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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

TERMO DE CONTRATO N¢ 119/2018, QUE ENTRE SI CELEBRAM O ESTADO DE
MINAS GERALS, POR INTERMEDIO DE SUA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
E A FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS, VISANDO A
PRESTACAO DE ACOES E SERVICOS DE SAUDE AO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DE MINAS GERAIS (SUS/MG).

O Estado de Minas Gerais, por intermédio da Secretaria de Estado de Saude, Orgédo Gestor do Sistema
Unico de Saude, inscrita no CNPJ sob o n¢ 18.715.516/0001-88, doravante denominada
CONTRATANTE, neste ato representada por sua Subsecretdria de Regulagdo em Saude, WANDHA
KARINE DOS SANTOS, portadora da Carteira de Identidade n2 MG. 4.465.916, expedida pela SSP/MG,
inscrita no CPF sob o n2 800.572.176-53, com domicilio especial na Rodovia Papa Jodo Paulo Ii, 4.143,
Bairro Serra Verde CEP 31.630-900 - Belo Horizonte, Minas Gerais e de outro lado a FUNDACAO
HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS, inscrita no CNPJ sob o n2 19.843.929/0001-00,
doravante denominada CONTRATADA neste ato representada por sua Representante Legal Sra.
VANIA MARIA SOUZA MELO PINTO DA CUNHA, portadora da Carteira de ldentidade n? 1.637.390,
expedida pela SSP/MG, inscrita no CPF sob o n2 455.542.776-91 e seus Responsaveis Técnicos Sr.
WELSON RICARDO MARQUES DA ROCHA, portador da Carteira de Identidade n? MG-4.731.135,
expedida pela PCE/MG, inscrito no CPF sob o n2 717.407.676-91, Sra. ANDREA ASSANTE HONORATO,
portadora da Carteira de Identidade n2 23.245.733-5, expedida pela SSP/SP, inscrita no CPF sob o n?
712.473.436-34, todos com domicilio especial na Alameda Alvaro Celso, n? 100, bairro Santa Efigénia,
no municipio de Belo Horizonte/MG, com a INTERVENIENCIA do municipio de Bambui/MG por meio
de sua Secretaria Municipal de Saude, inscrita no CNPJ sob o n2 21.505.966/0001-50, neste ato
representado por sua Secretaria Municipal de Saude e Gestora do SUS Municipal, Sra. ADRIANA
MICHELE GONCALVES SILVA, portadora da Carteira de Identidade n? MG-13.299.196, expedida pela
SSP/MG, inscrita no CPF sob o n? 055.085.956-00, com domicilio especial na Avenida Armando
Franco, n? 186, Sala 34, bairro Centro, no municipio de Bambui/MG e do municipio de Uba/MG por
meio de sua Secretaria Municipal de Satde, inscrita no CNPJ sob o n2 15.582.382/0001-86, neste ato
representado por sua Secretdria Municipal de Sadde e Gestora do SUS Municipal, Sra. DULCINEA
THINASS! PERINI, portadora da Carteira de Identidade n? MG-1.718.461, expedida pela SSP/MG,
inscrita no CPF sob o n2 550.947.756-34, com domicilio especial na Rua Antenor Machado, n2 339,
bairro Centro, no municipio de Uba/MG resolvem celebrar o presente Contrato para execugdo de
acBes e servicos de satde, tendo em vista o disposto na Constituicdo da Republica Federativa de 1988,
na Lei n2 8.080 de 19 de setembro de 1990, no Decreto n2 7. 508 de 28 de junho de 2011, na Lei n?®
8.142 de 28 de dezembro de 1990, na Lei n2 8.666 de 21 de junho de 1993, na Lei Complementar n®
141 de 13 de janeiro de 2012, Portaria de Consolidagdo n° 1, n°2,n23 e n25, de 28 de setembro de
2017, que tratam das normas sobre as politicas nacionais de saude do Sistema Unico de Satde/SUS,
por forca da Portaria 2.501, de 28 de setembro de 2017, e demais normas e legislagdo especifica
mediante as Clausulas e condi¢des que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente instrumento tem por objeto a contratagdo de agSes e servicos de saude que contempla a
aten¢do ambulatorial no ambito do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais (SUS/MG) a serem
prestados pela CONTRATADA, cumprindo as metas propostas, conforme os Documentos Descritivos,
partes integrantes deste contrato:

Anexo | — Documento Descritivo da Casa de Satde S3o Francisco de Assis —Bambui
Anexo I — Documento Descritivo da Casa de Sadde Padre Damido — Uba



A execugdo do presente contrato observard o que nele estd disposto, bem como o previsto no
Documento Descritivo, parte integrante deste instrumento, considerando o seu objeto, bem como a
formagdo e capacitagdo dos profissionais de salde, competindo a Subsecretaria de Regulagcdo em
Saude — SUBREG e a Subsecretaria de Politicas e A¢Ses de Satde - SUBPAS, no &mbito da Secretaria de
Estado de Saude, a gestdo do contrato.

Paragrafo tnico. Os responsaveis pelo acompanhamento e fiscalizacdo, irdo utilizar de procedimentos
de supervisdo indireta ou local, bem como irdo verificar, controlar e avaliar os servicos prestados sob
critérios definidos em normatizaces pertinentes.

CLAUSULA TERCEIRA - DO DOCUMENTO DESCRITIVO

O Documento Descritivo, instrumento de operacionalizagdo das ac8es e servigos, terd validade maxima
de 24 (vinte e quatro) meses, de acordo com o modelo estabelecido no anexo a este Contrato.

§1° O Documento Descritivo conterd, quando couber:
I Adefini¢do de todas as a¢Bes e servigos de satide, nas dreas de assisténcia, gestdo, ensino e
pesquisa, que serdo prestados pela CONTRATADA;
. A definicdio de metas fisico-financeiras na prestagdo das agBes e servicos de sadde
contratados;
. Adefinicdo de metas qualitativas na prestagdo das a¢des e servicos de satide contratados;
Iv. A descri¢do da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos;
V. Adefinigdo de indicadores para avaliagdo das metas e desempenho;
VL. Adefini¢cdo dos recursos financeiros e respectivas fontes envolvidas na contrataco.

§22 O Documento Descritivo deverd ser renovado ap6s seu periodo de validade, podendo ser alterado
a qualquer tempo, quando acordado entre as partes.

§3¢ Findo o prazo de 24 (vinte e quatro) meses, ndo tendo sido emitido o novo Documento Descritivo,
excepcionalmente, e mediante justificativa fundamentada da drea técnica, prevalecerdo as condicdes
pactuadas no Ultimo Documento, até que um novo seja emitido.

§42 A ndo renovagdo do Documento Descritivo nos prazos estabelecidos nesta Clausula por recusa da
CONTRATADA sera considerada quebra de contrato, podendo gerar rescisdo unilateral, por parte da
CONTRATANTE.

CLAUSULA QUARTA - DOS ENCARGOS COMUNS

Constituem-se compromissos firmados conjuntamente entre CONTRATANTE, CONTRATADA e
INTERVENIENTES:

l. Elaborar Documento Descritivo de metas qualitativas e quantitativas;

I Elaborar protocolos técnicos e de encaminhamento para as a¢Ses e servigos de salde;
M. Promover a educagdo permanente de recursos humanos; e

iv. Aprimorar a aten¢do a salde.

CLAUSULA QUINTA - DAS CONDICOES GERAIS

Na execugdo do presente instrumento, as partes deverao observar as seguintes condigdes gerais:
l. Os estabelecimentos deverdo ser identificados no contrato pelo cédigo do Sistema de
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - SCNES, considerando os dados
constantes no cadastro.

%
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O acesso dos usudrios aos servigos prestados pelo SUS/MG se faz preferenciaimente
pelas Unidades Bésicas de Satde (UBS), considerando a Rede de Ateng3o a Satide (RAS) e
o Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR), ressalvadas as situagdes de urgéncia e
emergéncia;

O encaminhamento e o atendimento ao usuario serdo realizados de acordo com as
regras estabelecidas para a referéncia e a contrarreferéncia, mediante ciéncia prévia do
Gestor local, respeitando os mecanismos vigentes das centrais de regulagdo e os
regramentos da Relagdo Nacional de A¢des e Servigos de Satude (RENASES), ressalvadas
as situagdes de urgéncia e emergéncia;

Todas as acdes e servicos de saldde executados pela CONTRATADA em decorréncia do
presente Contrato serdo custeados integralmente com recursos publicos do SUS e,
portanto, nio determinardo custos financeiros para o usudrio em hipotese alguma;

Para efeito de remuneracio das agdes e servigos contratados, sera utilizada como
referéncia a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais
Especiais do SUS, incentivos e outras formas de remuneragdo de fonte federal efou
estadual, de acordo com normas especificas;

As acdes e servicos de saude contratados devem observar os protocolos técnicos de
atendimento e regulamentos estabelecidos pelo Ministério da Saude e respectivos
gestores do SUS;

As agdes e servicos de saude a serem realizadas pela CONTRATADA serdo pactuadas
entre os entes federados, de acordo com as necessidades de satide da populagdo
adstrita, da capacidade instalada e do parque tecnoldgico disponivel;

O monitoramento e avaliacdo deste Contrato serdo realizados obrigatoriamente, e de
maneira sistematica, pela Comiss3o de Acompanhamento do Contrato e pelas instancias
de controle e avaliagio das esferas de gestdo do SUS;

O atendimento ao usudrio do SUS deve incorporar as diretrizes propostas pela Politica
Nacional de Humanizagdo (PNH);

A prescricio de medicamentos deve observar a Relagdo Nacional de Medicamentos
Essenciais (RENAME) e as padroniza¢des especificas feitas pelo Gestor Estadual do SUS;
Devera ser observado o perfil assistencial da CONTRATADA, de acordo com as Redes
Tematicas de Atengdo a Salde, para atendimento das demandas do gestor e as
necessidades assistenciais de saude da populagdo.

CLAUSULA SEXTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

Para a execugdo do presente contrato a CONTRATADA recebera recursos financeiros no valor mensal
estimado de RS 669.873,11 (seiscentos e sessenta e nove mil, oitocentos e setenta e trés reais e onze
centavos), referentes aos servigos haspitalares e ambulatoriais, sendo:

Tarmn da Cantratn n? 119 - FHFMIG

RS 202.059,00 (duzentos e dois mil e cinquenta e nove reais) referente a incentivo da
Deliberacdo CIB-SUS n? 2.468 de 22 de margo de 2017, RS 14.305,80 {quatorze mil, trezentos
e cinco reais e oitenta centavos) referente a Recurso de Média Complexidade Ambulatorial
(MCA) e RS 15.643,32 (quinze mil, seiscentos e quarenta e trés reais e trinta e dois centavos)
referente a Recurso de Média Complexidade Hospitalar (MCH), totalizando o montante de RS

232.008,12 (duzentos e trinta e dois mil e oito reais e doze centavos) para a Casa de Saude

S30 Francisco de Assis — Bambui;

RS 404.250,00 (quatrocentos e quatro mil e duzentos e cinquenta reais) referente a incentivo
da Deliberag3o CIB-SUS n2 2.468 de 22 de marco de 2017, RS 20.874,11 (vinte mil, oitocentos
e setenta e quatro reais e onze centavos) referente a Recurso de Média Complexidade
Ambulatorial (MCA) e RS 12.740,88 (doze mil, setecentos e quarenta realsje oitenta e oito
centavos) referente a Recurso de Média Complexidade Hospitalar fMCH), totalizando o

notn Pégina 3
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

montante de RS 437.864,99 {quatrocentos e trinta e sete mil, oitocentos e sessenta e quatro
reais e noventa e nove centavos) para a Casa de Satde Padre Damido — Uba.

§12 Todos os recursos financeiros, referentes aos servicos hospitalares e/ou ambulatoriais serio
repassados a CONTRATADA na forma constante no Documento Descritivo, parte integrante deste
instrumento, mediante disponibilidade orcamentiria.

8§29 Os recursos de fonte federal previstos neste Contrato serdo repassados 3 CONTRATADA em
conformidade com os fluxos de processamento regular de procedimentos no SUS.

§3° O repasse dos recursos previstos neste Termo esta vinculado 3 efetiva transferéncia de recursos
financeiros do Fundo Nacional de Satde para o Fundo Estadual de Saude.

§42 Os valores descritos no Documento Descritivo, serdo reajustados de acordo com indices
concedidos pelo Ministério da Satide, nos termos do art. 26, da Lei n2 8.080/90 e das normas gerais
da Lei n? 8.666/93, sendo necessario constar no processo de contratagio as respectivas normativas
que deram origem ao reajuste.

§52 Os valores previstos no presente instrumento, poderédo ser alterados, objetivando a manutencgio
do equilibrio econémico financeiro, nos termos da lei.

§69 Os valores estimados previstos no Documento Descritivo poderdo ser revistos e atualizados
periodicamente, em decorréncia do processo de elaboragdo e revisio da Programagdo Pactuada
Integrada - PPI, alterando-se o presente Contrato, constando a devida fundamentagio, respectivos
cdlculos, bem como a origem do reajuste.

CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

Os recursos orgamentdrios necessirios ao cumprimento das despesas previstas neste Contrato
correrdo no presente exercicio, 3 conta da Dotagdo Orgamentdria n2: 4291.10.302.183.4492.0001 —
339139 —37.1 - Fonte: Recursos do SUS. Valor Global Estimado: RS 40.192.386,60 (quarenta milhdes,
cento e noventa e dois mil, trezentos e oitenta e seis reais e sessenta centavos) referente aos 60
(sessenta) meses de vigéncia do Contrato.

Paragrafo Unico. Nos exercicios financeiros futuros, as despesas correrio 3 conta das dotagdes
proprias aprovadas para aqueles periodos.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES

Para a consecug¢do do objeto expresso na Clausula Primeira, competirdo, a cada parte, as seguintes
obrigagdes que seguem:

I - DAS OBRIGACOES COMUNS

Caberd as partes cumprir com as obriga¢des e responsabilidades constantes neste Contrato, bem
como as estabelecidas na legislagdo do SUS, nos diplomas federais e estaduais que o regem, tais
como:

R Pactuar mecanismos que assegurem o acesso as acbes e servicos de saude da
CONTRATADA de forma regulada;

It Criar mecanismos que assegurem a transferéncia gradativa das atividades de atencdo
basica realizadas pela CONTRATADA para as Unidade Basica de Saude (UBS), conforme a
pactuagdo local;

Termo de Contrato n2 119 - FHENRG
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

Contribuir para a elaboragdo e implantacdo/implementacdo de protocolos assistenciais,
operacionais, administrativos e de encaminhamento de usudrios entre os
estabelecimentos das Redes de Atengdo a Saude (RAS) para as agdes e servicos de salde;

Iv. Garantir acesso, atendimento e referenciamento entre pontos de aten¢do da RAS, com a
finalidade de assegurar a integralidade da assisténcia;

V. Aprimarar a atencdo a salide;

VI Zelar pelo adequado funcionamento da Comissdo de Acompanhamento do Contrato, por

meio da indicagdo dos seus representantes e do fornecimento das informag¢des
solicitadas dentro do prazo;

VIL. Realizar a¢des de educagdo permanente dos trabalhadores, com auxilio a qualificagdo de
profissionais da RAS;
VIII. Promover a insercdo de alunos e profissionais de saude do hospital na RAS, com vistas ao

desenvolvimento de atividades de ensino, de acordo com o previsto no Documento
Descritivo, quando couber;

IX. Promover as alteragBes necessadrias no Documento Descritivo, sempre que pertinentes,
de acordo com disponibilidade argamentdria e financeira;
X. Manter registro atualizado no SCNES.

Il - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

I Cumprir os compromissos, metas e demais condigdes especificadas pactuadas no
Documento Descritivo;

It Garantir a assisténcia igualitdria e integral, sem discriminagdo de qualquer natureza aos
usudrios do SUS, bem como a igualdade de acesso e qualidade do atendimento nas agdes
e servigos contratados, em caso de oferta com financiamento privado em cardter
complementar;

. Garantir que todo profissional de saude vinculado ao corpo clinico da CONTRATADA
assegure atendimento aos pacientes do SUS, no ambito das a¢Bes e servicos contratados
e de acordo com sua formacg3o e capacidade técnica;

V. Garantir a disponibilidade para usuarios do SUS de 100% (cem por cento) da estrutura
fisica, tecnoldgica e de recursos humanos constantes no Documento Descritivo;

V. Apresentar, sempre que solicitado, relatdrios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto previsto neste instrumento.

VL. Providenciar imediata correcdo dos equivocos apontados pela CONTRATANTE e
INTERVENIENTES, quando da execuc¢do dos servicos;

VII. Manter controle de qualidade sobre suas atividades periodicamente, sem 6nus para a
CONTRATANTE e INTERVENIENTES;

VIIL Submeter-se as regras de regulacio do acesso instituida pela Secretaria de Estado de

Sadde de Minas Gerais (CONTRATANTE), conforme pactuagdo entre gestores,
disponibilizando a totalidade das a¢des e servigos de satde contratados para a regulag@o
do gestor;

X Garantir que os servicos de assisténcia 3 saide sejam prestados por profissionais
contratados e remunerados pela CONTRATADA, sem &nus ou obrigagBes para o Gestor
estadual, sendo considerados, para efeitos deste Contrato, como profissionais préprios
da Entidade:

a. Os membros do seu corpo clinico;

b. Os profissionais que tenham vinculo de emprego com a CONTRATADA;

c. 0O profissional autéhomo que, eventualmente ou permanentemente, preste
formalmente servicos ao prestador, ou por este autorizado e formalmente cadastrado
como terceiro no SCNES.

X. Responsabilizar-se pela contratacio de pessoal para a exgcugdp dos servigos, mantendo

a regularidade de suas obriga¢cdes trabalhistas, sociajs, prefiidencidrias, tributdrias e

Termo de Contrato n? 119 - FHEMIG VRN
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fiscais, que incidam ou venham incidir sobre o abjeto deste Contrato, bem como sua
situacdo junto aos drgdos oficiais fiscalizadores de suas atividades, cabendo-lhe
apresentar a CONTRATANTE, sempre que estes julgarem necessario, as comprovacoes
dessa regularidade;

Responsabilizar-se integralmente por manter em dia e remunerar os servigos
terceirizados a ele vinculado;

Dispor de ouvidoria e/ou servigo de atendimenta ao usudrio;

Manter em pleno funcionamento um Programa de Controle e Prevencgio de Infeccio e
Efeitos Adversos;

Assegurar o desenvolvimento de educag¢do permanente para seus trabalhadores;
Conduzir os trabalhos em harmonia com as atividades da CONTRATANTE e
INTERVENIENTES, de modo a ndo causar transtornos ac andamento normal de seus
servigos;

Zelar pela alimentagdo correta e sistematica dos sistemas de informacio e sua utilizagio
para monitoramento e avaliagdo das agdes e servigcos de sadde prestados;

Registrar e apresentar de forma correta e sistematica (nos prazos estabelecidos pelo
Ministério da Saude) os dados de produgdo para o Programa de producdo das acdes e
servi¢os de sadde (SIA) / Programa do Sistema de Informagdo Hospitalar Descentralizado
(SIHD) ou equivalente.

Proceder a atualizagdo de dados junto ao Sistema Nacional de Agravo de Notificacio
(SINAN) em articulagdo com o Servigo de Vigilancia Epidemiolégica local;

Comunicar a CONTRATANTE e aos INTERVENIENTES quaisquer altera¢des: razio social,
controle aciondrio, mudanga de diretoria, Estatuto e de enderego, bem como alteragio
do Responsdvel técnico pelo servigo, por meio de fotocdpia autenticada da Certido, da
junta Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas, efetuando a devida
atualizagdo junto ao SCNES;

Afixar aviso, em local visivel aos seus usudrios, nas entradas de publico externo ou salas
de espera de atendimento aos pacientes do SUS, da condigio da entidade como
integrante do SUS, e da gratuidade dos servigos prestados nessa condic3o;

Esclarecer ao usudrio do SUS, sobre seus direitos e demais informac¢des necessarias,
pertinentes aos servigos oferecidos;

Manter sempre atualizado o prontuério médico de acordo com a legislagdo vigente dos
érgdos competentes;

Entregar ao usudrio ou ao seu responsdvel, no ato da saida do estabelecimento
documento comprobatério informando que a assisténcia foi prestada pelo SUS, sem
custos adicionais para o paciente. O cabecalho deve conter o seguinte esclarecimento
“Esta conta foi paga com recursos publicos provenientes de seus impostos e
contribui¢des sociais, sendo expressamente vedada a cobranga, diretamente do usudrio,
de qualguer valor, a qualquer titulo”;

Responder por quaisquer prejuizos que seus empregados ou prepostos, vierem causar ao
patrimonio da CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes de aciio ou omissdo culposa ou
dolosa, procedendo imediatamente aos reparos ou indeniza¢des cabiveis e assumindo o
onus decorrente;

Responsabilizar-se por eventual cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu
representante, por profissional empregado ou preposto, em razio da execucdo deste
Contrato;

Justificar aos INTERVENIENTES, ao paciente, ou seu representante, por escrito, as razdes
técnicas alegadas quando da decisdo da ndo realizagio de qualquer ato profissional
necessario a execugdo dos procediment revistos neste Contrato;

Cumprir ou elaborar em conjunto /comy a CONTRATANTE e INTERVENIENTES o
planejamento e a programagio do trabalho & ser realizado;
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XXVIIl. Fornecer todos os equipamentos, insumos e mio de obra necessarios a plena execucio
dos servigos contratados e aos padrdes de qualidade estabelecidos pelo SUS;

XXIX.  Comunicar imediatamente aos INTERVENIENTES, com proposta de solugio, visando a
ndo interrupgdo da assisténcia aos usudrios do SUS, a existéncia de equipamento que
porventura venha a apresentar defeito técnico, ou necessitem de intervalo de usos para
manutencdo, ou substituicdo, bem como a auséncia de profissional (s) para desempenho
das acdes e servigos de saude contratados.

XXX.  Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar a prestagdo de servigos de
salde, salvo em casos de iminente perigo de morte ou obrigacio legal;

XXXl.  Garantir a confidencialidade e confiabilidade dos dados e das informacdes dos usudrios;

XXXIl.  Ndo realizar ou permitir pesquisas ou experimentos que ndo estejam nas Diretrizes do
Comité de Etica e registradas no Ministério da Satde;

XXXII. Aplicar integralmente os recursos financeiras provenientes deste Contraato em agdes e
servigos de satde prestados ao SUS;

XXXIV. Responsabilizar-se por eventuais distor¢des no faturamento da produgdo das agdes e
servigos de salde, incluindo a sua adequacéo;

XXXV. Realizar monitoramento e avaliagdo das metas fisico-financeiras pactuadas neste
Contrato, bem como auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia e
controle de riscos;

XXXVI. Garantir o acesso dos Conselhos de Satide aos servigos contratados no exercicio do seu
poder de fiscalizag3o.

XXXVII. Submeter-se ao controle do Sistema Nacional de Auditoria (SNA), no dmbito do SUS,
disponibilizando tempestivamente e na integra as informagdes e documentagdo
solicitadas;

11l - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE:

. Efetuar o repasse dos recursos financeiros 3 CONTRATADA, em conta especifica,
conforme Clausula Quinta deste Contrato, observadas as autorizagdes emitidas pelos
INTERVENIENTES sempre que estas se fizerem necessarias;

II.  Acompanhar, supervisionar, orientar e fiscalizar as agfes relativas a execugdo deste
Contrato, em Nivel Central e nas Superintendéncias/Geréncias Regionais de Salde;

. Instituir e garantir o funcionamento regular e adequado da Comissdo de
Acompanhamento do Contrato;

IV. Analisar e aprovar os relatdrios apresentados pela CONTRATADA, de acordo com o
Documento Descritivo, quando couber;

V. Acompanhar e analisar o alcance das metas e as justificativas enviadas pela
CONTRATADA, para a tomada de decisdo sobre alteragdes no Documento Descritivo ou
sua renovagao;

VI. Apoiar o desenvolvimento e aperfeicoamento dos servigos da CONTRATADA, visando
ampliagdo do atendimento aos usudrios do SUS e melhorias do padrdo de qualidade das
agles e servicos de satide;

Vil.  Estabelecer mecanismos de controle de oferta e demanda de agdes e servigos de saude
contratados;
VIIl.  Regular o acesso as acdes e servigos de saide ambulatoriais e hospitalares da

CONTRATADA por meio das Centrais de Regulagio e outros fluxos regulatdrios
contratados nas instancias de gestdo do SUS e regido ampliada de satde;

IX.  Cumprir as regras de alimentacdo e processamento do Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Satde (SCNES) e da produg3o das agBes e servicos de saide (SIA e
SIHD), além dos demais sistemas de informagdo estabefecidgs pelo gestor no dmbito da
atengéo hospitalar e/ou ambulatorial no SUS;
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Termo.de Contrato n? 419 - FHEMIG



SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

X. Apresentar relatdrios mensais das glosas técnicas e administrativas dos procedimentos
ambulatoriais e/ou hospitalares;

Xl.  Notificar a CONTRATADA sobre as ocorréncias referentes ao ndo cumprimento das metas,
e/ou quaisquer outras alteragdes que interfiram no cumprimento deste contrato.

XIl.  Fiscalizar as dentincias de cobranga indevida de qualquer agdo ou servigo de satide do SUS
prestados pela CONTRATADA ou profissional de satde;
Xll.  Promover a integra¢do das préticas de ensino-servico a realidade das RAS;

XIV.  Apoiar a oferta de vagas para estdgio de graduacdo e vagas para a pds-graduacio,
especialmente em residéncias, nas especialidades prioritarias para o SUS, quando couber;

XV. Estimular, apoiar e financiar o desenvolvimento de pesquisa nos hospitais, em parceria
com instituicdes de ensino e outras instancias de governo, quando couber.

IV — DAS OBRIGACOES DOS INTERVENIENTES

I Acompanhar, em conjunto com a CONTRATANTE, por meio da respectiva
Superintendéncia/Geréncia Regional de Salde, as a¢des relativas 3 execugdo deste
Contrato;

I. Fiscalizar, por meio de sua Secretaria Municipal de Salde, as a¢Ges relativas a execucio
deste Contrato;

(. Prestar orientagBes e auxilios a CONTRATADA no intuito de que sejam cumpridos os
compromissos e as metas pactuadas neste Contrato;

V. Disponibilizar informagdes e dados que se fizerem necessarias para o acompanhamento
deste Contrato; -

V. Manter atualizados no SCNES os dados e informag&es da CONTRATADA;

VL. Acompanhar a alimentagdo dos sistemas de informacdes da SES/MG e do Ministério da
Satide, realizada pela CONTRATADA;

VIL. Aprimorar sua rede assistencial local, promovendo a articulagdo com a regi3o de saude;

VIiI. ldentificar mudangas epidemioldgicas que impliquem alteragdes deste Contrato;

IX. Dispor de servico de controle e avaliagdo municipal para a devida autorizacio de
procedimentos;

X. Regular a demanda/oferta de internagdes, consultas e exames especializados, por meio
do Setor de Controle e Avaliagéo;

XI. Notificar 2 CONTRATANTE, em até 15 (quinze) dias, sobre as ocorréncias referentes ao

ndo cumprimento das metas pactuadas, ou quaisquer outras alteragdes que interfiram
no desempenho deste instrumento contratual, por meio de documentos
comprobatdérios.

XN, Encaminhar declaragdo informando o montante de recurso financeiro oriundo de fonte
municipal destinado a CONTRATADA, comprometendo-se a manté-la atualizada, quando
couber.

CLAUSULA NONA - DO ACOMPANHAMENTO, CONTROLE E AVALIACAO DO CONTRATO

Para acompanhamento da execu¢do deste instrumento contratual, a CONTRATANTE instituird a
Comissdo de Acompanhamento do Contrato, no prazo de até 30 {trinta) dias apds a assinatura deste
instrumento, composta por:

. Dois representantes da CONTRATANTE;
Il. Dois representantes da CONTRATADA;
M. Um representante de cada um dos INTERVENIENTES.

§1° A Comissio de Acompanhamento do Contrato£ekd as seguintes atribui¢&es:

Apuragdo do cumprimento das metas quadlitativas e quantitativas financeiras;
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. Acompanhamento e avaliagdo dos indicadores contratados e suas respectivas metas
qualitativas;

M. Propor readequag¢des das metas pactuadas, dos recursos financeiros e outras que se fizerem
necessdrias nas clausulas contratuais, desde que essas ndo alterem seu objeto, bem como
propor novos indicadores de avaliagdo no Documento Descritivo;

IV.  Avaliar a qualidade da atengdo a satde dos usudrios prestada pela CONTRATADA.

§29 O desempenho da CONTRATADA, por meio dos indicadores estabelecidos no Documento
Descritivo, sera acompanhado e apurado pela Comissdo de Acompanhamento do Contrato, a cada 04
(quatro) meses, conforme o cronograma abaixo:

Més Competéncias Monitoradas Competéncias de Desconto
Jutho Janeiro a Abril Julho a Outubro
Novembro Maio a Agosto Novembro a Fevereiro
Margo Setembro a Dezembro Margo a Junho

§32 Na hipdtese de o Contrato ser assinado em meses diferentes do previsto acima, fazendo com
que, no primeiro periodo, sejam contemplados apenas dois ou trés meses entre os que serdo
monitorados, serda mantido o periodo de apuragdo dos resultados e o monitoramento recaira sobre
os dois ou trés meses iniciais.

§42 Na hipdtese de o Contrato ser assinado em meses diferentes do previsto acima; fazendo com
que, no primeiro periodo, seja contemplado apenas um més entre os que serdo monitorados, este
més serd monitorado em conjunto com os quatro meses do quadrimestre seguinte,

§52 O desempenho alcangado pela CONTRATADA em cada uma das apuragdes quadrimestrais
impactara nos valores dos recursos financeiros a serem repassados, conforme estabelecido no
quadro acima.

§62 A CONTRATADA fica obrigado a fornecer a Comissdao de Acompanhamento do Contrato todos os
documentos e informacdes necessarias ao cumprimento de suas finalidades.

§72 A existéncia da Comissdo de Acompanhamento do Contrato nde impede nem substitui as

atividades préprias do Sistema de Auditoria Assistencial da CONTRATANTE e do Controle e Avaliagdo
do gestor.

§82 O mandato da Comissdo de Acompanhamento do Contrato sera compativel com a vigéncia deste
Contrato, devendo qualquer alteragdo da sua composigdo ser comunicada 3 CONTRATANTE.

§92 A Comissdo de Acompanhamento do Contrato ird consolidar todas as infarmagdes relativas ao

cumprimento das metas qualitativas e quantitativas financeiras pela CONTRATADA e encaminhard ao
Gestor do Contrato.

§10 A Comissdo de Acompanhamento do Contrato poderd realizar visitas 3 CONTRATADA, caso seja
apontada necessidade de verificagdo in Joco referente a execugdo dos compromissos e/ou
indicadores contratados.

CLAUSULA DECIMA - DA APRESENTACAO DAS CONTAS E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO DO
CONTRATO.

Para a execugdo deste instrumento contratual, a apresenta¢dg-das contas e as condigbes de
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS ALTERACOES CONTRATUAIS

O presente instrumento poderd ser alterado nas hipdteses previstas no artigo 65 da Lei n° 8.666/93,
por meio de Termo de Apostila ou de Termo Aditivo, acompanhado das respectivas justificativas
pertinentes, devidamente fundamentados pela drea solicitante e aprovado pela autoridade
competente.

§ 1° A CONTRATADA fica obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, 0s acréscimos ou
supressdes que se fizerem nos servigos até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado
do contrato, respeitando-se o disposto no art. 65, § 1°, da Lei Federal n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA VIGENCIA

O presente Contrato terd vigéncia de 60 (sessenta) meses a partir da data de sua assinatura,
podendo ser prorrogado, em cardter excepcional, por meio de Termo Aditivo, respeitado o limite
previsto no art. 57, § 42 da Lei Federal n2 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAD

O presente contrato podera ser rescindido nas hipéteses previstas nos artigos 77, 78 e 79 da Lei
Federal n2 8.666/93.

