Prefeitura Municipal de Nova Petrépolis
Rio Grande do Sul

TERMO DE CONVENIO N° 013/2023

CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE NOVA PETROPOLIS E A
ORDEM AUXILIADORA DE SENHORAS EVANGELICAS DE NOVA PETROPOLIS (OASE)
PARA A INTEGRAGAO DESTA AO SISTEMA DE SAUDE (SUSs)

O MUNICIPIO DE NOVA PETROPOLIS, pessoa juridica de direito publico interno,
com sede nesta cidade, na rua 7 de Setembro, n° 330, inscrito no CNPJ sob n°
88.572.748.0001/00, representando pelo Prefeito Municipal JORGE DARLE| WOLF,
doravant,e denominado MUNICIPIO'e a OASE - ORDEM AUXILIADORA DE SENHORAS
EVANGELICAS DE NOVA PETROPOLIS, mantenedora do Hospital Nova Petrépolis/RS,
com sede na Rua Pastor Hunsche, n°® 823 Centro, Nova Petrépolis/RS, CEP 95150-000,
telefone (54) 3281-1153, inscrita no CNPJ sob n° 91 .588.731/0001-55, representada por sua
Presidente ERICA ZANG MICHAELSEN, CPF n° 286972270-20, Cl n° 1004679138,
doravante denominada OASE, tendo em vista o que dispdéem as Portarias GM/MS n°
1.721/2005, 3.123/06 e SAS 635/2005, resolvem, de acordo, celebrar o presente CONVENIO
com fulcro nos artigos 196, 197 e 199, inciso I, da Constituicdo Federal, nas Leis Federais n°
8.080/90 e 8.142/90, bem como nas Portarias de Consolidacédo n° 01/2017 e n° 02/2017,
ambas do Ministério da Saude e, na forma e condicées constantes das clausulas que seguem.

CLAUSULA PRIMEIRA — Do Objeto

1.1 O presente convénio tem por objeto a integracdo do Hospital Nova Petrépoilis,
representado por sua mantenedora, Ordem de Senhoras Evangélicas de Nova Petropolis —
OASE, e definir a sua insercéo na rede regionalizada e hierarquizada de acées de servicos
de salde, que deles necessitem, mediante atuacdo voltada a atencdo ambulatorial e
hospitalar de média complexidade, conforme previsto no Documento Descritivo constante do
Anexo Unico deste Convénio, que dele fica fazendo parte integrante, elaborado
conjuntamente pela SMS e pela OASE, contendo todas as acdes e servicos objeto deste
convénio.

1.2 As acdes e servigos constantes do Documento Descritivo estao atrelados a uma
base populacional, conforme Plano Diretor de Regionalizagdo da Secretaria Estadual da
Saude- PDR, e serdo ofertados conforme indicacdes técnicas de planejamento em saude,
compatibilizando demanda e disponibilidade de recursos financeiros do SUS.

1.3 Tanto as acées quanto os servicos constantes do Documento Descritivo
compreendem a utilizag&o, pelos usuarios do SUS, da capacidade instalada do Hospital Nova
Petrépolis, incluidos seus servicos médico-hospitalares, os quais poderédo ser empregados
para atender clientela particular, inclusive a proveniente de entidades privadas, desde que
ofertados, no minimo, 60% (sessenta por cento) da disponibilidade de leitos e servicos em
favor da clientela universalizada.

1.4 Integram este convénio, os servigos e agdes em favor dos municipes de Nova
Petrépolis, Linha Nova e Picada Café, na forma e condigbes descritas no Documento
Descritivo.

CLAUSULA SEGUNDA - Das Condigées Gerais

2.1 Na execucdo do presente Convénio, os convenentes deverdo observar as
seguintes condigées gerais:

2.1.1 O acesso ao SUS se faz preferencialmente pelas Unidades Basicas de Saude,
ressalvadas as situacées de urgéncia e emergéncia;

2.1.2 Encaminhamento e atendimento do usudrio, de acordo com as regras
estabelecidas para a referéncia e contrarreferéncia, ressalvadas as situagdes de urgéncia e
emergéncia, com observancia das regras definidas pela Central de Regu ”g“??’?egional e
Estadual no que tange a transferéncia de pacientes; &N /
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2.1.7 Estabelecimento de metas e indicadores de qualidade para todas as atividades
de saude decorrentes deste Convénio;

2.1.8 Garantia da contraprestacio integral pelos Servicos prestados, desde que
atendidas as normas do Sistema. '

O Documento Descritivo, constante do anexo Unico deste Convénio contém e prevé:

a) Descritivo das acbes e servigos objeto deste convénio;

b) A estrutura fisica, capacidade instalada, Recursos humanos;

¢) Definicdo das metas fisicas das internacées hospitalares, atendimentos
ambulatoriais, atendimentos de urgéncia e emergéncia e dos servicos de apoio diagnostico e
terapéutico, com os seus quantitativos e fluxos de referéncia € contrarreferéncia:

d) Definicao das acoes e metas quantitativas e qualitativas;

e) Equipamentos com finalidade terapéutica e diagnésticas:

f) Servicos de atendimento mével de urgéncia — SAMU;

g) Incentivos do Municipio, Unio e Estado;

h) Sintese de valores;

i) Condicées de atendimento de internacées ambulatoriais.

CLAUSULA QUARTA - Dos Encargos Comuns

Sé&o encargos comuns dos convenentes:

a) Contribuir para a elaboracdo e implementacao de protocolos técnicos de
atendimento e de encaminhamento para as acdes de salde.

b) Contribuir para o cumprimento das metas qualitativas e quantitativas constantes do
Documento Descritivo Anual.

¢) Aprimoramento da atencéo a saude.

CLAUSULA QUINTA — Dos Encargos Especificos

S&o encargos dos convenentes:

5.1 DA OASE:

5.1.1 Cumprir todas as metas e condicGes especificas, constantes e descritos no
Documento Descritivo que integra o presente convénio € as diretrizes da Portaria de
Consolidacdo n° 02, de 28 de setembro de 2017, que estabelece a contratualizacdo de
hospitais no ambito do SUS em consonancia com a Politica Nacional de Atencdo Hospitalar
(PNHOSP);

5.1.2 Manter, o minimo de 60% (sessenta por cento) em internacées hospitalares
realizadas, medida por paciente-dia e servicos ambulatoriais disponiveis aos usuarios do SUS
comprovado através de Relatério Mensal Global dos atendimentos prestados pela OASE
(SUS, Particular, Planos de Salde e Convénios) encaminhado a Secretaria de Satude de Nova
Petropolis; :

5.1.3 Manter afixado, em local visivel aos Seus usuarios, aviso de sua condicio de
estabelecimento integrante da rede do SUS e da gratuidade aos usudrios do S S dos servicos
prestados nessa condic3o: {ff?“é ),
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5.1.4 Aplicar os recursos financeiros provenientes deste Convénio integralmente no
objeto do mesmo;

5.1.5 Contribuir para a investigacdo de eventuais dentincias de cobranca indevida feita
a paciente ou seu representante, por qualquer atividade prestada pela OASE, em razao da
execucéo do objeto deste Convénio; '

5.1.6 Integrar-se nos sistemas de regulacdo da Secretaria Estadual da Saude, assim
como todos os sistemas de informacgao do Ministério da Saude existentes, bem como os que
forem criados de acordo com suas necessidades;

