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PLANO DE TRABALHO
ASSISTENCIA HOSPITALAR E UNIDADES COLIGADAS

Periodo de Aplicagéo:

Janeiro a Dezembro de 2023

1. ENTIDADE PROPONENTE

Orgdo / Entidade CNPJ

Irmandade Santa Casa de Louveira 46.959.862/0001-47

Endereco: Rua Arthur de Souza Sygel, 500 - Jardim Vera Cruz

Cidade UF CEP Telefone:

Louveira SP 13.290-000 (19) 3848-8910

E-mail Institucional: contato@iscl.org.br

Conta-Corrente Banco Agéncia Praca Pagamento

26.577-2 Banco do Brasil 2254-3 Louveira-SP

1.2 - Representante Legal da Proponente

Nome do Representante Legal Instrumento Cargo

Luiz Roberto Omizzolo Assembleia Geral Diretor Presidente
RG/CI Orgdo Expedidor CPF

6.022.844-0 SSP-SP 773.556.368-04

Endereco Residencial

Estrada Alfredo Strabello, 1007 — Vila Formosa

Cidade UF CEP

Louveira SP 13290-000
E-mail Telefone
Irobertoomizzolo@gmail.com 19 848-8910

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
000Tel. (19) 3848-8910 contato: contato@iscl.org.br




| FPROTOCOLO |
" IRMANDADE

& i DE[LOUVEIRA
FLS. !

108797022

2.CARACTERIZAGAO DA ENTIDADE

A Irmandade Santa Casa de Louveira é uma instituicdo privada, filantrépica, que a tua no segmento
de salde no municipio, com servicos proprios na area. Atribui-se aos servicos de gestdo da Irmandade, a
atencdo hospitalar e atengdo ambulatorial e de apoio. E de sua propriedade o tinico hospital existente no
municipio, com atendimento 24 horas por dia, ofertando servicos de assisténcia hospitalar fazendo frente
as necessidades essenciais dos municipes. Sua vasta experiéncia no segmento de prestacdo e assisténcia em
salde, possibilita entre outras acdes, a oferta de atencdo e cuidados especializados aos usuarios SUS —
Sistema Unico de Saude, do municipio de Louveira. Os servigos especializados se dividem nas estruturas,

conforme a organizagdo a seguir:

° Unidade Hospitalar

® Ambulatério de Especialidades

B Servigo de ambulancia 192

© Servigo Auxiliar Diagndstico Terapéutico-SADT

3. DAS DIRETRIZES ETICAS E ASSISTENCIAIS

a) Respeito aos direitos humanos, garantia de autonomia, independéncia e de liberdade de escolha;
b) Equidade;

€) Integralidade das acBes;

d) Resolutividade;

e) Respeito as diferencas;

f) Garantia de acesso e qualidade de servigos;

g) Atengio humanizada, centrada nas necessidades das pessoas.

4. REGIMENTOS E PROTOCOLOS INTE RNOS

» Comiss3o de Padronizagéo de Materiais e Medicamentos;

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 - Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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Comissdo de Etica de Enfermagem;

Estatuto Social;

Ficha de Estabelecimento do SCNES;

Manual de Acolhimento e Classificacdo de Risco;
Manual de Normas e Rotinas de Recursos Humanos;
Manual de Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar;
Nucleo de Seguranca do Paciente;

Projeto de educagdo permanente OPPUS EDUCARE;
PGRSS2021-2022;

Regimento Interno de Atividades Médicas;
Regimento Interno de Etica Médica;

Regimento Interno de Ouvidoria;

Regulamento de Aquisi¢do de Bens e Servigos.

CERTIFICACOES

Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satide: SCNES sob n°2079917

Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social — CEBAS — Considerando o Parecer Técni-
co n® 291/2017 CGCER/DCEBAS/SAS/MS, constante do Processo n® 25000.096396/2016-89, que
conclui pelo atendimento dos requisitos constantes na Portaria n® 834/GM/MS, de 26 de abril de
2016, do Decreto n° 8.242, de 23 de maio de 2014 e da Lei n°® 12.101, de 27 de novembro de 2009,
resolve: Fica deferida a Renovagdo do Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social, na
area de Saude, pela prestacdo anual de servigos ao SUS no percentual minimo de 60% (sessenta por
cento), da Irmanda de da Santa Casa de Louveira, CNPJ n° 46.959.862/0001-47, com sede em Lou-
veira. A renovagdo tem validade pelo periodo de 05 de margo de 2017 4 04 de margo de 2020.
PORTARIA N2 824, de 5 de julho de 2019, defere a Renovacdo do CEBAS, da Irmandade da Santa
Casa de Louveira, com sede em Louveira (SP).

Art. 12 - Fica deferida a Renovacdo do Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Soci-

al(CEBAS), pela prestacdo anual de servigos ao SUS no percentual minimo de 60% (sessenta porcen-

to), da Irmandade da Santa Casa de Louveira, CNPJ n2 46.959.862/0001-47, com sede em Louveira

(SP). 4/

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 - Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290- )
000Tel. (19) 3848-8910 contato: contato@iscl.org.br 3
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» Parégrafo unico. A Renovagcédo tem validade pelo periodo de 05 de margo de 2020 a 04 de margo
de 2023.

6. OBIJETO

A constru¢do do Plano de Trabalho tem por objetivo principal realizar atendimento médico hospitalar e
complementar em apoio a Secretaria Municipal de Satide, fortalecendo as acdes em saude do municipio
baseado no modelo assistencial preconizado pelo SUS, suprindo assim as necessidades da populacdo de forma
articulada e eficiente.

