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SUPERINTENDENCIA

EQUIPE DE PLANEJAMENTO DA CONTRATACAO

Portaria-SEI n°® 429, de 03 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servico Ebserh n° 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servi¢o n° 518, e no Diério Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacio - EPC para AQUISICAO
EMERGENCIAL DE MATERIAL MEDICO HOSPITALAR - LUVAS ESTEREIS, para que
ndo haja descontinuidade dos servicos do CHU-UFPA, em cumprimento ao disposto no art.
21, inciso I11, da Instrucdo Normativa SG/MPDG/MP n° 05, de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Loiani do Socorro Palheta de Miranda, Enfermeira, SIAPE 1357123, Coordenador
EPC - Representante do Setor de Suprimentos;
Il.  Vanessa Leticia de Vasconcelos Nogueira, SIAPE 1360823 - Representante do Setor
de Suprimentos;
1. Luana Adriana Ribeiro da Silva, Assistente Administrativo, SIAPE 3149852 -

Representante da Administracdo/JBB.

Art. 3° - Atribuicbes da Equipe de Planejamento de Contratacao:
a) Realizacdo de estudos preliminares;
b) Realizacdo de gerenciamento de risco;
c) Elaboracdo de documentos contendo as especificagdes técnicas da contratacdo (TR ou

Projeto basico);
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d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;

f) Conducgéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da
contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratagdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutorios a DAF/CHU.

Paragrafo Unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenacgdo da EPC devera encaminhar expediente a8 DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitaces e contratacGes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a
celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 430, de 03 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servi¢o n® 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de
2019, resolve:
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Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratagdo - EPC para aquisicdo de
Campimetro para a Unidade da Visdo do Hospital Bettina Ferro de Souza, com base no Inciso
Il do artigo 21, da IN 05 de 26 de maio de 2017, para que ndo haja descontinuidade dos
servicos da Unidade Bettina Ferro de Souza, a fim de atender as necessidades do CHU-Para,
em cumprimento ao disposto no art. 21, inciso Ill, da Instrugcdo Normativa SG/MPDG/MP n°
05, de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Anderson Fayal Lobo, Chefe da Unidade da Viséo, SIAPE 3074876, Coordenador
EPC - Representante da Unidade da Visdo/BFS;
II. talo Antunes Franca Barbosa, Médico oftalmologista, SIAPE 3050314 -
Representante da Unidade da Vis&o/BFS;
I1l.  Judah Levi Vieira de Lima, Analista administrativo, SIAPE 2412595 - Representante
da Administracdo/JBB.

Art. 3° - Atribuic6es da Equipe de Planejamento de Contratacao:

a) Realizacdo de estudos preliminares;

b) Realizagéo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificacdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto béasico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacdo;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execugdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutérios a DAF/CHU.
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Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenagdo da EPC devera encaminhar expediente 8 DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitacdes e contratacGes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n°® 431, de 04 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n° 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n® 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratagdo - EPC para AQUISICAO DE
INSUMOS E REAGENTES PARA REALIZACAO DE EXAMES DE COAGULACAO NA
ULAC JBB, com cessdo de equipamento, incluindo a manutencdo preventiva e corretiva, 0
fornecimento de pecas e 0s suprimentos necessarios aos servigos de operacionalizagéo, por
um periodo de doze meses, para que ndo haja descontinuidade dos servicos do CHU-UFPA,
em cumprimento ao disposto no art. 21, inciso I, da Instrucdo Normativa SG/MPDG/MP n°
05, de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I. Jodo de Deus Teixeira Junior, Biomédico, SIAPE 30344013, Coordenador EPC -
Representante do ULAC/JBB;
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Il.  Aldir dos Santos Pereira, Biomédico, SIAPE 2202551- Representante do ULAC/JBB;
I1l.  Zenilde da Silva Alves, Biomédico, SIAPE 3050001- Representante do ULAC/JBB,;
IV. Luana Adriana Ribeiro da Silva, Assistente Administrativo, SIAPE 3149852 -

Representante da Administracdo/JBB.

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratagédo

a) Realizacdo de estudos preliminares;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificacdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacdes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacdo;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC terd o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutérios a DAF/CHU.

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenagédo da EPC devera encaminhar expediente 8 DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitagdes e contratagdes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebragdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
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Portaria-SEI n°® 434, de 07 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC para aquisicdo de
Fotocoagulador para a Unidade da Visdo do Hospital Bettina Ferro de Souza, com base no
Inciso 111 do artigo 21, da IN 05 de 26 de maio de 2017, para que ocorra o retorno dos exames
realizados através desse equipamento, na Unidade Bettina Ferro de Souza, a fim de atender as
necessidades do CHU-Par4, em cumprimento ao disposto no art. 21, inciso Ill, da Instrucéo
Normativa SG/MPDG/MP n° 05, de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Anderson Fayal Lobo, Chefe da Unidade da Visdo, SIAPE 3074876 , Coordenador
EPC - Representante da Unidade da Visdo/BFS;
II. talo Antunes Franca Barbosa, Médico oftalmologista, SIAPE 3050314 -
Representante da Unidade da Vis&o/BFS;
I1l.  Judah Levi Vieira de Lima, Analista administrativo, SIAPE 2412595 - Representante
da Administracdo/JBB;

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratacao:

a) Realizacdo de estudo preliminares;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificagdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou

complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;
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f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;
g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC terd o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutorios a DAF/CHU.

Paragrafo Unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenacgdo da EPC devera encaminhar expediente a DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitaces e contratacdes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 435, de 07 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servigo n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC para aquisicdo de
equipamentos medico hospitalares/assistenciais (EMA-EMH), para que ndo haja

descontinuidade dos servicos do CHU-UFPA a fim de atender as necessidades do CHU-
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UFPA, em cumprimento ao disposto no art. 21, inciso Ill, da Instrucdo Normativa
SG/MPDG/MP n° 05, de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:

I.  Jacilino Estumano Barbosa, Chefe Divisédo de Logistica e Infraestrutura Hospitalar,
SIAPE 1649154, Coordenador EPC - Representante da Divisdo de Logistica e
Infraestrutura Hospitalar;

Il.  Valdemir Rodrigues da Luz , Chefe do Setor de Engenharia Clinica , SIAPE 3042651 ,
Representante da Engenharia Clinica/JBB;

I1l.  Judah Levi Vieira de Lima, Analista administrativo, SIAPE 2412595 - Representante
da Administracdo/JBB;

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratacao:

a) Realizacdo de estudo preliminares;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificacdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacdes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratagdo e apresentacdo dos documentos
instrutérios a DAF/CHU.

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenagdo da EPC devera encaminhar expediente 8 DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitacdes e contratacGes da EBSERH.



N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a
celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 436, de 09 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servi¢os Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC para aquisicdo de
equipamentos, para que ndo haja descontinuidade dos servicos do CHU-UFPA, em
cumprimento ao disposto no art. 21, inciso 1, da Instrucdo Normativa SG/MPDG/MP n° 05,
de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Valdemir Rodrigues da Luz, Engenheiro Clinico, SIAPE 3042651, Coordenador EPC
- Representante do Setor de Engenharia Clinica;
Il.  Jacilino Estumano Barbosa, Administrador, SIAPE 1649154 - Representante da
Divisdo de Logistica e Infraestrutura Hospitalar;
1. Judah Levi Vieira de Lima, Analista administrativo, SIAPE 2412595 - Representante
da Administracdo/JBB.

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratacao:
a) Realizacdo de estudos preliminares;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;



N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificagdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacdes;

e) Analises técnicas, no caso de contratagdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutorios 8 DAF/CHU.

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenacédo da EPC devera encaminhar expediente a DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar
previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitacdes e contratacdes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 437, de 09 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de

agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n° 637, de 06 de agosto de 2019, no
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uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servigo n® 518, e no Diério Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC para aquisi¢do de rouparia
hospitalar, para que ndo haja descontinuidade dos servigos do CHU-UFPA, em cumprimento
ao disposto no art. 21, inciso 11, da Instrucdo Normativa SG/MPDG/MP n° 05, de 26 de maio
de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria seréd
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Milton José Wanderley Borges, Assistente Administrativo, SIAPE 1193888,
Coordenador EPC - Representante do Setor de Hotelaria Hospitalar;
Il. Karine Nazaré de Lacerda Lima, Analista Administrativo, SIAPE 3161335 -
Representante do Setor de Hotelaria Hospitalar;
I1l.  Paula Lucia Leiva Rocha Vasconcelos, Assistente Administrativo, SIAPE 3189548 -

Representante da Administracdo/JBB.

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratacao:

a) Realizacdo de estudos preliminares - ETP DIGITAL,;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificacdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnagoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;

f) Conducédo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratagdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutorios a DAF/CHU.
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Paragrafo Unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenacgédo da EPC devera encaminhar expediente a DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitacdes e contratagdes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 443, de 11 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes gque Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratagdo - EPC para aquisicdo de
microscopio cirdrgico para a Unidade da Visdo do Hospital Bettina Ferro de Souza, com base
no Inciso 11 do artigo 21, da IN 05 de 26 de maio de 2017, para que ndo haja descontinuidade
dos servicos da Unidade Bettina Ferro de Souza, a fim de atender as necessidades do CHU-
Parad, em cumprimento ao disposto no art. 21, inciso Ill, da Instrucdo Normativa
SG/MPDG/MP n° 05, de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Anderson Fayal Lobo, Chefe da Unidade da Visdo, SIAPE 3074876 , Coordenador
EPC - Representante da Unidade da Visdo/BFS;
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II. talo Antunes Franca Barbosa, Médico oftalmologista, SIAPE 3050314 -
Representante da Unidade da Vis&o/BFS;

I1l.  Judah Levi Vieira de Lima, Analista administrativo, SIAPE 2412595 - Representante
da Administracdo/JBB.

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratacao:

a) Realizacdo de estudos preliminares;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificacdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacdes;

e) Analises técnicas, no caso de contratagdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacdo;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC terd o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutérios a DAF/CHU.

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenagdo da EPC devera encaminhar expediente &8 DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizagdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacdo da agenda de licitagdes e contratagdes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebragdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
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Portaria-SEI n° 446, de 16 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir EPC para Aquisicdo Medicamentos, para atender as necessidades da
Unidade Bettina Ferro de Souza , com base no Inciso Il do artigo 21, da IN 05 de 26 de maio
de 2017, para que ndo haja descontinuidade dos servicos do CHU-UFPA , em cumprimento
ao disposto no art. 21, inciso I, da Instrucdo Normativa SG/MPDG/MP n° 05, de 26 de maio
de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo -EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Erica de Téssia Carvalho Cardoso, Chefe do Setor de Farméacia/BFS, SIAPE 3060570
- Representante do Setor de Farmécia/BFS;
Il.  Bruno Alexandre Quadro Gomes, Farmacéutico, SIAPE 3059745 - Representante do
Setor de Farméacia/BFS;
I1l.  Glenda Carvalho de Sousa, Chefe do Setor de Administracdo/BFS , SIAPE: 1512887 -
Representante da Administracido/BFsS;

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratacao

a) Realizacdo de estudo preliminares;

b) Realizacédo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificagdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de preco;
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g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratagcdo e apresentacdo dos documentos
instrutérios a DAF/CHU.

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenacgdo da EPC devera encaminhar expediente a DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitacdes e contratacdes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 450, de 17 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servigo n® 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC para aquisicdo de
equipamento hospitalar para 0 CHU-UFPA, com base no Inciso 1l do artigo 21, da IN 05 de
26 de maio de 2017, conforme plano de aquisicio EBSERH para o exercicio 2020, em
cumprimento ao disposto no art. 21, inciso I11, da Instrucdo Normativa SG/MPDG/MP n° 05,
de 26 de maio de 2017.
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Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria serd
integrada pelos seguintes colaboradores:
I. Daniel Paulo Serique Junior, SIAPE 1648896, Coordenador EPC - Gerente
Administrativo CHU-UFPA;
I[l.  Rodrigo de Souza Rezende, SIAPE 1418685 - Chefe do Setor de Gestdo
de Informacéo e Informatica;
[1l.  Daniela Vianna Cortez de Souza, SIAPE 2152585 - Chefe da Divisdo Administrativa e
Financeira;
IV. Judah Levi Vieira de Lima, Analista administrativo, SIAPE 2412595 - Representante

da Administracéo.

Art. 3° - AtribuicGes da Equipe de Planejamento de Contratacao:

a) Realizacdo de estudos preliminares;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especifica¢fes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutorios a DAF/CHU.

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenacdo da EPC devera encaminhar expediente a DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar
previsibilidade necesséria a organizacao da agenda de licitagdes e contratacdes da EBSERH.
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Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 451, de 17 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da Empresa
Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de agosto de
2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no uso das
atribuicoes que lhe séo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019, publicada
no Boletim de Servico n® 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de 2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC para aquisicdo de
microcomputadores, para que ndo haja descontinuidade dos servicos do CHU-UFPA, em
cumprimento ao disposto no art. 21, inciso 11, da Instrugdo Normativa SG/MPDG/MP n° 05,
de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria sera
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Rodrigo de Souza Rezende, Chefe do Setor de Gestdo da Informagdo e Informética,
SIAPE 1418685, Coordenador EPC - Representante do Setor de Gestdo da Informagéo
e Informética;
Il.  Maiklemn Teixeira Menezes, Técnico em Informatica, SIAPE 3049978 -
Representante do Setor de Gestdo da Informacdo e Informatica;
1. Daniel Paulo Serique Junior, Gerente Administrativo, SIAPE 1648896 - Representante

da Administracdo.

Art. 3° Atribuicdes da Equipe de Planejamento de Contratacao:
a) Realizagdo de estudos preliminares;
b) Realizagéo de gerenciamento de risco;
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c) Elaboracdo de documentos contendo as especificagdes técnicas da contratacdo (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnacoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacdo;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutorios 8 DAF/CHU.

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenacdo da EPC devera encaminhar expediente 8 DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizagdo das atividades, a fim de dar
previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitacdes e contratacdes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n°® 452, de 17 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no

uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
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publicada no Boletim de Servigo n° 518, e no Diério Oficial da Unido em 10 de janeiro de
2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC para aquisicdo de
equipamento hospitalar para 0 CHU-UFPA, com base no Inciso 11l do artigo 21, da IN 05 de
26 de maio de 2017, conforme plano de aquisicio EBSERH para o exercicio 2020, em
cumprimento ao disposto no art. 21, inciso Ill, da Instrucdo Normativa SG/MPDG/MP n° 05,
de 26 de maio de 2017.

Art. 2° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC composta por esta Portaria serd
integrada pelos seguintes colaboradores:
I.  Jacilino Estumano Barbosa, SIAPE 1649154 , Coordenador EPC - Chefe da Diviséo
de Logistica e Infraestrutura Hospitalar;
Il.  Valdemir Rodrigues da Luz, SIAPE 3042651 - Chefe do Setor de Engenharia Clinica;
I1l.  Judah Levi Vieira de Lima, Analista administrativo, SIAPE 2412595 - Representante

da Administracéo.

Art. 3° - Atribuic6es da Equipe de Planejamento de Contratacao:

a) Realizacdo de estudos preliminares;

b) Realizacdo de gerenciamento de risco;

c) Elaboracdo de documentos contendo as especificacdes técnicas da contratacao (TR ou
Projeto basico);

d) Acompanhamento das fases da contratacdo, atuando na pronta reposta a eventuais
pedidos de esclarecimentos e impugnagoes;

e) Analises técnicas, no caso de contratacdo que envolva amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacao;

f) Conducéo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de precos;

g) Outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratacao.

Art. 4° A Equipe de Planejamento de Contratacdo - EPC tera o prazo de 30 (trinta) dias para
conclusdo da etapa de planejamento da contratacdo e apresentacdo dos documentos
instrutérios a DAF/CHU.



N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

Paragrafo unico. Em caso de necessidade de prorrogacdo do prazo inicialmente previsto e
antes de seu exaurimento, a Coordenagdo da EPC devera encaminhar expediente 8 DAF/CHU
contendo justificativa e cronograma para realizacdo das atividades, a fim de dar

previsibilidade necessaria a organizacao da agenda de licitacdes e contratacGes da EBSERH.

Art. 5° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e tem vigéncia até a

celebracdo do Contrato.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

FISCAL DE CONTRATO

Portaria-SEI n°® 432, de 04 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Instituir, para acompanhamento e fiscalizacdo do Contrato Sub - rogado, processo n°
23768.012404/2020-21, com a empresa D.G DA SILVA INFORMATICA- contrato n°
10/2018, CNPJ: 19.139.459/0001-07, cujo objeto € a prestacao de servigo de motorista.

ATUACAO NOME MATRICULA
Gestor do Contrato José Carlos da Silva 235959
Fiscal Técnico Diego Costa Cabral da Silva 3048308

Fiscal Administrativo| Francielma Paixdo de Souza 3149825
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Art. 2° Compete ao Gestor observar se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacoes

pactuadas, além de:

VI.

VII.

Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestdo,
inclusive o Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecas
integrantes do processo administrativo;

Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis as
contratacbes administrativas, em especial a Lei n°13.303/2016 e Regulamento de
LicitacGes e Contratos da EBSERH e alteracdes posteriores;

Coordenar e comandar o processo da execugédo contratual;

Acompanhar o processo de fiscalizacdo com vistas ao perfeito cumprimento da
contratacao;

Verificar a conformidade da prestacdo dos servicos ou fornecimento do material
contratado;

Certificar quanto a fiel comprovacdo das despesas e prestagdo dos servicos
contratados, atestando, juntamente com o fiscal técnico ou na auséncia deste, 0s
documentos comprobatérios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o
cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

Ratificar toda e qualquer alteracdo na execucdo da contratacdo, proposta pelo fiscal

técnico, para a autorizacdo da diretoria demandante.

Art. 3° Compete ao Fiscal Técnico do Contrato, auxiliar o Gestor ora designado, observando

se a Contratada cumpre em sua totalidade as obriga¢des pactuadas, além de:

a)

Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao,
inclusive o Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecgas

integrantes do processo administrativo;

b) Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis a

c)

contratagdo, em especial a Lei n° 8.666/93 e Regulamento de Licitacdes e Contratos da
EBSERH,;
Fiscalizar e monitorar a execugédo, de modo que sejam cumpridas integralmente todas

as condicdes (objeto, prazos, vigéncia) estabelecidas nas Clausulas Contratuais;

d) Comunicar a autoridade competente com a antecedéncia necessaria, eventuais falhas,

atrasos, ou fatos relevantes que possam inviabilizar o cumprimento do objeto da

contratacdo, dos prazos estabelecidos, ou que acarretem a necessidade de prorrogagéo
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f)

9)

h)

)

de prazos ou de vigéncia contratual, propondo a aplicacdo de penalidades ou outras
san¢Oes, quando for o caso;

Diligenciar as unidades beneficiarias, quando necessario, visando certificacdo quanto a
informacBes ou procedimentos que possam inviabilizar ou dificultar a execugédo, por
parte da Contratada;

Responsabilizar-se pelo fornecimento de arquivos, materiais e informacgdes julgadas
pertinentes a execucdo da contratacdo, na forma estabelecida no Projeto Basico/Termo
de Referéncia;

Certificar quanto a fiel comprovacdo das despesas e prestacdo dos servicos
contratados, atestando os documentos comprobatorios, e/ou registrando e justificando
fatos que impecam o cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

Encaminhar a éarea competente, ap0s analisado e atestado, emitindo parecer
conclusivo, os documentos necessarios a comprovacdo da aquisi¢do e/ou execugdo dos
servicos, rigorosamente, na forma exigida em Clausula Contratual;

Recusar, com a devida justificativa, qualquer material ou servico prestado fora das
especificacbes, bem como qualquer documento ou Nota Fiscal apresentados em
desacordo com as condicBes estabelecidas no Edital, Projeto Béasico/Termo de
Referéncia;

Registrar e propor toda e qualquer alteracdo na execucdo do Contrato, para a

autorizacdo da autoridade demandante, ap0s a ratificacdo do gestor da contratagéo.

Art. 4° Compete ao Fiscal Administrativo do Contrato:

a)

b)

c)

d)

Acompanhar a formaliza¢do dos atos administrativos da contratacdo, supervisionando
Sua execucao orgamentaria;

Emitir as certiddes de regularidade fiscal e trabalhista do fornecedor, antes do envio da
fatura para pagamento;

Atestar que a documentacdo de cobranca apresentada se encontra na forma
estabelecida no contrato;

Efetuar a instrucdo processual para fins de pagamento, na forma convencionada no
instrumento contratual,

Prestar orientacbes técnicas a unidade demandante e a Contratada, relativas a
observéncia das condigdes pactuadas, no que diz respeito aos prazos de execucao,

faturamento, pagamento e outros esclarecimentos que venham a ser solicitados;
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f) Recusar, com a devida justificativa qualquer documento ou nota fiscal encaminhados
pelo fiscal da contratagdo que se encontre em desacordo com as condigdes
estabelecidas na contratacéo;

g) Realizar toda e qualquer acédo pertinente a alteracdo contratual.

Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 433, de 07 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Instituir, para acompanhamento e fiscalizacdo do Contrato Sub - rogado n° 14/2020,
processo n° 23768.012407/2020-65, Celebrado entre Transportadora Transcidade e Complexo
Hospitalar Universitario, CNPJ: 19.139.459/0001-07, cujo objeto € o servigo de coleta,
transporte, tratamento e destino final residuos de servigos de satde (RSS).

Atuacdo Nome Matricula
Gestor do Contrato | Jacilino Estumano Barbosa 1649154
Suplente Silvia Helena Portilho de Barros | 1153489
Fiscal Técnico | Karine Nazaré de Lacerda Lima | 3161355

Suplente Milton José Wanderley Borges | 1193888
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Art. 2° Compete ao Gestor observar se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacoes
pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestéo, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pegas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis as
contratacdes administrativas, em especial a Lei n°.13.303/2016 e Regulamento de Licitacdes e
Contratos da EBSERH e alteracdes posteriores;

I11. Coordenar e comandar o processo da execucdo contratual;

IV. Acompanhar o processo de fiscalizagdo com vistas ao perfeito cumprimento da
contratacao;

V. Verificar a conformidade da prestacdo dos servicos ou fornecimento do material
contratado;

VI. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servicos contratados,
atestando, juntamente com o fiscal técnico ou na auséncia deste, 0s documentos
comprobatdrios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o cumprimento do objeto e
dos prazos estabelecidos;

VII. Ratificar toda e qualquer alteracdo na execucdo da contratagcdo, proposta pelo fiscal
técnico, para a autorizacdo da diretoria demandante.

Art. 3° Compete ao Fiscal Técnico do Contrato, auxiliar o Gestor ora designado, observando
se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacdes pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestdo, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pegas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis a
contratacdo, em especial a Lei n® 8.666/93 e Regulamento de Licitacbes e Contratos da
EBSERH,;

I11. Fiscalizar e monitorar a execuc¢do, de modo que sejam cumpridas integralmente todas as
condigdes (objeto, prazos, vigéncia) estabelecidas nas Clausulas Contratuais;

IV. Comunicar a autoridade competente com a antecedéncia necessaria, eventuais falhas,
atrasos, ou fatos relevantes que possam inviabilizar o cumprimento do objeto da contratacdo,

dos prazos estabelecidos, ou que acarretem a necessidade de prorrogacdo de prazos ou de
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vigéncia contratual, propondo a aplicacdo de penalidades ou outras sangdes, quando for o
caso;

V. Diligenciar as unidades beneficiarias, quando necessario, visando certificacdo quanto a
informacdes ou procedimentos que possam inviabilizar ou dificultar a execucdo, por parte da
Contratada;

VI. Responsabilizar-se pelo fornecimento de arquivos, materiais e informacdes julgadas
pertinentes a execucdo da contratacdo, na forma estabelecida no Projeto Béasico/Termo de
Referéncia;

VII. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servigos contratados,
atestando os documentos comprobatorios, e/ou registrando e justificando fatos que impegam o
cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

VIII. Encaminhar a area competente, apds analisado e atestado, emitindo parecer conclusivo,
0s documentos necessarios a comprovacao da aquisicdo e/ou execucdo dos Servicos,
rigorosamente, na forma exigida em Clausula Contratual;

IX. Recusar, com a devida justificativa, qualquer material ou servico prestado fora das
especificacbes, bem como qualquer documento ou Nota Fiscal apresentados em desacordo
com as condigdes estabelecidas no Edital, Projeto Basico/Termo de Referéncia;

X. Registrar e propor toda e qualquer alteracdo na execucdo do Contrato, para a autorizagao

da autoridade demandante, apdés a ratificacdo do gestor da contratacao.

Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 438, de 09 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no

uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,



N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

publicada no Boletim de Servi¢o n® 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de
2019, resolve:

Art. 1° Instituir, para acompanhamento e fiscalizacdo do Contrato n.° 12/2019, processo n.°
23768.012403/2020-87, Termo (Externo) Aditivo 04/2020 - Sub-rogagdo CTR 12/2019 -
UFPA (10214390), firmado com a empresa Stylus Servigos de Limpeza e Conservagdo
LTDA, inscrita no CNPJ 13.258.951/0001-07, cujo objeto é a prestacdo de servico em

atividades auxiliares no ramo da alimentacéo.

Gestor do Contrato:
Atuacdo Nome Matricula Lotacdo

Gestor Titular | Ana Licia Rocha Faillace | 1153522 | Unidade de Nutri¢do Clinica

Fiscal Técnico de Contrato:

Atuacéo Nome Matricula Lotacdo
) ) Livia Martins Costa e ] .
Fiscal Titular Sil 3060499 | Unidade de Nutrigéo Clinica
ilva

Fiscal Administrativo do Contrato:

Atuacéo Nome Matricula Lotacéo
_ ) Danillo Thiago Pantoja Divisdo de Apoio Diagndstico
Fiscal Titular ) 3041988 o
dos Reis e Terapéutico

Art. 2° Compete ao Gestor observar se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacoes
pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pegas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis as
contratacOes administrativas, em especial a Lei n°.13.303/2016 e Regulamento de Licitacdes e
Contratos da EBSERH e alteragdes posteriores;

I11. Coordenar e comandar o processo da execucdo contratual;
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IV. Acompanhar o processo de fiscalizagdo com vistas ao perfeito cumprimento da
contratacao;

V. Verificar a conformidade da prestacdo dos servicos ou fornecimento do material
contratado;

VI. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servigos contratados,
atestando, juntamente com o fiscal técnico ou na auséncia deste, os documentos
comprobatdrios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o cumprimento do objeto e
dos prazos estabelecidos;

VII. Ratificar toda e qualquer alteracdo na execucdo da contratacdo, proposta pelo fiscal

técnico, para a autorizacdo da diretoria demandante.

Art. 3° Compete ao Fiscal Técnico do Contrato, auxiliar o Gestor ora designado, observando
se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacdes pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
o Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis a
contratagdo, em especial a Lei n° 8.666/93 e Regulamento de Licitagbes e Contratos da
EBSERH;

I11. Fiscalizar e monitorar a execucdo, de modo que sejam cumpridas integralmente todas as
condicdes (objeto, prazos, vigéncia) estabelecidas nas Clausulas Contratuais;

IV. Comunicar a autoridade competente com a antecedéncia necessaria, eventuais falhas,
atrasos, ou fatos relevantes que possam inviabilizar o cumprimento do objeto da contratagéo,
dos prazos estabelecidos, ou que acarretem a necessidade de prorrogagéo de prazos ou de
vigéncia contratual, propondo a aplicagdo de penalidades ou outras san¢des, quando for o
caso;

V. Diligenciar as unidades beneficiarias, quando necessario, visando certificagdo quanto a
informacdes ou procedimentos que possam inviabilizar ou dificultar a execucdo, por parte da
Contratada;

VI. Responsabilizar-se pelo fornecimento de arquivos, materiais e informacdes julgadas
pertinentes a execugdo da contratacdo, na forma estabelecida no Projeto Basico/Termo de

Referéncia;
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VII. Certificar quanto a fiel comprovacdo das despesas e prestacdo dos servicos contratados,
atestando os documentos comprobatorios, e/ou registrando e justificando fatos que impegam o
cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

VIII. Encaminhar a area competente, apos analisado e atestado, emitindo parecer conclusivo,
0s documentos necessarios a comprovacao da aquisicdo e/ou execucdo dos servicos,
rigorosamente, na forma exigida em Clausula Contratual;

IX. Recusar, com a devida justificativa, qualquer material ou servico prestado fora das
especificacbes, bem como qualquer documento ou Nota Fiscal apresentados em desacordo
com as condigdes estabelecidas no Edital, Projeto Basico/Termo de Referéncia;

X. Registrar e propor toda e qualquer alteracdo na execucdo do Contrato, para a autorizagéo

da autoridade demandante, ap0s a ratificacdo do gestor da contratacéo.

Art. 4° Compete ao Fiscal Administrativo do Contrato:

I. Acompanhar a formaliza¢do dos atos administrativos da contratagéo, supervisionando sua
execucdo orcamentaria;

I1. Emitir as certides de regularidade fiscal e trabalhista do fornecedor, antes do envio da
fatura para pagamento;

I1l. Atestar que a documentacdo de cobranca apresentada se encontra na forma estabelecida
no contrato;

IV. Efetuar a instrucdo processual para fins de pagamento, na forma convencionada no
instrumento contratual,

V. Prestar orientagdes técnicas a unidade demandante e a Contratada, relativas a observancia
das condicOes pactuadas, no que diz respeito aos prazos de execuc¢do, faturamento, pagamento
e outros esclarecimentos que venham a ser solicitados;

V1. Recusar, com a devida justificativa qualquer documento ou nota fiscal encaminhados pelo
fiscal da contratacdo que se encontre em desacordo com as condi¢Oes estabelecidas na
contratacao;

VII. Realizar toda e qualquer acdo pertinente a alteracdo contratual.

Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
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Portaria-SEI n°® 439, de 10 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servico n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Instituir, para acompanhamento e fiscalizagdo do Contrato, processo n°
23768.013367/2019-35, com a empresa ARCHITECTUS S/S, CNPJ/MF n° 05.677.555/0001-
96, cujo objeto é a contratacdo de empresa especializada na elaboracdo de projetos de
arquitetura e engenharia para reformas e ampliacbes - Adequacdo e reforma do Centro
Cirurgico/ CME e UAC - HUBFS:
I.  Projeto de arquitetura por m? (metro quadrado);
Il.  Projeto de instalacGes hidraulicas por m? (metro quadrado);
[1l.  Projeto de instalagdes sanitarias por m2 (metro quadrado);
IV.  Projeto de instalacGes elétricas de baixa tensdo por m? (metro quadrado);
V. Projeto de sonorizacdo por m? (metro quadrado);
VI. Projeto de instalacdes de telecomunicacbes, cabeamento estruturado e automacdo
(instalacGes telefonicas, tecnologia informacgdo, CFTV) por m2 (metro quadrado);
VII.  Projeto de sinalizacdo de enfermagem por m? (metro quadrado);
VIII.  Projeto de gases medicinais e vacuo por m? (metro quadrado);

IX.  Projetos de condicionamento de ar e ventilagdo por m? (metro quadrado).

Gestor de Execucéo do Contrato:
NOME SIAPE LOTACAO
- Diviséo de Logistica e Infraestrutura
TITULAR Jacilino Estumano Barbosa 1649154 ]
Hospitalar.

SUBSTITUTO  Valdemir Rodrigues da Luz 3042651 Setor de Engenharia Clinica
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Equipe de Fiscalizagdo Técnica:

NOME SIAPE CARGO LOTACAO
Marylu Fernandes Guedes Rios | 3075457 Arquiteta Setor de Infraestrutura Fisica
Apolo Moraes de Almeida 1970628 Engenheiro Civil Setor de Infraestrutura Fisica

Rafael Teixeira Herculano 3149894 | Engenheiro Mecanico | Setor de Infraestrutura Fisica

Francisco Fernandes Praxedes ) o .
3128910 | Engenheiro Eletricista | Setor de Infraestrutura Fisica

Neto
) o ) ) Unidade de Vigilancia em
Perla Suely Gaia Ranieri Queiroz | 3061189 Enfermeira ]
Saude
Fiscalizagdo Administrativa:
NOME SIAPE LOTACAO
TITULAR Jose Calandrine Ramos Janior | 1008371 @ Setor de Infraestrutura HUBFS
SUBSTITUTO | Renato Diego Santiago Oliveira 3061248 Unidade de Contratos

Art. 2° Compete ao Gestor observar se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacdes
pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestdo, inclusive
o0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis as
contratacdes administrativas, em especial a Lei n°.13.303/2016 e Regulamento de Licitacdes e
Contratos da EBSERH e alteracdes posteriores;

I11. Coordenar e comandar o processo da execucao contratual;

IV. Acompanhar o processo de fiscalizagdo com vistas ao perfeito cumprimento da
contratacao;

V. Verificar a conformidade da prestacdo dos servicos ou fornecimento do material
contratado;

VI. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servigos contratados,
atestando, juntamente com o fiscal técnico ou na auséncia deste, 0s documentos
comprobatdrios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o cumprimento do objeto e

dos prazos estabelecidos;



N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

VII. Ratificar toda e qualquer alteracdo na execucdo da contratacdo, proposta pelo fiscal

técnico, para a autorizacdo da diretoria demandante.

Art. 3° Compete ao Fiscal Técnico do Contrato, auxiliar o Gestor ora designado, observando
se a Contratada cumpre em sua totalidade as obriga¢des pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis a
contratagdo, em especial a Lei n° 8.666/93 e Regulamento de Licitagbes e Contratos da
EBSERH,;

I11. Fiscalizar e monitorar a execucdo, de modo que sejam cumpridas integralmente todas as
condigdes (objeto, prazos, vigéncia) estabelecidas nas Clausulas Contratuais;

IV. Comunicar a autoridade competente com a antecedéncia necessaria, eventuais falhas,
atrasos, ou fatos relevantes que possam inviabilizar o cumprimento do objeto da contratacgéo,
dos prazos estabelecidos, ou que acarretem a necessidade de prorrogacdo de prazos ou de
vigéncia contratual, propondo a aplicacdo de penalidades ou outras sang¢des, quando for o
caso;

V. Diligenciar as unidades beneficiarias, quando necessario, visando certificacdo quanto a
informac@es ou procedimentos que possam inviabilizar ou dificultar a execucdo, por parte da
Contratada;

VI. Responsabilizar-se pelo fornecimento de arquivos, materiais e informacOes julgadas
pertinentes a execucdo da contratacdo, na forma estabelecida no Projeto Basico/Termo de
Referéncia;

VII. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servigos contratados,
atestando os documentos comprobatdrios, e/ou registrando e justificando fatos que impe¢am o
cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

VIII. Encaminhar a area competente, apds analisado e atestado, emitindo parecer conclusivo,
0s documentos necessarios a comprovacao da aquisicdo e/ou execugdo dos servicos,
rigorosamente, na forma exigida em Clausula Contratual;

IX. Recusar, com a devida justificativa, qualquer material ou servico prestado fora das
especificacfes, bem como qualquer documento ou Nota Fiscal apresentados em desacordo
com as condigdes estabelecidas no Edital, Projeto Basico/Termo de Referéncia;
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X. Registrar e propor toda e qualquer alteracdo na execucdo do Contrato, para a autorizacdo

da autoridade demandante, apds a ratificacdo do gestor da contratacao.

Art. 4° Compete ao Fiscal Administrativo do Contrato:

I. Acompanhar a formaliza¢do dos atos administrativos da contratagdo, supervisionando sua
execucao orcamentaria;

I1. Emitir as certides de regularidade fiscal e trabalhista do fornecedor, antes do envio da
fatura para pagamento;

I1l. Atestar que a documentacdo de cobranca apresentada se encontra na forma estabelecida
no contrato;

IV. Efetuar a instrucdo processual para fins de pagamento, na forma convencionada no
instrumento contratual,

V. Prestar orientagdes técnicas & unidade demandante e a Contratada, relativas a observancia
das condicOes pactuadas, no que diz respeito aos prazos de execugéo, faturamento, pagamento
e outros esclarecimentos que venham a ser solicitados;

VI. Recusar, com a devida justificativa qualquer documento ou nota fiscal encaminhados pelo
fiscal da contratacdo que se encontre em desacordo com as condi¢Oes estabelecidas na
contratacao;

VII. Realizar toda e qualquer acdo pertinente a alteragcdo contratual.

Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 440, de 10 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
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publicada no Boletim de Servigo n° 518, e no Diério Oficial da Unido em 10 de janeiro de
2019, resolve:

Art. 1° Instituir, para acompanhamento e fiscalizacdo do Contrato, processo n°
23768.013367/2019-35, com a empresa ARCHITECTUS S/S, CNPJ/MF n° 05.677.555/0001-
96, cujo objeto é a contratacdo de empresa especializada na elaboracdo de projetos de
arquitetura e engenharia para reformas e ampliagbes - Levantamento cadastral e
planialtimétrico - HUBFS: Levantamento cadastral e planialtimétrico georreferenciado do

terreno por m2 (metro quadrado).

Gestor de Execucdo do Contrato:
NOME SIAPE LOTACAO
- Divisao de Logistica e
TITULAR Jacilino Estumano Barbosa | 1649154 )
Infraestrutura Hospitalar

SUBSTITUTO | Valdemir Rodrigues da Luz | 3042651 |  Setor de Engenharia Clinica

Equipe de Fiscalizagdo Técnica:
NOME SIAPE CARGO LOTACAO
Marylu Fernandes Guedes
Rios 3075457 Arquiteta Setor de Infraestrutura Fisica
Apolo Moraes de Almeida 11970628 | Engenheiro Civil Setor de Infraestrutura Fisica
Rafael Teixeira Herculano 13149894 Engenheiro Mecénico | Setor de Infraestrutura Fisica
Francisco Fernandes

3128910 Engenheiro Eletricista| Setor de Infraestrutura Fisica
Praxedes Neto

Fiscalizacdo Administrativa:
NOME SIAPE LOTACAO

José Calandrine Ramos
TITULAR Jani 1008371 Setor de Infraestrutura HUBFS
tnior

Renato Diego Santiago )
SUBSTITUTO Olivei 3061248 Unidade de Contratos
iveira
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Art. 2° Compete ao Gestor observar se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacoes
pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecas integrantes do
processo administrativo;

I1. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis as
contratacdes administrativas, em especial a Lei n°.13.303/2016 e Regulamento de Licitacdes e
Contratos da EBSERH e alteracdes posteriores;

I11. Coordenar e comandar o processo da execucdo contratual;

IV. Acompanhar o processo de fiscalizagdo com vistas ao perfeito cumprimento da
contratacao;

V. Verificar a conformidade da prestacdo dos servicos ou fornecimento do material
contratado;

VI. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servicos contratados,
atestando, juntamente com o fiscal técnico ou na auséncia deste, os documentos
comprobatdrios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o cumprimento do objeto e
dos prazos estabelecidos;

VII. Ratificar toda e qualquer alteracdo na execucdo da contratagdo, proposta pelo fiscal

técnico, para a autorizacdo da diretoria demandante.

Art. 3° Compete ao Fiscal Técnico do Contrato, auxiliar o Gestor ora designado, observando
se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacdes pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pegas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis a
contratacdo, em especial a Lei n° 8.666/93 e Regulamento de Licitagdes e Contratos da
EBSERH,;

I11. Fiscalizar e monitorar a execuc¢do, de modo que sejam cumpridas integralmente todas as
condigdes (objeto, prazos, vigéncia) estabelecidas nas Clausulas Contratuais;

IV. Comunicar a autoridade competente com a antecedéncia necessaria, eventuais falhas,
atrasos, ou fatos relevantes que possam inviabilizar o cumprimento do objeto da contratacdo,

dos prazos estabelecidos, ou que acarretem a necessidade de prorrogagdo de prazos ou de
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vigéncia contratual, propondo a aplicagdo de penalidades ou outras sang¢des, quando for o
caso;

V. Diligenciar as unidades beneficiarias, quando necessario, visando certificacdo quanto a
informacdes ou procedimentos que possam inviabilizar ou dificultar a execucdo, por parte da
Contratada;

VI. Responsabilizar-se pelo fornecimento de arquivos, materiais e informacdes julgadas
pertinentes a execucdo da contratacdo, na forma estabelecida no Projeto Béasico/Termo de
Referéncia;

VII. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servi¢os contratados,
atestando os documentos comprobatorios, e/ou registrando e justificando fatos que impegam o
cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

VIII. Encaminhar a &rea competente, apos analisado e atestado, emitindo parecer conclusivo,
0s documentos necessarios a comprovacao da aquisicdo e/ou execugdo dos Servicos,
rigorosamente, na forma exigida em Clausula Contratual;

IX. Recusar, com a devida justificativa, qualquer material ou servico prestado fora das
especificacbes, bem como qualquer documento ou Nota Fiscal apresentados em desacordo
com as condigdes estabelecidas no Edital, Projeto Basico/Termo de Referéncia;

X. Registrar e propor toda e qualquer alteracdo na execucdo do Contrato, para a autorizagédo
da autoridade demandante, apdés a ratificacdo do gestor da contratacao.

