GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DA SAUDE

CONVENIO DE CONTRATUALIZACAO N°: 011/2022

PROCESSO E-DOCS N°: 2022-W1F04

16° TERMO ADITIVO AO CONVENIO DE
CONTRATUALIZACAO N° 011/2022, QUE ENTRE SI
CELEBRAM O ESTADO DE ESPIRITO SANTO, POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO DE
SAUDE E A CASA DE NOSSA SENHORA
APARECIDA - HOSPITAL MATERNIDADE SAO
MATEUS, VISANDO O DESENVOLVIMENTO DE
ACOES E SERVICOS DE SAUDE AO SISTEMA
UNICO DE SAUDE DO ESTADO DO ESPIRITO
SANTO (SUS/ES).

O ESTADO DO ESPIRITO SANTO, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO
DA SAUDE, doravante denominado CONCEDENTE, 6rgio da Administracdo Direta do
Poder Executivo, inscrita no CNPJ: 27.080.605/0001-96, com sede na rua Engenheiro
Guilherme José Monjardim Varejdo, n° 255, Ed. Enseada Plaza, Enseada do Sua, Vitoria -
ES, CEP: 29050-360, no uso de suas atribuicdes de gestora do FUNDO ESTADUAL DE
SAUDE - FES, inscrita no CNPJ: 06.893.466/0001-40, representada neste ato pelo
Subsecretario de Estado de Contratualizacdo em Salde ALEXANDRE AQUINO DE
FREITAS CUNHA, Brasileiro, Divorciado, Servidor Publico Estadual, CPF: 926.326.297-
72, nomeado pelo Decreto n® 094-S, de 01/01/2019 e, do outro lado a CASA DE NOSSA
SENHORA APARECIDA - HOSPITAL MATERNIDADE SAO MATEUS
caracterizado como hospital filantrépico, inscrito no CNPJ sob n® 27.993.427/0001-94,
situado na Rua Coronel Constantino Cunha, n® 1995, Bairro Ideal, Sdo Mateus/ES, doravante
denominado(a) CONVENENTE, neste ato representado por seu Representante Legal o Sr.
GLEISON MARCOS NIMER, inscrito no CPF sob 0 n® 096.105.487-50, resolvem celebrar
0 16° Termo Aditivo a0 CONVENIO DE CONTRATUALIZACAO para execucio de
acOes e servicos de saude, tendo em vista o disposto na Constituicdo da Republica Federativa
de 1988, na Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990, no Decreto n° 7.508 de 28 de junho de
2011, na Lei n° 8.142 de 28 de dezembro de 1990, o art. 116 da Lei n° 8.666 de 21 de junho
de 1993, na Lei Complementar n° 141 de 13 de janeiro de 2012, Portaria MS/GM n° 3.410,
de 30 de dezembro de 2013 e Portarias de Consolidacdo n° 1, n° 2, n° 3 e n° 5, de 28 de
setembro de 2017 e da Portaria Estadual 076-R, de 19 de maio de 2022 e Portaria Estadual n°
042-R, de 14 de junho de 2023, que tratam das normas sobre as politicas nacionais e estadual
de satde do Sistema Unico de Satde, nas correspondentes Lei de Diretrizes Orcamentarias n°
11.867, de 19 de julho de 2023; LOA n° 12.024, de 26 de dezembro de 2023 e demais
normas e legislacdo aplicaveis mediante as Clausulas e condigdes que se seguem:
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CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 - O presente Termo Aditivo a0 CONVENIO DE CONTRATUALIZACAO que tem por
objeto: (a) Incorporacdo da PORTARIA GM/MS 3.590 de 18 de Abril de 2024,
RESOLUCAO CIB 096/2024, e Incorporacdo de Recurso Financeiro referente & Portaria
GM/MS N° 4.124, de 27 de Maio de 2024 da Parcela de Maio/2024 do Piso da

Enfermagem e Fundamentacdo Juridica da Lei 14.434/2022, (b) Acréscimo financeiro no

valor de R$ 1.082.455,13 (um milhdo e oitenta e dois mil e quatrocentos e cinquenta e cinco

reais e treze centavos), conforme Documento Descritivo — DODE.

1.2 - Os servigos conveniados encontram-se discriminados no DODE, previamente definido
entre as partes, na Ficha de Programacdo Orcamentaria e na Ficha de Cadastro de
Estabelecimentos de Salde, que integram este CONVENIO DE CONTRATUALIZACAO,
para todos os efeitos legais, devendo estar a disposicdo da Central Estadual de Regulagéo.

CLAUSULA SEGUNDA — DA ALTERACAO DA CLAUSULA SEXTA

Alterar CLAUSULA SEXTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS que passara a vigorar
com a seguinte redacao:

6.1- O valor total do presente Convénio de Contratualizacdo passa a ser de R$
21.540.601,98 (vinte e um milhdes e quinhentos e quarenta mil e seiscentos e um reais e

noventa e oito centavos).

6.1.1 - O Recurso Financeiro aplicado ao Convénio de Contratualizacdo inicial foi de R$
7.431.888,48 (sete milhdes, quatrocentos e trinta e um mil, oitocentos e oitenta e oito reais e

quarenta e oito centavos).

6.1.2 - O Recurso Financeiro aplicado ao 1° Termo Aditivo foi de R$ 100.000,00 (cem mil
reais).
6.1.3 - O Recurso Financeiro aplicado ao 2° Termo Aditivo foi de R$ 85.668,18 (oitenta e

cinco mil, seiscentos e sessenta e oito reais e dezoito centavos).

6.1.4 - O Recurso Financeiro aplicado ao 3° Termo Aditivo foi de R$ 153.818,10 (cento e

cinquenta e trés mil, oitocentos e dezoito reais e dez centavos).

6.1.5 - O Recurso Financeiro aplicado ao 4° Termo Aditivo foi de R$ 1.238.648,08 (um

milh&o e duzentos e trinta e oito mil, seiscentos e quarenta e oito reais e oito centavos).
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6.1.6 - O Recurso Financeiro aplicado ao 5° Termo Aditivo foi de R$ 214.922,48

(duzentos e quatorze mil e novecentos e vinte dois reais e quarenta e oito centavos).

6.1.7 - O Recurso Financeiro aplicado ao 6° Termo Aditivo foi de R$ 3.715.944,24 (trés
milhGes e setecentos e quinze mil, novecentos e quarenta e quatro reais e vinte quatro

centavos).

6.1.8 - O Recurso Financeiro aplicado ao 7° Termo Aditivo foi de R$ 70.000,00 (setenta

mil reais).

6.1.9 - O Recurso Financeiro aplicado ao 8° Termo Aditivo foi de R$ 138.385,31 (cento e

trinta e oito mil e trezentos e oitenta e cinco reais e trinta e um centavos).

6.1.10 - O Recurso Financeiro aplicado ao 9° Termo Aditivo foi de R$ 94.905,73 (noventa

e quatro mil e novecentos e cinco reais e setenta e trés centavos).

6.1.11 - O Recurso Financeiro aplicado ao 10° Termo Aditivo foi de R$ 1.456.869,96 (um
milh&o e quatrocentos e cinquenta e seis mil e oitocentos e sessenta e nove reais e noventa e

seis centavos).

6.1.12 - O Recurso Financeiro aplicado ao 11° Termo Aditivo foi de R$ 58.628,44

(cinquenta e oito mil e seiscentos e vinte e oito reais e quarenta e quatro centavos).

6.1.13 - O Recurso Financeiro aplicado ao 12° Termo Aditivo foi de R$ 60.995,34

(sessenta mil e novecentos e noventa e cinco reais e trinta e quatro centavos).

6.1.14 - O Recurso Financeiro aplicado ao 13° Termo Aditivo foi de R$ 2.775.648,55 (dois
milhdes e setecentos e setenta e cinco mil e seiscentos e quarenta e oito reais e cinquenta e

cinco centavos).

6.1.15 - O Recurso Financeiro aplicado ao 14° Termo Aditivo foi de R$ 82.740,14 (oitenta

e dois mil e setecentos e quarenta reais e quatorze centavos).

6.1.16 - O Recurso Financeiro aplicado ao 15° Termo Aditivo foi de R$ 2.779.083,82 (dois

milhdes e setecentos e setenta e nove mil e oitenta e trés reais e oitenta e dois centavos).

6.1.17 - O Recurso Financeiro aplicado ao 16° Termo Aditivo sera de R$ 1.082.455,13

(um milhdo e oitenta e dois mil e quatrocentos e cinquenta e cinco reais e treze centavos).
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6.2 - O detalhamento do repasse a partir da celebracdo do 16° termo aditivo se dara da

seguinte forma:

6.2.1 - Para a execucdo do 16° Termo Aditivo ao convénio de contratualizacdo, a
CONVENENTE recebera recursos financeiros de R$ 3.779.973,17 (trés milhdes e
setecentos e setenta e nove mil e novecentos e setenta e trés reais e dezessete centavos),

conforme Quadro de Detalhamento anexo, e oneram recursos da fonte federal.

6.2.2- A parcela pré-fixada importa em R$ 3.736.588,07 (trés milhdes e setecentos e trinta e
seis mil e quinhentos e oitenta e oito reais e sete centavos), conforme o quadro de
detalhamento, e oneram recursos de transferéncia da Unido ao Fundo Estadual de Saude e
recursos proprios da CONCEDENTE.

6.2.3- Setenta por cento (70%) do componente pré-fixado, que remontam R$ 2.985.871,62
(dois milhGes e novecentos e oitenta e cinco mil e oitocentos e setenta e um reais e sessenta

e dois centavos), é fixo.

6.2.4- Trinta por cento (30%) do componente pré-fixado, que R$ 750.716,45 (setecentos e
cinquenta mil e setecentos e dezesseis reais e quarenta e cinco centavos), € variavel e
vinculado ao cumprimento das metas de desempenho discriminadas no Documento

Descritivo — DODE, com monitoramento e avaliagdo quadrimestral.

6.2.5- Os valores do qual trata o item 6.2.4, servira como limite e podera haver deducéo, de
acordo com a pontuacdo obtida das metas de qualidade e do desempenho, no monitoramento

e avaliacdo quadrimestral, conforme estabelecido no Documento Descritivo.

6.2.6- O cumprimento das metas qualitativas e de desempenho, que trata os itens 6.4, 6.5 e
6.6 estabelecidas no Documento Descritivo, deverd ser atestado pela Comissdo de
Acompanhamento, Monitoramento e Avaliagdo do Termo Aditivo do convénio

contratualizagao.

6.2.7 - O componente pos-fixado, que corresponde aos Procedimentos Ambulatoriais de
Exames, Terapias, Procedimentos, APAC’s, OPME’s de Alta Complexidade, OPME's Né&o
padronizadas na tabela SUS e Programa Melhor em Casa (Portaria N° 825, De 25 De Abril
De 2016) sera repassado ao HOSPITAL, a posteriori, (p6s-producdo, aprovacéo,
processamento), de acordo com a producdo mensal aprovada pela SESA, respeitado o limite

do Termo Aditivo do convénio contratualizagdo para esses servicos e, conforme
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programacéo disposta no Documento Descritivo.