5.1.7 Prestar contas, mensalmente, a Secretaria de Saude e Assisténcia Social de

5.1.8 Responsabilizar-se pela utilizagao do pessoal de apoio, tais como enfermagem,
administracéo, limpeza, etc., necessarios a execucdo dos servicos previstos no presente
Convénio, incluidos todos os 6nus e encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e
comerciais resultantes de vinculo empregaticio, bem como daqueles decorrentes de qualquer
espécie de relacdo ou contrato celebrado com os profissionais, incluindo, mas nao limitando,
aqueles referidos no item 5.1.9 do presente instrumento, cujos 6nus e obrigacdes, em
nenhuma hipétese poderao ser transferidos para o MUNICIPIO, Estado ou Ministério da
Saude;

5.1.9 Prestar os servicos conveniados por meio de:

a) Profissionais de saude, que tenham vinculo de emprego ou contratual com a OASE;

b) Integrantes de pessoas juridicas que mantenham contrato de prestacéo de servicos
com a OASE;

¢) Profissionais auténomos que, eventualmente ou permanentemente, utilizem as
dependéncias do hospital, equiparando-se a eles as empresas, grupos, sociedades ou
conglomerados de profissionais que exercam a atividade da area da satde;

5.1.10 Manter registro atualizado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
— CNES.

5.1.11 Submeter-se a avaliagbes sistematicas de acordo com o Programa Nacional de
Avaliagéo de Servigos de Salide — PNASS.

5.1.12 Submeter-se & regulacio instituida pelo MUNICIPIO, respeitada a capacidade
técnica instalada, bem como as orientacées do médico responsavel pela instituicdo;

5.1.13 Apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto deste Convénio;

5.1.14 Manter contrato de trabalho que assegure direitos trabalhistas, sociais e
previdenciarios aos seus trabalhadores e prestadores de servicos; i

5.1.15 Garantir o acesso aos servidores indicados pelo MUNICIPIO, aos membros da
Comisséo Especial de Acompanhamento e aos Conselheiros Municipais de Saude para
fiscalizagdo dos servigos objeto deste Convénio:

5.1.16 Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizacéo — PNH:

5.1.17 Sempre que solicitado, atender no prazo indicado as ordens judiciais
comunicadas diretamente ou via Secretaria Municipal de Satde com retorno de resolutividade
ao gestor e a autoridade judiciaria competente:

5.1.18 Manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e o arquivo
medico, em conformidade com o estabelecido na Resolugdo CFM 1821/2007 ou com aquelas
eventualmente que a sucederem, respeitada a capacidade técnica instalada, bem como as
orientacbes do médico responsavel pela instituicio:

5.1.19 Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentacao; .

5.1.20 Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo univéréalje igualitario,
mantendo sempre a qualidade dos servigos prestados nesta condicao; ;&1‘"
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5.1.21 Justificar ao paciente ou ao Seu representante, por escrito, as razées técnicas
alegaﬁdas quando da decis3o de nao realizacado de qualquer ato profissional previsto neste
convénio;

5.1.22 Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos
servigos oferecidos:

5.1.23 Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestacéo de servicos
de salde, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigacgao legal;

5.1.24 Garantir a confidencialidade dos dados e informacdes dos pacientes;

5.1.25 Assegurar aos pacientes o direito de serem assistidos religiosa e
espiritualmente por ministros de culto religioso, observando-se as rotinas e regras internas da
OASE;

5.1.26 Instalar no prazo previsto para cada caso, qualquer comissdo que venha a ser
criada por lei ou norma infra legal, independentemente de notificacdo pela SMS;

5.1.27 Notificar a SMS por sua instancia situada na jurisdicdo da CONTRATADA, de
eventual alteracdo de seus estatutos, diretoria, enviando-lhe no prazo maximo de 60
(sessenta) dias, contados do registro da alteracio, cépia autenticada dos respectivos
documentos, ou ainda alteragéo na condicdo de habilitac3o.

5.1.28 Apresentar o faturamento de 100% dos procedimentos realizados;

5.1.29 Assegurar que o acesso dos pacientes do SUS sera regulado conforme normas
do gestor municipal.

5.2. DO MUNICIPIO:

5.2.1 Efetuar as transferéncias financeiras a8 OASE nos termos, prazos e condicées
constantes da Clausula Sétima e do Documento Descritivo;

5.2.2 Regular, controlar, fiscalizar e avaliar as acdes e os servicos pactuados no
Documento Descritivo, que integra o presente instrumento;

5.2.3 Estabelecer mecanismos de controle da oferta e demanda de acées e servicos
de saude;

5.2.4 Auditar e aprovar os relatérios elaborados pela OASE, comparando-os as metas
do Documento Descritivo, com os resultados alcangcados e os recursos financeiros
dispendidos; ’

5.2.5 Glosar eventuais despesas que contrariem as clausulas contratuais e as
condigées do Documento Descritivo;

5.2.6 Aplicar penalidades, na forma prevista no presente convénio.

CLAUSULA SEXTA — Do Documento Descritivo Anual

O Documento Descritivo constante do Anexo Unico do presente convénio sera
atualizado anualmente e devera conter:

6.1 As acdes e servigos de saude;

6.2 A estrutura tecnolégica e a capacidade instalada;

6.3 Definicao das metas fisicas, 100% dos atendimentos de urgéncia e emergéncia e
dos servigos de apoio diagnéstico e terapéutico, com os seus quantitativos e fluxos de
referéncia e contrarreferéncia;

6.4 Descricdo das atividades de aprimoramento e aperfeicoamento da gestao
hospitalar;

6.5 Sem prejuizo ao disposto no caput desta clausula, o Documento Descritivo podera
ser revisto pelos convenentes, a qualquer momento, desde que previamente aprovado pelo
Conselho Municipal de Saude.

CLAUSULA SETIMA - Dos Recursos Financeiros
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O valor anual total estimado para a execucao dos servicos objeto do presente convénio
importa em até R$ 7.315.888,54 (sete milhdes, trezentos e quinze mil, oitocentos e oitenta e
oito reais e cinquenta e quatro centavos), conforme discriminado no Documento Descritivo.

7.1 Os recursos financeiros previstos no Documento Descritivo serdo repassados a
OASE, nas condigdes:

a) Os servigos decorrentes de repasses oriundos do Estado e da Unido serdo
repassados a OASE em até 0 5° (quinto) dia apés o recebimento dos respectivos valores pelo
MUNICIPIO;

b) Os servicos de responsabilidade do MUNICIPIO, identificados no quadro “E” do
Documento Descritivo serao repassados a OASE, nos seguintes prazos:

b1. O valor do incentivo para atendimento de urgéncia e emergéncia, sera repassado,
integralmente, de forma mensal, até o quinto dia Util de cada meés, relativo ao préprio més de
competéncia, de forma antecipada;

b2. O valor do incentivo para manutencao do sobreaviso de obstetricia, pediatria e
anestesiologia sera repassado, integralmente, de forma mensal, até o quinto dia Gtil do més,
relativo ao més anterior, conforme apresentacao de relatorio de atendimentos efetuados nas
trés areas correspondentes.

