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Contrato de Gestdo e Anexos Técnicos.

CONTRATO DE GESTAO N°173/SMS/2019

Contrato de Gestao que entre si celebram a
Municipio de Ouroeste/Secretaria Municipal de
Saude — SMS - Fundo Municipal de Saude e
ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE PIRANGI -
0.S.S. PIRANGI qualificada como Organizagéo
Social, com a interveniéncia da Secretaria Municipal
de Gestdo Pulblica, que visa estabelecer o
compromisso entre as partes para o gerenciamento,
operacionalizagdo e execugao das agdes e servigos
de saude, no Hospital Municipal Jodo Velloso
(HMJV), para os fins que se destina.

O MUNICIPIO DE OUROESTE-SP (SP), por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE/FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, inscrito no CNPJ/MF
n°61.611.213/0001-12, com sede na Av. dos Bandeirantes N° 2255, Jardim Sarinha lI,
no Municipio de Ouroeste / SP, neste ato representada pela sua Secretaria Municipal
de Salde DANIELA COSTA DOS SANTOS, nacionalidade Brasileira, portador da
cédula de identidade RG n° 28103788-7 SSP e CPF n°183.424.638-50, residente e
domiciliado na Rua Nicolau Barreto N°11 Quadra 38, Centro, no Municipio de
Ouroeste/SP e por sua Prefeita Municipal LIVIA LUANA COSTA OLIVEIRA,
nacionalidade Brasileira, portador da cédula de identidade RG n°® 42.610.249-6 SSP e
CPF n°324.943.958-44, residente e domiciliado na Rua Borba Gato N° 1388, Centro,
no Municipio de Ouroeste/SP | doravante denominada ORGAO SUPERVISOR, e
de outro lado, ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE PIRANGI - 0.S.S. PIRANGI,
inscrita no CNPJ n° 51.804.771/0001-72 com enderego na Av. Carmem Lucia Giglio
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Girade N° 1901, Jardim Tangara, CEP: 15.820-000, no Municipio de Pirangi/SP,
com Estatuto registrado no dia 26/06/1981,as fls.01a07, Livro A, nimero de ordem no
Cartério de_Monte Alto/SP, na Comarca de Monte Alto/SP, neste momento
representada por seu Procurador JOSE ORION BERNARDES, nacionalidade,
Brasileira , portador da cédula de identidade RG n° 10.612.891, inscrito no CPF sob o
n°028.219.608-08, com enderego profissional na Av. Carmem Lucia Giglio Girade N°
1901, Jardim Tangara, no Municipio de Pirangi/SP, neste ato denominada
EXECUTORA, considerando tudo que consta no Processo Administrativo n°
086/2019, RESOLVEM celebrar o presente CONTRATO DE GESTAO, com
fundamento nas Leis Municipais n° 1.432/2018 e n° 1.466/2019, e nos Decretos
Municipais n°® 1.931/2019 e n°® 1.916/2019 e na Lei Federal N°9.637/1998, e demais
disposicdes legais aplicaveis, referente ao gerenciamento e execugéo de atividades e
servicos de salide a serem desenvolvidos no Hospital Municipal Jodo Velloso (HMJV),
situado na Av. Jodo Velloso N° 1026, Centro, no municipio de Ouroeste / SP,
mediante as seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1. O presente CONTRATO tem por objeto estabelecer o compromisso entre as partes
para 0 gerenciamento, operacionalizagdo e execugéo das agdes e servigos de
salide, no Hospital Municipal Jodo Velloso (HMJV), com a pactuagéo de
indicadores de qualidade e resultado, em regime de 24 horas por dia, assegurando
assisténcia universal e gratuita aos usuarios do Sistema Unico de Salde — SUS, em
conformidade com os anexos a seguir elencados, que integram o presente
instrumento:

a. Anexo Técnico | — Descrigdo de Servigos (Plano de Trabalho);

b. Anexo Técnico Il — Sistema de Pagamento;

¢. Anexo Técnico Il - Indicadores de Qualidade (Sistematica de Avaliagéo);

d. Anexo Técnico IV — Termo de Permissdo de Uso de Bens Mobveis
(Especificacéo do Patriménio Publico Permitido);

e. Anexo Técnico V — Termo de Permissdo de Uso de Bem Imoével (Especificagdo \s
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do Patriménio Publico Permitido);
f. Anexo Técnico VI — Especificagdo do Quadro de Servidores Cedidos.

1.2. O Objeto do presente contrato devera garantir atendimento aos usuarios do SUS
no Hospital Municipal Joédo Velloso (HMJV), de acordo com os termos dispostos
no item 2.1.1.2.

1.3. A Finalidade do contrato devera ser executada de forma a garantir qualidade,
eficacia, eficiéncia, efetividade e os resultados esperados.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGAGOES DAS PARTES
2.1. AEXECUTORA compromete-se a:

2.1.1. Assegurar a organizagdo, administragdo e gerenciamento do Hospital objeto do

presente Contrato, através do desenvolvimento de técnicas modernas e adequadas

que permitam o desenvolvimento da estrutura funcional e a manutengéo fisica da

referida unidade hospitalar e de seus equipamentos, além do provimento dos insumos,

materiais e medicamentos necessarios a garantia do pleno funcionamento do Hospital,

conforme as obrigacdes e definigdes contidas no Edital e seus anexos, na proposta

apresentada pela EXECUTORA:

2.1.1.1. A EXECUTORA devera fazer a gestdo do Hospital conforme as diretrizes da
Secretaria Municipal de Saiude e do SUS - Sistema Unico de Saude em
especial a politica de humanizagao do SUS;

2.1.1.2.. A EXECUTORA tem o dever e a obrigagdo legal de atender o percentual
minimo de 60% (sessenta por cento) de seu servigos ao SUS, conforme
previsdo lega contida no artigo 4°, Il da lei 12.101 de 27 de Novembro de
2009, sendo-lhe permitido explorar de forma individual, coletiva e particular,
apenas o percentual remanescente de 40%.

2.1.1.3. O gerenciamento central da unidade devera ser feito em parceria por pelo
menos dois profissionais designados, um pela Organizagéo Social e outro,
com o papel de acompanhamento e representagao do Orgéo Supervisor que
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o designara para tal fim;

2 1.1.4. Cabera a EXECUTORA a administragdo e acompanhamento da prestagéo de
servicos realizada por terceiros, cujos contratos estdo sob responsabilidade da
Secretaria Municipal de Salde, no apoio ao funcionamento do Hospital Municipal Joao
Velloso (HMJV).
2.1.1.5. Concluida a transigéo — aqui entendida como o prazo entre as compras € 0s
contratos existentes gestora anterior e os que serdo realizados pela Organizagao
Social ora contratada — cabera a EXECUTORA a realizagéo das compras de insumos &
dos contratos necessarios ao funcionamento do Hospital Municipal Jodo Velloso
(HMJV).
2.1.1.6. Enquanto durar a transi¢do prevista neste item, havera a compensacao
financeira em favor da gestora anterior, visando o ressarcimento das despesas por ela
suportadas.

212 Estabelecer e executar os planos, programas e sistemas constantes do Anexo

Técnico |;

2 1.3. Aderir e alimentar o sistema de informacdo para monitoramento, gestéo e
controle e avaliagédo a ser prestados contas ao Orgao Supervisor;
2.1.3.1.A EXECUTORA, podera disponibilizar o Sistema de Gestao que melhor atender
ao projeto, sendo capaz de processar todo o controle de acordo com as necessidades,
que pode ir desde abertura de ficha de atendimento, prescrigdo médica dispensacéo de
medicamento, controle de estoque até a gestdo financeira, sendo este anico Sistema
ou ndo, desde que haja controle das atividades;
2.1.3.2.0 Sistema de gestdo deve também prever a integragéo com o Sistema e-SUS;
2 1.4. Assistir de forma abrangente os usuarios, procedendo aos devidos registros do
Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS) e nas Autorizagbes de Internagdes
Hospitalares (AIH/SUS), segundo os critérios do Orgédo Supervisor e do Ministério da
Saude,
2.1.5. Garantir, em exercicio no Hospital, quadro de pessoal qualificado e compativel
com o porte da unidade, a proposta da EXECUTORA e os servigos combinados,
conforme estabelecido nas normas ministeriais atinentes a espécie, estando definida,
como parte de sua infraestrutura técnico-administrativa nas 24 (vinte e quatro)
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horas/dia;

2.1.5.1. Cabera a EXECUTORA a responsabilidade pela manutencdo, reposi¢do e
substituicdo de profissionais, sempre que ocorrerem falhas nas escalas médicas, de
enfermagem e de outros profissionais essenciais, com risco de desassisténcia a
populagdo e correspondente provisdo de recursos necessarios para eventuais
demissbes dos profissionais contratados.

2.1.6. Adotar identificagdo especial (cracha) e uniforme de boa qualidade para todos os
seus empregados, assim como assegurar a sua frequéncia, pontualidade e boa
conduta profissional,

2.1.7. Incluir, na implantagdo da imagem corporativa e nos uniformes dos
trabalhadores, o logotipo do SUS, da SMS e do Hospital;

2.1.8. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados no Hospital,
disponibilizando a qualquer momento ao Orgao Supervisor e as auditorias do SUS, as
fichas e prontuarios dos usuarios, em meio fisico ou eletrénico certificado, assim como
todos os demais documentos que comprovem a confiabilidade e seguranga dos

servigos prestados no Hospital.

2 1.9. Providenciar e manter atualizadas todas as licencas e alvarés junto as
repartiches competentes, necessarios & execugdo dos servigos objeto do presente
Contrato;

2.1.10. Como condicdo para assinatura do contrato e seus eventuais Termos Aditivos,
a EXECUTORA devera apresentar os documentos de regularidade fiscal exigidos no
edital,

2.1.11. Manter durante toda a execucdo do contrato a compatibilidade com as
obrigagdes por ele assumidas, bem como, todas as condigbes de habilitacao e
qualificagéo exigidas no chamamento publico;

2.1.12. Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo, de qualquer natureza, causados
ao Orgédo Supervisor, usuarios e/ou terceiros por sua culpa, em consequéncia de erro,
negligéncia ou impericia, prépria ou de auxiliares que estejam sob sua

responsabilidade na execugdo dos servigcos contratados; . o
9
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2.1.13. Em nenhuma hipétese cobrar direta indiretamente ao paciente ou aos seus
familiares por servicos médicos, hospitalares ou outros complementares referente a
assisténcia prestada por intermédio do SUS, sendo licito, no entanto buscar junto ao
Orgéo Supervisor o ressarcimento de despesas realizadas e que nao estdo pactuadas,
mas que foram previamente autorizadas,
2.1.14. Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou a seu
representante, por profissional empregado ou preposto, em razéo da execugao deste
contrato;
2.1.15. Consolidar a imagem do HOSPITAL como centro de prestacdo de servigos
publicos da rede assistencial do SUS, comprometido com sua misséo de atender as
necessidades terapéuticas dos usuarios, primando pela melhoria na qualidade da
assisténcia;
2.1.16. Manter em perfeitas condicdes de higiene e conservagdo as areas fisicas,
instalacdes e equipamentos do HOSPITAL, conforme Termo de Permisséao de Uso;
2.1.17. Prestar assisténcia técnica e manutengdo preventiva e corretiva de forma
continua nos equipamentos e instalagdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral;
2.1.18. Devolver ao Orgdo Supervisor, apés o término de vigéncia deste Contrato, toda
area, equipamentos, instalagdes e utensilios, objeto do presente contrato, em perfeitas
condicdes de uso, respeitado o desgaste natural pelo tempo transcorrido, substituindo
aqueles que ndo mais suportarem recuperagéo, conforme Termo de Permissao de Uso;
2.1.19. Dispor da informag8o oportuna dos usuarios atendidos ou que Ilhe sejam
referenciados para atendimento, registrando seus dados contendo no minimo: nome,
RG. contato telefénico, se houver, e enderegco completo de sua residéncia, por razbes
de planejamento das atividades assistenciais;
2.1.20. Enviar ao Orgdo Supervisor, nos prazos e instrumentos por ele definidos,
todas as informagdes sobre as atividades desenvolvidas no HOSPITAL, bem como
sobre a movimentacédo dos recursos financeiros recebidos e realizados pela unidade
hospitalar de saude;
2 1.21. Encaminhar, na data definida pelo Orgéo Supervisor as informactes de que
trata o item anterior, no més subsequente ao das atividades desenvolvidas, ou no dia
atil que lhe for imediatamente posterior, incluindo os relatdrios das Comissdes de 1\9
6
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Controle de Infecgdo Hospitalar, Verificagdo de Obitos, Etica Médica e Satisfagéo de
Usuarios;

2.1.22. Em relagéo aos direitos dos usuarios, a Executora obriga-se a:

a. Manter sempre atualizado o prontuario médico dos usudrios e o arquivo médico
considerando os prazos previstos em lei;

b. N3do utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentagdo e/ou pesquisa desde que previamente autorizado formalmente pela
sms.

c. Respeitar a decisdo do usudrio ao consentir ou recusar a participagao em estudos
clinicos voltados para a pesquisa cientifica, assim como em atividades de ensino
que ocorram nas dependéncias do hospital;

d. Justificar ao usuario ou ao seu representante, por escrito, as razbes técnicas
alegadas quando da deciséo da n&o realizagéo de qualquer ato profissional previsto
neste Contrato;

e. Permitir a visita ao usuério internado, diariamente, conforme diretrizes da Politica
Nacional de Humanizagéo - PNH;

f Esclarecer aos usudrios sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servigos
oferecidos;

g. Respeitar a deciséo do usuario ao consentir ou recusar prestagéo de servigos de
salde, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigacéo legal;

h. Garantir a confidencialidade dos dados e informagdes relativas aos usuarios;

i. Assegurar aos usuarios o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente por
ministro de qualquer culto religioso;

j. Assegurar a presenga de um acompanhante, em tempo integral, no HOSPITAL, nas
internagdes de criancas, adolescentes, gestantes e idosos e,

k. Garantir atendimento indiferenciado aos usuarios.

