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JUSTIFICATIVA TECNICA

Considerando a Constitui¢do Federal, An. 196 a 200; as Leis Federais n® 8.080/90; n" 8.14290; n"
8.666/93; as Portarias GM/MSn® 3.390/2013, n® 3.410/2013, n” 2.839/2014, n® 142/2004, n 2.251/2015:
Let Municipal que aprova o orcamento da saide e demais normas legais que regem a espécie.e todas as
portarias ¢ regras do Ministério da Sadde que venham complementar ou substituir as atualmente existentes;

Propde-se que seja firmado entre a Prefeitura Municipal de Fortaleza, por Intermédio da Secretarin
Munieipal de Sadde, ¢ a Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares - EBSERHum Contrato, como
instrumento de contrtualizagdo, com objetivo de integrar a Maternidade Escola Assis Chatenubriand
(MEAC) da Universidade Federal do Ceard (UFC) no Sistema Unico de Satde (SUS) e definir a sua
insergio na rede regionalizada ¢ hicrarquizada de agdes ¢ servigos de sagde, pela prestagio de assisténeia a
saide, ambulatorial e/ou hospitalarvisando & garantia da atenglio integral 4 sadde da populagio de
releréncia do municipio de Foralera-CE.

SOBRE O CONTRATO n™ 376 72016

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA, POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE-SMS E A EMPRESA BRASILEIRA DE
SERVICOS  HOSPITALARES  JUNTAMENTE COM A MATERNIDADE  ESCOLA
ASSISCHATEAUDBRIAND. VISANDO A IiKIEEU(,_.‘ﬁU DE ACOES E SERVICOS DE SAUDE,
ENSING E PESQUISA, NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE.

Fortaleza, 30 de Novembro de 2016,

Pranstn el
Mari r";]::un:n:[kn Mota Cavaleante
Coordenadoera de Regulagio, Avaliagio, Controle ¢
Auditoria das Agies ¢ Servigos de Saude

SECHETARLA MUNICIPAL DE SALIDE COORDERADORIA DE REGULACAD.
AVALIAGAD, CONTROLE E AUDITORIA DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE
p Rua 2 Rasdrio, 281 - Centra » CEP £ 045-050 Fartaleza, Ceara. Brasi -
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CONTRATO n? 376 / 2016

CONTRATO QUE ENTRE 5| CELEBRAM A PREFEITURA
MUNICIPAL DE FORTALEZA, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE-SMS E A
EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES
JUNTAMENTE COM A MATERNIDADE ESCOLA ASSIS
CHATEAUBRIAND - MEAC, VISANDO A EXECUCAOD DE
ACOES E SERVICOS DE SAUDE, ENSINO E PESQUISA,
NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE.

O Municipio de Fortaleza por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE-5MS, Gestor local do
Sistema Unico de Saude - SUS inscrita no CNPJ sob o nt 04,885,197/0001-44, com sede na Rua do Rosdria,
283- 3% andar — Centro, nesta Cidade, doravante denominada CONTRATANTE neste ato, representada pelo
secretdrio Municipal de Saide, Maria do Perpétuo Socorro Martins Breckenfeld, brasileira, B0, meédica,
inscrita no CPF sob neRR, ¢ AG n? IESP-CE, residente na nesta capital & a
EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES - EBSERH, inscrita no CNPJ sob o n? 15.126.437/0001-
43, com sede em Brasilia/DF, sito ao Setor Comercial Sul, Quadra 09, Lote C, Edificio Parque Cidade
Corparate, Bloco €, 12 Pavimento, neste ato representada pelo Presidente Kléber de Melo Maorais, brasileiro,
I, médico, RG n® IINAN, inscrito no CPF sob o n? I & pelo Diretor de
Atencdo a Sadde, Cliudio Wanderley Luz Saab, brasileiro, I, médico, RG I S5P/MS, inscrita
no CPF sob o n? DN, juntamente com a MATERNIDADE ESCOLA ASSIS CHATEAUBRIAND -
MEAC, integrante do Sistema Unico de Sadde (SUS), certificada como Hospital de Ensino pelos Ministérios da
Educacio e da Sadde, inscrita no CNPJ sob o n® 07.272.636/0003-01, com sede na Rua Coronel Nunes de
Melo, 5/N - Rodollo Tedfilo, em Fortaleza/CE, doravante denominados CONTRATADO, neste ato
representado pelo Superintendente dos Hospitais Universitdrios, José Luciano Bererra Moreira, brasileira,
R, médico, inscrito no CPF sob o ne I, RG n? IS SSP-SP, residente nosta capital,
RESOLVEM cefebrar o presente CONTRATO, mediante as cliusulas e co ndigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente Contrale, como instrumento de contratualizagdo, tem por objeto integrar o
CONTRATADO no Sistema Unico de Saade (SUS) e definir a sua insercdo na rede regionalizada e
hierarquizada de acdes e servigos de sadde, pela prestacio de assisténcia 3 saude, ambulatorial efou

hospitalar, visando & garantia da atengdo intepral 4 saide da populacio de referéncia do municipio de
Fortalera-CE,

CLAUSULA SEGUNDA ~ DA FUNDAMENTACAD

O presente Contrato tem fundamentagio legal na Constituicio Federal, Art. 196 a 200; Leis Federais
ne B.080/90; n® B.142/90; n¥ B.666/93; nas Portarias GM/MS n? 3.390/2012, n® 3.4 10/2013, n® 2.839/2014,
ne 142/2014, n? 2.251/2015; Lei Municipal que aprova o argamento da sadde e demais normas legais que
FEREM a especie, e todas as portarias e regras do Ministério da Sadde que venhan}- !:umplcmentare;. ou
substituir as atualmente existentes, aos quais as partes se obrigam. [ 5 i
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CLAUSULA TERCEIRA - DAS CONDICOES GERAIS

Ma execugdo do presente Contrato, as partes deverdo observar as seguintes condigdes gerais, no
que couber;

|. Os servigos e atividades pactuados e formalizades no presente instrumento serio especificados
no Documento Descritivo, parte integrante e indissocidvel deste Contrato, por meio de acdes e
metas gualitalivas e quantitativas relativas 4 Assisténcia 4 Saude, Gestdo, Ensing e Pesquisa, ¢
Avaliagdo;

Il. O monitaramento e avaliagdo deste Contrato deverdo ser realizados, de maneira sistematica,

pela Comissdo de Acempanhamento da Contratualizagdo [CAC) e pelas instdncias de controle e
avaliagda das esferas de gestdo do SUS:

Hl. Ainsercdo do Contratado nas redes temdticas de alengdo 4 saude, prioritarias do SUS, devera
ocerrer de acordo com o perfil assistencial do mesmo, com as necessidades de saude da papulacio
£ tom a pactuagdo com a gestdo do SUS, cujas metas estardo contempladas no Documento
Descritivo deste Contrato;

. O acesso as agdes e servigos de saude deverd ser organizado em consonancia com a
regionalizagio e com as diretrizes da Relagdo Nacional de Agdes e Servigos de Sadde [RENASES),
respeitadas as pactuagdes da Comissdo Intergestores Bipartite {CIB) & da Comlssio Intergestones
Regional (CIR);

V. A selecdo e padronizagdo de medicamentos, indicados para o tratamento de doengas ou agravos

no dmbito do SUS, deverd observar a Relagio Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME] &
demais regramentos correlatos;

VI A utilizacdo de drteses, proteses e materiais especiais deve estar consonante com a Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Prdteses & Materiais Especiais do SUS, considerar as
metas pactuadas neste Contrato @ ter a sua operacionalizagdo acompanhada por uma Comissdo de
Orteses, Proteses e Materials Especiais instituida pela CONTRATADD;

Vil. O modelo de atengdo a sadde, no dmbito da assisténcia hospitalar e ambulatorial, devera ser
centrada no cuidade ao usudrio, de forma herizantalizada, multiprofissional e interdisciplinar,
organizada por inhas de cuidade, com apoio matricial entre as equipes assistenciais, consideradas
as necessidades de sadde da populagio;

VIl O acesso a assisténcia hospitalar e ambulatorial deverd ser realizado de forma regulada,
utilizando-se de protocolos, assegurando equidade e tra nsparéncia, priorizado por meio de
criterios que avalie riscos ¢ vulnerabilidades, em cansonincia com a Palitica Macional de Regulagdo
do 5U5;

CLAUSULA QUARTA — DAS RESPONSABILIDADES COMUNS
Sdo responsabilidades comuns dos participas:
I. Elaboragdo do Documento Descritive (Plano Operativo) como parte integrante deste Contrato;
Il Aprimoramento da atengdo 3 sadde pela implementacdo da continuidade do cuidado a ser

garantida par meio da articulagdo do Contratado com os demais pontos de atengio da Rede de | ' _
f I { ¥4
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Alencdo o Saude (RAS), da implementagio de mecanismos que assegurem a referéncia e a
contrarreferéncia reguladas, respeitadas as pactuagdes com ofs) gestor{es) do SUS:

. Pramecdo da educagdo permanente de recursas humanas da sadde pela criagdo de mecanismos
que visem a insercdo de alunos da Universidade federal do ceard e de profissionais de saide do
Contratado na rede de atengdo 3 sadde, com vistas ao desenvolvimento de atividades de formacdo
profissional, ensino e pesquisa; e

IW. Criacao de mecanismos que assegurem a transferéncia gradual das atividades de atencdo basica
realizadas pelo Contratado para as Unidades Bdsieas de Saude da Contratante.

CLAUSULA QUINTA - DAS RESPONSABILIDADES DA SMS
540 responsabilidades da SMS-EOR:

I. Definir a drea territorial de abrangéncia e 2 populacdo de referéncia do Contratado, a ser
explicitada no Documento Descritiva deste Cantrato, conforme pactuagdes na CIB efou CIR, bem

como nas Planos de Agdo Regional das Redes Tematicas, observada a Programagdo Pactuada e
Integrada (PPI);

Il. Definir as agdes e servicos a serem contratados de acardo com o perfil assistencial @ com a
capacidade operacional do Contratado, consideradas as necessidades epidemiolégicas e sacio-

demogrificas da populagdo de referéncia, conforme pactuagdes na CIB e CIR, bem como nos
Planos de Acdo Reglonal das Redes Tematicas;

. Financiar de farma tripartite as agdes e servigos contratualizados, consideradas  as
especificidades da  perfil assistencial e educacional do Contratado, com wistas & sua
sustentabilidade:

V. Estabelecer os fluxos de referéncia e contrarreferdneia {alta regulada) de abrangéncia
municipal, regional e estadual, de acordo com o pactuado na CIB e/ou CIR:

VI. Estabelecer os protocolos para a regulagio de acesso as agdes e servicos hospitalares e
ambulatoriais, com definicio de critérias que avaliem riscos e yulnerabilid ades ¢ de prade de
referéncia e contrarreferéncia aos demais pantos de atengde, com respectivas atribuigdes na RAS
para a continuidade do culdado, sobretudo apds alta hospitalar;
VIl Regular o acesso dos usudrios s agdes e se rvicos de sadde, por melo de centrais de regulagio,
de acardo com o estabelecido na Politica Nacional de Repulacia;

VIl Instituir @ garantir o funcionamenta regular e adequado da Comissda de Acompanhamento da
Contratualizagdo (CAC);

IX. Controlar, avaliar, monitorar e auditar, quando cauber, as agdes e se rvigos de sadde
contratualizadas, par meio de:

a) dispositivos de autorizagio prévia dos procedimentos ambulatariais e de internacdo hospitalar,

salvo em situagoes em que fluxos sejam definidos "a priari® com dutorizagao “a posterion”;

b} monitoramento da predugdo, avaliando sua compatibilidade com a capacidade operacional e
complexidade do Contratado e de acordo com o previsto neste Contrato:

