SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

TERMO DE RETIRRATIFICACAO AO CONTRATO DE GESTAO N2 01/14

PROCESSO ORIGEM N2 001.0500.000.002/2012
PROCESSO : 001.0500.000.161/2013

TERMO DE RETIRRATIFICACAO ao Contrato celebrado em 02/05/2012
entre o Estado de Sdo Paulo, por intermédio da Secretaria de Estado
da Sauide, e o Instituto de Responsabilidade Social Sirio Libanés,
qualificada como Organizagdo Social de Satde, para regulamentar o
desenvolvimento das agdes e servicos de salde, no Servico de
Reabilitagdo Lucy Montoro de Mogi Mirim.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de S3o Paulo, por
intermédio da Secretaria de Estado da Satide, com sede nesta cidade na Av. Dr. Enéas de Carvalho Aguiar n®
188, neste ato representado pelo seu Secretario de Estado da Salde, Dr. David Everson Uip, brasileiro,
casado, meédico, RG n2. 4.509.000-2, CPF n2 791.037.668-53, doravante denominada CONTRATANTE, e de
outro lado o INSTITUTO DE RESPONSABILIDADE SOCIAL SiRIO LIBANES, com CNPJ/MF n2 09.538.688/0001-
32, inscrito no CREMESP sob n? 945841, com endereco na Rua Peixoto Gomide, 337 — Bela Vista — S3o Paulo-
SP, e com estatuto arquivado no 22 Oficial de Registro de Titulos e Documentos e Civil de Pessoa Juridica da
Capital sob o Registro n? 112.778, neste ato representada por seu Diretor Executivo, Dr. Gonzalo Vecina
Neto, brasileiro, médico, portador do RG n2 6.050.798-6 e CPF n? 889.528.198-53,doravante denominada
CONTRATADA, tendo em vista o que dispde a Lei Complementar n2 846, de 4 de junho de 1998, e
considerando a declaragdo de dispensa de licitagdo inserida nos autos do Processo n?
001.0500.000.002/2012, fundamentada no § 12, do artigo 62, da Lei Complementar n® 846/98, combinado
com o artigo 26, da Lei Federal n? 8.666, de 21 de junho de 1993 e alteracdes posteriores, e ainda em
conformidade com os principios norteadores do Sistema Unico de Salide - SUS, estabelecidos nas Leis Federais
n? 8.080/90 e n? 8.142/90, com fundamento na Constituicdo Federal, em especial no seu artigo 196 e
seguintes, e na Constituicdo do Estado de S3o Paulo, em especial o seu artigo 218 e seguintes, RESOLVEM
celebrar o presente TERMO DE RETIRRATIFICACAO, conforme disposto na Clausula 92 — Da Alteragio
Contratual referente ao gerenciamento e execugdo de atividades e servigos de salide a serem desenvolvidos
no SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI MIRIM cujo uso fica permitido pelo periodo de
vigéncia do presente Contrato, mediante as seguintes clausulas e condi¢bes:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO
O presente TERMO DE RETIRRATIFICACAO tem por objeto alteracdes de clausulas do Contrato de Gestdo
celebrado em 02/05/2012, bem como a operacionalizagdo da gestdo e execugdo, pela CONTRATADA, das
atividades e servigos de satde, no SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI MIRIM, no exercicio
de 2014, em conformidade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento:

a. Anexo Técnico | — Descricdo de Servigos

b. Anexo Técnico lI- Sistema de Pagamento

c. Anexo Técnico Ill - Indicadores de Qualidade

CLAUSULA SEGUNDA

DA ALTERACAO CONTRATUAL

1. Em consondncia com a Resolugdo SS n? 108 de outubro, que alterou dispositivos da Minuta do Contrato
de Gestdo, nas seguintes cldusulas contratuais: CLAUSULA SEGUNDA — OBRIGAGCOES E RESPONSABILIDADE
DA CONTRATADA, CLAUSULA SEXTA — DO PRAZO DE VIGENCIA, CLAUSULA SETIMA — PARAGRAFO QUINTO,
conforme descrito abaixo:

CLAUSULA SEGUNDA
OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA
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Em cumprimento as suas obrigacdes, cabe a CONTRATADA, além das obrigacbes constantes das
especificacbes técnicas nos Anexos e daquelas estabelecidas na legislagdo referente ao SUS, bem como nos
diplomas federal e estadual que regem a presente contratagdo, as seguintes:

1- Prestar os servicos de satde que estdo especificados no Anexo Técnico | — Prestacdo de Servigos a
populacdo usudria do SUS — Sistema Unico de Satde e do Instituto de Assisténcia Médica do Servidor
Publico Estadual — IAMSPE, conforme determina a Lei Complementar n2 971/2005 e de acordo com o
estabelecido neste contrato;

2- Dar atendimento exclusivo aos usuarios do SUS e do IAMSPE (Lei Complementar n2 971/2005) no
estabelecimento de salde cujo uso lhe fora permitido, nos termos do artigo 89, inciso IV, da Lei
Complementar n2 846/98;