Na hipotese de a CONTRATADA apresentar interesse em rescindir o presente contrato, este deverd
se manifestar, por escrito junto a CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 120 (cento e vinte)
dias, mantendo integralmente a prestacdo dos servigos contratados.

§12 Caso os municipios INTERVENIENTES fagam opc¢8o, por meio de Deliberacdo CIB-SUS, por gerir a
média e alta complexidade, incluindo os recursos financeiros, os estabelecimentos ambulatoriais e
hospitalares e a Contratualizagdo em seu territorio, serd rescindido o presente contrato, deixando de
existir, a partir desse momento, qualquer relagdo juridica entre a CONTRATANTE e a CONTRATADA
em funcio da Homologagio de Declaracio de COMANDO UNICO.

§22 A CONTRATADA reconhece os direitos da Administraciio, em caso de rescisio administrativa
conforme disposto no artigo 77 da Lei n® 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA QUARTA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

A CONTRATADA é responsavel pela indenizacdo de dano causado ao paciente, decorrentes de acdo
ou omissdo voluntéria, negligéncia, impericia ou imprudéncia praticados por seus empregados.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA FRAUDE E CORRUPCAO

A CONTRATADA devera observar os mais altos padrdes éticos durante a execugio do objeto, estando
sujeita as san¢des previstas na legislagdo e neste Contrato, e conforme indicado a seguir:

I A CONTRATADA permitira a CONTRATANTE a realizagdo de inspecio em suas contas,
registros e quaisquer outros documentos relativos a apresentacio de ofertas e ao
cumprimento do Contrato, e poderd submeté-los a auditoria realizada por pessoas
designadas pelo respectivo Org3o;

. Para isso, a CONTRATADA devera:

a) Manter todos os documentos e registros referentes ao objeto por um periodo de 10
(dez) anos ap6és a conclusdo dos trabalhogspntemplados no respectivo contrato;

b) Entregar toda documentagdo necessdriga inyestigacio relativa a fraude e/ou corrupgio,

e disponibilizar os empregados ou agentes fue tenham conhecimento do objeto para

responder a indagagBes provenientes [da CANTRATANTE ou de qualquer investigador,
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agente, auditor ou consultor apropriadamente designado pela CONTRATANTE para a
fiscaliza¢do ou auditoria dos documentos.

Parégrafo Unico. Caso a CONTRATADA n3o cumpra as exigéncias firmadas ou de qualquer maneira
crie a CONTRATANTE obstdculos para a fiscalizagdo, ou auditoria dos documentos, deverd esta,
tomar medidas apropriadas.

l. Caso ficar comprovado apds procedimento administrativo da CONTRATANTE que
empregado da CONTRATADA ou de quem atue em seu lugar, quando for o caso, incorreu
em préticas corruptas, a CONTRATANTE podera declarar inidoneidade para participar de
futuras Licitagdes ou Contratos a CONTRATADA e/ou seus empregados envolvidos nas
praticas corruptas, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puniciio ou até
que seja promovida a reabilitagdo perante a prdpria autoridade que aplicou a
penalidade, que serd concedida sempre que a CONTRATADA ressarcir a Administracio
pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sangdo aplicada;

Iv. Com os propdsitos dessa disposigda, considera-se:

c) "Prética corrupta” - oferta, doacfo, recebimento ou solicitacdo de qualquer coisa de
valor para influenciar a a¢do de um funcionario publico no processo de aquisigdo ou
execucdo do Contrato;

d) "Pratica fraudulenta" - deturpagdo dos fatos a fim de influenciar um processo de
aquisicdo ou a execucdo de um Contrato em detrimento da Administragdo, e inclui
prética conspiratdria entre os concorrentes {antes ou apds a apresentagdo da proposta)
destinados a estabelecer os pregos das propostas a niveis artificiais ndo-competitivos e
privar o érgdo licitante dos beneficios da competigdo livre e aberta;

e) "Pratica conspiratéria” - esquema ou arranjos entre dois ou mais concorrentes, com ou
sem o conhecimento do drgdo licitante, destinado a estabelecer os prec¢os das propostas
a niveis artificiais ndo competitivos;

f) "Prética coercitiva" - prejudicar ou ameagar prejudicar, diretamente ou indiretamente,
pessoas ou suas propriedades a fim de influenciar a participacdo delas no processo de
aquisigdo ou afetar a execugio de um contrato; e

g) "Pratica obstrutiva™:

i Destruir, falsificar, alterar ou esconder intencionalmente provas materiais que
serdo necessdrias para a investigacdo ou oferecer informagdes falsas aos
investigadores com o objetivo de impedir o prosseguimento da investiga¢do
sobre alegacdes de corrupgdo, fraude, coergdo ou conspiragdo; significa ainda
ameacar, assediar ou intimidar qualquer parte envolvida com vistas a impedir a
liberagdo de informagdes ou conhecimentos que sejam relevantes para a
investigacdo; ou

ii. Agir intencionalmente com o objetivo de impedir o exercicio do direito da
Administragdo de investigar e auditar.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DAS PENALIDADES

A CONTRATADA ficara sujeito as san¢Bes administrativas previstas nos artigos 86 e 87 da Lei Federal
n? 8.666, de 21 de junho de 1993, de acordo com o especificado abaixo.

Paragrafo Unico. A Administragio Publica podera, garantida a prévia defesa e nos termos do artigo
109, inciso |, alinea f, da Lei n2 8.666/93, aplicar a CONTRATADA as seguintes sangdes: m

I Adverténcia escrita;

1. Multa de mora, em caso de atraso injustificado na exécuc¢do flo objeto, de até 0,3% (trés
décimos por cento) por dia, até o trigésimo dia , ou de até 20% {vinte por
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cento), em caso de atraso superior a 30 (trinta) dias, sobre o valor do fornecimento ou
servigo ndo realizado, conforme previsdo constante no art. 86 da Lei Federal n2 8.666, de
1993;

. Suspensdo tempordria de participacdo em licitagdo e impedimento de contratar com a
Administragdo, por prazo n3o superior a 2 (dois) anos;

Iv. Declaragdao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracio Pdblica
enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢cdo ou até que seja promovida
a reabilitagdo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que seré concedida
sempre que a CONTRATADA ressarcir a Administragdo pelos prejuizos resultantes e apds
decorrido o prazo da san¢do aplicada com base no inciso anterior.

a. Aimposigdo das sang¢des previstas nesta clausula ndo exclui a possibilidade de aplicacio
das medidas corretivas e penalidades previstas no Regulamento do Sistema de Auditoria
Assistencial (SAA/CONTRATANTE), dependendo da gravidade do fato que as motivar,
considerada a avaliagdo do caso concreto na situagdo e circunstincia objetivas, e delas
sera notificada a CONTRATADA.

b. A imposi¢dao de qualquer das sangoes estipuladas nesta cldusula ndo elidird o direito da
CONTRATANTE exigir indenizagdo integral dos prejuizos que o fato gerador da
penalidade acarretar para os orgdos gestores do SUS, seus usudrios e terceiros,
independentemente das responsabilidades criminal e/ou ética do autor do fato.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA VINCULACAO AO ATO DE RECONHECIMENTO DE DISPENSA DE
LICITAGCAO E AO TERMO DE RATIFICACAO DE SITUACAO DE DISPENSA DE LICITACAO

Este instrumento estd vinculado ao Ato de reconhecimento de dispensa de licitacio e ao Termo de
ratificagdo de situagdo de dispensa de licitagdo, bem como seus anexos, conforme o disposto no art.
55, inciso X| da Lei 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA OITAVA — DOS CASOS OMISSOS

Os casos omissos ou situa¢des ndo explicitadas nas cldusulas deste Contrato serdo decididos com
observéancia das disposi¢Bes contidas na Lei n° 8.666/93 e suas alteracBes posteriores, e demais
regulamentos e normas administrativas.

CLAUSULA DECIMA NONA - DA OBRIGACAO DE MANTER AS CONDICOES EXIGIDAS PARA A
CONTRATACAO

A CONTRATADA cbriga-se a manter durante a execugdo do Contrato, em compatibilidade com as
obriga¢des assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e qualificacio exigidas na Lei Federal n2
8.666/93 e demais normas apliciveis.

CLAUSULA VIGESIMA — DAS DISPOSICOES FINAIS

Havendo contratacdo entre a CONTRATADA e terceiros, visando & execucio de servicos acessérios ao
objeto deste CONTRATO, tal contratacio n3o induzird & CONTRATANTE em soli,d_éiriedade juridica,
bem como n&o acarretard vinculo funcional ou empregaticio, nem solidariedade as parcelas de
obrigagdes trabalhistas, contribui¢des previdenciarias ou assemelhadas, eventualmente reclamadas,
sendo que a delegagdo ou transferéncia a terceiros da prestacdo de servigos ora contratados, fica
condicionada ao prévio conhecimento da CONTRATANTE.

Paragrafo Unico. Os servicos contratados ficam submetidos as normas do Ministério da Sadde e da
CONTRATANTE.
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A VIGESIMA PRIMEIRA — DA PUBLICACAO

CLAUSUL

Fica a cargo e responsabilidade da CONTRATANTE promover a publicagdo deste Contrato e quaisquer
atos dele decorrentes na Imprensa Oficial do Estado de Minas Gerais.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA — DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca de Belo Horizonte, para dirimir quaisquer ddvidas ou quest&es suscitadas
na execugao deste Contrato.

E, para constar, quando firmado, este instrumento tera 02 (duas) vias de igual teor e forma, que depois

de lido e considerado conforme pelas partes, na presenga das testemunhas abaixo, foi por elas
assinado.

Belo Horizonte, ....93 ... de q«\g%mf;\,e de 201.8.

CONTRATANTE: Wnoéhgj{gﬁne dos .
%g] Secretéria de Regulaga o
S SANTOS Uiih-Saiide/ SES-MG. .0
) 5 . PISP: 1392606-85.
SUBSECRETARIA DE REGULACAO EM SAUDE — CONTRAFRNTE606-8
A
CONTRATADA: f‘

/ I
VANIA MARIA ZA MELO PINTO DA CUNHA
RESPONSAVEL LEGAL DA FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Wol W Taewde

WELSON RICARDO MARQUES DA ROCHA
RESPONSAVEL TECNICO DA FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS/CASA DE
SAUDE SAO FRANCISCO DE ASSIS — BAMBUI/MG

mlﬂm

ANDREA ASSANTE HONORATO
RESPONSAVEL TECNICO DA FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS/CASA DE
SAUDE PADRE DAMIAO — UBA/MG

INTERVENIENTES:

ADRIANA GONCALVES SILVA
MUNICIPAL DE SAUDE DE BAMBUI
E GESTORA DO SUS MUNICIPAL

\p{,—‘,v%—.
DULCINEA THINASSI PERINI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE UBA

E GESTORA DO SUS MUNICIPAL

TESTEMUNHAS:
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DOCUMENTO DESCRITIVO - SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES

DOCUMENTO DESCRITIVO

I DADOS CADASTRAIS

Razdo Social: Fundagdo Hospitalar de Minas Gerais CNPJ: 19.843.929/0008-87

Nome Fantasia: Casa de Saude Padre Damido CNES: 2195429

Enderego: Rodovia Ubd Juiz de Fara, n? 06 Zona Rural Caixa Postal 164

Cidade: Ub3 UF: MG

CEP: 36500-117 DDD/Telefone: (32 }3533-8100

Banco:
Conta Corrente:

Agéncia: Praga de Pagamento:

Responsével Legal: Vania Maria Souza Melo Pinto da Cunha

CPF: 455.542.776-91

Cargo: Presidente

Fung¢do: Representante Legal
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Il.  CONSIDERACOES GERAIS

Este Documento Descritivo é parte integrante do contrato e tem por objeto instrumentalizar
as agbes e servigos de salde da Fundagio Hospitalar de Minas Gerais/FHEMIG, definindo os
compromissos e metas assistenciais, gerenciais e de qualidade, em conformidade com o perfil do
estabelecimento e as diretrizes organizacionais da Politica Nacional de Atengao Hospitalar (PNHOSP),
instituida pela Portaria de Consolida¢gio GM/MS n? 2, de 28 de setembro de 2017 (Anexo XXIV}, e com
as diretrizes da contratualizacio no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), estabelecidos mesma

Portaria (Anexo 2 do Anexo XXIV).

Sdo eixos orientadores deste Documento Descritivo, quando couber:

. Adefinigdo de todas as agBes e servigos de saude, nas areas de assisténcia, gestdo, ensino e
pesquisa, e avaliagdo que serdo prestadas pelo hospital;
II. A definicdo de metas fisico-financeiras na prestacdo das acdes e servigos de salde

contratados;

. Adefinicdo de metas qualitativas na prestagdo das agdes e servicos de saude contratados;
IV.  Adescrigdo da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos;

V.  Adefini¢do de indicadores para avaliagdo do desempenho;

VI. A definigdo dos recursos financeiros e respectivas fontes envolvidas na contratagio.




As modificagdes na programagdo de que trata este Documento Descritivo, tanto para a
inclusdo, quanto para a interrupcéo de agdes e servigos pactuados, deverdo ser aprovadas na Comissio
de Acompanhamento do Contrato (CAC), prevista pela Portaria de Consolida¢io GM/MS n2 2/2017, e
aprovadas pelo gestor estadual.

A FHEMIG, conforme previsto pelo Art. 45 da Lei 8.080/90, garantird acesso aos servigos
pactuados de forma regular e continua, segundo a programacio especifica para cada uma de suas
dreas de atuagdo, em consonancia com a proposta organizacional da saide para o municipio e regido,
submetendo-se ainda as penalidades previstas em lei no caso de descumprimento.

As atividades assistenciais desenvolvidas e ofertadas pela FHEMIG ser3o totaimente reguladas
pela Secretaria de Estado de Satide de Minas Gerais (SES/MG), a partir de demanda referenciada e/ou
espontdnea, conforme as normas instituidas pela Politica Nacional de Regula¢do, aprovada por meio
da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017 {Anexo XXVI), assegurando
equidade, transparéncia e priorizacdo de acesso por meio de critérios que avaliem riscos e
vulnerabilidades.

A FHEMIG também se compromete a desenvolver seus servicos de forma humanizada,
buscando sempre desenvolver agdes centradas nos usudrios e em seus familiares, incorporando as
diretrizes propostas pela Politica Nacional de Humanizagdo do SUS, bem como as definidas nas
normativas que regulamentam este instrumento.

A FHEMIG se compromete, nos termos da Portaria de Consolidacio GM/MS n2 6, de 28 de
setembro de 2017 - que dentre outros aspectos, instituiu incentivos financeiros destinados aos
Hospitais Filantrdpicos que prestam servigo 100% (cem por cento) dos seus servicos de sadde,
hospitalares e/ou ambulatoriais, exclusivamente ao SUS - a manter os requisitos de ades3o
estabelecidos em seus respectivos regulamentos.

A FHEMIG se compromete por meio do seu corpo clinico a utilizar diretrizes diagnésticas,
terapéuticas e protocolos clinicos baseados em evidéncias cientificas e validados pelos gestores do
SUS, responsabilizando-se sob todos os aspectos pelas agdes ndo fundamentadas nestes principios.

A CAC, constituida por dois representantes da SES/SUS-MG, dois representantes da FHEMIG e
um representante do INTERVENIENTE, serd responsdvel por avaliar o cumprimento das metas
quantitativas e qualitativas pactuadas neste Documento Descritivo de acordo com as regras definidas
pelo Gestor do Contrato.

. DA INSERGAO DO HOSPITAL NAS REDES DE ATENCAO A SAUDE

Faz-se necessdrio a observéncia dos preceitos estabelecidos na Portaria de Consolidacio
GM/MS n? 3, de 28 de setembro de 2017 - que versa, dentre outros aspectos, sobre as diretrizes para
a organizacdo da Rede de Atengdo a Satide (RAS) no dmbito do SUS - bem como as demais normativas
relativas a cada Rede.

No tocante ao Componente Hospitalar da Rede Aten¢do as Urgéncias, nos termo das Portaria
de Consolidagdo GM/MS n° 3, de 28 de setembro de 2017 (Anexo H1), serd responsabilidade da FHEMIG
organizar a atengdo as urgéncias no hospital, de modo que atenda a demanda espontinea e/ou
referenciada e funcione como retaguarda para os outros pontos de atengio as urgéncias de menor
complexidade, além de garantir atendimentos de média e alta complexidade, de acordo com sua
habilitacdo e capacidade instalada; procedimentos diagndsticos e leitos clinicos, cirdrgicos, de longa
permanéncia e de terapia intensiva para a rede de atengiio as urgéncias, especialmente nas linhas de
cuidado prioritdrias definidas pela SES/MG, em articulagio com os demais pontos de assisténcia do
SUS no territério pactuado, conforme especificado neste instrumento.

Conforme estabelecido nas Portarias de Consolidagio n? 3/2017 e Portarias de Consolidagdo
n? 6/2017, que instituiram a Rede Cegonha no/ampbito do SUS, as acdes de atengdo a saude mulher e
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a saude crianga dever3o adotar modelo de aten¢io com foco na atencdo ao parto, ac nascimento, ao
crescimento e ao desenvolvimento da crianga de zero aos vinte e quatro meses, promovendo a
implantagdo das boas préticas ao parto e nascimento seguros e humanizados, bem como inserir-se na
Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil com corresponsabilizacdo do cuidado a gestante e recém-
nascido garantindo o cuidado em rede, acesso, acolhimento e resolutividade na maternidade, visando
a redugdo da mortalidade materna e infantil, com énfase no componente neonatal.

No que tange a Portaria de Consolidagdo GM/MS n? 3/2017 (Anexo V!}, a Rede de Cuidados a
Pessoa com Deficiéncia deve ser instituida por meio da ampliagdo e articulagio de pontos de atencio
a saude para pessoas com deficiéncia tempordria ou permanente; progressiva, regressiva, ou estavel;
intermitente ou continua, no ambito do SUS. Objetiva promover cuidados em saude especialmente
dos processos de reabilitacdo auditiva, fisica, intelectual, visual, ostomia e miltiplas deficiéncias;
desenvolver agdes de prevengdo e de identificagdo precoce de deficiéncias na fase pré, peri e pds-
natal, infancia, adolescéncia e vida adulta; ampliar a oferta de drtese, Protese e Meios Auxiliares de
Locomocdo (OPM); promover reabilitacdo e a reinser¢do das pessoas com deficiéncia, por meio do
acesso ao trabalho, a renda e a moradia solidaria, em articulagdo com os drgédos de assisténcia social;
promover mecanismos de formagdo permanente para profissionais da saude; desenvolver ag¢des
intersetoriais de promogdo e prevengdo a saude em parceria com organizagbes governamentais e da
sociedade civil; produzir e ofertar informacgdes sobre direitos das pessoas, medidas de prevencao e
cuidado e os servigos disponiveis na rede, por meio de cadernos, cartilhas e manuais; regular e
organizar as demandas e os fluxos assistenciais da Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia; e
construir indicadores capazes de monitorar a qualidade dos servigos e a resolutividade da atencdo a
saude.

Conforme definido na Portaria de Consolidagdo n? 3/2017 (Anexo V), que institui a Rede de
Atencdo Psicossocial, faz-se necessario garantir uma rede de servicos de saude mental integrada,
articulada e efetiva nos diferentes pontos de atenc¢io para atender as pessoas com sofrimento ou
transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de crack, dlcool e outras
drogas, promovendo o acesso e qualificando o cuidado por meio do acolhimento, do
acompanhamento continuo e da atengdo as urgéncias.

Em relagdo a Portaria de Consolidagdo n2 3/2017 (Anexo IV}, que redefine a Rede de Atengio
a Salude das Pessoas com Doengas Crdnicas no ambito do SUS e estabelece diretrizes para a
organizacdo das suas linhas de cuidado, é essencial garantir a qualidade da atengdo a essa populagdo,
por meio da mudanga no processo de trabalho das equipes em todos os pontos de atengdo, incluindo
a incorporagdo de tecnologias e de gestdo do cuidado para atengdo integral e longitudinal e também
a articulagdo de a¢des e servigos para a constituicdo de linhas de cuidado em toda a rede, com enfoque
nos quatro temas epidemiologicamente mais relevantes: as doencas renocardiovasculares
(hipertensdo arterial sistémica, Diabetes mellitus e insuficiéncia renal crénica), a obesidade, o cancer
e as doencas respiratdrias.

IV.  CARACTERIZACAO GERAL DA FHEMIG

Identificacio 3

CADASTRADO NO CNES EM: 7/10/2002  ULTIMA ATUALIZAGAO EM: 17/5/2018
R e e e o
|CASA DE SAUDE PADRE DAMIAO R o 12195429 119843929000887
FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS - JuriblcA §
FUND o \DO DE v T . |

A UBA JUIZ DE FORA 06

Complemento: Bairro: o §CEP: §Munjg\|’pio: UF:
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CAIXA POSTAL 164 {ZONA RURAL §36500117 UBA §MG
TIpO Unidade: ,fSub Tipo Unidade: EGestEo: Dependéncia:
3HOSP1'TAL GERAL iDUPLA QMANTIDA

PROFISSIONAIS SUS
Medlcos ) R R R S 29
Qutros 25

‘PROFISSIONAIS NAO SUS
‘Total

;Atendimento Prestado

Tipo de Atendlmento Convemo
AMBULATORIAL e e

INTERNACAO e

SADT s

EVIGILANCIA EM SAUDE I - -

Fluxo de Clxentela o
.A ENDIMENTO DE DEMANDA ESPONTANEA E REFERENCIADA

ELeitos

CLiNICO
‘Nome Leitos ) L.eitos Existentes iLeitos SUS
jCLINICA GERAL 20 20

Equipamentos |

;EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

iEquipamento: Existente: Em Uso: SUS:
IRATO X DE 100 A 500 MA 1 1 SIM
[RAIO X DENTARIO 1 1 SIM
ULTRASSOM CONVENCIONAL i1 B 1 SIM
[EQUIPAMENTOS DE ODONTOLOGIA

Equipamento: Existente: Em Uso: Sus:
/AMALGAMADOR 1 1 SIM
IAPARELHO DE PROFILAXIA C/ JATO OE ) ) -
BICARBONATO

(CANETA DE ALTA ROTACAO 2 2 STM
'CANETA DE BAIXA ROTACAQ i 1 SIM
COMPRESSOR 'ODONTOLOGICO o ) h 1SIM
EQUIPO ODONTOLOGIC 1 1 SIM
nF(_ﬂ OPOLIMERIZADOR 1 1 SIM
EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA

Equxpamento EExistente: Em Uso: iSUéz
DESFIBRILADOR e i " -
MONTTOR B R e A -
RESPIRADOR/VENTILADOR 1 il SIM
EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS

;Eqmpamentdﬁ ?Existente: Em Uso: SUS:
ELLETROCARDIOGRAFO 2\ i SIM
OUTROS EQUIPAMENTOS [\ )

e Padre Damido).

Pagina 4




f””%%?&

g
S
F et
’ ¥

R Etais

2@;@% SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS
RV

[Equipamento: Existente: Em Uso - SUS{
APARELHO DE DIATERMIA POR N o s |
ULTRASSOM/ONDAS CURTAS g
IAPARELHO DE ELETROESTIMULACAO 3 ! s |
FORNO DE BIER 1 0 i

Residuos/Rejeitos

Coleta Seletiva de Rejeito:

RESIDUOS BIOLOGICOS

RESIDUOS QUIMICOS

RESIDUOS COMUNS

InstalacBes Fisicas para Assisténcia

-
i

AMBULATORIAL

Instalacio:

iLeitos/Equipos: |

spnd

CLINICAS BASICAS 4 0

CLINICAS ESPECIALIZADAS o 8 o
IODONTOLOGIA 1 o
SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL i 0
ISALA DE CURATIVO 2 o
SALA DE ENFERMAGEM (SERVICOS) ) 1 Yo
SALA DE IMUNIZACAO 1 0
SALA DE NEBULIZACAO 1 0

HOSPITALAR

Instalagdo:

"Qtde./Consultério

Le:tos/éqﬂibéé:

SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL

1

0

Servigos de Apoio

Servigo: Caracteristica:
AMBULANCIA PROPRIO

CENTRAL DE ESTERILIZACAQO DE MATERIAIS PROPRIO {
FARMACIA PROPRIO

LAVANDERIA PROPRIO

NECROTERIO PROPRIO

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

S.A.M.E. OU S.P.P.(SERVICO DE PRONTUARIO DE PACIENTE) PROPRIO

SERVICO DE MANUTENCAQ DE EQUIPAMENTQOS PROPRIO

SERVICO SOCIAL PROPRIC i

Servigos Especializados

i

| % ! EAmbuiatorial: ‘Hospitalar:

Cod.: |Servigo: Caracteristica: ‘Amb.:! SUS: [Hosp.: SUS:
SERVICO DE ATENCAQ AQ PACIENTE COM ; 3 1N [pay !

111 TUBERCULOSE EPROPRIO NAO SIM ENA_O -;SIN“ B ;

113 ISERVICO DE ATENCAQ DOMICILIAR {PROPRIO NAQ . sIM INAO - SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ANATOMIA Z X I 3

120 PATOLOGICA EOU CITOPATO ;TERCEIRIZADO NAO NAO }NAO

121 iSERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM EgTERCEIRIZADO ESIM NAO ISIM

121 |SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM %PROPRIO SIM SIM ESIM‘ ; ‘
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR < . 5

145 LABORATORIO CLINICO %PROPRIO NAO SIM NAQ %SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR : i X

145 LABORATORIO CLINICO éTERCEIRIZADO NAO SIM NAQ §SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS | ' " 5

122 GRAFICOS DINAMICOS EPROPRIO NAO SIM NAQ gSII"’!

1125 |SERVICO DE FARMACIA {PROPRIO NAO . NAO ﬁ SIM

B

\/’\



126 ESERVICO DE FISIOTERAPIA IPROPRIO NAO | sIM | INAO SIM
128 ISERVICO DE HEMOTERAPIA TERCEIRIZADO NAO NAO NAO SIM
135 [SERVICO DE REABILITACAO PROPRIO NAO L sIM NAO |siM |
1136 ISERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL IPROPRIO NAO | NAO NAC SIM
|44 |SERVICO POSTO DE COLETA DE MATERIAIS ~ "
149 01061008 PROPRIO NAO | SIM  INAO SIM
149 [TRANSPLANTE PROPRIO NAO | NAO  INAO SIM
|SerV|gos e Classificacdo
Codigo: Servigo: Classificagédo: Terceiro: CNES:
SERVICO DE ATENCAQ AC PACIENTE < NAQ
111-001 200 R Lot DIAGNOSTICO E TRATAMENTO NAO INFORMADO
: - NAG
113 - 001 SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR  ASSISTENCIA DOMICILIAR NAO INFORMADQ
; SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
1120 - 002 ANATOMIA PATOLOGICA EQU EXAMES CITOPATOLOGICOS SIM 2195437
, CITOPATO “
[ SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
1120 - 001 ANATOMIA PATOLOGICA EOU EXAMES ANATOMOPATOLOGICOS SIM 2195437
i [CITOPATO
)
121 - 003 f’,\fséﬁo DE DIAGNOSTICO POR TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA SIM 2195437
ISERVICO DE DIAGNOSTICO POR N < NAO
121 - 002 Py ULTRASONOGRAFIA NAO INEORMADO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR - NAC
121 - 001 pERvS RADIOLOGIA NAO INFORMADO
145 - 003 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES SOROLOGICOS E NAoG NAO
P LABORATORIO CLINICO IMUNOLOGICOS INFORMADO
i SERVICO DE DIAGNOSTICG POR EXAMES SOROLOGICOS E
?145 003 | ABORATORIO CLINICO IMUNOLOGICOS SIM 2195437
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
.145 009 1 R ATORIO CnoeD EXAMES MICROBIOLOGICOS SIM 2195437
, SERVICO DE DIAGNOSTICO POR - NAQ
145 001 B ORATOR IO Cnen | EXAMES BIOQUIMICOS NAO INFORMADO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
145 006 |y B ORATORIO CLiNten EXAMES HORMONAIS SIM 2195437
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR - NAO
145 004 LABORATORIO CLINICO EXAMES COPROLOGICOS NAO INEORMADO
| SERVICO DE DIAGNOSTICO POR R - NAO
145 - 005 LABORATORIO CLINICO EXAMES DE UROANALISE NAO INFORMADO
N SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES EM OUTROS LIQUIDOS
145 - 010 4 BORATORIO CLINICO BIOLOGICOS SIM 2195437
L5 - 00y SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES HEMATOLOGICOS E NEo NAO
! ILABORATORIO CLINICO HEMOSTASIA INFORMADOQ
; SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
145 - 013 e oRIo CLINICO ,EXAMFS IMUNOHEMATOLOGICOS SIM 2195437
Lo ISERVICO DE DIAGNOSTICO POR 5 NAO
122003 IMET0D0S GRAFICOS DINAMICOS EXAME ELETROCARDIOGRAFICO NAO INFORMADQ
H ird NAO
?125 006 |SERVICO DE FARMACIA FARMACIA HOSPITALAR NAO TFORMADO
; ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA " NAG
126 - 004 |SERVICO DE FISIOTERAPIA CARDIOVASCULARES E PNEUMOFUNCT |NAO INFORMADO
I o ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS |-« NAO
126 005 |SERVICO DE FISIOTER‘fPIA DISFUNCOES MUSCULO ESQUELET NAOD INFORMADO
; ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS | & NAO -
126 “0(_)_7_ SERVICO DE FISIOTERAPIA ALTERACOES EM NEUROLOGIA NAOC INFORMADO
TR PROCEDIMENTOS DESTINADOS A '
128 - 001 'SERVICO DE HEMOTERAPIA OBTENCAO DO SANGUE PEING OF Asst [STM 2195437
! x . - NAO
135 - 005 'SERVICO DE REABI NAD
5- 005 |SERVICO DE REABILITACAO REABILITACAQ AUDITIVA NAO IiNFoRrMADG
136 - 001 'SERVICO D : ~ NAD
00 iSER CO DE SUPORTE NUTRICIONAL ENTE)A;\\ NAO INEDRMADO
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144 - 0oy ISERVICO POSTO DE COLETA DE COLETA REALIZADA FORA DA RO NAO
' IMATERIAIS BIOLOGICOS ESTRUTURA LABORATORIAL E INFORMADO!

ACOES PARA DOACAQ E CAPTACAO DE |« NAO §

149 - 015 [TRANSPLANTE ORGAOS E TECIDOS jNAO INFORMADO|
j

V.  ACOES E SERVICOS DE SAUDE
V.A — EIXO ASSISTENCIA

. Assumir os seguintes compromissos de qualidade e resolutividade da assisténcia:

a} Acolhimento dos pacientes, familiares e acompanhantes;

b} Estabelecimento de Plano Terapéutico Individual;

c) Desenvolvimento de abordagem interdisciplinar;

d) Adogdo progressiva de linhas de cuidados multidisciplinares;

e) Fornecimento de medicamento e material médico-hospitalar;

f) Garantia de estrutura de apoio diagndstico e terapéutico;

g) Manuteng3o e atualiza¢do do prontudrio Gnico multiprofissional dos usudrios;

h) Oferta de supaorte nutricional enteral e parenteral;

i) Participagio da Central de Notificacio, Capta¢do e Distribuicio de Orgdos — MG
Transplantes;

j) Fornecimento de drteses, proteses e meios auxiliares de locomaogdo (OPM).

il.  Cumprir os requisitos assistenciais e parametros definidos pelas portarias especificas de cada
servi¢o, no que tange as ofertas de consultas, exames, leitos e procedimentos cirtrgicos de
média e alta complexidade;

M. Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelo Ministério da Satide e pelos
Gestores Estadual e Municipal do SUS, integrando o hospital 3 RAS, conforme pactuacio
locorregional; ‘

v, Manter o servigo de urgéncia e emergéncia em funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por
dia, nos 7 (sete) dias da semana, e implantar acolhimento com protocolo de classificacio de
risco, quando dispor desse servigo;

V. Disponibilizar equipe médica e de enfermagem de plantdo permanente para atender as
intercorréncias clinicas ou cirdrgicas dos pacientes internados;

VI. O perfil de pacientes a serem encaminhados, por meio do SUSFACIL/MG, para cada servico
serd definido de acordo com sua estrutura assistencial (capacitacdo técnica e operacional)
registrada no SCNES e de acordo com a grade de Urgéncia e Emergéncia estabelecida pela
CONTRATANTE;

VII. A FHEMIG obedecera as seguintes regras para internagdo hospitalar:

a) Internacdo Eletiva de alta complexidade: efetuada pelo hospital obedecendo a
autorizag¢do prévia de profissional designado pelo gestor mediante referéncia/validago,
observada a pactuacdo intergestores;

b) Internagdo Eletiva de média complexidade: efetuada pelo hospital ap6s emiss3o de laudo
de AlH, obedecendo a autorizagio prévia de profissional designado pelo gestor, validada
por meio do Sistema de Regulagdo SUSfacil;

¢) Internagdo de Urgéncia e Emergéncia: efetuada pelo hospital para usudrios referenciados,
encaminhados pelo SAMU ou par procura direta, obedecendo a pactuagio Intergestores
dos fluxos, mediada ou validada por meio Sistema de Regulagfo, via SUSfcil.