Em parceria com o Municipio de Louveira, desde a sua fundacdo, através de Termo de Convénio, busca
desenvolver suas agdes de forma eficiente e complementar aos servicos existentes na rede assistencial
municipal. Este convénio, cujos niveis de aten¢do hospitalar sdo caracterizados como primdrio e secundario
(baixa e média complexidade), considerando atendimento de portas abertas em livre demanda no Pronto
Socorro (Clinica Médica, Pediatria, Cirurgia, Ginecologia e Obstetricia e Ortopedia) para urgéncias e
emergéncias, contemplando a retaguarda, quando necessério (U.T.l., Centro Cirlrgico, Maternidade e
Enfermaria Adulta e Pediatrica), interconsultas meédicas, atendimento multidisciplinar, procedimentos cirtirgicos
nas mais diversas especialidades, sendo suas referéncias o Centro de Imagens de Louveira e o sistema de
Central de Regulacdo de Oferta de servicos — CROSS, para as diversas complexidades ndo disponibilizadas
internamente.

Detalhamento abaixo:

a) ATENDIMENTO DE PRONTO SOCORRO:

Atendimento 24 horas de “portas abertas” recebendo municipes de livre demanda para consultas nas
especialidades de Clinica Médica, Pediatria, Ginecologia e Obstetricia e Cirurgia Geral. O Pronto Socorro da
Santa Casa também atua como referéncia para o Pronto Atendimento. Além disso, também conta com
Atendimento Pré Hospitalar de 192 para remocdo de urgéncia e emergéncia e transferéncias Inter
hospitalares, onde a equipe é compartilhada com o Pronto Socorro da instituicdo, ndo sendo um

servigo exclusivo para chamados, atuando de forma sinergética com todas as a¢des que envolvem o

Pronto Socorro.

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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b) INTERNACOES EM ENFERMARIA OU UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA:

Internagbes de Emergéncia ou Urgéncia provindos do Pronto Socorro da Santa Casa (demanda
espontdnea) ou encaminhadas pelo Pronto Atendimento.

Internacdes de Emergéncia ou Urgéncia demanda espontinea encaminhados pelo servico de
Atendimento Pré Hospitalar.

Interna¢des para procedimentos eletivos serdo efetuados pela conveniada mediante encaminhamento

do servigo ambulatorial devidamente autorizados pelo Setor de Regulacdo da Secretaria Municipal de

Saude.

€) ATENDIMENTO DE ESPECIALIDADES AMBULATORIAL E APOIO SADT:
Atendimento de consulta eletiva conforme agendamento prévio nas especialidades: anestesiologia,
cirurgia vascular, cirurgia geral, cirurgia pediatrica, cirurgia plastica, dermatologista, endocrinologista,
gastro clinica, ginecologista cirlrgica, hematologista, mastologista, neurologia clinica, neurologia
cirurgica, nefrologista, ortopedia/traumatologia, otorrinolaringologia, pneumologia, proctologista e
urologista. Atendimento de exames em apoio e diagnéstico eletivos e realizagdo de pequenos

procedimentos ambulatoriais.

O modelo a ser aplicado se baseia na experiéncia ja comprovada pela instituicdo, suprindo as necessidades
crescentes da populacdo, fazendo frente aos atendimentos imediatos a populagdo e cuidados hospitalares, com
equipe multidisciplinar, tecnologia e servigcos de referéncia para casos de maior complexidade.

A Santa Casa de Louveira fortalece neste ato a voluntariedade em fazer frente a este trabalho, preservando
sua missao, visdo e valores, conforme estatuto social da instituigdo.

Desta forma a Irmandade Santa Casa de Louveira, sendo o Unico hospital do municipio, se prop&e a executar
de forma humanizada, resolutiva e suplementar, agdes assistenciais voltadas ao usuario codependente do SUS -

Sistema Unico de Satide do municipio.

7. OBIETIVO

Firmar parceria com a Prefeitura Municipal de Louveira, por meio da Secretaria Municipal de Salde, através
de Termo de Convénio e demais aditivos, com vistas a atender a demanda de baixa e média complexidade e

ofertar servicos complementares, visando atender as mais diversas demandas originadas pela rede municipal de

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290- L
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assisténcia ao usudrio do municipio de Louveira, proporcionando atendimento humanizado, qualificado, seguro

FLS.

e “resolutivo” aos usudrios do sistema SUS municipal; contribuir através de indicadores estatisticos de ordem
técnica, colaborar com a vigilancia epidemiologia local e estadual; bem como otimizar recursos repassados e
flexibilizar as ofertas conforme demandas e necessidades da Secretaria Municipal de Satide de Louveira.

A Santa Casa de Louveira através desta parceria, respeitando sua amplitude de estrutura fisica e dados
estatisticos, também manterd assisténcia adequada para pacientes com sindrome respiratdria e portadores de
COVID19, considerado até 10% de sua capacidade de atendimento, ou seja, em momentos em que os dados
estatisticos epidemiolégicos demonstrem a pandemia controlada tornando os atendimentos de baixo a
moderado.

Garantir a continuidade nos processos, visando novas habilitacdes e credenciamentos com programas do
governo do estado, os quais propiciem a captagio de novos recursos federais e estaduais perante o Ministério

da Saude, tais como:

Emendas Parlamentares
Mais Santas Casas

Cirurgias eletivas com incremento

adlE L

IAC - Incentivo de Adesdo e Contratualiza¢do

A instituicdo conta ainda com recursos provindos de convénios particulares e doagdes. Estamos trabalhando
em constante evolugdo que proporcione recursos federais e estaduais a instituicdo.