2 1.23. Fornecer ao usuario por ocasido de sua alta hospitalar, relatério circunstanciado
do atendimento que lhe foi prestado, denominado -INFORME DE ALTA HOSPITALAR],
no qual devem constar, no minimo, os seguintes dados:
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Nome do usuario;

Nome do Hospital,

Localizagéo do Hospital (enderego, municipio, estado);

Motivo da internagao (CID-10);

Data de admisséo e data da alta;

Procedimentos realizados e tipo de materiais empregados, quando for ocaso;
Diagnésticos de alta: principal e secundario;

S e - 0o a o0 o D

O cabegalho do documento devera conter o seguinte esclarecimento:
-Este atendimento foi remunerado com recursos publicos”,;

2.1.23.1. A EXECUTORA obriga-se a colher a assinatura do usuério, ou de seus
representantes legais, na segunda via no informe de alta hospitalar e,

2.1.23.2. A EXECUTORA obriga-se a arquivar a segunda via do informe hospitalar no
prontuario do usuério, observando-se as excegdes previstas em lei.

2.1.24. Incentivar o0 uso seguro de medicamentos tanto ao usuario internado como o
ambulatorial, procedendo a notificagdo de suspeita de reagbes adversas, atraves de
formularios e sistematicas da Secretaria Municipal de Saude - SMS;

2.1.25. Implantar pesquisa de satisfagdo na alta hospitalar, conforme item 2 do Anexo
Técnico llI;

2.1.26. Realizar seguimento, analise e adogdo de medidas de melhoria diante das
sugestdes, queixas e reclamagdes que receber com respostas aos usuarios, no prazo
maximo de 30 (trinta) dias uteis;

2.1.27. Instalar um Servico de Atendimento ao Usuario, conforme diretrizes a serem
estabelecidas pela SMS, encaminhando mensaimente relatério de suas atividades,
devendo ser implantado independentemente do servico de ouvidoria exigido pelo
Sistema Unico de Saude;

2.1.28. |dentificar suas caréncias em matéria diagnéstica elou terapéutica que
justifiquem a necessidade do encaminhamento do usuario a outros servigos de saude,
apresentando & SMS, mensalmente, relatério dos encaminhamentos ocorridos;

2.1.29. N&o adotar nenhuma medida unilateral de mudangas na carteira de servigos,
nos fluxos de atencdo consolidados, nem na estrutura fisica do HOSPITAL, sem a
prévia ciéncia e aprovagao do Orgéo Supervisor;

P,
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2.1.30. Alcancar os indices de qualidade e disponibilizar equipe em guantitativo
necessario para alcangar os indices de produtividade definidos nos Anexos Técnicos I
e lll, deste Contrato;

2.1.31. Acompanhar e monitorar o tempo de espera dos usuérios, definido pelas
diferentes Listas de Espera de Internagéo, Cirurgia Eletiva, Ambulatorio e, Urgéncia e
Emergéncia incluindo essa informag&o nos relatérios gerenciais do hospital;

21.32. Possuir e manter em pleno funcionamento um Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia - NHE, que serd responsavel pela realizagdo de vigilancia
epidemiolégica de doengas de notificagdo compulséria no ambito hospitalar, assim
como acdes relacionadas a outros agravos de interesse epidemiologico;

2 1.33. Possuir e manter um Nacleo de Manutengdo Geral que contemple as areas de
manutenc&o predial, hidraulica e elétrica, assim como um servigo de gerenciamento de
Risco e de Residuos sélidos na unidade, bem como manter ou contratar servico de
engenharia clinica, para o bom desempenho dos equipamentos;

2 1.34. Movimentar os recursos financeiros transferidos pelo Orgéo Supervisor para a
execucdo do objeto deste Contrato em conta bancaria especifica e exclusiva, vinculada
ao HOSPITAL, de modo que os recursos transferidos néo sejam confundidos com os
recursos proprios da Organizacéo Social;

2 1.35. Publicar, anualmente, os relatérios financeiros e o relatério de execugao do
presente Contrato de Gestéo, na Imprensa Oficial, até o dia 30 de abril do ano
subsequente;

2.1.36. Encaminhar ao Orgdo Supervisor, em modelos por esta estabelecidos,
relatérios de execucdo, mensal, em data estabelecida pelo Orgédo Supervisor, do més
subsequente;

2137 Elaborar e encaminhar relatério consolidado de execugédo e demonstrativos
financeiros, ao final de cada exercicio fiscal, devendo ser apresentado ao Orgéo
Supervisor até o dia 31 (trina e um) de janeiro do ano subsequente;

2.1.38. Anexar juntamente com a prestagéo de Contas comprovantes de quitagao de
despesas com agua, energia elétrica e telefone, efetuados no més imediatamente
anterior, bem como os comprovantes de recolhimento dos encargos sociais e

previdenciarios relativos ao més anterior;
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2.1.39. Comunicar ao Orgdo Supervisor todas as aquisicbes e doagdes de bens
moveis, bem como as obras e benfeitorias que forem realizadas no imovel, no prazo
maximo de 60 (sessenta) dias apds sua ocorréncia;

2.1.40. Permitir o livre acesso das Comissdes instituidas pelo Orgdo Supervisor, do
Controle Interno e da Auditoria Geral do SUS, em qualquer tempo e lugar, a todos os
atos e fatos relacionados direta ou indiretamente com este instrumento, quando em
missao de fiscalizagdo ou auditoria;

2.1.41. Apresentar no prazo maximo de 90 (noventa) dias, a contar da assinatura deste
instrumento os regulamentos para contratagdo de obras e servicos, compras €
contratacdo de pessoal, bem como plano de cargos e salarios, devendo ser
devidamente publicados;

2.1.42. Garantir a seguranga patrimonial e pessoal dos usuarios do Sistema Unico de
Saude que estdo sob sua responsabilidade, bem como a de seus empregados;

2.1.43. Responsabilizar-se integralmente por todos os compromissos assumidos neste
Contrato, e executa-lo de acordo com a legislagao vigente;

2.1.44. Em relagdo ao Gerenciamento de Tecnologia, a EXECUTORA devera manter
durante a vigéncia deste contrato um Plano de Gerenciamento de Equipamentos
Médico- Hospitalares para atender e adequar o Hospital na Resolugdo RDC n°
02/2010, do Ministério da Saude;

2 1.45. Considerando a necessidade de realizagéo de levantamento radiométrico e
controle de qualidade de equipamentos de radiodiagndstico instalado no referido
Hospital, a EXECUTORA devera manter os requisitos minimos necessarios para o
Programa de Controle de Qualidade para Equipamentos de Radiodiagnostico,
conforme exigéncia da ANVISA, por meio da Portaria Ministerial n® 453/98, bem como
a NBR ISO17025;

2.1.45.1. A EXECUTORA devera apresentar anualmente os relatérios de ensaios/teste
que compde o Programa de Controle de Qualidade dos equipamentos de
radiodiagnésticos do referido Hospital, conforme preconiza a Portaria MS no 453/98,
bem como desenvolver o programa para a melhoria da qualidade dos servigos de
diagndstico por imagem;

2 1.46. A EXECUTORA devera integrar o esforgo do Sistema Publico de Transplantes,
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objetivando gestdo correta das notificagbes de morte encefalica e morte por parada

cardiorrespiratéria e a efetivagéo de doadores, de captagdes de 6rgéos e tecidos para

transplantes, de acordo com as normas reguladoras da area.

21.46.1. A Secretaria Municipal de Salde ird acompanhar o cumprimento da

implantacdo desta area de intervengéo, através dos seguintes indicadores:

a. Obitos por morte encefalica: N° de 6bitos por morte encefalica, N° de notificagdes
de dbitos por morte encefélica, N° de doagdes efetivas de Multiplos 0rgaos.

b. Obitos (exceto morte encefélica): N° de obitos, N° de notificagdes de obitos, N° de
doagdes efetivas de tecidos, N° de o6bitos com contra indicagdo absoluta para
doagéo de tecidos.

2.1.46.2. As informagbes deverdo fazer parte da Planilha de Informagdes

Complementares que deverdo ser enviadas até o dia 20 (vinte) de cada més para a

Secretaria Municipal de Saude.

2.1.47. A EXECUTORA podera manter o Programa de Residéncia Médica na referida

Unidade.

2 1.48. A EXECUTORA podera se valer nos termos do artigo 46 da Lei 13.204, de 14

de dezembro de 2015, dos custos indiretos para a contratacdo de mao de obra

especializada de apoio a Gest&o, terceirizada ou ndo, para a realizagdo do objeto
pactuado, seja qual for a propor¢do em relagdo ao valor total da parceria, nos

seguintes servigos:

« Custos indiretos e Servicos de Apoio a Gestao;

e Assessoria juridica,

o Coordenagédo Médica;

« Servicos de realizagédo de exames Admissionais e Demissionais e Médico do Trabalho;

« Servicos de Apoio Técnico Administrativo;

e Servigos Contabeis e de Assessoria Fianceira;

e Servigos de Recursos Humanos;

e Servigos de Educagdo Permanente;

« Servicos de T.| (Tecnologia da Informagao);

e Servigos de Assessoria em Marketing;
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e Servicos de Assessoria na prestacao de contas;
e Servigos de Assessoria na gestdo operacional, qualidade, execugéo e
desenvolvimento organizacional; e

e Servicos de Software de Gestao.

2.1.48.1 Os demais Servigos de Apoio a gestdo nédo elencados neste capitulo, que
fizerem necessarios para a execugdo do objeto pactuado, fica condicionado a
autorizagdo expressa da Administragéo Publica/Contratante.

2.2. 0 ORGAO SUPERVISOR obriga-se a:

2.2.1 Disponibilizar 4 EXECUTORA adequada estrutura fisica, recursos financeiros,
materiais permanentes, equipamentos e instrumentos para a organizagao,
administracé@o e gerenciamento do HOSPITAL;

2.2.2 Prover a EXECUTORA de todos os recursos financeiros necessarios ao fiel
cumprimento da execucdo deste Contrato e a programar, nos orgamentos dos
exercicios subsequentes, quando for 0 caso, Os recursos necessarios para
custear os seus objetivos, de acordo com o sistema de pagamento previsto, com
repasses mensais,

223 Prestar esclarecimentos e informagdes a8 EXECUTORA que visem a orienta-la
na correta prestacdo dos servigos pactuados, dirimindo as questdes omissas
neste instrumento, dando-lhe ciéncia de qualquer alteracdo no presente
Contrato;

2.2.4 Realizar o monitoramento, controle e avaliagao periédicos, através da Comisséo
de Avaliagéo e Fiscalizagéo do presente Contrato a ser instituida para esse fim,
a qual observara o desenvolvimento e cumprimento das atividades de
assisténcia prestada pela Executora aos usuarios no HOSPITAL;

225 Referendar através da Comissdo de Avaliagdo e Fiscalizagdo do presente
contrato os regulamentos de que trata o item 2.1.41.

CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGENCIA
2 ©
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3.1. A vigéncia do presente instrumento seré de 05 (cinco) anos, a contar da data

de sua assinatura, conforme previsdo do art.10, inciso VI, do Decreto 1.916/2019.
3.2. A eventual renovacdo do presente contrato de gestéo implicara em nova
pactuagdo das metas e indicadores a serem observados, bem como os ajustes que
se fizerem necessarios a gestao do Hospital Municipal Jodo Velloso (HMJV), apds a
comprovagio de 80% (oitenta por cento) das metas definidas no contrato, conforme
previsdo legal contida no artigo 10, inciso IX, do Decreto 1.916/2019, bem como
observado o disposto no item 4.1. desta avenca.

CLAUSULA QUARTA - DAS ALTERAGOES

4.1. O presente Contrato podera ser alterado, mediante revisdo das metas de
producdo e dos valores financeiros inicialmente pactuados, desde que prévia e
devidamente justificada, mediante parecer favoravel da Comisséo de Avaliagdo
e Fiscalizagdo do presente Contrato e autorizagcdo do Secretario Municipal de
Salde;

4.2 Poderad também ser alterado para acréscimos ou supressoes nas obrigagdes,
desde que devidamente justificado, e anterior ao término da vigéncia;

4.3. Os dissidios coletivos anuais dos funcionarios contratados seréo apresentados a
contratante através de relatorio, os quais serdo ser objeto de aditivo financeiro
ao contrato.

4.4. As alteracbes de que tratam os itens acima deverdo ser formalizados por meio de
Termos Aditivos, devendo para tanto ser respeitados o interesse publico e 0
objeto do presente contrato.

