' PREFEITURA

SUSBH BELC HORIZONTE

PLANC OPERATIVO - PO

1. DADOS CADASTRAIS

Fantasia Hospital Joao XXl
Nome: Empresarial fgﬂ%&;ﬁg Hospitalar do Estado de Minas Gerais | CNPJ: 19.843.929/0013-44
Enderego: Av. Professor Alfredo Balena 400 — Bairro Santa Efigénia CNES: 0026921
Cidade: Belo Horizonte [ UF: Minas Gerais | CEP: 30.130-100 DDD/Telefone: 31 3239-6228
Nome: Renata Ferreira Leles Dias )
Cargo: Presidente CPF: 077.438.146-96
Periodo de Vigéncia: 01/01/2022 a 31/12/2023

2. CONSIDERAGOES GERAIS

Este Plano Operativo & parte integrante do contratc e tem por objeto instrumentalizar as agoes e servigos de
saude do CONTRATADO, definindo os compromissos e metas assistenciais, gerenciais e de qualidade, em
conformidade com as diretrizes organizacionais e contratualizagdo no ambito do SUS, a Politica Nacional de
Atencdo Hospitalar (PNHOSP) e com as diretrizes da contratualizagdo no ambito do SUS, estabelecidos no
Anexo XXIV da Portaria de Consolidacio n°® 2 de 28/09/2017 (Origem: Portarias MS/GM n> 3.390 e 3.410
de 30/12/2013).

Sa0 eixos orientadores deste Plano Operativo:

|.  a descricdo da estrutura fisica, tecnologica e recursos humanos necessarios ac cumprimento do
estabelecido no instrumento formal de contratualizagao;

ll.  a definicdo dos compromissos, nas areas de assisténcia, gestao, ensino/pesquisa e avaliag&c em saude
gue serdo prestados pelo hospital;

ll. a definicho do papel do hospital na grade municipal de referéncia para atengao as urgéncias e
emergéncias;

IV. o perfil da produgao com os quantitativos estimados da prestac@o dos servicos e acOes contraiualizadas;

V. adefinicdo de metas qualitativas na prestacdo das agdes e servigos contratualizados;

VI. a definico de indicadores para avaliagio das metas de desempenho institucional; e

VIl. a definicao dos recursos financeiros e respectivas fontes envoividas na contratualizagao.

O CONTRATADO, conforme previsto pelo art. 45 da Lei 8.080/90, garantira acessc aos servicos pactuados
de forma regular e continua, segundo a programagao especifica para cada uma de suas areas de atuacao,
em consonancia com a proposta organizacional da satde para o municipio e regigo, submetendo-se ainda as
penalidades previstas em lei no caso de descumprimento.

As atividades assistenciais desenvolvidas e ofertadas pela CONTRATADA serdo reguladas pela SMSA, a
partir de demanda referenciada e/ou espontanea, conforme as normas instituidas pela Politica Nacional de
Regulacdo, aprovada por meio do Anexo XXV] da Portaria de Consolidagao n° 2 de 28/09/2017 (Origem:
Portaria MS/GM n° 1.559 de 01/08/08), assegurando equidade, transparéncia e priorizagao de acesso por
meio de critérios que avaliem riscos e vulnerabilidades.

A CONTRATADA também se compromete a desenvolver seus servicos de forma humanizada, buscando
sempre desenvolver agdes centradas nos usuarios e em seus familiares, incorporando as diretrizes propostas
pela Politica Nacional de Humanizagao do Sistema Unico de Salde, bem como as definidas nas normativas
gue regulamentam este instrumento.

No contexto da Rede Atencio as Urgéncias, conforme estabelecido na Portaria n° 2.395/GM/MS de 11 de
outubro de 2011 e Anexo Ill, Livro lli, Titulo | da Portaria de Consolidagao n° 3 de 28/09/2017, sera
responsabilidade do CONTRATADO organizar a atengdo as urgéncias no hospital, de modo gue atenda a
demanda referenciada e espontanea, funcionando de maneira articulada com os outros pontos da rede
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assistenclal, de forma a garantir a integralidade do atendimento, especialmente nas linhas de cuidado
prioritarias definidas pela SMSA.

A CONTRATADA 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,
responsabliizando-se sob todos os aspectos pelas agdes ndo fundamentadas nestes principios.

A Comissdo de Acompanhamento da Contratualizacdo, constituida por 02 (dois) representantes da
CONTRATANTE, 02 (dois) representantes da CONTRATADA e 01 (um) representante do Conselho Municipal

de Salde, sera responsavel por avaliar o cumprimento das metas de desempenho institucional e das metas
de predugdo pactuadas neste Plano Operativo.

As modificagdes na programacéo de que trata este Plano Operativo, tanto para a incluséo, quanto para a

interrupcao de agdes e servigos pactuados, deverao ser aprovadas na Comissdo de Acompanhamento da
Contratualizagaoc.

3. CAPACIDADE INSTALADA

A capacidade instalada do CONTRATADO é apresentada nos quadros a seguir, gue detalham
quantitativamente o conjunto de ambientes que compde as unidades de producao de servigo, os leitos
hospitalares totais e aqueles disponiveis para o SUS, a carga horaria semanai total dos profissionais de satde
por categoria e a carga horaria semanal total dos profissionais médicos por especialidade, de acordo com o
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salide (CNES)

3.1. INSTALACOES FiSICAS PARA ASSISTENCIA

T R S QTDE,
AMBULATORIAL 21
HOSPITALAR 18

SALAS URGENCIA E EMERGENCIA 18
TOTAL -7 - e mnin e e Ll o
EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM 21
EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA 3
EQUIPAMENTOS DE ODONTOLOGIA 2

SADT EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA 1.164
EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS 19
EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS 10
OUTROS EQUIPAMENTOS 3

JOTAL o e e T e T e
HOSPITALARES 370
LEITOS | COMPLEMENTARES 107
e C o TOTAL oo gy

Fonte:.CNES comhetéhcia set-21
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3.2. LEITOS DE INTERNAGAO POR ESPECIALIDADE

