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ANEXO |
CRITERIOS PARA CONTRATACAO EMERGENCIAL

1. DO OBJETO E CONSIDERAGOES GERAIS:

CONTRATAGAO EMERGENCIAL de entidade de direito privado, sem fins lucrativos,
qualificada como Organizagio Social, no ambito do Municipio da Esténcia Turistica de
Salto, no Estado de S&o Paulo, até a abertura das Propostas Comerciais, nos termos
da Lei Complementar n° 2.632/2005, para celebragdo de CONTRATO DE GESTAO
EMERGENCIAL visando ao gerenciamento, operacionalizagio e execugdo das agdes e
servicos de sadde em regime de 24 (vinte e quatro) horas/dia, de modo a assegurar a
assisténcia universal e gratuita & populagao, junto ao HOSPITAL E MATERNIDADE
MUNICIPAL NOSSA SENHORA DO MONTE SERRAT, ALA COVID-19 (enguanto
durar a Emergéncia em Salde Publica de Importinca Nacional - ESPIN) e
AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES — AME/SALTO.

Considerando que o contrato de gestio em que a BHCL - Beneficéncia
Hospitalar Cesério Lange, organiza¢io social na area da satlde, responsavel
atualmente pela gestdo hospitalar supracitada, Contrato n° 214/2021, findard em 03 de
abril de 2022 e o Chamento Piblico 03/2022, tipo melhor proposta técnica e prego para
a celebrago de confrato de gestdo do HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA
SENHORA DO MONTE SERRAT esti com data prevista para a abertura dos

envelopes para 12 de abril de 2022 é gue se faz necessario a contratagio
emergencial hos termos abaixo!

A entrega dos documentos e dos envelopes dos respectivos Planos Técnicos-
Operativos-Econdmicos (recursos humanos diretos e indiretos, insumos e servigos)
apenas dar-se-a por meio fisico, no dia 28 de margo de 2022, segunda-feira, das 9h
as 10h na Sala de Licitag6es, no Pago Municipal, na Prefeitura Municipal da Estancia
Turistica de Salto, no Estado de S&o Paulo, com a Emisséo de Relatéric Téchico em ato
proprio do colegiado em momento posterior oportuno (apds analise técnica e de
idoneidade da possivel Interessada).

2. DA LEGISLACAO APLICAVEL:

a) Lei Municipal n® 2.632/2005.

b) Lei Federal 9.637/98. "

c) Art. 24 da lel 8666/1993.

d) Lei Complementar 187/2021, ) ;

e) Demais normas, regras e normativas inerentes ao Sistema Unico de
Saude expedidas pelo Ministério da Saiide e Secretaria de Estado da
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3. DO PRAZO DO CONTRATO EMERGENCIAL:

O Contrato de Gestéo Emergencial se dara por 60 (sessenta) dias, podendo ser
rescindido antecipadamente por ocasido da finalizagéo do processo liitatério ordinario
desde que comunicado com trinta dias de antecedéncia contados da assinatura do
contrato, ou ainda havendo justificativa pedendo ser prorrogado nos termos inciso IV do
artigo 24 da iei 8.666/93.

4. DA PROPOSTA FINANCEIRA

41. A PROPOSTA FINANCEIRA deverd conter os valores propostos pela
ORGANIZAGAO SOCIAL, para o perfodo de 60 (sessenta) dias, correspondentes a
execugdo das atividades, computadas TODAS as despesas de custeio, contendo:
4.1.1. A PROPOSTA FINANCEIRA devera conter os valores de custeio, para
desenvolvimento das agbes e servigos, correspondente ao total das despesas previstas
para a execucdo do CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL, segundo os critérios
discriminados abaixo:

4.1.1.1. Devera ser apresentado Proposta Financeira de Custeio, separadamente para o
Hospital municipal, Ala Covid-19 e AME Salto, objeto desta contratagao emergencial,
contemplando todas as despesas previstas para a execugédo das atividades (inclusive
valores referentes a provisionamentos de férias e décimo terceiro salario, dissidios, entre
outros);

4.1.1.2. Deverd ser apresentado Proposta Financeira de Custeio da Coordenacao
Técnico Administrativa (institucional), contemplando todas as despesas previstas para
implementagdo e execugdo das afividades (inclusive valores referentes 3
provisionamentos de férias e décimo terceiro salario, diesidios, entre outros);

4.1.1.3. Devera ser apresentada Proposta Financeira Consolidada de todos os itens
citados acima (4.1.1.1 e 4.1.1.2), contemplando o Hospital Municipal, Ala Covid-19 e
AME Salto.

4.1.1.4. A PROPOSTA FINANCEIRA TOTAL tera o valor referencial maximo de R$
10.499.527,96 (Dez milhdes, quatrocentos e noventa e nove mil, quinhentos e vinte e
sete reais e noventa e seis centavos) para o periodo de 60 dias do CONTRATO DE
GESTAC EMERGENCIAL.

4.1.2. Cronograma de Desembolso MENSAL, em consonancia com o cronograma de
execucdo das atividades.

4.1.3. ldentificagéio e assinatura do representante da ORGANIZACAQ SOCIAL
participante, descrigéio do valor total anual da proposta financeira (em reais) por extenso,

bem como, data de validade da proposta que n&o podera ser inferior a 60 (sessenta) ‘QD
dias.

4.1.4. Em relagé@o ao item 4.1, e aos subitens 4.1.1,1, 4.1,1.2,, e 4.1.1.3, a entidade

quando da formulagdo da proposta comercial do centro de custo AME devera observar
o Convénio AME n° 01016/2020, o Plano de Trabalho e o Plano Operativo para a
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composigéo da Proposta Financeira de Custeio, uma vez que OS recursos para custeio
do AME se atém especificamente a esse convénio.

5. DO VALOR TOTAL DO CONTRATO E DA DOTAGAC ORGCAMENTARIA:

Os recursos para pagamento do objeto deste Contrato de Gestéo estio de acordo
com as dotagbes orcamentdrias vigentes na quantia de até R$ 10.499.527,96 (Dez
mithdes, quatrocentos e noventa e nove mil, quinhentos e vinte e sete reais e noventa e
seis centavos) para o periodo de 60 dias.

Os recursos para pagamento do abjeto deste Contrato de Gestfio estio de acordo
com as dotagées orgamentarias vigentes e adiante descritas e serso pagos a Contratada
no valor mensal de até R$ 5.249.763,98 {cinco milhdes, duzentos e quarenta e nove mil,
setecentos e sessenta e trés reais e noventa e oito centavos), a ser pago mensalmente
da seguinte forma:

- R$ 3.094.703,62 (trés milhdes, noventa e guatro mil, setecentos e trés reais e
sessenta e dois centavos) para o HOSPITAL:

- R$ 772.112,36 (setecentos e setenta e dois mil, cento e doze reais e trinta e seis
centavos), conforme demonsirado no Anexo referente a Ala Covid-1 9;

- R$ 1.382,948,00 (um milhdo, trezentos e oitenta e dois mil, novecentos e
quarenta e oito reais) para 0 AMBULATORIO MEDICC DE ESPECIALIDADES —~ AME

SALTO, observando-se que os valores AME sao passiveis de serem suprimidos ou
acrescidos, mediante contingenciamento ou suplementacio por Resolugdo ou

Decreto da Secretaria Estadual de Sadde.

6. DOS CRITERIOS DO REPASSE:

6.1. O repasse dos valores discriminados & de responsabilidade exclusiva da
Prefeitura da Estancia Turistica de Salto e nio sera admitida a escusa na liberagéc de
tais verbas, fundadas no inadimplemento de obrigacdes assumidas por entes piblicos
ou privados, a excegdo de contingenciamento do repasses AME e respectiva pactuagéo
de metas e servigos.

6.2. Os repasses serio liberados 4 CONTRATADA em contas bancarias especificas
(Hospital Municipal, Ala Covid-19 e AME Salto), apés a realizagéo dos servigos, mediante
apresentacdo das Notas Fiscais correspondentes & prestagdo dos mesmos (Hospital
Municipal, Ala Covid-19 e AME SALTO), na forma e datas abaixo relacionadas:

a) 1% parcela - no Gitimo dia afil do més vigente: 50% (cingquenta por cento) do vaior }
de custeic Hospital;
b) 2% parcela - no dia 10 do més subsequente: 100% (cem por cento) do valor de 4
custeio AME, valor este que podera ser contingenciado pela Secretaria Estadual de
Saude mediante publicagéo de Resoiugao ou Decreto; e 100% (cem por cento) do vaior

de custeio Ala Covid-19;
/ ; \%
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¢) 3% parcela - no dia 20 do més subsequente: 50% (cinquenta por cento) do valor de
custeio Hospital.

6.2.1. As notas fiscais deverdo ser apresentadas, acompanhadas dos seguintes
documentos:

- Relagéo dos empregados, contendo nome completo, cargo ou fungéo, horario do
posto de trabalho, nimeros da carleira de identidade (RG) e da inscricdo no Cadastro
de Pessoas Fisicas (CPF);

- Certiddo Negativa de Débitos relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida
Ativa da Unido (CND);

- Certid6es que comprovem a regularidade perante as Fazendas Estadual, Distrital
€ Municipal do domicilio ou sede do contratado;

- Certiddo de Regularidade do FGTS (CRF);
- Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT);

- Termos de resciséo dos contratos de trabalho dos empregados prestadores de
servigo, devidamente homologados;

- Guias de recolhimento da contribuicdo previdenciaria e do FGTS, referentes as
rescisbes contratuais;

- Certidao de débitos previdenciarios.

6.3. O MUNICIPIO se responsabilizar de forma integral, pelo pagamento dos valores
devidos a CONTRATADA, desde que a mesma atinja os percentuais de atendimento
pactuados e previstos, devendo a perda priméria (falta de agendamento pela Rede
Basica), auséncia de pacientes (absenteismo) e/ou outros motivos que justifiguem o ndo
cumprimento serem devidamente registrados e os relatérios encaminhados a Secretaria
Municipal de Salide mensalmente, cabendo a anélise & Comissao de Monitoramento e
Avaliagdo e ao Gestor de Satde municipal o aceite das justificativas,

6.4. Os recursos do presente Contrato serfio utilizados no custeio de verbas
trabalhistas e rescisérias dos colaboradores, encargos, honorérios médicos, servigos
prestados por terceiros (pessoas fisica e juridica — medico-assistenciais, manutengio de
equipamentos, manutencéo predialfreformas, vigildncia patrimonial, limpeza e asseio
predial), materiais médico-hospitalares e de expediente (suprimentos de informatica,
material de escritério e administrativo, material de limpeza, etc), medicamentos,
uniformes, rouparia, géneros alimenticios, agua, energia elétrica, servigo de felefoniae ||
internet, ¢ aquisicéo de bens a serem imobilizados, comunicag¢éo, e outras despesas ‘)TO .
operacionais que astntamente se fizerem necessdrias ao funcionamento do Hospital, '

\
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6.4.1. Na@o s&@o consideradas necessarias ao funcionamento do Hospital despesas
operacionais como hospedagem, inclusive os consumos ocorridos (alimentagao,
bebidas, lavanderia, etc.), deslocamentos de pessoas da sua residéncia até o hospital
(reverso), despesas de deslocamento de equipes de apoio {combustivel e alimentagéo)
para reunices externas devem ser compativeis e proporcionais, respeitando-se os

principios da economicidade e da razoabilidade, devendo ter prévia anuéncia do gestor
municipal,

6.4.2. Devera ser observado limite para despesa com remuneragio a dirigentes e
empregados, em consonéncia com o que prescreve o artigo 8°, inciso I, da Lei
Complementar Municipal no 2.632/2005, tendo como critéric as remuneragbes sejam
valores praticados pelo mercado no ambito da atuagso e com previsdo em estatuto.

6.4.3. Dependerdo de prévia e expressa anuéncia do Secretério Municipal de Salde,
autoridade Gestora do SUS em ambito municipal, as despesas com capacitagio de
empregados e colaboradores, aquisicio de bens, a serem imobilizados, indenizacdes de
qualquer natureza de valor superior a R$ 13.600,00 (Treze mil e seiscentos e reais).

8.5. Os recursos provenientes de repasses de verbas estaduais (AME Salto) ao
MUNICIPIO para cumprimento do presente Contrato serdo destinados as CUSTEIO
(consumo e servigos, incluindo todas as verbas trabalhistas e rescisérias dos
empregados contratados sob o regime celetista), devendo os mesmos serem aplicados
de acordo com o Convénio n°® 01016/2020 (Processo n® SES-PRC-2018/1 2770), com o
Plano de Trabalho e demais pactua¢bes com a Secretaria Estadual de Salide/DRS-
Sorocaba).

6.8. Dos recursos financeiros destinados pelo MUNICIPIO, a CONTRATADA
reservara mensalmente 12,5% (doze e meio por cento) do total de repasses efetuados
para composigéo do Fundo de Reserva, que sera destinado ao pagamento de fodas as
verbas frabalhistas (salarios, rescisées e encargos) dos colaboradores da
CONTRATADA e do adimplemento das obrigagGes contratadas junto aos prestadores
de servigos terceirizados, em caso de rescisfo do presente instrumento. Tal valor devera
ser provisionado més a més, incluindo-se os empregados admitidos e excluindo os
dispensados.

6.6.1. Devera ser aberto uma conta bancaria especifica para esta finalidade, e os valores
referentes ao Fundo de Reserva devem ser aplicados nos termos do disposto nos itens
7.14 e 7.14.1, bem como fazer parte da prestagéo de contas mensal;

6.6.2. A movimentagéo da conta Fundo de Reserva devera ser pedida, avaliada e ter a
anuéncia do gestor municipal;

6.6.3. Em caso de rescisdo contratual, a Contratada, autoriza, caso necessario, o uso
imediato dos valores do Fundo de Reserva para quitagio dos débitos.

e
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6.7. Ocorrendo a hipétese de em determinado més, os gastos nao atingirem o total
dos recursos disponibilizados pelo presente Contrato, a CONTRATADA poders utilizar o
valor do saido na compra de equipamentos destinados a atividade hospitalar, bem como
em reformas e construgdes, apds prévia anuéncia do Secretério Municipa! de Sadde,
autoridade gestora do SUS em ambito municipal.

6.8. Casoaexecugdo financeira ultrapasse o exercicio anual, os recursos para atender
as despesas em exercicios seguintes constario no Orgamento Anual da Secretaria
Municipal da Saude (Programa de Assisténcia Hospitalar: Fundo Municipal de Saude -
Hospital) e os empenhos referentes as despesas futuras estaréio assegurados a sua
cobertura.

6.9. Por ocasido do fim da pandemia da Covid-19 ou a critério do gestor municipal
desde que comunicado com frinta dias de antecedéncia poderd ser suprimido os
repasses da Ala Covid e por consequéncia sua desativagéo.

6.10. A CONTRATADA, nos termos da Lei Municipal 3.872/2021, afixara no hospital,
em local visivel, a lista dos médicos plantonistas e do responsave! pelos plantdes em
suas unidades, bem como as respectivas especialidades médicas e os horarios das
escalas dos plantGes.

7. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA:

Além dos itens presentes nestes autos administrativos, a CONTRATADA se
obriga a executar a sua misséo institucional e cumprir as clausulas deste instrumento,
obrigando-se especificamente a;

7.1, UHilizar e manter os bens descritos na Planilha Descritiva de Bens e Valores do
Hospital Municipal e AME Salto (Anexo a este Termo), para manuten¢io e pleno
funcionamento do Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora de Monte Serrat e
Ambulatério Médico de Especialidades — AME SALTO, assim como adquirir novos
equipamentos, sempre com vistas a melhoria do atendimento dos servigos de salde,
utilizando-se, preferencialmente, dos recursos destinados ao Hospital Municipal e/ou
gerados por forga da aplicagdo deste Contrato,

7.2. Executar, ncs termos da legislagio pertinente, o necessario para a consecucio

do objeto de que trata este Contrato de Gestdio Emergencial, observando sempre
critérios de qualidade e custo.

7.3. Destinar os recursos financeiros que Ihe forem repassados por objeto deste ‘H)
Contrato de Gestdo Emergencial, a geréncia, investimento, custeio e administragao do .