CLAUSULA QUINTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS E DA DOTAGAO
ORGAMENTARIA

5.1. Os recursos financeiros para a execugdo do objeto deste Contrato seréo alocados
para a EXECUTORA mediante transferéncias oriundas do Orgédo Supervisor, sendo
permitido a Executora o recebimento de doacbes e contribuicdes de entidades 3@
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nacionais e estrangeiras, rendimentos de aplicagbes dos ativos financeiros da
Organizagdo Social e de outros pertencentes ao patrimbnio que estiver sob a
administracdo da Organizagdo Social, ficando- lhe, ainda, facultado contrair
empréstimos com organismos nacionais e internacionais, cujos recursos deverao ser
aplicados exclusivamente para o objeto do Contrato de Gestéo;

5.2. Para a execugdo do objeto deste instrumento, o Orgéo Supervisor repassara a
Executora, no prazo e condigdes constantes deste instrumento e seus anexos, o valor
global Anual estimado em R$ 3.599.333,66 (Trés Milhdes, Quinhentos e Noventa e Nove
Mil, Trezentos e Trinta e Trés Reais e Sessenta e Seis Centavos);

5.3. O valor pactuado sera repassado pelo Orgdo Supervisor, de acordo com o
cronograma de desembolso previsto na Clausula Sexta deste Contrato;

5.4. Os recursos destinados ao presente Contrato de Gestdo serdo empenhados
globalmente em montantes de R$599.888,94 (Quinhentos e Noventa e Nove Mil,
Oitocentos e Oitenta e Oito Reais e Noventa e Quatro Centavos) no exercicio de 2019
e R$2.999.444 72 (Dois Milhdes, Novecentos e Noventa e Nove Mil, Quatrocentos e
Quarenta e Quatro Reais e Setenta e Dois Centavos) correspondente as despesas
previstas ate o final do contrato;

55 Os recursos repassados a EXECUTORA poderdo ser aplicados no mercado
financeiro, desde que os resultados dessa aplicagéo se revertam, exclusivamente, aos
objetivos deste Contrato;

5.6. As despesas decorrentes deste Contrato correrdo por conta dos recursos da
Dotacdo Orgamentéria a seguir especificada, consignadas no Orgcamento para o
exercicio de 2019, quais sejam: Funcional 02.11 — Hospital Municipal; 02.11.00 -
Hospital Municipal, 10 — Saude; 10.302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial;
10.302.024.2019 — Manutencéo do Hospital Municipal; 33903900 — Outros Servigos de
Terceiros — Pessoa Juridica.

5.7. Em sendo apurado saldo financeiro remanescente do Contrato de Gestéo
n°173/2019 superior a 01 (uma) parcela mensal vigente, o Orgédo Supervisor podera
reter, a seu critério, valores de recursos financeiros, visando ajustar o saldo financeiro
do referido Contrato.

5.8. As despesas administrativas oriundas deste Contrato de Gestdo que incidem o
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sobre a matriz da EXECUTORA deverdo ser ressarcidas pela rubrica contabil de
despesa operacional da EXECUTORA sobre os valores mensais do Anexo Técnico |l -
Sistema de Pagamento;
5.8.1. As despesas administrativas mensais deverao ser detalhadas discriminadamente
em planilha especifica, a ser encaminhada mensalmente ao Orgdo Supervisor, a titulo
de prestacéo de contas.

CLAUSULA SEXTA - DO PAGAMENTO

6.1. O pagamento do valor constante da Clausula Quinta sera efetuado conforme as
condi¢bes a seguir estabelecidas:

6.1.1. Na vigéncia do presente Contrato, o valor global a ser repassado sera de R$
3.599.333,66 (Trés milhdes, Quinhentos e Noventa e Nove Mil, Trezentos e Trinta e
Trés Reais e Sessenta e Seis Centavos).

6.1.2. Do montante de R$ 3.599.333,66 (Tres milhdes, Quinhentos e Noventa e Nove
Mil, Trezentos e Trinta e Trés Reais e Sessenta e Seis Centavos) mencionado no item
anterior corresponde ao repasse financeiro mensal da primeira até a décima segunda
parcela o valor de R$ 299.944,47 (Duzentos € Noventa e Nove Reais, Novecentos e
Quarenta e Quatro Reais e Quarenta e Sete Centavos), o qual sera repassado em 03
(trés) parcelas, a primeira no primeiro dia atil do més, a segunda no décimo quinto dia
Util do més e a terceira no vigésimo dia util do més;

6.1.3. A Executora devera apresentar os Relatérios Gerenciais, assistenciais e
financeiros bem como o extrato bancario com o fechamento mensal;

6.1.4. O Orgéo Supervisor devera efetuar o pagamento, mediante ordem bancaria, em
moeda corrente, mensalmente;

6.2. As metas de qualidade serdo avaliadas mensalmente, e, em caso de nao
cumprimento, sera efetuado o desconto de até 10% (dez por cento) de cada més,
conformo disposto no Anexo Técnico-lll, sendo devidamente justificado pela
EXECUTORA em caso de ndo cumprimento, através de notificagdo realizada pela
Comisséo Fiscalizadora;

6.1. As parcelas serdo pagas mensalmente, cabivel de eventuais ajustes financeiros a “\‘9
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menor decorrente da avaliagdo do alcance das metas de produgéo das partes variaveis
serdo realizados nos meses subsequentes a analise dos indicadores estabelecidos, na
forma disposta neste Contrato e seus Anexos, cabivel de justificativa atravéz de
notificacao;

CLAUSULA SETIMA - DOS BENS

7.1. Os bens moveis, bem como o imével referente ao HOSPITAL, tém o seu uso
permitido pela Executora, durante a vigéncia do presente instrumento, nos
termos da Lei Municipal n° 1.432/2018 e demais legislagéo vigente;

7 2. A Executora recebera, através de seu preposto, os bens inventariados na forma do
Termo da Permissdo de Uso dos Bens Méveis e Imoveis, conforme Anexos
Técnicos IV e V e, de forma idéntica, devolvé-los no término da vigéncia
contratual, em bom estado de conservagéo, sempre considerando o tempo de
uso dos mesmos;

7.3. Os bens moveis permitidos em uso poderédo ser permutados por outros de igual ou
maior valor, que passam a integrar o patriménio do Municipio de Ouroeste-SP ,
ap0s prévia avaliagéo e expressa autorizacdo do Orgédo Supervisor;

7 4. A Executora devera administrar os bens moveis e iméveis cujo uso Ihe fora
permitido, em conformidade com o disposto nos respectivo Termo de Permissdo
de Uso, até sua restituigdo ao Poder Publico;

7.5. A Executora podera, a qualquer tempo e mediante justificativa, propor devolug&o
de bens cujo uso lhe fora permitido, e que nao mais sejam necessarios ao
cumprimento das metas avangadas;

7.6. Todo patriménio adquirido exclusivamente por for¢a do Contrato de Gestdo com os
recursos previstos neste Edital podera ser incorporado ao patriménio do
Municipio de Ouroeste-SP, até 60 (sessenta) dias apds a aquisigdo, conforme
procedimentos estabelecidos pela Secretaria Municipal de Gestao Publica.

CLAUSULA OITAVA - DOS RECURSOS HUMANOS

8 1. A Executora utilizara os recursos humanos que sejam necessarios e suficientes

para a realizagdo das agdes previstas neste contrato e seus anexos que 13
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integram este instrumento, na forma da proposta apresentada pela mesma;

8.2 A Executora recebera pelas obrigagdes despesas, encargos trabalhistas,
secundarios, previdenciarios e outros, na forma da legislagdo em vigor, relativos
aos empregados necessarios na execugao dos servigos ora contratos;

8.3. A Executora obriga-se a utilizar, no minimo, como critério para remuneragao dos
empregados contratados o valor de mercado da regidgo, bem como as
convengdes coletivas de Trabalho de cada categoria profissional;

8.4. A Executora em nenhuma hipétese podera ceder a qualquer instituicdo publica ou
privada seus empregados que s&o remunerados a conta deste instrumento;

8.5. A capacitagdo dos profissionais contratados pela Executora sera movida e
custeada pela mesma, cabendo a esta autorizar participagdo em eventos,
observada a necessidade de registro nas respectivas pastas funcionais.

8.6. O Orgao Supervisor devera ceder a quantidade de servidores para a Executora

conforme especificagdes do Anexo Técnico VI.
CLAUSULA NONA - DO MONITORAMENTO, CONTROLE E AVALIAGAO

9.1. O Orgdo Supervisor sera responsavel pelo monitoramento, controle e Avaliagdo e
Fiscalizacdo do presente Contrato para esse fim, por meio de Portaria, envolvendo

todas as areas correlacionadas, a ser expedida no prazo maximo de até 30 (trinta) dias

apos a assinatura deste contrato;

9.1.1. A Comissdo de Avaliagéo e Fiscalizagdo do presente Contrato sera composta

através de nomeacao, devendo ser devidamente publicada;

9.1.2. Havera para cada titular das representagbes definidas no subitem anterior, um
suplente sendo que no caso da alinea -bl a supléncia cabera a 01 (um)
representante da Secretéaria Municipal de Governo.

9.2. A execugdo do presente Contrato de Gestéo sera acompanhada pela comissa@o

acima especificada, através do disposto neste contrato, seus anexos e instrumentos

por ela definidos.

9.3. Os recursos alcancados deverédo ser objeto de analise criteriosa pelo Secretario
Municipal de Salde que norteara as corregbes necessarias para garantir a plena 19
il
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eficacia do instrumento e, em persistindo as falhas, para substituir a decisdo do Prefeita
Municipal acerca da manutengdo da qualificagdo da Entidade como Organizagao
Social;

9.4. Ao final de cada exercicio financeiro a Comissdo de Avaliagéo e Fiscalizagdo do
presente Contrato elaborara consolidagéo dos relatérios técnicos e encaminhara ao
Secretario Municipal de salde, que, apds ciéncia e aprovagéo os procedimentos legais,
promovera o seu encaminhamento ao Tribunal de Contas do Estado;

9.5. O presente Contrato de Gestdo sera submetido aos controles externos e internos,
ficando toda a documentagéo disponivel a qualquer tempo sempre que requisitado;

9.6. O Orgéo Supervisor podera requerer a apresentagdo pela Executora, ao termino
de cada exercicio ou a qualquer momento conforme recomende o interesse publico, de
relatério pertinente a execugéo do contrato de gestéo, contendo comparativo especifico
das metas propostas com os resultados alcangados, acompanhado da prestacao de
contas correspondente ao exercicio financeiro, assim como suas publicagcdes na
Imprensa Oficial;

9.7. O Orgéo Supervisor podera exigir da Executora, a qualquer tempo as informagdes
complementares e apresentagéo de detalhamento de topicos e informagdes constantes
dos relatorios;

9.8. Os responsaveis pela fiscalizagédo deste Contrato, ao tomarem conhecimento de
qualquer irregularidade na utilizagdo de recursos ou bens de origem publica,
comunicardo imediatamente o Secretario Municipal de Salde, que daré ciéncia a
Controladoria Geral do Municipio, ao Tribunal de Contas do Estado e ao Ministério
Publico Estadual, para as providencias cabiveis;

9.9. Sem prejuizo da medida a que se refere o item anterior, quando assim exigir
gravidade dos fatos ou o interesse publico, havendo indicios fundados de malversagao
de bens ou recursos de origem publica, os responsaveis pela fiscalizagao informarao
imediatamente o Secretario Municipal de Saude que devera representar a
Controladoria Geral do Municipio, a Procuradoria Municipal ou ao Ministério Publico
Estadual, para que requeira ao juizo competente a decretacéo a indisponibilidade dos
bens da entidade e o sequestro dos bens de seus dirigentes, bem como de agente
publico ou terceiro, que possam ter enriquecido ilicitamente ou causando dano ao E
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patriménio publico.
CLAUSULA DECIMA - DA TRANSICAO E IMPLANTAGAO DA GESTAO

10.1. Em até 05 (cinco) dias apés o inicio da vigéncia do presente contrato formar-se-a
grupo de trabalho envolvendo a Executora contratada, o Orgdo Supervisor, 0
interveniente e os gestores do Hospital visando a transicéo de modelo e responsaveis
pelo novo gerenciamento.

10.1.1. O prazo de transigdo & de no maximo 90 (noventa) dias.

10.1.2. No caso das compras e dos contratos efetuados anteriormente & celebragéo do

presente instrumento, a transicdo para aqueles que vierem a ser contraidos pela

EXECUTORA, podera durar pelo tempo de vigéncia do mesmo, incluidas as

prorrogagdes que se fizerem excepcionalmente necessarias em virtude da exiguidade

de tempo para as novas compras e contratagdes.

10.1.3. Cabe ao grupo de trabalho previsto nesta Clausula o detalhamento dos passos
e cuidados a serem tomados, bem como acompanhar o cotidiano da transigao,
bem como prestar contas deste processo ao Conselho Municipal de Salde.

10.4. O prazo para inicio de operag&o nas unidades e servicos de salde sera de até 30

(trinta) dias corridos apds o recebimento de Ordem de Servigo, expedida pela

Secretaria Municipal de Satde, devendo o prazo constar no respectivo documento,

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA PRESTAGAO DE CONTAS

11.1. A Prestacdo de Contas, a ser apresentada pela Executora, com fechamento
mensal, conforme recomende o interesse publico, far-se-a atraves de relatério
pertinente a execugéo desse Contrato de Gestéo, contendo comparativo especifico das
metas propostas com o resultado alcangados, acompanhados dos demonstrativos
financeiros referentes aos gastos e receitas efetivamente realizadas.

11.2. A EXECUTORA devera apresentar quadrimestralmente ao Conselho Municipal
de Salde a Prestagdo de Contas pertinente a execugdo desse Contrato de
Gestdo, contendo comparativo especifico das metas propostas como resultado
alcangados, acompanhados dos demonstrativos financeiros referentes aos

gastos e receitas efetivamente realizadas. @
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA INTERVENGAO DO MUNICIPIO NO

SERVICO TRANSFERIDO

12.1 Conforme o disposto nesta avenga o Municipio possui a prerrogativa, através
orgéos de controle externos e internos, de exercer a fiscalizagéo sobre a execugéo
e aplicagcao dos recursos;

12.2 Na hipétese de risco quanto a continuidade dos servigos de salude prestados a
populacdo pela Executora, o Orgéo Supervisor podera assumir imediatamente, a
execugao dos servicos objeto deste Contrato, conforme a legislagéo vigente;

12.3 Os desdobramentos formais da intervengéo, bem como as implicagées e sangdes
que dela decorrem, deveram ser objeto de procedimento administrativo conduzido
pela Controladoria Geral do Municipio.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA
EXECUTORA

13.1. A EXECUTORA é responsavel pela indenizagdo de danos decorrentes de agao
ou omissdo voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus
agentes, nossa qualidade, causarem aos usuarios, aos érgaos do SUS e a
terceiros a estes vinculados, bem como aos bens publicos méveis e imoveis
elencados no Anexo Técnico IV e V, sem prejuizo da aplicagdo das demais
sangdes cabiveis.