¢) O valor dos incentivos constantes no ANEXO I, para os honorarios do médico de
apoio diario, para realizagdo de procedimentos de ortopedia e traumatologia, para realizagéo
de procedimentos ambulatoriais, para procedimentos em cirurgia geral, para exames
laboratoriais, para ultrassonografia, para ressonancia nuclear magnética e tomografia
computadorizada, serdo repassados, integralmente, de forma mensal, até o quinto dia util
apos a apresentacao do relatério de producéo do més anterior, de acordo com o ntmero de
procedimentos e atendimentos devidamente aprovados pelo MUNICIPIO.

7.2 O MUNICIPIO somente aumentara ou diminuira o teto financeiro dos servicos
decorrentes de repasses de competéncia do Estado e da Unido, definidos no Documento
Descritivo que integra o presente convénio, na mesma proporcao que a Unido e/ou o Estado
aumentar ou diminuir o valor dos repasses identificados no referido Documento Descritivo;

7.3 Mediante Termo Aditivo, e de acordo com a capacidade operacional da OASE e
as necessidades do MUNICIPIO, os convenentes poderédo repactuar as agdes e servicos
definidos e mensurados no Documento Descritivo que integra o presente convénio,
condicionado a existéncia de dotacio orcamentaria e financeira, sem prejuizo da aprovacgio
do Conselho Municipal de Satde:;

7.4 O n&o cumprimento de repasse dos valores de competéncia do Estado e/ou Unido,
ndo compromete o MUNICIPIO na obrigacéo de tais repasses inadimplidos pelos demais
Entes Federados;

7.4.1 N&ao havendo repasse pelo MUNICiPIO, inobstante a Gestao Plena da Saude, a
OASE podera interromper a prestacdo do servico.

CLAUSULA OITAVA - Da Execucdo Dos Servigos Constantes Do Documento Descritivo

O encaminhamento dos pacientes para realizagdo de procedimentos cirlirgicos
constantes do Documento Descritivo sera feito da seguinte forma: ]

8.1 Os pacientes deverdo ser encaminhados pela equipe médica do MUNICIPIO com
os documentos de referéncia e contrarreferéncia e/ou laudo médico;

8.2 Apés a aprovacio da solicitagdo, o paciente sera encaminhado para realizacdo do
procedimento com médicos da &rea que prestam servicos nas dependéncias do hospital;

8.3 O paciente sera encaminhado ao hospital, com o devido laudo, para a internacao,
e a OASE devera encaminhar o pedido de AIH (Autorizagédo de Internacdo Hospitalar) ao
MUNICIPIO para a sua emissao:

8.4 A realizacdo de procedimentos cirlrgicos eletivos sera efetu%@\ nos pacientes
encaminhados formalmente pelo MUNICIPIO. L .

NP
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CLAUSULA NONA - Do Limite Para A Execucdo Dos Servicos De Procedimentos
Constante Do Documento Descritivo

Os servicos de 09 (nove) procedimentos mensais de cirurgias consideradas eletivas
de média complexidade atenderio unicamente municipes de Nova Petropolis.

9.1 Estdo excluidos os servigos de urgéncia, os quais deverdo ser realizados, de
imediato, conforme orientacdo do médico assistente e de acordo com a rede regionalizada e
hierarquizada do SUS:;

9.2 A OASE assegurara a presenca de acompanhante aos pacientes menores, bem
COmo aos que necessitem de acompanhamento ou atengéo continua, e a idosos acima de 60
anos, conforme preconiza a Portaria 280, de 07/04/1999, do Gabinete do Ministério da Saude,
mediante prévia e expressa justificativa médica.

CLAUSULA DECIMA - Da Dotagio Orgcamentaria
As despesas decorrentes do presente convénio correrdo por conta da seguinte
dotacéo orcamentaria:

ORGAO: 0900 - Secretaria Municipal de Saude e Assisténcia Social

UNIDADE: 0901 — Fundo Municipal de Satde e Assisténcia Social — RP

0901.10.302.0950 2.178 — Manutencdo dos servicos de urgéncia e emergéncia e
cirurgias eletivas

3.3.50.43.00.00.00 - Subvencdes sociais

3.3.90.39.00.00.00 - Outros servigos de terceiros — PJ

0901.10.302.0950 2.086 — Manutencao dos servigos de média e alta complexidade

3.3.90.39.00.00.00 — Outros servigos de terceiros — PJ

UNIDADE: 0902 - Fundo Municipal de Salde e Assisténcia Social — RV

0902.10.302.0950 2.120 — Aplicagéo dos recursos do BLMAC — Custeio

3.3.90.39.00.00.00 — Outros servigos de terceiros - PJ

0902.10.302.0950 2.121 - Aplicagéo dos recursos do BLMAC — Hospitais

3.3.50.43.00.00.00 — Subvencées sociais

3.3.90.39.00.00.00 — Outros servicos de terceiros — PJ

0902.10.302.0950 2.119 — Aplicacao dos recursos do FAEC — Componente Unico de
acles estratégicas

3.3.90.39.00.00.00 — Outros servigos de terceiros — PJ

0902.10.302.0905 2.127 — Aplic. Rec. Estadual Assistir RS- Programa de incentivos
hospitalares

3.3.50.43.00.00.00 — Subvencées sociais

10.1 Nos exercicios financeiros futuros, as despesas correrdo a conta das dotacbes
préprias que forem aprovadas para os mesmos.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — Dos Instrumentos De Controle
O presente convénio sera acompanhado e fiscalizado por uma Comissio Especial de
Acompanhamento, constituida, por meio de Decreto Municipal, para esse fim.

11.1 A Comisséo sera assim constituida:

a) 02 (dois) representantes do MUNICIPIO de Nova Petrépolis;

b) 01 (um) representante de cada um dos gestores municipais de Salde dos
Municipios de Linha Nova e Picada Café;

c) 01 (um) um membro do conselho municipal de salide de cada um dos Municipios
de Nova Petrépolis, Linha Nova e Picada Café, indicado por seu presideﬁ@%espectivo;

d) 01 (um) membro do Conselho da OASE. L

Vo
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11.2 Os membros da Comissao de Acompanhamento indicados serao nomeados por
meio de Portaria do Prefeito Municipal de Nova Petrépolis:

11.3 A Comiss3o de Acompanhamento reunir-se-a trimestralmente em data, local e
horario determinado pelo MUNICIPIO de Nova Petrépolis;

11.4 A atribuiczo da Comissao de Acompanhamento sera de acompanhar a execucao
do presente Convénio, principalmente no tocante aos seus custos, cumprimento das metas

11.6 O controle exercido por essa Comissio de Acompanhamento nzo impede, nem
substitui as atividades préprias do Sistema Municipal, Estadual e Nacional de Auditoria
(Federal, Estadual e Municipal);

11.7 O administrador oy gestor do hospital sera convidado a participar das reuniées
da comissdo de acompanhamento para esclarecimentos aos seus membros, mas ndo a
integrara;

11.8 Se houver alguma glosa ou ilegalidade, essa sera objeto de aponte e eventual
penalizacio ou compensacao das verbas glosadas ocorrera nas parcelas mensais posteriores
a andlise e julgamento.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — Dos Instrumentos Informativos

A OASE se obriga a encaminhar 3 Secretaria Municipal de Satde e Assisténcia Social
do MUNICIPIO, nos prazos estabelecidos, os seguintes documentos ou informacdes:

12.1 Relatério Mensal dos atendimentos mensais devera ser entregue na Secretaria
Municipal de Salde até o 5° (quinto) dia util do més subsequente a realizacdo dos Servicgos,
sob pena de retenczo do repasse dos recursos financeiros nas datas € prazos previstos neste
convénio, proporcionalmente aos dias de atraso na entrega do relatério;

12.2 Manter atualizado o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES),
o Sistema de Informacées Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de Informacées Hospitalares (SIH)
e outros sistemas de informacdes que venham a ser implantados no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS); ]

12.3 Para o caso de divergéncias nos dados apontados, o MUNICIPIO tera até 30 dias
para analisar e aprovar o relatério de atendimentos que trata o item 12.1.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - Das Alteracéoes

O presente Convénio podera ser alterado mediante a celebragédo de termo aditivo,
ressalvado o seu objeto que nao pode ser alterado, e desde que aprovado pela Comissio de
acompanhamento do convénio.

