada possa ser analisada pela
Equipe Técnica da Secretaria Estadual de Satde.

A Comissio acompanhara a execugdo dos contratos e/ou convénios celebrados entre a SES/MT e o
Hospital Contratualizado no ambito do sistema anico de Saide-SUS.

Os assuntos tratados e as deliberagdes tomadas em cada reunido serdo registrados em ata, a qual
sera lida e aprovada, registrando a assinatura dos membros presentes na reunido, anexando, a lista de
presenga e os relatorios que subsidiaram a reunido juntamente com a mesma.

06. HABILITACOES

Quadro 1- Habilitagdes do Hospital conforme dados obtidos do CNES.

ESTADO DE TRANSFORMACGAO

HABILITACAO
: . . Comp. |Comp. ; Data Leitos | Datado
Cédigo | Descrigdo Origem Inicial Final Portaria Bt SUS e
1902 | VASECTOMIA Local jul/11 — 267 01/08/2011 0 09/08/2015
1901 LAQUEADURA Local jul/11 — 267 01/08/2011 0 09/08/2015
2601 UTI Il ADULTO Nacional | jul/99 — PT SAS 110 | 09/04/2009 | 10 //
HOSPITAL AMIGO DA ; PT SAS
1404 CRIANCA Nacional | dez/13 --- 1374 09/12/2013 - |16/12/2013

Fonte: DATASUS/CNES em 06.04.2018

07. CAPACIDADE INSTALADA DISPONIVEL

A estrutura tecnologica e capacidade instalada do Hospital sdo Luiz sdo apresentadas nos quadros a
seguir que detalham, quantitativamente, o conjunto de ambientes que compde as unidades de produgdo
de servigos ativas, servigos de apoio e diagnéstico, de acordo com o Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude (CNES)

Coordenadoria de Contratagio de Servigos de Saiade
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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7.1 Distribuigio de leitos hospitalares
A distribuigdo dos leitos hospitalares é classificada por especialidade de clinicas, com base nos
dados levantados no sistema do CNES (cadastro nacional de estabelecimento de satde). Por se tratar de

uma unidade de satde privado/filantropico o mesmo disponibiliza leitos para atendimento particular,
convénio privado e SUS.

Quadro 2- Distribuigdo do quantitativo de leitos hospitalares de acordo com o CNES.

Clinica cirdrgica Leitos existentes Lestos cgeltjlse BEri et
Cirurgia geral 23 13
Ginecologia 08 4
Subtotal 31 17
Clinica Médica Leitos existentes Leitos SUS
Clinica Geral 57 26
Pneumologia 02 01
Subtotal 59 27
Leitos complementares Leitos existentes Leitos SUS
UTI Neonatal — Tipo Il 10 00

UTI Adulto — Tipo 11 15 10
Subtotal 25 10
Clinica pediatrica Leitos existentes Leitos SUS
Pediatria Clinica 06 04
Subtotal 06 04
Clinica Obstétrica Leitos existentes Leitos SUS
Obstetricia cirlirgica 13 12
Obstetricia clinica 23 18
Subtotal 36 30
Total geral 157 88

Fonte: CNES /DATASUS hitp.//enes2 datasus. gov br/06 04,2018,

7.1.1 Leitos de UTI ndo Credenciado/Habilitado

O hospital Sdo Luiz oferta 15 (quinze) leitos de Unidade de Terapia Intensiva -UTI em processo
de Credenciamento e Habilitagdo junto ao Ministério da Satde, sendo 05 (cinco) leitos adulto tipo 1l e
10 (dez) neonatal tipo 11 para atendimento ao usudrio SUS.

Quadro 3- leitos em processo de Credenciamento/Habilitagéo.

) : ] ; o Leitos SUS NAO
Tipo de Leitos Leitos Existentes Leitos SUS/Habilitado Habilitados
UTI NEONATAL - TIPO 11 10 0 10
UTI ADULTO - TIPO 11 15 10 5
Total 25 10 15

Coordenadoria de Contratagio de Servigos de Satde
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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7.2 Instalagdes fisicas para Assisténcia:

Quadro 4- Distribuigdo quantitativa dos ambientes ativos do Hospital Sao Luiz

URGENCIA E EMERGENCIA

Instalagfio: Qtde./Consultério: Leitos/Equipos:
SALA DE ATENDIMENTO A PACIENTE 3 9
CRITICO/SALA DE ESTABILIZACAO
SALA PEQUENA CIRURGIA 1 0
SALA REPOUSO/OBSERVACAO - 5 -
INDIFERENCIADO il
AMBULATORIAL

Instalagdo: Qtde./Consultério: Leitos/Equipos:
CLINICAS INDIFERENCIADO 1 0
SALA DE GESSO 1 0
HOSPITALAR

Instalagiio: Qtde./Consultério: Leitos/Equipos:
SALA DE CIRURGIA 5 0
SALA DE RECUPERACAO 1 6
SALA DE CIRURGIA ! 0
SALA DE PARTO NORMAL | 0
SALA DE PRE-PARTO 1 6
LEITOS RN NORMAL 0 0

Fonte: DATASUS/CNES em 06.04.2018

7.3 Capacidade instalada de equipamentos:

Quadro 5 — Distribuigio quantitativa de equipamentos disponiveis.

EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Equipamento: Existente: | Em Uso: SUS:
Raio x de 100 a 500 ma 2 2 Sim
Raio x mais de 500 ma 2 2 Sim
Ressonancia magnética 1 | Sim
Tomografo computadorizado 1 1 Nio
Ultrassom ecogréfico 1 1 Sim
EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA

Equipamento: Existente: | Em Uso: SuS:
Controle ambiental/ar-condicionado central 3 3 Sim
Grupo gerador 3 3 Sim
EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA

Equipamento: Existente: | Em Uso: SUS:
Bergo aquecido 3 3 Sim
Bomba de infusdo 29 29 Sim
Desfibrilador 8 8 Sim
Equipamento de fototerapia 3 3 Sim
Incubadora 9 9 Sim

Coordenadoria de Contratacdo de Servicos de Satde
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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Marcapasso temporario 2 2 Sim
Monitor de ecg 21 2] Sim
Reanimador pulmonar/ambu 21 21 Sim
Respirador/ventilador 12 10 Sim
EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS
Equipamento: Existente: | Em Uso: SuS:
Eletrocardiografo 4 2 Sim
EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS
Equipamento: Existente: Em Uso: SuUS:
Endoscopio das vias urinarias 1 1 Sim
Microscopio cirtrgico 1 1 Sim

Fonte: DATASUS/CNES em 06.04.2018

7.4 RECURSOS HUMANOS

As unidades de servigos existentes na institui¢do se organizam por meio das categorias profissionais
apresentadas conforme no quadro n® 09 e 10.

8. INDICADORES DE MONITORAMENTO QUANTITATIVO

Os indicadores a serem monitorados deverdo respeitar o cumprimento das metas fisicas
pactuadas. A metodologia de repasse financeiro obedecera a produgdo apresentada/aprovada, ndo
podendo ultrapassar o teto financeiro mensal pactuado.

Para 0 método de verificagdo sera utilizado como base os relatorios de produgdo do més de
competéncia SIA e SIH, relatorio da central de regulagio e relatorios da Supervisdo Técnica do
ERS/Caceres.

Para o monitoramento dos leitos de Unidade de Terapia Intensiva —UTI serdo considerados os
seguintes critérios:

a) UTI adulto (leito habilitado) - o parametro de verificagdo seréd a capacidade instalada;
b) UTI adulto (leito NAO Habilitado) — ser4 considerado como leito ndo habilitado o quantitativo
excedente a capacidade instalada;
¢) UTI neonatal (leito NAO habilitado) — pardmetro de verificagdo sera o censo mensal por leito
ocupado.
O faturamento hospitalar devera apresentar as didrias via sistema de informagdo hospitalar SIH,
mesmo os servigos ndo habilitados, de modo que é necessario gerar informagdo de produgdo
apresentada.

8.1 Metas Quantitativas - 60% do valor contratualizado

Os indicadores das metas quantitativas serdo avaliados mensalmente pela Comissio de
Acompanhamento da Contratualizagio CAC/SES/MT, que apresentara em relatorio os resultados e os
respectivos descontos financeiros quando houver. Para efeito de pagamento pelo cumprimento das
metas quantitativas, serdo considerados 60% dos recursos que compde o orgamento global. A avaliagédo
de desempenho tera como base o indicador de monitoramento das metas quantitativas conforme quadro
abaixo.

Coordenadoria de Contratagao de Servigos de Saiude
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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VALOR (MENSAL) DO CONTRATO: METAS QUANTITATIVAS E QUALITATIVAS
N vezes Média Tabela SUS
TIPOS DE METAS % RS
QUANTItativas 60,0 1.226.295,23 Indexador QUANTI 24
QUALItativas 40,0 817.530,14 Indexador QUALI 1,6
TOTAL 100,00 2.043.825,37 Indexador GERAL 4.0
METAS QUALITATIVAS
GRUPO/SUB GRUPO/FORMA ORGANIZAGAO VALOR | VALORMEDIO | META :
SENIERS TABELA SUS MEDIO | X INDEXADOR |  FiSicA RETGTAL | [INBEXADOR
020701-RM CABECA, PESCOCO E COLUNA
VERTEBRAL. 268,75 806,25 124 99,975,00
RESSONANCIA | 020702-RM TORAX E MEMBROS SUPERIORES 268,75 806,25 40 32.250,00
MAGNETICA | 020703-RM ABDOMEN,PELVE E MEMBOS
INFERIORES 268,75 806,25 80 64.500,00
041701-ANESTESIAS 15,15 45,45 6 272,70
SUB TOTAL 250 196.997,70
020201- LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS 2,68 12,06 80 964,80
020502-ULTRASSONOGRAFIA 24,00 108,00 64 6.912,00
AMBULATORIO
OBSTETRICO | 021104-DIAGNOSTICO GINECOLOGIA-OBSTETRICIA 1,69 7,61 120 912,60
030101-CONSULTAS MEDICAS/OUTROS PROF.NIVEL
SUPERIOR 10,00 45,00 160 7.200,00
030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS
(GERAL) 11,00 49,50 350 17.325,00
SUB TOTAL 774 33.314,40
030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS
(GERAL) 43,95 175,80 16 2.812,80
030301-TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS E
PARASITARIAS 330,29 1321,16 6 7.926,96
030302-TRATAMENTO DE DOENCAS DO
SANGUE,ORGAOS HEMAT 382,64 1530,56 9 13.775,04
030303-TRATAMENTO DE DOENGAS ENDOCRINAS 273,99 1095,96 4 4.383,84
030304-TRATAMENTO DE DOENCAS DO SISTEMA
NERVOSO 240,15 960,60 5 4.803,00
030306-TRATAMENTO DOENCAS
CARDIOVASCULARES 343,74 1374,96 55 75.622,80
INTERNACAO | 030307-TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO
cuinica DIGESTIVO 267,07 1068,28 10 10.682,80
030308-TRATAMENTO DOENGAS PELE E DO TECIDO
SUBCUTANEO 235,77 943,08 6 5.658,48
030314-TRATAMENTO DOENCAS DO
OUVIDO/APOFISE MASTOIDE E VIAS AEREAS 387,20 1548,80 34 52.659,20
030315-TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO
GENITURINARIO 273,99 1095,96 16 17.535,36
030501-TRATAMENTO DIALITICO 80,77 323,08 32 10.338,56
030502-TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL 241,81 967,24 28 27.082,72
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030802-INTOXICACOES E ENVENENAMENTOS 168,14 672,56 1 672,56
SUB TOTAL 222 233.954,12
030310-TRATAMENTO DURANTE A
GESTACAO,PARTO E PUERPERIO 116,07 522,32 62 32.383,53
031001-PARTO E NASCIMENTO 443,40 1995,30 90 179.577,00
OBSTETRICIA 041101-PARTO 348,71 1569,20 80 125.535,60
041102-OUTRAS CIRURGIAS RELACIONADOS COM
ESTADO GESTACIONAL 319,40 1437,30 17 24.434,10
SUB TOTAL 249 361.930,23
030311-TRATAMENTO MALFORMAGOES
CONGENITAS 189,61 758,44 1 758,44
PEDIATRIA | 030316-TRATAMENTO DE ALGUMAS AFECCOES
ORIGINADAS NO PERIODO 402,10 1608,40 25 40.210,00
SUB TOTAL 26 40.968,44
040102- CIRURGIA DE PELE E TECIDO SUBCUTANEQO 200,59 802,36 4 3.209,44
040602-CIRURGIA VASCULAR 706,83 2827,32 10 28.273,20
040702-INTESTINO, RETO E ANUS 330,48 1321,92 4 5.287,68
040703-PANCREAS, BAGO,FIGADO E VIAS BILIARES 750,78 3003,12 20 60.062,40
040704-PAREDE E CAVIDADE ABDOMINAL 508,37 2033,48 17 34,569,16
040901-RIM,URETER E BEXIGA 609,27 2437,08 4 9.748,32
INTERNAGOES
CIRURGICAS | 040902-URETRA 312,55 1250,20 2 2.500,40
040903-PROSTATA E VESICULA SEMINAL 798,19 3192,76 3 9.578,28
040904-BOLSA ESCROTAL, TESTICULOS E CORDAO
ESPERMATICO 278,22 1112,88 3 3.338,64
040905-PENIS 362,06 1448,24 3 4,344,72
040906-UTERO E ANEXOS 432,18 1728,72 20 34.574,40
040907-VAGINA, VULVA E PERINEO 323,86 1295,44 3 3.886,32
041504- PROCEDIMENTOS CIRURGICOS GERAIS 543,08 2172,32 3 6.516,96
041501-MULTIPLAS (*) 1035,00 4140,00 7 28.980,00
SUB TOTAL 99 231.660,48
RGAN VALOR VALOR Ne DE
SERVICOS f,::;g’ :3: GRUPO/FORSA O ZAchD MEDIO | INCENTIVOSES/ | DIARIAS TOTAL
Sus PT 020/2018 MENSAL
080201-DIARIAS DE UT! ADULTO (HABILITADO) 478,72 721,28 300 360.000,00
080201-DIARIAS DE UTI ADULTO (NAO
uTi HABILITADO) 0,00 1300,00 150 195.000,00
080201-DIARIAS DE UTI NEONATAL
(NAO HABILITADO) 0,00 1300,00 300 390.000,00
SUB TOTAL 750 945.000,00
TOTAL GERAL 2.043.825,37

Coordenadoria de Contratagio de Servicos de Saade

E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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8.2 Metas Qualitativas - 40% do valor contratualizado
O indicador sera avaliado mensalmente pela Comissio de Acompanhamento da Contratualizagio
CAC/SES/MT, para efeito de pagamento pelo cumprimento das metas qualitativas, serdo considerados
40% dos recursos que compde o orgamento global. A avaliagdo de desempenho tera como base o
indicador de monitoramento das metas qualitativas conforme quadro abaixo.
METAS QUALITATIVAS A SEREM MONITORADAS
ITEM INDICADORES A SEREM MONITORADOS METAS METODO DE VERIFICACAO
1. | Proporcio de Cesarea em relacdo aos partos realizados Reducdo da taxa de cesarea g1l
I
na competéncia em maternidade TIPO II. de 10% ao Ano; Ralifirio da SiH)wansa
2 Disponibilizagdo de 100% da agenda em consultas e Relatério da Central de Regulacdo
" | exames pactuados para a central de regulagdo até o 152 100% (SISREG) Contendo o n¢ total de
dia de cada més, sendo 70% para demanda da Central de vagas disponibilizadas na
Regulacdo e 30% para egressos do hospital. Competéncia.
3.
Nucleo Interno de Regulagdo- NIR/NAQH Em fase de implantagdo Projeto em cronograma
Tempo médio de permanéncia mensal por a) Manter ,° indicador entre
especialidades B80S, f dina a0 ms Relatério da supervisdo
4. b) Manter o indicador entre

e  a)Clinica
e b)Cirdrgica
e ) Obstétrica

1,5 e 3,5 dias ao més
¢) Manter o indicador entre
2,4 e 3,1 dias ao més

administrativa

Tempo médio de permanéncia mensal
UTI Adulto
UTI neonatal

Até 22 dias
Até 18 dias

Relatdrio da supervisao
administrativa

Taxa de ocupagdo para os leitos destinados ao SUS por
especialidades

Pesquisa de satisfagdo do usuario dentro da instituigdo

minimo de 75% de
satisfagdo

& e  Clinicos Mant.er 5 tax§ S8 Delpacen Relatério SIHD
e Hospitalar acima de 80%
e Cirdrgicos
e  Obstétricos
Taxa de ocupagdo dos leitos destinados ao SUS em
7. | Unidade de Terapia Intensiva Manter a taxa de ocupagdo a) Relatorio SIHD
a) UTI-Adulto tipo Il operacional acima de 50% b) Censo mensal
b) UTI- NEONATAL tipo Il
Manter Comissdes instituidas e em funcionamento no
hospital "
8 e SCH Apresentar relatérios das
g i atividades desenvolvidas e Relatorios de atividades mensals
e  Prontuarios 9
] atas de reunides
e  Obitos
e  Seguranca do Paciente
= ; - nf == =
9. Densidade de incidéncia de in ecgao- por cateter venoso Ma-nter (o] mdul:ador .menor Relatério FORMSUS e o Protocolo da
central (CVC) (N2 de casos novos de infecgdo por CVC no | ouigual a 1,2 infecgGes por Notificacio mknss)
periodo/n? de pacientes que utilizaram CVC no periodo) | 1000 CVCs-dia i
: ! Apresentar relatério
Mant d lificagdo das agGes de h a i ) ",
10| [ grup'o fqua : ?c . § © MOS0 mensal das atividades Relatério de atividade mensal com
(GTH) para viabilizar as diretrizes do Programa ;
realizadas conforme as cronograma de execugdo
HUMANIZASUS 7
diretrizes da PNH
Apresentar relatério das
11 pesquisas e atingir o Aplicativo ouvidor SUS e

encaminhamento de relatério mensal

Coordenadoria de Contratacao de Servigos de Satde

E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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0 9. DEFINICAO DE PROGRAMAGCAO ORCAMENTARIA

O repasse dos recursos financeiros pela Secretaria Estadual de Saide/SES-MT sera realizado de
maneira regular conforme Cronograma de Desembolso e condicionado ao cumprimento das metas
quantitativas e qualitativas e fisico-financeiras.

9.1 Or¢amento Pré-Fixado:

Ser4 composto por todos os incentivos de fonte federal, com detalhamento de tipo e valor,
vinculados ao alcance das metas quali-quantitativas.

9.2 Orcamento Pds-Fixado:

E composto pelo valor dos incentivos da Secretaria Estadual de Satde de Mato Grosso. Os valores
do incentivo estadual de UTI a ser pago por diaria serdo de R$ 721,28 (setecentos e vinte e um reais e
vinte e oito centavos) para leitos de UTI Adulto além do valor ja pago pelo Ministério da Salde. Nos
casos dos leitos de UTI em processo de habilitagdo/credenciamento, o valor a ser pago do incentivo por
diaria devera ser de R$ 1.300,00 (um mil e trezentos reais) desde que ndo ultrapassem o teto mensal
estabelecido na Portaria n® 020/2018/GBSES, e/ou demais portarias GBSES publicadas que retifiquem,
ratifiquem ou revoguem a portaria supracitada.

Os recursos pos-fixados serdo pagos mediante produgdo, aprovados pelos sistemas Oficiais
SIA/SIHD.

10. PROGRAMACAO ORCAMENTARIA

Detalhamento dos recursos financeiros discriminado por tipo e fonte de repasse

RECURSO ESTADUAL Mensal Trimestral
Incentivo de valor (SES/MT) 774.200,10 2.322.600.,30
m . . .
Subtotal 1.545.584,10 4.636.752,30
RECURSO FEDERAL Mensal Trimestral
Média e Alta Complexidade Ambulatorial ¢ Hospitalar 424.616,00 1.273.686.48
Incentivo a Qualificagido da Gestdo Hospitalar (IGH) 53.037,90 159.113,70
INTEGRASUS 20.587,37 61.762.11
Subtotal 498.241,27 1.494723,81
Total Geral 2.043.825,37 6.131.476,11

Coordenadoria de Contratagao de Servigos de Saide
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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11. DO REPASSE FINANCEIRO

O repasse dos recursos financeiros pela Secretaria Estadual de Satde/SES-MT ao hospital
contratualizado serd realizado de maneira regular, conforme estabelecido nos atos normativos
especificos e no instrumento de contratualizagdo, condicionado ao cumprimento das metas qualitativas,
quantitativas e fisico-financeiras conforme analise da prestagio de contas estabelecidas no Documento
Descritivo.