¢} manitoramenteo e avaliacio das metas par meio de indicadores quali-quantitativos: e

d} monitoramento da execugdo orcamentdria com periodicidade estabelecida neste Cantrato;

X. Alimentar os sistemas de informacio dispaniveis para acompanhar, monitaorar e avaliar as metas !i'

€ 05 compromissos desta contratualizagdo per meio de indicadores gerais; rlie redes temdticas e de |".. .

seguranca do paciente, no que se refere 3s informacdes do Contratado: | \ ,-..-f'r"- { m
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1. Cumprir as regras de alimentagdo ¢ processamentas dos seguintes sistemas:

a) Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentas de 5a ude [SCNES);

b} Sistema de Informacdes Ambulatoriais (Sla/s05):

t] Sisterma de Informagdes Hospitalares do SUS {SIH/S0US):

d) Sisterna Nacional de Agravo de Natificagdo (SINAN];

€} Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivas {SINASC);

) Sistema de Informagdo sobre Mortalidade [3IP1); 2

B) outros sistemas que venham a ser criadas no dmbito da atengdo hospitalar ¢ ambulatorial no
5U%;

Kll. Promover a oferta de vagas para estagio de graduagdo e pos-gpraduagdo, especialmente em
residéncias, nas especialidades prioritarias para o 5U5: o

&l Estimular, apoiar e financiar o desenvolvimento de pesquisa, em parceria com instituicdes de
ensing e outras instancias de governo:

CLAUSULA SEXTA - DAS RESPONSABILIDADES DO CONTRATADO

No cixo da Assisténcia, s3o responsabilidades do Contratado.

I Garantir a prestagio de agdes e servigos ao SUS, nas suas especialidades, conforme prevista no
Documento Descritivo, integrante deste Contrato, zelando pela qualidade e pela resolutividade da
assisténcia, ndo podendo cobrar do paciente au de seu acompanhante complementagdes aos
valores pagos pelos servicos prestados nos termos deste Comtrato, e responsabilizando-se par
cobranga indevida, feita ao paciente ou representante, por profissional empregado ou preposto,
em razao da execugdo deste Contrato.

Il. Cumprir 0s requisitos assistenciais, em caso de agdes e servigos de saide de alta complexidade &
determinagdes de demais atos normativas:

HI. Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos, embasados em evidéncias cientificas e
pactuados com o gestor local:

IV. Cumprir os fluxos regulatarios de referéncia e contrarreferéncia, pactuados com o gestor do
5U5 com vistas a otimizagio do acesso dos usudrios e 4 adequada utilizagdo de leitos hospitalares,
incluidos os de retaguarda; consultas, terapias, exames de apoio diagnastico e do que mais couber:
V. Assegurar a alta hospitalar responsdvel, confarme estabelecido na Politica Macional de Atencdo
Hospitalar (PNHOSP);

V1. Implantar e/fou implementar o Programa de seguranga da Paciente estabelecido pelo SUS, com
enloque nos Nicleos, Planos e Protocolos de seguranga do Paciente {vide Art, 72, VII; a-c da
Partaria 3.410 de 30.12.2013);

Vil. Implantar o Atendimento Humanizado, de acordo com as diretrizes da Politica Macional de
Humanizagdo (PNH);

VI Garamtir assisténcia igualitiria e equitativa, sem discriminagdo de qualquer natureza:

IX. Garantir a igualdade de acesso e qualidade do atendimento aos usudrios nas ACHES £ SeIVICos

centratualizades em caso de oferta simultanea com financiamento privado;

K, Garantir que todo o corpo clinico realize a pre stagdo de agoes e senvicos para o SUS nas "\’ﬁ

respectivas especialidades, sempre que estas estejam previstas no Documento Descritivo de que @‘

trata o inciso |l do art. 22 da portaria M5 3.410/2013; *ﬂ"a _ L"ﬁ
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X1, Promover a visita ampliada para os usudrios internado 5:

Kll. Garantir a presenga de acompanhante para criangas, adalescentes, gestanmtes, idasos e
indigenas, de acordo com as legislagGes especificas;

KlI. Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos previstos na legislagio e as
especificidades socioculturais, de acordo com o pactuado no dmbito do subsistema de sadde
indigena;

AIV. Disponibilizar informagdes sobre as interveng@es, solicitando ao usudrio consentimenta livre e
esclarecido para a realizagio de procedimentos terapéuticos e diagnasticos, de acerdo com
legislagdes especificas:

XV, Notificar suspeitas de vielencia e negligéncia, de acordo com normativas especificas; g

KVI. Dispanibilizar o acesso aos prontudrios 3 autoridade sanitaria, bem coma aos usuarios e pals
ou responsaveis de menores, de acarda com o Codige de Etica Médica.

XVIL. Manter o servigo de urgéncia e emergéncia em ginecologia e obstetricia, em funcionamento
24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 7 (sete) dias da sema na, cansiderando critérios que avaliem
riscos, vulnerabilidades e capacidade operacional do hospital;

No eixo da Gestdo, s3o responsabilidades do Contratada:

. Cumprir as metas e compromissos pactuados e estabelecidos no Documento Descritiva, parte
Integrante deste Contrato, colocando & disposicio do gestor publico da sadde, para regulacio, a
tatalidade da capacidade instalada contratualizada;

Il Informar aos trabalhadores, incluido os integrantes do corpo clinico, os compromissos e metas
da contratualizagio, implementando dispositivos para seu fiel cumprimento:

. Dispor de recursos humanos adequados e suficientes para a exctufdo dos servigos
contratualizados, de acordo com Documenta Descritivo e com parametros estabelecidos na
legislagdo especifica, incluinde os encargos trabalhistas, previdencidrios, sociais, fiscais e
comercials, inclusive de terceiros, cujo dnus e obrigagdes em nenhuma hipdtese poderdo ser
transferidos a Contratante.

V. Dispor de parque tecnoldgico e de estrutura fisica adequados ao perfil assistencial, com
ambiéncia humanizada e segura para o5 usud rios, acompanhantes e trabalhadores: de acordo com
Documento Descritivo e com pardmetros estabelecidos na legislacdo especifica;

V. Garantir a gratuidade das agdes e servicos de sadde cantratualizadas aos usuarios do SUs;

VI. Dispor de ouvidaria efou servico de atendimento ao usud Fi;

VIl. Garantir o funcionamento permanente e de forma integrada das ComissBes Tecnicas
Assessoras, confarme a legislaglo vigente;

Vill. Divulgar a composicio das equipes assistenciais e da equipe dirigente do Contratado aos
usudrios em local visivel e de facil acesso;

IX. Assegurar o desenvolvimento de educacio permanente para seus trabalhadores;

K. Dispor de Conselho de Sadde da Maternidade, quanda Previsto em norma;

Kl. Registrar e apresentar, de forma regular e sistematica, a totalidade dos dadaos de produdo do
sistena de Informagdes Ambulatoriais (SIA) ¢ do Sistema de Informacdes Hospitalares (5IH), ou
outros sistemas de informagdo de produgio de servicos, ou de monitoramento haspitalar, que
venham a ser implementados no ambito do SUS: |

All. Disponibilizar os dados e informagdes para o gestor local e atualizar oslsistemas nacionaic de
informagdo em sadde, de alimentagio obrigatdria, tais coma: Sistema de Iiformacio de Agrf'.rm
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de Notificagdo {Sinan), Sistema de Informagdo do Programa MNacional de Imunizagdo (SI-PHI),
Sistema de Informagdo sobre Nascidos Vivos {Sinasc), Sistema de Informagio sabre Mortalidade

{5IM), Sistema de Informagde do Cincer (SISCAN] canforme fluxo e periodicidade definidos pela
SM5-FOR;

XIll. Disponibilizar regularmente os dadoes do Contratado para a Contratante alimentar ¢ atualizar o

Sistema de Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Sa ude (SCNES), incluindo o cadastramento
das profissionais de sadde que atuam no hospital;

AV, Alimentar os sistemas relacionados as atividades de regulagio adotados pela SMS-FOR

XV, Participar da Comissdo de Acompanhamento da Contratualizagdo (CAC);

No eixo do Ensino e Pesquisa, sdo responsabilidades do Contratado,

|. Dispanibilizar ensino integrado 4 assisténcia:

Il. 5er campo de pratica de ensing e pesquisa em sadde, em conformidade com os requisitos de
certificagdo do Contratado como Hospital de Ensing;

Wl Oferecer formagdo e qualificagdo para os profissionais de acordo com as necessidades de saide
& com as politicas priaritdrias do SUS, visando o trabalho multiprofissional, em conformidade com a
Politica Nacional de Educagio Permanente em Sadde e pactuagdes com a Contratante;

. Garantir praticas de ensino baseadas no cuidado integral e resalutivo ao usudrio;

V. 5er campo de educagdo permanente para profissionais da RAS, conforme pactuado com o gestar
publico local;

Vl. Desenvolver atividades de Pesquisa e de Gestio de Tecnologias em Saude, priarizadas as

necessidades regionais e a politica de saude instituida, confarme pactuado com gestor pablico de
saude local;

VIl Compartilhar os resultados obtidos em pesquisas institucionais com trabalhadores, usudrios e a
comunidade cientifica em geral; e

VIll. Cumprir requisitos estabelecidos em atas normativos especificos referentes & condicio de
hospital de ensino certificado.

No eixo da Avaliacio, s3o responsabilidades do Contratado:

l. Manitorar e avaliar o cumprimento das metas qualitativas e quantitativas e a resolutividade das
agdes e servigos de sadde par melo de indicadores estabelecidos no Documento Descritiva

II. Avaliar a satisfagdo dos usudrios e dos seus acempanhantes;

. Avaliar a satisfacio dos profissionais que estdo a servigo do Contratade;

IV. Participar de processos de avaliacio estabelecidos pelas gestores do SUS;

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

VI Manitorar a execugdo orgamentdria e zelar pela adequada utilizagdo dos recursos financeiros
confarme previstos neste Contrato;

VIl Manitorar a produgdo assistencial estimada neste Cantrato H

VIl. Monitarar e avaliar 05 compromisses e indicadores previstos em portarias especificas das
Redes tematicas de Atencio 4 Saode, conforme a insergdo do Contratado em cada rede.

CLAUSULA SETIMA - DO DOCUMENTO DESCRITIVO | i&‘(
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O Documento Descritivo, parte integrante deste Contrato e condicao de sua eficicia, & instrumento
de operacionalizagdo das agdes e servicos planejados de gestdo, assisténcia, avaliagdo, ensino e pesquisa
estabelecidos ¢ acerdados neste Contrate e devera ser elaborado conjuntamente pelo Contratado e pela
Contratante, devendo ter vigéncia de 12 (doze) meses e renovagdo apds o periodo de validade, podendo ser
alterado a qualquer tempo, desde que acordado entre as partes e madiante a publicacia em didrio oficial.

O Documento Deseritivo deverd conter:

1. A descricdo da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos necessdrios ao cumpriments do
estabelecida no presente instrumento farmal de contratualizacio;

Il. As agies e servicos de saude, nas dreas de assisténcia, gestio, ensino e pesquisa, e avaliagdo, a
serem prestados pelo Contratado;

lll. A5 metas quantitativas e qualitativas relativas 3 prestagdo das agdes e servigos contratados:
V. Os indicadares, parametros e metodologia para avaliagio das metas, assim como os percent uais
de repasses de recursos financeiros que estiverem vinculados ao cumprimento de metas; e

V. Os recursos financeiros, mensal e anual, e respectivas fontes, quais sejam, federal, estadual efou
municipal, envolvidas nesta contratualizagio.