Hospitai e Maternidade Municipal Nossa Senhora de Monte Serrat e Ambulatério Médico
de Especialidades — AME SALTO, para os fins previstos neste instrumento de Contrato

< (%
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de Gestdo Emergencial, atentando para a preservagéo da natureza juridica como de
recurso publico.

7.4. A CONTRATADA devera publicar no Didrio Oficial do Municipio & no Diario Oficial
do Estado, no prazo maximo de 45 (quarenta e cinco) dias contado da assinatura do
Contrato de Gestéo, regulamento préprio contendo os procedimentos que adotara para
a contratacdo de obras e servigos, bem como para compras com emprego de recursos
provenientes do Poder Puablico.

7.5. Prestar cooperagao para com o Municipio na prestagéo de contas dos valores
provenientes de verba estadual e federal, bem como na organizagéo de informagdes
para o cumprimento da Lei Complementar n® 131/2009, do Decreto n® 7.185/2010 e a
Portaria do Ministéric da Fazenda n°® 548/2010 e demais legislagbes posteriores, que
determina a disponibilizago, em meio eletrénico de informagées relativas a este
Contrato de Gestao Emergencial (Portal da Transparéncia).

7.5.1. A cooperagio da Contratada é inclusive na prestagdo de informacgbes e de
documentos, sendo considerada falta grave a omissdo ou apresentacao parcial de
informacdes ou de documentos.

7.6. Registrar em sua contabilidade analitica os atos e fatos administrativos de gestdo
de recursos alocados a este Confrato de Gestéio Emergencial.

7.7. O Gestor Municipal podera manter profissional 24h (vinte e quatro) horas por dia,
dentro da Unidade Hospitalar, objetivando o monitoramento da execugao do contrato, o
atendimento de demandas do Poder Publico, assim como a rapida e eficiente resposta,
em quaiquer tempo, de possiveis questionamentos direcionados ao CONTRATADO.

7.8. Prestar contas ao Municipio, de forma separada da utilizagdo dos recursos
financeiros recebidos pelo instrumento deste Contrato de Gestao (Hospital Municipal, Ala
Covid e AME Salto) mensalmente, através de prestagio de contas mensal elaborada,
organizada e apresentada em pastas de forma informatizada/digitalizada com
armazenamento em CD, pendrive ou outra midia digital, bem como cépia em papel em
relagéo a Ala Covid (enquanto perdurar a pandemia e houver repasse de recursos) e
AME Salto, devidamente identificados e no formato estabelecido no Modelo para
Prestagéo de Contas (Anexo V) até o 20° (vigésimo) dia do més subsequente, conforme
disposigoes legais vigentes;

7.8.1. Prestar informagbes sobre todos os contratos firmados com terceiros para o
fornecimento de materiais, medicamentos, insumos e servigos para a perfeita execucgéo
do contrato emergencial;

7.9. Aprestacdo de contas devera ser acompanhada de relatério de execugo fisico —
financeira conforme modelo discriminado no Anexo IV e de demais relatérios que

B ¢
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porventura venham a ser solicitados pelo Municipio a fim de atender a exigéncias da

Secretaria de Estado da Satde e dos Tribunais de Contas do Estado.

7.9.1. Mediante o envio da prestacfio de contas com o relatério de execucdo fisico-
financeira e demais relatérios o Contratante fara a mensuragdo do desempenho
do Contratado, e o ndo atingimento das metas conforme Plano Operativo podera
ensejar na redugdo efou desconto nos repasses financeiros proporcionais as
metas descumpridas.

7.10. O Municipio deverid analisar as contas apresentadas nos 15 {guinze) dias
subsequentes a entrega da prestagdo por parte da CONTRATADA, sendo que as
irmegularidades documentais ou descumprimento das datas estipuladas, apontadas por
meio de Relatério e/ou Oficio devera ser encaminhado & Contratada que devera, nos 10
(dez) dias subsequentes, sanar as irregularidades apresentadas ou apresentar
justificativa que demonstre a auséncia de irregularidade a ser sanada.

7.11.Caso as prestagbes de contas ndo sejam entregues na data avengada acima (até
o 20° dia do més subsequente) e 0s repasses tenham ocorrido nas datas
convencionadas por parte do Municipio e a CONTRATADA mantenha-se inerte, nio
adotando qualquer providéncia, o Municipio descontara do valor do préximo repasse dos
recursos financeiros, o montante correspondente & irregularidade apresentada, pendente
de resolucéo.

7.12. A cada 30 (trinta) dias a CONTRATADA se reunira com o Municipio para analise
das metas quantitativas e qualitativas do Contrato, cabendo &s partes colaborarem

também para elaboragéo de relatorio da Comissdo de Acompanhamento do Contrato de
Gestdo Emergencial.

7.13.Contratar pessoal necessario, conforme legislagéo vigente e
recomendacao/determinagéo dos Conselhos de Classe para a execugao das atividades

previstas neste Contrato de Gestdo Emergencial, responsabilizando-se pelos encargos
de natureza civil, fiscal, trabalhista, previdenciaria ou Social.

7.13.1. O dimensionamento minimo para o Hospital Municipal devera ser:

a) TABELA:

DIMENSIONAMENTO DE ESTRUTURA ORGANIZACIONAL
ESPECIALIDADES MEDICAS

LOCAL
AD

l
P Kol

QTDE AREA ESPECIALIDADE HS SEMANA

F
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1 Emergéncia Emergéncias 24h/dia 2828 X

PS
3 Consultério Clinico Geral 24h/dia 2%a2a X

PS
1 Observagio Clinico Geral 24h/dia 2% a 28 X

PS
1 Clinica Médica | CG - Visitador 20h/sem 2%a 6t X
1 Clinica Médica | CG - Visitador O8h/sem | Sab./Dom. X
2 Pediatria PS Pediatra 24h/dia 2729 X
1 Pediatria Pediatra Neo 24h/dia 22a 20 X
2 Maternidade | G.O. 24h/dia 22g22 X
2 Cirurgia Cirurgido Geral 12h (D) 22a6? X
1 Cirurgia Cirurgido Geral 12h/dia | Sab./Dom. | x
1 Cirurgia Cirurgido Geral 12h/dia 22a2? X
1 Cirurgia P1 24h/dia 2% g 23 X
1 Cirurgia P2 12h (N) 2% 29 X
1 Psiquiatria Psiquiatra 24h/sem 22 22 X
1 Psiquiatria Psicologo 150h/més | Escala X

6x1
1 Ortopedia Ortopedista 12h (D) 22a6? X
2 Ortopedia Ortopedista 24h/dia 22a2? X
2 Anestesia ' Anestesista 12h (D) 28 5 28 X
1 Anestesia Anestesista 12h (N) 22 a 22 X
1 Vascular Vascular 24h/sem 22 g2 X
1 Neurologia Neurologista 24h/sem 2%a 22 X %Jp ’
clinico
Legenda:

QTDE = quantidade de médicos
IL. = (in loco) no local de trabalho
AD = (a disténcia)

HS = horas de trabalho

D = diurno
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N = noturno

b) UTI: Dimensionamento devera ser composta por equipe médica e de enfermagem
intensivistas com dimensionamento para atender a legislagéo vigente para 10 leitos.

c) Enfermagem: Atender legislacao vigente quanto ao dimensionamento.

d) Farmacéutico: Atender legislagéio vigente quanto ao dimensionamento.

e) Fisioterapeuta: Atender legislagao vigente quanto ao dimensionamento.

f} Fonoaudidloga: Atender legislacéo vigente quanto ao dimensionamento.
g) Nutricionista: Atender legislagio vigente quanto ao dimensionamento.

h} Assistente Social: Atender legislagéo vigente quanto ao dimensionamento.
i) Psicologo: Atender legislagdo vigente quanto ao dimensionamento.

j} Pessoal de Apoio (Técnicos e Auxiliares): Devera atender a legislagao vigente e ser
proporcional a proposta apresentada,

k) Profissionais das demais areas de suporte e gestdo: Devera atender a legislagdo
vigente, se for o caso, e deverio ser objeto da proposta apresentada (descrigao,
quantificagéo, jornada e posto/local de trabalho.

) O dimensionamento minimo da Ala COVID-19 (com UTI), dar-se-a com profissionais
enfermeiros, fisioterapeutas, téchicos e agentes operacionais/administrativos, conforme
legislacéo vigente e de anexo préprio, nos sequintes termos:

EQUIPES - DEMANDAS COVID-19 (ALA COVID)

PROFISSIONAIS MEDICOS LOCAL
QTDE |ESPECIALIDADE/AREA HS

SEMANA| 't | AD
2 |MEDICO CLINICO GERAL (INTERNACAO)| 24h | 21220 | x

PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR QTDE pﬂ
ENFERMEIRO (12 X 36) 18
FISIOTERAPEUTA (6H/DIA) 6

% .G
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PROFISSIONAIS DE NIVEL MEDIO QTDE

TECNICO DE ENFERMAGEM (12 X 36) 18
AUXILIAR DE ENFERMAGEM (12 X 38) | 1?:
AGENTE OPERACIONAL (12 X 36) | 10

7.13.2. Dimensionamento_para o AME Salto; O dimensionamento deve ser feito de
acordo com a legislacdo vigente para os leitos/dia (12 horas/dia) de forma a atender o

Plano Operativo do AME Salto (visto aue o AME Salto desenvolve suas atividades dentro
do Hospital Municipal).

7.14. Na forma dos paragrafos 4° e 5° do art. 116 da Lei Federal n° 8.666 de 21/06/93
a CONTRATADA fica obrigada a aplicar o saldo do Contrato de Gestio Emergencial,
néo utilizado, em caderneta de poupanga de instituiciio financeira oficial se a previsao
de seu uso for igual ou superior a um més, ou em fundo de aplicacao financeira de curto
prazo, ou operagdo de mercado aberto lastreada em titulos da divida publica, quando a
utilizagéo dos mesmos verificar-se em prazos menores que um més, utilizando-se contas
especificas e separadas para o Hospital @ Maternidade Municipal Nossa Senhora do
Monte Serrat, para 0 Ambulatério Médico de Espetialidades — AME, para Ala Covid19 e
para o Fundo de Reserva.

7.141. As receitas financeiras auferidas na forma do item anterior, gue serdo
obrigatoriamente computadas a crédito deste Contrato de Gestio Emergencial,
exclusivamente no objeto de sua finalidade, devendo constar dos demonstrativos
especificos que integrarao as prestagdes de contas do ajuste.

7.15. Restituir o valor recebido atualizado monetariamente, desde a data do
recebimento, acrescido de juros legais, na forma aplicavel aos débitos para com a
Fazenda Pdblica Municipal, quando:

a) nao for executado o objeto deste Contrato de Gestdo Emergencial;

b) nao for apresentada, no prazo estipulado, a respectiva prestagéio de contas parcial
ou final;

c} os recursos forem utilizados em finalidade diversa do estabelecido neste Contraio de
Gestdao Emergencial.

7.16. Assegurar a integridade, a conservagéio e manutengdo dos bens de propriedade
do municipio ou a esse cedidos (Ambulatério Médico de Especialidades — AME SALTO),
mantidos sob a guarda da CONTRATADA, podendo responder por danos em relacéo ao
extravio (e a substituigdo dos mesmos, sem prévia autorizagso).

7.17. Zelar pelo patrimdnio publico geral cedido pelo Municipio, dentro de suas
condicdes atuais, excluida a responsabilidade da CONTRATADA em caso de forca

W .
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maior, bem como pelo desgaste natural decorrente do uso normal e da obsolescéncia,
responsabilizando-se pela sua manutengéo preventiva e corretiva.

71741, Os bens mdveis cujo desgaste natural ou a serem descartados devido
obsolescéncia deverdo ter a anotagdo da baixa de patriménio com registro fotografico,
cuja relagdo deve ser encaminhada mensalmente a Secretaria Municipal de Salde. Tais
bens por comporem o patrimbnio pblico deverao ter seu fim/destino conforme legislagdo
vigente.

7.18. Adquirir Enxoval Hospitalar na quantidade suficiente para a realizagso do Plano
Operativo de forma a atender tanto o Hospital Municipal {incluindo Ala Covid) bem como
o Ambulatorio Médico de Especialidades — AME Salto, substituindo-o com os recursos
destinados preferencialmente ao Hospital Municipal, devendo ac final do Contrato o
mesmo encontrar-se em quantidade e condigbes adequadas para o seu regular
funcionamento.

7.19. Permitir o acompanhamento e fiscalizagéo do Contrato de Gestdo Emergencial de
forma permanente pelo Gestor Municipal do SUS ou por pessoas por ele designadas; da
execugéo das metas e aplicagdo dos recursos plblicos recebidos: bem como fazer
vistorias para o correto cumprimento dos termos do Contrato de Gestio Emergencial,
disponibilizando sala exclusiva para tal fim dentro do Hospital Municipal, bem como para
as atividades dos membros da Comisséo de Monitoramento e Avaliagéo, garantindo
pleno, permanente e imrestrito acesso fisico e documental, de todos os elementos
envolvendo a executoriedade contratual.

7.20. Os atendimentos no Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte
Serrat (incluindo a Ala Covid) e no AME Salto s&o destinados exclusivamente aos
usudrios do Sistema Unico de Sadde — SUS, sendo vedado atendimentos particulares,
de convénios, de planos securitarios, de planos de desconto e assemelhados.

7.21. Atender os usudrios SUS, com dignidade e respeito, zelando pela qualidade dos
servicos prestados.

7.22. Garantir aos usudrios do Sistema Unico de Salde — SUS, acesso gratuito as
acles e servigos de saude contemplados pelo objeto do presente Contrato de Gestio
Emergencial, vedada a cobranga, pela CONTRATADA de gualquer valor ao paciente,
acompanhante ou responsavel.

7.23. Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu

representante, por profissional empregado ou preposto, em razio da execugao deste V,'
Contrato de Gestdo Emergencial.

7.24. Atender e submeter-se as regras e normativas do Ministério da Saude/SUS e
Secretaria Estadual da Satde vigentes quanto as normativas e realizar a alimentagéo de
Sistemas de Informagdes, notificagses (inclusive as compulsdrias), de faturamento SUS,

/ 12



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

t ol .
=0 | Prefeltura ¥, A o Avenida Tranqulllo Giannini, 861 - Distrito Industrial
B amg'“i‘i:"ﬂ ¥ ?R , !':ra N Salto/SP — CEP 13.329-600

= e Salto P, ANSELMO DUARTE Telefone; {11) 4602.8516 ~ (11} 4602-8517

www.salto.sp.gov.br

das datas de abertura da agenda, especial ao AME Salto, bem como seus subsistemas
de coleta e de apoio de dados, respeitando os prazos definidos e as orientagdes da
Secretaria Municipal de Satide, bem como as que vierem a ser publicadas.

7.25. Prestar esclarecimentos e/ou assisténcia técnica de forma a sanar quaisquer
falhas na compilagdo/ transmissao das informagées da CONTRATADA 3 Secretaria
Municipal de Salide e que impegam ou que de qualquer forma dificulte a migragao e o
envio dos dados ac Ministério da Salide e Secretaria de Estado da Sadde.

7.26. Auxiliar a CONTRATANTE no fornecimento de dados e elaborag¢édo de projetos
destinados a busca de novos recursos para o Hospital Municipal, junto ao Ministério da
Salide e Secretaria de Estado da Sadde.

7.27. Cuidar € garantir a confidencialidade de dados e informagdes dos usudrios, saivo
nos casos previstos em iei, mantendo os arquivos dos atendimentos guardados e
organizados no prazo previsto na legislagao vigente: e findo o Contrato entregar ao
municipio os dados e informagdes dos usuarios, juntamente com uma copia em midia
digital de forma organizada e com arquivo que permita a busca e localizagédo do
prontuario e dos atendimentos realizados em sistema informatizado.

7.27.1. Ao fim do Contrato de Gestsio Emergencial junto com a prestacio de contas
final devera ser apresentado também a DRE (Demonstracéo do Resultado do Exercicio).

7.28. Assegurar aos usuarios o direito & assisténcia religiosa e espiritual por ministro de
culto religioso.

7.29. Repassarao Municipio eventuais valores que the sejam transferidos, por conta de
atendimentos executados anteriormente ao exercicio da vigéncia do presente Contrato
de Gestdo Emergencial.