Art. 4° Compete ao Fiscal Administrativo do Contrato:

I. Acompanhar a formalizagdo dos atos administrativos da contratacdo, supervisionando sua
execucao orcamentaria;

I1. Emitir as certiddes de regularidade fiscal e trabalhista do fornecedor, antes do envio da
fatura para pagamento;

I1l. Atestar que a documentacdo de cobranca apresentada se encontra na forma estabelecida
no contrato;

IV. Efetuar a instrucdo processual para fins de pagamento, na forma convencionada no
instrumento contratual,

V. Prestar orienta¢Oes técnicas a unidade demandante e & Contratada, relativas a observancia
das condicOes pactuadas, no que diz respeito aos prazos de execugdo, faturamento, pagamento

e outros esclarecimentos que venham a ser solicitados;
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VI. Recusar, com a devida justificativa qualquer documento ou nota fiscal encaminhados pelo
fiscal da contratacdo que se encontre em desacordo com as condicGes estabelecidas na
contratacao;

VII. Realizar toda e qualquer acdo pertinente a alteracdo contratual.

Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 441, de 10 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servi¢o n° 518, e no Diério Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Instituir, para acompanhamento e fiscalizagdo do Contrato, processo n°
23768.013367/2019-35, com a empresa ARCHITECTUS S/S, CNPJ/MF n° 05.677.555/0001-
96, cujo objeto é a contratacdo de empresa especializada na elaboragdo de projetos de
arquitetura e engenharia para reformas e ampliacdes - Adequacdo e Reforma da Clinica
Médica - 5° Pavimento Ala Oeste e Central - HUJBB:
I.  Projeto de arquitetura por m? (metro quadrado);

Il.  Projeto de instalagBes hidraulicas por m2 (metro quadrado);

I1l.  Projeto de instalagdes sanitarias por m2 (metro quadrado);

IV.  Projeto de instalacOes elétricas de baixa tensdo por m2 (metro quadrado);

V. Projeto de sonorizagdo por m? (metro quadrado);

VI.  Projeto de instalacbes de telecomunicagOes, cabeamento estruturado e automagéo

(instalacGes telefonicas, tecnologia informacgdo, CFTV) por m? (metro quadrado);

VII.  Projeto de sinalizacdo de enfermagem por m? (metro quadrado);
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VIIl.  Projeto de gases medicinais e vacuo por m? (metro quadrado);
IX.  Projetos de condicionamento de ar e ventilagdo por m? (metro quadrado).

Gestor de Execucéo do Contrato:
NOME SIAPE LOTACAO

- Diviséo de Logistica e
TITULAR | Jacilino Estumano Barbosa | 1649154 _
Infraestrutura Hospitalar

SUBSTITUTO  Valdemir Rodrigues da Luz | 3042651 Setor de Engenharia Clinica

Equipe de Fiscalizagdo Técnica:
NOME SIAPE CARGO LOTACAO

] ) Setor de Infraestrutura
Marylu Fernandes Guedes Rios (3075457 Arquiteta Eisi
isica

. ] o Setor de Infraestrutura
Apolo Moraes de Almeida  |1970628  Engenheiro Civil Eici
isica

. ) ) Setor de Infraestrutura
Rafael Teixeira Herculano 3149894 Engenheiro Mecéanico

Fisica
Francisco Fernandes Praxedes ) o Setor de Infraestrutura
3128910 Engenheiro Eletricista )
Neto Fisica
) o ) ) Unidade de Vigilancia em
Perla Suely Gaia Ranieri Queiroz/3061189 Enfermeiro

Saude-UVS

Fiscalizagdo Administrativa:
NOME SIAPE LOTACAO
TITULAR | José Calandrine Ramos Junior | 1008371 |Setor de Infraestrutura HUBFS
SUBSTITUTO Renato Diego Santiago Oliveira ' 3061248 Unidade de Contratos

Art. 2° Compete ao Gestor observar se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacdes
pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestéo, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pegas integrantes do

processo administrativo;
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I1. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis as
contratacOes administrativas, em especial a Lei n°.13.303/2016 e Regulamento de Licitacdes e
Contratos da EBSERH e alteragdes posteriores;

I11. Coordenar e comandar o processo da execucao contratual;

IV. Acompanhar o processo de fiscalizagdo com vistas ao perfeito cumprimento da
contratacao;

V. Verificar a conformidade da prestacdo dos servicos ou fornecimento do material
contratado;

VI. Certificar quanto a fiel comprovacdo das despesas e prestacdo dos servigos contratados,
atestando, juntamente com o fiscal técnico ou na auséncia deste, os documentos
comprobatdrios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o cumprimento do objeto e
dos prazos estabelecidos;

VII. Ratificar toda e qualquer alteracdo na execucdo da contratacdo, proposta pelo fiscal
técnico, para a autorizacdo da diretoria demandante.

Art. 3° Compete ao Fiscal Técnico do Contrato, auxiliar o Gestor ora designado, observando
se a Contratada cumpre em sua totalidade as obriga¢des pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
o0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis a
contratagdo, em especial a Lei n° 8.666/93 e Regulamento de Licitagbes e Contratos da
EBSERH,;

I11. Fiscalizar e monitorar a execuc¢do, de modo que sejam cumpridas integralmente todas as
condicGes (objeto, prazos, vigéncia) estabelecidas nas Clausulas Contratuais;

IV. Comunicar a autoridade competente com a antecedéncia necessaria, eventuais falhas,
atrasos, ou fatos relevantes que possam inviabilizar o cumprimento do objeto da contratagéo,
dos prazos estabelecidos, ou que acarretem a necessidade de prorrogagdo de prazos ou de
vigéncia contratual, propondo a aplicagdo de penalidades ou outras san¢des, quando for o
caso;

V. Diligenciar as unidades beneficiarias, quando necessario, visando certificacdo quanto a
informacgdes ou procedimentos que possam inviabilizar ou dificultar a execugéo, por parte da

Contratada;
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VI. Responsabilizar-se pelo fornecimento de arquivos, materiais e informacdes julgadas
pertinentes & execucdo da contratacdo, na forma estabelecida no Projeto Béasico/Termo de
Referéncia;

VII. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servigos contratados,
atestando os documentos comprobatorios, e/ou registrando e justificando fatos que impegam o
cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

VIII. Encaminhar a area competente, apds analisado e atestado, emitindo parecer conclusivo,
os documentos necessarios a comprovacdo da aquisicdo e/ou execucdo dos servicos,
rigorosamente, na forma exigida em Clausula Contratual;

IX. Recusar, com a devida justificativa, qualquer material ou servico prestado fora das
especificacbes, bem como qualquer documento ou Nota Fiscal apresentados em desacordo
com as condic¢des estabelecidas no Edital, Projeto Basico/Termo de Referéncia;

X. Registrar e propor toda e qualquer alteragdo na execucdo do Contrato, para a autorizagdo
da autoridade demandante, apdés a ratificacdo do gestor da contratacao.

Art. 4° Compete ao Fiscal Administrativo do Contrato:

I. Acompanhar a formaliza¢io dos atos administrativos da contratagdo, supervisionando sua
execucao orcamentaria;

I1. Emitir as certidGes de regularidade fiscal e trabalhista do fornecedor, antes do envio da
fatura para pagamento;

I1l. Atestar que a documentacdo de cobranca apresentada se encontra na forma estabelecida
no contrato;

IV. Efetuar a instrucdo processual para fins de pagamento, na forma convencionada no
instrumento contratual,

V. Prestar orientacOes técnicas a unidade demandante e & Contratada, relativas a observancia
das condicGes pactuadas, no que diz respeito aos prazos de execuc¢do, faturamento, pagamento
e outros esclarecimentos que venham a ser solicitados;

V1. Recusar, com a devida justificativa qualquer documento ou nota fiscal encaminhados pelo
fiscal da contratacdo que se encontre em desacordo com as condigOes estabelecidas na
contratacao;

VII. Realizar toda e qualquer acdo pertinente a alteracéo contratual.
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Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 444, de 14 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servico Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servi¢o n® 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de

2019, resolve:

Art. 1° Instituir, para acompanhamento e fiscalizagdo do Contrato, processo n°
23768.014385/2020-78, com a empresa COMPANHIA DE SANEAMENTO DO PARA —
COSANPA, CNPJMF n° 04.945.341/0001-90, cujo objeto é a contratacdo de empresa
especializada fornecimento de adgua potavel para a UH Jodo de Barros Barreto do Complexo
Hospitalar Universitario - UFPA/EBSERH.

Gestor de Execucéo do Contrato:

NOME SIAPE LOTACAO
Denise de Nazaré
TITULAR Vinh 3059935 Divisdo Administrativa e Financeira
inhas

Raimundo Benedito
SUBSTITUTO 0235589 Setor de Infraestrutura Fisica
Amador
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Equipe de Fiscalizagdo Técnica:

NOME SIAPE LOTACAO
Renato Diego Santiago o o ] ) ]
TITULAR Olivei 3061248 Divisdo Administrativa e Financeira
iveira

SUBSTITUTO |Ronaldo Ramos de Lima 2356520 Setor de Infraestrutura Fisica

Art. 2° Compete ao Gestor observar se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigacGes
pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Basico e seus anexos, e demais pecas integrantes do
processo administrativo;

Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares aplicaveis as
contratacdes administrativas, em especial a Lei n°.13.303/2016 e Regulamento de Licitacdes e
Contratos da EBSERH e alteracdes posteriores;

I11. Coordenar e comandar o processo da execucdo contratual;

IV. Acompanhar o processo de fiscalizagdo com vistas ao perfeito cumprimento da
contratacao;

V. Verificar a conformidade da prestacdo dos servicos ou fornecimento do material
contratado;

VI. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servigos contratados,
atestando, juntamente com o fiscal técnico ou na auséncia deste, os documentos
comprobatdrios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o cumprimento do objeto e
dos prazos estabelecidos;

VII. Ratificar toda e qualquer alteracdo na execucdo da contratacdo, proposta pelo fiscal
técnico, para a autorizagédo da diretoria demandante.

Art. 3° Compete ao Fiscal Técnico do Contrato, auxiliar o Gestor ora designado, observando
se a Contratada cumpre em sua totalidade as obrigagdes pactuadas, além de:

I. Conhecer, em sua plenitude, o teor dos instrumentos contratuais sob a sua gestao, inclusive
0 Termo de Referéncia ou Projeto Béasico e seus anexos, e demais pegas integrantes do

processo administrativo;
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Il. Conhecer e zelar pelo cumprimento das normas legais e regulamentares apliciveis a
contratacdo, em especial a Lei n° 8.666/93 e Regulamento de Licitagbes e Contratos da
EBSERH;

I11. Fiscalizar e monitorar a execucdo, de modo que sejam cumpridas integralmente todas as
condigdes (objeto, prazos, vigéncia) estabelecidas nas Clausulas Contratuais;

IV. Comunicar a autoridade competente com a antecedéncia necesséria, eventuais falhas,
atrasos, ou fatos relevantes que possam inviabilizar o cumprimento do objeto da contratagéo,
dos prazos estabelecidos, ou que acarretem a necessidade de prorrogacdo de prazos ou de
vigéncia contratual, propondo a aplicacdo de penalidades ou outras san¢fes, quando for o
caso;

V. Diligenciar as unidades beneficiarias, quando necessario, visando certificagdo quanto a
informac@es ou procedimentos que possam inviabilizar ou dificultar a execucdo, por parte da
Contratada;

VI. Responsabilizar-se pelo fornecimento de arquivos, materiais e informacfes julgadas
pertinentes a execucdo da contratacdo, na forma estabelecida no Projeto Basico/Termo de
Referéncia;

VII. Certificar quanto a fiel comprovacao das despesas e prestacdo dos servicos contratados,
atestando os documentos comprobatérios, e/ou registrando e justificando fatos que impecam o
cumprimento do objeto e dos prazos estabelecidos;

VIII. Encaminhar a area competente, ap6s analisado e atestado, emitindo parecer conclusivo,
os documentos necessdrios a comprovacdo da aquisicdo e/ou execucdo dos servicos,
rigorosamente, na forma exigida em Clausula Contratual;

IX. Recusar, com a devida justificativa, qualquer material ou servico prestado fora das
especificagfes, bem como qualquer documento ou Nota Fiscal apresentados em desacordo
com as condigdes estabelecidas no Edital, Projeto Basico/Termo de Referéncia;

X. Registrar e propor toda e qualquer alteragdo na execu¢do do Contrato, para a autorizacao
da autoridade demandante, apos a ratificacdo do gestor da contratagéo.

Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
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REPUBLICACAO

Portaria-SEI n° 046, de 10 de dezembro de 2020

*Portaria republicada para alteracdo de membros da comissdo. Portaria-SEI n°® 046, de 11 de
fevereiro de 2020, Boletim de Servico n° 13, de 12 de fevereiro de 2020.

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servico Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso de suas atribui¢fes que Ihe séo conferidas pela Portaria-SEI n°® 08, de 09 de janeiro de
2019, publicada no Boletim de Servi¢co n° 518, e no Diéario Oficial da Unido em 10 de janeiro
de 2019, resolve:

Art. 1° Constituir Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional - EMTN no CHU, a fim de
atender as necessidades do Complexo Hospitalar da Universidade Federal do Pard (UFPA)

gue compreende as Unidades Jodo de Barros Barreto e Bettina Ferro Souza.

Art. 2° A Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional - EMTN, composta por esta
portaria, sera integrada pelos seguintes membros:
COORDENADOR CLINICO

NOME SIAPE| CARGO LOTACAO
Marluce Rocha da Médica Unidade de Nutricdo
) 1061405 _

Silva Nutréloga Clinica

COORDENADORA TECNICA ADMINISTRATIVA
NOME SIAPE CARGO LOTACAO

Elenise da Silva S Unidade de Nutrigéo
1517466 Nutricionista ]
Mota Clinica
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MEMBROS PARTICIPANTES

NOME SIAPE CARGO LOTACAO
Evandro Luis o Unidade de Nutrigéo
3075119 Médico _
Schon Clinica
Marluce Rocha o Unidade de Nutrigéo
1061405 Médica ]
Bezerra Clinica

Unidade de Atencéo a

Miguel Corréa o ; )
1153627 Médico Salde da Crianga e do

Pinheiro
Adolescente
Francisco Ocian de _ Unidade de Clinica
B ) 1451874 Enfermeiro o
Aradjo Junior Médica
Josianne Corréa _ Unidade do Sistema
1451790 Enfermeira o
Cardoso Respiratorio
Ana Lucia Rocha S Unidade de Nutrigéo
) 1153522 | Nutricionista .
Faillace Clinica
Elenilce Pereira de o Unidade de Nutrigéo
1475550 Nutricionista )
Carvalho Clinica
Elenise da Silva o Unidade de Nutricéo
1517466 Nutricionista ]
Mota Clinica
Lilian Pereira da o Unidade de Nutricéo
) 1923505 Nutricionista ]
Silva Costa Clinica
Milca da Silva o Unidade de Nutrigéo
3070664 | Nutricionista )
Alencar Mendonga Clinica

Ana do Carmo
Trindade de 1153407 Farmacéutica

Unidade de Farmécia

Hospitalar
Carvalho
Aline Farias ) Setor de Farmécia
o 3059669 | Farmacéutica )
Ribeiro Hospitalar
Unidade de
Valdira Cardoso ) )

3189553 | Farmacéutica Dispensacgéo

Santos L
Farmacéutica
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Art. 3° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e publicacdo no Boletim de
Servigo.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n°® 063, de 15 de dezembro de 2020

*Portaria republicada para alteracdo do membro da comissdo. Portaria-SEI n° 063, de 09 de
marc¢o de 2020, Boletim de Servico n° 15, de 19 de margo de 2020.

Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU-UFPA, filial da Empresa
Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de agosto de
2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no uso das
atribuicdes que lhe séo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019, publicada
no Boletim de Servigo n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro de 2019;
Resolve:

Art.1° Alterar a composicdo da Comissao de Revisdo de Prontuario do Hospital Universitario
Bettina Ferro de Souza —CHU-UFPA -Filial Ebserh, que passa a ser composta pelos

representantes conforme abaixo descrito:

Membros da Comissdo de Revisdo de Prontuario (HUBFS)

Nome Completo Status | SIAPE Lotacéo

) ) Unidade Clinica Médica e
Neliane Platon Titular | 1451786 ) o
Clinica Cirargica

Bruno Carvalho Unidade de Regulacao
) Suplente | 3047062 ) )
Sobrinho Assistencial

- _ ] Unidade de atencdo a Salde da
Lena Stilianid Garcia| Titular | 1273050 )
Crianca e do Adolescente
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Lucelia Inoue Bispo Unidade de atencdo a Salde da
o Suplente 1 3048065 _
Teixeira Crianca e do Adolescente
Ingrid Marilia Freitas | Centro Especializado em
Titular | 3034255 .
Galvéo Reabilitacdo
Tarsila Fagury Centro Especializado em
o Suplente 1 3034773 N
Videira Secco Reabilitacdo

) . . Centro Especializado em
Layra Fialho Vieitas | Titular | 3049973

Reabilitacao
Raquel Tabosa ] ] o
Titular 1543677 Unidade da Visdo
Damasceno Pontes
Lucréecia Aline Cabral _ L
) Suplente 11449117 Unidade da Visdo
Formigosa
Henderson de ) Unidade de
_ Titular 1524727 ] ] _
Almeida Cavalcante Otorrinolaringologia
Unidade de

Diego Costa Farias | Suplente 1 1837845 ) ) _
Otorrinolaringologia

Adriana Azevedo ) Unidade de Processamento de
_ Titular | 3075515 ] ]
Cunha Leite Informacdo Assistencial
Teresa Cristina Vieira

) ) Suplente 1422780 Diviséo de Enfermagem
da Silva Martins

Paragrafo unico. Esta portaria podera ser alterada, quando da substituicdo dos membros

designados.

Art. 2° A Comissdo de Revisdo de Prontuario designada nesta portaria tem duragdo

indeterminada.

Art. 3° A participagdo na Comissdo ndo enseja remuneracdo de qualquer espécie, sendo

considerada servico publico relevante.
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Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura e publicagdo no boletim de

Servigos.

Dra® Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 163, de 14 de dezembro de 2020

*Portaria republicada para alteracdo de membros da comissdo. Portaria-SEI n® 033, de 13 de
maio de 2020, Boletim de Servigo n° 21, de 25 de maio de 2020.

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU-UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servico Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servi¢o n° 518, na mesma data, e no Diario Oficial da Unido em 10

de janeiro de 2019, Resolve:
Art.1° Constituir a Comissdo de Humanizacdo do Hospital Universitario Bettina Ferro de
Souza —CHU-UFPA - Filial da Ebserh, composta pelos representantes conforme abaixo

descrito:

Comissdo de Humanizacao (HUBFS)

Nome Completo Status SIAPE Lotacéo
Antonia Fausto de y Unidade de Cirurgia /RPA e
Coordenacdo 1367978
Sousa Barreto CME
Claudia Sibéria Vice- Setor de Diagnostico e
) _ _ 1357103 .
Lima Farias Coordenagéo Terapéutico HUBFS
Rosilene Reis

Suplente 1642134 Geréncia de Atengdo a Saude
Della Noce
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Rosi Daise Melo ] Unidade de Atencéo a Saude
) Titular 3042580 )
do Nascimento da Crianca e do Adolescente
Theisla Kely
Azevedo Raiol da | Suplente 3049993 Divisdo Médica/CCIH
Silva
Bruno Carvalho ] Unidade de Regulagéo
_ Titular 3047062 ) )
Sobrinho Assistencial
Christine Elizabeth Setor de Gestao da Qualidade
Suplente 1425651 L ]
Lobato Bemerguy e Vigilancia em Saude
Miguel da Silva ) Unidade de
_ Titular 1367988
Guimardes Cirurgia/RPA/CME HUBFS

Pardgrafo unico. Esta portaria podera ser alterada, quando da substituicdo dos membros

designados.

Art. 2° A Comiss@o de Humanizacao designada nesta portaria tem duragéo indeterminada.

Art. 3° A participacdo na Comissdo ndo enseja remuneracdo de qualquer espécie, sendo

considerada servico publico relevante.

Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura e publicagdo no boletim de

Servigos.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

Portaria-SEI n° 382, de 15 de dezembro de 2020

*Portaria republicada para alteracdo do Vice-Presidente da comissdo. Portaria-SEI n° 382,
de 06 de outubro de 2020, Boletim de Servico n° 45, de 08 de outubro de 2020.
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A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servico Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servigo n° 518, e na mesma data, e no Diério Oficial da Unido em 10
de janeiro de 2019.