§ 17 O processo de renovagdo do Documento Descritivo deve ser iniciado com antecedéncia minima de 60
{sessenta) dias em relagdo ao término de sua viglncia, para pactuagdo entre as partes,

& 2% Findo o prazo de 12 meses {tempo de duragio do DD) e ndo tendo sido pactuado novo Documento
Descritivo, prevalecerdo, para fins de pagamento ao Contratado, os valares acordados no Gitime Dacumento
Descritive, ate que haja nova pactuagio.

§ 3% Deverdo as partes deste Contrato, pactuar e implantar as alteragdes necessdrias no Documento
Descritivo, sempre que a variagdo no cumprimento das metas guantitativas e qualitativas impactarem para
mais, ou para menos, nos valores citados no décimao pardgrafo da cliusula sexta deste Contrato,

considerando ainda, o que dispdem os pardgrafos terceiro e quarto da mesma cldusula e a disponibilidade
orgamentdria e financeira dos gestares do SUS,

CLAUSULA OITAVA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

Para execugdo do presente Contrato o Contratado receberd, mensalmente, recursos financeiros da
Fundo Nacienal de Sadde de acordo com o estabelecida neste instrumenta formal de contratualizacda a na
Documento Descritivo, sob a modalidade de orgamentagio parcial, subdividide da forma a SEEUIr:

I. Valar Pré-Fivado, compesto pelo valor de remunerafdo das agdes e servigos de mdédia
complexidade {ambulatorial e hospitalar) e incentivos financeiras (federal, estadual, municipall,
com detalhamento de tipo e valor, sendo o repasse vinculado ao alcance de metas qualitativas e

quantitativas, conforme detalhade no Documento Descritive e comsideranda a SepUinte
COMpasican:

) quarenta par cento (40%) do valor pré-fixado, terd seu repasse mensal vinculande ae
cumprimento das Metas Qualitativas diseriminadas no Documento Descritivo,
b) sessenta por cento (60%) do valor pré-ficado, terd seu repasse mensal vinculado ao
cumprimento das Metas Quantitativas discriminadas no Decumento Descritivo,
Il. Valor Pos-Fixado, composto pelo valor de remuneracio das agoes ¢ senvicos de Alta
Complexidade (ambulatorial e hospitalar) e pelos procedimentos pagos pelo Fundo de Ardes

Estratégicas de Compensagdo (FAEC), calculadas a partir de Eitirl'l.'l_ﬂll'nl'il de meta fisica (quantitativa)
e remuneradas de acordo a produgdo autorzada pela gestor l:a_:inll'rn'ta nte. A 1|l
N Ly L !

N

[ &

=
i

/

/



§ 1%, Caso o Contratado ndo atinja pelo menos 50% das metas pactuadas, por trés meses conseculivas ou
tinco meses alternados, sera necessirio reavaliar as metas do Documento Descritivo e o5 valores
contratuais, ajustando para baixo as metas e o valor financeira, mediante termo aditiva e manifestacio da
Comissio de Acompanhamento da Contratualizacde (CAC).

§ 1%, Caso o percentual de cumprimento de metas seja superior a 100%, por 12 (doze) meses cansecutivos,
serd necessario reavaliar as metas do Documento Descritivo e os valores contratuais, com vistas ao reajuste,
mediante termo aditiva, aprovacia do gestor do 5US e disponibilidade arcamentaria.

§ 27 Os valores que compdem este instrumento contratual poderdo ser alterados em comum acordo entre a
Contratante ¢ o Contratado, mediante a celebragdo de termo aditive e disponibilidade arcamentdria,

§ 4%, Os valores estipulados no presente Cantrato deverdo ser reajustados na mesma proporcdo, indices e
epoca dos reajustes concedidos pelo Ministério da Saude, padendo, para esta situagdo, serem registrados

por apostilamento, dispensando a celebragdo de aditamento contratual, observada a legislacio aplicavel e
acordo prévio entre as partes,

§ 5%, Os valores decorrentes de incentivos financeiros deverio ser repassados de forma regular e automdtica
a MEAC, estando condicionados ao cumprimento das metas qualitativas, e aos regramentos praprios,
eventualmente estabelecidos em partarias especificas.

§ 6. Apos a celebragdo do presente Contrato, bem como no caso de termos aditivos, a SM5 deverd enviar
copia deste 3 Coordenagdo Geral de Atengdo Hospitalar do Ministério da saude, a fim de que sejam tomadas
a5 providencias para regularizagao efou atualizagdo dos repasses financeiros pelo Funda Nacional de Saude.
§ 7% Fica o Ministério da Sadde autorizado a deduzir do limite financeiro da média e alta complexidade do
municipio de Fartaleza, estado do Ceard, os valores ora contratualizados, para que o Fundo Macional de
Saude operacionalize os devidos repasses, conforme disposto na presente Cliusula.

§ B7 Caso sejam instituidos incentivos financeiros, ou outra necessidade de repasse, de responsabilidade da
Secretaria Estadual da Sagde do Ceara ou da Secretaria Municipal da Sadde de Fartaleza, os valores poderio
ser transferidos & MEAC por meio dos respectives fundaos de sadde.

§ 9% Quaisquer penalidades financeiras impostas pela SMS 3 MEAC, por farga do descumprimento das metas
quantitativas ou qualitativas descritas no Documento Descritive, serio encaminhadas ao Ministério da Sacide
e incidirdo sobre as parcelas a serem transferidas nos meses su bsequentes ao da andlise trimestral realizada,
§ 10% Os valores Pré e Pos-fixados deste Contrato estdo discriminados na Programagdo Orgamentdria
constante no quadro a seguir:



PROGRAMACAD ORCAMENTARLA - MEAC

POS-FOCADOD (estimat va) Mensal (RS} Anual (RS}
Alta Complesidade Ambulatorial -
Alta Complexidade Hospitalar - -
Sub-Total - -
FAEC Alta Comglexidade Ambulatorial -
FAEC Media Complexdade Ambulatorial 843,16 8211791
FAEC Alta Complexidade Hospetalar
FAEC Miédia Complexidadsa Has pitalar
Sub-total 684316 B2.117,91
Subtotal (POS-FICADD) 6E43,16 8111791
PRE-FINADD Menzal (RS) Anual [R$)
Midia Complexidade Ambulatorial 115 E16,65 1,389,759, 74
Meédia Complexidade Hospitalar B56, 705,12 11.4E0.46]1.4E
Sub-Total 107252177 12.870.261.22
1AL - IGH 157.77291 1593 259,16
FIDERS 21851300 2.622.156,00
REHLIF 16383751 1.966.050,12
Interministerial i 50.008,31 1}.1}0 0,96
Incentivo Redes Temdticas de Atengdo 4 Saide |Rede Cepanha) 97177570 11.641.3048 40
Sub-Toral 156190947 16,742,913 64
Subtotal [PRE-FINADD) 2634.431,24 31613174 .86
Total [FNS) 264127440 31.695.292,77
Qutros Recurses Mensal [RS] Anual [R5)
Recursos financeires de fonte Estadual {Hospital Polo) 180.000,00 2.163.000,00
Sub-total 180.000,00 2.160.000,00

Recursos financeiros de Fonte Federal |MEC] Pessoal RIU

421590044

52.990.E05,33

Brcursos financeiras de Fonte Federal {MEC) Pessoal EBSERH

4.281.393.49

271.376.721.M

Sub-total G.EST.293.93 B0.367.527.214
Total [Chutros recursos) (687129393 E2.527.527.24 .&Q{

! |

T II 1
Total {/ 851856831 1143272282001 !
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§ 112 O Contratado recebera os recursos referentes ao Incentivo de Adesio 3 Contratualizacio - 1AC no

valor mensal de RS 157.744,93 até que a habilitagdo ao Incentivo de Qualificagdo da Gestdo Hospitalar- IGH
seja efetivada,

& 12%. Dessa forma, para a execu¢do do presente Contrato, serdo destinados anuvalmente, e repassados em
parcelas mensais, recursos financeiros no total de até RS 311.613.174,86, em montante composta de valares
pré-fixados correspondentes 3 Assisténcia de Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar (RS
12.870.261,22) e aos Incentivos de Custelo (RS 18.742.913,64), a serem retidos do Limite Financeiro da
Média e Alta Complexidade do Municipio de Fortaleza pelo FNS e repassados para a Unidade Gestora da
MEAC, em percentuais estabelecidos conforme alcance de metas pactuadas, Os wvalores pas-fikados,
canforme produgdo aprovada, do Fundo de Agdes Estratépicas e de Compensagdo = FAEC serdo
integralmente retidos pelo FNS para a Unidade Gestora da MEAC.

CLAUSULA NONA - DO MONITORAMENTO E AVALIACAO E DA COMISSAD DE ACOMPANHAMENTO DA
CONTRATUALIZACAD (CAC)

A execugdo deste Contrato serd moniterada e avaliada pela Comissdo de Acompanhamento da
Cantratualizagdo (CAC), pedendo contar eventualmente com outras argdos e setores competentes da gestdo
da 5U5, mediante andlise de documentos, de dados produzidos pelo Contratado e registrados nos sistemas
nacionals de informagdo, bem como por supervisdo in foco, observando o cumprimento das cldusulas e
condigdes estabelecidas neste Contrato.

& 12, A CAC serd instituida mediante ato da Contrata nte, no prazo de até 30 (trinta) dias apds a assinatura
deste Contrato, com publicagdo em didrio oficlal ou publicagdo equivalente, sendo a sua compasigio
minima:
1. 02 [dois) representantes (titular e suplente) da Contratante: e
lI. 02 (dois) representantes (titular ¢ suplente) do Contratado, que devem ser par este indicados
até 15 (quinze) dias antes de encerrado o referido praro, sob pena de suspensdo de repasse dos
recursos financeiros relacionados a esta contratualizagio.

§ 2% A CAC devera reunir-se ordinariamente a cada trés meses e extraordinariamente sempre que
NEeCcessano, com as seguintes atribuicdes minimas:

l. Monitorar e avaliar o cumprimento das metas quantitativas ¢ qualitativas constantes no
Documento Descritivo, @ manifestar-se formalmente quanto 30 Seu cumprimento:
. Utilizar-se da informagdo de capacidade instalada e operacional do Contratado no processo
avaliativo de execugdo das metas; e
. Propor readequagdes das metas pactuadas, dos recursos financeiras e outras que se firzerem
necessarias nas cldusulas contratuais, desde que essas ndo alterem seu objeto, bem como propor
novos indicadares para a avaliagio qualitativa.
& 3% A manifestagio da CAC se dard por meio de relatério, com parecer conclusivo quanto ao
monitoramento ¢ avaliagdo das metas contratualizadas, em conformidade com a metodologia para analise
de desempenho das metas quantitativas e qualitativas disposta no Documento Descritivo.

5 4%, 0 Contratado deverd apresentar Justificativas sempre que ndo houver cumprimento das metas
pactuadas, para andlise & manifestacio pela CAC.

§ 5% A existéncia da CAC ndo impede e nem substitui as atividades praprias dos componentes do Sistema
Nacional de Auditoria e do Controle e Avaliagio da Secretaria Municipal de Satde.

% 6%. 0 mandato da Comissdo serd compativel com a vigéncia deste Contrato, devendo qualquer alteracdo
da swa composicdo ser homalogada pela Contratante, ,)‘lﬁ'
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§ 78, Os membros da Comissdo ndo serdo remuneradaos par esta atividade.