O valor pré-fixado dos recursos de que trata o "caput” serdo repassados mensalmente, distribuidos
da seguinte forma:

®  40% (quarenta por cento) condicionados ao cumprimento das metas qualitativas; e
e 60% (sessenta por cento) condicionados ao cumprimento das metas quantitativas.

O ndo cumprimento pelo hospital das metas quantitativas e qualitativas pactuadas e discriminadas
no Documento Descritivo implicara em desconto do repasse dos recursos financeiros pelo gestor local.
O Hospital que apresentar percentual acumulado de cumprimento de metas superior a
100% (cem por cento) por 12 (doze) meses consecutivos tera as metas do Documento Descritivo e os

valores contratuais reavaliados, com vistas ao reajuste, mediante aprovagio do gestor local e

12. VIGENCIA

O presente Documento Descritivo tera validade de 03 (trés) meses podendo ser alterado a
qualquer tempo quando acordado entre as partes. Apos encerramento da vigéncia deste descritivo as
metas fisicas e financeiras serdo reavaliadas e repactuadas entre as partes, as alteragdes do Documento
Descritivo serdo objeto de publicagdo oficial.

Pelo presente instrumento ficam assim firmadas as partes:

SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE DE MATO GROSSO
_ LUIZSOARES ,
SECRETARIO ESTADUAL DE SAUDE

Cuiaba, 01 de maio de 2018.

ASSOCIACAO CONGREGACAO DE SANTA CATARINA

HOSPITAL SAO LUIZ
MARIO RODRIGO KAORU UTSUNOMIYA
DIRETOR EXECUTIVO

Coordenadoria de Contratacio de Servicos de Saude
E-mail: ccss@ses.mt.gov.br
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Anexo I da Resolucio CIB/MT Ad Referendum N° 004 de 24 de Maio de 2018.
SERVICOS GRUPO/SUB GRUPO/FORMA ORGANIZACAO TABELA SUS META FiSICA MES RS TOTAL
— 020701-RM CABECA , PESCOGO E COLUNA VERTEBRAL
N
MAGNETICA 020702-RM TORAX E MEMBROS SUPERIORES 280 196.997,70
020703-RM ABDOMEN,PELVE E MEMBOS INFERIORES
041701-ANESTESIAS
0000- LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS
AE“:;EL?C%O 020502-ULTRASSONOGRAFIA
021104-DIAGNOSTICO GINECOLOGIA-OBSTETRICIA 774 33.314,40
030101-CONSULTAS MEDICAS/OUTROS PROF.NIVEL SUPERIOR
030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL)
030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL)
030301-TRATAMENTO DE DOENGAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS
030302-TRATAMENTO DE DOENCAS DO SANGUE, ORGAOS HEMAT
030303-TRATAMENTO DE DOENCAS ENDOCRINAS
030304-TRATAMENTO DE DOENCAS DO SISTEMA NERVOSO
INTERNACOES 030306-TRATAMENTO DOENCAS CARDIOVASCULARES

CLINICAS 030307-TRATAMENTO DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO 222 233.954,12

030308-TRATAMENTO DOENCAS PELE E DO TECIDO SUBCUTANEO
030314-TRATAMENTO DOENCAS DO OUVIDO/APOFISE MASTOIDE E VIAS
AEREAS

030315-TRATAMENTO DOENCAS DO APARELHO GENITURINARIO
030501-TRATAMENTO DIALITICO

030502-TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL
030802-INTOXICACOES E ENVENENAMENTOS

030310-TRATAMENTO DURANTE A GESTACAQ, PARTO E PUERPERIO.

031001-PARTO E NASCIMENTO
OBSTETRICIA [ 541101-PARTO

041102-OUTRAS CIRURGIAS RELACIONADOS COM ESTADO GESTACIONAL

030311-TRATAMENTO MALFORMAGOES CONGENITAS
PEDIATRIA 26 40.6968,44

030316-TRATAMENTO DE ALGUMAS AFECCOES ORIGINADAS NO PERIODO
040102-CIRURGIA DE PELE E TECIDO SUBCUTANEO
040602-CIRURGIA VASCULAR

249 361.930,23

040703-PANCREAS, BACO,FIGADO E VIAS BILIARES
040704-PAREDE E CAVIDADE ABDOMINAL
INTERNACOES | 040901-RIM, URETER E BEXIGA

CIRURGICAS | 540902-URETRA

040903-PROSTATA E VESICULA SEMINAL 99 231.660,48
040904-BOLSA ESCROTAL, TESTICULOS E CORDAO ESPERMATICO.

040905-PENIS

040906-UTERO E ANEXOS

040907-VAGINA, VLVA E PERINEO <

041501-CIRURGIAS MULTIPLAS
080201-DIARIAS DE UTI ADULTO
080201-DIARIAS DE UTI NEONATAL -

TOTAL MENSAL RS 2.043.82537 V

COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE Jy
CENTRO POLITICO ADMINISTRATIVO
CEP: 78.050-970 - CUIABA MT
TELEFONE: (0**65) 3613-5409
e-mail: secibmt@ses.mt.gov.br 3
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Anexo II da Resolugio CIB/MT Ad Referendum N° 004 de 20 de Abril de 2018.

HABILITACOES
GESTAO E METAS T
" Comp. Comp. Data Leitos Data do
Cédigo Descricdo Origem Inicial Final Portaria Portaria sus Lanc.
ESTABELECIMENTO SEM
7106 | GERACAO DE CREDITOTOTAL | Local | set/07 | — | GM2486 W 22’ - I o9éc1>§/ .
- EXCLUINDO FAEC
ESTABELECIMENTO DE
SAUDE SEM GERACAO DE
CREDITO PARA OS PORTARIA
7105 | PROCEDIMENTOS local | jun/13 | — ses | 0% 23/ ok ogégg/ 2
FINANCIADOS COM O FUN 004/2011
DO DE ACOES ESTRATEGICAS
E COMPENSACAO : L i
HOSPITAL FILANTROPICO Lih
) Comp. | Comp. Data Leitos | Datado
Cédigo Descrigdo Origem inicial | Final Portaria Bortails SUS Lang.
6001 | HOSPITAL FILANTROPICO | Nacional | dez/06 | — | GM 3123 s ;é’ o [ 17(/)3;/ .
REGRAS CONTRATUAIS e eI,
. y ; Comp. | Comp. Data Leitos | Datado
Cadigo Resey Origem | | ol | Final | P°™@ | portaria | sus | Lanc.
HOSPITAL FILANTROPICO
7003 COM CONTRATO DE Local set/07 - GM 2486 17/8;/20 & 09(/}(;?/2
GESTAO/METAS _ 8 1S b
HABILITACAO i _ T
. it} . Comp. | Comp. : Data Leitos | Datado
Codigo Descrigao Origem | | sl | Final Portaria | o ' oria | sus tanc.
1902 VASECTOMIA Local jul/11 - 267 01/2?20 0 09522/2
1901 LAQUEADURA Local jul/11 — 267 01/08/20 0 09/08/2
11 015
2601 UTI Il ADULTO Nacional | jul/99 - PT SAS 110 09/04/20 10 //
09 /(;{/-'-\
HOSPITAL AMIGO DA ; PT SAS 09/12/20 /12/2
1404 CRIANCA Nacional | dez/13 - 1374 13 pay

Fonte: DATASUS/CNES em 06.04.2018

COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
CENTRO POLITICO ADMINISTRATIVO
CEP: 78.050-970 - CUIABA MT
TELEFONE: (0**65) 3613-5409
e-mail: secibmt@ses. mt.gov.br 4
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TERMO DE COMPROMISSO E METAS

A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO, doravante
denominada SES/MT, neste ato representado pelo seu Secretdrio de Estado LUIZ SOARES,
brasileiro, casado, portador de Célula de Identidade RG N° 019771 e do CPF N° 138.731.301-06
e a ASSOCIACAO CONGREGACAQO DE SANTA CATARINA doravante denominada
HOSPITAL SAOQ LUIZ, neste ato representado pelo seu Diretor Executivo MARIO RODRIGO
KAORU UTSONOMYIA, brasileiro, casado, portador da Célula de Identidade RG N°
325979339-SSP/SP e do CPF 295.431.398-65, resolvem celebrar o presente TERMO DE
COMPROMISSO E METAS, via do qual as partes obrigam-se mutuamente, em cardter geral, a
conjugarem esforgos, através da contratagio de servigos de salde por meio de CONVENIO
ASSISTENCIAL, dentro dos principios das diretrizes para a contratualizagfio de hospitais no
ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) em consonéncia com a Politica Nacional de Atengéo
Hospitalar (PNHOSP), de forma que possibilite a continuidade dos servigos ofertados pelo
Hospital S#o Luiz aos usudrios do Sistema Unico de Saude das regides Oeste ¢ Sudoeste
Matogrossense.

METAS A SEREM CUMPRIDAS

O Hospital S&o Luiz, nome empresarial associacio Congregagfio Santa Catarina, inscrito no
CNES n° 2395037, se caracteriza como Hospital Geral, de natureza privada, entidade beneficente
sem fins lucrativos, credenciado ao SUS e encontra-se sob gestdo estadual. Serdo
disponibilizados pela Unidade de Sauide os servigos médico-bospitalares em Cirurgia Eletiva de
Média Complexidade, Clinica Médica, Pedidtrica, Obstétrica, Ambulatério Gestante, Servigos de
Apoio Diagnostico e Terapéutico (SADT) e UTI adulto e neonatal.

PROGRAMACAO FiSICO-FINANCEIRA
. VALOR MEDIO META
SERVICOS GRUPO/SUB GRUPO/FORMA ORGANIZACAD TABELA SUS VALOR MEDID! | INDEXADOR FiSICA RS TOTAL
020701-RM CABECA , PESCOCO E COLUNA VERTEBRAL 188,75 | 128 99.975,00
| RESSONANCIA -J30702-RM TORAX E MEMBROS SUPERIORES _268,75 _ & 32.250,00
MAGNETICA i
020703-RM ABDOMEN,PELVE E MEMBOS INFERIORES 268,75 80 64.500.00 iy
043701-ANESTESIAS i 15,35 | 4545 & 272,70
AMBULATORIO | 020201- LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS 2,68 12,06 80 954,80
| OBSTETRICO
020502-ULTRASSCNOGRAFIA i4.00 & 6,912,00

<
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| ' |
| i 021104-DIAGNOSTICO GINECOLOGIA-CBSTETRICIA 168 | 761 | 120 | 91260 ‘
1 \ 030101-CONSULTAS MED 0S PROF NIVEL SUPERIOR 13,00 4500 | 160 | 7.200,00
I a——— —
. ‘ |
| 030108-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL) 11,00 | 4350 | 350 | 31732500 |
u NPT : - i
i o SUBTOTAL _ i T4 | 333440 |
]
. | 030106 CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GE 4395 175,80 16 281
I [SOI0e ML Ty ... AL I 2 1
| 030301-TRATAMENTO DE DOENGAS INFECCIOSAS £ PARASITARIAS 330,29 | 132116 6 7.926.96 |
[ ' ]
| 030302: TRATAMENTO DE DOENGAS DO SANGUE, ORGAOS HEMAT 38264 | 153056 8 13.775.06
| |
030303 TRATAMENTO DE DOENGAS ENDOCRINAS 273,99 l 109596 4 4.383,84
| 030304 TRATAMENTO DE DOENCAS DO SISTEMA NERVOSO ] 26035 | 960,60 5 _4.803,00
E | 030306-TRATAMENTO DOENGAS CARDIOVASCULARES | 343,74 | 197496 | 55 75.622,80 '
i
\' 030307-TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO DIGESTIVO 26707 106828| 10 10.682,80
f INTERNAGAO
1 cUNiA 030308 TRATAMENTO DOENGAS PELE E DO TECIDO SUBCUTANED 1577 943,08 6 5.658.48
! | 030314 TRATAMENTO DOENGAS DO OUVIDO/APOFISE MASTSIDE
l E VIAS AEREAS 38720 1548,80 3 52.659,20
- { 030315 TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO GENITURINARIO 272,99 1095.96 18 17.535,36
! ro&asa:-mrmam DIAUTICO 30,77 323.08 32 10.338,56
| 030502- TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL 24181 867,24 28 27.082,72 |
} \ 030802-INTCXICACDES E ENVENENAMENTOS 268,14 672,56 1 672,56 {
. 1A ‘ Aﬂbﬂ& - S I—
[ 030310-TRATAMENTO DURANTE A GESTAGAO,PARTO £
| PUERPERIO 116,37 52232 62 32.383,53
\ 033003-PARTO E NASCIMENTO 443,50 199530 | %0  |ivesyro0 |
! ETRICA | oas10nparTo 348,71 1569 80 125.535,60
| 641102-OUTRAS CIRURGIAS RELACIONADOS COM ESTADO
| | GESTACIONAL | 3140 143730 | 17 | 24.4380
| ! __ SUBTOTAL 243 | 36195023 |
; | 030311 TRATAMENTO CONGENITAS l 18861 758,44 1 758,44
| pEDATRIA | 030316 TRATAMENTO OF ALGUMAS AFECCOES ORIGINADAS NO
1 PERIODO i 402,10 25 | 4021000
L =T P gy T i P
; 040102+ CIRURGIA DE PELE E TECIDO SUBCUTANEO 200,59 802,36 4 320944
|
! | 040802-CIRURGIA VASCULAR 706,83 2827 10 28.273,20
' 040702-INTESTING, RETO £ ANUS 330,48 Bag| a4 |s2ens
1}
| INTERNACOES
CIRURGICAS | 040703-PANCREAS, BACO FIGADO E VIAS BILIARES 750,78 3003,12 2 £0.062.40
D40704-PAREDE E CAVIDADE ABDOMINAL 508,37 2033 7 34.569,16
040801-RIM,URETER E BEXIGA 609,27 243708 4 $.74832 L
!
040902-URETRA 312,55 1250,20 2 230040
| 540503 PROSTATA £ VESICULA SEMINAL 788,09 | 319276 3 357828
|
040904-80L5A ESCROTAL TESTICULOS E CORDAO ESPERMATICO 278,22 111288 3 3.338.64 !
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040905-PENIS 362,06 1448,24 3 4.344,72 |
040806 UTERD E ANEXOS 432,18 172872 20 34.574,40 |
| il
, | 040507-VAGINA,VULVA E PERINEO 323,86 129544 3 3.886,32
|
041504- PROCEDIMENTOS CIRURGICOS GERALS 543,08 2172,32 3 616,96 |
! |
041501-MULTIPLAS () 1035,00 4140,00 S 28.880,00 |
| : : RS : }
| _ sustom. pin |
| VALDR }
VALOR PAGED | INCENTIV | DIARIAS
GRUPO/FORMA
SERVICOS GRUPD/SUB URGANIZACAD TABELA SUS TABELASUS | QSES/PT | MENSAL TOTAL !
020/2018 |
all
1
| 080201-DIARIAS DE UTI ADULTO (HABILITADO) 478,72 721,28 300 350.000.00 |
um
i 080201-DIARIAS DE UTI ADULTO (NAD HABILITADO) 8,00 | 1300,00 150 195.000,00
|
[ utmwmm DE un mr:mn {NAO mmmpq: . i 0,00 : [__% 300 290.000,00
IL SUB TOTAL LRV R 750 945.000,00
1
l TOTAL GERAL RS 2.043.825,37

A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO SES-MT

compromete-se a:

I. Efetivar o repasse financeiro mensal dos servigos de acordo com o indexador pactuado e
conforme procedimentos programados, autorizados, regulados e realizados pelo Hospital,
de acordo com o estabelecido na programacfio fisico-financeira contida neste Termo de
Compromisso ¢ Metas;

II. Realizar 0 monitoramento mensal do cumprimento de metas dos servigos prestados pela
Unidade de Saide através da Comisséio de Acompanhamento da Contratualizacio
CAC/SES-MT;

IIl. Revisar trimestralmente as metas fisico-financeiras pactuados no presente Termo de
Compromisso, com objetivo de avaliar e adequar as metas estabelecidas;

O HOSPITAL SAO LUIZ compromete-se a:
I. Prestar Assisténcia Médica, sem 6nus ao usudrio, em regime de internagéio hospitalar, |/

ambulatorial e apoio diagnéstico e terapéutico, de cardter eletivo ¢ de urgéncia e Cf)
emergéncia obstétrica, & populagfo, conforme previsto no presente Termo de

Compromisso; ’@ :

%
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Realizar as atividades assistenciais conveniadas por meio de demanda referenciada e
regulada através da Central de Regulagéo do Escritorio Regional de Saide/ERS, exceto o
Pronto Atendimento ambulatorial de gestante.

Disponibilizar o censo diario dos leitos de UTI credenciados /habilitados ou em processo
de credenciamento/habilitagdo para a Central Estadual de Regulacdo de Urgéncia e
Emergéncia garantindo acesso aos usuarios;

Apresentar PLANO DE ACAOQ estabelecendo metas em cronograma, visando o
Credenciamento/Habilitag8o dos servigos ndio habilitados (Gestante de Alto Risco/GAR,
UTI neonatal tipo II e UTT adulto tipo II);

Cumprir os compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e resolutividade da
assisténcia e dispor de recursos humanos adequados e suficientes para a execugdo dos
servicos contratualizados de acordo com o estabelecido no instrumento formal de

contratualiza¢o e nos pardmetros estabelecidos na legislag#io especifica vigente.

Garantir a manutencdo e disponibilidade do total de 103 (cento e trés) leitos hospitalares
credenciados ao SUS, dos quais 17 (dezessete ¢ sete) em clinica cirirgica, 27 (vinte e
sete) em clinica médica, 30 (trinta) Obstétricos/neonatologia, 04 (quatro) pediatricos, 10
leitos de UTI adulto (habilitado) e 15 leitos néio habilizados dos quais 10 (dez) séio de UTI
neonatal e 05 (cinco) UTI adulto, ndio havendo redugdo de leitos.

CONSIDERACOES FINAIS

E, por estarem assim justos e acordados, assinam as partes compromissadas o presente

instrumento em 02 vias de igual teor e forma na presenga das testemunhas abaixo, para a
produg#o dos seus efeitos.

i TN Cuiaba-M¥;-14 de maio de 2018.
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TERMO DE COMPROMISSO E METAS

A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO, doravante
denominada SES/MT, neste ato representado pelo seu Secretario de Estado LUIZ SOARES,
brasileiro, casado, portador de Célula de Identidade RG N° 019771 e do CPF N° 138.731.301-06
e a ASSOCIACAO CONGREGACAO DE SANTA CATARINA doravante denominada
HOSPITAL SAO LUIZ, neste ato representado pelo seu Diretor Executivo MARIO RODRIGO
KAORU UTSONOMYIA, brasileiro, casado, portador da Célula de Identidade RG N°
325979339-SSP/SP e do CPF 295.431.398-65, resolvem celebrar o presente TERMO DE
COMPROMISSO E METAS, via do qual as partes obrigam-se mutuamente, em caréter geral, a
conjugarem esforgos, através da contratagdo de servigos de saude por meio de CONVENIO
ASSISTENCIAL, dentro dos principios das diretrizes para a contratualizagdo de hospitais no
ambito do Sistema Unico de Satide (SUg)’Jem consondncia com a Politica Nacional de Atengéo
Hospitalar (PNHOSP), de forma que 'stsibilite a continuidade dos servigos ofertados pelo
Hospital S3o Luiz aos usudrios do Sistema Unico de Satde das regides Oeste e Sudoeste
Matogrossense.

METAS A SEREM CUMPRIDAS

O Hospital S3o Luiz, nome empresarial associagfio Congregagdo Santa Catarina, inscrito no
CNES n° 2395037, se caracteriza como Hospital Geral, de natureza privada, entidade beneficente
sem fins lucrativos, credenciado ao SUS e encontra-se sob gestdo estadual.  Serdo
disponibilizados pela Unidade de Satde os servigos médico-hospitalares em Cirurgia Eletiva de
Média Complexidade, Clinica Médica, Pedidtrica, Obstétrica, Ambulatério Gestante, Servigos de
Apoio Diagnostico e Terapéutico (SADT) e UTI adulto e neonatal.

