MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
Secretaria de Sadde

TERMO DE ADITAMENTO S5 N° 019/2023 (QUARTO)
AO CONTRATO DE GESTAD 55 N° 001/2022

Por este instrumento, as partes, de um lade, o MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO
CAMPOQ, inscrito no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica do Ministério da Fazenda sob
o n® 46.523.239/0001-47, neste ato representado pelo Secretirio de Salde, GERALDO
REPLE 50BRINHO, de conformidade com o Decreto Municipal n ® 20.312/2018,
doravante denominado apenas ORGAO SUPERVISOR, e, de outro, a empresa
FUNDAGCAO DO ABC - COMPLEXO DE SAUDE DE SAQ BERNARDO DO CAMPO - CSSBC,
com endere¢o na Avenida Lauro Gomes, 2000, Vila Sacadura Cabral, Santo André/sP,
CEP: 09060-870, inscrita no Cadastro Macional da Pessoa Juridica - CNPJ/MF sob o n®
57.571.275/0001-00, neste ato representado por seu Presidente, senhor LUIZ MARIO
PEREIRA DE SQUZA, doravante denominada simplesmente ORGANIZACAQ SOCIAL, e
considerando a instrugdo constante do Processo de Contratacdo n® 3332/2022, em
especial da aprovacao e homologagdo do Secretario da Pasta, resolvem celebrar o
presente aditamento, nos termos das clausulas e condicdes a seguir discriminadas:

CLAUSULA PRIMEIRA

1.1 - Prorrogagao do prazo de vigéncia, do CONTRATO DE GESTAO §5 N° 001/2022,
Repactuagdo dos Planos Operativos bem como das metas (quantitativas/qualitativas) e
Repactuagao de Valor.

CLAUSULA SEGUNDA

2.1 - Fica prorrogado o prazo de vigéncia do CONTRATO DE GESTAO S5 N° 001/2022,
pelo periodo de 12 (doze) meses consecutivos, a partir de 01/01/2024, para
compreender o periodo de: 01/01/2024 a 31/12/2024.

2.2 - Essa prorrogacao tem fundamento na Clausula Sexta, do contra ora aditado e
no incisa ll, do artigo 57, da Lei Federal n® B666/93.
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2.3 - O presente Contrato sera rescindido de pleno direito, a partir da data em que o
ORGAQ SUPERVISOR venha firmar novo contrato que abranja o objeto deste, sem que
caibam quaisquer indenizacdes as partes, senao aquelas devidas até data da efetiva
prestacao dos servigos.

CLAUSULA TERCEIRA

3.1 - Ficam repactuadas as metas (quantitativas/qualitativas), do Contrato de Gestio
S5 N° 001/2022, para o periodo de 01/01/2024 4 31/12/2024.

3.2 - Os Planos Operativos com as metas (quantitativas/qualitativas), referentes as
acoes de salde a serem desenvolvidas dos Componentes da ATENCAO BASICA:
ATENCAO ESPECIALIZADA; ASSISTENCIA DE URGENCIA E EMERGENCIA; PROTECAO A
SAUDE E VIGILANCIAS; APOIO GERENCIAL; HOSPITAL DA MULHER: HOSPITAL
ANCHIETA; HOSPITAL DE URGENCIA e HOSPITAL DE CLINICAS.

CLAUSULA QUARTA

4.1 - Fica repactuado, para o periodo de 01/01/2024 4 31/12/2024, o valor da Clausula
8.5, do CONTRATO DE GESTAO S5 N° 001/2022, para o alcance das metas
(quantitativas e qualitativas) constantes dos Planos de Trabalho.

4.2 - 0 valor global do TERMO DE ADITAMENTO S§ N° 019,/2023 (QUARTO) é& de R$
1.080.897.000,00 (um bilhdo, citenta milhdes e ocitocentos e noventa e sete mil reais),
conforme Planilha Financeira e Cronograma de desembolso, partes integrantes desta
Minuta e do Contrato de Gestdo S5 N° 001/2022.

4.3 - As despesas com essa prorrogacdo e repactuagdo, correrao por conta das
dotagées orcamentarias, ou aquelas que vierem a subshtui-las, neste exercicio e no
proximo das dotagdes correspondentes, sem prejuizo das demais dotagoes constantes
dos termos firmados anteriormente.
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DOTACAD CODHGO SAPBEL Aia CA
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4.4 - O valor total do CONTRATO DE GESTAQ 55 N® 001/2022 passa a ser de R$
2.273.164.250,60 (Dois bilhoes, duzentos e setenta e trés milhdes, cento e sessenta e quatro
mil, duzentos e cinguenta reais e sessenta centavos).

4.5 - A repactuacdo de que se trata, tem fundamento na Clausula Décima Segunda, do
Contrato ora aditado.

CLAUSULA QUINTA

5.1 - O presente ajuste sera publicado no Didrio Oficial do MiNjcipio de $3o Bernardo

do Campo, no prazo maximo de 20 (Vinte) dias, contados da data da sua assinatura.
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5.2 - Ficam mantidas as demais disposigdes e clausulas, constantes do CONTRATO DE
GESTAO SS N° 001/2022 e, seus respectivos termos: Aditivos, Rerratificacio e de
Apostilamento, ndo alterados por este instrumento.

5.3 Fica eleito o Foro do Municipio de Sdo Bernardo do Campo, com rentncia de
qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer guestoes
oriundas deste contrato, que nao puderem ser resolvidas pelas partes.

5.4 - E, por se acharem justos e acordados, depois de lido e achado conforme, é
assinado o presente instrumento pelas partes supra e testemunhas abaixo, dele sendo
extraidas 02 (duas) vias de igual teor e forma, para um Unico efeito.

5o Bernardo do Campo, em 22; J-FZ—— /2023,

Dra. Asmer £ells Fariar Ferear

s derennidiehmale o g be
(Densia) 2TIL2200T ITS340

AGNES MELLO FARIAS FERRARI
FUNDAGAO DO ABC - COMPLEXO DE SAUDE SAQ BERNARDO DO CAMPO
Diretora Geral

Testemunhas:

MNome completo Nome completo
RG RG

CPF CPF

Assinatura Assinatura




ANEXO RP-05
REPASSES AO TERCEIRQ SETOR - TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
- CONTRATOS DE GESTAO

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SAQ BERNARDO DO CAMPO

CONTRATADA: FUNDAGAO DO ABC

CONTRATO DE GESTAO N° (DE ORIGEM): §5 N°® 001/2022 - TERMO DE ADITAMENTO S§ N° 019/2023
(QUARTO)

OBJETO: CONJUGACAO DE ESFORCOS, CONSIDERADOS OS OBJETIVOS COMUNS, NO DESENVOLVIMENTO
DE ACOES DE SAUDE, NO COMPLEXO DE SAUDE DE SAO BERNARDO DO CAMPO - PRORROGACAO DE
VIGENCIA PARA COMPREENDER O PERIODO DE 01/01/2024 A 31/12/2024, REPACTUAGCAO DOS PLANOS
OPERATIVOS, BEM COMO DAS METAS (QUANTITATIVAS/ QUALITATIVAS) E REPACTUACAO DO VALOR.

VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO (1):
EXERCICIO (1):
ADVOGADO(S)/ N° DAB / E-MAIL: (2)

Pelo presente TERMO, nas, abaixo identificados:
1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestacio de contas, estara(io)
sujeito(s) a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo, cujo tramite processual
ocorrerd pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestacdes de interesse,
Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo Eletrdnico, conforme
dados abaixo indicados, em consonancia com o estabelecido na Resolugao n® 01/2011 do TCESP:

c) além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e Decisdes que vierem a ser
tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial do Estado, Caderno do
Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, em conformidade com o artigo 90
da Lei Complementar n® 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos
prazos processuais, conforme regras do Codigo de Processo Civil;

d) as informacgoes pessoais dols) responsavellis) pelo érgdo concessor e entidade beneficidria, estio
cadastradas no médulo eletrénico do "Cadastro Corporativo TCESP - CadTCESP”, nos termos previstos no
Artigo 2° das Instrugées n°01/2020, conforme “Declaracio(des) de Atualizacdo Cadastral’} anexa (s):

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para: _
[ ,:} .
a) 0 acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e cunsequ?nt /publicacao;

, exercer o direito de

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentals
defesa, interpor recursos e o que mais couber.
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LOCAL e DATA: =B, cvn M 22| va ‘ZQZ‘fJ
AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO PUBLICO CONTRATANTE:

Nome: Orlando Morando Junior
Cargo: Prefeito
CPF: 178.794.868-38

Mome: Luiz Mario Pereira de Souza Gomes

Cargo: Presidente
CPF: 080.134.345-85

avei inar; i P r
Pelo ORGAQ PUBLICO CONTRATANTE:
Mome: Geraldo Reple Sobrinho

Cargo: Secretdrio de Salide
CPF: 893.017.658-53

losd

T
Assinatura: Py,
Responsavel i i a n
Pela ORGANIZACAO SOCIAL:

Mome: Luiz Mario Pereira de Souza Gome
Cargo: Presidente
CPF: 080.134.345-85

Assinatura: [,
Nome: Agnes Mello Farias Ferrari Signed by, \
Cargo: Diretor Geral da Fuabe - CSSBC Bra. dpeer dielle Earing Exrens

CPF: 083.923.878-99

agnes berrandicnmsie oeg b
(Brasibay IVLIT0IY LT IS

Assinatura:

(1) Valor repassado e exercicio, quando se tratar de processo de prestacdo de contas.
(2) Facultativo. Indicar quando ja constituido, infermando, inclusive, ¢ enderego eletrénico.
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A

FUNDACAOC DO ABC
Deade 1967

INTRODUCAOD

A Atencdo Bésica abrange agdes de promocio e a protecio da saude, a prevencio de agravos, o
diagndstico e o tratamento, a reabilitacio, a reducio de danos e 2 manutencdo da saude. Como objetivo de
uma atencdo integral e resolutiva, que deve estar ligada a toda a rede de sadde e também com tedos os
servicos do territario, de forma que possa ser gestara do cuidado dos usuirios de seu territorio.

Tem como diretriz trabalhar com os usudrios a partir de suas necessidades, identificadas no territdario,
a partir da construgdo de vinculo entre o usuario e os trabalhadores. Desta forma, deve acompanhar as familias
por meio das equipes de Salde da Familia (ESF), tompostas por equipes multiprofissionais, alocadas em
Unidades Basicas de Saide (UBS), que tenham ambiéncia e estrutura humanizadas, proporcionando melhor
acompanhamento aos usuarios e ambiente de trabalho para seus trabalhadores.

A Atencdo Basica tem como fundamentos e diretrizes:

= ter territério adstrito sobre o mesmo, de forma a permitir o planejamento, a programacio
descentralizada e o desenvolvimento de acoes setoriais e Intersetoriais com impacto na situagdo, nos
condicionantes e nos determinantes da saide das coletividades que constituem aquele territério, sempre em
consendncia com o principio da equidade:

* possibilitar o acesso universal e continuo a servicos de saude de qualidade e resolutivos,
caracterizados como a porta de entrada aberta e preferencial da rede de atengdo, acolhendo os usudrios e
promavendo a vinculacio e corresponsabilizagio pela atencdo s suas necessidades de sadde. O
estabelecimento de mecanismaos que assegurem acessibilidade e acolhimento pressupde uma logica de
organizagdo e funcionamento do servico de saide que parte do principio de que a unidade de saide deva
receber e ouvir todas as pessoas que procuram os seus servigos, de modo universal e sem diferenciacdes
excludentes. O servigo de salde deve se Organizar para assumir sua fun¢do central de acolher, escutar e
oferecer uma resposta positiva, capaz de resolver a grande maioria dos problemas de satide da populacio efou
de minorar danos e sofrimentos desta, ou ainda ce responsabilizar pela resposta, ainda que esta seja ofertada
em outros pontos de atencdo da rede. A proximidade e a capacidade de acolhimento, vinculacdo,
responsabilizacdo e resolutividade sdo fundamentais para a efetivagdo da ateng3o basica como contato e porta
de entrada preferencial da rede de atengao;

. adscrever os usudrios e desenvolver relagdes de vinculo e respansabilizacdo entre as equipes
€ a populacdo adstrita, garantindo a continuidade das agbes de sadde e a longitudinalidade do cuidado. A
adstricdo dos usudrios é um processo de vinculagdo de pessoas efou familias e Brupos a profissionais/equipes,
com o objetivo de ser referéncia para o seu cuidado. O vinculo, por sua vez, consiste na construcio de relagfies
de afetividade e confianga entre o usudrio e 0 trabalhador da sadde, permitindo o aprofundaments do
processo de corresponsabilizagio pela salde, canstruido ao longo do tempo, além de carregar, em si, um
patencial terapéutico. A longitudinalidade do cuidado pressupde a continuidade da relagdo clinica, com
construcdo de vinculo e responsabilizacio entre profissionais e usudrios ao longo do tempo e de modo
permanente, acompanhando os efeitos das intervengées em salde e de outros eleme ntos na vida dos usuérios,
ajustando condutas quando necessario, evitando a perda de referéncias e diminuinda os riscos de iatrogenia
decorrentes do desconhecimento das histérias de vida e da coordenacio do cuidado;
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* Coordenar a integralidade em seus varios aspectos, a saber: integrando as ag5es programaticas
e demanda espontdnea; articulando as acdes de promocio 4 saiide, prevengdo de agravos, vigildncia  salde,
tratamento e reabilitacdo e manejo das diversas tecnologias de cuidado e de gestdo necessdrias a estes fins e
a ampliacdo da autonomia dos usudrics e coletividades: trabalhando de forma multiprofissional,
interdisciplinar e em equipe; realizando a gestdo do cuidado integral do usudrio e coordenando-o no conjunto
da rede de atengdo. A presenca de diferentes farmacdes profissionais, assim como um alto grau de articulac3o
entre os profissionais, é essencial, de forma que n3o s6 as agdes sejam compartilhadas, mas também tenha
lugar um processo interdisciplinar no qual progressivamente os nucleos de competéncia profissionais
especificos vdo enriguecendo o campo comum de competéncias, ampliando, assim, a capacidade de cuidado
de toda a equipe. Essa organizacio pressupde o deslocamento do processo de trabalho centrado em
procedimentos, profissionais para um processo centrade no usuério, onde o cuidado do usudrio é o imperativo
ético-politico que organiza a intervencdo técnico-cientifica, e,

*. Estimular a participagdo dos usudrios como forma de ampliar sua autonomia e capacidade na
construcdo do cuidado a sua saide e das pessoas e coletividades do territério, no enfrentamento dos
determinantes e condicionantes de satide, na organizagdo e orientagdo dos servicos de satde a partir de logicas
mais centradas no usuario e no exercicio do controle social. A Politica Nacional de Atengdo Basica considera os
termos “atencdo basica” e “Atencdo Priméria 4 Salude”, nas atuais concepcoes, como termos equivalentes.
Associa a ambos: os principios e as diretrizes definidos neste documento. A Politica Nacional de Atenc3o Basica
tem na Sadde da Familia sua estratégia prioritéria para expansdo e consolidacdo da atencio basica. A
qualificacdo da Estratégia Salde da Familia e de outras estratégias de organizacSo da atencio basica devers
seguir as diretrizes da atencdo basica e do SUS, configurande um processo progressivo e singular que considera
e inclui as especificidades loco regionais.

OBJETO DETALHADO DA AREA

Gerenciamento e apoio na execucdo de agdes e servicos de sadide, pela contratada, em unidades de
sadde pertencentes a Atengdo Basica da Secretaria de Satde de S30 Bernardo do Campo. Conforme descritivo
abaixo: A drea fisica especifica da unidade est3 disposta na tabela abaixo:
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TERRITORIO CNES UNIDADE ENDERECO
2045168 UBS Tabodo Avenida do Tabodo, 4.099 - Tabodo
1 2045435 UBS Paulicéla Rua Miragala, 834 - Paulicéia
2045362 UBS Jordandgalis Rua Oswaldo Cruz, 12- - lordandpolis
2037556 UBS Planalto Rua Oragnol, 480 - Planalta
5 2037386 UBS Rudge Ramos Rua Angela Tomé, 246 - Rudge Rameos
2045311 LJBS Caminha do Mar Rua Aura, 79 - Rudge Ramas
2045400 UBS Vil Dayse Rua Vicente de Carvalho, 255 - Vila Dayse
2037734 UIBS Parque 550 Bernardo Rua dos Vianas, 3.570 - Pq. 580 Bermardo
045437 UBS Farina Rua Maria Josefa Mendes, 15 - Farina
; 4088473 UBS SBa Pedro Il Rua Santo Antonlo, 300 - S50 Pedro
2037378 UBS 580 Pedro | Rua da Comunidade, 100 - $io Pedro
2025531 UBS Santa Terezinha Rua 2 de Outubro, 172 - Santa Terezinha
e 2037750 UBS Baeta Newves Rua Giacinto Tw- 1.100 - Baeta Meves
2037351 LIRS Vila Euclides Rua Anunciata Gobbi, 165 - Vila Euclides
2037394 UBS Ferrazdpolis Rua Fernando Farrari, 449 - Ferrazdpolls
2037521 UBS Leblon Rua Abrama Luchesi, 5 - Leblan
5 5503271 LIBS Selecta Rua Civaldo Stuch, 5/N - Selecta
2045303 LIBS Silvina Rua Margues Barbacena, 85 - Silvina
T4B9350 UBS Montanhio Estrada do Montanhdo, 413 - Montanhio
2045346 UBS Alves Dias Rua Alexandre Bonicia, 113 - Alves Dias
P 1045370 UBS Nazareth Fua lodo XXill, 380 - Nazareth
2037343 LIBS Wila Rosa Rua Rosa Alzemberg, 513 - Vils Rasa
2037548 LIBS Vila Marchi Rua Mestor Moreira, 480 - Vila Marchi
2045176 LIBS Al Estrada dos Alvarengas, 1.199 - Abvarengs
’ 0a5419 UBS Orquideas Est. Paney Clube, 1.400 - Orquideas
2045338 UBS Ipié Rua Lago da Mangueira, 329 - Ipa
!Di??dl UAS Unlia Rua dos Industridrios, 17 - Unifs
2045354 LIBS Demarchi Rua Albing Demarchi, 131 - Demarchi
i 2045337 LBS Batistini Rua Manuel Caeneira, 120 - Batistini
2037513 UBS Represa Aua Irati, 10 - Represa
2045389 LIBS Riacho Grande Rua Santa Maria, 20 - Riacho Grande
9 2037505 LIBS Fingo Rua Fortunato B. Finea, 151 - Fineo
2037602 UIBS Santa Cruz Rua Hugo Vieira Pinto, 423 - Santa Cruz
7709138 UBS Arel3o Passagem Ayrton Senna, 55 - Montanhso
2025566 CED Nova Petrdpolis Av, Imperatriz Leapalding, 548 - Nova Petrdpolis
CED 7495978 CED Alvarenga Estrada dos Alvarengas, 5.801 - Alvarenga
746347 CED Sitvina Rua Marques de Barbacena, 95 - Silving
Consultdrio na Rua Rua Austrilia, B8 - Santo Indgio

ESPECIFICACAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

A ateng3o bésica deve cumprir al

Atencdo a Salde, s3o elas:

Bumas funcdes para contribuir com o funcionamento das Redes de

Ser base: ser a modalidade de atencio e de servico de sadde com o mais elevado grau de
descentralizac3o e capilaridade, cuja participacdo no cuidado se faz sempre necesséria:
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Ser resolutiva: identificar riscos, necessidades e demandas de satde, utilizando a articulanda
diferentes tecnologias de cuidado individual e coletivo, por meio de uma clinica ampliada capaz
de construir vinculos positivos e intervencdes clinica e sanitiria mente efetivas, na perspectiva
de ampliagdo dos graus de autonomia dos individuos e Brupos sociais;

Coordenar o cuidado: elaborar, acompanhar e gerir projetos terapéuticos singulares, bem
comao acompanhar e organizar o fluxo dos usudrios entre os pontos de atencdo das RAS.
Atuando como o centro de comunicagdo entre os diversos pontos de atengdo,
responsabilizando-se pelo cuidado dos usudrios por meio de uma relagdo horizontal, continua
e integrada, com ¢ objetivo de produzir a gestio compartilhada da atencdo integral.
Articulando também as outras estruturas das redes de salde e Intersetoriais, publicas,
comunitarias e sociais. Para isso, & necessério incorporar ferramentas e dispositivos de gestio
do cuidado, tais como: gestio das listas de espera (encaminhamentos para consultas
especializadas, procedimentos e exames), prontuirio eletrénico em rede, protocolos de
atencdo organizados sob a légica de linhas de cuidado, discussdo e analise de casos tragadores,
eventos-sentinela e incidentes criticos, entre outros. As préticas de regulacdo realizadas na
atencio basica devem ser articuladas com os processos regulatdrios realizados em outros
espacos da rede, de modo a permitir, a0 mesmo tempo, a qualidade da microregulacio
realizada pelos profissionais da atencdo basica e o acesso 3 outros pontos de atengdo nas
condigfes e no tempo adequado, com equidade;

Ordenar as redes: reconhecer as necessidades de saide da populacio sob sua
responsabilidade, organizando-as em relagdo aos outros pontos de ate ngdo, contribuindo para
Que a programacdo dos servicos de salde parta das necessidades de satide dos usudrios

Servigos oferecidos:

Consultas individuais e coletivas;

Visita Domiciliar;

Saude Bucal:

Vacinagao,

Curativos;

Planejamento familiar;

Vigildncia em saide;

Tratamento e acompanhamento de pacientes diabéticos e hipertensos:
Desenvolvimento das agdes de controle da dengue e outros riscos ambientais em salde;
Pré-natal e Puerpério com acolhimento mae-bebé apds alta da maternidade;
Acclhimento de demanda espontinea;

Rastreamento de cancer de colo uterino (preventivo) e cincer de mama;
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- Teste rapido de gravidez, sifilis e HIV;
. Distribuicdo gratuita de preservativos;
. Controle de Tabagismo;
. Prevencdo, tratamento e acompanhamento das DTS e HIV:
. Acompanhamento de doencas eronicas;
. Identificagdo, tratamento e acompanhamento de tuberculo 5@,
s Identificacdo de caso de hanseniase e sifilis:
. Dispensacdo de medicamentos;
. Agdes de promogdo da salde e protegdo social na comunidade.,
. Praticas corporais
Estratégia Salde da Familia (ESF):

Atualmente possuimos 172 equipes de Satde da Familia implantadas e credenciadas pelo Ministério
da Salde,

A equipe multiprofissional (equipe de Sadde da Familia — ESF) é composta por, no minima: (1) médico
generalista, ou especialista em Sadde da Familia, ou médico de Familia e Comunidade; (Il} enfermeiro
generalista ou especialista em Saude da Familia; (IIl) auxiliar ou técnico de enfermagem; e (IV) agentes
comunitarios de saide. Podem ser acrescentados a essa composicdo os profissionais de Satde Bucal: cirurgido-
dentista generalista ou especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em Sadde Bucal,

As Unidade de Sadide da Familia possuem também médicos clinicos, pediatras e ginecologistas,
matriciando e apoiando as agdes das equipes de Sadde da Familia.

Academia da Sadde / Projeto de Bem com a Vida:

O Programa Academia da Saide adota uma concepcdo ampliada de salide e estabelece coma ponto
de partida o reconhecimento do impacto social, econdmico, politico e eultural sobre a sadde.

Por isso, apesar do nome, o Programa nio se restringe a realizacdo de praticas corporais e atividades
fisicas e promogdo da alimentag3o sauddvel. Mais do que 1550, 05 polos foram concebidos como espacos
voltados ao desenvolvimento de agBes culturalmente inseridas e adaptadas aos territdrios locais e que adotam
tomo valores norteadores de suas atividades o desenvolvimento de autonomia, equidade, empoderamento,
participac3o social, entre outros.

Nesse sentido, a Portaria n® 2,681, de 07 de novembro de 2013, do Ministério da Salde, estabelece
oito eixos em torno dos quais as atividades do pola devem ser desenvalvidas: préticas corporais e atividades
fisicas, promogdo da alimentacio saudavel, mobilizacdo da comunidade, educagcio em salde, praticas artisticas
e culturais, producio do cuidado e de modo de vida saudavel, praticas integrativas e complementares.

Atualmente possuimos 08 Polos Similares e 01 Academia de Sadide no Silvina, com o objetivo de incluir
03 Academias de Sadde nos bairros do Jardim Farina, Nazareth e Santa Cruz ainda este ano,
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Consultério na Rua:

Denomina-se Consultdrio na Rua equipes multiprofissionais que desenvolvemn agdes integrais de saide
frente s necessidades dessa populagiio. Elas devem realizar suas atividades de forma itinerante e, quando
necessario, desenvolver agbes em parceria com as equipes das Unidades Basicas de Satde do territério,

As equipes realizam as atividades de forma itinerante e, quando necessario, utilizam as instalacGes das
Unidades Basicas de Saide (UBS) do territério, desenvolvendo acBes em parceria com as equipes dessas
unidades,

O territorio de atuagdo das equipes é dividido a partir de um censo da populacdo de rua e cadastro das
pessoas localizadas nestes espacos. As equipes de Consultdrios na Rua podem também dar inicio ao pré-natal
e vincular a gestante a uma UBS para que faca os exames e procedimentos necessarios.

A equipe do Consultdrio na Rua estd organizada em Sdo Bernardo do Campo na Modalidade 11,
formada pelos seguintes profissionais:

CBO/Carga hordria CQuantidade
Enfermeiro 40h 2

Agente de Agdo Social

40h 3

Médico generalistad0h |1

Psicologo 40 h 1
Terapeuta Ocupacional

30h 1
Assistente Social 30h 1

Aux. Enfermagem 40h 1

eMulti

Apds a implantagdo do NASF em 2008, o Ministério da Saude publicou a Portaria MS-GM ne 635, de
22/05/23 que institui, define e cria incentivo para as modalidades de equipes Multiprofissionais (eMulti),
composta por profissionais de saide de diferentes reas como nutricionistas, fisioterapeutas, pediatras,
psicdlogos, ginecologistas e farmacéuticos, fortalecendo o cuidado multidisciplinar e assegurando o cuidado
integral da populagdo e aumento da resolutividade dos problemas de saide na Atengdo Primaria.

Esta atuacdo integrada permite realizar discussdes de casos clinicos, possibilita o atendimento
compartilhado entre profissionais tanto na Unidade de Saude como nas visitas domiciliares, permite a
construcdo conjunta de projetos terapéuticos de forma que amplia e qualifica as intervencdes no territdrio e
na saude de grupos populacionais, Essas agdes de saude também podem ser Intersetoriais, com foco prioritario
nas agbes de prevencio e promogio da sadde.

As modalidades das eMulti que atuam nas Unidades Basicas de Salide sdo:

. 02 Equipes eMulti Ampliada (com 10 a 12 equipes vinculadas)
. 15 Equipes eMulti Complementar (com 5 2 9 equipes vinculadas)
. 05 Equipes eMulti Estratégica (com 1 a 4 equipes vinculadas)
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Considerando que a3 equipes e-Multi assistem mais de 01 UBS e podem realizar tele consulta, grupo
educativos e matriciamento com discussdo de casos, o monitoramento é realizado por atendimento
individualizado por profissional de 40 horas, favorecendo os atributos essenciais e derivados da APS, conforme
orientagdo da Politica Nacional da Atencao Basica = PNAB, por meio de atencao Inter profissional, de modo a
superar a |6gica de fragmentacdo do cuidado que compromete a corresponsabilizagdo clinica (Art. 29, item V
da Portaria GM/MS n2 635 de 22 de maio de 2023).

Préticas integrativas e complementares:

No cumprimento de suas atribuigdes de coordenagio do Sistema Unico de Satide e de estabelecimento
de politicas para garantir a integralidade na atengdo & saide, o Ministério da Saide apresenta a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no SUS, cuja impleme ntacao envolve justificativas
de natureza politica, técnica, econdmica, social e cultural. Esta politica atende, sobretudo, 3 necessidade de se
conhecer, apoiar, incorporar e implementar experiéncias que ja vém sendo desenvolvidas na rede plblica de
muitos municipios e estados, entre as quais se destacam aquelas no dmbito da medicina tradicional
chinesa/acupuntura, da hameopatia, da fitoterapia, da medicina antroposofica e do termalismo/erenoterapia.

Indicadores de Desempenho

Considerande o cendrio atual de distribuicdo de recurses para a satide pablica no Pais, foi definido um
metodo de financiamento que busca consolidar o nivel de Aten¢do Primdria como um ordenador de saude.

Com essa perspectiva, pactuou-se na Comiss3o Intergestores Tripartite (CIT), a elaboragio de um
modelo de financiamento de custeio para a APS, que resultou na publicagdo da Portaria GM/MS n2 2,979, no
qual instituiu o Programa Previne Brasil (BRASIL, 2019a).

O pagamento por Desempenho ¢é o financiamento pelos resultades de indicadores alcancados pelos
municipios com eSF e eAP, equipes de salde bucal e equipes multiprofissionais, O conjunto de indicadores &
relacionado as dreas estratégicas que visam:

. ampliar o impacto da AB sobre as condigdes de salide da populacdo e sobre a satisfacio dos
seus usudrios, por meio de estratégias de facilitaco do acesso e melhoria da gualidade dos servicos e agBes
da AB;

. fornecer padrdes de beas priticas e organizagde das UBS que nortelem a melhoria da
qualidade da AB;

. promover maior conformidade das UBS com o5 principios da AB, aumentando a efetividade na
melhoria das condigdes de sadde, na satisfacio dos usua rios, na qualidade das praticas de sadde e na eficiéncia
e efetividade do sistema de sagde:

. promover 3 qualidade e inovagdo na gestdo da AB, fortalecendo os processos de Auto
avaliagdo, Monitoramento e Avaliagio, Apoio Institucional e Educacdo Permanente nas trés esferas de
governo;

s melhorar a qualidade da alimentacdo e uso dos Sistemas de Informagdo como ferramenta de
gestdo da AB; VI - Institucionalizar uma cultura de avalia ¢do da AB no SUS e de gestdo com base na indugdo e
acompanhamento de processos e resultados;

. estimular o foco da AB no usudrio, promovendo a transparéncia dos processos de gestio, a
participagdo e contrale social e a responsabilidade sanitiria dos profissionais e gestores de salde com a
melhoria das condigdes de sadde e satisfacio dos usuarios. O compromisso com a melhoria da qualidade deve
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ser permanentemente reforgado com o desenvolvimento e aperfeicoamento de iniciativas mais adequadas aos
novos desafios colocados pela realidade, tanto em fungdo da complexidade crescente das necessidades de
saude da populacdo, devido a transicdo epidemioldgica e demogréfica e ao atual contexto sociopolitico, quanto
em fun¢do do aumento das expectativas da populacio em relacdo 3 efetividade, eficiéncia e qualidade do SUS.

Programa Sadide na Escola (PSE):

O Programa Saude na Escola (PSE), politica intersetorial da Salde e da Educacio, foi instituido em 2007.
As politicas de sadde e educagdo voltadas as criangas, adolescentes, jovens e adultos da educagdo publica
brasileira se unem para promaver salde e educacdo integral.

A articulacdo entre Escola e Rede Basica de Salide é a base do Programa Sadde na Escola, O PSE é uma
estrategia de integracdo da saude e educacdo para o desenvolvimento da cidadania e da gualificacdo das
politicas pdblicas brasileiras.

As acdes pactuadas s3a:

L Acoes de combate ao mosquito Aedes aegypti;

. Promogdo das praticas Corporais, da Atividade Fisica e do lazer nas escolas;

. Prevencdo ao uso de dlcool, tabaco, crack e outras drogas;

. Promogdo da Cultura de Paz, Cidadania e Direitos Humanos:

. Prevencdo das violéncias e dos acidentes:

. Identificagdo de educandos com possiveis sinais de agravos de doengas em eliminagdo;

. Promogido e Avaliagdo de Salde bucal e aplicacio tépica de flaor;

. Verificagiio da situacdo vacinal;

. Promocdo da seguranga alimentar e nutricional e da alimentagdo saudavel e prevencio da
obesidade infantil;

- Promog3o da saude auditiva e identificagdo de educandos com possiveis sinais de alteracao;

. Direito sexual e reprodutivo e prevengio de DST/AIDS;

. Promogdo da salide ocular e identificacio de educandos com possiveis sinais de alteracio.

Programa Bolsa Familia (PBF):

0 Programa Bolsa Familia (PBF) & um programa federal de transferéncia direta de renda as familias em
situacdo de pobreza ou de extrema pobreza, com a finalidade de promover seu acesso aos direitos sociais
basicos e romper com o ciclo intergeracional da pobreza. O Programa é realizado por meio de auxilio financeiro
vinculado ao cumprimento de compromissos na Salde, Educagdo e Assisténcia Social - condicionalidades.

As familias em situagdo de pobreza e extrema pobreza podem ter maior dificuldade de acesso e de
frequéncia aos servicos de Sadde. Por este motivo, o objetivo das condicionalidades do Programa é garantir a
oferta das acOes bdsicas, e potencializar a melhoria da qualidade de vida das familias e contribuir para a sua
incluséo social.