CLAUSULA DECIMA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DO CONTRATADO:

O Contratado € responsavel pela indenizagdo de danos causados ao paciente, aos érgdos do SUS e
a terceiros a ele vinculados, decorrente de agdo wvoluntdria, ou de negligéncia, ou de im pericia ou
imprudéncia, praticada por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando-lhe assegurado o direito
Fegrossa,
§ 17, Afiscalizacdo e o acompanhamento da execugdo deste Contrato pelos drpios do SUS nio exclui nem
reduz a responsabilidade do CONTRATADO, nos termos da legislagdo referente a Licitagdes e Contratos
Administrativas,
§2%. Acresponsabilidade de que trata esta cliusula estende-se aos casos de danos causadas por defeitos

relativos a prestagdo dos servicos nos estritos termaos da art. 14 da Lei n? 8.078, de 11.09.90 {Cadigo de
Defesa do Consumidar).

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS ALTERACOES CONTRATUAIS

As alteragdes de clausulas do presente Contrato, bem como do Documento Descritiva, que
parventura se tornarem necessarias, serdo formalizadas mediante Termoe Aditivo em comum acordo entre as
partes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA RESCISAD
Este Contrato podera ser rescindido nas seguintes hipdteses:

. De comum acordo entre as partes, desde que a intengdo de rescindir seja precedida de denuncia
com antecedéncia minima de 120 {cento e vinte) dias, e de autorizacdo escrita e fundamentada da
autoridade competente;

Il. Por Inexecugdo contratual, tetal ou parcial, devidamente apurada em processo administrativo, e
HI. Unilateralmente, se houver inadimplemento de gualquer das cliusulas agul pactuadas,
mediante notificagdo por escrito a outra com antecedéncia minima de 180 (cento e oitenta) dias.
V. Judicialmente, nos termos da legislagdo.

§ 17 Na iminéncia de rescisdo do presente Contrato, poderd haver comunicagdo formal por qualquer uma
das partes a Comiss3o Intergestores Regional - CIR e/ou Comissao Intergestores Bipartite = CIB solicitando a
sua mediagao, pedendo acionar também o Ministério da Satde, quando a discordancia entre os participes se
mantiver. Para ambos deverio ser asseguradas o contraditorio e a ampla defesa.

§ 2%, Flca acertado que ndo poderd haver prejuizo para as atividades que estiverem em execucio, nem dard
direito a qualquer tipo de indenizagdo, caso ocorra uma das hipdteses previstas nesta Clausula,

o
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CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DAS SANCOES E PENALIDADES

As partes decidem aplicar, ao presente Contrato o disposto na Lei n® B.666/93, Arts. B7 & 88, no
que couber, no caso de descumprimento, por qualquer dos participes, das cliusulas e condigdes deste
cantrato, devendo ser assegurado, para todos os casos, o contraditdrio & a ampla defesa.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA VIGENCIA E DA PU BLICACAD

O prazo de vigéncia do presente Contrato serd de 60 (sessenta) meses, contados 3 partir da data da
SUA assinatura,

§ 12, t obrigatoria a publicagdo do extrato deste instrumento e seus aditivos no Didrio Oficial da Municipio,

% 2% A publicagdo do extrato deve ocorrer até o quinto dia de sua assinatura, confarme art, 61, pardgrafo
unico, da Lei B666,/93.

& 27 Apds o prazo de 60 (sessenta) meses deverd ser firmado novo Contrato para garantir a continuidade
das agdes @ servicos prestados.

E por estarem assim justos e contratados, os participes firmam o presente Contrato, em presenca
de 02 {duas) testemunhas, em 03 (trés) vias de igual forma e teor, para os devidos efeitas legais,

', Fortaleza, & de dezembro de 2016.
|

| froado

Dra. Maria do Perpétuo Sn{qriin Martins Breckenfeld
SECR ETﬂHIA MUNICIPAL DE SALUDE DE FORTALEZA
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DOCUMENTO DESCRITIVO f

Parte integrante do Contrato n? 376 { 2016 — SM5-FOR/UFC-MEAC que centém:

| A descrigio da estrutura fisica, tecnologica e recursos humanaos necessarios ag cumprimento do estabelecida

no presente instrumento formal de contratualizagdo;

Il. As agdes e servigos de sadde, nas dreas de assisténcia, gestdo, ensino e pesquisa e avaliagdn, a serem

prestados pelo hospital;

Il As metas quantitativas e gualitativas relativas a prestagio das agdes e servicos contratados ;

V. Os indicadares, parimetros e metodolopia para avaliagdo das metas, assim coma 05 porcentudis da

repasses de recursos financeiros qui estiverem vinculados ao cumprimento de melas; @

V. 0s recursos financeiros, mensal e anual, e respectivas fontes envolvidas na contratualizagao,

Em obediéncia 4 cliusula quarta do referido Contrato, as partes — Secretaria Municipal de Sadde de Fortaleza
e Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares - EBSERM, juntamente com a Su penintendéncia dos Hospitais
Universitdrios da UFC, decidem estabelecer o presente Documento Descritivo como Plano Operativa da Maternidade
Escola Assis Chateaubriand,

1-IDENTIFICACAD

2 Rardo Soclal: Maternidade Escola Assis Chateaubriand

CNES: 2481286 CNPJ; 07.272.636/0003-01

Enderego: Rua Coronel Nunes de Melo, 5/N - Rodolfo Tedfllo . o =
Cidade: Fortaleza UF:CE | CEP:60430-270 DDD/Telefone: (85) 33668523

Responsdvel Legal: José Luciano Bezerra Mareira CPE:

Cargo: Médico Fun¢io: Superlntendenu; B

bt " CEP: I

A Maternidade Escola Assis Chateaubriand - MEAC, da Universidade Federal do Ceard é um centro de
referéncia para a forma fao de recursos humanos e o desenvolvimento de pesquisas na area da sadde, assim comao
desempenha importante papel na assisténcia 3 saude do Estado do Ceard nas dreas de ginecologia, abstetricia e
neonatologia, estando integrado ao Sistema Unico de Saide (5US]).

Na MEAC as acdes assistenciais focam priaritariamente os principios da humanizagio, com cultura
jarticipativa, trabalho integrado e interdisciplinar, garantindo a qualidade de uma assisténcia integral e aos
SEUSs UsuUArios,

Miss3o: Promover o ensino, a pesquisa e a assisténcia tercidria A saide, atuando de forma integrada e como
suparte aos demais nivels de atencio do modelo de saude vigente,

Visdo: Ser madelo de Festdo, com gestores, preceplores e colaboradores preparados para a exceléncia no
ensina, pesquisa e assisténcia tercidria 4 saude.

Valores:

Etica;

Legalidade;

Moralidade;

Impessoalidade:

Publicidade;

Eficiancia; Il'll(

Equidade; . .

Humanizacio: A .-'II

Seguranga do paciente; j
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2 —~ CARACTERIZACAO DD HOSPITAL

Tipo de Estabelecimento:
|l ]1Geral
[ X ] Especializado

Porte Hospitalar :
' | ]Pequena i< 200 leitos)
| ¥ ] Médio (200-399 leitos)
| ]Grande (> 400 leitos)

Tipo de Atendimento:  [X | SADT Gestor do 5US signatirio do Cnnt;atﬂ:
[% ] Ambulatorial [ ]Estadual | X ] Municipal
%] Huspi!aiar
Mivel de AtengSo: [ ] Alta Cnrnpfexida de Proflssionais:
[¥ ] Média Complexidade N% Médicos = 191

N¥ Qutros Profissianais de Nivel Superior = 321

servigo de Urgéncla @ Emergéncia:

| N® Profissionais de Nivel Médio,/Técnico = 655

| TOTAL: 1.167

Urgéncia: [ X ] Sim [ ]N3a
| Numero de Leitos: Servico de Maternidade:
[ 165 ] Geral [25]UTI [ %] Sim [ INio

Numero de Leitos de UTI Tipo Il:-
[4] Adulto*™ [21 ] Neanatal

5e 5IM, habilitado em GAR:

[ ]Pedidtrico | Juco [ %] Sim [ ] Ndo

Numere de Leitos de UTI Tipo I

[ 1Adulto [ ]Neonatal ' Demanda: |
|I_I Pedidtrico [ Juco |[X]Espontinea [X ] Referenciada

Habilitagio em Alta complexidade: .

[ ]15im [ %] Nao

Insergdo nas redes tematicas de Sadde
[® ] Sim | 1Hio

Fede Cegan ha

Fonte: CHES, consulta em 15/03/2016 e MEAC,

* No CNES constam 07 leitos. Solicitado, oficialmente pela MEAC, ajuste para 04 leitos, portanto a quantidade total,
atualmente existente, de leitos de UTI & 25 & geral de 165, Jd averiguado e confirmado por auditor da SMS.



L1
3 - CAPACIDADE INSTALADA s Quadros abaixo estdo preenchidos a titulo de exemplo, portanto, o seu preenchimenta devers
ebservar o que consta no CNES e a4 atualizagdes ocorridas.

3.1 - LEITOS ESPECIALIZADOS

3.L1 - CIRURGICOS
Detorigio Emistembe L1053
CIRURGHA GLRAL 1 1 i
GINLCOLOGLA 14 12
TOTAL I F i
Fonbe: CHES DATASLS — Bieis léra da Saude,
3.1.2 - cLiNicos
Descricha Existents ' us {
NEOMATOLOGLA 14 L6
CLENICA GERAL F £
TaTAL 1 58
Tonte: CHES DATALUS — Ministéria da Sausda,
1.1.3 - OBSTETRICOS
= Destricho Existente sus |
OBSTETRMLA CIRURGICA 14 14 ]
DBSTETRICIA CLINICA ' 63 &1 )
TOTAL 16 76
;I:II'H!': CRES DATASUS - Minivtério da Srude.
3.1.4 - PEDIATRICOS
Descrigda Lnlitente L1053 |
PEOGATRIA CLINICA g
&
Fonte: CNES DATASLS — Ministéria da Sacsde,
| ToTAL GERAL MENGS COMPLEMENTAR _ 161 161 |
Fomte; CRHLS DATASUS - Minaldrio da hﬁde?
3.1L.5 - COMPLEMENTARES
Descrigaa " Lahtente sus ]
| UNIDADE DE CLRDADOS INTERMEDIARIOS NEGMATAL CONVENCIONAL | ¥ o
| UNICADE INTERMEDURIA NTONATAL ' P 2
" UNIDADE DE CUIDADOS INTERMECRARMDS NEORATAL CANGLRL L &
:nnmmn.i-nmu 21 21
UTHADULTO - TIPO 1t 7 7 =3
TOTAL L= £l

Fonte: CHLS DATALLS - Ministéria da Saude.