PROGRAMACAO FiSICO-FINANCEIRA

! VALOR MEDIO META
' GRUPO/FORMA
SERVICOS GRUPO/SUB ORGANIZACAD TABELA 5US VALOR MEDIO X INDEXADOR FisicA RS TOTAL
020701-RM CABECA , PESCOCO E COLUNA VERTEBRAL 268,75 B06,25 124 99.975,00
RESSONANCIA | 020702-RM TORAX E MEMBROS SUPERIORES 268,75 806,25 40 32.250,00
MAGNETICA
020703-RM ABDOMEN,PELVE E MEMBOS INFERIORES 268,75 806,25 80 64.500,00
041701-ANESTESIAS _ 15,15 45,45 6 272,70
T RUBTOTAL . 250 196.997,70
AMBULATORIO | 020201- LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS 2,68 12,06 80 964,80
OBSTETRICO
020502-ULTRASSONOGRAFIA 24,00 108,00 64 6.912,00
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021104-DIAGNOSTICO GINECOLOGIA-OBSTETRICIA 1,69 7,61 120 912,60
030101-CONSULTAS MEDICAS/OUTROS PROF.NIVEL SUPERIOR 10,00 45,00 160 7.200,00
030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL) 11,00 49,50 350 17.325,00
e Al . suBToTAL 774 33.314,40
030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL) 43,95 175,80 16 2.812,80
030301-TRATAMENTO DE DOENGAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS 330,29 1321,16 6 7.926,96
030302-TRATAMENTO DE DOENCAS DO SANGUE,ORGAOS HEMAT 382,64 1530,56 g 13.775,04
030303-TRATAMENTO DE DOENCAS ENDOCRINAS 273,99 1095,96 4 4.383,84
030304-TRATAMENTO DE DOENCAS DO SISTEMA NERVOSO 240,15 960,60 5 4.803,00
030306-TRATAMENTO DOENGAS CARDIOVASCULARES 343,74 1374,96 55 75.622,80
030307-TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO DIGESTIVO 267,07 1068,28 10 10.682,80
INTERNAGAO
CcLINICA 030308-TRATAMENTO DOENGAS PELE E DO TECIDO SUBCUTANEQ 235,77 943,08 6 5.658,48
030314-TRATAMENTO DOENGAS DO OUVIDO/APOFISE MASTOIDE
E VIAS AEREAS 387,20 1548,80 34 52.659,20
030315-TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO GENITURINARIO 273,99 1095,96 16 17.535,36
030501-TRATAMENTO DIALITICO 80,77 323,08 32 10.338,56
030502-TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL 241,81 967,24 28 27.082,72
030802-INTOXICACOES E ENVENENAMENTOS 168,14 672,56 1 672,56
ke i T 0 L S RTRAL 222 | 23395812
030310-TRATAMENTO DURANTE A GESTAGAO,PARTO E
PUERPERIO 116,07 522,32 62 32.383,53
031001-PARTO E NASCIMENTO 443,40 1995,30 90 179.577,00
OBSTETRICIA
041101-PARTO 348,71 1569,20 80 125.535,60
041102-OUTRAS CIRURGIAS RELACIONADOS COM ESTADO
GESTACIONAL 319,40 1437,30 17 24.434,10
¢ Fer s 3 =
TN, : 249 361.930,23
030311-TRATAMENTO MALFORMAGOES CONGENITAS 189,61 758,44 1 758,44
PEDIATRIA 030316-TRATAMENTO DE ALGUMAS AFECGDES ORIGINADAS NO
PERIODO 402,10 1608,40 25 40.210,00
26 40.968,44
040102- CIRURGIA DE PELE E TECIDO SUBCUTANEO 200,59 802,36 4 3,209,44
040602-CIRURGIA VASCULAR 706,83 2827,32 10 28.273,20
040702-INTESTINO, RETO E ANUS 330,48 1321,92 4 5.287,68
INTERNAGCOES
CIRURGICAS | 040703-PANCREAS, BACO,FIGADO E VIAS BILIARES 750,78 3003,12 20 60.062,40
040704-PAREDE E CAVIDADE ABDOMINAL 508,37 2033,48 17 34.569,16
040901-RIM,URETER E BEXIGA 609,27 2437,08 4 9.748,32
040902-URETRA 312,55 1250,20 2 2.500,40
040903-PROSTATA E VESICULA SEMINAL 798,19 3192,76 3 9.578,28
040904-BOLSA ESCROTAL, TESTICULOS E CORDAO ESPERMATICO 278,22 1112,88 3 3.338,64
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040905-PENIS 362,06 144824 3 434872
040906-UTERO E ANEXOS 432,18 1728,72 20 34.574,40
040907-VAGINA, VULVA E PERINEO 323,86 1295,44 3 3.886,32
041504- PROCEDIMENTOS CIRURGICOS GERAIS 543,08 2172,32 3 6.516,96
041501-MULTIPLAS (*) 1035,00 4140,00 7 28.980,00
SUB TOTAL 99 231.660,48
VALOR
SERVICOS | GRUPO/SUB GRUPO/FORMA ORGANIZACAO TABELA SUS "Tm‘;‘:: ':c‘s;{"; ;"““"’ TOTAL
020/2018
080201-DIARIAS DE UTI ADULTO (HABILITADO) a7872| 7218|300 360.000,00
utl 080201-DIARIAS DE UT ADULTO (NAO HABILITADO) o00| 130000| 150 195.000,00
080201-DIARIAS DE UTI NEONATAL (NAO HABILITADO) _ ooo| 130000 | 300 390.000,00
SUB TOTAL 750 945.000,00
TOTAL GERAL RS 2.043.825,37

A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO SES-MT
compromete-se a:

I. Efetivar o repasse financeiro mensal dos servigos de acordo com o indexador pactuado €
conforme procedimentos programados, autorizados, regulados e realizados pelo Hospital,
de acordo com o estabelecido na programagio fisico-financeira contida neste Termo de
Compromisso ¢ Metas;

II. Realizar o monitoramento mensal do cumprimento de metas dos servigos prestados pela

Unidade de Saude através da Comissio de Acompanhamento da Contratualizag@o
CAC/SES-MT;

III. Revisar trimestralmente as metas fisico-financeiras pactuados no presente Termo de
Compromisso, com objetivo de avaliar e adequar as metas estabelecidas;

O HOSPITAL SAO LUIZ compromete-se a:

I Prestar Assisténcia Médica, sem 6nus ao usudrio, em regime de internag@o hospitalar,
ambulatorial e apoio diagnéstico e terapéutico, de carater eletivo e de urgéncia e
emergéncia obstétrica, a populagdo, conforme previsto no presente Termo de
Compromisso;
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. Realizar as atividades assistenciais conveniadas por meio de demanda referenciada e
regulada através da Central de Regulagdo do Escritério Regional de Saude/ERS, exceto 0
Pronto Atendimento ambulatorial de gestante.

II. Disponibilizar o censo didrio dos leitos de UTI credenciados /habilitados ou em processo
de credenciamento/habilitagio para a Central Estadual de Regulagdo de Urgéncia e
Emergéncia garantindo acesso aos USUArios;

IV. Apresentar PLANO DE ACAQ estabelecendo metas em cronograma, visando o
Credenciamento/Habilitagdo dos servigos ndo habilitados (Gestante de Alto Risco/GAR,
UTI neonatal tipo II e UTI adulto tipo II);

V. Cumprir os compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e resolutividade da
assisténcia e dispor de recursos humanos adequados e suficientes para a execugdo dos
servios contratualizados de acordo com o estabelecido no instrumento formal de
contratualizagdo e nos pardmetros estabelecidos na legislagd@o especifica vigente.

VI. Garantir a manutengéo e disponibilidade do total de 103 (cento e trés) leitos hospitalares
credenciados ao SUS, dos quais 17 (dezessete e sete) em clinica cirurgica, 27 (vinte e
sete) em clinica médica, 30 (trinta) Obstétricos/neonatologia, 04 (quatro) pedidtricos, 10
Jeitos de UTI adulto (habilitado) e 15 leitos ndo habilitados dos quais 10 (dez) sdo de UTI
neonatal e 05 (cinco) UTI adulto, ndo havendo redugdo de leitos.

CONSIDERACOES FINAIS

E, por estarem assim justos e acordados, assinam as partes compromissadas o presente
instrumento em 02 vias de igual teor e forma na presenca das testemunhas abaixo, para a
produgéo dos seus efeitos.

/ Cuiaba-M¥-14 de maio de 2018.
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Processo: 161240 de 05 de abril de 2018.

Interessado: Associagdo Congregacdo de Santa Catarina- Hospital Sdo Luiz.
Assunto: Solicitagdo de renovagéo de convénio.

Data: 10 de maio de 2018.

RESUMO:

Parecer técnico em resposta ao Oficio n® 056/2018/DE/ACSL/HSL de 05 de abril de 2018,
advindo do Hospital Séo Luiz, sediado no municipio de Caceres/MT que versa sobre a solicitagdo de
renovagdo do convénio assistencial e a oferta de 05 (cinco) leitos de UTI adulto para complementar a

~ demanda existente no estado de Matogrosso, visando a continuidade na prestagdo de servigos
médico-hospitalar através da contratualizagfo celebrada entre a SES/MT e o Hospital Sdo Luiz.

INTRODUCAO:

O municipio de Caceres/MT pertence a Regido de Saude Oeste Matogrossense e se
caracteriza como referéncia para 22 municipios de sua area de abrangéncia, sendo a populagdo da
regido Oeste composta por 203.935 habitantes e a Regido Sudoeste 134.923 habitantes, o que
totaliza 338.858 habitantes segundo estimativa do IBGE/TCU/INCRA/2017.

A regido Oeste Matogrossense conta com o Hespital Sdo Luiz, conveniado junto ao SUS e
se constitui referencia hospitalar para regifio, o qual se caracteriza como Hospital geral
privado/filantrépico sem fins lucrativos, atualmente sob gestdo estadual.

w De acordo com o Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude/CNES a Unidade de
Saude dispde de 145 leitos existentes dos quais 98 leitos é credenciado ao SUS. O Hospital conta
ainda com mais 15 leitos de UTI néo credenciado/habilitados, totalizando 113 leitos disponiveis ao
usudrio SUS.

O Hospital disponibiliza os servicos de saide por meio de Contratualizagdo através de
Convénio Assistencial onde o principal objetivo deste é a formalizagfo da relagfio contratual entre o
gestor publico estadual e o hospital conveniado do SUS, através de demanda referenciada
ambulatorial, SADT, internagdo hospitalar em clinica médica, cirurgia geral, Obstetricia, pediatria,

UTTI adulto tipo II e UTI neonatal tipo II. D@

Centro Politico Administrativo, Bl 05, CEP 78.050-970, Cuiaba-MT
Telefone: (65) 3613-5358/5414 Fax: (65) 3613-5415
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PRODUCAO AMBULATORIAL:

De acordo com os dados obtidos do Sistema de Informagdo Tabwin, no ano de 2017 o
hospital realizou 16.143 atendimentos. Este resultado representa 98.7% do quantitativo total
pactuado conforme Termos Aditivos e respectivos Documento Descritivo, conforme quadro abaixo.

PRODUCAO AMBULATORIAL
Forma de - ND_ o
Organizacho Procedimento atend'lmento
realizado
020701 RM da cabega, pescogo e coluna vertebral. 1.016
020702 RM do térax e membros superiores 174
" 020703 RM do abdémen, pelve e membros inferiores. 647
021104 Diagnostico em ginecologia e obstetricia 1.224
030101 Consulta médica / outros profissionais de nivel superior 2.205
030106 Consulta/ atendimento as urgéncias (em geral) 4271
030110 Atendimento de enfermagem (em geral) 6.606
Fonte: Tabwin-SES/SUS/2017
PRODUCAO HOSPITALAR:

De acordo com os dados obtidos do Sistema de Informagdo DW/SIH/SUS, no ano de
2017 o Hospital realizou 6.280 internagdes. Este resultado representa um total de 112% de execugdo
da meta pactuada, conforme quadro abaixo.

w PRODUCAO HOSPITALAR

. Clinica 2017 % Atendimento
Cirurgica 1.252 19,30
Médica 2.350 39,64
Ginecologia/ Obstetricia 2.545 36,92
Pediatria 133 4,14

Total 6.280 100%
Fonte: DW/SIH-SUS/2018 J\@{

Centro Politico Administrativo, Bl 05, CEP 78.050-870, Cuiaba-MT
Telefone: (65) 3613-5358/5414 Fax: (65) 3613-5415
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SERVICOS DE OBSTETRICIA:

O hospital se caracteriza como referencia para atendimento a gestante de risco habitual e
alto risco. Funciona em regime de porta aberta 24 horas para atendimento obstétrico, dispde de 30
leitos de enfermaria SUS sendo 12 (doze) cirurgicos e 18 (dezoito) clinicos.

Em sua estrutura dispde de 20 leitos de Unidade de Terapia Intensiva-UTI sendo 10
leitos de UTI adulto tipo II credenciado/habilitado e 10 leitos de UTI neonatal (em processo de
credenciamento) para retaguarda materna e do recém-nascido de alto risco. Observa-se que 0
Hospital Sdo Luiz ¢ credenciado na Iniciativa Hospital Amigo da Crianga/THAC.

PREVISAO DE METAS FISICAS E FINANCEIRAS

SERVICOS GRUPO/SUB GRUPOIFOR%{%ORGANIZACAO TABELA | MCETA RS TOTAL

020701-RM CABECA , PESCOCO E COLUNA VERTEBRAL 196.997,70

RESSONANCIA

MAGNETICA 020702-RM TORAX E MEMBROS SUPERIORES 250

020703-RM ABDOMEN,PELVE £ MEMBOS INFERIORES

041701-ANESTESIAS

020201- LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS

020502-ULTRASSONOGRAFIA

AMBULATORIO

OBSTETRICO | (151104-DIAGNGSTICO GINECOLOGIA-OBSTETRICIA 774 33.314,40

030101-CONSULTAS MEDICAS/OUTROS PROF.NIVEL SUPERIOR

020106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL)

030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL)

030301-TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS

030302-TRATAMENTO DE DOENGAS DO SANGUE,ORGAQS HEMAT

030303-TRATAMENTO DE DOENCAS ENDOCRINAS

030304-TRATAMENTO DE DOENGAS DO SISTEMA NERVOSO

030306-TRATAMENTO DOENCAS CARDIOVASCULARES

030307-TRATAMENTO DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO 222 233.954,12

INTERNACAO

cuinica 030308-TRATAMENTO DOENGAS PELE E DO TECIDO SUBCUTANEO
030314-TRATAMENTO DOENGAS DO OUVIDO/APOFISE MASTOIDE E VIAS
AEREAS

030315-TRATAMENTO DOENCAS DO APARELHO GENITURINARIO

030501-TRATAMENTO DIALITICO

030502-TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL

030802-INTOXICAGOES E ENVENENAMENTOS

030310-TRATAMENTO DURANTE A GESTACAQ,PARTO E PUERPERIO

OBSTETRICIA | 031001-PARTO E NASCIMENTO 249 361.930,23

041101-PARTO

Centro Politico Administrativo, Bl 05, CEP 78.050-970, Cuiaba-MT
Telefone: (65) 3613-5358/5414 Fax: (65) 3613-5415
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041102-OUTRAS CIRURGIAS RELACIONADOS COM ESTADO GESTACIONAL

030311-TRATAMENTO MALFORMAGOES CONGENITAS 2% 40.968,44

PEDIATRIA )
030316-TRATAMENTO DE ALGUMAS AFECCOES ORIGINADAS NO PERIODO

040102- CIRURGIA DE PELE E TECIDO SUBCUTANEO

040602-CIRURGIA VASCULAR

040702-INTESTINO, RETO E ANUS

040703-PANCREAS, BACO,FIGADO E VIAS BILIARES

040704-PAREDE E CAVIDADE ABDOMINAL
040901-RIM,URETER E BEXIGA

INTERNACOES
CIRURGICAS 040902-URETRA

040903-PROSTATA E VESICULA SEMINAL

99 231.660,48

040904-BOLSA ESCROTAL, TESTICULOS E CORDAO ESPERMATICO.

040905-PENIS

040906-UTERO E ANEXOS

040907-VAGINA, VULVA E PERINEO

041504- PROCEDIMENTOS CIRURGICOS GERAIS

041501-MULTIPLAS (*)

SERVICOS GRUPO/SUB GRUPO/FORMA ORGANIZAGAO TABELA SUS M&iﬁmﬁiﬁ .~ TOTAL
080201-DIARIAS DE UTI ADULTO (HABILITADO) 300 360.000,00
uTl 080201-DIARIAS DE UTI ADULTO (NAQ HABILITADO) 150 195.000,00

080201-DIARIAS DE UTI NEONATAL (NAO HABILITADO) 390.000,00

TOTAL GERAL

CONCLUSAO: i

O Hospital S3o Luiz é contratualizado com a Secretaria Estadnal de Saide de Mato, Grosso
desde 2007, e até a presente data vem atendendo a populagao da regido e ¢ de outros municipios do estado,
nos servicos de média e alta complexidade, tanto no tratamento quanto st%p% Presta servigos
médico-hospitalares em Cirurgias eletivas de média complexidade, Clinica’s eﬂic% UTI Adulto e
Neonatal, Obstetricia risco habitual e alto risco, servigos ambulatoriais e SA DT.a0s usuﬁlos do Slstema
Unico de Satde.

Observa-se que o Hospital é resolutivo em média e alta c:':n:nq:r‘___3 idad
horas a gestante de risco habitual e alto risco, nas clinicas cirirgica, mééma, pediétnca e UTI (adulto e
neonatal) atende por meio de demanda referenciada.

Centro Politico Administrativo, BI 05, CEP 78.050-970, GuiabMT.n_A ;
Telefone: (65) 3613-5358/5414 Fax: (65) 3613-5415 7
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Visto que em 30 de abril de 2018 encerrou-se a vigéncia do Convénio Assistencial n® 008/2012,
e considerando a solicitagdo de renovagio de convénio visando a contratualizagdo dos servigos de saude
no dmbito do SUS.

Apbs anélise do pleito e diante do acima exposto, somos favoraveis a renovagdo do convénio e
a oferta de mais 05 leitos de UTI adulto, tendo como finalidade a contratualizagdo de servigos de Saide
de modo a garantir a continuidade dos servigos ofertados pelo Hospital Sdo Luiz ao usudrio SUS das
Regides Oeste e Sudoeste Matogrossense.

Cordialmente,

o ——— e
- — - —— ’_‘,_-l_l_
FANBEATAV.ATAWI v B

e i———

Superi endeMte de Programagio Controle e Avaliaggo.

Centro Politico Administrativo, Bl 05, CEP 78.050-970, Cuiaba-MT
Telefone: (65) 3613-5358/5414 Fax: (65) 3613-5415



CONTRATUALIZACAO - HOSPITAL SAO LUIZ (09.05.2018) ATUALIZADA

SERVICOS leu PO/ SUB GRUPO/FORMA ORGANZAGAO 0 Al G TABELA SUS : mm "‘“’""““’"" META FiSICA RS TOTAL
020701-RM CABEGA , PESCOCO E COLUNA VERTEBRAL 268,75 806,25 124 RS
RESSONANCIA  [020702-RM TORAX € MEMBROS SUPERIORES 268,75 806,25 40 RS
MAGNETICA 020703-RM ABDOMEN,PELVE E MEMBOS INFERIORES 268,75 806,25 20 RS
041701-ANESTESIAS 15,15 45,45 3 RS
1020201- LABORATGRIO DE ANALISES c:.rchs 2,68 12,06 80 RS
AMBULATORIO  |020502-ULTRASSONOGRAFIA 24,00 108,00 64 RS
OBSTETRICO 021104-DIAGNGSTICO GINECOLOGIA-OBSTETRICIA 1,69 7,61 120 RS
030101-CONSULTAS MEDICAS/OUTROS PROF.NIVEL SUPERIOR 10,00 45,00 160 RS
11,00 49,50 350 RS
: 1 & X L0 o P ) e R LNV I R -
030106-CONSULTA/ATENDIMENTO AS URGENCIAS (GERAL) 43,95 175,80 16 RS
030301-TRATAMENTO DE DOENGAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS 330,29 1321,16 6 RS 7.926,96
ﬁxsoaoz-mmmzm DE DOENGAS DO SANGUE,ORGAOS HEMAT 382,64 1530,56 9 RS 13.775,04 |
030303-TRATAMENTO DE DOENCAS ENDOCRINAS 273,99 1095,96 a RS
030304-TRATAMENTO DE DOENGAS DO SISTEMA NERVOSO 240,15 960,50/ 5 RS
030306-TRATAMENTO DOENGAS CARDIOVASCULARES 343,74 1374,96 55 RS
030307-TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO DIGESTIVO 267,07 1068,28 10 RS
INTERNACAO 030308-TRATAMENTO DOENGAS PELE E DO TECIDO SUBCUTANED 235,77 943,08 6 RS
cuinica 030314-TRATAMENTO DOENGAS DO OUVIDO/APGFISE MASTOIDE E VIAS AEREAS 387,20 1548,80| 34 RS
030315-TRATAMENTO DOENGAS DO APARELHO GENITURINARIO 273,99 1095,96 16 RS
030501-TRATAMENTO DIALITICO 80,77 323,08 32 RS
030502-TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL 241,81 967,24 28 RS
S~ oaomz-amoxm;ﬁss E envmswcuros 168,14 3 RS
T R Tt S SU L e e e R ST R - I i
oaoam-mmnsma DURANTE A efsmc.lomm £ PUERPERIO 116,07 522,32 62 RS
031001-PARTO E NASCIMENTO 90 RS 179.577,00
OBSTETRICIA 041101-PARTO 80 RS 125.535,60
041102-OUTRAS CIRURGIAS aeuaommos COM ESTADO GESI'MJON.AL 17 RS
T g
030311-TRATAMENTO anmoa constums
PEDIATRIA

BES ORIGINADAS NO PERIODO
=

040102- CIRURGIA DE PELE E TECIDO SUBCUTANEO 3.209,44

040602-CIRURGIA VASCULAR 28.273,20

040702-INTESTING, RETO E ANUS 5.287,68

040703-PANCREAS, BACO,FIGADO E VIAS BILIARES

|040703-PAR

040704-PAREDE E CAVIDADE ABDOMINAL

INTERNACOES  |040901-RIM,URETER E BEXIGA

CIRURGICAS 040902-URETRA

080903-PROSTATA E VESICULA SEMINAL

040904-BOLSA ESCROTAL TESTICULOS E CORDAD ESPERMATICO

040905-PENIS

|040906-UTERO E ANEXOS

040907-VAGINA,VULVA E PERINED

041504- PROCEDIMENTOS CIRURGICOS GERAIS

041501-MULTIPLAS
- S

.
TDBOZUI-DIAHIAS DE UTI ADULTO (HABILITADQ) 478,72 721,28 300 RS 360.000,00
um 0,00 1300,00 150 RS 195,000,00
0,00 1300,00 300 RS 290.000,00
B O N e e e e L e s o (e S e na00¢

20 LEITOS DE CLINICA MEDICA E 6 LEITOS DE CLINICA CIRURGICA
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RESUMO

Parecer técnico em resposta ao Oficio N° 056/2018 DE/ACSC/HSL de 05 de abril
de 2018, advindo da Associagio Congregagdo de Santa Catarina / Hospital Sao Luiz de Caceres,
que versa sobre a continuidade da parceria com a Secretaria Estadual de Saide para prestagiio de
servigos de saide do hospital ¢ a oferta de mais 05 (cinco) leitos de Unidade de Terapia

Intensiva/UTI Adulto para complementar a demanda existente no Estado de Mato Grosso.