VIl A FHEMIG obedecer3 as seguintes regras para atengio ambulatorial:

a) Consulta, diagnose e terapia de média complexidade: efetuada pelo hospital mediante

agendamento do municipio de origem, obedecendo Prdgramacio Pactuada Integrada,
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por meio do Sistema de Regufacdo SUSfdcil, ou reguladas pelo gestor em situacdes de
oferta insuficiente.

b) Diagnose e terapia de alta complexidade: efetuada pelo hospital obedecendo a
autorizagdo prévia de profissional designado pelo gestor.

Realizar os procedimentos eletivos pactuados com os municipios da regido de sadde e regido
ampliada, em dmbito ambulatorial e hospitalar, devendo os Municipios encaminhar estes
pacientes com todos os exames pré-operatdrios atualizados e Autoriza¢do de Internagdo
Hospitalar (AIH) emitida e autorizada.

Adotar a politica de “Vaga Sempre”, quando a FHEMIG contar com porta de entrada hospitalar
de urgéncia e emergéncia, de acordo com o perfil e miss3o pactuados com o gestor e
respeitando os fluxos regulatérios de Urgéncia e Emergéncia local;

Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na Politica Nacional de
Atencdo Hospitalar (PNHOSP), contemplando:

a) Orientacdo verbal e formal aos pacientes e familiares quanto a continuidade do
tratamento registrada no relatério de alta hospitalar;

b) Articulagdo da continuidade do cuidado com os demais pontos de aten¢do da RAS, em
particular a atengdo bésica, com agendamento do atendimento no ponto de atengdo
especifico de acordo com a vulnerabilidade e complexidade do cuidado demandado pés-
alta;

¢) Preparagdo do usudrio para o retorno ao domicilio com qualidade e seguranca para a
continuidade dos cuidados, promogdo da sua autonomia e reintegracio familiar e social,
articulando agdes com o Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD);

d) Inclusdo da cépia do relatdrio de alta do atendimento prestado ao paciente no
prontudrio.

Implantar e/ou implementar as a¢Bes previstas na Portaria de Consolidagiio GM/MS ne 5, de
28 de setembro de 2017, que estabelece o Programa Nacional de Seguranca do Paciente,
contemplando, principalmente, as seguintes a¢des:

a) Implantacdo dos Nicleos de Seguranca do Paciente;

b) Elaboragdo de planos para Seguranca do Paciente; e

¢) Implantagdo dos Protocolos de Seguranca do Paciente.

Garantir que todo o corpo clinico realize a prestacdo de ac¢des e servicos para o SUS nas
respectivas especialidades, sempre que estas estejam previstas ho Documento Descritivo;
Respeitar o direito ao acompanhante e garantir visita ampliada para os usuérios internados,
conforme legislagdo especifica;

Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos previstos na legislagdo e as
especificidades socioculturais, de acordo com o pactuado no ambito do subsistema de satdde
indigena;

Esclarecer os usudrios sobre seu diagndstico, plano terapéutico, progndstico, direitos e
informagdes pertinentes aos servicos oferecidos, solicitando-lhes consentimento livre e
esclarecido para a realizagdo de procedimentos diagndsticos e terapéuticos, de acordo com
legislagdo especifica, respeitando o consentimento ou recusa do paciente, salvo em casos de
iminente perigo de vida ou obrigagio legal;

Nd&o realizar nem permitir que terceiros realizem pesquisas ou experimentos fora das normas
que regulamentam a pesquisa em seres humanos e sem autoriza¢3o da Comissdo de Ftica em
Pesquisa, devidamente registrada no Ministério da Satde;

Garantir a confidencialidade e confiabilidade dos dados e informagdes dos usuarios;
Assegurar aos usudrios o direito da assisténcia e orientagio religiosa e espiritual, respeitando
a sua crenca;
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XX.

XXL

XX,

XX,

XXV,

XXV.

XXV

XXVII.
XXVIII.

Notificar casos suspeitos ou confirmados de doengas e agravos componentes da lista de
doencas e agravos de notificagdo compulsoria, incluindo violéncia e negligéncia, de acordo
com a legislacdo vigente;

Disponibilizar o acesso dos prontuarios a autorldade sanitaria, bem como aos usudrios e pais
ou responsaveis de menores, de acordo com o Cédigo de Etica Médica e de demais categorias
profissionais;

Diversificar as tecnologias de cuidado utilizadas no processo assistencial, incluindo aquelas
centradas no usudrio e sua familia e que levem a redugdo do tempo de permanéncia da
internac¢do hospitalar, tais como hospital dia e cirurgia ambulatorial;

Proceder a prescricdo de medicamentos observando a Politica Nacional de Medicamentos
(RENAME, REMUME e Genéricos), excetuadas as situagdes ressalvadas em protocolos
aprovados pela Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitdria (ANVISA) ou pela Comissdo de
Farmacoterapéutica da FHEMIG;

Garantir a adesdo do corpo clinico da instituicdo as normatizagbes, aos protocolos, as diretrizes
clinicas e aos procedimentos vigentes no Sistema de Gerenciamento da Tabela do SUS
(SIGTAP), responsabilizando-se pelo énus financeiro decorrente do descumprimento;
Garantir a realizagdo da consulta de retorno pds-alta hospitalar, quando esta se fizer
necessaria;

Garantir o encaminhamento aos servicos complementares necessdrios aos pacientes
internados sob sua responsabilidade, bem como o transporte inter-hospitalar local, salvo nas
situagOes proprias da Rede SAMU;

Arquivar o prontudrio dos usudrios pelo prazo estabelecido em legislacdo especifica;
Submeter-se as normas definidas pela SES-SUS-MG quanto ao fluxo de atendimento, sua
comprovacdo, a realizagdo de interna¢des subsequentes, o local de revisdo das contas
hospitalares e outros procedimentos necessarios.

V.B — EIXO GESTAO HOSPITALAR

Informar aos trabalhadores os compromissos e metas da contratualizagdo, implementando
dispositivos para o seu fiel cumprimento;

Garantir que os servigos de assisténcia a saude sejam prestados por profissionais contratados
e remunerados pela FHEMIG, sem Gnus ou obrigacGes para o gestor municipal e estadual,
sendo considerados, para efeitos deste Contrato, como profissionais do proprio
estabelecimento hospitalar:

a) Os membros do seu corpo clinico;

b) Os profissionais que tenham vinculo de emprego com o prdprio hospital;

c) O profissional autdbnomo que, eventualmente ou permanentemente, preste
formalmente servigos para o hospital, ou por este autorizado e formalmente cadastrado
como terceiro no SCNES.

Responsabilizar-se pela contratagdo de pessoal para a execucdo dos servigos, mantendo a
regularidade de suas obrigages trabalhistas, sociais, previdenciarias, tributarias e parafiscais,
que incidam ou venham incidir sobre o objeto deste Contrato, bem como sua situagdo junto
aos orgdos oficiais fiscalizadores de suas atividades, cabendo-lhe apresentar ao 6rgdo ou
entidade contratante, sempre que estes julgarem necessario, as comprovacles dessa
regularidade;

Responsabilizar-se integralmente por manter em dia e remunerar os servigos terceirizados a
ele vinculado;
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V. Disponibilizar brinquedoteca quando oferecer servico de Pediatria, assim como oferecer a
infraestrutura necessdria para a crianca ou adolescente internado estudar, observada a
legislagdo e articulagdo local;

Vi. Dispor de ouvidoria e/ou servigo de atendimento ao usudrio;

VIl.  Garantir, em permanente funcionamento, as Comissdes Hospitalares, canforme legislacdo
vigente, especialmente as abaixo elencadas e outras que couber:

a) Comissdo de Controle de Infecgio Hospitalar;

b) Comissdo Multiprofissional de Terapia Nutricional;

¢) Comissdo de Hemoterapia;

d) Comissdo Intrahospitalar de Doac3o de Orgdos e Transplantes;
e) Comissdo de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude;
f) Comiss3o de Revisdo e Andlise de Obitos;

g) Comité de Prevengdo da Mortalidade Materna, Infantil e Perinatal;
h) Comissdo de Revisdo e Andlise de Prontudrios;

i) Comissdo de Ftica Médica;

j) Comissdo de Etica de Enfermagem;

k) Comissdo de Documentagio Médica e Estatistica.

VIl Afixar aviso, em local visivel aos seus usudrios, nas entradas de publico externo ou salas de
espera de atendimento aos pacientes do SUS, da condicdo da FHEMIG como entidade
integrante do SUS e da gratuidade dos servigos prestados;

IX. Divulgar a composi¢do das equipes assistenciais e equipe dirigente da FHEMIG aos usudrios
em local visivel e de fécil acesso;

X.  Assegurar o desenvolvimento de educacdo permanente para seus trabathadores;

Xl. Dispor de um Conselho Local de Saude da FHEMIG;

Xil. Garantir aos Conselhos de Salde, instancias colegiadas, deliberativas e permanentes do SUS,
o exercicio a fiscalizagdo dos servigos contratados assegurando-lhes o Controle Social;
XIil. Disponibilizar perioadicamente os dados para o gestor local alimentar e atualizar o Sistema de

Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satde (SCNES), inclusive o cadastramento dos
profissionais;

XIV. Alimentar regdlarmente os sistemas de regulagdo do acesso, conforme normas especificas;

XV. Registrar e apresentar de forma correta e sistematica os dados de produgdo para o Sistema de
InformagBes Ambulatoriais (SIA), o Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH) ou outros
Sistemas de Informacdo de produgdo de acBes e servicos de satide ou de monitoramento
hospitalar que venham a ser implementados no dmbito do SUS;

XVI. Proceder a atualizagdo de dados junto ao Sistema Nacional de Agravo de Notificacdo (SINAN)
em articulagdo com o Servigo de Vigilincia Epidemioldgica tocal, informando os eventos de
Notificagdo Compulséria ou Agravos a salide obrigatdrios pelas Normas do SUS, com registro
e envio dentro da periodicidade definida;

XVil Indicar representante(s) da FHEMIG para compor a CAC, que devera monitorar a execucio das
ag¢Bes e servicos de saude pactuados;
XVIII. Comunicar formalmente em até 05 (cinco) dias tteis a SES/SUS-MG eventual mudanca de

endereco ou outras alteragdes pertinentes para providéncias cabiveis;

XIX.  Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu representante, por
profissional empregado, vinculado ou preposto, em razio da execugio deste Contrato;

XX. Comunicar, imediatamente, ao gestor local e a CAC, com as respectivas propostas de solucio,
visando a ndo interrupg¢do da assisténcia, a existéncia de equipamentos com defeito e/ou que
necessitem de interrupgdo tempordria de utilizagdo para manutengio ou substituicio, bem
como auséncia temporaria de profissionais ou redugio de insumos;

Casa de $aldq Padre Damizo
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XXI.  Responsabilizar-se pela manutencio preventiva e corretiva dos equipamentos e mobilidrios
para a execug¢do dos servicos assistenciais de satide previstos neste instrumento contratual;

XXIl.  Garantir que a utilizacdo de hemocomponentes e hemoderivados seja feita em consonancia
com a Portaria de Consolidagio GM/MS n2 5/2017;
XXill.  Responsabilizar-se por dano causado ao paciente, decorrente de agdo ou omissdo voluntdria,

ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticados por seus empregados, assegurando-
se, em qualquer caso, o direito de regresso contra o responsavel, sem prejuizo da aplicagdo
das demais sangdes cabiveis;

XXIV.  Obrigar-se a entregar ao usudrio ou ao seu responsavel, no ato da saida do estabelecimento
documento comprobatdrio informando que a assisténcia foi prestada pelo SUS, sem custos
adicionais para o paciente;

XXV.  Obrigar-se a apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto.

XXVI.  Aplicar ferramentas gerenciais que induzam a horizontalizagdo da gestdo, qualificagdo
gerencial e enfrentamento das questdes corporativas, incluindo rotinas técnicas e
operacionais, gestdo de risco, sistema de avaliagio de custos, sistema de informagao e sistema
de avaliagdo de satisfacdo dos trabalhadores e usudrios;

XXVII, Atender prontamente as demandas da SES/SUS-MG com esclarecimentos pertinentes a
assuntos que envolvem a FHEMIG.

V.C — EIXO ENSINO E PESQUISA, QUANDO COUBER

I Promover formacio e qualificagiio aos profissionais de acordo com as necessidades de sadde
e as politicas prioritdrias do SUS, visando o trabalho multiprofissional;

li.  Ser campo de educagio permanente para profissionais da RAS, conforme pactuado com o
gestor local;

Hl.  Constituir equipe de referéncia matricial para apoiar o trabalho da RAS, de acordo com seu
perfil de especializagdo;

V. Disponibilizar ensino integrado a assisténcia;

V.  Garantir praticas de ensino baseadas no cuidado integral e resolutivo ao usuario;

VI Desenvolver atividades de Pesquisa e de Gestdo de Tecnologias em Saude, priorizadas as
necessidades regionais e a politica de saude instituida, conforme pactuado com o gestor
publico de saude;

VH. Cumprir os requisitos estabelecidos em atos normativos especificos, caso o estabelecimento
seja certificado como Hospital de Ensino.

V.D — EIXO AVALIAGAO

I.  Acompanhar os resultados internos, visando a seguranga, efetividade e eficiéncia na qualidade

dos servigos;

Il.  Avaliar a satisfag3o dos usudrios e dos acompanhantes de forma periddica;

1. Monitorar a execu¢io orcamentdria e zelar pela adequada utilizagdo dos recursos financeiros
previstos no instrumento formal de contratualizagdo.

IV.  Manter os programas de avaliagio de qualidade hospitalar instituidos pelas normas do
Ministério da Saude;

V.  Submeter-se a avaliacdes sistematicas de acordo com o Programa Nacional de Avaliacdo de
Servigos de Saude (PNASS).
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VI. METAS QUANTITATIVAS

Gl i Beih s =
cODIGO DESCRICAQ SERVICO QUANTIDADE MENSAL VATLg;‘A“L"F';;AL
GRUPO 01 - ACOES DE PROMOGAO E PREVENCAO EM SAUDE
101 AGOES COLETIVAS/ INDIVIDUAIS EM SAUDE
Sub Total GRUPO 1 0 0,00
GRUPOQ 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA
201 COLETA DE MATERIAL
202 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO 1978 5.042,99
203 DIAGNOSTICO POR ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA
204 DIAGNGSTICO POR RADIOLOGIA 64 506,22
205 DIAGNGSTICO POR ULTRA-SONOGRAFIA
209 DIAGNOSTICO POR ENDOSCOPIA
211 METODOS DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES 9 46,35
212 DIAGNOSTICO E PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA
214 DIAGNOSTICO POR TESTE RAPIDO
Sub Total GRUPQ 2 2051 5.595,56
GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS CLINICOS
301 CONSULTAS/ATENDIMENTOS/ACOMPANHAMENTOS 1603 14.339,27
302 FISIOTERAPIA 187 873,29
303 TRATAMENTOS CLINICOS (OUTRAS ESPECIALIDADES)
306 HEMOTERAPIA
307 TRATAMENTO ODONTOLOGICOS
309 TERAPIAS ESPECIALIZADAS
Sub Total GRUPO 3 1790 15.212,56
GRUPO 04 - PROCEDIMENTOS gRURGlcos
401 PEQUENA CIRURGIA E CIRURGIA DE PELE, CUTANEQ E MUCOSA 5 65,99
404 CIRURGIA DAS VIAS AEREAS SUPERIORES
405 CIRURGIA DO APARELHO DE VISAO
406 CIRURGIA DO APARELHO CIRCULATORIO
407 CIRURGIA DO APARELHO DIGESTIVO
408 CIRURGIA DO SISTEMA OSTEOMUSCULAR
409 CIRURGIA DO APARELHO GENITURINARIO
410 CIRURGIA DE MAMA
411 CIRURGIA OBSTETRICA
412 CIRURGIA TORACICA
413 CIRURGIA REPARADORA
414 CIRURGIA ORO-FACIAL
415 OUTRAS CIRURGIAS
417 ANESTESIOLOGIA
Sub Total GRUPO 4 5 65,99
TOTAL DA MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL = 3.846 20.874,11
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c6DIGO DESCRICAD SERVICO QUANTIDADE MENSAL VATLgsA“L"_E':zAL
GRUPOQ 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA
201 COLETA DE MATERIAL POR MEIO DE PUNGAQ/BIOPSIA
202 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO
204 DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA
206 DIAGNGSTICO POR TOMOGRAFIA
207 DIAGNOSTICO POR RESSONANCIA MAGNETICA
208 DIAGNOSTICO POR MEDICINA NUCLEAR IN VIVO
210 DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA
04.06.07 | DIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA
21107 DIAGNGSTICO EM OTORRINOLARINGOLOGIA/FONOAUDIOLOGIA
212 DIAGNGSTICO E PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA
Sub Total GRUPO 02 0 0,00
GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS CLINICOS
30107 ATEND/ACOMP REAB. FISICA MENTAL VISUAL MULTIPLAS DEFICIENCIAS
30111 ATEND/ACOMP QUEIMADOS
30112 ATEND/ACOMP DE DIAG. DE DOENCAS ENDOCRINAS/METABOLICAS E
NUTR.
30113 ACOMPANHAMENTO EM OUTRAS ESPECIALIDADES
30312 TRATAMENTOS POR MEDICINA NUCLEAR EM VIVO
304 TRATAMENTO EM ONCOLOGIA
306 HEMOTERAPIA
307 TRATAMENTOS ODONTOLGGICOS
309 TERAPIAS DO APARELHO GENITURINARIO
Sub Total GRUPO 03 0 0,00
GRUPQ 04 - PROCEDIVIENTOS CIRURGICOS
409 CIRURGIA DO APARELHO GENITURINARIO
413 TRATAMENTO DE QUEIMADOS
414 CIRURGIA OROFACIAL
Sub Total GRUPO 04 0 0,00
GRUPO 07 - ORTESES PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS - SUBGRUPO 01 - NAO RELACIONADOS AO ATO CIRURGICO
70101 OPM AUXILIARES DA LOCOMOGAQ
70102 OPM ORTOPEDICAS
70103 OPM AUDITIVAS
70104 OPM OFTALMOLOGICAS
70106 OPM EM UROLOGIA
70108 OPM DE ANOMALIAS BUCO-MAXILO-FACIAL
70109 SUBSTITUICAO / TROCA EM ORTESE E PROTESE
70110 OPM EM QUEIMADOS
Sub Total GRUPQ 07 0 0,00
TOTAL DA ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL 0 0,00
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Vi

A

cODIGO DESCRICAO SERVICO N Di;’:{,f;‘ﬂ:fa“ VA;S;‘AT_E':?L
09.01.180 | CIRURGICO

09.01.195 | CLINICO 34 12.740,88
09.01.191 | OBSTETRICO

09.01.198 | PEDIATRICO
OUTRAS ESPECIALIDADES

03.03.13 | Cuidados Prolongados

03.03.17 Transtornos Mentais

09.01.196 | Psigiuiatria Cronica

TOTAL MEDIA COMPLEXIDADE HOSPITALAR 34 12.740,88

= 9

cODIGO DESCRICAO SERVICO N Di:\g::gl\scﬁﬁ VATLS;‘A"L"_E';":AL
03.03.18 | TRATAMENTO HIV/AIDS
03.03.04 | TRATAMENTO DOENGAS SIST. NERVOSO CENTRAL £ PERIFERICO

03.04 TRATAMENTO EM ONCOLOGIA

04.03 CIRUGIA SISTEMA NERVOSOS CENTRAL E PERIFERICO

04.05 CIRURGIA APARELHO DA VISAO

04.06 CARDIOVASCULAR
04.06.01 | CIRURGIA CARDIOVASCULAR
04.06.02 | CIRURGIA VASCULAR
04.06.03 | CARDIOLOGIA INTERVENCIONISTA
0406.04 | CIRURGIA ENDOVASCULAR
04.06.05 | ELETROFISIOLOGIA
04.06.06 | CIR. CARDIOVASC. PEDIATRICA

04.08 CIRURGIA SISTEMA OSTEOMUSCULAR

04.16 CIRURGIA EM ONCOLOGIA

TOTAL/ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR 0 0,00

i 2 DE | 0

L DESCRIGRO SERVICO " onevsts | voTALRS
!

08“’;;’1'0 UTI ADULTO - TIPO I (16 leitos)

03-03‘101‘0 UTI ADULTO - TIPO Il

08.052é01.1 UTI PEDIATRICA - TIPO I (04 leitos)

08-072501'0 UTI PEDIATRICA - TIPO I

08'022;’1'1 UTI NEONATAL - TIPO Il {06 leitos)

08-022;’1'1 UTI NEONATAL - TIPO Hi /A\
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08.02.01.2
10

UTI TER. CORONARIANA (UCO) TIPO Il

08.02.01.0
23

08.02.01.0
24

UC! NEONATAL (Leito Convencional)

UCI NEONATAL (Leito Canguru)

TOTAL LEITOS COMPLEMENTARES 0 0,00

- VALOR MENSAL
CODIGO DESCRIGAO SERVICO QUANTIDADE TOTAL- RS
TOTAL DOS SERVICOS FAEC 0 0,00

MENTARES
— VALOR MENSAL
CODIGO DESCRICAO SERVICO QUANTIDADE TOTAL-R$
09.90.182 Recurso qutaria n23.166/2013 - Média Complexidade
Ambulatorial
09.90.181 | Recurso Portaria n2 3.166/2013 - Média Complexidade Hospitalar
09.05.80 | Incentivo de Qualificagdo da Gest3o Hospitalar - IGH (IAC)
09.05.80 | Incentivo Integragdo ao SUS {Integrasus)
09.05.30 | Incentivo Leitos de Salide Mental (SHR-RAPS)
09.90.208 | Incentiva Traumatologia
09.05.70 Incentivo Reabilitagdo OPM (DeliberagdoCiB/SUS-MG ne
e 1.503/2013)
09.05.80 | Incentivo 100% SUS
09.05.80 | Incentivo de Atengdo Especializada a Pop. Indigena 1
Recurso Portaria n215/2018 - Mamografia bilateral de -
rastreamento (MAC)
09.05.25 | Del. CIB SUS n® 2.468 de 22/03/2017 1 404.250,00
09.90.24Q0 | Recurso Portaria n23011/2017 (Ambulatorial)
09.90.255 Recurso Portaria n93011/2017 (Hospitalar) DelCIBSUS n2 2668
o 20/02/2018
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)

09.03.172 | SADT de Terapia Renal Substitutiva
03.04 SADT de Oncologia

04.06.01 | SADT de Cirurgia Cardiovascular

04.06.02 | SADT de Cirurgia Vascular

04.06.03 | SADT de Cardiologia intervencionista

0406.04 | SADT de Cirurgia Endovascular

04.06.05 { SADT de Eletrofisiologia

TOTAL PORTARIAS MINISTERIALS, INCENTIVOS E RECUSRSOS COMPLEMENTARES 1 404.250,00
T S
ﬁ PROGRAMACAO ORCAMENTARIA
A METAS TOTAL TOTAL
DESCRICAO DO RECURSO QUANTITATI- MENSAL ANUAL
VAS
RECURSO MEDIA COMPLEXIDADE
VALOR | AMBULATORIAL (MCA) R$ 20.874.11 RS
PRE- — 437.864.99 R$ 5.254.379,88
FixaDO | RECURSO MEDIA COMPLEXI E HOSPITALAR OE
(MCH) : R$ 12.740,88

Documento Descritivo — FHEMIG-Ubd(Casa de falde Padre Damiso).

Pagina 16




RECURSO PORTARIA N2 3.166/2013 -

R$ 0,00
AMBULATORIAL (MCA) $
RECURSO PORTARIA N¢ 3.166/2013 - RS 0.00
HOSPITALAR (MCH) '
INCENTIVO IAC R$ 0,00
INCENTIVO INTEGRASUS R$ 0,00
INCENTIVO SAUDE MENTAL R$ 0,00
SADT (MCA) R$ 0,00
OUTROS R$ 404.250.00
RECURSO ALTA COMPLEXIDADE RS 0.00
AMBULATORIAL . )
RECURSO ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR R$ 0,00
VALOR
poS. | LEITOS COMPLEMENTARES RS 0.00| 0.00 RS 0,00
FIXADO | FAEC R$ 0,00
OUTROS R$ 0,00
SADT ALTA COMPLEXIDADE R$ 0,00
R$
TOTAL RS 437.864,99 | 437.864,99 | R® 5:254.379,88
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é&ﬁ;ﬁ SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

VIl.  ANALISE DE DESEMPENHO PARA REPASSE DOS RECURSOS

VIILLA — DESEMPENHO DAS METAS QUANTITATIVAS

Cem por cento {100%) do valor pré-fixado, conforme quadro sintese(VI.A), estabelecido
neste instrumento, terd seu repasse condicionado ao percentual de cumprimento das metas
quantitativas financeiras. .

0 acompanhamento quantitativo financeiro terd como fonte de dados as bases oficiais
de producdo do Ministério da Saide - Sistema de Informacio Ambulatorial (SIA) e Sistema de
Informagdo Hospitalar (SIHD) a partir da apuracio da producdo APROVADA na média
complexidade.

O percentual de desempenho apurado com base em cada sistema de informacio (SiA e
SIHD) corresponderd ao recebimento proporcional de recursos do valor pré-fixado, conforme
definido nas faixas abaixo:

DESEMPENHO
(MEDIA DA PRODUC/}O NO PERIODO AVALIADO PERCENTUA(LFS\?XRARSE)SPONDENTE
EM RELACAO A META - %)
Abaixo de 70% % equivalente a pontuagdo obtida
70% a 80% 80%
81% a 90% 90%
91% a 100% 100%

Os percentuais supracitados serdo aplicados separadamente para os valores financeiros
correspondentes as metas classificadas como ambulatoriais de média complexidade e
hospitalares de média complexidade. Para o valor dos incentivos, ndo sera aplicado nenhum
percentual.

A CAC deverd analisar as metas financeiras para fins de identificagdo da faixa de
produgdo em relagdo ao teto financeiro contratado e, consequentemente, para o impacto no
repasse dessa parcela dos recursos, sendo vedada a apresentacdo de justificativa para o nio
cumprimento.

Os dados serdo apurados conforme exemplificado no quadro ahaixo:

Apuracdo dos resultados:

DESCRIC;&O META MEI)DISSDI\Eﬂ:gIE)SDI;JECAO DESEMPENHO PERCENTUAL VALOR A PAGAR
DOS SERVICOS QUANTITATIVA APURACZ\O CORRESPONDENTE
FAIXA(%) x 100%
MCA A B B/A(%) FAIXA(%) DO VALOR PRE-
FIXADO (MCA)
FAIXA(%) x 100%
MCH C D D/C(%) FAIXA(%) DO VALOR PRE-
FIXADO (MCH)

Documento Descritivo — FHEMIG-Uba(Casa de Saude Padre Dami3o)
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SECRE'I"ARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

VIIl.B - DESEMPENHO DAS METAS QUALITATIVAS — REFERENTE AO VALOR PRE-FIXADO

O desempenho qualitativo serd monitorado sistematicamente, contudo sem ter impacto
financeiro. |

|
iX. PROGRAMACAO ORCAMENTARIA ESTIMADA

PROGRAMACAO ORCAMENTARIA ESTIMADA PARAO| VALOR MENSAL | VALOR ANUAL
HOSPITAL RS RS
VALOR PRE-FIXADO 437.864,99 5.254.379,88
VALOR POS-FIXADO 0,00 00
TOTAL 437.864,99 5.254,379,88

O valor anual estimado paraa execucao do Contrato |mporta em R$ 5 254 379,88 (Cmco
milhdes, duzentos e cinquenta e quatro mil, trezentos e setenta e nove reais € oitenta e oito
centavos), conforme especificado a seguir.

IX.A — VALOR PRE-FIXADO

- O componente pré-fixado anual importa em R$ 5.254.379,88 (Cinco milhdes, duzentos
e cinquenta e quatro mil, trezentos e setentae nove reais e oitenta e oito centavos) a ser
transferido a FHEMIG em parcelas duodecimais de R$ 437.864,99 (Quatracentos e trinta e sete
mil, oitocentos e sessenta e quatro reais.e noventa e nove centavos) conforme discriminado
abaixo, observadas as [regras constantes no item VIl deste Documento Descritivo:

Cem por cento (100%) do valor pré-fixado, referente ao montante de RS 437 864, 99
(Quatrocentos e trinta e sete mil; ontocentos e.sessenta e quatro reais e noventa e
nove cen{avos) ), serd repassado mensalmente & FHEMIG de acordo com o
percentua! de cumprimento das metas quantitativas financeiras referente ao valor
pré-fixado} discriminados no “Quadro Sintese” neste Documento Descritivo.

\ N . . . . . .
-0 cumpnme‘nto das metas quantitativas financeiras e qualitativas (vinculadas aos

indicadores classificados como “Geral”) estabelecidas neste Documento Descritivo devera ser
avaliado/atestado pelail CAC e acompanhado/monitorado pelo Gestor do Contrato.
|
|
- A efetivagdo do pagamento do valor da parcela pré-fixada, com seus devidos
descontos, serd reallzada até o 52 dia util, apds o Ministério da Sadde creditar os recursos

financeiros na conta bancaria do Fundo Estadual, conforme previsto na Portaria de Consolidagio
GM/MS n2 6/2017.

Pagina 22

\

Documento Descritivo L FHEMIG-Ubd(Casa|de Sayde Padre Damido).

e’



SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

IX.B~ VALOR POS-FIXADO

O componente pés-fixado importa em R$ 0,00 (x0000xxx) e corresponde aos servicos
de alta complexidade, Leitos Complementares e FAEC que serdo repassados a FHEMIG pds-
produgdo, aprovacdo e processamento, de acordo com a produgio mensal aprovada.

A efetivagdo do pagamento referente aos servicos de alta complexidade, Leitos
Complementares e FAEC serd realizada até o 52 dia atil, apds creditar na conta bancéria do Fundo
Estadual e disponibilizagdo do processamento pelo Ministério da Saude.

X.  CRONOGRAMA DE REUNIOES DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO

Més Competéncias Monitoradas Competéncias de Desconto
Jutho Janeiro a Abril Julho a Setembro
Novembro Maio a Agosto Novembro a Fevereiro
Margo Setembro a Dezembro Margo a Junho

) Pagina 23
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

Xl. DECLARACAO SOBRE SITUAGCAO FISCAL

Na qualidade de representante da FHEMIG, DECLARO, para fins de prova junto 3 Secretaria de
Estado de Saude de Minas Gerais/FES, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste
qualquer débito de mjora ou situagdo de inadimpléncia com o Tesouro Nacional, Estadual e
Municipal ou qualqper 6rgdo ou entidade da Administragdo Publica, que impeca a

transferéncia de recursos oriundos de dotagBes consignadas no Orgamento da SES-MG/FES,
na forma deste Documento Descritivo

W Belo Horizonte, OS5 de yowerdne de 2018.