7.30. Manter junto ao Hospital @ Matemidade Nossa Senhora do Monte Serrat e
Ambulatério Médico de Especialidades — AME Salte servico de atendimento ao
usuario/ouvidoria, devendo encaminhar ao municipio relatorio didrio de suas atividades
com informagbes quanto ao tipo de manifestagéo (reclamagio, sugestso, dlvida, elogio,
efc.), a resposta/solucdo dada as essas demandas registradas, e mensalmente o
consolidado na prestagéo de contas. A

7.31.Atender, no que Ihe seja pertinente, as instrugdes emanadas pelo Tribunal de \H
Contas do Estado de Séo Paulo e as legislagdes federal, estadual e municipal.

8. DAS OBRIGAGOES DO CONTRATANTE:

- .
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8.1. Disponibizar & CONTRATADA a estrutura fisica e os recursos financeiros
contratados para a perfeita organizagdo, administragdo e gerenciamento do Hospital e
Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte Serrat, AME Salto e Ala Covid19.

8.2. Prestar esclarecimentos e informagtes 8 CONTRATADA que visem a orientd-la na

correta prestacdo dos servigos pactuados, dirimindo as questdes omissas neste
instrumento, dando-lhe ciéncia de qualquer alteragéo no presente Contrato.

8.3. Realizar o monitoramento, controle e avaliacéo periddicos do contrato, através da
Comiss#o, a ser instituida em Portaria para este fim, a qual observara o desenvolvimento
e cumprimento das atividades de assisténcia prestada pela CONTRATADA a0s usudrios
do Hospital e Maternidade Nossa Senhora do Monte Serrat, AME Salto e Ala Covid19.

8.4. Analisar, continuadamente, a capacidade e as condigGes de prestacéo de servicos
comprovadas por ocasido da qualificagéo da entidade como Organizacao Social, para
verificar se a mesma ainda dispée de suficiente nivel técnico para execucéo do objeto
contratual.

9. ESTRUTURA FiSICA E EQUIPAMENTOS

9.1. A estrutura fisica e equipamentos do Hospital e Maternidade Municipal Nossa
Senhora do Monte Serrat e Ambulatério Médico de Especialidades — AME Salto serio
cedidos para uso pela CONTRATADA mediante Termo de Permissao de Uso, durante a
vigéncia do contrato.

8.2. A CONTRATADA deverd responsabilizar-se pela manutengdo predial,
equipamentos e materiais permanentes devendo contemplar a manutencgéo preventiva e
corretiva, por meios proprios ou terceirizados.

9.3. Todos os bens moveis inventariados e relacionados circunstanciadamente serdo
parte integrante do Contrato de Gestao Emergencial, mediante anexo préprio, podendo
existir desatualizagdes que devem ser apontadas pela Contratada em até 15 (quinze)
dias da assinatura contratual, assim como itens em desuso no estoque.

94. Em caso de desqualificagio ou extingdo da Organizagio Social (OS) na Area da
Saude contratada, ou ainda em qualquer hipétese de extingdo do presente confrato, o
patriménio, inclusive, os bens eventualmente adquiridos, os legados e as doagées que
the forem destinadas na vigéncia do Contrato de Gestéo para utilizagido no Hospital e

Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte Serrat serdo integralmente transferidos
para a CONTRATANTE,

=

10. ROTEIRO PARA A ELABORAGAO DA PROPOSTA:
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b)

elementos necessérios e suficientes, com nivel de precisdo adequada para
caracterizar o perfil da unidade e o trabatho técnico gerencial definido no objeto
deste processo de Contratagdo Emergencial, devendo demonstrar a viabilidade
técnica e a estimaiiva das despesas referentes a execucdo das atividades
propostas. Este documento destina-se a orientar os concorrentes para
elaboragéo do projeto a ser apresentado, devendo conter invariavelmente todos
os itens indicados neste roteiro.

O Plano Técnico-Operativo-Econdmico (recursos humanos diretos e indiretos,
insumos e servigos) consiste no volume de recursos destinados ac custeio de
cada despesa do servigo, classificadas segundo as seguintes rubricas de
custeio das atividades: folha de pagamento e encargos trabalhistas, prestagao
de servigos e aquisigio de material de consumo e outros. A proposta deve
contemplar no minima a estrutura previstas nos anexos deste procedimento,
com a Emisséo de Relatério Técnico em ato proprio da Comissédo Técnica em
momento posterior oportuno (apés analise técnica e de idoneidade da possivel
Interessada).

10.1 A DOCUMENTAGAQ DE HABILITAGAO e a PROPOSTA TECNICA E
ECONGMICA, deveréo ser entregues no endereco, dia e horario estabelecidos neste
instrumento, em 02 (dois) envelopes distintos, indevassaveis, devidamente fechados
e rotulados de “Envelope 01" & “Envelope 02", conforme as indicagdes expressas a
seguir:

ENVELOPE 01: DOCUMENTAQI\O PARA HABILITA(}f\O .l
PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICA DE SALTO
Processo Administrativo n® 2661/2022

Gerenciamento do Hospital e Maternidade Nossa Senhora do Monte Serrat +
AME/SALTO + Ala Covid

(Razéo social e endereco da entidade)

ENVELOPE 02: PROPOSTA TECNICA E FINANCEIRA

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICA DE SALTO
Processo Administrativo n® 2661/2022

st | Prefeitura ¥ Avenida Tranquille Glannini, 851 - Distrito Industrial
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a) Entende-se que a proposta técnica é a demonstracdo do conjunto dos
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Gerenclamento do Hospital e Maternidade Nossa Senhora do Monte Serrat +
AME/SALTO + Ala Covid

(Raz&o social e endereco da entidade)

10.2. DOCUMENTAGAO PARA HABILITAGAO:

O envelope 01 devera conter os documentos a seguir relacionados:

10.2.1 HABILITAGAO JURIDICA:

a) Comprovar o registro de seu ato constitutivo, dispondo sobre:

a.1. natureza social de seus objetos, relativos & respectiva area de atuacao;

a.2. finalidade ndo lucrativa, com a obrigatoriedade de investimento de seus excedentes
financeiros no desenvolvimento das proprias atividades:

a.3. previsdo expressa de a entidade ter, como érgdos de deliberagdo superior e de
dire¢do, um Conselho de Administragdo e uma Diretoria definidos nos termos do

estatuto, asseguradas aquele composicéo e atribuicdes normativas e de controle basicas
previstas em lei;

a4. previsao de parlicipagdo, no orgéo colegiado de deliberagdo superior, de
representantes do Poder Publico e de membros da comunidade, de notéria capacidade
profissional e idoneidade moral;

a.b. composicéo e atribuicbes da diretoria;

a.6. obrigatoriedade de pubilcagde anual, no Diario Oficial da Unifio, dos relatérios
financeiros e do relatdrio de execucio do contrato de gestao:

a.7. no caso de associacdo civil, a aceitacdo de novos associados, na forma do estatuto;

a.8. proibico de distribuicdo de bens ou de parcela do patriménio liquido em qualquer

hipétese, inclusive em razdo de desligamento, retirada ou falecimento de associado ou
membro da entidade;

a.9. previséio de incorporagéo integral do patriménio, dos legados ou das doagbes que
Ihe foram destinadas, bem como dos excedentes financeiros decorrentes de suas
atividades, em caso de extingdo ou desqualificagdo, ao patriménio de outra Organizacgio
Social qualificada no &mbito da Unido, na mesma area de atuacdo, ou ao patrimbnio da
Uni&o, dos Estados, do Distrito Federal ou dos Municipios, na proporgéo dos recursos e
bens por este alocados. &9 .

b) Ata de eleigao da atual diretoria;

c) Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas do Ministério da
Fazenda (CNPJ);

16
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10.2,2 REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA:

a) prova de inscrigdo no Cadastro de Contribuintes Estadual ou Municipal, se houver,
relativo ao domicilio ou sede do pretendente, pertinente ao seu ramo de atividade e
compativel com o objeto desta selegao;

b) prova de regularidade para com as Fazendas Federal, Estadual e Municipal, do
domicilioc ou sede da entidade, ou outra equivalente na forma da lei, mediante a
apresentacdo das seguintes certiddes:

b.1. Certiddo Conjunta Negativa de Débitos cu Certidio Conjunta Positiva com Efeitos
de Negativa, relativos a Tributos Federais (inclusive as contribuicées sociais) e a Divida
Ativa da Unido, expedida pela Secretaria da Receita Federal:

b.2. Certiddo Negativa de Débitos ou Certidao conjunta positiva com efeitos de negativa,
relativos a Tributos Mobiliarios do Municipio do domicilio ou sede da entidade, ou outra
equivalente, na forma da lei.

b.3. Certidao Negativa de Débitos ou Certidao conjunta positiva com efeitos de negativa,
relativos a Tributos Estaduais do domicilio ou sede do licitante, ou cutra equivalente na
forma da lei.

c) Certiddo Negativa de Débitos ou Certid&o conjunta positiva com efeitos de negativa,
perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS), por meio da apresentacéo
do CRF - Certificado de Regularidade do FGTS:

d) prova de regularidade perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentagédo de
CNDT ~ Certid&io negativa ou positiva com efeito de negativa de Débitos Trabalhistas.

10.2.3 QUALIFICAGAO ECONOMICA-FINANCEIRA:

a} balango patrimonial e demonstragées cabivels do Gltimo exercicio social, ja exigiveis
€ apresentados na forma de Lei, que comprovem boa situagio financeira da empresa,
vedada a sua substituigdo por balancetes ou balancos provisorios.

a.1) o referido balange quando escriturado em forma néo digital devera ser devidamente
certificado por profissional registrade no Conselhe de Contabilidade, mencionando
abrigatoriamente, o nimero do iivro didrio e folha em que 0 mesmo se acha transcrito.

a.2) No caso de Escrituracdo Digital - SPED, devera apresentar o Balango Patrimonial
extraidos do sistema, juntamente com o recibo de entrega de livro digital e requerimento
de autenticacéo de livro digital. ‘%) .

a.3) a comprovagdo da boa situagéio financeira da empresa proponente sers efetuada
com base no balango apresentado e devera, obrigatoriamente, ser formulada,
formalizada e apresentada pela proponente em papel timbrado da instituigéo, assinada
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por profissional registrado no Conselho de Contabilidade, aferida mediante indices e
férmulas abaixo especificadas:

Célculo demonstrativo da liquidez corrente, da liquidez geral e do indice de
endividamento, conforme abaixo:

ILC = AC/PC maior ou igual a 1,00
ILG = AC+RLP/PC+PNC maior ou iguai a 1,00
IE = PC+PNC/AT menor ou igual a 1,00

Onde;

AC = Ativo Circulante; PC = Passivo Circulante; RLP = Realizavel a Longo Prazo; PNC
= Passivo Néo Circulante; AT = Ativo Total

b} apresentagéo de certiddo negativa de insolvéncia civil, nos moldes consubstanciados
na majoritaria jurisprudéncia do TCESP, tendo em conta a natureza juridica das
sociedades civis sem fins lucrativos.

10.2.4 QUALIFICAGAO TECNICA:

a) copia do Decreto Municipal ou deciséo do Secretario de Saude e de Administracso,
deste municipio, langada em processo de qualificagdo ou documento similar, que
qualificou a instituigho como Organizagiio Social na area de Saidde no ambito do
Municipio da Estancia Turistica de Salto, nos termos da Lei Complementar Municipal n®
2.632/2005.

10.2.5 DOCUMENTAGCAO COMPLEMENTAR:

a) Declaragdo assinada pelo representante legal da entidade, de gue nao outorga
trabalho noturno, perigoso ou insalubre a menores de 18 {dezoito) anos, tampouco
qualquer trabathe a menores de 16 (dezesseis) anos, saivo na condi¢do de aprendiz, a
partir de 14 (quatorze) anos, conforme disposto no inciso XXXIII do artigo 7° da
Constituicdo Federal.

b) Declaragéic da entidade interessada, elabarada em papel timbrado e subscrita por seu
representante legal, de que nédo estd cumprindo pena de suspensao temporaria, nem
sancdo de inidoneidade para contratar com a Administragdo Publica.

¢) Declaragéo firmada por dirigente da Organizagdo Social de inexisténcia de situagoes
que impliquem em Nepotismo. A

d) Declaragdo firmada pelo dirigente maximo da Organizagdo Social atestando pleno ﬁ? ‘
conhecimento do objeto a ser pactuado e de suas condigges.

€) Apresentar pessoa fisica para assinar o CONTRATO DE GESTAQ EMERGENCIAL
junto a Prefeitura indicando: nome, cargo, data de nascimento, enderego pessoal, e-mail

N %
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institucional e pessoal, telefone, nacionalidade, estado civil, cargo, RG e CPF, de acordo
com a Instrugio 01/2020 do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo e demais
normativas, para preencher o Termo de Ciéncia e de Notificagao, exigéncia para
contratagao.

e.1) A auséncia da declaragéo exigida no item “e” ndo inabilitara a concorrente, porém a
disponibilidade das informagées estd condicionada a formalizagéo do Contrato de
Gestédo Emergencial e sua assinatura, caso declarada vencedora.

11. DISPOSICOES GERAIS SOBRE A DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO
(ENVELOPE 01):

a) As entidades de direito privado, sem fins fucrativos, j& qualificadas na 4rea da saude
junto ao municipio, nos termos da Lei Complementar n® 2.632/2005, deverdo juntar ao
envelope n° 01, de habilitagdo, a documentagdo atualizada, com data de validade
regular, que serviram de lastro & época da qualificagdo junte ao Municipio de Salto.

b) Os documentos necessarios a habilitagdo poderdo ser apresentados em eriginal, por
qualquer processo de cdpia autenticada por cartério competente ou por servidor da
Administragao ou publicagdo em érgdo da Imprensa Oficial, conforme art. 32 da Lei

8.666/93, inclusive autenticagdo digital, em consonancia com a Lei Federal n®
13.726/2019.

c¢) A autenticagdo da cépia, por servidor municipal, serd apenas com o cotejo do
documento original, devendo apresentar o original juntamente com capia simples do
referido documento. Néo seré autenticado copia de oufra copia, ainda que autenticada.

d) Os documentos eletrdnicos produzidos com a utilizagéio de processo de certificagio
disponibilizada pela ICP — Brasil, nos termos da Medida Proviséria n® 2200-2/2001 , Serao
recebidos e presumir-se-io verdadeiros em relagéo aos sighatarios, dispensando-se a
apresentagéo de documentos originais e copias autenticadas em papel.

12.DO CRITERIO DE AVALIAGAO E ESCOLHA DA PROPOSTA VENCEDORA. [4

A Comiss&o nomeada escolherd a proposta que atenda os critérios fundamentais, &
os requisitos pré-estabelecidos, os requisitos legais e técnicos e também atenda o
principio da economicidade.
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ANEXO Il

PLANO OPERATIVO

O PLANO OPERATIVO, sera parte integrante do Contrato de Gest3o, portanto deverd
observar o seguinte:

- PORTARIAS GM/MS N° 3.390, DE 30/12/2013, PORTARIA GM/MS N° 3.410, de 30/12/2013,
PORTARIA GM/MS N° 142 de 27/01/2014;

- Instituigdo: Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte Serrat e
Ambulatério Médico de Especialidades — AME SALTO.

INTRODUGAO:

O Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte Serrat é um hospital
geral; esta sob administragio da Organizagio Social (dados da Contratada); & contratualizado
SUS para realizagéo de procedimentos de baixa e média complexidads. E o finico hospital
publico do municipio, para uma poputagio estimada para o ano de 2020 de 119.736 pessoas
(https:/cidades.ibge.gov.br/brasilsp/salto/panorama).

Sua atual natureza Juridica € publica com administracéo por Crganizagdo Social ha area
da Salide, de esfera administrativa privada e gest&o municipal. A contratualizagéio de servigos
SUS envolve recursos Federais, Estaduais & Municipais, com o Contrato de Gestdo para
atendimento a urgéncias e emergéncias, ambulatério & exames.

E credenciado SUS para procedimentos de média complexidade.