3- Dispor, por razdes de planejamento das atividades assistenciais, de informacdo oportuna sobre o local
de residéncia dos pacientes atendidos ou que |he sejam referenciados para atendimento, registrando o
municipio de residéncia e, para os residentes nesta capital do Estado de S3o Paulo, o registro da regido
da cidade onde residem (Centro, Leste, Oeste, Norte ou Sul);

4- Responsabilizar-se pela indenizagdo de dano decorrente de agdo ou omissdo voluntaria, ou de
negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes, nessa qualidade, causarem a paciente, aos
orgdos do SUS e a terceiros a estes vinculados, bem como aos bens publicos moveis e iméveis objetos
de permissao de uso, de que trata a Lei complementar n2 846/98, assegurando-se o direito de regresso
contra o responsavel nos casos de dolo ou culpa, sem prejuizo da aplicagdo das demais sancBes
cabiveis;

4.1- A responsabilidade de que trata o item anterior estende-se aos casos de danos causados por falhas
relativas a prestacdo dos servicos, nos termos do art.14 da Lei n? 8.078, de 11 de setembro de 1990
(Cédigo de Defesa do Consumidor);

5- Restituir, em caso de desqualificacdo, ao Poder Publico, o saldo dos recursos liquidos resultantes dos
valores dele recebidos;

6- Administrar os bens moveis e imoveis cujo uso lhe fora permitido, em conformidade com o disposto
nos respectivos termos de permissdo de uso, até sua restituicdo ao Poder Publico;

6.1- Comunicar a instancia responsavel da CONTRATANTE todas as aquisigbes de bens moveis que forem
realizadas, no prazo maximo de 30 (trinta) dias apds sua ocorréncia;

7- Transferir, integralmente a CONTRATANTE em caso de desqualificagdo e conseqiiente extingac da
Organizacdo Social de Saude, o patrimonio, os legados ou doagBes que lhe foram destinados, bem
como os excedentes financeiros decorrentes da prestagao de servicos de assisténcia a saude no
SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI MIRIM, cujo uso |he fora permitido;

8- Contratar, se necessario, pessoal para execucdo das atividades previstas neste Contrato de Gestdo,
responsabilizando-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais, resultantes da
execugdo do objeto desta avencga;

9- Instalar no SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORQ DE MOGI MIRIM cujo uso |he fora permitido,
“Servico de Atendimento ao Usudrio”, devendo encaminhar a Secretaria de Estado da Saude relatorio
mensal de suas atividades, conforme o disposto nos Anexos deste Contrato de Gestdo;

10- Manter, em perfeitas condi¢es de uso, os equipamentos e instrumental necessarios para a realizagao
dos servigos contratados;
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11- Em se tratando de servico de hospitalizagdo informar, sempre que solicitado, a CONTRATANTE, o
nimero de vagas disponiveis, a fim de manter atualizado o servigo de atendimento da "Central de Vagas do
SUS" (plantdo controlador), bem como indicar, em lugar visivel do estabelecimento hospitalar, o nimero de
vagas existentes no dia;

11.1- Em se tratando de servicos exclusivamente ambulatoriais, integrar o Servico de Marcacdo de
Consultas instituido pela Secretaria de Estado da Saude, se esta assim o definir;

12- Adotar o simbolo e o nome designativo da unidade de satide cujo uso lhe fora permitido, seguido pelo
nome designativo “Organizacdo Social de Saude”;

13- Responsabilizar-se par cobranca indevida feita ao paciente ou ao seu representante, por profissional
empregado ou preposto, em razdo da execugdo deste contrato;

14- Manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e o arquivo médico, pelo prazo minimo
de 5 (cinco) anos, ressalvados os prazos previstos em lei;

15- Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacgdo, exceto nos
casos de consentimento informado, devidamente aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Consentido,
quando devera haver manifestagdo expressa de consentimento do paciente ou de seu representante legal,
por meio de termo de responsabilidade pelo tratamento a que sera submetido;

16- Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitario, mantendo-se sempre
a qualidade na prestacdo dos servigos;

17- Afixar aviso, em lugar visivel, de sua condi¢ac de entidade qualificada como Organizagdo Social de
Salde, e de gratuidade dos servicos prestados nessa condigdo;

18- Justificar ao paciente ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da
decisdo de ndo realizagdo de qualquer ato profissional previsto neste Contrato.

19- Em se tratando de servico de hospitalizagdo, permitir a visita ao paciente internado, diariamente,
respeitando-se a rotina do servico, por periodo minimo de 02 (duas) horas;

20- Esclarecer os pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servigos oferecidos;

21- Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou ao recusar prestagdo de servicos de saude, salvo nos
casos de iminente perigo de vida ou obrigagdo legal;

22- Garantir a confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos pacientes;

23- Assegurar aos pacientes o direito de serem assistidos, religiosa e espiritualmente por ministro de
qualquer culto religioso;

24- Em se tratando de servigo de hospitalizacdo, possuir e manter em pleno funcionamento:

*,
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Comissdo de Prontuario Médico;
Comissdo de Obitos;
Comissdes de Etica Médica e de Controle de Infeccdo Hospitalar;
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25- Fornecer ao paciente atendido, por ocasido de sua saida, seja no Ambulatério, Pronto-Socorro ou
Unidade Hospitalar, relatério circunstanciado do atendimento prestado, denominado "INFORME DE
ATENDIMENTQ", do qual devem constar, no minimo, os seguintes dados:

1- Nome do paciente;

2- Nome da Unidade de atendimento;

3- Localizacdo do Servigo/Hospital (endereco, Municipio, Estado);

4- Motivo do atendimento (CID-10);

5- Data de admissdo e data da alta (em caso de internacao);

6- Procedimentos realizados e tipo de Orteses, prétese e/ou materiais empregados, quando for o caso.