QUANTIDADE -
| ESPEC'AL'DADE o [SUS [NAO SUS | TOTAL| °SYS
07~ BUCO MAXILO FACIAL 10 0 01 100%
02 - CARDIOLOGIA ] 0 1 100%
03 - CIRURGIA GERAL 56 0 56 | 100%
08 - NEFROLOGIAUROLOGIA 1 0 T [ 100%
09 - NEUROCIRURGIA 51 0 51T 100%
CIRURGICO Ny OFTALMOLOGIA 1 0 T T 100%
13 - ORTOPEDIATRAUMATOLOGIA 100 0 100 ] 100%
14 - OTORRINOLARINGOLOGIA 5 0 > | 100%
75 - PLAGTICA 45 0 25 100%
16 - TORACICA 1 0 1| 100%
“AIDS i 0 T T 100%
32 - CARDIOLOGIA 1 0 T 100%
33 - CLINICA GERAL 46 0 26 | 100%
CLINICO 40 - NEFROUROLOGIA 1 0 T [ 100%
45 - NEUROLOGIA 4 5 2 100%
46 - PNEUMOLOGIA 1 0 1 100%
HOSPITALDIA 107 - CIRURGICO/DIAGNOSTICO/TERAPEUTICO | 16 0 6 100%
10 - OBSTETRICIA CIRURGICA 1 0 1 T 100%
OBSTETRICO 5 SBSTETRICIA CLINICA 0 100%
66 - PEDIATRIA CIRURGICA 15 0 5| 100%
PEDIATRICO /5~ FEDIATRIA CLINICA 10 0 10 100%
34 - CRONICOS 1 0 T 100%
ESPEOéngiDES 49 - PNEUMOLOGIA SANITARIA 1 0 1T 100%
47 - PSIQUIATRIA 1 0 T 100%
75 _UTI ADULTO - TIPO 58 0 g8 | 100%
COMPLEMENTAR |83 - UTI DE QUEIMADOS 9 0 5 100%
78 ~UTI PEDIATRICA - TIPQ | 10 0 0| 100%
TOTAL . _ 377 0 477 | 100%
Fonte: CNES competencaa set 21
33. PROFISSIONAIS DA ASSISTENCIA POR CATEGORIA
—— 7 CATEGORA ___ — T QTDE. | CARGA HORARIA SEMANAL
ASSISTENTE SOCIAL 40 1322
AUXILIAR OUTROS 10 262
BIOLOGO 2 70
ENFERMEIRO 586 11138
FARMACEUTICO 50 1.980
FISIOTERAPEUTA 135 4.948
FONOAUDIOLOGO 10 470
MEDICO 891 26.080
NUTRICIONISTA 17 750
PSICOLOGO 53 2.180
TEGNICO DE ENFERMAGEM 1419 52056
TECNICO OUTROS 206 6.182
TECNICO SUPERIOR 1 40
TERAPEUTA OCUPACIONAL 11 280
JOoTAL . 3131 107.960

Fonte: CNES competehma set-21
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34. PROFISSIONAIS MEDICOS POR GBO
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: CBO MEDECO . S S R DR
CIRURGIAO DENTISTA PROTESIOLOGO BUCOMAXILOFACIAL 3 180
CIRURGIAO DENTISTA TRAUMATOLOGISTA BUCOMAXILOFACIAL 6 216
CIRURGIAD DENTISTA! 18 462
TRAUMATOLOGISTA BUCOMAXILOFACIAL
MEDICO ANATOMOPATOLOGISTA 1 12
MEDICO ANESTESIOLOGISTA 69 1.362
MEDICO CARDIOLOGISTA 9 204
MEDICO CIRURGIAQ CARDIOVASCULAR 5 108
MEDICO CIRURGIAD DA MAO 3 72
MEDICO CIRURGIAQ GERAL 92 2.526
MEDICO CIRURGIAO PLASTICO 43 1.038
MEDICO CIRURGIAC TORACICO 1 24
MEDICO CLINICO 212 6.234
MEDICO DO TRABALHO 1 24
MEDICO EM CIRURGIA VASCULAR 216
MEDICO EM ENDOSCOPIA 1 24
MEDRICO EM MEDICINA INTENSIVA 14 518
MEDICO EM MEDICINA PREVENTIVA E SOCIAL 1 60
MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM 19 336
MEDICO FISIATRA 1 12
MEDICO GASTROENTEROLOGISTA 2 84
MEDICO GENERALISTA 42 988
MEDICO INFECTOLOGISTA 3 96
MEDICO NEFROQLOGISTA 5 108
MEDICO NEUROCIRURGIAD 35 1.042
MEDICC NEURCLOGISTA 18 378
MEDICO NUTROLOGISTA 1 24
MEDICO OFTALMOLOGISTA 21 498
MEDICO ORTOPEDISTA E TRAUMATOLOGISTA 92 2.244
MEDICO CTORRINOLARINGOLOGISTA 19 384
MEDICO PEDIATRA 56 2.156
MEDICG PNEUMOLOGISTA 4 120
MEDICO PSIQUIATRA 2 24
MEDICO RADIOTERAPEUTA 1 12
MEDICO RESIDENTE 74 4,284
MEDICO UROLOGISTA 1 12
TOTAL . o L e B T S 28080

Fonte: CNES competenma set 2?

4, COMPROMISSOS DO CONTRATADO

41. DO EIXO ASSISTENCIA

Assumir 0s seguintes compromissos de qualidade e resolubilidade da assisténcia:

a) Acothimento dos pacientes, familiares e acompanhantes;
b) Estabelecimento de Plano Terapéutico Individual;
¢) Desenvolvimento de abordagem mulhproﬁssaona%
d) Cuidado interdisciplinar;
&) Assisténcia psicossocial;
f) Adogao progressiva de linhas de cuidados multidiscipiinares;
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g} Fornecimento de medicamento e material medico-hospitalar;

h} Garantia de estrutura de apoio diagnostico e terapéutico;

i} Manutencdo e atualizacdo do prontuzrio do paciente;

j) Oferta de suporte nutricional enteral e parenteral;

k) Participacdo da Central de Notificacdo, Captagao e Distribuicdo de Orgaos — MG Transplantes;
[) Implementacdo de agbes previstas pelo Programa Naciona! de Seguranga do Paciente (PNSP).