3.2 - CENTRO CIRURGICO, AMBULATORIOS, URGENCIA E EMERGENCIA
3_.1.1 - HOSPITALAR

Irvtalagio: Qide. fLonsultdria: LeitosE guipamentos:

SALA DF CIRLIRGLA 6 o
SALA DE CIRURGLA AMBULATORIAL 1 0 B
SALA DF RECUPLRACAD 1 a |
SALA DE PARTO NORMAL k] o

| SALA DL PRE.PARTD 1 g
LEITONS DF ALOIAMENTO CONIUNTO a 1
LEFTOS RN NORMAL o 10 -
LETOS AN PATOLOGICD Fd oo 2

Fonte: CHES DATASLS - Bnisteria da Sausde,



3.2.2 - AMBULATORIAL

/7

Initalacio: Gtde fCormuftdria: I.!Ilhflql.ip;imerﬂnl.' =
CLINICAS ESPECIALIZADAS 0 o —
CLINBCAS INDIFE RE NCLADHD [ a
OUTROS CONSULTORIDS NAD MEDICOS b 0
SALA D [NFERMAGIM [SERVICOS) : o
SALA DE PEGUENA CIRURGEA 1 o _J

Fante: CNES DATASLIS — Mlinistdrio da Sadde
3.2.3 - URGENCIA E EMERGENCIA

-

i

Niwel de hisrarquia: Tipa de unidade:

Turna de stendimenta-

PRONTO SOCORAD 42 LCIALITADS

ATERDIMENTO CONTINUD 0F 24 HORAS D0 PLANTACD: INCLLR SARADCKS,

DOAINGOS EFERIADCS)

Hoipital avaliado segunda o NEAH da 85

Inytafacdo:

Q‘l-ﬂe.ftm-iul'rdrh:.

|

Leiterf Equipam ran:

SALA DE ATENDIMENTO A PACHNTE CRITICO/SALA DF ESTABILIZACAD

1

]

SALA DE ATENDIMEMTO FERMINING

SALA FLOUENA CIRURGLA

&

SALA REPOUSO/ODSERVACAD - FERAINING

| o | A | e

W

Fonte: CHES DATALLS - Misistéria da Saude,

3.3~ EQUIPAMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA E TERAPEUTICA

3.3.1 - EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICOS POR IMAGEM

Equipame nia:

| Lalstente:

.

MASEOGHAFD [OM COMANDO SIMPLES

e

PROCESSADORA B FILME FXCLLSIVA PARA BAARGE AL

=

RAMD X DEATE 100 & 500 ma

L

ULTRASECHA DOPFLER COLDRID0D

-

L“Tm.iuu ECONGERAF
Forbe: CHES DATASLE — Mirnéno da Laude,

3.3.2 - EQUIPAMENTOS PARA MAN UTENCAD DA VIDA

dn | L | ke | s

J
|

Equipamentn:

Emistente:

Surs:

BERGD AQLCIDG

BOMBA DE INFUSAD

o7

or

DESFIRRILADOR

18

EQLAPAMENTD DE FOTOTERAPLA

S

5h

INCUBADORA

LE |

23]

MONITOR BE ECG

s

14

MAONITOR D PRESSAD NAG INVASIVE

REANIMADOR PULMONARSAMBL

i

RESPIRADORENTILADOR

8

Farte: CHES DATASLS — Minaidrio da Saide
333- EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS

Equipamanto:

hl:l:ln;!:

SLrs:

|_:mnmnm-.'ruum
Fomvte: CHIL DATASLS - Minadério da Saude.

3.3.4 - FQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS

Equlpasnentn:

. [mistmbe:

5%

[ LAFARDSCOMOMVIDED
Fante: CNES DATASUS - Ministerio ds Tadde

z




3.3.5 - OUTROS EQUIPAMENTOS

Equipsmento:

Exntemis:

BOMBA DE INFUSAD DE HEMODERYADOS

Fante: CNES DATASUS = Ministéri da Saude,
3.4 - OUTROS SERVICOS E COMISSOIES

34.1 - SERVICOS DE APOID
Servigo: t:rlﬂhh!lu:.

mmm PROPRID

LANCO DE LLITE EFROPRIO

CENTRAL DE ESTERILIZACAD DE MATIRIALS PROPHAD

FARMA DL PFROFRID
_w:'ra.mn FROPEID =
Ermn[ku FPROPRE]

HECROTE R0 PEOFAIO

WUTRICAD E DRETETICA ($.M.0.)

FROFRX) E TERCEIRLTALD

FANLE, DU 5. P_P.{SERVICO DE PRONTLAARSD Dd PACIENTE)

PROPEMY

SERVICD DF MANUTENCAD DE EQUIPAMENTOS

PROFRID E TERCEIRIZADD
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3 — DESCRITIVO GERAL DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE
3.1 Assisténcia

Atualmente com 209 leitas Eerais, dos quais apenas 165 encontram-se ativos em virtude das reformas
realizadas na instituicdo, coloca 4 disposicio dos pacientes do SUS, de forma absalutamente gratuita, uma ampla
Infraestrutura ambulaterial, cird reica, obstetrica, diagndstica, de emergéncia, nas dreas de obstetricia, ginecalogia,
mastologia e neanatologia, desenvolvendo agdes que resultam em uma atencdo integral e humanizada s pacientes,

Os ambulatdrios da MEAC prestam dtendimento 3 populagio nas especialidades médicas de obstetricia,
Einecologia, mastologia, acu puntura, anestesielogia, encologia e clinica médica. Atendimentos de outras profissdes
também sdo realizados, destacando-se os da psicologia, enfermagem, terapia ocupacional, fenoaudiologia, nutrico
€ servico social. Portanto, a unidade ambulatorial destaca-se pela diversidade de atendimento 4 mulher, desde a
fase adolescente até o climatério, contribuindo com estratégias de promogio da saide, favorecendo melhar
qualidade de vida a cliente que busca o servigo,

A MEAC oferece diversos servigos em plena sintonia com as necessidades da sociedade, e demandadas pelo
gestor local de sagde. E referéncia em mastologia, com destague em tirurgia mastolégica e ancalogica, para o
municipic de Fortaleza e todo o Estado do Ceard, Dispie de varigs servigos: planejamento familiar; climatério:
ginecologia infanto-puberal [adolescéncia); infertilidade; doenga sexualmente transmissivel: patalogia cervical:
' roginecclogia; ginecologia endocrina; e cirurgia ginecolagica.

O crescimenta na drea da Einecologia tem sido evidente, destacanda-se o tratamento videolaparoscdpico de
pacientes com endometriose profunda também como servico de referéncia. MNas atendimentos abstétricos oferta
pré-natal {de risco elevado}, extremamente estruturado, e dispde de um servigo de Medicina Fetal, que vem
apresentando crescimento continwo, com a inclusdo, mais recentemente, na equipe, de um médico Beneticista, um
bidlogo e um biomédico. Realiza, também, acompanhamenta de pacientes com doenca trofoblistica gestacional em
servigo especlalizado para esse fim, Conta, ainda, com acompanhamenta de recém-nascidos {follow-up) e terceira
clapa do Métoda Canguru,

O servico de ultrassonografia atende as patientes ambulatoriais, internadas e 4s atendidas na emergencia,
estando se estruturando para ofertar ap Bestar local, exames de maior complexidade dificeis de sorem
disponibilizados na cidade.

A MEAC disponibiliza & socledade Cearense o servigo de urpéncia o emergdéncia, aberta 24 horas,
especializada em obstetricia, Binecologia e mastologia, sendo uma impartante referéncia para as mulheres de
Fortaleza e do Estado do Ceard.

0 Nicleo Interno de Regulacio (NIR} de leitos da MEAC fai implantado, em fevereiro de 2015, com a

ropesta de reestruturagio do servico de regulagdo do acesso e do sistema de referéncia e contrarreferéncia da
MEAC. Com a implantacdo da NIR, buscou-se atimizar a utilizagdo dos leitos de abstetricia e neanatologia de forma
arganizada, hierarquizada, criteriosa e transparente com as demais unidades assistencials, observados os critérios de
classificacdo de risco, quando a oferta for inferior a demanda. Dentre os servicos ja realizados pelo NIR, estd o
Eerenciamento de leitos através do mitodo KANBAN o Eerenciamento, controle e distribuicdo de leitos hospitalares
através do mapa didrio de leitos. Come resulta do, espera-se organizar o acesso universal o atendimento integral do
usudrio de saide 3 rede de servicos disponiveis na unidade, por ordem hieradrquica de prioridade, aplicando-se a
classificardo de risco.

Tedos os indicadores assistenciais da in stituicdo encontram-se dispaniveis més a més no site da MEAC, com
dtesso total @ qualquer usudrio ou cidadio. O Relatdrio de Gestdo anual é também dispanibilizade no mesmo site
(www. meac.ufc br], O se rvito de ouvidoria encontra-se disponivel nos dias dtels, e locais para que os usedrios facam
suas manifestacdes estdo espalhados por toda a instituicdo,

A seguranga do paciente é foco de permanente cuidado, com servico completamente estruturado e de
referéncia para a rede de hospitais vinculados 3 Empresa Brasileira do Servicos Hospitalares.