Tal parceria com a Secretaria de Satde de Louveira, através do convénio firmado, garante a assisténcia a
populagdo SUS-dependente, preservando os direitos constitucionais e as diretrizes do Sistema Unico de Satide.
A Santa Casa de Louveira se mantera buscando constantemente aprimorar as tecnologias utilizadas, capacidade
técnica multiprofissional e exceléncia na prestagdo de servico aos usudrios ofertando atendimento humanizado,

aplicando a universalidade, a integralidade e a equidade ao usudrio

8. DOS REQUISITOS TECNICOS

A Conveniada devera prestar fielmente a administracdo publica, os servicos expressos neste Plano de
Trabalho em consonéncia ao Contrato, instrumentos os quais expressam a legalidade das a¢Bes e obrigacdes

entre as partes, afim de suprir as demandas da Secretaria Municipal de Saude, através de ofertas nos diversos

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290- )
000Tel. (19) 3848-8910 contato: contato@iscl.org.br 6
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niveis de atengdo ao usudrio, de forma complementar a rede municipal de saide de Louveira, visando atender

com primazia as demandas assistenciais.

a) Devido a dificuldade em mensurar e planejar as agdes em satide, a administracdo se reserva ao direito

a)

b)

c)

d)

de avaliar trimestralmente as pactuagbes propostas, ou seja, os quantitativos e especificagdes sdo
resultantes de médias extraidas de série histérica cabendo reavaliacdes no decorrer da vigéncia do
contrato a fim de, repactuar quando necessdrio, objetivando a resolutividade e eficacia das acdes
voltadas ao usudrio SUS municipal. Tais tratativas poderdo ser efetivadas legalmente através de aditivos

e/ou apostilamento conforme o teor das alteracdes propostas.

DA FORMA DA PRESTACAO DOS SERVICOS

Para os servigos classificados em livre demanda, os quais sdo atendidos na unidade de Pronto Socorro,
deverdo seguir as normas e diretrizes do Sistema Unico de Salde, consoante aos principios da
universalidade, equidade e integralidade do cuidado ao usuario. Desta forma, a Irmandade Santa Casa de
Louveira deve prover através das mais diversas fontes de recursos o custeio devido para a prestacdo de

servigo ofertada ao cidaddo.

O Pronto Socorro trabalha de “portas abertas” recebendo os municipes de livre demanda, intensificando
e qualificando os servicos internos para a assisténcia com protocolo nacional de “Acolhimento e
Classificacdo de Risco” do Ministério da Saude, classificando o grau de risco do paciente conforme

normativas estabelecidas.

Considerando as instabilidades da pandemia de Covid19, estrutura fisica predial e dimensionamento de
recursos humanos, o Pronto Socorro da Santa Casa de Louveira, conseguird manter fluxo de atendimento
em carater provisorio e emergencial para o atendimento de pacientes com sindrome respiratéria até o

limite maximo de 10% de sua capacidade de Pronto Socorro.

A Santa Casa de Louveira, se manterd como retaguarda para pacientes destinados dos cuidados em

Salide Mental em fase agudizada, com atendimento de urgéncia e emergéncia, proporcionando o
cuidado e a permanéncia necessaria até a estabilizacdo do paciente, alta hospitalar ou regulagdo para
equipamentos regionais de maior complexidade e especializados para o atendimento, tendo em vista a

Santa Casa de Louveira ser hospital geral, cujo cuidados visam o tratamento ao manejo de pacientes que

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 - Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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apresentam quadros clinicos agudizados e internacdes de curta permanéncia, fica o CAPS responsavel
por demais articulacdes e cuidados. Visando a seguran¢a do individuo, familiares e equipe interna,

contando com o apoio da Guarda Municipal quando necessario.

O servico de atendimento pré-hospitalar e transferéncias estara disponivel 24 horas, com equipe

dimensionada conforme anexo e sera para atendimento exclusivo de casos de urgéncia e emergéncia.

Para os demais servicos complementares, classificados em “eletivo”, cuja oferta é voltada tdo somente
aos usudrios SUS residentes e portadores do Cartdo Cidaddo de Louveira, a Conveniada dos servigos,
neste caso a Irmandade Santa Casa, devera solicitar os documentos necessarios e obrigatérios para o
devido atendimento, sendo eles: a apresentacdao do RG, Habilitagdo ou Conselho de Classe (documento
com foto e valido), Cartdo Cidaddo Municipal ativo e a guia de solicitacdo médica tanto para exames,

quanto para encaminhamento as especialidades.

Em caso de prescricdo medicamentosa relacionada ao procedimento/exame, é de obrigatoriedade da

Conveniada o fornecimento das receitas pertinentes e de forma prévia.

Em hipdtese alguma, a Conveniada do servigo podera realizar qualquer cobranga relativa ao tratamento,
diretamente ao usudrio, familiar ou seu responsavel, por servicos cobertos pelo contrato. E
expressamente vedada a cobranga de valores adicionais, a qualquer titulo, por parte da Conveniada dos

servi¢os, em relacdo aos usuarios.

A Conveniada devera atender as faixas etdrias compreendidas em criangas e adultos, conforme

classificacdo e critérios SIGTAP e/ou normatizacdes do Ministério da Saude.

Para a execugdo dos servigos, a Conveniada devera disponibilizar profissionais cadastrados no SCNES -
SISTEMA DE CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, pertencentes as categorias de

ocupacdo, conforme a Classificacdo Brasileira de Ocupactes — CBO.

Os devidos cadastros e atualizagdes periddicas quanto aos equipamentos, agOes, classificages,
habilitagdes e profissionais junto ao SCNES é de caréter obrigatdrio por parte da Conveniada, a fim de
manter os dados fidedignos quanto a prestagdo de servicos ofertada. Sendo que, a exportacao da base
de dados para a secretaria de saude, devera ser feita em tempo habil conforme o cronograma DATASUS,

para que ocorra a devida atualizagdo da base federal.

A Conveniada dos servigos deverd dimensionar, desenvolver e fornecer a infraestrutura necessaria ao
bom atendimento e satisfacdo dos usudrios, dentro das normas estabelecidas pelo Sistema Unico de Sa-

ude e Secretaria Municipal de Salude de Louveira.