Cumprir os requisitos assistenciais e parametros definidos pelas portarias especificas de cada servigo,
no que tange as ofertas de consultas, exames, leitos e procedimentos cirurgicos de média e alta
complexidade;

Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelos gestores, integrando o hospital a
Rede de Atencao a Saude conforme pactuacéo iocorregional;

Manter 0 servico de urgéncia e emergéncia geral ou especializado, quando existents, em
funcionamento 24 horas por dia, nos 07 dias da semana, e implantar acolhimentc com protocalo de
classificagéo de risco, a partir da definigdo de seu pape! no Plano Municipal e Estadual de Assisténcia
a Urgéncia;

Manter sob regulacdo da SMSA a totalidade dos servicos prestados, observadas as normas, rotinas

operacionais e fluxos de acesso vigentes.

Garantir acolhimento e atendimento 24 horas por dia, nos 07 dias da semana, aos pacientes
encaminhados pelas centrais de regulacdo, bem como aqueles pacientes vinculados ao hospital;

Realizar a gestdo de leitos hospitalares com vistas a sua otimizago, informando diariamente a
disponibilidade de vagas a CINT/SMSA;

Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na PNHOSP, contemnplando:

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

b) Articulagio da continuidade do cuidado com os demais pontos de atencao da Rede de Atencgao a
Salde, em particular a Atengdo Basica, com agendamento do atendimento no ponto de aiencio
especifico de acordo com a vuinerabilidade e complexidade do cuidado demandado pés-alta;

c) Preparacéo do usuario para o retorno ao domicilio com gualidade e seguranca para a continuidade
dos cuidados, promog&o da sua autonomia & reintegragdo familiar e social, articulando agdes com
o Servigo de Atencdo Domiciliar (SAD);

d) Inclusio da copia do relatorio de alta do atendimento prestado ac paciente no prontuario:
Implantar efou implementar as agdes previstas no Titulo I, Capitulo VI, Se¢ao | da Portaria de
Consolidacio n° 5 de 28/09/2017 (Origem: Portaria MS/GM 529 de 01/04/2013), que estabelece o
Programa Nacional de Seguranca do Paciente, contemplando, principalmente, as seguintes a¢bes:

a) Implantagéo dos Nucleos de Seguranga do Paciente;

b} Elaboracio de planos para Seguranga do Paciente; e

c) Implantac&o dos Protocolos de Seguranga do Paciente;

Garantir que o corpo clinico realize a prestac@o de agdes e servicos para o SUS nas respectivas
especialidades, sempre que estas estejam previstas neste Plano Operativo,

Manter a visita ampliada para os usuarios internados, inclusive nas unidades de terapia intensiva,

Garantir a presenga de acompanhante para criangas, adolescentes, gestantes, idosos e indigenas, de
acordo com as legislaches especificas,
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Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos pravistos na legislacdo e as especificidades
sociocuiturais, de acordo com o pactuado no dmbito do subsistema de saude indigena;

Disponibilizar informagdes acs usudrios ou ao seu responsavel legal sobre as intervencies a serem
realizadas, solicitando o consentimento formal, livre e esclarecido para a realizac&o de procedimentos
terapéuticos e diagndsticos, de acordo com legislacbes especificas;

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
especifica;

Disporibilizar a autoridade sanitéria, aos representantes da SMSA formalmente designados, bem como
a0 usuario ou ao seu responsavel legal, o acessc aos prontudrios;

Diversificar as tecnologias de cuidado utilizadas no processo assistencial, incluindo aquelas centradas
no usuaric e sua familia,

Proceder & prescricéo de medicamentos em consonancia com a Relagdo de Medicamentos da
SMSA/SUS-BH efou adotar o uso de medicamentos genéricos de acordo com o padrio da RENAME
ou de normas e diretrizes especificas do Ministério da Saude;

Garantir a ades&o do corpo clinico da instituic&o as normatizages, aos protocolos, as diretrizes clinicas
e aos procedimentos vigentes no Sistema de Gerenciamente da Tabela do SUS (SIGTAP),
responsabilizando-se pelo dnus financeiro decorrente do descumprimento;

Garantir a realizac&o da consulta de retorno pos-aita hospitalar, quando esta se fizer necessaria;

Garantir o encaminhamento aos servicos complementares necessarios aos pacientes internados sob
sua responsabilidade;

Arquivar o pronfuario dos pacientes pelo prazo minimo de 20 ancs, observando as normatizagdes
vigentes;

Submeter-se as normas definidas pela SMSA quanto ao fluxe de atendimento, sua comprovacao, a

realizacdo de internagGes subsequentes, o local de revisdo das contas hospitalares e outros
procedimentos necessarios,

DO EIXO GESTAQ

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

Garantir o cumprimento das metas e compromissos contratuaiizados frente ao corpo clinico;

Disper de recursos humanos adequados e suficientes para a execugdo dos servicos contratualizados,
de acorde com o estabelecido no instrumento formal de confratualizagde e nos parametros
estabelecidos na legislagéo especifica;

Disponibilizar brinquedoteca quando oferecer servico de Pediatria, assim como oferecer a
infraestrutura necessaria para a crianga ou adolescente internado estudar, observada a legislagdo e
articulacéo local,

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

Garantir, em permanente funcionamento e de forma integrada, as seguintes Comissdes Assessoras
Tecnicas, conforme a legistagdo vigente:

B6/18 W,@
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Comissao de Controle de Infecgiio Hospitalar:
Comissao de Revisdo de Prontuarios;

Comissao de Andlise e Revisgo de Obitos;

Comisséo de Farmacia e Terap&utica;

Nucleo de Seguranca do Paciente;