A agenda de saude do PBF no SUS compreende a oferta de s5ervigos para a realizagdo do pré-natal pelas
gestantes, o acompanhamento do crescimento e desenvolvimenta infantil e imunizacdo. Assim, as familias
beneficidrias do PBF com mulheres com idade entre 14 e 44 anos e criancas menores de sete anos de idade
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deverdo ser assistidas por uma equipe de saide da familia, por agentes comunitdrios de satde ou por unidades
basicas de salde, que proverdo os servigos necessarios ao cumprimento das acdes de responsabilidade da

familia.

De forma a reforcar o papel do profissional de saide como ator chave nesse processo, a Politica
Nacional de Atencdo Basica (PNAB-2011) destaca a insergdo das agdes relativas ao acompanhamento das
condicionalidades de salde do PBF ou de qualquer outro programa similar de transferéncia de renda e
enfrentamento de vulnerabilidades criado pelo Governo Federal, estadual ou municipal no rol das atividades
dos Agentes Comunitarios de Sadde.

O responsavel técnico municipal do PBF na Secretaria de Saude deve identificar a relagdo das familias
beneficidrias do seu municipic, as quais precisam ser acompanhadas pela saide a cada vigéncia (janeiro a junho
- 18 vigéncia - e julho a dezembro - 22 vigéncia). A identificacdo dessas familias é realizada por meio do Sistema
de Gestdo do Programa Bolsa Familia na Satde (e-Gestor) no qual também se inserem as informactes do
acompanhamento e monitoram-se as ages e condicionalidades da Sadde. Temos como objetivo de
acompanhar no minimo 85% das familias beneficiarias,

Saude Bucal:

O Centro de Especialidades Odontolégicas (CEQ) sio estabelecimentos de salde, participantes do
Cadastro Macional de Estabelecimentos de Salde - CNES, classificadas como Clinica Especializada ou
Ambulatdrio de Especialidade. Os Centros de especialidades Odontolégicas estdo preparados para oferecer 3
populacde, no minimo, os seguintes servicos:

. Diagndstico bucal, com énfase no diagnéstico e detecgiio do cincer de boca.
. Periodontia especializada

. Cirurgia oral menor dos tecidos males e duros

. Endodontia

. Atendimento a portadores de necessidades especiais

Os centros s3o uma das frentes de atuacao do Brasil Sorridente. O tratamento oferecido nos Centros
de Especialidades Odontoldgicas é uma continuidade do trabalho realizado pela rede de atenc3o basicae no
caso dos municipios que estdo na Estratégia Satde da Familia, pelas equipes de sadde bucal,

Os profissionais da atencdo bdsica sdo responsaveis pelo primeiro atendimento ao paciente e pelo
encaminhamento aos centros especializados apenas casos mais complexos. O CEQ deve realizar uma producio
minima mensal em cada especialidade, definida na Portaria 1.464/GM, de 24 de junho de 2011.

Os CEOs sdo classificados em tipo |, Il e Il de acordo com a complexidade e sdo disciplinados pelag
Portarias MS n? 1464, de 24 de junho de 2011 e Portaria M5 n® 1341 de 13 de junho de 2012.

Em Sdo Bernardo do Campo possuimes 03 CEOS tipe IIi:
s CEQ Nova Petrépalis,

. CED Alvarenga e

] CEO Silvina.
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QUADRO DE METAS:

As atribuicdes do gerente de UBS, responsavel pelo acompanhamento “in loco” da execucao das agdes
e servigos previstos, tem por finalidade a execucdo dos procedimentos e de verificacio objetiva das agdes e
servicos previstos, identificando o alcance das metas segundo o pactuado com a emiss3o e envio de relatérios
padronizados; avaliar o progresse na execu¢do dos servigos, identificando eventuais desvios dos objetivos
contratuais e indicando medidas para sua corregdo e adequacio.

As Unidades Basicas de Saide devem ser monitoradas pelas atividades desenvolvidas na COMposicao
de metas de produgdo por linhas de servigos. No conjunto de procedimentos selecionados foram aplicados
parametros, conforme diretrizes técnicas da Coordenacdo de Atencdo Basica e das Areas Téchicas:

. CNES: manter atualizado o quadro de profissionais no Cadastro Macional de Estabelecimente
de Saide;
. Acompanhamento mensal: a produgdo assistencial deverd ser acompanhada mensalmente,

considerando as atividades realizadas frente 4s metas estabelecidas para cada linha de se rvigo;

o Consultas de pré-natal realizadas: acompanhar o niimero de gestantes com consulta de pré-
natal nas Unidades Basicas de Sadde:

. Reunido mensal do Conselho Local de Saude: realizar mensalmente a reunido com o Conselho
Local de Saude, com a participacdo da populacio.

. Funcionamento das farmdcias por UBS (dispensacdo de medicamentos): manter as farmacias
funcienando durante o expediente das Unidades Basicas de Satde

. Atendimento de RN com até 07 dias apos a alta hospitalar: monitor o atendimento dos recém-
nascidos no Hospital Municipal Universitario, garantindo o atendimento pela Equipe de Saide da Familia em
até 07 dias apds a alta hospitalar.

. Avaliacdo da producio: a producio (META QUANTITATIVA) serd avaliada mensalmente,
devendo manter as informagdes de produgdo de no minimo 85% (oitenta e cinco por cento) do pactuado. Sera
avaliado os procedimentos lancados no sistema proprio do municipio (SIA), ndo devendo ser consideradas as
informagdes extraoficiais.

Serdo monitorados:

* O ndmero de consultas médicas (profissionais ativos) — Fante e-SUS

O nimero de consultas de enfermagem (profissionais ativos) - Fonte e-SUS

O ndmero de consultas de dentista (profissionais ativos) nas UBS e CEOs; - Fonte e-5US
0 nimero de consultas individuais por Equipe Multiprofissional — Fonte e-515

* Visita domiciliar pelos ACS — Fonte e-SUS

12



A

FUNDACAD DO ABC
Desda 1967

* Procedimentos/vacinagdo realizados pelos técnicos/aux. de enfermagem — Fonte SIA (Sistema
de Informacdo Ambulatorial)

* Dispensacdo de medicaches nas Farmdcia das UBS — Fonte SIA (Sistema de Informagio
Ambulatorial)

* O nimero de atendimentos do Consultério na Rua — Fonte SIA (Sistema de Informacio
Ambulatorial)

* O ndmero de atendimentos dos exames de andlises clinicas — Fonte SIA (Sistema de
Informagdo Ambulatorial)

Considerando que a vacinago, dispensacio de medicamentos pela farmécia e realizacdo de exames
de andlises clinicas ndo estd vinculado ao cadastro do paciente na UBS, poderd resultar em variacdo de
producdo, principalmente nas unidades de saide préximas de divisas de municipio.

Reforcamos que o servigo desenvolvido pela Atengdo Primaria & Satde é de livre demanda e busca
ativa, considerando as demandas epidemiolégicas e sazonalidade.

Em caso de desligamenta do profissional, é preconizado a reposicdo em até 60 dias.

TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REALIZADA

0 orgamento econdmico financeiro das unidades que compdem o Departamento de Atencio Basica e Gest3o
do Cuidado ($5-1); para o exercicio de 2023 serd valorado de acordo com composicdo percentual entre o
composto pelos Indicadores de Producdo e Indicadores Clualitativos, conforme Tabala Bajxo,

VALORAGAO DOS INDICADORES

INDICADOR METAS PESO %
1 Metas Quantitativas 85%
2 Metas Qualitativas 15%
Percentual total dos recursos repassado | 100%

AVALIACAD DAS ATIVIDADES

Os Indicadores estdo relacionados 4 qualidade da assisténcia oferecida aos usudrios da unidade
gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestdo e ap desempenho da unidade, Serdo
valorados segundo a tabela abaixo:
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Indicadores de Producio

INDICADORES DE PRODUCAD UBS ALVARENGA META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | WIGENCIA | cusTo ANUAL | PESD
Consulta Médica 2.320 100,10 132.232,00 12 2. 78E6.784.00 0,45%
Consulta Enfermagem 1.360 91,00 123.760,00 12 1.485.120,00 0,45%
Congulta Odonteldgica SE0 175,88 08.492.80 12 1.181.913.60 0.45%
Visita ACS 1.625 57,00 148,625,060 12 1.795. 500,00 0,45%
Exames Laboratoriais 7.000 10,00 T0.000,00 12 840.000,00 0,45%
Procedimentos Técnico/Aux, Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00 0,45%
Dispensagio de Medicamentos 6.000 993 558,580.00 12 714.960,00 045%
SUB TOTAL 21.065 768.189,80 9.218.277.60 3.15%

INDICADORES DE PRODUGAD UBS ALVES DIAS META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESO
Conzulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00 0,45%

Consulta Enfermagem 1.020 91,00 52.820,00 12 1.113.840,00 0,45%

Consulta Odontoldgica 00 175,88 123.116,00 12 1477.392,00 0,45%

Visita ACS 1.980 57,00 112 860,00 12 1.354.320,00 [L45%

Exames Laboratoriais 6000 10,00 60.000,00 12 720.000,00 045%
Pracedimentas Técnico/Aux. Enfermagem 1.800 18,75 51.750,00 12 621.000,00 0,45%
Dizpensacdo de Medicarmentos 5.500 993 54.615,00 12 655.380,00 0,45%

SUB TOTAL 16.740 565.335,00 8.032.020,00 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAD UBS AREAD META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | vigENCIa | cusTo anuaL | peso
Consulta Médica 370 100,10 87.087.00 12 1.045.044,00 0,35%

Consulta Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 55692000 0,35%

Consulta Odontaligica 420 175,88 73.869,60 12 BRE.A35 20 0,35%

Visita ACS 90 §7.00 56.430,00 12 677.160,00 0,35%

Exames Laboratoriais 2.900 10,00 29.000,00 12 348.000,00 0,35%
Procedimentos Téonico/Aux. Enfermagem 1.200 18,75 34.500,00 12 414.000,00 0,25%
Dispensacdo de Medicamentos 1.900 893 18.867.00 12 226.404,00 0,315%

SUB TOTAL B.750 345.163,60 4.153.963,20 2,45%

INDICADORES DE PRODUCAD UBS BAETANEVES | META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESO

Consulta Médica 1.160 100,10 116.116,00 12 1.393.352,00 | 0,354

Consulta Enfermager GBO 1,00 61.880,00 12 T42.560,00 0.35%

Consulta Odantaldgica 430 175,88 73.869,60 12 Ba6.435,20 0,35%

Visita ACS 550 57,00 31.350,00 12 376 200,00 0,35%

Exames Laboratorials 4.000 10,00 40.000.00 12 480.000,00 0,35%
Precedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 500 28,75 15.875,00 12 310.500,00 0,35%
Dispensagio de Medicamentos 3.900 993 3872700 12 464,724,00 0,35%

SUB TOTAL 11.610 387.817,60 4.653.811,20 | 2.45%
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INDICADORES DE PRODUCAD UBS BATISTINI META CUSTO UNITARIO | CUSTD MENSAL | VIGENCIA | CUSTD ANUAL | PESOD
Consulta Médica 1.450 100,10 145.145,00 12 1.741.740,00 0,35%
Consulta Enfermagem 850 91,00 77.350,00 12 928.200,00 0.35%
Consulta Odontolégica 430 175,88 73.869,60 12 BRE.435,20 0,35%
Visita ACS o0 57,00 56.410,00 12 G77T.160,00 0,35%
Exames Laboratoriais 48300 10,00 A8.000,00 12 576.000,00 0,35%
Procedimentos Técnico/Auw. Enfermagem 1,200 28,75 34.500,00 12 414.000,00 0,35%
Dispensagio de Medicamentas 31.500 9,93 34.755,00 12 417.060,00 0,35%
SUB TOTAL 13,210 470.049,60 5.640.595,20 | 2.45%
INDICADORES DE Fﬂﬂ;l"lu%ﬁﬂ R e L META CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL PESD
Consulta Médica 870 100,10 87.0B7,00 12 104504400 | 0,75%
Consulta Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00 0,75%
Consulta Odontologica 420 175,88 73.869,60 12 BB6.435,20 0,75%
Visita ACS 1.430 57.00 81.510,00 12 §78.120,00 0,75%
Exames Laboratoriaic 4,800 10,00 48.000, 00 12 576.000.00 0.75%
Procedimentos TécnicofAux, Enfermagem E00 8,75 17.250,00 12 107.000,00 0.75%
[Hspensacdo de Medicamenitos 1,000 992 19.790,00 12 357 480,00 0,75%
SUB TOTAL 11.630 383.916,60 4.606.999.20 | 525%
INDICADORES DE PRODUCED UBS DEMARCHI META | CUSTO UNITARIO | cusTo MENSAL | wicBncia | custo amuar | peso
Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.0:90,0B8,00 0.45%
Consulta Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00 0,45%
Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492.60 12 1.181.913,60 0,45%
Visita ACS 1,530 57,00 144.210,00 12 1.730.520,00 0,45%
Exames Laboratoriaic 4. 800 10,00 48, 000,00 12 57600000 0,45%
Procedimentos TécnicofAue, Enfermagem 900 28,75 15.875,00 12 310.500,00 0,45%
Dizpentacio dé Medicamenios 4,000 5.93 39.720,00 12 476.640,00 0, 45%
SUB TOTAL 15.550 623.291,80 TAT9.501,60 | 3,15%
INDICADORES DE PRODUGAD UBS FARINA META | CUSTOUNITARIO | CusTO MENSAL | vicEncia | custoanual | peso
Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.050.088.00 0.45%
Consulta Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00 | 045%
Consulta Odontoldgica SH 175,88 98.492.80 13 1.181.913,60 0,95%
Visita ACS 1.5440 57,00 87.780,00 12 1.053.360,00 0,45%
Exames Laboratoriais 7.000 10,00 70.000,00 12 BAD.000,00 0,453
Procedimentes Téenloo/Aux, Enfermagem 1.200 2B, 75 34.500,00 12 414 000,00 0,45%
Dispensagdo de Medicomentos 4,000 9,93 39.720.00 12 A76.640,00 0.45%
5UB TOTAL 17,060 597.486 60 7.169.841,60 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAD UBS FERRAZOPOLIS | META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | FESO
Cansulta Médica L1740 100,10 174,174,00 12 2.030.088,00 0,45%
Condulta Enfermagem 1.620 91,00 D2.820,00 1z 1.113.840,00 0,45%
Cansulta Odantoligica 560 175,88 %8.492,80 12 118191360 | 045%
Visita ACS 2.080 57,00 119.130,00 12 1.429,560,00 0,45%
Exames Laboratarisis 5.000 10,00 50.000,00 12 G00.000,00 0,45%
Procedimentos Téenico/fux, Enfermagem 1200 28,75 34.500,00 12 414.000.00 0,45%
Dispensagio de Medicamentas 3.100 2,93 30.783,00 12 169.396,00 0,45%
SUB TOTAL 14,710 399.859,80 7.198.797.60 3,15%
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FUNDACAO DO ABC

Desde 1987

INDICADORES DE PRODUGCAO UBS FINCO META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTD ANUAL | PESD
Consulta Medica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044.00 | 0,35%

Consulta Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920.00 0.35%

Consulta Odontoldgica 280 175.88 49.245,40 12 550.956,80 0.35%

Visita ACS 0 57,00 43.890,00 12 526,680,00 0.35%

Exames Laboratoriais 3.500 10,08 35.000.00 12 420.000,00 0,35%
Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem B00 8,75 17.250.00 12 20700000 0,35%
Ditpeneag o da Madicamentos 1.700 993 1E.8B1,00 12 202.572,00 0,35%

SUE TOTAL B8.230 295.764,40 3.549.172,80 2A5%

INDICADORES DE PRODUGAD UBS IPE META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTOANUAL | PESO
Conzulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088.00 | 0.45%

Consulta Enfermagem 1.020 91,00 92.820.00 12 1113840000 | 045%

Consulta Odontologica 560 175.88 98.492 80 12 118191360 | 0.45%

Visita ACS 3,630 57.00 206.910,00 12 2.482.920,00 0.45%

Exames Laboraloriais 7.000 10,00 10.000,00 12 E40.000,00 0,45%
Procedimentos Técnioo/Aux. Enfermagem 1.200 £8.75 34,500,00 12 414,000, 00 0,45%
Dispensagio de Medicamantas 4.500 9,93 44.685,00 12 536.220,00 0,45%
SUB TOTAL 15,650 721.581,.80 B.658.881,60 245%

INDICADORES DE PRODUCAO UBS JORDANGPOUIS | META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL |VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESD
Consulta Médica 870 100,10 B7.087.00 12 1.045 044,00 0,35%

Consulta Enfermagem 510 91,00 A4G6.410,00 12 556,920,00 0,35%

Consulta Odontolagica 280 175,88 49, 246,40 12 590.956,80 0.35%

Wisita ACS 1.100 57,00 62,700,00 12 T52.400,00 0,35%

Exarmes Laboratorials 4,800 10,00 48,000,00 12 S76.000,00 0,35%
Procedimentos Técnioo/Aux. Enfermagem B00 18,75 17.250,00 12 207.000,00 0,35%
Dispensacio de Medicamentos 2.300 893 22.839,00 12 274.068 00 0,35%

SUB TOTAL 10,460 33353240 4.002.388,80 | 2,45%

INDICADORES DE PRODUCAD LIRS LERLON META | CLSTOUNITARIO | CusTO MENSAL | wviGENCIA | cusToO ANUAL | PESO
Consulta Midica 1.740 104,10 174.174,00 12 2.080.088,00 | 0.45%

Consulta Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556,920,00 0.45%

Consulta Odontoldgics 560 175,88 DE.A92 8D 12 1.181.913,60 0,45%

Visita ACS 2.860 57,00 163.020,00 12 1.956,240,00 0,45%

Exames Laboratorinis 5.000 10,00 B0.000,00 12 BE0.000,00 0,45%
Procedimentos Téenico/Aux, Enfermagem 1.200 8,75 34.500,00 12 414,000,00 0.45%
Dispensagdo de Medicamentos 3.900 9,53 872700 12 454, 724,00 0,45%

SUB TOTAL 18.770 635.323,80 7.623.885 &0 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAD UBS MONTANHAD | META | CUSTOUNITARID | CUSTO MENSAL vicEncia | custo anuaL | peso
Consulta Médica 470 100,10 £87.087,00 12 1.045.044,00 0,35%

Consulta Enfermagem 510 91,00 AG.A10,00 12 556.920,00 0.35%
Consulla Odontoldgica 2ED 175,88 49, 245 40 12 590,956,850 0,35%

Visita ACS 1.210 57,00 58.970,00 12 B27.640,00 0,35%

Examias Labosatariais 2,000 10,00 20.000,00 12 240,000,000 0,35%
Procedimentas Téonico/Aux. Enfermagem 1300 28,75 34.500,00 12 414.000,00 0.35%
Mspenszagdo de Medicamentos 1.500 9,03 14.895.00 12 178.740,00 0.35%

SUB TOTAL 7570 321.108,40 A.B53.300,80 | 2,45%

&
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FUNDAGAQ DO ABC

Dasde 1967

INDICADORES DE PRODUGCAD UBS NAZARETH META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTD ANUAL | PESD
Consully Médicy 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00 0.45%

Consulta Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840.00 | 0,45%

Consulta Odontokbgica 560 175,88 98.492 80 12 118191360 | 0,45%

Visita ACS 1.650 57,00 94.050,00 12 1.128. 600,00 0,45%

Exames Laboratoriais 5.800 10,00 S8.000,00 12 BOE.000,00 0.45%
Procedimentos TécnicofAux, Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00 0.45%
Dispensagdo de Medicamentas 3.500 9,93 34.755,00 12 417.060,00 0,45%

5UB TOTAL 15.470 586.791 80 704150160 | 3,15%

INDICADORES DE PRODUCAD UBS ORQUIDEAS META CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESO
Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00 | 0,45%

Consulta Enfermagem 1.020 91,00 92 820,00 12 111384000 | 0,45%

Consulta Odantoldgica 700 175,88 123.116,00 12 1.477.392,00 | 045%

Visita ACS 1.530 57,00 144,3110,00 12 1.730.520,00 0,45%

Examies Laboratoriais 4.000 10,00 40.000,00 12 A80,000,00 0.45%
Procedimentos Técnicofdux. Enfermagem 1.200 18,75 34.500,00 12 414.000,00 0,45%
Dispensagio de Medicamentos 3.500 9,93 34, 755,00 12 417.060,00 0,45%
SUB TOTAL 14.690 643.575,00 772290000 | 3,15%

INDICADORES DE PRODUGEAD UBS PAULICEIA META | CUSTO UNITARIO | cusTo mENsAL | viEncia | cusToanuaL | peso
Consulta Médica 1.160 100,10 116.116,00 12 1.393.392,00 0,35%

Consulta Enfermagem G680 91,00 51.880,00 12 742.580,00 0,35%

Consulta Odontologica 280 175,88 49 246,40 12 E500.956.80 0,35%

Wisita ACS 1.650 57,00 B4.050,00 12 1.128.600,00 0,35%

Exames Laboratoriais 5.800 10,00 SE.000,00 12 696, 000, 00 0,35%
Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00 0,35%
Dispensagdo de Medicamentas 3.000 9,93 29.790,00 12 357.480,00 0,35%

SUB TOTAL 13170 426.332,40 5.115.988.80 3,15%

INDICADORES DE PRODUGCAD UBS PLANALTO META | CUSTOUNITARIO | cusTo MENSAL | ViGEMCIA | cusTo aNuaL | PESO
Consulta Médica L7a0 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00 0,45%

Consulta Enfermagem 1020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00 0,45%

Consulta Odontoldgica 560 175,88 918 4972 B0 12 1.181.913,60 0.45%

Visita ACS 2640 57,00 150.480,00 12 LE06. 760,00 | 045%

Examus Laboratorials T.800 10.00 T8.000.00 12 836.000,00 045%
Prooedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 8,75 15.875,00 12 310.500,00 0,45%
Dispensagdo de Medicamentos 3.900 9.93 3872700 12 A64. 724,00 0,45%

SUB TOTAL 18.560 B58.568,80 7.902.625,60 | 3,15%

i 2 ":‘T;“'m‘:" UesPa- 30 | vera | custounmAmio | custo mensaw | viebncia | cusroamuar | peso
Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.050.088,00 0,45%

Consulta Enfarmagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113,840,00 0.45%

Cansulta Ddantolagica 560 175,B8 98,492 80 12 1.181.913,60 0.45%

Visita ACS 1.210 57,00 68.970,00 12 B27.640,00 0,45%

Exames Laboratorials 5.800 10,00 58,000,00 12 696.000,00 0,45%
Procedimentos Téenico/Aux, Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000.00 0,485%
Dispensacio de Medicamentos 3.200 9,93 31.776,00 11 381.312,00 0,45%

SUB TOTAL 14,730 558.732.80 6.704.793,60 3.15%




N

FUNDACAQ DO ABC

Desde 1967
INDICADORES DE PRODUCAD LIBS REPRESA META | CUSTO UMITARID | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESD
Consulta Meédica L740 100,10 174,174.00 12 2.090.088,00 0,45%
Consulta Enfermagem 1.020 31.00 92.820,00 12 1.113.840,00 | 0.45%
Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 B86.435,20 0,45%
Visita ACS 2.310 57.00 131.670.00 12 1.580.040,00 0,45%
Exames Labaratoriais 7.000 10,00 70,000, 00 12 EA0.000,00 0,45%
Procedimentos Técnica/Aux, Enfarmagam 1.200 28,75 34,500,00 12 414.000,00 0,45%
Digpentacio de Madicamentos 3.200 9,93 31.776,00 12 351.312,00 0,45%
SUB TOTAL 16.890 608.809,60 7.305. 715,20 | 3,15%
INDICADORES “Em' ““:""DE;"“ B IALHO META | cusTo uNITARIO | cusTo MensaL | vieincia | custo anuaL | peso
Consulta Miédica L1160 100,10 116.116,00 12 1.393.392,00 0,35%
Consulta Enfermagem 680 81,00 61.580,00 12 T4.2.560,00 0.35%
Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.86%9,60 12 HEE 43520 0,35%
Visita ACS 1.430 57,00 B1.510,00 12 978.120,00 0,35%
Exames Laboratoriais 3.500 10,00 35.000,00 12 420.000,00 0.35%
Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 00 8,75 17.250,00 12 2007, 000,00 0,35%
Dispensagdo de Medicamentas 2.200 9,93 21.846,00 12 262.152,00 0,35%
SUB TOTAL 9.990 407.471,60 4 88965920 | 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAOD UBS RUDGE RAMOS | META | CUSTO UNITARIO | cusTo MENSAL | vicEncia | custoamuar | peso
Consulta Médica a7 100,10 B7.087,00 12 1.045.044,00 0,35%
Consulta Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00 0.35%
Consulta Odontaldgica 420 175,88 T3.869,60 12 ARE.435 20 0,35%
WVigita ACS L7640 57,00 100.320,00 12 1.203.840,00 0,35%
Exames Laboratoriais 3.000 10,00 30.000,00 12 Z60.000,00 0,35%
Procedimentos Téenico/Aux. Enfermagem 600 18,75 17.250,00 12 107.000.00 0.35%
Dispensacio de Medicamentos 2.500 9,93 24.825,00 12 Z97.500,00 0,35%
SUB TOTAL 9,660 375.761,60 A.557.139, 20 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAC UBS SANTACRUZ | META | cUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL PESO
Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.0%0.088,00 0,45%
Consulta Enfermagem 1020 91,00 92.820,00 12 1.113. 840,00 0.45%
Consulta Odontoldgica 180 175,88 49, 246,40 12 590.956,80 045%
Visita ACS 1.210 57,00 68.970,00 12 §27.640,00 0,45%
Exames Laboratariais 3.500 10,00 35.000,00 12 420.000,00 0,45%
Procedimentos TécnicofAux, Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414,000,00 0.45%
Dispensagio de Madicamentas 2800 9,93 27.604,00 12 333.648,00 0,45%
SUB TOTAL 11750 482.514 40 5.790.172,80 | 3,15%
INDICADORES DE PRODUGCAD LBS SAD PEDRD META | CUSTO UNITARIO | cusTo MENSAL | wvicBnoia | custo anuaL | Peso
Conjulta Médica 1610 100,10 261.261.00 12 3.135.132.00 0,45%
Consulta Enfarmagem 1.530 91,00 139.230,00 12 1.670.760,00 | 0.45%
Consulta Ddanmléj_tj:a 700 175,88 123.116,00 12 1A77.392,00 0,45%
Visita ACS 3.190 57.00 181.830.00 12 £.181.960,00 0,45%
Exames Laboratoriais B.000 10,00 B0.000, 00 12 SE0.000,00 0,455
Procedimentos Tecnioo/Aux, Enfermagem 1.500 28,75 43.125,00 12 217.500,00 0,45%
Dispensacdo de Medicamentos 5.000 583 49.650,00 12 595 800,00 0,455
SUB TOTAL 11.530 B78.212.00 10.538.544,00 | 3,15%




)

FUNDAGAO DO ABC

Deade 1967

INDICADORES DE PRODUGAD UBS SA0 PEDRO Il | META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MEMSAL | viGENCIA | CUSTO ANUAL | PESD
Consulta Miédica 870 100,10 87.087.00 12 1.045.044,00 | 0.35%

Consulta Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00 0,35%

Consulta Odentaldgica 4] 175,88 0,00 12 0,00 0,35%

Visita ACS a40 57.00 25.080,00 12 300.960,00 0,35%

Exames Laboratariaiz 1.500 10,00 15.000,00 11 1E0.000.00 0,35%
Pracedimentos Téonico/Aus. Enfermagem BOO 28,75 17.250,00 12 207.000,00 0.35%
Dispensagdo de Medicamentos 1.000 9,93 9.930,00 12 119.160,00 0.35%
SUB TOTAL 4.920 200.757,00 2.408.08400 | 3,15%

INDICADORES DE PRODUCAD UBS SELECTA META CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESO
Consulta Médica a0 100,10 87.087,00 12 104504400 | 035%

Consulta Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00 0,35%

Consulta Odontologica 280 175,88 49, 246,40 12 500.956.80 0,35%

Visita ACS 990 57,00 56.430,00 12 6T7.160,00 0,35%

Exames Laboratoriais 4,500 10,00 A5.000,00 12 540.000,00 0.35%
Pracedimentos Técnica/Aux, Enfermagem BOO 28,75 17.250,00 12 207.000,00 0,35%
Digpencas 3o de Medicamentos 1,900 5,53 38.727.00 12 A4, 724,00 0,35%
SUB TOTAL 11.650 240.150,40 4.081.804,80 3,15%

INDICADORES DE PRODUCAD UBS SILVINA META | CUSTO UNITARIO | cusTo mensal | vigBnoia | custoamual | Peso
Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 1.0%0.0B8,00 0,35%

Caonsulta Enfermagem 1020 91,00 92 820,00 12 1.113.840,00 0,35%

Consiilta dontoldgica 560 175,88 98.492 B0 12 1.181.913.60 | 0.35%

Vidita ACS 1.430 57,00 £1.510,00 12 978.120,00 0,35%

Exames Laboratorias 7.800 10,00 78.000,00 12 936.000,00 0.35%
Procedimentos Téenioo/Aux, Enfermagem 1.500 28,75 43.125.00 12 517.500,00 0.25%
Dispensacdo de Medicamentos 4,200 9,93 41.706,00 12 SO0, 472,00 0,35%

SUB TOTAL 18.250 609,827,820 7.317.933,60 | 3,15%

R CANORE. I PROBNAG SN META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | viGEncia | cusToanuaL | peso
Consulta Médica 870 100,10 &T.087,00 12 1.045.044.00 | 0.45%

Cansulta Enfermagerm 510 51,00 &G4 10,00 12 556.920,00 0.45%

Cansulta Odantaligica 140 175,88 24.623.20 12 295,478 .40 0.45%

Visita ACS 1540 57,00 87.780,00 12 1.053.360,00 | 0.45%

Exames Laboratoriais 3.500 10,00 35.000,00 12 420.000,00 0,45%
Frocedimentos Técnico/Aux. Enfermagem SO0 28,73 17.250,00 12 207.000,00 0.45%
Dispensagio de Medicamentos 2.300 9,93 22.839,00 12 274.068,00 0,45%

SUB TOTAL 9.460 320.989,20 3851 87040 | 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAO LIaS TABOAD META | CUSTOUNITARIO | cusTo mENSAL | VIGENCIA | cusTo ANUAL | PEsO
Contulta Midica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00 0,35%

Consulta Enfermagem 1.020 91,00 952.820.00 12 1.113.840,00 0,355

Consulta Odantoldgica 420 175,88 73.869,60 12 BEG.435,20 0,35%

Visita ACS 1.980 5700 112.860,00 12 1.354.320,00 0,35%

Exames Laboratoriais 5.500 10,00 55, 000,00 12 B60.000,00 0,35%
Procedimentos Técnico/Au, Enfermagem S00 28,75 25.875.00 12 310.500,00 0.35%
Dispensagio de Medicamentos 4.200 9,83 41,706,00 12 S00.47 2,00 0,35%

SUB TOTAL 15.760 576.304,60 6.915.655,20 3.15%
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FUNDACAO DO ABC