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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L PRATOCOLO |
IRMANDADE
ia

. 1087917022 DE LOUVEIRA

JfLs. 3 8 @ l
m) A Conveniada devera ter capacidade técnica instala exames/més solici-

n)

p)

a)

r)

s)

tados, suprindo a estimativa contratada, respeitando os limites globais previstos.

A Conveniada deverd registrar o faturamento através do sistema SUS — BPA (Boletim de Produgédo Am-
bulatorial) de forma Consolidada e/ou individualizada, conforme SIGTAP e entregar ao departamento de
Regulag¢do ao término de cada competéncia, devendo ser o arquivo em midia removivel e/ou por correio
eletrénico (e-mail).

A Conveniada, por motivos de forca maior (equipamento inoperante, fatalidades com profissionais, den-
tre outros motivos justificados), alterar os agendamentos prévios, obriga-se a contatar todos os pacien-
tes que constavam na agenda daquele dia, propondo nova data, e devera também comunicar o depar-
tamento de Regulacdo sobre a ocorréncia da agenda para que as devidas providéncias sejam tomadas
quanto aos fluxos.

A Conveniada devera disponibilizar todos os equipamentos, insumos, infraestrutura e médo de obra téc-
nica para realizacdo de todos os procedimentos que englobam este Plano de Trabalho e respectivo con-
trato, podendo ainda utilizar-se de prédio publico concedido pela Prefeitura Municipal desde que seja
devidamente autorizado, de forma prévia e com o termo de cessdo de uso, zelando pelo patriménio e
responsabilizando-se pelas manutencdes preventivas e corretivas, sempre que necessdrio.

Atuar de acordo com LGPD n2 13709/2018, visando proteger os direitos de liberdade e privacidade de
dados dos usuarios, funcionarios e demais.

A Conveniada devera submeter-se a inspegdo, fiscalizacdo e monitoramento pela SESA — Secretaria da
Saude de Louveira, através do departamento responsdvel; tanto da unidade fisica, quanto ao contrato,
obrigando-se ainda a comunicar qualquer alteragdo que possa comprometer a manutengdo do contrato
e consequentemente o prejuizo ao usudrio.

Fornecer em rotina e/ou sempre que solicitado, desde que em concordéncia com a LGPD n2 13709, o re-
sumo de alta com as devidas informagdes do usudrio com vistas a subsidiar os demais profissionais da
rede de saide de Louveira, quanto aos atendimentos prestados ao usuario, visando a continuidade do

cuidado pelas demais unidades de satde que compde a rede assistencial.

***NAO SERAO ACEITAS GUIAS PARTICULARES E/OU DE CONVENIOS, exceto as devidamente
autorizadas pelo departamento responsavel (UAC — Secretaria Municipal de Satde)

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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10. DA OFERTA DE CONSULTAS ELETIVAS AMBULATORIAIS E SADT

BLOCO DE ESPECIALIDADES MEDICAS
5 REDE ISCL
SEQ ACAO/DESCRICAO CONTRATO —— ol Lakroiin
1 Anestesiologia 96 48 48
2 Cirurgia Cardiovascular 256 160 96
3 Cirurgia Geral 128 38 90
4 Cirurgia Pediatrica 64 26 38
5 Cirurgia Plastica 128 80 48
6 Cirurgia Cabeca e Pescoco 64 32 32
7 Dermatologia/Consultas 348 152 196
8 Dermatologia/Procedimentos 150 0 150
9 Endocrinologia 224 112 112
10 Gastro Clinica 128 38 90
11 Gastro Pediatra 48 30 18
12 Ginecologia Cirurgica 64 26 38
13 Hematologista 64 26 38
14 Hepatologista 64 26 38
15 Mastologia 64 26 38
16 Neurologia Clinica 224 112 112
17 Neurologia Cirdrgica 32 12 20
18 Neurologia Pedidtrica 180 90 90
19 Nefrologista 96 64 32
20 Ortopedia/Traumatologia 480 160 320
21 Otorrinolaringologia 160 64 96
22 Pneumologista 80 48 32
23 Proctologia 64 32 32
24 Psiquiatria 64 26 38
25 Urologia 288 160 128
26 Urologia Pediatrica 64 32 32
DIVISAO 3622 1.620 2.002
TOTAL DE VAGAS CONTRATADAS 3.622

a) O ambulatério de especialidades funcionard de segunda-feira a sabado conforme

dimensionamento da demanda ofertada. As consultas poderdo sofrer alteracdes de

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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quantitativo e especialidades conforme necessidade da Secretéria Municipal de Satde, com

aviso prévio de 30 (trinta) dias de antecedéncia.

b) Os exames serdo realizados nas instalagdes da Santa Casa ou em unidade parceira de

prestacdo de servigos, desde que articulado junto a Secretaria Municipal de Saude.

_EXAMES SADT - VARIAVEL

Audiometria Tonal Adulto

Audiometria Vocal (inteligibilidade adulto)

Audiometria Vocal SRT = Adulto

Audiometria Ocupacional
A Imitanciometria Adulto 190

Audiometria Tonal Infantil

Audiometria Vocal Inteligibilidade Infantil

Audiometria Vocal SRT - Infantil

Imitanciometria infantil

Audiometria de Campo = infantil
B Processamento Auditivo Central 5
C | Sessdes Treinamento Auditivo/05 pacientes 50
D Vectoeletronistagmografia 10
E Potencial Evocado 5
F Bera Adulto — sem sedacéo 5
G Bera Adulto — com sedac¢do 5
H Bera infantil — sem sedacdo 5
I Bera infantil — com sedagéo 10
J Emissdes otoacusticas - adulto e infantil 5
K EmissBes otoacusticas ¢/ sedagdo - adulto e infantil 5
L Reabilitagdo Vestibular (sessdo) 5
M | Disfusdo Tubaria 5
N Avaliagdo/Acompanhamento Disfagia 40
0 Fibronasolaringoscopia/Nasofibro 150
P Vulvoscopia com citologia 15
Q Colposcopia com citologia 15
R Polissonografia Monitorada 5
S Histeroscopia Diagndstica 10
T Histeroscopia Cirtrgica 5
u Eletroencefalograma com sedacdo 4