6.2.8- O componente pos-fixado, que corresponde aos Procedimentos Estratégicos — FAEC
ja cadastrados e Procedimentos Hospitalares em Oftalmologia, sera repassado ao
HOSPITAL, & posteriori, (pos-producdo, aprovacdo, processamento e apenas
concomitantemente a respectiva transferéncia financeira do FNS), de acordo com a
producdo mensal aprovada pela SESA, até o limite da transferéncia do FNS, respeitado,
similarmente, o limite para as modalidades de FAEC no Termo Aditivo do convénio

contratualizagdo e conforme programacao disposta no Documento Descritivo.

6.2.9- A FPO — Ficha de Programacdo Orcamentaria — para procedimentos ambulatoriais de
média e alta complexidade sera elaborada mensalmente, conforme producdo efetiva
realizada, com nivel de apuracdo por Grupo de Procedimentos, exceto para 0S
procedimentos de FAEC e os demais procedimentos que o SIGTAP permite apenas o nivel
de apuracdo pelo Procedimento.

6.2.10- O faturamento hospitalar ndo vincula obrigacGes de pagamento federal ou estadual,
com excecdo do faturamento FAEC, ndo sendo reconhecido pelas partes, obrigacGes de

faturamento de extra teto.

6.2.11- O Faturamento do SIA - Sistema de Informacdo Ambulatorial e do SIHD — Sistema
de Informacdo Hospitalar Descentralizado serd de obrigatoriedade dos hospitais, sendo
utilizado como relatério de pagamento apenas para 0s servicos ambulatoriais de exames,
terapias, procedimentos ¢ APAC’s ambulatoriais, para os procedimentos financiados pelo

Fundo de Acdes Estratégicas e Compensacdo — FAEC e as OPME’s de alta complexidade.

6.2.12- Os valores estimados para pagamentos devidos ndo poderdo ultrapassar o limite

financeiro estimado no Termo Aditivo do convénio contratualizagéo.

6.2.13- O ndo cumprimento pelo hospital das metas qualitativas e de desempenho, pactuadas
e discriminadas no Documento Descritivo, implicara na suspensao parcial ou reducdo do

repasse dos recursos financeiros pelo gestor.
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6.2.14- Os valores previstos poderdo ser alterados,

de comum acordo entre a

CONCEDENTE e a CONVENENTE, mediante a celebracdo de Termo Aditivo que sera

devidamente publicado.

PROGRAMAGCAO ORCAMENTARIA
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PRE-FIXADO 70% Mensal(R$) Junho/2024 Julho/2024 TOTAL
LEITOS - Habilitag&o,
qualificacdo e disponibilidade - R$ 796.848,30 R$ 796.848,30 R$ 796.848,30 | R$ 1.593.696,61
Recurso Estadual
LEITOS - Habilitag&o,
qualificacdo e disponibilidade - R$ 78.987,55 R$ 78.987,55 R$ 78.987,55 R$ 157.975,10
Recurso Federal
Incentivo Federal - IAC
Recurso Federal R$ 72.170,04 R$ 72.170,04 R$ 72.170,04 R$ 144.340,08
Incentivo Federal -
INTEGRASUS - Recurso| R$3.702,35 R$ 3.702,35 R$ 3.702,35 R$ 7.404,70
Federal
Portaria GM/MS 3590 de
17/05/2024 - CIB 096/2024
Emenda  Federal - Recurso R$ 0,00 R$ 1.000.000,00 R$ 0,00 R$ 1.000.000,00
Federal
Portaria GM-MS n° 4.124 de
27/05/24 - Piso da Enfermagem -
Parcela Maio 2024 - Recurso R$ 0,00 R$ 82.455,13 R$ 0,00 R$ 82.455,13
Federal
SHB TOTAL - Recurso Estadual| pg 79684830 | R$796.848.30 | R$796.848.30 | RS 1.593.696,61
jc’l;(')?)/:OTAL - Recurso Federal| e 15485004 | R$1.237.31507 | R$154.850.94 | R$ 1.392.175,01
SUBTOTAL DO RECURSO
ESTADUAL + FEDERAL -| R$951.708,25 | R$2.034.163,38 | R$951.708,25 | R$2.985.871,62
70%

PRE-FIXADO 30% Mensal(R$) Junho/2024 Julho/2024 TOTAL
LEITOS - Habilitacéo,
qualificacdo e disponibilidade -| R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 | R$683.012,83
Recurso Estadual
LEITOS - Habilitac&o,
qualificacdo e disponibilidade -| R$33.851,81 R$ 33.851,81 R$ 33.851,81 R$ 67.703,62
Recurso Federal
SUBTOTAL - Recurso
Estadual - 30% R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 R$ 683.012,83
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SUBTOTAL - Recurso Federal
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oot R$33.851,81 | R$33851,81 | R$33.851,8L | R$67.703,62
SUBTOTAL DO RECURSO
ESTADUAL + FEDERAL -| R$37535822 | R$375.35822 | R$375.358,22 | RS 750.71645
30%
e e PRE- | R 1.327.066.47 | R$2.400.521,60 | R$1.327.066,47 | RS 3.736.588,07
ToraL PRE-FIXADO R$188.711,75 | R$1271.166,88 | R$188.711,75 | R$ 1.459.878,63
TOTAL = PRE-FIXADO -\ pe 113535472 | R$1.138.35472 | R$ 1.138.354,72 | RS 2.276.709,44
Estadual
sAiesy ALFLREéE'éﬁ‘ADLO R$ 1.327.066,47 | R$2.409.52160 | R$ 1.327.066,47 | RS 3.736.588,07
COMPONENTE POS-FIXADO |  Mensal(R$) Junho/2024 Julho/2024 TOTAL
Eg)n‘i;‘i'g;%g?es _deec'\SfS;aFg g eAr'atlf‘ R$18.84555 | R$18.84555 | R$18.84555 | R$37.691,10
Consultas - Recurso Estadual R$ 2.000,00 R$ 2.000,00 R$ 2.000,00 R$ 4.000,00
Exames - Recurso Estadual R$ 847,00 R$ 847,00 R$ 847,00 R$ 1.694,00
i POS-FIXADO | e 1584555 | R$18.84555 | R$18.84555 | R$37.691,10
D OUAL POS-FIXADO | pe 5 847,00 RS 2.847,00 R$2847,00 | R$5.694,00
EgTT oy ALF:LOFSE;';QEE | R$2169255 | R$21.69255 | R$21.69255 | R$43.385.10
Lo s AL RECURSO| B 114120172 | R$1.141.201,72 | R$ 1.141.201,72 | R$ 2.282.403 44
it RECURSO| £$207.557,30 | R$1.290.01243 | R$207.557,30 | RS 1.497.569,73
TOTAL DO CONVENIO R$ 1.348.750,02 | R$2.431.214,15 | R$1.348.759,02 | R$ 3.779.973,17
VALOR DO ADITIVO R$ 1.082.455,13
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CLAUSULA TERCEIRA- DAS DEMAIS DISPOSIC}@ES
3.1- Continuam em vigor as demais clausulas e disposicdo do Convénio de

Contratualizacdo originario.

E, por estarem, assim, justos e acordados, os participes firmam o presente instrumento em 02
(duas) vias, para os devidos efeitos legais, tudo na presenca das testemunhas infra-assinadas.

Vitéria/ES, de junho de 2024.

CONCEDENTE:

ALEXANDRE AQUINO DE FREITAS CUNHA B )
SUBSECRETARIO DE ESTADO DE CONTRATUALIZACAO EM SAUDE

CONVENENTE:

GLEISON MARCOS NIMER
PRESIDENTE DO HOSPITAL

TESTEMUNHAS:
19)

CPF:
2%)

CPF:
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DECLARACAO

Declaro, sob minha responsabilidade e em consonancia com as disposicdes legais, que o0 16°
Termo Aditivo ao Convénio de contratualizacéo n°. 011/2022 foi celebrado e formalizado
em estrita observancia ao que estabelecem o Decreto Estadual n°. 1.242-R, de 21 de
novembro de 2003 e a Portaria Ministerial n® 3410/2013, bem como que 0S recursos estao
devidamente adequados com a Lei Orgamentaria Anual em vigor e compativeis com o Plano
Plurianual, ndo ferindo principios constantes na Lei Complementar n°. 101/2000-Lei de
Responsabilidade Fiscal tendo sido rigorosamente atendidos os requisitos para celebragéo e

em especial as situacdes de adimpléncia e regularidade de situacdo do Convenente.

Declaro ainda que a despesa referente ao 16° Termo Aditivo ao Convénio de
Contratualizag@o n°. 011/2022 correrd a conta do orgamento do Fundo Estadual de Saude
da CONCEDENTE conforme especificado abaixo:

Programa de Trabalho 10.302.0061.2325 - Contratualizacdo de Servicos de Saude
Complementar e/ou 10.122.0061.2070 — Administracdo da Unidade

UG: 440.901

Gestdo: 44901

Natureza de Despesa: 3.3.50.43.00

Fonte de Recursos: 1500100200 e/ou 1600000000 e/ou 2659000011 e/ou 1605000000 e/ou
1600311000 e/ou 1600312000 e/ou 2605000000

Vitoria/ES, de junho de 2024.

ALEXANDRE AQUINO DE FREITAS CUNHA
Subsecretario de Estado de Contratualizacdo em Saude
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Casa de Nossa &4
Senhora Ararecida S

GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DA SAUDE

ANEXO |

DOCUMENTO DESCRITIVO

CASA DE NOSSA SENHORA APARECIDA
“HOSPITAL MATERNIDADE SAO MATEUS”

CONVENIO N° 011/2022 - 16° TERMO ADITIVO
PROCESSO E- DOCS: 2022-W1F04
PERIODO DE EXECUCAO: 06/2024 a 31/07/2024
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% Caza de Mossa
Senhora Ararecida

ESTRUTURAADMINISTRATIVA
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| - IDENTIFICACAO

GOVERNO DO ESTADO DO ESPiRITO SANTO
SECRETARIA DA SAUDE

Convenente CNPJ
Casa de Nossa Senhora Aparecida / Hospital Maternidade Séo 97 993.427/0001-94
Mateus
Endereco Municipio UF | CEP

. 5 —
Ru_a Cf)ro,ngl Constantino Cunha, n® 1995 S50 Mateus ES 29933-530
Bairro: Fatima
Macrorregido Microrregido SRS CNES
Norte Séo Mateus SRSSM 2484072
Telefone Fax E-mail

diretoria@hospitalmaternidadesm.com.br/
contratos@hospitalmaternidadesm.com.br

(27) 3767-7278/7279

Nome do Responsavel

Gleison Marcos Nimer

CPF Funcéo odo d .
096.105.487-50 Diretor Presidente Periodo de execucao
Cl Orgéo expedidor ,

5 990,332 SSP/ES 06/2024 a 31/07/2024
Banco Agéncia | Conta Corrente Praca

Banestes 135 3558944-9 S&o Mateus
Eﬁy CO P/PISO DA Agéncia | Conta Corrente Praca

Caixa Econémica Federal [0717 3775-6 Sédo Mateus
Missdo

Prestar assisténcia a saide com atendimento humanizado.