O Ambulatorio Medico de Especialidades — AME Salto & um servigo estadual estando o
municipio de Salto na gestéio do mesmo por meio de Convénio junto & Secretaria de Estado da
Satide de S&o Paulo (Plano Operativo proprio), sendo que tal Convénio permite a terceirizacdo
desta gestdo. O AME Salto atende aos municipios da regidio administrativa da DRS — XVi —

Sorocaba € a regulacéo da entrada dos pacientes é feito via sistema CROSS & DRS — XVI| =
Sorocaba.

O AME Salto € um anexo do Hospital Municipal, estando ambos instalados em imével
de propriedade do municipic de Salto, em terreno de 15.000 m2 de area total, edificado em
prédio de alvenaria, estando destinado ao atendimento meédico-hospitalar 8.899,18 m2 de area
consfruida.

O presente plano operativo foi elaborado em consonancia com as diretrizes previstas na
Portaria GM/MS n° 3.410, de 30/12/2013, que estabelece as diretrizes para contratualizag¢éo de
hospitais no ambito do Sistema Unico de Salide em consonancia com a Politica Nacional de ]
AtencBo Hospitalar (PNHOSP), estabelecida pela Portaria GM/MS n® 3.390, de 27/12/2013, Jﬁ'
com a Portaria GM/MS n°® 142, de 27/01/2014, que institui o Incentive de Qualificagdo da
Gestéo Hospitalar — IGH, todas atendendo ao prazo disposto na Portaria GM/MS n° 2.839, de

29/12/2014.
- N
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CARACTERISTICAS DA INSTITUIGAO:

O hospital mantém 126 Ieitos planejados para internagéio, estando 116 deles
disponibilizados ao SUS, subdivididos em alas (cirargicos, obstétricos, pediatricos, clinicos,
psiquidtricos, hospital dia e isolamento) mais 10 Ieitos de UT! Adulto — Tipo |t (fonte:
hitp:/fcnes2. datasus.gov.br).

Possui também um Pronto Socorro adulto e infantil, apoio diagndstico terceirizado para
exames biogquimicos, raios-X, ultrassonografia, tomografia, mamografia, endoscopia,
ressonancia magnética. Tem anexoc o Ambulatéric Médico de Especialidades AME Salto,
infegrado, e que atende a regifio da DRS-XVI Sorocaba nas especialidades cirlrgicas de
ginecologia, ortopedia, otorrinolaringologia, cirurgia geral, cirurgia vascular, cirurgia de cabega
€ pescogo, cifurgia plastica, urologia, oftalmologia.

Realiza mensalmente uma média de 364 internagbes e dessas 110 sdo cirtrgicas
(urgéncias e eletivas) e o Pronto Socorro tem capacidade para até de 15.000 mil atendimentos
mensais, sendo que sua média atual é de 11.500 atendimentos/meés, sendo poria de entrada
para quase todas as internagdes,

O hospital possui servico de atendimento ao publico junto ac SAME (Servigo de
Atendimento Médico e Estatistico) e Recepgéo Central e mantém pesquisa de opinido junto
acs usudrios, assim como projeto de educagdo continuada e ftreinamento de seus
celaboradores.

Sua principal misséo é promover salde integrada, assegurando assisténcia
sistematizada, humanizada e individualizada, com qualidade e competéncia no atendimento.

Informagées Cadastrais Condensadas (http:ficnes.datasus.gov.br):
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PACTUACAQ DAS ATIVIDADES

METAS QUANTITATIVAS:

Estabelecidas de acordo com a média de produc&o na série histérica e da atual
necessidade do municipio.

APOIO DIAGNOSTICO:

Os procedimentos de apoio diagnéstico do Hospital deverdo ser realizados de acordo com a
complexidade do mesmo, da necessidade dos pacientes e faturados dentro da AlH
(internagéo) efou SIA (Atendimento Ambulatorial).

Para a Rede Basica de Salude (Os exames ser&o coletadas na Rede Basica cabende 3
CONTRATADA o fornecimento dos insumos/tubos para coleta, logistica de retirada do material,
processamento e fornecimento de resultados impressos e disponibilizados pela internet) de
acordo com os quantitativos abaixo:

EXAMES (exclusivos para a Rede Basica) MES |TOTAL 60 DIAS
Anélises Clinicas 42.646 85.292
Colonoscopia 90 180

ECG 100 200

EED 4 B -B_l .
Endoscopia 250 500 | ‘kp’
Mamografia 600 1.200
PHmetria ¢/ Manometria 10| 20 |

Raio - X (* do total destinando 10 exames de Enema Opaco) 2.000 4.000

( \
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Ressonéncia Magnética 10 20
Tomografia (* do total destinando 3 tomografias com sedagiio) 100 200
Ultrassom Rede Basica 1.600 3.200
CPRE (**) 4 8
TOTAL 47.414 94.828

“* CPRE - exame a ser realizade mediante avaliagdo do médico auditor da Secretaria de
Salde e liberagao da Secretaria de Saude.

Nos exames laboratoriais incluem-se todos os constantes na Tabela SUS; os que nédo
constem da referida tabela devem ser avaliados e autorizados peloc médico auditor do
municipio. Excegéo a esta regra diz respeito aos exames de dengue (Sorologias igM e IgG e

NS1), bem como Chikungunya, Zika e COVID19, que devem ser realizados sempre que
necessario.

Em caso de substituigdo do prestador de servigos de exames, seja de exames
laboratoriais como os de imagem e outros devera ser realizada transigéo junto 4 rede municipal
de salde; e as amostras de observancia e de analise pelo Instituto Adolfo Lutz dever&io ser

coletadas, preparadas, digitadas e encaminhadas pelo hospital ao |.A.L. para a realizag&o dos
exames.

INTERNAGOES (relativas a populagio de Salto ~ ndo inclui projeto AME SALTO):

ESPECIALIDADE MES TOTAL 60 DIAS
Clinica Médica 145 290
Clinica Médica (Psiquiatria/Retaguarda em 05 10
Salide Mental)
Pediatria 34 68
Obstetricia 70 140
Urgéncia 62 124
Clinica Cirtrgica
Eletiva 60 120
TOTAL 376 752

As internagdes em Psiquiatria/Retaguarda Saude Mental, apés habilitagdo de leitos de
salde mental no Hospital Municipal, deverfio ser consideradas e faturadas conforme
orientagdes do Ministério da Salde, no quantitativo minimo de 05/més. Até a habilitagdo devem
ser consideradas e faturadas como Clinica Médica.

As cirurgias eletivas para o Municipio de Salto serSio realizadas por profissionais
médicos do municipio, cabendo 28 CONTRATADA organizar as agendas e disponibilizar todo ¢
necessdrio para a realizag8o dessas cirurgias, sendo essas nas especialidades Cirurgia Geral,
Cirurgia Vascular, Cirurgia Ortopédica, Cirurgia Ginecologica (n&o obstétrica).

ESPECIALIDADE QTDE MENSAL TOTAL {60 DIAS)
Cirurgia Geral 18 36
Cirurgia Vascular 8 16

- O
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Cirurgia Ortopédica 8 16
Cirurgia Ginecoldgica (ndo obstétrica) 15 30
Total - 49 98

PROCEDIMENTOS CIRURGICOS ELETIVOS POR ESPECIALIDADE:

O hospital poderd ainda realizar outras cirurgias além das especialidades abaixo
citadas, independentemente de habilitagdo, desde que comprove ter condigles técnicas e
operacionais, devendo registrar o procedimento no Sistema de Informacgdes Hospitalares — SIH,
para fins de registro de série histérica e possivel habilitagio futura.

[Cirurgia Vascular Cirurgia Geral Otorrinolaringclogia Oftalmologia Urologia Ginecologla Ortopedia
L
| Facoemulsificagéo
| ) Herrioplastia ; Neurdlise nio
amento cinirgico de Amigdalectomla com fmplante de i .
: . inguinal/crural Vasactomia Laqueadura tubdria | funcional de
varizes bilateral (unilateral) adenoidectomia lente  intraccular nervos periféricos
dobravel
) . Histerectomia com
I;ﬁ?:;?&?aflm?m ge Colecistectomia Amigdaleclomia - Poslectomia anexeclomia Tendlise
! S {unibilateral)
h—
| Cistalitotomia
Debridamento de ?
[ v : Colacistectomia r e/ou retirada de | Misterectomia Ressecgho de
|udloeral  de  1ecidos | o ianarascopica | AdeNCidectomia corpe  estranho | subtotal cisto sinovial
desvilalizados
da bexiga
Ampulagio/ Hernioplastia Ressecclo Histeroscopia Ressacgio simples
desarticulaggo de | umbilicat . - endoscopica de | cinirgica com | de tumor 6sseo/ de
l membros Inferiores prostata ressectoscoplo partes moles
T Tratamento cinirgico
Amputacio/ Hemioplastia A i Prostatectomia | de incontindncia | Retirada de fio ou
desarticulacfio de dedo | ncisional supra piibica urindiriza  por  via | pino intradéssec
‘ vaginal
| Tratamento
j cirdrgico de Halux
. - N . A valgus com
: Hemorroldectomia - Histerectomia tofal osteotomia do
‘ primelro 0550
; metatarsiano
3 Curetagem semibtica
3 Hemlcpllastia £ % 4 33’“ ou  sem 232%25?:;@ de
eplgastrica ataclo do colo do
dtero membros inferlores
: 1 Exérese de cisto % . X Ooforectomias g‘mp“‘:.“?;”' de |
- sacrococclges Qoferoplastia dg;z icutagdo de |
Retirada de
- Apendicectomia - - - - espacadores/
outros materiais
Tratamento
. cirtirgico de fratura
e Hemioplastia - ¥ = . bimaleolar/
inguinal (bilaterat) trimalectar/da
fratura-luxagdo do

tornozelo

Retirada de placa
efou parafusos

Tratamento
cirlrgico de fratura
da disfise do tdmur
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A relagéo acima lista os procedimentos mais realizados, porém conforme mencionado,
ndo deve ser impeditivo para a inclus&o/realizagso de outras especialidades ou procedimentos
que venham a ser necessarios ao Municipio e que o Hospital tenha capacidade e condigées
técnicas e operacionais para realizar.

PRONTO ATENDIMENTO:
ATENDIMENTOS URGENCIA E EMERGENCIA (ADULTO GESTANTE E INFANTIL) MES | TOTAL (60 dias)
TOTAL 12,200 24.600
CONSULTAS PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR NA
ATENGAQ ESPECIALIZADA (EXCETO MEDICO) JUNTO AG ps_ | TORDS PACIENTES DO P'S 241 OE
ADULTO {INCLUSIVE GESTANTES} E INFANTIL (EXCLUINDO-SE e
APENAS A ENTRADA DA EMERGENGIA) ¢
ATENDIMENTOS URGENCIA E EMERGENCIA TODOS PACIENTES ATENDIDOS
(ADULTO/INFANTIL REFERENTE PANDEMIA CAUSADA PELO | 24H DE SEGUNDA A SEGUNDA
SARS-COV-2/ CORONAVIRUS GOM INTERNAGAO EM UTI) SEM INTERRUPGAD

No total de atendimentos de urgéncia e emergéncia somente devem ser contabilizadas
as fichas de atendimento ambulatorial, devidamente preenchidas, excluindo-se as que nac
forem assinadas, ou nos casos em que o paciente néo respondeu ao chamado, ou evadiu-se
do Hospital levando censigo a ficha, ou nos retornos com prazo inferior a 24h para verificagéo
de exames; para os atendimentos de urgéncia e emergéncia serdo considerados os
procedimentos 030106002-8 ~ Atendimento de urgéncia com observagéo até 24h na atengao
especializada; 030106006-1 — Atendimento de urgéncia em atengdo especializada e
0301060100-0 — Atendimento orfopédico com imobilizagao proviséria,

As consultas de profissional de nivel superior na atengao especializada {exceto médico)
(cddigo 030101004-8) referem-se a triagem e classificagdo de risco no Pronto Socorro {para

Adultos inclusive Gestante e Infantil, excluindo-se apenas a entrada da emergéncia), e sero
realizadas para todos os pacientes que buscarem o servigo do Pronto Socorro das 07h as 01h
de segunda a segunda-feira sem interrupgdio, constando deste Plano para efeito de
acompanhamento; devendo ser incluidas comio um dos procedimentos informados na Ficha de
Atendimento Ambulatorial — FAA do paciente.

MUTIRAO DE CIRURGIAS ELETIVAS:

O Hospital possui capacidade para adesfic ao Mutirdo de Cirurgias Eletivas do
Ministério da Satde/Secretaria de Estado, devendo a adesao estar condicionada a capacidade
técnica do hospital, interesse do municipio e anuéncia da Secretaria Municipal de Salide.
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AME SALTO:

O AME de Salto esté inserido dentro do Hospital @ Matemidade Municipal Nossa
Senhora do Monte Serrat, iniciou suas atividades em 2011 e trata-se de um AME com perfil
cirdrgico, de média complexidade, onde s&o realizadas consultas ambulatoriais, exarres para
apoio diagnéstico e cirurgias.

O "AME Salto" é referéncia regional dos 20 municipios da DRS-XV! - Sorocaba (RRAS
08), mas hoje atende cerca de 50 municipios do DRS-XV! -Sorocaba e regisio, com vagas
reguladas através do sistema CROSS, da Secretaria de Estado da Sadde.

Esse servico tem financiamento estadual através de Convénio n® 01016/2020, firmado
entre 0 Municipio de Salto e a Secretaria de Estado da Saudde, ¢ se utiliza da estrutura do
Hospital Municipal, assim como participa de mutirio de cirurgias eletivas do Ministério da
Salde visando maior resolutividade da demanda existente da regiso.

E servigo sob gesto municipal, tem perfil cirargico e disponibiliza atendimento nas
especialidades: oftalmologia, cirurgia geral, urologia, ortopedia, otorrinotaringologia, cirurgia
plastica, ginecologia, cabega e pescogo, cirurgia vascular, e possui servigos de apoio
diagnéstico em uitrassonografia, endoscopia, colonoscopia, litotripsia, histeroscopia tomografia
e ressonéncia magnética.

Para o ano de 2021, o valor mensal a ser repassado para manutengdo e funcionamento
do AME Salto € de R$ 1.382.948,00, devendo esses valores serem aplicados/divididos em
custeio de material de consumo e prestacgo de servicos de acordo com o Plano Operativo do
Convénio AME Salto e posteriores repactuagdes junto 4 Secretaria Estadual de Satde/DRS-
Sorocaba. Esses valores podem ser contingenciados pela Secretaria Estadual de Salde, e
nesta hipdtese o percentual contingenciado também fer4 reflexos no repasse ao Contratado,
ressalvando-se que o municipio buscara pactuagfes junto a4 Secretaria Estadual de Satide
proporcionais a esse contingenciamento.

CIRURGIAS:

As cirurgias, o cronagrama e as saldas de UTI estzo conternpladas no Plano de
Trabalho e deliberadas nas reunides da Comiss8o Intergestores Regional de Sorocaba,
adequados os recursos financeiros do convénio vigente de acorde com a capacidade

operacional do hospital, buscando assim aumentar a oferta de cirurgias e diminuir a demanda
reprimida da regigo.

As especialidades contempladas s3o a de Urologia, Ortopedia, Cirurgia Geral,
Otorrinolaringologia, Ginecologia, Cirurgia Vascular e Cabec¢a e Pescogo,

As cirurgias ambulatoriais maiores contempladas sao as de especialidade urologica

(biopsia de prostata), ginecoldgica (histeroscopia cirlirgica sem e com retirada de pélipo, se
necessario) e oftalmolégica (facectomia).

As cirurgias ambulatoriais menores s&o na especialidade de cirurgia plastica (exerese
de tumor de pele e exerese de les&o de pele).

v
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S&0 consideradas cirurgias ambulatoriais aqueles procedimentos terapéuticos ou
diagnésticos que ndo requeiram internagdes hospitalares. Ser3o classificados como cirurgia
maior ambulatorial os procedimentos cirtrgicos terapéuticos ou diagnosticos que pressupdem a
presenga do médico anestesista, realizados com anestesia geral, loco regional ou local, com ou
sem sedagéo que requeira cuidados pos-operatérios de curta duragio, nfo necessitando de
internacdo hospitalar.