INTRODUCAO _

O municipio de Céceres pertence a Macrorregido Oeste—.Mamgmssgnée ¢ sc
caracteriza como referéncia para 22 municipios de sua drea de abrangéncia, sendo a populagio da
regido Oeste composta por 203.935 habitantes ¢ a regido Sudoeste, 134.923 habitantes. 0 que
totaliza 338.858 habitantes, segundo estimativa do IBGE/TCU/INCRA/2017.

Segundo 0 Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude/2017, o municipio de
Céceres possui 03 hospitais: 01 (um) publico estadual - Hospital Regional Dr. Antonio Fontes ¢ 02
(dois) privados/conveniados ao SUS - Hospital Sio Luiz e Hospital Samaritano. que totalizam 259
Jeitos, dos quais 202 SUS. Em relagio & Unidade de Terapia Intensiva/UT1 Adulto, a macrorregido
conta com 16 (dezesseis) leitos credenciados ao SUS, sendo 06 (seis) no Hospital Regional Dr.
Antonio Fontes e 10 (dez) no Hospital Sdo Luiz de Caceres.

O Hospital Sdo Luiz de Caceres, nome empresarial Associagio Congregagio
Santa Catarina, inscrito no CNES n® 2395037. se caracteriza como hospital geral, de natureza

privada, entidade beneficente sem fins lucrativos, credenciado ao SUS, encontra-se sob. gestio

estadual.




BOVERND DE
MATO GROSSO

EETADG DE TRANSFORMACAC

ESTADO DE TRANSFORMAGAG

Em sua estrutura realiza atendimento particular, plano de satde privado ¢ SUS,
através de demanda referenciada ambulatorial, SADT, urgéncia e internagio hospitalar nas
especialidades de Cirurgia Geral, Ginecologia, Clinica Geral, Pneumologia, Obstetricia. Pediatria,
Unidade de Terapia Intensiva/UTI Adulto ¢ Unidade de Terapia Intensiva/UTI Neonatal, com total
de 146 leitos, dos quais 98 SUS,

Producio Hospitalar - SUS:
Segundo dados obtidos do DW/SIH-SUS, no periodo de 2014 a 2017 o hospital
apresentou produgdo em todas as clinicas ¢ a média no numero de internagdes se manteve estivel

em todo o periodo, conforme demonstrado no quadro abaixo:

INTERNACOES / SUS POR CLINICA - HOSPITAL SAO LUIZ

 Cimica | Amo2014 Ano 2015 Avo 2016 Avo2017 |
Cirtrgica 1.036 1219 1.236 1252
Médica 2,540 2279 2.555 2350
Shetiites | abie 2.128 2351 2545
Pedidtrica 41 384 164 IEE
Total 5.952 6.010 6.306 6.280

Fonte: DW/SIH-SUS - 2018.

No mesmo periodo o nimero de partos realizados se manteve estavel e elevado
(acima de 1.000/ano) e com um incremento consideravel em 2017. A taxa de cesarea cresceu
gradativamente em todo o periodo, sendo o indice mais alto apresentado em 2017 (60,0%),

conforme demonstrado no quadro abaixo:

PARTOS / SUS HOSPITAL - SAO LUIZ

2014 564 880 1.444 39.06
2015 570 790 1.360 41 91
2016 764 725 1.489 S1:
2017 1.086 724 1.810 60.0

Fonte: DW/SIH-SUS - 2018.
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Quanto a procedéncia das parturientes, verificou-s¢ que a maioria das usudrias
atendidas no hospital reside no municipio de Caceres e, em menor nimero, aquelas oriundas de

outros municipios da regido, conforme demonstrado no quadro abaixo:

PROCEDENCIA DAS PARTURIENTES/SUS - HOSPITAL SAO LUIZ

Ane | Cihceres ~ Outros. Total %Rlﬁdelm
2014 1.125 319 1.444 71,9
2015 1.082 278 1.360 79,5
2016 1,158 301 1,489 71,7
2017 1.310 500 1.810 72,3

Fonte: DW/SIH-SUS - 2018.

Dentre as principais causas das internagoes realizadas no hospital entre 2014 ¢
2017 estiveram o parto cesareo, 0 parto normal, o tratamento de intercorréncias clinicas na
gravidez, a curetagem pos-abortamento/puerperal, o tratamento de pneumonias ou influenza,
tratamento de intercorréncias em paciente renal cronico sob tratamento dialitico, a colecistectomia,
o tratamento da insuficiéncia cardiaca, tratamento da insuficiéncia renal cronica, tratamento do
infarto agudo do miocardio, tratamento da piclonefrite, tratamento das arritmias, tratamento da crise
hipertensiva, diagnostico ¢/ou atendimento de urgéncia em clinica médica, as doengas infecciosas,

neurolégicas ¢ outras etiologias diversas, conforme dados do SIH/SUS em anexo.

DESCRICAO DA VISITA TECNICA

Em visita in loco realizada Hospital Sdo Luiz nos dias 22 ¢ 23/06/2017 em
conjunto com a Coordenadoria de Contratualiza¢io/SES ¢ Escritorio Regional de Saude de Caceres
verificou-se que o estabelecimento possui pronto atendimento, clinica médica, clinica cirirgica ¢
clinica obstétrica. unidade de terapia intensiva/UT1 adulto, unidade de terapia intensiva/UTI
neonatal, centro ciriirgico, centro de material esterilizado, servigos de apoio diagndstico ¢ terapia
incluindo eletrocardiografia, radiologia. ultrassonografia, densitometria  Ossea, tomografia

computadorizada, ressonancia magnética, endoscopia digestiva, laboratorio de analises clinicas,

unidade transfusional, terapia renal substitutiva, farmicia, servigo de nutrigio ¢ dietética,

lavanderia, manutengiio ¢ administracdio.
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Descricio das instalacdes fisicas:
1. Pavimento térreo:
1.1. Pronto Atendimento: realiza atendimento clinico e ortopédico através de convénios e
particular. Oferece atendimento SUS como porta aberta nas 24 horas somente para obstetricia. Sua
estrutura € composta por:

»  Area de entrada de ambulancias;

= Recepgiio € esperal

» Sala de triagem (enfermagem):

= 0] (um) consultorio médico para clinica geral:

= (] (um) consultorio médico para obstetricia {atendimento 24 horas):

= 0l (um) consultorio médico para obstetricia (ambulatorio de pré-natal de alto
risco);

»  Sala de atendimento de urgéncia com 03 (trés) leitos;

= Posto de enfermagem e preparo de medicagio;

= Sala de gesso;

=  Sala de utilidades:

= 02 (duas) salas de observagio com 03 leitos/cada (total 06 leitos);

= (2 (duas) salas de Raio X:
1.2. Servicos de apoio diagnostico em imagem.

= (2 (duas) salas de Raio X,

« 0l (uma) sala de ultrassonografia com banheiro:

= 0l (uma) sala de densitometria 6ssea;

« 01 (uma) sala de tomografia computadorizada:

e 0] (uma) sala de ressonancia magnética;
1.3. Clinica obstétrica/neonatologia: 12 leitos obstétricos, sendo 03 (trés) leitos PPP (pré-parto,
parto e puerpério). 09 (nove) de alojamento conjunto pos-parto ¢ 04 (guatro) de internagdo neonatal.

Compreende a seguinte estrutura:

f s
’\
= 01 (uma) sala de apoio & amamentagio (sala dourada); s ;9 @Z)/
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banheiro com pia. bac
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01 (uma) sala de guarda de material;

01 (uma) sala de servigo social e psicologia:

01 (uma) sala de coordenagdo de enfermagem;

01 (uma) sala para teste da Orelhinha;

Posto de enfermagem:

Expurgo;

Deposito de material de limpeza/DML:

Repouso meédico masculino e feminino (plantonista da clinica);

Repouso médico (porta de entrada 24 horas);

W MT

ESTADO DE TRANSFORMA

CAO

Enfermaria 101 - PPP (pré-parto. parto € puerpério): 03 (trés) leitos e

ia sanitaria e chuveiro em locals separados;
Enfermaria 02 (p6s-parto normal): 05 leitos;
Enfermaria 03 (pos-cesarea): 04 leitos;
Enfermaria 04 (internagiio neonatal); 04 leitos;

Banheiro masculino ¢ feminino para funcionarios;

1.4. Unidade de Terapia Intensiva Neonatal/UTIN: 10 (dez) leitos.

Area de internaciio com 10 (dez) leitos, subdivididos em duas enfermarias

com 06 (seis) ¢ 04 (quatro) leitos:

Posto de enfermagem:

Qala de coleta de leite anexa ao posto de enfermagem:
Sala de higienizagdo das maes:

Repouso médico;

Repouso para enfermagem:

Expurgo;

1.5. Centro cirsirgico/obstétrico:

Area de acesso ao bloco ¢ transferéncia de macas:
Vestidrios masculino ¢ feminino com banheiro;

Farmacia (local em reforma);
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» Sala de espera/estar;
= (Copa:
»  Deposito de material de limpeza/DML:
» Sala de guarda de equipamentos;
= Sala de recep¢ao e reanimaciio do recém-nascido;
» Sala de parto normal;
= (2 (dois) lavabos;
= (3 (cindo) salas de cirurgia;
s Posto de enfermagem com farmécia sat¢lite anexa;
1.6. Centro de Material Esterilizado: anexo ao bloco cirirgico.
1.7. Centro de Terapia Renal Substitutiva (CTR): anexo a0 hospital.
1.8. Agéncia transfusional.
1.9. Servigo de nutrigdo ¢ dietética.
1.10. Farmdcia/almoxarifado.
1.11. Laboratério de andlises clinicas.
1.12. Auditério.
1.13. Lavanderia:
»  Area de recebimento da roupa suja;
= Area de processamento da roupa limpa:
» Sala de costura ¢ reparos;
* Sala administrativa:
» Banheiros para funcionarios;
1.14. Setor de manutengao predial e de materiais.
1.15. Gerador de energia (02).

1.16. Abrigo de residuos infectantes.

1.17. Necrotério. ™\
1.18. Adminsitragdo. W
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2. 1° Pavimento: ¢ constituido pelo bloco 02 (UTI Adulto) e bloco 03 (apartamentos de convénios ¢
particulares), conforme descrito abaixo:
2.1. Bloce 02: Unidade de Terapia Intensiva/UTI Adulto - 10 (dez) leitos, composta por:

»  Area de internagiio com 10 (dez) leitos, dos quais 01 (um) isolamento;

» Posto de enfermagem centralizado:

* Rouparia;

= Sala de guarda de equipamentos;

=  Banheiro para pacientes;

»  Repouso meédico;

=  Repouso para enfermagem;

« Copa,

» Sala da coordenagio;

=  Expurgo;

»  Deposito de material de limpeza / DML;
2.2 Bloce 03: ¢ composto pelos apartamentos N° 151 a 169 (37 Iitos) particular € convénios.
3. 2° Pavimento: constitui-se pela clinica cirargica/obstétrica ¢ clinica médica, conforme deserito
abaixo:

3.1. Clinica cirdrgica/obstétrica: 41 leitos, sendo 09 particulares/convénios e 32 SUS, subdivididos

em:

» Quartos P1 a P3: 03 (res) Jeitos/cada (total 09) para internagido particular ¢
convenios;

«  Quartos 205 a 209: 03 (trés) leitos/cada (total 15) internagio em obstetricia
clinica/SUS;

= Quartos 210 e 211: 04 (quatro) leitos/cada (total 08) cirurgia geral’SUS:
«  Quartos 212 a214: 03 (trés) \eitos/cada (total 09) cirurgia geral/SUS:

= Posto de enfermagem;

» Rouparia; @})j
»  Coordenagio de enfermagem; ’@0
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Deposito de residuos.

Depésito de material de limpeza / DML:

Expurgo:

Acesso ao setor de nutrigio (elevador);

3.2. Clinica médica: 36 leitos SUS (masculino e feminino) assim distribuidos:

Quartos 251 ¢ 252: 04 (quatro) leitos/cada (total 08);
Quartos 253, 254 e 256: 02 (dois) leitos/cada (total 06);

Quartos 257 a 263: 03 (trés) leitos/cada (total 21), sendo um deles utilizado

como semi-intensivo (Quarto 259);

Quarto 255: isolamento com 01 (um) leito ¢ banheiro:
Posto de enfermagem ¢ prescrigio;

Sala de preparo de medicagdo,

Sala da coordenagio de enfermagem:

Expurgo:

Local para guarda de hampers:

O servigo realiza atendimento a gestante de risco habitual ¢ alto risco, realiza um

nimero elevado de partos, superior a 1.000/ano ¢ sua estrutura compreende 30 (trinta) leitos

obstétricos, distribuidos em: 01 (uma) enfermaria PPP (pré-parto, parto e puerpério) com 03 (trés)

leitos ¢ 02 (duas) enfermarias para puérperas com somatorio de 09 (nove) leitos no piso térreo, além

de 06 (seis) enfermarias com 03 (trés) leitos/cada (total 18) para internagdo de gestantes com

intercorréncias clinicas no 1" pavimento.

Recursos assistenciais disponiveis:

Pronto atendimento obstétrico nas 24 horas;
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=  Acompanhamento ambulatorial da gestante de alto risco;

= Retaguarda do centro cirtirgico, que inclui sala para parto normal, salas para
cesdrea e reanimagdo do recém-nascido,

= Unidade de terapia intensiva adulto com 10 (dez) leitos;

= Unidade de terapia intensiva neonatal com 10 (dez) leitos;

»  Sala de apoio ds mies com dificuldades na amamentagao:

s Infraestrutura para exames € SEIVigos como ultrassonografia com doppler,
eletrocardiograma, cardiotocografia, servigo de radiologia ¢ laboratdrio clinico;

»  Acesso nas especialidades médicas e demais procedimentos diagndsticos de
acordo com a necessidade ¢ quadro clinico da usudria:

Recursos humanos da maternidade:

= 02 (dois) médicos obstetras por plantio, sendo 01 (um) no pronto
atendimento e 01 (um) na internagio com cobertura nas 24 horas:

* 01 (um) médico anestesiologista por plantio com cobertura nas 24 horas:

= 01 (uma) médica neonatologista ou intensivista pediatrica responsavel téenica
pela UTI Neonatal,

= 08 (oito) médicos pediatras distribuidos em plantdes, sendo 01 (um) por
plantiio na UTI Neonatal com cobertura nas 24 horas, mais visitador da clinica e sala de parto;

« 01 (uma) enfermeira obstetra (coordenadora da clinica):

= 05 (cinco) enfermeiras asssitenciais, em fase de término do curso de
especializagio em enfermagem obstétrica, sendo 01 (uma) por plantdo com cobertura do alojamento
conjunto ¢ leitos PPP (pré-parto, parto € puerpério), em escala de 12/36 horas;

» 18 (dezoito) técnicos de enfermagem, sendo 04 (quatro) por plantdo em
escala de 12/36 horas ¢ 02 (dois) de atestado ¢ férias:
Qutros profissionais disponiveis no hospital:

=  Meédico clinico geral;

= Fisioterapeuta;

=  Farmacéutico;
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=  Nutricionista;
*  Psicologo:
=  Fonoaudiologo;
=  Assistente social;
1.1. Problemas levantados na Maternidade / Servigo de Referéncia na Atencfio a Gestaciio de
Alto Risco/GAR tipo 11 de acordo com a Portaria GM/MS N° 1.020 de 29 de maio de 2013 nos

Artigos 10, 12 e 14:

* A ambiéncia da maternidade ndo estd adequada de acordo com as normas da
ANVISA (RDC N° 026 de 03/06/2008):

« O pré-parto foi adaptado com a instalagio de cortinas para separagdo de 03
(trés) leitos, que estio sendo utilizados para a permanéncia da parturiente durante o trabalho de
parto, parto € pos-parto imediato, no entanto 0 espago fisico é coletivo, nio garante a privacidade e
conta com apenas 01 (um) banheiro com chuveiro para atender todos os leitos;

»  Nio estd implantado o sistema de acolhimento com classificagdo de risco, no
momento realiza triagem obstétrica no pronto atendimento, ja houve elaboragiio do protocolo, mas
aguarda capacitagdo dos profissionais para sua efetivagdo; 7

=  Nip adota integralmente as “boas prfttiéas” de atenglio ao parto e nascimento,
segundo as recomendagdes do Manual Téenico publicado pelo Ministério da Saude, disponivel no
sitio eletronico www.saude.gov.br/sas e protocolos para a atencdo & gestante de risco,
contemplando Plano de Parto, de acordo com a estratificagdo de risco:

= Disponibiliza apenas alguns métodos ndo farmacologicos de alivio da dor
como uso de bola de Bobat. chuveiro com dgua morna, exercicios e estimulo a deambulagio:

= Nio apresenta plano de adequagdio aos indices de cesariana, episiotomia ¢
ocitocina recomendados pela OMS, no documento “Assiténcia ao parto normal: um guia pratico
- 1996" ¢ definidos nesta portaria;

* Disponibiliza um pré-parto com 03 (trés) leitos separados com cortinas para

{inico ambiente, mas ndo possui quartos individualizados com banheiro para cada parturienfe € nao

estimular a realizag@io do parto em todas as suas fases (pré-parto, parto ¢ pos-parto imediato) em um @ﬁ/
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ofercce condigdes para adogdo de posigdes que proporcionem maior conforto para a mulher,
conforme preconiza a RDC N° 036/ANVISA de 03/06/2008.