TOTAL | LIRS 549

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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2022 Ministério da
RELATORIO DE ATENDIMENTOS 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | Jana |Média Satide
Set 2022 | Faturamento
UNIDADE DESCRICAQ Qtde | Qtde | Qtde | Qtde | Qtde | Qtde | Qtde | Qtde Sus *
Consultas na Santa Ca-
sa Clinica Médica, Pedia- 65293 | 67925 | 65877 | 60317 | 36573 | 43144 | 53195 | 5911
tria, Cirurgia e Ginecologia
a) Pronto Socor- | Procedimentos realizados
ro como: medicacdo
/aplicacdio, exames SADT, | 125883 | 148274 | 148013 | 160526 | 124775 | 150798 | 133152 | 14795
testes, acolhimento,
atendimentos em geral.
itamecies por Chnkas 484 | 475 | 413 | 556 | 505 | 670 | 574 | 64
Médica
intamactes poe Clinica 158 | 782 | 165 | 160 | 73 | 107 | 139 | 15 |R$150.408,48
pedidtrica
9} nternocties Internagdes por Clinica
em Enfermaria ) 736 782 889 1310 1399 978 665 74
cirirgica
intarmacBes por chncs 463 | 569 | 539 | 525 | 528 | 532 | 411 | 46
| ginecologia / obstetricia
Total: 1841 2008 2006 2551 2505 2287 1789 199
c) Internacdes | Quantidade de Pacientes 75 176 157 172 165 338 191 21
em UTI Didrias em UTI 379 1015 887 1026 1190 2721 1103 123
d) Ambulatério | Onsultas Ambulatériode | o o) | 5oy | 16348 | 17142 | 16316 | 24504 | 21521 | 2301
Especialidades
Atendimentos de Remo-
e) Remogdo 192 | ¢do 192, altas, transferén- | 3837 4063 3991 4189 3926 4351 3310 368 NZo apresenta
cias repasse

*Recursos destinados ao cofinanciamento das agdes e servicos publicos de saude no grupo de Atengéio de
Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar (Teto MAC), conforme PORTARIA GM/MS N¢ 28, DE 7
DE JANEIRO DE 2022 E PORTARIA GM/MS N¢2 639, DE 25 DE MARCO DE 2022

**Optou-se pela exposicio dos dados estatisticos desde o ano de 2016 pois em decorréncia a pandemia do Coronavirus em

2020 e 2021, os atuais indicadores ndo representam a realidade de atendimentos da instituigéo, frente a mudanga dos

nimeros e perfil epidemiolégico, apresentando constante mudangas.