Ambas cirurgias (maiores e menores) estdc no Plano de Trabalho AME e postefiores
pactuactes.

CONSULTAS (1°s. CONSULTAS MEDICAS, INTERCONSULTAS E CONSULTAS
SUBSEQUENTES):

As 1* Consulta nas especialidades Cirurgia Cabeca e Pescogo, Cirurgia Geral, Cirurgia
Plastica, Cirurgia Vascular, Ginecologia, Oftalmologia, Ortopedia, Otorrinolaringologia e
Urologia.

Ha de se considerar sempre a possibilidade de abertura de primeiras consultas médicas
em todas as especialidades acima, bem como a alteragio dos quantitativos, sem alteracéio de
valores, sempre conforme Planc Operativo do AME Salto - Convénio 0101672020, de forma
que seja dada vazdo & demanda cirdrgica qualificada ja existente e pactuagédo com a DRS-XVI
- Sorocaba.

CONSULTAS MULTIPROFISSIONAIS:

Consultas com enfermeiros e assistentes sociais, de forma a dar continuidade nas
orientagdes quando da realizagio dos procedimentos cirurgicos e orientacdes pos-cirtrgicos,
mantendo a assisténcia, o auxilio @ o encaminhamento dos pacientes que apresentem ou
relatem dificuldades durante ou apés a realizag&o do procedimento cirdrgico e/ou exames.

Quantitativos definidos conforme Plano Operative do AME Saito - Convénio
01016/2020, e pactuagéo com a DRS-XV! — Sorocaba.

SADT (INCLUI AME E DEMANDA DRS XVI-SOROCABA - VAGA CROSS
AMBULATORIAL):

Oferta de servigos de apoio diagndstico e terapéutico aos pacientes internos do AME
(pré-operatorios: exames laboratoriais e outros se necessario) e externos (Ultrassonografia,
Endoscopia, Colonoscopia, Histeroscopia, Litotripsia, Ressonancia Magnética e Tomografia).

Quantitativos definidos conforme Plano Operative do AME Saltc - Convénio
01016/2020, e pactuagdo com a DRS-XVI - Sorocaba.

METAS QUALITATIVAS:

Formagéo, desenvolvimento e gestio da forga de trabaltho

E meta continua e deve ser informada nos relatorios mensalmente, na prestagfio de
contas. A programagio deve ser previamente conhecida, semestralmente.
)
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Acolhimento e protocolo de classificagéo de risco nas portas de urgéncia junto ao
P8 adulto (inclusive gestantes) e infantil (excluindo-se apenas a entrada de emergéncia)

para todos os pacientes do Pronto Socorro 24h de segunda a segunda-feira, sem
interrupgao.

E meta continua e a quantidade de pessoas atendidas e classificadas por categoria da
“Escala Manchester” deve ser informada nos relatérios mensalmente na prestacéo de contas.

Qualidade de alimentagio dos Sistemas de Informagio do SUS:

Todos os procedimentos realizados {consultas, exames, internagées) pelo SUS devem
ser informados ao DATASUS mensaimente, de acordo com as orientagbes da Secretaria
Municipal de Satde/UAC, bem como prestadas todas as informagbes que possibilitem a
alimentagéo de outros sistemas oficiais, dando especial atengéo aos abaixo discriminados, sem
excluir outros sistemas que venham a ser criados no ambito da atengio hospitalar no SUS:

1. Sistema de Informagdo Ambulatorial - SIA/SUS.

2. Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS.

3. Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde — SCNES.
4. Sistema Nacional de Agravo de Notificagao ~ SINAN.

5. Bistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos — SINASC.

8. Sistema de Informac8o sobre Mortalidade — SIM.

7. Sistema de Comunicagdo de InternagBo Hospitalar e Ambulatorial - CIHA {(p/ AME
Salto),

8. Gerenciador de Ambiente Laboratorial - GAL

O Hospital devera apresentar no minimo 95% das aitas hospitalares, no faturamento
hospitalar ac SUS — na prépria competéncia, ou seja, no inicio do més subseqguente.

Os procedimentos realizados que n&o possuam habilitagdo ou estejam em fase de
habilitagdo dever&o ser apresentados para observagso de série histérica.

Todos os procedimentos devem ser avaliados e autorizados pelo médico auditor.

Comissdes Internas do Hospital:

O hospital devera manter em funcionamento e apresentar relatérios, com as medidas
adotadas das seguintes Comissdes:

1. Revisao de Obitos — mensal:

* Apresentacio mensal de relatério da Comissio de Revisdc de Obitos com anslise
dos 6bitos por faixa etaria e medidas adotadas,

e
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*» Notificagdo dos 6bitos maternos e neonatais identificando: nome da mae, enderego,
idade e Unidade de Saude que realizou ¢ pré-natal.

e Encaminhar mensalmente relatéric dos 6bitos maternos e infantis, ao gestor local.

2. Revisdo de Prontudrio ~ trimestral:

* Apresentar, trimestralmente relatério, contendo itens relacionados & organizacdo dos
prontuarios e a qualidade dos registros.

3. CCIH - Comisséao de Controle de Infecgéio Hospitalar mensal.
4. Comiss#o de Etica Médica e de Enfermagem — mensal.
5. Comisséo do Nucleo de Seguranga do Paciente — trimestral

8. Outras que futuramente venham a ser exigidas pelo Ministério da Sadde / SUS e
Secretaria de Estado da Saide.

Participagdo nas Redes Tematicas do SUS:

Monitoramento dos seguintes indicadores, com envio mensal para a Secretaria de
Saude:

1. Taxa de ocupagéo de leitos / setor.

2. Tempo médio de permanéncia para leitos de clinica médica e leitos cirirgicos.
3. Taxa de mortalidade Hospitalar.

4. Taxa de Infecgdo Hospitalar.

5. NOmero/relagéo de Obitos e transferéncias.

Demais metas qualitativas conforme Plano de Trabalho e pactuacdes DRS-Sorocaba.

GESTAQ HOSPITALAR:

1. A instituigBo se compromete a manter equipe de monitoramento e acompanhamento do
Convénio/Plano Operativo, cuja indicagio sera formalizada por meio de Oficio, em até 15 dias
apds a assinatura do Convénio com, no minimo dois representantes do Hospital e um do
Ambulatéric Médico de Especialidades — AME Salto. 71

2. A equipe indicada sera a responsavel por encaminhar todas as informagbes ou relatérios
solicitados/pactuados neste Plano Operativo, sem prejuizo de outros que o gestor considere
necessarios para avaliag&o/monitoramento, nos prazos fixados devendo participar das reunides
de avaliagéo.

e \
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3. A CONTRATADA se compromete a solicitar anuaimente as licengas/alvaras da Vigitancia
Sanitaria ou o protocolo de renovagéo, participando e colaborando para o preenchimento dos
formutéarios de renovagao.

4. Manter contratos vigentes de manutengdo dos equipamentos.

5. A CONTRATADA compromete-se adequar as instalagbes de armazenamento e distribuicao
de 4gua potjvel da instituigio, bem como manter a higienizagdio das mesmas conforme
determinado pelo érgédo sanitério competente.

6. A CONTRATADA compromete-se a adequar as instalagées de armazenamento de
Residuos de Servigos de Satide, de acordo com a norma sanitéria vigente.

7. Promover ou permitir a participag8o de técnicos ou dirigentes em cursos, capacitagbes,
treinamentos que possam contribuir com a melhoria do funcionamento da instituicgo.

8. Apresentar relatério trimestral com o nome, curso e data que seus funcionarios ou prepostos
participaram.

ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO:

A avaliagdo de desempenho da instituicho serd realizada, pela Comissdo de
Acompanhamento do Contrato, conforme cronograma a ser enviado por oficio, ocasigo em que
serdo verificados os cumprimentos das metas fisicas e qualitativas. O n&o cumprimento das |
metas deverdo ser comunicados ac Municipio pela CONTRATADA juntamente com as medidas
propostas de recuperagéo/correcdo. Ressalte-se que as avaliagBes das metas do AME Salto e
do Hospital ndo se comunicam ou compensam, uma vez que cada servigo tem receitas e metas
especificas, bem como prestagbes de contas distintas.
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Gestédo de servigos de saide no Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora do
Monte Serrat e Ambulatério Médico de Especialidades (AME Salto) de forma complementar aos
termos dos anexos anteriores com fins de gerenciamento e assisténcia integral, nos termos dos
protocolos clinicos e sanitdrios, destinados ao ftratamento decorrente da infecgéo pelo
Coronavirus (COVID19), enquanto perdurar a pandemia.

2. JUSTIFICATIVA:

Em dezembro de 2019, o Centro de Controle @ Prevenc¢éo de Doencas (CDC) da China
identificou um surto de doenca respiratoria em trabalhadores de um mercado de alimentos de
Wuhan, capital da provincia de Hubei. Posteriormente, identificou-se como causador da doenga
um novo coronavirus, denominado SARS-CoV-2. O virus pertence & familia Corcnaviridae e
provoca uma doenga respiratéria, chamada de Covid-19. A doenga disseminou-se rapidamente
ha provincia de Hubei e, desde entéo, atingiu mais de 100 pafses dos cinco continentes, A
Organizagdo Mundial da Salde (OMS) declarou a Covid-19 uma pandemia em 11 de margo de
2020.

Em decorréncia desta situagéio epidemiolégica de escala global ocasionada pela
infeccdo humana do novo Coronavirus, o Ministério da Satde declarou que o Brasil entrou em
situag&o de Emergéncia de Satide Pablica de Importancia Nacional e orientou que estados e
municipios estejam preparados para uma possivel chegada da doenga a seus territérios, o que
infelizmente ocorreu ocasionando ébitos em larga escala.

Em 30 de janeiro de 2020, a Organizacio Mundial da Sadde (OMS) declarou
Emergéncia de Salde Publica de Importancia Internacional em razio da disseminac¢éo do
coronavirus, apos reunido com especialistas. Naquele momento, havia 7.7 mil casos
confirmados e 170 6bitos na China, principal local de disseminagédo do virus, e 98 casos em
outros 18 paises.

Em 3 de fevereiro de 2020, ¢ Ministério da Salde declarou Emergéncia de Sadde
Publica de Importéncia Nacional (ESPIN) em decorréncia da infeccdo humana pelo novo
Coronavirus (2019-nCaoV), por meio da Portaria MS n® 188, e conforme Decreto n® 7.616,de 17
de novernbro de 2011.

Conforme declaragao da Organizagdo Mundial da Satide (OMS), desde o dia 11 de

margo de 2020, o mundo enfrenta uma pandemia em razéo da doenca COVID-19, transmitida
pelo virus SARS-CoV-2. Dentre as diversas ag8as governamentais para mitigar os transtornos
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ANEXO i
ALA COVID-19
1. OBJETO:
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causados pela epidemia, esta a preocupagio com a disponibilidade de recursos hospitalares
para garantir o atendimento & populagéo. Frente a isso, faz-se necessério um planejamento
adequado de recursos hospitalares para o combate & doenga, em especial leitos de internacgéo
e leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

Em ambite nacional, foi publicada a Lei Federal n® 13.979/2020, que dispbe sobre as
medidas para enfrentamento da emergéncia de satde piblica decorrente do “coronavirus”, como
também, publicado o Decreto Federal n® 10.212, de 30 de janeiro de 2020, e as Portarias n° 188,
de 3 de fevereiro de 2020, e 356, de 11 de marco de 2020, ambas do Ministério da Salde, que
dispde, respectivamente, sobre a Declaragéo de Emergéncia em Salide piblica de importancia
Nacional (ESPIN) em decorréncia da Infecg&io Humana pelo novo coronavirus (2019-nCoV) e as
medidas para enfrentamento da emergéncia de satde plblica de importancia internacional
decorrente do coronavirus.

Em nivel estadual a Resolugdo $8-27, de 13-3-2020, que dispde sobre o Centro de
OperagGes do Coronaviius e da providencias correiatas, resclveu atribuir ac Centro de
Contingéncia do Coronavirus, instituidec pelo Governo do Estado em 26/02/2020, a
responsabilidade de auxilio no monitoramento e planejamento das ages contra a propagacgio
do novo coronavirus, junto & Secretaria de Estado da Saude, a quem compete a ofganizagio e
normatizagéo de agbes de prevencéo, vigitancia e controle referentes a infecgdo humana pelo
coronhavirus.

O Plano de Contingéncia Estadual para a Doenga Respiratéria Aguda pelo SARS-CoV2,
que € o Plano seguido pelos municipios do estado de S40 Paulo, foi elaborado e atualizado em
consonancia com o Plano de Conting@ncia Nacional e define o nivel de resposta e a estrutura de
comando correspondente, ern cada esfera e nivel de complexidade, apresentando os aspectos
relacionados a gestéo do surto implicando no estabelecimento de compromissos, cadeia de
comando, estruturas, organizagéo de servigos para a execugio e acompanhamento de agbes
planejadas de resposta proporcional e restrita aos riscos.

Ademais, em termos constitucionais, a assisténcia aos usuarios é garantida pelo Sistema
Unico de Saude (SUS), bem como toda a linha de cuidado, desde a atengéo primaria até os
procedimentos mais complexos, de forma organizada e hierarquizada, e a atencéo 3 salde deve
centrar as direfrizes na qualidade dos servigos prestados aos usuarios, com atencdo acolhedora,
resolutiva e humanizada, Deve contar com recursos humanos e técnicos adequados e oferecer
os servigos de salide apropriados, segundo o grau de complexidade da assistancia requerida e '
sua capacidade operacional, justificando assim este anexo ao termo de referéncia, enguanto

perdurar o periodo pandémico.

o=

3. LEGISLACAO APLICAVEL:

v
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As legislagbes j4 mencionadas anteriormente e aquelas consfantes, inclusive as

atualizagdes no site: ttps:/ivww.gov. br/saude/pt-br/media/odf/2020/dezembro/23/23-12-2020 -
portanias-publicadas-sobre-covid-19.pdf,

4. DIMENSIONAMENTO:

4.1. RECURSOS HUMANOS:

EQUIPES - DEMANDAS COVID-19 (ALA COVID)

PROFISSIONAIS MEDICOS LOCAL

QTDE |ESPECIALIDADE/AREA HS | SEMANA! IL AD
2 MEDICO CLINICO GERAL (INTERNAGAO) 24h 22 g2 X
PROFISSIONAIS DE NiVEL SUPERIOR QTDE
ENFERMEIRC (12 X 36) 18
FISIOTERAPEUTA (6H/DIA) 6
PROFISSIONAIS DE NIVEL MEDIO QTDE
TECNICO DE ENFERMAGEM (12 X 36) 18
AUXILIAR DE ENFERMAGEM (12 X 36) 17
AGENTE OPERACIONAL (12 X 36) 10|

Valores estimados (mensal) = R$ 455.712,36

4.2. INSUMOS E MATERIAIS:

Valores estimados (mensal) = R$ 315.000,00, tendo como base ¢ indicador de custo diario
paciente/dia, no qual compreende o consumo médio de materiais e medicamentos, incluindo os
EPI's, higienizag&o, gases medicinais e material de expediente.

4.3. IMAGEM DIAGOSTICA (LOCACAO APARELHO RAIO-X): ,
Valores estimados (mensal) = R$ 1.400,00. t}(
Os valores para locagéo de aparelhos de Raio-X variam de acordo com a oferta e demanda

do mercado.