»  Ainda utiliza uma sala para parto normal dentro do bloco cirirgico, com
posigiio de litotomia, o ambiente ¢ inadequado para a evolugio fisiologica do nascimento, dificulta
o emprego das boas praticas ¢ a atuagdo da enfermagem obstétrica ¢ restrita;

= As enfermarias de alojamento conjunto contam com nimero insuficiente de
leitos para atender a demanda da regido, niio possuem bancada com pia para higienizagiio do recém-
nascido e alguns mobilidrios encontram-se em mas condigoes de conservagio;

»  Nio esti constituido o Colegiado Gestor Materno-Infantil no hospital,
conforme previsto na Portaria n® 1.459/GM/MS de 24/06/2011;

« Nio realiza encaminhamento das pacientes para consulta de puerpério ¢
puericultura apos a alta hospitalar:

»  Nio estd implantado o protocolo de acolhimento com classificacdo de risco
no atendimento as urgéncias obstétricas, ginecolégicas e neonatal;

»  Nio implantou o Método Canguru, nos termos das Portarias N°
1.683/GM/MS, de 13 de julho de 2007 e N° 930/GM/MS, de 10 de maio de 2012;

=  Apresenta taxa de cirurgia cesariana acima do indice recomendado pela
portaria N° 1.020/GM/MS, de no méximo 35% para servigos de referéncia/GAR tipo I

» Nio disponibiliza ultrassonografia com doppler em periodo integral durante
24 horas durante os sete dias da semana, o servigo funciona em horarios definidos nos periodos
matutino e noturno;

= Nio possui Banco de Leite Humano ou Posto de Coleta com referéncia
pactuada a um Banco de Leite Humano, scguindo fluxos e rotinas aprovadas pela Vigilancia
Sanitdria local;

» Disponibiliza Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), porém, a

mesma niio atende os termos da Portaria n® 930/GM/ MS:
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2. Unidade de Terapia Intensiva Neonatal / UTIN tipo II:

Localiza-se no piso térreo e funciona como retaguarda para os recém-nascidos das
gestantes de alto risco atendidas na maternidade c/ou referenciados por outros municipios, conta
com ambiente climatizado, iluminagio natural, drea de internagio adaptada com 10 (dez) leitos
subdivididos em duas enfermarias, sendo 01 (uma) com 06 (seis) leitos ¢ 01 (uma) com 04 (quatro)
leitos, posto de enfermagem, local para coleta de leite anexo ao posto de enfermagem, higienizacio
das mies. expurgo. repouso médico e repouso de enfermagem,

Recursos assistenciais disponiveis:

*  Equipamentos ¢ materiais compativeis com o numero de leitos;

«  Acesso a servigos de apoio diagnéstico e terapia proprios, terceirizados ou
através da central de regulagio;
Reeursos humanos da UTI Neonatal UTIN:

» 0l (uma) médica responsdvel técnica/diarista com certificado de habilitagiio
ou residéncia médica em Neonatologia ou Titulo de especialista em Medicina Intensiva Pediﬁtﬁca:

» 07 (sete) médicos pediatras, sendo 01 (um) por plantdo com cobertura nas 24
horas:

« 01 (uma) enfermeira coordenadora com jormada de 08 (oito) horas no periodo
diurno;

= 04 (quatro) enfermeiras assistenciais, sendo 01 (uma) por plantdo de 12/36
horas nos periodos diurno ¢ noturno;

e 01 (um) fisioterapeuta coordenador no periodo diurno;

» 03 (trés) fisioterapeutas com cobertura nos periodos matutino, vespertino ¢
noturno;

= 01 (um) fisioterapeuta coordenador no periodo diurno;

» 24 (vinte) técnicos de enfermagem. sendo 06 (seis) por plantio, em escala de
12/36 horas nos periodos diurno e noturno;

= 02 (dois) funciondrios exclusivos para limpeza, sendo 01 (um) por tumo em

escala de 12/36 horas, no periodo diurno;
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= (2 (dois) fonoaudidlogos disponiveis para a unidade:

2.1. Problemas levantados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal/UTIN tipo 1l de acordo
com a Portaria GM/MS N° 930 de 10 de maio de 2012 — Subseciio 1 Art.13:

» Nio possui ambiéncia e estrutura fisica de acordo com as normas da
ANVISA. funciona em local adaptado com 02 (duas) enfermarias e ndo conta com todos os
ambientes de apoio, 0 que esta em desacordo com a legislagio vigente;

= Nio possui Unidade de Cuidado Intermedidrio Neonatal Convencional
(UCINCO) & Unidade de Cuidado Intermedidrio Neonatal Canguru (UCINCA), utiliza 01 (um)
quarto da clinica obstétrica com 04 (quatro) leitos para cuidado neonatal. cujo espago fisico &
inadequado e subdimensionado para acomodagdo dos bergos ¢ camas dos acompanhantes:

» Nio possui vestidrios maseulino ¢ feminino;

* Nio possui sala de utilidades;

»  Niio possui deposito de material de limpeza/DML:

=  Nio possui sala para guarda de materiais esterilizados;

» Nio possui sala para guarda de equipamentos;

= Nio possui banco de leite humano ou posto de coleta com referéneia pactuada
a um Banco de Leite Humano, seguindo fluxos ¢ rotinas aprovadas pela Vigilancia Sanitiria local;

=  Nio possui oftalmoscdpio;

= Nio possui aparelho de ultrassom portatil, encaminha o recém-nascido para
exame na sala de ultrassonografia,

* Njo garante acesso aos servigos de assisténcia clinica em urologia,
nefrologia, infectologia e cirurgia pedidtrica a beira do leito, prestados por meios proprios ou
terceirizados;

« Nio realiza diagndstico clinico ¢ notificagdo compulsoria de morte
encefalica;

= Nao possui servigo de eletroencefalografia:

e
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» Nio possui funciondrio exclusivo para limpeza da unidade no periodo

noturno;

Avaliagdo da Unidade de Terapia Intensiva/UTI Adulto tipo Il de acorde com a Portaria N”

895/GM/MS de 31 de marco de 2017:

A unidade ¢é constituida por 10 (dez) leitos em funcionamento e credenciados ao
SUS de acordo com a Portaria N° 3.432/GM/MS de 12 de agosto de 1998. A drea fisica € ampla,
encontra-s¢ em regular estado de conservagdo e organizagiio. conta com ambiente climatizado,
iluminac¢do natural e a seguinte estrutura:

»  Area de internagio com 10 (dez) leitos, dos quais 01 (um) isolamento;

»  Posto de enfermagem centralizado;

=  Rouparia;

=  Banheiro para pacientes;

= Sala para guarda de equipamentos;

=  Copa;

=  Repouso médico,

*  Repouso para enfermagem;

»  Sala da coordenagdo de enfermagem.

=  Expurgo:

»  Deposito de material de limpeza/DML:
Recursos humanos da UTI Adulto:

* 01 (um) médico responsavel técnico com titulo de especialista em Medicina
Intensiva com jornada minima de 04 (quatro) horas na unidade;

= 0l (uma) médica rotineira com titulo de especialista em Medicina Intensiva
com jornada minima de 04 (quatro) horas na unidade;

= (04 (quatro) médicos plantonistas, sendo 01 (um) por plantio nos periodos
diurno e noturno em escala de 06, 12. 18 ou 24 horas;

« 0] (um) fisioterapeuta responsavel técnico com jornada de 06 (seis) horas

diarias;
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» 04 (quatro) fisioterapeutas plantonistas, sendo 01 (um) por plantdo, com
cobertura nos periodos € noturno;

« 0l (um) enfermeiro coordenador/rotineiro com jornada de 08 (oito) horas
didrias;

« 04 (quatro) enfermeiros plantonistas e 01 {(uma) folguista distribuidos em
escala de plantio de 12/36 horas nos periodos diurno ¢ noturne;

*« 01 (um) fonoaudidlogo disponivel para a unidade;

= 0l (um) psicologo disponivel para a unidade;

» 27 (vinte e sete) téenicos de enfermagem, sendo 06 (seis) ou 07 (sete)
téenicos por plantdo de 12/36 horas nos periodos diurno ¢ noturno:

« 01 (um) auxiliar administrativo exclusivo da unidade com jornada de 08
(oito) horas didrias;

» 02 (dois) funciondrios exclusivos para limpeza da unidade, sendo 01 (um) por

plantdo de 12/36 horas no periodo diurno;

Portaria N’ 895/GM/MS de 31/03/2017:

*  Nio estd implantado o mecanismo de gestdo da clinica:

e Nio garante a presenga de acompanhante aos idosos, de acordo com o
previsto em legislagio especifica:

»  Necessidade de comprovagdo de, no minime. 03 (trés) certificacdes dos
médicos plantonistas da unidade, entre as descritas abaixo:

- Suporte avangado de vida em cardiologia:

- Fundamentos em medicina intensiva:

- Via aérea dificil;

- Ventilagdo mecdnica:

- Suporte do doente neuroldgico grave;

* Nio possui os seguintes materiais para ressuscitagdo adulto, necessita de

aquisigiio conforme as necessidades da unidade: g a
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- Maleta (Kit) para acompanhar o transporte de pacientes graves, contendo
medicamentos ¢ materiais para atendimento as emergéncias: 01 (uma) para cada 10 (dez) leitos:

- Poltronas removiveis, com revestimento impermedavel: 01 (uma) por leito;

- Monitor de débito cardiaco: 01 (um) aparelho para 10 (dez) leitos;

- Ventilometro: 01 (um) aparelho para a unidade;

- Capnografo: 01 (um) aparelho para 10 (dez) leitos;

- Dispositivo para transpor e pesar o paciente: 01 (um) para a unidade;

- Oftalmoscopio: no minimo 01 (um) por unidade:

- Agulhas para pungdo intra-Ossea, calibres 13G e 16G:

~ . Escalpes N® 19, 21, 23, 25 ¢ 27G;

* Nio garante acesso aos servigos de assisténcia clinica em neurologia,
ortopedia, hematologia, infectologia ¢ endocrinologia & beira do leito, garantidos no hospital por
meios proprios ou terceirizados;

« Nio possui servigo de eletroencefalografia (EEG);

»  Nio possui capacidade de comprovagio de morte encefilica:

* Nio possui funciondrio exclusivo para limpeza da unidade nos plantdes
noturnos,

Problemas levantades nos demais setores do hospital:
1. Clinica médica:

» Espago fisico subdimensionado na sala de preparo de medicagio/posto de
enfermagem e enfermaria do semi-intensivo (03 leitos);
2. Clinica cirirgica/obstétrica:

* Nio possui climatizagdo nas enfermarias;

» Necessita de aquisi¢io de 01 (um) monitor ¢ bombas de infusdo para uso na
assisténcia ds gestantes de alto risco;
3. Centro cirirgico:

s  Vestidrios em mau estado de conservacio ¢ organizagio,

*  Presenga de rachaduras na sala de parto normal; i
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* Nio possui sala de recuperagdo pos-anestésica/ RPA. utiliza um espago

adaptado para esta finalidade entre as salas cirargicas.

CONSIDERANDO

* A populagdo, as caracteristicas geogrificas e demogrificas da macrorregido
Oeste de Mato Grosso:

» O namero de internagdes realizadas pelo SUS, o nimero de leitos gerais, a
capacidade instalada ¢ o perfil do hospital como referéncia em média e alta complexidade;

= A visita in loco realizada no Hospital Sdo Luiz de 22 a 23/06/2017 em
conjunto com a Coordenadoria de Contratualizagdo/SES e Escritorio Regional de Satde de Caceres;

» A Lei N° 11.108, de 07 de abril de 2005, que garante as parturientes o direito
& presenca de acompanhante durante o trabalho de parto, parto ¢ pos-parto imediato, no ambito do
SuUS;

= A RDC N° 036/ANVISA/MS, de 03 de junho de 2008, que dispde sobre o
regulamento téenico para funcionamento dos servigos de atengdo obstétrica e neonatal;

* A Resolugiio Diretoria Colegiada-RDC N® 07/ANVISA, de 24/02/2010, que
dispde sobre os requisitos minimos para funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva;

= A Portaria N° 1.459/GM/MS de 24 de junho de 2011, que traz em seu
contelido, a Rede Cegonha, instituida no dmbito do Sistema Unico de Saude, consiste numa rede
de cuidados que visa assegurar @ mulher o direito ao planejamento reprodutivo e a atengdo
humanizada & gravidez, ao parto e puerpério, bem como a crianga o direito ao nascimento seguro,
ao crescimento e ao desenvolvimento saudaveis;

» A Portaria N° 650/GM/MS, de 05 de outubro de 2011, que estabelece os '
pardmetros da Rede Cegonha,

» A Portaria N 2.395/GM/MS de 11 de outubro de 2011, que organiza o
componente hospitalar da rede de atengdo as urgéncias no ambito do SUS:

* A RDC N° 63/ANVISA, de 25 de novembro de 2011, que dispde sobre os
requisitos de boas priticas de funcionamento para os servigos de saude: 4 @b

e e
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» A Portaria N° 930/GM/MS, de 10 de maio de 2012, que define as diretrizes e
objetivos para organizagio da atencdo integral e humanizada ao recém-nascido grave ou
potencialmente grave ¢ 0s critérios de classificaciio ¢ habilitagio de Unidade Neonatal no ambito do
SUS;

« A Portaria N® 1.020/GM/MS de 29 de maio de 2013, que institui as diretrizes
para organizacio da atengdo & satde na gestagio de alto risco e define os critérios para implantagdo
¢ habilitagdio dos servigos de referéncia a atengio a saide na gestagio de alto risco, incluida a Casa
da gestante, bebé e puérpera (CGBP), em conformidade com a Rede Cegonha:

s A Portaria N° 371/GM/MS, de 07 de maio de 2014, que institui as diretrizes
para a organizagio da atengio integral ¢ humanizada ae recém-nascido (RN) no Sistema Unico de
Saude (SUS);

« A Portaria N° 1.153/GM/MS. de 22 de maio de 2014, que redefine os critérios
de habilitagio da Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC), como estratégia de promogio,
protecdio ¢ apoio ao aleitamento materno ¢ i saude integral da crianga e da mulher. no ambﬂn do
Sistema Unico de Satude (SUS); _

« A Poraria N° 11/GM/MS, de 07 de janeiro de 2015, que redefine as diretrizes
para implantagdo ¢ habilitagio de Centro de Parto Normal (CPN) no ambito do SUS, para o
atendimento a mulher ¢ ao recém-nascido no momento do parto ¢ do nascimento, em conformidade
com o componente PARTO ¢ NASCIMENTO da Rede Cegonha, ¢ dispde sobre os respectivos
incentivos financeiros de investimento, custeio ¢ custeio mensal:

s A Portaria N° 306/SAS/MS, de 28 de marco de 2016, que em seu Art, 1°
aprova, na forma do Anexo, disponivel no sitio: www saude. gov.br/sas, as "Diretrizes de Atencio
4 Gestante: a Operagiio Cesariana';

« A Portaria N° 2.068/GM/MS, de 21 de outubro de 2016, que institui as
diretrizes para atengdio integral ¢ humanizada & mulher e a0 recém-nascido em alojamento conjunto;

« A Portaria N° 353/SAS/MS, de 14 de fevereiro de 2017, que em seu Art, 1°
aprova, na forma do Anexo, disponivel no sitio: www.saude.gov.br/sas, as " Diretrizes Nacionais

de Assisténcia ao Parto Normal":

= O Paragrafo (nico da referida portaria estabelece que as dirg’ es de que trata |
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este artigo, sdo de carater nacional e devem utilizadas pelas Secretarias de Saide dos Estados,
Distrito Federal e Municipios na regulagdo do acesso assistencial, autorizagio, registro e
ressarcimento dos procedimentos correspondentes;

*» O Art. 3° da Portaria N° 353/GM/MS estabelece que os gestores estaduais,
distrital ¢ municipais do SUS, conforme a sua competéncia e pactuagdes, deverdo estruturar a rede
assistencial, definir os servigos referenciais e estabelecer os fluxos para o atendimento das gestantes
em todas as etapas descritas no Anexo desta Portaria;

® A Portaria N* 895/GM/MS, 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
classificacio e habilitagio de leitos de Terapia Intensiva adulto, pedidtrico, UCO, queimados e
Cuidados Intermedidrios adulto e pedidtrico no dmbito do Sistema Unico de Saide - SUS;

= A Portaria de Consolidagio N° 03, publicada no Didrio Oficial N° 190 - DOU
de 03 de outubro de 2017 - Segio 01 - Suplemento - p.192, que consolida as normas sobre as redes
do Sistema Unico de Saide;

* O namero de leitos de unidades de terapia intensiva adulto existentes na
macrorregido Oeste de Mato Grosso: 16 (dezesseis), sendo 06 (seis) no Hospital Regional Dr.
Anténio Fontes ¢ 10 (dez) no Hospital Sdo Luiz: '

* A estimativa de leitos necessarios de unidades de terapia intensiva adulto com
base na populagfio € nos paréimetros da Portaria N° 2,395/GM/MS de 11/10/2011: 37 (trinta e sete),
dos quais 23 (vinte ¢ trés) para a regifio Oeste ¢ 14 (catorze) para a regido Sudoeste de Mato

Grosso.

CONCLUSAO

Na visita in loco realizada no Hospital Sio Luiz - Caceres nos dias 22 e 23 de
junho de 2017 constatou-se que a unidade se encontrava em pleno funcionamento. realizando
internagdes pelo SUS em todas as clinicas e o quantitativo geral se manteve estivel ¢ ¢levado nos

altimos quatro anos, atingindo 6.280 internagbes no ano 2017, em média 523/més. Dentre as

o O
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especialidades atendidas apresentou o maior nimero de internagoes em obstetricia ¢ clinica médica,
que somadas corresponderam a 77,9% do total no SIH/SUS.

A capacidade instalada do hospital é constituida pelos servigos de pronto
atendimento. internaglio, apoio diagnostico, terapéutico ¢ unidades de terapia intensiva adulto e
neonatal. Contava com boas condigoes em relagiio & estrutura fisica, equipamentos, recursos
humanos € 0s setores de internagdo hospitalar que estavam subdivididos em 03 (trés) pavimentos,
sendo contabilizados 145 leitos, dos quais 108 disponiveis para o SUS, o que correspondia a 74,4%
do total de leitos existentes no estabelecimento.

E resolutivo em média e alta complexidade, referéncia no atendimento a gestante
de risco habitual e alto risco, realiza um nimero elevado de partos, superior a 1.000/ano ¢ garante a
retaguarda para os pacientes atendidos no Centro de Tratamento Renal/CTR, que funciona em
anexo & clinica obstétrica (piso térreo), se constituindo como importante referéncia para a
populag¢io da macrorregido Oeste Matogrossense.

Nos setores avaliados em 2017 os principais problemas estavam relacionados aos
Servigos Nao-Habilitados - Referéncia na Atengdo a Gestagdo de Alto Ris;olGAR ¢ Uniéadc:dc
Terapia Intensiva Neonatal/UTIN, que foram wransferidos do Hospital Regional para este
estabelecimento ¢ sdo custcados pelo Estado, mas ainda ndo atendem 0s requisitos  para
credenciamento/habilitagiio pelo Ministério da Saude.

Salientamos que apesar dos avangos obtidos com a adesdo a Iniciativa Hospital
Amigo da Crianga (IHAC), ainda persistiam problemas como a estrutura fisica inadequada da
maternidade, que ndie oferecia a ambiéncia de acordo com a RDC N° 036/ANVISA de 03/06/2008,
bem como as priticas assistenciais intervencionistas, fato que ¢ demonstrado pelas taxas crescentes
de cesdreas registradas no SIH/SUS, atingindo o percentual de 66,0% no ano 2017,

Somava-se a isto, a atuagio restrita da enfermagem obstétrica, a auséncia de

protocolos institucionalizados para a adogdo integral das boas priticas na atengdo ao parto €

nascimento e de planos de adequagdo para redugdo dos indices de e_pisiotomi-a, uso de ocitocina e
cesariana, conforme preconiza a Portaria N° 1.020/GM/MS de 29/05/2013.
Em 2017 o Ministério da Satde publicou a Portaria N° 353/SAS/MS de

14/02/2017, que estabelece as diretrizes para assisténcia ao parfo normal e responsabiliza estados ¢
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municipios a organizarem suas redes de atengdo. De acordo com as diretrizes a atuacdo da
enfermagem obstétrica € um dos pilares do processo de humanizaglo do parto ¢ estd associada ao
aumento dos indices de partos normais, redugdio das intervengdes e maior satisfagio das mulheres.

Em relagdo a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal/UTIN, observou-se que a
estrutura fisica foi adaptada em 02 (duas) enfermarias ¢ também ndo atendia as normas sanitarias
vigentes, ndo possuia todos os ambientes de apoio necessdrios, ndo possuia banco de leite humano
ou posto de coleta com referéncia pactuada a um banco de leite humano e ndo possuia os leitos de
cuidados intermedidrios neonatal convencional e canguru, conforme preconiza a Portaria N°
930/GM/MS de 10/05/2012.