13.1 Os valores previstos neste Convénio poderzo ser alterados, de acordo com as
modificagbes do Documento Descritivo Anual, bem como de acordo com o interesse publico
local, apés aprovado pela Comissdo de Acompanhamento do Convénio e com as devidas
alteragcdées documentais necessarias;

13.2 A alteragéo dos valores mediante Termo Aditivo se dara de comum acordo entre
o MUNICIPIO e a OASE, sendo devidamente publicado e enviado ao Ministério da Satide. No
caso de necessidade de recursos adicionais, os mesmos serio provenientes da area
denominada Teto da Média e Alta Complexidade do Estado:

13.3 Poderao também as partes, mediante a assinatura de Termo Aditivo, acrescer 3
contratagéo quaisquer outros incentivos e/ou recursos financeiros repassados pelo Estado
e/ou a Unido.

CLAUSULA DECIMA QUARTA — Da Rescisio
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O presente Convénio podera ser rescindido total oy parcialmente pelos convenentes,
Sémpre que um deles manifestar interesse na rescisdo, com prazo de antecedéncia minima
de 30 dias, exceto quando houver descumprimento de suas clausulas ou condicées, em
especial:

14.1 Pelo descumprimento da OASE:

) j4.1.1 Pelo descumprimento do Documento Descritivo que integra o presente
convénio;

14.1.2 Pelo fornecimento de informacdes incompletas, intempestivas ou fora dos
critérios definidos no convenio € no Documento descritivo;

14.1.3 Pela ocorréncia de fatos que venham a impedir ou dificultar o acompanhamento,
avaliagdo e auditoria pelos 6rgaos competentes do MUNICIPIO ou do Ministério da Saude:

14.1.4 Pela nao entrega dos relatérios mensais;

14.1.5 Pela n&o observancia dos procedimentos referentes ao sistema de informacdes
em saude.

14.2 Pelo descumprimento do MUNICIPIO:

14.2.1 Pela falta de repasse financeiro nas condicées ajustadas neste Convénio.

14.3 Havendo interesse de qualquer dos convenentes na rescis&o do convenio, por
qualquer dos motivos nesta clausula prevista, devera o interessado, consultar o Conselho
Municipal de Saude para manifestar-se sobre a pretendida rescisdo, sem que sua
manifestacdo seja vinculativa a decisio do convenente.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - Das Penalidades E Multas

15.1 O descumprimento das clausulas deste Convénio, por parte da OASE, implicara
na aplicacéo das seguintes penalidades, de forma gradativa:

16.1.1 Adverténcia;

15.1.2 Multa;

15.1.3 Suspensao temporaria dos atendimentos previstos no Documento Descritivo;

15.1.4 Rescisao do Convénio;

15.2 A OASE sera aplicada a multa de 0,3% (trés décimos por cento) ao dia, limitado
a 10% do valor total conveniado, sempre em que, sem justa causa, deixar de cumprir as
seguintes obrigacées, no prazo e/ou nas condicbes estabelecidas neste convénio ou no
Documento Descritivo que integra o presente convénio.

15.2.1 Recusa injustificada para inicio da prestacdo dos Servicos;

15.2.2 Atraso ou demora injustificados na prestacdo dos servicos;

15.2.3 Reincidéncia em imperfeicdo ja notificada pelo MUNICIPIO, referente a
execucéo dos servicos;

15.2.4 Prestacido dos servicos em desacordo com as condi¢des conveniadas:;

15.2.5 Prestacéo de informacgéGes inexatas ou criagéo de embaracos a fiscalizacéo;

15.2.6 Cometimento de infragbes as normas legais de qualquer das esferas de
governo;

15.2.7 Descumprimento as determinagdes da fiscalizagao;

15.2.8 Inexecucao parcial do convénio;

15.3 A aplicacdo das penalidades sera precedida de defesa prévia, mediante
notificacdo a OASE, para, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, contados do seu recebimento,
Justificar por escrito os motivos do inadimplemento;

15.4 Apos esse prazo, sera proferido o julgamento que, além das penalidades
previstas nesta clausula, podera sujeitar a OASE 3 rescisdo do convénio, por justa causa,
com aplicacao das penalidades de suspensado de contratacdo com o MUNICIPIO, por até 24
meses, conforme a graduagéo da penalidade.

15.5 Fica convencionado para fins deste convénio e em especial para as penalizagbes
desta clausula, que o valor do presente convénio importa em R$ 7.022.23((02@%& milhdes,
vinte e dois mil, duzentos e trinta reais e quatro centavos). ,;3 T
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CLAUSULA DECIMA SEXTA - Da Vigéncia

O presente Convénio vigorara pelo prazo de um ano, a partir do dia 01 de abril de
2023, podendo ser prorrogado em sua totalidade ou parcialidade, por iguais e sucessivos
periodos de um ano até o limite legal de sessenta meses.

CLAUSULA DECIMA SETIMA — Do Reajuste dos Valores y
Os valores dos servicos e acdes pactuadas no Documento Descritivo que integra o

presente convénio, poderdo ser repactuados, mediante justificacdo prévia e correspondente
aditivo.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - Das Disposicoes Gerais

18.1 Fica definido que as questdes que ndo puderem ser resolvidas de comum acordo
pelas partes serdo encaminhadas ao Conselho Municipal de Saude, principalmente os
referentes ao Documento descritivo que integra o presente convénio, para que este seja o
mediador de conflitos;

18.2 Qualquer tolerancia ou concess&o do MUNICIPIO para com a OASE, quando nao
manifestada por escrito, ndo tera validade e ndo podera ser invocada para alterar os
compromissos assumidos neste instrumento:

18.3 A OASE devera manter, durante a execugéo do convénio, as mesmas condi¢cdes
de habilitagio e qualificacdo apresentadas na data de sua assinatura;

18.4 E vedado a OASE a cobranga de servicos médicos, hospitalares ou outros
complementares da assisténcia devida ao paciente SUS;

18.5 O MUNICIPIO providenciara a publicacdo do extrato do presente Convénio no
Diario Oficial do Municipio e o encaminhara & Camara Municipal de Vereadores, no prazo de
30 dias, consoante disposto no art. 116 da Lei Federal n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA NONA - Do Foro

19.1 E competente o Foro da Comarca de Nova Petropolis para dirimir qualquer
controvérsia que se originar deste Convénio € seus aditivos que nao puderem ser resolvidas
de comum acordo pelos contratantes e nem/pelo Conselho Municipal de Saude;