CONSIDERANDO o resultado apresentado na elei¢do organizada pela Comissao Eleitoral da
CIPA no ambito do Hospital Bettina Ferro de Souza -CHU-UFPA/EBSERH para escolha dos

membros representantes dos empregados no exercicio de 2020,

RESOLVE:

Art. 1° Constituir a Comissdo Interna de Prevencdo de Acidentes —CIPA, gestdo 2020/2021,
gue tem como objetivo a prevencao de acidentes e doengas decorrentes do trabalho de modo a
tornar compativel permanentemente o trabalho com a preservacdo da vida e a promocéo da
salde do trabalhador junto ao Hospital Bettina Ferro de Souza CHU - UFPA/EBSERH.

Art. 2° Designar os membros abaixo nominados para representar a parte empregadora na
CIPA:

SIAPE: Presidente -
Edson Jose de Moura Lopes )
3074941 Titular
) ) SIAPE: )
Antonio da Costa Almeida Titular
3074875
SIAPE:
Kath Elizandra Bastos Silva Titular
3060325
Lena Claudia dos Santos Pinheiro de SIAPE:
Titular
Brito 3060453
_ o _ SIAPE:
Adriano Pelegrini Ferreira Suplente
3070474
_ ] SIAPE:
Gerson da Silva Almeida Suplente

3070719
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) ) SIAPE:
Bruna Farias Pereira Suplente
2173333

Art.3° Para representar os empregados na CIPA ficam designados os seguintes membros,

eleitos pelos empregados:

SIAPE: Vice - Presidente -
Carlos Eduardo Santana Gomes

3049941 Titular
) ) SIAPE: )
Luciany Lopes da Silva Costa Titular
3075359
SIAPE:
Rennan Coelho Bastos Titular
3075534
_ ) SIAPE: )
Sebastiana do Socorro Carvalho Silva Titular
3075591
SIAPE:
Elaine Samara Pinheiro Suplente
3061271
o ) ) SIAPE:
Silvia Karina Lopes da Silva Suplente
3149909
) _ ) SIAPE:
Minyere Jaques Pereira Maciel Suplente
3061083

Art.4° Designar os membros abaixo nominados como secretarios da CIPA:

SIAPE:
Celso Monteiro Costa Filho Titular
3149680
) ) ) SIAPE:
Victor Rian Soares Pereira Suplente
3061446

Art. 5°. O mandato dos membros da CIPA do Hospital Bettina Ferro de Souza tera a duragédo
de um ano a contar de 05 de outubro de 2020, data de posse dos respectivos membros e

inicializagéo dos trabalhos.



N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

Art. 6° Esta Portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso

NUCLEO

Portaria-SEI n° 447, de 16 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servi¢o n° 518, e na mesma data, e no Diario Oficial da Unido em 10
de janeiro de 2019,

RESOLVE:
Art. 1° Designar a composi¢do da Comissdo do Nucleo de Educagdo Permanente em

Enfermagem do Hospital Universitario Bettina Ferro de Souza, Unidade do Complexo

Hospitalar Universitario da UFPA/Ebserh, integrada pelo pessoal abaixo relacionado:

NUCLEO DE EDUCACAO PERMANENTE EM ENFERMAGEM BFS

NOME SIAPE CARGO LOTACAO
Rubenita Helena Divisao de
Coordenadora 1152745 Enfermeira
Carlos Marques Enfermagem
Vice- Nubia Fernanda

) 1432738 Enfermeira Unidade da Viséo
Coordenadora | Campos da Silva

_ o Unidade de Clinica
Ivanete Miranda Técnica de o .
Membro ~ 3071400 Médica e Clinica
Castro de Oliveira Enfermagem .
Cirurgica
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Membro

Membro

Membro

Membro

Membro

Membro

Diego Jodo de Lima )
] 1049954 Enfermeiro
Arrais

Luciany Lopes da Técnica de
3075359

Silva Costa Enfermagem

Maria Elizangela _
o ] 2227664, Enfermeira
Oliveira Farias

Nilza Maria de Auxiliar de
422257

Sena Barbosa Enfermagem

Silvana Silva de Técnica de
3070274

Souza Enfermagem

Valéria Francelina Auxiliar de

Santos Enfermagem

Unidade de Clinica
Médica e Clinica
Cirdrgica
Unidade de Clinica
Médica e Clinica
Cirdrgica
Unidade de
Cirurgias/RPA/CME
Unidade de
Otorrinolaringologia

Unidade da Visao

Unidade de
Cirurgia/RPA/CME

Art. 2° O Nucleo designado nesta portaria tem duracao indeterminada.

Paragrafo Unico. Esta portaria poderd ser alterada, quando da substituicdo dos membros

designados.

Art. 3° A participacdo no Nucleo ndo enseja remuneracdo de qualquer espécie, sendo

considerada servico publico relevante.

Art. 4° Os membros do Ndcleo desempenhardo suas fungdes concomitantemente com as

atribuicOes de seus cargos ou funcgoes.

Art. 5° Esta portaria entra em vigor na data de sua assinatura.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
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DECISAO

Portaria-SEI n° 448, de 17 de dezembro de 2020

O Colegiado Executivo Julgador, composto por Regina Fatima Feio Barroso, Daniel Paulo
Junior Serique, Pedro Paulo Freire Piani, Janete do Socorro Rodrigues Trindade e Rosilene
Reis Della Noce, no uso da suas atribui¢des conferidas pelo art. 109 da Norma Operacional de
Controle Disciplinar, consigna atraves desta Portaria, ap6s apreciacdo do Relatorio
Conclusivo da Comissdo do Processo Administrativo Sancionador n° 23768.010513/2019-71,

decide:

Art. 1° Determinar o0 arquivamento do Processo Administrativo Sancionador n°
23768.010513/2019-71, instaurado através da Portaria-SElI 294 (8445733), devido o

reconhecimento, pelo Colegiado, da ndo incidéncia de falta do servidor.

Art. 2° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e publicacdo no Boletim de

Servico.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
Superintendente

Daniel Paulo Junior Serique

Gerente Administrativo

Pedro Paulo Freire Piani

Gerente de Ensino e Pesquisa

Janete do Socorro Rodrigues Trindade
Gerente de Atencdo a Salde JBB Substituta

Teresa Cristina Vieira da Silva Martins
Gerente de Atencéo a Saude BFS Substituta


https://sei.ebserh.gov.br/sei/controlador.php?acao=protocolo_visualizar&id_protocolo=19470899&id_procedimento_atual=5257852&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110002933&infra_hash=3c5888d239921261d975e8fe683434c861559fe199aa07b6f92493663d4482f5
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Portaria-SEI n° 449, de 17 de dezembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigco Ebserh n°® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso das atribuicGes que Ihe sdo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de 2019,
publicada no Boletim de Servi¢co n° 518, e na mesma data, e no Diario Oficial da Unido em 10

de janeiro de 2019, resolve:

Art. 1° Determinar o arquivamento do Processo de Investigagdo Preliminar n°
23477.003723/2019-88, instaurado através da Portaria-SEI 253 (7675501), devido ao

reconhecimento da ndo incidéncia de falta do servidor.

Art. 2° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e publicacdo no Boletim de

Servico.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
Superintendente

AGENTE SUPRIDA

Portaria-SEI n° 400, de 03 de novembro de 2020

A Superintendente do Complexo Hospitalar Universitario — CHU- UFPA, filial da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares — Ebserh, nomeada pela Portaria n® 436 de 05 de
agosto de 2019, publicada no Boletim de Servigo Ebserh n® 637, de 06 de agosto de 2019, no
uso de suas atribuicfes que Ihe séo conferidas pela Portaria-SEI n° 08, de 09 de janeiro de
2019, publicada no Boletim de Servigo n° 518, e no Diario Oficial da Unido em 10 de janeiro
de 2019.


https://sei.ebserh.gov.br/sei/controlador.php?acao=protocolo_visualizar&id_protocolo=17583144&id_procedimento_atual=1571745&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110002933&infra_hash=c0af05eae9b57c1e849101fecdf5fa6b950f9ec7d94664f79d42d1200561e113
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CONSIDERANDO a necessidade de regulamentar os procedimentos para a execucdo de
despesas por meio de suprimento de fundos no ambito do CHU-UFPA/EBSERH, de acordo

com as diretrizes dispostas na Norma Operacional n° 01, de 13 de marco de 2020;

CONSIDERANDO o0 interesse no aprimoramento constante dos procedimentos e
instrumentos de controles relacionados a utilizacdo dos recursos destinados ao Suprimento de

Fundos e movimentados por meio do Cartdo de Pagamentos do Governo Federal (CPGF);

CONSIDERANDO que o Cartdo de Pagamento do Governo Federal -CPGF é um meio de
pagamento que proporciona a administragdo publica agilidade, controle e modernidade na

gestdo de recursos.

CONSIDERANDO que o empregado José Carlos da Silva, SIAPE 235959, designado como
suprido, para gerenciar o Suprimento de Fundo do Hospital Jodo de Barros Barreto, estara de
férias no periodo de 16/11/2020 a 05/12/2020.

RESOLVE:

Art. 1° Designar a empregada Denise de Nazaré Vinhas, SIAPE 3059935, Cargo Assistente
Administrativo, vinculo EBSERH, como suprida no periodo de 16/11/2020 a 31/12/2020, em

decorréncia dos fatos acima descritos.

Art. 2° As Atribuicbes dos responsaveis pelo gerenciamento de suprimento sera executado
conforme disposto na Norma Operacional n° 01, de 13 de margo de 2020.
Art. 3° Esta Portaria-SEI entra em vigor na data de sua assinatura e publicacdo no Boletim de

Servigo.

Prof.2 Dra. Regina Fatima Feio Barroso
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MANUAL

Manual do Setor de Suprimentos

1. APRESENTACAO

Os procedimentos tratados neste manual referem-se as atividades inerentes ao SETOR
DE SUPRIMENTOQOS, e ficam padronizados neste documento, sujeitos a alteragbes, em
qualquer momento, com a anuéncia das geréncias e diretorias envolvidas.

O contetido deste normativo possibilitara 0 acesso as informacgdes necessarias ao
funcionamento do Setor, tais como fluxos dos procedimentos e as orientagcbes sobre as
condigOes de trabalho a serem adotadas e compartilhadas entre a equipe. De igual forma,
facilitard a identificacdo, a analise e a correcdo dos pontos criticos e de possiveis ndo
conformidades que vierem a ocorrer em cada etapa do processo de trabalho, possibilitando

aos gestores uma visdo global e uma base para a realizacdo de um planejamento adequado.

2.0BJETIVOS

Este manual foi elaborado com o intuito de organizar, aprimorar, otimizar e padronizar
as atividades e rotinas do Setor de Suprimentos do Complexo Hospitalar da Universidade
Federal do Pard (CHU-UFPA), administrado pela Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH), tendo como foco principal um atendimento rapido, eficaz e de
qualidade aos usuarios do CHU-UFPA, a fim de contribuir para a melhoria continua dos

processos, almejando maior planejamento, eficacia, qualidade, reducdo de custo e tempo.

3.DESCRICAO
SETOR DE SUPRIMENTOS

Suprimento é o ato de suprir, adicionar, auxiliar, suplementar, emprestar, fornecer e
provisionar. Também abrange o controle e execucdo das atividades relativas a administracao
de bens de consumo.

O Setor de Suprimentos € o0 responsavel por gerenciar as aquisi¢cdes e acompanhar de
forma estratégica e racional a utilizacdo dos insumos padronizados no hospital, garantindo o
melhor atendimento aos pacientes, ensino de exceléncia e pleno funcionamento da instituigéo.
De acordo com o Plano Diretor Estratégico (PDE) 2017-2018 / Complexo UFPA:
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“Nas atividades de ensino, pesquisa e extensdo e educacdo permanente, o HUJBB
desempenha as funcbes de cendrio de prética ao ensino-aprendizagem e treinamento em
servico, formacdo de profissionais, inovacdo tecnoldgica e desenvolvimento de novas
abordagens o que requer consolidacdo de processos integrados que promovam a melhor
relagdo de ensino ¢ servico na area da saude”.

Em consonancia com o PDE para garantirmos a eficiéncia e eficdcia no processo
ensino-aprendizagem, pesquisa e extensdo, se faz necessario alinhar o gerenciamento da
cadeia de suprimentos, ou seja, inclui todo o processo desde a identificacdo da necessidade do
bem ou servico, com as estratégias da instituicao.

Para tal, deve-se iniciar com o levantamento das necessidades, o qual se estabelece a
partir da elaboracdo de um planejamento eficaz a fim de antecipar a demanda requerida. Esse
processo subsidiara o planejamento anual das compras e aquisicdes do Complexo.

Logistica de Suprimentos

O Supply chain é uma expressdo inglesa que significa “cadeia de suprimentos” ou
“cadeia logistica”. A logistica de suprimentos trata de planejamento, implanta¢do e controle
do fluxo eficiente e armazenagem de matéria-prima e insumos.

Com o objetivo de satisfazer as necessidades de materiais para as operagdes,
garantindo assim a integridade do produto final e prazo de entrega, € muito importante o
acompanhamento de toda a cadeia desde o pedido até a entrega efetiva da mercadoria. Usa-se
na administracdo o termo chamado Lead Time, que significa quando estamos nos referindo ao
tempo levado para conduzir todo o ciclo de producéo, até a entrega final.

E muito importante fazer com que o Lead Time seja 0 mais reduzido possivel. Ter um
bom planejamento entre 0 momento do pedido até o recebimento pode oferecer muitas

vantagens. A principal dentre elas é a redugéo de custos.

Gestdo da cadeia de suprimentos

A gestdo na cadeia de suprimentos € um processo que consiste em gerenciar os fluxos
de bens, servicos, financas e informagdes dentro de uma cadeia integrada com diversos
participantes.

Engloba todos os elementos responsaveis da cadeia de suprimentos, incluindo o
conjunto de técnicas que sdo utilizadas para possibilitar exceléncia na integracdo entre as
etapas.

Sua finalidade é assegurar que o produto chegue ao usuario agregando um valor

adicional ao mesmo. Esses processos devem ser efetivamente integrados com todos 0s outros,
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ndo sendo restritos & movimentacdo de materiais, tais como: localizagcdo da organizacéo,
distribuicdo fisica, administragdo  de  estoque, modo de transporte, fluxo de
informacdes, estimativas, relacionamentos, ou seja, simplesmente comprar, produzir e
distribuir (POZO, p. 29, 2008).

Tem como objetivo auxiliar na redugdo dos custos ao longo da cadeia de suprimentos

e atender as exigéncias dos usuérios de forma mais assertiva e com maior qualidade.

MISSAO
Gerenciar, acompanhar e coordenar as informagdes da cadeia logistica que interferem
no abastecimento do hospital, otimizando recursos de modo que estejam disponiveis aos

usuarios/area demandante, na qualidade, na quantidade necessaria e no tempo correto.

VISAO
Ser referéncia na administracdo e gestdo de materiais de consumo dentro da rede de

Hospitais  Universitarios da EBSERH, otimizando custos e reduzindo desperdicios.

VALORES

Sé&o valores do Setor de Suprimentos:

e Compromisso: Equipe envolvida e motivada para cumprir os objetivos da melhor
forma possivel.

e Humanizacdo: Intensificar as relagfes interpessoais favorecendo o enriquecimento
mutuo, reconhecendo o valor e a dignidade de cada pessoa.

e FEtica: Agir de forma integra e responsavel, observando os preceitos de igualdade e
transparéncia.

e Exceléncia: Atuar na satisfacdo das necessidades dos usuarios e na melhoria continua
dos processos e dos resultados.

e Sustentabilidade: Gerir recursos de forma social, econémica e ambientalmente
responsavel, visando a sustentabilidade institucional.

e Respeito aos direitos do paciente: Todo paciente tem direito a ser reconhecido e
respeitado como cidadao.

e Trabalho em equipe: A coletividade e o trabalho em equipe sdo fundamentais para que

qualquer tarefa seja realizada com determinagéo e dedicacao.
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Otimizacdo de recursos: Cortar custos e fazer com que a organizagdo tenha mais

rentabilidade, ou seja, evitar desperdicios.

OBJETIVOS

Dentre os objetivos do setor, além de suprir o hospital com materiais de qualidade, em

quantidade suficiente, pelo melhor custo, diminuindo o desperdicio, sdo também:

a)
b)
c)
d)
€)
f)
9)
h)
i)
)
K)
1)

Suprir a organiza¢do com materiais necessarios;

Acompanhar o uso racional dos insumos;

Assegurar a continuidade de suprimentos;

Otimizar os custos nas compras de produtos;

Manter atualizado as pesquisas de precos das atas vigentes;

Monitorar as tendéncias/custos e beneficios do mercado;

Desenvolver e manter boas relacdes com os fornecedores;

Administrar o estoque de forma a suprir as necessidades em tempo habil;
Fornecer informacdes necessarias para assegurar a operacao eficaz;
Incentivar a capacitacéo da equipe;

Assegurar o alcance dos objetivos previstos, por meio de monitoramento periédico;

Gerenciar, acompanhar e coordenar as informac6es da cadeia logistica.

COMPETENCIAS E RESPONSABILIDADES

Compete ao Setor de Suprimentos:

Manter atualizada a relacdo de materiais padronizados pela instituicdo e certificar que
estardo devidamente publicados em sitio eletrdnico acessivel a comunidade da
instituicao;

Manter atualizado o cadastro dos fornecedores, assim como, o historico das entregas
no Setor, avaliando a qualidade no fornecimento.

Monitorar junto aos fornecedores a entrega de materiais dentro dos prazos
estabelecidos em contrato/edital;

Acompanhar, gerenciar e manter atualizado o consumo médio mensal dos insumos por
Setores/Unidades, mantendo com isso uma base historia para decisdes futuras;
Solicitar a aquisicéo de insumos, antecedidas por planejamento prévio, baseando-se na
demanda da instituicdo e na disponibilidade orcamentaria, vigéncias das atas e nivel de

criticidade do material;
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e Gerenciar a vigéncia das atas e a execugdo dos contratos de fornecimento de materiais
de bens de consumo em conjunto com os fiscais indicados em edital;

e Acompanhar e controlar o uso racional dos insumos nos hospitais, de acordo com as
diretrizes estabelecidas.

e Elaborar o planejamento e os pedidos de compras de materiais para evitar
desabastecimentos, desperdicios e evitar compras emergenciais.

e Responsavel por instruir e emitir as solicitagdes de aquisi¢des de materiais para suprir
0 abastecimento da instituicdo em um periodo de 12 meses;

e Solicitar a abertura de pregédo eletronico dos materiais padronizados constantes em
catadlogo e acompanhar (follow-up) os resultados obtidos em cada certame;

e Realizar, nos casos emergentes ou quando necessario, os pedidos de aquisicdo
emergenciais para reposicdo de estoques;

e Realizacdo, junto com a Unidade de Almoxarifado, de inventarios periédicos para
garantir que as quantidades informadas no sistema sejam as mesmas do estoque fisico;

e Rever itens padronizados, incluir e excluir itens dos catalogos de materiais
padronizados na instituicdo, de acordo com a Comissdo de Padronizacdo de Material
Médico Hospitalar, a fim de otimizar o processo de compra;

e Atestar, junto com a Comissdo de Padronizacdo de Material Médico Hospitalar,
pareceres técnicos sobre andlises de amostras de materiais ndo padronizados ou de
marcas nao conhecidas pelo Servigo de Padronizacao;

e Definicdo e formalizacdo dos fluxos de processos para diminuir falhas, evitar

retrabalhos e diminuir o tempo de ressuprimento;

RESPONSABILIDADES DOS SERVIDORES
Em conformidade com a Lei 8.112 de 11 de novembro de 1990:
Art. 116. Sé&o deveres do servidor:
| - Exercer com zelo e dedicacdo as atribui¢des do cargo;
Il - Ser leal &s instituicOes a que servir;
I11 - Observar as normas legais e regulamentares;
IV - Cumprir as ordens superiores, exceto quando manifestamente ilegais;

V - Atender com presteza:
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a) ao publico em geral, prestando as informacBes requeridas, ressalvadas as

protegidas por sigilo;

b) a expedicdo de certiddes requeridas para defesa de direito ou esclarecimento de

situacOes de interesse pessoal,;

c) asrequisicOes para a defesa da Fazenda Publica.

VI - levar as irregularidades de que tiver ciéncia em razdo do cargo ao conhecimento
da autoridade superior ou, quando houver suspeita de envolvimento desta, ao conhecimento
de outra autoridade competente para apuracdo;(Redacao dada pela Lei n® 12.527, de 2011)

VII - zelar pela economia do material e a conservagdo do patrimonio publico;

VIII - guardar sigilo sobre assunto da repartigéo;

IX - manter conduta compativel com a moralidade administrativa;

X - ser assiduo e pontual ao servico;

XI - tratar com urbanidade as pessoas;

XI1 - representar contra ilegalidade, omiss&o ou abuso de poder.