Desde 1967
INDICADORES DE PRODUCED UBS UNIAD META | CUSTOUMITARIO | cUSTO MENSAL | viGENCia | cusTo aNuaL | PESD
Consulta Médica 2.320 100,10 232.232,00 12 2.786.784,00 0,45%
Consulta Enfermagem 1.360 91,00 123.760,00 12 1.485.120,00 0,45%
Consulta Ddontakbgica 560 175,88 98.492 80 12 1.181.913.60 0,45%
Visita ACS 2.420 57.00 137.940,00 17 1.655.280,00 0,45%
Exames Laboratorials 6,000 10,00 60.000,00 12 TH00000,00 0,45%
Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.500 28,75 43,135,00 12 517.500,00 0,45%
Dispensacio de Medicamentos 5.000 9,93 A9, 550,00 12 595.800,00 0,45%
SUB TOTAL 19,160 745.199,80 8.942.397 60 3,15%
INDICADORES DE PRODUGCAD LIBS VILA DAYSE META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTOANUAL | PESO
Consulta Medica ’70 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00 0,35%
Consulta Enfermagem 310 91,00 46,4 10,00 12 556.920,00 0,35%
Consulta Odontoldgica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80 0,35%
Visita ACS 1.210 57,00 68.970,00 12 B2T7.640,00 0,35%
Examees Laboratorials 1.600 10,00 36.000,00 12 432.000,00 0,35%
Procedimantos Técnkco/Au, Enfermagem &00 8,75 17.250,00 12 207000, 00 0,35%
Dispensacio de Medicamentos 2400 9.93 23.832,00 12 285.984,00 0,35%
SUB TOTAL 9.470 328.795,40 3.945.544,80 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAO UBS ViLA EUCLIDES | META | custo UNITARIO | cusTo MENSAL |VIGENCIA | cusTo ANUAL | PEsD
Consulla Médica 1,740 100,10 174.174,00 12 2.090.08800 | 0,35%
Consulta Enfermagem 1,020 91,00 592.820,00 12 1.113.840,00 0,35%
Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.8659,60 12 BBG.435,20 0,35%
Wisita ACS 1.760 57,00 100.320,00 12 1.203.240,00 0.35%
Exames Laboratorials 4,500 10,00 45.000.00 1z 540.000,00 0,35%
Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 200 8,75 25.875,00 12 310.500,00 0,35%
Dispensacio de Medicamentas 2.900 9,93 2879700 12 345.564,00 0,35%
SUB TOTAL 13,240 540,855 60 6.490.257,20 3,15%
INDICADORES DE PRODUCAD uBs vita marcHl | META | cusTounmdrio | cusTo MENSAL | VIGENGIA | CUSTO ANUAL PESD
Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.080.088.00 0,45%
Congulta Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00 0,45%
Consulta Odontologice 420 175,88 T3.869,60 12 486,435 20 0,45%
Wisita ACS 3410 57.00 194.370,00 12 1332.440,00 | 0,45%
Exames Laboratoriais T.500 10,00 75, 000,00 12 BO0.000,00 0,45%
Procedimentos Téonioa/Aux. Enfermagem 900 IR, 75 25.875,00 12 310.500,00 0,45%
Dispensacdo de Medlcamentos 4,200 9,093 41,706,00 12 E00.472,00 0,45%
SUBTOTAL 18.190 E77.814,60 B133.775,20 3,15%
INDICADORES DE PRODUGCAD LIBS VILA ROSA META | CUSTOUNITARIO | cusTo MENSAL |viGEncia | custo anual | reso
Consilta Miédica 1.160 100,10 116.116,00 12 1.393.392,00 0,405
Consulta Enfarmagem 680 91,00 G1.880,00 12 T742.560,00 0.40%
Consulta Odontaldgica 260 175,88 45,728,680 12 548.745 60 0.35%
Visita ACS 1,430 57,00 81.510,00 12 978.120,00 0,35%
Exames Laboratoriais 6.100 10,00 G1.000,00 12 732.000,00 0.35%
Procedimentos Técnicofaux. Enfermagem Q00 28,75 25.875,00 12 310.500.00 0,35%
Dizpensacio de Medicamentos 4,200 9,93 41, 706,00 12 S00.472,00 0,35%
SUB TOTAL 14.730 433.515,80 5.305.789,60 315%
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CEO META | CUSTO UNITARIO | cUSTO MENSAL |viGENCIA | cusTO ANUAL | Peso
CEQ NOVA PETROPOLIS 1400 185,83 260.164,85 12 3.121.978,20 | 0.65%
CEC Alvarenga 600 185,82 111.492,00 12 1,337.904,00 | 0,65%
CED Silving 300 185,82 148.656,00 12 1L.783872,00 | 0.60%
SUB TOTAL 2. 800 520.312,85 6.243.754,20 | 2,55%
Indicaderes Qualitativos
Abaixo a relagdo de indicadores qualitativos, bem como suas respectivas metas:
Tipa de Indicador [Descrigho Conteddo Periodicidad Meta Peso
] total de Gestantes com 07 ou
Proporgdo das gestantes com
. tal
PROCESSO |7 oumais consultss de pre- |0 CoTsUltas de pré-natal/ic Mensal | 70 depestantes comO7ou |
datal vanlizadi de gestantes & pudrperas das mals consultas de pré-natal
e~ [uricades nos iitimos 03 meses
m
CONSELHDS Funcignamento do Conselho  [Avalinglo das atat de reunido dos Mensal n:;“h:ah::ta::;:ﬂiﬂ 2
GESTORES  |Gestor das UBS conselhos gestares nas UBS ke i n:
Progorcio de criancas recém- | Total de RN atendides pala
nascidas atendidas por mbdics ou enfermelre em até 07 50% de RN atendidos nas UBS
e rédico ou enfermeirg ate 07 |dias de vida na UBSTotal de BN Mengal em até 07 dias de vida 5
dias de vida atendidos pelo HhL (Egressos)
N8 de familias beneficidrias do
|raE i
pe 1 de familias PRF com mulherres com idade "
acompanhadas nas UBS que nine 14'e 44 anox & clances 35% de [amiltas
PROCESSO L rmnores de OF anos de idade Semestral | acompanhadas e 100% das 25
recebam o auxilio o Bolsa
Familia acompanhadas nas UBST de Bestantas
familias cadastras no Bolia
Familia
TOTAL 100

TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REALIZADA,

VALORIZACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUANTITATIVOS

ATIVIDADE REALIZADA

QUANTIDADE PRODUZIDA,

VALOR A PAGAR

Atendimentos UBS

Entre 85 e 100% da meta

100% do peso percentual da atividade

Entre 70% e 84,9% da meta

90% x peso percentual da atividade x
orgamento da unidade RS

Menos que 70% da meta

70% x peso percentual da atividade x

orcamento da unidade RS

VALORIZACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUALITATIVOS

ATIVIDADE REALIZADA

QUANTIDADE PRODUZIDA

VALOR A PAGAR

Atendimentos UBS-CEQ-
MNASF

Entre 85 e 100% da meta

100% do peso percentual da atividade

Entre 70% e 84,9% da meta

90% x peso percentual da atividade x
orgamento da unidade RS

Menos que 70% da meta

0% x peso percentual da atividade
orcamento da unidade RS

21




A

FUNDACAQ DO ABC
Desde 1867

INFORMACOES ADMINISTRATIVAS

Todas as unidades de saide devem contar um indicador de satisfac3o do usuario, em local de facil
aCesso,

Os exames laboratoriais serdo processados por servigos proprios ou contratados pela 85 segundo
protocolos estabelecidos pela Area de Assisténcia Laboratorial de SMS. A coleta de exames laboratoriais & de
responsabilidade da CONTRATADA e para as especificagdes consultar o Manual de Caleta

As despesas com aluguéis de imdveis e concessiondrias (4gua, luz e telefone) cuja titularidade @ da
PREFEITURA permanecerdo a cargo da PMSBC. Esta informagio devera ser apurada na Vistoria Técnica,

O fornecimento de materiais e insumos médicos bem como os medicamentos s3o de responsabilidade
do Municipio de S3o0 Bernardo do Campo.

) /3 -
2 o £ -~
-4 -l "
C- .-"'/f / = \ 5 e .-""- .L"‘:—'-._

-~ Dra. Agnes'Melio Farias Ferrari
Diretora Geral

Assinado de forma digital por LUIZ MARIO
LUIZ MARIO PEREIRA DE PEREIRA DE SOUZA GOMES:08013434885

SOUZA GOMES:08013434885 pados: 2023.12.26 18:02:48 -03'00'

Dr. Luiz Mario Pereira de Souza Gomes
Presidente Fundacio do ABC
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1. INTRODUGCAD

A Atencdo Especializada no Sistema Unico de Sadde (SUS) tem a fungdo de promover coordenadamente
servigos especializados em salde, é feita através de um conjunto de acBes, praticas, conhecimentos e Servicos
de saide realizados em ambiente ambulatorial, que englobam a utilizagio de equipamentos médico-
hospitalares e profissionais especializados para a producio do cuidado em baixa e média complexidade,
oferecendo a populagdo acesso qualificado e em tempo oportuno.

E caracteristicamente demarcada pela incorporagdo de processos de trabalho que precisam de maior
densidade tecnologica - as chamadas tecnologias especializadas — e deve ser preferencialmente ofertada de
forma hierarquizada e regionalizada, garantindo a escala adequada (economia de escala) para assegurar tanto
uma boa relagdo custo/beneficio guanto a qualidade da atencdo a ser prestada.

A Alencdo Especializada atua como referéncia e consultora da Atencio Basica além de acles
assistenciais, praticas e técnicas, Servigos de Apoio ao Diagnostico e Terapia e Servicos Ambulatoriais A
populacdo alvo é formada por pessoas que apresentam, naguele instante, a necessidade de cuidados
diferenciados e muitas vezes mais intensivos que na Atencio Basica e cuja atencdo deve ser qualificada, a fim
de atender e resolver os principais problemas demandados pelos Servigos de Sadide.

A area de Atencdo Especializada ¢ fundamental para, junto com a Atencdo Basica e a Atencdo
Hospitalar, promover a integralidade do cuidado. Na perspectiva de garantir a integralidade, a rede
especializada é formada por servigos préprios do municipio e contratados, que funcionam com porta regulada
a partir das necessidades sentidas em outros pontos do sistema.

O apoio matricial e clinico também & um importante dispositivo na gestdo da integralidade do cuidado,
ampliando o conhecimento, apoio a qualificacio dos profissionais. Neste contexto as especialidades que mais
se destacam sdo a pneumologia, psiguiatria, infectologia e Programa de Controle da Tuberculose, cujos
resultados se fazem sentir na capacitacdo dos profissionais da rede e consequente beneficio aos pacientes.

2. OBIETO DETALHADO DA AREA

Gerenciamento e apoio na execugio de agdes e Servigos de Saude, pela contratada, em Unidades de
Saude pertencentes a Atencdo Especializada da Secretaria de Saide de Sio Bernardo do Campo, conforme
descritivo abaixo;

QUADRD 01 - UNIDADES DE SAUDE PERTENCENTES A ATENCAD ESPECIALIZADA
ITEM UNIDADE EMDERECO FUNCIONAMENTO CMES
i CENTRO DE ATENCAD PSICOSSOCIAL Il ALCDOL E Estrada da Cooperative, 209 Bairra Alves
DROGAS ALVARENGA Dias 24 horas 7308899
CENTRO DE ATENCAQ PSICOSSOCIAL Nl ALCOOL € Rua Pedro Jacobucel, 500 - Bairro Vila
] ’
DROGAS CENTRD Euclides 24 horas 68841
CENTRO DE ATENGAQ PSICOSSOCIAL 11l ALCOOL E Rua Francises Visnentainer, EDO Bairra
3 24 horas 5355835
DROGAS INFANTO JUVENIL Assuncio
Estrads dos Alvarengas, 5,809 - Bairro
4
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL I ALVARENGA Alvaranga 2 horas 7096089
CENTRD DE ATENCAD PSICOSSOCIAL 11l CENTRD Rua Olave Bilac, 230 - Bairre Vila Euclides 24 horas 6618812
Avenida Wallace Simonsen, 1900 Bairro
= CENTRO DE ATENCAD PSICOSSOCIAL 11l FARINA Nova Petrépolis 4 horas 2023479
CENTRO DE ATENCAD PSICOSS0CIAL Il RUDGE :
7 ';"':; % NI Rua Sacramento, 191 Bakro Rudge Ramos 24 horas 9206450
Rua Professora Adélia Alves Martins, 595
i CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 1 SELECTA Bairro Jardim Silvina 24 horas 7504160
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Rua Franciseo Visnentainer, 800 Segunda a sexta-feira das 6610463
’ CENTRO DE ATENCAD PSICOSSOCIAL Il INFANTIL Balrro Assuncio 7:00 bs 19:00 haras
Rua Warner, 300 Segunda a sexta-feira das 5640581
0 CENTRO ESPECIALIZADD EM REABILITACAD CER IV Bairro Jardim Halbawesd 7:00 as 19:00 horas
Avenida Wallacs Simongen, 1750 Segunda a sexta-feira das
11 CENTRO MUNICIPAL DE EQUOTERAPLA Bairro Nova Petrdpolis 700 45 19:00 haras <
17 Rua Ovestes Romana, 247 Segunda a sexta-feira das
NUTRARTE - NUCLEQ DE TRABALHO E ARTE Bairro Assuncio 7:00 s 19:00 horas
r Estrada dos Alvarengas, 5795 Segunda a sexta-feira das
355
13 POLICLINICA ALVARENGA Bairro Alvarengs 7:00 &5 19:00 horas S804
Avenida Armando [talo Setri, 402 Segunda a sexta-feira das
1 POLICLINICA CENTRO Balrra Basts Neves 7:00 33 19:00 horas 2025353
Avenida Armando Italo Setti. 402 Segunda 3 texta-feira das
15 POLICLINICA IMAGEM CENTROD Bt Baita Riss 7:00 35 18:00 horas 9664203
16 UNIDADE DE ACOLHIMENTO ADULTD Rua Mediterrines, 134- Bairro Jd do Mar 14 horas
17 | SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO FEMINING TIPO Rua Duque D'Abruzzo, 128 Sahara
I - CASA ALEGRIA Bairro Rudﬁe Ramaos
18 SERVICO RESIDENCIAL TERAEUTICO FEMINING TIPO 1 Rua Dr. Fausto Ribeira de Carvalho, 319 - 24 horas
= CADA DAS ESTRELAS Bairrg Jd. Orlandina
. SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO FEMINING TIPO Rua Coral, 134 24 horas
Il - CASA DAS VIOLETAS Bairro lardim do Mar
% SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO MASCULING Rua Armando de Oliveira Sabes, 113 Bakrra 24 hocas
TIPO Il CASA ARTEMIO MINSK Centro
71 SERVICO) RESIDENCIAL TERAPEUTICO MASCULING Avenida Imperador Pedro I, BDO Balrro 24 horas
TIPO 1| CASA DA FARMILIA Nowva Petrapolis
23 SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO MASCULING Rua Coral, 244 Sk
5 £ 11
TIPQ 11 CASA DOS AMIGOS Bairro Jardim do Mar
4 SERAVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO MASCULING Rua Adrianc Monteiro da Silva, 26 24 hocas
TIPOD 1l - CASA VIDA Bairro Rudge Ramos
Unidade itinerante (alocada nos territérias | Segunda o sewta-feira das
24 UM VEL DE MA RAF DO PEIT
DADE MO MOGRAFIA AMIGA = de salide do municipio) 7:00 &3 17200 hovas Sa0R3ss
SERVICO DE APOIO AD DNAGNOSTICD E TERARIA . Sequnds o sexto-felre dos
25 ado - [{
(540T) Rua doda Pessoa, 53 -Bairro Centro 700 ds 17:00 i

3. ESPECIFICACAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

As acdes e servigos de saide a serem executados nas unidades,

redes de atengdo e linhas de cuidado descritas abaixa:

s30 descritas sucintamente, segundo

0 atendimento ambulatorial especializado constitui espaco de cuida do, integrado a rede de atenc3o 3
saude, que atua como apoio, complementando as acfes da Atencdo Basica.

A Atencdo Especializada produz cuidado em Média Comp

lexidade compreendendo um conjunta de

acBes e servigos distribuidos nos ambulatérios (Policlinicas e Centro Fspecializado em Reabilitacdo) e Rede de

Atencdo a Sadde Mental, que visam atender os principais problemas e a
complexidade da assisténcia
utilizagdo de

gravos de salide da populagdo, cuja
na pratica clinica demande a disponibilidade de profissionais especializados e a
recursos tecnoldgicos para apoio diagndstico e tratamento. Tem como objetivo

atuar na

organizacdo das redes assistenciais, que necessitam de acoes de servicos especializados através da demanda,
sendo programada e regulada.
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Os servigos e procedimentos ofertados dentro desta complexidade sdo relevantes para a garantia da
resolutividade e integralidade da assisténcia. O acesso 3s consultas e exames especializados se dd através de
encaminhamentos, vindos da Rede de Atencio 4 Salde de S3o Bernardo do Campo, 05 quais 530 agendados
diretamente no Sistema Informatizado,

Os Equipamentos da Atengdo Especializada sdo monitorados periodicamente a fim de avaliar a
suficiéncia e adequagio destes, tanto na rede de servicos préprios guanto na rede de servicos credenciados.

Em se tratando das metas e planejamento da Aten¢3o Especializada podemos destacar:

v Oferecer resolutividade ao paciente a partir da realizacio de consultas médicas e procedimentos
especializados como exames de apoio diagndstico e tratamentos cirdrgicos ambulatoriais:

v Buscar reduzir o tempo médio de espera para consultas, exames e procedimentos eletivos;

v Consolidar protocolos de regulacdo do acesso e clinicos buscando por novas priticas de cuidado
integral e produzir discussio sobre a implantacio de linhas de cuidado mais eficazes;

¥ Capacitar equipes (matriciamento) discutindo os casos clinicos buscando ampliar a resolutividade de
cuidado da Atencio Bdsica e da Atencdo FEspecializada utilizando-se desta estratégia para a
incorporacdo de novas praticas e revisdo das responsabilidades entre os profissionais na rede
assistencial;

¥ Manutengdo dos Programas: Programa Municipal IST/HIV/HV, Programa Municipal de Controle da
Hanseniase, Programa Municipal de Controle da Tuberculose e Programa Remando para a Vida.

POLICLINICA CENTRO

v’ Especialidades: Acupuntura, Alergologia, Dermatologia, Endocrinologia, Enfermagem, Farmacéutico,
Fisiatria, Fisioterapia, Gastroenterologia, Geriatria, Hematologia, Hepatologia, Infectologia, Nefrologia,
Neurologia, Nutricdo, Oftalmologia, Ortopedia, Pneumolagia, Procedimentos cirdrgicos, Psicologia e
Reumatologia.

<

Especialidades  Pedidtricas:  Alergologia, Dermatologia, Endocrinologia, Gastroenterologia,
Hematologia, Infectologia, Nefralogia, Nutricio, Ortopedia, Pneumalogia, Psicolegia e Reumatologia.

Reabilitacdo: Reabilitacdo Respiratéria, Reabilitag3o Traumato-ortopédica e Terapia Ocupacional.
Programa de Oxigenioterapia Prolongada e a dispensacio de BIPAP e CRAP.

Exames e Procedimentos: Autorefrac3o, Imunoterapia, Phmetria infantil e Testes Alérgicos,

b T T S ¥

Triagem de colonoscopia

PROGRAMA MUNICIPAL IST/HIV/HV

Realiza agdes de promocdo, prevencdo e assisténcia s Infeccdas Sexualmente Transmissiveis
IST/HIV/HV no municipio de Sdo Bernardo do Campo.

Servicos Ofertados: Realizagdo de testes ripidos para diagnéstico; Centro de Testagem e
Aconselhamento - CTA; ambulatério com equipe multiprofissional: infectologia, ginecologia, odontologia,
assistente social, enfermeiro, psicélogo, fonoaudidlogo, fisioterapeuta; PREP e PEP e atividades extramuro,



A

FUNDACAO DO ABC
Dosdo 1967

PROGRAMA MUNICIPAL DE CONTROLE DA HANSENIASE

Servico de orientagdo, avaliagdo, diagndostico, acompanhamento clinico e tratamento para pacientes
com hanseniase. Atua com equipe multiprofissional formada por médico dermatologista, enfermeiro,
assistente social, sapateiro e terapeuta ocupacional.

Servigos Ofertados: Exames: baciloscopia, mapeamento de sensibilidade e bidpsia de pele.

PROGRAMA MUNICIPAL DE CONTROLE DA TUBERCULOSE

servigo de orientagao, avaliagdo, diagndstico, acompanhamento clinico, atendimento a comunicantes,
tratamento e se necessdrio encaminha para internagio em servigos especializades aos portadores de
tuberculose,

Exames: pesquisa de BACILOSCOPIA BAAR - coleta induzida (escarro), PPD (teste intradérmico de
tuberculose) e cultura de escarro.

Atua com equipe multiprofissional (tisiologia, infectologia, enfermagem e assisténcia social),
matriciamento e monitoramento das UBS (s).

E referéncia regional para os casos multirresistentes e extra-pulmonar.

POLICLINICA ALVARENGA

Especialidades: Acupuntura, Dermatologia, Oftalmelogia, Mefrologia, Neurologia, Ortopedia e
Pneumologia.

Exames e Procedimentos: Auto refracio e Ultrassonografia.

POLICLINICA IMAGEM CENTRO

0O Servigo oferta exames de imagem: ultrassonografia e mam ografia e PAAF de tireoide,

UNIDADE MOVEL DE MAMOGRAFIA - AMIGA DO PEITO

A Unidade Mdvel de Mamografia Amiga do Peito atende pacientes agendadas pela Central de
Regulacdo Municipal e também a demanda espontinea para as mulheres com idade entre 50 e 69 anos (faixa
etdria de rastreamento preconizada pelo Ministério de Sa ude) ndo sendo necessario o pedido medico, para as
demais faixas etdrias o pedido médico é obrigatério. A quantidade didria estimada de atendimento & de 60
pacientes/dia mais a demanda espontinea.

CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITAGAO - CER IV

O CER IV é um ponto de atengio ambulatorial especializado em reabilitac3o nas 4 deficiéncias (auditiva,
fisica, intelectual e visual). Realiza avaliagdo, diagndstico, orientacio e estimulagdo precoce. Concessio,
adaptagao e manutengio de tecnologia assistiva, constituindo-se como referéncia para a Rede de Atengio &
Salde. A habilitagio e reabilitacdo visam garantir o desenvolvimento de habilidades funcionais das pessoas com
deficiéncia para promover sua autonomia e independéncia.

Servicos Ofertados: Reabilitacio com equipe  multiprofissional  (Enfermagem, Fisioterapia,
Fenoaudiologia, Terapia Ocupacional, Psicologia, Servigo Social e Nutricionista, Otorrinolaringologia, Neurologia
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adulto e pediatrica, Oftalmologia, Fisiatria e Ortopedia); Fisioterapia aquética, Fisioterapia Ortopédica cronica.
Setor de OPM e Sapataria, Setor de triagem de AASI e Ambulatdrio de Disfagia.

CENTRO MUNICIPAL DE EQUOTERAPIA

E um equipamento de salide que compde a Rede de Cuidados 3 Pessoa com Deficiéncia, Método
terapéutico e educacional, que utiliza o cavalo dentro de uma abordagem multidisciplinar e interdisciplinar,
buscando o desenvolvimento biopsicossocial de pessoas com deficiéncia e/ou necessidades especiais. Atende
usudrios de Satude Mental, pacientes sindrémicos, pessoas com deficiéncia fisica, au ditiva, visual e intelectual e
pessoas com patologias ortopédicas cronicas, encaminhados pelas equipes multiprofissionais do CER ou dos
CAPS.

SAUDE MENTAL

A Rede de Atenclo & Salde Mental de S3o Bernardo do Campo, realiza atendimento a pessoas
portadoras de transtornos mentais ou em uso abusivo de dlcool e outras drogas.

Servigos Ofertados: CAPS, CAPS AD, CAPS AD Infanto Juvenil, CAPS Infantil, NUTRARTE - Micleo de
Trabalho e Arte, Programa Remando para a Vida, Unidade de Acolhimento adulto e Servigo Residencial
Terapéutico.

CAPS Il - CENTRO, ALVARENGA, FARINA, SELECTA E RUDGE RAMOS

Servigo destinado a pessoas portadoras de transtornos psiquicos graves. As pessoas s3o encaminhadas
pela rede municipal de sadde ou atendidos por demanda espontanea.

CAPS lll ALCOOL E QUTRAS DROGAS - CENTRO E ALVARENGA

Servigo voltado ao acompanhamento de pessoas adultas, em uso prejudicial de alcool e outras drogas.
Sdo ofertados atendimentos individuais e grupais ao usudrio e ao familiar. Acompanha o usudrio no interior da
instituicdo e em seu circuito de vida, inclusive no domicilio. As pessoas sao encaminhadas pela rede municipal
de satide ou atendidos por demanda espontinea,

CAPS ALCOOL E DROGAS IIl INFANTO JUVENIL

Servico de Salde Mental destinado a criangas e adolescentes de até 17 anos 11 meses e 29 dias,
usudrios de substancias psicoativas, oferece acompanhamento individual e grupal, inclusive 24 horas, quando
necessario, acompanhando o usudrio e familiar na instituicdo e em seu territorio de vida. Trabalha com oferta
de a¢des que propiciam a inclus3o social. Atende todo o municipio de S3o Bernardo do Campo. As pessoas sio
encaminhadas pela rede municipal de saide ou atendidos por demanda espontinea.

CAPS Il INFANTO JUVENIL

Destina-se a criangas e adolescentes de até 17 anos 11 meses e 29 dias, com quadros psiquidtricos
graves, assim como autismo, psicoses infantis e alteragbes de comportamento importantes, Atende todo o
municipio de Sio Bernardo do Campo. As pessoas sdo encaminhadas pela rede municipal de satide ou atendidas
por demanda espontinea.
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SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO FEMININO TIPO Il - CASA DAS VIOLETAS, CASA DAS ESTRELAS E CASA DA
ALEGRIA

Moradias destinadas ao acolhimento de mulheres com transtorno mental, egressas de hospitais
psiquidtricos, onde estiveram internadas por um longo periodo e que ndo possuem vinculos familiares. O
carater fundamental do SRT é ser um espaco de moradia que garanta o convivio social, a reabilitac3o
psicossocial e o resgate de cidadania do sujeito, promovendo os lagos afetivos, a reinsercdo no espago da cidade
e a reconstrugdo das referéncias familiares.

SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO MASCULINO TIPO |1 - CASA ARTEMIO MINSK, CASA DA FAMILIA, CASA DOS
AMIGOS, CASA ESPERANGA E CASA DA VIDA

Moradias destinadas ao acolhimento de homens com transtorno mental, egressos de hospitais
psiquiatricos, onde estiveram internados por um longo periodo e que ndo possuem vinculos familiares, O
carater fundamental do SRT & ser um espaco de moradia que garanta o convivio social, a reabilitacio
psicossocial e o resgate de cidadania do sujeito, promovende os lagos afetivos, a reinsercio no espaco da cidade
e a reconstrugdo das referéncias familiares,

UNIDADE DE ACOLHIMENTO ADULTO

Moradia transitéria destinada ao acolhimento e reabilitagdo de adultos que fazem uso abusivo de
substancias psicoativas. Para utilizagdo deste servico, o paciente deve estar em tratamento em um dos CAPS
Alcool e Drogas e ser indicado apos avaliagdo da equipe de Salide Mental.

PROGRAMA REMANDO PARA A VIDA

Programa na drea de salde mental, atende usuarios dos Centros de Atencdo Psicossacial, Unidades
Basicas de Saude do municipio e inscritos no programa, com abordagens terapéuticas em dguas, competicdes
e remadas organizadas em pranchas de stand up, paddle caiagues e catamard havaiano. Também é realizado
mutirdo de coleta de residuos sdlidos, as margens da Represa Billings, e aberto a populacio.

As agdes sao realizadas em parceria com a Secretaria de Gestdo Ambiental. Diferentes demandas de
sadde mental sa contempladas neste programa publico com acesso ao esporte, lazer e qualidade de vida,
buscando e foce no tratamento e acolhida dos usudrios da rede de satide mental municipal.

NUTRARTE - NUCLEO DE TRABALHO E ARTE

Com o intuito de melhor desenvolver agiies de emancipacdo e inclusdo social, como a geracio de
trabalho e renda, a Rede conta com este Servico, que & responsavel por apoiar o usudrio em projetos de
insercdo social pelo trabalho, orientando suas a¢des, em didlogo com os valares e as estratégias da Economia
Solidaria. Também apoia acdes de geracio de renda e promocdo de cultura desenvolvida a partir dos diferentes
CAPS.

Oferta empreendimentos de gerac3o de renda nas dreas de costura, marcenaria, artes visuais, brecha,
horta, estamparia, alimentac3o e bijuteria e oficinas terapéuticas de culinaria, informatica e apoio pedagdgico.
O paciente pade ser encaminhado por uma unidade da rede de satide ou procurar espontaneamente o Servico.
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APOIO AD DIAGNOSTICO E TERAPIA

O Servico de Apoio ao Diagndstico e Terapia (SADT) realiza monitoramento quantitativo e gualitative dos

prestadores assistencials.

Hoje conta com 21 contratos, entre eles:

Exames laboratoriais, diagndstico por imagem, polissonografia, consultas em especialidades médicas,
eletreneuromiografia, procedimento diagnésticos em cardiologia, eletroencefalograma e manutengdo de

equipamento

METAS QUANTITATIVAS - INDICADORES DE PRODUCAD

0 orcamento econdmico-financeire das Unidades que compde o Departamento de Atencdo Especializada serd
valorado, de acordo com a composigdo percentual entre 0 composto pelos Indicadores de Produgdo e
Indicadores Qualitativos, conforme tabela abaixo.

INDICADORES POLICLINICA CENTRO META | CUSTOUMITARIO | CUSTO MENSAL | viGEncia | custo anual | peso
Atendimento de profissionais de nivel superior na
atenco especializada (exceto medico) 4.246 51,65 219.305,90 12 2.63LE670,80 | 3.00%
Atendimenta médico em atengio especializada 5.130 65,19 334,424, 70 12 4.013.096,40 | 2.00%
Procedimentos de enfermagem 4,680 32,44 151.819,20 12 1.821.830,40 | 1.00%
TOTAL POLICLINICA CENTRO 14,056 705.549,30 8.456.597,50 | 6,00%
INDICADORES POLICLINICA ALVARENGA META | CUSTOUNITARIO | cusTo MENSAL | vigEncia | custo anuaL | peso
Arendimento de profisslonals de nivel superior na
atenclio especializada (exceto médico) 225 51,65 11.621,25 12 139.455,00 3,00%
Atendimento médico em atenc3o especializada 1205 65,19 78.553,95 12 042.647.40 | 2,00%
Realizaglo de Ultrassanografia 1.423 72 48 103.139,04 12 1.237.668.48 | 3,00%
Procedimentos de Enfermagem 350 32,44 11.354,00 12 136.242.00 | 1,00%
TOTAL INDICADORES POLICLINICA ALVARENGA 3.203 204.668,24 2.456.018,88 | 9,00%
INDICADORES FOLICLINICA CENTRO IMAGEM META CUSTO UNITARIO | CUSTD MENSAL VIGENCIA CUSTD ANUAL | PESD
Realizagda de Ulirassonografia 4484 JrAR 325.000,32 12 3.900.003.84 | 3.00%
Realizagio de Mamogralia - Unidade Fixa 11E0 076 83,455 80 12 1.001.9%61,60 | 1,00%
Realizacdo de Eletroencefalograma 2,202 E5.76 122.783,52 12 1.473.402,24 | 1,00%
TOTAL POLICLINICA CENTRO IMAGEM 7.866 531,280,654 6.375.367,68 | 5,00%
UNIDADE MOVEL DE MAMOGRAFIA META | cusTOUNITARIO | cusTo MENSAL | viGEncia | custo anuaL | PEsD
Realizagho de Mamagrafia 1.350 50,30 67.905,00 12 814.860,00 | 2.00%
TOTAL UNIDADE BMOVEL MAMOGRAFIA 1.350 67.905,00 814.860,00 | 2,00%
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INDICADORES CENTRO ESPECIALIZADO EM
META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGEMCIA | CUSTO ANUAL | PESO
REABILITACAO CER IV
Atendimento :fé.prminsinnais de nl:..'el supariar na 10.350 49,39 510.151.50 12 612181800 | 3,00%
atengdo especializada [exceto médica)

Atendimenta médico em atencdo especializada 360 120,29 43 304,40 12 51965280 | 2.00%

Exames de Fonpaudiologia 850 78,82 66.997,00 12 §03.964,00 | 1.00%

Sessbes de Equoterapia 264 515,51 136,099,932 12 1.633.199.04 | 1,00%

TOTAL CER IV 11824 T5E.552,82 9.078.633,84 | 7.00%

WLICADORES SSAVICO DE APIOAD DIVBNOSTICOE | vy | oseves ik | cusmo mensar. | vietrcn | cisro ammiac PESD

TERAPIA - SADT

Realizagio de Exames de Andlises Clinicas 13.022 7,94 103.394.68 12 1.240.736,16 | 3,00%
Realizagio de Doppler Vascular 4176 40,84 170.547 84 12 2.046.574,08 | 3.00%
Realizagio de Eletronevromiograiia 235 93,43 11,955,05 12 26347260 1.00%
Realizagdo de Polissonografia 36 427,11 15,375,596 12 184.511,52 1,00%
Realizagio de Endoscopla & Colonascapia G024 186,88 112 875,52 12 135450624 | 2.00%
TOTAL SADT 18.073 424.150,05 5.089.800,60 | 10,00%

INDICADORES SERVICOS DE OFTALMOLOGIA META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | wiGENCIA | cusTo anual | peso
Consultas oftalmaoldgicas 4,310 44 35 191,592.00 12 2,299,108, 00 1,00%
Exames Oftalmoldgicos G660 21,00 139.860,00 12 L678.320,00 1,00%
Procedimentos cirdrgicos oftalmoldgicos 311 390.00 121.2%0,00 12 1455480000 | 1.00%
TOTAL SERV., OFTALMOLOGIA 11,291 452.742,00 5.432.904,00 3,00%
INDICADORES SERVICOS DE CARDIOLOGLA META | CUSTOUNITARID | CUSTO MENSAL | viGEncia | cusTo aNuaL | peso
Consultas Cardickogicas 1220 57,13 69658, 60 12 836,382,220 1.50%
Procedimentos diagndsticos em cardiologia 2412 75,11 181.165,32 12 2,173,983 84 1,50%
TOTAL SERVICOS DE CARDIOLOGIA 3.532 250.863 92 3.010.367,04 3,00%

IN RESI 3 .