19.2 E por estarem assim certos e gjustados, assinam este instrumento em trés vias

de igual teor e forma, depois de lidas e achadas conforme;,zf

e
-~

) ,,ﬂ"'NNova Petrépolis, 31 de margo de 2023.
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DOCUMENTO DESCRITIVO DO CONTRATO’ DE GESTAO DOS SERVICOS PRESTADOS AO
SISTEMA UNICO DE SAUDE ENTRE O MUNICIPIO DE NOVA PETROPOLIS E O HOSPITAL NOVA
PETROPOLIS CONFORME PORTARIA 3.41 0/2013 DO MINISTERIO DA SAUDE

Periodo: 01/04/2023 a 31/03/2024

Termo integrante do Contrato de Gestéo que contém:

a) A descric&o da estrutura fisica, tecnolédgica e recursos humanos necessarios ao cumprimento
do estabelecido no presente instrumento formal de contratualizaczo;

b) As acbes e servicos de saude, nas dreas de assisténcia, gestdo e avaliacdo, a serem
prestados pelo hospital;

¢) As metas quantitativas e qualitativas relativas a prestaczo das acoes e servicos contratados;

d) Os indicadores, parametros e metodologia para avaliacdo das metas, assim como os
percentuais de repasses de recursos financeiros que estiverem vinculados ao cumprimento das metas;
e

e) Os recursos financeiros, mensal e anual, e respectivas fontes envolvidas na
contratualizac3o.

1. Identificacdo

Razao Social:

Ordem Auxiliadora das Senhoras Evangélicas de Nova Petropolis

Nome Fantasia:

Hospital Nova Petrépolis

CNPJ: CNES:

91.588.731/0001-55 2241102

Endereco:

Rua Pastor H. Hunsche, 823

Cidade: CEP: Telefone:
Nova Petrépolis/RS 95150-000 (54) 3281.1153
Representante Legal: CPF:

Erica Zang Michaelsen 286.972.270-20

Cargo:

Presidente da Ordem Auxiliadora de Senhoras Evangélicas de Nova Petropolis

2, Caracterizagao do hospital

Tipo de Estabelecimento: Porte hospitalar: .

(X) Geral ( ) Especializado (X) Pequeno ( ) Médio () Grande

Tipo de Atendimento: Gestor do SUS signatario do Contrato:
(X) SADT (X) Ambulatorial (X) Internacéo ( ) Estadual (X) Municipal

Nivel de Atencao: Profissionais:

() Alta Complexidade (X) Média Complexidade N° Médicos: 34 _
N° Profissionais de Nivel Médio: 32

N° Outros Profissionais de Nivel Superior: 14

N° de Leitos: Servigo de maternidade:

40 (X) Sim () N&o

Habilitagdo em Alta Complexidade: Inser¢do nas Redes Tematicas de Satide:
( )Sim (X) Nao ( ) Sim (X) Nao

Fonte: CNES (03/2022)

3. Instalagoes fisicas para a assisténcia - Capacidade instalada

i

3.1 Leitos Hospitalares g (f
e
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. Es ,ecia!idadé. . e '.-,f,f,Lei‘to’"sﬂEXiStentésﬂ .| Leitos SUS
Clinica Médica 18 14
Cirurgia Geral
Pediatria
Obstetricia Clinica
Obstetricia Cirurgica
Psiquiatria
Salde Mental
Isolamento

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

[ ENISRE SIFIFRINN
Ol =W = NN w

3.2 Ambulatoério

... inskelacis T T Giiaads o Leites
Clinicas Basicas 01 -

Sala de Cirurgia Ambulatorial 01 -

Sala de Pequena Cirurgia 01 -

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

3.3 Urgéncia e Emergéncia

Ew; ___Instalagdo @ |~ Quantidade o Leitos
Sala de Atendimento Indiferenciado 02 -

Sala de Higienizacao 02 -

Sala de Triagem 01 -

Sala de Pequena Cirurgia 01 -
Salade Repouso/Observacao 02 08
Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

3.4 Centro Cirdrgico e Obstétrico

. . Instalacde 1 Quantidade @ [ . "Leitos’
Leitos de Alojamento Conjunto 01 03
Leitos de RN Patolégico 01 01
Sala de Cirurgia 01 -
Sala de Parto Normal 01 -
Sala de Pré-parto 01 01
Sala de Recuperacao 01 04
Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petropolis

4. Equipamentos com finalidade terapeuta e diagnéstica
4.1 Equipamentos de diagnéstico por imagem

__ Instalagdo T T [ Existente | EmUso | SUS
tRaio-X de 100 a 500 MA 01 01 Sim
Mamografo Computadorizado 01 01 Sim
Ultrassom ecografo 02 02 Sim
Digitalizador CR 30-XM 01 01 Sim
Impressora Drystar AXYS 01 01 Sim
Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

4.2 Equipamentos de infraestrutura %
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C T Existente T EmUso | sUS
Grupo g

erador 01 01 ] Sim ’
Usina de oxigénio 01 01 Sim

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

4.3 Equipamentos para manutencio da vida

L. . InstllacEe T T T Existente | EmUso |  SUS
Aspirador cirdrgico 02 02 Sim
Aspirador portatil 03 03 Sim
Balanca pediatrica 03 03 Sim
Berco aquecido 03 03 Sim
Bilirrubinémetro transcutaneo 01 01 Sim
Bomba de Infusao 09 08 Sim
Cardioversor 01 01 Sim
Carro de anestesia 01 01 Sim
Desfibrilador 02 02 Sim
Detector fetal 05 05 Sim
Detector fetal portatil 02 02 Sim
Eletrocautério (bisturi elétrico) 03 03 Sim
Foco auxiliar 06 06 Sim
Foco de luz fria 01 01 Sim
Foco de teto 02 01 Sim
Fototerapia 8 lampadas 01 01 Sim
Fototerapia LED 05 05 Sim
Incubadora 02 01 Sim
Incubadora de transporte 01 01 Sim
Monitor multiparametrico 08 08 Sim
Nebulizador 09 09 Sim
Oximetro de mesa 09 09 Sim
Oximetro portatil 04 04 Sim
Radiémetro 01 01 Sim
Reanimador pulmonar/AMBU 06 06 Sim
Seladora 01 01 Sim
Tricotomizador 02 02 Sim
Ventilador pulmonar 04 04 Sim
Ventilador pulmonar de transporte 02 02 Sim

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

4.4 Equipamentos por métodos graficos

. ... Instalagac T Existente  EmUso | SuUs
Cardiotocografo 02 02 Sim
Eletrocardiégrafo 03 03 Sim

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

4.5 Equipamentos por métodos Opticos

... 'mswiacae’ 7] _Existente | EmUso |  SUS
Endoscopio digestivo 01 01 N&o
Laparoscopio/Video 01 0_1 Nao

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petropolis
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5. Recursos Humanos
5.1 Profissionais Médicos

__ Especialidade

| Quantidade ]

Medtcd Clinico Geral

Médico Cirurgido Geral

Medico Cirurgido do Aparelho Digestivo

Médico Pediatra
Médico Ortopedista e Traumatologista
Médico Ginecologista e Obstetra