Visao

Ser um hospital reconhecido na assisténcia prestada de forma humanizada, sustentavel e
inovadora.

Valores

Respeito e valorizagéo das pessoas;

Promocdo das boas praticas profissionais e do seu constante aperfeicoamento;
Utilizagao eficiente de recursos;

Responsabilidade social;

Transparéncia nos processos e nos relacionamentos.
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Perfil assistencial, papel da instituicéo e insercéo articulada e integrada com a rede de
servigos de saude do SUS:

O Hospital € uma instituicdo filantropica, representativa na estrutura de saude local e também
para municipios proximos. Atende urgéncias e emergéncias obstétricas, exames de radiologia e
internacdes obstétricas e de recém-nascidos (até 30 dias apds 0 nascimento em decorréncia ao
parto) de baixa e média complexidade. E referéncia para realizacdo de partos de risco habitual
para os municipios de Conceicdo da Barra, Jaguaré, Mucurici, Pedro Canério, Pinheiros, Ponto
Belo e Sdo Mateus.
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Area de Abrangéncia

Hospital Maternidade Sdo Mateus atende prioritariamente a populacdo de gestante de Sao
Mateus, Concei¢do da Barra, Jaguaré, Mucurici, Pedro Canario, Pinheiros e Ponto Belo.

Il - CARACTERIZACAO GERAL DO HOSPITAL

Tipo de Estabelecimento (x) Geral () Especializado

| Natureza |() Pablico  (x) Filantrépico () Privado |

| NUmero de Leitos - CNES | Geral: 54 SUS: 50 |

(x) Sim () Néo (x) Porta Aberta —

Servico de Urgéncia e (Obstetricia)

Emergencia Referenciado
Se sim,
: . X) Sim Né&o habilitado-
Servico de Maternidade e 0 GAR

() Sim (x) Néo

Habilitacao em Alta

Complexidade () Sim (x) Néo Quais:
(x) Sim () Néo Se sim, quais.
Insercdo nas Redes de Rede Estadual Materno Infantil;
Atencdo a Saude Rede Cegonha- Maternidade de Risco Habitual;

Rede bem Nascer.

() Estruturante
Classificacéo do Porte () Estratégico
Hospitalar (x) Apoio e/ou Maternidade
() Apoio — Potencial Cirurgias Eletivas

I11 - CADASTRO NACIONAL DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE - CNES

A descricdo da estrutura fisica, tecnoldgica, necessarios ao cumprimento do estabelecido
no instrumento formal de contratualizagdo encontra-se no ANEXO C.

2024-KKFPF7 - E-DOCS - DOCUMENTO ORIGINAL  17/06/2024 08:46 PAGINA 14 / 56



% Casa de Mossa
Senhora Airarecida

IV — CONSIDERACOES GERAIS

GOVERNO DO ESTADO DO ESPiRITO SANTO
SECRETARIA DA SAUDE

Este Documento Descritivo foi elaborado com o objetivo de formalizar a parceria para
realizacdo de servicos, acOes e atividades de salde no ambito da Portaria MS 3410/2013
em consonancia com a Politica Nacional de Atencdo Hospitalar (PNHOSP) no ambito do
SUSI/ES e, a Politica Estadual de Contratualizacdo definida pela Portaria Estadual n°042-R,
de 14 de junho de 2023 que altera e atualiza a Portaria n°076-R/2022.

Para compor a estrutura do Documento, foram considerados 0s seguintes aspectos:

- Definicdo de todas as acdes e servicos de salde nas areas de assisténcia, gestdo, ensino e
pesquisa, que serdo prestados pelo hospital,

- A definicdo do perfil assistencial dos hospitais;

- A definicdo das metas com 0s seus quantitativos na prestagdo dos servicos e acOes
contratualizados;

- A definicdo das metas qualitativas e desempenho na prestacdo das acOes e servicos
contratualizados;

- A descricdo da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos necessarios ao
cumprimento do estabelecido no instrumento formal de contratualizacao;

- A definicdo de indicadores para avaliacdo das metas e desempenho;

- A definicdo dos recursos financeiros e respectivas fontes envolvidas na contratualizacao,
conforme planilha descrita — Recursos Orgcamentarios;

- As atividades de aprimoramento e aperfeicoamento da gestdo hospitalar, em especial
aqueles referentes a (ao):

. Monitoramento e desempenho hospitalar;
. Prética de atencdo humanizada aos usuarios;

. Trabalho de equipe multidisciplinar;

V - PERFIL ASSISTENCIAL

O Perfil Assistencial podera ser alterado de acordo com a necessidade das redes
assistenciais, que passara a ter validade com a publicacdo no site da Secretaria de Estado
da Saude.

VI - COMPOSICAO DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

A composicao do valor total sera formada por uma parte pre-fixada, e outra pds-fixada:
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1) PRE-FIXADA: tem como base a capacidade instalada e o perfil assistencial da
unidade hospitalar, vinculada a:
l. habilitagéo, qualificacdo e disponibilidade de leitos para a regulacao;
. qualificagéo e disponibilidade de leitos de sala vermelha — Pronto Socorro;
I1l.  incentivos federais nos termos das respectivas normas e efetivacdo de

repasses federais.

A quantidade e proporgédo de leitos a serem habilitados, qualificados e contratualizados
serao definidos pela Secretaria de Estado da Saude, de acordo com a necessidade e o perfil
assistencial da unidade hospitalar contratualizada, com deliberacdo da Comissdo
Intergestores Bipartite CIB/ES e publicacdo de Resolucéo.

O valor de habilitacdo pela Secretaria de Estado da Saude, é independente da habilitacdo
federal, sendo que eventuais recursos federais, obtidos pela habilitacdo dos leitos junto a
unido, poderdo compor fonte pagadora para subsidio dos valores ja definidos pela presente
politica estadual.

Os hospitais deverdo disponibilizar leitos de sala vermelha no Pronto Socorro, de acordo
com a avaliacdo da area técnica da Urgéncia e Emergéncia da SESA, e se adequar no prazo

estabelecido pela RUE.

2) POS-FIXADA: sera contabilizada por producéo e definida com base nas tabelas de
procedimentos, medicamentos, Orteses, proteses e materiais especiais do Sistema
Unico de Salde e na Tabela Estadual de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Proteses e Materiais Especiais, vinculada aos seguintes critérios:

I procedimentos ambulatoriais de consultas, exames, terapias e procedimentos
ambulatoriais de média e alta complexidade, referentes a linha de cuidado definido
na grade de referéncia e perfil assistencial de cada unidade hospitalar;

Il. Procedimentos hospitalares de oftalmologia e outros a serem classificados;
I1l.  procedimentos ambulatoriais e hospitalares financiados pelo Fundo de
Acoes Estratégicas e Compensacdes — FAEC;

IV.  Ortese, Proteses e Materiais Especiais — OPME — de procedimentos de alta
complexidade padronizados na tabela SUS;

V. Ortese, Proteses e Materiais Especiais — OPME — de procedimentos de alta

complexidade ndo padronizadas na Tabela SUS.

2024-KKFPF7 - E-DOCS - DOCUMENTO ORIGINAL  17/06/2024 08:46 PAGINA 16 / 56



% Casa de Mossa
Senhora Ararecida
GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DA SAUDE
Os valores das consultas médicas especializadas e as OPME’s nao Padronizadas na

Tabela SUS, teréo os seus valores definidos na Tabela SUS Capixaba.

VII- ATIVIDADES E SERVICOS PACTUADOS

As atividades e servicos pactuados encontram descritos nas planilhas do Anexo A.

VIII - METAS ASSISTENCIAIS

A Politica Estadual de Contratualizacdo dos Hospitais Filantropicos no SUS tém por
objetivo buscar a qualificacdo da assisténcia no processo de gestdo hospitalar em razéo das
necessidades e da insercdo do hospital na rede hierarquizada e regionalizada do SUS,
garantindo a atencdo integral a saide dos municipes que integram regido de saude, na qual

0 Hospital esta inserido.
8.1 — Internagdo (Ambito Hospitalar)

O hospital disponibilizard o namero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS- Sistema

Unico de Saude, distribuidos nas seguintes areas:

TIPO DE LEITOS N2 LEITOS

Clinica Médica — Enfermaria pediatrica

Clinica Cirurgica— Enfermaria Adulto
UCINCO
UCINCA
UTIN
TOTAL 17

AN W

A quantidade de leitos para a urgéncia e gestdo do hospital (Urgéncia/Emergéncia), serd definido pela
Geréncia de Regulacdo do Acesso e constara no sistema informatizado de regulagéo.

8.1.1. Maternidade
O hospital disponibilizara para a Regulacdo Estadual o nimero de leitos operacionais

cadastrados pelo SUS- Sistema Unico de Satde, distribuidos nas seguintes areas:
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Tipo de leito N leitos
Clinica Obstétrica — Maternidade de Risco Habitual 23
Clinica Obstétrica — Maternidade de Alto Risco 07
TOTAL 30

8.2.1 SALA VERMELHA

O hospital disponibilizara o numero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS- Sistema
Unico de Salde

| Leitos Sala Vermelha - Pronto Socorro | 3

IX- PRESTACAO DE SERVICOS ESPECIALIZADOS DE NIVEL
AMBULATORIAL

9.1 CRITERIOS E METAS

Os servicos especializados ambulatoriais deverdo compreender atividades médicas
assistenciais desenvolvidas e reguladas via sistema de regulacao estabelecido pela SESA.

Toda oferta de consultas e exames especializados deverdo estar disponiveis para a GRAE.
Sendo 60% da agenda para primeira consulta e 40% para retorno, salvo alguns itens de
agendamento especificos que necessitam de um volume maior de retorno, assim pactuado
entres as partes e disponibilizado em anexo ao instrumento contratual, ou conforme fluxo

estabelecido pela SESA em documento especifico;

O prestador devera confirmar o atendimento apds o paciente ser devidamente atendido,

registrando falta ou atendimento realizado;

O prestador devera realizar o encaminhamento dentro do sistema de Regulagcdo e ndo

encaminhar o paciente novamente para unidade de satde para fazer a solicitacéo;

Cabe ao Prestador disponibilizar acesso a SESA da base de dados das aplicag¢Oes utilizadas
nos servicos prestados ao SUS referente aos pacientes atendidos ou nédo, observando o que
dispde a Lei 13.709/2018 (LGPD);
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O prestador devera seguir as regras de Regulacdo que serdo disponibilizadas em forma de
Regra de Negocios através da Gerencia de Regulacdo Ambulatorial Especializada —

GRAE.