Vania Maria Souza Melo Pinto da Cunha

|Presi<fiente da Fundacdo Hospitalar de Minas Gerais/FHEMIG|

Xill.  ASSINATURA DO INTERVENIENTE

Belo Horizonte, 05 de &~ lghﬁ de 2018.

Dulcinéa Thinassi Perini N
Secretdria Municipal de Satde de Ub&gg

Xill.  APROVACAO DO CONCEDENTE

APROVADO '
Belo Horizonte ?( %@ o ngde 2018.
U.Tl a

Subsecretaria de Regulay..
‘ em Saude/SES-HG.
MASP: 1392606-8

Wandha Karine dos Santos
Subsecretdria de Regulagdo em Satde ~ SES/MG

Damido).  Pagina 24 .
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

DOCUMENTO DESCRITIVO — SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES

DOCUMENTO DESCRITIVO

l. DADQOS CADASTRAIS

Razdo Social: Fundagdo Hospitalar de Minas Gerais CNPJ: 19.843.929/0009-68

Nome Fantasia: Casa de Saude S3o Francisco de Assis | CNES: 2105799

Endereco: Fazenda da Lagoa s/n?

Cidade: Bambuf UF: MG CEP: 38.900-000 | DDD/Telefone: (37) 3431-6600

: Agéncia: : :
Conta Corrente: Banco géncia Praga de Pagamento

PF: .542.776-
Responsavel Legal: Vania Maria Souza Melo Pinto da Cunha CPF:455.542.776-91

Cargo: Presidente Fung¢do: Representante Legal

Periodo de vigéncia: / /2018 a [/

il.  CONSIDERAGOES GERAIS

Este Documento Descritivo é parte integrante do contrato e tem por objeto instrumentalizar
as a¢des e servicos de saide da Fundagdo Hospitalar de Minas Gerais/FHEMIG, definindo os
comproi’nissos e metas assistenciais, gerenciais e de qualidade, em conformidade com o perfil do
estabelecimento e as diretrizes organizacionais da Politica Nacional de Atengio Hospitalar (PNHOSP),
instituida pela Portaria de Consolidagio GM/MS n2 2, de 28 de setembro de 2017 (Anexo XX1V), e com
as diretrizes da contratualizagdo no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS), estabelecidos mesma
Portaria (Anexo 2 do Anexo XXIV).

Sdo eixos orientadores deste Documento Descritivo, quando couber:

I. A definigdo de todas as acdes e servicos de satde, nas dreas de‘assisténcia, gestdo, ensino e
pesquisa, e avaliagdo que serdo prestadas pelo hospital;
Il. A definicdo de metas fisico-financeiras na prestacio das acdes e servicos de satde
contratados;
. Adefinigdo de metas qualitativas na prestacio das acdes e servigos de salide contratados;
V. A descri¢do da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos;
V. Adefini¢do de indicadores para avalia¢cio do desempenho;
VI. A defini¢do dos recursos financeiros e respectivas fontes envolvidas na contratac3o.

ssis) Pagina 1
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

As modificag&ies na programagdo de que trata este Documento Descritivo, tanto para a
inclusdo, quanto para a interrupcdo de a¢bes e servigos pactuados, deverdo ser aprovadas na Comissdo
de Acompanhamento do Contrato (CAC), prevista pela Portaria de Consolidagio GM/MS n® 2/2017, e
aprovadas pelo gestoriestadual.

A FHEMIG, cdnforme previsto pelo Art. 45 da Lei 8.080/90, garantird acesso aos servicos
pactuados de forma regular e continua, segundo a programacio especifica para cada uma de suas
dreas de atuagdo, em consonancia com a proposta organizacional da saude para o municipio e regido,

submetendo-se ainda 3s penalidades previstas em lei no caso de descumprimento.

As atividades assistenciais desenvolvidas e ofertadas pela FHEMIG serdo totalmente reguladas
pela Secretaria de Esta‘do de Saude de Minas Gerais (SES/MG), a partir de demanda referenciada e/ou
espontanea, conformé as normas instituidas pela Politica Nacional de Regulacdo, aprovada por meio

\
da Portaria de Consol‘idagﬁo GM/MS n°® 2, de 28 de setembro de 2017 (Anexo XXVI), assegurando
equidade, transparéncia e priorizagdo de acesso por meio de critérios que avaliem riscos e

vulnerabilidades. ‘
A FHEMIG também se compromete a desenvolver seus servigcos de forma humanizada,

buscando sempre deslenvolver agdes centradas nos usudrios e em seus familiares, incorporando as

diretrizes propostas ;i)ela Politica Nacional de Humaniza¢do do SUS, bem como as definidas nas

normativas que regula\;mentam este instrumento.

A FHEMIG se compromete, nos termos da Portaria de Consolidagdo GM/MS n2 6, de 28 de
setembro de 2017 - ' que dentre outros aspectos, instituiu incentivos financeiros destinados aos

Hospitais FiIantrépico}s que prestam servico 100% (cem por cento) dos seus servicos de saude,
hospitalares e/ou ambulatoriais, exclusivamente ao SUS - a manter os requisitos de adesdo

: . | .
estabelecidos em seus respectivos regulamentos.

A FHEMIG se!compromete por meio do seu corpo clinico a utilizar diretrizes diagndsticas,

terapéuticas e protocolos clinicos baseados em evidéncias cientificas e validados pelos gestores do
SUs, responsabilizandg-se sob todos os aspectos pelas a¢des ndo fundamentadas nestes principios.

A CAC, constithida por dois representantes da SES/SUS-MG, dois representantes da FHEMIG e
um representante d(}) INTERVENIENTE, serd responsavel por avaliar o cumprimento das metas

quantitativas e qualitq‘tivas pactuadas neste Documento Descritivo de acordo com as regras definidas
pelo Gestor do Contrato.

. DA INSERCAO DO HOSPITAL NAS REDES DE ATENCAO A SAUDE

Faz-se necessdrio a observincia dos preceitos estabelecidos na Portaria de Consolidacio
GM/MS n? 3, de 28 de setembro de 2017 - que versa, dentre outros aspectos, sobre as diretrizes para

a organizagdo da Rede de Atencdo a Saude (RAS) no dmbito do SUS - bem como as demais normativas
relativas a cada Rede.

No tocante ao Componente Hospitalar da Rede Atengdo as Urgéncias, nos termo das Portaria
de Consolidagdo GM/MS n°3, de 28 de setembro de 2017 (Anexo Ill), sera responsabilidade da FHEMIG

organizar a atengio é‘ns urgéncias no hospital, de modo que atenda a demanda espontanea e/ou

referenciada e funciorﬂe como retaguarda para os outros pontos de atengdo as urgéncias de menor

complexidade, além de garantir atendimentos de média e alta complexidade, de acordo com sua
habilitacdo e capacidade instalada; procedimentos diagnésticos e leitos clinicos, cirdrgicos, de longa

permanéncia e de tera;\pia intensiva para a rede de atencdo as urgéncias, especialmente nas linhas de

cuidado prioritarias dt‘efinidas pela SES/MG, em articulagio com os demais pontos de assisténcia do

SUS no territorio pacttijado, conforme especificado neste instrumento.
Conforme estabelecido nas Portarias de Consolidagiio n? 3/2017 e Portarias de Consolidagio

n? 6/2017, que institu}iram a Rede Cegonha no dmbito do SUS, as a¢bes de atengio a satide muther e

Documento Descritivo ~ FHEMIG Ba
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

a sadde crianga deverdo adotar modelo de atengiio com foco na atengdio ao parto, ao nascimento, ao
crescimento e ao desenvolvimento da crianga de zero aos vinte e quatro meses, promovendo a
implantacdo das boas praticas ao parto e nascimento seguros e humanizados, bem como inserir-se na
Rede de Atengdo a Satide Materna e Infantil com corresponsabilizagsio do cuidado a gestante e recém-
nascido garantindo o cuidado em rede, acesso, acolhimento e resolutividade na maternidade, visando
a redugdo da mortalidade materna e infantil, com énfase no componente neonatal.

No que tange a Portaria de Consolidagdo GM/MS n2 3/2017 (Anexo VI), a Rede de Cuidados 3
Pessoa com Deficiéncia deve ser instituida por meio da ampliagdo e articulagdo de pontos de atengdo
a saude para pessoas com deficiéncia temporéria ou permanente; progressiva, regressiva, ou estavel;
intermitente ou continua, no dmbito do SUS. Objetiva promover cuidados em satde especialmente
dos processos de reabilitagdo auditiva, fisica, intelectual, visual, ostomia e mdltiplas deficiéncias;
desenvolver agOes de prevencgdo e de identificagdo precoce de deficiéncias na fase pré, peri e pds-
natal, infancia, adolescéncia e vida adulta; ampliar a oferta de értese, Prétese e Meios Auxiliares de
Locomogdo (OPM); promover reabilitagdo e a reinser¢io das pessoas com deficiéncia, por meio do
acesso ao trabalho, a renda e a moradia solidaria, em articulagio com os érgdos de assisténcia social;
promover mecanismos de formagdo permanente para profissionais da sadde; desenvolver a¢des
intersetoriais de promogao e prevengdo a saude em parceria com organiza¢des governamentais e da
sociedade civil; produzir e ofertar informagdes sobre direitos das pessoas, medidas de prevencio e
cuidado e os servigos disponiveis na rede, por meio de cadernos, cartilhas e manuais; regular e
organizar as demandas e os fluxos assistenciais da Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia; e
construir indicadores capazes de monitorar a qualidade dos servigos e a resolutividade da atenc3o a
saude.

Conforme definido na Portaria de Consolidagio n? 3/2017 (Anexo V), que institui a Rede de
Atencdo Psicossocial, faz-se necessario garantir uma rede de servicos de sadde mental integrada,
articulada e efetiva nos diferentes pontos de atengdo para atender as pessoas com sofrimento ou
transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de crack, dlcool e outras
drogas, promovendo o acesso e qualificando o cuidado por meio do acolhimento, do
acompanhamento continuo e da atengio as urgéncias.

Em relag3o a Portaria de Consolidagdo n? 3/2017 (Anexo 1V), que redefine a Rede de Ateng3o
a Saide das Pessoas com Doengas Crdnicas no ambito do SUS e estabelece diretrizes para a
organizagdo das suas linhas de cuidado, é essencial garantir a qualidade da atenc3o a essa populag3o,
por meio da mudanga no processo de trabalho das equipes em todos os pontos de ateng3o, incluindo
a incorporagao de tecnologias e de gestdo do cuidado para atengdo integral e longitudinal e também
aarticulagdo de agbes e servigos para a constitui¢do de linhas de cuidado em toda a rede, com enfoque
nos quatro temas epidemiologicamente mais relevantes: as doengas renocardiovasculares
(hipertensdo arterial sistémica, Diabetes mellitus e insuficiéncia renal cronica), a obesidade, o cancer
e as doengas respiratorias.

IV.  CARACTERIZAGAO GERAL DA FHEMIG

Identificagdo B

CADASTRADO NO CNES EM: 30/10/2001  ULTIMA ATUALIZACAO EM: 8/7/2018
s . e T e, T
CASA DE SAUDE SAO FRANCISCO DE ASSIS DE BAMBUI 12105799  119843929000968
Nome Empresarial: CPF: IPersonalidade:
IFUNDACAG HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS - DuripICA
Logradoure: v MIN =RALS o Al
FAZENDA DA LAGOA o
Complemento: Bairro: EUF:

Documento Descritivo — FHEMIG Bambui(Casa de Satde Sdo Ffancj ' Pagina 3
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

| [ZONA RURAL 38900000 BAMBUI MG
Tipo Unidade: §Sub Tipo Unidade: iGestdo: Dependéncia:
HOSPITAL GERAL n [ESTADUAL MANTIDA
PROFISSIONAIS SUS 1
Médicos 15
Outros 112
IPROFISSIONAIS NAO SUS
Total 0
Atendimento Prestado
Tipo de Atendimento: Convénio:
AMBULATORIAL SUS
INTERNACAO SUS
SADT SUS

Fluxo de Clientela:

[ATENDIMENTO DE DEMANDA ESPONTANEA

Leitos

CIRURGICO

Nome Leitos

Leitos Existentes

Leitos SUS

IGINECOLOGIA

2

2

?o RTOPEDIATRAUMATOLQO

GIA

7

7

fCIRU RGIA GERAL

6

6

'CLINICO

Nome Leitos

Leitos Existentes

Leitos SUS

ICLINICA GERAL

3

3

OUTRAS ESPECIALIDADES

Nome Leifos

Leitos Existentes

Leitos SUS

REABILITACAO

50

50

[Equipamentos

[EQUIPAMENTOS DE DIAG

NOSTICO POR IMAGEM

Equipamento:

Existente:

Em Uso:

SUS:

:RAIO X ATE 100 MA

1

SIM

RAIO X DE 100 A 500 MA

1

SIM

IRAIO X DENTARIO

1

SIM

ULTRASSOM DOPPLER COLORIDO

i

OO

SIM

%EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA

Equipamento:

Existente:

Em Uso:

SUS:

CONTROLE AMBIENTAL/A
CENTRAL

R-CONDICIONADO

pry

SIM

IGRUPO GERADOR

SIM

JUSINA DE OXIGENIO

SIM

'EQUIPAMENTOS DE ODONTOLOGIA

ZEquipamento:

AMALGAMADOR

/APARELHO DE PROFILAXIA C/ JATO DE

BICARBONATO
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CANETA DE ALTA ROTACAD

ey

1 ISV
CANETA DE BAIXA ROTACAO 2 1 SIM
COMPRESSOR ODONTOLOGICO 1 h SIM
EQUIPO ODONTOLOGICO 1 1 SIM
FOTOPOLIMERIZADOR 1 1 SIM
EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA
Equipamento: Existente: Em Uso SUS:
BOMBA DE INFUSAQ o 3 i ) 3 s
DESFIBRILADOR 4 4 SIM
MONITOR DE ECG 3 3 SIM
REANIMADOR PULMONAR/AMBU 5 5 SIM
RESPIRADOR/VENTILADOR 2 1 B SIM
EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS i
Equipamento: Existente: Em Uso: SUS:]
ELETROCARDIOGRAFO 2 2 SIM
EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS B - ) -
Equipamento: Existente: Em Uso: H
EQUIPAMENTOS PARA OPTOMETRIA 1 1 SIM
MICROSCOPIO CIRURGICO 1 0 ISTM
OUTROS EQUIPAMENTOS
Equipamento: Existente: SUS:
e j e V,4 . SIM
ULTRASSOM/ONDAS CURTAS
APARELHO DE ELETROESTIMULACAO 2 2 SIM
FORNO DE BIER 1 i . siM

Residuos/Rejeitos

Coleta Seletiva de Rejeito:

INENHUM

InstalagBes Fisicas para Assisténcia

AMBULATORIAL

Instalacao:

Qtawéj/"Consultc’)”rki‘b): %LeltoSIEqWPDS

CLINICAS INDIFERENCIADO

5

ODONTOLOGIA

pary

OUTROS CONSULTORIOS NAO MEDICOS

SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL
SALA DE CURATIVO

H

SALA DE ENFERMAGEM (SERVICOS)

SALA DE GESSO

SALA DE PEQUENA CIRURGIA

SALA DE REPOUSO/OBSERVACAQ - INDIFERENCIADO

[ i QA e e e

W00 O o Q0 O 0 o

HOSPITALAR

Instalacdo:

Qtde./Consultg;io:

Leutos/Equnpos

SALA DE CIRURGIA

1

0

SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL

1

o

2

Servigos de Apoio

Servigo: Caracteristica:
AMBULANCIA PROPRIO

CENTRAL DE ESTERILIZACAO DE MATERIAIS PROPRIO E
FARMACIA / PROPRIO @
LAVANDERIA / PROPRIO ‘

Documento Descritivo — FHEMIG Bambui(Casa ilj/?
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sy(m SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS
NECROTERIOQ PROPRIO
NUTRICAO E DIETETICA (S.N.D.) PROPRIO
S.A.M.E. OU S.P.P.(SERVICO DE PRONTUARIO DE PACIENTE) PROPRIQ
SERVICO DE MANUTENCAQO DE EQUIPAMENTOS PROPRIO
SERVICO SOCIAL PROPRIO
Servigos Especializados
! EAmbulatorial: Hospitalar:
Cod.: Servi¢go: Caracteristica: gAmb.:i SUS: [Hosp.: iSUS:
113 |SERVICO DE ATENCAO DOMICILTAR [PROPRIO INAO | sIM NAO ISIM
114 |SERVICO DE ATENCAO EM SAUDE BUCAL JPROPRIO NAC i SIM NAO NAO
115 [SERVICO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL PROPRIO NAC | SIM NAO NAO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ANATOMIA x =
120 |0 OLOGICA EOU CITOPATO TERCEIRIZADO NAO | sSIM NAO SIM
121 |SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM PROPRIO NAC | SIM NAO NAO
121 |SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM PROPRIO NAO | SIM NAO ISIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR x x
145 1 BARATORIO CLINICO PROPRIO NAQ | SIM NAD SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS « «
122 |0 FICOS DINAMICOS PROPRIO NAO | SIM NAO SIM
/125 {SERVICO DE FARMACIA IPROPRIO NAO | SIM NAQ NAC
1125 |SERVICO DE FARMACIA IPROPRIO NAO = NAO  |NAO SIM
1126 ISERVICO DE FISIOTERAPIA PROPRIO NAQ | SIM NAD NAO
1126 |SERVICO DE FISIOTERAPIA PROPRIO NAO | SIM NAO SIM
128 |SERVICO DE HEMOTERAPIA PROPRIO [NAO | NAO NAO SIM
1128 |SERVICO DE HEMOTERAPIA TERCEIRIZADO INAO | NAO NAO SIM
{135 |SERVICO DE REABILITACAC PROPRIO NAO | SIM NAO NAO
i SERVICO POSTO DE COLETA DE MATERIAIS M ~ «
144 |10 OGICOS PROPRIO NAO | sSIM NAO NAO
Servicos e Classificacao
Codigo: Servigo: Classificagdo: Terceiro: CNES:
e _——
- - | I NAQ
113 - 001 SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR gASSISTENCIA DOMICILIAR NAO INFORMADO
| SERVICO DE ATENCAO EM SAUDE « NAO
t - AN
114-001 ghen, | B DENTISTICA NAO INFORMADO
% NAO
11 5 002 ISERVICO DE ATENCA‘O PSICOSSOCIAL AT;NDIMENTQ PSI?OSS/OFZIAL“M NAO  [nForMADO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
120 - 001 ANATOMIA PATOLOGICA EQU EXAMES ANATOMOPATOLOGICOS SIM 2132834
CITOPATO
[P SERVICO DE DIAGNOSTICO POR = NAQ
121-002 e ULTRASONOGRAFIA NAO INFORMABO
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR M NAO
121 - 001 IMAGEM RAD?C.)LOGIA NAO INFORMADO
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ~ NAO
}145 009 LABORATORIO‘ CLINICO EXAMES MICROBIOLOGICOS NAO INFORMADO
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR N NAQ
145 - 013 | oA ToRIO| CLINICO EXAMES IMUNOHEMATQLOGICOS NAO INFORMADO
145 - go3 [SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES SOROLOGICOS E NEO NAO
T77 777 LABORATORIO| CLINICO IMUNOLOGICOS INFORMADO
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR M NAC
?145 012 LABORATORIO‘ CLINICO EXAMES PARA TRIAGEM NEONATAL NAQ INFORMADO
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR « NAO
14 - 006 || \BORATORIO| CLINICO EXAMES HORMONAIS NAO INFORMADO
145 - gg2 ISERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES HEMATOLOGICOS E nNAG NAO
7 7 ILABORATORIO| CLINICO HEMOSTASTA INFORMADO
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ~ NAO
143 - 001 ) g ORATORIO) CLINICO EXAMES/BIOQ\YIMICOS NAO INFORMADO
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINASi GERAIS O(

] SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ? - NA
145 - 004 || \BORATORIO CLINICO EXAMES COPROLOGICOS NAO INFORMADO
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ; - NAO
145 - 005 1 A BORATORIO CLINICO EXAMES DE UROANALISE ‘ NAO INFORMADQ
145 - 010 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES EM OUTROS LIQUIDOS NAG NAO
LABORATORIO CLINICO BIOLOGICOS ! INFORMADO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ' ~ NAQ
122 - 003 |YETODOS GRAFICOS DINAMICOS EXAME ELETROCARDIOGRAFICO NAO INFORMADO
. NAO
125 - 006 |SERVICO DE FARMACIA FARMACIA HOSPITALAR NAO INEDRMADO
DISPENSACAO DE MEDICAMENTOS " NAO
125 - 005 |SERVICO DE FARMACIA BASICOS. i NAO IEORMADO
N NAO
126 - 008 |SERVICO DE FISIOTERAPIA | DIAGNOSTICO CINETICO FUNCIONAL NAO‘ TNFORMADO
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS | - NAO
126 - 005 |SERVICO DE FISIOTERAPIA DISFUNCOES MUSCULO ESQUELET NAO INFORMADQ
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS | NAO
126 - 007 |SERVICO DE FISIOTERAPIA ALTERACOES EM NEUROLOGIA NAO INFORMADO
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA < NAO
126 - 004 |SERVICO DE FISIOTERAPIA CARDIOVASCULARES E PNEUMOFUNCI | VA INFORMADO
= " NAO
128 - 004 |SERVICO DE HEMOTERAPIA MEDICINA TRANSFUSIONAL NAO P AMADOD
PROCEDIMENTOS DESTINADOS A R
128 - 001 |SERVICO DE HEMOTERAPIA OBTENCAG DO CANCHE PEINE L AssT [STM 2143852
PROCEDIMENTOS ESPECIALS EM - NAO
128 - 003 |SERVICO DE HEMOTERAPIA e NAO INFORMADO
128 - 002 |SERVICO DE HEMOTERAPIA DIAGNOSTICO EM HEMOTERAPIA SIM 2143852
: i NAQ
135 - 003 |SERVICO DE REABILITACAO REABILITACAO FISICA | NAO R RMADO
144 - 001 |SERVICO POSTO DE COLETA DE COLETA REALIZADA FORA DA Ao NAO
MATERIAIS BIOLOGICOS ESTRUTURA LABORATORIAL INFORMADO

V.  AGOES E SERVICOS DE SAUDE
V.A — EIXO ASSISTENCIA

I.  Assumir os seguintes compromissos de qualidade e resolutividade da assisténcia:
a) Acolhimento dos pacientes, familiares e acompanhantes; -
b) Estabelecimento de Plano Terapéutico Individual;
c) Desenvolvimento de abordagem interdisciplinar;
d) Adogdo progressiva de linhas de cuidados multidisciplinares;
e) Fornecimento de medicamento e material médico-hospitalar;
f) Garantia de estrutura de apoio diagndstico e terapéutico;
g) Manutengio e atualizagdo do prontudrio Unico multiprofissional dos usudrios;
h) Oferta de suporte nutricional enteral e parenterai;
i) Participagio da Central de Notificagdo, Captagdo e Distribuigdo de Orgios — MG
Transplantes;
j) Fornecimento de drteses, proteses e meios auxiliares de locomogio (OPM).

Il.  Cumprir 0s requisitos assistenciais e pardmetros definidos pelas portarias especificas de cada
servico, na que tange as ofertas de consultas, exames, leitos e procedimentos cirlrgicos de
média e alta complexidade;

lll.  Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelo Ministério da Satde e pelos
Gestores Estadual e Municipal do SUS, integrando o hospital a RAS, conforme pactuacio
locorregional;

Documento Descritivo — FHEMIG Bambui(Casa de Satde S3o Fra CiSC/f e: Assis) Pagina 7 - 'm
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Vi.

Vil

Vil

XL

XIl.

Eocumento Descritive 1— FHERMIG Bambui

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

Manter o servico de urgéncia e emergéncia em funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por
dia, nos 7 (sete) dias da semana, e implantar acolhimento com protocolo de classificacdo de
risco, quando dispor desse servigo;

Disponibilizar !equipe médica e de enfermagem de plantdo permanente para atender as

intercorrénciaf clinicas ou cirtGrgicas dos pacientes internados;
O perfil de pacientes a serem encaminhados, por meio do SUSFACIL/MG, para cada servico

sera definido lde acordo com sua estrutura assistencial (capacita¢do técnica e operacional)

registrada no SCNES e de acordo com a grade de Urgéncia e Emergéncia estabelecida pela
SES/SUS-MG;
A FHEMIG obedecerd as seguintes regras para internagio hospitalar:

a) lnternaqao Eletiva de alta complexidade: efetuada pelo hospital obedecendo a
autorizagdo prévia de profissional designado pelo gestor mediante referéncia/validac3o,
observajda a pactuacgio intergestores;

b) Internagio Eletiva de média complexidade: efetuada pelo hospital apds emiss3o de laudo

de AIH, obedecendo a autorizag¢do prévia de profissional designado pelo gestor, validada

por meio ‘do Sistema de Regulagdo SUSfacil;

c) Internagdo de Urgéncia e Emergéncia: efetuada pelo hospital para usudrios referenciados,

encaminh‘ados pelo SAMU ou por procura direta, obedecendo a pactuagio Intergestores
dos fluxos‘, mediada ou validada por meio Sistema de Regulag3o, via SUSf4cil.
A FHEMIG obe‘deceré as seguintes regras para atengdo ambulatorial:
a) Consult;‘a, diagnose e terapia de média complexidade: efetuada pelo hospital mediante
agendar}nento do municipio de origem, obedecendo Programagio Pactuada Integrada,

por mei? do Sistema de Regulagdo SUSfécil, ou reguladas pelo gestor em situaces de
oferta insuficiente.

b) Diagnos‘e e terapia de alta complexidade: efetuada pelo hospital obedecendo a

autoriza}géo prévia de profissional designado pelo gestor.

Realizar os procedimentos eletivos pactuados com os municipios da regifo de satde e regido
ampliada, em|ambito ambulatorial e hospitalar, devendo os Municipios encaminhar estes
pacientes com todos os exames pré-operatdrios atualizados e Autoriza¢io de Internagéo

Hospitalar (All-‘l) emitida e autorizada.

Adotar a politica de “Vaga Sempre”, quando a FHEMIG contar com porta de entrada hospitalar
de urgéncia é emergéncia, de acordo com o perfil e missdo pactuados com o gestor e
respeitando os‘ fluxos regulatdrios de Urgéncia e Emergéncia local;

Assegurar a allta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na Politica Nacional de

Atencdo Hospitalar (PNHOSP), contemplando:
a) Orientagdo verbal e formal aos pacientes e familiares quanto 3 continuidade do

tratame‘hto registrada no relatério de alta hospitalar;
b) Articulagdo da continuidade do cuidado com os demais pontos de atencdo da RAS, em

particul:«%r a atengdo basica, com agendamento do atendimento no ponto de atencdo
especifico de acordo com a vulnerabilidade e complexidade do cuidado demandado pés-

alta;
¢) Preparacdo do usudrio para o retorno ao domicilio com qualidade e seguranca para a

continui}dade dos cuidados, promogdo da sua autonomia e reintegragio familiar e social,
articular‘gdo a¢des com o Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD);
d) lncluséoi da cépia do relatério de alta do atendimento prestado ao paciente no

prontuario.

Implantar e/m}u implementar as a¢des previstas na Portaria de Consolidagio GM/MS n2 5, de
28 de setemb‘ro de 2017, que estabelece o Programa Nacional de Seguranca do Paciente,
contemplando, principalmente, as seguintes a¢&es

(Casa de Saude Sap Francisco de Assis)

Jodo Vianada Costa
J Procurador Chele/FHEMIG
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X,

XV,

XV.

XVI.

XViIL.

XVIIL.

XIX.

XX.

XXI.

XXil.

XX

XXIV.

XXV.

XXVL.

XXVIL.
XXVIH.

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS?GERAIS

a) Implantacg3o dos Nucleos de Seguranca do Paciente;

b) Elaboracio de planos para Seguranca do Paciente; e

c¢) Implantagio dos Protocolos de Seguranga do Paciente.
Garantir que todo o corpo clinico realize a prestacio de ag6e$ e servicos para o SUS nas
respectivas especialidades, sempre que estas estejam previstas rio Documento Descritivo;
Respeitar o direito ao acompanhante e garantir visita ampliada para os usudrios internados,
conforme legislagio especifica; :
Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos prewstos na legislagdo e as
especificidades socioculturais, de acordo com o pactuado no amblto do subsistema de saude
indigena; '
Esclarecer os usudrios sobre seu diagnéstico, plano terapéuﬂico, prognéstico, direitos e
informagdes pertinentes aos servigos oferecidos, solicitando-::Ihes consentimento livre e
esclarecido para a realizagdo de procedimentos diagndsticos e terapéuticos, de acordo com
legislagdo especifica, respeitando o consentimento ou recusa do paciente, salvo em casos de
iminente perigo de vida ou obrigac¢do legal; ‘
Nao realizar nem permitir que terceiros realizem pesquisas ou experimentos fora das normas
que regulamentam a pesquisa em seres humanos e sem autorizagdo da Comissdo de Eticaem
Pesquisa, devidamente registrada no Ministério da Saude;
Garantir a confidencialidade e confiabilidade dos dados e informagdes dos usudrios;
Assegurar aos usudrios o direito da assisténcia e orientagdo religiosa e espiritual, respeitando
a sua crenca;
Notificar casos suspeitos ou confirmados de doengas e agravos componentes da lista de
doengas e agravos de notificagdo compulséria, incluindo violéncia e negligéncia, de acordo
com a legislagdo vigente; ‘
Disponibilizar o acesso dos prontudrios a autoridade sanitdria, bem como aos usudrias e pais
ou responsaveis de menores, de acordo com o Cédigo de Ftica Médica e de demais categorias
profissionais;
Diversificar as tecnologias de cuidado utilizadas no processo assistencial, incluindo aquelas
centradas no usudrio e sua familia e que levem a redugdo do tempo de permanéncia da
internagdo hospitalar, tais como hospital dia e cirurgia ambulatorial;
Proceder a prescricdo de medicamentos observando a Politica Nacional de Medicamentos
(RENAME, REMUME e Genéricos), excetuadas as situagbes ressalvadas em protocolos
aprovados pela Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitéria (ANVISA) ou pela Comissdo de
Farmacoterapéutica da FHEMIG;
Garantir a adesdo do corpo clinico da instituicdo as normatxzagoes aos protocolos, as diretrizes
clinicas e aos procedimentos vigentes no Sistema de Gerenciamento da Tabela do SUS
(SIGTAP), responsabilizando-se pelo 6nus financeiro decorrente do descumprimento;
Garantir a realizagdo da consulta de retorno pds-alta hospitalar, quando esta se fizer
necessaria;
Garantir o encaminhamento aos servigos complementares . necessarios aos pacientes
internados sob sua responsabilidade, bem como o transporte |nter hospitalar local, salvo nas
situagdes préprias da Rede SAMU;
Arquivar o prontudrio dos usudrios pelo prazo estabelecido em legislagdo especifica;
Submeter-se as normas definidas pela SES/SUS-MG quanto ao fluxo de atendimento, sua
comprovacdo, a realizagdo de internacdes subsequentes, o local de revisio das contas
hospitalares e outros procedimentos necessarios.

V.B - EIXO GESTAO HOSPITALAR
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VI,
VII.

Vil

Xl
Xl

X,

XIV.