A MEAC possui as seguintes ha bilitagdes; y; P
/ \ 20N
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Fonte: CHES, consulta em 15/03/ 2016, MEAC,
Insercdo nas redes temdticas de Sadde: [%]5mM [ INAO
A MEAC possul 30 leitos de unidade de tuidados intermedidrios convencionais,
A MEAC possui os SEgUintes servigos e classificacdo:
Serviges e Classificacio
L
Codign: Servigo: | Classificagda; Tercrirn: CHES:
110 - 0o SERVICO DE ATENCAD & SAUDE REFRODUTISS LACIUE &0H R4 AD
11r-00) SERYILO DE ATENCAD AD PRE-MATAL PARTOE ACCMPANHAMENTO DO PRE-NATAL DF BISED HARITUAL NED
MALOIMENTO
112 - 6az SERVICD DF ATEMCAD AD PRE-NATAL PARTO ALOMPARNHAMENTD B3O PRE-MATAL DF ALTO RISCO Nig
NASCIALNTD
102 - SLAVICD DE ATENCAD A0 FRE-MATAL PARTO L PARTO EM GESTACAD O #5000 HADITLAL NAD
HASCIRAE TG
112 -4 SERVICD DE ATENCAD AD PRE-NATAL, PARTO [ FARTD EM GESTACAD DE ALTO RISCO HAD
MASCIRAE NTO
11} - 005 HERYICO DE ATENCAD A0 FRE-MATAL PARTO L CEMNTRD DE PARTO ND&MAL MAD
MASCIMENTO
163001 SERVICD DE CLIDADOS NTERBE DIARICS REOMATAL COMVENCRINAL HAD
163 . ooy SERVICO DE CUIDADOS IMTERAIE Dram) 0% NEQNATAL CANGIZRL i Yal
120 - 6o SERVICO DE DIAGNOSTICD PO ANATOANLA EXARES JITOPATOLDGIC DS NAD
FATOLOGICA FOU CITORATO
130 - 001 SLRVICD O CLAGNOSTICD POR AMATOMIS ERANEES AMATORMDEATALOGICDS S1r 2561457
PATOLOGICA EQU CITORATO
121- 022 SERVICE DE DIAGROSTICO POR IMAGER MARTGRAF LA, Ao
121 - 033 SERVICD DE DIAGHNOSTICD POR IMAGER TOMOGRAFIA COMPUTADORTADS SIM 1561492
171 - 001 SERVICD DF CuAGNDATICD POR IMAGE M RADNOLOGEA AL L] 2561497
111 ooy SERVICD DE DHAGROSTICD POR IMAGER ULTRASCMOGRAF LA rbo
145 - 4o SERVICO DE DIAGNOSTICO POR LABORATORID EXAMES EM OUTROS LIGUIDOS BHLOGE DS SIRE IhG1492
ELMICD F
145 - (03 SERVICO B4 DLAGHOSTICD FOR LABORATORIO CXAMES SOROLDGICOS [ :l;,ri.lrtmcrﬁu:us 51k 256185)
CLINEC O [/ A
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145 . oo SEFVICD DF DRAGNOATICD FOR LABORATORIO EXAMNES OF PROAMALISE 5iM 2561692
CLING 3
145 - 4 SERVICD DE DIAGROSTICD POR LABDSATORID EXARIES BIODUIMICOS Sing 561497
CLNICO
145 - 011 SERVICO DL DIAGNOST IO POR LABORATORK EXAMES IMUNOHERAA TOLOGICOS A8 2551457
CLNICD
145 - 0Oz SERVICD DE DLAGNOSTICD FOR LABORATORIO EXAMLS HERATOLOGICOS E HEMOSTASLS Likd 25614492
CLINWC
145 - 000 SERVICO DE DIAGROSTICO POR LABORATORID EEAMES MICRDSIOUDGIC DS ALY TE6L497
CLMICG
145 . D04 SEFVICD D CRAGHOSTEC D POR LABORATORI EXARALS HORBADMAN 5IF 2561457
CHINS
123. 003 SERYICO DE MAGKCISTICN POR METODOS EmAME ELETROCARDIOGRAL KD 13
GRAFCOS DINANIC 05
182 oo4 SERVICO DL ENDOSC0E 1A L0 APARFLHD GINCCOLOGR HAD
115 - pos SCRVICT DE FARBEACLA FARREACIA HOSMTALAR HAD
126 - oor SERVICD DE FISIOTERAPLA ASSSTENGA FISIOTERAPEUTICA NAS ALTERACDLS LRt A
NELMR O oG 1A,
126 - 001 SEEVICD DE FeaaTE RARA, ASSISTENCIA FEIOTORARE UTICA £ ALTERACOES nAD
CRSTETAICAS NEON
176 - Do4 SCRVICT DE FISIOTERAPWA ASGETENCRS FISIOTIRAPEUTICA CARDIC ASCLILARES E nig
PHEUMOFUNCI
12& - oo2 SERVICD DL HEMOTE RAFL DIAGNOSTICD M M MOTERAPLA i Ta7wasA
128 - 0 SERVICD DE WEMOTERAPLA PROCEDMAENTDS ESPLCIAIS M HEROTE RAPLA, 1N IATHLR
128 - 004 SERVICDY DE ML MOTERAPLS MEDICIAA TRAKNSE LISI0SAL 518 24155
133 -1 SERVICD DE FHLUSMOLOGLE TRATAMMENTD DF DOEMCAS DAS VIAS ALREAS ENFERICIRES 518 256514%)
134 - B0 SLRVICO OE PRATICAS INTEGRATIVAL £ ALLPLINTURA mio
COMPLERENTARES
136 - 062 SERVICO DE SUPORTE MUTRI0NAL LNTERAL PARLNTERAL nAo
136 - 0072 SERVICO DE SUPDETE NUTRICIDSAL EMTLRAL PAREMTIRAL S5IM | 2561492
136 - o) SERVICO BE SURDRTE NUTRICKIRAL EWTLRAL HAD
135 - BO1 SLRVICO DE SUPORTE MUTEICHINAL ENTERAL FARENTERAL COM MANIPULACAD FADRICACAD Ty
162 - 00 SLHWICO DE 11 RAPA, ENTERNSIY & ADULTO MAD
162 - 0a2 SEEVICD DE TERAFLA INTL NSIA MEDMATAL NAD
139 - 001 SERVICD: D TRIAGER NEOMATAL TRATAMINTD RECE M MASCIDOD COM HIPOTIREDIDNS MO E HAD
FEMMCETOMNLAL
140-013 SERWICO DE URGENCIA EFMERGENCWA PRONTO SOC0RRD OBSTETRICO MAC
140 - 004 SERVICO DE URGENCIA E ERERGENOLS ESTARILTACAD DE PACTENTE CRITICO/GRAYE NAG
146 - 0032 SERVICO D VIDEQLAPARDSCOPA, CIRLIAGKA NAD
f41- 0ol SLEVICD DE WIGILANCEA EAL SALIDE WIGILANCIA EFIDE RO OGS NAD
149 - {55 TRAMSFLANTE ALDES PARA DOACAD E CAPTACAD DE ORGADS E TECIDOS rado
Fonte: CHES, consulta gm 15032036, MEAC
5.2 Gestio

A Maternidade Escola Assis Chateaubriand faz parte do complexo hospitalar da Universidade Federal da
Ceard, Juntamente com o Hospital Universitdrio Walter Cantidio (HUWC), estanda, atualmente, entregue a sua
Eestdo 3 Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (EBSERH). Tem um Superintendente que é responsivel pelas
tdois hospitais, um gerente administrativa e um de ensino e pesquisa, também unlea para as duas instituigdes. Tem,
na entanto, seu proprio gerente de atengdo 4 sa ude, da mesma forma que o HUWC tem o sew.

A Geréncia de Alengdo i Sadde da Maternidade Fscola Assis Chateaubriand tem sob sua respansabilidade a
Divisdo de Gestdo do Cuidado, a Divisio Médica e a Divisio de Enfermagem. Estio também vinculadas a essa
Geréncia os Setores de Urgéncia e Eme rgéncia, de Apoio Diagndstica Ie* Terapéutico, de Vigilincia em Sadde e
Seguranga do Paciente e de Repulagio e Avaliagdo em Saude, /.

A Divisdo de Gestdo do Cuidado, juntamente com 3 Divisao Mféi:li:a € Divisdo de Enfermagem, tém sob sua
responsabilidade o Setor de Urpéneia e Emergéncia, ao qual estio vir]n{ula das a Unidade de Pronto Socorro e Pronto



Atendimento e as Unidades de Alencdo a Saude da Mulher, de Atencdo a Sadde da Crianga e do Adolescente,
Materno Infantil, de Clinica Medica e Cirurgia Geral, de Ciru rgia, Recuperacdo Pos-anestésica e Central de Material
Esterilizagio (CME), de Cuidado Inte nsivo Materno e a de Cuidados Intensivos & Intermedidrios Neanatal. A Unidade
de Farmicia Hospitalar também e5td sob a responsabilidade da Geréncla de Atengdo A Saide.

A Unidade Neonatal de Cuidados Intensivas e Intermediarios tem sob sua responsabilidade o alajamento
conjunto, as unidades de Culdados Intermediarios Convencianal {UCINCo) & Canguru (UCINCa), a Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN).

A Diisip de Enfermagem tem sab sua responsabilidade as fungdes relacionadas a profissio nos
ambulatarios, bloco tirirgico, unidades de inte rmacdo (ginecalogicas, mastolégicas e obstétricas, incluindo uTl
materna, emergéncia e centro de parto humanirado, e neanatais, incluinde UTIN, UCINCo, UCINCa o alojamento
conjunto). Além destes, estd sab sua responsabilidade o Banco de Leite Humano,

A MEAC tem, do ponto de vista assistencial, modelo de gestio através de copestdo, existindo seis colegiados
Bestores de unidades [emergéncia, unidades de internagao, ambulatdrios, neonatologia, centro de parto
humanizado e centro Cirirgico), que tém liberdade de gerir seus espagos, trazendo suas sugestdes para um grande
colegiado para que as dprove e sejam postas em funcienamento, Esse grande colegiado ¢ denominado Colegiada
Gestor da Rede Ceganha.

A administragdo do Hospital se tempromete no fortalecimento das parcerias com a Central de Regulagdo do

funicipio, submetenda & regulacdo das metas pactuadas.

Dentro de um processo de modernitacido gerencial, o Haospital desenvalve projetos/programas de qualidade
tais como:

* Politica Nacional de Humanizagio;

* Modemizagdo Gerencial, com o desenvolvimento de ferramentas que induzam a gestio partici pativa,
qualificacdo gerencial e sisterna de informacio;

* Geréncia de Riscos ¢ Seguranga do Paciente;

* Prajeto Rute — Rede Universits ria de Telemedicina.

Dentre as principais atividades e eta pas do processo de trabalho para o de sefvolvimento e aprimoramento
da gestdo hospitalar, a MEAC mantém as comissdes abaixg relacionadas, em pleno funcionamenta:

4. Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar {CCIH);

b. Comissio de Revisio de Prantudrias;

t. Comissdo de Investigacio de Obitos Maternos, Neonatais e Fetais;

d. Comissio de Etica Médica:

e. Comissdo de Etica em Pesquisa

f. Comissdo Interna de Prevencdo de Acidentes (CIPA);

g Nucleo de Vigilincia Epidemioldgica (N LUVE];

h. Comissio de Docu mentagao Meédica e Estatistica:

i. Comissdo de Atendimenta e Prevenciio aos Maus Tratos em Criangas e Adolescentes:

I- Comissdo de Farmacia o Terapéutica;

k. Comité Transfusional

I. Camissio Amigo da Crianca;

m. Comissdo Multiprafissional de Te rapia Mutricional:

n. Nucleo de Seguranca do Paciente;

0. Comissdo de Prevengio e Culdados tom aintegridade da Pele dos Pacientes:

p. Comissio de Transplante o Captagdo de Orgdos.

A MEAC incentiva o fortalecimento da educagdo permapente para os trabathadores do hospital visando
desenvolvimento profissional e o fortalecimento do trabalha- multiprofissional. a diminuicao da segmentacio do

trabalho e a implantagdo do cuidado integral. I,-“r : A . I



Além dos processos de gestio implementados pelo Hospital para o acompanhamenta, contrale e avaliacio
de seus servicos, o Hospital alimenta sistematica e rotineiramente, os sistemas informatizados de Regulagdo
Ambulatarial e Hospitalar, tais comao o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde (CNES), Sistema de
Infermagdes Ambulatoriais (S14) e Sistema de Informacdes Hospitalares [SIH).

Todos os colaboradares da MEAC serdo informados sobre os tompromissas e metas da contratualizagio e o
moniteramento das mesmas, incentivando-os aa fiel cumprimento e superagdo dos objetivos e pactuagdes
propostos, garantindo a eficibneia da assisténcia prestada aos usudrios.

5.3 - Ensino e Pesquisa

O Ensino de uma assisténcia segura ¢ de exceléncia é a vocagdo da MEAC, ¢ a Pe squisa é entendida como
elemento importante Para os avangoes na qualidade do cuidar e do ensino de graduagio e pds-graduagdo.

Ma Maternidade Escola Assis Chateaubriand, o Ensino e a Pesquisa estio vinculados, pelo arganograma, 4
gestda dos Setores de Gestdo do Ensing da Maternidade Escola Assis Chateaubriand {MEAL] e Setor de Gestio da
Pesquisa e Inovagio Tecnoldpica, possuinda também uma Unidade de Telessadde,

O Setar de Ensino coordena uma série de atividades, dentre elas aquelas relacionadas as residéncias miédicas
€ multiprofissional. Na Residéncia Médica, sdo aofertados, na MEAC, quatro pragramas, responsdveis por formar 20
residentes por ano, Os programas ofertados sdo: obstetricia e ginecologia {10 vagas por ano), ma stologia (duas vagas
“or ana), neonatologia (sete vagas par ano) e medicina fetal (uma vaga por ano). 0 acesso aos programas se dd por
meio de rigoroso sistema de avaliagdo, realizado de forma Gnica para todos os programas de residéncia médica do
Estado do Ceard.

0 5etor de Ensing também & respansavel, na MEAC, pela coordenagdo das atividades relacio nadas aos
programas de Residéncia Integrada Multiprofissional em Ate ngdo Hospitalar a Sadde, drea de concentracao Saide da
Mulher e da Crianga (Resmulti) e o programa Uniprafissional de Residncia em Enfermagem Obstétrica (Resenfo),
nos quais sdo formados enfermeiras, psicologos, fisioterapeutas, nutricionistas, assistentes sociais e farmacéuticos.
Para a referida drea de concentra tao, foram ofertadas 17 vagas, em 2015,

Cabe também ao selor de Ensing Eerir visitas técnicas, extensio e estagios, contemplando diferentes
formages académicas, como enfermagem, farmdcia, odontolagia, medicina, entre outras.