Paragrafo Unico. A representacdo de que trata o inciso XII serd encaminhada pela via
hierdrquica e apreciada pela autoridade superior aquela contra a qual é formulada,

assegurando-se ao representando ampla defesa.

Assim como o exposto no Cddigo de ética e conduta da Ebserh 12 edicdo — 2017 no
Art. 10:

“Todas as pessoas que atuam no ambito da Ebserh deverdo contribuir para o
estabelecimento e a manutengdo de um ambiente de trabalho em que prevalecam a
cooperacdo, eficiéncia, dedicacdo, iniciativa, justica, responsabilidade, transparéncia e
urbanidade”.

Logo, toda a equipe composta pelo Setor de Suprimentos devera nortear suas agoes e
comportamentos de acordo com o que foi estabelecido no codigo de ética dos servidores
publicos (Lei 8.112/90) e no Cdodigo de ética e conduta da Ebserh. A equipe do Setor de
Suprimentos devera manter colaboracdo reciproca e intercdmbio de informacbes com a
finalidade de permitir, da melhor forma, a consecucao dos objetivos da Instituicao.

S&o deveres gerais dos trabalhadores lotados no Setor de Suprimentos:

e Comparecer ao trabalho trajado adequadamente;
e Usar o cracha nas dependéncias do hospital;

e Tratar a todos com urbanidade;
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Cumprir os procedimentos operacionais padrdo (POPs), referentes as tarefas para as
quais for designado;

Acatar as ordens recebidas de seus superiores hierdrquicos, com zelo, presteza e
pontualidade;

Observar rigorosamente os horarios de entrada, saida e intervalos para refeigdes,
regulamentados;

Comunicar ao chefe imediato, com antecedéncia, a impossibilidade de comparecer ao
Servigo;

Utilizar os Equipamentos de Protecdo Individual (EPI), sempre que necessario, e
acatar as normas de seguranca da Instituicéo;

Participar dos programas de capacitagéo para os quais for convocado;

Participar de reunides periddicas para revisdo de servicos, sugestdes operacionais e
reciclagem de conhecimentos a serem definidos pela chefia;

Zelar pelo patriménio da Instituicdo, prevenindo quaisquer tipos de danos materiais
aos equipamentos, instalagcbes ou qualquer outro patrimonio, e informar/registrar
possiveis danos assim que identificar ou tomar conhecimento dos mesmos;

Guardar sigilo sobre informacdes de carater restrito, de que tenha conhecimento em

razdo de cargo, emprego ou funcao.

CARGOS E ATRIBUICOES

Estéo lotados no Setor de Suprimentos o0s seguintes cargos e atribuicdes:

Chefe do Setor de Suprimentos: pessoa com formacdo em nivel superior completo,

preferencialmente em Logistica, Administracdo, Contabilidade ou Economia, com dominio

em planejamento, gerenciamento de processos, orcamento/finangas publicas, licitagéo,

negociacdo, organizacdo e comunicacdo, experiéncia minima em lideranca de equipes e

tomada de decisoes.

ATRIBUICOES:

Coordenar, controlar e executar atividades relacionadas a Gestdo da Cadeia de

Suprimentos.

Planejar, coordenar, executar, fiscalizar e avaliar as atividades referentes a cadeia

logistica de suprimentos do hospital.

Realizar as avaliagdes de desempenho dos servidores e empregados publicos;
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Recepcionar e avaliar as demandas dos usuarios/solicitantes do hospital, dando
feedback em caso de aceitacdo ou negacdo da demanda;

Monitorar e avaliar a administracdo de materiais estratégicos;

Supervisionar sistematicamente toda a operacionalidade das rotinas que constituem o
Setor;

Manter o dialogo continuo com os setores envolvidos no processo de compras de
materiais de consumo para o Hospital;

Implantar e avaliar os POPs e manuais afetos aos cuidados desenvolvidos no Setor de
Suprimentos e na Unidade de Almoxarifado;

Definir processos de trabalho no ambito do Setor de Suprimentos e da Unidade de
Almoxarifado;

Apresentar habilidades em lideranca, trabalhno em equipe, mediacdo de conflitos,
processos de comunicagéo, deciséo, negociacdo e mudangas;

Substituto do Chefe do Setor: pessoa com formacdo em nivel superior completo

preferencialmente em Logistica, Administracdo, Contabilidade ou Economia, com dominio

em planejamento, gerenciamento de processos, orcamento/financas publicas, licitacdo,

negociacao, organizacdo e comunicagdo, experiéncia minima em lideranca de equipes e

tomada de decisoes.
ATRIBUICOES:

Substituir a Chefia da Setor de Suprimentos em suas auséncias e impedimentos legais
(como férias, licencas-saude, afastamentos para capacitacdo, etc), inclusive no
afastamento definitivo, assumindo todas as atribuicdes inerentes ao cargo da mesma;

Assessorar 0 Chefe do Setor de Suprimentos no desempenho de suas atividades, em

especial quando de reunides ordinarias e extraordinarias do Setor.

Assistente Administrativo: pessoa com formacdo em nivel médio, conhecimento em

planejamento, gerenciamento de processos, organizagdo e comunicacao.
ATRIBUICOES:

Executar acOes e tarefas de apoio administrativo, relativas a gestdo de suprimentos e
demais servigos de apoio administrativo;

Preencher documentos, preparar relatérios, formularios e planilhas ;

Acompanhar processos administrativos, cumprindo todos os  procedimentos
necessarios referentes aos mesmos;

Atender clientes internos, usuarios e fornecedores;
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Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Enfermeiro (a): Agente publico, pessoa com formacdo em nivel superior completo que

atuam em &reas assistenciais com dominio em planejamento, organizacdo, compras publicas,

comunicacdo e negociagdo, experiéncia minima em rotinas assistenciais hospitalares e/ou

cirurgicas.
ATRIBUICOES:

Recepcionar, avaliar e submeter os pedidos de padronizagdo de novos materiais a
anélise da Comissdo de Padronizacdo de Materiais, de acordo com o Regimento da
mesma;

Pesquisar novas tecnologias em produtos para a saude e propor a inclusdo das mesmas
as rotinas assistenciais do hospital,

Receber a visita de fornecedores com a finalidade de sanar duvidas sobre
caracteristicas de seus materiais, colher informac6es, amostras de produtos, catalogos
e folders explicativos;

Desenvolver descritivos de materiais novos e revisar descritivos de materiais ja
padronizados, respeitando os limites legais que regem as licitacdes;

Realizar a analise documental das propostas de fornecimento de materiais advindas
dos pregdes eletronicos, solicitando amostras para teste quando necessario;

Analisar amostras de materiais de marcas ndo constantes no banco de dados e emitir
pareceres técnicos, favoraveis ou ndo, ap6s a verificacdo dos requisitos minimos de
qualidade exigidos pela instituicao;

Atualizar o catalogo de materiais padronizados a cada semestre, incluindo os itens
novos e excluindo os itens descontinuados;

Manter a versdo mais atualizada do catalogo de materiais padronizados divulgado em
sitio eletronico acessivel a comunidade da instituicao;

Acompanhar processos licitatorios desde a sua geracéo até a finalizacdo com a entrega

de materiais no almoxarifado.

DESAFIOS DO SETOR

Devido a necessidade de maior controle sobre os custos, a gestdo da cadeia de

suprimentos vem ganhando importancia nos hospitais. A complexidade das tecnologias

empregadas, o grande numero de stakeholders envolvidos e o dinamismo dos ambientes
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interno e externo configuram, de antemé&o, a problemaética para uma adogdo de medidas mais
diretas e eficazes para as atividades do dia a dia.
A complexidade da gestdo da cadeia de suprimentos €, por si s6, um grande desafio.
Todo o processo envolve diversas areas da instituicdo, inclui também o relacionamento com
toda a cadeia de fornecedores e ainda estar coerente as regras juridicas dos locais de atuacéo.
O maior desafio continuara sendo a busca do equilibrio entre o nivel dos estoques e 0s
recursos financeiros disponiveis. O quanto se deve manter em estoque com 0 menor risco de

falta de materiais.

ANALISE ESTRATEGICA DO SETOR: MATRIZ SWOT

Na analise estratégica do Setor de Suprimentos podemos avaliar um cenario e assim
embasar as tomadas de decisdes, evidenciando diversos pontos a serem tratados. A andlise
proporciona um diagnoéstico completo da situacdo do Setor e dos ambientes que estdo no seu

entorno, de maneira que ajude a correr menos riscos e aproveitar as oportunidades.

FORCA FRAQUEZA
e} Capital intelectual Colaboradores Insuficiente
pzd
o Processos bem elaborados Infraestrutura inadequada
|_
zZ ) L Dificuldade na consolidacéo de
Rapidez na tomada de decisdo ) 3
informacodes
OPORTUNIDADE AMEACA
®) Morosidade no andamento de
5 Entrega de novo espaco para o Setor
0 processos
|_
E Possibilidade de recomposicéo da equipe com a admisséo de .
] Mudangas regulatorias
novos servidores

Fatores internos e externos
1.Forca

Capital intelectual: O conhecimento, quando bem ordenado, torna-se uma forga que
vai impulsionar as atividades de forma eficiente.

Processos bem elaborados: Processos bem definidos e com todos os documentos

coerentes proporcionam maior celeridade em sua tramitacao.
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Rapidez na tomada de decisdo: capacidade de decidir com assertividade e seguranca,
cada deciséo tomada pelo gestor gera uma consequéncia, seja ela positiva ou negativa.

2.Fraqueza

Colaboradores Insuficiente: A falta de colaboradores suficientes para exercer as
atividades inerentes aos Setor, gera sobrecarga nos demais, ocasionando algumas vezes
atrasos.

Infraestrutura inadequada: O local encontra-se com pouco espaco para alojar todos os
colaboradores, acontecendo rodizio nas maquinas.

Dificuldade na consolidacdo de informacGes: alguns relatérios essenciais, ndo sao
fornecidos pelo sistema AGHU, ocorrendo retrabalhos com preenchimentos manuais de

planilhas.

3.0portunidade
Entrega de novo espaco para o Setor: O novo espagco ira proporcionar maior
disposicao das estacdes de trabalho aos colaboradores, facilitando a organizacdo interna.
Possibilidade de recomposicdo da equipe com a admiss@o de novos servidores: Novos
servidores para compor a for¢a de trabalho contribuirdo para celeridade nas atividades.

4.Ameaca

Morosidade no andamento de processos: A demora para resolucdo nos diversos
setores, ocasiona prejuizo nas aquisi¢fes dos materiais.

Mudancas regulatérias: Mudangas constantes nas instru¢fes normativas tém
provocado readequagdes nos processos, e consequentemente atrasos em seu andamento por

retorno de fases.

INDICADORES DE GESTAO

Para que sejam feitas as analises e avaliacdo do desempenho do Setor, precisamos
mensurar por meio de métricas que quantificam a performance de processos de acordo com
seus objetivos, ou seja, medir o desempenho significa comparar os resultados obtidos com os

planejados. Abaixo segue os indicadores relacionados as atividades inerentes do Setor.

Indicador Taxa de Desempenho dos fornecedores
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N° de entregas em conformidade X 100

Formula _
Quantidade total de entregas
Responsavel Setor de Suprimentos
Unidade de
] %
Medida
Populacao -
Fornecedores
Alvo
o Avaliar o desempenho dos fornecedores em relacdo ao prazo de
Finalidade do ) ) L o
_ entrega e estrita conformidade com as especificacdes exigidas nos
Indicador

Editais.

Periodicidade

Trimestral

Numerador

N° de entregas em conformidade X 100

Denominador

Quantidade total de entregas

Coleta de Dados

Alimentacdo de planilha especifica, a cada entrega efetuada.

Instrumento de

) Relatorio
Monitoramento
Meta 100%
Quanto maior a taxa de desempenho dos fornecedores, maior a
Interpretacéo garantia de recebimento dos materiais dentro das especificagdes
exigidas.
. Construcéo de ranking dos fornecedores que subsidiaram analises de
Importancia .
futuras contratacdes.
Indicador Taxa de ndo conformidade dos processos instruidos
Férmula N° total de processos ndo conformes X 100

N° total de processos instruidos
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Responsavel Setor de Suprimentos
Unidade de
) %
Medida
Populacéo -

Colaboradores da Instituicdo
Alvo

Finalidade = do Acompanhar quais as inconformidades e intercorréncias durante a
Indicador tramitacdo dos processos

Periodicidade Trimestral

Numerador N° total de processos ndo conformes X 100

_ N° total de processos instruidos
Denominador

Alimentacdo de planilha especifica, acompanhamento dos processos
Coleta de Dados

instruidos.
Instrumento de .
) Relatorio
Monitoramento
Meta 100%

) Quanto menor a taxa de ndo conformidades, maior a celeridade e
Interpretacao . )
efetividade nos processos tramitados

ADMINISTRACAO DE MATERIAIS

A administracdo de materiais € 0 seguimento da administracdo voltado para o
planejamento, organizacdo, coordenacdo e controle dos meios necessarios, ao suprimento de
materiais imprescindiveis ao bom funcionamento da organiza¢do, no tempo oportuno, na
guantidade necessaria, na qualidade requerida e pelo menor custo.

Seu objetivo é assegurar o fornecimento dos bens essenciais a manutencdo da
operacionalidade dos servicos, assim como, a garantia continua de estogue, organizando de
modo a nunca faltar. Tendo como resultado um controle mais eficiente da gestdo,
contribuindo com os objetivos e metas tracadas pela instituicdo.

Segundo Castilho; Gongalves (2014) na area de salde, os avancos tecnoldgicos tém

significado um aumento na complexidade assistencial que vem impondo o aprimoramento dos
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sistemas de gerenciamento de recursos materiais. E assim, pode-se definir o gerenciamento de
recursos materiais em salde como o conjunto de praticas que assegurem materiais em
quantidade e qualidade de modo a que os profissionais possam desenvolver seu trabalho sem
correr riscos e nem colocar em risco 0s usuarios dos servicos. Tendo em vista a garantia da

continuidade da assisténcia com qualidade e a um menor custo.

Previsdo

A previsdo é um levantamento das necessidades das unidades e setores, fazendo o
diagndstico situacional, identificando a quantidade e as especificidades dos materiais
utilizados nos servigos. Analisando os fatores como: especificidades da unidade,
caracteristicas dos usuarios, historico e frequéncia no uso dos materiais, local de guarda e

durabilidade do material.

Provisao
A provisao é a reposicdo dos materiais necessarios para a realizacdo das atividades do

setor, mediante requisicdo de material via sistema AGHU.

PLANEJAMENTO PARA AQUISICC)ES DE MATERIAIS DE CONSUMO

Para Chiavenato (2004), o planejamento consiste na tomada antecipada de decisdes
sobre o que fazer, antes de a acdo ser necessaria. Sob o aspecto formal, planejar consiste em
simular o futuro desejado e estabelecer previamente 0s cursos de acdo necessarios e 0s meios
adequados para atingir 0s objetivos.

Deste modo, o planejamento para aquisicdes de materiais de consumo dentro do
complexo hospitalar da UFPA se torna essencial, a medida que estabelece com antecedéncia
os itens de bens materiais e servicos que serdo adquiridos pela instituigdo, proporcionando
eficiéncia aos processos organizacionais para aquisi¢do de bens de consumo.

Conforme rege o Regulamento de Licitacbes e Contratos da Empresa Brasileira de

Servigos Hospitalares — Ebserh em seu art.38:
Art. 38 As contratacdes no ambito da Ebserh serdo antecedidas por planejamento
prévio e detalhado, com a finalidade de otimizar o desempenho da empresa, proteger
0 interesse publico envolvido, como transparéncia e equidade, com vistas a
maximizar seus resultados econdmicos e finalidades estatutarias.

O planejamento ira subsidiar o cronograma de compras do Hospital, com o propdsito

de dar celeridade aos processos licitatorios, e estabelecer um pardmetro para execugdo de
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compras condizentes com a demanda real de material utilizados na instituigdo. O regulamento

enfatiza que o planejamento de aquisi¢do de bens deve considerar o consumo anual:

Art. 27 O planejamento de aquisicdo de bens deve considerar a expectativa de
consumo anual e observar o seguinte:

I -condices de aquisicdo e pagamento semelhantes as do setor privado;

Il -processamento por meio de Sistema de Registro de Precos (SRP), quando
pertinente;

Il -determinacdo de unidades e quantidades a serem adquiridas em funcdo de
consumo e utilizagdo provaveis, cuja estimativa ser obtida, sempre que possivel,
mediante adequadas técnicas quantitativas, admitido o fornecimento continuo;

IV -condi¢Bes de guarda e armazenamento que ndo permitam a deterioracdo do
material;

V -atendimento aos principios:

a) da padronizacdo, considerando a compatibilidade de especificagdes estéticas,
técnicas ou de desempenho;

b) do parcelamento, quando for tecnicamente vidvel e economicamente vantajoso;

c) da responsabilidade fiscal, mediante a verificacdo da despesa estimada com a

prevista no orgamento.

E importante ressaltar que toda e qualquer solicitacdo de aquisicdo de material quando
se tratar de bens de consumo, deverdo, obrigatoriamente, tramitar pelo Setor de Suprimentos,
pois cabe a este, a instru¢do dos processos com as devidas demandas.

A elaboracdo de um planejamento eficiente assegura que nao haja desperdicio de
recursos por meio de aquisicbes que ndo estejam contribuindo para concretizacdo da
estratégia do Complexo, a racionalizacdo do procedimento licitatorio, ao aprimoramento do
desempenho logistico, a maior previsibilidade das demandas, atentando para a eficiéncia, a

eficacia e a efetividade do gasto.

Previséo de materiais

A previsdo de materiais nas unidades e setores consiste em: fazer levantamento das
necessidades, identificando a quantidade e a especificidade deles para suprir a instituigéo,
com vistas a assegurar que nao haja desperdicios de recursos. Para um bom planejamento é
necessario se ter a previsdo da real demanda, com base no presente para se planejar o futuro.

Prever significa “conhecer com antecipagdo; antever”. E para realizar essa fungéo os
responsaveis deverdo definir através de um levantamento, as necessidades de recursos,
identificando a quantidade e a especificidade deles. E de suma importancia que os

responsaveis pela elaboracdo das previsdes, realizem uma previsdo condizente com o real
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consumo de forma qualitativa e quantitativa, baseada ndo somente na experiéncia do
consumo, pois essa pode ocasionar pedidos em excesso, requisicdes parcialmente atendidas,
originando um ciclo cumulativo e danoso para a geréncia de recursos materiais com elevacéo
dos custos.

A estimativa do quantitativo de material necessario pode ser obtida através do
consumo meédio mensal (CMM) que consiste na observacdo do consumo por um periodo de

12 (doze) meses, de acordo com a IN 205/1988:
DA REQUISICAO E DISTRIBUICAO
5.3. As quantidades de materiais a serem fornecidos deverdo ser controladas,
levando-se em conta o consumo médio mensal dessas unidades usuérias, nos 12

(doze) ultimos meses;

Chopra e Meindl (2003) mostram que 0 estoque de seguranga serve para amenizar 0S
efeitos da variabilidade da demanda. Quanto maior a variabilidade, mais dificil é a sua
previsdo.

Uma estimativa de material bem elaborada contribui para que ndo se tenha um
acumulo de materiais nas unidades, para a economia do hospital e para que o almoxarifado
tenha uma visdo real do material que esta sendo necessario. Cabe as areas demandantes a
responsabilidade pela previsdo, provisdo, organizacdo e controle desses materiais em suas

unidades de trabalho, minimizando assim 0s custos com a estocagem.

Periodo de elaboracdo da previsado

O processo de elaboracdo da previsdo de materiais de consumo sera realizado
anualmente no quarto trimestre do ano vigente para subsidiar o planejamento e compras do
ano subsequente.

O processo de planejamento tera inicio e fim, respectivamente, nos meses de setembro
a dezembro de cada ano.

Cada setor demandante formulard a sua previsdo de materiais de consumo que
contemplaré as necessidades para um periodo de 12 (doze) meses, com base no histérico de

consumo do ano anterior.

Envio da previsédo ao Setor de Suprimentos
Apos realizado o levantamento minucioso das necessidades de todas as demandas de

materiais de consumo, cada unidade e/ou setor devera encaminhar sua previsdo via SEI ao
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Setor de Suprimentos (SSU/DLI/GA/CHU-UFPA) até 30 (trinta) dias ap6s o recebimento do
documento SEI equivalente.

Consolidacao das previsoes

Consiste no agrupamento de todas as demandas identificadas na fase de levantamento
das necessidades com vistas a quantificacdo dos itens e & compatibilizagdo com 0s recursos
orcamentarios e financeiros.