Comiss&o de Etica Profissional e de Etica em Pesquisa,
Comissdo de Residéncia Médica e Multiprofissional.

copsoTe

—

Divulgar a composigéo das equipes assistenciais e equipe dirigente do hospital aos usuarios em local
visivel e de facil acesso;

Assegurar o desenvolvimento de educagio permanente para seus trabalhadores;
Dispor de Conselho de Salde do Hospital, quando previsto em norma;

Alimentar os sistemas de notificacdes compulsérias conforme legislagao vigente, incluindo a notificacéo
de eventos adversos relacionados a assisténcia em salde;

Registrar e apresentar de forma regular e sistematica a producdo das acfes e servicos de sadde
contratualizadas, de acordo com as normas estabelecidas pelo gestor locai;

Disponibilizar aos gestores publicos de salde dados qualificades necessarios para a alimentacao de
sistemas de moniteramento em salde;

Indicar 2 representantes do Hospital para compor a Comissdo de Acompanhamento da
Contratualizag&o, que devera monitorar a execugéo das agdes e servigos de satde pactuados;

Aplicar ferramentas gerenciais que induzam a horizontalizagdo da gestdo, qualificagio gerencial e
enfrentamento das questdes corporativas, incluindo rotinas técnicas e operacionais, gestéo de risco
sistema de avaliacdo de custes, sistema de informacac e sistema de avaliagio de satisfacio dos
trabathadores e usuarios;

Desenvolver agdes que garantam, ao longo do ano, a continuidade e reguiaridade da oferta de servigos
de atencao a salde, independentemente do desenvolvimenteo das atividades de ensino;

Comunicar formalmente em até 05 (cinco} dias Uteis a SMSA/SUS-BH eventual aiteracdo do
Representante da Diretoria Técnica do Hospital e dos representantes do hospital na Comissée de
Avaliagcao de Contrato;

informar & Central de Internacdo (CINT) a referéncia hospitalar do plantdo adminisirative para
responder pela instituicao durante horarios ndo comerciais, incluindo plantdo noturno, fins de semana
e feriados, encaminhando mensalmente as mudancas da escaia para o e-mail: gercint@pbh aov. br;

Atender prontamente s demandas da SMSA com esclarecimentos pertinentes acs assuntos que
envolvem ¢ hospital;

Submeter-se a avaliacio sistematica de acordo com o Programa Nacional de Avaliagéo de Servigo de
Saude - PNASS;

Permitir acesso dos supervisores, auditores, membros das comissdes institucionais e outros
profissionais eventualmente ou permanentemente designados pela SMSA, para avaliar, supervisionar
e acompanhar a execugao dos servigos pactuados.

DO EIXO ENSINO E PESQUISA

Disponibilizar ensino integrado a assisténcia;
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Oferecer formagdo e qualificacéc aos profissionais de acorde com as necessidades de salde e as
politicas pripritarias do SUS, visando o trabaiho muitinrofissional;

Garantir praticas de ensino baseadas no cuidado integral e resolutivo ao usuarig;
Ser campo de educagido permanente para profissionais da RAS, conforme pactuado com a SMSA;

Constituir equipes de referéncia matricial para apciar o trabalho da rede de servigos, de acordo com
seu perfil de especializagdo, conforme pactuade com a SMSA;

Desenvolver atividades de pesquisa € de gestio de tecnologias em saude, priorizande as
necessidades regionalis e a politica de sadde instituida, medianie pactuacidc com a SMSA;

Cumprir os requisitos estabelecidos em atos normativos especificos, caso 0 estabelecimento seja
certificado como Hospital de Ensino;

a) Abrigar formalmente as atividades curriculares de internato da totalidade dos estudantes de pelo
menos um curso de madicina e atividades curricutares de outro curso de graduacéo superior na
area da satide, excetuando-se as instituicBes hospitalares universitarias especializadas, que
disponham de curso de poés-graduacéo strictu sensu, devidamente reconhecido pela Coordenacéo
de Aperfeigoamento de Pessoal de Nivei Superior (CAPES) e qualificado com o grau minime exigido
para a concessao de bolsas;

b) Abrigar programas de Residéncia Médicas, regularmente credenciados pela Comisséo Nacional de
Residéncia Medica (CNRM), contemplando, no minimo, 10 vagas de R1 entre as areas de atengéo
basica, excetuandoc-se os hospitais especializados que disporfio de programa especifico e
credenciado de Residéncia, com no minimeo 10 vagas de ingresso anual;

c) Garantir, por iniciativa prépria ou da Instituicdo de Ensino Superior, acompanhamento docente para
0s estudantes de graduagao e preceptoria para os residentes, de acordo com os critérios vigentes
para a avaliacdo das condigbes de ensino e da Residéncia Mé&dica

d) Abrigar atividades reguiares de pesquisa no hospital de ensino, realizadas por iniciativa propria
por meio de convénio firmado com Instituicdo de Ensino Superior, e ainda, apresentar projeto
institucional para o desenvolvimento de atividades regulares de pesquisa para abtengfo ou nfo de
carta de anuéncia do Gestor Municipal, quando envolver custos adicionais ao sistema;

e} Possuir instalactes adequadas ao ensino, com salas de aula e recursos audiovisuais, de acordo
com os critérios vigentes para a avaliagao das condigtes de ensino e da Residéncia Médica;

f) Possuir ou ter acesso a biblioteca atualizada e especializada na area da saude, com nimero de
titulos e periddicos compativel com numero de alunos e atividades de Ensinc e Pesquisa
Universitaria, com instalagbes adequadas para estudo individual e em grupo, interligada & Bireme
e as Bibliotecas Virtuais em Saude, de acordo com os critérios vigentes para a avaliaggo das
condicdes de ensino e da Residéncia Médica.