Documento Descritivo

‘3’; SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

i
informar aos trabalhadores 0s compromissos e metas da contratualizagdo, implementando

dispositivos para o seu fiel cumprimento;
\ , : o
Garantir que c‘>s servigos de assisténcia a salide sejam prestados por profissionais contratados

e remuneradqs pela FHEMIG, sem 6nus ou obrigagdes para o gestor municipal e estadual,

sendo consic‘ierados, para efeitos deste Contrato, como profissionais do préprio
estabelecimeqto hospitalar:
a) Os membros do seu corpo clinico;

b} Os proﬁ}ssionais que tenham vinculo de emprego com o préprio hospital;
c) O profissional auténomo que, eventualmente ou permanentemente, preste
formal | ente servigos para o hospital, ou por este autorizado e formalmente cadastrado

como texrceiro no SCNES.
Responsabilizar-se pela contratacdo de pessoal para a execucdo dos servicos, mantendo a

regularidade de suas obriga¢@es trabalhistas, sociais, previdenciarias, tributdrias e parafiscais,

que incidam ou venham incidir sobre o objeto deste Contrato, bem como sua situac¢io junto

aos drgaos oﬁiciais fiscalizadores de suas atividades, cabendo-lhe apresentar ao érgdo ou
entidade contratante, sempre que estes julgarem necessdrio, as comprovacbes dessa
regularidade;
Responsabilizar-se integralmente por manter em dia e remunerar os servi¢os terceirizados a
ele vinculado;

Disponibilizar |brinquedoteca quando oferecer servico de Pediatria, assim como oferecer a
infraestrutura necessdria para a crianca ou adolescente internado estudar, observada a
legislagdo e ar‘ticulagﬁo local;

Dispor de ouvidoria e/ou servigo de atendimento ao usuério;

Garantir, em permanente funcionamento, as Comissdes Hospitalares, conforme legislacdo

vigente, especﬂalmente as abaixo elencadas e outras que couber:

a) Comiss:"a‘o de Controle de Infecgdo Hospitalar;

b) Comissa”‘lo Multiprofissional de Terapia Nutricional;

c) ComissE‘lo de Hemoterapia;

d) Comiss%o Intrahospitalar de Doag¢&o de Orgdos e Transplantes;

e) Comiss3o de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Salde;
f) Comissao de Revisdo e Andlise de Obitos;
g) Comité ‘de Prevengdo da Mortalidade Materna, Infantil e Perinatal;

h) Comlssz‘lo de Revisdo e Andlise de Prontudrios;
i) Comissdo de Etica Médica;
j) Comissdo de Etica de Enfermagem;

k) Comissao de Documentagio Médica e Estatistica.

Afixar aviso, e‘m local visivel aos seus usudrios, nas entradas de publico externo ou salas de
espera de atendimento aos pacientes do SUS, da condi¢cdo da FHEMIG como entidade

integrante do 1SUS e da gratuidade dos servigos prestados;
Divulgar a corpposn;ao das equipes assistenciais e equipe dirigente da FHEMIG aos usuarios

em local wswe\*l e de fécil acesso;
Assegurar o de‘esenvolwmento de educagdo permanente para seus trabalhadares;

Dispor de um Fonselho Local de Satide da FHEMIG;

Garantir aos QOnseIhos de Saude, instancias colegiadas, deliberativas e permanentes do SUS,
o exercicio a fiscalizagdo dos servigos contratados assegurando-lhes o Controle Social;

Disponibilizar perlodlcamente os dados para o gestor local alimentar e atualizar o Sistema de
Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saide (SCNES), inclusive o cadastramento dos
profissionais;

Alimentar regularmente os sistemas de regulagdo do geesso, conforme normas especificas;

|G Bambui(Casa de Satde Sdo Franclsco de Assis) Pdgina 10
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“é’ﬁ%} , SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS :

J

XV. Registrar e apresentar de forma correta e sistematica os dados d:e producdo para o Sistema de

Informagdes Ambulatoriais (SIA), o Sistema de Informagdes {—{ospitalares (SIH) ou outros

Sistemas de Informagdo de produgdo de agdes e servigos de saude ou de monitoramento
hospitalar que venham a ser implementados no dmbito do SUS;I

XVI.  Proceder a atualizagdo de dados junto ao Sistema Nacional de A!gravo de Notificagdo (SINAN)
em articulagdo com o Servico de Vigilancia Epidemioldgica Iocél informando os eventos de
Notificagdo Compulsdria ou Agravos a satide obrigatérios pelas Normas do SUS, com registro

e envio dentro da periodicidade definida;

XVIl.  Indicar representante(s) da FHEMIG para compor a CAC, que devera monitorar a execu¢do das
acdes e servigos de saude pactuados; |
XVIIl.  Comunicar formalmente em até 05 (cinco) dias Uteis a SES/SUS MG eventual mudanga de

endereco ou outras alteragBes pertinentes para providéncias caplvels,

XIX. Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ac seu representante, por
profissional empregado, vinculado ou preposto, em raz3o da execugio deste Contrato;

XX.  Comunicar, imediatamente, ao gestor local e a CAC, com as resp%ectivas propostas de solugdo,
visando a ndo interrup¢do da assisténcia, a existéncia de equipamentos com defeito e/ou que
necessitem de interrupgdo temporaria de utilizacio para manutencio ou substituicio, bem

como auséncia temporaria de profissionais ou reduc¢do de insumos;

XXL. Responsabilizar-se pela manutencio preventiva e corretiva dos equipamentos e mobilidrios
para a execucdo dos servicos assistenciais de satide previstos neste instrumento contratual;
XXIl.  Garantir que a utilizacdo de hemocomponentes e hemoderivados seja feita em consonéncia
com a Portaria de Consolida¢do GM/MS n? 5/2017;
XXill.  Responsabilizar-se por dano causado ao paciente, decorrente de agdo ou omissdo voluntdria,

ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticados por seus empregados, assegurando-
se, em qualquer caso, o direito de regresso contra o responsével, sem prejuizo da aplicagdo
das demais sancées cabiveis;

XXIV.  Obrigar-se a entregar ao usuario ou ao seu responsavel, no ato da saida do estabelecimento
documento comprobatério informando que a assisténcia foi prestada pelo SUS, sem custos
adicionais para o paciente; !

XXV.  OQbrigar-se a apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto.

XXVI.  Aplicar ferramentas gerenciais que induzam a horizontalizagdo da gestdo, qualificagdo
gerencial e enfrentamento das questdes corporativas, incluindo rotinas técnicas e
operacionais, gestdo de risco, sistema de avaliagdo de custos, sistema de informacdo e sistema
de avaliagdo de satisfacdo dos trabalhadores e usuarios;

XXVII.  Atender prontamente as demandas da SES/SUS-MG com esclaremmentos pertinentes a
assuntos que envolvem a FHEMIG.

V.C — EIXO ENSINO E PESQUISA, QUANDO COUBER

I.  Promover formacdo e qualificagdo aos profissionais de acordo com as necessidades de saude
e as politicas prioritdrias do SUS, visando o trabalho multiprofissional;
Il.  Ser campo de educacio permanente para profissionais da RAS, conforme pactuado com o
gestor local;
Hl. Constituir equipe de referéncia matricial para apoiar o trabalho da RAS, de acordo com seu

perfil de especializagio; '
V.  Garantir préticas de ensino baseadas no cuidado integrai e resolutivp ao usudrio; ,(E 4
Documento Descritivo — FHEMIG Bambuf(Caﬁde Saude S3o Frangisco e
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

Vi Desenvolver atividades de Pesquisa e de Gestdo de Tecnologias em Satde, priorizadas as
necessidades regionais e a politica de saude instituida, conforme pactuado com o gestor
publico de saude;

VIl Cumprir os requisitos estabelecidos em atos normativos especificos, caso o estabelecimento
seja certificado| como Hospital de Ensino.

V.D - EIXO AVALIACAO

I. . Acompanhar os resultados internos, visando a seguranca, efetividade e eficiéncia na qualidade
dos servigos; ‘

Il. Avaliar a satisfa‘géo dos usuarios e dos acompanhantes de forma periddica;
. Monitorar a exo‘ecugéo orcamentaria e zelar pela adequada utilizac3o dos recursos financeiros
previstos no instrumento formal de contratualizacgio.

IV.  Manter os pro}gramas de avaliagdo de qualidade hospitalar instituidos pelas normas do
Ministério da Satide;
V. Submeter-se a avaliagdes sistematicas de acordo com o Programa Nacional de Avaliagio de

/)

Servigos de Satde (PNASS).

V1. METAS QUANTITATIVAS
CODIGO DESCRICAO SERVICO QU.G?;'S[X:DE VATLS;{ATF';SAL

GRUPO 01 - ACOES DE PROMOGCAO E PREVENCAQ EM SAUDE

101 ACOES COLETIVAS/ INDIVIDUAIS EM SAUDE

Sub Total GRUPO 1 0 0,00

GRUPO 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA

201 COLETA DE MATERIAL

202 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO 3246 12.273,80

203 DIAGNGSTICO| POR ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA

204 DIAGNOSTICO|POR RADIOLOGIA 43 346,00

205 DIAGNGSTICO|POR ULTRA-SONOGRAFIA

209 DIAGNOSTICO|POR ENDOSCOPIA

211 METODOS DIAGNOSTICOS EM ESPECIALIDADES 6 29,00

212 DIAGNOSTICO|E PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA

214 DIAGNOSTICO|POR TESTE RAPIDO

Sub Total GRUPQ 2 3295 12.648,80

GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS CLINICOS

301 CONSULTAS/ATENDIMENTOS/ACOMPANHAMENTOS 926 1.610,00

302 FISIOTERAPIA

303 TRATAMENTOS CLINICOS (OUTRAS ESPECIALIDADES)

306 HEMOTERAPIA

307 TRATAMENTO|ODONTOLAGICOS 18 11,00

309 TERAPIAS ESPECIALIZADAS . / /\
Documento Descritivo — Pagina 12
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS%GERAIS

Sub Total GRUPO 3 f 944 1.621,00
GRUPO 04 - PROCEDIMENTOS CIRURGICOS !
401 PEQUENA CIRURGIA E CIRURGIA DE PELE, CUTANEQ £ MUCOSA
404 CIRURGIA DAS VIAS AEREAS SUPERIORES
405 CIRURGIA DO APARELHO DE VISAO
406 CIRURGIA DO APARELHO CIRCULATORIO
407 CIRURGIA DO APARELHO DIGESTIVO :
408 CIRURGIA DO SISTEMA OSTEOMUSCULAR
409 CIRURGIA DO APARELHO GENITURINARIO
410 CIRURGIA DE MAMA
411 CIRURGIA OBSTETRICA
"a12 CIRURGIA TORACICA
413 CIRURGIA REPARADORA
414 CIRURGIA ORO-FACIAL 12 36,00
415 OUTRAS CIRURGIAS f
417 ANESTESIOLOGIA l
Sub Total GRUPQ 4 .12 36,00
TOTAL DA MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL 4251 14.305,80

e
P\ hadRs

. Indin Vinnh dn Okt i . f\ . _ .

cODIGO DESCRIGAO SERVICO QU“:':;L%DE VATLS;‘AT_E':?L
GRUPO 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA
201 COLETA DE MATERIAL POR MEIO DE PUNGAOQ/BIOPSIA
202 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO
204 DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA
206 DIAGNOSTICO POR TOMOGRAFIA
207 DIAGNOSTICO POR RESSONANCIA MAGNETICA
208 DIAGNGSTICO POR MEDICINA NUCLEAR IN VIVO
210 DIAGNGSTICO POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA
21102 DIAGNGSTICO EM CARDIOLOGIA
21107 DIAGNGSTICO EM OTORRINOLARINGOLOGIA/FONOAUDIOLOGIA
212 DIAGNOSTICO E PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA
Sub Total GRUPQ 02 0 0,00
GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS CLINICOS
30107 ATEND/ACOMP REAB. FISICA MENTAL VISUAL MULTIPLAS DEFICIENCIAS
30111 ATEND/ACOMP QUEIMADGS
30112 ATEND/ACOMP DE DIAG. DE DOENCAS ENDOCRINAS/METABOLICAS E NUTR. (
30113 ACOMPANHAMENTO EM OUTRAS ESPECIALIDADES
30312 TRATAMENTOS POR MEDICINA NUCLEAR EM VIVO
304 TRATAMENTO EM ONCOLOGIA
306 HEMOTERAPIA o~ i
307 TRATAMENTOS ODONTOLOGICOS / j
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309 TERAPIAS DO APARELHO GENITURINARIO
Sub Total GRUPO 03 0 0,00
GRUPO 04 - PROCEDIMENTOS CIRURGICOS
409 CIRURGIA DO APARELHO GENITURINARIO
413 TRATAMENTO DE QUEIMADOS
414 CIRURGIA OROFACIAL
Sub Total GRUPO 04 0 0,00
GRUPO 07 - ORTESES PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS - SUBGRUPO 01 - NAQ RELACIONADOS AO ATO CIRURGICO
70101 OPM AUXILIARES DA LOCOMOGAO
70102 OPM ORTOREDICAS
70103 OPM AUDITIVAS
70104 OPM OFTALMOLOGICAS
70106 OPM EM UROLOGIA
70108 OPM DE ANOMALIAS BUCO-MAXILO-FACIAL
70109 SUBSTITUIC,"'\O / TROCA EM ORTESE E PROTESE
70110 OPM EM QUEIMADOS
Sub Total GRUPO 07 0 0,00
TOTAL DA ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL 0 0,00

CODIGO DESCRICAO SERVICO INTERNACOES VA]fg'T‘ATf:ZAL
PREVISTAS
09.01.180 CIRURGICO 28 10.336,52
09.01.195 CLNicO 8 5.306,80
09.01.191 OBSTETRICQ
09.01.198 PEDIATRICO
OUTRAS ESPECIALIDADES
03.03.13 Cuidados Prolongados
03.03.17 Transtornos| Mentais
09.01.196 Psigiuiatria ‘Cronica
TOTAL MEDIA COMPLEXIDADE HOSPITALAR 36 15.643,32

o
c6DIGO DESCRICAO SERVICO INTENRN?\EGES VA;S;‘A“L"_E';:AL
PREVISTAS

03.03.18 TRATAMENTO HIV/AIDS
03.03.04 TRATAMENTO DOENGAS SIST. NERVOSO CENTRAL E PERIFERICO

03.04 TRATAMENTO EM ONCOLOGIA

04,03 CIRUGIA SISTEMA NERVOSOS CENTRAL E PERIFERICO

04.05 CIRURGIA APARELHO DA VISAO

04.06 CARDIOVASCULAR
04.06.01 CIRURGIA CARDIOVASCULAR /,\
04.06.02 CIRURGIA V:ASCULAR / \
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04.06.03 CARDIOLOGIA INTERVENCIONISTA i
0406.04 CIRURGIA ENDOVASCULAR
04.06.05 ELETROFISIOLOGIA
04.06.06 CIR. CARDIOVASC. PEDIATRICA

04.08 CIRURGIA SISTEMA OSTEOMUSCULAR

04.16 CIRURGIA EM ONCOLOGIA

TOTAL ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR 0 0,00

o
cODIGO DESCRICAO SERVICO IN‘IFE':NI;I(E;(')ES VA;'ggATf';gAL
PREVISTAS
08.02.01.083 UTI ADULTO - TIPO I j
08.02.01.091 UTI ADULTO - TIPO HI !
08.02.01.156 UTI PEDIATRICA - TIPO !
08.02.01.075 UTI PEDIATRICA - TIPO 11t
08.02.01.121 UTI NEONATAL - TIPO Il
08.02.01.121 UTI NEONATAL - TIPO il
08.02.01.210 UT! TER. CORONARIANA (UCO) TIPO 11
08.02.01.023 UC! NEONATAL {Leito Convencional)
08.02.01.024 UCI NEONATAL {Leito Canguru) ]‘
TOTAL LEITOS COMPLEMENTARES 0 0,00

x VALOR MENSAL
c6DIGO DESCRICAO SERVICO QUANTIDADE TOTAL - R$
i
L~
TOTAL DOS SERVICOS FAEC 'j / 0 0,00
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ARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

CODIGO DESCRICAO SERVICO QUANTIDADE VATLg'T‘A“L"f':gAL
09.90.182 Recurso Portaria n2 3.166/2013 - Média Complexidade Ambulatorial
09.90.181 Recurso Portaria n 3.166/2013 - Média Compl_exidade Hospitalar
09.05.80 Incentivo de Qualificagdo da Gestdo Hospitalar - IGH (IAC)
09.05.80 Incentivo Integracdo ao SUS (Integrasus)
09.05.30 Incentivo Leitos de Satdide Mental (SHR-RAPS)
09.90.208 incentivo Traumatologia
09.05.70 Incentivo Reabilitagdo OPM (DeliberagaoCIB/SUS-MG n2 1.503/2013)
09.05.80 Del CIB SUS|n2 2468 (22/03/2017) 1 202.059,00
09.05.80 Incentivo de Atengdo Especializada a Pop. Indigena
09.03.172 SADT de Terapia Renal Substitutiva ~
03.04 SADT de Oncologia
04.06.01 SADT de Cir‘urgia Cardiovascular
04.06.02 SADT de Cir‘urgia Vascular
04.06.03 SADT de Cardiologia Intervencionista
0406.04 SADT de Cir‘urgia Endovascular
TOTAL PORTARIAS MI‘NISTERIAIS; INCENTIVOS E RECUSRSOS COMPLEMENTARES 1 202.059,00
[
PROGRAMACKO\ORCAMENTARIA :
DESCRICAO DO RECURSO METAS TOTAL MENSAL | 1OTAL
QUANTITATI-VAS

RECURSO MEDIA COMPLEXIDADE

|
VALOR | AMBULATORIAL (MCA) R$ 14.305,80
PRE- RECURSO MDA COMPE R$ 232.008,12 | R$ 2.784.007.44
FIXADO UR EDIA COMPLEXIDADE
HOSPITALAR (MCH) RS 15.643,82
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS;i GERAIS

RECURSO PORTARIA N2 3.166/2013 - RS 0.00
AMBULATORIAL (MCA) ’ |
RECURSO PORTARIA Ne 3.166/2013 ~ RS 0.00
HOSPITALAR {MCH) :
INCENTIVO IAC R$ 0,00
INCENTIVO INTEGRASUS R$ 0,00
JINCENTIVO SAUDE MENTAL R$ 0,00
SADT (MCA) R$ 0,00
OUTROS R$ 202.059,00 | |
RECURSO ALTA COMPLEXIDADE }
AMBULATORIAL R$0.00 5
RECURSO ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR R$0,00| °
VALOR
PGS, | LEITOS COMPLEMENTARES R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00
FIXADO | raEc R$ 0,00
OUTROS RS 0,00
SADT ALTA COMPLEXIDADE R$ 0,00
TOTAL R$ 232.008,12 | R$ 2.784.097,44
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINASi GERAIS

Vill.  ANALISE DE DESEMPENHO PARA REPASSE DOS RECURSOS

VIIILA — DESEMPENHO DAS METAS QUANTITATIVAS

Cem por cento (100%) do valor pré-fixado, conforme quadro sintese(VI.A), estabelecido
neste instrumento, tera seu repasse condicionado ao percentual de cumprimento das metas
quantitativas financeiras.

O acompanhamento quantitativo financeiro tera como fonte de dados as bases oficiais
de produgdo do Ministério da Saiide - Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA) e Sistema de
Informacdo Hospitalar {SIHD) a partir da apura¢io da produgdo APROVADA na média
complexidade.

O percentual de desempenho apurado com base em cada sistema de informacio (SIA e
SIHD) corresponderd ao recebimento proporcional de recursos do valor pré-fixado, conforme
definido nas faixas abaixo:

I
i
|
|

DESEMPENHO 1
(MEDIA DA PRODUCAO NO PERIODO AVALIADO PERCENTUA(LF;(;?XR;SE)SPONDENTE
EM RELACAO A META - %)
Abaixo de 70% % equivalente ‘a pontuagdo obtida
70% a 80% 180%
81% a 90% 90%
91% a 100% 100%

Os percentuais supracitados serdo aplicados separadamente para os valores financeiros
correspondentes as metas classificadas como ambulatoriais de média complexidade e
hospitalares de média complexidade. Para o valor dos incentivos, néo‘fseré aplicado nenhum
percentual. ;

A CAC deverd analisar as metas financeiras para fins de idéntificagéo da faixa de
producdo em relagdo ao teto financeiro contratado e, consequenteme:nte, para o impacto no
repasse dessa parcela dos recursos, sendo vedada a apresentagdo de justificativa para o n3o

cumprimento.

Os dados serdo apurados conforme exemplificado no quadro abaixo:

Apuragdo dos resultados:

MEDIA DE
DESCRICAO DOS META PRODUCAOC DOS PERCENTUAL
‘ VALORA P
SERVICOS QUANTITATIVA MESES DE DESEMPENHO CORRESPONDENTE 0 AGAR
APURACAO

! FAIXA(%) x 100%
MCA A B B/A(%) FAIXA(%) DO VALOR PRE-
FIXADO (MCA)
‘ FAIXA(%) x 100%
MCH C D D/C{(%) FAIXA(%) DO VALOR PRE-
‘ FIXADO {MCH)
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ARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

VIil.B - DESEMPENHO DAS METAS QUALITATIVAS — REFERENTE AQ VALOR PRE-FIXADO

O desempenho qualitativo serd monitorado sistematicamente, contudo sem ter impacto
financeiro.

IX. PROGRAMACAO ORCAMENTARIA ESTIMADA

PROGRAMAGAO ORCI‘-\MENTARIA ESTIMADA PARAO| VALOR MENSAL | VALOR ANUAL
HOSPITAL RS RS
VALOR PRE-FIXADO 232.008,12 2.784.097,44
VALOR POS-FIXADO 0,00 0,00
TOTAL RS 232.008,12| RS 2.784. 097 44

O valor anual estimado para a execugdo do Contrato lmporta em R$~2‘784 097,
milhdes, setecentos e Anenta e quatro mil, noventa e sete reais e quarenta e quatro
conforme especificado a seguir,

IX.A — VALOR PRE-FIXADO

- O compone
setecentos e oitenta e
transferido a8 FHEMIG em parcelas duodeumals de RS 232 008 12 (D Y
oito reais e doze centjlos) conforme discriminado abaixo, observadas as regras constantes no

|

item VIl deste Documento Descritivo:

Cem por cento (100%) do valor pre—flxado referente ao montante de RS 232 008 12
(Duzentos e trinta e dois mil, oito reais. e doze centavos), serd repassado
mensalmente 3 FHEMIG de acordo com o percentual de cumprimento das metas

quantitativas financeiras referente ao valor pré-fixado, discriminados no “Quadro

, | .
Sintese” neste Documento Descritivo.

- O cumprimento das metas quantitativas financeiras e qualitativas {vinculadas aos
indicadores classificados como “Geral”) estabelecidas neste Documento Descritivo devera ser
avaliado/atestado pela|CAC e acompanhado/monitorado pelo Gestor do Contrato.

- A efetivagdo do pagamento do valor da parcela pré-fixada, com seus devidos
descontos, serd realizada até o 52 dia atil, apés o Ministério da Saude creditar os recursos
financeiros na conta bancdria do Fundo Estadual, conforme previsto na Portaria de Consolidac3o
GM/MS n2 6/2017.

IX.B— VALOR POS-FIXADO
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IX.B— VALOR POS-FIXADO

O componente pés-fixado importa em RS 0,00 (zero) e corresporpde aos servigos de alta
complexidade, Leitos Complementares e FAEC que serdo repassados a lfHEMIG pés-producdo,
aprovagdo e processamento, de acordo com a produgdo mensal aprovada.

A efetivacio do pagamento referente aos servigos de alta] complexidade, Leitos
Complementares e FAEC serd realizada até o 52 dia Util, ap6s creditar na conta bancéria do Fundo

Estadual e disponibilizagdo do processamento pelo Ministério da Saude.

X.  CRONOGRAMA DE REUNIOES DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO

i
i

Més

Competéncias Monitoradas

Compe!téncias de Desconto

Julho

Janeiro a Abril

!
Junho a Setembro

Novembro

Maio a Agosto

Oijtubro a Janeiro

Margo

Setembro a Dezembro

Fevereiro a Maio

N

i oA
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DECLARAGAO SOBRE SITUAGCAO FISCAL

Na qualidade de repre‘
qualquer débito de m‘
Municipal ou qualqu
transferéncia de recur

na forma deste Documento Descritivo

S
Estado de Saude de Minas Gerais/FES, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste

entante da FHEMIG, DECLARO, para fins de prova junto a Secretaria de

ora ou situagdo de inadimpléncia com o Tesouro Nacional, Estaduatl e
er 6rgdo ou entidade da Administragdo Publica, que impeca a
sos oriundos de dotagdes consignadas no Orcamento da SES-MG/FES,

Belo Horizonte, 05 de ‘V\Du«\ﬂﬁﬁ‘ de 2018.

U A

W

Presid

Vania Maria Souza Melo Pinto da Cunha
ente da Fundac¢do Hospitalar de Minas Gerais/FHEMIG

XH. ASSINATURA DO INTERVENIENTE

Belo Horizonte, 0§ de reeedrng” de 2018.

\VMMM% e Conealah (b
Adriana Michelé Gongalves Silva
Secretdria Municipal de Saide de Bambui

XIH. APROVACAO DO CONCEDENTE
APROVADO

Belo Horizonte, U5 de Y‘G%ﬂ\&ﬂ.@’ de 2018.

Wandha quine dos Satve

4ria de Regulaggo
Subsecretar 2 /SFS-MG.

s @

lule

~ Wandha Karine dos Santos
Subsecretdria de Regulagio em Satde — SES/MG

€l 99 T

MAGP: 1392606-8

Documento Descritivo

FHEMIG Bambui(Casa de Sa

(
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. EXTRATO DO TERMO DE CONTRATO N° 1192018; . -

" Extrato do’Terino de Contrato de
‘entre si celebram .0 EMG/SES/S

~Hospitalar do Estado de Minas

. municipio de Belo Horizonte/MG.

i
i

Gestiio n* 119/2018 que
US-MG ¢ a Fundagio
Gerais. 3 ' FHEMIG, do
CNPJ:. 19.843:929/000]-

00. Objeto: .0 presente . instrumento tem ‘por_objeto m

. contratacio. de acdes € servigos de
atencdo ambilatorial 1io ambits do
de  Minas Gerais (BUS/MG) . a
CONTRATADA, cumprindo as me

' os ‘Documientos Descritivos, partes

satde que coritempla a
Sistema Unico de Saide
serem’ prestados pela’
tas propostas, conforme -
integrantes do referido

Contrato, a saber:

- Anexo I — Documento Descritivo ‘da

Casa de Saide 840 Francisco de Assis - Bambui — Anexo 11

— Documento Descritivo da Cas
UbA. O valorimensal estimado d
232.008,12 (duzentos e trinfn e

a4 de Saide Padre Damiio -
© presente Contrato é de RY .

dois ‘mil e oito- reais ¢ dozé .

centavos) para a Casa de Saide Sio Fr
‘Bambui e R$437.864,99 (quatrqéenms e
oitocentos " e sessenta e quatre reais e

ancisco de“Assis -
trinta e sete milL

B Lo
noventa ‘¢ nove 1. ;

centavos) para a Casa de¢ Saide Pa
estimado, global: RS 40.192.386,60

dre Damiio ~ Ubd. Valod
(quarcnga milhdes; cento

¢ moventa ¢ ‘dois mil, frezentos e pitenta es

sessenta

eis reais e

centaves). . -

Dotacao

. 4291.10.302.183.4492.0001-339139-37.1. ‘Font,
/% ™ 8US. Vigéncia:

ura. A tura:

05/11/2018.

Or¢amentiiria;

Assinam:

e:-Recursos do
60 {sessenta) meses a partir da data de sua

Pela:

Secrétaria - de 'Estado de Saide/SUS-MG/FES, a Sra..

Wandha -Karine dos Santos,

Estado de Minas Gerais - F

pela Fundacio Hospitalar do;:

HEMIG, do municipio de Belo!

- Horizonte/MG, a.Sra. Vinia Maria Souza Melo Pinto da

Cunha,” pela Fundagio Hospitalar»do

Estado de' Minas

.

MINAS GERAIS

Gerais/Casa~ de - Saiide Sao Francisco  de  Assis .=t o .
Bambui/MG, o Sr. Welson Ricardo Marques da Rocha, pela Co

ospitalar do Estado de- Minas Gei-ais/Casa'dc‘ ’

Satide Padre Damizo =~ Uba/MG; a Sra. Andrea 'A_,ssante]
Honorato, pela:Secretaria Municipal de‘Saiide de Bambui e

"Gestora- do SUS Municipal,

a ‘Sra. Adriana- . Michele ;

" Gongalves Silva e pela lSecre’taria Maunicipal de Saade de 1

"Uba e Gestora do SUS Municipal, a Sra. Dulcinéa Thinassi |

Perini.

0
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

TERMO DE CONTRATO N2 119/2018, QUE ENTRE SI CELEBRAM O ESTADO DE
MINAS GERAIS, POR INTERMEDIO DE SUA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
E A FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS, VISANDO A
PRESTACAO DE ACOES E SERVICOS DE SAUDE AQ SISTEMA UNICO DE SAUDE
DE MINAS GERAIS (SUS/MG).

O Estado de Minas Gerais, por intermédio da Secretaria de Estado de Saude, Orgado Gestor do Sistema
Unico de Saude, inscrita no CNPJ sob o n? 18.715.516/0001;88, doravante denominada
CONTRATANTE, neste ato representada por sua Subsecretaria de Regulagdo em Saude, WANDHA
KARINE DOS SANTOS, portadora da Carteira de Identidade n2 MG. 4.465.916, expedida pela SSP/MG,
inscrita no CPF sob o n2 800.572.176-53, com domicilio especial na Rodovia Papa Jodo Paulo I, 4.143,
Bairro Serra Verde CEP 31.630-900 - Belo Horizonte, Minas Gerais e de outro lado a FUNDACAO
HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS, inscrita no CNPJ sob o n2 19.843.929/0001-00,
doravante denominada CONTRATADA neste ato representada por slha Representante Legal Sra.
VANIA MARIA SOUZA MELO PINTO DA CUNHA, portadora da Carteira de Identidade n2 1.637.390,
expedida pela SSP/MG, inscrita no CPF sob o n? 455.542.776-91 e seus Responsdveis Técnicos Sr.
WELSON RICARDO MARQUES DA ROCHA, portador da Carteira de ldentidade n2 MG-4.731.135,
expedida pela PCE/MG, inscrito no CPF sob o n2 717.407.676-91, Sra. ANDREA ASSANTE HONORATO,
portadora da Carteira de Identidade n2 23.245.733-5, expedida pela S$P/SP, inscrita no CPF sob o n2
712.473.436-34, todos com domicilio especial na Alameda Alvaro Celso, n2 100, bairro Santa Efigénia,
no municipio de Belo Horizonte/MG, com a INTERVENIENCIA do muni}cipio de Bambui/MG por meio
de sua Secretaria Municipal de Saude, inscrita no CNPJ sob o n® 2;1.505.966/0001-50, neste ato
representado por sua Secretdria Municipal de Saude e Gestora do iSUS Municipal, Sra. ADRIANA
MICHELE GONCALVES SILVA, portadora da Carteira de identidade n2 MG-13.299.196, expedida pela
SSP/MG, inscrita no CPF sob o n2 055.085.956-00, com domicilio efspecial na Avenida Armando
Franco, n2 186, Sala 34, bairro Centro, no municipio de Bambui/MG q do municipio de Uba/MG por
meio de sua Secretaria Municipal de Salde, inscrita no CNPJ sob o n? 15.582.382/0001-86, neste ato
representado por sua Secretaria Municipal de Salde e Gestora do SUS Municipal, Sra. DULCINEA
THINASSI PERINI, portadora da Carteira de Identidade n2 MG-1.718.461, expedida pela SSP/MG,
inscrita no CPF sob o n2 550.947.756-34, com domicilio especial na Rua Antenor Machado, n2 339,
bairro Centro, no municipio de Ubd/MG resolvem celebrar o presente Contrato para execugdo de
acBes e servicos de salde, tendo em vista o disposto na Constituicdo da; Republica Federativa de 1988,
na Lei n2 8.080 de 19 de setembro de 1990, no Decreto n2 7. 508 de 28 de junho de 2011, na Lei n®
8.142 de 28 de dezembro de 1990, na Lei n2 8.666 de 21 de junho de 1993, na Lei Complementar n®
141 de 13 de janeiro de 2012, Portaria de Consolidagao n° 1, n® 2, n2 3ene 5, de 28 de setembro de
2017, que tratam das normas sobre as politicas nacionais de saude dc]) Sistema Unico de Saude/SUS,
por forca da Portaria 2.501, de 28 de setembro de 2017, e demais :normas e legislacdo especifica
mediante as Cldusulas e condigdes que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente instrumento tem por objeto a contratacdo de agles e serv;igos de satde que contempla a
atenc¢do ambulatorial no dambito do Sistema Unico de Saude de Miinas Gerais (SUS/MG) a serem
prestados pela CONTRATADA, cumprindo as metas propostas, conforqne os Documentos Descritivos,

partes integrantes deste contrato: ]

Anexo | — Documento Descritivo da Casa de Saude Sao Francisco de As:jsis— Bambui
Anexo |l — Documento Descritivo da Casa de Saude Padre Damido — Ubié
1

|
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CLAUSULA SEGUNDA -

A execugdo do presen

N — e e e e tErwE R S E—— RS SEw

O REGIME DE EXECUGAO E GESTOR DO CONTRATO

te contrato observara o que nele estd disposto, bem como o previsto no

Documento Descritivo, parte integrante deste instrumento, considerando o seu objeto, bem como a

formacao e capacitagéo‘

Saude —SUBREG e a Subl
Estado de Salde, a gesta

S

dos profissionais de salde, competindo a Subsecretaria de Regulacio em
ecretaria de Politicas e A¢Ges de Satide - SUBPAS, no 4mbito da Secretaria de
o do contrato.