25.1- O cabegalho do documento devera conter o seguinte esclarecimento:
"Esta conta sera paga com recursos publicos provenientes de seus impostos e contribuigdes sociais".

26-Colher a assinatura do paciente, ou de seus representantes legais, na segunda via do relatério a que se
refere o item 25 desta clausula, arquivando-a no prontudrio do paciente, pelo prazo de 05 (cinco) anos,
observando-se as excegoes previstas em lei;

27- Em se tratando de servigo de hospitalizagdo, assegurar a presenca de um acompanhante, em tempo
integral, no hospital, nas internagdes de gestantes, criangas, adolescentes e idosos, com direito a
alojamento e alimentagdo;

28- Limitar suas despesas com o pagamento de remuneracdo e vantagens de qualguer natureza a serem
percebidos pelos dirigentes e empregados das Organiza¢des Sociais de Saude a 70% (setenta por cento) do
valor global das despesas de custeio das respectivas unidades;

29- A remuneracao e vantagens de qualquer natureza a serem percebidos pelos dirigentes e empregados
das OrganizacGes Sociais de Saude ndo poderdo exceder os niveis de remuneracdo praticados na rede
privada de saude, observando-se a média de valores de, pelo menos 10 (dez) instituicdes de mesmo porte e
semelhante complexidade dos hospitais sob gestdo das Organizagdes Sociais de Saude, remuneracdo esta
baseada em indicadores especificos divulgados por entidades especializadas em pesquisa salarial existentes
no mercado;

30- A contratada ndo poderd celebrar contratos de qualquer natureza com empresas que estejam
suspensas ou impedidas de licitar/negociar com a Administracdo Publica, bem como com empresas que
tenham sido declaradas inidoneas para licitar/contratar com a Administracdo Publica, e, ainda, com
empresas que estejam inscritas no CADIN Estadual;

31- Remeter mensalmente a CONTRATANTE informagoes dos atendimentos realizados a pacientes
contribuintes, beneficidrios ou agregados do Instituto de Assisténcia Médica do Servidor Publico Estadual
(IAMSPE).

CLAUSULA SEXTA
DO PRAZO DE VIGENCIA
O prazo de vigéncia do presente Contrato de Gestdo sera de 5 (cinco) anos.

CLAUSULA SETIMA

PARAGRAFO QUINTO

A CONTRATADA devera receber e movimentar exclusivamente em conta corrente aberta em instituicdo
oficial os recursos que lhe forem passados pela CONTRATANTE, constando como titular a unidade publica
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sob sua gestdo, de modo a que n3do sejam confundidos com os recursos proprios da 0SS CONTRATADA. Os
respectivos extratos de movimentagdo mensal deverdo ser encaminhados mensalmente a CONTRATANTE.

2. Ficam alterados os Anexos Técnicos |, Il e Il do CONTRATO DE GESTAO assinado em 02/05/2012 e
acrescenta na CLAUSULA SETIMA — DOS RECURSOS FINANCEIROS, o PARAGRAFO SETIMO e na CLAUSULA
OITAVA — CONDICOES DE PAGAMENTO, o PARAGRAFO SETIMO, conforme redacdo abaixo:

CLAUSULA SETIMA

DOS RECURSOS FINANCEIROS

...PARAGRAFO SETIMO

Pela prestacdo dos servicos especificados no ANEXO TECNICO | - Descrigio de Servigos, do Termo de
retirratificacdo n2 01/14, a CONTRATANTE repassara a CONTRATADA, no prazo e condi¢des constantes neste
instrumento, no Anexo Técnico |l - Sistema de Pagamento, a importancia estimada de R$ 5.692.779,29 (cinco
milhdes, seiscentos e noventa e dois mil, setecentos e setenta e nove reais e vinte e nove centavos), e no
Anexo |l — Dos Indicadores de Qualidade (parte varidvel), cujo repasse dar-se-a na modalidade CONTRATO
DE GESTAO, conforme a Instrugdo TCESP n2 01/2008, correspondente ao exercicio financeiro de 2014 e que
onerard a:

UGE 090 192

Atividade 10 302 0930 4852 0000
Natureza da Despesa 33 90 39
Fonte de Recursos Tesouro

CLAUSULA OITAVA
CONDICOES DE PAGAMENTO

PARAGRAFO SETIMO

Fica acrescentado ao presente Contrato o somatorio dos valores a serem repassados em 2014, estimado em
RS 5.692.779,29 (cinco milhdes, seiscentos e noventa e dois mil, setecentos e setenta e nove reais e vinte e
nove centavos), sendo que a transferéncia a CONTRATADA sera efetivada mediante a liberagdo de 12 (doze)
parcelas mensais, cujo valor corresponde a um valor fixo (1/12 de 90% do orcamento anual), e um valor
correspondente a parte variavel do contrato (1/12 de 10% do orcamento anual), a saber:

As parcelas mensais ficam estimadas conforme tabela abaixo e, serdo pagas até o 52 (quinto) dia util de cada

mes.