DO EIXO AVALIAGAD
Acompanhar os resuitados internos, visando & seguranga, efetividade e eficiéncia na gualidade dos

SErvicos;

Avaliar 0 cumprimento das metas e a resolubilidade das agfies e servicos por meio de indicadores
quali-guantitativos estabelecidas no instrumento formal de contratualizagao;

Avaliar a satisfagdo dos usuarios e dos acompanhantes;
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v, Participar dos processos de avaliagdo estabelecidos pelos gestores do SUS:

V. Realizar auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia € do controle de riscos; e

V. Monitorar a execug&o orcamentaria e zelar pela adequada utifizac&o dos recursos financeiros previsios
no instrumento formal de contratualizacio.

5. GRADE DE REFERENCIA PARA URGENCIAS E EMERGENCIAS

O quadro abaixo estabelece os pontos assistenciais da rede SUS-BH, bem como as estruturas de regulacéo
de acesso da SMSA, para os quais 0 CONTRATADO se constitui como porta de entrada referenciada para
transferencia imediata de situacdes clinicas no ambito da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias,
funcionando em articulag&o e integracéo com outros pontos de atencao.

N REFERENCIA

L :JS]TUAGOES'CLiNICAS :

"ADULTO

TRM em qualquer nivel

Distritc Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Laste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Queimaduras - Grande Queimado

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Queimaduras — Médio Queimado

Distrito Oeste, Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito
Centro-Sul, SAMU e CINT

TCE Glasgow > = 13 e <15 gu Glasgow 15 com
perda de consciéncia em cena

Distrito Oeste, Distrito Barreiro, Disirito Leste, Distrito
Centro-Sul, SAMU e CINT

TCE Glasgow < =12

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distriio Noroeste,
Distrito Pampulha, Distritc Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distritc Centro-Sul,

SAMU e CINT

Politrauma com TCE

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Trauma maior / Politrauma sem TCE

Distrito Qeste, Distrito Barreirc, Distrito Leste, Distrito
Centro-Sul, SAMU e CINT

Fratura com desvio evidente

Distrito Oeste, Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito
Centro-Sul, SAMU e CINT

Otorrinolaringologia (corpo estranho de vias
aéreas, epistaxe incontroldvel, trauma)

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distritc Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distritc Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Oftalmologia (trauma)

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Disirito Noroaste,
Distrite Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Intoxicacio

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distrito Pampuiha, Distrito Nordeste, Distrito Qeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Ceniro-Sul,

SAMU e CINT
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TRM em qualguer nivel

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Norceste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Cirurgia Pediatrica — Trauma

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Oeste,
Distriio Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,
SAMU e CINT

Queimaduras — grande e médio queimado

Distritc Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

SITUACOES CLINICAS -

. REFERENCIA

Pequeno Queimado

Distrito Centro-Sul, SAMU eCINT

TCE leve Glasgow 15 sem perda da consciéncia

Distrito Centro-Sul, SAMU e CINT

TCE Glasgow = = 13 e < 150u Glasgow 15 com
perda de consciéncia em cena

Distrito Oeste, Distrite Barreiro, Distrito Leste, Distrito
Centro-Sul, SAMU e CINT

TCE Glasgow < = 12

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Politrauma com TCE

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distritc Noroeste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Ceniro-Sul,

SAMU e CINT

Trauma maior / politrauma sem TCE

Distritc Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,
SAMU e CINT

Fratura com desvio evidents

Distritc Oeste, Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito
Centro-Sul, SAMU e CINT

Otorrinolaringologia (corpo estranho de vias
aéreas, epistaxe incontrolavel, trauma)

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroeste,
Distrito Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Oftalmologia (trauma)

Distrito Venda Nova, Distrito Norte, Distrito Noroaste,
Distritc Pampulha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito Leste, Distrito Centro-Sul,

SAMU e CINT

Intoxicagdo

Distrito Venda Nova, Distrito Norta, Distrito Noroeste,
Distrito Pampuiha, Distrito Nordeste, Distrito Oeste,
Distrito Barreiro, Distrito L.este, Distrito Centro-Su,

SAMU e CINT

PERFIL DE PRODUCAO

Sao consideradas estimativas de producéo ambulatorial e hospitalar os servigos prestados por esta unidade
registrados e aprovados no Sistema de Informac&o Ambulatorial (S1A) e no Sistema de Informacgao Hospitalar
(51H), conforme série histérica apurada de outubrof2017 a setembro/2018.

e
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6.1. PRODUGAO AMBULATORIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE

PREFEITURA

¥ BELD HORIZONTE

META
PR SUBGRUPO TABELA SUSs - ANUAL TBIANUAL
0201 Coleta de materlal 1 2
0202 Diagnostico em laboratorio clinico 525.870 | 1.051.740
0204 Diagnéstico por radiologia 86.5261 173.052
0205 Diagnostico por ultra-sonografia 2.354 4.708
0209 Diagndstico por endoscopia 639 1.278
0211 Métodos diagnosticos em especialidades 7.813 15.626
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 194.324 | 388.648
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 1.111 2.222
0306 Hemoterapia 107 214
0309 Terapias especializadas 0 0
0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e mucosa 30.102 60.204
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e do pescogo 2,482 4.964
0405 Cirurgia do aparelho da vis&o 809 1.218
0406 Cirurgia do aparelho circulatédrio 0 0
0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgdos anexos e parede abdominal 30 60
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 2.410 4.820
0413 Cirurgia reparadora 1.263 2.5285
0415 Qutras cirurgias 512 1.024
0701 Orteses proteses e matenals especiais ndo relacionados ao ato cirlirgico 1.649 3.298
' ' TOTAL . 857.802 | 1.715.604
Fonte: SIAISUS
6.2. PRODUGAQ AMBULATORIAL DE ALTA COMPLEXIDADE
S o META
e SUBGRUPO TABELA SUS ANUAL TBIANUAL
0206 Dlagnoshco por tomograﬂa 11.598 23.196
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 1749 3.498
0413 Clrurg:a reparadora 724 1.448
- e ~ TOTAL 14.071 28.142
Fonte SiAISUS
6.3. PRODUCAO AMBULATORIAL FAEC
META
S LR SUBGRUPO TABELA Sus ANUAL | BIANUAL
0504 Processamento de temdos para transplante 2.985 5.970
0702 Orteses proteses e matenals especiais relacionados ao ato cirlirgico 1.182 2.364
. TOTAL 4.167 8.334