13.2. O Orgédo Supervisor responsabilizar-se-a apenas pelos prejuizos suportados pela
Executora exclusivamente em decorréncia do retardo na transferéncia de
recursos, cabendo a Executora a comprovagéo do nexo de causalidade entre os

prejuizos alegados e a mora do 6rgao supervisor.
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CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA RESCISAO

14.1. O presente instrumento podera ser rescindido a qualquer tempo por acordo entre
as partes ou administrativamente, independentes das demais medidas legais cabiveis,
nas seguintes situagdes:

14.1.1. Por ato unilateral do Orgdo Supervisor, na hipétese de descumprimento
relevante, por parte da Executora, ainda que parcial, das clausulas que inviabilizem a
execucdo de seus objetivos e metas previstas no presente Contato, decorrentes de
comprovada ma gestéo, culpa e/ou dolo;

14.1.1. Por acordo entre as partes reduzido a termo, tendo em vista o interesse
pablico;

14.1.2. Por ato unilateral da executora na hipétese de atrasos de repasse devidos pelo
Orgdo Supervisor superior a 90 (noventa) dias da data fixada para o pagamento,
cabendo a Executora notificar o Orgdo Supervisor, com antecedéncia minima de 30
(trinta) dias Gteis, informando do fim da prestagao dos servigos contratados;

14.1.3. Se houver alteracédo do estatuto da executora que implica em modificagao das
execugdes de sua qualificagdo como Organizagéo Social ou de execugao do presente
instrumento; e,

14.1.4. Pala superveniéncia de norma legal ou evento que torne material ou
formalidade inexequivel o presente instrumento, com comunicacdo prévia de 90
(noventa) dias.

14.2. Verificada a hipétese de resciséo contratual com fundamentos nos itens
14.1.1. e 14.1.4. O Orgéo Supervisor providenciara a revogagao da permisséo de uso
existente em decorréncia do presente instrumento, aplicara as sangdes legais cabiveis
apds a conclusdo de processo administrativo que garantira o principio do contraditério
e da ampla defesa.

14.3. Em caso de deliberacdo pela rescisdo, esta seréd precedida de processo
administrativo, assegurado o contraditério e a ampla defesa, com vistas a promogao da
desqualificagéo da entidade como Organizagéo Social;
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14.4. Ocorrendo a extingdo ou desqualificagéo da Organizagéo Social ou resciséo do
Contrato de Gestao, acarretara:

14.4.1. A rescisdo ou distrato do termo de Permissdo de Uso dos bens moéveis e
imoveis, e a imediata reversdo desses bens ao patriménio municipal, bem como os
bens adquiridos com recursos financeiros recebidos em decorréncia do objeto desse
contrato;

14.4.2. A incorporacdo ao patriménio do Municipio dos excedentes financeiros
decorrente de suas atividades, na proporgéo dos recursos publicos alocados, conforme
Lei Municipal n® 1.432, de 11 de dezembro de 2018;

14.4.3. Disponibilizagdo, imediata dos arquivos referentes ao registro atualizado de
todos os atendimentos efetuados no HOSPITAL, as fichas e prontuéarios dos usuarios.
14.5. Em caso de rescisdo unilateral por parte da executora, ressalvada a hipétese de
inadimplemento do Orgdo Supervisor, a mesma se obriga a continuar prestando
servicos de saude ora contratados pelo prazo, minimo de 120 (cento e vinte) dias,
contados da denuncia do Contrato de Gest&o.

14.6. A Executora terd o prazo maximo de 90 (noventa) dias, a contar da data da
rescisdo do Contrato, para quitar suas obrigagdes e prestar contas de sua gestdo ao
Orgao Supervisor.

14.7. Na hipétese do item 14.1.3., 0 Orgéo Supervisor responsabilizar-se-a apenas
pelos prejuizos suportados pela Executora exclusivamente em decorréncia do retardo
na transferéncia de recursos, cabendo a Executora a comprovagéo do anexo de

casualidade entre os prejuizos alegados e a mora da Orgéo Supervisor.
CLAUSULA DECIMA QUINTA - DAS PENALIDADES

15.1. A Inobservancia, pela executora, de clausula ou obrigagéo constante deste
contrato e seus Anexos, ou de dever originado de forma legal ou regulamentar
pertinentes autoriza o Orgdo Supervisor, garantida a prévia defesa e a aplicar as
penalidades abaixo:

a - Adverténcia por escrito;

b — Multa de 20% do valor do contrato;

9
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c - Suspenséo temporaria de participar de processos de selegdo com o Municipio de
Ouroeste-SP, por prazo nao superior a 02 (dois) anos;

d - Desqualificagéo da Organizagao Social;

e - Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragéo Publica
em geral, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢céo ou até que seja
promovida sua reabilitagdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que
sera concedida sempre que o contratado ressarcir a Administragdo pelos prejuizos
resultantes e apds decorrido o prazo da sangéo aplicada com base na alinea -cl, deste
subitem.

15.2. A imposi¢cdo das penalidades previstas nesta clausula dependera da gravidade
do fato que as motivar, considerada sua avaliagdo na situagdo e circunstancias
objetivas em que ele ocorreu, e dela sera notificada a Executora;

15.3. As sancdes previstas nas alineas -al, -cl, -dl e -el desta clausula poderéo &
aplicadas juntamente com a alinea -bl.

15.4. Da aplicagéo das penalidades a contratada tera o prazo de 05 (cinco) dias para
interpor recurso, dirigido ao Prefeito Municipal,

15.5. O valor da multa que vier a ser aplicada sera comunicado a Executora e 0
respectivo montante sera descontado dos pagamentos devidos em decorréncia da
execucao do objeto contratual, garantindo-lhe pleno direito de defesa;

15.6. A imposi¢do de qualquer das sangdes estipuladas nesta clausula ndo elidira o
direito de a Contratante exigir indenizacéo integral dos prejuizos que o fato gerador da
penalidade acarretar para os 6rgdos gestores do SUS, seus usuérios e terceiros,
independentemente das responsabilidades civil, criminal ou ética do autor do fato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PUBLICAGAO

16.1. O presente contrato de gestdo devera ter o seu extrato publicado na Imprensa
Oficial, no prazo de até 30 (trinta) dias, contados da data da sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA OMISSAO

AngS
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17.1. Os casos OmissOS OU excepcionais, assim como, as duvidas surgidas ou
clausulas ndo previstas neste instrumento em decorréncia de sua execug@o serao
dirimidas mediante acordo entre partes, bem como, pelas normas que regem o Direito

Publico e em Ultima instancia pela autoridade judiciaria competente.
CLAUSULA DECIMA OITVA - DO FORO

18.1. As partes contratantes elegem o foro da Comarca de Ouroeste-SP, Estado de
Sao Paulo, como competente para dirimir toda e qualquer controvérsia resultante do
presente Contrato de Gestdo, que ndo puderem ser resolvidas amigavelmente,
renunciado, expressamente, a outro qualquer mais privilegiado que se configure.

E, por estarem de pleno acordo, firmam as partes o presente instrumento em 04
(quatro) vias de igual teor e forma, para um unico efeito de direito, na presenca de duas

testemunhas.

Ouroeste-SP,14 de Outubro de 2019.

LY

LIVIA LUANA CQSTA OLIVEIRA
PREFEITA MUNICIPAL

DANIELA COSTA DOS SANTO$
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Ot

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI
ORGANIZAGAO SOCIAL

TESTEMUNHAS:
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ANEXO TECNICO | - DESCRICAO DE SERVICOS

PLANO DE TRABALHO

1. CARACTERISTICAS DOS SERVICOS CONTRATADOS

A Executora atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do SUS -
Sistema Unico de Saude, oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua
assisténcia e sua capacidade operacional, os servigos de saude que se enquadrem
nas modalidades abaixo descritas, conforme sua tipologia (unidade hospitalar,
urgéncia e emergéncia ou outros).

O Servico de Admissdo da Executora solicitara aos pacientes, ou a seus
representantes legais, a documentagéo de identificagéo do paciente e a documentagéo
de encaminhamento, se for o caso, especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria
Municipal de Saude.

No caso dos atendimentos hospitalares por urgéncia, sem que tenha ocorrido
apresentagdo da documentagdo necessaria, a mesma devera ser entregue pelos
familiares e/ou responsaveis pelo paciente, num prazo méaximo de 48 (quarenta e oito)
horas.

Em caso de hospitalizagéo, a Executora fica obrigada a internar paciente, no limite dos
leitos contratados, obrigando-se, na hipétese de falta ocasional de leito vago, a
encaminhar os pacientes aos servigos de saude do SUS instalados na regiao em que a
Executora, em decorréncia da assinatura deste contrato de gestéo, presta servigos de
assisténcia a saude.

O acompanhamento e a comprovagao das atividades realizadas pela Executora seréo
efetuados através dos dados registrados no SIH - Sistema de Informagoes
Hospitalares, no SIA - Sistema de Informagdes Ambulatoriais, bem como através dos
formularios e instrumentos para registro de dados de produgéo definidos pelo Orgéo

Supervisor.
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2. ASSISTENCIA HOSPITALAR

A assisténcia a salde, prestada em regime de hospitalizagdo, compreendera o
conjunto de atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admissdo no hospital até
sua alta hospitalar pela patologia atendida, incluindo-se ai todos os atendimentos e
procedimentos necessarios para obter ou complementar o diagnostico e as
terapéuticas necessarias para o tratamento no ambito hospitalar.

2.1. No processo de hospitalizagéo, estéo incluidos:

a. Tratamento das possiveis complicagdes que possam ocorrer ao longo do processo

assistencial, tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperagéo;

b. Tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal que
motivou a internagéo do paciente e que podem ser adicionalmente necessarios, devido
as condicdes especiais do paciente e/ou outras causas;

a. Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de
internagéo, de acordo com listagem do SUS - Sistema Unico de Salide padronizada do
Hospital Municipal Jodo Velloso;

b. Procedimentos e cuidados de enfermagem, necessarios durante o processo de
internagao;,
¢ Servicos de Apoio Diagnostico Terapéutico — SADT que sejam requeridos

durante o processo de internagéo;

d. Alimentagéo, incluidas nutrigdo enteral e parenteral;

e. Assisténcia por equipe médica especializada, pessoal de enfermagem e pessoal
auxiliar,

f. Utilizagdo de Centro Cirlrgico e procedimentos de anestesia;

g. O material descartavel necessario para os cuidados de enfermagem e
tratamentos;

h. Diarias de hospitalizagdo em quarto compartilhado ou individual, quando

necessario devido as condicdes especiais do paciente com acompanhante (as normas
que dio direito a presenca de acompanhante estdo previstas na legislagdo que
regulamenta o SUS - Sistema Unico de Satde);
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i. Sangue e hemoderivados, foencedidos pelo Nicleo de Hemoterapia de
Fernandopolis;

J- Fornecimento de roupas hospitalares; e,

k. Procedimentos especiais e outros que se fizerem necessarios ao adequado
atendimento e tratamento do paciente, de acordo com a capacidade instalada,
respeitando a complexidade da instituicéo.

3. ATENDIMENTO A URGENCIAS HOSPITALARES

3.1Serdo considerados atendimentos de urgéncia aqueles ndo programados que
sejam dispensados pelo Servigo de Urgéncia do hospital a pessoas que procurem
tal atendimento, sejam de forma espontdnea ou encaminhada de forma
referenciada.

a. Sendo o Pronto Socorro do hospital de livre demanda, 0 mesmo devera dispor
de atendimento a urgéncias e emergéncias, atendendo a demanda espontanea da
populacdo e aos casos que Ihe forem encaminhados, durante as 24 horas do dia, todos
os dias do ano:

b. Sendo o hospital, também, do tipo referenciado, o mesmo devera dispor de

atendimento a urgéncias e emergéncias, atendendo & demanda que lhe for

encaminhada conforme o fluxo estabelecido pela Secretaria Municipal de Saude,

durante as 24 horas do dia, todos os dias do ano.

Para efeito de producdo contratada realizada deverdo ser informados todos os

atendimentos realizados no setor de urgéncia independente de gerar ou ndo uma

hospitalizagao.

3.2Se, em consequéncia do atendimento por urgéncia o paciente & colocado em
regime de 'observacéo (leitos de observagéo), por um periodo menor que 24 horas
e ndo ocorre a internacdo ao final deste periodo, somente sera registrado o
atendimento da urgéncia propriamente dita, ndo gerando nenhum registro de
hospitalizagao (AlH).

33 O atendimento ambulatorial de pequenas cirurgias e gesso, serdo executados
pelo médico cedido pelo municipio, de acordo com a tabela do Anexo IV, sendo que os
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4 PROGRAMAS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Se, ao longo da vigéncia deste contrato, de comum acordo entre os contratantes, o
Hospital se propuser a realizar outros tipos de atividades diferentes daquelas aqui
relacionadas, seja pela introducdo de novas especialidades médicas, seja pela
realizagdo de programas especiais para determinado tipo de patologia ou pela
introdugdo de novas categorias de exames laboratoriais, estas atividades poderao ser
previamente autorizadas pelo Orgédo Supervisor apés andlise técnica, sendo
quantificadas separadamente do atendimento rotineiro da unidade e sua orcamentagao
econdmico-financeira sera discriminada e homologada através de Termo Aditivo ao
presente contrato.

5 ELEMENTOS COMPLEMENTARES DA DESCRICAO DOS SERVIGCOS

Os outros elementos, metas e compromissos contidos nas obrigagdes do Edital e seus
anexos e na proposta vencedora do concurso de projetos deverao apresentados neste
item, de forma a abranger a proposta contratada.

5.1Exames

Os servicos a serem oferecidos serdo os seguintes:

Radiologicos,

Eletrocardiograma;

Exames laboratoriais;

Exames anatomopatologicos;

Monitoramento fetal através do BCF;

Teste do pezinho;

Teste da orelhinha;

Teste do reflex vermelho;

4ok RS KRR

Teste do coragao;
Ultrassom.