**¥¥Fonte: Relatério de Produgcdo Mensal da Secretdria Municipal de Satide e Instituigcdo.
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. Pontuagio
Indicador Meta Scorre Célculo/Fonte Informacéo total da Meta
Total de paciente-dia_em
"2 75% - 25 pontos determinado periodo X 100
i o <75% 2 50% - 15 pontos Total de leitos-dia no
Laitos:clinloos: 751 <50% - ndo pontua” mesmo periodo
Relatério do Hospital
Total de paciente-dia em
"z 70% - 25 pontos determinado periodo X 100
1 -Taxa de Ocupacgdo | Leitos cirtrgicos: 70% <70% 2 50% - 15 pontos Total de leitos-dia no 75
Hospitalar <50% - ndo pontua” mesmo periodo
Relatdrio do Hospital
Total de paciente-dia (UTI
"> 75% - 25 pontos adulto) em_ _determinado
UTI Adulto: 60% < 75% 2 50% - 15 pontos ;}’ﬁﬂgfﬁ ;‘ 10? _—
<50% - ndo pontua” otal e leitos-dia no
mesmo periodo
Relatério do Hospital
NG ] jentosdi
"< 5 dias - 25 pontos em__determinado _periodo
: > 5 dias < 10 dias - 15 |{x100
Leltos crirgicos: até 5 dias pontos Total de pacientes com
> 10 dias - ndo pontua"” salda no mesmo periodo
2 - Tempo médio de Relatério do Hospital 50
permanéncia Numero de pacientes-dia
"< 7 dias - 25 pontos em__determinado _periodo
. . : > 7 dias < 10 dias - 15| %100
Leitos clinicos: até 7 dias pontos Total de pacientes com
> 10 dias - néo pontua" saida no mesmo periodo
Relatério do Hospital
Realizar  Acolhimento  com
Classificagdo = de  Risco; .
3-RUE Apresentar  relatérios com S ——- i . 50
dados estatisticos do perfil de Ndo apresentou - N&o | Relatério do Hospital
pacientes e tempo médio de e
atendimento por classificagdo
Nimero de 6ébitos ocorridos
em pacientes apdés 24h de
" < 5% = 30 pontos internacédo em determinado
A iaxa de Mortalidade | 1a g mortalidade < 5% > 5% < 7% = 25 pontos perfodo x 100 30
ns ona > 7% = ndo pontua Numero de pacientes que
tiveram saida do hospital
no mesmo periodo
Relatério contendo tipo de
cirurgia, nimero de
5 -Taxa de infecgdo por | Apresentar Relatério com Taxa | Apresentou - 20 pontos infeccbes  por  cirurgia 20
cirurgia limpa de infecgéo por cirurgia limpa | N&o apresentou - ndo pontua | limpa, total de cirurgias
limpas realizadas e taxa de
infecgdo no quadrimestre
n° de casos novos de
=yt pacientes com UPP em
Qp;esentar 4 Re’:‘“:"’ . d_°°'.“ Apresentou - 15 pontos determinado perfodo x 100
UT’F?S 2 anaies:0e.INCIUSINE |y, apresentou - ndo pontua | nimero de pessoas
expostas ao risco de
adquirir UPP no perfodo
. 2 T - d d
6 - Segurancga do paciente Apresentar RelathO com date r':“";':;z i 2 ::; o;: en; 45
dados e analise dos | Apresentou - 15 pontos 1000
gdw:dores: Incidéncia  de | Ndo apresentou - ndo pontua |\ .o 4o paciente-dia no
Helid mesmo periodo
Apresentar  Relatério  com } 3 - n°__medicamentos
dados e andlise Taxa de erros a:;e:e?:;:mli Pz:t:s o i x 100
na prescrigdo de P P n° total de medicamentos
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medicamentos prescritos
Apresentar, além dos
dados, relatério com
andlise histérica
comparativa
Apresentacio dos
Pesquisa de satisfacio do | [ndice de Satisfac#o: instrumento utilizado,
B ; cliente externo < 85% - 50 pontos relatérios  quadrimestrais
7 - Humanizagdo Minimo de 85% de aprovagao | < 85% 2 70% - 25 pontos com os resultados obtidos, 50
pelos usuarios < 70% - ndo pontua percentuais de satisfagéo e
intervengdes adotadas.
Verificar presenga ativa das
Comissoes Obrigatérias (Ata
de reunido ou relatério de cada | Para cada Comissdo com
8 - Comissdes obrigatérias | uma das seguintes Comissoes: | Ata apresentada - 5 pontos | Atas das Comissdes 25
Etica médica, Controle de | (total do indicador 25 pontos)
infecgdo  hospitalar,  Obito,
Prontuérios, Farmécia
Numero d cirurgias
Taxa de Suspensdo de SAMEo._ce oigas
9 - Taxa de suspenséo de | Cirurgia relacionada a fatores | < 10% - 50 pontos ﬁm
cirurgias  (fatores extra | extra- paciente: <= 10% das | >10% s 12% - 40 pontos m"—cimr ias | 50
paciente) cirurgias agendadas e | > 14% - ndo pontua lizad g
constantes do mapa cirdrgico. ieqlieaday B0 JsEno
periodo
Atingiu 100% da meta - 25
10 - Satde do Trabalhador - ontos :
Notificar os acidentes de 80 a 99.9% da meta - 15 | Relatdrio $ oottt
trabalho identificados a | Realizar 100% de notificagdes pontos ?‘:::,:ﬁo z otiﬁc:aggses eiz 25
partir do atendimento do 80 a 899% da meta - 5§ Instituicdo n dri spt'
paciente no Pronto Socorro pontos NEtiigan o quatimssie
< 80% da meta - ndo pontua
Balango  Patrimonial e
analise econdmica e
1 Quadrimestre - financeira, assinada pelo
Disponibilizar 0 Balango contador da Instituicdo.
Patrimonial do ano anterior e a LC= (Ativo
Declaracéo da Andlise Circulante/Passivo
Econdmica e Financeira com Circulante); LG = (Ativo
% z base de 31 de dezembro do | Apresentou - 30 pontos Circulante + Realizavel a
= Balungo Patnanin ano anterior, que conste os | Ndo apresentou?nso pontua |longo prazo / Passivo 9
indicadores de LC - liquidez Circulante+Exigivel a
corrente; LG — liquidez geral e Longo Prazo); SG= (Ativo
SG - Solvéncla geral total/Passivo
2°/3° - Balancete de Receita e circulante+exigivel a longo
Despesa prazo);
Balancete de
Receita/Despesas
Verificar a proporgdo do
alcance da produgdo fisica em
- - 3 — Lela;?a:] al?;o pactuado no Plano 2 de 85% = 200 pontos
- Analise da produg e Trabalho: = :
fisica em relagio ao |ambulatoril - 2 85%|<85%<65%-100pontos | Nouroro eneal o lssa
conveniado no Plano de | (gonsiderando a disponibiidade <65% - néo pontua SIH SUS (DATASUS)
Trabalho de vagas cedidas,
independente do absenteismo)
hospitalar - = 85%
PONTOS TOTAIS 650
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13. PREVISAO DE METAS ASSISTENCIAIS E AMBULATORIAIS DE BAIXA E MEDIA COMPLEXIDADE:

SANTA CASA
Capacidade | Contrata- | Contrata- Previs3io Previs3o
Unidade de )
Servico Componente instalada | ¢do Mensal | ¢cdo Mensal Fixo Orgamentaria | Orcamentaria
Municipal | Municipal Federal Municipal Federal
Consulta de Urgéncia e Emer-
géncia - PS (Clinica Médica,
Pediatria, GO / Obstetricia, e 5.500 - 0 Bloco
Prams  [Clrurps e petaguands) Fixo |R$ 988.061,47 | RS &
Socorro Procedimentos em Pronto
14.000 - 0 Custeio
Socorro
Remocdes (transf. interhospi-
talar e alta) e APH i Q
Bloco
Internagdo |06 _Lertos d.? Unidade de Te- 180 Dirias . 0 Fixo 4,3 RS 464.400,00 | RS .
n UTI rapia Intensiva Tabela
SuUs
Bloco
Internagdes Fixo 4,3
Clinicas/Pediatricas - 80 i Tabela RS 353779,92 | Ry '53.066,99
Internagdes SUS
¢ Bloco
Internacdes Fixo 4,3
Cirargicas/Obstétricas - 129 12 Tabela RS S30.009,88 | RS 3306609
SUS
Kebilathins C.o.nsultas eletivas ambulato- __ 3.622 0
do riais Bloco
Especialida- Exames SADT - Servico de Fixo R$ 412.009,05 |R$ 4427450
P des Apoio Diagnéstico Terapéuti- -- 405 140 Custeio
co
R$ R$
Total Médio de Atendimentos 20.030 4.227 164 2.748.920,32 | 150.408,48
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS POR
ESPECIALIDADE PREVISAO
CIRURGIA ORTOPEDIA 10
CIRURGIA CARDIOVASCULAR 8
CIRURGIA GERAL 32
GINECOLOGIA/OBSTETRICIA 40
OTORRINOLARINGOLOGIA 3
UROLOGIA
CIRURGIA PEDIATRICA 5
CIRURGIA PLASTICA 22
CIRURGIA NEUROLOGICA 3
CIRURGIA DE CABECA E PESCOCO 3
Total do Geral: 132
A distribuicdo de procedimentos cirlrgicos por especialidade poderd sofrer alteragées conforme demanda. r
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a) A contratada deverd realizar no minimo 75% das metas de contratagdo mensal para garantir o
integral pagamento. Caso, no més subsequente avalie o ndo atingimento da meta, poderdo ser
inclusos servigos proporcionais adicionais ou desconto no repasse do proximo més, com base