As informacdes coletadas na fase anterior serdo organizadas e comparadas com o
catdlogo padronizado dos materiais utilizados no complexo, ndo havendo divergéncias de
itens, serd validado a previsdo de cada unidade e setor. Caso haja divergéncia, sera feita a
devolucdo da lista de itens ndo conformes para ajustes e providéncias cabiveis. Quanto a
insercdo de itens ndo padronizados na instituicdo, caberd a Comissdo de padronizacdo de
material médico hospitalar designada pela instituicdo sua analise e viabilidade, conforme
regimento.

Apdbs a compilacdo dos dados, os itens serdo classificados por natureza de despesa e
seus respectivos subitens, por grupos especificos de materiais, exemplos: material hospitalar,
copa e cozinha, limpeza e higienizacdo, laboratorial, quimico etc. Feito as analises necessarias
e as separacgdes dos itens por grupo, o0 processo para solicitacdo de aquisicdo dos materiais

devera ser instruido.

Padronizacdo dos materiais

A padronizagdo é um método para estender a utilizacdo de um material a0 maior
namero possivel de aplicagdes. Ela visa reduzir as variedades, através da unificagdo de dados
de materiais que s@o semelhantes. Segundo Castilho; Gongalves, (2014) a importéncia da
padronizacdo consiste na especificagdo de produto para cada procedimento, diminuigdo da
diversidade desnecessaria, normatizacdo do uso de determinados produtos, dentre outros.

O Catalogo foi constituido e estruturado ao longo do ano de 2020 por uma iniciativa
de trabalho conjunto do Setor de Suprimentos e da Comissédo de padronizacdo de material
médico hospitalar.

O catalogo padronizado de produtos para salde cumpre as exigéncias da Lei
13.303/2016 que trata da necessidade de padronizagdo destes itens, seus instrumentos
convocatorios e minutas de contrato.

A iniciativa ainda visa a racionaliza¢do sistemética dos itens e eficiéncia no uso,

garantindo a qualidade nas unidades hospitalares e economia de recursos publicos.
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A padronizacdo, facilita a verificacdo mensal da média de consumo, o planejamento e
reposi¢do e a manutencao da qualidade dos materiais utilizados.

Instrucéo de processo para aquisicao

Realizado todos os procedimentos necessarios, no que tange ao levantamento das
necessidades de todo Complexo Hospitalar da UFPA, compilacdo dos dados e elaboracdo das
listas por grupo faz-se necessario a instrucdo de processo via SEI para formalizacdo da
demanda. De acordo com Regulamento de Licitacdes e Contratos da Empresa Brasileira de

Servigos Hospitalares — Ebserh:
Art. 39 O planejamento de cada nova contratagdo consistira na instru¢do de processo
administrativo contendo documentacdo capaz de materializar a realizacdo de estudos
preliminares, gerenciamento e riscos e documentos contendo as especificagbes
técnicas da contratacdo, como anteprojeto de engenharia, Termo de Referéncia ou

Projeto Bésico.

Em seu art.43 menciona que o planejamento para aquisicdo observara os seguintes

pressupostos:

I -Identificacdo da necessidade;

Il -Estudo de mercado;

111 -Defini¢do do modelo de contratagéo;

IV -Apresentacdo da relacdo custo/beneficio da contratacéo;

V -Demonstracdo de compatibilidade das necessidades da Ebserh com a futura
contratacéo;

VI -Justificativa de preco.

Para tal, inicia-se um novo processo via SEl, tipo: Licitacdes e contratos: formalizacéo
de ata de registro de pre¢o, na qual consiste nas seguintes etapas:

1. Elaboracao do DFD I &rea requisitante e DFD Il &rea administrativa

DFD — Documento de formalizagéo de demanda, no qual abrange a descri¢do sucinta
do objeto da aquisicdo/contratacdo, nele constitui a identificacdo da area requisitante, a
identificacdo e ciéncia dos integrantes da equipe de planejamento, a justificativa/motivacéo
para tal demanda, os quantitativos da aquisicdo/contratacdo, a previsdo de data para inicio da
prestacdo do servico/fornecimento do material, o alinhamento com o planejamento
estratégico, os resultados a serem alcancados com a contratacdo e o encaminhamento e
parecer.

2. Minuta e Portaria de designacéo

Elaboracéo de minuta de portaria e ciéncia com assinatura eletronica dos membros da

EPC - Equipe de Planejamento de Contratacdo, para posterior emissao da portaria.
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3. Pesquisa mercadolodgica

A realizacdo de pesquisas mercadolégicas consiste na coleta e analise dos precos
praticados no mercado, com o objetivo de compreender as dinamicas do mercado e reduzir 0s
riscos nas tomadas de decisdes. Mediante a pesquisa de precos se obtém a estimativa de
custos que se apresenta como de fundamental importancia nos procedimentos de contratagdo
da Administragdo Publica, funcionando como instrumento de baliza aos valores oferecidos
nos certames licitatérios e aqueles executados nas respectivas contratacdes.

Com base nos valores obtidos, serd necessario a elaboracéo de um relatério contendo a
andlise critica do resultado das pesquisas de pregos para compor 0s demais documentos no
processo.

4. Elaboragdo do Termo de referéncia

O Termo de Referéncia € o documento em que o requisitante esclarece aquilo que
realmente precisa, trazendo a definicdo do objeto e os demais elementos necessarios a sua
perfeita contratacdo e execugéo.

O termo de Referéncia sera elaborado em conformidade com as demandas previstas,
as especificacbes dos itens levardo em conta, além das orientacbes deste Manual,
aspectos técnicos atinentes ao tipo de material, & seguranca, a capacidade, a unidade de
medida, a forma de apresentacdo, ao acondicionamento, ao prazo minimo de validade, a
marca de referéncia, as cores, ao formato e aos critérios de sustentabilidade, podendo
ser exigidos modelos do material, bem como a apresentacdo de amostras.

5. Elaboracdo dos Estudos Técnicos Preliminares — ETP digital

E o documento que integra a fase de planejamento das contratagdes publicas e tem o
objetivo de demonstrar a real necessidade da contratacdo, analisar a viabilidade técnica de
implementé-la, bem como instruir a estrutura bésica para a elaboracdo do Termo de
Referéncia ou Projeto Bésico. Atualmente e, apds a emissdo da instru¢do normativa IN 40 de
22 de maio de 2020 o ETP passa a ser digital e obrigatoriamente preenchido no sitio do
Comprasnet.

6. Gerenciamento de Risco

O Gerenciamento de Riscos é o processo para identificar, avaliar, administrar e
controlar potenciais eventos ou situacdes, para fornecer razoavel certeza quanto ao alcance
dos objetivos da organizagdo pertinentes com a contratacao.

A elaboracdo do documento andlise dos riscos descreve e avalia as ameagas que
possam vir a comprometer 0 sucesso e 0 objetivo do processo licitatério, bem como definir a

forma como os riscos deverao ser tratados durante o processo de compra e licitacao.
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GERENCIAMENTO DOS PROCESSOS INSTRUIDOS

O gerenciamento dos processos € uma abordagem que analisa, desenha, executa,
monitora e controla os processos dentro de uma organizacdo, assegurando o aumento de
qualidade e pontualidade nos servicos oferecidos. (GONCALVES, 2000).

Os objetivos do gerenciamento de processos séo:

e Otimizar a gestdo interna;

e Identificar e solucionar problemas entre os processos;
e Encontrar os gaps (divergéncias) dos processos;

e Mapear 0s processos;

o Definir planos de acdo para melhoria;

e Redesenhar 0s processos se necessario;

e Acompanhar os resultados.

O Setor de Suprimentos realiza 0 gerenciamento de todos 0s processos instruidos
desde a fase inicial até a sua conclusdo. E necessario que seja realizado todos os
procedimentos cabiveis na fase de instrucdo do processo, no qual cabera ao Setor de
Suprimentos junto a Unidade de Licitacdo e a EPC responsavel o acompanhamento das fases
licitatérias para verificacdo do éxito ou ndo dos itens requeridos.

O Setor de Suprimentos atuard como intermediador nessa fase, de maneira a
acompanhar o andamento das licitacdes.

Responsabilidades e atribuicoes

No que diz respeito as responsabilidades atribuidas as partes envolvidas no tocante a
instrucdo de processo para as aquisicdes de compras de materiais do Complexo cabe ressaltar
gue, todos os atores envolvidos (area demandante, area requisitante e EPC) deverdo
acompanhar os processos de forma continua.

1. Area demandante

Responsavel pela solicitacdo dos materiais, suas especificagdes e particularidades, o
guantitativo total e a inclusdo do cddigo do catadlogo de materiais (CATMAT) do Sistema
Integrado de Administracdo de Servicos Gerais (SIASG) do Ministério da Economia (ME).

2. Area Requisitante

O Setor de Suprimentos, responsavel pela instru¢cdo dos processos de aquisi¢cGes de
materiais de bens de consumo, formaliza as demandas via SEIl, com a elaboracdo do

documento de formalizacdo da demanda — DFD a partir das solicitagdes demandadas.
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3. Equipe de planejamento — EPC
A equipe de planejamento de compras ira conduzir o planejamento da contratacéo, séo
compostas por um grupo de colaboradores indicados pelas areas envolvidas, em que constitui
integrante técnico e administrativo.
De acordo com Regulamento de Licitacbes e Contratos da Empresa Brasileira de
Servigos Hospitalares -Ebserh cabe a equipe:
Art. 41 (...)
§ 2° Os integrantes da equipe de planejamento da contratagdo devem ter ciéncia
expressa da indicacéo das suas respectivas atribuices antes de serem formalmente
designados.
§ 3° A equipe de planejamento da contratacdo deverd acompanhar as fases da
contratagdo, atuando, no caso de licitagbes, na pronta resposta a eventuais
esclarecimentos e impugnagdes durante o certame.
§ 4° No caso de contratagbes envolvendo amostras, provas de conceito ou
complexidades técnicas nas exigéncias de habilitacdo, a equipe de planejamento da
contratacdo ficard responsavel pelas analises técnicas devidas, podendo ser
designada equipe técnica com essa finalidade no documento de formalizagdo da
demanda.
§ 5% A equipe de planejamento da contratacdo deve conduzir estudos de mercado
para formalizar pesquisas de precos, devendo consultar o maior nimero viavel de
fontes e relatar o procedimento realizado.

Os integrantes da EPC precisam ser cientificados, antes de formalmente designados,

da indicacao e suas respectivas atribuigdes, que incluem:
a) realizag8o de estudos preliminares;
b) realizacdo de gerenciamento de riscos;
c)elaboracdo de documentos contendo as especificag¢des técnicas da contratacao;
d)acompanhamento das fases da contratagéo;
e) andlises técnicas;
f) conducdo de estudos de mercado para formalizar pesquisa de pregos;
g) outras atividades necessarias a completa execucdo das etapas de planejamento da

contratac&o.

E importante que o acompanhamento dos processos seja de responsabilidade mutua de
todas as partes envolvidas, para que 0s processos possam ser bem definidos, reduzindo riscos

de fracassos durante as aquisicoes.

Acompanhamento das atas vigentes
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Realizado os transmites legais no que tange a instrucdo dos processos, a elaboragéo
dos documentos pertinentes a contratacdo, a adjudicacdo e homologacdo das atas, o Setor de
Suprimentos atuara no controle da vigéncia e monitoramento dos saldos das respectivas atas
homologadas.

O acompanhamento das solicitacdes dos materiais, assim como o0 prazo para realizagao
dos pedidos caberd ao Setor de Suprimentos a partir da sinalizacdo da Unidade de
Almoxarifado, esta que é responsavel pela reposicdo dos estoques necessarios.

Todos os processos instruidos deverdo ser acompanhados continuamente, para que

haja tempo habil para realizacdo de novo planejamento antes do vencimento das atas.

METODOLOGIA DE AVALIACAO DOS FORNECEDORES

No mercado existem fornecedores com desempenhos diferentes, e num certame
licitatdrio, apesar de se exigir alguns critérios e requisitos para as empresas se credenciarem e
participarem, h& para a Administragdo riscos decorrentes de problemas com
fornecedores durante a execugdo contratual, 0 que pode comprometer a boa prestacdo de
servicos aos usuarios atendidos no Complexo.

A padronizacédo de procedimentos que permitam avaliar os fornecedores é considerada
como essencial instrumento de gestio da cadeia de suprimentos de uma organizagao.
Neste desafio algumas questdes precisam ser bem definidas para a ado¢do de um sistema de

avaliacdo de desempenho, tais como:

e Quais aspectos deverao ser medidos;
e Como se podem medir tais aspectos;
e Como utilizar essas medidas para analisar, melhorar e controlar o

desempenho das empresas;

Os critérios avaliados se referem as obrigacfes ja previstas nos instrumentos de
contratacdo como: o prazo de entrega, a quantidade, a qualidade, flexibilidade e a
documentacdo regular dos materiais entregues.

O Setor de Suprimentos adotara medidas de controles , que passardo a ser mensurados
e monitorados por avaliagdo de desempenho continua, instrumentalizada por indicadores, de
modo a tornar quantificaveis os aspectos que sdo predominantemente qualitativos e a
montar uma base de dados histérica que permita a verificacdo das dimensdes benéficas e
prejudiciais dessa relagdo, a fim de que sejam tomadas as providéncias cabiveis para
potencializacdo dos beneficios, correcdo dos erros e melhoria continua do relacionamento

com os prestadores de servicos e, consequentemente, dos servigos prestados.
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FOMENTO DE BOAS PRATICAS NO USO RACIONAL DOS INSUMOS

Para auxiliar quanto a gestdo dos materiais e as boas praticas no uso racional de
insumos, o Setor de Suprimentos atuard nos diversos setores deste HU, na construgédo
conjunta de planos de agéo para 0 gerenciamento dos materiais em suas unidades orientando
sobre medidas preventivas para que ndo haja falta de material que possam vir a prejudicar a
assisténcia a saude, e tdo pouco para que ndo haja excessos que elevem os custos. Os
materiais devem ter suas quantidades e qualidades planejadas e controladas.

O plano de gerenciamento de materiais a ser implantado nas unidades, visa orientar 0s
colaboradores responsaveis quanto a importancia do controle de insumos em suas unidades, e
a obtencdo de um efetivo controle que possa subsidiar o histérico de consumo e
consequentemente os planejamentos das previsdes futuras.

Controle de materiais

Cada unidade/setor sera responsavel pelo controle do uso racional dos insumos
solicitados, cabendo a eles a administracdo dos materiais em suas unidades de trabalho,
através da requisicdo do material necessario para a realizacdo da assisténcia seja no aspecto
quantitativo como no qualitativo, na definicdo das especificacdes técnicas, na organizacao, no
controle e avaliacdo desses materiais.

Usar racionalmente os recursos e bens publicos implica em usa-los de forma
econbmica evitando o seu desperdicio. Uma boa gestdo de materiais proporciona diversos
beneficios para a organizacdo que a coloca em pratica.

Os beneficios mais diretos, séo:

o Ndo faltar materiais para a assisténcia
e Reduzir a perda de materiais no estoque e almoxarifado
e Reduzir o tempo gasto para requisitar e entregar materiais
e Reduzir o0 excesso de estoque
Responsabilidade dos requisitantes

Todo material que é solicitado é de responsabilidade das areas requisitantes sua guarda
e controle, ap6s a conferéncia e retirada da Unidade de Almoxarifado. A Lei Nr 8.112, de 11
de dezembro de 1990, que dispde sobre o regime juridico dos servidores publicos civis da
Unido, das autarquias e das fundagdes publicas federais enaltece que:

Artigo 116. Séo deveres do servidor:

VII - zelar pela economia do material e a conservacdo do patriménio publico.

Os materiais requisitados, uma vez recebidos, devem ser armazenados em local

apropriado e seguro, de forma a ndo comprometer sua integridade.
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E vedado a Unidade requisitante estocar materiais de consumo em quantidade superior
as necessidades para suprir o intervalo de requisicdo estipulado pela Unidade de
Almoxarifado, de forma a ndo haver sobras que levem a sua descarga por obsolescéncia ou
vencimento de validade.

E responsabilidade da Unidade requisitante pela perda de material que, por ser
estocado por um periodo superior ao descrito no item anterior, se tornar vencido ou obsoleto.

Os materiais que se encontrarem dentro do prazo de validade e que
apresentarem defeitos em seu funcionamento deverdo ser encaminhados ao Setor de
Vigilancia e Qualidade, por meio do sistema VIGIHOSP, a notificagdo deverd conter as
inconformidades identificadas.

Responderd pela ma utilizacdo, desperdicio ou prejuizos causados aos materiais 0

responsavel por sua guarda, se comprovada sua culpabilidade.

DISPOSICOES FINAIS

O funcionamento do Setor de Suprimentos, além dos critérios, regras e recomendacoes
contidas neste manual, deve observar a legislacdo brasileira pertinente, assim como o Estatuto
e 0 Regimento Geral da Ebserh, e as regras estabelecidas internamente pela Instituicdo.

Assuntos referentes a normas e rotinas do Setor de Suprimentos devem ser tratados em
documento proprio, como manual de normas e rotinas e/ou POP’S.

O descumprimento das determinacdes previstas neste manual € passivel de sancdes,
em conformidade com os Regimentos Internos e Legislacdes aplicaveis a cada vinculo dos
trabalhadores.

Os casos omissos deverdo ser objeto de discussé@o e deliberacdo do Conselho Gestor
com a chefia do Setor de Suprimentos, bem como com a chefia imediatamente superior.

Este manual podera sofrer alteracGes a qualquer momento, assim que verificadas
necessidades de melhoramento e aperfeigoamento nos diversos sistemas que abrangem as
atividades desenvolvidas no &mbito do Setor de Suprimentos.

O presente Regulamento entra em vigor na data de sua publicacao.

4. HISTORICO DE REVISAO

VERSAO DATA DESCRICAO DA ALTERACAO

00 00 00
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PROTOCOLO

Protocolo de Avaliacdo Cardiovascular Perioperatoria e Risco Cirurgico

SIGLAS E CONCEITOS:

ASA - American Society of Anesthesiologists
AVC - Acidente Vascular Cerebral

C - Creatinina

DAC - Doenca Arterial Coronariana

DM - Diabetes Mellitus

EAP - Edema Agudo de Pulméo
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EAo0 - Estenose Adrtica

EG - Eletrocardiograma

ESSV - Extrassistoles Supraventriculares
ESV - Extrassistoles Ventriculares

FC - Frequéncia Cardiaca

HAS - Hipertensao Arterial Sistémica
Hb - Hemoglobina

HVE - Hipertrofia do Ventriculo Esquerdo
IAM - Infarto Agudo do Miocérdio

IC - Insuficiéncia Cardiaca

K - Potéassio

Na - Sodio

N.E.B - Nivel de Evidéncia B

N.E.C - Nivel de Evidéncia C

PA - Presséo Arterial

PO - P6s-operatorio

RS - Ritmo Sinusal

U - Uréia

UTI - Unidade de Terapia Intensiva

OBJETIVO

A avaliacdo cardiovascular perioperatéria visa estimar o risco de eventos
perioperatorios em operagfes ndo cardiacas. Assim, 0 objetivo deste protocolo € orientar e
uniformizar o processo de avaliacdo perioperatoria, com intuito de reduzir o risco desses

eventos.

JUSTIFICATIVA
Este protocolo se justifica por priorizar a uniformizacédo e favorecer a objetividade da
atuacdo dos profissionais de saude ao realizarem avaliacdo cardiovascular perioperatdria nos

pacientes em programacao cirdrgica eletiva, reduzindo o risco de eventos.

CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO:
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- Incluséo:
o Pacientes com idade acima de 13 anos.
o Pacientes em programacdo cirurgica eletiva;
o Pacientes em programacdo para procedimentos endoscépicos que tenham mais de 60

anos.

- Exclusdo:
o Pacientes com idade igual ou inferior a 12 anos e 364 dias;
o Pacientes em programacdo para procedimentos endoscOpicos, que estejam
assintomaticos, sem comorbidades e com menos de 60 anos;

o Pacientes submetidos a procedimentos cirirgicos de emergéncia.

ATRIBUICOES, COMPETENCIAS, RESPONSABILIDADES

Profissionais da HUJBB Devem seguir as recomendagdes deste
documento.
Administracao hospitalar Apoiar a implementacdo destas recomendacdes

bem como garantir recursos técnicos, humanos
e materiais para sua implementacdo e
execucéo.

Geréncia de Assisténcia a Saude Apoiar a implantacdo destas recomendacdes
bem como garantir 0s recursos técnicos,
humanos e materiais para sua execucao.

Divisdo de Cuidados Monitorar por meio de indicadores de resultado
e de processo a eficiéncia das recomendagfes
contidas neste documento.