5.2 Unidade Radioldgica
Os servigos de radiologia deverdo ser prestados por 24 horas, 7 dias por semana, para
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atender a demanda de urgéncia e emergéncia do Pronto Socorro e Unidade de
Internagéo do HMJV. E durante os dias de segunda a quinta-feira no horario das 7 as 22
horas, e sexta-feira das 7 as 19 horas, devera atender a demanda do Pronto Socorro,
Unidade de Internacéo, e a demanda das Unidades Basicas de Salde (UBS) do
municipio.

5.3 Unidade Laboratério de Analises Clinicas

Os servigcos prestados pelo laboratério, deverdo ser prestados por 24 horas por dia, 7
dias por semana, a fim de atender a demanda de urgéncia e emergéncia do Pronto
Socorro e Unidade de Internagéo do HMJV. E durante os dias de segunda a sexta-feira,
em horario comercial devera atender também a demanda das UBSs do municipio.

O laboratério posui recepgéo exclusiva, para agendamento e entrega de exames.

5.4 Servigos de Nutricdo e Dietética - SND

Deverdo ser prestados servicos de nutrigdo e alimentacéo hospitalar, dietas enterais e
férmulas lacteas destinadas & pacientes internados e dos leitos de observagéao
(permanéncia mais de 04 horas), acompanhantes legalmente instituidos (Lei Federal i
8.069 de 13/07/90: art.278, inciso VIl da Constituicdo do Estado de S&o Paulo; Lei
Estadual n® 9.144, de 09/03/95 e Lei Federal n° 10.741 de 01/10/03; funcionarios
autorizados pela administragéo do hospital, assegurando uma alimentagao balanceada e
em condicdes higiénico-sanitarias adequadas (Portaria 2619/2011 SMS.G, CVS 5/2013
e Codigo Sanitario Municipal e Estadual e/ou legislagéo vigente), englobando a
operacionalizagéo e desenvolvimento de todas as atividades de produgao, distribuigéo e

administrativas.

A execugdo dos servicos abrange a recepgdo dos géneros e materiais, preparo,
porcionamento, envase, armazenamento, distribuicéo, recolhimento, higienizacéo,
esterilizagdo e controle de qualidade.

O servigo inclui o fornecimento de géneros e produtos alimenticios, materiais de
consumo em geral (utensilios, lougas, descartaveis, materiais de higiene e limpeza,
entre outros), mao-de- obra especializada, operacional e administrativa, em quantidades
suficientes para desenvolver as atividades previstas, observadas as normas vigentes da

Vigilancia Sanitaria e demais legislagbes em vigor, bem como a disponibilizagao e a
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manutencdo dos equipamentos e utensilios, e as adaptagdes prediais que se fizerem

necessarias nas dependéncias e instalagdes do Servigo de Nutrigéo e Dietética.

As dietas se destinam a adultos, neonatais e pediatricos, respeitando-se as
especificidades e visando atender as necessidades nutricionais de cada individuo. As
dietas englobam:

v Desjejum, lanche da manha, almogo, lanche da tarde, jantar e lanche da noite
para pacientes internados, mediante prescri¢ao;

v Desjejum, lanche da manh, almogo, lanche da tarde, jantar e lanche da noite
para acompanhantes, de acordo com os protocolos;

v Refeicéo para os colaboradores e funcionarios de acordo com a jornada diaria de
trabalho:

o 06 e 08 horas diarias—desjejum, lanche da tarde;

o 12 horas diarias: diurno—desjejum e almogo; e noturno—jantar.

5.4.1. O fornecimento inclui as seguintes definigoes:

5.4.1.1. Dietas: geral, branda, pastosa, pastosa liquidificada, leve, liquida, hipossadica,
para diabéticos, hipercalérica, hiperproteica, hipogordurosa, rica em fibras, hidrica e
outras. As demais dietas de rotina ou terapéuticas e as necessidades especiais e
clinicas de cada paciente (intolerancia, alergia a determinado género alimenticio,
crencas religiosas e outras) deverdo ser atendidas mediante solicitagdes seguindo as
orientacdes definidas pela Unidade Hospitalar, segundo os padroes estabelecidos do
Manual de Dietas do Hospital.

5.4.1.2F6rmulas lacteas: formulas de termo especificas para 1° e 2° trimestre, férmula
lactea pré-termo, férmula infantil especial (manipulada para melhor adaptagdo a
fisiologia do lactente e suas necessidades especificas), formula elementar, formula semi-
elementar, suco de frutas, papa de frutas, papa principal e outros. O processo de
preparagdo devera seguir as normas e diretrizes estabelecidas no Manual de Boas
Praticas do Lactario, baseado na legislagéo sanitaria vigente; CVS 5/2013, RDC 63/00 e
Portaria SMSG 2619/11, com as agdes corretivas imediatas, necessarias para corrigir

os pontos criticos, controlar os perigos e 0s pontos de controle.
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5.4.1.3 Nutricdo enteral: padrdo, especial, suplemento nutricional, maodulos
(espessante, fibras, glutamina, carboidrato, simbidtico, lactobacilos,
proteinas e TCM). Para a operacionalizagéo das atividades a CONTRATADA
devera observar todos os critérios técnicos para Terapia de Nutrigdo Enteral
(TNE) definidos na RDC n° 63, de 06 de julho de 2000 -Diretoria Colegiada
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria ou legislagéo vigente.

Os cardapios elaborados deverdo apresentar preparagbes variadas, equilibradas e de
boa aparéncia, proporcionando um aporte calérico necessario € uma boa aceitagéo por
parte dos pacientes, acompanhantes, residentes e funcionarios.

Os cardapios deverdo ter planejamento diferenciado, para pacientes, acompanhantes
e funcionarios em datas especiais (como por exemplo: Pascoa, Natal, Ano Novo, Dia
das Criancas, Dia dos Pais, Dia das Mées, Festas Juninas, Aniversério da Unidade
Hospitalar, etc.) respeitando as caracteristicas especificas de cada dieta, conforme
padréo determinado.

Deverdo ser atendidas as solicitagbes de cardapios diferenciados aos pacientes cujos
padrdes alimentares tenham influéncias de preceitos religiosos, tabus, habitos
alimentares e socios culturais, em consonancia com estado clinico e nutricional do

mesmo.

Todos os géneros alimenticios e produtos empregados na elaboraga@o das refeicoes
deverdo ser obrigatoriamente de primeira qualidade e estarem em perfeitas condicdes
de conservagdo, higiene e apresentagdo, com certificagdo do fornecedor e
rastreabilidade.

O sistema de distribuicdo é centralizado, ou seja, as refeicdes serdo montadas na
cozinha, armazenadas e distribuidas em carros térmicos com monitoramento das
temperaturas, a fim de garantir a temperatura das preparacoes em todas as unidades

de distribuigéo.

Todas as embalagens e utensilios descartaveis utilizados na distribuicéo de refeicoes
aos comensais devem ser Certificados - Norma ABNT (Associagdo Brasileira de
Normas Técnicas).
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O servico devera estar disponivel durante 24 (vinte e quatro) horas por dia, 7 (sete)
dias por semana.

5.5. Servicos da Assisténcia Social

O Assistente Social, como profissional de Salde, tem como competéncias intervir junto

aos fendmenos sécio-culturais e econdmicos, que seja ao nivel de promogéo, protegéo

e ou recuperagao da saude.

v

www.ouroeste.sp.gov.br
Av. dos Bandeirantes, 2255 - Jd. Sarinha Il - CEP 15685-000 - OUROESTE -

Visitar pacientes das enfermarias e emergéncias, visando a resolucéo de
problemas sociais e o fornecimento de orientagdes e esclarecimentos acercas
das normas e rotinas do hospital;

Notificar os conselhos municipais: criangas e adolescentes, idosos, assisténcia
social, entre outros;

Tomar providencia relacionados & alta de pacientes portadores de doencas
cronico degenerativas.

Orientar os casos de 6bitos: informar sobre seguros, previdéncias e funeral;

Comunicar e orientar os pacientes quanto a data, horario, das cirurgias (alta
responsavel)

Trabalhar preventivamente na democratizagéo de informagdes e conhecimentos
voltados para a promogdo da salde, prevengéo de doengas, danos, riscos e
agravos para o tratamento médico. Reforgar a importancia de campanhas que o

hospital realiza.

Realizag8o e participagéo de campanhas preventivas tais como: 18 de Maio,
setembro amarelo, outubro rosa, novembro azul, entre outras;

Homenagem aos colaboradores em datas comemorativas como: dia
internacional da mulher, dia das mées, dias dos pais entre outros;

Visitas domiciliar quando necessario ou solicitado;

Agendamentos de transportes somente em casos relacionados a saude, ex:
campanhas de doacdes de sangue;
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v Participar de reunies técnicas da equipe intra e interdisciplinar;

v Discutir com os familiares sobre a necessidade de apoio na recuperagao e
prevengao da saude do paciente;

v Comunicagao direta com as Unidades Basicas de Saude do municipio, agentes
de saude, e demais profissionais quando necessario;

5.6. Servigos de Psicologia
v Atendimento junto as familias, o paciente e equipe profissional do hospital.
Promovendo mudangas, atividades curativas e de prevengéo, diminuindo o

sofrimento que a hospitalizagéo e a doenga causam ao sujeito.

v Trabalhar preventivamente na democratizagéo de informacdes e conhecimentos
voltados para a promogdo da saude, prevengdo de doengas, danos, riscos e
agravos para o tratamento médico. Reforgar a importancia de campanhas que o
hospital realiza.

v Realizagéo e participagéo de campanhas preventivas tais como: 18 de Maio,

setembro amarelo, outubro rosa, novembro azul;

v Homenagem aos colaboradores em datas comemorativas como: dia

internacional da mulher, dia das mées, dias dos pais entre outros;
v Visitas domiciliar quando necessario ou solicitado;
v Atendimento no Pronto Socorro na Urgéncia e Emergéncia;
v Atendimento ao pacientes da Unidade de Internagéo;
v Atendimento individual dos profissionais;
v Atendimento em grupo;

v Agendamento pré-cirtrgico da alta responsavel;

v Comunicar e orientar os pacientes quanto a data, horario das cirurgias (alta
responsavel) Coleta de dados para internagéo cirrgica (historico familiar e
psicologico);

oSN 1o
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v Coleta de dados de internagao geral,
v Montagem dos planos de alta qualificada;

v Comunicagéo com o responsavel de cada Unidade Basica de Saude, enviando
os planos de alta por e-mail;

v Participar de reunides técnicas da equipe intra e interdisciplinar;

v Comunipagéo com os agentes de salde, e demais profissionais quando
necessario;

5.7. Suprimentos — Farmacia e Almoxarifado
Deve ser mantido o estoque em quantidades suficientes de medicamentos, artigos
médico- hospitalares e insumos necessarios ao devido funcionamento do hospital,
devendo gerir um estoque suficiente para assegurar os tratamentos prescritos, néo se
admitindo falta de insumos que venham a prejudicar e comprometer a assisténcia
dispensada aos usuarios.

E de competéncia do Responsavel Técnico da farméacia e do almoxarife:
v Apoio a area de compras;
v Recebimento e conferéncia de material;

v Armazenagem e controle do estoque, em condigdes e conformidade com as

exigéncias das autoridades competentes;

v Separagao e distribuicdo do material nos respectivos locais vinculados: Unidade
do Pronto Socorro, Unidade de Internacédo, Centro Cirdrgico, Laboratério e Raio-

X.

Nos feriados prolongados, quando disponibilizados pela Secretaria Municipal de

Satde, a Unidade Hospitalar devera dispensar os medicamentos da farmacia basica
para aos seus respectivos pacientes.
5.8. Lavanderia e rouparia

Os servigos deveréo contar com capacidade técnica operativa e profissional — equipe

www.ouroeste.sp.gov.br '\% prefeitura@ouroeste.sp.gov.br

Av. dos Bandeirantes, 2255 - Jd. Sarinha Il - CEP 15685-000 - OUROESTE - SP - Fone: (17) 3843.3850

34



PREFEITURA DE OUROESTE

Cidade do Povo - Unindo Familias

MUNICIPIO
VERDEAZUL

Unindo familias

Estado de S&o Paulo CNPJ: 01.611.213/0001-12

técnica para o processamento adequado e as condigbes necessarias para
desinfecgéo, higienizagéo, acondicionamento de toda a roupa processada de maneira
a garantir a qualidade dos servigos prestados, bem como a retirada e entrega da roupa
por meio de veiculos adequados e o controle do enxoval circulante, observadas as
normas vigentes da Vigilancia Sanitaria e demais normas e legislagdes em vigor.

O servico de Lavanderia Hospitalar & responsavel pelo processamento da roupa e
logistica extra-hospitalar, atentendendo a demanda da Secretaria Municpal de Saude e
Unidades Basicas de Saude do municipio e SAMU, entregando o enxoval em perfeitas
condicdes de higiene e conservagdo, em quantidade. O processamento das roupas
hospitalares sera executado em conformidade com a exigéncia contida na Portaria do
Ministério da Satde n° 2.616/GM e Manual de Processamento de Roupas de Servigos
de Salde: Prevencgéo e Controle de Risco (ANVISA).

O enxoval devera ser entregue e recolhido em locais e horarios determinados sendo
que o quantitativo de roupa a ser processada sera pesada em balanga eletrénica, com
etiqueta e controle em sistema das pesagens.

Devera possuir um Programa de Prevengao de Riscos Ambientais, conforme preconiza
a NR 9, que compde a Portaria n° 3.214 de 08/06/78 e suas alteragodes.

O servigo devera estar disponivel durante 08 (oito) horas por dia, de segunda a sexta-
feira atendendo as demandas programadas e as néo programadas, e de acordo caso
necessario, nos sabados e nos feriados, em regime de hora extra.