no valor da Tabela SUS.

b) Os itens identificados como capacidade instalada referem-se ao custo fixo de manter as
unidades em operagdo abertas, independentemente de ter o quantitativo previsto atendido ou

nao, pois trata-se de livre demanda, portanto, ndo poderao sofrer descontos.

c) A contratada serd remunerada por valor fixo e para base de calculos de UTI, serdo considerados
Leitos de UTI Tipo Il Adulto, tabela SUS RS 600,00 (seiscentos reais) com multiplicador de 4,3.
Sendo o valor da diaria RS 2.580,00 (dois mil, quinhentos e oitenta reais), ficando disponiveis

integralmente para o Sistema Unico de Saude.

d) A contratada serd remunerada por valor fixo e para base de calculos de internacdes em
enfermaria sera por AlH, considerando a média de AIH de 2022 (base jan a set) no valor de RS

1.028,43, sendo no multiplicador Tabela SUS 4,3. (Anexo tabela de série histérica)

e) No caso de a produgdo ultrapassar o valor previsto, a municipalidade ird complementar com
recursos municipais dentro do or¢amento previsto para esta rubrica, seguindo 0os mesmos

critérios de faturamento.

14. DOS RECURSOS FINANCEIROS

O valor total estimado para a execucdo do Termo de Convénio importard em RS 2.899.328,80
(dois milhGes, oitocentos e noventa e nove mil, trezentos e vinte e oito reais e oitenta centavos) e
estara a cargo da Secretaria Municipal de Saide no orcamento dos exercicios de 2023 com o devido

cronograma de desembolso, pagos conforme estabelecido:

Rua Arthur de Souza Sygel, 500 — Jardim Vera Cruz — Louveira/SP CEP 13290-
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RS 988.061,47 (novecentos e oitenta e oito mil, sessenta e um reais e quarenta e sete
centavos), para os servigos de Pronto Socorro na Santa Casa de Louveira, provenientes de
recursos municipais.

RS 1.348.849,80 (hum milh3o, trezentos e quarenta e oito mil, oitocentos e quarenta e nove
reais e oitenta centavos), destinados para os servicos de internacdes em enfermaria e UTI,
provenientes de recursos municipais.

RS 412.009,05 (quatrocentos e doze mil, nove reais e cinco centavos), destinados para os
servigos de Especialidades Ambulatoriais, provenientes de recursos municipais.

RS 106.133,98 (cento e seis mil, cento e trinta e trés reais e noventa e oito centavos),
destinados para os servigos de internagdo, provenientes de Recursos Federais, teto MAC.

RS 44.274,50 (quarenta e quatro mil, duzentos e setenta e quatro reais e cinquenta
centavos), destinados aos servicos de Especialidades Ambulatoriais, provenientes de
recursos federais, teto MAC.

Os pagamentos serdo feitos no primeiro dia Gtil de cada més, seguindo o cronograma de

desembolso abaixo.

15. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO - 2023

COMPOSICAO

JANEIRO
R T

FEVEREIRO
ST E

MARCO

ABRIL
e e

MAIO
——

JUNHO

—

*cursos Humanos RS 1.080.717,16 RS 1.080.717,16 RS 1.0B0.717,16 R$ 1.080.717,16 RS 1,080.717,16 RS 1.080.717,16
Servigos Médicos RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50
Medicamentos e Mat.
Hospitalar RS 277.000,00 RS  277.000,00 RS 277.000,00 RS 277.000,00 RS  277.000,00 R$ 277.000,00
Qutro Mat, De Consu-
mo RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00
Géneros Alimenticios RS 38,000,00 RS 38.000,00 RS 38.000,00 RS 38.00000 RS 38.000,00 RS 38.000,00
Manutengéo e Conser-
vagio RS 32,000,00 RS 32.000,00 RS 32,000,00 RS 32,00000 RS 32.000,00 RS 32,000,00
Utilidades Publicas RS 35.000,00 RS 35,000,00 RS 35.000,00 RS 35.00000 RS 35,000,00 RS 35,000,00
Servigos de Terceiros RS 245.710,68 RS  245.710,68 RS 245.710,68 RS 245.710,68 RS  245.710,68 RS 245.710,68
Outras Despesas
investimentos RS 59.300,00 RS 59.300,00 RS 59,300,00 RS 59.300,00 RS 59.300,00 RS 59.300,00
SUBTOTAL RS 5,064.39Z,39 A3 3.084.392,54 AS 5.084.392,54 R$ 3.064.392,34 RS 35.084.39Z,34 R$  5.084.392,34
CONTRAPARTIDA ISCL 6% 6% 6% 6% 6% 6%
VALOR RS 185.063,54 RS  185.063,54 RS 185.063,54 RS 185.063,54 RS  18B5.063,54 RS 185.063,54
REPASSE MENSALFIXO RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80
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COMPOSICAO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Recursos Humanos RS 1.080.717,16 RS 1.080.717,16 RS 1.080.717,16 RS 1.080.717,16 RS 1.080.717,16 RS 1.080.717,16
Servigos Médicos RS 1.223.664,50 RS 1,223.664,50 RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50 RS 1.223.664,50
Medicamentos e Mat. Hospi-
talar RS 277.000,00 RS 277.000,00 RS 277.000,00 RS 277.000,00 RS 277.000,00 RS 277.000,00
Outro Mat. De Consumo RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00 RS 93.000,00
Géneros Alimenticios RS 38.000,00 RS 38.000,00 RS 38.000,00 RS 38.000,00 RS 38.000,00 RS 38.000,00
Manutengdio e Conservagdo RS 32.000,00 RS 32.000,00 RS 32,000,00 RS 32.000,00 RS 32.000,00 RS 32.000,00
Utilidades Publicas RS 35.000,00 RS 35.000,00 RS 35.000,00 RS 35.000,00 RS 35.000,00 RS 35.000,00
Senucps de Terceiros RS 245.710,68 RS  245.710,68 RS 245.710,68 RS 245.710,68 RS  245.710,68 RS 245.710,68
C Despesas e Investi-
mentos RS 59.300,00 RS 59.300,00 RS 59.300,00 RS 59.300,00 RS 59.300,00 RS 59.300,00
SUBTOTAL RS 3.084.392,34 RS 3.084.392,34 RS 3.084.392,34 RS 3.084.392,34 R$ 3.084.392,33 R$ 3.084.392,34
CONTRAPARTIDA ISCL 6% 6% 6% 6% 6% 6%