DICADORES SERVICD mmrsm UTico META custo uNmirio | custo meENsAL | vicEne custoanuat | peso
3RT Feminino Tipo il - Cata Alegria p: 8445 85 75.566,80 12 906.801,60 0,50%
SRT Femining Tipo || - Casa Estrelas ] 9,445,285 75566, 80 12 906,801, 60 0.50%
SRT Femnining Tipa Il - Casa dac Violetas 7 9.445 85 b6.120,95 12 793.451,40 0,50%
SRT Masculing Tipo Il Casa Artémio Minsk 11 G.445,85 103, 504,35 12 1,246,852, 20 10,50%
SRT Masculing Tipo Il - Casa da Familia i0 9.445,85 94.458,50 12 1.133.502.00 | 050%
SRT Masculing Tipa Il - Casa Esperanga 10 5,445 85 94.458,50 12 1.133.502,00 | 0.50%
SRT Masewling Tipo 11 - Casa Vida ] 9.445,85 83.012,65 12 1.020.151,80 0.50%,

TOTAL SRT &3 595.088.55 7.141.062,60 350%
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INDICADORES CAPS 11l ALCOOL E DROGAS ALVARENGA | META CUSTO UNITARIO CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL PESD
Atendiments médico 61 288,72 17.611,52 i} 211.343,04 2,00%
Atendiments aquipse Multiprafissianal 950 118,83 112 888 50 12 1.354.662,00 2,00%
Pacientes em hospitalidades 276 344,93 77.954,18 12 935.450,16 | 0.50%
Procedimentos de Enfermagem 416 288,94 120,199,04 1k 1.442.388.48 | 050%
TOTAL CAPS Il ALCOOL E DROGAS ALVARENGA 1.653 328.653,64 1943 843,68 | S5.00%
INDICADORES CAPS Il ALCOOL E DROGAS CENTRO META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESO
Atendimenta médico 150 BRI 43.308,00 12 519.696,00 2,00%
Atendimento equipe Multiprofissional 1.391 118,83 165.292.53 12 1.983.510.36 2,005
Pacientes em hospitalidades 201 34493 65.330,93 12 831.971,16 0,50%
Pacientes inséridos na Unidade de Acolhimento [ 9.783 66 58.701.96 12 704.423,52 1,00%
Frocedimentos de Enfermagem 474 188,94 136.957,56 12 1.643.490,72 2,00%
TOTAL CAPS Il ALCOOL E DROGAS CENTRO 2.222 473.590,98 5.683.081,76 7.50%
PCATIONS S N aCORt RawonAs INANDL ). et | o | cosr st | encia oo xeiac ] seto
Atendimento médico 35 288,72 11.260,08 12 135.110,96 2,00%
Atendiments equipe multiprofissional 444 118,83 52.760,52 12 633.126,24 00,505
Pacientes em hospitalidades 100 344,93 34.493,00 12 413.916,00 1,00%
Procedimentos de enfermagem 141 284594 40,740,554 12 488.886,48 2,00
TOTAL CAPS I ALCOOL E DROGAS INFANTD JUVENIL T4 139.254,14 1.671.049,68 5.50%
INDICADORES CAPS 11l - ALVAREMNGA META | CUSTO UMITARIO | CUSTO MENSAL vigEncia | custo anual | peso
Atendiments médica 248 193,20 48.106,80 12 577.281,60 2,00%
Mtendimento equipe multiprafissianal 1.313 124,69 163.717 .97 12 1.964 615,54 0,50%
Pacientes em hospitalidades 344 382,48 131.573,12 12 L37B.B77 44 100%
Frocedimentes de enfermagem 557 83,44 49.818,08 12 597 816,96 2.00%
TOTAL CAPS 11l ALVARENGA 2.463 393.215,97 4.718.591,64 | 5.50%
INDICADORES CAPS Il - CENTRO META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | ViGENCIA CUSTO ANUAL | PESO
Atendimente médico 180 193,20 34.776,00 12 A17.312,00 2,008
Atendiments equipe multiprofissional 857 124,69 106.859,33 12 1.282.311,9% | 0508
Pacientes em hospitalidades 171 382,42 65,393 82 12 7E84.725,84 1,00%
Procedimentos de enfermagem 263 89,44 71.1B6,72 12 92E.240,64 2.00%
TOTAL CAPS Il - CENTRO 2.071 284215 87 3.410.590,44 | 5.50%

INDICADORES CAPS IIl FARINA META | custo UNITARIO | cusTo MeNsAL | vicEncia | cusTo anuaL PESOH
Atendimento médico 158 189330 30.525,60 12 366.307,20 2,00%

Atendimento equipe multiprofissianal 1.684 124,69 207.484,16 12 2.489.809,92 0.50%
Pacientes em hospitalidades 476 382,48 182,080,48 12 2.184.725.76 | 1.00%
Pracedimentos de enflermagem 208 84 44 72.267,.52 12 B67,.210.24 2,00%

TOTAL CAPS 11l FARINA 3.106 482,337,786 5.908.053,12 | 550%
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INDICADORES CAPS II INFANTO IUVENIL META CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESD
Atendimento miédico 330 115,08 37.976.40 12 455.716.80 2,00%
Atendimento equips multiprofissicnal 1.752 133,86 134.522. 2 12 2.814.372 64 0,50%
Pacientes em hospitalidades 49 312.80 15.327.20 12 183.926,40 1,00%
Procedimentos de enfermagem 351 3797 13.327,47 11 150,920,624 21,00%
TOTAL CAPS Il INFANTO JUVENIL 2.482 301.153,79 3.613.845.48 | 550%
INDICADORES CAPS Il RUDGE RAMOS META | CUSTO UNITARIO | cusTo MENSAL | viGBNcIA | cusToanuaL | peso
Atendimento médica 166 193,20 32.071,20 12 JE4.854,40 2,00%
Atendimenta equipe multiprofissional BOd 124,69 100.250,76 12 1.203.009,12 | 0,50%
Pacientes em hospitalidades 198 382,48 75.731,0a 12 Q908.772,48 1.00%
Procedimentos de enfermagem 14 B9.44 63.860,16 12 Th6.321,97 1,00%
TOTAL CAPS lii RUDGE RAMDS 1.882 271.913.16 3.262.957,92 4,50%
INDICADORES CAPS |1l SELECTA META CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA CUSTO ANUAL | PESD
Arendimenta médico 246 193,20 47.527.20 12 570.326,40 2,00%
Arendimento equipe mulliprafissional 744 124,69 99.003.86 12 L1BB.046,32 2,00%
Pacientes em hospitalidades 05 3R2,48 T8.408,40 12 94090080 | 0,50%
Procedimentas de enfermagem 489 88,44 43.736,16 12 52483392 1,008
TOTAL CAPS 11l SELECTA 1.734 268.675,62 3.224.107,44 e
INDICADORES NUTRARTE META | CUSTO UMITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA CUSTO ANUAL | PESO
Quantidade de oficinas ofertadas 13 8.032,07 104,416,851 12 1.253.002,92 1,500
TOTAL NUTRARTE 13 104.416,51 1.253.002,92 | 1,50%
METAS QUALITATIVAS - INDICADORES QUALITATIVOS
T""_'_""""';_""' Lol =34 T T T

UNIDADE

PROCEDIMENTO

w

o mv-——-uu_-ﬁ

Policlinica Centro e CAPS Centro Andlise e resposta das queixas de ouvidorias 100%
Policlinica Centro e CAPS Alvarenga | Realizar mensalmente reunido do Conzalho Gestor 100%

1. TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REA LIZADA

A producdo sera avaliada quadrimestralmente, devendo manter as informacfies de producdo de no minimo
90% (noventa por cento) do pactuado. A avaliacdo e andlise das atividades contratadas constantes deste

documento serdo efetuadas conforme explicado nas tabelas que se seguem. Os desvios
relacdo as quantidades especificadas para cada unidade assistencial da tabela,

proporcionalidade de cada tipo de despesa especifica.

serdo analisados em
respeitando-se a

12
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VALORAGAO DOS INDICADORES
INDICADOR | METAS PESO %
1 Metas Quantitativas 90%
2 Metas Qualitativas 108
Percentual total dos recursos repassada 100%

VALORAGAQ DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUANTITATIVOS

ATIVIDADE
REALIZADA QUANTIDADE PRODUZIDA VALOR A PAGAR
Entre 85 e 100% da meta 100% do peso percentual da atividade
Entre 70% e 84,9% da meta 90% x peso percentual da atividade x orcamento da unidade
Rede de RS
Atencdo 70% % peso percentual da atividade x orcamento da unidade

Especializada

Menos que 70% da meta

RS

Até 10% acima ou abaixo da
meta

serd considerado, sem necessidade de justificativa

VALORAGCAQ DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUALITATIVOS

ATIVIDADE
REALIZADA QUANTIDADE PRODUZIDA VALOR A PAGAR
| Entre 85 e 100% da meta 100% do peso percentual da atividade
Rede de 90% x peso percentual da atividade x orcamento da unidade
Atencio Entre 70% e 24,9% da meta RS

Especializada

Menos que 70% da meta

70% % peso percentual da atividade x orgamento da unidade

RS

)

P
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INTRODUGAOD

O presente Plano Operativo tem por objetivo definir a atuagdo das Unidades da Rede de Atencio Pré-
Hospitalar Fixa e Mével de Urgéncia e Emergéncia de S3o Bernardo do Campo e as agBes e servigos piblicos de
salde, na assisténcia, na gestdo e no ensino e pesquisa, definindo metas para os indicadores de avaliacio de
desempenho estabelecidos.

A Politica de Atencdo Pré-Hospitalar Fixa e Mdvel de Urgéncia e Emergéncia do Municipio de Sao
Bernarde do Campo tem o objetivo promover as acdes de saude de sua competéncia para garantir acesso e
qualificar a assisténcia, com integralidade e humanizacdo. Faz parte dessa politica a articulacio e integragdo
com os demais servigos da rede.

OBJETO DETALHADO DA AREA

Pelo servico de APH Fixo e Mdvel:

2.1- A Atencdo Pré-Hospitalar Mdvel é constituida pelo Servico de Atendimento Mével de Urgéncia
(SAMU 192) e seu subcomponente, o Servi¢o de Transporte Inter Hospitalar (SETIH).

2.2- A Atengdo Pré-Hospitalar Fixa é composta por nove Unidades de Pronto Atendimento 24 haras
(UPA 24h) e por uma unidade de Servigo de Pronto Atendimento 24 horas,

ESPECIFICACOES DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE
2.1-  Atengio Pré-Hospitalar Mével
2.1.1- Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU 192

Regulamentado nacionalmente pelas Portarias MS 2.048/2002, MS 2657/2004 e MS 1.010/2012 e suas
atualizacdes, opera 24 horas por dia e é acionado por telefone, através do nimero 192 {Tronco 2630.6940). As
solicitagbes telefonicas sdo atendidas na Central de Regulacdo Médica do SAMU192 de S30 Bernardo do Campao,
que passou a pertencer no segundo semestre de 2021 ao Centro Integrado de Regulacio Médica, que integra
as Centrais de Regulagdo do SAMU192, do SETIH e Central de Regulacdo Haspitalar, otimizando a operacio que
envolve os trés servicos e a rede haspitalar,

O atendimento as solicitagdes telefénicas e o atendimento por meio da intervencio através de uma
equipe de ambuldncia, quando necessario, ocorre de acordo com os protocolos assistenciais @ manuais do
Ministério da Saude. O SAMU192 de S30 Bernardo do Campo é habilitado e gualificado pelo Ministério da Satde,
qualificacdo esta que se renova apos avaliacdo periddica e com a constatacio da execucao dos requisitos,

Além da Central de Regulacdo, localizada 3 Avenida Redengdo 100, no interior da Secretaria de
Seguranca Publica, o SAMU192 de SBC possui dezesseis unidades méveis lotadas em doze locais distribuidos
pelo territdrio municipal. A Base Central, localizada 3 Av. Jurubatuba 1822 — Centro, é a sede administrativa do
5AMU192 e seu subcomponente municipal, o Servico de Transporte Inter Hospitalar, S5ETIH, possuindo a
estrutura ampliada de acordo com o manual de identificacio visual e padrio arquitetdnico exigido pelo
Ministério da Sadde. £ nesta Base Central que s30 alocados os custos de todas as unidades méveis e bases
descentralizadas do SAMU192, bem como do SETIH e CIRM. Nela também ficam lotados as gestores unificados
do SAMU152 e SETIH, o Niicleo de Educacio em Urgéncia, a drea de descontaminagio/higienizagdo (terminal)
das viaturas, o Refeitdrio, confortos multiprofissionais das unidades de suporte basico e unidades de suporte
avancado. As Bases Descentralizadas do SAMU192 de SBC estdo localizadas em anexos estruturais de outras
unidades de saide do municipio e em um dos grupamentos do Corpo de Bombeiros. Nove Bases
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Descentralizadas se encontram nas Upa24h, uma no Pronto Atendimento do Tabodo, uma na UBS Santa Cruz e

uma no Grupamento do Corpo de Bombeire Jardim do Mar,
As unidades de suporte de vida mdveis sdo tripuladas por profissionais, segundo seu grau de complexidade de

acordo com a Portaria 2.048/2002, sendo:

¥ Motolancia - 01 Técnico de Enfermagem;

¥ Unidade de Suporte Basico de vida (USB) - 01 Condutor Socorrista e 01 Técnico:

¥ Unidade de Suporte Avancado de vida (USA) - 01 Condutor Socorrista, 01 Enfermeiro e 01
Medico Intervencionista,

As bases estdo localizadas estrategicamente para otimizar o tempo de resposta conforme descrito no Quadro | abaixo.

Base Central, Bases Descentralizadas e Ambulincias do SAMU 192

UNIDADE ENDERECO CNES

1 BASE CENTRAL Rua Jurubatuba, 1822 — Centro 5991439

2 | CENTRAL DE REGULACAQ MEDICA | Rua Redengdo, 100 - Centro -

3 |SAMU USA 600 Rua Jurubatuba, 1822 — Centro — BASE CENTRAL 6946658

4 |SAML LISE 388 Rua Jurubatuba, 1822 — Centro — BASE CENTRAL 7273576

5 SAMU MOTOLANCIA 868 Rua Jurubatuba, 1822 — Centro — BASE CENTRAL 69466566

i SAMU MOTOLANCIA 869 Rua Jurubatuba, 1822 — Centro — BASE CENTRAL 0946682

8 |5AMU USA BO1 Avenida Kennedy, 67 - Jardim do Mar - Base 82GR 6946747

9 |SAMU USB 392 Rua Pedro de Toledo, 326 — Base Upa24h Paulicéia 7273681

10 | SAMU USE 391 Rua Valdomiro Luiz, 303 — Base Upa24h Demarchi 7274041
Avenida Humberto de A. C. Branco, 4220 - Bas

11 [SAMU USB 380 U5 B Dlos ®|6946623

12 |SAMU USB 357 Avenida Dr. Jose Fornari, 509 - Base Upa24h Silvina | 7267614

13 |[SAMU USE 380 Avenida do Tabodo, 4281 - Base P.A, do Tabodo 7267142

14 | SAMU USB 407 Rua Hugo Vieira Pinto, 423 — Base UBS Santa Cruz 7584040

15 |SAMU USE 369 Rua dos Vianas, 933 - Base Upa24h Baeta Neves 6946518

16 |samu uUse 389 Avenida Dom Pedro de Alcintara, 273 - Base Upa24h 6946593
580 Pedro

17 |SAMU USB 377 Rua Angela Tomé, 256 — Base Upa24h Rudge Ramos | 6946631

18 |SAMU USB 405 Rua Marcilio Conrado, 333 — Base Upa24h Riacho 6946607
Grande

19 |SAMU USE 368 Estrada Dos Alvarengas, 5.779 — Base Upa24h Unio | 7321570

20 | MOTOLANCIA 869 — Reserva Técnica | Av. Caminho do Mar 2795 — Garagem da S.U. Reserva Téc,

21 |Ambuléncia 233 = Reserva Técnica | Av. Caminho do Mar 2795 — Garagem da 5.1, Reserva Téc.

22 | Ambulancia 09 - Reserva Técnica | Av. Caminho do Mar 2795 — Garagem da 5.1, Reserva Téc.

23 | Ambulancia 156 — Reserva Técnica | Av. Caminho do Mar 2795 — Gﬁﬁem da 5.U. Reserva Téc,

24 | Veiculo de Apoio Op. 109 Rua Jurubatuba, 1822 — Centro — BASE CENTRAL Apoio Op.

2.1.2- Servigo de Transporte Inter-Hospitalar — SETIH

O Servico de Transporte Inter Hospitalar de S3o Bernardo de Campo € um servigo vinculado ao
SAMU192, que realiza as transferéncias dos pacientes entre as unidades municipais de salide, Upa24h, Pronto
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Atendimentos e Hospitais e também realiza transferéncias externas, para outros municipios. O Servigo opera
com 15 ambuldncias, das quais 13 unidades de suporte basico, tipo "B” e 2 unidades de suporte avangado, tipo
“D". Treze viaturas s3o viabilizadas através de locagdo cujo objeto contempla o veiculo, equipamentos e o
condutor, e duas viaturas sdo proprias, com 100% da equipe de colaboradores préprios. Todas as ambulincias
do SETIH ficam latadas na BASE CENTRAL DO SAMU192, & Av. Jurubatuba, 1822 — CENTRO. Seu acionamento
ocorre por meio da Central de Regulagdo do Transporte Inter Hospitalar, componente do Centro Integrado de
Regulacdo Medica = CIRM.

2.2-  Atencdo Pré-Hospitalar Fixa

2.2.1- Unidade de Pronto Atendimento 24 horas - UPA24h

E um estabelecimento de satde de complexidade intermediaria, que obedece 3 Portaria MS 10/2017 e
suas atualizagées, E dimensionada para prestar o primeiro atendimento aos agravos a sadide de natureza aguda,
sejam eles clinicos, cirirgicos, ou provenientes de causas externas. Tem como objetivo principal possibilitar o
melhor funcionamento da Rede de Atengdo as Urgéncias (RAU), através da articulagdo com o SAMU1S2, SETIH,
Atencdo Basica, Atengdo Domiciliar, Atengdo Especializada e Atenc3o Hospitalar. Esse modelo permite sua
atuagdo como observatdrio do sistema.

As nove Unidades de Pronto Atendimento 24 horas utilizam o Sistema de Classificagio de Risco,
segundo o Protacolo de Manchester, com o objetivo de priorizar a assisténcia aos pacientes mais graves, de
acordo com os protocolos assistenciais adotados. As equipes multiprofissionais tém seu dimensionamento e
sua atuagdo em conformidade com as diretrizes estabelecidas pelos conselhos de classe de cada categoria.

O municipio de 530 Bernardo do Campo possui duas UPA24h Porte | e sete UPA24h Porte |1, conforme
descrito no quadro abaixo.

Unidades de Pronto Atendimento 24h conforme o Porte

UNIDADE ENDERECO CNES | PORTE
1 | UPA ALVES DIAS/ASSUNCAO | Avenida Humberto de a. C. Branco, 4220 — Alves Dias| 7053835 2
2 | UPA BAETA NEVES Rua dos Vianas, 933 — Baetas Neves 6844506 | 1 |
3 | UPA DEMARCHI/BATISTINI | Rua Valdomiro Luiz, 203 - Demarchi 6535798 | 2
4 | UPA PAULICEIAS TABOAD Rua Pedro de Toledo, 326 - Paulicéia 6821197 2
S | UPA RIACHO GRANDE Rua Marcilio Conrado, 333 — Riacho Grande 6650864 1
6 |UPA RUDGE RAMOS Rua Angela Tomé, 256 — Rudge Ramos 7030878 | 2
7 |UPASILVINA/FERRAZOPOLIS | Avenida José Fornari, 509 - Ferrazapilos 7169310 Fi
8 |UPA UNIAD/ALVARENGA Estrada Dos Alvarengas, 5.779 - Alvarenga 6607667 2
9 |UPA VILA SAO PEDRO Avenida Dom Pedro de Alcantara, 273 — Vila 530 Pedro | 64 18651 2

2.2.2- Servigo de Pronto Atendimento 24h — PA TaboSio

E uma unidade de média complexidade, localizada na Avenida do Tabodo n¢ 4281, no Bairro Tabodo,
registrada sob o CNES n® 9906894, dimensionada para prestar o primeiro atendimento aos agravos 4 satide de
natureza aguda, sejam eles clinicos, cirdrgicos, ou provenientes de Causas externas.

Utiliza o Sistema de Classificagdo de Risco, segundo o Protocolo de Manchester, com o objetivo de
pricrizar a assisténcia aos pacientes mais graves, de acordo com os protocolos assistenciais adotados. A equipe
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multiprofissional tem seu dimensionamento e sua atuagdo em conformidade com as diretrizes estabelecidas
pelos conselhos de classe de cada categoria

INDICADORES DE PRODUCAO

Ficam definidas as metas quantitativas descritas no quadro abaixo:

INDICADORES DE PRODUGAD SAMU 192 ¢ SETIH META | CUSTO UNITARIO | cusTo MENSAL | VIGENCIA | custo anual | peso
Avendimentos do SAMU e Transporte Inter hospitalar | 5.500 435,70 2.396.350,00 12 28.756.200,00 | 100%
TOTAL SAMU 192 e SETIH 5500 2.396.350,00 28.756.200,00 | 100%
INDICADORES DE PRODUGAD UPA ALVES DIAS META | CUSTO UNITARIO | CusTD MENSAL | VIGENCIA | cusTo ANuAL [ PESO
N? de ClassificagSes da Risco 12.691 7.50 95.182,50 12 1.142.190,00 0%
NE de Pacientes em observacio sala amarela 165 1.031,79 170.245, 35 12 2.042 944,20 15%
N# de Pacientes em observagio sala vermalha 33 3.305,40 109.210,20 12 1.310522.40 | 15%
Ne de Medicagbes/Procedimentas 9,951 18,50 184,093,50 12 2.209.122.00 | 0%
N¥ de Pacientes atendidos pela Farmacia 71.3m 3,34 24.639,18 12 29567016 10%
N? de Consultas Médicas 11.356 535,07 625.374,92 1z 7.504 459,04 0
TOTAL DE PROCEDIMENTDS 41.573 1. I08.745,65 14.504.947,80 | 100%
INDICADORES DE PRODUCAD UPA BAETA NEVES META | CUSTO UNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESO
N# de Classificagtes de Risco 9,443 7.50 70.822,50 12 £49.370,00 0%
¥ de Pacientes em obsarvagio sala amarela 120 1.031.79 123.814,80 12 1LABS.777.60 15%
NP de Paclentes em ohservacdo sala vermelha 48 1.30% 40 158.851,20 12 1.906.214,40 15%
N® de Medicagdes/Procedimentas B.156 18,50 150.886,00 12 LB10.A32.00 | 20%
W% de Pacientes atendidos pela Farmdcia 5.740 3,34 19.171.60 12 1300059,20 10%
N2 da Consultas Médicas 8.198 85,07 451.463,86 12 5.417.566,32 | 0%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 31,705 975.009,96 11.700.119,52¢ | 100%
T D FRORUEED PN META | cusToUNITARIO | custo mesaL | vicENciA | cusTo anuaL | peso
W# de Classificagties de Risca 9374 7.50 70.308,00 12 B43.660,00 20%
¥ de Pacientes em observacio sala amarels 191 1.031,79 197.071,89 12 2,364,862 68 15%
M¥ de Pacientes em observacio sala vermelha 16 3.309, 40 119.138,40 12 1.429 660,80 15%
WE de Medicabes/Procedimentos E012 18,50 148.222,00 12 1.778.664,00 | 20%
W¥ de Pacientes atendidas pela Farmdeia 5674 3,34 18.951,16 12 127.413,97 10%
WY da Consultas Médicas 8.273 55,07 455.594,11 12 546712932 | 0%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 31,560 1.009.282,56 12.111.380,72 | 100%
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"‘m"mﬂ wm META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA | CUSTO ANUAL | PESO
N¥ de ClassificagBes de Risca 6678 7.50 50.085,00 12 601.020,00 0%
M de Pacientes em observaglo sala smarela 126 1.031,79 130.005,54 12 156006648 | 15%
N® de Pacientes em observagio sala vermelha i5 3.309.40 115.829,00 12 1.389.948,00 | 15%
H® de Medicagbes/Procedimentos 8.260 18,50 152.810,00 12 1.833.720,00 | 20%
W de Pacientes atendidos pela Farmicia 4460 334 14 896,40 12 178.756.80 10%
¥ de Consulias Médicas 5.838 25,07 321.498.66 12 3.857.983.92 | 20%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 23.397 T85.124,60 5.421.455.20 | 100%
INDICADORES DE PRODUCAD UPA RIACHO GRANDE | META | cusTOUNMARIO | custo mensal | vicEncia | custo amual | Peso
N% de ClassificagBes de Risco 5.582 7.50 A1.B65,00 12 502.380,00 20%
MN? de Pacientes em observaglio sala amarela ) | 1.031,79 T3.257.09 12 B79.085,08 15%
N7 de Pacientes em observagdo sala vermelha 32 3,309,490 105.900,80 12 1.270.809,60 15%
N® de Medicagdes/Procedimentos . 148 18,50 95,238,00 12 1.143 856,00 20r%
N® de Pacientes atendidos pela Farmdcia 4,113 3,34 13.737.47 12 164.849,04 10%
N# de Consultas Midicas 5.056 55,07 278.433 .92 12 3.341.207.04 20%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 20,002 G08.432,23 7.300.186,76 | 100%
INDICADORES DE PRODUCAD UPA RUDGE RAMOS | META | CUSTD UMITARIO | CUSTO MENSAL | VIGENCIA CUSTO ANUAL | PESO
N® de ClassificagBes de Risco 11.250 7.50 B4.375,00 12 1.012.500,00 20%
N® de Pacientes em observagio sala amarala 265 1.031,79 7342435 12 1.381.082,20 | 15%
N¥ de Pacientes em observacio sala vermelha 48 3.309 40 158.851,20 12 1.906.214,40 15%
N? de MedicagBes/Pracedimentos B.R38 18,50 126.503,00 12 1.518.036,00 205
N de Pacientes atendidos pela Farmicia 5710 3,34 19.071,40 12 228.858 80 10%
Nt de Consultas Médicas 9,740 55,07 536.361,80 12 6.436 581,60 | 20%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 33.851 1.198.606,75 14383 281,00 | 100%
e MOGUERG LV META | CUSTOUNITARIO | CUSTO MENSAL | vicENcia | custo anuaL | peso
N® de Classificagies de Risco 10.268 .50 T7.010,00 12 924.130,00 20%
N¥ d Pacientes em obeorvagdo cols amarela 168 1.031,79 173.340,72 12 2.080.088, 64 15%
N¥ de Pacientes em observagio sals vermelha 34 3.300,40 112,519,860 12 1.350.235.20 | 15%
NP de Medicacdes/Procedimentos 8.547 18,50 158.119,50 1z 1.B97.434,00 20
Ne de Pacientes atendidos pela Farmdcla B.181 3,34 20,604, 54 12 247.734,48 100%
N? de Consultas Médicas $.141 55,07 503.394.87 12 G6.040.738,44 20%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 34.339 1.045.029,23 11.540.350,76 | 100%
“‘““m:mm META | CUSTO UNITARIO | cusTo mensaL | vieéncia | custo anuaL | peso
We de Classificagbes de Risco 11.523 7,50 B6.422,50 17 1.037.070,00 | 20%
H? da Pacientes em observagio sala amarela 162 1.031,79 167.149,98 12 2.005.799,76 15%
MY de Pacientes em obervacio sala vermelha 41 3.309,40 135.685,40 12 162822480 15%
WP de Medicagbos/ Procedimentos B.524 18,50 16324400 12 1.958.928,00 20%
N? de Pacientes atendidas pela Farmacia 7.831 3.34 26.155,54 13 313, 866,48 1086
N? de Consultas Médicas 10.162 35,07 550.621,34 12 6. T15.456,08 20%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 38,543 1.138.278,76 13.659.345,12 | 100%
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INDICADORES DE PRODUGAO UPA VILA SAO PEDRO | META | CUSTO UNITARIO | custo mensal | viGENClA | cusTo ANUAL | Peso
ME de Classificagbes de Risco 14902 7.50 111.765,00 12 1.341.180,00 | 20%
N de Pacientes em observacio sala amarela 180 1.031,79 18572220 12 222B.666,40 | 15%
M¥ det Pacientes em observacio sala vermalha Er 3,300.40 112.519.60 12 1.350.235,20 15%
M2 de MedicacBes/Procadimentos 13.192 18,50 284.052,00 12 2.928624,00 | 20%
W% de Pacientes atendidos pela Farmécia 9.032 3,34 30.166,88 i2 362,002,586 10%
N? de Consultas Médieas 12,914 55,07 T11.173,98 13 B8.534.087,76 20%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 50.254 1.395,399,66 16.744,795,52 | 100%

muwm META | CUSTO UNITARIO | cusTo mensat | vietnaa | custo anuaL | peso
N® de Classificagdes de Riseo 3.719 7.50 27.892,50 12 33471000 | 35%
NP de Pacientes en observacio sala vermelha 46 3,306,459 152.008,63 12 182518356 | 10%
N? de Medicagdes/Procedimentos 3,229 18,50 59.736,50 12 716.838.00 | 20
N% de Consultas Médicas 3 55,07 178.451,87 12 2,141,782 44 | 35%
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 10.235 418.209,50 5.018,514,00 | 100%
METAS QUALITATIVAS — INDICADORES QUALITATIVOS
Ficam definidas as metas qualitativas descritas no quadro abaixo.
Fonte de
Descricdo Periodicidade | Meta Peso
fich Verificagdo
Resolutividade de casos nas UPAs Mensal =95% |[SisATIH 25%
Tempo de espera para atendimento médica em
i Mensal = 85% |Hygia
conformidade com o Protocolo Manchester YE! 25%
Taxa de mortalidade hospitalar Mensal < 2,5% |Avaliagdo de Obito | 25%

Realizagdo dos treinamentos preconizados pelo MS
para a Equipe de profissionais do SAMU e Transporte z 90%
Inter Hospitalar (Portaria M5 2.048/2002)

Anual

Lista de Presenca | 25%

TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REALIZADA

O orgamento econdmico-financeiro das unidades que compdem o Departamento de Atencdo Hospitalar e de
Urgéncia e Emergéncia (S5-3), sera valorado de acordo a compasicao percentual dos Indicadores Quantitativos
& Qualitativos, conforme Quadro Il abaixo:

Peso atribuido 4s metas dos indicadores

Indicador Metas Peso Percentual
1 Metas Quantitativas 9%
i 2 Metas Qualitativas 10%
Percentual tatal dos recursos repassados 100%
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Valoragdo dos desvios das metas quantitativas

Atividade Realizada | Quantidade Produzida Valor a pagar

Atencio de Entre 85 e 100% da meta | 100% do peso percentual da atividade

Urgéncias e Entre 70% e 84,9% da meta | 90% x peso percentual da atividade x orcamento da unidade RS
Emergencias Menos que 70% da meta | 70% x peso percentual da atividade x orcamento da unidade E

Valoragdo dos desvios das metas qualitativas

Atividade Realizada | Quantidade Produzida Valor a pagar

Atencdo de Entre 85 e 100% da meta | 100% do pesa percentual da atividade

Urgéncias e Entre 70% e 84,9% da meta | 90% x peso percentual da atividade x orcamento da unidade RS

Emergéncias Menos que 70% da meta | 70% x peso percentual da atividadle x orcamento da unidade RS
INFORMAGOES ADMINISTRATIVAS

O Sistema de Classificag3o de Risco adotado pelo municipio é divulgado a populag3o através de totem
explicativo, disponibilizada em local estratégico em cada unidade.

Vale ressaltar que podera haver alteracdo no planejamento de sadde local e regional, em funcio de
alteractes no perfil epidemioldgico e no modelo assistencial das unidades,
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1. INTRODUCAD

A Vigilancia em Sadde tem como prerrogativa a funcio de estado garantida na Constituigdo Brasileira através
de seu Art. 200, com gestdo obrigatdria e dnica a nivel municipal da Secretaria de Satde, e é constituido por
trabalhadores com vinculo direto com a prefeitura com atribuicdes de autoridade sanitaria garantindo o poder
de policia administrativa e trabalhadores celetistas com vineulos indiretos executando as outras diversas actes
e servicos sob sua responsabilidade. Tem como atribuigdo central coordenar, implementar, implantar e
executar politicas puiblicas relativas 3 sagde e 3z vigilancias: epidemioldgica, sanitdria, controle de I00N05es,
ambiental e saude do trabalhador e articular e desenvolver projetes e qualificagdo visando 4 integralidade na
atengdo. Executar agfes de vigilincias baseadas na avaliagdo de riscos a salide visando a promogao, prevengao
e protecao de acordo com a politica de satide do SUS - Sistema Unico de Saude.

As unidades, programas e acéies desenvolvidas s3o planejadas, estruturadas, balizadas, ordenad as, por toda a
legislacdo sanitdria vigente e pactuacdes obrigatérias com os outras entes federados, bem como orientados
Por critérios técnicos determinados por Programas Federais e Estaduais de Salde.