A Rouparia Hospitalar cuida da disponibilidade adequada das roupas hospitalares em
cada unidade de saude, gerenciando a sua conservagéo, da sua renovagao e controla
as eventuais perdas por desgaste, desaparecimento ou destruigao.

O espaco fisico devera comportar 0s servicos de costura, armazenagem € distribuicéo
de roupas limpas.

Todas as pecgas confeccionadas seréo customizadas, nas medidas, cores e demais
especificagdes e modelos do poder Concedente e todas as pecas deverdao conter a
logomarcada Instituicdo Hospitalar.
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5.9. Servigos de limpeza

A EXECUTORA é responsavel pelos servigos e condigdes de limpeza e desinfecgéo e

conservagdo das superficies fixas e equipamentos permanentes das diferentes areas
do Hospital.

As superficies em servigos de saude compreendem os mobiliarios, pisos, paredes,
divisorias, portas e maganetas, tetos, janelas, equipamentos para a saude, bancadas,
pias, macas, divas, suporte para soro, balanga, computadores, instalacdes sanitarias,
grades de aparelho de condicionadores de ar, ventiladores, exaustor, luminarias,
bebedouros, e outros.

S50 atividades minimas da limpeza hospitalar:

v Limpeza, conservagéo e desinfecgéo das superficies fixas, visando a obtengéo
de adequadas condigbes de salubridades e higiene em dependéncias médico-
hospitalares;

v A remogao, reducdo ou destruigéo de microrganismos patogénicos;
v O controle de disseminacgéo de contaminagéo bioldgica, quimica;

v Limpeza das areas externas,

v Além do fornecimento de méo de obra, deve fonecer os saneantes sanitarios,
com suas respectivas fichas técnicas, aprovadas pela CCIH e descartaveis;

v Disponibilizagdo dos mequipamentos (carros de limpeza, container para 0S
diversos residuos), ferramentas e utensilios necessérios para a perfeita
execucdo dos servigos de limpeza do prédio e demais areas correlatas;

v Manutengao de todos os equipamentos e utensilios necessarios a execucao dos

servicos em perfeitas condigdes de uso;

v Instruir os funcionarios, quanto a prevengao de incéndios nas areas do Hospital;

v Fornecimento e reposi¢éo de papel higiénico, sabonete liquido e papel toatha

em quantidade e qualidade necessarias;
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v Fornecimento de equipamentos e materiais de protegéo individual e coletiva
(EPIs e EPCs) aos funcionarios para o desempenho de suas atividades;

v O servico de limpeza e higienizagéo do hospital devera funcionar durante 24
horas por dia, 7 dias por semana.

5.10. Seguranca

A Executora é integralmente responsavel pelos servigos de seguranca do patrimonio,
das instalagdes fisicas e dos Recursos Humanos do estabelecimento de saude.

5.11. Biosseguranga

A Executora é integralmente responsavel por implantar e implementar o uso de
equipamentos de protegdo individual e coletivo (EPI's e EPC’s) e os Procediementos
operacionais Padréo (POP) de acordo com as normas da Vigilancia Sanitaria.

5.12. Gerenciamento de residuos de servicos de saude

A Executora é integralmente responsavel pelo gerenciamento dos residuos de servigos
de salde, na forma da legislacdo e regulamentagéo pertinentes de acordo com a RDC
306/ANVISA de 07 de dezembro de 2004, que dispde sobre o regulamento técnico de
gerenciamento de residuos dos servigos de salide e RCD 222/ANVISA de 11 de junho
de 2018, que regulamenta as Boas Praticas de Gerenciamento dos Residuos de
Servicos de Saude e déa outras providéncias, bem como suas atualizagdes.

5.13. Manutencéao das Instalagoes

Com relagéo a manutencao e reforma das instalagées, a Executora devera manter em
bom estado, durante todo o Prazo de Vigéncia do Contrato de Gestao, todas as
instalacOes, tais como, mas nao se limitando, conforme normas sanitarias vigentes:

5.13.1. Instalacdes elétricas e mecanicas
v lluminagéo externa e interna;

lluminagéo de emergéncia;

Equipamentos elétricos, fixos e portateis;

v

v Sistema de comunicagao;

v

v Sistema de armazenamento e distribuicéo de agua;

v Gerador de energia.
2. Instalagdes especiais

v Sistema de tubulacdo para gases de uso hospitalar: ar comprimido e oxigénio;
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v Area de armazenamento de residuo hospitalar.
6.1.1 Manutengdo dos equipamentos e mobiliario
E de competéncia da Executora:
6.1.1.1 Manter em boas condi¢bes ou, se necessario for, substituir todo equipamento e
mobiliario, clinico e nédo clinico, essenciais para garantir a prestagéo dos
servigos da unidade hospitalar;

6.1.1.2 Manter um padrao de servigos compativel com os servigos da unidade
hospitalar;

6.1.1.3 Manter o ambiente seguro, com praticas que assegurem padroes
altos de conforto e limpeza;

6.1.1.4 Manter a rotineiramente a manutengéo preditiva, preventiva, corretiva
e calibragbes dos equipamentos, garantindo a funcionalidade e seguranca na

realizagdo de todos os procedimentos realizados na unidade hospitalar.
5.14. Transporte de usuarios

Apos estabilizagdo do quadro clinico do paciente e ndo havendo condigbes de
permanecer na unidade hospitalar dada a gravidade do caso, ou havendo necessidade
de investigagdo diagnostica e/ou tratamento complementar, o transporte de usuarios
para hospitais de referéncia conforme grade e demais servicos, ficara a cargo da
CONTRATANTE, onde esta disponibilizara de veiculo e motorista, e ficara a cargo da
EXECUTORA a disponibilizagdo do profissional de enfermagem, quando houver

necessidade de acompanhamento técnico.

6 CONTEUDO DAS INFORMACOES A SEREM ENCAMINHADAS AO ORGAO
SUPERVISOR

A Executora encaminhara ao 6rgéo Supervisor toda e qualquer informagéo solicitada,
na formatagdo e periodicidade por esta determinada. As informagdes solicitadas
referem-se aos aspectos abaixo relacionados:

6.1. Relatorios financeiros;

6.2. Relatérios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para a
unidade;
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6.3. Censo de origem dos pacientes atendidos;
6.4. Pesquisa de satisfagdo de pacientes e acompanhantes;
6.5. Outras, a serem definidas para cada tipo de unidade gerenciada.

Relatorio do atendimento as metas contratuais de internagéo, maternidade, urgéncia e
emergéncia e atendimento ambulatorial.

ANEXO TECNICO II - SISTEMA DE PAGAMENTO

1. REGRAS E CRONOGRAMA DO SISTEMA DEPAGAMENTO

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

1.1. A atividade assistencial da EXECUTORA subdivide-se em 06 (seis) modalidades,
conforme especificagdo e quantidades relacionadas no ANEXO TECNICO | —
Descricdo de Servigos (Plano de Trabalho) nas modalidades abaixo

assinaladas:
v Maternidade eletiva;
v Internacg8o (clinica e cirurgica);
4 Atendimento Ambulatorial;
v Atendimento a Urgéncias e Emergéncias;
4 Outros Atendimentos.

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

1.3. Além das atividades de rotina, o Hospital Municipal Jodo Velloso (HMJV) podera

realizar outras atividades, submetidas a prévia andlise e autorizagéo do Orgéo
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Supervisor.

1.4. O Montante do orgamento econémico-financeiro Hospital Municipal Jodo Velloso
(HMJV) para o exercicio de 2019, fica estimado em R$599.888,94 (Quinhentos e
Noventa e Nove Mil, Oitocentos e Oitenta e Oito Reais e Noventa e Quatro Centavos) e
para o exercicio de 2020, fica estimado em R$2.999,444,70 (Dois MilhGes, Novecentos
e Noventa e Nove Mil. Quatrocentos e Quarenta e Quatro Reais e Setenta Centavos),
compde-se da seguinte forma:

1.5.0s pagamentos & Executora dar-se-&o na seguinte conformidade:

1.5.1. Observado o disposto no item 02 deste anexo técnico, do valor mencionado no
item 2.1 ser@io repassados em 12 (doze) parcelas mensais fixas, do valor contratado,
cabivel de:

1.5.2. 10% (dez por cento) do valor mencionado no item 2.2 serdo repassados
mensalmente, juntamente com as parcelas fixas, do valor contratado, vinculado a
avaliagdo dos indicadores de qualidade e conforme sua valoracéo, de acordo com ©
estabelecido no Anexo Técnico Ill - Indicadores de Qualidade, parte integrante deste
Contrato de Gestéo;

1.5.3.A avaliacdo da parte variavel sera realizada mensalmente, podendo gerar um
ajuste financeiro a menor nos meses subsequentes, dependendo do percentual de
alcance dos indicadores, pelo Hospital;

1.6. Visando o acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestdo e o
cumprimento das atividades estabelecidas para a EXECUTORA no ANEXO TECNICO
| — Descrigéo de Servigos (Plano de Trabalho), esta devera encaminhar mensalmente,
conforme cronograma estabelecido pelo Orgdo Supervisor, a documentagéo
informativa das atividades assistenciais realizadas pelo Hospital Municipal JoZo Velloso
(HMJV);

1.6.1. As informacdes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros
nas AIH - Autorizagdo de Internagdo Hospitalar e dos registros no SIA - Sistema de
Informagdes Ambulatoriais, de acordo com normas € prazos estabelecidos pelo Orgéo

Supervisor;
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1.6.2.As informacdes mensais relativas a produgdo assistencial, indicadores de
qualidade, movimentagao de recursos econdmicos e financeiros e dados do Sistema de
Custos Hospitalares, serdo encaminhadas ao Orgéo Supervisor e de acordo com

normas, critérios de seguranga e prazos por ela estabelecidos;

1.6.3. O eventual aplicativo disponibilizado na Internet emitira os relatérios e planilhas
necessarias a avaliagdo mensal das atividades desenvolvidas pelo Hospital Municipal
Jodo Velloso (HMJV) e estabelecera, através de niveis de acesso previamente
definidos, a responsabilidade legal pelos dados ali registrados;

16.4. O Orgéo Supervisor procedera & analise dos dados enviados pela Executora
para que sejam efetuados os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido

na Clausula do Contrato de Gestéao.

1.7. Mensalmente, o Orgédo Supervisor procederéa a consolidagao e analise
conclusiva dos dados do més findo, para avaliagéo e pontuagé@o dos indicadores de
qualidade que condicionam o valor do pagamento de valor variavel citado no item 1.4.
deste documento.

1.8. Mensalmente, o Orgéo Supervisor procedera a analise das quantidades de
atividades assistenciais realizadas pela Executora, verificando e avaliando os desvios
(para mais ou para menos) ocorridos em relacdo as quantidades estabelecidas neste
Contrato de Gestdo, podendo gerar desconto financeiro pelo ndo cumprimento de

meta.

1.9. Da analise referida no item anterior, podera resultar uma repactuacéo das
quantidades de atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente
reflexo econdmico- financeiro efetivada através de Termo Aditivo ao Contrato de
Gestdo, acordada entre as partes nas respectivas reunides para ajuste semestral e
anual do Contrato de Gestéao.

1.10. A analise referida no item 1.8. deste documento ndo anula a possibilidade de
que sejam firmados Termos Aditivos ao Contrato de Gestdo em relagdo as clausulas

que quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela Executora e
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seu correspondente reflexo econdmico-financeiro, a qualquer momento, se condigdes
elou ocorréncias excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as atividades

do hospital, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.

2.  SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO

Com a finalidade de estabelecer a sistematica e os critérios de pagamento, ficam
estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

2.1. AVALIAGAO E VALORAGAO DOS DESVIOS NAS QUANTIDADES DE
ATIVIDADE ASSITENCIAL (Parte Fixa do Contrato de Gestao—90%)

2.1.1. Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados
serio efetuados nos meses subsequentes aos periodos de avaliagéo, que ocorrerao
mensalmente.

2.1.2. A avaliagdo e andlise 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 | -
Descrigdo de Servigos (Plano de Trabalho) e gerarao uma variacdo proporcional no
valor do pagamento de recursos a ser efetuado a Executora, respeitando-se a
proporcionalidade de cada tipo de despesa especificada no item ANEXO TECNICO
1.

2.2. AVALIAGAO E VALORIZAGAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE
(Parte Variavel do Contrato de Gestdo —10%)

Os valores percentuais apontados no Anexo Técnico Ill — Indicadores de Qualidade,

itens 2, 3, 4 e 5, para valoragdo de cada um dos indicadores ser@o utilizados para o

calculo do valor variavel a ser pago.

>
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ANEXO TECNICO lil - Indicadores de Qualidade (Sistematica de Avaliacdo)

1. INDICADORES DE QUALIDADE

Os indicadores estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usuarios
da unidade gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestéo e ao
desempenho da unidade.

A complexidade dos indicadores é crescente e gradual, considerando o tempo de

funcionamento da unidade.

Mensalmente, serdo reavaliados os Indicadores de Qualidade podendo ser alterados
ou introduzidos novos parametros e metas, sendo que o alcance de um determinado
indicador, no decorrer de certo periodo, torna esse indicador um pré-requisito para que
os indicadores mais complexos possam ser avaliados; desta forma, os indicadores que
sd0 pré-requisitos para os demais continuam a ser monitorados e avaliados, porem ja
ndo tem efeito financeiro.

Os indicadores constantes da proposta de trabalho constituem obrigag&o contratual.

Fica a Executora obrigada a apresentar a totalidade dos indicadores de qualidade
previstos na sua Proposta de Trabalho.

2. METAS E INDICADORES PARA 2019

Para o ano 2019 estabelecem-se como indicadores determinantes do pagamento da

parte variavel:

. Autorizacéo de Internagéo Hospitalar
. Atencéo ao Usuario
a Controle de Infecgéo Hospitalar

o Mortalidade hospitalar

Para os demais anos de vigéncia renovada do presente Contrato de Gest&o deverao

ser formalizados as metas e os indicadores de qualidade que seréo avaliados, através
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de termo aditivo que atualiza os anexos técnicos deste Contrato de Gestao.