Fonte: SIAISUS
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6.4. PRODUGAQ HOSPITALAR DE MEDIA COMPLEXIDADE

PREFEITURA
BELO HORIZONTE

SUBGRUPO TABELA SUS

0201 Coleta de materaal

0209 Diagndstico por endoscopia

0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos

0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades)

0305 Tratamento em nefroiogia

0308 Tratamento de lesbes, envenenamentos e outros, decorrentes de causas

1.873 3.746

externas
04381 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele tecido subcutdneo e mucosa 727 1.454
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 354 708
04G4 Cirdrgia das vias agreas superiores, da face, da cabeca e do pescoco 366 732
0405 Cirurgia do aparelho da viséo 60 120
0408 Cirurgia do aparelho circulatdrio 62 124
0407 Cirurgia do aparelho digestive, orgdos anexos e parede abdominal 159 318
0408 Cirurgia do sistema csteomusculiar 3.250 6.500
0408 Cirurgia do aparelho geniturinario 24 48
(0411 Cirurgia obstétrica 1 2
0412 Cirurgia toracica 135 270
0413 Cirurgia reparadora 727 1.454
0414 Bucomaxilofacial 1 2
0415 Quiras cirurgias 2.340 4.680
. TOTAL - 14.767 29.534

Fonte: SIH!SUS

6.5. PRODUGAQO HOSPITALAR DE ALTA COMPLEXIDADE

SUBGRUPO TABELASUS

L BIANUAL'

0201 Coleta de material

4
0209 Diagnostico por endoscopia 6
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 1.240
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 80
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e dc pescogo 21 42
0405 Cirurgia do apareiho da viséo 83 166
0406 Cirurgia do aparetho circulatério 19 38
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 261 522
0412 Cirurgia toracica 20 40
0413 Cirurgia reparadora 191 382
0415 Qutras cirurgias 173 346

' S TOTAL -l 438 2. BT

Fonte: SIH/SUS

6.6. PRODUGCAO HOSPITALAR FAEC

_ SUBGRUPO TABELA SUS e BIANUAL
0403 Cirurgia do sl stema nervoso central e per;ferlco 1 2
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeca e do pescogo 2 4
0415 Qutras cirurgias 1 2

12/18

\Wi



" PREFEITURA

SUSEH  BELD HORIZONTE

_SUBGRUPO TABELA SUS

. ANUAL ‘BIANUAL .

0503 A(;oes relaczonadas 3 doagao de orgaos e tecudos para transplante T 341 682
0504 Processamento de tecudos para transplante 1 2
S “TOTAL - R e e e T

Fonte SEHIS US

7. AVALIACAO DE DESEMPENHO INSTITUCIONAL

NS s INDICADOR | o MET A o FONTE PONTUAGAO '
Acnma de 90%
1 | N°® mensal de AlHs cirdrgicas 800 SIH/ISUS | 70% a 89,99%
50% & 69,98%

Abaixo de 50%

Ac:ima de 90%

o N° de atendimentos médicos por dia

. 160 SIA/SUS 70% a 89,99%
na porta de entrada da urgéncia 50% a 69.99%
Abalxo de 50%
'Acuma de 8%
U;iétr‘i’i‘l“"" 1 8s% SIH/ISUS  [75% a 84,99%
P 65% a 74,99%
Q
3 | Taxa de ocupacgéo Aba:xo de 70/‘1 A
Ac;ma de 80%
Enfermaria 80% SIH/SUS 75% a 79,99%
70% a 74,99%
Abalxo de 70%
Tempe meédio de permanéncia por SR TR s
saida (com exceg¢do de doentes de
longa permanéncia — ex: queimados): Aumento de: -

4 SIH/SUS
a - Clinica médica 6.5 dias Até 10% — (5 cada) 15
b — UT! adulto 10,1 dias De 10,1% a 19,9% - (3cada) | 9
¢ — Cirargico adulto 6,2 dias Acima de 20% 0
Tempo médio de permanéncia por S e
saida: S S L 20
a — 0408020431 Tratamento cirdrgico ' ~ AUmento de: e
de fratura diafisaria Gnica do radio / da .

5 ulna na faixa etaria 15 a 49 anos; 3,9 dias SIH/SUS Até 10% — 20 cada 20
b ~ 0408050500 Tratamento cirtrgico 5.2 dias De 10,1% a 19,9% — 10 cada | 10
de fratura da diafise da tibia na faixa ! "
etaria 15 a 49 anos Acima de 20% — 0 0

s A
o
Desempenho dos Compromissos de o Avaliagcao Ac:oma de 90? 10
6 Gestdo Hospitalar (*) 100% documental 80% a 89,99% 8
- P 60% a 79,99% 5
Abalxo de 59, 99% 0
O TOTALPONTOS . o o] oo 00 e i e
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5US-BH BELO HORIZO .

{*) Compromisso em monitoramento:

a) Implantacdo de dois protocolos ciinicos multiprofissionais por ano, de acordo com o perfil do hospital e sua insergdo nas redes de
atengdo a salde e nas linhas prioritarias do cuidado;

b} Medidas efetivas adotadas pela diregdo do hospital, em resposta as inconformidades detectadas pela Supervisdo Hospitalar € demais
comissbes da SMSA- SUS/BH ou pela propria Comissao de Revisac de Prontudrios da Instituicéo;

¢) Estabelecimento de metodologia de trabalho da Comissdo de Obitos que permita & avaliaglo da totalidade dos ébitos hospitalares
com proposicao de intervencbes direcionadas para a prevengdo do evento e apresentaco das medidas corretivas e educativas
adotadas por parte da diretoria do Hospital;

d) Monitoramento de eventos adversos por meio da implantagdo de processo de notificagdo, avaliacgo e implementacdo de medidas
preventivas por parte do Nicleo de Seguranga do Paciente, inclusive o SIVISE/SMSA E NOTIVISA/ANVISA:

e) Atuagao efetiva do Servigo de Quvidoria;

f) Garantia de visita ampliada, de no miimo 4 horas, para todos os pacienies internados no hospital.