Més Valor
Janeiro 474.398,26
Fevereiro 474.398,26
Margo 474.398,26
Abril 474.398,26
Maio 474.398,26
Junho 474.398,26
Julho 474.398,26
Agosto 474.398,26
Setembro 474.398,26
Outubro 474.398,26
Novembro 474.398,26
Dezembro 474.398,43

Total 5.692.779,29
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CLAUSULA TERCEIRA
DO PRAZO DE VIGENCIA
O prazo de vigéncia do presente Termo de retirratificag3o vigorara a partir de sua assinatura até 31/12/2014.

CLAUSULA QUARTA
DA RATIFICACAO
Ficam mantidas todas as demais disposicdes e clausulas do CONTRATO DE GESTAO e, seus respectivos Termos

de Retirratificagdo, ndo alterados por este instrumento.

CLAUSULA QUINTA
DA PUBLICACAO

O presente Termo de retirratificagdo sera publicado no Diario Oficial do Estado, no prazo maximo de 20
(vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA SEXTA

DO FORO

Fica eleito o Foro da Capital, com renuncia de qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir
quaisquer questodes oriundas deste contrato, que ndo puderem ser resolvidas pelas partes.

E, por estarem justas e contratadas, assinam o presente contrato em 02 (duas) vias de igual teor e forma, na
presenca das testemunhas abaixo.

?
Sdo Paulo, J-} de @K ; W de 2013.

Rege :
DR. GON VECINA NETO Lj/ /  DR. DAVID EVERSON UIP
DIRETOR|EXECUTIVO SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE

Testemunhas:

i'% (F:rC’ @((C:a\c_\
Noffe:

RG.: EOsS,56 | —x
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ANEXO TECNICO |
DESCRICAO DE SERVICOS

| - CARACTERISTICAS DOS SERVICOS CONTRATADOS

A CONTRATADA atenderd com seus recursos humanos e técnicos aos usudrios do SUS - Sistema Unico de
Saude e do Instituto de Assisténcia Meédica do Servidor Plblico Estadual - IAMSPE (lei Complementar n2
971/2005) oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua capacidade operacional, os
servicos de saude que se enquadrem nas modalidades abaixo descritas, conforme sua tipologia (unidade
hospitalar, exclusivamente ambulatorial, ou outros).

O Servico de Admissdo da CONTRATADA solicitard aos pacientes, ou a seus representantes legais, a
documentacdo de identificagdo do paciente e a documentacdo de encaminhamento, se for o caso,
especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude.

O acesso aos exames de apoio diagndstico e terapéutico realizar-se-a de acordo com o fluxo estabelecido em
acordo com o prestador de servicos, respeitando o geo referenciamento das unidades do SUS — Sistema Unico
de Saude.

O acompanhamento e a comprovacdo das atividades realizadas pela CONTRATADA serdo efetuados através
dos dados registrados no SIH - Sistema de Informacdes Hospitalares, no SIA - Sistema de Informagdes
Ambulatoriais, bem como através dos formularios e instrumentos para registro de dados de produgao
definidos pela CONTRATANTE.

1. ATENDIMENTO AMBULATORIAL - REABILITACKO
0O Atendimento Ambulatorial compreende:

ATENDIMENTO MEDICO

¢ Primeira Consulta (Triagem com participacdo do Médico Especialista)

¢ Interconsulta Medica

¢ Consulta Subsequiente Médica (Consultas Médicas Especializadas de seguimento)

ATENDIMENTO NAO MEDICO
¢ Consulta ndo Médica
¢ Procedimentos Terapéuticos (Sessdes)

ACOMPANHAMENTO

¢ Procedimentos Clinicos, Diagnésticos e Terapéuticos

Oficinas Terapéuticas

Atividade Educativa - Atendimento em Grupo

Fornecimento de Orteses, Proteses, Meios de Locomogdo e Comunicagdo
Capacitacdo e Formacdo de Recursos Humanos na Area de Reabilitacdo

® & ¢ o

1.1 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitagdo Lucy Montoro entende-se por Primeira Consulta
(Triagem com participacdo do Médico Especialista), o atendimento integral realizado na primeira visita do
paciente ao centro constando de Consulta Médica Inicial, no Centro de Reabilitagdo, para avaliar a condigcdo
clinica e funcional do paciente.

1.2 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitagdo Lucy Montoro entende-se por Interconsulta, a
primeira consulta do paciente em outras especialidades médicas no Centro de Reabilitagdo.