Paragrafo unico. Os responsdveis pelo acompanhamento e fiscalizacdo, irdo utilizar de procedimentos

de supervisao indireta o
critérios definidos em nc

u local, bem como irdo verificar, controlar e avaliar os servigos prestados sob

rmatizagbes pertinentes.

CLAUSULA TERCEIRA — DO DOCUMENTO DESCRITIVO

O Documento Descritivo
de 24 (vinte e quatro) m

§1° O Documento Descr
A definicdo de t
pesquisa, que se
A definicdo de
contratados;

A definicdo de

A descrigdo da e‘
V. Adefinicdo de i
Vi

o

§292 0 Documento Descr‘

S

instrumento de operacionalizagdo das agdes e servicos, terd validade maxima

eses, de acordo com o modelo estabelecido no anexo a este Contrato.

tivo contera, quando couber:

0das as agbes e servicos de saude, nas areas de assisténcia, gestdo, ensino e

rdo prestados pela CONTRATADA;
metas fisico-financeiras na prestagdo das acBes e servicos de saude

etas qualitativas na prestagdo das ag¢Ges e servicos de salde contratados;
trutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos;
dicadores para avaliacdo das metas e desempenho;

A defini¢do dos recursos financeiros e respectivas fontes envolvidas na contratacgo.

tivo deverd ser renovado apos seu periodo de validade, podendo ser alterado

a qualquer tempo, quando acordado entre as partes.

§32 Findo o prazo de 24
excepcionalmente, e me
pactuadas no uitimo Doc

§42 A ndo renovacdo do
CONTRATADA sera cons
CONTRATANTE.

vinte e quatro) meses, ndo tendo sido emitido o novo Documento Descritivo,

diante justificativa fundamentada da &rea técnica, prevalecero as condicbes

umento, até que um novo seja emitido.

Documento Descritivo nos prazos estabelecidos nesta Clausula por recusa da
derada quebra de contrato, podendo gerar rescisdo unilateral, por parte da

CLAUSULA QUARTA -~ DOS ENCARGOS COMUNS

Constituem-se compromissos firmados conjuntamente entre CONTRATANTE, CONTRATADA e

INTERVENIENTES:

i
I
.
v.

Elaborar Do

Promover a

Elaborar prc

Aprimorar a

cumento Descritivo de metas qualitativas e quantitativas;

tocolos técnicos e de encaminhamento para as a¢bes e servicos de saude;
educagdo permanente de recursos humanos; e

ateng¢do a saude.

CLAUSULA QUINTA — DAS CONDICOES GERAIS

Na execuc¢do do present
I
Cadastro N

e instr
Os estabelecimentos dev
acion
constantes n

umento, as partes deverdo observar as seguintes condicdes gerais:
erdo ser identificados no contrato pelo cédigo do Sistema de
al de Estabelecimentos de Salde - SCNES, considerando os dados
cadastro.

o)

M
T e R

Termo de Contrato n2 119 - FHEMIG
|
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

It. O acesso dos usuadrios aos servigos prestados pelo SUS/MG se faz preferencialmente
pelas Unidades Basicas de Saude {UBS), considerando a Rede de Aten¢do a Satide (RAS} e
o Plano Diretor de Regionalizagdo {(PDR), ressalvadas as situag@es de urgéncia e
emergéncia;

Hi. O encaminhamento e o atendimento ao usudrio serdo realizados de acordo com as

. AL Ao ] . A .
regras estabelecidas para a referéncia e a contrarreferéncia, mediante ciéncia prévia do

Gestor local, respeitando os mecanismos vigentes das ]centrais de regulacdo e os
regramentos da Relacdo Nacional de A¢des e Servigos de S}adde (RENASES), ressalvadas
as situacdes de urgéncia e emergéncia; |

IV. Todas as agdes e servigos de salide executados pela CONTRATADA em decorréncia do

presente Contrato serdo custeados integralmente com rlecursos publicos do SUS e,
portanto, ndo determinardo custos financeiros para o usudrio em hipdtese alguma;

V. Para efeito de remuneragdo das agdes e servicos contratados, serd utilizada como
referéncia a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Olrteses, Proteses e Materiais
Especiais do SUS, incentivos e outras formas de remune!ragéo de fonte federal e/ou
estadual, de acordo com normas especificas; 1 :

|
VI, As agdes e servigos de sadde contratados devem observar os protocolos técnicos de
atendimento e regulamentos estabelecidos pelo Ministé}rio da Salde e respectivos

gestores do SUS;
Vil As agles e servicos de salide a serem realizadas pela CONTRATADA serdo pactuadas

. . N
entre os entes federados, de acordo com as necessidades de satide da populagdo

adstrita, da capacidade instalada e do parque tecnoldgico digponivel;

. - = . . .
VIH. O monitoramento e avaliagdo deste Contrato serdo realizados obrigatoriamente, e de
maneira sistemdtica, pela Comissdo de Acompanhamento do Contrato e pelas instancias

de controle e avalia¢do das esferas de gestdo do SUS; |

IX. O atendimento ao usudrio do SUS deve incorporar as diretrizes propostas pela Politica
Nacional de Humanizagdo (PNH);

X. A prescricdo de medicamentos deve observar a Relagdo; Nacional de Medicamentos
Essenciais (RENAME) e as padronizagdes especificas feitas pelo Gestor Estadual do SUS;

Xl. Devera ser observado o perfil assistencial da CONTRATADA, de acordo com as Redes

Tematicas de Atengdo a Salde, para atendimento das| demandas do gestor e as
necessidades assistenciais de saude da populagdo.

CLAUSULA SEXTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS 1
Para a execugdo do presente contrato a CONTRATADA receberd recurscls financeiros no valor mensal
estimado de RS 669.873,11 (seiscentos e sessenta e nove mil, oitocento§ e setenta e trés reais e onze
centavos), referentes aos servigos hospitalares e ambulatoriais, sendo: !

e R$ 202.059,00 (duzentos e dois mil e cinquenta e nove reais) referente a incentivo da

Deliberagdo CIB-SUS n? 2.468 de 22 de margo de 2017, RS 14.36)5,80 (quatorze mil, trezentos

e cinco reais e oitenta centavos) referente a Recurso de Médig Complexidade Ambulatorial

(MCA) e RS 15.643,32 (quinze mil, seiscentos e quarenta e trés Jreais e trinta e dois centavos)

referente a Recurso de Média Complexidade Hospitalar (MCH), totalizando o montante de RS

232.008,12 (duzentos e trinta e dois mil e oito reais e doze ce‘ntavos) para a Casa de Saude

Sao Francisco de Assis — Bambui; 1
e RS 404.250,00 (quatrocentos e quatro mil e duzentos e cinquen‘ta reais) referente a incentivo
da Deliberagdo CIB-SUS n? 2.468 de 22 de margo de 2017, RS 2q.874,11 (vinte mil, oitocentos
e setenta e quatro reais e onze centavos) referente a Recurso de Média Complexidade
Ambulatorial {(MCA) e RS 12.740,88 (doze mil, setecentos e quarenta reais e oitenta e oito
centavos) referente a Recurso de Média Complexidade Hogpitaldr (MCH), totalizando o

1
\)5 Aih ;
5 ;

e . 94
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STECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS
|

RF 437.864,99 (quatrocentos e trinta e sete mil, oitocentos e sessenta e quatro
reais e noventa e nove centavos) para a Casa de Salide Padre Damido — Ub4.

|

§12 Todos os recursos financeiros, referentes aos servicos hospitalares e/ou ambulatoriais serio

repassados a CONTRA‘TADA na forma constante no Documento Descritivo, parte integrante deste
instrumento, mediante disponibilidade orcamentaria.

§292 Os recursos de fqnte federal previstos neste Contrato serdo repassados 3 CONTRATADA em

conformidade com os fluxos de processamento regular de procedimentos no SUS.

§32 O repasse dos recursos previstos neste Termo estd vinculado a efetiva transferéncia de recursos

financeiros do Fundo Nacional de Satde para o Fundo Estadual de Sadde.

§49 Os valores descritos no Documento Descritivo, serdo reajustados de acordo com indices
concedidos pelo Minislério da Saude, nos termos do art. 26, da Lei n? 8.080/90 e das normas gerais
da Lei n? 8.666/93, se+do necessario constar no processo de contratacfo as respectivas normativas
que deram origem ao Tajuste.

§5¢ Os valores previstas no presente instrumento, poderdo ser alterados, objetivando a manutencgio

do equilibrio econémico financeiro, nos termos da lei.

§62 Os valores estimgdos previstos no Documento Descritivo poderdio ser revistos e atualizados
periodicamente, em Jecorréncia do processo de elaboragdo e revisdo da Programacdo Pactuada
Integrada - PPI, alterando-se o presente Contrato, constando a devida fundamentacio, respectivos
calculos, bem como a tlrigem do reajuste.

CLAUSULA SETIMA — DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

Os recursos orgamentiérios necessarios ao cumprimento das despesas previstas neste Contrato
correrdo no presente exercicio, a conta da Dotacdo Orcamentdria n2: 4291.10.302.183.4492.0001 —

339139 - 37.1 - Fonte: Recursos do SUS. Valor Global Estimado: RS 40.192.386,60 (quarenta milhdes,
cento e noventa e dois mil, trezentos e oitenta e seis reais e sessenta centavos) referente aos 60

(sessenta) meses de vig‘éncia do Contrato.

Paragrafo Unico. Nos|exercicios financeiros futuros, as despesas correrdo a conta das dotacdes
préprias aprovadas par‘a aqueles periodos.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES

Para a consecuc¢do do ijeto expresso na Cldusula Primeira, competirdo, a cada parte, as seguintes
obrigagdes que seguen‘ﬁz

| — DAS OBRIGACOES COMUNS

Cabera as partes cumprir com as obrigagdes e responsabilidades constantes neste Contrato, bem
como as estabelecidas na legislagdo do SUS, nos diplomas federais e estaduais que o regem, tais
como:

i Pactuar mecanismos que assegurem o acesso as a¢des e servicos de sadde da
CONTRAT/W‘DA de forma regulada;

il. Criar mecanismos que assegurem a transferéncia gradativa das atividades de atencio

bdsica realizadas pela CONTRATADA para as Unidade Basica de Sadde (UBS), conforme a
pactuacdo local;

Termo de Contrato n?/119 - FHEMIG
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Vi.

VILI.

VIII.

IX.

X.

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

Contribuir para a elaboragdo e implantagdo/implementacio de protocolos assistenciais,

operacionais, administrativos e de
estabelecimentos das Redes de Atengdo a Saude (RAS) para

encaminhamento

de usudrios entre os
as acoes e servigos de satide;

Garantir acesso, atendimento e referenciamento entre pontos de atencdo da RAS, com a

finalidade de assegurar a integralidade da assisténcia;
Aprimorar a atengdo a salde;

Zelar pelo adequado funcionamento da Comissio de Acomp

anhamento do Contrato, por

meio da indicagdo dos seus representantes e do fornecimento das informacgdes

solicitadas dentro do prazo;
Realizar agdes de educagdo permanente dos trabalhadores,
profissionais da RAS;

com auxilio a qualificacdo de

Promover a inser¢do de alunos e profissionais de satde do hospital na RAS, com vistas ao
desenvolvimento de atividades de ensino, de acordo com o previsto no Documento

Descritivo, quando couber;

Promover as alteragdes necessarias no Documento Descrit
de acordo com disponibilidade orgamentaria e financeira;
Manter registro atualizado no SCNES.

Il - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

VL.

VII.

VL.

S :\ Termo de Contrato n2.119 - FHEMIG

Cumprir os compromissos, metas e demais condigdes
Documento Descritivo;

Vo, sempre que pertinentes,

especificadas pactuadas no

Garantir a assisténcia igualitdria e integral, sem discriminagdo de qualquer natureza aos
usudrios do SUS, bem como a igualdade de acesso e qualidade do atendimento nas agdes

|

e servicos contratados, em caso de oferta com financiamento privado em carater

complementar;

Garantir que todo profissional de satide vinculado ao co
assegure atendimento aos pacientes do SUS, no dmbito das
e de acordo com sua formacao e capacidade técnica;

rpo clinico da CONTRATADA
acdes e servigos contratados

Garantir a disponibilidade para usudrios do SUS de 100% (cem por cento) da estrutura
fisica, tecnoldgica e de recursos humanos constantes no Documento Descritivo;

Apresentar, sempre que solicitado,

relatérios de atividades que demonstrem,

quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto previsto neste instrumento.

Providenciar imediata correcdo dos equivocos aponta
INTERVENIENTES, quando da execugdo dos servigos;
Manter controle de qualidade sobre suas atividades perio
CONTRATANTE e INTERVENIENTES;

dos pela CONTRATANTE e

dicamente, sem énus para a

Submeter-se as regras de regulagdo do acesso instituida pela Secretaria de Estado de

Saide de Minas Gerais (CONTRATANTE), conforme
disponibilizando a totalidade das agdes e servigos de satde
do gestor;

Garantir que os servigos de assisténcia a salde sejam
contratados e remunerados pela CONTRATADA, sem 8nus
estadual, sendo considerados, para efeitos deste Contrato
da Entidade:

Os membros do seu corpo clinico;

pactuagdo entre gestores,
contratados para a regulagdo

prestados por profissionais
ou obrigagBes para o Gestor
como profissionais préprios

Os profissionais que tenham vinculo de emprego com a CONTRATADA,;

O profissional autdnomo que, eventualmente ou

formalmente servicos ao prestador, ou por este autorizad

como terceiro no SCNES.
Responsabilizar-se pela contratacdo de pessoal para a exec
a regularidade de suas obriga¢bes trabalhistas, sociais,

permanentemente, preste
o e formalmente cadastrado

ugao doy servigos, mantendo
orevidepcidrias, tributdrias e

L
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fiscais, que incidam ou venham incidir sobre o objeto deste Contrato, bem como sua

situacado j‘unto aos orgdos oficiais fiscalizadores de suas atividades, cabendo-lhe
apresentar a CONTRATANTE, sempre que estes julgarem necessario, as comprovagoes
dessa regularidade;

Responsab‘ilizar-se integralmente por manter em dia e remunerar 0s servigos

terceirizad‘os a ele vinculado;

Dispor de ouvidoria e/ou servico de atendimento ao usudrio;

Manter er"n pleno funcionamento um Programa de Controle e Preveng¢do de Infeccdo e

Efeitos Adversos;

Assegurar ‘o desenvolvimento de educagio permanente para seus trabalhadores;

Conduzir ‘os trabalhos em harmonia com as atividades da CONTRATANTE e
INTERVENIENTES, de modo a n3o causar transtornos ao andamento normal de seus

servigos; L
Zelar pela alimentagdo correta e sistemdtica dos sistemas de informag3o e sua utilizacio

para moni{‘oramento e avaliagdo das ag¢Bes e servigos de saude prestados;
Registrar e apresentar de forma correta e sistematica (nos prazos estabelecidos pelo

Ministério|da Satde) os dados de produgdo para o Programa de producdo das acdes e

servicos dt‘e satide (SIA) / Programa do Sistema de Informacg3o Hospitalar Descentralizado
(SIHD) ou (?quivalente.

Proceder ;‘? atualizagdo de dados junto ao Sistema Nacional de Agravo de Notificacio
(SINAN) eT articulagdo com o Servigo de Vigilancia Epidemiolégica local;
Comunicar‘ a CONTRATANTE e aos INTERVENIENTES quaisquer alteragdes: razio social,

controle aciondrio, mudanca de diretoria, Estatuto e de enderego, bem como alteragio
do Respon‘sével técnico pelo servi¢o, por meio de fotocépia autenticada da Certid3o, da

junta Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas, efetuando a devida

atualizagdo junto ao SCNES;

Afixar avisl:, em local visivel aos seus usudrios, nas entradas de publico externo ou salas

de espera de atendimento aos pacientes do SUS, da condicdo da entidade como
integrante|do SUS, e da gratuidade dos servigos prestados nessa condico;

Esclarecer|ao usudrio do SUS, sobre seus direitos e demais informacgdes necessérias,
pertinentes aos servigos oferecidos;

Manter sempre atualizado o prontudrio médico de acordo com a legislagdo vigente dos

drgdos corppetentes;
Entregar ao usudrio ou ao seu responsdvel, no ato da saida do estabelecimento

document%) comprobatdério informando que a assisténcia foi prestada pelo SUS, sem
custos adi‘cionais para o paciente. O cabegalho deve conter o seguinte esclarecimento
“Esta conta foi paga com recursos publicos provenientes de seus impostos e

contribuicbes sociais, sendo expressamente vedada a cobranga, diretamente do usuério,
de qualquér valor, a qualquer titulo”;
Responder por quaisquer prejuizos que seus empregados ou prepostos, vierem causar ao

patrimdnio da CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes de a¢3o ou omiss3o culposa ou
dolosa, pr(lncedendo imediatamente aos reparos ou indeniza¢®es cabiveis e assumindo o
énus decor‘rente;

Responsab‘ilizar-se por eventual cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu

vrepresentTte, por profissional empregado ou preposto, em raziio da execucio deste

Contrato;

Justificar aos INTERVENIENTES, ao paciente, ou seu representante, por escrito, as razdes
técnicas alegadas quando da decisdo da n3o realizagdo de qualquer ato profissional
necessério‘é execu¢ao dos procedimentos previstos neste Contrato;

Cumprir ou elaborar em conjunto com a CONTRATANTE e INTERVENIENTES o

. \ " .
planejamento e a programacio do trabalho a ser realizado;
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XXVIH.

XXIX.

XXX,

XXXI.
XXXII.

XXXII.

XXXIV.

XXXV.

XXXVI.

XXXV,

Il - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

Vi,

VII.

VIH.
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Farnecer todos os equipamentos, insumos e mio de obra necessarios a plena execucdo

das servigos contratados e aos padrdes de qualidade estabe
Comunicar imediatamente aos INTERVENIENTES, com pro

ecidos pelo SUS;
posta de solugdo, visando a

ndo interrupgdo da assisténcia aos usudrios do SUS, a existéncia de equipamento que
porventura venha a apresentar defeito técnico, ou necessitem de intervalo de usos para

manutengdo, ou substituicdo, bem como a auséncia de prof
das a¢des e servigos de salde contratados.
Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar

ssional (s) para desempenho

a prestagdo de servigos de
acdo legal;

saude, salvo em casos de iminente perigo de morte ou obrig
Garantir a confidencialidade e confiabilidade dos dados e da!s informagdes dos usuarios;
N3o realizar ou permitir pesquisas ou experimentos que ndo estejam nas Diretrizes do
Comité de Ftica e registradas no Ministério da Saude;

Aplicar integralmente os recursos financeiros provenientes|deste Contraato em agdes e
servigos de saude prestados ao SUS;

Responsabilizar-se por eventuais distor¢des no faturamento da produgio das agdes e
servigos de saude, incluindo a sua adequagdo; }
Realizar monitoramento e avaliacio das metas fisico-f1inanceiras pactuadas neste
Contrato, bem como auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia e
controle de riscos; {

Garantir o acesso dos Conselhos de Satide aos servicos contratados no exercicio do seu
poder de fiscalizagdo. 1

Submeter-se ao controle do Sistema Nacional de Audltorga {SNA), no ambito do SUS,
disponibilizando tempestivamente e na integra as informacgBes e documentagio
solicitadas;

Efetuar o repasse dos recursos financeiros a CONTRAT
conforme Cldusula Quinta deste Contrato, observadas as
INTERVENIENTES sempre que estas se fizerem necessarias;
Acompanhar, supervisionar, orientar e fiscalizar as acdes
Contrato, em Nivel Central e nas Superintendéncias/Geréncia
Instituir e garantir o funcionamento regular e ad
Acompanhamento do Contrato;

Analisar e aprovar os relatérios apresentados pela CONT
Documento Descritivo, quando couber;

Acompanhar e analisar o alcance das metas e as
CONTRATADA, para a tomada de decisdo sobre alteragdes
sua renovacdo;

Apoiar o desenvolvimento e aperfeicoamento dos servico
ampliagdo do atendimento aos usuérios do SUS e melhorias

1

ADA, em conta especifica,
autorizagdes emitidas pelos

relativas a execugdo deste
s Regionais de Satde;
equado da Comissdo de

RATADA, de acordo com o

justificativas enviadas pela
no Documento Descritivo ou

s da CONTRATADA, visando
do padrdo de qualidade das

agdes e servigos de saude;

Estabelecer mecanismos de controle de oferta e demanda de ac¢des e servicos de saude
contratados; i

Regular o acesso as agdes e servicos de salde ambulatoriais e hospitalares da
CONTRATADA por meio das Centrais de Regulagdo e} outros fluxos regulatérios
contratados nas instdncias de gestdo do SUS e regifio ampliada de satide;

Cumprir as regras de alimentagdo e processamento do Sistéma de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (SCNES) e da produgdo das agoes e servvgos de saude (S!A e
SIHD), além dos demais sistemas de informagio estabeleudos pelo

atencdo hospitalar e/ou ambulatorial no SUS; 1
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XHI.
XIV.

XV.
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Apresentar |relatérios mensais das glosas técnicas e administrativas dos procedimentos
ambulatoria‘\is e/ou hospitalares;

Notificar a CONTRATADA sobre as ocorréncias referentes ao ndo cumprimento das metas,
efou quaisi‘uer outras alteragdes que interfiram no cumprimento deste contrato.
Fiscalizar as denuincias de cobranca indevida de qualquer acio ou servico de satde do SUS
prestados p‘ela CONTRATADA ou profissional de saude;

Promover a‘ integragao das praticas de ensino-servigo a realidade das RAS;

Apoiar a oferta de vagas para estdgio de graduagdo e vagas para a pds-graduagdo,
especialmer‘ne em residéncias, nas especialidades prioritarias para o SUS, quando couber;
Estimular, apoiar e financiar o desenvolvimento de pesquisa nos hospitais, em parceria

com instituigdes de ensino e outras instancias de governo, quando couber.

IV — DAS OBRIGAGCOES DOS INTERVENIENTES

VI

VII.

VIILI.

Xl.

XIl.

Acompanhar, em conjunto com a CONTRATANTE, por meio da respectiva
Superintendéncia/Geréncia Regional de Sadde, as agdes relativas a execugdo deste
Contrato;
Fiscalizar, por meio de sua Secretaria Municipal de Sadde, as a¢des relativas a execugdo
deste Contrato;

Prestar orientacdes e auxilios a CONTRATADA no intuito de que sejam cumpridos os
compromiésos e as metas pactuadas neste Contrato;

Disponibilizar informac8es e dados que se fizerem necessérias para o acompanhamento
deste Contrato;

Manter atualizados no SCNES os dados e informacgdes da CONTRATADA;

Acompanhar a alimentag3o dos sistemas de informagdes da SES/MG e do Ministério da
Saude, realizada pela CONTRATADA;

Aprimorar sua rede assistencial local, promovendo a articula¢do com a regido de saude;
Identificar mudancas epidemioldgicas que impliquem alteracdes deste Contrato;

Dispor de|servico de controle e avaliagdo municipal para a devida autorizacdo de
procedimentos;

Regular a demanda/oferta de internagdes, consultas e exames especializados, por meio
do Setor de Cantrole e Avaliag3o;

Notificar a) CONTRATANTE, em até 15 (quinze) dias, sobre as ocorréncias referentes ao
ndo cumpr‘imento das metas pactuadas, ou quaisquer outras alterag¢des que interfiram
no desempenho deste instrumento contratual, por meio de documentos
comprobatdrios.

Encaminh ‘r declaragdo informando o montante de recurso financeiro oriundo de fonte
municipal destinado a CONTRATADA, comprometendo-se a manté-la atualizada, quando
couber.

CLAUSULA NONA - DO ACOMPANHAMENTO, CONTROLE E AVALIAGAO DO CONTRATO

|

Para acompanhamentp da execug¢do deste instrumento contratual, a CONTRATANTE instituira a
Comissao de Acompanpamento do Contrato, no prazo de até 30 {trinta) dias apds a assinatura deste
instrumento, composta por:

|

Dois representantes da CONTRATANTE;
Dois representgntes da CONTRATADA;
Um representa‘nte de cada um dos INTERVENIENTES.

§12 A Comissdo de Acompanhamento do Contrato terd as seguintes atribuices:

Termo de Contrato n2119 - FHEM
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II.  Acompanhamento e avaliagdo dos indicadores contratados| e suas respectivas metas
qualitativas;
ll. Propor readequagdes das metas pactuadas, dos recursos financeiros e outras que se fizerem
necessarias nas cldusulas contratuais, desde que essas ndo alterem seu objeto, bem como
propor novos indicadores de avaliagdo no Documento Descritivo,

IV.  Avaliar a qualidade da atengdo a satide dos usudrios prestada pela CONTRATADA.

§22 O desempenho da CONTRATADA, por meio dos indicadores estabelecidos no Documento
Descritivo, serd acompanhado e apurado pela Comissdo de Acompanhamento do Contrato, a cada 04
{quatro) meses, conforme o cronograma abaixo:

Més Competéncias Monitoradas Competéncias de Desconto
Julho laneiro a Abril Julhoja Outubro
Novembro Maio a Agosto Novembro a Fevereira
Margo Setembro a Dezembro Margo a Junho

§32 Na hipétese de o Contrato ser assinado em meses diferentes do previsto acima, fazendo com
que, no primeiro periodo, sejam contemplados apenas dois ou trés meses entre os que serdo
monitorados, serd mantido o periodo de apuragdo dos resultados e o r‘nonitoramento recaird sobre
os dois ou trés meses iniciais. ‘

§42 Na hipdtese de o Contrato ser assinado em meses diferentes do previsto acima, fazendo com
que, no primeiro periodo, seja contemplado apenas um més entre os ;que serdo monitorados, este
més sera monitorado em conjunto com os quatro meses do quadrimestre seguinte.

l

1
§52 O desempenho alcangado pela CONTRATADA em cada uma d?s apuragdes quadrimestrais
impactard nos valores dos recursos financeiros a serem repassados, conforme estabelecido no
quadro acima. '
§62 A CONTRATADA fica obrigado a fornecer a Comissio de AcompanhLmento do Contrato todos os

. ~ . . ]
documentos e informagdes necessérias ao cumprimento de suas finalidades.

|

§72 A existéncia da Comissdo de Acompanhamento do Contrato nio impede nem substitui as
atividades préprias do Sistema de Auditoria Assistencial da CONTRATANTE e do Controle e Avaliagdo
do gestor. !

§82 O mandato da Comissido de Acompanhamento do Contrato serd coﬁ"lpatl'vel com a vigéncia deste

Contrato, devendo qualquer altera¢do da sua composicio ser comunicat}:la a CONTRATANTE.

|
§92 A Comissdo de Acompanhamento do Contrato ird consolidar todafs as informagdes relativas ao
. . . . . . . | . s
cumprimento das metas qualitativas e quantitativas financeiras pela CONTRATADA e encaminhard ao
Gestor do Contrato.
|
§10 A Comissdo de Acompanhamento do Contrato poderd realizar visit:as a CONTRATADA, caso seja
apontada necessidade de verificagdo in loco referente 3 execugdo dos compromissos e/ou
i

indicadores contratados. |

CLAUSULA DECIMA — DA APRESENTACAO DAS CONTAS E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO DO
CONTRATO.

Para a execugdo deste instrumento contratual, a apresentacio das contas e as condi¢des de
pagamento deverdo obedecer ao estabelecido no Documento Descritive; Parte integrante deste
instrumento, em seu item “VIIi. andlise de desempenho para repasse d
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS ALTERACOES CONTRATUAIS

O presente instrumento poderd ser alterado nas hipdteses previstas no artigo 65 da Lei n® 8.666/93,

por meio de Termo dF Apostila ou de Termo Aditivo, acompanhado das respectivas justificativas
pertinentes, devidamente fundamentados pela drea solicitante e aprovado pela autoridade

competente.

§ 1° A CONTRATADA fica obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, 0s acréscimos ou

supressdes que se fizerem nos servigos até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicia} atualizado

do contrato, respeitanélo-se o disposto no art. 65, § 1°, da Lei Federal n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA VIGENCIA

O presente Contrato ‘teré vigéncia de 60 (sessenta) meses a partir da data de sua assinatura,
podendo ser prorrogado, em carater excepcional, por meio de Termo Aditivo, respeitado o limite
previsto no art. 57, § 49 da Lei Federal n2 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAQ

O presente contrato poderd ser rescindido nas hipéteses previstas nos artigos 77, 78 e 79 da Lei
Federal n? 8.666/93.

Na hipotese de a CONTRATADA apresentar interesse em rescindir o presente contrato, este devera
se manifestar, por escrito junto a8 CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 120 (cento e vinte)
dias, mantendo integrélmente a prestac¢do dos servicos contratados.

§12 Caso os municipiorT INTERVENIENTES facam opgdo, por meio de Deliberacio CIB-SUS, por gerir a
média e alta complexidade, incluindo os recursos financeiros, os estabelecimentos ambuiatoriais e

|

hospitalares e a Contra‘tualizagéo em seu territorio, sera rescindido o presente contrato, deixando de
existir, a partir desse rpomento, qualquer relagdo juridica entre a CONTRATANTE e a CONTRATADA

em fungio da Homologagio de Declaragio de COMANDO UNICO.

|

§22 A CONTRATADA chonhece os direitos da Administragio, em caso de rescisio administrativa
conforme disposto no artigo 77 da Lei n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA QJARTA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

A CONTRATADA € responsével pela indenizagdo de dano causado ao paciente, decorrentes de acio
ou omissdo voluntdria, negligéncia, impericia ou imprudéncia praticados por seus empregados.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA FRAUDE E CORRUPCAO

A CONTRATADA devera observar os mais altos padrdes éticos durante a execugdo do objeto, estando
sujeita as sangBes previstas na legislacdo e neste Contrato, e conforme indicado a seguir:

I A CONTRATADA permitird a CONTRATANTE a realiza¢gdo de inspecio em suas contas,
registros € quaisquer outros documentos relativos a4 apresentacdo de ofertas e ao
cumprimento do Contrato, e poderd submeté-los a auditoria realizada por pessoas
designadas pelo respectivo Orgio;
. Para isso, a‘ CONTRATADA devera:
a) Manter todos os documentos e registros referentes ao objeto por um periodo de 10
(dez) anos apds a conclusdo dos trabalhos contemplados no respectivo contrato;

b) Entregar toda documentagio necessdria a investigagdo relativa 3 fraude e/ou corrupgdo,
e disponibilizar os empregados ou agentes que tenham conhecimento do objeto para
responder |a indagagBes provenientes daj CONTRATANTE ou de qualgder igvestigador,
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agente, auditor ou consultor apropriadamente designado| pela CONTRATANTE para a
fiscalizagdo ou auditoria dos documentos.