Chefes de Unidade Assegurar a adesao dos profissionais bem como
reforcar a implantacdo das recomendagOes
contidas neste documento. Participar dos
treinamentos  para  cumprimento  destas
recomendacdes.

Meédicos (as) Seguir o protocolo e seus fluxos quando houver
necessidade de avaliagdo cardiovascular
perioperatoria.
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CLASSIFICACAO DOS PROCEDIMENTOS CIRURGICOS QUANTO A
COMPLEXIDADE

Considerando que o proposito da avaliagdo perioperatoria é verificar o estado clinico do
paciente gerando recomendacdes sobre a avaliacdo, manuseio e risco de complicacbes em
todo o periodo perioperatdrio e definir o risco cirargico, para que o paciente, 0 anestesista, 0
médico assistente e o cirurgido possam utilizar para a tomada de decisGes que em Ultima
analise beneficiem o paciente a curto e longo prazo;

Considerando a importancia em definir os exames mais apropriados e estratégias de
tratamento para otimizar o cuidado do paciente, evitando-se consultas, exames e
procedimentos desnecessarios, com impacto direto nos resultados obtidos, reducdo do stress
cirurgico, morbidade e duracdo da hospitalizacéo;

Considerando que baterias de testes nao substituem a anamnese e exame fisico acurados e
que é durante a consulta que devem ser avaliados os fatores intrinsecos do paciente que levem
ao aumento do risco cirurgico e o procedimento a ser realizado;

Considerando a influéncia do procedimento cirdrgico em si na avaliacdo do risco
cirurgico, em especial o grau de agressdo, trauma tecidual e perdas sanguineas, 0s

procedimentos cirurgicos sdo distribuidos nas seguintes categorias:

Quadro 1. Tipos de Procedimentos Cirdrgicos

A — Procedimento Minimamente Invasivo
Baixo potencial para causar alteragdes da fisiologia
N&do requer transfusGes, monitorizacdo invasiva ou UTI no poés-operatdrio
Raramente relacionado com morbidade ligada ao procedimento anestésico
B - Procedimento Moderadamente Invasivo
Moderado potencial para alterar a fisiologia normal
Pode requerer transfusdo, monitorizacao invasiva ou UTI no pds-operatorio
C - Procedimento Altamente Invasivo
Tipicamente produz alteracéo da fisiologia normal
Quase sempre requer transfusdo, monitorizagao invasiva UTI no p6s-operatorio

Fonte: ArgBrasCardiol. 2017; 109(3Supl.1):1-104.

Considerando-se os pacientes assintomaticos, aqueles submetidos a procedimentos do

tipo A, é discutivel o beneficio da realizacdo prévia de exames perioperatorios. Ja no que diz
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respeito aos procedimentos dos tipos B ou C, os exames sdo mandatérios. Do ponto de vista
cardiovascular, o formato adotado pela American Heart Association e American College of
Cardiology estratifica os diferentes niveis de risco cardiovascular em baixo, médio ou
elevado.

A 11l Diretriz de Avaliacdo Perioperatoria da Sociedade Brasileira de Cardiologia
adota a seguinte estratificacdo de risco cardiaco para procedimentos néo cardiacos:

ALTO (Risco Cardiaco > 5%)

Cirurgias vasculares (Aorta, grandes vasos, vascular periférica)

Cirurgias de Urgéncia ou Emergéncia
INTERMEDIARIO (Risco Cardiaco >1% e <5%)

Endarterectomia de carétidas e correcdo endovascular de aneurisma de aorta abdominal

Cirurgia de cabeca e pescoco

Cirurgias intraperitoneais e intratoracicas

Cirurgias ortopédicas

Cirurgias prostaticas
BAIXO (Risco Cardiaco <1%)

Procedimentos endoscopicos

Procedimentos superficiais

Cirurgia de catarata

Cirurgia de mama

Cirurgia ambulatorial

Para fins praticos, hd de se considerar que pacientes com idade inferior a 60
(sessenta) anos, assintomaticos do ponto de vista cardiovascular e sem comorbidades, ao
serem submetidos a exames endoscopicos ndo necessitam avaliagdo cardioldgica pre-
procedimento.

Nos casos de indicacdo cirdrgica de emergéncia, o papel do cardiologista deve se
restringir a medidas de monitorizacao e intervencdes para reducdo do risco no intra e no pos-
operatorio, ndo sendo indicado nenhum exame complementar que atrase a cirurgia proposta,

conforme preconiza a 11 Diretriz de Avaliacdo Cardiovascular Perioperatdria.
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CLASSIFICA(;AO DE ASA, ACP, LEE E EMAPO

O momento ideal para a avaliacdo perioperatoria e quem deve fazé-la ainda é passivel de
discussdo. Apesar disso a ASA sugere o uso de um algoritmo na avaliacdo do risco cirdrgico.
Neste ¢ considerado o risco para 0 paciente, que tem como principais componentes a natureza
da condigdo clinica perioperatdria e a natureza do procedimento em si. A classificacdo da
ASA ¢ baseada na analise da mortalidade.

Quadro 2. Sistema de Classificacdo dos pacientes segundo a ASA

Classe Descricéo

ASA1 Sem distarbios fisioldgicos, bioquimicos ou psiquiatricos — Paciente Sadio

ASA 2 Leve a moderado disturbio fisiologico, controlado. Sem comprometimento da

atividade normal. A condicdo pode afetar a cirurgia ou anestesia

ASA 3 Distarbio sisttmico importante, de dificil controle, com comprometimento da

atividade normal e com impacto sobre a anestesia e cirurgia

ASA 4 Distlrbio sistémico severo, potencialmente letal, com grande impacto sobre a

anestesia e cirurgia
ASA5 Moribundo. A cirurgia é a Unica esperanca para salvar a vida
ASA 6 Morte Encefalica. Paciente candidato a doacdo de 6rgdos
E Procedimento de Emergéncia

Fonte: Rev Soc Bras Clin Med. 2014 out-dez;12(4):314-20.

Além da Classificacdo de ASA, outras escalas de risco perioperatorias utilizadas e
preconizadas na Il Diretriz de Avaliacdo Perioperatoria da Sociedade Brasileira de
Cardiologia sdo: American College of Physicians (ACP), indice de Risco Cardiaco Revisado
de Lee e Estudo Multicéntrico de Avaliagio Perioperatoria (EMAPO).

Quadro 3. Avaliacgdo pelo Algoritmo do American College of Physicians (ACP)
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|AM < 6m (10 pontos)

|AM > 6m (5 pontos)

Angina Classe IIl (10 pontos)
Angina Classe IV (20 pontos)

EAP na (lfima semana (10 pontos)
EAP alguma vez na vida (5 pontos)

Suspeita de EAQ critica (20 pontos)

Ritmo n@o sinusal ou RS ¢/ ESSV no ECG (5 pontos)

> 5 ESV no ECG (5 pontos)

P02 <60, pCO2 > 50, K<3, U > 107, C > 3,0 ou restrito ao leito (5 pontos)
Idade > 70 anos (5 pantos)

Classes de risco: se > 20 pontos: alto risco, superior a 15%. Se 0 a 15 pontos, avaliar nimero de variaveis de Eagle e Vanzetto para

discriminar os riscos baixo e intermedidrio.

Idade > 70 anos Histdria de IC

Histéria de angina Histéria de infarto Se no méximo 1 variavel: baixo risca: < 3%

OM Alteragdes isquémicas do ST Se > 2 varidveis; risco intermediario: entre 3 a 15%.
Ondas A no ECG HAS com HVE importante

Fonte: ArgBrasCardiol. 2017; 109(3Supl.1):1-104.

Quadro 4. Avaliacdo pelo algoritmo de Lee

Operaco intraperitoneal, iniratoracica ou vascular suprainguinal

Doenca arterial coronaria (ondas Q, sintomas de isquemia, feste+, uso de nitrato)

Insuficiéncia cardiaca congestiva (clinica, RX {drax com congestéo)
Doenca cerebrovascular

Diabetes com insulinoterapia

Creatinina pré-operatdria > 2,0 mg/dL

(lasses de risco
| (nenhuma varivel, risco 0.4%)
lljuma variavel, risco 0 9%)
Il (duas varidveis, risco 7%)
V (>3 variaveis, risco 11%)

Fonte: ArgBrasCardiol. 2017; 109(3Supl.1):1-104.

Quadro 5. Avaliacdo pelo Estudo Multicéntrico de Avaliacao Perioperatoria (EMAPO)

Paciente acamado 4 pontos
HAS + hipertrofia ventricular + alteracéo de ST 4 pontos
AVC isquémico < 3 meses 4 pontos
DM com nefropatia/cardiopatia ou uso de insulina 4 pontos
DAC com teste ergométrico negativo (menos de 3 meses) 4 pontos

Cirurgia Intraperitoneal, da aorta e de seus ramos, intratoracica, ou 4 pontos

ortopédica

Presenca de aneurisma adrtico assintomatico, cirurgia nao sugerida

> 70 anos

Infarto agudo do miocardio (mais de 6 meses)

Edema agudo pulmonar secundario a

congestiva (Mais do que uma semana)

4 pontos
5 pontos
5 pontos

insuficiéncia cardiaca 5 pontos

Fibrilacdo atrial croénica, taquiarritmias atriais paroxisticas e 5 pontos
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taquicardia ventricular n&o sustentada documentada

K < 3,0 mEg/L ou HCO3 <20 mEqg/L, pO2 <60 torr ou pCO2 >50
torr, uréia >50mg/dL ou creatinina >2,3mg/dL , AST ou doenca
hepética ativa

IAM (menos de 6 meses) e ndo na fase aguda

Angina pectoris atualmente estaveis

Angina instavel episddio de peito (menos de 3 meses), atualmente
ausentes

Edema agudo pulmonar secundério a IC (menos de uma semana)
Taquiarritmias supraventriculares sustentados com resposta
ventricular elevada.

Histéria documentada de arritmia ventricular sustentada
repetitiva/de fibrilagéo ventricular/episédio de morte subita abortada
(mais de 3 meses)/Portador de desfibrilador implantavel automatico
Classificacdo da Canadian Cardiovascular Society Angina - classe 111
Cirurgia de emergéncia

A cirurgia de transplante. Receptores de 6rgaos vitais: figado e rins
Estenose mitral severa

Classificacdo da Canadian Cardiovascular Society Angina - classe 1V
Estenose aortica critica

IC classe IV

IAM (fase aguda)

Episddio recente de fibrilacdo ventricular ou morte subita abortada
com desfibrilador automético implantavel

Cirurgia de transplante. Destinatario orgéo vital: pulméo

5 pontos

10 pontos
10 pontos
10 pontos

10 pontos
10 pontos

10 pontos
10 pontos
10 pontos
10 pontos
20 pontos
20 pontos
20 pontos
20 pontos
20 pontos

20 pontos

Classificacao de risco (%) para ébito*e/ou eventos cardiacos™*

* Muito baixo 0 pontos (<1,0%)

* Baixo 1-5 pontos (<3,0%)

* Moderado 6-10 pontos (<7,0%)

* Elevado 11-15 pontos (7,0% - 13%)

* Muito elevado >15 pontos (>139 o)
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Fonte: Rev Soc Bras Clin Med. 2014 out-dez;12(4):314-20.

EXAMES DIAGNOSTICOS INDICADOS
Os requisitos que tornam o exame perioperatério Gtil sdo o0s seguintes:
a) Devem indicar um grande risco de morbidade per-operatoria que pode ser reduzida
pelo tratamento perioperatorio;
b) As alteracdes ndo sdo detectaveis pela anamnese e exame fisico;
c) A doenca investigada tem prevaléncia suficiente na populacdo para justificar o
screening;
Ademais, devem haver critérios para a selecdo dos exames a serem realizados e a
interpretacdo criteriosa dos resultados.

Os exames basicos para avaliacdo perioperatoria ndo cardiaca sdo:

e Radiografia de Torax

Pode demonstrar alteracdes relevantes para 0 risco cirlrgico: desvios traqueais,
compressfes, massas mediastinais, nddulos pulmonares, aneurismas da aorta, edema
pulmonar, pneumonias, atelectasias, fraturas, dextrocardia, cardiomegalia. Apesar de
alteracOes raras em pacientes assintomaticos e com idade < 40 anos, trata-se de exame de
baixo potencial de invasdo, fazendo parte da rotina de exames perioperatérios, em especial na

populagéo atendida nesta instituicéo.

e Eletrocardiograma

Alteracbes como Fibrilacdo ou Flutter atrial, alteracbes de ST-T indicativas de isquemia
ou tromboembolismo pulmonar, ectopias, sobrecargas atriais, ventriculares e alterages com
risco potencial de arritmias complexas sdo condi¢fes que podem elevar significativamente o
risco operatorio, s&o0 muito comuns e aumentam exponencialmente com a idade. Cerca de
10% dos maiores de 40 anos e 25% dos maiores de 60 anos possuem tais alteragdes, embora
estudos considerando apenas pacientes assintomaticos mostrem menor incidéncia. Além
disso, novas alteragcbes em ECGs subsequentes ocorrem com frequéncia significativa e, por
tratar-se de exame de baixo potencial de invasdo, faz parte da rotina de exames

perioperatérios.

e Exames Laboratoriais
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A policitemia ¢ um fator que aumenta o risco cardiovascular dos pacientes. Nao existe
evidéncia de que a anemia normovolémica aumente o risco cardiovascular. Nao ha dados que
confirmem que o tratamento pré-operatério da anemia leve a moderada altere a morbidade ou
a mortalidade perioperatoria. Niveis de Hb acima de 8,0 sdo considerados aceitaveis em
pacientes a serem submetidos a procedimentos com menor potencial de perda sanguinea, o
mesmo n&o se aplicando a procedimentos de maior porte.

Os exames bioguimicos cujos resultados sdo capazes de alterar a conduta s@o as provas de
funcdo hepatica e renal. Acredita-se que 2 a 10% dos pacientes submetidos a screenings tem
alteracOes laboratoriais que em 80% dos casos sdo desprovidas de significado clinico
relevante — e na grande maioria das vezes estdo relacionadas aos niveis de glicemia e uréia.

O coagulograma esta indicado para pacientes com histdria de sangramento uma vez que
seu valor nunca foi demonstrado para individuos assintomaticos. Além disso, exames de
coagulacdo perioperatérios nao servem para predizer sangramentos aumentados no per-
operatdrio.

Os testes de coagulacdo estdo indicados também para pacientes submetidos a cirurgias em
espacos fechados e em condicBes em que a homeostase cirurgica nao pode ser garantida (e

comumente ¢ afetada).

Quadro 6. Exames bésicos para Avaliacdo Perioperatoria Ndo Cardiaca

Condicdo Pré-operatoria Hmg Coag U C Na K Gl EG RxToérax
Procedimentos A, ASA1 X X X X X X
Procedimentos B, ASA 1-4 X X X X X X X X
Procedimentos C, ASA 1-4 X X X X X X X X

Fonte: Elaborado pelo Autor.

FLUXOGRAMA
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1- Fluxograma para Avaliagdo Perioperatéria conforme  Procedimento

PROCEDIMENTO PROPOSTO

ASAL2 ASA3 4
Paciente de Baixo Risco Paciente de Alto Risco

Proposto

PROCEDIMENTO A PROCEDIMENTO A
1 2

PROCEDIMENTO B PROCEDIMENTO B
2 3

PROCEDIMENTOC PROCEDIMENTOC
3 3

1- Paciente pode ser avaliado no dia da cirurgia, pela equipe responsavel pelo
procedimento, com as informacOes perioperatdrias disponiveis.

2- Paciente geralmente se beneficia da avaliagdo cardiologica perioperatdria, dependendo
da condicéo de base e do procedimento proposto.

3- Paciente deve passar por avaliacdo cardiolégica perioperatoria.

2- Fluxograma para Avalia¢do Cardiovascular Perioperatdria
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Procedimento cirdrgico de urgéncia/emergéncia?

SIM

NAO

Y

3| Recomendagdes para cirurgia urgéncia/emergéncia

Paciente apresenta condices cardiovasculares graves no perioperatdrio*?

5IM

NAO

L

> | Adiar a operagdo e estabilizar a condi¢do cardiaca

Estratificar o risco conforme indice de preferéncia (Lee, ACP, EMAPO**)

Baixo risco
Lee: Classe | el
ACP; Baixo risco
EMAPQ: até 5 pontos

Risco Intermediario
Lee; Classe Il
ACP: Risco Intermediario
EMAPO: 6 a 10 pontos

Alto risco
Lee: Classe [V
ACP: Alto risco
EMAPQ: 211 pontos

l

Solicitagdo de Prova Funcional se:

- Operagdo vascular arterial, (N.E.E)

- Operagdes de risco intermedidrio E baixa capacidade funcional (N.E.C)
Otimizacdo terapéutica conforme natureza do risco (isquémica, IC,
valvopatias, arritmias)

Monitorizagdo em semi-intensiva/UTI com ECG e troponina até 3 PO

Operagdo diretamente

Fonte: ArgBrasCardiol. 2017; 109(3Supl.1):1-104.

MONITORAMENTO

Responsabilidades:

- Chefes de Unidade Assistencial: fornecerem os dados de sua Unidade de
implementacédo do protocolo;

- SRAS / Estatistica: fornecer os dados sobre as taxas das unidades assistenciais e geral
da HUJBB a que se refere esse protocolo.

- Divisdo de Cuidados: compilar os dados fornecidos e divulgar relatérios da
implantacdo e acompanhamento do protocolo.

Indicadores:
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- Efetividade > 90% (N° de pacientes com indicacdo de Risco Cirurgico e Risco
Cirurgico realizado/ n° Total de pacientes com indicacdo de Risco Cirlrgico);
- Eficiéncia < 10% (N° de pacientes com Risco Cirurgico realizado sem indica¢do/ N°

total de Riscos Cirurgicos realizados);

HISTORICO DE REVISAO

VERSAO DATA DESCRICAO DA ALTERAGCAO

00 00 00
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nO
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APENDICE

AVALIACAO CARDIOLOGICA /RISCO CIRURGICO
Nome:
Matricula: Sexo: Idade:
Diagnostico:

Cirurgia / Procedimento Proposto:

Avaliacéo Cardioldgica:

Fatores de Risco: Comorbidades:
Idade > 65 anos () Insuficiéncia Renal ()
Hipertensao Arterial () Insuficiéncia Cardiaca ()
Diabetes / Int. Glicose Doenca Pulmonar

()
()
Tabagismo Doenca Cerebrovascular )
Dislipidemia Doenca Arterial Coronaria ()

Hereditariedade Doenca Arterial Periférica ()
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Obesidade Neoplasia

Medicacdes em uso:

()

Exame Fisico:
AP:

AC:

PA: FC:

Exames:
ECG:

Rx Térax:

Ex. Laboratoriais:

Algoritmos de risco:

Lee: ( )Classel(0,4%) ( )Classell (0,9%) ( ) Classe lll (7%)

IV (11%)

ACP: () Baixo risco () Risco Intermediario () Alto Risco
Em conformidade com a 32 Diretriz de Avaliacdo Cardiovascular Perioperatéria da Sociedade

() Classe

Brasileira de Cardiologia e através da aplicacdo dos algoritmos de Lee e da American College

of Physicians (ACP) conclui-se que ha um risco para complicacdes

cardiovasculares no periodo perioperatorio do procedimento proposto.

Orientacdes:

Solicitante Cardiologista

Data:

/

PROTOCOLO DE MENINGOENCEFALITES

SIGLAS E CONCEITOS
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AGHU: Aplicativo de Gestdo para Hospitais Universitarios
ALT: alanina aminotransferase

AST: aspartato aminotransferase

CIVD: coagulacdo intravascular disseminada

CMV: citomegalovirus

HIV: virus da imunodeficiéncia humana

LCR: liquido céfalo-raquidiano

PCR: proteina C reativa

RN: recém-nascido

RNM: ressonancia nuclear magnética

RT-PCR: reacdo da transcriptase reversa, seguida de reacdo em cadeia da polimerizacéo
SNC: sistema nervoso central

TC: tomografia de cranio

TCE: traumatismo crénio encefalico

UTI: unidade de terapia intensiva

VDRL.: venereal disease research laboratory

VHS: velocidade de hemossedimentacao
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1 INTRODUCAO

Encefalite é a presenca de um processo inflamatorio no parénquima cerebral associado
a evidéncias clinicas de disfuncdo. Pode ocorrer devido uma etiologia infecciosa ou nao
infecciosa e se diferencia da encefalopatia, pois essa ultima decorre de processos metabdlicos
e pode ser causada por intoxicaces, drogas, disfuncdo sistémica (por exemplo, figado,
pancreas) ou infeccdo sistémica que ndo afeta o cérebro.