A Vigildncia Epidemioldgica tem como objeto de sua atuacdo, a vigilincia e o monitoramento de agravos
transmissiveis e nJo transmissiveis que possam impactar a sadde da populacio. A anilise permanente da
situacdo de salde tem o propdsite de fornecer orientagdo técnica permanente para os que tém a
responsabilidade de decidir sobre a execucdo de agdes de controle de doengas e agravos. Além dos agravos de
interesse epidemiolégico, ha a drea de Imunizacde, o Laboratério Municipal de Sadde Publica (LMSP) e o Servigo
de Verificagio de Obitos. A Imunizagdo é responsavel pela coordenacgdo das agdes de rotina e de campanhas
especificas de vacinagdo, planejando de forma articulada com a Atenco Bésica e Clinicas Privadas, a¢des que
possibilitemn a obtengdo de altas coberturas vacinais.

O Controle de Zoonoses (DVCZ) desenvolve agtes para prevengdo, protecdo e a promocio da saude humana,
quando do envolvimento de riscos de transmisso de zoonases e de ocorréncia de acidentes causados por
animais pegonhentos e venenosos, de relevincia para a sadde publica.

A Vigilincia Ambiental e Sadde do Trabalhador desenvolvem agdes voltadas a promocao, prevengdo, a
assisténcia e a vigilincia da satide do trabalhader e do meio ambiente.

A Vigilancia Sanitdria é um servigo pablico prestado pela secretaria municipal de satide cujo objetivo principal
& a promogdo, prevencio, recupera ¢do e defesa da saude, evitando que as pessoas venham a adoecer devido
a produtos e/ou servicos utilizados. Compreendem agdes de controle e fiscalizacdo de servicos, produtos e
substancias de interesse para a salde, que visemn a redugdo do risco de doenca e de outros agraves. Natureza
regulatéria, competéncia exclusiva do estado: dever-poder do estado para a garantia dos interesses sanitarios
da coletividade.

2. OBJETO DETALHADO DA AREA

UNIDADE CNES ENDERECO TELEFONE

Departamento de Protec3o 4
4 ¢ Rua Pietro Franchini, 47 - Jardim

Saude e Vigilancias (alberga todos :
: i : a2 Maria Cecilia = Centro - SBC 2630-6827
abaixo descritos)

Divisdo de Vigilancia Rua Pietro Franchini, 47 - Jardim

02534 : s
Epidemioldgica el (T 2630-6430
Servico de Verificacio de Obitos

! R i = Vi
(subordinado a Divisgo de 2607635 ua Santa Adelaide, 120 = Vila 2630-8045

lii s >
Vigilancia Epidemioldgica) R KIEE L a0 5P
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Laboratdrio Municipal de Sadde
Publica (Subardinado a Divisdo de | 2025574 | Av. do Taboao, 4281 - Tahodo -~ SBC | 4124-7672
Vigilancia Epidemioldgica)
Divisdo de Veterindria e Controle Av. Doutor Rudge Ramos, 1740 — 4365-3349/ 4368-
2696207

de Zoonoses Rudge Ramos — Centro 9237

Rua Pietro Franchini, 47 — Jardim

ivisd igilanci itdri 7 2630-6R38

Divisao de Vigildncia Sanitiria 2070073 Marla Cecllla — Cantie < SBC 6
Divisdo de Salde do Trabalhador e Rua .Pietrol Jfranchini. 47 — Jardim SRR
Meio Ambiente Maria Cecilia = Centro - SBC
Vigilancia Amhlfantal (Subordinada Rus Pietre Franchini 47— lardim
a Divisdo de Saide do Trabalhador | 6695353 _ = 2630-6805

Maria Cecilia = Centro
e Meio Ambiente)
Vigilancia em Savde do

Rua Pi F ini, 47 = ]
Tra.i:ralhadar (Subordinada a o La -em:;‘ ; ranchini, Jardim 2630-6806
Divisdo de Sadde do Trabalhadar e Maria Cecilia — Centro
Meio Ambiente)

O objeto segue 3 estruturago administrativa das 4reas em legislacdo especifica municipal.

3. ESPECIFICAGAO DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE

As agdes e servigos a serem executados nas unidades e servicos objetos do Plano Operative Vigilincia em Saide,
sdo descritos sucintamente abaixo:
¥" Protegdo 4 Satde e Vigilancias (Geral)

v Executar agdes técnicas e administrativas.
¥ Manter e Qualificar a rede de protecdo a sadde e vigilincias, e suas unidades.
v Executar agdes de protecio, promogdo, prevencdo e vigilincia & satde realizadas no ambito

municipal, de acordo com as normas vigentes e pactuagdes estabelecidas.

3.1. VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

v Desenvolver estratégias para detecgio e resposta imediata s emergéncias e eventos em satide
publica.

v" Desenvolver acies de detecgdo, prevencio e cantrole de doencas de notificacdo compulsdria,
agravos inusitados, doencas emergentes, reemergentes e agravos ndo transmissiveis.

¥ Desenvolver as acdes de imunizagdo no dmbito municipal

v' Integrar e executar os sistemas de informacdo e programas na area de vigilancia

epidemioldgica.
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Promover educagdo permanente na irea e educacio em saide,

Treinamentos e Capacitages.

Executar agBes de de acordo com diretrizes estabelecidas pela Secretaria de Saide de Sio
Bernardo do Campo de vigildncia em salde, realizada no dmbito municipal de acordo com as
normas vigentes e pactuagdes estabelecidas.

Vigilancia de todos os Agravos e Doengas de notificacio compulsdria,

Doengas exantematicas.

Doengas Respiratdrias.

Doencas de transmissao hidricas e alimentos.

Doengas de transmissdo de vetores e zoonoses.

Visita Domiciliar (coleta de materiais, investigacio epidemiolégica).

Controle de Infec¢do Hospitalar.

Vigilancia da Oftalmologia sanitaria.

Infecgdes sexualmente transmissiveis.

Violéncias de Notificagao Compulséria obrigatéria.

Programa de Hanseniase/Tuberculose.

Visita Técnica (hospitais, escolas, creches, centro comunitario, UBS, UPAS).

IMUNIZACAO

Treinamentos e Capacitagdes

Campanhas e Monitoramentos: Campanha da Influenza, Seguimento do Sarampo e
poliomielite. Monitoramento de HPV & Meningite.

Monitoramento de coberturas de vacinas de todas os imunobilolégicos ofertados pelo 5U5.
Cadeia de Frio (Recebimento, armazenamento, transporte, entrega de grade nas UBS). Entrega
de Vacinas nas Upas de referéncia para atendimento antirrabico.

Visita Técnica (clinicas, hospitais)

SISTEMA DE INFORMACAO E COMUNICACAD

¥

SINAN DEMGUE ON LINE — Digitacdo, andlise de banco, fluxo de retorno, encerramento de caso.

Consclidagdo de dados e relatdrios.
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¥ SINAN NET - Digitagdo, andlise de banca, fluxo de retorno, encerramento de caso. Consolidacdo
de dados e relatérios.

¥ SINAN INFLUENZA WEB - Digitacdn, anilise do banco, fluxo de retorno, encerramento de caco,
Consolidagdo de dados e relatérios.

v 51 PNI - Digitacdo, Acompanhamento e anilise de banco. Monitoramento das Coberturas
Vacinais do municipio.

v" CEVESP - Digitagio, Anilise de Banco, Fluxo de Retorno, Encerramento de caso. Consolidacio
de dados e relatérios.

¥" RESP — MICROCEFALIA - Digitagde, Andlise de Banco, Fluxo de Retorno, Encerramento de caso.
Consolidagdo de dados e relatérios.

¥ SIVEP DDA - Digitagdo, Andlise de Ba nco, Fluxo de Retorno, Encerramento de caso.

SIVEP GRIPE - Digitagdo, Andlise de Banco, Fluxo de Retorno, Encerramento de caso.
E-5US notifica - Digitac3o, Andlise de Banco, Fluxo de Retorno, Encerramento de caso,
Consolidagdo de dados e relatérios.

¥ Sistema COVID-19 SBC - Digitagdo, Anilise de Banco, Fluxo de Retorno, Encerramento de caso.
Consolidacdo de dados e relatérios.

v Sistemas de resultados de exames laboratoriais.

SIM/SINASC — Gerenciamento do Sistema.

v" Transmitir de Dados para o GVE 7 = Planilhas semanais de Dengue, Monitoramento,
histograma, Chikungunya, Zika, Febre amarela, Semana Negativa SCR, PFA, Cogueluche, DDA,
Conjuntivite, planilha de controle de infecclo dos Servigos de dialise e hospitais pablicos e
privados. Fichas de notificagdo. Notificacdes de surtos. Relatérios diversos. Relatérios de casos
graves. Relatdrios de dbitos suspeitos de doencas de notificacio. Solicitacdo de nimero de
SINAN. Solicitacdo de vacinas para bloqueios de varicela.

LABORATORIO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA — LMSP

¥ Recolher de amostras de materiais bioldgicos nas unidades de sadde do municipio,

¥ Realizar de exames/analise para o programa pro-agua, tuberculose, Sifilis em Gestante (VDRL),
Arboviroses (testes para Dengue, Chikungunya e Zika) e CovID-19.

¥ Encaminhar de Material para exames (IAL, Pasteur, HC entre outros).

¥ Liberar de Laudos { Resultados de Exames,
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3.14  SERVICO DE VERIFICACAO DE GBITOS - 5O

¥ Necropsiar cadaveres resultantes de mortes “naturais” ocorridas nos limites territoriais de
noesso municipio, a fim de determinar a causa muortis,

' Investigar Indicios de patologias que est3o sob o controle epidemioldgico proceder a coleta de
fragmentos e encaminhada ao IAL-SP para diagndstico.

¥" Manter convénio com a Secretaria de Seguranca Publica do Estado de Sio Paulo. Regime de
tooperacdo com a Policia Cientifica para determinar a causa mortis naqueles casos de

morte viclenta e/ou suspeita emitindo laudos que, por sua Vez, vao instruir o inquérito policial.

3.1.5 COMITE MUNICIPAL DE VIGILANCIA DE MORTALIDADE MATERNA, FETAL E INFANTIL CMVMMFI

¥ Investigar, identificar e realizar diagndstico situacional Para moniterar os indicadores e criar

estratégia para diminuigSo de martalidade materna e infantil do Municipio,

3.2 DIVISAO DE VETERINARIA E CONTROLE DE ZOONOSES

3.21 INVESTIGAGAO DE NOT IFICACAO DE DOENGAS, RISCOS E AGRAVOS A SAUDE QUE ENVOLVAM
ANIMAIS

¥" Vistoriar, orientar e eliminar possiveis focos com riscos e agravos de relevincia para satde

publica,

322 PROGRAMA DE CONTROLE DA RAIVA

¥ Proceder a campanha de controle e prevencao da raiva, que consiste na realizacio da
campanha anual de vacinagdo contra a raiva em caes e gatos, captura de mOrcegos invasores,
envio de material para anilise laboratorial, recolhimento de animais agressores soltos em
logradouros publicos sem dono ou cuidador para observacio mediante notificagio de caso de
merdedura pelo servico de sa( de, orientagties gerais de procedimentos referentes aos animais,

tom o objetivo de manter o controle da doenga no municipio.
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3.2.3 PROGRAMA DO CONTROLE DA DENGUE

v Realizar de visitas casa a casa, vistorias quinzenais em pontos estratégicos (ex, borracharias,
ferro-velho) do municipio, investigar de casos sUspeitos de dengue e delimitar os focos,
vistoriar os iméveis especiais (ex. hospitais e escolas) com a identificaciio e eliminacdo de focos
efou criadouros do Mosquito Aedes aegypti, mecinica e/ou quimicamente, com o objetivo de

manter o nivel de infestacio dos mesquitos Aedes aegypti e Aedes albopictus sob controle,
evitando desta forma o risco de epidemia.

3.2.4  SERVICO DE IDENTIFICACAO DE LARVAS, MOSQUITOS E CARRAPATOS

v" Analisar as amostras coletadas pelas equipes de campo, bem como de municipes, a fim de

identificar dreas o planejar estratégias de acoes,

3.25 PROGRAMA DE MUTIRAQ DE DESRATIZACAD E DESINSETIZACAO EM VIAS £ TERRENOS PUBLICOS

v Realizar servico de desratizacdo e desinsetizacdo em bairros, terrenos publicos, pracas e ruas
sdo realizados regularmente em todos os bairros do municipio
anual, pela equipe da Divisdo

¥ Informar

. de acordo com a programacio
de Veterinria e Cantrole de Zoonoses, da Secretdria de Salde,
que o mutirdo atende todos 05 bairros de modo integrado ag ano, percorrendo
regides criticas como dreas de enchentes, ruas de feiras, beiras de corregos, locais com
cacambas de lixos e outras areas com oferta de alimento.

3.2.6  CONTROLE DE ANIMAIS SINANTROPICOS NOCIVOS

¥ Monitorar e controlar os animais sinantrapicos, que sdo aqueles que interagem de forma

negativa com a Populacio humana, causando-lhe transtornos significativos de ordem

economica oy ambiental, ou que répresentem risco 3 salide publica,

3.2.7  FISCALIZACAQ ZOOSANITARIA

¥ Apoiar vistorias em locais inadequados de criacdo de animais oferecendo risco 3 Salde da

populacio,
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3.2.8 EDUCACAD EM SAUDE

v Promover atividades e agOes educativas, como palestras, rodas de conversas, capacitacoes,
treinamentos, desenvolvidas para o esclarecimento e 3 prevengdo de zoonoses junto a

seguimentos da populacdo e profissionais da salide,

3.29 FEIRA DE ADOCAO DE CAES E GATOS

¥" Realizar evento para adogio dos cies e gatos alojados nesta divisdo com orientagio da posse

responsavel.

3.2.10 SISTEMA DE INFORMACAQ E COMUNICACAD

¥ Proceder digitag3o, andlise de dados, consolidacdo e relatdrios finais (SISAWEB e CONFIC).
Coordenagdo técnica do uso do SISAMOB,

3.2.11 CONTROLE DE ZOONOSES

v" Executar acdes de vigilancia & saude realizadas no ambito municipal de acordo Com normas
vigentes e pactuages estabelecidas,
¥ Promover o programa de Controle Populacional de Caes e Gatos em dreas de relevancia de

acordo com o perfil epidemioldgico territorial,

3.3 DIVISAO DE VIGILANCIA SANITARIA
3.3.1  ATIVIDADES EDUCATIVAS PARA SETOR REGULADO E POPULAGCAD

v" Produzir de material educativo e apoio nas atividades de educacio sanitdria, com assuntos
inerentes as dreas: alimentos, insumas, medicamentos e produtos; servicos de saude, Realizar
de palestras, féruns; elaboracio de material educativo (folders, cartilhas). Orientar grupos
populacianais, nas questdes higiénico sanitirias de alimentos, conservacdo de alimentos,
medicamentos e produtos; consumo consciente de sal e agucar; Orientar as hoas praticas em

servicos de manicure, cabeleireiros comunitarios,

3.3.2  ATENDIMENTO AO PUBLICO
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Orientar quanto legislagdes vigentes, assuntos administratives e dividas gerais sobre vigilincia
sanitaria.
Promover a manutecdo do sistema de informacdo em vigildncia sanitaria (Sivisa web)

Realizar digitagdo e manuseio do sistema informatizado.

3.4 DIVISAO DE SAUDE DO TRABALHADOR E MEIO AMBIENTE

3.41 VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR

¥

Apoiar administrativamente os programas e acdes desenwvolvidos pela Vigildncia em saide do
trabalhador.
Executar agGes de vigildncia 3 salde realizadas no dmbito municipal de acordo com normas

vigentes e pactuacdes estabelecidas, educacio em sadde,

34.2 VIGILANCIA AMBIENTAL

343

¥ SISSOLO - Programa de inspecio e monitoramento de areas contaminadas

v SISAGUA - Programa de inspe¢do e monitoramento de solugdes alternativas de dgua.

¥" Outros sistemas obrigatdrios do Ministério da Salde referente a area.

¥ Executar agdes de vigilancia & satde realizadas no dmbito municipal de acordo com normas
vigentes e pactuagdes estabelecidas e educacio em saide.

¥ Pro agua — Programa de andlise, inspecio e monitoramento da qualidade das dguas

SISTEMAS DE INFORMACAO

¥ Proceder digitagdo, analisar os dados, consolidar relatérios finais dos Sistemas de Informagdes

obrigatérios referentes a vigilincia em saude do trabalhador e vigildncia ambiental. (SIVISA,

SISSOLO, SISAGUA, entre outros)

10
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4  INFORMAGOES ADMINISTRATIVAS

Hi a implantacio do NEVS — Micleo em Vigilincia em Sadde gradualmente em 34 UBS, com
possibilidade de expansdo para outras unidades, com funcionarios vinculados ao Departamento de Protegdo &
Salde, gerando aumento de profissionais 40 h que tenha escolaridade de nivel superior, Este servigo deve ser
mantido, e estd vinculado ao Departamento de Protegdo 3 Sadde e Vigilancias.

Estd implantado desde 2021 o CIEVS-SBC (Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilincia em Sadde),
gue compde a REDE CIEVS Macional, vinculada ao Programa VIGIAR 5US do Ministério da Sadde, para
fortalecimento da Rede Nacional de Vigilancia, Alerta e Resposta as Emergéncias em Sadde Pablica. Este servigo
deve ser mantido, e esta vinculado ao Departamento de Protegdo a Saldde e Vigilancias.

Diretora Geral

LUIZ MARIO PEREIRA DE Assinado de forma digital por LUIZ MARIO
PEREIRA DE SOUZA GOMES:08013434885

SQUZA GOMES:08013434885 : :08:48 -03'00'
Dr. Luiz Mario Pereira de Souza Gomes
Presidente
Fundacdo do ABC
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1. INTRODUGAO

Este documento apresenta informacBes para subsidiar a elaboracdo do plano de trabalho nomeado
Apoio Gerencial que visa dar apoio técnica-administrativo para a operacdo e o desenvolvimento dos servicos
e agoes de salde desenvolvidas por meio do contrato de gestdo, com a contratacio de servicos de
organizacao, estruturacio e implementacio de agoes para a rede de servigos de sadide no dmbito doCo ntrato
de Gestdo.

O desenvalvimento das agBes de salde implica na organizacdo e na disponibilizagio de diversos
Servigos e materiais de apoio e suporte, tais como:

Material de Consumo

Equipamento e Mobilidrio

Manutencdo Predial

Manutencdo de Equipamentos e Mobilidrio
Manutengio de Veiculos

Limpeza

Seguranca

Sisternas de Informagio

Exames e Procedimentos complementares

Servigos diversos, desde que tenham relagio com as dreas assistenciais

TR AR

O Plano de Trabalho do Apoio Gerencial é um instrumento por meio do qual devern ser ofertados
materiais e servicos de suporte as agdes de salide especificas dese nvolvidas nos demais Planos assistenciais,
que compdem os instrumentos de avaliagdo do desempenho institucional no Contrato e, Informacdes
Administrativas,

As equipes de trabalho dever3o ser adequadas para atender a integralidade, e a multidisciplinaridade
da atencdo de acordo com normas e diretrizes do Sistema Unico de Sadide.

As unidades e servigos de salde poderdo, a critério da administracdo publica, ser cendrio de priticas
educativas de projetos e programas desenvolvidos pela Secretaria de saide, como por exemplo, Programas
de Residéncia Médica.

2. OBJETO DETALHADO DA AREA

Apoio técnico-administrativo para execugdo de acdes e servigos de sadde, em carater complementar e
integrado a Secretaria de Salde, no dmbito da Rede de Salude do Municipio, submetendo-se 35 diretrizes
técnicas e politicas estabelecidas pelo Gestor do Sistema Unico de Saude, visando 3 garantia da atengdo &
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saude, em consonancia ao Plano Plurianual, Plano Municipal de Saldde, Plano Anual de Salde e Lei de
Diretrizes Orgamentarias.

Servigo

Endereco

Tecnologia da Informacio

Rua Jodo Pessoa, 59

Assisténcia Farmacéutica

Rua Jodo Pessoa, 60

Farmacia de Medicamentos Especializados

Rua Nicolau Filizola, 100

Auditoria

Rua Jodo Pessoa, 59

Controle e Avaliacdo

Rua Jodo Pessoa, 59

Educagdo Permanente

Rua Jodo Pessoa, 59

Isencdo Tarifiria

Rua Santa Filomena, 802

Ouvidaria Rua Santa Filomena, 802
Planejamento Rua Jodo Pessoa, 59
Regulacdo Rua Jodo Pessoa, 59

Almaxarifado de Medicamentos e Materiais
Medicos Hospitalares

Av. Senador Vergueiro, 1751

Acoes Judiciais (aquisicio de insumos e
medicamentos)

Rua Jodo Pessoa, 59 - Centro

Controle Social

Rua Jodo Pessoa, 59 - Centro

Departamento de Administracdo da Satide (55-5)

Rua lodo Pessoa, 59 - Centro

Infraestrutura

Rua Jodo Pessoa, 59 - Centro

Manutencdo de Equipamentas

Rua lodo Pessoa, 59 - Cantro

Manutengio Predial

Rua lodo Pessoa, 59 - Centro

Patrimonio

Av. Senador Vergueiro, 1751

Transporte Sanitario e Administrativo

Av. Caminho do Mar, 2795 - Rudge
Ramos

3. ESPECIFICACOES DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

As acdes e servicos a serem executados nas unidades e servigos objetos do Plano Apoio a Gestdo do
SUS, sdo descritos sucintamente abaixo, em cardter complementar e de apoio aos seryicos:

3.1 Isengdo Tarifaria
Responsavel pelo atendimento presencial aos municipes que buscam a isencdo tarifaria de acordo
com a legislagdo vigente.

3.2 Assisténcia Farmacéutica

A Assisténcia Farmacéutica tem por objetivo prestar assisténcia farmacéutica de qualidade aos
usudrios e profissionais da saide contribuinde na ampliagdo do acesso a medicamentos, garantia de
abastecimento e uso racional. Coma visio organizativa, contribui com a Politica Nacional de Medicamentos
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atraves da aquisi¢do, informagso, dispensacdo e controle de medicamento, com a seguintes atribuicdes de
Padronizacdo e Programacio de Medicamentos, Organizagio e Acesso em Assisténcia Farm acéutica,

3.3 Farmdcia de Medicamentos Especializados - FME

A Farmacia de Medicamentos Especializados — FME € uma estratégia de acesso a medicamentos no
SUS, cujas linhas de cuidado estdo definidas por Protocolos Clinicos, publicados pelo Ministério da Sadde.
Os medicamentes que fazem parte deste Componente estdo divididos em trés Brupos, com caracteristicas,
responsabilidades e formas de organizacdo distintas. Estes grupos sao definidos de acordo com os seguintes
critérios:

| - complexidade do tratamento da doenca;

Il - garantia da integralidade do tratamento da doenga no dmbito da linha de cuidado;

lll- manuteng3o do equilibrio financeiro entre as esferas de gestdo do 5US,

Dentre as doengas que sio atendidas por este Componente estio Esclerose Multipla, Esquizofrenia,
Hepatites, Lupus Eritematoso Sistémico, Artrite Reumatdide, Doenca de Alzheime r, dentre outras.

3.4 Ouvidoria

A Ouvidoria do 5US utiliza o sisterna OuvidorSUS para registrar as suas demandas, isto é, faz parte do
Sistema Nacional de Ouvidorias do 5US, possibilitando o contato com as Ouvidorias do Estado de $30 Paulo
quando necessario. Por exemplo, pademos enviar demandas para os Hospitais Estaduais e AME’s quando ela
é relativa ao cidadio do munici pio que faz algum tipo de tratamento em um estabelecimento do Estado, com
a Fungdo;

" Atender os cidaddos através dos canais de comunicacio oferecidos, registrar a manifestacdo
no sistema QuvidorSUs, classifica r, tipificar e encaminhar ao setar responsavel, monitorar as
demandas conforme o prazo estabelecido, fazer as cobrangas de respostas se necessario,
avaliar a resposta recebida e entrar em contato com o cidaddo para dar o retorno;

¥ Nos casos em que a resposta nao é satisfatdria, a Ouvidoria pode devolver manifestacio
para uma nova analise, ou apurac3o do caso para uma resposta conclusiva,

¥ Disseminar inform agbes, orientar o cidaddo sabre os fluxos e protocolos da secretaria de
Saude,

v Realizar a mediacdo de situacdes emergenciais atenuande con flitos, efou minimizando
problemas que n3o tem condicBes de aguardar o prazo de resposta.

¥' Apoiar a rede para a utiliza ¢do do sistema, capacitar os funcionarios, sensibilizar os gestores
para a importancia das demandas da Ouvidoria,

¥ Elaborar relatérios gerenciais para que o gestor possa ver o olhar do cidaddo sobre o5 servigos
de sadde do municipio e para que os gestores de unidades possam ver coma é a avaliagdo do
cidaddo sobre a unidade que gerencia, estas informaces podem subsidiar o gestor na tomada
de decisio.

3.5 Educacdo Permanente
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A Educacdo Permanente tem um conjunto de atividades na qual tem-se uma participa¢do constante
exercendo as funcdes de acompanhar/ auxiliar o desenvolvimento de processos formativos que envolva a
rede, o apoio, a organizacdo e a execucdo, dependendo das caracteristicas das mesmas. Sendo responsdvel
&/ou corresponsavel junto com outros departamentos ou divisdes da Secretarig de Saude, visando a melhoria
e 0 bom andamento do trabalho,

A articulacdo com as IES (InstituicGes de Ensing Superior) e IETS {Instituicdes de Ensino Técnico) em
relagdo a campo de estagios. Em 2013 foi criada a Comissdo de Residéncia Médica - COREME - da Secretaria
de Salde de S3o Bernardo do Campo através da Resolugio GSS 18, de 24 de setembro de 2013,

Atualmente estio credenciadas pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica (CNRM) os programas
nas especialidades de Anestesiologia (6 vagas), Clinica Médica (5 vagas), Ginecologia e Obstetricia (6 vagas),
Medicina de Familia e Comunidade (20 vagas), Pediatria (6 vagas), e Psiquiatria (6 vagas).

Em 2015 foi instituida a Comissio de Residéncia Multiprofissional em Satde -~ COREMU -na Secretaria
de Saide, de acordo com o Oficio GSS n* 798/15 de 14 de outubro de 2015. Sdo doic programas
multiprofissionais desenvolvidos pela Secretaria de Saude de Sio Bernardo do Campo:

Sadde Mental - R1: composto por 1 assistente social, 1 terapeuta ocupacional e 1 psicdlogo;
R2: composto por 1 assistente social, 1 terapeuta ocupacional e 1 psicologo.
Sadde da Familia — R1- composto por 4 enfermeiros, 4 dentistas e 4 psicologos;
R2: composto por 4 enfermeiros, 4 dentistas e 4 psicélogos.

Tanto o programa de Residéncia Médica quanto o Programa de Residéncia Multiprofissional, 3o
reconhecidos pelo Ministério da Educacdo como modalidades de pos-graduacio Lato Sensu, com formagio
em servico e para o servico, valorizando o processo de integracdo entre ensino-servico-comunidade e 3
educacio no trabalhe, alinhada ags principios e diretrizes do Sistema Unico de Salde (SUS).

Concomitantemente, através do convénio especifico com a Faculdade de Medicina do ABC, a rede
de sadde do municipio recebs camo campo de pritica, as residéncias multiprofissionais de Atencao ao Cincer
€ Saude do Idoso, assim como diversos Programas de Residéncia Médicas nas dreas clinicas ecirlrgicas.

O municipio de 530 Bernardo do Campo preza pela estreita relagdo entre a teoria e pritica, e os
Programas se organizam de forma a promover a construgio de novos Paradigmas de assisténcia 3 salde,
trabalho em equipe multiprofissional conformacio de redes de atengdo A sadde,

3.6 Almoxarifado
Responsdvel pelg recebimento, estoque e distribuicio de iNsUMos e materiais as Unidades da
Secretaria de Satide,
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3.7 Agdes Judiciais
Suporte administrativo,

3.8 Infraestrutura
Suporte administrativo,

3.9 Setor de Patriménio
Suporte administrativo,

3.10 Transporte Sanitério
Suporte administrativo.

4. INFORMAGOES ADMINISTRATIVAS
Os sistemas de TI a serem executados neste municipio, obrigatoriamente, deverio ter
interface com o sistema informatizado da Secretaria de Saude. Todo e qualquer aplicativo, sistema,
painel de chamadas e senhas eventualmente instalados devem acompanhar a compatibilidade com os
sistemas jd existentes na Instituicio

i 77 ]
Dra. Aghes Melli: Farias Ferrari
Diretora Geral
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INTRODUCAO

O presente Plano Operativo tem por objetivo definir as dreas de atuacdo da Unidade Hospitalar & as
agdes nas dreas de assisténcia, gestdo, ensino e pesquisa, que serdo prestados, definindo as agdes e Servigos
contratualizados, bem coma indicadores para avaliacdo de desempenha e qualidade.

O Plano Operativo foi descrito sob o ponto de vista do desenvolvimento das atividades assistenciais,
por tratar-se de recursos piblicas e baseando-se nas melhores praticas administrativas, em confarmidade com
0s principios basicos da legalidade, da impessoalidade, da moralidade, da igualdade, da publicidade e da
probidade administrativa,

O Hospital Anchieta de 530 Bernardo do Campo (HA) estd inserido na Rede de Atencio do municipio,
assim como as demais unidades hospitalares do Complexo de Saude de S3g Bernardo de Campo, que possuem
perfis assistenciais especificos e complementares entre si, desta forma o Hospital Anchieta desenvolve suas
atividades como hospital referenciado, “de porta fechada®, com perfil clinico, oncolégico de média e alta
complexidade, conta com um parque tecnolégico qualificado, que constityj.ce como suporte s Unidades de
Internacdo, Unidade de Terapia Intensiva e demandas ambulatoriais da oncologia.

As equipes assistenciais estio dim ensionadas para atender a integralidade & a multidisciplinaridade da
atencao de acordo com padries g diretrizes da Secretaria Municipal de Sadde, Secretaria Estadual de Satide e
Ministério da Saude. Até o primeiro semestre o hospital encontrava-se como a referéncia hospitalar municipal
para atendimento dos casos de COVID-19. Com o arrefecimento da Pandemia, em abyril 4 Instituicdo inicia sua
transicdo para cuidado clinico nio LIVID-19 exclusiva e internacdes de pacientes oncolégicos que
anteriormente estavam internados no Haospital de Clinicas Municipal,

OBJETO DETALHADO DA AREA

O Hospital Anchieta foi inaugurado em janeiro de 1949, sendo um hospital de ensing de grande
importancia para o municipio de Sio Bernardo do campo, situa-se na Rua Silva Jardim, ne 470, Centre, S3o
Bernardo do Campo/SP, telefone 4345-4011, estanda inscrito com CMES 2025361,

Da estrutura tecnoldgica e capacidade instalada: a drea fisica especifica da unidade esta disposta na
tabela abaixo:

AREA HA
AREA TOTAL (m2) 3.935,21
@EA CONSTRUIDA (m2) 4.707,25

Esse equipamento é constituido de 19 leitos de Unidade de Terapia Intensiva e 54 leitos de Enfermaria,
com as especialidades de Clinica Médica e Oncologia.

0 quantitativo de leitos operacionais (Madulos UT) e Enfermaria) do Hospital Anchieta esta disposto da
seguinte forma;

LEITQS
UNIDADE OPERACIONAIS
ENFERMARIA ONCOLOGIA 28
ENFERMARIA CLINICA MEDICA 36
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA 19
TOTAL 83 |
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AMBULATORIO NUMERO DE SALAS
Consultdrios 09
QUIMIOTERPIA QUANTIDADE
POSICOES 17 |
RADIOTERAPIA QUANTIDADE
SERVICO 01

Esta estrutura subdivide-se em trés grandes mddulos de atuagio: Médulo de Terapia Intensiva,
Modulo de Enfermaria, Médulo de Servicos de Apoio Diagndstico e Terapéutico e Médulo Ambulatorial.

O HA tem o Hospital de Clinicas Municipal (HC) come retaguarda cirirgica de média e alta
complexidade, o que consequentemente demanda importante interface entre as equipes dos hospitais e
regulagdo municipal.

0 Servico de Apoio Diagnostico e Terapéutico conta com:
01 sala de BY,

01 sala de Tomografia Computadorizada

01 Sala de ultrassonografia

01 laboratdrio de analises clinicas

01 Agéncia Transfusional

% EA LW

ESPECIFICACOES DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE

pacientes em tratamento no ambulatério de oncologia. Os pacientes serdo encaminhados através do sistema
de regulacio municipal, tanto para inte fnagao como para atendimento ambulatorial,
O HA é habilitado coms Unidade de Assisténcia em Alta Complexidade em Oncologia (UNACON)

de gest3o articulada com a Atencdo Hospitalar e de Urgéncia e Emergéncia do Municipio, assim como com as
Politicas do Ministério da Saude. Guarda relacdo intrinseca com grande parte dos servigos da Rede de Atencio
a Salide, principalmente com 05 componentes do sistema de regulagdo de leitos do municipio (Central Integrada
de Regulagio Municipal), garantindo aos seus usudrios acesso a todo & qualquer procedimento que necessitem
garantindo atendimento integral e resolutivo,

A organizacdo e o processo operativo do Hespital Anchieta contemplam e estio orientados pelas
diretrizes técnicas assistenciais € programaticas priorizadas no plan ejamento da Secretaria Municipal de Satide,
conforme modalidade de atencdo e estrutura da rede,

Atendimento Ambulatorial em Oncologia

O hospital se responsabilizars por atender os pacientes com diagnéstico oncoldgico encaminhados pela
Rede Municipal de Salde, através da central de regulagio do municipio, sendo que, caso o paciente necessite
de acompanhamento conjunto cirtrgico ou clinico especializado, o mesmo serd enca minhade para o Hospital
de Clinicas, Atengdo Bésica ou Ambulatdrios de Especialidades Municipais,
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Atendimento Hospitalar

Nesta drea, o HA se responsabiliza por disponibilizar os atendimentos em regime de internagio
hospitalar aos usudrios que tiverem essa necessidade urgente ou emergente, identificada nos servicos do
municipio. Para tanto, garantira equipe medica e multiprofissional em nimero suficiente, incluindo equipe
horizontal nas enfermarias e UTI, que permitira assisténcia continua com Cuidado seguro e centrada no
paciente, efetividade e eficicia. A viabilizagdo desses atendimentos se fars pelo préprio hospital, em
conformidade com sua disponibilidade de vagas e critérios técnicos de priorizacdo, conforme os protocolos
vigentes e pactuados entre o hospital e a Secretaria de Saide.