9.1.1 ESPECIALIDADES DE NIVEL AMBULATORIAL

O rol de especialidades médicas e suas subespecialidades correspondentes, bem como
quantitativos de consultas e exames ambulatoriais, serdo definidas, junto a GRAE,
conforme grade referencial, linhas de cuidado e observando a tabela SIGTAP, e,
consequentemente, pactuadas entre as partes por ocasido da formalizacdo do Convenio de
Contratualizacdo e/ou seus Termos Aditivos.

9.2 - SERVICOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO

O hospital oferecera os servicos de SADT abaixo relacionados, na quantidade mensal de

exames conforme especificado:

N° de exames realizados
SADT externo/grupo Total mensal
Diagnostico por Raio - X 418
Diagnostico em Laboratorio Clinico 159
Diagnostico por Ultrassonografia 35
Métodos Diagnoésticos em Especialidades 378
TOTAL GERAL 990

X-ACOMPANHAMENTO E MONITORAMENTO

O acompanhamento e monitoramento das metas pactuadas neste instrumento serdo
realizados pela Comissdo instituida pela Secretaria de Estado da Saude, com membros
indicados pelo CONVENENTE E CONCEDENTE.

O acompanhamento e monitoramento tem como objetivo avaliar o desempenho da
entidade, na entrega de valores por meio do score que abrange a estrutura e processos
assistenciais qualificados, pessoas com competéncias alinhadas as necessidades

assistenciais dos usudrios e, para tal estabelecemos a¢oes e metas para as dimensdes de:

1. Qualificacdo da estrutura e processos
2. Qualificacdo de pessoas
3. Seguranca assistencial

10
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ACesso ao sistema
Eficiéncia no uso do leito

N o g A~

Qualidade assistencial — Materno Infantil

10.1 - CRITERIOS PARA AVALIACAO DAS METAS

O desempenho da CONVENIADA, por meio do Score estabelecidos no item 10.2, serd
acompanhado e apurado mensalmente pela Comissdo de Acompanhamento,
Monitoramento e Avaliacdo do Convénio, sendo consolidado a cada 04 (quatro) meses.

O desempenho alcancado pela convenente, em cada uma das apuracdes quadrimestrais,
impactard no repasse financeiro dos 30% do valor global pré-fixado, de acordo com o

estabelecido no quadro abaixo:
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PONTUAGAO SCORE (PS) TS5 dovalor global préa-fixado
>95 a<100 0%
>92 a <95 5%
>90 a <92 10%
>88 a <90 15%
>85 a <88 20%
>82 a <85 25%
>80 a <82 30%
>78 a <80 40%
>76 a <78 50%
>74 a <76 60%
>72 a <74 70%
>70 a <72 80%

<70 90%

10.2 Score de Indicadores de Qualidade e Desempenho Hospitalar
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GOVERNO DO ESTADO DO ESPiRITO SANTO

SECRETARIA DA SAUDE
a indicador do Score consta no Anexo B
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DESCRICA META SCORE
MAXIMO
1. QUALIFICACAO DA ESTRUTURA E PROCESSOS 5,0
Apresentar no 1° Quadrimestre, ap6s a celebacdo do
Convénio de Contratualizacdo, o Plano de Certificacdo —
Cronograma, e obter e manter a Certificacdo alcancgada,
conforme abaixo:
Hospitais Estruturantes:
ONA nivel I em 18 meses
1.1. Certificacio ONA nivel 2 em 30 meses, 5,0
Organizagdo Nacional | ONA nivel 3 em 42 meses apos a celebragao do convénio
de Acreditacio (ONA) | de contratualizagao e manter.
Hospitais Estratégicos:
Certificacdo ONA 1 em 18 meses
Hospitais de Apoio:
Certificacdo pelo Programa de Compromisso com a
Qualidade Hospitalar (CQH) em 18 meses.
Apresentar no 1° Quadrimestre o Plano de Certificacdo —
Cronograma
2. QUALIFICACAO DE PESSOAS 5,0
2.1. Qualificacdo do A adesdo ao treinamento das areas programadas devera ser
Corpo Clinico e >95% dos funcionarios. 5,0
equipe . . .
multiprofissional Apresentar Plang de Educacdo Continuada ativo e
assitencial cronograma de treinamento.
E preconizado que o treinamento seja mensal com no minimo
2 horas/funcionario.
3. SEGURANCA ASSISTENCIAL 15,0
3.1 Comissd Manter as seguintes Comissdes em pleno funcionamento: 10.0
.1. Comissoes Intra '

Hospitalares em
funcionamento na
Unidade Hospitalar

-Comissdo de Revisdo de Prontuério;

-Comissdo de Obitos;

-Comissdo de Etica Médica;

-Comiss&o de Etica em Enfermagem;

-Comissdo de Farmécia e Terapéutica;

-Comisséo de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH);
-Comissédo Interna de Prevencdo de Acidentes de
Trabalho (CIPA), quando couber;

-Comissdo do Programa de Gerenciamento de Residuos
de Servicos de Saude (PGRSS);

-Comissdo de Etica em Pesquisa, para os hospitais de

ensino;

12
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-Comisséo de Seguranca do Paciente;

-Comissdo Intra-Hospitalar de Doacdo de Orgdos e
Tecidos para Transplantes (CIHDOTT), quando couber; e
-Grupo Técnico de Humanizacdo (GTH).

Implantar e cumprir os 6 Protocolos Bésicos de
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3.2. Programa Nacional S do Paciente: 50
de Seguranca do eguranca do aciente:
Paciente -ldentificacdo do Paciente;
-Cirurgia Segura;
-Prevencéo de Ulcera de Pressao;
-Prética de Higiene das maos em servicos de Saude;
-Seguranca da Prescricdo, Uso e Administragdo de
medicamentos;
-Prevencdo de Quedas.
4. EXPERIENCIA DO USUARIO 5,0
Utilizar a pesquisa de safisfagdo do usuario do proprio
hospital.
4.1. Experiéncia do Atingir resposta 6timo e bom:
Usuario, ou ® >065% - 5,0 pontos;
e 64,99% a 62,00 — 2,5 pontos;
Pesquisa avaliada | * =061,99 —zero.
prioritariamente pela
metodologia do NPS ou 50
(Net Promoter Score). | Atingir indice do NPS 65:
e SIM - 5,0 pontos;
e NAO - zero.
OBS.: 0 NPS sera a plataforma prioritaria a a ser monitorada.
5. ACESSO AO SISTEMA 35,0
5.1. Acesso Hospitalar | Aceitar 0s pacientes para internacdo nos leitos
contratualizados e disponibilizados eletronicamente 4
central de regulacéo de internagéo.
Aceitar, no minimo, 90% dos pacientes do perfil. 5,0
SolicitacGes respondidas em ate 2 horas. Ter 95% das
5.2. Tempo de solicitacBes respondidas em até 2 horas. 5,0
Regulacgéo
. . Ter 100% dos leitos contratualizados disponibilizados e
5.3. Disponibilidade do| inseridos no Sistema de Regulago. _
Leito contratualizado | (Leitos ndo disponibilizados por qualquer motivo devem ser 10.0
considerados para a analise). '
100% das Consultas pactuados e definidas no DODE
. disponibilizadas e inseridas para visualizacao e controle no
5.4 . Acesso a Consulta sistema de regu|a(;a0. 5,0
Ambulatorial
Especializada
100% dos Exames pactuados e definidos no DODE,
disponibilizadas e inseridos para visualiza¢éo e controle no
5.5 . ACess0 aos sistema de regulago.
Exames Especializada 5,0
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5.6. Suspensao de

Manter a taxa de suspenséo de cirurgias programadas <8%
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Cirurgias Programadas 5,0
Atingir percentual:
e < 80%-5 OdDOHtOS'
e 8,01% a 9,99% — 2,5 pontos;
e >10,0% — zero.
6. EFICIENCIA NO USO DO LEITO 25,0
- Alcancar e manter, em até 60 dias apds assinatura do
6.1. Eficiéncia no convénio de contratualizagdo, o percentil de 50% do
uso dos recursos, referencial brasileiro do DRG para os indicadores 15,0
com analise da definidos, levando em consideracdo a complexidade
Media de clinica (Média de Permanéncia).
Permanéncia.
6.2. Eficiénciano uso | Imediatamente ap6s assinatura do convénio de
dos recursos, com contratualizacdo, cumprir < a Referéncia Brasileira do més 50
analise da Taxa de de competéncia do monitoramento, referente a Taxa de
Reinternagéo. Reinternacdo.
6.3. Eficiénciano uso | Imediatamente ap6s assinatura do convénio de
dos recursos, com contratualizacdo, cumprir < a Referéncia Brasileira do més
analise da Taxa de de competéncia do monitoramento, referente a Taxa de 5,0
Condic6es Adquiridas. | Condi¢bes Adquiridas.
7. QUALIDADE ASSISTENCIAL — MATERNO INFANTIL 10,0
7.1. Proporcdo de
gestantes com a
presenca do |Assegurar a > 95%  das gestantes a presenca do
acompanhante  de  agcompanhante de livre escolha. 20
livre escolha ’
durante a internagédo
para realizacdo do
parto
7.2. Preenchimento do 2.0

Partograma

partograma preenchido.

Ter 95% das gestantes em trabalho de parto ativo com
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7.3. Classificacdo
de Risco [Ter 95% das gestantes internadas com avaliacdo no protocolo
(Manchester  e/ou |de risco. 2,0
outros)
7.4. Taxa de Cesarea | Alcancar, no maximo, 52% de partos césarios por més. 2,0
7.5. Proporgdo de RN| Ter no maximo de 8% de RN com Apgar de 5° minuto <
com apgar de 59 7. 2,0
minuto <7.
TOTAL 100,0

XI- PROGRAMAGCAO DO REPASSE DOS RECURSOS FINANCEIROS

PRE-FIXADO 70% Mensal(R$) Junho/2024 Julho/2024 TOTAL
LEITOS - Habilitagéo,
qualificacdo e disponibilidade - R$ 796.848,30 R$ 796.848,30 R$ 796.848,30 | R$ 1.593.696,61
Recurso Estadual
LEITOS - Habilitacéo,
qualificacdo e disponibilidade - R$ 78.987,55 R$ 78.987,55 R$ 78.987,55 R$ 157.975,10
Recurso Federal
Incentivo Federal - IAC -
Recurso Eederal R$ 72.170,04 R$ 72.170,04 R$ 72.170,04 R$ 144.340,08
Incentivo Federal -
INTEGRASUS - Recurso| R$3.702,35 R$ 3.702,35 R$ 3.702,35 R$ 7.404,70
Federal
Portaria GM/MS 3.590 de
17/05/2024 - CIB 096/2024
Emenda Federal - Recurso R$ 0,00 R$ 1.000.000,00 R$ 0,00 R$ 1.000.000,00
Federal
Portaria GM-MS n° 4.124 de
27/05/24 - Piso da Enfermagem -
Parcela Maio 2024 - Recurso R$ 0,00 R$ 82.455,13 R$ 0,00 R$ 82.455,13
Federal
SUBTOTAL - Recurso
Estadual - 70% R$ 796.848,30 R$ 796.848,30 R$ 796.848,30 | R$ 1.593.696,61
_S;JOEZ/TOOTAL - Recurso Federal | pe 154.850,04 | R$1.237.31507 | R$154.859,94 | R$ 1.392.175,01
SUBTOTAL DO RECURSO
ESTADUAL + FEDERAL -| R$951.708,25 | R$2.034.163,38 | R$951.708,25 | R$ 2.985.871,62