Os indicadores de desempenho descritos acima serdo apurados trimestralmente considerando os periodos
JAN/FEV/MAR, ABR/MAI/JUN, JUL/AGO/SET e OUT/NOV/DEZ.

Na hipdtese da primeira avaliac&o ndo possuir um periodo minimo de 3 meses de vigéncia, a apuragio devera
ser realizada no trimestre posterior, contemplando todo o periodo inicial em aberto.

8. PROGRAMACAO ORCAMENTARIA GERAL

O valor bianual estimado para a execugdo do presente Plano Operativo importa em R$ 138.095.070,01 (Cento
e trinta e oito milhdes, noventa e cinco mil, setenta reais e um centavo), conforme abaixo especificado:

] ANUAL [ BIANUAL |

4.933.112,25| 59.197.347,05| 118.394.694,11

ORCAMENTO POS-FIXADO 820.849,00 9.850.187,95 19.700.375,90
- TOTALGLOBAL '~~~ | "5753.961,25| 69.047.535,00] 138.095.070,01

8.1. ORGAMENTO PRE-FIXADO

As rubricas de referéncia para composicdo dos recursos financeiros relacionados ao valor pré-fixado sao:

a) Recursos financeiros alocados contra produgéo de servicos de média complexidade conforme
programacao deste Plano Operativo, excluindo os procedimentos remunerados por meio do Fundo de
Acdes Estratégicas e Compensagédo — FAEC;

b) incentivo de Adesdo a Contratualizagdo — IAC/Federal: Anexo 1l do Anexo XXIV da Portaria de
Consolidagéo n°® 2, de 28 de setembro de 2017 (Origem: Portarias MS/GM n® 3.390 e 3.410 de
30/12/2013);

c) Incentivo ao Desenvolvimento do Ensino e Pesquisa — FIDEPS / Federal: Titulo I, Capituio li, da Portaria
de Consolidagdo n® 6 de 28/09/2017;

d) Incentivo da Rede de Urgéncia / Federal: Portaria n° 2.395/GM/MS de 11 de outubro de 2011 e Anexo
I, Livro Ili, Titulo | da Portaria de Consolidagéo n® 3 de 28/09/2017.
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_ PREFEITURA
BELD HORIZONTE

5U5-BHI

T VALOR (R$)
ORGAMENTO PRE“F'XADO """ | MEDIO MENSAL | ANUAL BIANUAL
Produgao de Média
Comploxiiade Ambulatorial (SIA) 452.665,30 | 5.431.983.60| 10.863.967,20
Tabela SUS Producéao de Média
Compiaxdade Hospitalar (SIEh 2 603.876,58 | 31.246.510.01| 62.493.038,03
_SUBTOTAL PRODUCAO TABELA SUS | 3.056.541,88 | 36.678.502,61| 73.357.005,23
Incentivos de | IAC MS 482.784,05| 5.793.408.60| 1158681720
Desempenho
Institucional | FIDEPS MS 363.798,00| 4.365576,00| 8.731.152.00
“SUBTOTAL INCENTIVOS DE DESEMPENHO | -
|  NSTITUGIONAL. _ . . 846.582,05 10.158.984,60| 20.317.969,20
Incentlvos a Polltlcas .
e Programa ms | Incentvo - Rede  de 1.029.988.32 | 12.359.859,84| 24.719.719.68
Especiai Urgéncia
pec ais
+SUBTOTAL 'Ncégﬁ;g&ssng POLITICAS 1.020.988,32| 12.359.859,84| 24.719.719,68
TOTAL ORCAMENTO PREFIXADO 4933.112.25 | 59.197.347,05 | 118.394.694 11

O componente pré-fixado corresponde sera repassadoe pela SMSA ao CONTRATADO em parcelas mensais
de R$ 4.933.112,25 (Quatro milhdes, novecentos e trinta e trés mil, cento e doze reais e vinte e cinco
centavos), conforme abaixo discriminado:

Os valores referentes & Tabela SUS serdo repassados mensalmente contra produgdo de media
complexidade apresentada e aprovada no Sistema de Informagao Ambulatorial {SIA) e no Sistema de
Informag&o Hospitalar (SIH), deduzida a cess@o de créditos efetuada a terceiros e as acbes
financiadas pelo FAEC;

. O percentual de cumprimento do teto contratado de produgdo de média compiexidade em cada
sistema de informacdo {SIA e SIH) correspondera ao recebimento proporcional de recursos, conforme
definido nas faixas abaixo:

“FAIXA DE PRODUCAO .. . PERCENTUAL DO TETO DA PRODUGCAQ A
EM RELACAQ AO TETO (%) SER DESTINADO AQ HOSPITAL
Abaixo de 70% Producac realizada
1% a75% 75%
76% a B0% 80%
81% a 85% 85%
86% a 90% 90%
91% a 95% 95%
96% a 100% 100%

. Caso apresente percentual de cumprimento do teto de producao superior ao percentual de 105%, por
03 (trés) meses consecutivos ou 05 (cinco) meses alternados, as metas do Plano Operativoe poderdo
ser revisadas, mediante decisdo do Gestor Municipal e de acordo com as disponibilidades
orgamentarias;

v Os valores mensais referentes aos Incentivos de Desempenho Institucional serdo repassados
proporcionalmente ao percentual de cumprimento das metas previstas na secdo 7. Avaliagdo de
Desempenho Institucional deste Plano Operativo, observadas as faixas abaixo:




" PREFEITURA

5LU% BH BELG HORIZONTE

FAIXA DE DESEMPENHO (%) - | - -PERCENTUAL DO TOTAL INCENTH
. "PONTUAGAOFINAL | = SERDESTINADO AO HOSPITA
Abaixc de 70% Pontuacao obtida
71% a 80% 80%
81% a 90% 90%
91% a 100% 100%

8.2.