VALOR RS 185.063,54 RS  185.063,54 RS 185.063,54 RS 185.063,54 RS  185.063,54 RS 185.063,54
REPASSE MENSAL FIXO RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80 RS 2.899.328,80

COMPOSICAQ TOTAL VALOR REPASSE % CONTRAPARTIDA
Recursos Humanos RS 12.968.605,92 RS 12.368.605,92 35,00 RS 600.000,00
Servicos Médicos RS 14.683.974,00 RS 13.963.974,00 40,00 RS 720.000,00
Medicamentos e Mat. Hospi-
talar RS 3.324.000,00 RS 3.276.000,00 RS 48.000,00
Outro Mat. De Consumo RS 1.116.000,00 RS 1.080.000,00 RS 36.000,00
Géneros Alimenticios RS 456.000,00 RS 420.000,00 RS 36.000,00
Mo .encdo e Conservacdo | RS  384.000,00 RS  335.237,52 25,00 RS 48.762,48
Utilidades Publicas RS 420.000,00 RS 384.000,00 RS 36.000,00
Servicos de Terceiros RS 2,948.528,16 RS 2.912.528,16 RS 36,000,00
Outras Despesas e Investi-
mentos RS 711.600,00 RS 51.600,00 RS 660.000,00
SUBTOTAL RS 37.012.708,08 RS 34.791.945,60 100,00 RS 2.220.762,48
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16. PLANO DE APLICACAO DE RECURSO

DESPESAS

Salarios, FGTS, INSS, FGTS sob rescisdo, férias, auxilio creche, rescisdo em

RECLURSOSHUMANGS geral, seguro, transporte e outros pertinentes a RH.

Auditoria, assessoria juridica, contabilidade, lavanderia, contratos de ma-
nutencdo geral, plataforma de compras, armazenagem de documentos,
sistemas de gestdo, exames laboratoriais, exames de diagnéstico e outros,
vale refei¢do, lavanderia, convénios médico e outros pertinentes.

SERVICOS DE TERCEIRO PJ

Plantdes, interconsultas, consultas, coordenagdes e outros servigos médi-

SERVICOS MEDICOS PJ

Cos
MEDICAMENTOS E MAT. HOSPITALAR | Drogas, medicamentos, materiais hospitalares, opme de baixo custo e EPIS
GENEROS ALIMENTICIOS Pereciveis, padaria, dietas enterais, GLP dgua e dietas enterais.

Limpeza, escritério, informatica, gases medicinais, impressos, uniformes,

OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO o N i 5
combustiveis, descartaveis, cesta bésica e outros pertinentes.

Materiais de manutengdo predial, elétrico, hidraulico, veiculos, reposicdo

MANUTENCAO E CONSERVACAO de pecas e outros pertinentes a categoria.

UTILIDADES PUBLICAS Telefone, internet, dgua, energia elétrica...

Sindicatos, Associacdes, despesas legais, locacdo de equipamentos, loca-
OUTRAS DESPESAS E INVESTIMENTOS | cdo predial, seguros, correios e investimentos em méveis e equipamentos
pertinentes a operacdo do hospitalar.
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DECLARACAO

Na qualidade de representante legal do proponente, declaro, para fins de prova junto
a PREFEITURA MUNICIPAL DE LOUVEIRA, para os efeitos e sob as penas da lei, que ine-
xiste qualquer débito em mora ou situagdo de inadimpléncia com o Tesouro ou qual-
quer 6rgdo ou entidade da Administracdo Publica, que impeca a transferéncia de re-
cursos oriundos de dotagdes consignadas nos orcamentos deste Poder, na forma deste
Plano de Trabalho.

Pede deferimento.

Louveira, 43 de Lo!émﬂbl/de 20

APROVACAO PELO CONCEDENTE

Aprovado pela Secretaria Municipal de Satde.

Louveira,ﬁde lg!jmnbv’ de 2022. <_,3‘—\/L

\ Y
Mékra Bevilacqua

Secretdria Municipal de Satude

Aprovado pelo Chefe do Poder Executivo.

Louveira, ﬂ de z(ﬂ/}éd/)’r'w de 2022. AI\ —t

L

Estanislau'Steck
Prefeito Munijcipal de Louveira

/
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