A atividade de extensdo & também praticada na MEAC, mantendo em atividade projetos, ligas e programas
de extensdo.

A MEAC utiliza a estrutura da Unidade de Pesquisa Clinica, que é vinculada ao Setor de Pesquisa e [novagdo
Tecnologica, e que conta com 14 consultarios, seis enfermarias com dais leitos, sala de coleta, auditdrio, farmdeia,
secretaria, trés salas de monitoria e ambientes para apoio ao pesquisador, reunides e arquiva. Atualmente, estio em
adamenta 12 pesquisas, envolvendo 285 pacientes, em diferentes dreas, tais como endocrinologia, cardiologia e
glnecologia. Destas, duas sdo na drea de Binecalogia e abstetricia,



6. METAS QUANTITATIVAS

A definigdo das metas quantitativas considerauy,

além dos pardmetros assistenciais definidos de acorda

com a capacidade instalada, SUS e série histérica, as necessidades idg ntificadas e acordadas entre a MEAC & a SMS,

A estrutura dos quadros a seguir observou o formato e codigos
Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do SUS (Tabela SUS), N
descritivos, as metas guantitativas estio agregadas em nivel de sub-grupos. €
utilizagdo dos servicos de sadde pela populagde, a producio serd regulada e as met
organizagdo. Cada meta quantitativa descrita por sub-grupo fol abtida pela som

Organizagio componentes de cada sub-grupo.

da Tabela de Procedimentos,
esta contratualizacdo, para fins
onsiderando a sazonalidade da
45 serao analisadas por farmas de
a de quantitativos das farmas de

MELTAS QUANTITATIVAS
Média Compleridade Ambulatorial (S14) Mets Mensal |Qusnt) Meta Arual [Guant]
01, Acdies de Promopio e Frevengdo em Sadds 45 5S40
D101, Apdes Coletivas [/ Indadduais ¢ m Seade 45 Lap
| S - ——
0L Procedimentos com Finalidade Diagndstica 1853 22,3156
_EIEDJ.EI:FHI t Mxlerial 5 ]
0203, Dragndstica por Anatomia Patokigica e Ctcpatalegia 151 1R36
0205, Diagndsiin par Uitrassencgratia 1164 11568 |
G211 Metodos Magnestcos em Expecisbdades 111 - 51472
E-l. Diagndstica por teste ripsda -:|:; 420
;3 Procedimentos Clinkcos 8266 99,192
4301, Comautias / Aendimentis .I'-.lcumpmharrwn!m H.1ER 98 156
303 Tratamentos Oinicos [Dutras Especialdades| 10 k[ ]
OB Tevaplas Dupecializadas £ 576
04 Procedimentos Girdrgleoos 7 124
0401, Peguenas {irlurmau E--ur.:m di Pele, Tecida Subcutined & Mucosa 17 2 .'n::.
:W' .Clrurnll de Apsreivo Genilurmanio ) fiu ] 10&
C1D, Crurpia dis mgema al i2
Quantidade Total da Médla Complexidade Ambulatarial [StA]: 10201 |' 122412
ek



Medla Complesidada Hospitalar |$IH) Beeta Mermal [Quant) Miets Anual [Qusnt)
03 Procedimentos Clinicos A78 ' 5.736
D103, Tratementas Cinicos (Dutras Espetialidaces) fract 1518
T304, Tratamendo em Dacalogia o1 12
05, Tratamento em Nefrologis a2 14
LIOA. Tratsmenta de Lestes, Enversaamentos, & Dwiros decorrentes ds causas o 13
Elal oy g
0310 Pano e Mascimenlo “1n|:| 3160
04 Procedimentos Cirdrgloos iﬂ:. 4572
:m:u. Pequenas Citurgias ¢ Cirwgas de Pele, Tecida Subrutines e Muross 01 12
_Dﬂl Cirurgia g siatema neryoaa tenlrsl e perildoco aj 12
D04, Corungog s Vias Adreas Superiores, da Face, da Cabega e do Pescoga af 17
0a05, Cirurgia do Aparetho Ciculatéria o1 12
D07, Cirurgia do Apareife Digestiva, Seglos Anenas e Parede Abdominal 10 120
L0, Corurgaa da Aparelha Geniturindeio 21 1.!1;—
M0, Cirurgia de Mama 21 252
1L Chrurgia Obsidrica 251 ﬂ .1-I:|1.'..'_
;12. Crungia ferdcica at 12
0415, Duiras cirurglay B ol :I;
Quantidade total da Média Compleldade Hospitalar [S1H): 8259 10,308
FALC Armbulatorial (S14) Marta Bermal [Quang) Meta Ansial [Chaant)
01. Apdes de Promogio e Preventio em Sside 162 1044
ﬂiﬂ‘l.l{-ﬂ-ﬂ.ﬂﬂlﬂh‘ih‘]rdwduﬂi!.:m Saude .:I b2 1544
0L Procedimentos com Finalidade Diapndstica 1.461 1?.5;
0202, Diagndnbeco e Laborataria Chnico 1.1314 114318
0201 Dagndstico por Ardoma Palakigica g Cacpatalogia 127 . 15
Ll:hlil'llid-idu total do FAEC Ambulatorial (51a): 1623 19476

=

Para fins de arganizacio do fluxo regulatorio, entre a SMS e a MEAC, as metas quantitativas poderdo ser
melhores detalhadas, até o nivel de procedimento, desde que identificadas e Pactuadas entre as partes 3 sua

necessidade, devendo esse detalhamento ser explicitado par
respeitados os quantitativos ora pactuados (por grupos, subgrupos e form

meis da Fi

tha de Programagdo Orgamentdria (FPO),
as de organizacio).
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7= METODOLOGIA PARA ANALISE DE DESEMPENHO DAS METAS QUANTITATIVAS PARA REPASSE DOS RECURSOS.

A andlise de desempenho das metas quantitativas serd baseada em dados de producio oriundos do Sistema
de Infarmagio Ambulatarial (1A} e do Sistema de Informagdo Hospitalar [SIH} e considerars:

*  apredugio da assisténcia de média complexidade ambulatarial e hospitalar para fins de remuneracdo do
valar pré-fixado:
0 regramente proprio definido em norma especifica para percepgdo de cada incentivo de custelo;
* dcomprovada ecorrdéneia de perda primdria (ndo agendamento pelo gestor do SUS), de absenteismo de

usudrios aos servicos ofertados pela MEAC e de eventuais falhas em sisternas de regulacdo, para fins de
estabelecimento da pontuacio obtida,

Conforme previsto no Contrato e55as andlises
submetida 3 avaliagdo pela Comissio dp Acompanhamento

A remuneragdo da prod ugdo financiada pelo FAEC
40 repasse de recursos,

deverdo ser efetuadas trimestralmente, devendo ser
da Contratualizagio (CAC),

ndo serd submetida 3 analise de desempenho, com vistas
Pasto que serd remunerada pelo que for produzide e dutarizado pelo gestor do SUS.

O alcance de metas quantitativas sera monitorado e avaliado em programa utilizanda quadros a seguir a ser
disponibilizado pela SM5-FOR,

i % ALCANCE DE METAS QUANTITATIVAS ® VALOR PRE-FIXADD -l
5% a 100% 6% do valor Pré-Fisada
45 3 Ba% 57% davaler Pré-Flrada
G5 a 74% 54% do valor Pré-Foade
50 a G4% 31% do valor Pré-Fiaado
| Abaing da 50% 4EM da valor Pré-Ficadg |
Meédia Complexidade Ambulatorial
Grupa
Sub-Grupa
MetaMensal | Mddia Trimestral Exersiclo Valar
1tadibrﬂrrnideﬂr:mn|;!-n [ :[ % %
* Valor
Desempenbo da Média Complexldade Ambulatorial — —y
L | ]
i Meédia Complexidade Hospitalar
Grupa
Sub-Grupa
Meta Menigd Midia Trimetral Enafisfin Walar (L RS)
[Cada) Forma de Organizagio x X % l
- | |
| £ ¥alor
Desempenhio da Média Complexidade Hospitalar |
Avalisgio de Desempenho da Assisténcia de Média Complesidade
Yalar jLm R4
Desempenho da Média Compleaidade Ambulatorial
B Walor [Em &5)
Desempenho da Média Complexidade Hospitalar — - —]
/ n
Lﬂnurnpenhq Geral de Média Complesidade - £ Valores (£m AS)
v



8= METAS QUALITATIVAS

Para andlise das metas qualitativas serio considerados os |
qualidade da atengdo hospitalar nas dimensges - assistencial,

ndicadares abaixo, que estio relacionades a
gestdo, ensino/pesquisa e avaliagio:

ASSISTENCIA
INDICABORES UMIDADE META TENDENCIA an'"ms PONTUACRD
=8
1. Taxa de Mortalidades Institecional % 06 < AGHL ﬁ:?; :']
*1140
£1=5%
2. Taxa de Monalidade Materna 3]cIn 3
Insttucional > o * AGRY 435 =3
25=0
2q0=5
3. Taxa de Notificagio de Fventos cE0x75 =3
Adversos Grayes % b * S €750 =1
e <700 ]
*Bl=5
»Th =
v Tana de Qoupagio de Leitos " >80 = A% Mo intervals AGHL :':'gﬂ;: ?
0 =0
55
5 Meédia de Permaninoia Ginsco- »haf= 3
abatétrica Ena 0= * AGHU =Tc]l=1
=10=10
£12=5
B, Média de Permanéncia Neonatal Dia 12 < AGHU ::::;E : :
»20=0
| EELER
7. Taxa de Qoupagdo de Leitos e T % ES Em média B5% AGHL ::;':ﬁ: ?
{ 70 =0
E. Densidade da ncidéncia de i::li -
Infeceds por Cateter Venoso Central % E < CCIH “1l<id =]
fum *14=0
| Comissdo de zix:gg =3
+ Obites Maternos Investigadas w 100 » Mortalidade <O0>80 = 1
Materna A0+ 0 ~
i, .. Indicadores de Assisténcia: 0 5 45 pontos - (05 pontos para cada item)
|_ GESTAD
INDICADORES UNIDADE META TENDENCIA ":'n";;:? PONTUACAD
*»Bl=5%
1. Percentual de Protocolos Clinicos r “80x%5 =1
Implantados " &0 > Diviida Médica 75370 = 1
<0 =0
*Th=9
2. Percentual de consuftas repuladas % 100 G"t'én:u‘:! MBS = 3
gela Contral de Regulsgio 2 “:F:n 65355 = ]
ude S50
100=5%
3. Percentual de internagdes reguladas % " L T:é"c; :E 2]0=75=12
pela Central de regulacio 0g a E"'F 5 < 75350 a1
Sadda <5 =

Indicadares de Gestdo: D a 15 porites — (05 pontas para cada iter)

A 1




CHANG & PESOLISS,
INDICADORES UNIDADE META TENDENCIA mur:r;:;us PONTUACAD
Gerdncia do x15=35
1. Mumero de residentes médicos Numera de 15 i Ensing a «]5»13=13
formadasfann residentas Pasguita £13»10=
21D =
Geréncia de =5
1. Numero de residenies Murmera di 10 N Emsing ¢ <i0=f =13
multiprofissionais farmadosfana residentes Pasiuisa <H=4 =3
=0
Marutengla 100 = 19
" : de 100% dos .
3. Requititos para a Certificagda como 3 Superintenddnol | <100wT5= 6
Hosgital de Ensing Certificagda TE::I:I:,M Manutengio R 75350 « 2
Certficagda £30=0
Indlucl-nrudel:m.lnuq Pesquita: 0 a 10 pontas
L™ AVALIACAD
T
INDICADORES UNIDADE META TenoEncia | FOMTE 005 PONTUACAD
2B0=10
; B>} = 6
80% Bom a > nainteryalo
. It i =
1. infice de Satisfaglo do Cliente % Bl Wik 3 Glong® Duvidare =60 = 3
il =0
2. Participar das Reunites da 100=5
Comissdo de Acompanhamento da 10075 s 3
% é
Contratualizagio sempre que - 104 * Uptriniendincs | smsasnsiy
| heuver convocagdo pela Secretaria 250 =10
& w5
3. Retorng aod uswarios das 100% da E;iaas =1
reclamagdes feitas nos canals do % relorng erm ™ Durvidoria RS T
captagio da owwderia ato 30 dias S

Indicadores de Avallagio: 0a 20 pontas




9 - METODOLOGIA PARA ANALISE DE DESEMPENHO DAS METAS QUALITATIVAS PARA REPASSE DOS RECURSOS

3.1 - Anilise de desempenho das metas qualitativas para repasse do valor Pré-Fixado (exceto incentivos)

Quarenta por cento (40%) do valor pré-fixado,

excetuando os incentivos, estara condicionado ao percentual

de cumprimento das metas de qualidade discriminadas neste Documento Descritivo.