70%
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PRE-FIXADO 30% Mensal(R$) Junho/2024 Julho/2024 TOTAL
LEITOS - Habilitacéo,
qualificacdo e disponibilidade -| R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 | R$683.012,83
Recurso Estadual
LEITOS - Habilitacéo,
qualificacdo e disponibilidade -| R$ 33.851,81 R$ 33.851,81 R$ 33.851,81 R$ 67.703,62
Recurso Federal
SUBTOTAL - Recurso
Estadual - 30% R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 R$ 341.506,42 R$ 683.012,83
_S;JOEE,/TOOTAL -RecursoFederal| po33g5181 | R$33851,81 | R$3385L81 | R$67.703,62
SUBTOTAL DO RECURSO
ESTADUAL + FEDERAL -| R$375.358,22 R$ 375.358,22 R$ 375.358,22 R$ 750.716,45
30%
TOTAL DO RECURSO PRE-
FIXADO 70% - 30% R$ 1.327.066,47 | R$ 2.409.521,60 | R$ 1.327.066,47 | R$ 3.736.588,07
Z;ZQIL FIREAFLADIE R$188.711,75 | R$1.271.166,88 | R$188.711,75 | R$ 1.459.878,63
TOTAL FREFIXADO "I R$ 1.138.354,72 | R$ 1.138.354,72 | R$ 1.138.354,72 | R$ 2.276.709,44
Estadual
TOTAL PRE-FIXADO -
ESTADUAL + FEDERAL R$ 1.327.066,47 | R$ 2.409.521,60 | R$ 1.327.066,47 | R$ 3.736.588,07
COMPONENTE POS-
FIXADO Mensal(R$) Junho/2024 Julho/2024 TOTAL
Procedimentos de Media e Alta
Complexidade - Recurso| R$ 18.845,55 R$ 18.845,55 R$ 18.845,55 R$ 37.691,10
Federal
Consultas - Recurso Estadual R$ 2.000,00 R$ 2.000,00 R$ 2.000,00 R$ 4.000,00
Exames - Recurso Estadual R$ 847,00 R$ 847,00 R$ 847,00 R$ 1.694,00
SUBTOTAL POS-FIXADO
FEDERAL R$ 18.845,55 R$ 18.845,55 R$ 18.845,55 R$ 37.691,10
SUBTOTAL POS-FIXADO
ESTADUAL R$ 2.847,00 R$ 2.847,00 R$ 2.847,00 R$ 5.694,00
UOUAL  [FOEHE DD R$21.692,55 | R$21.69255 | R$21.69255 | R$43.38510

ESTADUAL + FEDERAL
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TOTAL RECURSO
ESTADUAL R$1.141.201,72 | R$1.141.201,72 | R$ 1.141.201,72 | R$ 2.282.403,44
TOTAL RECURSO
EFEDERAL R$207.557,30 | R$1.290.012,43 | R$207.557,30 | R$ 1.497.569,73
TOTAL DO CONVENIO R$ 1.348.759,02 | R$2.431.214,15 | R$ 1.348.759,02 | R$ 3.779.973,17
VALOR DO ADITIVO R$ 1.082.455,13
APROVACAO

O valor total estimado para a execugdo deste Documento Descritivo é de R$ 3.779.973,17 (trés milhdes e
setecentos e setenta e nove mil e novecentos e setenta e trés reais e dezessete centavos).

Assinatura e carimbo da Concedente
Nome: ALEXANDRE AQUINO DE

FREITAS CUNHA
CPF: 926.326.297-72

Assinatura

Assinatura e carimbo da Convenente

Nome: Gleison Marcos Nimer
CPF: 096.105.487-50

Assinatura

Vitéria (ES), de junho de 2024.
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ANEXO A: ATIVIDADES E SERVICOS PACTUADOS

ANEXO B - FICHA TECNICA DOS INDICADORES DE QUALIDADE E
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ANEXO C - CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTO DE SAUDE -
CNES

ANEXO D - PLANO DE TRABALHO
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ANEXO A - ATIVIDADES E SERVICOS PACTUADOS

LEITOS HOSPITALARES

RECURSO ESTADUAL
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QUANTIDADE DE | VALOR DIARIA
o . ~
TIPO DE LEITOS N2 LEITOS DIARIAS/MES DE LEITO VALOR TOTAL MENSAL
Clinica Médica — Enfermaria pediatrica 3 82,08 RS 437,00 RS 35.868,96
Clinica Cirurgica— Enfermaria Adulto 4 103,36 RS 489,00 RS 50.543,04
UCINCO 4 109,44 RS 1.035,00 RS 113.270,40
UCINCA 2 54,72 RS 437,00 RS 23.912,64
UTIN 4 109,44 RS 980,00 RS 107.251,20
Clinica Obstétrica de Risco Habitual 23 594,32 RS 807,00 RS 479.616,24
Clinica Obstetrlcsis—cg/laternldade Alto 7 180,88 RS 1.105,00 RS 199.872.40
U/E Sala Vermelha 3 91,2 RS 2.641,00 RS 240.859,20
TOTAL 50 RS 1.251.194,08
Total apds redugao do federal RS 1.138.354,72
INCENTIVOS
RECURSO FEDERAL
TIPO INCENTIVO TOTAL
IAC - Portaria 3.166 de 20 de dezembro de 2013) R$ 72.170,04
INTEGRASUS R$ 3.702,35
TOTAL R$ 75.872,39
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SIA-MEDIA COMPLEXIDADE

RECURSO FEDERAL
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Tabela Tabela
Forma . |SIGTAP| SIGTAP -
Grupo Subgrupo Organizacional Quant/mes |~ Valor Valor
unitario unitario
8.1‘ Exames 39 R$271 | R$ 105,69
ioquimicos
02- Exames
hematoldgicos e 74 R$2,79 | R$ 206,46
hemostasia
L 03 - Exames
02 - Diagnostico sorolégicos e 14 R$ 7,71 | R$ 107,94
em Ialt?o_ratorlo imunolégicos
clinico 04- Exames
Coprolégicos 5 R$ 1,65 R$ 8,25
05- Exames de
02 - PROCEDIMENTO FINALIDADE DIAGNOSTICA Uroanalise 23 R$ 3,70 R$ 85,10
12- Exames
imunohematoldgicos 4 R$ 137 R$548
01 - Exames
Radioldgicos da 39 R$7,25 | R$282,75
Cabeca e Pescogo
04 - Diagndstico 02. } I’Ex'ames
por radiologia radioldgicos da 97 R$9,98 | R$ 968,06
Coluna Vertebral
03 - Exames
Radiolégicos do 92 R$7,20 | R$662,40

térax e Mediastino
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04- Exames
Radiologico Cintura
Escapular e Membros

Superiores

61

R$ 7,16

R$ 436,76

05 - Exames
Radiolégicos do
Abdomem e Pelve

R$ 7,17

R$ 14,34

06- Exames
Radiol6gicos da
Cintura Pélvica e dos
Membros Inferiores

127

R$ 7,18

R$ 911,86

05 - Diagnostico
por
Ultrassonografia

03 - Ultrassonografia
dos Demais Sistemas

35

R$ 24,20

R$ 847,00

11- Métodos
diagndsticos em
especialidades

02- Diagnostico em
Cardiologia

R$ 5,15

R$ 5,15

04- Diagnostico em
ginecologia-
obstetricia

44

R$ 1,69

R$ 74,36

07- Diagnostico em
Otorrinolaringologia

333

R$ 15,76

R$ 5.248,08

03- PROCEDIMENTOS CLINICOS

01 - Consultas,
atendimentos e
acompanhamentos

01- Consultas
Meédicas

100

R$ 10,00

R$ 1.000,00

01- Consultas outros
profissionais de nivel
superior

313

R$ 6,30

R$ 1.971,90
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06 -
Consulta/atendimento
as urgéncias

523

R$ 11,22

R$ 5.868,06

10- Atendimento de
enfermagem

S7

R$ 0,63

R$ 35,91
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TOTAL GERAL

1.983 ‘

‘ R$ 18.845,55

Obs. Os quantitativos podem variar, porém ndo pode ultrapassar o valor mensal, podendo ser compensado com produgdo menor de periodos anteriores.

CONSULTA

RECURSO ESTADUAL

Oferta | Quantidade | Quantidade S'iratt;elef Tabela Siatap - Complementagdo - | Complementacdo
PROCEDIMENTO| Mensal 1°Vez | autogestdo Vgalopr Valor T%tarlj Tabela SUS Capixaba | - TabelaSus | T0tal SIGTAP +
Contratual | (Acesso) | (retorno) | - Valor Unitario | Capixaba - Valor | cOMPlementacao
nitario
Total
CONSULTA DE
PRE-NATAL 100 70 30 R$ 10,00/ R$1.000,00 R$ 20,00 R$ 2.000,00 R$ 3.000,00
TOTAL R$ 2.000,00
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EXAMES

RECURSO ESTADUAL

Grupo/ . . Tabela
. Subgrupo/ Oferta Quazntldade Quantlda~de Quantidade | Quantidade Tabela Sigtap | Complementag&o CompJeme
Ambulatorio | 1° Vez autogestéo o ~ | Sigtap - bel ntacao -
Especializado Forma Mensa || (Acesso) | (retorno) i Vez | autogestao | -y, v I - Ta g a S\;J SI Tabela SUS
Organllzacmna Contratua %%%% | %%%% (Acesso) (retorno) Unitario thgT Caplé?]itz;io alor Capixaba -
Valor Total
ULTRASSONOGRAFIA 02.05.02 35 0% 100% 0 35 R$ 24,20 | 847 RS 24,20 RS 847,00
TOTAL RS 847,00
P1ISO ENFERMAGEM
RECURSO FEDERAL
Portaria GM/M 4.124/2024 - Piso da Enfermagem - Parcela Maio RS 82.455,13

TOTAL

RS 82.455,13

2024-KKFPF7 - E-DOCS - DOCUMENTO ORIGINAL  17/06/2024 08:46 PAGINA 32 /56



% Casa de Mossa
Senhora Ararecida

ANEXO B - FICHA TECNICA
DESEM

GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO

SECRETARIA DA SAUDE

DOS INDICADORES DE QUALIDADE E
PENHO - SCORE

FICHA TECNICA DOS INDICADORES DO SCORE

DESCRICAO

META

1. QUALIFICACAO DA ESTRUTURA E PROCESSOS

1.1. Certificacdo Organizacgdo
Nacional de Acreditagdo (ONA)

Apresentar no 1° Quadrimestre, apds a
celebagdo do Convénio de Contratualizagéo, o
Plano de Certificagdo — Cronograma, e obter e
manter a Certificacdo alcancada, conforme
abaixo:

Hospitais Estruturantes:
ONA nivel I em 18 meses

ONA nivel 2 em 30 meses,
ONA nivel 3 em 42 meses apds a celebragdo do
convénio de contratualizacdo e manter.