Também se responsabiliza por efetivar a identificacio da origem da indicacio da internacio de
urgéncia, emergéncia por ocasido da emissdo do Laudo Médico, para liberagdo da AIH. Todos os Laudos
Medicos deverdo ser emitidas por meio da secretaria, onde, obrigatoriamente, devera constar a identificacio
do atendimento SUS, onde foi gerada a indicagdo da internagdo,

Ensino e Desenvolvimento profissional
Nesta area, o HA se responsabiliza por:
¥ Apaiar, tecnicame nte, o desenvolvimento da assisténcia 4 saude, tanto no dmbito do proprio hospital,
quanto nagueles em desenvolvimento na rede das demais unidades de saude, do municipio que se
relacionam com o haspital:
¥" Produzir e realizar, sistematicamente, a andlise de indicadores de desempenha, que lhe permitam
avaliar a efetividade de sua atuacdo;
¥ Desenvolver atividades de ensino e educagio continuada, em conjunto com a Secretaria de Saude do
municipio, contribuindo para a formacdo de profissionais de saude, tendo como base o trabalho em
equipe multiprofissional e a atengdo integral;
¥ Participar de iniciativas que promovam integracdo e relagdes de coopera 40 técnica, entre ps
diferentes servicos do hospital e a rede do SUS, mediante o estabelecimento de espacos de didlogo,
Para a continuidade do seguimento das altas hospitalares ou para a Preparacio de internacdes e
¥ Apoiar a Secretaria de Sadde do municipio no desenvolvimento e implementag3o de protacolos
assistenciais e linhas de cuidado a serem adotados no hospital, assim come na rede do 5U5.

Gestdo Hospitalar
O presente Plano Operativo devera contribuir para o aperfeicoamento dos processos da gestdo hospitalar,
gestdo da gualidade e gestdo do SUS. Nesta drea o HA se responsabiliza por:
v" Desenvolver uma relacdo com os usudrios e trabalhadores, integrando os processos da equipe
multiprofissional, administrativos e operacionais, em um Unico objetivo comum;
¥ Estar inserido no Programa de Humanizacdo Hospitalar, atuando em varias frentes, com a finalidade de
melhorar a qualidade de vida dos usudrios e de seus trabalhadores:
Atuar no desenvolvimento profissional e técnico dos trabalhadores do hospital;
Desenvolver agfies de educagdo continuada e permanente para as trabalhadores do hospital, visanda
0 trabalho multiprofissional, a diminuicdo da segmentacdo do trabalho e g implantacdo do cuidado
integral;
¥ Alimentar, sistematica e rotineiramente, via sistemas de informacdo, os dados de internages e
procedimentos realiza dos, bem como outros indicadores de producdo e qualidade, com foco na eficicia
do fluxo proposto pela Secretaria de Sadde do municipio

b

Tedas as metas e indicadores de desempenho (quantitativos e qualitativos), acordados no presente Plano
Operativo, serdo avaliados pela Comissdo de Acompanhamento do Contrato de Gest3o,
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METAS QUANTITATIVAS ~ INDICADORES DE PRODUCAQ

As infarmagBes relacionadas ao acompanhamento dos servicos assistenciais, em cada modalidade de atencao,
seguem descritas nos quadros adiante, especificadas por unidade de atuacdo de acordo com a producdo de
cada conjunto de itens apresentados.

ATENDIMENTD AMEULATORIAL META UNITARIO CUSTO MENSAL | wisEncia | ToTal

Saidas Hospitalares 144 18.951,77 4.169.054 88 12 S0.028.658,56
Consultas Medicas 1.00¢ 237,08 237T.080,00 12 2,544 960,00
Consultas nfo médicas 1.100 69,67 76.637,00 12 319.644,00
NP de sessdes de Quimiaterapia GO 1.24553 74731800 12 £.967.816,00
N% de sessBes de Radioterapla 650 639,11 406,921,550 12 4.907.058,00
TOTAL 3.492 3.635.011,38 67.668.136,56
APDIO DIAGNOSTICD META UNITARIO CUSTO MENSAL | WIGENCIA | ToTaL

Analises clinieas 24.000 6,94 166.560,00 12 1.998,720,00
X S00 104,69 52.345,00 12 £28.140,00
Tomografia BOD 242,83 1594, 264,00 12 2.331.168,00
Ultraszanagrafia 130 262,73 34,154 80 12 409,858,830
Eco cardiograma B4 473,16 30.282.24 12 363.386,88
TOTAL 25.494 477.606,14 5.731.273,68
APCHD ASSISTENCIAL META UNITARIO CUSTO MENSAL | viGENCIA | TOTAL
Fisicterapia 7.050 4245241277 2949 789,51 12 3.591.474,12
Psicologia 670 5363 35.932,10 12 431.185,20
Fonoaudiologia 500 69,62 34.810,00 12 417.720,00
Terapla Doupacional 160 53,74 B.598.40 12 103, 180,80
Mutricio 900 45,96 41.364.00 12 456 368,00
Aszisténcia Farmachuticy 7.050 10,13 71.416,50 12 BSG.9%E 0D
Atendimentos de Urgéncia 400 489,93 195.972,00 12 2.351.664,00 |
TOTAL 16.730 E87.382,51 8.348.590,12

METAS QUALITATIVAS — INDICADORES QUALITATIVOS

Os indicadores estig relacionados 4 qualidade da assisténcia oferecida aos us uarios da unidade
gerenciada e medem aspectos relacionados 3 efetividade da Bestdo e ao desempenho da uUnidade,

[ INDICADORES EATRATEGICOS META MENSAL PESC
Taxa de Ocupaclo Operacional 280% T
Média de Permandnela Geral 3 11 dias 108
Taxa de Mortalidade Instiucicnal = 27.0% 10%
INDICADOR DE EFETIVIDADE META PESO
Taxa de inicio de tratamento oncolégico no Unacon até 50 dias apds indergdo ng 100% 0%
Regulacio Municipal

l INDICADOR BE GESTAD META PESO
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Ervio da relatdne rmensal de indicadares de acompanhamenta 1005 15%

Demandas do SOU responeids dentro do g 100% 5%

Indicadores de Acompanhamento

Relagdo funciondrio/leito:

Relacdo enfe rmagem/leito;

Relacdo enfermeiro/leito;

Quilo enxoval paciente/dia:

Indice de rotatividade de funcio narios;

indice de rotatividade de leito;

Percentual de entrega do faturamento dentro da competéncia;

Taxa de reinternacio hospitalar nao programacda;

Densidade de pneumonia associada a ventilagdo mecénica (UTH);

Densidade de infecciio do trato urindrio associada ao cateter vesical de demora (UTI);
Densidade de infecgio de corrente sanguinea associada ao cateter venoso central (UTI);

H‘RK"\.\&K"\"\‘K&

TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REALIZADA

O orcamento econdmice-financeiro do HA, serd valorado de acordo com composicdo percentual entre o
tomposto pelos Indicadores de Produgdo e Indicadores Qualitativaos, conforme tabela abaixo.

| VALORACAO DOS INDICADORES DE PRODUCAO E quaumﬂvns_—'

INDICADOR PESO %
De Producio 0%
Oualitatives 10%

Para efeito de calculo de desconto, quando cabivel, serd considerada a distribuicio percentual especifica para
0s Indicadores de Produgdo e Indicadoras Qualitativos, a saber:

DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
INDICADORES DE PRODUCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEID

MODALIDADE DE CONTRATACAQ PESO %
saidas Hospitalares 30%
Consultas médicas 20% =
Nimero de SessBes de 30%
Quimioterapia
Nimero de Sessdies de Radioterapia 15%
| SADT externo 5% _—l

'FISTRIBUIC.E.D PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOsS
| INDICADORES QUALITATIVOS DO ORC MENTO DE CUSTEID

| INDICADORES QUALITATIVOS PESO %

Estratégicos 50% __]
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30%
205

Gestdo
Efetividade

Avaliagdo e Valoragdio dos Desvios dos Indicadores de Produgdo (Quantidade por Modalidade de Contratacdo
da Atividade Assistencial) e Indicadores de Qualidade

A avaliacdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serdo efetuadas
conforme explicitado nas tabelas abaixo. Os desvios serdo analisados em relacdio as quantidades especificadas
para cada modalidade de atividade assistencial especificada na tabela, respeitando-se a proporcionalidade de
cada tipo de despesa especificada.

VALORAGAQ DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAQ

ATIVIDADE REALIZADA

QUANTIDADE PRODUZIDA

VALOR A PAGAR

Acima do valume contratado

100% do peso percentual da

atividade
Entre 85% e 100% do volume 100% do peso percentual da
contratado atividade

Saidas Hospitalares

Entre 70% e B84.9% do wvolume
contratado

90% X peso percentual da atividade
X orcamento da unidade (RS)

Menos que 70% do wolume
contratado

70% X pesa percentual da atividade
X orcamento da unidade (RS)

Acima do volume contratado

100% do peso percentual da

atividade
Entre 85% e 100% do volume 100% do peso percentual da
contratado atividade

Atendimento

Entre 70% e 84,9% do volume
contratado

90% X peso percentual da atividade
X orgamento da unidade (RS)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X peso percentual da atividade
X orcamento da unidade (RS)

Acima do volume contratado

100% do peso percentual da
atividade

Entre 85% e 100% do volume
contratado

100% da peso percentual da
atividade

Ambulatarial
Servicos  de  Apoio
Diagnostico e

Terapéutico - SADT

Entre 70% e B4,9% do volume
contratado

90% X peso percentual da ativfdade—
X orgamento da unidade (RS)

Menos que 70% do wvolume
contratado

70% X peso percentual da atividade
X orcamento da unidade {RS)

VALORACAD DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUALITATIVOS

INDICADOR META ALCANCADA WVALOR A PAGAR
Entre 85% e 100% da meta 100% do peso percentual da meta
90% X peso percentual da meta X
o Entre 70% e 84,9% da mata }
Estratégicos orgamento da unidade (R$)
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Menos que 70% da meta

{0% X peso percentual da meta X
orgamento da unidade (RS)

Entre 85% e 100% da meta

100% do peso percentual da meta

Entre 70% e 84,9% da meta

90% X peso percentual da meta X
orcamento da unidade (RS)

Efetividade
Mernng qoe 70% da et 70% ¥ peso percentgal da meta X
orgamento da unidade (RS)
Entre 85% e 100% da meta 100% do peso percentual da meta
Entre 70% e 84,9% da meta 90% X peso percentgal da meta X
) orcamento da unidade (RS)
Gestio

Menas que 70% da meta

70% X peso percentual da meta X
orcamento da unidade (R%)

e
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INTRODUGAO

O presente Plano Operativo tem por objetivo definir as dreas de atuagdo da Unidade Hospitalar e as
acBes nas dreas de assisténcia, gestdo, ensino e pesquisa, que serao prestados, definindo as acdes e servicos
contratualizados, bem coma indicadores para avaliagdo de desempenho e gualidade.

O Plano Operativo foi descrito sob o ponto de vista do desenvolvimento das atividades assistenciais,
por tratar-se de recursos pablicos e baseando-se nas melhores praticas administrativas, em co nfarmidade com
os principios basicos da legalidade, da impessoalidade, da moralidade, da igualdade, da publicidade e da
probidade administrativa.

0 Hospital de Clinicas Municipal de Sdo Bernardo do Campao (HC) estd inserido na Rede de Atengdo do
municipio, assim como as demais unidades hospitalares do Complexo de Satide de 53o Bernardo do Campo,
que possuem perfis assistenciais especificos e complementares entre si; desta forma o Hospital de Clinicas
Municipal desenvolve suas atividades como hospital referenciado, “de porta fechada”, com perfil clinico e
cirdrgico de média e alta complexidade; conta com um parque tecnoldgico altamente qualificado, inclusive com
Hemodindmica, Ressondncia Magnética e Ooscopias, que d3o suporte as Unidades de Internagdo, Unidade de
Terapia Intensiva, 3s demais unidades hospitalares do Complexo e a rede ambulatorial municipal.

Este Plano Operativo foi definido com base na série histdrica e considerando o momento
epidemioldgico, esse plano poderd sofrer adequagdes em seus indicadores quantitativos e qualitativos.

OBJETO DETALHADO DA AREA

O Hospital de Clinicas Municipal de 530 Bernardo do Campo tem como priorizacdo o atendimento da
média e alta complexidade, em diversas especialidades clinicas e cirtrgicas; localiza-se na Estrada dos
Alvarengas, n? 1001, Alvarenga, 530 Bernardo do Campo/SP, CNES 7373465, telefone 43531500, em 20.982,23
m? de drea total e de 32.127,07m?* de 4rea construida.

LEITCS
UNIDADE JanN

Enfermaria Adulto 180

UTI Adulto 40

Hospital-Dia 9

Enfermaria Pedidtrica 17

UTI Pediatrica 10

TOTAL 266
SALAS CIRURGICAS NUMERO DE SALAS
Centro Cirdrgico Geral 10
Hospital-Dia 03
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LT{JTAL 13
AMBULATORIO NUMERQ DE SALAS
Consultérios 22

-

UNIDADE DE  DECISAO | NUMERO DE POSIGOES

CLINICA/SALA DE AVALIACAD

Leitos 06
Poltronas 19
TOTAL 25

O Hospital de Clinicas estd organizado para atuar com eficiéncia e eficacia nas seguintes dreas:
- Atengdo a Salde

- Politicas prioritdrias do SUS

- Pesquisa, Ensino e Desenvolvimenta dos trabalhadores

- Gestdo Hospitalar

ESPECIFICAGOES DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE

0 HC atuard como um servico referenciado, portanto, sem servico de Pronto Atendimento. Os
pacientes serdo encaminhados através do sistema de regulagdo municipal, tanto para internagdo, como para
atendimento ambulatorial.

Atendimente Ambulatorial (rede e interno)

v Anestesiologia v' Cirurgia Vascular .
] v Bucomaxilofacial | ¥ Endocrinologia

¥ (Cardiologia v Hematologia
v Ciru.rgi-a- ;e Cabeca e Pescogo ¥ Infectologia
| ¥ :C;L:-r-g-;;rdraca Adulto | v MNefrologia B
| v" Cirurgia Cardiaca Pediatrica - ¥ MNeurocirurgia _
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v Cirurgia Geral Adulto . ¥ Ortopedia |
| ¥ Cirurgia Pecfie'ltri.ca . v Dtorrin-:-laringolngia |
|
¥ Cirurgia Plastica ¥ Proctologia
¥ Clinica Meédica | ¥ Urologia

¥ Cirurgia Toracica

O hospital se responsabilizara por atender os pacientes encaminhados pela Rede Municipal de Sadde,
através da Central de regulagdo do municipio, sendo que, apds conduta pertinente (clinica ou cirbrgica), o
paciente sera reencaminhado para a Atengdo Basica ou Ambulatdrios de Especialidades Municipais, para
garantir a continuidade do cuidado.

Atendimento Hospitalar

Mesta drea, o HC se responsabiliza por disponibilizar os atendimentos, em regime de internacio
hospitalar, aos usudrios que tiverem essa necessidade urgente ou emergente, identificada nos servigos do
municipio, bem como garantir as internagdes eletivas para realizagdo dos procedimentos cirlrgicos indicados
pela equipe assistencial do ambulatéria, que também serd responsavel por realiza-los, segundo critérios e
protocolos assistenciais e de seguranga do paciente. Para tanto, garantird equipe médica e multiprofissional em
numero suficiente, incluindo equipe horizontal nas enfermarias e UTI's, que permitira assisténcia continua com
cuidado seguro e centrado no paciente, efetividade e eficicia. A viabilizag3o desses atendimentos se fard pelo
proprio hospital, em conformidade com sua disponibilidade de vagas e critérios técnicos de priorizacio,
conforme os protocolos vigentes e pactuados entre o hospital e a Secretaria Municipal de Satde.

Se responsabiliza também por efetivar a identificacdo da origem da indicaciio da internacio de
urgéncia, emergéncia e eletiva por ocasido da emissio do Laudo Médico, para liberacio da AlH. Todos os Laudos
Médicos deverdo ser emitidos por meio da secretaria, onde, obrigatoriamente, devera constar a identificacdo
do atendimento 5US, onde foi gerada a indicagdo da internag3o.

Atendimento Domiciliar

O Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD) devera propiciar atendimento humanizado, integral e equitativo
no domicilio, contribuindo para a otimizac3o do uso dos leitos hospitalares e recursos do sistema, garantindo,
dessa forma, um processo de assisténcia digno, disponibilizando para a populagio um conjunto de aches,
tecnologias de cuidado e priticas humanizadas, com a finalidade de restabelecer e manter a saide fisica,
psiquica e social do paciente que possa ser desospitalizado com seguranga , ou paciente com quadro clinico
complexo que exija cuidados domiciliares e tecnologia especifica. As equipes devem realizar visitas aos
pacientes de acordo com os protocolos assistenciais definidos para realizar os procedimentos que o paciente
necessita, realizando também o treinamento ao cuidador, atividade de vital importincia para a seguranga do
paciente no domicilio.
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Objetivos do Servico de Atencdo Domiciliar (SAD):

v'  Evitar hospitalizagdo e reinternagdo desnecessaria;

Evitar a progressdo de doengas cronicas;

Prestar cuidado hospitalar similar no ambiente domiciliar;

Contribuir para o aperfeigoamento do uso de leito hospitalar;

Otimizar a utilizagdo dos recursos hospitalares;

Aumentar a comunicaciio e a integracdo com os varios servigos de sadde do municipio;
Diminuir o custo assistencial em comparacio com a internagdo hospitalar;

Contribuir para a diminuicio da infecco hospitalar ne municipio;

R OR S S R RN

Dar suporte técnico e assisténcia humanizada as familias, treinando cuidadores que estardo
seguros no trato com o paciente no domicilio.

O SAD devera estar articulado em base territorial com a rede de Atencdo a Salide do municipio, Atencio
Basica (UBS e ESF), Atencdo Especializada, Servigo de Atendimento Pré-Hospitalar (SAMU), Rede de Atencdo
Hospitalar de Urgéncia e Emergéncia (HU) e Unidades de Pronto Atendimento (UPA); tera suporte tecnoldgico
para os servicos de imagem, andlises clinicas, exames e atendimento especializado da rede de apoio,
compartilhada com as unidades hospitalares do Complexo de Saude, Atenco Especializada e Atencio Basica
{UBS = unidade de referéncia do paciente, sitio de origem da produgdo do cuidado e vinculo territorial).

( SAD segue as diretrizes da Portaria n® 825 de 2016 do Ministério da Saude na Atengio Domiciliar, e
para garantir os principios de ampliagdo do acesso, acolhimento, equidade, humanizagdo e integralidade da
assisténcia mantém 05-EMAD (equipe multiprofissional de atengdo domiciliar) e 01-EMAP (equipe
multiprofissional de apoio), sendo este o modelo de atengdo adotado e com capacidade para atender até 300
pacientas, de acordo com a portaria que regulamenta as atividades do SAD/Melhor em Casa, em todo o Brasil.

Ensino e Desenvolvimento profissional
Mesta drea, o HC se responsabiliza por:

¥ Apoiar, tecnicamente, o desenvolvimento da assisténcia 3 saldde, tanto no dmbito do proprio
hospital, quanto naqueles em desenvolvimento na rede das demais unidades de saldde do
municipio que se relacionam com o hospital;

¥ Produzir e realizar, sistematicamente, a analise de indicadores de desempenho, que Ihe permitam
avaliar a efetividade de sua atuacio;

v" Desenvolver atividades de ensino e educagdo continuada, em conjunto com a Secretaria de Satde
do municipio, contribuindo para a formacio de profissionais de saldde, tendo como base o trabalho
em equipe multiprofissional e a atenc3o integral;

¥" Participar de iniciativas gue promovam integracSo e relacdes de cooperacio técnica, entre os
diferentes servicos do hospital e a rede do SUS, mediante o estabelecimento de espagas de didlogo,
para a continuidade do seguimento das altas hospitalares ou para a preparagdo de internagdes e
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¥ Apoiar a Secretaria de Sadde do municipio no desenvolvimento e implementacio de protocolos
assistenciais e linhas de cuidado a serem adotados no hospital, assim como na rede do SUS.

Gestdo Hospitalar

O presente Plano Operative deverd contribuir para o aperfeigoamento dos processos da gestdo

hospitalar, gest3o da qualidade e gestdo do SUS. Nesta drea o HC se responsabiliza por:

v

v

Desenvolver uma relacdo com os usuarios e trabalhadores, integrando os processos da eguipe
multiprofissional, administrativos e operacionais, em Unico objetivo comum;

Estar inserido no Programa de Humaniza¢do Hospitalar, atuando em varias frentes, com a finalidade de
melhorar a qualidade de vida dos usuarios e de seus trabalhadores;

Atuar no desenvolvimento profissional e técnico dos trabalhadores do hospital;

Desenvolver agdes de educacdo continuada e permanente para os trabalhadores do hospital, visando
o trabalho multiprofissional, a diminuicdo da segmentagdo do trabalho e a implantacdo do cuidado
integral;

Alimentar, sistemdtica e rotineiramente, via sistemas de informagdo, os dados de internagdes e
procedimentos realizadas, bern como outros indicadores de produgio e qualidade, com foco na eficacia
do fluxo proposto pela Secretaria de Sadde do municipio;

Todos os indicadores deverdo ser enviados até o dia 10 do més subsequente nos meses de janeiro,
maio e setembro, para fechamento quadrimestral. Mos demais meses, deverdo ser enviados até o dia
20,

O Hospital de Clinicas devera apresentar mensalmente relatdrio com indicaderes de acompanhamento

definidos.

METAS QUANTITATIVAS — INDICADORES DE PRODUGAO

As informagdes relacionadas ao acompanhamento dos servicos assistenciais, em cada modalidade de

atengdo, seguem descritas nos quadros adiante, especificadas por unidade de atuacio de acordo com a
produgdo de cada conjunto de itens apresentados,

salDas META UNITARIO | cusTOMENSAL | wiGENCIA TOTAL
Saidas Hospitalares 761 18.225,32 13.869.468,52 12 166.433.622,24
Saidas HO -Didlise 340 561,26 190.828,40 17 2.289,940,80
TOTAL 1.101 14.060,296,92 168.723,563,04
PROCEDIMENTOS META UNITARIO | CUSTO MEMSAL | VIGENCIA TOTAL
Centro Cirirgico 652 5.476,01 1.570.358,52 12 42 84430224
Hospital Dia 150 181695 27254250 12 1.370.510,00
TOTAL 202 3.842.501,02 46.114.812,74
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ATENDIMENTO AMBULATORIAL META UniTARio | cusToMENsAL | wiGEwEIA TOTAL
Condultas médicas 7.144 76,20 544,372,860 12 6.532.473,60
Consultas ndo médicas 99 99.21 98.912,76 12 1.186.953,12
TOTAL B.140 643.285,56 7.719.426,72
SADT EXTERNO META UNITARIO | CUSTO MENSAL | WVIGEMCIA TOTAL
Andlises Clinicas 12,406 4,53 56.199,30 12 674.391,60
Tomogralia 1950 144,97 282.651,50 12 3392 358,00
Densitometria Gssea B75 45,64 39.935.00 12 479.220,00
Ultrassonografia 1.150 50,34 57.891,00 12 694.682,00
Ressonancia Magnética 630 271,06 170. 767,80 12 204921360
Dascopias 280 830,02 232.405,60 12 2.788.867,20
TOTAL 17.291 835.850,20 10,078.682,90
ATENDIMENTO DOMICILIAR META UNITARIO CUSTO MEMSAL VIGENCIA TOTAL
Visita Equipe Mult-Mivel superiar 2.200 136,57 300.454,00 12 3.605.448,00
Vigita Téenica de Enfermagem 1.900 95,12 180.728.00 12 4.168.736,00
TOTAL 4.100 481.182,00 5.774.184,00

METAS QUALITATIVAS — INDICADORES QUALITATIVOS

Os indicadores estao relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usudrios e medem aspectos
relacionados a efetividade da gestdo e ac desempenho da unidade,

INDICADORES ESTRATEGICOS INSTITUCIONAIS META MENSAL PESO
Taxa de Ocupacio Hospitalar =80% 0%
Midia de Permanéncia Geral < 6 dias 20%
INDICADOR DE EFETIVIDADE META MEMNSAL PESO
Taxa de Mortalidade Institucional 5.9% 0%
INDICADOR DE GESTAD META MENSAL PESO
Envio do refatdrio mensal de indicadores de acompanhamento 100% . 15%
Demandas do 50U Respendidas dentro do més 1003 15%
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INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO

¥ Relac3o funciondrio/leito:

¥ Relacdo enfermagem/leito;

v Relacdo enfermeiro/leito;

v Quilo enxoval higienizado paciente/dia;

¥"  indice de rotatividade de funciondrios:

¥ indice de rotatividade de leito;

v Percentual de entrega do faturamento dentro da competéncia;

v Taxa de suspensio cirlrgica

¥ Taxa de reinternacdo hospitalar ndo programada;

v Taxa de infecgdo em sitio cirGirgico em cirurgia limpa;

¥" Densidade de pneumania associada a ventilacio mecénica (UTI);

¥"  Densidade de infeccdo do trato urindrio associada a um cateter vesical de demora (UTI);

¥ Densidade de infecdo de corrente sanguinea associada ao cateter venoso central (UTI);

¥ Taxa de ATC priméria;

¥ Taxa de mortalidade de cirurgia de fratura de ossos longos da perna, em idoso:

v Taxa de reinternagdo hospitalar do servigo de atencio domiciliar >= a 48 horas e <= a 30 dias.

TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REALIZADA

O orcamento econdomico-financeire do HC, serd valorado de acordo com composic3o percentual entre o
composto pelos Indicadores de Producio e Indicadores Qualitativos, conforme tabela abaixo.

VALORAGAO DOS INDICADORES DE PRODUCAQ E QUALITATIVOS

INDICADOR PESO %
De Produgdo 90%
Qualitativos 10%

Para efeito de cdlculo de desconto, quando cabivel, serd considerada a distribuicio percentual
especifica para os Indicadores de Produgdo e Indicadores Qualitativas, a saber:
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DISTRIBUICAD PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
INDICADORES DE PRODUGAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

MODALIDADE DE CONTRATACAOD PESO %
Saidas Hospitalares 45%
Procedimentos Cirdrgicos 20%
Atendimento Ambulatorial 15%
Servicos de Apoio Diagndstico e 10%
Terapéutico — SADT Externo
Servico de Atendimento Domiciliar 10%

DISTRIBUIGAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
INDICADORES QUALITATIVOS DO ORCAMENTO DE CUSTEID

INDICADORES QUALITATIVOS PESO %
Estratégicos 50%
Gestao 30%
Efetividade 20%

A avaliagdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serdo efetuadas conforme
apresentado nas tabelas a seguir. Os desvios serdo analisados em relagdo as quantidades especificadas para

cada modalidade de atividade assistencial especificada na tabela, respeitando-se a proporcionalidade de cada
tipo de despesa especificada.

VALORACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAO

ATIVIDADE REALIZADA QUANTIDADE PRODUZIDA VALOR A PAGAR

Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade

Entre 85% ¢ 100% do volume | 100% do peso percentual da atividade
Saidas Hospitalares contratado

10
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Entre 70% e 84,9% do
volume contratado

90% X peso percentual da atividade X
orcamento da unidade (R5)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X peso percentual da atividade X
orgamento da unidade (RS)

Procedimentos
Cirlrgicos

Acima do volume contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre 85% e 100% do valume
contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre 70% e 84,9% do
volume contratado

0% X peso percentual da atividade X
orcamento da unidade [RS)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X peso percentual da atividade X
orgamento da unidade (RS)

Atendimento
Ambulatorial

Acima do volume contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre 85% e 100% do volume
contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre 70% e 84,9% do
volume contratado

90% X peso percentual da atividade X
argamento da unidade (RS)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X peso percentual da atividade ¥
orcamento da unidade [RS)

Servicos de Apoio
Diagndstico e
Terapéutico - SADT

Acima do volume contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre 85% e 100% do volume
contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre 70% e 84,9% do
volume contratado

90% X peso percentual da atividade X
orcamento da unidade (RS)

Menos que 70% do volume
contratado

70% X peso percentual da atividade X
orgamento da unidade (RS)

Servigos de
Atendimento
Domiciliar

Acima do volume contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre B5% e 100% do valume
contratado

100% do peso percentual da atividade

Entre 70% e 84,9% do
volume contratado

90% X peso percentual da atividade X
ercamento da unidade (R3)

Menos que 70% do volume
contratadao

70% X peso percentual da atividade X
orcamento da unidade (RS)

11
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VALORACAQD DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUALITATIVOS

INCICADOR META ALCANCADA VALOR A PAGAR
Entre 85% e 100% da meta 100% do peso percentual da meta
Entre 70% e 84,9% da meta 850% X peso percentual da meta ¥
Estratégicos orgamento da unidade (RS)
Menos que 70% da meta 70% ¥ peso percentual da meta X

orcamento da unidade [RS)

Entre 85% e 100% da meta 100% do peso percentual da meta
Entre 70% e 84,9% da meta 90% X peso percentual da meta X

Gestio orgamento da unidade (RS)
Menos que 70% da meta 70% X peso percentual da meta X

orgamento da unidade (RS)

Entre 85% e 100% da meta 100% do peso percentual da meta
Entre 70% e 84,9% da meta 90% X peso percentual da meta X

Efetividade orcamento da unidade (RS)
Menos que 70% da meta 70% X peso percentual da meta X

orcamento da unidade (R3)
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INTRODUCAO

Este documento tem o objetivo de apresentar informacdes para subsidiar a elaboragdo do Plano de Trabalho do
HM - Hospital da Mulher, com as acdes e servicos de saude que serdo ofertados, contemplande as dreas de
assisténcia, gestdo, ensino e pesquisa, com definicdo de metas na prestacio das acdes e servicos, bem como os
indicadores para avaliagio de desempenho e das metas contratualizadas.

Apesar de possuirem perfis de assistenciais distintos, as unidades hospitalares do Complexo de Salide de $30
Bernardo do Campo possuem caracteristicas complementares entre si. Desta forma, o Hospital da Mulher
desenvolve suas atividades nas dreas de Ginecologia, Obstetricia e Neonatologia vinculado 3 rede de saude
municipal, sendo a principal referéncia para a atencdo de todas as gestantes do municipio. Dentro da sua
estrutura fisica, administrativa e assistencial, tem incorporado o Centro de Atencao Integral a Saide da Mulher
(CAISM), responsdvel pelo atendimento as subespecialidades ginecolégicas, incluindo oncologia mamaria e
ginecoldgica, assim como, todo o atendimento de Pré-Natal de Alto Risco do Municipio de Sio Bernardo do
Campo.

Para cumprimento de suas metas apresenta-se com uma equipe de trabalho adequada, especializada e em
numero suficiente para atender a integralidade e a multidisciplinariedade da atencdo de acordo com padrdes e
diretrizes do Ministério da Saude, principalmente nas Politicas Nacionais de Humanizagdo e Atendimento ao
Parto e Nascimento como a REDE CEGONHA E IHAC [Iniciativa Hospital Amigo da Crianga). Atualmente o HM,
apresenta titulo de Acreditagdo ONA 3 reconhecido pelo IQG.

Com a finalizagdo da pandemia do COVID-19 em meados de 2022, se fez necessario a elaboragdo e criagdo de
varias rotinas e fluxos adaptados para a nova realidade, visando 3 prevencdo e assisténcia s mulheres
acometidas pela COVID-19. A partir de entdo, verificou-se a tendéncia natural e gradual com retomada no
nimera de atendimentos ambulatoriais e hospitalares de pacientes que deixaram de procurar os servigos de
salide ou ainda de cirurgias eletivas que tiveram obrigatoriamente serem adiadas pelo motivo da pandemia.