Médico Anestesiologista

Médico em Radiologia e Diagnéstico por Imagem

Médico Psiquiatria

02
01

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petropolis

5.2 Outros Profissionais

| Quantidade ~

Enfermeiro

09

Técnico de Enfermagem

28

Técnico em Radiologia

03

Farmacéutico

01

Nutricionista

01

Psicéiogo

01 ]

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis

6. Descritivo geral de acoes e servigos de satde que serao prestados

Como hospital geral de pequeno porte, o Hospital Nova Petro

complexidade as quatro areas basicas que estao detalhadas na tabela abaixo:

polis atende em nivel de média

LServigo de Pneumologia

vias aéreas inferiores

Servico de diagnéstico por imagem Radiologia Nao

Servico de diagnostico por imagem Ultrassonografia Nao

Servico de diagnéstico por laboratério clinico Exame de outros liquidos Sim
biolégicos

Servico de diagnostico por laboratorio clinico Exames microbioldgicos Sim

Servico de diagnéstico por laboratério clinico Exames hormonais Sim

Servigo de diagnéstico por laboratério clinico Exames de uroanalise Sim

Servigco de diagnastico por laboratorio clinico Exames de coprolégicos Sim

Servico de diagnéstico por laboratério clinico Exames bioquimicos Sim

Servico de diagnéstico por laboratério clinico Exames sorolégicos e Sim
imunolégicos

Servico de diagnéstico por laboratério clinico Exames hematoldgicos e Sim
hemostasia

Servigo de diagnostico por laboratério clinico Exames imunohematoldgicos Sim

Servico de diagnostico por métodos graficos Exame eletrocardiografico N&o

dinamicos

Servigo de Farmacia Farmacia Hospitalar Nao

Servigo de hemoterapia Procedimentos especiais em Nao
hemoterapia

Servico de Pneumologia Diagnostico em Pneumologia N&o
Tratamento das doencas das Néo

Fonte: CNES (03/2022) e Hospital Nova Petrépolis
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qualidade dos Servicos;

Il. Avaliar o cumprimento das metas e a resolutividade das acées e servicos por meio de
indicadores quali-quantitativos estabelecidas no instrumento formal de contratualizacio;

lll. Avaliar a satisfacdo dos usuarios e dos acompanhantes;

IV. Participar dos processos de avaliagéo estabelecidos pelos gestores do SUS;
. V. Realizar auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia e do controle de
riscos; e

VL. Monitorar a execucdo orcamentaria e zelar pela adequada utilizacdo dos recursos
financeiros previstos no instrumento formal de contratualizac&o.

7. Agdes e Metas

a) Garantir a realizagso de exames de radiologia, analises clinicas e ultrassonografia para os
usuarios dos municipios de Nova Petropolis, Picada Café e Linha Nova;

b) Garantir a realizacdo de todos os procedimentos disponibilizados pelo Hospital Nova
Petropolis que se apliquem nas internagdes que ocorrerem aos usuarios dos municipios de Nova
Petropolis, Picada Café e Linha Nova;

¢) Garantir a realizagéo de exames cadastrados no CNES como SUS aos pacientes internados;

d) Garantir o empenho do Hospital Nova Petrépolis na transferéncia de usuarios cuja
complexidade de tratamento nao seja de algada do mesmo, obedecendo as diretrizes do SUS;

e) Garantir atendimento de terapias de apoio disponibilizadas pelo Hospital Nova Petrépolis
aos usuarios SUS internados ou que estejam em observacao, sempre que necessario;

f) Garantir a realizacdo de procedimentos eletivos de meédia complexidade, previamente
autorizados pela Secretaria Municipal de Satde;

g) Garantir o atendimento de urgéncia e emergéncia aos usuarios dos municipios de Nova
Petropolis, Picada Café e Linha Nova, disponibilizando todos os recursos cadastrados no CNES como
SUS;

h) Garantir a realizagcdo de procedimentos hospitalares e ambulatoriais de acordo com o0s
protocolos estabelecidos por esta Secretaria Municipal de Salde, Secretaria Estadual de Saude e
Ministério da Saude ja existentes e, também, os que forem estabelecidos ao longo da execucao do
contrato ora firmado; ]

i) Garantir o funcionamento da Comissé&o de Analises de Prontuarios e Obitos, assim como de
todas as comissées permanentes obrigatérias.

8. Metas Qualitativas

O valor total destinado ao cumprimento das metas qualitativas corresponde a 10% (dez por
cento) do valor total pré-fixado. O repasse dos recursos, referentes a Pactuagao das metas qualitativas,
correspondera ao seguinte percentual:

a) 80% do valor se o total da pontuagdo mensal ficar abaixo de 80 pontos;

b) 90% do valor se o total da pontuagcdo mensal corresponder a 80 ou 90 pontos;

¢) 100% do valor se o total da pontuag&o mensal atingir os 100 pontos.

doaSaude = e
ndicador 0 Neta T _Pontuacao |
Reducao da taxa de infecgdes hospitalares JfManter a taxa abaixo de 5% b 1(2
ontos
2 | Manter a Comiss&o de Revis3o de Obitos Apresentar um relatério 10
Maternos e Neonatais trimestral com a analise dos Pontos
obitos ocorridos
3 | Redugéo da taxa de cesareas no SUS Reduzir a taxa de partos 10
cesareos em 1% ao ano Pontos
ate atingir a taxa de 40% do
total dos partos
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hospitalar

Apresentar ao Gestor do Contrato a
comprovacao de realizacgo e participacéo das
equipes em cursos e treinamentos de

qualificacio.

empregados por ano,
sendo 10% ao semestre

1 relatério semestral

Disponibilizar cirurgias eletivas de internac&o | Realizar 09 cirurgias 10
Com anestesia incluida eletivas por més para o Pontos
municipio de Nova
Petrépolis
5 | Realizar pesquisa de satisfacio do usuario Atingir 5% dos usuarios 05
com apresentacdo de Pontos
relatérios trimestrais 2
Comissao de
Acompanhamento  do
Contrato
6 | Notificar os casos de doencas compulsérias, | 100% dos casos 10
acidentes de trabalho graves, lesdes Pontos
autoprovocadas e agressoes para o servico de
epidemiologia municipal em até 24 horas em
dias uteis e nos finais de semana e feriados até
O primeiro dia util posterior aos mesmos
. . Partici 'agﬁ‘o:nas«pOIitiéaé;fpjridﬁté,r‘iano sus S
7 | Realizar o teste rapido de HIV e Sifilis para 100% das 10
gestantes e companheiros gestantes e Pontos
companheiros
8 | Notificar e encaminhar para a Secretaria | 100% dos pacientes 10
Municipal de Saude do paciente, em especial identificados Pontos
dos bebés, com diagnéstico de deficiéncia
auditiva, fisica, estomia, mental, autismo ou
déficit sensério-motor, ou sua suspeita, a
respectiva Central de Regulacéo da Reabilitacéo
9 | Implantar atividades humanizadoras Implantar a Comissao de 05
conforme a politica nacional de humanizacéo Humanizagédo, realizar Pontos
do SUS visitas e orientacdo aos
pacientes, promover
melhorias no convivio dos
colaboradores
- ... _ __ Gestdo Hos vitalar e .
10 | Apresentar & Comissdo de Acompanhamento | 01 relatério trimestral 10
do Contrato um relatério trimestral contendo a Pontos
estrutura de despesas e receitas referente ao
objeto e cumprimento deste contrato, assim
como  informagbes  estatisticas  sobre
internacdes e atendimentos ambulatoriais
11 | Apresentar ao Gestor do Contrato um relatério | 01 relatério mensal 10
mensal contendo a estrutura de despesas e Pontos
receitas referente ao objeto e cumprimento
deste contrato, assim como informagées
estatisticas sobre internacées e atendimentos
ambulatoriais , ‘
. Desenvolvimento
. e . Profissional. . S
11 | Proporcionar cursos e treinamentos para | Promover a capacitacéo 10
qualificar o corpo funcional da instituicdo | de no minimo 20% dos Pontos
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9. Metas Quantitativas