5. OBRIGAGOES DA CONTRATADA:

5.1. Quanto a assisténcia;

) Q
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5.1.1. Prestar assisténcia integral a pacientes com casos suspeitos e diagnosticados de
Coronavirus conforme protocolos da SES/SP, ANVISA e Ministério da Saiide:

5.1.2. Realizar tratamento de complicages e intercorréncias que possam ocorrer ac longo

do processo assistencial;

5.1.3. Garantir que sejam adotadas as normas da Politica Nacional de Humanizagao,
centrando as diretrizes assistenclais na qualidade do atendimento prestado aos usuarios,
voltadas para a atencdo acolhedora, resolutiva e humana, além de seguir orientagbes da
SES/SP;

5.1.4. Garantir a realizagéo de atendimento multidisciplinar aos usuérios assistidos, com
equipe especializada da CONTRATADA, conforme quantitativo e categoria profissional
definidos pela legista¢io, de forma ininterrupta;

5.1.5. Implementar rotinas e procedimentos especificos do dispositive de acolhimento
como ferramenta de classificagao de risco;

5.1.6. Realizar tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de
assisténcia;

5.1.7. Fornecer:

a} Atendimento Médico continuo nas 24h;

b) Assisténcia de Enfermagem continua nas 24h:
c) Assisténcia Fisioterapica;

d) Assisténcia social ao usudrio ¢ aos familiares;

e) Equipamentos e materiais médicos, insumos e instrumentais adequados ao perfil de
necessidade do paciente;

f) Sangue e hemoderivados, se necessério; &J

[}
g) Terapias renais substitutivas (hemodialise e outras) para internados: ’
h) Endoscopia e colonoscopia para pacientes internados:

i) Broncoscopia para pacientes internados;

L
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J) Sewigos de Esterilizagdo dos Materiais Médicos, tanto de materiais termorresistentes
quanto de materiais termossensiveis;

k) Exames de imagem;

) Exames laboratoriais, incluindo o SARS-CoV-2 (CORONAVIRUS COVID-19) -
pesquisa por RT — PCR e sorologia IgM/lgG;

m) Transporte inter-hospitalar em caso de transferéncia ou exames em outras instituicGes
de usuarios criticos e semicriticos em ambulancia apropriada, contratada pela OSS;

n) Realizar tratamento medicamentoso e nutricional requerido durante o processo de
internag&o. A dispensacdo de medicamentos e das nutrigbes deverdo realizar-se através de
dose individualizada por horario e sistema de distribuigsio de medicamentos por dose unitaria;

o) Realizar procedimentos cirirgicos necessarios ao adequado tratamento dos pacientes,
como traqueostomias, insergéo de dreno de torax, de acordo com o petfil do hospital, conforme
descrito no Termo de Referéncia:

5.1.8. Manter as comissfes conforme legislagéo e regulamentacéo vigentes, assim como
quaisquer outras que venham a se tornar legalmente obrigatérias ou necessarias,

5.1.9. Seguir Diretrizes Clinicas, Normas, Rotinas Basicas e Procedimentos, de acordo
com os seguintes preceitos, de acordo com o Termo de Referéncia:

5.1.10. Devera ser restitu{do ao Poder Publico o saldo dos recursos liquidos resultantes dos
valores repassados, em caso de desqualificagio da Organizagdo Social ou em caso de
encerramento do Confrato de Gestéo.

6. OBRIGAGOES DO CONTRATANTE:
Idem aos constantes no Termo de Referéncia

7. QUANTO A PRESTACAQ DE CONTAS:
Ildem aos constantes no Termo de Referéncia

8. QUANTO AOS VALORES E DOTAGAO ORCAMENTARIA:

8.1. Os recursos para pagamento do objeto deste Anexo — COVID-19 estiio de acordo com
a dotagdo orgamentaria vigente e ja informado no Termo de Referéncia, item 5, e ndo poderéo ‘( '
ultrapassar a quantia de R$ 1.544.224,72 (um milh3o, quinhentos e quarenta e quatro mil,
duzentos e vinte e quatro reais e setenta e dois centavos) para 60 dias, sendo R$ 772.112,36
(Setecentos e setenta e dois mil, cento e doze reais e trinta e seis ¢centavos) — custo Covid

> N

mensal.
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8.1.1. Assim que encerrado o quadro de calamidade plblica nacional ou local, serdo
suprimidos os repasses a tal titulo, bem como fica estabelecido que em raz&o da vacinagdo e
outras medidas sanitarias, se houver reduciio da necessidade de leitos havera a redugdo | !
proporcional dos repasses da Ala Covid19, conforme a sua necessidade/demanda. Jﬁ

9. DA VIGENCIA:
Prazo de vigéncia nos termos do anexo |,
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II;RI;:/IEIRO TERMO DE ADITAMENTO DO CONTRATO DE GESTAOQ EMERGENCIAL
? 9172022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N. © 266172022
Valor Original: R$ 9.994.091,48 (nove milhies novecentos e noventa e quatro mil, noventa ¢ um
reais e quarenta e oito centavos)

Valor do Aditamento: RS 9.994.091,48 (nove milhdes novecentos e noventa e quatro mil, noventa
e um reais e quarenta e oito centavos)

CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL PARA
GERENCIAMENTO DO HOSPITAL E
MATERNIDADE MUNICIPAL NOSSA SENHORA
DO MONTE SERRAT, ALA COVID-19 E
AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES —~ AME -
SALTO

Pelo presente Termo de aditamento do Contrato de Gestdp, as partes, por um lado
a Prefeitura da Estancia Turistica de Salto, neste ato representado pelo PREFEITO MUNICIPAL, O
SR. LAERTE SONSIN JUNIOR, brasileiro, casado, portador da cédula de identidade RG n°
19.308.602-5, e inscrito no CPF/MF sob o n° 072.777.368-26 ¢ pelo SECRETARIO DE SAUDE, SR.
MARCIO CONRADO, brasileiro, solteiro, portador do RG n® 33.419.705-3 e do CPF n° 294.701.608-
43 E-mail: sec.saude@salto.sp.gov.br, doravante denominado simplesmente CONTRATANTE, e por
outro [ado a INSTITUTO DE GESTAQ, ADMINISTRACAO E TREINAMENTO EM SAUDE
- IGATS, pessoa juridica de direito privado, sem finalidade lucrativa, qualificada, através do Decreto
Municipal n® 078/2021, como Organizagiio Social na 4rea da Saide no &mbito do Municipio da Estincia
Turistica de Salto, inscrita no CNPJ sob o n® 12.043.445/0001-38, sediada a Avenida Vereador Benedito
de Campos, n° 156, 2° andar, sala 5, Centro, CEP 18.150-000, na cidade de Ibilina/SP, neste ato
representada por pela SRA. DAIANE TACHER CUNHA, brasileira, advogada, portadorado RG n°
36.468.632-7 e do CPF n® 416.560.068-71. doravante denominada CONTRATADA, RESOLVEM
celebrar o presente CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL, com fundamento no artigo 24,
IV da lei 8.666/93, aplicando subsidiariamente as disposi¢Bes na Lei Municipal n.* 2.632/2005, Lei
Federal 9.637/98, bem como no inciso XXIV do artigo 4° da Lei Federal 8.666/93, e demais
dispositivos legais aplicdveis & espécic, mediante as seguintes clausulas e condigGes:

Clausula Primeira:

Com fundamento no artigo 57, §1°, I1, da Lei Federal n® 8.666/93, e autorizagdo da autoridade competente,
tem o presente a finalidade de prorrogar a vigéncia por 60 dias, a pattir de 02/06/2022, mantendo-se as
condigGes estabelecidas no contrato original.

MES 3 MES 4
Hospital e Maternidade RE% 2.890.773,45 R$ 2.890.773,45
AME R¥ 1.372.784,55 RS 1372.784,55 |
Ala Covid R$ 690.863,41 R$ 690.863,41 )
Custeio da Coordenagio técnico administrativa R$ 42.624,33 R$42.624,33

R3 4.997.045,74 RS 4.997.045,74

Clausula Segunda:

A verba para pagamento cstd de acordo com a dotagio orgamentdria vigente de n°s
02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.02.300023  (ficha 310) Fonte Recurso Estadual;
02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.05.302002 (ficha 324) Fonte Recurso  Federal;
02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.01.312001 (ficha 308} Fonmte  Recurso  Proprio;
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02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.01.310000 (ficha 303) Fonte de Recurso Préprio; da Secretaria de
Sande e sera de responsabilidade do Municipio de Salto.

Cliusula Terceira:
Fica eleito o Foro da Comarca da Estincia Turistiea de Salto, para dirimir quaisquer dividas oriundas da
presente contratagio, se nfo solucionadas pela via amigavel.

Assim, por estarem justas e acordadas, firmam o presente cyntrato, em duas vias de igual teor e forma, na
presenca de duas testemunhas, de agordo com a legislag@o vigente,

Salto/SP,_<r de g}iﬁm&@,{ de 2022. /

v

JLagrte §onsin Jihior
Prefeito Municipal
Contratante

Assinado de fi digital por DAIANE TACHER CUNHA
DAIANE TACHER CUNHA e 5022.06 03 11100100 03700

Instituto de Gestio, Administracio e Treinamento em Sahdde - IGATS

Contratada
Testemunhas: ( /p
Maiwe I Flrvowdiny k./-*‘*?
Marcia Vieira Fernandes Batista Cristiana Arevedo Aharal
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SEGUNDO TERMO DE ADITAMENTO DO CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL
N° 91/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N. ° 2661/2022

Valor Original: R$ 9.994.091,48 (nove milhdes novecentos e noventa e quatro mil, noventa e um
reais e quarenta e oito centavos)

Valor do Aditamento: R 9.994.091,48 (nove milhes novecentos ¢ noventa e quatro mil, noventa
€ um reais e quarenta e oito centavos)

CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL PARA
GERENCIAMENTO DO HOSPITAL E
MATERNIDADE MUNICIPAL NOSSA SENHORA
DO MONTE SERRAT, ALA COVID-19 E
AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES — AME -
SALTO

Pelo presente Termo de aditamento do Contrato de Gestdo, as partes, por um lado
a Prefeitura da Estancia Turfstica de Salto, neste ato representado pelo PREFEITO MUNICIPAL, O
SR. LAERTE SONSIN JUNIOR, brasileiro, casado, portador da cédula de identidade RG n°
19.308.602-5, ¢ inscrito no CPF/MF sob o n®072.777.368-26 e pelo SECRETARIO DE SAUDE, SR.
MARCIO CONRADO brasileiro, solteiro, portador do RG n°® 33.419.705-3 e do CPF n°294.701.608-
43 E-mail; sec.sande@salto.sp.gov.br, doravante denominado simplesmente CONTRATANTE, ¢ por
outro lado a INSTITUTO DE GESTAO, ADMINISTRACAO E TREINAMENTO EM SA['IBE
- IGATS, pessoa juridica de direito privado, sem finalidade lucrativa, qualificada, através do Decreto
Municipal n° 078/2021, como Organizagio Social na drea da Satide no 4mbito do Municipio da Estincia
Turistica de Salto, inscrita no CNPJ sob o n® 12.043.445/0001-38, sediada a Avenida Vereador Benedito
de Campos, n® 156, 2° andar, sala 5, Centro, CEP 18.150-000, na cidade de Ibitna/SP, neste ato
representada pela SRA. DAIANE TACHER CUNHA, brasileira, advogada, postadora do RG n® 36.468.632-7 ¢
do CPF no 416.560.068-71, doravante denominada CONTRATADA, RESOLVEM celebrar o presente
CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL, com fundamento no artigo 24, [V da lei 8.666/93,
aplicando subsidiariamente as disposices na Lei Municipal n.° 2.632/2005, Lei Federal 9.637/98,
bem como no inciso XXIV do artigo 4° da Lei Federal 8.666/93, e demais dispositivos legais aplicaveis
a espécie. mediante as seguintes cldusulas e condigdes:

Clausuia Primeira:

Com fundamento no artigo 57, §1°, I, da Lei Federal n° 8.666/93, e autorizagio da autoridade competente,
tem o presente a finalidade de prorrogar a vigéncia por 60 dias, a partir de 02/08/2022, mantendo-se as
condicdes estabelecidas no contrato original.

MES 3 MES 4 ]
| Hospital e Maternidade | RS 2.890.773.45 | R§E2.890.77345
AME L - R$ 1.372.784.55 | R$ 1.372.784,35
Ala Covid - RS 690.863.41 | R$ 690.863.41
| Custeio da Coyrdenagdo técnico administrativa R§ 42.624.33 RS 42.624.33

B RS 4.997.045.74 | RS 4.997.045.74

Cliusula Segunda:

A verba para pagamento estd de acordo com a dotagio orgamentdria vigente de n%
02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.02.300023 (ficha 310) Fonte Recurso Estadual;
02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.05.302002 (ficha 324) Fonte Recurso Federal;
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02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.01.312001 (ficha 308) Fonte Recurso Préprio;
02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.01.310000 (ficha 303) Fonte de Recurso Proprio; da Secretaria de
Satde ¢ sera de responsabilidade do Municipio de Salto.

Clausula Terceira:

Fica eleito o Foro da Comarca da Estdncia Turistica de Salto, para dirimir quaisquer dividas oriundas da
presente contratagio, se nfio solucionadas pela via amigavel.

Assim, por estarem justas e acordadas, firmam © presente 6ontrato, em duas vias de igual teor e forma, na
presenca de duas testemunhas, de acordo com a legislagid vigente.

Salto/sP. @7 de A G6OSTO de 2022,

4 L

- = K4

Lacrte Sonsin Junior
Prefeito Municipal

Contratante

Mireio: (,uflr.ldu

Secretario ! \}pmupal de Satde
(mum atante

/’
DAIANE TACH ER Assinado de forma digital por
DAIANE TACHER CUNHA
CUNHA Dados: 2022.07.28 11:44:47 -03'00"
Instituto de Gestio, Administracfio e Treinamento em Savde - IGATS
Contratada
Testemunhbas:
¢ - .
Alfica b Fricceavy Mf’p
Matcia Vieira Fernandes Batista Cristiana hzevedoémara\
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CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL

CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL N° 91 /2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO N. ° 2661/2022
Art, 24, inciso IV da Lei 8666/93

CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL PARA
GERENCIAMENTO DO  HOSPITAL E
MATERNIDADE MUNICIPAL NOSSA
SENHORA DO MONTE SERRAT, ALA COVID-19
E AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES — AME
- SALTO

Pelo presente instrumento de Contrato de Gestio, as pattes, por um lado a
Prefeitura da Estincia Turistica de Salto, neste ato representado pelo PREFEITO MUNICIPAL, SR.
LAERTE SONSIN JUNIOR, brasileiro, casado, portador da cédula de identidade RG n® 19.308.602-
5, e insctito no CPF/MF sob o n® 072.777.368-26 ¢ pelo SECRETARIO DE SAUDE, SR. MARCIO
CONRADO, brasileiro, solteiro, portador do RG n° 33.419.705-3 e do CPF n° 294.701.608-43 E-mail:
sec.saude@salto.sp.gov.by, doravante denominado sitnplesmente CONTRATANTE, ¢ por outro lado
o INSTITUTO DE GESTAO, ADMINISTRACAO E TREINAMENTO EM SAUDE - IGATS,
pessoa juridica de direito privado, sem finalidade lucrativa, qualificada, através do Decreto Municipal o°
078/2021, como Otganizagio Social na 4rea da Satde no imbito do Municipio da Estincia Turistica de
Salto, inscrita no CNPJ sob o n® 12.043.445/0001-38, sediada a Avenida Vereador Benedito de Campos,
n® 156, 2° andar, sala 5, Centro, CEP 18.150-000, na cidade de Ibitna/ SP, neste ato representada por
pelo SR, REGINALDQ DE OLIVEIRA GIRAUD, brasileiro, Presidente, pottadora do RG n°
33.370.235-9 e do CPF n° 296.458.368-40, doravante denominada CONTRATADA, RESOLVEM
celebrar o presente CONTRATO DE GESTAO EMERGENCIAL, com fundamento no artigo 24,
IV da lei 8.666/93, aplicando subsidiariamente as disposicdes na Let Municipal n.° 2.632/2005, Lei
Federal 9.637/98, bem como no inciso XXIV do artigo 4° da Lei Federal 8.666/93, ¢ demais
dispositivos legais apliciveis 4 espécie, mediante as seguintes cliusulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA:

1. O objeto do presente contrato de gestio emergencial, nos texmos do artigo 24 IV da lei 8.666/93,
aplicando subsidiariamente as disposicdes da Lei Municipal n.° 2.632/2005, é o gerenciamento,
operacionalizagio e execugdo das agdes e servigos de saide, em regime de 24 horas/dia, que assegure
assisténcia universal e gratuita 4 populagio, junto a0 HOSPITAL E MATERNIDADE MUNICIPAL
NOSSA SENHORA DO MONTE SERRAT, ALA COVID-19 E AMBULATORIO MEDICO
DE ESPECIALIDADES — AME/SALTO, atendendo as especificages contempladas no Anexo do
Plano Openativo que faz parte do presente contrato, e as que se fizerem npecessirios para 2
sustentabilidade da integralidade de cuidados entre 2 rede municipal e especializada.