Paragrafo Unico. Caso a CONTRATADA nio cumpra as exigéncias firmadas ou de qualquer maneira
crie 3 CONTRATANTE obstéculos para a fiscalizagdo, ou auditoria dos documentos, deverd esta,
tomar medidas apropriadas.

1. Caso ficar comprovado apéds procedimento administrativo da CONTRATANTE que
empregado da CONTRATADA ou de quem atue em seu lugar, quando for o caso, incorreu
em prdticas corruptas, a CONTRATANTE poderda declarar inidoneidade para participar de
futuras Licitagdes ou Contratos 3 CONTRATADA e/ou seus|empregados envolvidos nas
praticas corruptas, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢cdo ou até
que seja promovida a reabilitagdo perante a propria | autoridade que aplicou a
penalidade, que sera concedida sempre que a CONTRATADA ressarcir a Administracio
pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sancdo aplicada;

Iv. Com os propdsitos dessa disposigio, considera-se:

¢) "Prdtica corrupta” - oferta, doagdo, recebimento ou solicitagio de qualquer coisa de

valor para influenciar a agdo de um funcionario publico no processo de aquisi¢do ou
execuc¢do do Contrato; {

d) "Pratica fraudulenta" - deturpacio dos fatos a fim de influenciar um processo de

aquisi¢do ou a execucdo de um Contrato em detrimen‘coI da Administracdo, e inclui

- N . =
pratica conspiratoria entre os concorrentes (antes ou ap6s a apresenta¢do da proposta)

. T -
destinados a estabelecer os pregos das propostas a niveis artificiais ndo-competitivos e

privar o drgdo licitante dos beneficios da competicio livre e ‘aberta;
e) "Pratica conspiratdria” - esquema ou arranjos entre dois ou mais concorrentes, com ou
sem o conhecimento do drgio licitante, destinado a estabelecer os precos das propostas
a niveis artificiais ndo competitivos;
f) "Prética coercitiva" - prejudicar ou ameagar prejudicar, diretamente ou indiretamente,
pessoas ou suas propriedades a fim de influenciar a participagio delas no processo de
aquisicdo ou afetar a execucdo de um contrato; e
g) "Pratica obstrutiva™:

i. Destruir, falsificar, alterar ou esconder intencionalr“nente provas materiais que
serdo necessdrias para a investigagdo ou oferecer informagdes falsas aos

investigadores com o objetivo de impedir o prosgeguimento da investigacdo
sobre alegacdes de corrupgdo, fraude, coercdo ou|{conspiragdo; significa ainda
ameagar, assediar ou intimidar qualquer parte envo‘lvida com vistas a impedir a
liberagdo de informacgdes ou conhecimentos que sejam relevantes para a
investigacdo; ou |

ii.  Agir intencionalmente com o objetivo de lmpedlr o exercicio do direito da

Administracdo de investigar e auditar. ]

|

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DAS PENALIDADES

A CONTRATADA ficara sujeito as sang@es administrativas previstas nos a‘rtigos 86 e 87 da Lei Federal
n? 8.666, de 21 de junho de 1993, de acordo com o especificado abaixo. ‘
Pardgrafo Unico. A Administragdo Publica poderd, garantida a prévia defesa e nos termos do artigo

109, inciso |, alinea f, da Lei n? 8.666/93, aplicar 3 CONTRATADA as segui‘ntes sangoes: 1 l

I Adverténcia escrita;
I Multa de mora, em caso de atraso mjustlﬁcado ha exe gao‘d objeto, de até o, 3% (trés

\ e DArin- 11: ﬂn

Tana Ll 3.
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cento), em‘ caso de atraso superior a 30 (trinta) dias, sobre o valor do fornecimento ou
servigo ndo realizado, conforme previsdo constante no art. 86 da Lei Federal n? 8.666, de

1993; ‘

. Suspensﬁo‘ tempordria de participa¢do em licitacdo e impedimento de contratar com a
Administr:‘agéo, por prazo nio superior a 2 {dois) anos;
v, Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica

enquanto 1perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida

a reabilita‘gﬁo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida

sempre qu;e a CONTRATADA ressarcir a Administragdo pelos prejuizos resultantes e apos

decorrido o prazo da san¢do aplicada com base no inciso anterior.

a. A imposicdo das sang¢des previstas nesta cldusula ndo exclui a possibilidade de aplicacdo
das medidlas corretivas e penalidades previstas no Regulamento do Sistema de Auditoria

Assistenci‘l (SAA/CONTRATANTE), dependendo da gravidade do fato que as motivar,
considerada a avaliagdo do caso concreto na situagdo e circunstancia objetivas, e delas

serd notiﬁlcada a CONTRATADA.

b. A imposig‘éo de qualquer das sancgdes estipuladas nesta cldusula n3o elidird o direito da

CONTRAT,‘ANTE exigir indenizagdo integral dos prejuizos que o fato gerador da
penalidade acarretar para os 6rgdos gestores do SUS, seus usudrios e terceiros,

independe‘ntemente das responsabilidades criminal e/ou ética do autor do fato.

CLAUSULA DECIMA SETIMA — DA VINCULACAQ AO ATO DE RECONHECIMENTO DE DISPENSA DE
LICITACAO E AO TERMO DE RATIFICAGAO DE SITUACAO DE DISPENSA DE LICITACAOD

Este instrumento estd vinculado ao Ato de reconhecimento de dispensa de licitagdo e ao Termo de

ratificacdo de situagéq de dispensa de licitagdo, bem como seus anexos, conforme o disposto no art.

55, inciso XI da Lei 8.666/93.

|

CLAUSULA DECIMA OITAVA — DOS CASOS OMISSOS

Os casos omissos ou | ituagdes nao explicitadas nas cldusulas deste Contrato serdo decididos com
observéncia das disposi¢des contidas na Lei n° 8.666/93 e suas alteracBes posteriores, e demais

regulamentos e normgs administrativas.

CLAUSULA DECIMA NONA - DA OBRIGACAO DE MANTER AS CONDICOES EXIGIDAS PARA A
CONTRATACAO

A CONTRATADA obriga-se a manter durante a execu¢do do Contrato, em compatibilidade com as
obrigacdes assumidas), todas as condi¢des de habilitagio e qualificaciio exigidas na Lei Federal n®
8.666/93 e demais normas aplicaveis.

CLAUSULA VIGESIMA — DAS DISPOSICOES FINAIS

Havendo contratagdo entre a CONTRATADA e terceiros, visando a execugdo de servigos acessérios ao
objeto deste CONTRATO, tal contratagdo ndo induzird 3 CONTRATANTE em solidariedade juridica,
bem como ndo acarretard vinculo funcional ou empregaticio, nem solidariedade as parcelas de
obrigacdes trabalhistas, contribuicdes previdencidrias ou assemelhadas, eventualmente reclamadas,
sendo que a delegac3o ou transferéncia a terceiros da prestacio de servigos ora contratados, fica
condicionada ao prévio conhecimento da CONTRATANTE.

Paragrafo Unico. Os servigos contratados ficam submetidos 3s normas do Ministério da Sadde e da
CONTRATANTE.
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CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA — DA PUBLICACAO

Fica a cargo e responsabilidade da CONTRATANTE promover a publicacdo deste Contrato e quaisquer

atos dele decorrentes na Imprensa Oficial do Estado de Minas Gerais.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA — DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca de Belo Horizonte, para dirimir quaisquer ddvidas ou questdes suscitadas

na execuc¢do deste Contrato.

E, para constar, quando firmado, este instrumento terd 02 (duas) vias de igual teor e forma, que depois
de lido e considerado conforme pelas partes, na presenga das testemunhas abaixo, foi por elas

assinado.

Belo Horizonte, ... 05| de .. 1o, de 2013

. | ' Santos
CONTRATANTE: - -
‘ " ug\?éégcret'ana de Regulaced

UL Satde/SES-HG:
WANDHA KARINE DOS SANTOS :\\ASP‘- 1392606-8

SUBSECRETARIA DE REGULACAO EM SAUDE — CONTRATANTE

CONTRATADA: &Z’ f )
VANIA MARI M&Q‘v@a MWT A CUNHA

RESPONSAVEL LEGAL DA FUNDACAQ,HOSPITALAR DO ESTAD;O DE MINAS GERAIS

[o]

\ |
N AR M. Whe
WELSON RICARDO MARQUES DA ROCHAi
RESPONSAVEL TECNICO DA FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS/CASA DE

SAUDE SAO FRANCISCO DE ASSIS — BAMBUI”/MG

e

ANDREA ASSANTE HONORATO
RESPONSAVEL TECNICO DA FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS/CASA DE
SAUDE PADRE DAMIAO — UBA/MG

INTERVENIENTES:

ADRIANA LE GONCALVES SILVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BAMBU{
E GESTORA DO SUS MUNICIPAL

DULCINEA THINASSI PERINI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE UBA

E GESTORA DO SUS MUNICIPAL

TESTEMUNHAS: &4;8\

. RO A
1) X”LJ‘“\JW“ 0553208 F c604 33'«3:;“‘\\\%‘*\‘
29) O3b3s0uqe Y
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DOCUMENTO DESCRITIVO - SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES

DOCUMENTO DESCRITIVO

I.  DADOS CADASTRAIS

Razdo Social; Fundacdo Hospitalar de Minas Gerais CNPJ: 19.843.929/0008-87

Nome Fantasia: Casa de Saude Padre Damido CNES: 219542¢

Endere¢o: Rodovia Uba Juiz de Fora, n? 06 Zona Rural Caixa Postal 164

Cidade: Uba UF: MG CEP: 36500-117 DDD/Telefone: (32 }3533-8100

Banco: Agéncia: Praca de Pagamento:
Conta Corrente: & ¢ g

. . . . : 455.542.776-91
Responsdvel Legal: Vania Maria Souza Melo Pinto da Cunha CPF: 455.5 69

Cargo: Presidente Fungdo: Representante Legal

Periodo de vigéncia: - /=0/20 a @ /200

. CONSIDERAGOES GERAIS

Este Documento Descritivo é parte integrante do contrato e tenh por objeto instrumentalizar
as acdes e servicos de salde da Fundaglo Hospitalar de Minas Gerais/FHEMIG, definindo os
compromissos e metas assistenciais, gerenciais e de qualidade, em c<§)nformidade com o perfil do
estabelecimento e as diretrizes organizacionais da Politica Nacional de Atenc¢do Hospitalar (PNHOSP),

instituida pela Portaria de Consolidagdo GM/MS n2 2, de 28 de setembrc‘l de 2017 (Anexo XXIV), e com
as diretrizes da contratualizagdo no dambito do Sistema Unico de Saude (SUS), estabelecidos mesma

Portaria (Anexo 2 do Anexo XXIV).
Sdo eixos orientadores deste Documento Descritivo, quando couber:

. Adefinicdo de todas as acdes e servigos de salde, nas dreas de assisténcia, gestdo, ensino e
pesquisa, e avaliagdo que serdo prestadas pelo hospital;

II. A definicdo de metas fisico-financeiras na prestacdo das JagBes e servicos de saude
contratadaos;

. Adefinicdo de metas qualitativas na prestagdo das a¢des e servi
IV.  Adescrigdo da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos1
V.  Adefini¢do de indicadores para avaliacdo do desempenho;
VI A defini¢cdo dos recursos financeiros e respectivas fontes envolvidas na contratagido.

¢os de satde contratados;

T



As modificagd
inclusdo, quanto para a
de Acompanhamento
aprovadas pelo gestor

A FHEMIG, co
pactuados de forma r
areas de atuacdo, em ‘
submetendo-se ainda a

As atividades a‘
pela Secretaria de Esta
espontdnea, conforme|

]

|
e

da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017 (Anexo XXVI

equidade, transparené
vulnerabilidades. ‘
A FHEMIG ta
buscando sempre dese
diretrizes propostas p

consonancia

ssistenciais de

e
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es na programagdo de que trata este Documento Descritivo, tanto para a

interrupgdo de a¢des e servigos pactuados, deverdo ser aprovadas na Comiss3o
o Contrato (CAC), prevista pela Portaria de Consolidagio GM/MS n 2/2017, e

estadual.
L\forme previsto pelo Art. 45 da Lei 8.080/90, garantird acesso aos serwgos

gular e continua, segundo a programacio especifica para cada uma de suas
com a proposta organizacional da satide para o municipio e regio,
penalidades previstas em lei no caso de descumprimento.

senvolvidas e ofertadas pela FHEMIG ser3o totalmente reguladas

S

do de Satde de Minas Gerais (SES/MG), a partir de demanda referenciada e/ou

as normas instituidas pela Politica Nacional de Regulacio, aprovada por meio
), assegurando
ia e priorizagdo de acesso por meio de critérios que avaliem riscos e

bém se compromete a desenvolver seus servigos de forma humanizada,
nvolver agBes centradas nos usudrios e em seus familiares, incorporando as
la Politica Nacional de Humaniza¢iio do SUS, bem como as definidas nas

normativas que regulamentam este instrumento.

A FHEMIG se ¢
setembro de 2017 -
Hospitais Filantrdpicos
hospitalares e/ou am
estabelecidos em seus

A FHEMIG se
terapéuticas e protoco‘
SUs, responsabilizando‘

A CAC, constit
um representante do
guantitativas e qualitat
pelo Gestor do Contrat

ill.  DAINSERCAO
Faz-se necessd
GM/MS n2? 3, de 28 de
a organiza¢do da Rede
relativas a cada Rede.
No tocante ao
de Consolidagdo GM/
organizar a atengdo a

| .
permanenua e de tera

SUS no territério pactu‘
Conforme esta
n? 6/2017, que instituir

Documento Descritivo -+

ado

ompromete, nos termos da Portaria de Consolidacio GM/MS n? 6, de 28 de

que dentre outros aspectos, instituiu incentivos financeiros destinados aos

que prestam servico 100% (cem por cento) dos seus servicos de salde,

bulatoriais, exclusivamente ao SUS - a manter os requisitos de adesio
respectivos regulamentos.
com

promete por meio do seu corpo clinico a utilizar diretrizes diagndsticas,
los clinicos baseados em evidéncias cientificas e validados pelos gestores do
-se sob todos os aspectos pelas agdes ndo fundamentadas nestes principios.

ida por dois representantes da SES/SUS-MG, dois representantes da FHEMIG e
INTERVENIENTE, serd responsdvel por avaliar o cumprimento das metas
ivas pactuadas neste Documento Descritivo de acordo com as regras definidas

0.

DO HOSPITAL NAS REDES DE ATENCAO A SAUDE

rio a observancia dos preceitos estabelecidos na Portaria de Consolidagio

setembro de 2017 - que versa, dentre outros aspectos, sobre as diretrizes para
de Atencdo a Satde (RAS) no 4mbito do SUS - bem como as demais normativas

Componente Hospitalar da Rede Atengdio as Urgéncias, nos termo das Portaria

Sn°3,de 28 de setembro de 2017 (Anexo Ill), sera responsabilidade da FHEMIG

? urgéncias no hospital, de modo que atenda & demanda espontanea e/ou
referenciada e funcione
complexidade, além dé
habilitacdo e capaudade in

como retaguarda para os outros pontos de atengio as urgéncias de menor
garantir atendimentos de média e alta complexidade, de acordo com sua
stalada; procedimentos diagndsticos e leitos clinicos, cirdrgicos, de longa

pla intensiva para a rede de atengdo as urgéncias, especialmente nas linhas de
cuidado prioritarias defini

das pela SES/MG, em articulagio com os demais pontos de assisténcia do
, conforme especificado neste instrumento.

velecido nas Portarias de Consolidagdo n? 3/2017 e Portarias de Consolidacio
am a Rede Cegonha no dmbito do SUS, as agdes de 2

FHEMIG Uba(Casa de Saude Padre Damlao)
! nada




)

a sadde crianga deverdo adotar modelo de atengio com foco na atengig

crescimento e ao desenvolvimento da crianga de zero aos vinte e g

implantagdo das boas praticas ao parto e nascimento seguros e humaniz

Rede de Atengdo a Sadde Materna e Infantil com corresponsabilizagdo d

nascido garantindo o cuidado em rede, acesso, acothimento e resolutivid
a redugdo da mortalidade materna e infantil, com énfase no component

No que tange a Portaria de Consolidagdo GM/MS n® 3/2017 (An

Pessoa com Deficiéncia deve ser instituida por meio da ampliacdo e artic
a saude para pessoas com deficiéncia temporaria ou permanente; progr

intermitente ou continua, no dmbito do SUS. Objetiva promover cuida
dos processos de reabilitagdo auditiva, fisica, intelectual, visual, osto
desenvolver agdes de prevengdo e de identificacdo precoce de deficié

73 SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS
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) a0 parto, ao nascimento, ao
uatro meses, promovendo a
adas, bem como inserir-se na
) cuidado a gestante e recém-
ade na maternidade, visando
e neonatal.

exo Vi}, a Rede de Cuidados a
ulagdo de pontos de atengdo
essiva, regressiva, ou estavel;
dos em saude especialmente
mia e muitiplas deficiéncias;

41cias na fase pré, peri e pds-

natal, infancia, adolescéncia e vida adulta; ampliar a oferta de drtese, Fi’r(')tese e Meios Auxiliares de
Locomogdo (OPM); promover reabilitagdo e a reinsergdo das pessoas u‘:om deficiéncia, por meio do
acesso ao trabalho, a renda e a moradia solidaria, em articulagdo com o§ orgdos de assisténcia social;
promover mecanismos de formagdo permanente para profissionais da satde; desenvolver acGes
intersetoriais de promogdo e prevengdo a salide em parceria com orgar}‘iza(;c")es governamentais e da
sociedade civil; produzir e ofertar informag&es sobre direitos das pessoas, medidas de prevencdo e
cuidado e os servigos disponiveis na rede, por meio de cadernos, cartilhas e manuais; regular e
organizar as demandas e os fluxos assistenciais da Rede de Cuidadoslé Pessoa com Deficiéncia; e
construir indicadores capazes de monitorar a qualidade dos servigos e a resolutividade da atencdo a
saude.
Confarme definido na Portaria de Consolidagdo n? 3/2017 (Ane
Atencdo Psicossocial, faz-se necessdrio garantir uma rede de servigos
articulada e efetiva nos diferentes pontos de aten¢do para atender as
transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do
drogas, promovendo o acesso e qualificando o cuidado por
acompanhamento continuo e da atengdo as urgéncias.

Em relagdo a Portaria de Consolidagio n? 3/2017 (Anexo V), que redefine a Rede de Atencdo

x0 V), que institui a Rede de
de saude mental integrada,
pessoas com sofrimento ou
uso de crack, dlcool e outras
meio do acolhimento, do

a Saudde das Pessoas com Doengas Crénicas no ambito do SUS e
organizacdo das suas linhas de cuidado, é essencial garantir a qualidade
por meio da mudanga no processo de trabalho das equipes em todos os

a incorporagdo de tecnologias e de gestdo do cuidado para atengido inte

a articulagdo de a¢des e servigos para a constituicdo de linhas de cuidado

estabelece diretrizes para a
da atengdo a essa populagdo,
pontos de atengdo, incluindo
gra! e longitudinal e também
emtoda a rede, com enfoque

nos quatro temas epidemiologicamente mais relevantes: as doengas renocardiovasculares

(hipertensdo arterial sistémica, Diabetes mellitus e insuficiéncia renal cr

dnica), a obesidade, o cancer

e as doencas respiratdrias.

IV.  CARACTERIZAGAO GERAL DA FHEMIG
Identificagéowv “
CADASTRADO NO CNES EM: 7/10/2002  ULTIMA ATUALIZACA D EM: 17/5/2018

CNES! CNPI:

ICASA DE SAUDE PADRE DAMIAO 2195429 19843929000887 |
!Nome Empresarial: icPF: | ersonalidade !
[FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS | URIDICA'
L.b.gll'adouro:” T B ‘ ‘ » Numero:

RODOVIA UBA JUIZ DE FORA
Complemento:

1o

Bairro:




SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

CAIXA POSTAL 164 | ZONA RURAL 136500117  UBA MG
Tipo Unidade: Sub Tipo Unidade: %Gestﬁo: Dependéncia:
'HOSPITAL GERAL IDUPLA MANTIDA

‘PROFISSIONAIS sus

Medlcos : e =7
Outms 128
[PROFISSIONAIS NAO SUS

‘Total o

Atendlmento Prestado

Tlpo de Atend|mento Convénio:

AWBULATORIAL e it .
INTERNACAO o SUs

'SADT SUS

VIGILANCIA EM SAUDE | - sus

Fluxo de Chentela _
xATENDIME:NTO DE DEMANDA ESPONTANEA E REFERENCIADA

‘Nome Le:tos Leitos Existentes iLeitos SUS
zCLINICA GERAL 20 20
Equipamentos

EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

‘Equlpamento Existente: Em Uso: SUS:
RAIO X DE 100 A 500 MA 1 1 SIM
RAIO X DENTARIO 1 1 SIM
ULTRASSOM CONVENCIONAL 1 1 SIM
;WQ“UIPAMENTOS DE ODONTOLOGIA

Equ:pamento Existente: Em Uso: SUS:
AMALGAMADOR 1 1 SIM
‘APARELHO DE PROFILAXIA C/ JATO DE X . -
BICARBONATO

CCANETA DE ALTA ROTACAD b 2 SIM
(CANETA DE BAIXA ROTACAO i 1 SIM
COMPRE%OR QDONTOLORIED ™~ Ty e L
EQUIPO ODONTOLOGICO | Ty 1 SIM
[FOTOPOLIMERIZADOR i SIM
[EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA

Equipamento Existente: Em Uso:

DESHBRILADOR B i TEC
MONITOR DE ECG 4 4
RESPIRADOR/VENTILADOR i1 it

EQUIPAMENTOS POR METC)DOS GRAFICOS

Equ;pamento Existente: Em Uso: SUS:
OUTROS EQUIPAMENTOS ] / ]

Documento Descrltlvo -
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Equipamento: Existente: {Em Uso:

APARELHO DE DIATERMIA POR I n e |

ULTRASSOM/ONDAS CURTAS ; g P

APARELHO DE ELETROESTIMULACAO 3 o ) 3 CiSIM

FORNO DE BIER i ) B 0 SIM |
H

§Residuos/Rejeitos
Coleta Seletiva de Rejeito:
RESIDUQOS BICLOGICOS
RESIDUOS QUIMICOS
RESIDUOS COMUNS i

InstalagGes Fisicas para Assisténcia

AMBULATORIAL

Instalagédo: ) Qtde/Cst

CLINICAS BASICAS 4 o 0
T e

ODONTOLOGIA 1 0 b
SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL i o |
SALA DE CURATIVO 2 o

SALA DE ENFERMAGEM (SERVICOS) q o )

'SALA DE IMUNIZACAQO 1 Q

SALA DE NEBULIZACAO 1 0
HOSPITALAR o ’
ﬁInstalagéo: Qtde./Consﬂf?)no: Le:tos/Equ;pos
SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL 1 e
Servigos de Apoio !
Servigo: : Caracteristica: f
AMBULANCIA PROPRIO é
CENTRAL DE ESTERILIZACAO DE MATERIAIS PROPRIO
FARMACIA PROPRIO g
LAVANDERIA PROPRIO ;
NECROTERIO PROPRIO g
NUTRICAQ E DIETETICA (S.N.D.) PROPRIO |
S.A.M.E. OU S.P.P.(SERVICO DE PRONTUARIO DE PACIENTE) PROPRIO
ISERVICO DE MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS PROPRIO |
\SERVICO SOCIAL i IPROPRIO

Servicos Especializados
2 [Ambulatorial:  Hospitalar:

Cod.: éServigo: ECaracte'ri";fi'cé:

H

Amb.:.  SUS: Hosp.. sus: |
SERVICO DE ATENCAO AO PACIENTE COM | [ e ’
111 TUBERCULOSE PROPRIO e
113 |SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR IPROPRIO INAO

é] 20 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ANATOMIA
1Y IPATOLOGICA EOU CITOPATO

121 ISERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM  TERCEIRIZADO
1121 ISERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM PROPRIO

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
145 | ABORATORIO CLINICO PROPRIO

ITERCEIRIZADO NAO
iSIM
ISIM

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
145 | ABORATORIO CLINICO TERCEIRIZADO

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS
GRAFICOS DINAMICOS i
125 |SERVICO DE FARMACIA 'PROPRIO

(

122 PROPRIO

Documento Descritivo — FHEMIG-Ubéa(Casa de Saldde Padre Da
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1126 |SERVICO DE FISIOTERAPIA [PROPRIO
1128 [SERVICO DE HEMOTERAPIA TERCEIRIZADO
135 JSERVICO DE REABIUITACAO PROPRIO
136 |SERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL «PROPRIO
, [SERVIE : v
v ISERVICO POSTO DE|COLETA DE MATERIAIS |
H H
144 Is10L0GIc0S gPROPRIO
49 TRANSPLANTE ‘PROPRIO NAO | NAO  INAO SIM
Servngos e Classificacao
Codlgo Servigo: C!assnflcagao Terceiro: CNES:
SERVICO DE ATENCAO AO PACIENTE X NAO
11 - 001 CoM TUBERCULOSE DIAGNOSTICO E TRATAMENTO NAO INFORMADO
~ NAOQ
113 001 [SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR  ASSISTENCIA DOMICILIAR NAO NFARMADO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
§120 - 002 IANATOMIA PATOLOGICA EOU EXAMES CITOPATOLOGICOS SIM 2195437
| CITOPATO
| SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
120 - 001 ANATOMIA PATOLOGICA EOU EXAMES ANATOMOPATOLOGICOS SIM 2195437
; CITOPATO
121 - o3 [5ERVICO DE DIAGNOSTICO POR TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA SIM 2195437
j [SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ; NAG
121 - 002 SERVI ULTRASONOGRAFIA NAO INFORMADO
[ " ISERVICG DE DIIAGNOSTICO POR « NAC
1215001 e RADIOLOGIA NAO INFORMADG
«;]45 003 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES SOROLOGICOS E NEO NAO
45 - LABORATORIO| CLINICO IMUNOLOGICOS INFORMADQ
'SERVICO DE DJAGNOSTICO POR EXAMES SOROLOGICOS E
1“ 003 | ABORATORIO| CLINICO IMUNOLOGICOS SIM 2195437
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
145 009 s h R ATORIO| CLINICD EXAMES MICROBIOLOGICOS SIM 2195437
i SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ~ NAO
§145 - 001 |y B RATORIONCLINICD EXAMES BIOQUIMICOS NAO INFORMADO
Lo SERVICO DE DIAGNOSTICO POR i
;145 - 006 1 R ATORIO CLINICD EXAMES HORMONAIS SIM 2195437
’ SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ~ NAC
145 004§ ABORATORIO| CLINICO EXAMES COPROLOGICOS NAO INFORMADQ
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR _ , NAO
145 aos LABORATORIO| CLINICO  [FXAMES DE UROANALISE NAO INFORMADQ
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES EM OUTROS LIQUIDOS
145 010 LABORATORIO| CLINICO BIOLOGICOS SIM 2195437
14 002 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES HEMATOLOGICOS E NEO NAO
> LABORATORIO| CLINICO HEMOSTASIA INFORMADO
3 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
145 - 013 2 e TORIO CLINICO EXAMES IMUNOHEMATOLOGICOS SIM 2195437
[ SERVICO DE DIAGNOSTICO POR i INAG
122 - 003 METODOS GRAFICOS DINAMICOS EXAME ELETROCARDIOGRAFICO NAO INFORMADO
H " = - = A NAO
125 ooev SLRVICO DE Mﬁyﬁcm : ARMACIAW@SPITALAR NAO INFORMADO
_ ] ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA . NAQ
126 - 004 SERVICO DE FISIOTERAPIA CARDIOVASCULARES E PNEUMOFUNCT |NAC INFORMADO
o B ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS | x NAO
‘126 005 {SERVICO DE FISIOTERAPIA DISFUNCOES MUSCULO ESQUELET NAO INFORMADO
» 2 ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS 1« NAO
126 - i INAL)
‘1{6__ 00’ ;SERVICO DE FISIOTERAPIA - ALTERACOES EM NEUROLOGIA NAC INFORMADQ
: PROCEDIMENTOS DESTINADOS A
H ’7 -
‘1“&.8 »oq}n SERVICO DE HEMOTERAPIA OBTENCAO DO SANGUE PFINS DE Ass [STM 2195437
: ' 5 NAO
135 - ERV E NAQ
135 - 005 |SERVICO DE REABILITACAO REABILITACAO AUDITIVA | NAO INFORMADO
136 - ISERVICO DE ; NAQ
6 - 001 SERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL ENTERAL /—QAO INFORMADO
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ORGAQOS E TECIDOS : IN FORMADO

144 - 0oy |SERVICO POSTO DE COLETA DE COLETA REALIZADA FORA DA wio o |
' IMATERIAIS BIOLOGICOS ESTRUTURA LABORATORIAL | INFORMADO.
143 - 015 [TRANSPLANTE ACOES PARA DOACAO E CAPTACAO DE | % - NAO

i

V.  AGOES E SERVICOS DE SAUDE
V.A - EIXO ASSISTENCIA

I.  Assumir os seguintes compromissos de qualidade e resolutividade da assisténcia:
a) Acothimento dos pacientes, familiares e acompanhantes;
b) Estabelecimento de Plano Terapéutico Individual;
c¢) Desenvolvimento de abordagem interdisciplinar;

d) Adog3o progressiva de linhas de cuidados multidisciplinares;
e) Fornecimento de medicamento e material médico-hospitalar;
f) Garantia de estrutura de apoio diaghdstico e terapéutico;
g) Manuteng3o e atualizagdo do prontudrio Gnico multiprofissional dos usudrios;
h) Oferta de suporte nutricional enteral e parenteral;
i) Participacio da Central de Notificacdo, Captacdo e Distribuicio de Orgios — MG

Transplantes;
j) Fornecimento de drteses, préteses e meios auxiliares de locomagdo (OPM).

1. Cumprir os requisitos assistenciais e pardmetros definidos pelas portarias especificas de cada
servi¢o, no que tange as ofertas de consultas, exames, leitos el procedimentos cirurgicos de
média e alta complexidade; f

. Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelo Ministério da Sadde e pelos
Gestores Estadual e Municipal do SUS, integrando o hospital a RAS, conforme pactuagido
locorregional;

IV.  Manter o servigo de urgéncia e emergéncia em funcionamento(24 (vinte e quatro) horas por
dia, nos 7 (sete) dias da semana, e implantar acolhimento com|protocolo de classificagdo de
risco, quando dispor desse servigo;

V.  Disponibilizar equipe médica e.de enfermagem de plantdo permanente para atender as
intercorréncias clinicas ou cirdrgicas dos pacientes internados;

VI. O perfil de pacientes a serem encaminhados, por meio do SUSFACIL/MG, para cada servigo
serd definido de acordo com sua estrutura assistencial (capaditagéo técnica e operacional)
registrada no SCNES e de acordo com a grade de Urgéncia e Emergenua estabelecida pela
CONTRATANTE;

VII. A FHEMIG obedecera as seguintes regras para internagdo hospltalar

a) Internagdo Eletiva de alta complexidade: efetuada ;:)elo hospital obedecendo a
autorizagdo prévia de profissional designado pelo gestor mediante referéncia/validagéo,

observada a pactuagdo intergestores;

b) Internacio Eletiva de média complexidade: efetuada pelo hospital apds emissdo de laudo
de AlH, obedecendo a autorizagdo prévia de profissional delfsignado pelo gestor, validada
por meio do Sistema de Regulagdo SUSfacil; l

¢) Internagdo de Urgéncia e Emergéncia: efetuada pelo hospltal para usudrios referenciados,
encaminhados pelo SAMU ou por procura direta, obedece%mdo a pactuacgdo Intergestores
dos fluxos, mediada ou validada por meio Sistema de Reguiagéo via SUSf4cil.