O total das 'qua!ntidades dos servigos informados nas metas quantitativas incluem os servicos
prestados aos municipios de Nova Petrépolis, Picada Café e Linha Nova. O valor total destinado ao

cumprimento das metas quantitativas corresponde a 90% (noventa por cento) do valor total pré-fixado.
a) Internagées Hospitalares

~ Internacées Hospitalare fdva‘f,‘l?“et‘ifépdﬁsh;‘j}‘,’fj\,f‘f‘ ___ PicadaCafé - Linha Nova
o | Mensal | Anual | Mensal |  Anual Mensal | Anual
FAEC Fisico 01 12 - - - -
Cirurgias : :
Eletivas Financeiro | 1.416,67 17.000,00 - - - L R
Média Fisico 876 12 W 144 [ o 60
Complexidade ~L 7\5
Finan”ce\iro“ 34.462,17 413.546,04 6.462,66—’ 77.539,80 [2.153,90 25.846,80
M ‘ % L 2 L T e I
_ |Financeiro | 35.878,84 | 430.546,04 | 6.462,66 | 77.539,80 |2.153,.90 25.846,80 |
L o Total . T
e | Mensal |  Apgal
FAEC Fisico 01 12
Cirurgias Eletivas Financeiro 1.416,67 17.000,00
Média Fisico 90 ’ 1.080
Complexidade Financeiro 43.078,73 516.944,76
4449540 | 53394476 |
Anual _ lvalor | “',-“,.Toitak‘l-
ir | Fisic Financeir | ynit. | Mensal | Anual
b N. Petrépolis . 19.345,08 | 52.284 232.140,96
iagndstico em - ,
Laboratério Clinico _[Picada Cafe 48 21312 | 576 2.557,44 4,44 2044620 | 245.354,40
Linha Nova 200 888,00 | 2.400 10.656,00
N. Petropolis 450 3.694,50 | 5.400 | 44.334,00
Diagnstico por Picada Café 36 29556 | 432 3.546,72 821  4.24457 50.934,84
Radiologia Linha Nova 31 25451 | 372 3.054.12
N. Petrépolis 60 1.845,60 | 720 22.147,20
Diagnéstico por : .
Ultrassonografia Picada Café 01 3076 | 12 369,12 30,76/  2.060,92 24.731,04
Linha Nova 05 184,56 60 2.214,72
Atendimento de N. Petropolis 210 2.618,70 | 2520 | 31.424,40
Urgéncia com Picada Café 15 187,05 | 180 2.244,60 12,47]  2.992,80 35.913,60
Observagdo até 24 |0 -"Nova 15 187,05 | 180 2.244,60
horas
' N. Petrépolis 09 128,70 | 108 1.544,40
Oraento Picada Cafe 02 2860 | 24 34320 | 14300 18590 2.230,80
Imobilizagéo Proviséria [Linha Nova 02 28,60 24 343,20 .
o N. Petropolis 350 220,50 | 4.200 2.646,00 //
| Administragdo de | e cate 25 15,75 | 300 189.00 | 063 252,00 302400 | /-
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Medicamentos Linha Nova 25 15,75 | 300 189,00
Atendimento N. Petrpolis 565 6.215,00 | 6.780 74.580,00
Médico em Picada Café 40 440,00 | 480 5.280,00 11,000 7.150,00 85.800,00
Unidade de Pronto ;
Atendiments Linha Nova 45 495,00 | 540 5.940,00
Excisdo de Lesso N. Petrépolis 28 648,48 336 7.781,76
e/ou Sutura de Picada Café 02 46,32 24 555,84 23,16 741,12 8.893,44
Ferimento de Pele Linha Nova 02 4632 | 24 555,84
N. Petrépolis 01 11,84 12
Retirada de Corpo , P 5 - 14208
Estranho Subcutaneo  |Picada Café * * * 11,84 11,84 142,08
Linha Nova * * * *
‘ N. Petrépolis 75 2.430,00 | 900 29.160,00
Curativo de Grau I} - - T
com ou sem icada Café 05 162,00 60 1.944,00 32,400  2.916,00 34.992,00
Desbridamento Linha Nova 10 324,00 | 120 3.888,00
N. Petrépolis 40 206,00 | 480 2.472,00
Eletrocardiograma Picada Café 15,45 36 185,40 5,15 231,75 2.781,00
Linha Nova 10,30 24 123,60
364,40 | 73740 | 44837280 | e
da 177 1AM61 ) 2124 | wraasz]| L 4123310 | 49479720
| Linha Nova 337 | 243409 | 4.044 2920908 | ‘
| TotalGeral | 6.659 |  41.23310 1 79.908 | 49479720 |

a) Os procedimentos

pactuados serao provenientes de demanda esponténea e de

encaminhamentos. Os procedimentos eletivos serio agendados e encaminhados pela Secretaria

Municipal da Saude;

b)
cota de 35 (trinta e cinco) pacientes
c) Servigo de Atendimento
O Hospital Nova Petropolis
municipio de Nova Petrépolis durante as 24 horas do dia, mantendo

Movel de Urgéncia (SAMU)

Os exames de diagnéstico em laboratorio clinico eletivos de Nova Petrépolis possuirdo uma
nt por dia que seréo agendados pela Secretaria Municipal da Saude.

mantera o Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) ao
para tanto uma equipe composta

de condutores socorristas e técnicos de enfermagem. O atendimento seré realizado em qualquer area

urbana ou rural do municipio mediante a Central de Regulagéo vinculada.

d) Incentivos provenientes do Ministério da Sadde e da Secretaria Estadual da Satde

Nova Petrépolis — RS | Jardim da Serra Gaucha | Capital Nacional do Cooperativismo

Www.novapetropolis.rs.gov.br

< | Financeo, |
e Loeiiny . . | ronte o Mensal = | Anual
Incentivo para Desenvolvimento de Acbes
e Servicos de Saude - SAMU Programa Estado 10.232,09 122.785,08
Salvar
lngentiyo ao §er\_/igo de Atendimento Unigo 13.125 00 157.500,00
Mével as Urgéncias :
Incentivo ao Programa ASSISTIR 74.309,50 (até julho de] 830.916,50 (em 2023)
RS (Porta de entrada de Estado 2023)7.45 800,00 (a partir de
urgéncia/emergéncia) 62.150,00 (a partir de 2023)
agosto de 2023)
Incentivo a Ades3o a Contratualizago (IAC)| Unigo 30.727,40 368.728,80
Incentivo Rede Psicossocial .
(RSM-CRAC) 1 Leito de Saude Uniégo 5.610,11 67.321,32
Mental
INTEGRASUS l Unido } 1.932,74 23.192,88
. de2023) ~2023)
f,"*123.?77,34-,(apa‘rt‘i 1’.485‘.’328,08 (a partin
o . . | deagostode2023) de 2024)
Rua 7 de Setembro, 330 | 2° Andar | Centro | 95150-000 | 54 3281.8400 /N
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e) Recursos Fixos do Municipio de Nova Petropolis

Menssl T .
_ Fisico | Financeiro | _Fisico | Financeiro
* 190.000,00 * 2.280.000,00

ecurs

Incentivo para atendimentos de
urgéncias e emergéncia

Incentivo para a manutencdo do * *
SAMU 37.500,00 450.000,00
Incentivo para a Mmanutencdo do
sobreaviso de Obstetra, pediatra e * 53.500,00 *
anestesista _

642.000,00

~ 3.402.000,00

f) Recursos Variaveis do Municipio de Nova Petropolis

or | Mensal T Al
- | Fisico | Financeiro | Fisico ﬁE‘ina"nceiro

Recurso.