2.1. Apresentagao de Autorizacao de Internacdo Hospitalar (AIH)
A valoragdo deste indicador sera de 25% em cada més.

Avalia a proporcionalidade de AIH em relagéo & atividade hospitalar. A meta é a atingir
é apresentacdo da totalidade (100%) das AlH autorizadas pelo gestor referentes as
saidas em cada més de competéncia. O prazo para a entrega da informagéo & o dia 20
(vinte) de cada més, apos a emisséo de relatérios oficiais para o gestor. Os dados
devem ser enviados em arquivos eletrénicos, contendo exclusivamente AlH do més de

competéncia, livres de critica e de reapresentagoes.

2.2. Atengao ao Usuério — Resolugéo de queixas e pesquisa desatisfacao.

A valoragéo deste indicador sera de 25% em cada més.

A meta é a resolugdo de 80% das queixas recebidas e o envio do relatério consolidado
da pesquisa de satisfagdo do usuario. Entende-se por queixa o conjunto de
reclamagdes recebidas por qualquer meio, necessariamente com identificagdo do

autor, e que dever ser registrada adequadamente.

Entende-se por resolugdo o conjunto de agdes geradas por uma queixa no sentido de
soluciona-la e que possa ser encaminhada ao seu autor como resposta ou

esclarecimento ao problemaapresentado.

A pesquisa de satisfagdo do usudrio sobre o atendimento do hospital destina-se a
avaliagéo da percepgéo de qualidade de servigo pelos pacientes ou acompanhantes.

Mensalmente sera avaliada a pesquisa de satisfagdo do usuario, por meio dos
questionamentos especificos, que deveréo ser aplicados mensalmente em pacientes
internados e acompanhantes e a pacientes atendidos nos ambulatorios dos hospitais,
abrangendo 10% do total de pacientes em cada area de internacdo e 10% do total de

pacientes atendidos em consulta no ambulatorio.

A pesquisa serd feita verbalmente, registrada em papel, sendo obrigatoriamente
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andénima, apenas com identificagdo numérica. Os modelos dos questionarios deverao
ser avaliados e aprovados pelo Orgdo Supervisor. Sera fornecida uma planilha de
consolidagdo para preenchimento das respostas obtidas, dividindo as avaliagbes em
trés grupos: o de pacientes internados, o de acompanhantes de pacientes internados e
o de pacientes em atendimento ambulatorial. O envio das planilhas de consolidagéo
dos trés grupos até o dia 20 do més imediatamente subsequente.

2.3. Controle de Infeccdo Hospitalar
A valoragdo deste indicador sera de 25% em cada meés.

Cabe a Secretaria Municipal de Salde as propostas oriundas da Executora, e no caso
de divergéncia, determinar de acordo com as instrugoes técnicas e normativas

validadas pela legislagdo de salde, os indicadores de infecgéo a serem monitorados.

O Hospital devera enviar um relatério mensal, elaborado pela Comisséo de Controle de
Infeccdo Hospitalar que contenha o valor das taxas no més, a analise dos resultados
encontrados no periodo em relagdo a mediana e/ou diagrama de controle e as

medidas implementadas, quando se fizerem necessarias.

As infeccdes priméarias da corrente sanguinea incluem as infecgdes confirmadas
laboratorialmente e as sepses clinicas. O envio do relatério até o dia 20 do més
imediatamente subsequente é obrigagéo da executora cujo descumprimento implica na

valoragéo zero deste conjunto de indicadores de qualidade.

As metas singulares para os indicadores parciais e para o indicador geral de infec¢éo
hospitalar, deverdo ser estabelecidas, a cada trimestre, considerando a realidade
observada, as taxas recomendadas pelas autoridades sanitarias e as medidas

tomadas no sentido do atingimento destas.
2.4.Taxa de Mortalidade Hospitalar
A valoragio deste indicador sera de 25% em cada més.

Com a finalidade de monitorar o desempenho assistencial acompanharemos como
indicadores a Taxa de Mortalidade Hospitalar, devidamente, ponderada pelos estratos:

adulto, infantil, cirdrgico e ndo cirurgico, bem como, aquelas proveniente do
Yo,k 42
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atendimento de urgéncia e as decorrentes da internagéo hospitalar.

Cabe a Secretaria Municipal de Saude validar as propostas oriundas da executora e,
no caso de divergéncia, determinar de acordo com as instrugdes técnicas e normativas
validadas pela legislagdo de saude, os indicadores de mortalidade a serem
monitorados.

O envio de relatério até o dia 20 do més imediatamente subsequente & obrigagao da
executora cujo descumprimento implica na valoragéo zero deste conjunto de
indicadores de qualidade.

As metas singulares para os indicadores parciais e para O indicador geral de
mortalidade hospitalar deverdo ser estabelecidas, a cada més, considerando a
realidade observada, as taxas recomendadas pelas autoridades sanitarias e as

medidas tomadas no sentido do atingimento destas.
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ANEXO TECNICO IV - TERMO DE PERMISSAO DE USO DE BENS MOVEIS
Especificagdo do Patriménio Publico Permitido

Termo de Permisséo de Uso de bens moveis que entre
si celebram Municipio de Ouroeste/Secretaria
Municipal de Saide - SMS e ASSOCIACAO
BENEFICENTE DE PIRANGI, Qualificada como
Organizagéo Social, com o objetivo de autorizar o uso
de bens modveis na implantagdo dos servigos no
Hospital Municipal Jodo Velloso (HMJV), conforme
Contrato de Gestdo n° 173/2019, para os fins que se
destina.

O MUNICIPIO DE OUROESTE-SP , por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE/FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE OUROESTE-SP, inscrita no
CNPJ n°01.611.213/0001-12, com sede na Avenida do Bandeirantes, 1120 — Centro -
Ouroeste-SP, neste ato representada por sua Secretaria Municipal, Daniela Costa
Santos, brasileira, casada, portadora da cédula de identidade RG n° 28.103.788-7
CPF n° 183.424.638-50 residente e domiciliada em Rua Nicolau Barreto N° 11 Quadra
38, Centro, no municipio de Ouroeste/SP, doravante denominada PERMITENTE e
de outro lado ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI, inscrita no CNPJ
n°51.804.771/0001-72, com endereco na Av. Carmem Lucia Giglio Girade N° 1901,
Jardim Tangara, CEP15.820-000, no Municipio de Pirangi/SP, neste momento
representado por seu Procurador JOSE ORION BERNARDES, brasileiro, portador da
cédula de identidade RG n° 10.612.891 CPF n°028.219.608-08, com enderego
profissional na AV CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE N° 1901, Jardim Tangara,
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cidade de Pirangi/SP, neste ato denominado PERMISSIONARIO.

Considerando Lei Municipal n°. 1.432, de 11 de Dezembro de 2018, e alteragbes
posteriores, e tendo em vista o disposto na Clausula Sétima e Anexo Técnico IV do
Contrato de Gestdo n. 173/2019, firmado entre a Prefeitura Municipal de Ouroeste-SP
e ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI cujo objeto € o gerenciamento,
operacionalizagdo e execucdo das agdes e servigos de saude, do Hospital Municipal
Joao Velloso (HMJV),

Considerando tudo que consta no Processo Administrativo n. 086 /2019 as partes
RESOLVEM firmar o presente TERMO DE PERMISSAO DE USO DE BENS MOVEIS,
nos termos das normas disciplinares previstas no ordenamento juridico vigente,
mediante as clausulas e condi¢gdes a seguir expostas:

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO

1.1.0 presente instrumento tem por objeto ceder e permitir 0 uso, gratuito dos bens

moveis, conforme inventario de bens anexo a este termo;

1.2. Este Termo de Permissdo de Uso de bens moéveis € parte integrante do Contrato
de Gestédon. 173/2019 .

CLAUSULA SEGUNDA - DA DESTINAGAO E USO DOS BENS MOVEIS

2:1. O PERMISSIONARIO se compromete a utilizar os bens cedidos
exclusivamente para atender aos usuarios do Sistema Unico de Saude;

2.2. O PERMISSIONARIO devera guardar/manter os bens no Hospital Municipal
Jodo Velloso (HMJV), somente podendo remaneja-lo com a expressa utilizagdo da
PERMITENTE;

23. O PERMISSIONARIO se compromete a ndo emprestar, ceder, dar em
locacdo ou em garantia, doar, alienar de qualquer forma, transferir total ou
parcialmente, sob quaisquer modalidades, gratuita ou onerosa, proviséria ou
permanente, os direitos de uso dos bens moéveis cedidos, assim como seus
acessorios, manuais ou quaisquer partes, exceto se houver o prévio € expresso
consentimento da PERMITENTE.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGAGOES DAS PARTES

M.
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3.1.A PERMITENTE se compromete a:

a. Por forca do presente instrumento, a PERMITENTE cede e permite 0 pleno uso

de todos 0s bens moveis inventariados no anexo deste instrumento;

3.2.0 PERMISSIONARIO se compromete a:

a. Vistoriar os bens ora cedidos, no prazo maximo de 30 (trinta) dias apos a assinatura
do Contrato de Gestdo n. 173/2019, emitindo laudo de vistoria atestando a existéncia e
o estado de funcionamento;

b. Manter os bens cedidos em perfeito estado de higiene, conservagao e
funcionamento, bem como, a utiliza-lo de acordo com o estabelecido neste instrumento
e no Contrato de Gestédo n. 173/2019;

c. O PERMISSIONARIO fica responséavel por todas e quaisquer despesas dos bens
cedidos, quer decorrentes de assisténcia técnica preventiva e ou corretiva de forma
continua, quer decorrentes da recuperagéo por danos, bem como, pelo ressarcimento

de qualquer prejuizo proveniente de uso inadequado;

d. N&o realizar quaisquer modificagdes ou alteragdes nos bens cedidos, sem a prévia e
expressa anuéncia da PERMITENTE;

a. Adquirir os insumos indispenséaveis ao funcionamento e manutenc¢do dos bens
cedidos;
b. Responsabiliza-se pelas despesas com impostos, taxas, multas e quaisquer

outras que incidam ou venham a incidir sobre os bens cedidos, devendo encaminhar
os respectivos comprovantes de recolhimento a PERMITENTE;

c. Informar imediatamente 8 PERMITENTE caso os bens objeto desta permissao

sofrerem qualquer turbag@o ou esbulho porterceiros;

d. Em caso de demanda judicial que verse sobre os bens cedidos, sendo o
PERMISSIONARIO citado em nome proprio, devera, no prazo legal nomear a
PERMITENTE a autoria;

e. Apresentar Boletim de Ocorréncia a PERMITENTE, devidamente registrado em

unidade policial, caso ocorra furto ou roubo dos bens dados em permissao de uso;
adion o
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f. Em caso de avaria provocada por terceiros, culposa ou dolosamente, devera ser

imediatamente comunicado @ PERMITENTE, com a descrigéo por menorizada do fato
e identificagdo do agente causador do dano. Para o caso de dano provocado
intencionalmente devera ser registrado Boletim de Ocorréncia pelo crime de dano
contra o autor do fato delituoso;

CLAUSULA QUARTA - VIGENCIA E PUBLICAGAO
4.1. O presente instrumento vigorara enquanto viger o Contrato de Gestéo n.173/2019;

4.2. A Secretaria Municipal de Salde fara publicagéo do extrato deste instrumento, na

imprensa oficial, no prazo de 30 (trinta) dias, a contar de sua assinatura.

CLAUSULA QUINTA - DAS ALTERAGOES

5.1. Esse instrumento podera ser alterado, nos casos previstos no ordenamento
juridico vigente, inclusive para acréscimos ou supressdes, por meio de termo aditivo,
desde que devidamente justificado, e anterior ao término da vigéncia, devendo para
tanto ser respeitados o interesse publico e o objeto do presente desta Permissao.

CLAUSULA SEXTA - DAS BENFEITORIAS E VISTORIA

6.1 As benfeitorias realizadas pelo PERMISSIONARIO sero incorporadas nos bens
cedidos, sem que lhe assista o direito de indenizagdo ou de retengéo, salvo acordo

formal em contrario;

6.2. A PERMITENTE devera proceder a vistoria nos bens cedidos, a fim de constatar o
cumprimento, pelo PERMISSIONARIO, das obrigacbes assumidas neste instrumento
independentemente de aviso prévio, consulta ou notificagéo.

CLAUSULA SETIMA - DO RESSARCIMENTO E DA PERMUTA

7.1. Ocorrendo avaria em qualquer dos bens cedidos e, sendo desaconselhavel
economicamente o seu conserto ou a hipétese de desaparecimento por furto, roubo ou
extravio dos mesmos, os PERMISSIONARIO devera:

a. Ressarcir a PERMITENTE no valor de mercado dos bens, em 30 (trinta) dias,
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b. Adquirir outro bem, de igual valor e forma para substituir o bem avariado, furtado ou
roubado.

7.2. Os bens moéveis permitidos em uso poderdo ser permutados por outros de igual ou
maior valor, que passam a integrar o patriménio do Municipio de Ouroeste-SP, apos
prévia avaliagdo e expressa autorizagédo da PERMITENTE.

CLAUSULA OITAVA - DA RESTITUIGAO E DA DEVOLUGAO

8.1.0 PERMISSIONARIO se compromete a restitui a PERMITENTE todos os bens
cedidos, no estado normal de uso, caso ocorra a rescis@do ou a extingdo deste
instrumento;

8.2.A PERMISSIONARIA podera, a qualquer tempo e mediante justificativa, propor
devolucdo de bens cujo uso lhe fora permitido, e que ndo mais necessarios ao
cumprimento das metas pacutuadas.