Vill. A FHEMIG obedecerd as seguintes regras para atencdo ambulatorlal
a) Consulta, diagnose e terapia de média complexidade: e etGady pelo hospital mediante
agendamento do munIC|p|o de origem, obedecendo rogramgao Pactuada Integrada )/
5 e Nz ’ 5 . o o2 - TR J:f""ﬂ_f,«.‘ J—'}‘ /
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do Sistema de Regulagdo SUSfécil, ou reguladas pelo gestor em situacdes de
suficiente.

e terapia de alta complexidade: efetuada pelo hospital obedecendo a
do prévia de profissional designado pelo gestor.
cedimentos eletivos pactuados com os municipios da regifo de satde e regido
ambito ambulatorial e hospitalar, devendo os Municipios encaminhar estes
todos os exames pré-operatorios atualizados e Autorizagio de Internacio
) emitida e autorizada.
a de “Vaga Sempre”, quando a FHEMIG contar com porta de entrada hospitalar
emergéncia, de acordo com o perfil e missdo pactuados com o gestor e
fluxos regulatérios de Urgéncia e Emergéncia local;
ta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na Politica Nacional de
alar (PNHOSP), contemplando:

a) Orientagdo verbal e formal aos pacientes e familiares quanto a continuidade do
tratamento registrada no relatério de alta hospitalar;

b) Articulagdo da continuidade do cuidado com os demais pontos de atengio da RAS, em
particular a atengdo bdsica, com agendamento do atendimento no ponto de atengio
especifico de acordo com a vulnerabilidade e complexidade do cuidado demandado pds-
alta;

¢) Preparagdo do usudrio para o retorno ao domicilio com qualidade e seguranca para a
continuidade dos cuidados, promogédo da sua autonomia e reintegracdo familiar e social,
articulando agdes com o Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD);

d) Inclusdo |da cépia do relatério de alta do atendimento prestado ao paciente no
prontudrjo.

XIl. implantar e/ou implementar as agdes previstas na Portaria de Consolidagdo GM/MS n?® 5, de
28 de setembro de 2017, que estabelece o Programa Nacional de Seguranca do Paciente,
contemplando,| principalmente, as seguintes ag¢des:

a) Implanta‘géo dos Ndcleos de Seguranca do Paciente;

b) Elaboragdo de planos para Seguranca do Paciente; e

c) Implanta‘;éo dos Protocolos de Seguranca do Paciente.

Garantir que tgdo 0 corpo clinico realize a prestagdo de acdes e servigos para o SUS nas

respectivas esp}ecialidades, sempre que estas estejam previstas no Documento Descritivo;

Respeitar o direito ao acompanhante e garantir visita ampliada para os usuérios internados,

conforme legislagdo especifica;

Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos previstos na legislagio e as

especificidades| socioculturais, de acordo com o pactuado no dmbito do subsistema de satde

indigena;

Esclarecer os usudrios sobre seu diagndstico, plano terapéutico, progndstico, direitos e

informacdes p‘ertinentes aos servicos oferecidos, solicitando-lhes consentimento livre e

esclarecido para a realizagdo de procedimentos diagndsticos e terapéuticos, de acordo com

legislagdo especifica, respeitando o consentimento ou recusa do paciente, salvo em casos de
iminente perigc!> de vida ou obrigac¢io legal;

N3do realizar neL’n permitir que terceiros realizem pesquisas ou experimentos fora das normas

que regulamentam a pesquisa em seres humanos e sem autoriza¢io da Comiss3o de Etica em

Pesquisa, devidamente registrada no Ministério da Satide;

Garantir a confidencialidade e confiabilidade dos dados e informag&es dos usuarios;

Assegurar aos ysuarios o direito da assisténcia e orientago religiosa e espirityal, respeitando

a sua crenga;

XMl

XIV.

XV.

XV,

XVII.

XVHI.
XIX.
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XX.  Notificar casos suspeitos ou confirmados de doencas e agravos componentes da lista de

doengas e agravos de notificagdo compulséria, incluindo violéncia e negligéncia, de acordo
com a legislagdo vigente;
Disponibilizar o acesso dos prontuarios a autoridade sanitaria, bem como aos usudrios e pais
ou responsdveis de menores, de acordo com o Cédigo de Etica Médica e de demais categorias
profissionais; '
Diversificar as tecnologias de cuidado utilizadas no processo assistencial, incluindo aquelas
centradas no usudrio e sua familia e que levem a reducdo do tempo de permanéncia da
internagdo hospitalar, tais como hospital dia e cirurgia ambulatarial;

Proceder a prescrigdo de medicamentos observando a Politica Nacional de Medicamentos
(RENAME, REMUME e Genéricos), excetuadas as situacBes| ressalvadas em protocolos
aprovados pela Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitdria {ANVISA) ou pela Comissdo de

XXL.

XXIl.

XXM,

XXIV.

XXV.

XXVI.

XXVII,
XXVIILL

Farmacoterapéutica da FHEMIG;

Garantir a adesdo do corpo clinico da institui¢io as normatizacdes, aos protocolos, as diretrizes

clinicas e aos procedimentos vigentes no Sistema de Geren
{SIGTAP), responsabilizando-se pelo 6nus financeiro decorrente

ciamento da Tabela do SUS

!do descumprimento;

Garantir a realizagdo da consulta de retorno pds-alta hospitalar, quando esta se fizer

necessaria;
Garantir o encaminhamento aos servicos complementares

necessdrios aos pacientes

internados sab sua responsabilidade, bem como o transporte inter-hospitalar local, salvo nas

situagdes proprias da Rede SAMU;

Arquivar o prontudrio dos usuarios pelo prazo estabelecido em legisla¢do especifica;

Submeter-se as normas definidas pela SES-SUS-MG quanto a
comprovacdo, a realizagdo de internagbes subsequentes, o
hospitalares e outros procedimentos necessarios.

V.B - EIXO GESTAO HOSPITALAR

o fluxo de atendimento, sua
local de revisio das contas

Informar aos trabalhadores os compromissos e metas da contratualizagio, implementando

dispositivos para o seu fiel cumprimento;
Garantir que os servigos de assisténcia a saude sejam prestados
e remunerados pela FHEMIG, sem O6nus ou obrigag¢tes para o
sendo considerados, para efeitos deste Contrato,
estabelecimento hospitalar:
a) Os membros do seu corpo clinico;
b) Os profissionais que tenham vinculo de emprego com o p
c) O profissional autdnomo que, eventualmente ou

comg

por profissionais contratados
gestor municipal e estadual,
profissionais do proprio

|"6prio hospital;

permanentemente, preste

formalmente servigos para o hospital, ou por este autorizado e formalmente cadastrado

como terceiro no SCNES.
Responsabilizar-se pela contratagdo de pessoal para a execug
regularidade de suas obrigag0es trabalhistas, sociais, previdenci
que incidam ou venham incidir sobre o objeto deste Contrato,
aos orgdos oficiais fiscalizadores de suas atividades, cabendo

do dos servigos, mantendo a
arias, tributarias e parafiscais,
bem como sua situagdo junto
-the apresentar ao 6rgdo ou

entidade contratante, sempre gue estes julgarem necessario, as comprovac¢des dessa
regularidade;
Responsabilizar-se integralmente por manter em dia e remune
ele vinculado;

ar os servigos terceirizados a
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V. Disponibilizar brinquedoteca quando oferecer servico de Pediatria, assim como oferecer a
infraestrutura |necessdria para a crianga ou adolescente internado estudar, observada a
legislacdo e artjculagdo local;

VI.  Disporde ouvit?oria e/ou servigo de atendimento ao usudrio;

VII.  Garantir, em aermanente funcionamento, as Comissdes Hospitalares, conforme legislacio
vigente, especialmente as abaixo elencadas e outras que couber:

a) Comisséc!> de Controle de Infec¢do Hospitalar;

b) Comisséch Muttiprofissional de Terapia Nutricional;

c) Comissécla de Hemoterapia;

d) Comissﬁ& Intrahospitalar de Doagdo de Orgdos e Transplantes;
e) Comissﬁc{J de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude;
f) Comisséc!) de Revisdo e Andlise de Obitos;

g) Comité de Prevencdo da Martalidade Materna, Infantil e Perinatal;
h) Comissdo de Revisdo e Analise de Prontuarios;

i) Comissao de Etica Médica;

j) Comisséc!J de Etica de Enfermagem;

k) Comisséch de Documentagdo Médica e Estatistica.

Vill.  Afixar aviso, erin local visivel aos seus usudrios, nas entradas de publico externo ou salas de
espera de atendimento aos pacientes do SUS, da condicdo da FHEMIG como entidade
integrante do §US e da gratuidade dos servigos prestados;

IX. Divulgar a co ‘posigéo das equipes assistenciais e equipe dirigente da FHEMIG aos usudrios
em local visivel e de facil acesso;

X.  Assegurar o deFenvoIvimento de educagdo permanente para seus trabalhadores;

Xl. Dispor de um Cionselho Local de Saude da FHEMIG;

X1l Garantir aos C?nselhos de Saude, instancias colegiadas, deliberativas e permanentes do SUS,
o exercicio a fiscalizagdo dos servigos contratados assegurando-lhes o Controle Social;
Xil. Disponibilizar Aeriodicamente os dados para o gestor local alimentar e atualizar o Sistema de

Cadastro Naciénal dos Estabelecimentos de Sadde (SCNES), inclusive o cadastramento dos
profissionais;

XIV. Alimentar regularmente os sistemas de regulagdo do acesso, canforme normas especificas;

XV.  Registrar e apresentar de forma correta e sistematica os dados de producio para o Sistema de
Informagdes A‘mbulatoriais (SIA), o Sistema de Informacdes Hospitalares (SIH) ou outros
Sistemas de In‘formagéo de produgdo de agdes e servigos de satide ou de monitoramento
hospitalar que L/enham a ser implementados no dmbito do SUS;

XVI.  Proceder a atualizacdo de dados junto ao Sistema Nacional de Agravo de Notificagio (SINAN)
em articuta¢dol com o Servigo de Vigilancia Epidemioldgica local, informando os eventos de
Notificagdo Compulséria ou Agravos a salde obrigatdrios pelas Normas do SUS, com registro
e envio dentro|da periodicidade definida;

XVIL. Indicar representante(s) da FHEMIG para compor a CAC, que devera monitorar a execuco das
agdes e servigols de saude pactuados;

XVIll, Comunicar forPaImente em até 05 (cinco) dias uteis a SES/SUS-MG eventual mudan¢a de
endere¢o ou outras aiteragdes pertinentes para providéncias cabiveis;

XIX. Responsabilizar-se por cobranca indevida feita ao paciente ou ao seu representante, por
profissional empregado, vinculado ou preposto, em razio da execucio deste Contrato;

XX. Comunicar, imédiatamente, ao gestor local e a CAC, com as respectivas propostas de solugdo,
visando a ndo interrup¢do da assisténcia, a existéncia de equipamentos com defeito e/ou que
necessitem de|interrupgdio temporaria de utilizagdo para manuten¢fio ou substituicdo, bem

como ausénciatemporaria de profissionais ou reducio de insumos;

Documento Descritivo - FHEMIG-Uba
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XX1. Responsabilizar-se pela manuteng3o preventiva e corretiva dos equipamentos e mobilidrios
para a execug¢do dos servigos assistenciais de satide previstos rlweste instrumento contratual;
XXII. Garantir que a utilizagdo de hemocomponentes e hemoderivados seja feita em consonincia
com a Portaria de Consolidagio GM/MS n2 5/2017;
XXM, Responsabilizar-se por dano causado ao paciente, decorrente de a¢do ou omissdo voluntaria,

ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticados por seus empregados, assegurando-

se, em qualquer caso, o direito de regresso contra o responsavel, sem prejuizo da aplicagdo

das demais sangdes cabiveis;

XXV, Obrigar-se a entregar ao.usudrio ou ao seu responsdvel, no ato da saida do estabelecimento
documento comprobatério informando que a assisténcia foi prestada pelo SUS, sem custos
adicionais para o paciente;

XXV. Obrigar-se a apresentar, sempre que solicitado, relatdrios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto.

XXVI.  Aplicar ferramentas gerenciais que induzam a horizontalizacdo da gestio, qualificacdo
gerencial e enfrentamento das questdes corporativas, incluindo rotinas técnicas e
operacionais, gestdo de risco, sistema de avaliagdo de custos, sistema de informagdo e sistema

de avaliagdo de satisfagdo dos trabalhadores e usuadrios;

XXVIl.  Atender prontamente s demandas da SES/SUS-MG com esclarecimentos pertinentes a
assuntos que envolvem a FHEMIG.

V.C - EIXO ENSINO E PESQUISA, QUANDO COUBER

l. Promover formacdo e qualificagdo aos profissionais de acordo com as necessidades de saude
e as politicas prioritdrias do SUS, visando o trabalho multlproﬂssmnal

\
Il.  Ser campo de educagiio permanente para profissionais da RAS, conforme pactuado com o

gestor local;

. Constituir equipe de referéncia matricial para apoiar o trabalro da RAS, de acordo com seu
perfil de especializacio; !

Iv. Disponibilizar ensino integrado a assisténcia;

V. Garantir praticas de ensino baseadas no cuidado integral e resolutivo ao usuério;

VI. Desenvolver atividades de Pesquisa e de Gestdo de Tecnolo‘glas em Saude, priorizadas as
necessidades regionais e a politica de saude instituida, conforme pactuado com o gestor
publico de saude;

VH, Cumprir os requisitos estabelecidos em atos normativos especificos, caso o estabelecimento
seja certificado como Hospital de Ensino. |

V.D - EIXO AVALIACAO

I.. Acompanhar os resultados internos, visando a seguranga, efetividade e eficiéncia na qualidade
dos servigos;

Il Avaliar a satisfa¢3o dos usudrios e dos acompanhantes de forma periédica;

Il Monitorar a execugio orcamentdria e zelar pela adequada utilizagdo dos recursos financeiros
previstos no instrumento formal de contratualizagdo.

Iv. Manter os programas de avaliagdo de qualidade hospitalar| instituidos pelas normas do
Ministério da Saude;

V. Submeter-se a avaliagdes sistematicas de acordo com o Programa Nacional de Avaliacdo de
Servigos de Satide (PNASS). —
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VL. METAS QUANTITATIVAS
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VALOR MENSAL

CODIGO DESCRICAO SERVICO QUANTIDADE MENSAL TOTAL- RS
GRUPO 01 - ACOES DE PROMOGAO E PREVENCAO EM SAUDE
101 ACOES COLETIVAS/ INDIVIDUAIS EM SAUDE
Sub Total GRUPO 1 0 0,00
GRUPO 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNGOSTICA
201 COLETA DE MATERJAL
202 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO 1978 5.042,99
203 DIAGNOSTICO POR ANATOMIA PATOLOGICA E CITOPATOLOGIA
204 DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA 64 506,22
205 DIAGNGSTICO POR ULTRA-SONOGRAFIA
209 DIAGNOSTICO POR ENDOSCOPIA
211 METODQS DIAGNASTICOS EM ESPECIALIDADES 9 46,35
212 DIAGNOSTICO E PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA
214 DIAGNOSTICO POR TESTE RAPIDO
Sub Total GRUPO 2 2051 5.595,56
GRUPQ 03 - PROCEDIMENTOS CLINICOS
301 CONSULTAS/ATENDIMENTOS/ACOMPANHAMENTOS 1603 14.339,27
302 FISIOTERAPIA 187 873,29
303 TRATAMENTOS CLINICOS (QUTRAS ESPECIALIDADES)
306 HEMOTERAPIA
307 TRATAMENTOQ ODPNTOLOGICOS
309 TERAPIAS ESPECIALIZADAS
Sub Total GRUPO 3 1790 15.212,56
GRUPO 04 - PROCEDIMENTOS CIRURGICOS
401 PEQUENA CIRURG)A E CIRURGIA DE PELE, CUTANEO E MUCOSA 5 65,99
404 CIRURGIA DAS vnﬁ‘s AEREAS SUPERIORES
405 CIRURGIA DO APARELHO DE VISAO
406 CIRURGIA DO APARELHO CIRCULATORIO
407 CIRURGIA DO APARELHO DIGESTIVO
408 CIRURGIA DO SISTEMA OSTEOMUSCULAR
409 CIRURGIA DO APARELHO GENITURINARIO
410 CIRURGIA DE MAMA
411 CIRURGIA OBSTETRICA
412 CIRURGIA TORACICA
413 CIRURGIA REPARADORA
414 CIRURGIA ORO-FACIAL
415 OUTRAS CIRURGIAS
417 ANESTESIOLOGIA
Sub Total GRUPO 4 5 65,99
TOTAL DA MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL 3.846 2(}.874,11
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CcODIGO DESCRICAO SERVIGO QUANTIDADE MENSAL VATLE:A"L"_E::AL
GRUPOQ 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA
201 COLETA DE MATERIAL POR MEIO DE PUNGAO/BIOPSIA
202 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO
204 DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA
206 DIAGNOSTICO POR TOMOGRAFIA
207 DIAGNOSTICO POR RESSONANCIA MAGNETICA
208 DIAGNOSTICO POR MEDICINA NUCLEAR IN VIVO
210 DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA
04.06.07 | DIAGNOSTICO EM CARDIOLOGIA
21107 DIAGNGSTICO EM OTORRINOLARING OLOGIA/FONOAUDIOLOGIA
212 DIAGNOSTICO E PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA
Sub Total GRUPO 02 (¢} 0,00
GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS CLINICOS
30107 ATEND/ACOMP REAB. FISICA MENTAL VISUAL MULTIPLAS DEFICIENCIAS
30111 ATEND/ACOMP QUEIMADOS
30112 ATEND/ACOMP DE DIAG. DE DOENGAS ENDOCRINAS/METABOLICAS E
NUTR.
30113 ACOMPANHAMENTO EM OUTRAS ESPECIALIDADES
30312 TRATAMENTOS POR MEDICINA NUCLEAR EM VIVO
304 TRATAMENTO EM ONCOLOGIA
306 HEMOTERAPIA
307 TRATAMENTOS ODONTOLOGICOS
309 TERAPIAS DO APARELHO GENITURINARIO
Sub Tatal GRUPO 03 0 0,00
GRUPO 04 - PROCEDIMENTOS CIRURGICOS
409 CIRURGIA DO APARELHO GENITURINARIO
413 TRATAMENTO DE QUEIMADOS
414 CIRURGIA OROFACIAL
Sub Total GRUPO 04 0 0,00
GRUPQ 07 - ORTESES PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS - SUBGRUPO 01 - NAO RELACIONADOS AC ATO CIRURGICO
70101 OPM AUXILIARES DA LOCOMOGAOD
70102 OPM ORTOPEDICAS
70103 OPM AUDITIVAS
70104 OPM OFTALMOLOGICAS
70106 OPM EM UROLOGIA
70108 OPM DE ANOMALIAS BUCO-MAXILO-FACIAL
70109 SUBSTITUICAQ / TROCA EM ORTESE E PROTESE
70110 OPM EM QUEIMADOS
Sub Total GRUPQ 07 0 0,00
TOTAL DA ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL 0 0,00
agina 13
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cODIGO DESCRICAO SERVICO Ne Di:‘éﬁ:&g&:ﬁs VATL(C))]'}AI\LII-E:;AL
09.01.180 | CIRURGICO

09.01.195 | CLiNICO 34 12.740,88
00.01.191 | OBSTETRICO

09.01.198 | PEDIATRICO
OUTRAS ESPECIALIDADES

03.03.13 Cuidados Prolongados

03.03.17 Transtornos Mentais

09.01.196 | Psiqiuiatria Cronica

TOTAL MEDIA COMPLEXIDADE HOSPITALAR 34 12.740,88

. -

CODIGO DESCRIGAO SERVICO N Di::g:;”:;cms VATL(‘;’:AT_E::AL
03.03.18 | TRATAMENTO HIV/AIDS
03.03.04 | TRATAMENTO DOENGAS SIST. NERVOSO CENTRAL E PERIFERICO

03.04 | TRATAMENTO EM ONCOLOGIA

04.03 | CIRUGIA SISTEMA NERVOSOS CENTRAL E PERIFERICO

04.05 | CIRURGIA APARELHO DA VISAQ

04.06 | CARDIOVASCULAR
04.06.01 | CIRURGIA CARDJOVASCULAR
04.06.02 | CIRURGIA VASCULAR
04.06.03 | CARDIOLOGIA INTERVENCIONISTA
0406.04 | CIRURGIA ENDOVASCULAR
04.06.05 | ELETROFISIOLOGIA
04.06.06 | CIR. CARDIOVASC. PEDIATRICA

04.08 | CIRURGIA SISTEMA OSTEOMUSCULAR

04.16 | CIRURGIA EM ONCOLOGIA

TOTAL ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR 0 0,00

< Ne DE INTERNAGOES VALOR MENSAL
cODIGO ESCRIGAO SERVI
D CAQ SERVICO PREVISTAS TOTAL-R$
08‘05501'0 UTI ADULTO - TI‘PO 1l (16 feitos)
08'03'101'0 UTI ADULTO - TI‘PO 1l
08‘05‘601'1 UTI PEDIATRICA| - TIPO Il {04 leitos)
08‘072501'0 UTI PEDIATRICA/- TIPO 1l
08.02.01.1
UTI NEONATAL 1 TIPO Ii (06 leitos) .

21 N

08'022‘101'1 UTI NEONATAL 1 TIRPO Il /
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08.02.01.2
10

UTI TER. CORONARIANA (UCO) TIPO I

08.02.01.0
23

08.02.01.0
24

UCI NEONATAL (Leito Convencional}

UCI NEONATAL (Leito Canguru)

TOTAL LEITOS COMPLEMENTARES 0 0,00

« VALOR MENSAL
€ODIGO DESCRICAO SERVICO QUANT|DADE TOTAL- RS
TOTAL DQOS SERVICOS FAEC 0 0,00

- VALOR MENSAL
CODIGO DESCRICAO SERVICO QUANTIDADE TOTAL- RS
09.90.182 Recurso Po.rtaria n2 3.166/2013 - Média Complexidade
Ambulatorial
09.90.181 | Recurso Portaria n? 3.166/2013 - Média Complexidade Hospitalar
09.05.80 | Incentivo de Qualificagdo da Gestdo Hospitalar - IGH (IAC)
09.05.80 | Incentivo Integragdo ao SUS (Integrasus)
09.05.30 | Incentivo Leitos de Saiide Mental (SHR-RAPS)
09.90.208 | Incentivo Traumatologia
09.05.70 Incentivo Reabilitagdo OPM (DeliberagdoCIB/SUS-MG n2
e 1.503/2013)
09.05.80 | Incentivo 100% SUS
09.05.80 | Incentivo de Atengdo Especializada a Pop. Indigena
Recurso Portaria n215/2018 - Mamografia bilateral de
rastreamento {MAC)
09.05.25 | Del. CIB SUS n2 2.468 de 22/03/2017 1 404.250,00
09.90.240 | Recurso Portaria n23011/2017 (Ambulatorial)
090,255 Recurso Portaria n23011/2017 (Hospitalar) DelCIBSUS n2 2668
o 20/02/2018
e e St R e s S A S— ST
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09.03.172 | SADT de Terapia Renal Substitutiva

03.04 SADT de Oncologia

04.06.01 | SADT de Cirurgja Cardiovascular

04.06.02 | SADT de Cirurgja Vascular

04.06.03 | SADT de Cardiologia Intervencionista

0406.04 | SADT de Cirurgja Endovascular

04.06.05 | SADT de Eletrafisiologia

TOTAL PORTARIAS MINISTERIAIS, INCENTIVOS £ RECUSRSOS COMPLEMENTARES 1 404.250,00

PROGRAMAGAO ORGAMENTARIA
5 METAS TOTAL TOTAL
DESCRIGAO DO RECURSO QUANTITAT- | MENSAL | ANUAL
VAS
RECURSO MEDIA COMPLEXIDADE
VALOR | AMBULATORIAL (MCA) R$ 2087411 RS
PRE- . 437.864.99 R$ 5.254.379,88
FIXADO | RECURSO MEDIA COMPLEXIDADE HOSPITALAR | ¢ . '
(MCH) $ 12.740,88

Documento Descritivo + FHEMIG-Ubd(Casa de Satde Padre Dami3o). Pégin
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RECURSO PORTARIA N2 3.166/2013 - RE 0.00
AMBULATORIAL (MCA) ’
RECURSO PORTARIA N© 3.166/2013 — Rb 000
HOSPITALAR (MCH) '
INCENTIVO IAC R$ 0,00
INCENTIVO INTEGRASUS RS 0,00
INCENTIVO SAUDE MENTAL R$ 0,00
SADT (MCA) R$ 0,00
OUTROS R$ 404.250,00
RECURSO ALTA COMPLEXIDADE RS 0.00
AMBULATORIAL :
RECURSO ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR R$ 0,00
VALOR
pos. | LEITOS COMPLEMENTARES RpOOO| 50,00 RS 0.00
FIXADO |FAEC R$ 0,00
OUTROS R$ 0,00
SADT ALTA COMPLEXIDADE R$ 0,00
RS
TOTAL R$ 437.864,99 | 437.864,99 | R 5-254.379,88
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VIll.  ANALISE DE DESEMPENHO PARA REPASSE DOS RECURSOS
VIII.A — DESEMPENHO DAS METAS QUANTITATIVAS

Cem por cento (100%) do valor pré-fixado, conforme quadro sintese(VI.A), estabelecido
neste instrumento, terd seu repasse condicionado ao percentual de cumprimento das metas
quantitativas financeiras.

O acompanhamento quantitativo financeiro tera como fonte dle dados as bases oficiais
de produgdo do Ministério da Satde - Sistema de Informagiio Ambulatorial (SIA) e Sistema de
Informagdo Hospitalar (SIHD) a partir da apuracdo da produgdo| APROVADA na média
complexidade.

O percentual de desempenho apurado com base em cada sister{na de informacgdo (SIA e
SIHD) correspondera ao recebimento proporcional de recursos do valor pré-fixado, conforme
definido nas faixas abaixo:

DESEMPENHO R
(MEDIA DA PRODUCAO NO PERIODO AVALIADO PERCENTUA(LF(Z\?XRESE)SPONDENTE
EM RELAGCAO A META - %)
Abaixo de 70% % equivalente a pontuacio obtida
70% a 80% 80%
81% a 90% 90%
91% a 100% 100%

Os percentuais supracitados serdo aplicados separadamente pajra os valores financeiros

correspondentes as metas classificadas como ambulatariais de média complexidade e
hospitalares de média complexidade. Para o valor dos incentivos, nao serd aplicado nenhum
percentual. ‘

A CAC devera analisar as metas financeiras para fins de |dent|f|ca(;ao da faixa de
producdo em relagdo ao teto financeiro contratado e, consequenteme nte, para o impacto no
repasse dessa parcela dos recursos, sendo vedada a apresentagio deljustificativa para o ndo

cumprimento.

Os dados serdo apurados conforme exemplificado no quadro abaixo:

Apuragdo dos resultados:

~ MEDIA DE PRODUCAO
DESCRICAQ META PERCENTUAL
DOS SERVICOS | QUANTITATIVA Dﬁim‘i\s‘fg OD E DESEMPENHO CORRESPONDENTE VALOR A PAGAR

FAIXA(%) x 100%
MCA A B B/A(%) FAIXA(%) DO VALOR PRE-
FIXADO (MCA)

FAIXA(%) x 100%
MCH C D D/C(%) FAIXA(%) DO VALOR PRE-
FIXADO (MCH)

SR,
)
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VIIL.B - DESEMPENHO DAS METAS QUALITATIVAS — REFERENTE AO VALOR PRE-FIXADO

O desempenho qualitative sera monitorado sistematicamente, contudo sem ter impacto
financeiro.

IX. PROGRAMAGCAO ORCAMENTARIA ESTIMADA

|

PROGRAMACAO ORCAMENTARIA ESTIMADA PARA O VALOR MENSAL | VALOR ANUAL
HOSPITAL RS RS
VALOR PRE-FIXADO 437.864,99 5.254.379,88
VALOR POS-FIXADO 0,00 00
TOTAL 437.864,99|  5.254,379,88

O valor anuayl estimado para a execucdo do Contrato imparta em RS 5254379,88(Cmco
milhes, duzentos e cinquenta e quatro mil, trezentos e setenta e nove reais e oitenta e oito
centavos), conforme especificado a seguir. :

IX.A — VALOR PRE-FIXADO

-0 componentt‘a pré-fixado anual importa em R$ 5:254.379 88(Clnco milhﬁes,,dUieﬁfbs
e cinquenta e quatro mil, trezentos e setenta e nove reais e oitenta e oito centavos), a ser
transferido a FHEMIG em parcelas duodecimais de R$ 437.864,'9QCi(ngtch?htdsf'ej trinta e sete
mil, oitocentos e sessenta e quatro reais e noventa e nove centavos), conforme discriminado
abaixo, observadas as regras constantes no item VIl deste Documento Descritivo:

Cem por cento (100%) do valor pré-fixado, referente ao montante de R$ 437864,99
(Quatrocenkds e trinta e sete mil, oitocentos e sessenta e quatro reais e noventa e
nove .centavos),), serd repassado mensalmente 3 FHEMIG de acordo com o
percentual he cumprimento das metas quantitativas financeiras referente ao valor
pré-fixado, discriminados no “Quadro Sintese” neste Documento Descritivo.

- O cumprimento das metas quantitativas financeiras e qualitativas (vinculadas aos
indicadores classificados como “Geral”) estabelecidas neste Documento Descritivo devera ser
avaliado/atestado pela CAC e acompanhado/monitorado pelo Gestor do Contrato.

- A efetivagﬁc‘ do pagamento do valor da parcela pré-fixada, com seus devidos
descontos, sera realizalda até o 52 dia util, apds o Ministério da Saude creditar os recursos
financeiros na conta bancaria do Fundo Estadual, conforme previsto na Portaria de Consolidacio

GM/MS n? 6/2017.
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IX.B— VALOR POS-FIXADO

O componente pés-fixado importa em R$ 0,00 (x0oxxxxx) e cor
de alta complexidade, Leitos Complementares e FAEC que serdo repas

GERAIS

responde aos servicos

sados a FHEMIG pds-

produgdo, aprovacdo e processamento, de acordo com a produgdo mensal aprovada.

A efetivagdo do pagamento referente aos servicos de alta
Complementares e FAEC serd realizada até o 52 dia til, apds creditar na co
Estadual e disponibilizagdo do processamento pelo Ministério da Satde.

X.  CRONOGRAMA DE REUNIOES DA COMISSAO DE ACOMPANHAM

complexidade, Leitos
nta bancdria do Fundo

ENTO

Més Competéncias Monitoradas Competéncias de Desconto

Julho Janeiro a Abril Ju

ho a Setembro

Novembro Maio a Agosto Nove

mbro a Fevereiro

Margo Setembro a Dezembro

=

Aarco a Junho
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Xl.  DECLARAGCAO/SOBRE SITUACAO FISCAL

Na qualidade de representante da FHEMIG, DECLARO, para fins de prova junto a Secretaria de
Estado de Saude de ‘Minas Gerais/FES, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste
qualquer débito de mora ou situagdo de inadimpléncia com o Tesouro Nacional, Estadual e
Municipal ou qualquer érgdo ou entidade da Administragdo Publica, que impeca a
transferéncia de recursos oriundos de dotagdes consignadas no Orcamento da SES-MG/FES,

na forma deste Documento Descritivo

Belo Horizonte, 05 de newemtrer de 2018.

Vénia Maria Souza Melo Pinto da Cunha
Presidente da Fundagao Hospitalar de Minas Gerais/FHEMIG]

Xil.  ASSINATURA DO INTERVENIENTE

Belo Horizonte, ©3 de fyxeuar(\—ate' de 2018.

)—“W\‘Ym/"_“
Dulcinéa Thinassi Perini
Secretdria Municipaf de Satide de Uba

Xlll.  APROVACAO DO CONCEDENTE

APROVADO

Belo Horizonte, OS5 de yowiredn®— de 2018.

Qanton
] - dos Santos
ﬂ 2] o Karine 4os »4
' Wmsl\(xib@ecretér'\a de Re%%agao
orn Satide] SES N

Wandha Karine dos Santos MAGP: 13920007
Subsecretaria de Regulagfio em Sadde — SES/MG
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