Incentivo para o meédico pediatra para |
atendimentos SUS em sala de parto 175,00 10 1.750,000 12 21.000,00

Incentivo para o médico W

anestesiologista para atendimentos 350,00 15 5.250,00 180 63.000,00
SUS

Procedimento cirdrgico ortopédico -
Manguito Rotator: Incremento da tabela 620,00 01 620,00 12 7.440,00
SUS para o médico cirurgido
Procedimento cirGrgico ortopédico -
Manguito Rotator: Incremento da tabela 440,00 01 440,000 12 5.280,00
SUS para o hospital

Recurso para a realizacdo procedimentos
€ servicos especificos contratados * 4.425 103.998,50 53.100 1.247.982,00

—

| 4452 | 112.05850 53316 11.344.702,00

g) Sintese dos Valores

____ Incentivos e Recursos Pré-Fiy 2 Mensal ] anua
Média Complexidade (internacéo) 43.078,73 516.944,76
Média Complexidade (ambulatoério) 41.233,10 494.797,20

Incentivos do Estado 84.541 59/ 953.701,58 /
72.382,09 868.585,08

Incentivos da Unigo 51.395,25 616.743,00

Recursos Fixos do Municipio de Nova Petrépolis 281.000,00 3.372.000,00
o T e ’ . W'ff,'_5@1;2‘43;57(]” . 5.954.186,54 /
. 489.089,17 |  5.869.070,04

. . . Fhanceio /]
Recursos Pos-Fixados . Mensal |  Anual 1/

FAEC - Cirurgias Eletivas 1.416,67 17.000,00 | |/
Rua 7 de Setembro, 330 | 2° Andar | Centro | 95150-000 | 54 3281.8400
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112.058,50 1.344.702,00

_ 1.361.702.00

nte, sendo passivel de ressarcimento ao hospital caso o mesmo fique

Comprovado e mediante a aprovagao prévia do munici pio’ Da mesma forma, podera ocorrer a reducio
do valor caso ocorra uma diminuic&o nas metas quantitativas por falta de demanda.

O hospital se limita atender a quantidad pactuada nas’ metas quantitativas, podendo o
excedente ser ofertado ao usuario do SUS, sé autorizado pelo municipio com a respectiva
contraprestacdo da rémuneracao ao hospital. / /

™

MUNICIPIO DE NOVA PETROPOLIS
‘ Prefeito |

4y

7

R : WA o
(g \LCor *%% e o Vpe
ORDEM AUXILIADORA DE SENHORAS EVANGELICAS

DE NOVA PETROPOLIS
Presidente
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ANEXO | - Procedimentos e servigos contratados

Relacio dos procedimentos e servicos especificos contratados pela Prefeitura Municipal de Nova
Petropolis com recursos préprios:

_ Mensal T ARy L
| Financeiro | Fisico | Financeiro
1.200,00 120 14.400,00

Anatomos patolégicos
Acompanhamento em transferéncia
Ou exame intermunicipal de paciente
internado ou em atendimento na
emergéncia com profissional da 60,00 40 2.400,00 480 28.800,00

enfermagem com até 3 (trés) horas

de duracio ] L

Acompanhamento em transferéncia 1 B
Ou exame intermunicipal de paciente
internado ou em atendimento na 500,00 3 1.500,00 36 18.000,00
emergéncia com médico para curta

distancia (ate 80km)

Avaliagdo médica com especialista
na emergéncia ou internacao 150,00 15 2.250,00 180 27.000,00

Consulta com médico cirurgido geral
| (honorario médico)

Consulta com médico ‘]
ortopedista/traumatologista 65,00 80 5.200,00 960 62.400,00
(honorério medico)

65,00 60 3.900,00 720 46.800,00

Custo de admiss&o de paciente nas 1 '
consultas com médico cirurgiao 20,00 1 20,00 12 240,00
| geral
Custo de admisszo de paciente nas 4 ,
consultas com médico 20,00 1 20,00 12 240,00
ortopedista/traumatologista
Custo de admissao e procedimentos
realizados nos atendimentos com o 33,37 300 10.011,00| 3.600 120.132,00
médio de apoio
Custo dg procedimento: Excrsa~o 180.00 5 900,00 60 10.800,00
e/ou Exérese de pequenas lesdes ’
Diagnostico em Laboratério Clinico 515| 3.650 18.787,50 | 43.800 225.570,00
Diagnéstico por Ultrassonografia 105,00 70 7.350,00 840 88.200,00
Incentivo para o honorario de um
médico de apoio diariamente das 120,00 120 14.400,00 1440 172.800,00
17h as 21h
Procedimento: Exciséo e/ou
Exérese de pequenas lesdes 300,00 5 1.500,00 60 18.000,00
honorario médico)
Procedimento: Redugao de Fraturas 175,00 10 1750,00) 120 21.000,00 |
e Luxacées (honorario medico)
Procedimento: Puncées e/ou
InfiltracGes articulares (honorério 70,00 1 70,00 12 840,00
medico)
Procedimento: Video endoscopia 450 00 10 4.500.00 120 54.000,00

digestiva alta
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Procedimento cirurgico eletivo:
Incremento da tabela SUS para o
meédico cirurgiso geral
Procedimento cirurgico eletivo:
Incremento da tabela SUS para o
hospital

Sindrome do Tunel do Carpo:
Incremento da tabela SUS para o
medico cirurgigo

Sindrome do Tunel do Carpo:
Incremento da tabela SUS para o
hospital

Incremento da tabela SUS para o

Incremento da tabela SUS para o
hospital’

Procedimento cirurgico ortopédico -
Procedimento cirurgico ortopédico -

Procedimento cirtrgico de urgéncia-

medico cirurgigo geral

Procedimento cirurgico de urgéncia:

Rio Grande do Sul

600,00 . 5.400,00

1

1.500,00

Tomografia computadorizada em
Carater de urgéncia, com ou sem
contraste, de qualquer tipo, para
pacientes em atendimento na
emergéncia do hospital oy
internados pelo Sistema Unico de

580,00

5.850,00 70.200,00
1

64.800,00

500,00 500,00 6.000,00

180,00 . 180,00 2.160,00
1.700,00 20.400,00

2 3.000,00 24 36.000,00

11.600,00 240 139.200,00

Saude

| 2425] 103.99850] 53.100] 1.247.982,00 |
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