PARAGRAFO PRIMEIRO - O Secretitio Municipal de Satide ¢ tesponsivel pela fiscalizagio da
gestio deste contrato, cujos resultados setio analisados pela COMISSAO DE AVALIAGAO, a ser
indicada por portaria especifica e oportunamente comunicada a contratada.

PARAGRAFO SEGUNDO - REGIME DE EXECUCAOQ — O presente contrato reger-se-d pelo
Processo Administrative n® 2661/2022, Lei Complementar Municipal n. 2.632/2005, Lei Federal
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9.637/98, Lei Federal n. 12.101/09, Lei Fedetal 8.666/93 e demais notmas, regras e normativas inerentes
20 Sistemz Unico de Satde expedidas pelo Ministério da Satide e Secretaria de Estado da Sadde.

CLAUSULA SEGUNDA:

2. DAS OBRIGAQGES DA CONTRATADA

2.1. Além das demais cliusulas deste Contrato de Gestiio, a CONTRATADA se obriga a executar a sua
miss#o institucional e cumprir as cliusulas deste instrumento, obrigando-se especificamente a:

2.1.1. utilizar ¢ manter os bens descritos na Planilha Descritiva de Bens e Valores do Hospital Municipal
e AME Salto (Anexo a este Termo), para manutencio e pleno funcionamento do HOSPITAL E
MATERNIDADE MUNICIPAL NOSSA SENHORA DE MONTE SERRAT E
AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES — AME SALTO, assim como adquitit novos
equipamentos, sempre com vistas 4 melhora do atendimento dos setvigos de satide, utilizando-se,
preferencialmente, dos recursos destinados ao Hospital Municipal e/ou getados por forga da aplicacio
deste contrato.

2.1.2. Executar, nos termos da legislacio pertinente, o necessirio para a consecugio do objeto de que
trata o presente CONTRATO DE GESTAOQ, obsetvando sempte critérios de qualidade e custo.

2.1.3. Contratar pessoal necessirio, conforme legislagio vigente e recomendacio/determinagio dos
Consethos de Classes para a execugio das atividades previstas npeste Contrato de Gestio,
responsabilizando-se pelos encargos de natureza civil, fiscal, trabalhista, previdenciiria ou Social.

2.14. Destinar os recursos financeitos que lhe forem repassados por objeto deste instrumento
contratual, & geréncia, investimento, custeio e administragio do HOSPITAL E MATERNIDADE
MUNICIPAL NOSSA SENHORA DE MONTE SERRAT E AMBULATORIO MEDICO DE
ESPECIALIDADES - AME SALTO, para os fins aqui estabelecidos e atividades correlatas que
advierem de termo aditivo, atentando para a preservagio da natureza juridica do recurso piblico.

2.1.5. Publicar no Didrio Oficial do Municipio ¢ no Didrio Oficial do Estado, no prazo miximo de 45
(quatenta e cinco) dias contados da assinatura do CONTRATO DE GESTAQO, regulamento préprio
contendo o5 procedimentos que adotard para a contratagio de obras e servigos, betn como para compras
com emprego de recursos provenientes do Poder Pablico,

2.1.6. Prestar coopetagio para com o Municipio na prestagio de contas dos valores provenientes de
verba estadual e federal, bem como na organizagio de informagdes para o cumprimento da Lei
Complementar n.° 131/2009, do Decreto n.° 7,185/2010 e a Portaria do Ministétio da Fazenda n.°
548/2010, que determinam a disponibilizagio, em meio eletrdnico de informacdes relativas i este
CONTRATO DE GESTAO no PORTAL DA TRANSPARENCIA, atendendo, inclusive as
disposigdes da lei municipal 3.828/20, constando nomes, catgos e jornada de trabalho dos sécios,
diretores, administradores, conselho de administragio, conselho fiscal e dos empregados, sob pena de
multa legal e suspensdo do contrato.

A
2.1.7. Registtar em sua contabilidade analitica os atos ¢ fatos administrativos de gestio de recursos Jje
alocados ao CONTRATO DE GESTAO.
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2.1.8. Prestar contas ao Municipio, de forma separada da utilizacio dos recursos financeiros recebidos
pelo instrumento deste Contrato de Gestio (Hospital Municipal e AME Salto) mensalmente, através de
prestacio  de contas mensal elaborada, otganizada e apresentada em pastas de forma
informatizada/digitalizada com armazenamento em CD, pen-drive ou outra midia digital, bem como
cOpia em papel em relacio a0 COVID (enquanto perdurar a pandemia e houver tepasse de recursos) e
AME Salto, devidamente identificados e no Fotmato estabelecido no Modelo para Prestacio de Contas
(Anexo do Processo Administrativo) até o 20° (vigésimo) dia do més subsequente, conforme disposices
legais vigentes.

21.9. A prestagio de contas deveri ser acompanhada de relatbrio de execugdo fisico-financeira,
consoante modelo anexo a0 instrumento convocatdrio e demais relatérios que porventura venham a ser
solicitados pelo Municipio, a fim de atender a exigéncias da Secretaria de Estado da Saide e dos
Tribunais de Contas,

2.1.10. O Municipio deveri analisar as contas apresentadas nos 10 (dez) dias subsequentes 2 entrega da
prestagio por parte da CONTRATADA, sendo que as irregularidades documentais ou descumprimento
das datas estipuladas, apontadas por meio de Relatério e/ou Oficio deveri ser encaminhado 3
Contratada que devers, nos 10 (dez) dias subsequentes, sanar as irregularidades apresentadas ou
apresentas justificativa que demonstre a auséncia de itregularidade a ser sanada;

2.1.11. A CONTRATADA manter profissional 24h (vinte e quatro) horas por dia, dentro da Unidade
Hospitalar, objetivando seu gerenciamento, atendimento de demandas do Poder Publico, assim cotno
tipida ¢ cficiente resposta, em qualquer tempo, de possiveis questionamentos direcionados pelo
CONTRATADOC

2.1.12. Caso as prestagSes de contas nio sejam entregues até o 20° (vigésimo) dia do més subsequente,
apesar de os repasses terem ocottido nas datas convencionadas por parte do Municipio e, a
CONTRATADA nio adote qualquer providéncia, permanecendo inerte, o Municipio descontatd do
valor do préximo repasse, o montante correspondente 3 irregularidade apresentada, pendente de
resolugio.

2.1.13. A cada 30 (trinta) dias a CONTRATADA se reuniti com o Municipio para anilise das metas
quantitativas e qualitativas do Contrato, cabendo 3s pattes colaboratem também para claboragio de

relatbrio da Comissdo de Acompanhamento do Contrato de Gestio Emergencial.

2.1.14. O dimensionamento minimo para o HOSPITAL. E MATERNIDADE MUNICIPAL
NOSSA SENHORA DO MONTE SERRAT deveri ser:

a) TABELA:
[ Dimensionamento de Estrutura Organizacional Especialidades Médicas. ]
Qtde AREA ESPECIALIDADE HS SEMANA H{‘OC‘LLAD
1 Emerpéncia P5 Emergéncias 24h/dia 222 X
3 Consultodio PS Clinico Geral 24h/dia 2 g 2 X
1 Ohbservagio PS Clinico Geral 24h/dia 2'a 2” X

| i’
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1 Clinica Médica CG - Visitador 20h/sem 285 6* X
1 Clinica Médica CG - Visitador 08h/sem Sab e Dom X
2 | Pediatria PS Pediatea 24h/dia a0 X
1 Pediatria Pediatra Neo 24h/dia a2 X
2 Maternidade G.O. 24h/dia a2 X
2 Cirurgia Cirurgiio Geral 12h (D) 2ag X
1 Cirurpia Cirurpido Geral 12h/dia Sib e Dom X
1 Cirurgia Cirurgiio Geral 12h/dia 20 2" X
1| Cirurpia P1 24h/dia Faz X
1| Cirurpia P2 12h (N) 222 X
1 Psiquiatria Psiquiatra 24h/sem 22 2° X
1 Psiquiatria Psicélogo 150h/més | Escala 6x1 X
1 Ortopedia Qrtopedista 12h (D) 2°a 6" X
2 Ortopedia Ortopedista 24h/dia 222 X
2 Anestesia Anestesista 12h (D) a2 X
1 Anestesia Anestesista 12H (N) a2 X
1 Vascular Vascular 24h/sem 22 2 X
1 Neurologia Neurologista clinico 24h/sem 2'a2 X
Legenda:

Qtde = quantidade de médicos

IL = (in loco) no local de trabalho
AD = (a distincia)

HS = hotas de trabalho

D = diurno

N = noturno

b) UTIL: Dimensionamento deveri ser composta por equipe médica e de enfermagem intensivistas com
dimensionamento para atender a legislagio vigente para 10 leitos;

¢} Enfermagem: Atender legislagio vigente quanto a0 dimensionamento.

d) Farmacéutico: Atender legislagio vigente quanto ao dimensionamento.

e) Fisioterapeuta: Atender legislagio vigente quanto a0 dimensionamento.

f) Fonoaudidloga: Atender legislagio vigente quanto ao dimensionamento.

g) Nutricionista: Atender legislagio vigente quanto ao dimensionamento.

h) Assistente Social: Atender legislagiio vigente quanto ao dimensionamento.

i) Psicologo: Atender legislagio vigente quanto ao dimensionamento.

j) Pessoal de Apoio (Técnicos e Auxiliares): Deverd atender a legislagio vigente e ser propotcional A
proposta apresentada.

k) Profissionais das demais dreas de suporte ¢ gestio: Deveri atender a legislagio vigente, se for o caso,
e deverio ser objeto da proposta apresentada (descrigio, quantificacdo, jornada e posto/local de
trabalho.

I) O dimensionamento minimo da Ala COVID-19 (com UTI), dar-se-4 com profissionais enfermeiros,
fisioterapeutas, técnicos e agentes operacionais/administrativos, conforme legislagio vigente e de anexo
ptroprio, nos seguintes termos:

| EQUIPES - DEMANDAS COVID-19

[PROFISSIONAIS MEDICOS LOCAL
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QTDE |ESPECIALIDADE/AREA HS SEMANA IL AD
2 MEDICO CLINICO GERAL (INTERNAGAO) 24h a2 X
PROFISSIONAIS DE NiVEL SUPERIOR QIDE
ENFERMEIRO (12 X 36} 18
FISIOTERAPEUTA (6H/DIA) 6
PROFISSIONAIS DE NIVEL MEDIO QTDE
TECNICO DE ENFERMAGEM (12 X 36) 18
AUXILIAR DE ENFERMAGEM (12 X 36) 17
AGENTE OPERACIONAL (12 X 36) 10

2.1.15. Para o AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES — AME SALTO, o
dimensionamento deve ser feito de acordo com a legislacio vigente para os leitos/dia (12 horas/dia) de
forma a atender o Plano Opetativo do AME Salto, visto que as atividades sio desenvolvidas dentro do
HOSPITAL E MATERNIDADE MUNICIPAL NOSSA SENHORA DO MONTE SERRAT,

2.1.16. Na forma dos parigrafos 4° e 5° do art. 116 da Lei Federal n® 8.666 de 21.06.93 a
CONTRATADA fica obtigada a aplicar o saldo do Contrato de Gestio, nio utlizado em caderneta de
poupanga de instituigio financeira oficial se a previsio de seu uso for igual ou supetior 2 um més, ou em
fundo de aplicacdo financeira de curto prazo, ou opetagio de mercado aberto lastreada em tirulos da
dfvida piiblica, quando 2 utilizacio dos mesmos vetificar-se em prazos menores que um més, utilizando-
se contas especificas e separadas para o Hospital ¢ Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte
Serrat, para o Ambulatério Médico de Especialidades — AME, e para Ala Covid-19, bem como para o
Fundo de Reserva.

2117, As receitas financeiras auferidas na forma do item anterior, que serio obfigatoriamente
comnputadas a crédito deste Contrato de Gestio, exclusivamente no objeto de sua finalidade, devendo
constar dos demonstrativos especificos que integrasio as prestagdes de contas do ajuste.

2.1.18. Restituir o valor recebido atualizado monetaramente, desde a data do recebimento, acrescido de
juros legais, na forma aplic4vel aos débitos para com a Fazenda Piblica Muanicipal, quando:

a) nio for executado o objeto deste Contrato de Gestio.

b) néo for apresentada, no prazo estipulado, a respectiva prestagio de contas parcial ou final.

¢) Os recursos forem utlizados em finalidade diversa do estipulado no CONTRATO DE GESTAOQ.

2.1.19. Assegurar a integridade, a conservagio e manutengiio dos beas de propriedade do municipio ou a
esse cedidos (Ambulatdtio Médico de Especialidades — AME — SALTO), mantidos sob 2 guarda da
CONTRATADA, podendo tesponder por danos em relagio 20 extravio (e 2 substituigio dos mesmos,
sem prévia autorizagio);

2.1.20. Zelar pelo pattiménio piblico geral cedido pelo Municipio, dentro de suas condicdes atuais,
excluida a responsabilidade da CONTRATADA em caso de forca maior, bem como pelo desgaste
3
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natural decorrente do uso normal e da obsolescéncia, responsabilizando-se, todavia, pela sua manutengio
preventiva e corretiva.

2.1.21. Os bens méveis cujo desgaste natural ou 2 serem descartados devido obsolescéncia devetio ter a
anotagio da baixa de patriménio com registro fotogrifico, cuja relagio deve ser encaminhada
mensalmeate 4 Secretaria Municipal de Satide. Tais bens por comporem o patriménio piblico deverio
ter seu fim/destino conforme legislagio vigente.

2.1.22. Adquitir e disponibilizar Enxoval Hospitalar em quantidade suficiente para a realizagio do Plano
Operativo de forma a atender tanto o Hospital Municipal como o Ambulatétio Médico de
Especialidades — AME Salto, substituindo-o com os recursos destinados prefetencialmente ao Hospital
Municipal, devendo 20 final do Contrato o mesmo encontrar-se em quantidade e condigbes adequadas
para o regular funcionamento das Unidades Disponibilizar o enxoval hospitalar em quantidade
suficiente para a realizacio do Plano Operativo de forma a atender tanto o HOSPITAL E
MATERNIDADE MUNICIPAL NOSSA SENHORA DO MONTE SERRRAT, ALA COVID-
19 quanto 0 AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES — AME SALTO, substituindo-o
com os recursos destinados preferencialmente ao Hospital Municipal, devendo ao final do Conttato o
mesmo encontrar-se em quantidade e condigSes adequadas para o regular funcionamento das Unidades.

2.1.23. Permitir o acompanhamento ¢ fiscalizagio do Contrato de Gestio de forma permanente pelo
Gestor Municipal do SUS ou por pessoas por ele designadas; da execugdo das metas e aplicagio dos
tecursos publicos recebidos; bem como fazer vistodas para o correto cumprimento dos termos do
Contrato de Gestio, disponibilizando sala exclusiva pata tal fim dentro do Hospital Municipal, bem
como para as atividades dos membros da Comissio de Avaliagio, garantindo pleno, permanente e
irrestrito acesso, fisico e documental, de todos os elementos envolvendo a executoriedade contratual

2.124. Atender os usuirios SUS, com dignidade e respeito, zelando pela qualidade dos setvigos
prestados.

2.1.25. Garantir aos usuirios do Sistema Unico de Saide — SUS, acesso gratuito is a¢des e servigos de
saide contemplados pelo objeto do presente Contrato de gestdo, vedada a cobranga, pela
CONTRATADA de qualquer valor ao paciente, acompanhante ou responsével.

2.1.26. Responsabilizar-se por cobrana indevida feita ao paciente ou ao seu representante, por
rofissional empregado ou preposto, em razio dz execugio deste Contrato de Gestiio.
p prega preposto, 3

2.1.27. Atender e submeter-se 4s regras e normativas do Ministério da Satide/SUS e Sectetaria FEstadual
da Saude vigentes quanto 4s normativas de alimentagio de Sistemas de Informacdes,

notificacdes, de faturamento SUS, das datas de abertura da agenda, especial ao AME Salto, bem como
seus subsistemas de coleta e de apoio de dados, respeitando os prazos definidos e as orientagdes da
Secretaria Municipal de Satde, em como s que vierem a ser publicadas; caso as novas exigéncias
requeiram aporte financeiro ndo previsto neste Contrato de Gestlo, a questio serd avaliada pelas partes e
caso necessitio, tal questio serd contemplada por meio de Termo de Aditamento para atendimento s
novas exigéncias legais.