1.3 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitagdo Lucy Montoro entende-se por Consulta Subseqiiente,
todas as consultas médicas de seguimento ambulatorial durante o periodo em que o paciente esta realizando
tratamento e depois do tratamento nos seguimentos que exigem controle médico.
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1.4 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabhilitagdo Lucy Montoro entende-se por Consulta ndo Médica,
os primeiros atendimentos ndo meédicos, desde a triagem quando € realizada a avaliacdo psicologica para
analisar o potencial afetivo e emocional ser incluido no programa terapéutico e avaliagdo do servico social
para analisar a condicdo de fregiliéncia ao programa e suporte familiar, até os primeiros atendimentos
realizados pela equipe multidisciplinar para estabelecer o plano de tratamento.

1.5 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitacdo Lucy Montoro entende-se por Procedimentos
Terapéuticos (Sessdes), todos os atendimentos subseqlientes (de seguimento) realizados por profissionais de
nivel superior de todas as especialidades ndo médicas e com, no minimo, 30 minutos de intervencdo
terapéutica padronizada, exceto para as especialidades de Servigo Social, Enfermagem e Nutricdo que mantém
a classificagdo de consulta ndo médica.

2 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitagdo Lucy Montoro entende-se por Procedimentos Clinicos
Ambulatoriais e de Diagndsticos e Terapéuticos, todos os procedimentos clinicos, diagndsticos e terapéuticos
realizados para usuarios ja em tratamento no Centro de Reabilitagdo.

As atividades realizadas serdo informadas mensalmente a CGCSS agrupadas e seus resultados serdo
acompanhados e avaliados, e ndo serdo cansiderados como "PRODUCAQ" para efeitos de alcance de metas.

3 Nas Unidades Estaduais da Rede Lucy Montoro as Oficinas Terapéuticas desenvolvem habilidades percepto-
cognitivas através de atividades artisticas e culturais dentro de objetivos terapéuticos e respeitando-se a
individualidade dos seus participantes; materializam a percepgao da propria potencialidade e a superacao de
dificuldades; desenvolvem a criatividade e as habilidades para independéncia funcional; desenvolvem e
analisam os requisitos para atividades educativas e profissionalizantes. Essas atividades sdo supervisionadas
pelo terapeuta ocupacional e/ou psicélogo e desenvolvidas por instrutores especializados nas diferentes
atividades.

As atividades realizadas serdo informadas mensalmente a CGCSS e seus resultados serdo acompanhados e
avaliados, e ndo serdo considerados como "PRODUCAQ" para efeitos de alcance de metas.

4 Nas Unidades Estaduais da Rede Lucy Montoro entende-se por Atendimento em Grupo os atendimentos
em gue um grupo € atendido por um ou mais profissionais ao mesmo tempo. Atividades Educativas que inclui
o Grupo de Acolhimento.

As atividades realizadas serdo informadas mensalmente a CGCSS e seus resultados serdo acompanhados e
avaliados, e ndo serdo considerados como "PRODUCAQO" para efeitos de alcance de metas.

5 Fornecimento de Orteses, Préteses, Meios de Locomogio e Comunicacdo

O SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI MIRIM integrante da Rede de Reabilitacdo "Lucy
Montoro", criada pelo Decreto n® 52.973, de 12/05/2008 e regulamentada pelo Decreto n? 55.739 de
27/04/2010 tem também como atribuicdo o fornecimento de Orteses, préoteses e meios auxiliares de
locomogao e comunicagdo, bem como o acesso suas adaptagdes.

O fornecimento esta condicionado as Portarias ministeriais que regulam a matéria e restringe-se aos
procedimentos diretamente vinculados ao processo de reabilitagdo sob responsabilidade da CONTRATADA.
A comprovac¢io do fornecimento de Orteses, proteses e meios auxiliares de locomog¢do e comunicacdo sera
efetuada através dos dados registrados no Sistema de Informacdo de OPM da Secretaria Estadual de Salde,
sendo seu preenchimento obrigatdrio.

Os equipamentos dispensados serdo informados mensalmente & CGCSS e seus resultados serdo
acompanhados e avaliados, e ndo serdo considerados como "PRODUCAQ" para efeitos de alcance de metas.
As despesas advindas deste processo serdo consideradas dentro do custeio mensal.
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6 Capacitacio e Formacio de Recursos Humanos na Area de Reabilitacio

O SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI MIRIM como unidade integrante da Rede de
Reabilitacdo "Lucy Montoro", criada pelo Decreto n® 52.973, de 12/05/2008 e regulamentada pelo Decreto n®.
55.739 de 27/04/2010 tém como atribuicdo a qualificacdo e treinamento de estudantes e profissionais ligados
a area de reabilitacdo, pacientes, cuidadores e familiares através da realizagdo de cursos de educagdo
continuada.

Para efetivacdo das atividades pertinentes a esta atribuicdo, podera estabelecer Termos de Cooperacdo
Técnica com instituicGes de ensino, nos quais deverdo estar definidas as obrigagdes de ambas as partes, assim
como as fontes de financiamento para as atividades educacionais descritas.

Para estabelecimento dos referidos Termos de Cooperagio, os mesmos deverdo ser previamente analisados e
autorizados pela CONTRATANTE, ouvindo o Comité Gestor da Rede de Reabilitagdo Lucy
Montoro.

As atividades realizadas serao informadas mensalmente a CGCSS e seus resultados serdo acompanhados e
avaliados, e n3o serdo considerados como "PRODUCAQ" para efeitos de alcance de metas.