Vale ressaltar que a implantacio de protocolo especifico para mulheras em situacdo de vulnerabilidade
ofertando de maneira oportuna métados anticoncepcionais reversiveis de longa duragdo, como o uso do
dispositivo intrauterino (DIU) de cobre au medicado com levonorgestrel (MIRENA), assim como os implantes
subdérmicos, no momento seguido do parto e abortamento ou até a alta hespitalar, representou nos dltimos
anes, uma redugdo significativa no nimero de gestagbes indesejadas, fato este gue tem sido observado pela
gradual reducdo anual do nimera de partos realizados no HM e acompanhado do decréscimo de assisténcia
Pré-Natal realizados nas Unidades Basicas de Satide (UBS) de S3o Bernardo do Cam po.

OBJETO DETALHADO DA AREA

O HM de Sao Bernardo do Campo é considerado um hospital de exceléncia nos cuidados humanizados materno
infantil com atendimento em regime de pronto-socorro, internagdo, cirurgla ginecologica, sendo referéncia para

Dispde de ambulatdrio de especialidades ginecoldgicas e pré-natal de alto risco, referéncia no atendimento 3
saude da mulher, incluindo oncologia mamdria e ginecoldgica.

Estd inserido na Metodologia Ca NuUru para recém-nascidos de baixo peso (menor que 2.500 gramas de peso de
nascimento), contamos com Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, além de Unidade de Cuidados
Intermedidrios Neonatal Convencional e Canguru.
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Contamos com Banco de Leite Humano responsavel pela promocao, protecdo e incentivo ao aleitamento
materno e execugdo de coleta de mies internadas e doadoras externas, processamento e cantrole de qualidade
do leite humano, com Classificacdo ouro pela Rede Global de Banco de Leite Humanao, Classificacio “A” pela
Rede Sentinela, ANVISA e Prémio de Maior Captador e Maior Valume Dispensado BLH.

Esta localizado na Av. Imperador Pedro I, n® 216, Nova Petropalis, S3o Bernardo do Campo/SP, CNES 2027356,
telefone (11) 2363-3848. O ambulatério CAISM - Centro de Atencdo Integral a Saide da Mulher, localizado na
mesma estrutura fisica do HM, porém com entrada situada na Alameda Princesa Isabel, 41 - Nova Petrépolis,
5do Bernardo do Campo/SP, telefone (11) 2363-3860.

A drea fisica especifica da unidade est4 disposta na tabela abaixo:

AREA TOTAL
HM/CAISM - AREA CONSTRUIDA (m2) 19,248,483 m?2

As principais unidades e servicos dos hospitais estdo dispostos da seguinte forma:

s
UNIDADE LETO
| _ | OPERACIONAIS
MATERNIDADE [Alojamento Canjunta) 37
| Ul CLINICO CIRURGICA (Pa tologia Obstétrica/ Ginecologia/Casa da |
Gestante de Alto Risco)) i
| UCI NEONATAL CONVENCIONAL ' 18
UCI NEONATAL CANGURL ' 10 ]
UTI NEOMATAL ' 20
UTI ADULTO ] 5
TOTAL 116
BLOCOD CIRURGICO . SALAS
CENTRO CIRURGICO (SALAS CIRURGICAS) ' 3
SALA CIRURGICA 2 '
| CENTRO OBSTETRICOD ;
| SALA PP (PRE PARTO E PARTO) [ z
[ CAISM SALAS
| CONSULTORIOS MEDICOS 16
CONSULTORIOS EQUIPE MULTIPROFISSIONAL - 7
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CENTRO DIAGNOSTICO POR IMAGEM SALAS
TOMOGRAFIA 1
| MAMOGRAFIA | 1
SALA DE ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA _ 4 |

ESPECIFICACAO DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE

A assisténcia  salide a ser prestada pelo HM e CAISM devera desenvolver-se de modo a garantir a realizacdo de
todos os procedimentos que se fagam necessérios para o atendimento com integralidade e equidade necessarias
805 usudrios que lhe farem direcionados, cabendo ao gestor fornecer a grade de referéncias para os
procedimentos ndo existentes no hospital ou transferir o paciente para realizacio desses procedimentos para
outras unidades do SUS conforme protocolos do Complexo de Salde.

Regulador Municipal.

Deve utilizar ferramentas de referéncia e contra referéneia para retorno das pacientes atendidas para
continuidade de tratamento em servicos basicos de salide para a rede de acordo com 0s territdrios de saide do
municipio, organizando e implementando ferramenta para acompanhamento dos egressos hospitalares,

Atendimento de Urgéncia e Emergéncia

Nesta drea o hospital se responsabiliza por realizar os atendimentos em urgéncia e emergéncia com porta aberta
para a atengdo ginecoldgica e obstétrica, 24 horas por dia ininterruptamente, sendo referéncia para as demais
unidades de salide do municipio. Utiliza protocele validado pelo Ministério da Sadde para avaliacdo com
Classificagdo de Risco em Obstetricia e Ginecologia.

O PSGO conta na sua estrutura fisica com:

Recepcio

04 consultdrios,

01 sala de ultrassonografia

01 sala vermelha com 03 leitos

01 sala laranja/ amarela com 10 leitos + 01 leite de isolamento
01 sala verde com 10 poltronas

LRSS

A equipe assistencial & dimensionada para atender a toda a demanda, sendn responsavel pelo atendimento de
urgéncia e emergéncia, e quando necessario, promover a internacdo com emissdo de AlH ou a eventual remagan
para unidade hospitalar de referéncia nio processo de pactuacio regional, através do Complexo Regulador
Municipal.
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Atendimento Ambulatorial Eletive

Nesta drea o Hospital se responsabiliza por desenvolver a assisténcia ambulatorial ginecologica eletiva
proveniente de toda Rede de Ate ngdo Basica ou Especializada, a partir do agendamento de consultas no CAISM
realizado por meie dos componentes de regulagdo do municipio, a fim de atender as pacientes encaminhadas
pela Rede municipal para atendimento nas subes pecialidades, a saber:

Patologia Benigna do Utero
Patologia Endometrial

Oncologia Pélvica

Patologia Ovariana

Climatério e Osteoporose
Endometriose/ Dor Pélvica Crénica
Patologia do Trato Genital Inferiar
Mastologia

Uroginecologia

Infertilidade

PAVAS (Programa de Atencdo s Vitimas de Violéncia Sexual)
Pré-Natal de Alto Risco

Servico de Ultrassonografia

RSN A e m

O CAISM é responsavel pelo atendimento médico e multiprofissional (Mutrigdo, Psicologia, Servico Social,
Enfermagem), com realizacio de procedimentos ginecoldgicos pertinentes, como colposcopia, bidpsias, estudo
uredindmico, puncio mamadria e histeroscopia diagndstica. Além disso, é responsdvel tambsm pela indicacdo e
realizacdo dos procedimentos cirurgicos no HM pela equipe assistencial de acordo com os protocolos
institucianais,

O servico de Ultrassonografia da CAISM realiza todos os exames de ultrassonografias obstétricas pertinentes a
gestagdo do Municipio, inclusive as ultrassonografias morfoldgicas de 2 trimestre.

A estrutura fisica do CAISM possui 16 consultdrios para atendimento médico e 7 consultérios assisténcia
multiprofissional, sala de procedimento com apoio de sala de recuperacio, posto de enfermagem,
cardiotocografia, ECG e 04 salas de ultrassonografia. Tem protocolo de acesso firmado com a Regulagio
Municipal e todos os resultados criticos provindos das dreas de apoio diagnéstico acionam atendimento
prioritdrio precoce aps casos sy speitos de cincer ginecoldgico e mamdrio.

Atendimento Hospitalar

0 HM se responsabiliza por disponibilizar os atendimentos em regime de internacdo hospitalar aos usudrios que
tiverem essa necessidade identificada nos servicos do municipio, tendo como porta de entrada o Pronto Socorro
de Ginecalogia e Obstetricia. Também tam por finalidade garantir as internagBes eletivas para realizagdo dos
procedimentos cirargicos indicados pela equipe assistencial do CAISM, que & responsavel por realizd-los segundo
critérios e protocolos assistenciais de seguranc¢a do paciente,

Tem ainda a responzabilidade pelo atendimento obstétrico, incluindo a gestacdo de Alto Risco, desde 3
internagao para acompanhamento de patologias da gestacio, assisténcia ap parto e suporte de UTI Neanatal e
UTI Adulto quando necessério.
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A viabilizagdo desses atendimentos se faz pelo proprio hospital, em conformidade com sua disponibilidade de
vagas e critérios técnicos de priorizagdo, conforme os protocolos vigentes e pactuades entre o Hospital e a
Secretaria de Salide,

Uma vez identificado pelo HM a origem da indicacdo da internag3o de urgéncia, emergéncia e eletiva, se faz
necessario realizacdo de Laudo Médico para emissio da AlH pela Secretaria da Saide onde, obrigatoriamente,
consta a identificacdo do atendimento SUS onde foi gerada a indicacao da internacio,

£ de responsabilidade do HM o agendamento para seguimento ambulatorial, quando necessério, para os
usudrios que recebem alta hospitalar tanto ginecoldgico, obstétrico e neonatal, prefere ncialmente no momento
da alta hospitalar,

Ensino e Desenvolvimento Profissional
Nesta drea, o HM tem comao a responsabilidade:

v" Apoiar tecnicamente o dese nvalvimento da assisténcia 3 sadde, tanto no ambito interno do
hospital quanto nagueles em desenvolvimento na rede das demais unidades de saude do
Municipio, que se relacionam com o hospital;

v Produzir e realizar, sistematicamente, a andlise de indicadores que lhe permitam avaliar Q
desempenho de sua aty acao;

¥ Desenvolver atividades de ensino e educacdo continuada integradas com a Secretaria de Salde do
Municipio, contribuindo para a formacdo de profissionais de saude, tendo como base o trabalho
em equipe multiprofissional e a atencao integral;

¥" Participar de iniciativas Que promovam integracdo e relagdes de Cooperacao técnica entre os
diferentes servigos do hospital e a rede de salide mediante o estabelecimenta de espagos de
diglogo para a continuidade do seguimento das altas hospitalares ou para a preparacio de
internagBes.

" Apoiar a Secretaria de Salide no desenvolvimento o implementacio de protocolos assiste nciais e
linhas de cuidado a serem adotados no Hospital, assim como na rede de saude do municipio.

Gestdo Hospitalar

Este Plano Trabalho deve contribuir para o aperfeicoamento dos processos de Gestia Hospitalar e da Qualidade
para a Gestdo do 5US, de modo a maximizar os recursos alocados em beneficio da populagio.
Nesta drea o hospital tem a responsabilidade de:

¥ Desenvolver uma relagdo com os usudrios & trabalhadores, integrando os processos da equipe
multiprofissional, administrativos e operacionais em um objetivo comum.

v" Estar inserido no Programa de Huma nizacdo Haspitalar, autuando em varias frentes, com a

finalidade de melhorar a qualidade de vida dos ususrios e de seus trabalhadores,

Atuar no desenvolvimento profissional e técnico dos trabalhadores do hospital.

Desenvolver aces de ed uca¢do continuada e permanente para os trabalhadores do hospital visando

0 trabalho multiprofissional, a diminuicio da segmentacdo do trabalho e a implanta td0 do cuidado

Integral.

v' Alimentar, sistematica € rotineiramente através dos sistemas de informagdo, os dades de
Internagdes e procedimentos realizados, bem coma outrgs indicadores de producio e qualidade,
com faco na eficicia do fluxo proposto pela Secretaria de Sadde.

S
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@ assisténcia oferecida aps usudrios da
estdo e ao desempenho da unidade, Ser

ativos e qualitativos) acordados no presente
companhamento do Contrato de Gestia.

unidade gerenciada e

Indicadores de Producio
saipas META | UNITARIO |  CUSTO MENSAL VIGENCIA TOTAL |
Ginicolagia e Obstetrici 520 4,646,05 2,415.945.00 12 28,991.352.00
Neonatologia 56 43 608,89 2.442.098,10 12 29.305.177.20
TOTAL 576 4.858.044,10 58.296.528,20
ATENDIMENTO AMBULATORIAL META | UNITARIO |  cUSTO MENSAL VIGENCIA TOTAL
Especialidades médicas 20 75.72 16.658,40 12 199,900,80
Especialidade médicas CAISM 2,950 88,14 260.894,40 12 3.130,732,80
Especialidades ndo médicas 518 133,49 109.154,82 12 1.310.337,84
ToTAL 3.998 386.747,62 4.640.971,24
| ATENDIMENTOS DE URGENCIA META | uniTARI0 | cusTo mensAL VIGENCIA TOTAL |
Atendimentos de Urgéncia 2.470 254,99 654 535,30 12 7.854.303,60
TOTAL 2.470 654.525,30 7.854.303,60
PROCEDIMENTOS META UNITARIO CUSTO MENSAL VIGENCIA TOTAL
Pracedimentas Cirurgicos 133 3.174,32 715,230,458 12 8.5630.765,76
| Procedimentos Obstétricos 350 4.986,01 1.745,103 50 12 20,941.242,00
TOTAL 289 2.464,333,98 20572007,76 |
| SADT META UNITARIO CUSTO MENSAL VIGENCIA TOTAL
Ultrassanografia 1.200 105,42 126.504,00 12 1.518.048,00
TOTAL 1.200 126,508,00 1.518.048,00

Indicadores Qualitativos

Abaixo a relacdo de indicadores qualitatives, bem COmMa suas respectivas metas:
Indicadores Institucionais Estratégicos
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| INDICADORES INSTITUCIONAIS ESTRATEGICOS META MENSAL PESD
Taxa de Ocupag3o Operacional = 75%
Média de Permanéncia Geral <4 dias
— 40%
Taxa de Mortalidade Institucional < 1%
IEeﬁciente de Mortalidade Neonatal (/1.000NV) <8
| INDICADORES DE HUMANIZAGAO | META MENSAL PESO
Taxa de Contato Pele Pele ‘ 2 50% l 108
(& INDICADORES DE INFECCAO META MENSAL PESO
Taxa de Vidas Salvas - Protocolo Sepse = 95%
10%
Taxa de Infeccio de Sitio Cirtrgico 52,5%

o MELHORIA CONTINUA EM OBSTETRIGIA E

NE TOLOGIA : META MENSAL PESO
Taxa de Partos Vaginais = 60%
Taxa de Cesareas em Primiparas = 36% 30%
Taxa de Apgar > 7 np 50 minuto = 98%
el
[ INDICADORES DE GESTAQ META MENSAL PESO
Demandas Sou Respondidas Dentro do Praze 100%
Envio do relatério Mensal de Indicadores de 100% 10%
Acompanhamenta J

Indicadores de Acompanhamento

O HM devers apresentar mensalmente relatério com 05 seguintes indicadores de deampanhamente:

" Densidade de Infeccdo da Corrente Sanguinea associada ao Cateter Venoso Central {UTI
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Entre 70% e 84,9% da meta 00% X peso percennl.:al da meta X
orcamento da unidade (RS)
70% X peso percentual da meta X
Menos que 70% da meta
9 orgamento da unidade [R5)

INFORMACOES ADMINISTRATIVAS

O Hospital deve contar com sistema informatizado para gest3o dos dados,

x /.r-"" \jl o L
¢_Dra. Agnes Méllo Farias Ferrari
Diretorg Geral

o

Assinado de forma digital por LUIZ MARIO
LUIZ MARIO PEREIRA DE PEREIRA DE SOUZA GOMES:08013434885
SOUZA-GOMES:08013434885 pados: 2023.12.26 18:10:58 -03'00"
Dr. Luiz Mario de Souza Gomes

Presidente Fundagdo do ABC
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INTRODUCAD

Inaugurado em 14 de maio de 2020, o Hospital de Urgéncia (HU) Mauricio Soares de
Almeida precisou ser readequado para funcionar como hospital de campanha no combate a
pandemia de COVID-19, A eclosdo dessa pandemia adiou a programacao ariginal do HU de
funcionar como um hospital referenciado de urgéncia e emergéncia para toda a rede de sadde

do municipio de S3o Bernarda do Campo.

Em agosto de 2021, finalmente o HU pdde incorporar definitivamente, cumprindo o
planejamento da Secretaria de Salde de S3o Bernardo do Campo, as atividades do Hospital e

Pronto Socorro Central (HPSC), o qual foi desativado.

O HU comp@e o Complexo de Salde de Sdo Bernardo do Campo (CS5BC) para os
atendimentos de urgéncia/emergéncia de média e alta complexidade, incluindo os politraumas.
Compde agbes e servicos que visam atender aos principais problemas de salde e agravos da
populagdo, cuja pritica demande disponibilidade de profissionais especializados e o uso de
recursos tecnologicos de apoio diagndstico e terapéutico. Os procedimentos realizados no HU,
integralmente disponibilizados ao Sistema Unico de Saude (SUS), envelvem alta tecnologia e alto
custo, objetivando propiciar & populagdo acesso a servicos qualificados, integrando-os aos

demais niveis de atengdo  satide (atengdo basica e de média complexidade).

O HU se tornou um hospital referenciado no tratamente intra hospitalar para as 9 (nove)
Unidades de Pronto Atendimento (UPA) do Municipio e do PA (Pronto Atendimento) do Tabodo,
sendo referéncia também nas avaliagdes de Clinica Médica, Ortopedia, Neurologia, Cirurgia Geral,

Bucomaxilo, Pediatria e Psiquiatria.
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OBJETO DETALHADO DA AREA

O Hospital de Urgéncia de Sdo Bernardo do Campo (HU) conta com area fisica construida de
20.596,00 m? e situa-se no numero 380, da Rua Joaquim Nabuco, no bairro Jardim Maria Cecilia de
Sdo Bernardo do Campo com o numero de telefone 2630-6000,

A area fisica é distribuida em 06 pavimentos divididos nos seguintes médulos de atuacao:
Maodulo de Urgéncia/Emergéncia, Mdédulo de Internacio, Médulo de Servigos de Apoio
Diagnostico e Terapéutico e Mddulo Pedagogica.

O numero de leitos disponiveis para atendimento de pacientes no HU esta disposto da seguinte
forma:

UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA

UTI Adulto 20
UTI Pedidtrica 10
TOTAL UTI'S 30
UNIDADES DE INTERNACAD
Internacio Adulto 120
Internagdo Psiquidtrica 08
Internagdo Pedidtrica 30
TOTAL UNIDADES DE INTERNAGAQ 158
EIXO CRITICO
Unidade de Decisdo Clinica Vermelha Adulto 10
Sala de Chogue Adulto 5
Unidade de Decisao Clinica Vermelha Pediatrica 5
TOTAL EIXO CRITICO 20
EIXO NAO CRITICO
Unidade de Decisdo Clinica Verde Adulto® 32
Unidade de Decisdo Clinica Verde Pediitrica 04
Observac3o Psiquiatrica 05
TOTAL EIXO NAO CRITICO 41
TOTAL DE LEITOS HOSPITALARES 249

* Posigbes compostas por poltronas e macas
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Os leitos acima destacados subdividem-se em dois médulos de atuacdo: Madulo de

Urgéncia/Emergéncia, Modulo de Internagdo/Observacio e Mddulo Cirlrgico.

MODULO DE URGENCIA E EMERGENCIA TOTAIS
5ala de Choque Adulto 5 Leitos
Unidade de Decisao Clinica Vermelha Adulto 10 Leitos
Unidade de Decisdo Clinica Verde Adulto 32 Leitos
Sala de Medicacio Adulto 01 Sala
Sala de Observagdo Psiquidtrica Adulto 05 Leitos
5ala de Procedimentos Adulto 01 Sala
Consultorios Médicos Adulto 15 Salas
Unidade de Decisdo Clinica Verde Pedidtrica 4 Leitos
Sala de Medicagdo Pedidtrica 01 Sala
Sala de Inalacdo Pedidtrica 01 Sala
Consultdrios Médicos Pediatria 04 Salas
Sala de Orientagbes ao Usudrio 01 Sala
Sala de Eletrocardingrama 01 Sala
Sala de Imobilizacio 01 Sala

MODULO INTERNACAO TOTAL DE LEITOS
Internacdo Adulto 62 andar 56
Internagdo Adulto 52 andar 40
Internagdo Adulto 42 andar 24
Internacdo Psiquidtrica 8
UTI Adulte 1 10
UTI Adulto 2 10
Internagdo Pedidtrica 62 andar 16
Internagdo Adulto 5% andar 14
UTI Pediatrica 10
MODULO CIRPRUGICO TOTAL DE LEITOS
Salas Cirurgicas 32
Leitos de Recuperacio Anestésica a

0 Médule Cirdrgico estd inoperante no momento.
ESPECIFICACOES DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE

A arganizagdo e o processo operativo do Hospital de Urgéncia contemplam e estio orientados pelas
diretrizes técnicas assistenciais e programaticas priorizadas no planejamento da Secretaria Municipal de Salde,

conforme modalidade de ateng3o e estrutura da rede. O HU estd inserido em um contexto de gestdo articulada
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com a Atencdo Hospitalar e de Urgéncia e Emergéncia do Municipio, assim como com as Politicas das Redes
Tematicas do Ministério da Salde. Guarda relagdo intrinseca com grande parte dos servicos da Rede de Atencao
a Saude, principalmente com os componentes pré-haspitalares maveis e fixos, por ser constituido como “Porta
de entrada” da Urgéncia/Emergéncia do Sistemna de Sadde.

As equipes de trabalho do HU s3o preparadas para atender a integralidade e a multidisciplinaridade da
atencdo de acordo com padries e diretrizes da Secretaria de Salde, contidos nos seguintes documentos:
Politica de Atencdo a Saude do Idoso - PORTARIA N2 2,528 DE 19 DE OUTUBRO DE 2006; Rede de Cuidados 3
Pessoa com Deficiéncia — Portaria MS n2793/2010 e correlatas; Caderno de Orientacdo Técnica NIR/NISA;
Documento Norteador do Programa Acompanhante de Saude da Pessoa com Deficiéncia; Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares — Portaria MS n2 971/2006.

O HU realiza procedimentos hospitalares de média e alta complexidade, sendo considerado um dos trés
niveis de Atengdo & Salde no dmbito do SUS. Compée agbes e servigos que visam atender aos principais
problemas de saude e agravos da populacdo, cuja pratica demande disponibilidade de profissionais
especializados e o uso de recursos tecnoldgicos de apoio diagnostico e terapéutico. Os procedimentos
realizados no HU, integralmente disponibilizados ao Sistema Unico de Saide [5US), envolvem alta tecnologia e
alto custo, objetivando propiciar 3 populacio acesso a servicos qualificados, integrando-os aos demais niveis
de atencdo & salde (atencdo bdsica e de média com plexidade).

Todo paciente que é admitido no HU tem seu risco de gravidade avaliado pelo Protocolo de
Manchester. O hospital estd habilitado no atendimento de urgéncia e emergéncia clinica e cirdrgica tanto adulta
quanto pedidtrica, com profissionais médicos treinados nos protocolos Advanced Cardiovascular Life Support
(ACLS), Advanced Trauma Life Support [ATLS) e Pediatric Advanced Life Support (PALS). A Instituicio conta com
uma equipe multiprofissional composta por Assisterte Social, Fisioterapeuta, Farmacéutico, Terapeuta
Ocupacional, Nutricionista, Fonoaudidlogo e Psicalogo que raalizam triagem de todos os pacientes internados.
Nos casos de pacientes internados com necessidade de terapia renal substitutiva, o hospital dispde de servico
de hemodidlise a beira-leito. Dentre os principais protocolos gerenciados, destacam-se gs protocolos de
Acidente Vascular Encefilico, de Infarto Agudo do Miocardio e de Fratura de Fémur no ldosa. O HU é o hospital
da rede de salde de 530 Bernardo do Campo referéncia regional (Grupo de Vigilancia Epidemioldgica — 7) para
atendimento de pacientes vitimas de acidentes por escorpido e aranha, além de ser referéncia municipal para
profilaxia da raiva humana.

Visando a integralidade do cuidado 3 saide, o HU também tem como objetivo referenciar os usuarios
apos a alta, tanto nas situacdes de urgéncia e emergéncia, como nos casos de internacio hospitalar, para

continuidade de tratamento em servicos basicos de saide na Rede, de acordo com os territérios de Sadde do
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Municipio. S3o utilizadas diversas estratégias para viabilizar e organizar o acompanhamento dos pacientes

egressos do hospital.

METAS QUANTITATIVAS — INDICADORES DE PRODUCAO

ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

SAIDAS META, UNITARID CUSTO MENSAL VIGENCIA TOTAL
Saidas Hospitalares o0 12.333.82 8.633.674.00 12 102.604.028,00
TOTAL 700 B.633.674.00 103.604.088,00
ATENDIMENTO URGENCIA META UNITARIO CUSTO MENSAL VIGENCIA TOTAL
Atendimento de Urgéncia & Emergéncia 4,261 1.370,44 583944871 12 70.073.384,52
TOTAL 4,261 5.839.4498.71 70.073.384,52

Fonte: Sistemo MV [Totol de Atendimentos de Urgéneia e Emergéncio nas especialidodes Clinico Geral, Ortapedio/Troumotologia,
Cirurgia Geral, Newrologio, Psiguiotrio, Bucomaxilo, Pediatrio o Enfermagem)

Fonte: sistemo MV (Total de Saidas nos especialidades Clinica Geral, Ortapedia/Traumatalogia, Cirurgia Geral, Newrologia, Psiquintria,
Pediatrio ¢ Bucomaxilo)

METAS QUALITATIVAS — INDICADORES QUALITATIVOS

Os indicadores hospitalares sio medidas-sintese que contém informacGes relevantes sobre
determinados atributos e dimensées dos processos estabelecidos, assim como dos resultados das acdes
realizadas. Possuem o objetivo de monitorar e avaliar o desempenho e a performance do HU, com base na sua
estruturagdo, nos recursos envolvidos e na metodologia de trabalho. A andlise critica dos dados obtidas nas
diversas dreas do HU se transforma em uma Util ferramenta de gestdo para a avaliagdo da assisténcia prestada,
podendo ser aplicada para indicar a direcio e a necessidade de mudangas, com a finalidade de se alcancar a
melhoria continua dos processos e sua resolutividade.

A selecdo dos indicadores qualitativos apresentados abaixo, buscou incentivar intervengdes que visem
a qualidade nos processos de trabalho nas unidades do HU, para a consecucdo de objetivos da Secretaria de

Saude. Esses indicadares sio acompanhados e avaliados mensalmente,

I. INDICADORES ESTRATEGICOS META MENSAL PESO
Taxa de Mortalidade Institucional =7.5% 20%
Média de Permanéncia Geral < 8 dias 20%
Taxa de Ocupacio Hozpitalar = 80% 20%
Il. Indicador de Efetividade META MENSAL PESO
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Tempo Médio para Classificagdo de Risco (Protocole il 20%
Manchester)
lll. Indicadores de Gestio META MENSAL PESO
Demandas 50U respondida dentro do més 100% 1086
Envio de relatdric mensal de indicadores de 100% 10%
acompanhamento

Fonte: MV Produgdo; Compromisso com o Qualidode Hospitalar (COH), Grupo Brasileirg de Classificagdo de Risco
{GBCR); Plano Plurianual (PPA)
INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO
¥ Indice de Rotatividade de Funcionarios
Percentual de Entrega do Faturamento dentro da competéncia
Quilo Enxoval Paciente/Dia
Relacdo Enfermagem/Leito
Relacdo Enfermeiro/Leito
Relagdo Funciendrio/Leito
indice de Rotatividade de Leitos
Taxa de Trombdélise no AVC Hiperagudo
UTI - Densidade de ICS = CVC
UTI - Densidade de ITU - SvD
v" UTI - Densidade de PAV - VM
TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REALIZADA

o T R B T T R .

O orcamento econdmico-financeire do Hospital de Urgéncia de 530 Bernardo de Campo (HU) seri valorado de
acorde com composicio percentual entre o composte pelos Indicadores de Producdo e Indicadores

Qualitativos, conforme tabela abaixo.

VALORACAO DOS INDICADORES QUANTITATIVOS E QUALITATIVOS

Indicador Peso%
Produgdo S0%
Cualitativos 10%
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Para efeito de cileulo de desconto, quando cabivel, serio considerados a distribuicdo percentual especifica

para os Indicadores de Producdo e Indicadores Qualitativos, a saber:

DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DQS
INDICADORES DE PRODUCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

Modalidade de Contratagiio Peso %
Atendimento de Urgéncia e Emergéncia 40%
Saidas Hospitalares 60%

DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS
INDICADORES QUALITATIVOS DO ORCAMENTO DE CUSTEIO

Modalidade de Contratagdo Peso %
Estratégicos B60%
Efetividade 208
Gestdo 20%

AVALACAD E VALORAGAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAO (QUANTIDADE POR MODALIDADE
DE CONTRATACAO DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL) E INDICADORES DE QUALIDADE

Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatadas serio efetuados nos meses
subsequentes aos periodos de avaliaco.

A avaliagdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serio efetuadas
conforme explicitado nas tabelas a seguir. Os desvios serdo analisados em relacio 3s quantidades especificadas
para cada modalidade de atividade assistencial especificada na tabela, respeitando-se a proporcionalidade de

cada tipo de despesa especificada.

VALORACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAQ
ATIVIDADE QUANTIDADE PRODUZIDA VALOR A PAGAR
REALIZADA
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade
Entre 85% e 100% do volume 100% do peso percentual da atividade
Urgénciae  contratado
Emergénda  Entre 70% e 84,9% do volume  90% X peso percentual da atividade X

contratado orgamento da unidade (RS)
Meanos que 70% do volume 70% X peso percentual da atividade X
contratado orgamento da unidade (RS)

Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade
Entre 85% e 100% do volume 100% do peso percentual da atividade

contratade
Saldas Entre 70% e 84,9% do volume  90% X peso percentual da atividade X
Hospitalares contratada orcamento da unidade (RS)
Menos que 70% do volume 70% X peso percentual da atividade ¥
contratado orcamento da unidade (RS)
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VALORAGAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUALITATIVOS

INDICADOR META ALCANCADA

Entre 85% e 100% da meta
Entre 70% & 84,9% da meta

Estratégicos

Menos que 70% da meta

Entre 85% e 100% da meta

Efetividade Entre 70% e 84,9% da meta
Menos que 70% da meta

Entre 85% e 100% da meta

Entre 70% e 84,9% da meta
Gestdo

Menos que 70% da meta

n__.af—

VALOR A PAGAR

100% do peso percentual da meta

90% X peso percentual da meta X orgamento
da unidade (R3)

70% X peso percentual da meta ¥ orgamento
da unidade (RS)

100% do peso percentual da meta

90% X peso percentual da meta X orcamento
da unidade (RS)

70% X peso percentual da meta X orcamento
da unidade (RS)

100% do peso percentual da meta

90% X peso percentual da meta X orgamento
da unidade (R3)

70% X peso percentual da meta X arcamento
da unidade (RS)

s

Dra. Agnes Mello Fapfas Ferrari
Diretora Geral

LUIZ MARIO PEREIRA DE

Assinado de forma digital por LUIZ MARIO
PEREIRA DE SOUZA GOMES:08013434885

SOUZA GOMES:08013434885 pados: 2023.12.26 18:10:15 -03'00"

Dr. Luiz Mario Pereira de Souza Gomes
Presidente
Fundacdo do ABC



MEMORIA DE CALCULO - RESUMO

UNIDADE/DEPARTAMENTO
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HOSPITAL ANCHIETA
HMU/HOSP DA MULHER
HOSPITAL DE CLiNICAS
HOSPITAL DE URGENCIA
ATENCAO BASICA
ATENCAO ESPECIALIZADA
URGENCIA E EMERGENCIA
VIGILANCIA E SAUDE

APOIO GERENCIAL
TOTA RS

2024_Valores Estimados

81.648.000,360
101.881.860,000
238.410.668,400
173.677.472,520
216.948.653,400

84.554.746,320
146.141.626,800

20.826.821,880

»

1.080.897.