CLAUSULA NONA - DA FUNDAMENTACAO LEGAL E DAS OMISSOES

9.1. O presente instrumento tem fundamento na Lei Municipal N° 1.432, de 11
de Dezembro de 2019, e alteragdes posteriores, regendo-se pelas disposigdes de
Direito Civil, em especial as concernentes aos direito reais de uso, aplicado
supletivamente aos contratos administrativos e, ainda, pelas clausulas e condigdes
estipuladas nesse termo e Contrato de Gestao n. 173/2019;

9.2. Os casos Omissos OU excepcionais, assim como as duvidas surgidas ou
clausulas ndo previstas nesse Termo, em decorréncia de sua execugao, serao
dirimidas mediante acordo entre as partes através da Comissdo de Avaliagéo e
Fiscalizagdo do Contrato de Gestdo n. 173/2019, bem como pelas regras e
principios do direito publico e em dUltima instancia pela autoridade judiciaria
competente.

CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO

10.1. Os interessados poderdo rescindir de comum acordo, sendo-lhes imputadas
as cresponsabilidades das obrigagdes no prazo que tenha vigido e creditando-lhes,
igualmente, os beneficios adquiridos no mesmo periodo, necessitando, porém, de
4 1o
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notificagdo prévia com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias, retornando os
bens ao status quoante;

10.2. Podera ser rescindido unilateralmente pelas partes, por descumprimento de
quaisquer clausulas ou condigdes, mediante notificacéo prévia de 60 (sessenta) dias,
ou pela superveniéncia de norma legal que o torne formal ou materiaimente
inexequivel.
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO FORO

11.1. Os participes elegem o foro da Comarca de Ouroeste-SP como competente para
dirimir quaisquer divergéncias relacionadas ao presente TERMO DE PERMISSAO DE
USO, que ndo puderem ser resolvidas amigavelmente pela via administrativa,
renunciando a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.
E por estarem de acordo, as partes firmam o presente instrumento, em 04 (quatro) vias
de igual teor e forma, para que surtam os efeitos legais, as quais, depois de lidas,
serdo assinadas pelas testemunhas in fine indicadas.
Ouroeste-SP,14 de Outubro de 2019
o

LIVIA LUANA COSTA OLIVEIRA
PREFEITA MUNICIPAL

DANIELA COSTA DOS SANTOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI
ORGANIZAGAO SOCIAL
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TERMO DE PERMISSAO DE USO DE BEM IMOVEL

Especificagdao do Patrimonio Publico

Permitido
Termo de Permissdo de Uso de bens imdveis que
entre si celebram Municipio de Ouroeste/Secretaria
Municipal de Salide - SMS e ASSOCIACAO
BENEFICENTE DE PIRANGI, AQualificada como
Organizagdo Social, com o objetivo de autorizar o uso
de bens moveis na implantagdo dos servicos no
Hospital Municipal JoZo Velloso (HMJV), conforme
Contrato de Gestédo n° 173/2019, para os fins que se
destina.

O MUNICIPIO DE OUROESTE-SP , por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE/FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE OUROESTE-SP, inscrita no
CNPJ n°01.611.213/0001-12, com sede na Avenida do Bandeirantes, 1120 — Centro -
Ouroeste-SP, neste ato representada por sua Secretaria Municipal, Daniela Costa
Santos, brasileira, casada, portadora da cédula de identidade RG n° 28.103.788-7
CPF n° 183.424.638-50 residente e domiciliada em Rua Nicolau Barreto N° 11 Quadra
38, Centro, no municipio de Ouroeste/SP, doravante denominada PERMITENTE e
de outro lado ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI, inscrita no CNPJ
n°51.804.771/0001-72, com endereco na Av. Carmem Lucia Giglio Girade N° 1901,
Jardim Tangara, CEP15.820-000, no Municipio de Pirangi/SP, neste momento
representado por seu Procurador JOSE ORION BERNARDES, brasileiro, portador da
cédula de identidade RG n° 10.612.891 CPF n°028.219.608-08, com enderego
profissional na Avenida Carmem Lucia Giglio Girade N° 1901, Jardim Tangara,
cidade de Pirangi/SP, neste ato denominado PERMISSIONARIO.

Considerando Lei Municipal n°. 1.432, de 11 de Dezembro de 2018, e alteragdes

oL C)
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posteriores, e tendo em vista o disposto na Clausula Sétima e Anexo Técnico IV do
Contrato de Gestéo n. 173/2019, firmado entre a Prefeitura Municipal de Ouroeste-SP
e ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI cujo objeto € o gerenciamento,
operacionalizagdo e execugdo das agdes e servigos de saude, do Hospital Municipal
Jodo Velloso (HMJV);

Considerando tudo que consta no Processo Administrativo n. 086/2019 as partes
RESOLVEM firmar o presente TERMO DE PERMISSAO DE USO DE BEM IMOVEL,
nos termos das normas disciplinares previstas no ordenamento juridico vigente,
mediante as clausulas e condi¢gdes a seguirexpostas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1.0 presente instrumento tem por objeto a cessdo e permisséo de uso do imovel,
situado Avenida dos Bandeirantes, 1026, Centro — Ouroeste - SP —, onde funciona o
Hospital Municipal Jodo Velloso (HMJV) localizado no Municipio de Ouroeste - SP,
com area total medindo 2.502 (dois mil, quinhentos e dois) m? que pertence ao
patriménio publico municipal.

1.2 Este Termo de Permissdo de Uso é parte integrante do Contrato de Gestéo n°
173/2019.

CLASULA SEGUNDA - DA DESTINAGAO E USO DO IMOVEL

2.1.0 PERMISSIONARIO se compromete a utilizar o imével exclusivamente para
atender ao Sistema Unico de Salde, operando os servigos prestados pelo o
Hospital Municipal Jodo Velloso (HMJV) e as unidades de urgéncia e
emergéncia a este, vinculados.

2.2. 0 PERMISSIONARIO ndo podera dar qualquer outra destinagéo ao imovel, que
ndo seja o funcionamento da Unidade Hospitalar, sob pena de responder por
perdas e danos;

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGAGOES DAS PARTES

3.1.A PERMITENTE se compromete a:
\ )8 O
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a) Por forga do presente instrumento, dar em cedéncia e permitir o uso, a titulo
gratuito, o imével descrito na Clausula Primeira deste instrumento;

b) Realizar, anualmente, conferéncia e atualizagdo do inventario correspondente a
todos os bens permitidos de uso.

3.2. O PERMISSIONARIO se compromete a:

a) Vistoriar o imével, no prazo méximo de 30 (trinta) dias ap6s a assinatura do Contrato
de Gestdo n.173/2019, emitindo laudo de vistoria atestando seu bom estado de
conservagao,

b) Conservar e a zelar pelo perfeito estado do imovel objeto deste termo, utilizando-o
como se lhe pertencesse, conservando-o e fazendo com que seu uso € gozo sejam
pacificos e harménicos, principalmente com vizinhos, e utiliza-lo de acordo com o
estabelecido na Clausula Segunda;

c) Assumir os encargos e onus decorrentes da guarda e manutengdo do imovel,
incluindo as benfeitorias que se fizerem necessarias;

d) Responsabilizar-se por quaisquer despesas relacionadas ao uso e gozo do imével,
sejam despesas de agua, luz, impostos, taxas, contribuicdes de melhoria, enquanto o
presente instrumento estiver vigente;

e) No caso de resciséo ou extingéo do Contrato de Gestdo n° 173/2019, restituir a area
cedida nas mesmas condicdes em que recebeu respeitada a depreciagao natural do
imovel e o termo de vistoria;

f) Nao emprestar, ceder, locar ou de qualquer outra forma repassar a terceiros o imovel
objeto deste termo, no todo ou em parte, sem 0 prévio e expresso consentimento da
PERMITENTE;

g) E facultado a PERMISSIONARIA executar obras complementares no imovel, ficando

condicionada a apresentacdo de projeto para prévia analise e aprovagdo da Comisséo
de Avaliacéo e Fiscalizagdo do Contrato de Gestéo n. 173/2019.

CLAUSULA QUARTA — DA VIGENCIA, ALTERAGAO E PUBLICAGAO

4.1. O presente instrumento vigorara enquanto viger o Contrato de Gestéo

n.173/2019;
1 s el 1C
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4.2. Esse instrumento podera ser alterado, nos casos previstos no ordenamento
juridico vigente, por meio de termo aditivo, desde que devidamente justificado, e
anterior ao término da vigéncia, devendo para tanto ser respeitados o interesse
publico e o objeto do presente desta Permissao;,

4.3. A Secretaria Municipal de Saude publicaré o extrato deste Termo de Cesséo de
Uso, imprensa oficial, no prazo de 30 (trinta) dias, a contar de sua assinatura.

CLAUSULA QUINTA - DAS BENFEITORIAS E VISTORIA

5.1. As benfeitorias realizadas pelo PERMISSIONARIO ser&o incorporadas ao imovel,
sem que lhe assista o direito de indenizagéo ou de retencdo, salvo acordo
formal emcontrario;

5.2. A PERMITENTE devera proceder a vistoria no imovel cedido, a fim de constatar o
cumprimento, pelo PERMISSIONARIO, das obrigagdes assumidas neste

instrumento independentemente de aviso prévio, consulta ou notificag@o.

CLAUSULA SEXTA - DA FUNDAMENTAGAO LEGAL E DAS OMISSOES

6.1. O presente instrumento tem fundamento na Lei Municipal n°® 1.432, del1 de
Dezembro de 2018, e alteragbes posteriores, regendo-se pelas disposi¢cdes de
Direito Civil, em especial as concernentes ao direito real de uso, aplicado
supletivamente aos contratos administrativos e, ainda, pelas clausulas e condigoes
estipuladas nesse termo e no Contrato de Gestao n. 173/2019,;

6.2. Os casos OMissos ou excepcionais, assim como, as dividas surgidas ou clausulas
ndo previstas nesse Termo, em decorréncia de sua execugdo, serdo dirimidas
mediante acordo entre as partes através da Comissdo de Avaliagéo e Fiscalizagao
do Contrato de Gestdo n. 173/2019, bem como pelas regras e principios do
direito publico e em ultima instancia pela autoridade judiciaria competente.

CLAUSULA SETIMA - DA RESCISAO
7.1. Os interessados poderdo rescindir de comum acordo, sendo-lhes imputadas as

responsabilidades das obrigacdes no prazo que tenha vigido e creditando-lhes,
igualmente, os beneficios adquiridos no mesmo periodo, necessitando, porém,
de notificacdo prévia com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias,

(T 1©
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retornando o bem ao status quoante,

7.2. Podera ser rescindido unilateralmente pelas partes, por descumprimento de
quaisquer clausulas ou condigdes, mediante notificagéo prévia de 60 (sessenta)
dias, ou pela superveniéncia de norma legal que o torne formal ou
materialmente inexequivel.

CLAUSULA OITAVA - DO FORO

8.1. Os participes elegem o foro da Comarca de Ouroeste - SP como competente para
dirimir quaisquer divergéncias relacionadas ao presente TERMO DE PERMISSAO DE
USO, que ndo puderem ser resolvidas amigavelmente pela via administrativa,
renunciando a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E por estarem de acordo, as partes firmam o presente instrumento, em 04 (quatro) vias
de igual teor e forma, para que surtam os efeitos legais, as quais, depois de lidas,

serdo assinadas pelas testemunhas in fine indicadas.

Ouroeste-SP,14 de Outubro de 2019

LIVIA LUANA COSTA OLIVEIRA
PREFEITA MUNICIPAL

Shaontlo
DANIELA COSTA DOS SANTOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
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CARGA TURNO QTDE
CARGO EFETIVO SITUAGAO HORARIA | TRABALHO | PROFISSIONAIS
AGENTE 40 h/
ADMINISTRATIVO BREHER semana | DIURNO 1
ALMOXARIFE EFETIVO 40h/
semana DIURNO 1
ANALISTA DE 40h/
EFETIVO
INFORMATICA semana DIURNO 1
ASSISTENTE GERAL 40h/
DE ADMINISTRACAQ EEEIND semana DIURNO 1
ATENDENTE EFETIVO 40h/
semana | DIURNO 1
AUXILIAR DE 40h / 12x36-
EFETIVO
ENFERMAGEM semana DIURNO 5
AUXILIAR DE 40 h / 12 x 36 -
EFETIVO
ENFERMAGEM semana | NOTURNO 4
BIOMEDICA EFETIVO 40h/
semana DIURNO 1
COZINHEIRA READAPTADA 40h/ | 12x36-
semana DIURNO 2
ENFERMEIRG () FrETve sevana | DIURNO 2
FARMACEUTICO (A) EFETIVO 5431:n ; DIURNO 1
e
FATARIGTA S s:&:n! DIURNO .
a
MEDICO CLINICO EFETIVO sez:nh ‘; DIURNO 3
an
NUTRICIONISTA EFETIVO s:r?\:n; DIURNO 1
SERVICO GERAL - 40 h /
EFETIVO/READAPTADA
FEMININO semana DIURNO 8 J
SERVICO GERAL - 40 h / 12 X 36 -
EFETIVO
FEMININO semana DIURNO 2
SERVICO GERAL - 40 h /
EFETIVO
MASCULINO semana | DIURNO 1
SUPERVISOR DE 40 h / 12 X 36 -
EFETIVO
SERVICO GERAL semana | NOTURNO 1
TECNICO DE 40O h/ 12 X 36 -
ENFERMAGEM i semana | DIURNO 2
TECNICO DE 40 h/
EFETIVO
ENFERMAGEM semana DIURNO 2
TECNICO DE 40 h/ 12 X 36 -
EFETIVO
ENFERMAGEM semana | NOTURNO 1
do
o«
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TECNICO EM 24 h /
EFETIVO

RADIOLOGIA semana | DIURNO 2

40h/
TRABALHADOR EFETIVO semana | PIURNO 2

BRACAL
-y &
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