Na reavaliagio da Unidade de Terapia Intensiva’/UTI Adulto de acordo com os
critérios da Portaria N® 893/GM/MS de 31/03/2017, também foram levantadas pendéncias como a
necessidade de comprovagio de cursos de capacitagio pelos médicos plantonistas (suporte de vida
em cardiologia, fundamentos em medicina intensiva, via aérea dificil, ventilagio mecanica € suporte
do doente neurologico grave), a falta de garantia de acesso formalizado a assisténcia especmhzada i
beira do leito em neurologia, ortopedia, hematologia, infectologia e endocrinologia, a ﬁlta de
alguns equipamentos ¢ de capacidade de comprovagio da morte encefilica, T

A Portaria n* 895/GM/MS de 31/03/2017 publicada pelo Ministério da Saude
revoga a Portaria n® 3.432/GM/MS de 12/08/1998 ¢ estabelece eritérios para funcionamento e
habilitagdo de unidades de terapia intensiva adulto e pedidtrico, sendo assim, haverd necessidade de
adequaciio aos novos critérios por parte do prestador. bem como a reavaliagdo do servigo pela
equipe técnica da SES/ERS,

Considerando a defasagem entre o nimero de leitos de Unidade de Terapia
Intensiva/UTI Adulto existentes (16) e a estimativa de leitos necessdrios (37) com base na
populagio ¢ nos parimetros da Portaria N* 2.395/GM/MS de 1171022011, evidencia-se que existe
necessidade de ampliagio de leitos de UTI Adulto, logo, concluimos que € pertinente a oferta de 05

{cinco) leitos de Unidade de Terapia Intensiva/UTI Adulto ne Hospital Sdo Luiz de Céceres, em

complemento aos 10 (dez) leitos que ja sdo credenciados e prestam servigos aos usudrios do SUS
| 4
que residem nas regides Oeste ¢ Sudoeste de Mato Grosso. c%

BR
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Diante do exposto, considerando as necessidades da populagio, o perfil do
hospital e o niimero elevado de intemagdes realizadas pelo SUS. somos favoriveis a continuidade
da parceria entre o Hospital Séo Luiz de Caceres ¢ a Secretaria Estadual de Saade para prestagdo de
servicos de satide ¢ a oferta de mais 05 (cinco) leitos de Unidade de Terapia Intensiva/UTI Adulto
tipo II para complementar a demanda da Macrorregido Oeste do Estado de Mato Grosso.

Esclarecemos que a instalagdo dos 05 (cinco) leitos novos de UTI Adulto devera
atender as exigéncias da Vigilancia Sanitdria-VISA/SES e obedecer aos critérios da Portaria N*
895/GM/MS de 31/03/2017, que revoga a Portaria n® 3.432/GM/MS de 12/08/1998. Apoés o inicio
do funcionamento dos novos leitos o prestador deverd solicitar o credenciamento/habilitagdo ao
SUS. conforme o fluxo estabelecido no Manual de Credenciamento/Habilitagdo dos Servigos
Ambulatoriais ¢ Hospitalares da SES.

Considerando os problemas acima citados nos Servigos Nio-Habilitados de
Clinica Obstétrica ¢ UTI Neonatal, sugerimos que apds a formalizagio do novo Conyénio o

prestador apresente um razos definidos em cr

. a ser discutido e
pactuado na Comissio Intergestora Regional/CIR, visando a regularizagiio das pendéncias para o

credenciamento/habilitagiio do S

Risco/GAR tipo 11 ¢ Unidade de Terapia Intensiva Neonatal/UTIN tipo 11, assim como dos leitos

existentes/habilitados de UTI1 Adulto.

RECOMENDACOES / SUGESTOES DA CORS/SAS/SES
1. Ao Hospital Sio Luiz - Ciiceres:

1.1. Servico de Referéncia na Atenciio & Gestacdo de Alte Risco/GAR Tipo 11 de ac
Portaria N° 1.020/GM/MS de 29/05/2013 - Artigos 10, 12¢14:

= Elaborar um projeto para reforma ou adequagio da ambiéncia da

maternidade, conforme estabelece a Resolugdo da Diretoria Colegiada RDC/ANVISA N 036 de

03/06/2008; \% @@/
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* Implantar o acolhimento com classificagdio de risco (ACCR) no atendimento
as urgéneias obstétricas, ginecologicas ¢ neonatal;

» Capacitar as equipes médica e de enfermagem da clinica obstétrica para
implementagio das “boas praticas™ de atengdo ao parto ¢ nascimento, segundo as recomendagies
atuais do Ministério da Sadde ¢ protocolos para a atengdo & gestante de risco, contemplando Plano
de Parto. de acordo com a estratificagdo de risco:

» Disponibilizar os métodos nio farmacologicos de alivio da dor para as
gestantes em trabalho de parto;

» Elaborar ¢ implementar um plano de adequagdo aos indices de cesariana,
episiotomia ¢ uso de ocitocina, conforme as recomendagoes da OMS;

»  Oferecer condigbes para adogdo de posigdes que proporcionem maior
conforto para a mulher durante o parto;

»  Promover a inclusdo de enfermeiras obstetras nas equipes de assisténcia ao
trabalho de parto, parto e pos-parto imediato:

» [mplementar o Colegiado Gestor Materno-Infantil no hospital, conforme
previsto na Portaria N® 1.459/GM/MS de 24/06/2011; _

= Instituir um protocolo de encaminhamento das pacientes para consulta de
puerpério e puericultura apds a alta hospitalar;

s Realizar agdes ¢ servigos de vigilancia e investigagiio do ébito materno, fetal
¢ infantil:

« Capacitar as equipes médica ¢ de enfermagem para implementagdo do
Método Canguru, nos termos das Portarias N° 1.683/GM/MS de 13/07/2007 e N° 930/GM/MS de
10/05/2012;

«  Disponibilizar ultrassonografia com doppler em periodo integral durante 24
horas durante os sete dias da semana;

=  Elaborar um projeto para implantagio do Banco de Leite Humano ou Posto

de Coleta com referéncia pactuada a um Banco de Leite Humano, seguindo fluxos e rotinas.

aprovadas pela Vigilancia Sanitdria local. ‘Zﬂé
il _

Iy
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1.2. Unidade de Terapia Intensiva Neonatal / UTIN tipo Il de acordo com a Portaria GM/MS
N° 930 de 10 de maio de 2012 - Subseciio | Art.13:

» Elaborar um projeto de reforma, adequagio ou construgdo da Unidade

Neonatal composta por leitos de unidade de terapia intensiva, unidade de cuidado intermediario
neonatal convencional e canguru. banco de leite humano ou posto de coleta de leite humano,
seguindo os fluxos e rotinas aprovadas pela Vigilancia Sanitaria local;

*  Providenciar a aquisigfio de 01 (um) oftalmoscopio;

= Disponibilizar 01 (um) aparelho de ultrassom portatil para garantia da
realizagdio do exame a beira do leito;

»  Garantir o acesso aos servigos de assisténcia clinica em urologia. nefrologia,
infectologia ¢ cirurgia pediatrica & beira do leito, prestados por meios préprios ou terceirizados:

« Implantar o protocolo para realizagio do diagnostico clinico e notificagdo
compulséria de morte encefalica;

= Garantir o acesso ao servigo de eletroencefalografia;

* Disponibilizar funcionanio exclusivo para limpeza da m:dadc nos plantoes
noturnos. .
1.3. Unidade de Terapia Intensiva/UTI t II_de acordo com a Portaria N°

895/GM/MS de 31 de margo de 2017 (leitos existentes e habilitados):

* |mplantar o mecanismo de gestdo da clinica;

*  Garantir a presenga de acompanhante aos idosos, de acordo com o previsto
em legislagiio especifica;

*  Providenciar a comprovagio de, no minimo, 03 (trés) certificagbes dos
médicos plantonistas da unidade, entre as descritas abaixo:

- Suporte avangado de vida em cardiologia;

- Fundamentos em medicina intensiva;

- Via aérea dificil:

- Ventilagdo mecénica;

- Suporte do doente neurologico grave: Bty 44
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*  Providenciar a aquisi¢io dos seguintes materiais para ressuscitagio adulto,
conforme as necessidades da unidade:

- Maleta (Kit) para acompanhar o transporte de pacientes graves, contendo
medicamentos ¢ materiais para atendimento as emergéncias: 01 (uma) para cada 10 (dez) leitos:

- Poltronas removiveis, com revestimento impermedavel: 01 (uma) por leito;

- Monitor de débito cardiaco: 01 (um) aparelho para 10 (dez) leitos;

- Ventilometro: 01 (um) aparclho para a unidade;

- Capndgrafo: 01 (um) aparclho para 10 (dez) leitos;

- Dispositivo para transpor e pesar o paciente: 01 (um) para a unidade:

- Oftalmoscopio: no minimo 01 (um) por unidade;

- Agulhas para pungiio intra-ossea, calibres 13G e 16G:

- - Escalpes N° 19, 21, 23, 25 ¢ 27G;

=  Garantir o acesso aos servigos de assisténcia clinica em neurologia, ortopedia,
hematologia, infectologia e endocrinologia a beira do leito, garantidos no hospital por meios
proprios ou terceirizados:

= Garantir o acesso ao servigo de eletroencetalografia (EEG);

* Implantar o protocolo de comprovagio de morte encefilica

* Providenciar funciondrio exclusivo para limpeza da unidade nos plantdes
notumos.

2. Ao Escritério Regional de Saiude de Ciceres:

*  Acompanhar o plano de agdo com cronograma para resolugdo das pendéncias
para credenciamento/habilitagdo do Servigo de Referéncia na Atencio a Gestagdo de Alto
Risco/GAR, UTI Neonatal ¢ UTI Adulto;

*  Acompanhar a evolugio das taxas de cesarea. mortalidade matema, fetal e
infantil dos municipios, Hospital Sdo Luiz ¢ demais estabelecimentos de saide da regional; .

s Instituir protocolo de supervisio médica nos prontuarios da clinica obsiétrica

para avaliagiio das taxas de cesarea ¢ as indicagbes do procedimento nos hospitais que realizam

partos da regional de saide: ; %
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*  Apoiar tecnicamente ¢ orientar o8 municipios para organizacio dos fluxos e
referéncias para o pré-natal de risco habitual e alto risco;

=  Apoiar a adesdo regional a politica da Rede Cegonha em conjunto com a SES
e Ministério da Satude.

3. A Secretaria Estadual de Sadde:

*  Acompanhar através das Coordenadorias de Rede ¢ Contratualizagio o plano
de agiio com cronograma para resolugdo das pendéncias para credenciamento/habilitagdo do Servigo
de Referéncia na Atengiio 4 Gestagdo de Alto Risco/GAR ¢ UTI Neonatal, assim como dos leitos de
UTI Adulto existentes ¢ habilitados,

=  Acompanhar a evolugdio das taxas de cesdrea, mortalidade materna, fetal ¢
infantil dos municipios, Hospital Sdo Luiz ¢ demais estabelecimentos de saude da regional;

=  Apoiar tecnicamente e orientar os municipios para organizacido dos fluxos ¢
referéncias para o pré-natal de risco habitual ¢ alto risco;

* Definir a inclusio da Macrorregido Oeste entre as regides prioritdrias para

adesdio 4 politica da Rede Cegonha no Estado, em conjunto com o Escritorio Regional de Satde ¢

Ministério da Saade.
{
: % by 1.‘ ta ¥ o T .: - t LM B Ol - t ABAN
'\ Aparei‘:%ﬁa Cristina E. Pereira lvete Meneguzzi 91“5}:‘
PTNS do SUS/Enfermeira PTNS do SUS/Enfermeira
De acordo:

OLIANI NOUEY MACHAPO GODOY

Coordenadoria de Redes de Servigos

Q ;



6P T - SSEVONIOYT 3 STANOE @ SIHITYD - BIOE TS0 - MO 7OHIDVT 3 STING 2 SIHOVD - K107 T0'80 - MO\INIVTS SOOVONHOT MO\RTOZ SHOOYH

97 g1 it o1 SYIDD0I0 1434153 30 OLNITNV IVH L
(T3 ag 8 £1 SONINIAZA SODIATId SOVOH0 SO0 SYMOLYWYTENI SYDNI0A 30 OLNINVLIVHL
1€ oy Z€ SE SODINIT 110 S02198NHID SOLNINIIID0H 30 STOIVIITAN0D 30 OUNINYLIVHL
vE €S 7€ 1S OMOLVHIdS3Y OH1HYdY 00 SYINIOA SYHLND 30 OININVIVHIL
SE 67 6 vI Old3ddand OV IINIWILNYNIWOTIHA SYOYNDIDY 1Y SI00¥IIIHNOD 30 OINIWVIVHL
I a1l 8L £5 ON300NA 3 0DVINDIST 09Y4053 00 SYINI0O 30 OLNIWV.LVHE
vy 99 £9 5 SNLITIZA S3138YI0 30 OLNIWVLVHL
F14 13 29 1€ SYINANY SYHLNOD T VOLISYIdY VIWINY 30 OINIWVIVHL
8 98 va <5 SYIDJ000114V 1S3 30 OINIAVIVEL
79 9g 1 £ OUYIIdN0D 03113810 34 30 OLNIWVLIVEL
£9 Tt 05 08 YAISNILEIAIH TSI 30 OININVIVEL
LL 20T /8 8/ SYINLLIYYY 30 DINIWY IVHL
18 vEL 61T 1€1 J1HAIND13Id VO OLNINY LVHL
511 06 36 76 0IQ¥VIOIN 00 DANSY OLEVANI 30 OINIWVIVEL
87T 7T 8y £t OIYNINN OH134YdY 00 SYINIOC SYHLNO 30 OINIWVIVYEL
SET ol 791 5.1 YOINOED TYN3H VIONIDHASNI 30 OLNIWV.LVHL
6.1 65T 56T 01z VOVIGHY VIONIDHNSNI 30 OININVIVHEL
81 79 5 9zt Y2I031 VOINITD W3 YIONIOHN 30 OINIWIANILY NO/3 ODILSONDVIO
61 702 8€Z e (V10 ¥0d ) ODILITYIA OLNINYLYAL 80S 0DINOYD TWNAN JINIDV W3 VIDNIHHODEILNI 30 OLNIWVIVHL
208 16E (2T 697 (3d1HD) YZNIMHNI N0 SYINOWNING 30 OLN TN LV eNpIW DI

€ 5 IVHALY A / INA VIO LDIONIdTYS

z 1 1 VINIOVI4 30 WNNVIA OLNTWYI0DS30

T INHOALYOIH VIOW 30 OLNIINY LyHL

1 018%d SOd YONOY YNIHI LM OVSHIANI 30 019NN OININY VYL

1 Olt3duand 3 O18Vd ZAQIAYED YN SOASNILHIdIH SONSOLSNVEL 3 VINNNIZL0N VIN3G3 30 OININY LVHL

I NIy YNIHALA-VRINT TYANYIA OVIVHIISY HOd O1H08Y-S04 OY3LN 30 OINIWVIZVASI

v t VISAWY 103 30 OLNINYLVYL

Z 5 £ ¥ YOId0103 Z30IAVED 30 ODIDENNID OLNIWY IVHL
F3 [ 51 £ OlN3ddand OV JINIWTINYNINOO I4d SYQYNODY 13 S30OVIMIINDD 30 OLNIWVLVHL
9 1 1 £ INHOLVAIH VIOW W3 YNIHILO WADYLIHND]
7z o1 91 81 VigvanL venavanoyl /2 ONVIEYS3D Oluvd|
181 6.1 e 961 WHIdHI1d / OINTWYIHOAY-SDd WISVLIHND
055 959 1L9 €0 Z30IAYED YN SYDINITD SYIONIHHODHILNI 30 OLNIWVIVEL
124 (371 agi 9.8 TYWHON OLuYd
; ONVINYSE) OluYd

£102 ¥ ¥10Z/230 & NYT :000M3d - IW-S3S IANVS W3 “INIFMA / SWSNSYLVO HIS :3INOS




£90 [ - SCPAEIIVT I SUNCY # STHIIND - STOTTO90 - MOTHE YOIV 1 S3IN06 3 SIH30YD - BT0T T0'80 - MOVINGND SOOVOSTO? MAVRTOZ SHOD\H

JLIAYYIRAd 30 OLNTAVLIVHL

YONDY YNYIHYNOYOD INOYANIS 30 OLNINVIVHL

SYLIVAOIOHYIOIN 30 OLNIWNVIVYL

Mmoo

SYNVINILOYE SYINIOQO SYHINOD 30 OLNTAVIVHL

SOD1LIOHOLYNIH SOVOHO SO0 1 INONYS 00 SYINIOA SYELNO 30 OLNINVIVEL

(22}
wﬁz\og

olm
-y

OVOMLNNSIO 30 OLNINYLIVYEL

VILLHD VIWENDSE /D TYIMILHY VIONIDIENSNE 30 OLNIAVIVHL

i

3SILHO /I VHIVS-08WOT-0IVHOL YNNIOD VO OV 30 HOOYAHISNOD OLNINVIVYL

OVINTNG 30 OUNOY YINIQE 30 OLNAWY IVHL

I i 8 Rl R
w

-

r~

-

e el L
~

~

ZIQIAVED YN SYDINITD SYIONFHHODYILINI 30 OLNINVIVHL)

SYIUINYA 3 STHVITIE SYIA SY( SONHOLSNYHL 30 OLNIWYLIVYL

SONYALXE STINIOV ¥ 00IAIA SIEYNOWTNG SYINIOA SVA OINIWVIVHL

OIDILSHILNI O IINIWTYAIDNIND WYIIHY IND SYINOLYHIdSIH SYONIO0 30 OLNTAVIVHL

s imir
-t

YOUNOWIH VIWANY 30 OININYIVHL

ole|C|eir~lo
—

OINYLNIBNS QaID31 00 3 313d ¥Q $302034Y SYHLINO 30 OININYLIVHL

=1

V140V ¥Ya YINSIHN3NY 30 OINIWVLIVEL

mleo|oislsiti~|elwlwloleniv|n e oS

YALLYN VINATYA W3 YSODO3INI FHOYYIOONS 30 OLNIAVIVEL

leisrimn o0l OV o0

103N O¥N 05N 30 SYIINYISENS 3 OINIWYDIOTN ¥ OVIISOdX3 H0d OLNIWYNINIANI N0 OVIVIIXOLNI 30 OLNIWYIVHL

HYNOWd ¥I108W3 30 OLNIWVIVHEL

SIYNOIDFLLON SYIWINY 30 OLNIWVIVEL

el e
Lt Bl

SIYNILSILNI 3 SYSOIDI34NI SWINIOA 30 OLNIWVIVHL

SIYOINIANI SYIYIY SYIA SYA SYANDY SI0IDITINI SYHLNO 30 OLNIWVIVHL

SIHOMIANS SYIHIY SYIA SYQ SYONDHY SI0ITFINI 30 OININVIVHL

Log Bl BY=)
-

SOSONINGIA SYLNYTd 3 SIVININY /2 OLYINOD 04 SO1i343 30 OINTAVIVYL

o
=

OJATIOAOGIH INDOHD 30 OLNIWVIVYEL

ol | v

o
—

0QvDi4 00 SYINIOA 3G OINIWVIVHL

™~

OXNOUT0ING FINIDVd 30 OJINJ1D OLNIWVIVHL

-
~

SYIIOVEHOWIH 5300034V SYHLNO 3 VHNdENd OVOVINOVOD ¥ SOLI3430 30 OLNIWY VYL

~
-t

SIHOIYIINI SYFHIV SYIA SVA SYIINOYD SYINIO0 SWa OLNIWYLIVEL

L
~

0JINIDOIYYD 3NTDOHD 30 DININYLVHL

b4
-

YOIILYIOId YIINND W3 YDNIOHEN 30 QINIWIONILY N0/3 0D1LSONDVIQ

o~
-t

YANNA0Nd YSONIA ISO8IN0HL 30 OININVIVHL

bt
~

{00N9Y 0JIDVHNOWIH NO ODIW3NDSH JAY - TVHETNID Y INISYA JINIOIDV 30 OLNIWVLVHL

VONOV IVNIH VIDNIIDNSNE 30 OLNINYLIYHL

TYNZY 3S0TNDTVI 30 OLNINVIVHL

5_.9_:«0 cu_znu N3 VIDNI9HN 30 O.rzms-_mzﬁ.d. no/3 Ou_ﬁczg 2P BN

S el oTee

il T

= —

efsejuejawionendsoy

eluauoa0adounpy

PIUALIOQORIBBLIOINN

£T0Z ¥ vIDZ/Z30 © NVT :OG0MHId - LIN-S3S 3ANYS W3 “INEMA / SWSNSYLVA HIS -3INGH

¥YIVLI4SOH OYINA0Y



6 40 § - VIOWONAOVY 3 STINCY 3 STNETYD - STOZTO S0 - MOETPE Y0¥V 3 STINOJ ¥ ST83DY0 - 8101 10 80 - MALINIYI3 SOOYA\ITOL MANBTOZ 5800V H