ATENCAO BASICA

MEMORIA DE CALCULO

024
ITEM UNIDADE META MENSAL | CUSTO UNITARIO R$ | CUSTO MENSAL R$ | Vigéncia | CUSTO TOTAL R$
1 Consulta Médica 2.320 100,10 232.232,00 12 2.786.784,00
2 Consulta de Enfermagem 1.360 91,00 123.760,00 12 1.485.120,00
<
% 3 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
g 4 Visita ACS 2.625 57,00 149.625,00 12 1.795.500,00
‘Z 5 Exames Laboratoriais 7.000 10,00 70.000,00 12 840.000,00
> 6 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
7 Dispensagdo de Medicamentos 6.000 9,93 59.580,00 12 714.960,00
8 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
9 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
‘g 10 Consulta Odontolégica 700 175,88 123.116,00 12 1.477.392,00
g 11 Visita ACS 1.980 57,00 112.860,00 12 1.354.320,00
g 12 Exames Laboratoriais 6.000 10,00 60.000,00 12 720.000,00
13 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.800 28,75 51.750,00 12 621.000,00
14 Dispensagdo de Medicamentos 5.500 9,93 54.615,00 12 655.380,00
15 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
16 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
Ig 17 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
E 18 Visita ACS 990 57,00 56.430,00 12 677.160,00
7))
g 19 Exames Laboratoriais 2.900 10,00 29.000,00 12 348.000,00
20 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
21 Dispensagdo de Medicamentos 1.900 9,93 18.867,00 12 226.404,00
22 Consulta Médica 1.160 100,10 116.116,00 12 1.393.392,00
" 23 Consulta de Enfermagem 680 91,00 61.880,00 12 742.560,00
E 24 Consulta Odontolégica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
E 25 Visita ACS 550 57,00 31.350,00 12 376.200,00
<
Z 26 Exames Laboratoriais 4,000 10,00 40.000,00 12 480.000,00
> 27 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 28,75 25.875,00 12 310.500,00
28 Dispensagdo de Medicamentos 3.900 9,93 38.727,00 12 464.724,00
29 Consulta Médica 1.450 100,10 145.145,00 12 1.741.740,00
30 Consulta de Enfermagem 850 91,00 77.350,00 12 928.200,00
E 31 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
E 32 Visita ACS 990 57,00 56.430,00 12 677.160,00
§ 33 Exames Laboratoriais 4,800 10,00 48.000,00 12 576.000,00
34 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
35 Dispensagdo de Medicamentos 3.500 9,93 34.755,00 12 417.060,00
36 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
g 37 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
8 38 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
g 39 Visita ACS 1.430 57,00 81.510,00 12 978.120,00
% 40 Exames Laboratoriais 4.800 10,00 48.000,00 12 576.000,00
§ 41 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
42 Dispensagdo de Medicamentos 3.000 9,93 29.790,00 12 357.480,00




43 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
a4 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
§ 45 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
% 46 Visita ACS 2.530 57,00 144.210,00 12 1.730.520,00
(=]
§ 47 Exames Laboratoriais 4.800 10,00 48.000,00 12 576.000,00
48 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 28,75 25.875,00 12 310.500,00
49 Dispensa¢do de Medicamentos 4.000 9,93 39.720,00 12 476.640,00
50 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
51 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
§ 52 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
E 53 Visita ACS 1.540 57,00 87.780,00 12 1.053.360,00
7]
g 54 Exames Laboratoriais 7.000 10,00 70.000,00 12 840.000,00
55 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
56 Dispensa¢do de Medicamentos 4.000 9,93 39.720,00 12 476.640,00
57 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
n 58 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
-
‘g 59 Consulta Odontolégica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
5 60 Visita ACS 2.090 57,00 119.130,00 12 1.429.560,00
o
E 61 Exames Laboratoriais 5.000 10,00 50.000,00 12 600.000,00
[}
= 62 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
63 Dispensagdo de Medicamentos 3.100 9,93 30.783,00 12 369.396,00
64 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
65 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
8 66 Consulta Odontolégica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80
; 67 Visita ACS 770 57,00 43.890,00 12 526.680,00
g 68 Exames Laboratoriais 3.500 10,00 35.000,00 12 420.000,00
69 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
70 Dispensagdo de Medicamentos 1.700 9,93 16.881,00 12 202.572,00
71 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
72 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
w 73 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
‘Z 74 Visita ACS 3.630 57,00 206.910,00 12 2.482.920,00
> 75 Exames Laboratoriais 7.000 10,00 70.000,00 12 840.000,00
76 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
77 Dispensagdo de Medicamentos 4.500 9,93 44.685,00 12 536.220,00
78 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
%) 79 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
-
~§ 80 Consulta Odontoldgica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80
E 81 Visita ACS 1.100 57,00 62.700,00 12 752.400,00
-4
g 82 Exames Laboratoriais 4.800 10,00 48.000,00 12 576.000,00
g 83 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
84 Dispensagdo de Medicamentos 2.300 9,93 22.839,00 12 274.068,00




85 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
86 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
g 87 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
)
@ 88 Visita ACS 2.860 57,00 163.020,00 12 1.956.240,00
§ 89 Exames Laboratoriais 8.000 10,00 80.000,00 12 960.000,00
90 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
91 Dispensa¢do de Medicamentos 3.900 9,93 38.727,00 12 464.724,00
92 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
° 93 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
Ig 94 Consulta Odontoldgica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80
% 95 Visita ACS 1.210 57,00 68.970,00 12 827.640,00
z 96 Exames Laboratoriais 2.000 10,00 20.000,00 12 240.000,00
> 97 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
98 Dispensacdo de Medicamentos 1.500 9,93 14.895,00 12 178.740,00
929 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
100 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
E 101 Consulta Odontologica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
E 102 Visita ACS 1.650 57,00 94.050,00 12 1.128.600,00
2
§ 103 Exames Laboratoriais 5.800 10,00 58.000,00 12 696.000,00
104 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
105 Dispensagdo de Medicamentos 3.500 9,93 34.755,00 12 417.060,00
106 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
107 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
7]
E 108 Consulta Odontolégica 700 175,88 123.116,00 12 1.477.392,00
§ 109 Visita ACS 2.530 57,00 144.210,00 12 1.730.520,00
z 110 Exames Laboratoriais 4.000 10,00 40.000,00 12 480.000,00
2
111 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
112 Dispensagdo de Medicamentos 3.500 9,93 34.755,00 12 417.060,00
113 Consulta Médica 1.160 100,10 116.116,00 12 1.393.392,00
114 Consulta de Enfermagem 680 91,00 61.880,00 12 742.560,00
‘é 115 Consulta Odontoldgica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80
<5t, 116 Visita ACS 1.650 57,00 94.050,00 12 1.128.600,00
a
§ 117 Exames Laboratoriais 5.800 10,00 58.000,00 12 696.000,00
118 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
119 Dispensagdo de Medicamentos 3.000 9,93 29.790,00 12 357.480,00
120 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
121 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
E 122 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
E 123 Visita ACS 2.640 57,00 150.480,00 12 1.805.760,00
o
§ 124 Exames Laboratoriais 7.800 10,00 78.000,00 12 936.000,00
125 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 28,75 25.875,00 12 310.500,00
126 Dispensagdo de Medicamentos 3.900 9,93 38.727,00 12 464.724,00




127 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
é 128 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
E 129 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
|§ 130 Visita ACS 1.210 57,00 68.970,00 12 827.640,00
g 131 Exames Laboratoriais 5.800 10,00 58.000,00 12 696.000,00
a
§ 132 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
133 Dispensa¢do de Medicamentos 3.200 9,93 31.776,00 12 381.312,00
134 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
135 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
§ 136 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
E 137 Visita ACS 2.310 57,00 131.670,00 12 1.580.040,00
§ 138 Exames Laboratoriais 7.000 10,00 70.000,00 12 840.000,00
139 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
140 Dispensa¢do de Medicamentos 3.200 9,93 31.776,00 12 381.312,00
141 Consulta Médica 1.160 100,10 116.116,00 12 1.393.392,00
g 142 Consulta de Enfermagem 680 91,00 61.880,00 12 742.560,00
g 143 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
g 144 Visita ACS 1.430 57,00 81.510,00 12 978.120,00
Q
E 145 Exames Laboratoriais 3.500 10,00 35.000,00 12 420.000,00
(7]
g 146 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
147 Dispensagdo de Medicamentos 2.200 9,93 21.846,00 12 262.152,00
148 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
8 149 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
g 150 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
§ 151 Visita ACS 1.760 57,00 100.320,00 12 1.203.840,00
E 152 Exames Laboratoriais 3.000 10,00 30.000,00 12 360.000,00
=]
2 153 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
154 Dispensagdo de Medicamentos 2.500 9,93 24.825,00 12 297.900,00
155 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
~ 156 Consulta de Enfermagem 1020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
g 157 Consulta Odontoldgica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80
g 158 Visita ACS 1.210 57,00 68.970,00 12 827.640,00
E 159 Exames Laboratoriais 3.500 10,00 35.000,00 12 420.000,00
> 160 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.200 28,75 34.500,00 12 414.000,00
161 Dispensagdo de Medicamentos 2.800 9,93 27.804,00 12 333.648,00
162 Consulta Médica 2.610 100,10 261.261,00 12 3.135.132,00
_ 163 Consulta de Enfermagem 1.530 91,00 139.230,00 12 1.670.760,00
% 164 Consulta Odontoldgica 700 175,88 123.116,00 12 1.477.392,00
w
§ 165 Visita ACS 3.190 57,00 181.830,00 12 2.181.960,00
2
2 166 Exames Laboratoriais 8.000 10,00 80.000,00 12 960.000,00
> 167 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.500 28,75 43.125,00 12 517.500,00
168 Dispensagdo de Medicamentos 5.000 9,93 49.650,00 12 595.800,00




169 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
_ 170 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
o »
g 171 Consulta Odontolégica 0 175,88 0,00 12 0,00
E 172 Visita ACS 440 57,00 25.080,00 12 300.960,00
Ig 173 Exames Laboratoriais 1.500 10,00 15.000,00 12 180.000,00
> 174 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
175 Dispensac¢do de Medicamentos 1.000 9,93 9.930,00 12 119.160,00
176 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
177 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
E 178 Consulta Odontoldgica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80
a 179 Visita ACS 990 57,00 56.430,00 12 677.160,00
§ 180 Exames Laboratoriais 4.500 10,00 45.000,00 12 540.000,00
181 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
182 Dispensa¢do de Medicamentos 3.900 9,93 38.727,00 12 464.724,00
183 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
184 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
; 185 Consulta Odontolégica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
; 186 Visita ACS 1.430 57,00 81.510,00 12 978.120,00
§ 187 Exames Laboratoriais 7.800 10,00 78.000,00 12 936.000,00
188 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.500 28,75 43.125,00 12 517.500,00
189 Dispensagdo de Medicamentos 4.200 9,93 41.706,00 12 500.472,00
190 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
é 191 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
2
E 192 Consulta Odontolégica 140 175,88 24.623,20 12 295.478,40
E 193 Visita ACS 1.540 57,00 87.780,00 12 1.053.360,00
=
E 194 Exames Laboratoriais 3.500 10,00 35.000,00 12 420.000,00
§ 195 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
196 Dispensagdo de Medicamentos 2.300 9,93 22.839,00 12 274.068,00
197 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
198 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
,g 199 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
E 200 Visita ACS 1.980 57,00 112.860,00 12 1.354.320,00
§ 201 Exames Laboratoriais 5.500 10,00 55.000,00 12 660.000,00
202 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 28,75 25.875,00 12 310.500,00
203 Dispensagdo de Medicamentos 4.200 9,93 41.706,00 12 500.472,00
204 Consulta Médica 2.320 100,10 232.232,00 12 2.786.784,00
205 Consulta de Enfermagem 1.360 91,00 123.760,00 12 1.485.120,00
.3 206 Consulta Odontoldgica 560 175,88 98.492,80 12 1.181.913,60
g 207 Visita ACS 2.420 57,00 137.940,00 12 1.655.280,00
7]
g 208 Exames Laboratoriais 6.000 10,00 60.000,00 12 720.000,00
209 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 1.500 28,75 43.125,00 12 517.500,00
210 Dispensagdo de Medicamentos 5.000 9,93 49.650,00 12 595.800,00




211 Consulta Médica 870 100,10 87.087,00 12 1.045.044,00
212 Consulta de Enfermagem 510 91,00 46.410,00 12 556.920,00
w
2 213 Consulta Odontoldgica 280 175,88 49.246,40 12 590.956,80
E 214 Visita ACS 1.210 57,00 68.970,00 12 827.640,00
‘Z 215 Exames Laboratoriais 3.600 10,00 36.000,00 12 432.000,00
=]
216 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 600 28,75 17.250,00 12 207.000,00
217 Dispensagdo de Medicamentos 2.400 9,93 23.832,00 12 285.984,00
218 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
“ 219 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
w
g 220 Consulta Odontoldgica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
E 221 Visita ACS 1.760 57,00 100.320,00 12 1.203.840,00
E 222 Exames Laboratoriais 4.500 10,00 45.000,00 12 540.000,00
o
2 223 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 28,75 25.875,00 12 310.500,00
224 Dispensag¢do de Medicamentos 2.900 9,93 28.797,00 12 345.564,00
225 Consulta Médica 1.740 100,10 174.174,00 12 2.090.088,00
_ 226 Consulta de Enfermagem 1.020 91,00 92.820,00 12 1.113.840,00
I
E 227 Consulta Odontolégica 420 175,88 73.869,60 12 886.435,20
§ 228 Visita ACS 3.410 57,00 194.370,00 12 2.332.440,00
; 229 Exames Laboratoriais 7.500 10,00 75.000,00 12 900.000,00
> 230 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 28,75 25.875,00 12 310.500,00
231 Dispensag¢do de Medicamentos 4.200 9,93 41.706,00 12 500.472,00
232 Consulta Médica 1.160 100,10 116.116,00 12 1.393.392,00
233 Consulta de Enfermagem 680 91,00 61.880,00 12 742.560,00
§ 234 Consulta Odontolégica 260 175,88 45.728,80 12 548.745,60
-5
; 235 Visita ACS 1.430 57,00 81.510,00 12 978.120,00
>
§ 236 Exames Laboratoriais 6.100 10,00 61.000,00 12 732.000,00
237 Procedimentos Técnico/Aux. Enfermagem 900 28,75 25.875,00 12 310.500,00
238 Dispensagdo de Medicamentos 4.200 9,93 41.706,00 12 500.472,00
CEO NOVA PETROPOLIS 239 Consulta Odontoldgica 1.400 185,83 260.164,85 12 3.121.978,20
CEO ALVARENGA 240 Consulta Odontoldgica 600 185,82 111.492,00 12 1.337.904,00
CEO SILVINA 241 Consulta Odontoldgica 800 185,82 148.656,00 12 1.783.872,00

TOTAL ESTIMADO - PLANO OPERATIVO

216.948.653,40




MEMORIA DE CALCULO

AC) » A ADA
024
ITEM UNIDADE META MENSAL | CUSTO UNITARIO R$ | CUSTO MENSAL R$ | Vigéncia | CUSTO TOTAL R$
1 Atend_lm_ento de profissnljn.als de nivel superior na atengdo 2.246 51,65 219.305,90 12 2.631.670,80
especializada (exceto médico)
POLICLINICA CENTRO 2 Atendimento médico em atengéo especializada 5.130 65,19 334.424,70 12 4.013.096,40
3 Procedimentos de enfermagem 4.680 32,44 151.819,20 12 1.821.830,40
2 Atend_lm_ento de proflsy?n.als de nivel superior na atengdo 225 5165 11.621,25 1 139.455,00
especializada (exceto médico)
5 Atendimento médico em atengdo especializada 1205 65,19 78.553,95 12 942.647,40
POLICLINICA ALVARENGA
6 Realizagdo de Ultrassonografia 1.423 72,48 103.139,04 12 1.237.668,48
7 Procedimentos de enfermagem 350 32,44 11.354,00 12 136.248,00
8 Realizagdo de Ultrassonografia 4.484 72,48 325.000,32 12 3.900.003,84
POLICLINICA IMAGEM L Rk . i
9 Realizagdo de Mamografia - Unidade Fixa 1180 70,76 83.496,80 12 1.001.961,60
CENTRO
10 Realizagdo de Eletroencefalograma 2.202 55,76 122.783,52 12 1.473.402,24
UNIDADE MAMOGRAFIA 11 Realizagdo de Mamografia 1.350 50,30 67.905,00 12 814.860,00
MOVEL
1 Atend'lm'ento de proflsg?nlals de nivel superior na atengdo 10.350 49,29 510.151,50 12 6.121.818,00
especializada (exceto médico)
CENTRO ESPECIALIZADO CER 13 Atendimento médico em ateng&o especializada 360 120,29 43.304,40 12 519.652,80
N 14 Exames de Fonoaudiologia 850 78,82 66.997,00 12 803.964,00
15 Sessdes de Equoterapia 264 515,53 136.099,92 12 1.633.199,04
16 Realizagdo de Exames de Analise Clinicas 13.022 7,94 103.394,68 12 1.240.736,16
17 Realizagdo de Doppler Vascular 4.176 40,84 170.547,84 12 2.046.574,08
SADT 18 Realizagdo de Eletroneuromiografia 235 93,43 21.956,05 12 263.472,60
19 Realizagdo de Polissonografia 36 427,11 15.375,96 12 184.511,52
20 Realizagdo de Endoscopia e Colonoscopia 604 186,88 112.875,52 12 1.354.506,24
21 Consultas Cardiolégicas 1.220 57,13 69.698,60 12 836.383,20
SERVICOS DE CARDIOLOGIA
22 Procedimentos diagndsticos em cardiologia 2.412 75,11 181.165,32 12 2.173.983,84
23 SRT Feminino Tipo Il - Casa Alegria 8 9.445,85 75.566,80 12 906.801,60
24 SRT Feminino Tipo Il - Casa Estrela 8 9.445,85 75.566,80 12 906.801,60
25 SRT Feminino Tipo Il - Casa Violeta 7 9.445,85 66.120,95 12 793.451,40
SERVICO RESIDENCIAL 26 SRTM lino Tipo Il - Casa Artémio Minsk 11 9.445,85 103.904,35 12 1.246.852,20
TERAPEUTICO SRT asculino Tipo Il - Casa Artémio Mins .445, .904, .246.852,
27 SRT Masculino Tipo Il - Casa da Familia 10 9.445,85 94.458,50 12 1.133.502,00
28 SRT Masculino Tipo Il Casa dos Amigos 10 9.445,85 94.458,50 12 1.133.502,00
29 SRT Masculino Tipo Il Casa Vida 9 9.445,85 85.012,65 12 1.020.151,80
30 Atendimento médico 180 193,20 34.776,00 12 417.312,00
CENTRO DE ATENCAO 31 Atendimento n3o médico 857 124,69 106.859,33 12 1.282.311,96
PSICOSSOCIAL CAPS IlI
CENTRO 32 Pacientes em hospitalidades 171 382,42 65.393,82 12 784.725,84
33 Procedimentos de enfermagem 863 89,44 77.186,72 12 926.240,64
34 Atendimento médico 158 193,20 30.525,60 12 366.307,20
CENTRO DE ATENCAO 35 Atendimento n3o médico 1.664 124,69 207.484,16 12 2.489.809,92
PSICOSSOCIAL CAPS IlI
FARINA 36 Pacientes em hospitalidades 476 382,48 182.060,48 12 2.184.725,76
37 Procedimentos de enfermagem 808 89,44 72.267,52 12 867.210,24
38 Atendimento médico 246 193,20 47.527,20 12 570.326,40
CENTRO DE ATENCAO 39 Atendimento n3o médico 794 124,69 99.003,86 12 1.188.046,32
PSICOSSOCIAL CAPS IlI
SELECTA 40 Pacientes em hospitalidades 205 382,48 78.408,40 12 940.900,80
41 Procedimentos de enfermagem 489 89,44 43.736,16 12 524.833,92




42 Atendimento médico 249 193,20 48.106,80 12 577.281,60
CENTRO DE ATENCAO 43 Atendimento ndo médico 1.313 124,69 163.717,97 12 1.964.615,64
PSICOSSOCIAL CAPS 1l
ALVARENGA 44 Pacientes em hospitalidades 344 382,48 131.573,12 12 1.578.877,44
45 Procedimentos de enfermagem 557 89,44 49.818,08 12 597.816,96
46 Atendimento médico 166 193,20 32.071,20 12 384.854,40
CENTRO DE ATENCAO 47 Atendimento ndo médico 804 124,69 100.250,76 12 1.203.009,12
PSICOSSOCIAL Il RUDGE
RAMOS 48 Pacientes em hospitalidades 198 382,48 75.731,04 12 908.772,48
49 Procedimentos de enfermagem 714 89,44 63.860,16 12 766.321,92
50 Atendimento médico 330 115,08 37.976,40 12 455.716,80
CENTRO DE ATENGAO 51 Atendimento ndo médico 1.752 133,86 234.522,72 12 2.814.272,64
PSICOSSOCIAL Il INFANTO
JUVENIL 52 Pacientes em hospitalidades 49 312,80 15.327,20 12 183.926,40
53 Procedimentos de enfermagem 351 37,97 13.327,47 12 159.929,64
54 Atendimento médico 61 288,72 17.611,92 12 211.343,04
CENTRO DE ATENCAO 55 Atendimento ndo médico 950 118,83 112.888,50 12 1.354.662,00
PSICOSSOCIAL Il ALCOOL E
DROGAS ALVARENGA 56 Pacientes em hospitalidades 226 344,93 77.954,18 12 935.450,16
57 Procedimentos de enfermagem 416 288,94 120.199,04 12 1.442.388,48
58 Atendimento médico 150 288,72 43.308,00 12 519.696,00
. 59 Atendimento ndo médico 1.391 118,83 165.292,53 12 1.983.510,36
CENTRO DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL Ill ALCOOL E 60 Pacientes em hospitalidades 201 344,93 69.330,93 12 831.971,16
DDROGAS CENTRO
61 Pacientes inseridos na Unidade de Acolhimento 6 9.783,66 58.701,96 12 704.423,52
62 Procedimentos de enfermagem 474 288,94 136.957,56 12 1.643.490,72
63 Atendimento médico 39 288,72 11.260,08 12 135.120,96
CENTRO DE ATENCAO 64 Atendimento n&o médico 444 118,83 52.760,52 12 633.126,24
PSICOSSOCIAL ALCOOL E
DROGAS INFANTO JUVENIL 65 Pacientes em hospitalidades 100 344,93 34.493,00 12 413.916,00
66 Procedimentos de enfermagem 141 288,94 40.740,54 12 488.886,48
NUTRARTE 67 Quantidade de oficinas ofertadas 13 8.032,07 104.416,91 12 1.253.002,92
71 Consultas oftalmoldgicas 4.320 44,35 191.592,00 12 2.299.104,00
SERVICOS DE 72 E Oftalmologi 6.660 21,00 139.860,00 12 1.678.320,00
OFTALMOLOGIA xames Oftalmoldgicos . ) .860, .678.320,
73 Procedimentos cirurgicos oftalmoldgicos 311 390,00 121.290,00 12 1.455.480,00

TOTAL - PLANO OPERATIVO

84.554.746,32




MEMORIA DE CALCULO

A R A
024
ITEM UNIDADE META MENSAL | CUSTO UNITARIO R$ | CUSTO MENSAL R$ | Vigéncia | CUSTO TOTAL R$
SAMU E SETIH 1 Atendimentos do SAMU e Transporte Inter 5.500 435,70 2.396.350,00 12 28.756.200,00
hospltiar
2 N de Classificagdes de Risco 12.691 7,50 95.182,50 12 1.142.190,00
3 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 165 1.031,79 170.245,35 12 2.042.944,20
é 4 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 33 3.309,40 109.210,20 12 1.310.522,40
>
g 5 Ne de medicagdes/procedimentos 9.951 18,50 184.093,50 12 2.209.122,00
=1
6 N2 de Pacientes atendidos pela Farmacia 7.377 3,34 24.639,18 12 295.670,16
7 N2 de Consultas Médicas 11.356 55,07 625.374,92 12 7.504.499,04
8 N¢ de Classificagbes de Risco 9.443 7,50 70.822,50 12 849.870,00
" 9 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 120 1.031,79 123.814,80 12 1.485.777,60
A
% 10 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 48 3.309,40 158.851,20 12 1.906.214,40
=
g 11 Ne de medicagdes/procedimentos 8.156 18,50 150.886,00 12 1.810.632,00
S
: 12 N2 de Pacientes atendidos pela Farmacia 5.740 3,34 19.171,60 12 230.059,20
13 N2 de Consultas Médicas 8.198 55,07 451.463,86 12 5.417.566,32
14 N2 de Classificages de Risco 9.374 7,50 70.305,00 12 843.660,00
E 15 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 191 1.031,79 197.071,89 12 2.364.862,68
§ 16 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 36 3.309,40 119.138,40 12 1.429.660,80
E 17 Ne de medicagdes/procedimentos 8.012 18,50 148.222,00 12 1.778.664,00
Q
5 18 Ne de Pacientes atendidos pela Farmacia 5.674 3,34 18.951,16 12 227.413,92
19 N2 de Consultas Médicas 8.273 55,07 455.594,11 12 5.467.129,32
20 N¢ de Classificages de Risco 6.678 7,50 50.085,00 12 601.020,00
% 21 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 126 1.031,79 130.005,54 12 1.560.066,48
% 22 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 35 3.309,40 115.829,00 12 1.389.948,00
é 23 Ne de medica¢des/procedimentos 8.260 18,50 152.810,00 12 1.833.720,00
&
g 24 N2 de Pacientes atendidos pela Farmacia 4.460 3,34 14.896,40 12 178.756,80
25 N2 de Consultas Médicas 5.838 55,07 321.498,66 12 3.857.983,92
26 N¢ de Classificages de Risco 5.582 7,50 41.865,00 12 502.380,00
w 27 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 71 1.031,79 73.257,09 12 879.085,08
2
§ 28 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 32 3.309,40 105.900,80 12 1.270.809,60
g 29 Ne de medicagdes/procedimentos 5.148 18,50 95.238,00 12 1.142.856,00
<<
5 30 N2 de Pacientes atendidos pela Farmacia 4.113 3,34 13.737,42 12 164.849,04
31 N2 de Consultas Médicas 5.056 55,07 278.433,92 12 3.341.207,04
32 N¢ de Classificages de Risco 11.250 7,50 84.375,00 12 1.012.500,00
" 33 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 265 1.031,79 273.424,35 12 3.281.092,20
<]
% 34 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 48 3.309,40 158.851,20 12 1.906.214,40
o
% 35 Ne de medicagdes/procedimentos 6.838 18,50 126.503,00 12 1.518.036,00
5 36 N2 de Pacientes atendidos pela Farmacia 5.710 3,34 19.071,40 12 228.856,80
37 N2 de Consultas Médicas 9.740 55,07 536.381,80 12 6.436.581,60
38 N2 de Classificages de Risco 10.268 7,50 77.010,00 12 924.120,00
g 39 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 168 1.031,79 173.340,72 12 2.080.088,64
k<]
% 40 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 34 3.309,40 112.519,60 12 1.350.235,20




g 41 Ne de medicagbes/procedimentos 8.547 18,50 158.119,50 12 1.897.434,00
E 42 N2 de Pacientes atendidos pela Farmacia 6.181 3,34 20.644,54 12 247.734,48
43 N2 de Consultas Médicas 9.141 55,07 503.394,87 12 6.040.738,44
a4 N¢ de Classificages de Risco 11.523 7,50 86.422,50 12 1.037.070,00
§ 45 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 162 1.031,79 167.149,98 12 2.005.799,76
% 46 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 41 3.309,40 135.685,40 12 1.628.224,80
'g 47 Ne de medicagbes/procedimentos 8.824 18,50 163.244,00 12 1.958.928,00
=1
; 48 N de Pacientes atendidos pela Farmacia 7.831 3,34 26.155,54 12 313.866,48
49 N2 de Consultas Médicas 10.162 55,07 559.621,34 12 6.715.456,08
50 N2 de Classificages de Risco 14.902 7,50 111.765,00 12 1.341.180,00
9 51 N2 de Pacientes em observagdo sala Amarela 180 1.031,79 185.722,20 12 2.228.666,40
E 52 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 34 3.309,40 112.519,60 12 1.350.235,20
§ 53 Ne de medicagbes/procedimentos 13.192 18,50 244.052,00 12 2.928.624,00
<
5 54 N2 de Pacientes atendidos pela Farmacia 9.032 3,34 30.166,88 12 362.002,56
55 N2 de Consultas Médicas 12.914 55,07 711.173,98 12 8.534.087,76
g 56 N2 de Classificages de Risco 3.719 7,50 27.892,50 12 334.710,00
% % 58 N2 de pacientes em observagdo sala Vermelha 46 3.306,49 152.098,63 12 1.825.183,56
; g 59 Ne de medicagbes/procedimentos 3.229 18,50 59.736,50 12 716.838,00
2
g 61 N¢ de Consultas Médicas 3.241 55,07 178.481,87 12 2.141.782,44

TOTAL ESTIMADO - PLANO OPERATIVO

146.141.626,80




MEMORIA DE CALCULO
ITEM UNIDADE META MENSAL | CUSTO UNITARIO R$ | CUSTO MENSAL R$ Vigéncia| CUSTO TOTAL RS
1 Saidas Hospitalares 144 28.951,77 4.169.054,88 12 50.028.658,56
2 Consultas Médicas 1.000 237,08 237.080,00 12 2.844.960,00
ANTENDIMENTO 3 C It do Médi 1.100 69,67 76.637,00 12 919.644,00
AMBULATORIAL onsultas ndo Médicas . , .637, .644,
4 NUmero de Sessdes de Quimioterapia 600 1.245,53 747.318,00 12 8.967.816,00
5 Numero de Sessdes de Radioterapia 650 629,11 408.921,50 12 4.907.058,00
6 Andlises Clinicas 24.000 6,94 166.560,00 12 1.998.720,00
7 RX 500 104,69 52.345,00 12 628.140,00
APOIO 8 T fi 800 242,83 194.264,00 12 2.331.168,00
DIAGNOSTICO omogratia ’ -20%, 332105
9 Ultrassonografia 130 262,73 34.154,90 12 409.858,80
10 Ecocardiograma 64 473,16 30.282,24 12 363.386,88
11 Fisioterapia 7.050 42,45 299.289,51 12 3.591.474,12
12 Psicologia 670 53,63 35.932,10 12 431.185,20
13 Fonoaudiologia 500 69,62 34.810,00 12 417.720,00
APOIO 14 T ia0 i | 160 53,74 8.598,40 12 103.180,80
ASSISTENCIAL erapia Ocupaciona 3 .598, .180,
15 Nutrigdo 900 45,96 41.364,00 12 496.368,00
16 Assisténcia Farmacéutica 7.050 10,13 71.416,50 12 856.998,00
17 Atendimentos de Urgéncia 400 489,93 195.972,00 12 2.351.664,00

TOTAL ESTIMADO - PLANO OPERATIVO

81.648.000,36




MEMORIA DE CALCULO
ITEM UNIDADE META MENSAL | CUSTO UNITARIO R$ | CUSTO MENSAL R$ | Vigéncia | CUSTO TOTAL R$
SAIDAS 1 Ginecologia e Obstetricia 520 4.646,05 2.415.946,00 12 28.991.352,00
2 Neonatologia 56 43.608,89 2.442.098,10 12 29.305.177,20
3 Especialidades médicas 220 75,72 16.658,40 12 199.900,80
ATENDIMENTO 4 E ialidades Médicas CAISM 2.960 88,14 260.894,40 12 3.130.732,80
AMBULATORIAL specialidades Médicas . 3 .894, .130.732,
5 Especialidades ndo médicas 818 133,49 109.194,82 12 1.310.337,84
AT. URGENCIA 6 Atendimento as Urgéncias 2.470 264,99 654.525,30 12 7.854.303,60
7 Procedimentos Cirurgicos 139 5.174,32 719.230,48 12 8.630.765,76
PROCEDIMENTOS
8 Procedimentos Obstétricos 350 4.986,01 1.745.103,50 12 20.941.242,00
SADT 9 Ultrassonografia 1.200 105,42 126.504,00 12 1.518.048,00
10 Tomografia
TOTAL ESTIMADO - PLANO OPERATIVO 101.881.860,00




MEMORIA DE CALCULO

U D A
i
ITEM UNIDADE META MENSAL| CUSTO UNITARIO R$ | CUSTO MENSAL R$ Vigéncia | CUSTO TOTAL RS

SAIDAS 1 Saidas Hospitalares 761 18.225,32 13.869.468,52 12 166.433.622,24

2 Saidas HD-Dialise 340 561,26 190.828,40 12 2.289.940,80

3 Centro Cirtrgico 652 5.476,01 3.570.358,52 12 42.844.302,24
PROCEDIMENTOS

4 Hospital Dia 150 1.816,95 272.542,50 12 3.270.510,00
AT 5 Consultas médicas 7.144 76,20 544.372,80 12 6.532.473,60
AMBULATORIAL 6 Consultas ndo médicas 996 99,31 98.912,76] 12 1.186.953,12

7 Analises Clinicas 12.406 4,53 56.199,30 12 674.391,60

8 Tomografia 1.950 144,97 282.691,50 12 3.392.298,00

9 Densitometria Ossea 875 45,64 39.935,00 12 479.220,00
SADT EXTERNO

10 Ultrassonografia 1.150 50,34 57.891,00 12 694.692,00

11 Ressonancia Magnética 630 271,06 170.767,80 12 2.049.213,60

12 Ooscopias 280 830,02 232.405,60 12 2.788.867,20

13 Visita Equipe Multi - Nivel Superior 2.200 136,57 300.454,00 12 3.605.448,00
AT DOMICILIAR

14 Visita Técnico de Enfermagem 1.900 95,12 180.728,00 12 2.168.736,00

TOTAL ESTIMADO - PLANO OPERATIVO

238.410.668,40




HOSPITAL DE URGENCIA

MEMORIA DE CALCULO

META

ITEM UNIDADE MENSAL CUSTO UNITARIO R$ | CUSTO MENSAL R$ | Vigéncia | CUSTO TOTAL R$
SAIDAS Saidas Hospitalares 700 12.333,82 8.633.674,00 12 103.604.088,00
AT. URGENCIA Atendimento de Urgéncia e Emergéncia 4.261 1.370,44 5.839.448,71 12 70.073.384,52

TOTAL ESTIMADO - PLANO OPERATIVO

14.473.122,71

173.677.472,52
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