Hospitais Estratégicos:
Certificagdo ONA 1 em 18 meses

Hospitais de Apoio:

Certificacdo pelo Programa de Compromisso
com a Qualidade Hospitalar (CQH) em 18
meses.

Apresentar no 1° Quadrimestre o Plano de

Certificagdo — Cronograma

2. QUALIFI

CACAO DE PESSOAS

2.1. Qualificacdo do Corpo Clinico
e equipe multiprofissional
assitencial

devera ser >95% dos funcionarios.

cronograma de treinamento.

no minimo 2 horas/funcionario.

A adesdo ao treinamento das areas programadas
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Apresentar Plano de Educacdo Continuada ativo e

E preconizado que o treinamento seja mensal com

3. SEGURANCA ASSISTENCIAL

3.1. Comissdes Intra Hospitalares em
funcionamento na Unidade
Hospitalar

Manter as seguintes Comissdes em pleno
funcionamento:

-Comissdo de Revisdo de Prontuério;
-Comissdo de Obitos;

-Comissdo de Etica Médica;

-Comissdo de Etica em Enfermagem;
-Comissdo de Farméacia e Terapéutica;

-Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar
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(CCIH);

-Comisséo Interna de Prevencdo de Acidentes
de Trabalho (CIPA), quando couber;
-Comisséo do Programa de Gerenciamento de
Residuos de Servicos de Saude (PGRSS);
-Comissdo de Etica em Pesquisa, para 0s
hospitais de ensino;

-Comisséo de Seguranca do Paciente;
-Comissédo Intra-Hospitalar de Doagdo de
Orgdos e Tecidos para Transplantes
(CIHDOTT), quando couber; e

-Grupo Técnico de Humanizacao (GTH).

3.2. Programa Nacional de Seguranca
do Paciente

Implantar e cumprir os 6 Protocolos Bésicos de
Seguranca do Paciente:

-ldentificagé@o do Paciente;

-Cirurgia Segura;

-Prevencéo de Ulcera de Press&o;

-Prética de Higiene das mdos em servigos de
Saude;

-Seguranga  da  Prescricéo, Uso e
Administracdo de medicamentos;

-Prevencao de Quedas.

4. EXPERI

ENCIA DO USUARIO

4.1. Experiéncia do Usuario, ou

Pesquisa avaliada prioritariamente
Bela metodologia do NPS (Net
romoter Score).

Utilizar a pesquisa de satisfacdo do usuario do
préprio hospital.

Atingir resposta 6timo e bom:

* >065% - 5,0 pontos;

e 64,99% a 62,00 — 2,5 pontos;
e <61,99 — zero.

ou

Atingir indice do NPS 65:
e SIM - 5,0 pontos;

e NAO - zero.

OBS.: 0 NPS sera a plataforma prioritaria a a s¢
monitorada.

2024-KKFPF7 - E-DOCS - DOCUMENTO ORIGINAL  17/06/2024 08:46 PAGINA 34 / 56

5. ACESSO AO SISTEMA

5.1. Acesso Hospitalar

Aceitar 0s pacientes para internacdo nos leitos

contratualizados e disponibilizados|
eletronicamente a central de regulacdo de
internacao.

Aceitar, no minimo, 90% dos pacientes do perfil.

5.2. Tempo de Regulagéo

Solicitages respondidas em até 2 horas. Ter 95%
das solicitacGes respondidas em até 2 horas.

5.3. Disponibilidade do Leito
contratualizado

Ter 100% dos leitos contratualizados
disponibilizados e inseridos no Sistema de
Regulacéo.

(Leitos nao disponibilizados por qualquer motivo
devem ser considerados para a analise).
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5.4 . Acesso a Consulta Ambulatorial
Especializada

100% das Consultas pactuados e definidas no
DODE disponibilizadas e inseridas para
visualizacao e controle no sistema de regulacdo.

5.5 . Acesso aos Exames
Especializada

100% dos Exames pactuados e definidos no
DODE, disponibilizadas e inseridos para
visualizacdo e controle no sistema de regulacao.

5.6. Suspensao de Cirurgias
Programadas

Manter a taxa de suspensdo de cirurgias
programadas <8%

Atingir gercentual:
e < 80%-5 OdDOI‘I'[OS'

8,01% a 9,99% — 2,5 pontos;
>10,0% — zero.

6. EFICIENCIA NO USO DO LEITO

6.1. Eficiéncia no uso dos recursos,
com analise da Média de
Permanéncia.

- Alcangar e manter, em até 60 dias apds
assinatura do convénio de contratualizacdo, o
percentil de 50% do referencial brasileiro do
DRG para os indicadores definidos, levando em
consideracdo a complexidade clinica (Média de
Permanéncia).

6.2. Eficiéncia no uso dos recursos,
com analise da Taxa de Reinternago.

Imediatamente apds assinatura do convénio de
contratualizagdo, cumprir < a Referéncia
Brasileira do més de competéncia do
monitoramento,

referente a Taxa de
Reinternacao.

6.3. Eficiéncia no uso dos recursos,
com analise da Taxa de Condicdes
Adquiridas.

Imediatamente apds assinatura do convénio de
contratualizagdo, cumprir < a Referéncia
Brasileira do més de competéncia do
monitoramento, referente a Taxa de Condigdes

Adquiridas.
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7. QUALIDADE ASSIST

ENCIAL - MATERNO INFANTIL

7.1. Proporcdo de gestantes com a
presenca do acompanhante de livre
escolha durante a internagdo para
realizacdo do parto

Assegurar a > 95% das gestantes a presenga do
acompanhante de livre escolha.

7.2. Preenchimento do Partograma

Ter 95% das gestantes em trabalho de parto ativo
com partograma preenchido.
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7.3. Classificagio de Risco
(Manchester e/ou outros)

Ter 95% das gestantes internadas com avaliacao
no protocolo de risco.

7.4. Taxa de Cesarea

Alcangar, no maximo, 52% de partos césarios
por més.

7.5. Proporcéo de RN com apgar de 5°
minuto <7.

Ter no méximo de 8% de RN com Apgar de 5°
minuto < 7.
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ANEXO C - FICHA DE CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTO DE
SAUDE - CNES
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Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude

CNES

Ficha de Estabelecimento Identificacdo

Ministério da Saude (MS)

Secretaria de Atengdo Especializada da Saude (SAES)

Departamento de Regulacéo Assisténcia e Controle (DRAC)
Coordenacéo-Geral de Gestdo de Sistemas de Informac6es em Saude (CGSI)

Data: 20/05/2024

CNES: 2484072 Nome Fantasia: HOSPITAL MATERNIDADE SAO MATEUS CNPJ: 27.993.427/0002-75

Nome Empresarial: CASA DE NOSSA SENHORA APARECIDA Natureza juridica: ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

Logradouro: CORONEL CONSTANTINO CUNHA NUmero: 1995 Complemento: --

Bairro: FATIMA Municipio: 320490 - SAO MATEUS UF: ES

CEP: 29933-530 Telefone: (27) 3763-2590 Dependéncia: INDIVIDUAL Reg de Saude: 0004

Tipo de Estabelecimento: HOSPITAL ESPECIALIZADO Subtipo: MATERNIDADE Gestdo: ESTADUAL

Diretor Clinico/Gerente/Administrador: ROBSON DE CARLI FAVALESSA

Cadastrado em: 17/12/2003 Atualizagdo na base local: 25/03/2024 Ultima atualizac&o Nacional: ~ 18/05/2024

Horério de Funcionamento: SEMPRE ABERTO

Caracterizacao

Atividade ensino/pesquisa Cddigo/natureza juridica

UNIDADE SEM ATIVIDADE DE ENSINO 3999 - ASSOCIACAO PRIVADA

Infraestrutura

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Atividade
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Atividade Nivel de atengéo

Gestao

AMBULATORIAL MEDIA COMPLEXIDADE

ESTADUAL

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Atividade Nivel de atengéo Gestao
AMBULATORIAL ALTA COMPLEXIDADE ESTADUAL
HOSPITALAR MEDIA COMPLEXIDADE ESTADUAL
HOSPITALAR ALTA COMPLEXIDADE ESTADUAL

Endereco Complementar

Classificacao Estabelecimento

Atividade Principal
01 - ASSISTENCIA A SAUDE

Nenhum resultado para a consulta realizada.

009 - INTERNACAO

Grupo > Atividade Secundaria

01 - ASSISTENCIA A SAUDE > 001 - CONSULTA AMBULATORIAL

01 - ASSISTENCIA A SAUDE > 002 - APOIO DIAGNOSTICO

Classificacdo Estabelecimento Saude

006 - HOSPITAL

Informagdes Gerais
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Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Instalaces fisicas para assisténcia

Instalagéo

Qtde./Consultorio

Leitos/Equipamentos

URGENCIA E EMERGENCIA

CONSULTORIOS MEDICOS

SALA DE ATENDIMENTO INDIFERENCIADO

SALA DE CURATIVO

SALA PEQUENA CIRURGIA

SALA REPOUSO/OBSERVACAO - INDIFERENCIADO

SAIA DE ATENDIMENTO A PACIENTE CRITICO/SALA DE ESTABILIZACAO

RPlRr|lRr|RPr|PkP,|w

o|lo|lo|o|oOo| o

AMBULATORIAL

CLINICAS BASICAS

CLINICAS ESPECIALIZADAS

CLINICAS INDIFERENCIADO

OUTROS CONSULTORIOS NAO MEDICOS

SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL

SALA DE IMUNIZACAO

SALA DE PEQUENA CIRURGIA
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SALA DE REPOUSO/OBSERVACAO - INDIFERENCIADO

SALA REPOUSO/OBSERVACAO - FEMININO

RN |Rr[Rr|RP|RP[w[NM]N

N OlOoO|lOoO|lO0O|]O|O|O]| O

HOSPITALAR

LEITOS DE ALOJAMENTO CONJUNTO

35

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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LEITOS RN NORMAL 1 2
LEITOS RN PATOLOGICO 1 4
SALA DE CIRURGIA 1 0
SALA DE CIRURGIA 2 0
SALA DE PARTO NORMAL 3 0
SALA DE PRE-PARTO 2 4
SALA DE RECUPERACAO 1 4
Servigos de
Servico Caracteristica

CENTRAL DE ESTERILIZACAO DE MATERIAIS PROPRIO

FARMACIA PROPRIO

LACTARIO PROPRIO

LAVANDERIA PROPRIO

NECROTERIO PROPRIO

NUTRICAO E DIETETICA (S.N.D.) PROPRIO

S.A.M.E. OU S.P.P.(Servico de Prontuario de Paciente) PROPRIO

SERVICO DE MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS

PROPRIO E TERCEIRIZADO
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SERVICO SOCIAL