3 9 WV INISVAONIY 3 YNIDOHIIN OYSNILEIdIH 30 OINIWVLIVYEL
SIYVINYINOTD SYINIOT 30 O LNIWVLIVHL

TYINHON OL¥vd

STHYNOWTING STOIVISIHINVIA WOD YDLISID ISOHEI Ya OLNINVLVHEL
ra) OALIS3DIA OH13¥YdY 00 SYON30J SYHLNO 30 OINIWVLIVHL
VASSIHO0Yd YOYZITYHINID 3SO¥I1D53 30 OLNIAVLIVHL
3010311 VINONYTO VO SONYOLSNYHL 30 OINTNVIVHL

o
221

™~

11

Ll Bl Ll K<2}
—

T QINOLI¥3d 00 SYINIOA 30 OLNINVIVHEL

SIVHIA SYOIDYHEOWIH 534934 3 SNHIADEYY HOd SIHE3d 30 OININVIVEL
SYILVAOHNINNOC 30 OLNIINVLVHL

SYNINDOONT SYINANYIO SYHLNO 30 SONYOLSNYYEL 30 OLNIWVIVEL
VIINOHD ¥IININDS! VILYAOIaNYD 30 OLNIWVYLVEL
|3 SYALLYHINIDIC-0UNIN SYON3I0O 30 OLNIWVIVHL

(o B R0 Kaad 00
mimim|e

T FSOLVNOUBIIONNIN 30 OXNIWVIVEL
SYIHOLVHIGSTY SYIA SVA SYIDVHUOWH 30 OININVIVIL
VJIHONLH3JIH Y1 L¥dOIEYD 30 O INTAVLVHL
ISVINISNVH 30 OLINIAVIVEL

OVOVLIDSNSS3Y /7 VIVIOUY) VavEVd 30 OINTANVIVEL]
VISANYI03 30 OLNINVIVEL

HYNOWI1d OVSNILY3diH 30 OLNIWVLIVYL

VOVIIIdINDD VANVEDIN VO OININVIVEL

4

=t
4

™~
-4

SYIHOMLOINY /5 NO /D SIYELNID STHOLOW SOINOYNAN SOQ VONIOT 30 OLNIWVLYEL
OIVIQHYD OINIWLLEIWOHANOD /O VOLLYIAINSY YINIOQ 30 OLNINYLIVEL
SYILVdOTINISVA SVRIND 30 OININVIVEL]

YI9YaNND3S OVSNILY3dIH 30 OLNIAVIVEL

SIHOIINI SYIUIV SVIA SVO SYALLYENANS 3 SYOILLDEDIN SF00D34Y SYO OINIWVIVHL

ol B7e N "ol N0 -8 &)
el BB B Eod g K o]
Wil | O

™~

{¥ov v 05v) 1WNX35 INIWILNVNINOOTrd OYSSIWSNYHL 30 SI00034NI 30 OININVIVHL
YOISSY 1D INONIA 30 OINIWYLYHL
ONLISTINI O SYINIOTA SYHINO 30 OININVIVHL]

SIVIDILSHALNFOTNENL SIVNIY SVINI0Q 30 OINIWVLIYHL
SO IOHYLIN SOIBYNLSIO 30 OININVLVHL
SIVHIA STLLIVAIH 30 OININYIVEL

IAVHD VINILSVIN 30 OANFNVIVHL

SYSODDAINI OYN §311100 3 SILNTINI 30 OLNIWYLYHEL

-
Gt -0l B T Rl - A e

(FTWNOWING B00) YAYOI1D3dST OVN ¥YNOWTNd YLIVADIOHYD 30 OINIWVIVHL
SYINIOU SVHLNO 30 OINIWVLVEL

e

0 R G Bt St oA Rl Rl I

= = : . yl= L 33 S S =g - s - A : . PEBHOIUIL
48014 ( U emil = s = AR i, T b ERS T b, = e T ST o G T T T -,
o - - e T e v i e P b

SINT OVS WLdSOH BISPIURJBLUION|ENTSOH
[FLESLE) €15U8,J0000/GRIUN N
31530]  e1USLI0I00REa 0N

£T0Z ¥ PT0Z/Z30 & NYT :0Q0f¥3d - LW-S3S7300VS W3 “INIFMA /SN SNSYIVE HIS '3LNOY ¥YIVLIdSOH OYINQ0Nd



6 3P ¥- SICYONI 3 51NDE # STHIDYD - STOT 10°80 - MAXSIE YONITY) 3 SIUNOJ ® S3430YD © BIOT 1080 MO\INIYT3 SOOVONETOZ MONSTOL SHODVH

1 SYLINIDNOD SI0OOVWHOATHIA SYHLNO 30 OININVIVHL
(6¥8 v 5£8) SISO 30 OLNINYLVEL
WHINTD OSOAYIN VIATLSIS 00 SIVHIA SIQTID34NI 30 OLNINVLVHL
3 TYNIWOOEY-VHLING 3 0JDVHD1-VELINI OVOH0 30 OVS31 /D SOWSILYWNYEL 30 OLNINVLVHL
1608 v 008) SYSOINWN 3 3134 30 530531 H0d SYAVZIYA LOVEYD SIVHIA SI0II3INI 30 OLNINYLYHL
i SYSOHT0E S302034Y 30 OLNIWY LYHL
WIVNIHId O00IE3d 04 S¥I14103d53 5300034N1 30 OLNIWVLIVEL
SIUVITOSNWORNIN SYINIOA 30 SYIDNTHHODUILNI 30 OLNTINVLYHL
1 VIONNH-S04 SYOVIAHYD STOIVIILNGD 30 OLNIWVIVHL
5 SYOVIDHLNOD OYN S¥DLLT 1143 S3S1HD 30 OLNINVLYHL]
JCI015YIN VA 3 O1A3W ONYALAE OGIANOD 0T YINIOG 30 OINFAVIVEL
£ SYIHOLYINVTANI SYILYDH L1 9VNOd S¥Q DANINVIVEL
1 O143d43Nd 3 OL8vd ZIAIAVES YN SONISNILUTAIH SONHOLSNVHL 3 VINANIT LOYd 'YINI03 30 OININVIVEL
IAT3d VO 13AIN OV 03550 OINIAYONYEEY / 4VLINIWYO OVST] / VENLYYS 30 HOGVAYISNOD OLNIWVIVIL
TYHEINID VIDOVHHOWIH YO HOOYAEISNOD OINIWYLVYL
£ g [6T¥ B STV} ISOMIHIBNL 30 CININYIVEL
1 VHN31d Y0 SYINIOQO SYHLAO 0 OJNIWYIVHL
1 VINY IYIN 30 OLNINVLIVEL
T SIHVINISAN SYHONLSIO 30 OUNIWYIVHL
1 TVHNISE VINGIA ¥4 NO O483¥3 00 0SODIINI-IXOL 0853008 30 QINIWVLIVEL
1 OSOANIN YWLSIS 00 SY1INIONOD SYNVINONY SYHLND 30 OLNIWYLVHEL
1 YavOI403d53 OVN / vOVDIHD3dST OVIVZITVI0T 30 SOWSLLYIWNVHL 30 OININVIVEL
1 I VANOY VIIH0D 30 02INITD OLNIWYIVEL
v I SYILVAO 131 / SILTTINA S¥a OJINND OLNINYLvEL
1 OOV IHYNY 3A0D0HD 30 OINIWYLYHL
£ OOI90 100N 3NV 30 SYINITO SYIINIHE0OHILNI 30 OLNIWVIVHL
€ L [3A31 NVH9) 0ONVAIDINIOINYYD DNSILVINNYHL 30 HOOVAHISNOD OLNIWVIVYEL
1 1 £ SYINIZD3 7 SALIVINEIC 30 OINIWYLVHL

¥

3

—
i

L

-
-

i

vl

N ] N
etlwr || =

VAISNILYIAIH VIIVAOTY43IN3 30 OLNINVIVYL
I VHOYHHOWAH 3NON3A 30 OLNIWYIVEL
SY2HIDAdSINI SALNIAVANIT 30 OLNIWVLIVHL

JLI0UYD /S VOLLYINGNTY YONTOO 30 OLNIWVLIVEL

OdH0D 00 $301934 SYIdUTNN OONINTOANT SOWSIIYWNVHL 30 O1NIWVIVEL
3 v v ¥31340 00 3 Y 0T SONSOLSNYHL SOYLNO 30 OINIWVIVHL
3 3 £ VHID1N £ SIHOMAINI SOHSIAITINL SO $321HVA 30 OANIWVLIVHL
ngmﬁoi Sos_ ma E,zms_&g _

) [ R R B ! Rl e B
-
~
-~

SINT OYS WAISOH]  elseluesdwonieudso|
SIMDV| EuUaLNoIdIUnN
31530]  ePuanoopoe@alionin

21027 V 107/Z30 © YT 0001N3d - LSS 30NVS W “INFMA / S SNSYAYE HIS T1UNOY HY1Y1I4SOH O¥INa0Yd



£90 5 - WOV 3 STUND @ STYTOVD - STOT 10750~ MONSECVOEIIYT I STLNG 9 S3H30V) - 8T07 TOR0 - MAVINIVIS SOOVANETOL MOBTOE SHOOVH

A 8 L bt (IWNIDVA VIA 40d) VIWO.LIIHAISHH]
8 13 2 9€ ¥OI43150d 3 YOIHLNY V11SY1JOINI40d10D]
6 01 L v VHOGYHO1dX3 VINOLOHYAY ]
o1 [ v £ SIWOIHIINI SOHBINIIN 30 OVOVTINIILEYSIA / OVIVLINIWY
[ 1 5 £ IYHALY 1 / IND VINOLDIONIA VS
[ 6 o1 01 YIIMISYDIdT VIISVIdOINHIH
71 £/ 8 zot VISVEN1 YENaY3INOY1
i (34 5T VOIENdYHAIS VINDLDILYISO04d
(32 8 v 1 01dNQ ¥3131¥D 30 YDId0ISOANT OVOV IVISNI
2 g it 0t WNOISIDNI VILSV1d0INYIH
i vi L1 L1 VILSY1dOH0400 / VIAND 1DTH0H00
St T 13 V1v1508d 30 ¥DId0ISOONI O¥II3S53Y
a1 91 S S 0030 30 OVOVINILUEYSIA / OYIVINdNY
9t [3 Tt T 31300HAIH 30 ODIDUNHID OLNINVIVEL
LT L i £ OSON3A YW3LSIS 00 VIWOLIIBNOYL
81 91 11 51 HOMALS0d YLISYIdOININI04100]
61 5 8 s YIId0103 ZICIAVES 30 0JIDVNHD OINTAVIVHL]
6L %3 it #5 WLOLENS VIWOLDIYIISIH
0z 6 z ’ WNY VINOLOTNISH / VINOLFINISH
T3 5€ €7 VINO LDISVA
£z i1 £ SYIdILINN SYIDENYD /3 OINIWY LY 4L
62 EL 07 I VOIX38 YO OHNVEISE OdH0D 30 VAVHILIY N10/3 VINOLOLNOLSD
L€ L9 L9 7 D3INVANDENS ¥YI11130 OGID31 30 3 3134 30 OVS3] 30 OVSSINANS 3 OVIVAILKI|
%€ 95 i1 6 SOOYZIY1IASIA SOUDAL 30 7 vH3D101 30 OLNIWVAI¥E3a|
12 8€ L o1 VINO 1DA0I04H0NEH
i 67 a1 £ YNYILNI VINOLOHL3HN
vt 0% 5z 3 QH3LN 00 0103 00 OVIVIVIA /S NO /3 YILLOIWIS W3DVLIEND
8P €S 87 VIWO D3150d
19 0€ 43 SE WDIUSAN VILSYIHOINYTH
7 £ 33 £V TVL0L VINOIDIHIISIH
(143 7 L6 111 (IVHILVIING] TVENED / TWNINONI YLISYIHOINGIH
00 507 61 991 YINO1D315123100
[3 £ WVATVA 35310%d W3 YSOI2033NI 3LIGHVIOONT 30 OLNIWVIVAE
1 T VITVA1D080IH Y0 ST0VTdAIOD 30 OINIWYVLVEL
1 SYIM40W3H 30 OLNFWVIVHL PR ENUI)
: ;B SIS Eel e oo e e
SINT OVS YAIMSOH|  ersejuesawonendsor|
S| enuasogodRung
31530|  eNUBLOIQVREILOIIN

L1102 ¥ $10Z/230 B NVT OG0 - AFSTS 300vS W3 INIFMA / S SNSYIYG HIS S3ANO4

HYIV1IdSOH OYINAOHd



64P 9 - BPCTGYIIYT 3 STINOA @ SIHIIV) - STOT LO'B0 - MOSR VOBV 3 STANOD 2 STHI0Y0 - S10T T0'80 - MAAINIy SOOVA\BTOr MaLETOZ SI00\ H

43 VINOLISOINDVYEL

£ TWNIHE IATId W3 OTN2WD 3d YOId0DSOANI OYOVHLXT

TVH3LVIINA VINOLDINDHO)

Lo B ol Kol -]

T VINOLIDIONIAV|

TWL01 VIWOLD3443N

-

{OvoVHI2SIAS / TYLOL VIONIDSI3A H0d) WWNIWOCOEY 3038vd 30 YENLNSSTY

WIDNYd VIWO 1D IHEIN

v {TvHILYIE / INN) YIWOIDTGNY /2 VIWOLIIBIISIH

TIN3LEY YINOLIIN08W3

TIAVINYIdNL TINTWTVIOL N0 INIS VIONINVIANID VONO T 30 83131V 30 vaviiLay

T HOIMIINY ViISY140d100

¥ VIIDHNYID YIINTD W3 YIONIDNN 30 OINIWIONILY N0/ 0JLSONDVIO

-
NI M0

¥ TYNHON OL8Yd

VIISY1d0131d]

OWIdIQ1d3 30 DISD 30 3S343x3}

WLIN-NINY 0553058V 30 W3DVNIua|

TYINQLIYId 3¥d 0S53058Y / VWOLYINIH 30 Ewwﬁﬁzn_

VIWNOISOLSI)

1 VIAVIAL 30 0SS3DSEY 30 WIDVNIHU

8 OH1VL3¥ 30 OVOVL0H NO Z N3 ¥OILSYd /3 313d YN OYS31 30 VNS 3 0¥SDX3

ONVINYSI) OLHVd

F13D0214VA 30 OISHNYID OLNIWYIVEL]
{OVSSINGY VO SILNY OL4Vd ON) 0D1AT3d 013/vHL 30 S30IVHIIV] 30 YHALNS

£ YAavHI34 TVEN31d W3DYNIEA WO VINOLSOOVHOL

< 03912003-GHOVS 015D 30 35343X3

9 YIWOLIWOIN

w|w|m|mle)e|mtislmln| ]
NNNF‘F‘Q‘%Q-"*‘
=
o
b g

(Tva31v 18] WNINONI VILSVIdOINYIH]
V2IH131580 OYN VIHVHE0INIHI04100
1 TYHILVTINA YIXIJOQINDHO|

[ TYNIOYA OLSID 30 3530T%3|
0SHYL 3 3d 30 OVOVINIILNYSIA [ OVOVLNdWNY
T 0¥31N 00 0107 30 WIDVTIEID
€T INTNS / NITOH LHYE 30 YINONYTD 30 353410
at IAI0WHIA 01510 30 IS
¢ YINOLOLIIO¥A13HN

mlenfw| ey
L0 Kl R

:'-"-hh@ml@\ﬂ‘ﬁmmﬂmmmmmmNNNNNNNﬁﬁHﬁHHﬂHHrﬂﬂ

SIN1 OYS TYLIdSOH BISEJUE {ALONENdsoH
S3¥DYI epuaLeonadIungy
3(530|  PruanodQoeEalonin|

1107 ¥ PT0Z/Z30 & NYT :0001M3d - LN-535 300VS W3 4N / S SNSYLYA HIS ‘3INO4 HYIVLIdSOH OYINGONd



63p £ - ¥SIOYOYIIYT 3 STINOM 3 $3U3YD - STOZ T0'S0 - MOWSPVAHAIYT 3 SIUINOE @ STYI0ND - BIOTTO80 - Aa\INIYIE SOOVANRTOZ MNRTOZ SBODVH

m
™

JINYAIGIDIY VILSY1d0INYIH
SOEY1 SON3ND3d SOA VIHOYLY3JIH 30 ODI9HNEID OLNIWYIVHEL
1 YNHILXT / VINYLOD / TYININId VIWOL1SOUL3UN
(wOIX38 YO OVIYZINOWH04) TvDISIA VIDVHIOWIH 30 0IDENHI OLNIAVIVHL
TYNIAOCGEY-VHINI 3 0D0DVEO L-VHINI OVOHO 30 OVS531 /3 SOWSILVINNYYL 30 OLNIWVLYHEL
(w83 INN) STZIEYA 30 ODIDHNHD OLNIVIVHL

SITAWIS VIWOLDISYIN

VINOLODVA /S N0 /2 ViUV YIWO L) )

VINOISOHLSYD

TYNIDVA VIA HOd YRHYNIEN VIONINLINOONI 30 0DI9HNH1D OLNINVIVHEL

HWYNOMONYS OLNIAVIZVAST /D VIWO LDAINVEAYND / YINOLIFHOL3S

[ HOWNL NO SNAIN YWOIDNVINTH] 313d 30 OLYIANI 3 OVSIDX3|

1 z ODLLYIWEIAST OVAE0D 00 OVS31 3¢ 35383X3

1 WDV VINOLDISID

z NIOLEYE 30 YINGNYTS 30 OVOVZITYIdNSHYN

1 TS 30 OIOUNHD OLNINYLVYL
1 SII0N S3LHVA 30 / 0SSO HOWNL 30 ST TdWIS DY IIISSIH

z YMVENL YaNav3NoVT /2 ONVINYS3D O18vd]

1 V140350V AVIOINIA VINO1IANANIY

V4 LANN 1434 OVI3100 30 WIDVNINA|

7 YIND WIS 30 Y2IOUNHD OVI0W3Y
1 VORILILSHO OVYN VIHVEHO INIHIA0ISIE
Z i6 87 TWHIGHING / OINTWVIHOEY-S0Od WIDVLIINND

F4 z JNOILYOIH VIO N3 YNIEILN WIOVIINND
YIIA0IS0MVAY I03AIA TYNINDNI ViIHvHHOINNAH

TR LVTIE VIX3dOAINDHO

T 4 34 00 50030 0130X3) HOIMIINI QHENIN W3 OVIVLNdWY 30 OL0D 30 VIIDENYD OVSIAIY
z 1 0DIATId 055I258Y 30 WIDVNIHA
T SIYNILSILNI SYIDNIYIOY 30 OVIVHIEN
z VINOLOLIIOY43N

7 F] VIId0ISO¥YAVIOIAIA VIWO1D3LSDII0D

1 TYL0L 313d 30 FHAIT OLEIANS
7 v 37 VIWO1DILNYHAYND / VIWO1DIHOL3S

1 VINO1S0150T0]

1 D1¥38Y N3 ¥ IYDISIA HOWNL / 1¥DISIA 0100 04 OVIIISSIH]
Eu_u \ ommu.m? 3a oqu«B«x:mEs_

™M
-y

e
-

-
Ead Bl Kol Ko B Rl ol

-

NN O]~
~

! iy

SINTOVS WLIdSOH|  eisequejawion endson|
SWDVY|  enulodnoidiunig
31530| eua110000e 330N |

L1027 ¥ ¥102/230 © NYf :0G0fH3d - LA-S3S 3aNVS W3 'INI-MA / SN SNSYLYQ HIS *3INO YIVLIdSOH OYINA0Hd



6 0P § - LSOVONIIVE 3 SILNOE @ SIHI0V0 - S10LT0 80 - M VORIV 3 SEUNGA @ $3430vD - BIOT TO'80 - MO\INIYTY SOAVA\B10 MOYSTOE SHOOVH