7 Programas Especiais e Novas Especialidades de Atendimento

Se, ao longo da vigéncia deste contrato, de comum acordo entre os contratantes, o SERVICO DE
REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI MIRIM, se propuser a realizar outros tipos de atividades diferentes
daquelas aqui relacionadas, seja pela introdugao de novas especialidades médicas, seja pela realizagdo de
programas especiais para determinado tipo de patologia ou pela introducdo de novas categorias de exames
laboratoriais, estas atividades poderdo ser previamente autorizadas pela CONTRATANTE, ouvindo o Comité
Gestor da Rede de Reabilitagdo Lucy Montoro, apds andlise técnica, sendo quantificadas separadamente do
atendimento rotineiro da unidade e sua orcamentagdo econémico-financeira sera discriminada e homologada
através de Termo de Retirratificacdo ao presente contrato.

11— ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS
1. 1 ATENDIMENTO AMBULATORIAL

ATENDIMENTO MEDICO | JAN | FEV | MAR | ABR | MAI [ JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ | TOTAL
Primeira Consulta 50 |100| 80 | 80 |100| 80 | 75 | 110 |110| 110 | 100 | 75 | 1.070
Interconsulta 7 7 i i 7 Fi 8 8 8 8 8 8 90
Consulta Subsequente |178|178| 178 | 178 | 178|178 |185| 185 | 185 185 | 185 | 185 2.178
Total 235|285| 265 | 265 | 285 | 265 (268 | 303 | 303 | 303 | 293 | 268 | 3.338
ESPECIALIDADES MEDICAS - 2014 PLANEJADAS

Fisiatria X

Neurologia X

Neurologia Infantil X

Il. 2 ATENDIMENTO NAO MEDICO

ATENDIMENTO
NAO MEDICO JAN FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ | TOTAL
Consultas Nao
Médicas 860 | 860 | 860 | 860 | 860 | 860 | 864 | 864 | 862 | 862 | 862 | 862 |10.336
Procedimentos
Terapéuticos

(Sessoes) 1.519(1.519|1.5191.519(1.519|1.519|1.570|1.570 | 1.570|1.570|1.570 | 1.566 | 18.530
Total 2.379(2.379|2.379|2.379|2.379|2.379|2.434 | 2.434 | 2.432 | 2.432 | 2.432 | 2.428 | 28.866

Graasigaan -
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ESPECIALIDADES NAO MEDICAS - 2014

PLANEJADAS

Enfermeiro

X

Fisioterapeuta

Fonoaudiologo

Psicologo

Terapeuta Ocupacional

Qutros

X |X X |[X | X

1.3 OFICINAS TERAPEUTICAS - ACOMPANHAMENTO

OFICINAS - ACOMPANHAMENTO | JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ | TOTAL
Oficinas 115115 115 | 115|115| 115|125 125 (125] 125 | 125 |125]| 1.440
Total 115(115| 115 | 115|115 (115|125 125 |125| 125 | 125 | 125| 1.440
11.4 ATIVIDADE EDUCATIVA / ORIENTACI'-'\O EM GRUPO — ACOMPANHAMENTO

ATIVIDADE EDUCATIVA | JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ | TOTAL

Grupos 21 |21 21 |21 | 21 |21 129]| 29 |29 | 29| 29 | 29 | 300
Pacientes Atendidos 147|147 | 147 | 147 | 147 | 147|203 | 203 [ 203 | 203 | 203 | 203 | 2.100

Total 168 | 168 | 168 | 168 | 168 | 168 (232 | 232 (232 | 232 | 232 | 232 | 2.400

1.5 ORTESES / PROTESES / MEIOS AUXILIARES - ACOMPANHAMENTO

ORTESES/PROTESES/MEIOS

AUXILIARES JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ | TOTAL
Meios de Locomocgdo 8 |10 12 | 18|22 |30 [30| 20 |20 20| 20 | 15 | 225
Orteses z|12]| 38 6| 81 8|8 89| 9 9 | 8 81
Proteses 10| 10 | 12 12 | 14 | 15 | 20| 20 | 20| 18 | 18 | 20 189
QOutros 2 2 4 6 3 8 8 8 9 9 9 8 81
Total 22 | 24 | 32 42 | 52 ([ 61 [ 66| 56 | 58 | 56 56 | 51 576

1Il - CONTEUDO DAS INFORMAGOES A SEREM ENCAMINHADAS A CONTRATADA

A CONTRATADA encaminhara a CONTRATANTE toda e qualquer informagdo solicitada, na formatacdo e

periodicidade por esta determinada.