PROPRIO

Servicos especializados

Ambulatorial

Hospitalar

Cadigo

Servigo

Caracteristica

SUS Néo SUS

SuUS Néo SUS

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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107 ATENCAO A SAUDE AUDITIVA PROPRIO SIM NAO SIM NAO
165 ATENCAO AS PESSOAS EM SITUACAO DE VIOLENCIA SEXUAL PROPRIO SIM NAO SIM NAO
169 ATENCAO EM UROLOGIA PROPRIO NAO SIM SIM SIM
150 CIRURGIA VASCULAR PROPRIO SIM NAO NAO NAO
170 COMISSOES E COMITES PROPRIO SIM SIM SIM SIM
148 HOSPITAL DIA PROPRIO SIM NAO SIM NAO
174 IMUNIZACAO PROPRIO SIM NAO NAO NAO
174 IMUNIZACAO PROPRIO SIM SIM SIM SIM
110 SERVICO DE ATENCAO A SAUDE REPRODUTIVA PROPRIO SIM NAO SIM NAO
112 SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL, PARTO E NASCIMENTO PROPRIO SIM SIM SIM SIM
163 SERVICO DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS PROPRIO SIM SIM SIM SIM
145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO PROPRIO SIM SIM SIM SIM
145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO TERCEIRIZADO SIM NAO SIM NAO
145 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO TERCEIRIZADO SIM SIM SIM SIM
121 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM PROPRIO SIM NAO SIM NAO
121 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM PROPRIO SIM SIM SIM SIM
122 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS GRAFICOS DINAMICOS PROPRIO SIM NAO SIM NAO
125 SERVICO DE FARMACIA PROPRIO SIM NAO SIM NAO
128 SERVICO DE HEMOTERAPIA PROPRIO SIM SIM SIM SIM
131 SERVICO DE OFTALMOLOGIA PROPRIO NAO SIM NAO SIM
134 SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES PROPRIO NAO NAO SIM SIM

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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134 SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES PROPRIO SIM SIM SIM SIM
136 SERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL PROPRIO NAO NAO SIM SIM
155 SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA PROPRIO NAO SIM NAO SIM
139 SERVICO DE TRIAGEM NEONATAL PROPRIO NAO NAO SIM SIM
140 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA PROPRIO SIM SIM SIM SIM
146 SERVICO DE VIDEOLAPAROSCOPIA PROPRIO NAO NAO NAO SIM
149 TRANSPLANTE PROPRIO SIM NAO SIM NAO
Comissfes e
Descricdo

ETICA DE ENFERMAGEM

CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR

CIPA

MORTALIDADE NEONATAL

ETICA MEDICA

FARMACIA E TERAPEUTICA

NOTIFICACAO DE DOENCAS

PADRONIZACAO DE MEDICAMENTOS
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REVISAO DE PRONTUARIOS

MORTALIDADE MATERNA

NUCLEO DE SEGURANCA DO PACIENTE

Servicos e Classificagéo

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Cddigo Servico Classificacéao Terceiro CNES
149 - 015 TRANSPLANTE ACOES PARA DOACAO E CAPTACAO DE ORGAOS E TECIDOS NAO NAO INFORMADO
112 - 001 SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL, PARTO E NASCIMENTO ACOMPANHAMENTO DO PRE-NATAL DE RISCO HABITUAL NAO NAO INFORMADO
163 - 004 SERVICO DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS ADULTO NAO NAO INFORMADO
134 - 014 SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES AROMATERAPIA NAO NAO INFORMADO
165 - 007 ATENCAO AS PESSOAS EM SITUACAO DE VIOLENCIA SEXUAL ATENC AMBULATORIAL A PESSOAS EM SITUACAO DE VIOLENCIA SEXUAL |NAO NAO INFORMADO
112 - 005 SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL, PARTO E NASCIMENTO CENTRO DE PARTO NORMAL NAO NAO INFORMADO
146 - 002 SERVICO DE VIDEOLAPAROSCOPIA CIRURGICA NAO NAO INFORMADO
148 - 005 HOSPITAL DIA CIRURGICO/DIAGNOSTICO NAO NAO INFORMADO
107 - 004 ATENCAO A SAUDE AUDITIVA DIAGNOSTICO EM AUDIOLOGIA/OTOLOGIA NAO NAO INFORMADO
136 - 001 SERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL ENTERAL NAO NAO INFORMADO
140 - 004 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA ESTABILIZACAO DE PACIENTE CRITICO/GRAVE EM SALA DE ESTABILIZ NAO NAO INFORMADO
122 - 003 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS GRAFICOS DINAMICOS EXAME ELETROCARDIOGRAFICO NAO NAO INFORMADO
145 - 001 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES BIOQUIMICOS SIM 2484137
145 - 004 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES COPROLOGICOS SIM 2484137
145 - 005 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES DE UROANALISE SIM 2484137
145 - 010 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES EM OUTROS LIQUIDOS BIOLOGICOS SIM 2484137
145 - 002 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES HEMATOLOGICOS E HEMOSTASIA SIM 2484137
145 - 006 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES HORMONAIS SIM 2484137
145 - 013 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES IMUNOHEMATOLOGICOS SIM 2484137
145 - 009 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES MICROBIOLOGICOS SIM 2484137

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag. 7 de 13
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145 - 012 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES PARA TRIAGEM NEONATAL NAO NAO INFORMADO
145 - 003 SERVICO DE DIAGNOSTICO DE LABORATORIO CLINICO EXAMES SOROLOGICOS E IMUNOLOGICOS SIM 2484137

125 - 006 SERVICO DE FARMACIA FARMACIA HOSPITALAR NAO NAO INFORMADO
150 - 001 CIRURGIA VASCULAR FISTULA ARTERIOVENOSA SEM ENXERTO NAO NAO INFORMADO
174 - 002 IMUNIZACAO GRUPOS ESPECIAIS NAO NAO INFORMADO
134 -015 SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES IMPOSICAO DE MAOS NAO NAO INFORMADO
174 - 001 IMUNIZACAO INDIVIDUOS EM GERAL NAO NAO INFORMADO
110 - 003 SERVICO DE ATENCAO A SAUDE REPRODUTIVA LAQUEADURA NAO NAO INFORMADO
128 - 004 SERVICO DE HEMOTERAPIA MEDICINA TRANSFUSIONAL NAO NAO INFORMADO
163 - 001 SERVICO DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS NEONATAL CONVENCIONAL NAO NAO INFORMADO
170 - 001 COMISSOES E COMITES NUCLEO DE SEGURANCA DO PACIENTE NAO NAO INFORMADO
112 - 003 SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL, PARTO E NASCIMENTO PARTO EM GESTACAO DE RISCO HABITUAL NAO NAO INFORMADO
163 - 003 SERVICO DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS PEDIATRICO NAO NAO INFORMADO
134 - 011 SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES PRATICAS MANUAIS NAO NAO INFORMADO
140 - 019 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA PRONTO SOCORRO GERAL/CLINICO NAO NAO INFORMADO
140 - 013 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA PRONTO SOCORRO OBSTETRICO NAO NAO INFORMADO
140 - 012 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA PRONTO SOCORRO PEDIATRICO NAO NAO INFORMADO
121 -001 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM RADIOLOGIA NAO NAO INFORMADO
155 - 001 SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA NAO NAO INFORMADO
131 - 003 SERVICO DE OFTALMOLOGIA TRATAMENTO CIRURGICO DO APARELHO DA VISAO NAO NAO INFORMADO
139 - 004 SERVICO DE TRIAGEM NEONATAL TRATAMENTO RECEM NASCIDO COM OUTRAS DOENCAS CONGENITAS NAO NAO INFORMADO

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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121 - 002 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM ULTRASONOGRAFIA NAO NAO INFORMADO
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169 - 001 ATENCAO EM UROLOGIA UROLOGIA GERAL NAO NAO INFORMADO
110 - 004 SERVICO DE ATENCAO A SAUDE REPRODUTIVA VASECTOMIA NAO NAO INFORMADO
Outros
Nivel de hierarquia Tipo de unidade Turno de atendimento

HOSPITAL ESPECIALIZADO é‘IIE'II:E{ll\,IAEI)DI?)/Ig\ITO CONTINUO DE 24 HORAS/DIA (PLANTAO:INCLUI SABADOS, DOMINGOS E
Hospital avaliado segundo o NBAH do MS
NAO
Equipamentos/Rejeitos
Equipamentos
Equipamento Existente Em uso SuUs
EQUIPAMENTOS DE AUDIOLOGIA
EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS TRANSIENTES 1 1 SIM
POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO DE TRONCO ENCEFALICO AUTOMATICO 1 1 SIM
EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM
Raio X de 100 a 500 mA 1 1 SIM
Ultrassom Doppler Colorido 1 1 SIM
EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA
Grupo Gerador 1 1 SIM
Usina de Oxigenio 1 1 SIM

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag. 9 de 13



EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA
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Berco Aquecido 10 10 SIM
Bilirrubinometro 6 6 SIM
Bomba de Infusao 15 15 SIM
Desfibrilador 5 5 SIM
Equipamento de Fototerapia 14 14 SIM
Incubadora 6 6 SIM
Monitor de ECG 20 20 SIM
Monitor de Pressao Invasivo 20 20 SIM
Monitor de Pressao Nao-Invasivo 20 20 SIM
Reanimador Pulmonar/AMBU 15 15 SIM
Respirador/Ventilador 13 13 SIM
EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS

Eletrocardiografo 2 2 SIM
EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS

Laparoscopio/Video 1 1 SIM
Microscopio Cirurgico 1 1 SIM
OFTALMOSCOPIO 5 5 SIM
OUTROS EQUIPAMENTOS

Aparelho de Eletroestimulacao 4 4 SIM
Bomba de Infusao de Hemoderivados 4 4 SIM

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Residuos/Rejeitos

Coleta Seletiva de Rejeito

RESIDUOS BIOLOGICOS

RESIDUOS COMUNS

Vinculo com Cooperativa

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Dialise

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Quimioterapia/Radioterapia

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Hemoterapia

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Hospitalar - Leitos

Descrigcéao

Leitos Existentes

Leitos SUS

COMPLEMENTAR

UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS NEONATAL CANGURU

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Descrigcéo Leitos Existentes Leitos SUS
UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS NEONATAL CONVENCIONAL 4 0
UTI NEONATAL - TIPO 1l 4 0
ESPEC - CIRURGICO
CIRURGIA GERAL 1 0
GINECOLOGIA 5 4
NEFROLOGIAUROLOGIA 1 0
OFTALMOLOGIA 1 0
OTORRINOLARINGOLOGIA 1 0
ESPEC - CLINICO
CLINICA GERAL 1 0
NEONATOLOGIA 3 3
NEUROLOGIA 5 4
HOSPITAL DIA
CIRURGICO/DIAGNOSTICO/TERAPEUTICO 3 0
OBSTETRICO
OBSTETRICIA CIRURGICA 26 25
OBSTETRICIA CLINICA 5 5
PEDIATRICO
PEDIATRIA CLINICA 1 0

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Habilitacbes

L e . Competéncia Competéncia . Data Leitos Data do Data da
Cadigo Descricéo Origem e . Portaria . N
Inicial Final Portaria SUS Lancamento Atualizacéo
1901 LAQUEADURA LOCAL 07/2013 99/9999 SAS 048 25/09/2013 0 25/03/2024 18/05/2024
1902 VASECTOMIA LOCAL 07/2013 99/9999 SAS 048 25/09/2013 0 25/03/2024 18/05/2024
Incentivos
Cédiao Descrico Competéncia Competéncia Portaria Data Leitos Data da
9 ¢ Inicial Final Portaria SUS Atualizacéo
8101 INTEGRASUS NIVEL A 05/2002 99/9999 GM N° 878 08/05/2002 05/12/2007

Data desativacéo:

Motivo desativagédo: --
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Caza de Mossa
Senhora Ararecida

GOVERNO DO ESTADO DO ESPI'RITO SANTO
SECRETARIA DA SAUDE

ANEXO D - PLANO DE TRABALHO
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&@% Hospital Maternidade

°,¢ Sao Mateus

OF/CNSA/HMSM/DA/N° 138/2024

Sdo Mateus- ES, 13 de junho de 2024.