As metas pacluadas terdo pontuacia para cada um dos eixos -

assistencial, gestdo, ensino/pesquisa e

avaliagio, ¢ conforme a pontuacio obtida, apos a andlise de desempenha, deverd ser realizado o repasse

considerando o quadro e tabela a seguir:

ST

DESEMPENHO GERAL DAS METAS QUALITATIVAS

VALOR EM PERCENTUAL

E0a 100 pontos

40% do walor Pré-Fizado

G0 a T pontos

7% do valor Pré-Fisado

40 a 59 pontos

34% do valor Pré-Fixado

Abaie de 40 pontos 31% do valor Peé-Fixada
Metas Qualitativas
Pantuagdo Maxima Midea da Pontuspio Obtida o Trimestre
| Indicadores - Assistdncia — ﬂis i e
N i et Fontuagdo Masima Kédia da Pontuagio Obteda no Trirmestre -
15
[ Portuacds KMiaima Miédia da Pontuacio Dbtida o Trimestre
Indicaderes - Ensina/Pesgqulsa I;:h:l- =
Pontuacio Maxima Médua da Pont uaia Dbtida no Trimestre
Indicadores - Avaliagio 0
[ da Obtid
e N Soma da Médis da Pontuagdo ano
Desemnpenha Goral das Motas Qualitativas Trimestra <=
100

A media trimestral refere-se 4 média da pantuagio obtida na period.



3.2 - Andlise de desempenho das metas qualitativas para repasse de incentivos.

DESEMPENHO GERAL DAS METAS QUALITATIVAS

VALOR EM PERCENTUAL

80 a 100 pontos

100% do walor do incentive

B0 a 79 pontos

80% do valor do incentiva

40 a 59 pontos

&0% do valor do incentivo

l Abalso de 40 pontos | a0 do valor do incentiva
I_ Metas Gualitativad
Soma da Média da Pontuacio Obtlda no
Pont Masima
Desempenho Geral das Metas Qualitativas io i Trimestre
104
ASSISTEMNCIA - REDE CEGONHA
]
INDICADORES UNIDADE META TENDENCIA | FONTE DOS DADOS PONTUACAD
Estatistica da Ma100=10
1.Apgar>7 na % 9 minulo 5% 657 P instrtuigdo de georda | SE9*60=7
Codm @ DWW ou SINASC | SEB0>50=5
- chl=3
2.Contato imediato pele a Ficha de 732109 = 10
pele eletiva e aleitamento i 80 . Manitoramento de &0 »EDz T
materno na 10 hara de Boas Praticss da E3a5%0=%
Wida, na centro abmtétrico. ARLiSENLia 50 3
Ficha de 702 100 = 10
3.Percentual de parts ermn . :E:t. Ti': Rk o i Montoraments da cE3xG0s T
posicds ndo harigantal M b Boas Praticas da CE}xS0=5
ndao suping : -
Assistdncia €=}
4 Acompanhante de lvre B% de Hiaat Fiucha de T0aidd= 10
ercotha da mulher durante % ;::hpa:lh; Em = i Monitoramento de ThY 60 =T
todo o perindo do pré- E :":thd:“ Boas Priticas da SE0=50=5
parte, parto & pds - parto. internacio Assisténcia £50=7
Colegiado gestor
materna e infantl R B rsatiin “2; g 1?”
S.Gestio participativa g ow simibar, FE'; | ;‘:n = b = .
compartilhada na Unidada " multiprelnsional > ;:r et ot uha up-n; =& T :ﬂ :
rraterno e infangd ALUANTS COHT G Acoriginiamenlo. | 5=
E: oo Contrato
minima wita
L. FEUnids mensal
B0 das mulberes
b.0ferta de dieta liguida com oferta de dieta e i i Thalbd= 10
par Ivre demanda durame k. liquida por livee » a Td {r:l'ﬂ-! L 63 Eﬁ: £
o trabialha do parto darmanda, durante o Wivicaces, %60 i' :ﬂ' ’
trabalho de parma. =50=
3
:::”fe;mf:‘;" Fichd de 4a5=10
T.Tawa da cesdrea % perceniwal < Maositorameno do EA A
Boas Pratess da c3xl=5
alcangads na an Assisténcia 1=1
anierigr plle ]
3 BO% das geitantes Ficha de
8. Utilizagdo de métodos : Malod= 10
ndo farmacaldgicos de " utilizanda rr-clufdm 4 5 Monitaramento de SED =G0 =T
- ndo farmacoldgicos Eoas Priticas da =
alivio da daor P ; SED=50=5
de alvio da dor AssistEncia 50z

Fa |




ASSISTENCIA - REDE CEGONHA {continuagia)
INDICADORES UNIDADE META TENDENCIA | FONTE DOS DADOS PONTUACAD
5% das ey s | 702100 10
S-Partograma preenchido % partogramas S wsiaEs Me ke $69260=7
Boas Praticas da 605 50 = 5
preanchidos z 5 60 >

| fusisténcia 250=3
: Ficha de | 70a100=10
10.Taxa de episiatanmia 5 Aedigdo do r1.urr|en:| 3 Manitorarmento da CET B E0= 7
de episiotormia Boas Pratcas da 60 50=5

Asslsténcia c50= 3

= F

10 - PROGRAMACAD ORCAMENTARIA
Para a execugdo do presente contrato a MEAC receberd mensalmente recurses financeiros do Fundo

Nacional de Sadde, de acordo com o estabelecido no presente Documento Descritivo, sob a modalidade de
arcamentagdo parcial, subdividido da forma a Seguir:

|l Malar Pré-Fixado, composta pela média complexidade ambulatorial e haspitalar, no valor mensal de RS
1.072.521,77, e por incentivas financeiros, no valor mensal de RS 1.561.909,47, totalizando o valor mensal
de RS 2.634.431,24, O repasse do valor pré-fixado vincula-se ag dleance das metas qualitativas e
quantitativas, de acordo com os itens 6, 7, 8 ¢ 9 do presente Documento.

II. Malor Pés-Fixado, composto pelo valar de remuneracio pelos procedimentos pagos pelo Fundo de Ardes
Estratégicas de Compensacio — FAEC, sendo repassados diretamente do FNS para a Unidade Gestara da
MEAC de acordo com a produgdo, resultante do processamento do SIA e 5IH/5US, e autarizacio pelo gestar
contratante, estimando-se um valor médio mensal de R% 6.843,16.

€ o cumprimento das metas for abaixo de 50% par 3 meses consecutivos ou 5 meses altermados ou far
superior a 100% por 12 meses consecutivos, serd necessdrio rever o Documento Descritivo e os valores cantratuais.

O valar mensal total, correspondente aos recursos federais (Ministério da Sadde e Ministério da Educa rda) e
405 recursos estaduais (Secretaria da Saude do Estade do Ceard) para a execugdo deste Contrato estd estimada em
RS 9.518.568,33, conforme especificado na tabela a seguir;



PROGRAMACAD ORCAMENTARIA - MEAC

POS-FIXADO {estimativa) Mensal [RS) Anual [RS)
Alta Complexidade Ambulatarial E
Alta Complexidade Hospitalar
Sub-Total -
FAEC Alta Complemdade Ambulatorial -
FAEC Média Complexidade Ambulatorial 6.E43,16 82,117,591
FAEC Alta Complexidade Hospitalar -
FAEC Midia Complexidade Hospitalar
Sub-total 6.843,15 8211751
Subtotal (POS-FIXADO) 6.843,16 211791
PRE-FIXADD Mensal (RS} Anual [RS)
Média Complesidade Ambulatorial 115 816,65 1.389 799,74
Média Complexidade Hospitalar 05670512 11.480.461,48
Sub-Total 1.072.521,77 12.870.261,22
IAC - 1GH 157.774,93 1.E03 299,16
FIDEFS 21851300 2.622.156,00
REHUF 163,837 51 1.906. 050,12
Interminisierial S0.008,33 &00.099,96
Incentivo Redes Temdticas de Atengdo  Salde (Rede Cegonhal 97177570 11.661.308,20
Sub-Tatal 1.561.900.47 1B.742.913,64
Subtotal (PRE-FIXADD) 1.634.431,24 31.613.174,86
Total (FNS) 2.641.274,40 31.695,292,77
Crutros Recursos Mensal [RS) Anual [R5]
Recursos financeiros de fonte Estadyal {Hospital Pola) 180.600,00 2. 160000, 00
Sub-toral 1B0. 000,00 2.160.000,00
Recursos financeirgs de Fonte Federal [MEC] Pessoal UL 4,415 900,44 52.9%0.805,313
Récursos financeiros de Fonte Federal {MEC) Pessoal EBSERH 2.281.393,45 27.376.721,31
Sub-tatal 6.697.293.93 80.367.527,24
Total (Outros recursos) 6.877.293,93 B2.527.527,29
Toral 0.518.568,13 114.222 820,01




A MEAC receberd os recursos referentes ao Incentivo de Adesdo 3 Contratualizagdo — IAC, no valor mensal
de RS 157.774,93, até que a habilitac3o ao Incentivo de Qualificagdo da Gestdo Hospitalar - IGH seja efetivada pela
Ministério da Saude, com regramento propria, em substitulgdo ao 1AC.

11 - MONITORAMENTO E AVALIACAOD

O monitoramento e avaliagdo da execugdo do Contrato serd realizada pela Comissdo de Acompanhamento
da Contratualizagdo (CAC), podendo contar eventualmente com oulros Orgdos e setores competentes da gestdo do
5U5, conforme descrito na cldusula sétima deste Contrato, abservada ainda, a metodologia de andlise de
desempenho das metas qualitativas e quantitativas, disposta nos itens n? 7 e 9 deste Documento Descritivo.

Fartaleza, 6 de derembro de 2016,
|'
; frRiiay] 1,::'

Ora. Maria do Perpétua 541:::1';6 Martins Breckenfeld

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FORTALEZA

/ L .
x/éii Aé-'-"{#{”;lﬂ“"t:r ""LLF?:."*'-""t"l

Prof. Dr. Kléber de Melo Morais
PHEETE,INTE A EBSERH
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