As informacdes solicitadas referem-se aos aspectos abaixo relacionados:

e Relatorios contabeis e financeiros;

e Relatdrios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para a unidade;

e Relatdrio de Custos;
e Censo de origem dos pacientes atendidos;
® Pesquisa de satisfacdao de pacientes e acompanhantes;

e Qutras, a serem definidas para cada tipo de unidade gerenciada: hospital, ambulatério, centro de

referéncia ou outros.
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ANEXO TECNICO Il
SISTEMA DE PAGAMENTO

| - Com a finalidade de estabelecer as regras e o cronograma do Sistema de Pagamento ficam
estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

1. A atividade assistencial da CONTRATADA subdivide-se em 02 (duas) modalidades, conforme
especificacio e quantidades relacionadas no ANEXO TECNICO | - Descrigdo de Servicos, nas
modalidades abaixo assinaladas:

{X) Atendimento Médico
(X) Atendimento Nao Medico

1.1 As modalidades de atividade assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do
atendimento a ser oferecido aos usuarios da unidade sob gestdo da CONTRATADA.

2. Além das atividades de rotina, a unidade podera realizar outras atividades, submetidas a prévia
analise e autorizacdo da CONTRATANTE, conforme especificado no item 07 do ANEXO TECNICO | -
Descricdo de Servigos.

3. O montante do orcamento econémico-financeiro de custeio do SERVICO DE REABILITACAO
LUCY MONTORO DE MOGI MIRIM, para o exercicio de 2014, fica estimado no valor de
RS 5.692.779,29 (cinco milhdes, seiscentos e noventa e dois mil, setecentos e setenta e nove reais
e vinte e nove centavos) e compode-se da seguinte forma:

LINHA DE CONTRATACAO % Valor
Atendimento Médico 8,74% 497.548,91
Atendimento Nao Médico 91,26 5.195.230,38
TOTAL 100% 5.692.779,29

4. Os pagamentos a CONTRATADA dar-se-3o na seguinte conformidade:

4.1. 90% (noventa por cento) do valor mencionado no item 03 (trés) serdo repassados em 12 (doze)
parcelas segundo tabela abaixo;

Més 90%
Janeiro 426.958,43
Fevereiro | 426.958,43

Marco 426.958,43
Abril 426.958,43
Maio 426.958,43
Junho 426.958,43
Julho 426.958,43

Agosto 426.958,43
Setembro | 426.958,43
Outubro 426.958,43
Novembro | 426.958,43
Dezembro | 426.958,59
Total 5.123.501,36
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4.2. 10% (dez por cento) do valor mencionado no item 03 (trés) serdo repassados mensalmente,
juntamente com as parcelas fixas, com valor mensal estimado segundo tabela abaixo, vinculado a
avaliacdo dos indicadores de qualidade e conforme sua valoragdo, de acordo com o estabelecido no
Anexo Técnico IlI- Indicadores de Qualidade, parte integrante deste Contrato de Gestdo;

Més 10%
Janeiro 47.439,83
Fevereiro | 47.439,83
Margo 47.439,83

Abril 47.439,83
Maio 47.439,83
Junho 47.439,83
Julho 47.439,83

Agosto 47.439,83
Setembro | 47.439,83
Outubro 47.439,83
Novembro | 47.439,83
Dezembro | 47.439,84
Total 569.277,93

4.3. A avaliacdo da parte variavel serad realizada nos meses de janeiro, abril, julho e outubro,
podendo gerar um ajuste financeiro a menor nos meses subsequentes, dependendo do percentual
de alcance dos indicadores, pelo SERVICO DE REABILITAGAO LUCY MONTORO DE MOGI! MIRIM;

5. Visando o acompanhamento e avaliagio do CONTRATO DE GESTAO e o cumprimento das
atividades estabelecidas para a CONTRATADA no ANEXO TECNICO | - Descricio de Servicos, a
mesma devera encaminhar mensalmente, até o 72 dia util, a documentagdo informativa das
atividades assistenciais realizadas pelo SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI
MIRIM;

5.1. As informacbes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros no SIA - Sistema
de Informagdes Ambulatoriais, de acordo com normas e prazos estabelecidos pela CONTRATANTE;

5.2. As informacdes mensais relativas a producdo assistencial, indicadores de qualidade,
movimentacdo de recursos econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos Hospitalares,
serdao encaminhadas via Internet, atraves do site www.gestao.saude.sp.gov.br, disponibilizado
pela CONTRATANTE e de acordo com normas, critérios de seguranca e prazos por ela
estabelecidos;

5.3. O aplicativo disponibilizado na Internet emitira os relatérios e planilhas necessarias a avaliacdo
mensal das atividades desenvolvidas pelo SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE MOGI
MIRIM e estabelecerd, através de niveis de acesso previamente definidos, a responsabilidade legal
pelos dados ali registrados.

6. A CONTRATANTE procederd a analise dos dados enviados pela CONTRATADA para que sejam
efetuados os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido na Clausula 82 do
CONTRATO DE GESTAO.

7. A cada periodo de 03 (trés) meses, a CONTRATANTE procederd a consolida¢do e andlise
conclusiva dos dados do trimestre findo, para avaliacdo e pontuacdo dos indicadores de qualidade

b
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que condicionam o valor do pagamento de valor varidvel citado no item 04 (quatro) deste
documento.

8. Nos meses de Janeiro e Julho, a CONTRATANTE procedera a analise das quantidades de
atividades assistenciais realizadas pela CONTRATADA, verificando e avaliando os desvios (para mais
ou para menos) ocorridos em relacdo as quantidades estabelecidas neste CONTRATO DE GESTAO.