Y

A

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO ESPIRITO SANTO - SESA
GERENCIA DE CONTRATUALIZACAO DA REDE COMPLEMENTAR - GECORC

Assunto: PLANO DE TRABALHO- HOSPITAL MATERNIDADE SAO MATEUS

A CASA DE NOSSA SENHORA APARECIDA é uma instituicdo de direito privado,
sem fins lucrativos, mantenedora do HOSPITAL MATERNIDADE SAO MATEUS
~ HMSM, inscrito no CNPJ sob o n° 27.993. 427/0001-94, vem respeitosamente,
encaminhar o Plano de Trabalho referente a Portaria n® GM/MS Ne 3. 590, de 18 de

abril de 2024 e CIB N° 096/2024, para ser analisado e dar seguimento ao processo.

Colocamos-nos & disposicio para esclarecimentos que se fizerem necessarios e

aproveitamos o ensejo para renovar votos da mais elevada estima e apreco.

Subscrevemo-nos,

dgltalme te por GLEISON MARCOS
200610548750

GLEISON MARCES
NIMER:0961054
O 20800

Gleison Marcos Nimer
Presidente
Casa de Nossa Senhora Aparecida
Hospital Maternidade S0 Mateus

=ICP-Brasil, OU=04¢ 839 77"M134 ou=
Receita Feder ral RFB, OU=RFE c-CPF
RANCO), Of LEISON

Rua Coronel Constantino Cunha, n¢ 1995 Fatima — CEP 29933-530 - S50 Mateus- ES
Tel: (27) 3767-7278/99573-7689 — E-mail: diretoria@hospitalmaternidadesm.com. br/
gerenciaadm@hospitalmaternidadesm.com.br
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PLANO DE TRABALHO

, asa de fingss
? S Aonre

Organizacgao da Sociedade Civil CNPJ

CASA DE NOSSA SENHORA APARECIDA - CNSA 27.993.427/0001-94
Endereco (Logradouro e Complemento) C.E.P.

RUA CORONEL CONSTANTINO CUNHA - N° 1995 — FATIMA 29.993-530

Bairro Municipio Telefone:

FATIMA SAO MATEUS (27) 3767-7278

Banco: BANESTES Agencia: 135 Conta bancéria: 3558944-9
Pagina na Internet

HTTPS://WWW.HOSPITALMATERNIDADESM.COM.BR/

AGINA 53756

Nome .P.F.

GLEISON MARCOS NIMER 096.105.487-50

N° RG Orgao Expedidor Telefone

2229332 SPP/ES (27) 99928-7521
Cargo Endereco Eletrénico

PRESIDENTE Inicio | 06/11/2021 | Término | 05/11/2024
Enderego (Logradouro e Complemento) C.E.P.

RUA DR ADEMAR NEVES, N° 726 29930-670

Titulo do Projeto

Incremento temporarioc ao custeio dos servicos de Atencéo|

Especializada & Saude Julho/2024

Dezembaféb 4W

3.1. Identificagédo do Objeto

Incremento Temporario de Custeio dos Servigos de Atengdo Especializada a Salde, para
melhorar o atendimento & populagdo incrementando financiamento deste estabelecimento, no

valor total de R$ 1.000.000 (um milhdo de reais), conforme Portaria n® GM/MS N° 3.590, de 18 de
abril de 2024 e CIB N° 096/2024.

3.2. Justificativa da Proposigiao

A CASA DE NOSSA SENHORA APARECIDA ¢ uma instituicdo de direito privado, sem fins
lucrativos, reconhecida pelas autoridades competentes como de utilidade Publica Municipal,
Estadual e Federal, mantenedora do HOSPITAL MATERNIDADE SAO MATEUS - HMSM, inscrita
no CNPJ sob o n° 27.993.427/0001-94. Inaugurada em 1956, 0 HMSM tem a disposicéo 54 leitos,

dos quais 48 s3o destinados ao atendimento ao SUS, contando com 207 funcionarios e
aproximadamente 85 médicos prestadores de servicos.

O Hospital é referéncia em maternidade, com mais de 60 anos de existéncia, conveniado ao SUS,
disponibilizando mais de 85% (oitenta e cinco por cento) de sua area instalada para atendimento do
Sistema Publico, sendo referéncia em parto de alto risco, para os municipios de Boa Esperanga,
Conceicéo da Barra, Jaguaré, Nova Venécia, Montanha, Mucurici, Pedro Canario, Ponto Belo,
Pinheiros e Séo Mateus, com populago estimada segundos dados do IBGE de 328.025 habitantes,

realizando também consultas de emergéncia as gestantes e a recém-nascidos com até 30 (trinta)
dias em decorréncia do parto.

Tem como objetivo principal garantir o cuidado a satde da mulher e da crianca em ambiente
acolhedor e resolutivo e de forma agil e oportuna, considerando a Politica de Humanizagdo do
Parto e Nascimento, instituida pela Portaria GM/MS n. 569, de 01 de junho de 2000, e a Politica

Nacional de Humanizagdo da Atencdo e Gestdo da Satide de 2003 e as diretrizes das agées do
Plano Estadual de Sadde - 2020/2023;
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i PLANO DE TRABALHO
L Sebiors Sowaids

O plano de trabalho trata da aquisicdo de materiais de consumos, outros servigos de terceiros
pessoa fisica e juridica a ser utilizado no Hospital Maternidade Séo Mateus. Os pacientes do
Sistema Unico de Saude serdo beneficiados com a emenda parlamentar da Portaria n® GM/MS N°
3.590, de 18 de abril de 2024.

A aprovagédo deste plano de trabalho é de fundamental importéncia para continuidade da
assisténcia as gestantes de parto de risco habitual e alto risco as usuarias referenciadas, tendo
papel essencial na saude da populacio.

4.1. Metas Meio (Fisico-financeiras)

Aquisicdo de materiais de consumo, Outros Servigos de Terceiros Pessoa Fisica e Juridica, dentre
eles, Gas engarrafado, Géneros de alimentagdo, Material Farmacoldgico, Material de Expediente,
Material de Processamento de Dados, Material de Cama, Mesa e Banho, Material de Copa e
Cozinha, Material de Limpeza e Producdo de Higienizagdo, Material para Manutencdo de Bens
Iméveis, Material Elétrico e Eletrénico, Material de Protecdo e Seguranca, Material para Audio,
Video e Foto, Material Hospitalar, Servicos Técnicos Profissionais, Locacdo de imdveis,
Manutengdo e Conservagdo de Equipamentos, Manutengdo e Conservagdo de Bens Imoveis e
Servicos de Limpeza e Conservacéo, Servicos Técnicos Profissionais, Manutengdo de Software,
Manutencéo e Conservacdo de Maquinas e Equipamentos, Manutencdo Servico de Energia
Elétrica, Servicos de Agua e Esgoto, Servicos de Gas, Servico Médico Hospitalar, Odontolégico e
Laboratoriais, Servigos Gréficos, Confecgdo de Uniformes, Bandeiras e Flamulas e Aquisicdo de
Softwares de Aplicacdo.

4.2. Metas Finalisticas (Impacto Social)

Garantir um atendimento eficaz seguindo todos os protocolos necesséarios, de uma forma
organizada visando sempre a qualidade da assisténcia.

4.3. Atividades/Projetos a Serem Executados/Metodologia

Relatério dos atendimentos prestados.

4.4. Parametros para Aferigdo de Metas

Extrato Bancario;
Relatdrio Final de Execucéo Fisico, Receita e Despesa e Financeiro do Objeto.

5.1. Metas Fisico-Financeiras
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Indicador ~
Meta EFt::ZI Especificacao Fisico Duragéo
Und. | Quant. Inicio Término
Incremento temporario ao custeio dos
1 1 servigcos de Atencao Especializada a Saude. Juli2024|  Dez/2024

Natureza da Despesa Concedente Proponente|  Total
Codigo Especificacdo (R$) (R$) (R$)

Incremento temporario ao custeio dos
- servicos de Atencdo Especializada a Salde.

1.000.000,00 0,00 |1.000.000,00

Total Geral [1.000.000,00

Aaainadg daltmente por GLEISON
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PLANO DE TRABALHO

7.1. Concedente

Meta| Janeiro/2024| Fevereiro/2024) Margo/2024 Abril/2024 Maio/2024 Junho/2024

Meta| Julho/2024 | Agosto/2024 Setembro/2024) Outubro/2024|Novembro/2024| Dezembro/2024

| 1.000.000,00

7.2. Proponente

Meta| Janeiro/2024| Fevereiro/2024 Margo/2024 Abril/2024 Maio/2024 Junho/2024

Meta] Julho/2024 | Agosto/2024 Setembro/2024| Outubro/2024(Novembro/2024| Dezembro/2024

Na qualidade de representante legal do proponente, declaro, para fins de prova junto a
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste
qualquer débito em mora ou situagéo de inadimpléncia com o Tesouro Estadual ou qualquer 6rgéo
ou entidades da Administragdo Publica Estadual, que impega a transferéncia de recursos
oriundos de dotagbes consignadas nos orcamentos do Estado do Espirito Santo, na forma deste
Plano de Trabalho.

Pede deferimento,

Local e Data Sao Mateus/ ES, 13 de junho de 2024.

GLEISON
MARCOS
NIMER:09610

5 0 “Reader Versia: 2023.2.0

Gleison Marcos Nimer
Presidente

ado digitalmente par GLEISON MARCOS
548750

CP-Brasll, OU=04830777000134, OU
Receita Federal do Brasi - RFB, OU=
, OU=(EM BRANCO), OU=presencid,
MARCOS NIMER:09810548750

0 autor deste documento

Aprovado (Local e Data) Concedente (Carimbo/Assinatura)

Em Vitéria/ES,___de de 20 . e
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