Os valores de Incentivos de Desempenho institucional eventuaimente pagos a maior serdo deduzidos
no pagamento dos Incentivos dos meses subsequentes, em funcéo da data posterior de aplicacao da
avallagdo das metas e indicadores pactuados;

Os recursos correspondentes aos incentivos de Politicas e Programas Especiais se submetem a
critérios especificos de repasse, sendo monitorados de maneira propria, observadas as normatizagdes
pertinentes;

O Incentive Rede de Urgéncia/MS sera repassado mensalmente ac CONTRATADO de acordo com o
quantitative de didrias aprovadas no SIH/SUS em cada componente do programa, observado o limite
orgamentario definido neste PO. Para fins de calculo, os incentivos perfazem:

R$ 800,00 (Oitocentos reais) por diaria de UTI adulto ne carater de atendimento "urgéncia”, até o
limite correspondente a 75 leitos com taxa de ocupacac de 90%, deduzide o valer de diaria constante
na Tabela SUS aprovado na Autorizacéo de {nternagéo Hospitalar, observando-se o teto mensal de
R$ 659.628,00 (Seiscentos e cinguenta e nove mil, seiscentos e vinte e oito reais);

R$ 800,00 (Oitocentos reais) por diaria de UTI pedidtrica no carater de atendimento "urgéncia", até
o limite correspondente a 8 leitos com taxa de ocupacéo de 90%, deduzido o valor de didria constante
na Tahela SUS aprovado na Autorizaco de Internacio Hospitalar, observando-se o teto mensal de
R$ 70.360,32 (Setenta mil, trezentos e sessenta reais e trinta e dois centavos);

R$ 300.000,00 {Duzentos mil reais) repassados mensaimente de maneira fixa para manutencéo da
Porta de Entrada Urgéncia MS ~ Tipologia 11

ORCAMENTO POS-FIXADO

As rubricas de referéncia para composicdco dos recursos financeiros relacionados ao valor pos-fixado séo:

a)

Recursos financeiros alocados contra produgidc de servicos de alta compiexidade conforme
programagcao deste Plano Operativo, excluinde os procedimentos remunerados por meio do Fundo de
Acbes Estratégicas e Compensagao ~ FAEC,

Recursos financeiros alocados contra produgéo de servigos FAEC conforme programacéo deste Plano
Operativo;

Recursos financeiros alocados contra producgéo de servicos prestados por terceiros do CONTRATADOC.
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PREFEITURA
BELO HORIZONTE

. ORGAMENTO POS-FIXADO' . muEsispENeaT ANUAL BIANUAL
Producéo de Alta Complexidade
Poutorial (1) 101.108.93 1213.307.17 2.426.614.34
Producéo de Alta Complexidade
idandr i 518.676.77 7.42412125|  14.848.242.50
Tabela SUS '(Dsr‘lf)”‘}éo FAEC Ambulatorial 57.130.00 685.560,00 1.371.120,00
Produgdo FAEC Hospitatar (SIH) 30.072,97 350.875,69 721.751,38
?Selils}éo de Creditos a Terceiros 13.860.32 166.323.84 332.647.68
TOTAL ORCAMENTO POS-FIXADO 820.849,00 9.850187.95|  19.700.375,00

O componente pos-fixado sera repassado ao CONTRATADO pés-produgdo, processamento e aprovagao no
Sistema de Informacio Ambuiatorial (S1A) e no Sistema de Informacio Hospitalar (SIH), estimando-se um
valor médio mensal de R$ 820.849,00 (Oitocentos e vinte mil, oitocentos e quarenta e nove reais).

8.3. DISPOSICOES GERAIS ORGAMENTARIAS

I, Os desembolsos mensais estimados somente serdo realizados apos as respectivas transferéncias de
cada programa pelas esferas estadual e federal, observados 0 cronograma de aprovagao da produgao
no DATASUS/MS e o fluxo de pagamento instituido pela SMSA,

LL. Ficara a critério da SMSA, de acordo com as disponibilidades orgamentarias e mediante decis&o do
Gestor Municipal, autorizar pagamentos superiores a0s tetos de produgdo estabelecidos para a media e
a alta complexidade;

Ni.  Os valores previstos naste Plano Operativo poderdo ser alterados, tanto para a inclusao, quanto para a
reducao de acdes e servicos, pactuados de comum acordo entre a SMSA e 0 CONTRATADO, mediante
celebracdo de Termo Aditivo,

V. Esta SMSA revisara os valores do teto financeiro e o repasse de recursos financeiros de gue trata este
Plano Operativo na medida em que as esferas de gestao atualizem os valores vigentes de procedimentos
e incentivos do SUS,
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SUSBHI BELO HORIZONTE

9. DECLARAGAD

Na qualidade de representante do Hospital Jodo XXIIFFHEMIG, DECLARO, para fins de prova junto a Secretaria
Municipal de Saude/FMS, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste gualquer débito de mora ou situagac
de inadimpléncia com o Tesouro Nacional, Estadual e Municipal ou qualquer 6rgao ou entidade da Administracao
Plblica, que impega a transferéncia de recursos oriundos de dotagBes consignadas no Orgamento da
SMSA/FMS, na forma deste Piano Operativo.

Belo Horizonte, 31 de dezembro de 2 021,

S ) o Loy,
e e £ C Y S ASp. .
f\ AAL N T L e A fegy .y 0752310%9%
. Renata Ferreira Leles Dias €. F},EM‘?
H{ Presidente G
Fundacao Hospitalar do Estado de Minas Gerais - FHEMIG
10.  APROVAGAO DO CONCEDENTE
APROVADO:
f;" Belo Horizonte, 31 de dezembro de 2.021.
f“éfi
/7/
e f**}""'“‘*} . R

Jackson Machado Pintg
Secretario Municipal de Saide e Gestor do SUS-BH/FMS

ﬁg}ﬁ{}&’% Mﬁﬁ

T4 1342238
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