9. Da andlise referida no item anterior, podera resultar uma repactuagdo das quantidades de
atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo economico-financeiro,
efetivada através de Termo de retirratificacdo ao Contrato de Gestdo, acordada entre as partes nas
respectivas reuniées para ajuste semestral e anual do CONTRATO DE GESTAO.

10.A analise referida no item 08 (oito) deste documento ndo anula a possibilidade de que sejam
firmados Termos de Retirratificagio ao CONTRATO DE GESTAO em relagdo as cldusulas que
quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela CONTRATADA e seu
correspondente reflexo econdmico-financeiro, a qualguer momento, se condigdes e/ou ocorréncias
excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as atividades do hospital, inviabilizando e/ou
prejudicando a assisténcia ali prestada.

Il - SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO

II.1 AVALIAGAO E VALORAGAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE
(Parte Variavel do Contrato de Gestdo)

Os valores percentuais apontados na tabela abaixo, para valoracdo de cada um dos indicadores
serdo utilizados para o calculo do valor variavel a ser pago, conforme especificado no item 4.2
(quatro dois) deste documento.

11.2 AVALIACAO E VALORACAO DOS DESVIOS NAS QUANTIDADES DE ATIVIDADE ASSISTENCIAL
(Parte Fixa do Contrato de Gestdo)

1. Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos
meses subseqlientes aos periodos de avaliagdo, que ocorrerdo nos meses de Janeiro a Julho

2. A avaliagdo e analise das atividades contratadas constantes deste documento serdo efetuadas
conforme explicitado nas Tabelas que se seguem. Os desvios serdo analisados em relagdo as
quantidades especificadas para cada modalidade de atividade assistencial especificada no ANEXO
TECNICO | - Descricdo de Servigos e gerardo uma variagdo proporcional no valor do pagamento de
recursos a ser efetuado a CONTRATADA, respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de
despesa especificada no item 03 (trés) deste documento.

o
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TABELA | — Para Contratos de Gestdo para gerenciamento de Unidades exclusivamente
Ambulatoriais e outros tipos de atividades

UNIDADE

Atividade

Valor a Pagar

Atendimento
Médico

| Acima do volume
| pactuado

100% do peso percentual da atividade ambulatorial — consulta médica

| Entre 85% e 100% do
volume pactuado |

" Entre 70% e 84,99% do
~volume pactuado

100% do peso percentual da atividade ambulatorial-consulta médica

i 90% do peso percentual da atividade ambulatorial — consulta médica

X or¢amento do Centro de Reabilitacdo (RS)

| Menos que 70% do
| volume pactuado

70% do peso percentual da atividade ambulatorial — consulta médica
X orcamento do Centro de Reabilitacdo (RS)

Atendimento
ndo Médico

i Acima do volume
|pactuado
Entre 85% e 100% do

| volume pactuado

100% do peso percentual da atividade ambulatorial — consulta ndo

| médica

100% do peso percentual da atividade ambulatorial-consulta ndao
médica

Entre 70% e 84,99% do

volume pactuado

Menos que 70% do
volume pactuado

90% do peso percentual da atividade ambulatorial — consulta ndo
meédica X orcamento do Centro de Reabilitagdo (RS) -
70% do peso percentual da atividade ambulatorial — consulta ndo

 médica X orcamento do Centro de Reabilitacdo (RS)




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

ANEXO TECNICO 11l
INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usudrios da unidade
gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestdo e ao desempenho da unidade.

A complexidade dos indicadores é crescente e gradual, considerando o tempo de funcionamento
da unidade.

Com o passar do tempo, a cada ano, novos indicadores sdo introduzidos e o alcance de um
determinado indicador no decorrer de certo periodo, torna este indicador um pré-requisito para
que outros indicadores mais complexos possam ser avaliados, desta forma, os indicadores que sdo
pré-requisitos para os demais continuam a ser monitorados e avaliados, porem ja ndo tém efeito
financeiro.

IMPORTANTE: Alguns indicadores tém sua acreditagdo para efeito de pagamento no 22, ou no 32
ou no 42 trimestres. Isto ndo significa que somente naquele periodo estardo sendo avaliados. A
andlise de cada indicador, a elaboragto de pareceres avaliatorios e o encaminhamento dessa
avaliagdo a cada Ambulatorio serdo efetuados mensalmente, independentemente do trimestre
onde ocorrerd a acreditag¢do de cada indicador para o respectivo pagamento.

A cada ano é fornecido um Manual que estabelece todas as regras e critérios técnicos para a
avaliacdo dos Indicadores utilizados para o célculo da parte varidvel do CONTRATO DE GESTAO.

PRE- REQUISITOS:

¥ CONTROLE DE ORIGEM DE PACIENTES

INDICADORES VALORADOS 2014

INDICADORES
Numero de Triagens e Taxa de Elegibilidade 15% 15% 15% 15%
Controle de Tempo de Duragdo de Programa Terapéutico 15% 15% 15% 15%
Comissdo de Revisdo de Prontudrios 20% 20% 20% 20%
Politica de Humanizagdo 20% 20% 20% 20%
Qualidade na Informacdo 30% 30% 30% 30%
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