2.1.28, Prestar esclarecimentos e/ou assisténcia técnica de forma a sanar quaisquer falhas na compilagio/
transmissio das informagdes da CONTRATADA 4 Sectetaria Municipal de Safide e que impegam ou

4
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que de qualquer forma dificulte a migra¢io e o envio dos dados ao Ministério da Satide e Secretaria de
Estado da Saide.

2.1.29. Auxiliar 2 CONTRATANTE no fornecimento de dados e elaboragio de projetos destinados a

busca de novos recursos para o Hospital Municipal, junto a0 Ministétio da Satide e Secretatia de Estado
da Satde.

2.1.30. Cuidar ¢ garantir a confidencialidade de dados e informagGes dos usuirios, salvo nos casos
previstos em lei, mantendo os arquivos dos atendimentos guardados e organizados no prazo previsto na
legislagio vigente, e findo o Contrato entregar 0§ mMesmos, juntamente com uma cépia em midia digital,

ac Municipio também de forma organizada e com atquivo que permita a busca e localizagio do
prontudrio.

2.1.31. Assegurar aos usudtios o direito 3 assisténcia religiosa e espiritual por ministro de culto religioso.

2.1.32. Repassar a0 Municipio eventuais valores que lhe sejam transferidos, por conta de atendimentos
executados anteriormente ao exetcicio da vigéncia do presente Contrato de Gestio,

2.1.33. Manter junto 20 Hospital e Maternidade Nossa Senhora do Moate Setrat ¢ Ambulatério Médico
de Especialidades — AME Salto servigo de atendimento ao usurio/ ouvidoria, devendo encaminhar ao
municipio relatério mensal de suas atividades, inclusive com a resposta/solucio dada 3s demandas
registradas, mensalmente na prestagio de contas.
a) Apods a assinatura do contrato o representante da Contratada devers indicar nimero de telefone,
e-mail ¢ nome do responsavel pelo atendimento 20 usuitio/ouvidora, e o poder pablico manterd
0 e-mail: hospital@salto.sp.gov.br.

2.1.34. Atender, no que lhe seja pertinente, is instrugSes emanadas do Tribunal de Contas do Estado de
Sio Paulo

CLAUSULA TERCEIRA:
3. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE
3.1. Disponibilizar 4 CONTRATADA adequada estrutura fisica e recursos financeicos para a

otganizacio, administragio e gerenciamento do Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora do
Monte Serrat, AME-Salto ¢ Ala Covid-19;

3.2. Prover a CONTRATADA dos recursos financeiros necessitios ao fiel cumprimento da execugio
deste Contrato e 0s recursos necessarios para custear seus objetivos, na forma da legislagio orcamentiria,
de acordo com o sistema de pagamento previsto;

3.3. Prestar esclarecimentos e informagdes 3 CONTRATADA que visern a otienti-la na correta
prestacao dos servigos pactuados, dirimindo as questSes omissas neste instrumento, dando-lhe ciéncia de
qualquer alteragio no presente Contrato;

3.4. Realizar o monitoramento, controle e avaliagio periédicos, através da Comissio de Awvaliagio da
execucio do Contrato, a ser institnida para este fim, por Portatia, a qual observari o desenvolvimento e
cumptimento das atividades de assisténcia prestada pela CONTRATADA a0s usuirios das Unidades;
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3.5, Analisar, mensalmente, a capacidade e as condigdes de prestagio de servigos comprovadas por
ocasido da qualificacio da entidade como Organizagio Social, para verificar se a mesma ainda dispdes de
suficiente nivel técnico para execugiic do objeto contratual.

CLAUSULA QUARTA:

4. DA ESTRUTURA FiSICA E EQUIPAMENTOS

4.1. A estrutura fisica e equipamentos do Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte
Serrat, Ala Covid-19 e Ambulatétio Médico de Especialidades — AME Salto serfio cedidos par uso a
CONTRATADA mediante Termo de Permissio de Uso.

4.2. A CONTRATADA deverd responsabilizar-se pela manutengio predial, equipamentos e matetiais
petmanentes devendo contemplar a manutencio preventiva e cotretiva, por meios préprios ou
terceirizados.

4.3. Todos os bens méveis inventariados ¢ relacionados circunstanciadamente serdo parte integrante do
Contrato de Gestiio, mediante anexo préprio, podendo existir desatualizagSes que devem ser apontadas
pela Contratada em até 15 (quinze) dias da assinatura contratual, assim como itens em desuso no
estoque.

4.4. Em caso de desqualificagio, ou extingio da Organizagio Social Contratada, ou ainda em qualquer
hipotese de extingio do presente Contrato de Gestio, o patrimdnio, inclusive, os eventualmente
adquiridos pela Organizagio Social (OS) na Area da Savide na vigéncia do Contrato de Gestio para
utilizagio no Hospital e Maternidade Municipal Nossa Senhora do Monte Serrat, os legados ou doacdes
que lhe forem destinados, os quais © uso lhes foram permitidos, setdio integralmente transfetidos para a
CONTRATANTE.

CLAUSULA QUINTA:

5. PRAZO DO CONTRATO

O Contrato de Gestéio Emergencial se dard por 60 dias, podendo ser rescindido antecipadamente por
ocasifio da finalizago do processo licitatdrio ordindrio desde que comunicado com trinta dias de
antecedéncia contados da assinatura do contrato, ou ainda havendo justificativa podendo ser
prorrogado nos termos inciso IV do artigo 24 da lei 8.666/93.

5.2. Fica assegurado 3 Contratada, pedodo de transigio administrativa com a instituigio que
atualmente faz a gestdo do objeto desse contrato, desde a assinatura até o dia 03/04/2022, quando do
término do contratc com a atual gestora.

CLAUSULA SEXTA:

DOTACAO ORCAMENTARIA E VALOR TOTAL DO CONTRATO

6.1. Os recursos para pagamento do objeto deste Contrato de Gestio estd de acordo com a dotagio
orgamentitia vigente estimada conforme a proposta apresentada pela Contratada no valor de R$
9.994.091,48 (Nove milhdes, novecentos e noventa e quatro mil, noventa e um fteais e quarenta e oito
centavos), a set pago da seguinte forma:

MES 1 MES 2
Hospital e Maternidade R¥ 2.890.773,45 R§ 2.890.773,45

~
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AME R¥ 1.372.784,55 RE 1.372.78455
Ala Covid RE 690.863,41 RE¥ 690.803,41
Custeio da Courdenaciio téenico administrativa R§ 42.624,33 RE¥ 42.624,33

R$ 4.997.045.74 R% 4.997.045,74

6.2. As dotagdes orgamentirias reservadas para pagamento deste contrato sio as seguintes:

DEMONSTRATIVO FINANCEIRO
~ FONTE | FICHA ESPECIFICACAO
Municipio 716 02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.01.300023 (AME)
Municipio 303 02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.01.310000 (hospital)
Federal 324 02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.05.302002 (hospital) |
Municipio 308 02.08.01.335039.10.302.0014.2.033.01.312001 (covid) T
CLAUSULA SETIMA:

7. DOS CRITERIOS PARA PAGAMENTO
7.1. O pagamento dos valores discriminados é de responsabilidade exclusiva do Municipio de Salto,

sendo o indice de corregio, em caso de mora, de 1% (um pot cento) 20 més {ou fragio), nos termos do
art. 55, I1I da lei 8.666/93.

7.2. Os pagamentos setiio realizados 3 CONTRATADA em contas bancitias especificas (Hospital
Municipal, Ala Covid-19 ¢ AME Salto), ap6s a realizacio dos setvicos, mediante apresentacio das Notas
Fiscais cotrespondentes 4 prestacio dos mesmos (Hospital Municipal, Ala Covid-19 e AME Salto), na
forma e datas abaixo relacionadas:

Ulimo dia 4tl do més: R$ 1.445.386,73 (ref. hospital) e R$ 21.312,17 (Cootdenagio técaico
administrativa)

Décimo dia do més: R$ 1.372.784,55 (ref. AME) e R$ 690.863,41 (tef. COVID)

Vigésimo dia do més: R§ 1.445.386,72 (ref. hospital) e R$ 21.312,16 (Coordenacio técnico
administrativa)

TOTAL MENSAL: R§ 4.997.045,74

7.3. Considerando as imprevisibilidades causadas pelz pandemia mundial do COVID-19 e as
necessidades de readequagdes estruturais e de pessoal, poderio ocorrer estudos para alteragSes
contratuais visando melhor otimizagio e atendimento de demanda, bem como ampliar, reduzir ou
suprimir os setvigos e 2 Ala COVID-19 confotme a necessidade/demanda em razio da pandemia.

7.4. Os recursos do presente Contrato serio utilizados no custeio de verbas trabalhistas e resciséras dos
colabotadores, encargos, capacitagio de empregados e colaboradores, encargos, honoririos médicos,
servicos prestados por terceitos (pessoas fisica e jutidica), matetiais hospitalares e de expediente,
medicamentos, dgua, energia elétrica, setvigo de telefonia, manutengio de equipamentos e aquisicio de
bens a serem imobilizados, comunicagio, géneros alimenticios, reformas e manutengio da construgio
ptedial, material de limpeza, ¢ outras despesas operacionais que se fizerem necessirias ao funcionamento
do Hospital, Ala Covid-19 ¢ Ambulatério Médico de Especialidades - AME Salto.
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7.4.1. Dependetio de prévia e exptessa anuéncia do Secretirio Municipal de Satide, autoridade Gestora
do SUS em 4mbito municipal, as despesas com capacitagio de empregados e colaboradores, aquisicio de

bens, a serem imobilizados, indenizacdes de qualquer natureza de valor superior a R$ 13.600,00 (Treze
mil e seiscentos e reais).

7.5. Os recursos provenientes de repasses de vetbas estaduais (AME Salto) ao MUNICIPIO para
cumprimento do presente Contrato setdo destinados ao CUSTEIO (consumo e servicos, ineluindo todas
as vetbas trabalhistas e rescisrias dos empregados contratados sob o regime celetista), devendo os
mesmos ser aplicados de acordo com o Convénio n° 01016/2020 (Processo n°® SES-PRC-2019/ 12770)
Plano de Trabalho e pactuagdes Secretaria Estadual de Satde/DRS-Sorocaba.

7.6. Dos recursos financeiros destinados pelo MUNICIPIO, a CONTRATADA teservar, pata
composi¢io do Fundo de Reserva, o valor referente ao pagamento de todas as verbas trabalhistas
(salarios, rescisdes ¢ encargos) dos colaboradores da CONTRATADA, em caso de rescisio do presente
instrumento. Tal valor deverd ser provisionado més a més, incluindo-se os empregados admitidos e
excluindo os dispensados, em conta banciria especifica para esta finalidade;

7.7. Ocotrendo 2 hipdtese de, em determinado més, os gastos ndo atingirem o total dos recursos
disponibilizados pelo presente Contrato, a CONTRATADA poderi utilizar o valor do saldo na compra
de equipamentos destinados 4 atividade hospitalar, bem como em reformas e construcdes, apos prévia
anuéncia do Secretifio Municipal de Saide, autoridade Gestora do SUS em dmbito municipal.

CLAUSULA OITAVA:

8. DAS PENALIDADES

8.1. Nos termos do art. 87 da Lei 8.666/93, pela inexecucdo total ou parcial desta contratagio, 2
contratada, garantida a prévia defesa, ficard sujeita is seguintes sangSes:

a) Adverténcia;

b) Multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor da obrigacio nio cumprida, pela inexecucio total ou
parcial do servigo contratado;

c) Suspensiic temporiria de participagio em licitagio e itnpedimento de contratar com a Administracio,
pelo prazo de até 02(dois) anos;

d) Declaragio de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo, enquanto perdurarem os
motivos determinantes da punicio ou até que seja promovia sua reabilitagio perante a prépria
autoridade que aplicou a penalidade, que serdi concedida sempre que o contratado ressarcir a

Administragio pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sangio aplicada com base na alinea
antedior.

CLAUSULA NONA:
9. DISPOSICOES GERAIS
9.1. A Contratada obtiga-se a manter durante toda execucio do contrato de gestio, em compatibilidade

com as obrigacBes por ela assumidas, todas as condigbes de habilitagio e qualificagio exigidas no
Processo Administrativo.

9.2. A contratada responderi pelos danos que causar 3 Administragio ou a terceiros na execucio do

objeto contratado, isentando o Municipio de toda e qualquer reclamagio que possa surgit em decorréncia
dos mesmos.

10
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9.3. Nio serd permitida a subcontratagio do objeto do presente contrato. Nio se considera
subcontratagio, pata os fins deste insttumento a contratagao de pessoas fisicas e juridicas destinadas a
prestacio de servicos de saide, tais como servigos médicos, laboratoriais, diagnésticos por imagem,
limpeza, seguranca, etc.

9.4. A Contratada devers cumprir figotosamente as normas de seguranca no trabalho, pois sio de sua
exclusiva responsabilidade, assim como também sdo de sua inteira tesponsabilidade, as reparagbes de

danos eventualmente provocados contra terceiros, durante a execucdo dos servigos objeto deste
contrato.

9.5. A Contratada deverd empregar, na execucio dos setvi¢os, apenas produtos de primeira qualidade,
que obedegam 4s especificacdes, sob pena de impugnacio destes pela fiscalizagio da Comissio de
Acompanhamento de Contrato.

9.6. Na ocorténcia de qualquer motivo que provoque 2 paralisagio dos servicos, devera ser comunicado
incontinenti a Secretaria de Savide da Municipio de Salto que elaborari, se for o caso, documento de
reconhecimento e justificagio do fato, procedendo-se as medidas cabiveis.

9.7. Ndo se crard nenhum vinculo empregaticio entre os empregados da Contratada e o Municipio de
Salto. Os beneficios sociais e trabalhistas concedidos pela Contratante aos seus servidores ndo sio
extensivos 20s empregados da Contratada. Se for o caso, a Contratada deveri fornecé-los.

9.8. A Contratada, neste ato, declata concordar com todos os termos do presente contrato, bem como
as obrigacdes do regulamento administrativo previsto pela contratante, das penalidades pertinentes as leis
especificas 4 matéria Lei n° 8.666/93 e suas atualizagdes, Lei Orginica do Musnicipio de Salto n® 1382/90
(Emenda Substitutiva n® 01/2008), Lei Complementar Municipal n.° 2.632/2005, Leis Federais n.%
9.637/98 € 12.101/09, além das regras ¢ normativas inetentes ao Sistema Unico de Satde expedidas pelo
Ministério da Satde e Sccretaria de Estado da Sadde, que fazem parte integrante do Processo
Administrativo n® 2661/2022 e deste contrato administrativo 91/2022

9.9. A Contratada reconhece os direitos da Administragio em caso de rescisio administrativa prevista no
attigo 77 e seguintes da Lei Federal n® 8666/93.

9.10. Constituemn motivos para rescisfo, 0s casos previstos no artigo 78 da Lei Federal n® 8666/93.

9.11. Integram o presente CONTRATO DE GESTAO:
ANEXO I - Critérios pata conttatagio emergencial
ANEXO II - Plano operativo (CE)

ANEXO III - COVID (CE)

ANEXO IV - Prestagio de contas (CE)

ANEXO V — Relagio de Méveis ¢ equipamentos
ANEXO VI - Termo de Ciéncia e Notificacio

CLAUSULA DECIMA: in
10. DO FORO k‘f’
10.1. Fica eleito o Foro da Comarca da Estincia Turistica de Salto, para dirimir quaisquer dividas 1V
oriundas da presente contratagio, se néio solucionadas pela via amigével,

11
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Assim, pot estarem justas e acordadas, /irmam o presente Fontrato, em|duas vias de igual teor e forma,
na presenca de duas testemunhas, de agordo com 2 legislacip vigente.
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