OOVIOHY) OINIWLIINONdWOD /D YOLIVIANSY YONIOD 30 OLNIWVLIVEL

OIHOLYEIS3Y OH13YVdY 00 SYINIOU SVHLNO 30 OINIWVIVEL

L

IQIOLSYIN ¥ 3 OIG3IW ONYIIXE OUIANG 00 YONIOO 30 OINIWVIVEL

ZIAAVED YN SYDINIT) SYIINIFHHOOHIINI 30 OININVLVEL

Ll

SNLIM3IN S3138YI0 30 OLNIAVIVEL

VIIDHMED VIINID W VONIDNN 30 OLNIWIANTLY N0/ GIUSONIVIO|

VJIOVEHOW3H 3NON3Q 30 OLNIWVIVEL

Dl MmN

JLMSINO TN YO OLNIAYIVEL

SYOVIOHLNODD OVN SYOLLTIGT SASIHD 30 OINIWVIVHL

SYNYINILIVE SYONI0Q SYELNO 30 OLNIWVLIVEL

[ A Kol Bl B

OHIdEINd OV LUNIWIINVNIWOG I SYAYNOLDIVI3E ST00VIINdNGD 30 OLNIWVIVEL

HYNOIWd OVSNILHIdIH 30 OLNIWVLIVEL

(608 v 008) SYSODNW 3 313d 30 530531 HOd SYAVZIHILIVEVD SIVHIA 53090341 30 OININVIVHL

el Eal Eal Bal fad

ONIISTINI OO0 SYINAOQ SYHLND 30 OINIWVIVHL

OLYNO3IN ON O18Vd 30 OWSILYIWNVYL 30 OLNIWNVIVYL

L

91

VOIMLVIOZd YOINAD W3 YIONIOHN 30 OLNIWIONILY (10/3 OJIISONDVIO

£T

or

ov

TYLVNOIN 0001434 00 SOJHIDIAST STHYINISVADIGHYD) 3 SOOI VHIASTY SONHOISNVHL 30 O1NIAVIVEL

¥i

(7Y v 0SY) TWNX3S AANIWILNYNINOG3Ed OYSSIWSNYYL 30 $300034NI 30 OLNIAVLIVEL

ST

5

1F

9

WIVYNIHId 0Q0Id ON SOOYNIDIO SONHOLSNYHL SOULND 30 OINIWNVIVEL]

91

(41

£y

W IVNIHId 00034 00 SYII4D3d53 S300034NI 30 OLNIAVIVHL

1T

133

21

011

134 OLNIWIDSIHI 0 /2 3 OvIV153D va OVOVHNG ¥ /3 SOOVNOIDYTIY SONHOLSNYYL 30 OLNIAV.IVEL

£S

vS

On_umﬂz EmUwu Qn m O._uu.u_ 0a mOu_m»O._Ohds.wI 3 ma_wgzﬁﬁwf mgxohmzé wo D._.zws.d:_mb

Bieped

LT

ST

[erzr

_mmxms_ “NIFHLE3IM] ¢a¢_.r=2< WI0L S.ZO._UMEE_:

OSONIASNYYEL OIHYHO4INAL OSSYJVIUYIN 30 JINYIdWI

YINOL0110131d

$IN3d 30 OVOVINdAY

DHIAIN OO TVINIXDYd OWIHIXT O YIHYSH OVST] / YHITLYHS 30 VININHONI O¥ONa3d

TIIAYY VINOLDIINDISIAQLVISOYd

OVIVZINOD

OHNd 3 OV 30 OYIVITDLINYSIA / OVOY INdINY

SODINIT) NO SODIDY MY SOLNIWIQID0YEd 30 S300VIINEW0D 30 OLNIWVLVEL

TWANIYId VIA HOd VIZVHEOLI0Yd 3 VILSY 14013044

(IVHILVIE) SIZINVA 30 O2ID¥NHID OLNIWYIVHL

0102 30 OVOVLNAIAY /D HOM31S0d 3 YOI¥3 LNY VIISYTdOINI¥I04100

OHBINIIA 30 SYILVINNYHL STHYIIDSYA S30ST1 30 02IDUNEI1D OINIAVIVHEL

SINT OVS WLIdSOH|

etsejuR RLUON|eNdsOH]

SIHIIVO

epuaueIpoidiunivg

31530

E15U2.1030013a L1011

LTOZ ¥ ¥T0Z/730 © NYf :0G0jH34 - LA-S35 3aNVS W3 INFMa / S SNSYIYA HIS S3INOY

HYIViIdSOH OYINA0Yd



£ 9P & - SPOYANIIVI 3 5ILNOE P SIHAIWD - BIDE T80 - MOTD VANIIV] I STINOA 3 353V - 8107 10°S0 - MA\INIYTS SOOVA\BI0Z MA\BIOT SUOIV'H

SR DB S T
e | S T LR
s = . Ve = =

T R

<z_._.5<a <c2mu :O.\ 3 ...Sﬂ(._ (Ozm.m wa‘chzg._&x.—

YINQLIISDI0)

SYID20D01i4v153 30 OLNINVLIVYEL

SIVHIA SLIVATH 30 OINIAIVIVHL

SYINH0WNIH 30 CLNIWYIVHL

SYIWANY SYHLN0 3 VLISV Y VIWANY 30 OLNINYIVHEL

SYNIYIOANT SYINONYTD SYHLN0 30 SONYO1SNYHL 30 OLNINVIVHL

SOJINITD NO SODHNHID SOINIWIAID0HS 30 STOVIEINOGD 30 OLNINYIVEL

b Rl K B2

ol

{3d145) VZNINTINI MO SYINOWNING 30 OLNIWYLVEL

OAILSIDI0 OH13¥VdY 00 SYLINIONDD ST0DVINHOLTYIA SVHLNO 30 OINJWYIVHL

L Bl Bl R I R A R Rl Rial B8 R

{(3IWNOWING HOD) VOVDI 103453 O¥N HYNOW If1d VILVdOIQYYD 30 OLNINYIVYEL

Ll

SO21LI0HOLYNIH SOVDHO SO0 3 INDNYS 00 SYINIOA SYHLNO 30 OININYIVHL

SYSOIDIIINI QYN S3LN0D 3 STIIMAINT 30 OLNINWVIVHL

OIVYNRIN OHTHYdY 0T SYINIFOO SYHLINO 30 OLNINYIVHL

ODIISHALNI O IININTYAIDNIN] NV 134Y 3N0 SYIHO1VHIdSIY SYINIOT 30 OLNINVIVHL

0A1153910 OH13YYdY 00 SYIN3IOQD SYHLNO 30 OLNINVIVHL

SIVIDLISHILNI-OTENL SIVNIY SYINIOQ 30 OLNINYIVHL

OHOLYINDYID OH13YV4Y 00 SYLINIONOD SIOIVINHOSIVIAL 30 OINIWYLIYEL

SONINIW SOIA T3 SOVOHO SO0 SYIHOLYWY NI SYONIOQ 30 OININVIVEL

VanNov IWNIY VIONIDINSNI 30 OLNINVIVHL

SIYNILSILINI 3 SYS0IDD34NI SYINIOQ 30 OLNIWVIVHL

TYANO LY 3d-34d 0553D58Y / VWO LVWIH 30 WIDYNIHT|

SAUVINHIWO 1D SYINIOQ 30 OLNIWVIYYL

SIHOININS SYIYIV SYIA SV SYANDY S300034N1 30 OINTWVIVEL

OQYDH O SYONIOO 30 OINIWVIVYL

SYIWLINHY 30 OLNINYLVYL

ON3CONA 3 09VINOLS3 09VI053 04 SYONIOA 30 OLNIWVIVEL

—t
HIN| Nt e M e

m(bzwmzﬁu mw8¢sga.._<§ m<m.50 ia OthSE._.SF eUIeIpad

SINT OVS TYLISOH| eisejue aiuoneidson|

STV enuaLoIpoIdRILNA|

31530  ePu2110dQoeiEaonin|

LTOZ ¥ ¥LI02/230 B NYI :000143d - IN-S3S 3aNYS N3 4NIFMA /SN SNSYLVA HIS <AINO4

YYIVLI4SOH O¥INAONd



93P T - (£) 7uBld - S VOYIOV] 3 SIINOG @ SI930V0 - BTOT TORO - MQ - \aNIYTE SOOVA\RTOZ MO\BTOZ SHOD\H

6 6 74 TYWHON O18vd

91 0t S ONVIYVSID OLdVd 31530 @ VI¥0TO

82 Iz zs . |e301 SOJHVIA ONLYND SOQ 350f OVS

VIHVENL YHNOYINDYT /D ONYIHYSID OLldvd

6 8 £E TYWYON OLHVd

6L v 61 ONVINYSID O1¥Vd| SOJMVIN O¥LYND SOQ 3SOf OYS
GE £14 11T . : 12101 VIONY13ANND

8 I 01 TVIAON O14Vd

L vi IT ONYIYYSID OLYYd YIONYTIAYND

£t 2z 9 , i 1E301 OINVYNE OlY |

91 L T TVINHON O1¥Yd

Lz St 5 ONVINVSID OL¥Vd 0DJNVHE O

95 sy 8E : ] 12101 31530 a IHVEAY]

YVIHVENL YHNAYINDY1 /2 ONVINYSID OLHYd

T Lz 9z TYWYON OLuvd

43 81 (4 ONVYIHYSID O1HVd 31530 g iHvEINY

73 92 81 : : [e101 OVIQI¥3dST OLHOd

£ VINVENL YHNAYINDY /2 ONVIYYSID OL4Vd

1€ St 6 TYWHON O13vYd

8¢ |84 6 ONVIHVS3D OLuvd OviQid3ids3 OLH0d
08 09 73 : : : 12304 31530 G TOSSVHIN

1 T YIUVENL viNAYIN0Y1 /2 ONVIHYSID D1dvd

9T 74 LY TVWHON OLHVd

£9 pE ¥4 ONVI¥YSID OLYYd 31530 O 10SSYMIN

OIET 8ST'T SZT'T _ = [€101 SIUIDVI

L1 8 81 VI¥VENL VINAYINDY] /2 ONVI¥YSID OLHYd

595 985 569 TWINYON OLHVd

8¢L

95

[4%4

ONVIHYSID OLYVd

SIHIIVI

yoid

SINT OVS WLIdSOH|  eiseluejawopendsop)
SIHIIVI erua.I0a00duniy|
31530| enuauodgoeBaiion|

£10Z ¥ £T0Z/230 © NYI :000143d - LIN-S3S 3ANYS W3 INIFAA / SWSNSYLYA HIS 11N

HYIVLIdSOH OYINA0¥d



90p 7 - (€] Zueld - XSprvaNIIYY 3 STINOJ 2 STUIDYD - BTOZ TO'20 - MO - \INIYTE SOQVO\ET0L MU\BIOZ SHOD\H

8 |9 R £1 e (301 IAVANINL S VA V138 VIIA
4 v 3 8 TYNHON OLY¥Yd
G z 1T S ONVINYSID Ol¥vd JOVONIYL S ¥a ¥134 V1A
01 9 g s = i : [2I0L NUNYT
z z s TYWYON OLyvd
8 v 3 I ONVI4YSID O1¥Vd
(43 9t |v 6 SRl et
1 VIHVENL vNAYINDY1 /3 ONVINYSID OL¥Vd
z £ 1 v TYINHON OLYYd
6 £1 £ S ONVINYSID O1HVd 0¥OAOWO0I
w o€ €2 LT : ] 12301 Ya¥3IV1 3 SIINOd
Fa fa 1T 01 TWNYON O14Vd
0 vz 4 L ONYI¥YS3D O14vd VQY¥3OV1 3 SIINOd  HSSONDOLYI 315300NS
€0L'T Z65'T 782’1 9LET : . k104 31530|
z T z 12301 IVAVIONI
T 1 ONVINYS3D O1¥Yd
1 z TYWHON OLYVd IVAVIONI
6 6 1T -zt = 12301 N3D 04 OLIVS
v £ g 3 ONVI¥YS3D O1HYd
S . 9 L TWIWYON OL¥Vd N32 00 OL1VS
1z ET 9z ST _ : S = |2301 YONVLNJVHY
I 1 VINVENL YENAYINDY /D ONYINYSID OLHvd
£ 6 TYWHON OLYVd
3 9T ONVINYS3) OLYVd VONYLNdVHY
: (EEees ] SR SRR _ e 18101 TYOVEYD 00 YAHISIY
T TVINHON OLHVd
z S ONVI¥YSID) OL¥Yd IWIVEYD Od YAHISIY
SINT OVS WLIdSOH egIsejue{awon|eldsoy
SIYIIVD 1DUD.10200IdIIUN
31530| enuauodgoeidaLoniy

L1007 ¥ £10Z/Z30 © NVI :0Q0I43d - LIN-S3S 30NVS W3 INFMT / SIW SASYLVA HIS :3LNOH

HVIVLIdSOH OYINA0oud



99p€ - (€} Zueld - ¥SIC VIOV I SN 3 STHIDYD - 8TOZ TO'80 - Md - \INIYT3 SOOVANETOZ MO\ETOZ SHOO\H

z ONVI4YS3D OLYVd
T WINYON OLHVd SIOdYNINY
T : s e 1101 YHH3IS VO VHVONVL
1 ONVINYSID OLYVd| VYY3S VA VEVONVL
[ T TYINHON OLuVd| YIdWIT0 YAON
T I _ 19101 S3¥ONEG 00 VHuvE
I TYWHON OL¥vd
T ONVINYSID OLYVd $349NE 00 Y¥HVE
-z 3 T €101 :
T 3 i ONVINYSID OL¥Vd
I WWHON OLHYd WZ3dYS ILYON OI03W
6 v8 59 £5 12301 ISNISSOUDOLVIN 315300NS
£ 9 £ 9 12301 YQ¥IIVT YAON
I £ T I ONVINVSI) OLYVd
z ¢ Z S WWHON OLdYd VA¥IDV1 YAON
£ £ [e301 31530 @ VASINONOD
1 I IVHON OLYYd
3 3 ONVI¥YS3D OLHVd 31530 A VISINONOD
% T _ 18301 SOONINOJ OVS 30 JTWA
1 1 ONYINVSI) OL¥Vd
z TVINHON O1HVd SOONINOQA OVS 30 TTVA
S z € | 12301 31530 @ SIT04OYIINH
1 TYIWHON OL¥Vd
5 z 4 ONVINVSID OL¥Vd 31530 Q SNOJ0YIINDI4
9 8 ot £ _ 12104 O1NS 30 SOJNYD
: Z 9 i TVINHON OLYVd
S 9 b 9 ONYINVSI) OLYVd OF1Nf 30 SOdAIVD  HSSOHD:
10z|  9to0z| sI0z|  vIo2 AWIpadold o1diaiun e

SIN1 OVS WLIdSOH eisejueauwion|endsoy
S3IHIOVD eppuauoagoididunpy
31S30| EenuaLIoIQOoRIFAI0NIY

£102 ¥ ¥10Z/230 © NYI :000/43d - LW-S3S 30NVS W3 4NIFMQA / SW SNSYLYQ HIS :3LNO4

HYIVLIdSOH OYINAa0oYd




9P ¥ - (E) ZURId - MpOVOHIIT 3 SIUNOG 3 S393DYD - STOZTOS0 - MA - \INIV13 SOAVA\BTOZ MO\BT0Z SHOO\H

1 ONVINYS1D O14Vd| IANVHO YIZHVA
z T 1 T fE S 18301 ¥avINd
1 1 T ONVI¥YS3) OL18Vd
1 i 1WWHON OLYVd vavIND VNVEVIND VayXIve
= T z T = e 12101 40 SY¥INO,
I _ L = 12101 VHINVIOD
| TWIWHON O14vd| VHINVIOD
z : _ (8301 ONVIDI¥EYS 1INOYHOD|
I TYWYON OLYVd| ONYVIDI¥EYS 1INOYOD
T (8101 1OSSYHIN
: ONVI¥VSID OLHVd| 10SSVHIN
I = _ 12301 SOONINOA OVS
1 ONVINYS3D OLYVd| SOONINOA OVS
1 : 12301 YHOOY V0 ODNY
L ONVI¥YS3D OLuvd| VHIOH ¥a 0ONYYd
1 18301 VOVHIdviY|
[ TWINSON OLHVd| VOVHIdVHY 4N SYULNO,
z T 1 = , 18301 SOIVdYL OLTY
I = | 1301 VAIYNYHVd|
T ONVI¥VS3D OLYYd| VLIVNVYVd
1 TVINHON OL¥vd| VONITHYD
1 T 1230) VISTHOH VLIV
T T ONVIHYS3) OLuVd| VISIHO™ VLIV SOIVdVL 01TV
3 v £ v : - 12304 I1HON 010
T 18301 SID34Vd OQ OAON OdIAIVD
3 ONVI¥YSID OLYvVd| SI238Vd 00 OAON OdWYI
: 4 1 Eana [E30L SITOdYNIYV| JLHON OI0IW
L10Z| 9702 s10Z| PI0Z : PUBPISIYOIdIdIUNAL - eruapisayoeidaliony

SINT OYS WLIdSOH BISEJURIWON|eNdSOH
S3UIIVD eluaLodgotdpungy
31S30| enuauodQoREa 0NN

L10T ¥V ¥T0Z/Z30 & NYM :000183d - LW-S3IS 3aNVS W3 “INIFAT / S SNSYIVA HIS :3INOS HYIVLIHSOH OYINaoyd



9 8p 5 - (£] Zurlg - XspCWANIIVT 3 STLNG 2 STHIDYD - RIOT TO'R0 - Ma - \ANIY13 SOOVO\ETOZ MO\BTOZ SYOO\H

T 1 e ] 12301 S3¥1d S3134]
T S e ) 12104 30¥3A O1¥ 04 SV¥ON1
I ONVI¥YSIO OL4Vd| JAY3IA Ol 00 SYINM
38 v _ i ; 12301 WLNW YAON|
1 ONVINYSID OLdYd| WNLA YAON $3¥id S313L
Z £ ¥ z : _ g _ - 1e10] 31S30¥ON|
T T _ : ks 12301 YNVYNJINY
T ONVYI¥YS3D OLHVd
L WIWHON OLHYd YNVNdIYY
1 _ : 12101 YNINHNT
1 ONVIHYSID OLHVd| YNINUNT
T 2 - 18301 VHIFHNVLSYD
1 ONVINYSID OL¥Yd| VHITHNVLISYD
1 z 1 _ [eI01 YNINT
1 TYINYON O1¥vd
I z ONVI¥YS3) OLyvd YNINT 31S30HON
z T £ 1101 VIVNOVHY SYOHVD|
T : 12304 YNILNVAVX YAON
1 ONVIYYSID OLHVd| YNLLNVAVX YAON
T o = 18101 VIVNOVHY OG TWINOd
3 ONVINYS3D OL8Vd| VIVNOVHY 00 TVINO4
T : - 12301 SITOdYNIdWYD
T ONVI¥YS3D OLEVd| SIOdYNIdNYD VIVNOYYY SYOHYO
z z I v : _ 2301 YNVEVIND YAVXIvE
£ : 12301 INODOd
z ONVIYYSID OLuYd
1 WWHON OL1¥Vd INODOd
i = - = €301 3GNVYO VIZYVA VNVEVIND vavXive
Loz 9w07] sToz vIoz Opez|jeau0IuawIpaid] Puapisagoidipiuniy|  eiuspisayoe a0
SINT OVS TVLIdSOH eisejue4aLioneudsoy
SIHIDVD epuaLodQoKInILNK
A1S30| eNUsLIN0RIFILIOIIN

LT0Z V ¥T0Z/Z30 © NYT :000)43d - LW-S3S 3aNVS W3 INI-MA / SW SNSYAVA HIS (1IN0

HYIVLIISOH OVINA0Yd



98p 9 - {g} pue)q - XSPCYOYIIVT 3 STINOG 2 SIHIDVD - 8TOZ°TO'R0 - MO - \INIVIA SOOVANETOZ MO\BLOZ SUOD\H

018'T 685°T 09€'T vre'T 16499 [€30,
. z 18101 314ON
z {101 ¥3A110D
Z ONVIHYSID OLYVd ¥3anod I1HON
I T _ 2101 YIVNOVYY OIGIN
2 1 [e10] YNVHYNYD
I ONVIHYSID O14Vd
TVINMON OLY¥Vd VNVHYNYD VIVNOVYY 0103
T T 12101 SONINY 04 ITV7
1 _ 12101 VHYN(
1 ONVI¥YSI) OLYVd| vHaYNl
1 [e101 SOHONVYD SOd OL¥0d
I TYWHON O1¥Vd| SOHINYD SO0 O1¥Od SONI¥Y 00 JIVA
L 2 1 : 12301 AL HON O¥LNID|
T T : 18301 QYYD 018 OQ 3501 OVS
1 I VINHON O1¥vd| 0¥V OI¥ Q4 3501 OVS ILHON O¥INTD
= T _ [e101 01OXI3d 04 ITVA
i 585 T _ _ je10L ILHON OQ VAON YH¥uIL
T I ONVI¥YSID O1¥Vd JLHON 00 YAON YHYIL 010X13d 0 IIYA
L10Z 9102 sT0Z{ yioz OpeZifeayOUAUIPII0Id | _ epuspisayoididiuniy|  eUIpIsay0eiano|
SIN1 OVS TV1IdSOH ejsejue awop endsoy
SIHDVI epuauoagodniungy
31530 EeidUaIIODQoRFSL0IIN

LT0Z V vI0Z/Z30 © NYM :000]83d - LW-S3S 3ANYS W “4NIFMA / SIWSNSYLYO HIS “1INOY

YVIVLIdSOH OYINa0Yd