Devido a estrutura anatdbmica do sistema nervoso, quando ocorre um pProcesso
inflamatdério meningeo, geralmente, esta associado a encefalite e concomitante repercussao
clinica. Além disso, em livros didaticos e artigos de revisdo, o termo "meningoencefalite” é
frequentemente usado para denotar um processo infeccioso tanto do cérebro/medula espinhal
como das meninges.

A meningite € uma inflamacdo das membranas protetoras que recobrem o cérebro e a
medula espinhal. No entanto, lesdes, neoplasias, drogas e outros tipos de infeccGes também
podem causar meningite. E importante conhecer a causa especifica da meningite porque o
tratamento difere conforme a etiologia.

A meningite € classificada conforme sua etiologia em viral, bacteriana, fungica,
neoplésica e outros. Além de evoluir com duracdo aguda, subaguda e alguns casos, cronica
(com mais de 04 semanas de durag&o).

Etiologia
e Bactéria
Criancas
FAIXA ETARIA AGENTES ETIOLOGICOS

0a3 MESES  Streptococcus agalactie, Escherichia coli, Bacilos gram negativos,

Listeria monocytogenes, Enterococcus sp.,  Streptococcus

pneumoniae

3 MESES A 5 ANOS|Neisseria meningitidis, Streptococcus pneumoniae, Haemophilus

influenzae

>5 ANOS Neisseria meningitidis, Streptococcus pneumoniae

Adultos

PRINCIPAIS OUTRAS BACTERIAS

Neisseria meningitidisMycobacterium  tuberculosis;  Streptococcus  sp.
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(meningococo) especialmente os do grupo B; Streptococcus aga- lactie;
Streptococcus  pneumoniaglListeria monocytogenes; Staphylococcus aureus;
(pneumococo) Pseudomonas aeruginosa; Klebsiella pneu- moniae;
Haemophilus influenzae[Enterobacter sp.; Salmonella sp.; Proteus

(principalmente em idosos) [sp., Leptospira sp.

Pds- traumatismo craniano, raquimedular ou pds neurocirurgia:

AGENTES

Staphylococcus epidermidis

Staphylococcus aureus

Enterobacteriaceae spp.

Propionibacterium acnes

Bacilos gram-negativos facultativos e aerdbicos,

incluindo:
Pseudomonas aeruginosa: pode ser resistente a
multiplas drogas
Acinetobacter baumanii: pode ser resistente a
multiplas drogas.

Meningite recorrente pds — traumatica:
Streptococcus pneumoniae
Haemophilus influenzae

e Virus:

Causas esporadicas de meningoencefalite viral (ndo geograficamente) listada por grupo:

Enterovirus:

- Coxsakie, echovirus 70 e 71, poliovirus.

Herpes virus:
- Virus herpes simples tipo 1 e 2, varicela-zoster, epstein-barr, citomegalovirus, herpes virus

humano tipo6e 7.

Arbovirus:

- Chikungunya, dengue, mayaro, oropouche, febre amarela.

Outros

- Influenza, parvovirus b19, virus da rubéola, oeste do Nilo, St. Louis, HIV, HTLV, raiva.
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e Fungo
e Parasitos
e Meningite ndo infecciosa (vasculites, neoplasica, paraneoplasica, medicamentos)

e Meningite por lesdo craniana adquirida/trauma

2 OBJETIVOS
Orientar e uniformizar condutas diagndsticas e terapéuticas nas suspeitas clinicas nos

diferentes tipos de meningoencefalites.

3 JUSTIFICATIVAS
Necessidade de orientar condutas diagndsticas e terapéuticas para reducdo da
morbimortalidade por meningoencefalites, devido a elevada incidéncia de internacdo em

nossa institui¢do por esta patologia.

4 CRITERIOS DE INCLUSAO E DE EXCLUSAO

Incluséo:

- Febre (temperatura axilar maior ou igual a 37,8°C).

- Cefaleia e vOmitos, acompanhado por sinais meningeos (rigidez de nuca, Kernig,
Brudsinsky, raramente observados em recém-nascidos e lactentes jovens).

- Toxemia

- Sinais neuroldgicos localizatérios, alteracdo do sensério.

- Sinais de sepse ou infec¢do de aspecto grave de evolugdo aguda, sub-aguda ou crénica
(meningotuberculose).

- LCR compativel com a suspeita diagnostica.

Obs.: na presenca de petéquias ou sufusbes hemorrdgicas é fundamental suspeitar de

meningoccemia e iniciar prontamente investigacdo diagnostica e tratamento.

Excluséo:

- Intoxicagdes medicamentosas: intoxicag0es por algumas medicacgOes, especialmente
sedativos e anti-convulsivantes que podem mimetizar quadro de meningite.

- Abscesso cerebral: geralmente complicacdo de quadro respiratorio (sinusopatia ou otite

média aguda) ou secundario a bacteremia.


https://www.msdmanuals.com/pt-br/casa/distúrbios-cerebrais%2C-da-medula-espinal-e-dos-nervos/meningite/meningite-não-infecciosa
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- Convulsao febril: crise convulsiva, geralmente tonico-clonica generalizada, que ocorre em

criangas de seis meses a seis anos de idade decorrente da elevagédo da temperatura.

- Alteracdes metabolicas, como hipernatremia/ uremia/ cetoacidose diabética.

- Meningismo: pode ocorrer em presenca de febre, coma ou pneumonia de apice.

- Tétano.

5 ATRIBUICOES, COMPETENCIAS, RESPONSABILIDADES

Profissionais do HUJBB

Devem seguir as recomendacges deste

documento.

Administracdo hospitalar

Apoiar a implementacéo destas
recomendacdes bem como garantir recursos
técnicos, humanos e materiais para sua

implementacado e execucao.

Geréncia de Assisténcia a Saude

Apoiar a implantacdo destas recomendacdes
bem como garantir 0s recursos técnicos,

humanos e materiais para sua execugao.

Divisdo de Cuidados

Monitorar por meio de indicadores de
resultado e de processo a eficiéncia das

recomendacdes contidas neste documento.

Chefes de Unidades

Assegurar a adesdo dos profissionais bem
como reforcar a implantacdo  das
recomendacdes deste documento. Participar
dos treinamentos para cumprimento destas

recomendacdes.

Comissao de Farmacia e Terapéutica

Apoiar a implementacao destas
recomendagcdes e garantir a revisdo da
padronizacdo dos medicamentos utilizados no

tratamento de meningoencefalites.

Unidade de Gestdo de Riscos Assistenciais

Apoiar e participar das atividades educativas
voltadas para o uso de equipamentos de
protecdo individual durante atendimento do

paciente suspeito de meningite e ainda
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6

durante o procedimento de Pung&o lombar

Setor de Farmacia

Auditar e liberar medicacbes conforme

prescricdo medica

Médicos (as)

Tracar plano terapéutico para o paciente, bem
como mudancas necessérias diante das
intercorréncias clinicas;

Estabelecer as medicacdes e respectivas doses
durante tratamento;

Proceder a puncdo lombar, se utilizando da
avalicdo de técnica e posicionamento correto
para coleta;

Solicitar e avaliar exames complementares;

Enfermagem

Assegurar plano terapéutico tracado para
paciente;
Encaminhar frasco de coleta do LCR ao

laboratério;

Laboratorio

Coletar exames de sangue solicitados pelo
médico;

Analisar em tempo habil amostra de materiais
enviados: LCR e sangue;

Disponibilizar no sistema AGHU resultado de

exames;

Diagnostico por imagem

Realizar exame de TC cranio quando
solicitado;
Disponibilizar em tempo habil resultado de

TC cranio;

Nucleo de Vigilancia Epidemiologica

Notificacdo da doenca ao servico de

vigilancia do municipio;

HISTORIA CLINICA E EXAME FiSICO*

Identificacéo:
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Faixa etaria (meningites bacterianas apresentam maior morbidade e mortalidade em
neonatos).

Procedéncia (importante em meningites por agentes especificos).

Histéria:

Tempo de duracdo da doenca.

Sintomas acompanhantes: variacfes da temperatura corpérea (em RNs pode ocorrer
com hipotermia), anorexia, adinamia, vémitos, cefaléia (ou irritabilidade), sonoléncia,
crises convulsivas.

Contato recente com pessoas com quadro clinico semelhante.

Presenca de doencga de base.

Utilizacdo prévia de antimicrobianos: alguns antibidticos podem atravessar a
membrana liquérica dificultando a interpretacdo do LCR.

Exame fisico:

Estado geral: presenca ou ndo de toxemia.

Estado de hidratacdo: hidratado / desidratado leve / desidratado moderado / choque.
Presenca de sinais meningeos: rigidez de nuca, sinais de Kernig e/ou Brudsinsky ou
abaulamento de fontanela.

Presenca de petéquias ou sufusdes hemorragicas (retirar toda a roupa da crianga ao
exame).

Sinais de choque: frequéncia cardiaca, perfusdo periférica*, pulsos, pressdo arterial
sistémica (com manguito adequado para o tamanho do paciente), diurese.

Sinais de insuficiéncia cardiaca: frequéncia cardiaca, frequéncia respiratdria,
hepatomegalia, estertores pulmonares.

Nivel de consciéncia: ativo ou alerta / sonolento / torporoso / comatoso - utilizar escala
de Glasgow (ver anexo).

Pupilas (tamanho e fotorreatividadade).

Sinais neurologicos localizatorios.

* O examinador comprime a mao do paciente por 15 segundos e, depois, verifica o tempo

para o retorno da circulagéo)
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7 EXAMES DIAGNOSTICOS INDICADOS*
Procedimentos diagnosticos:
Exame diagnostico Indicacéo Frequéncia
LCR Suspeita diagndstica Inicio, antes de iniciar

Quimiocitoldgico: citologia, proteina
e glicose
Latex para pNeumococo,
meningococos (A, B e C) e H.
influenzae B, criptococcus

VDRL

Bacterioscopia

Pesquisa direta para fungos

Pesquisa direta para Baar

Cultura com antibiograma
inespecifica

Cultura para fungos

Cultura para baar

antibioticoterapia.

Se quadro clinico evolutivo for
desfavoravel e quadro laboratorial
ndo permite diagnostico etiologico
(viral ou bacteriano), na auséncia
de antibioticoterapia, repetir ap6s
12 a 24 hs.

N&o repetir se evolucédo clinica for,
favoravel.

Se < 2 meses, fazer controle com

48 a 72 horas e por ocasido da alta.

bacteriana e na presenga
de petéquias ou sufusdes

hemorragicas

Hemograma Suspeita  de  doencallnicio e repetir se necessario
bacteriana
Hemocultura Suspeita  de  doencaAntes de iniciar antibioticoterapia

Biologia molecular

PCR e RT — PCR nas

suspeitas de  doencas

virais

Se necessario

Sorologias

Suspeita de doencas virais
(arbovirus, enterovirus) e

sifilis

Se necessario

Cultura de leséo pele

Presenca de petéquias ou

sufusdes hemorragicas

Antes de iniciar antibioticoterapia

\VVHS e/ou PCR

Suspeita  de  quadro

Se necessario

infeccioso grave
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Glicemia e proteinas séricas

Suspeita diagnostica

IAntes da coleta de LCR

para  comparar  com
resultados do LCR
Gasometria arterial Suspeita de disturbiosSe necessario

acido-basicos

Suspeita de
comprometimento
pulmonar

Sddio, potéssio e cloro Suspeita de  disturbiosSe necessario
metabolicos

(desidratacéo,
insuficiéncia adrenal,
secrecdo inapropriada de

horménio antidiurético)

Uréia e cretinina

de
da

Suspeita
comprometimento

funcgéo renal

Se necessario

Coagulograma

Suspeita de CIVD e na
presenca de petéquias ou

sufusGes hemorragicas

Se necessario

Enzimas hepaticas (AST, ALT,

Bilirrubina total e fracdes)

de
da

Suspeita
comprometimento

funcdo hepatica

Se necessario

Tomografia computadorizada de

cranio e Ressondncia nuclear
magnética de cranico
Obs.:

puncdo lombar é recomendado em

Fazer TC de cranio antes da

pacientes imunossuprimidos severos,
TCE, convulsdo e papiledema; estado|
mental gravemente alterado (escore
da Escala de Coma de glasgow <
10), focais:

lesbes neuroldgicas

Suspeita de complicacoes:
crises convulsivas / sinais
neuroldgicos
localizotorios

papiledema / midriase
de

tuberculosa

suspeita meningite

Se necessario
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pupilas ndo reativas, anisocoria,

paralisias localizadas etc.

* A pressao de abertura normal do LCR ¢é geralmente de 20 cm para adultos, de 10 cm para
criancas com menos de 8 anos, mas pode chegar a 25 cm

** Uma proporcdo normal de glicose é geralmente citada como 66%, embora apenas valores
abaixo de 50% sejam significativos

Obs. 1: Algumas excecdes importantes:

Nas infec¢des virais do SNC, uma punc¢éo lombar precoce pode originar predominantemente
neutrdfilos, ou pode ndo haver células numa puncao lombar precocemente ou tardiamente.

Em doentes com meningite bacteriana aguda que foi parcialmente pré-tratada com
antibidticos (ou doentes com 1 ano de idade), a contagem de células do LCR pode nédo ser
muito alta e pode ser principalmente linfocitica.

A meningite tuberculosa pode ter polimorfos predominantes no LCR precocemente.

A Listeria pode originar uma imagem similar no LCR a meningite tuberculosa, mas a histéria
€ mais curta.

Os achados do liquido cefalorraquidiano em abscessos bacterianos variam de quase normais a
purulentos, dependendo da localizacéo do abscesso, e se ha meningite associada ou ruptura.
Um teste de antigeno criptocécico e de tinta da india deve ser realizado no LCR de todos os

pacientes nos quais o criptococo é possivel.
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EBSER

Obs. 2:
Caracteristicas do LCR nas infeccdoes do SNC
Condicio Pressao Aspecto Células3 Proteina Glicose Outiiak
< (mmHg) ? (por mm®) (mg/dL) (mg/dL)
Normal < 160 Limpido 0a5MN Lombar = 15 a 35 50a80 DHL =2 a 27U/L
<3m=1a3PMN Ventricular=5a 15 (2/3 da
RNs <30 MN RNPT = até 170 glicemia)
Hem =20 a 50 <7d=até 150
<6 m = até 65
Acidente de Normal ou Sanguineo Aum. | leuc/700 hem Aum 1 mg/800 hem Normal Tente a clarear
pun¢io baixo ou xantocrdomico Hem ndo crenadas em S a 10 min
M. bacteriana 200 a Opalescent Tende ao milhar Tende a centenas Dim DHL > 28 U/L
> 750 ou purulento Predom. PMN tende a 0
M. bacteriana Pouco aum Opacelesce Pouco aum Aum Nl ou dim DHL >28 U/L
inicial ou parcial Predom. PMN
M. wberculosa 150 a Opalescente 250 a 500 45 a 500 Dim Pesquisar AIDS
> 750 com fibrina Predom. PMN no inicio tende a aum tende a 0
Depois predom. MN
M. fiingica Aum Limpido 10 a 500 Aum Dim
a opalescente No inicio predom. PMN
Depois predom. MN
M. viral Normal ou Limpido < 100 20a 125 Normal DHL <28 U/L
pouco aum | (se células < 300) PMN no inicio ou pouco dim
Depois MN
Neurosifilis Normal Limpido 10a 100 25a 150 Normal Sororlogia no LCR
até 400 (se proteina < Pred. MN tende a aum +
150)
Encefalomielite 80 a 450 Limpido <50 15a75 Normal IgG aum
parainfecciosa Predom. MN
Polineurite Normal ou | Normal ou pouco | Normal ou pouco aum No inicio normal Normal IgG aum
pouco aum xantocrémico Tende a aum até >
1500
Abscesso cerebral | Normal ou Limpido 5 a 500 ¢/ > 80% PMN Pouco aum Normal Indicado RNM
pouco aum ou pouco dim

Obs. 3: CONTRA-INDICACOES AO EXAME DE LCR

e Vigéncia de hipertensdo intracraniana ainda ndo investigada por outros métodos

Vigéncia de sindrome de hipertensdo intracraniana com efeito de massa, tipo tumoral,

qual seja sua patogénese; (se achar necessario, consultar neuroclinico, neurocirurgia e

Vigéncia de discrasias sanguineas que facilitem sangramentos (plaquetopenia abaixo
de 50000, INR > 1,5), mesmo quando decorrentes de tratamento anticoagulante.
InfeccBes cutaneas nas regides indicadas para pungéo.

Bacteremia, quando ndo ha& controle adequado das condicBes gerais do paciente,
sobretudo antes da instalagcdo da antibioticoterapia. O pertuito aberto pela agulha pode

servir de porta de entrada para o agente infeccioso atingir o SNC.

diagndsticos.
[ ]

radiologista).
[ ]
[ ]
[ ]
[ ]

A puncdo lombar de controle ndo esta recomendada de forma rotineira, uma vez que a
resposta clinica € melhor indicadora de cura do que o liquor. Nova amostra de liquor
devera ser obtida para cultura nos casos em que ndo houve resposta clinica apds 48

horas de antibioticoterapia apropriada.



N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

8 TRATAMENTO INDICADO E PLANO TERAPEUTICO*

Medidas gerais:

Combate a dor, vomito, agitacdo psicomotora, febre etc., com a utilizacdo de sintomaticos.
Tratamento e prevencdo das crises convulsivas.

Diazepam (1 a 10 mg, via intravenosa, de acordo com as necessidades) e/ou fenobarbital (1 a
5 mg, via intravenosa), durante as crises.

Controle do edema cerebral, eletrolitos, hipoglicemia e pressao arterial.

As meningites indeterminadas ou por meningococos e haemdfilos sdo passiveis de isolamento
até 24 horas apds o inicio de antibioticoterapia (Descri¢cdo do isolamento: quarto privativo ou
coorte de pacientes com o mesmo agente etioldgico. Distancia minima entre dois pacientes >
1 metro. A porta pode permanecer aberta. Mascara cirdrgica se houver aproximacdo ao
paciente, numa distancia < 1 metro. Sdo recomendadas para todas as vezes que 0S
profissionais, visitantes e acompanhantes entrarem no quarto. Transporte dos pacientes deve
ser limitado ao minimo indispensavel. Quando for necessario, 0 paciente deve usar mascara).
Manter a cabeceira elevada

Se necessario utilizar manitol (1,5 mg/kg de peso até 50 mg, em solucdo a 20 %, endovenoso,
em bolus ou em 5 minutos) para o controle do aumento da presséo intracraniana.

Se na historia clinica do paciente apresentar historico de sinusites, otite de repeticdo ou
cronica, faringoamidalite, solicitar exame de imagem do cranio (TC ou RNM) para investigar
mastoidite, abscessos ou fistulas.

Obs.: TODA MENINGITE BACTERIANA NO ADULTO DEVE-SE RASTREAR HIV

Antibioticoterapia:
A terapia antimicrobiana empirica é uma pratica aceita mundialmente quando a

suspeita é de etiologia bacteriana:

Tipo de intervencéo Indicacdo / frequéncia / duragdo

terapéutica

Meningite Viral semjAntitérmico

Desidratacéo Analgésico

(estado geral preseravdo) Orientar reavaliagdo medica em 24 a 36 horas.

Meningite Viral com(Hidratatagdo: SF ou SF/SG5% - 20 a 50 ml/kg, EV, em 1 hora, se
Desidratacéao necessario.

Alta hospitalar quando com boa aceitagdo alimentar e melhora dos




N° 54, sexta-feira, 18 de dezembro de 2020

sintomas.

Orientar reavaliacdo médica em 24 a 36 horas.

Na suspeita de meningoencefalite por herpes virus: aciclovir
10mg/Kg/dose 8/8h 14 a 21 dias.

Na suspeita de meningoencefalite por citomegalovirus iniciar
ganciclovir 5mg/Kg/dose de 12/12h. A duragdo do tratamento €
individualizada. Continuar o tratamento até que CMV (PCR) se
torne indetectavel no LCR e a evidéncia clinica da doenca tenha

sido resolvida.

Meningite Bacteriana sem

desidratacao:

Internacao.

Dexametasona - 0,15 mg/kg/dose EV 6/6hs, 48 horas. Iniciar antes
12 dose de antibioticoterapia, se crian¢a > 6 semanas de vida.
Antibioticoterapia na dependéncia da faixa etaria (ver abaixo).
Duracdo da antibioticoterapia: depende de agente, evolucdo e faixal

etaria.

Com desidratacao
(acrescentar hidratacdo

parenteral)

SF - 20 ml/Kg em 20 minutos — reavaliar e repetir, se necessario.
Se persistirem sinais de choque: introduzir Dopamina 5 ug/kg/min

e encaminhar a UTI.

Etiologia Indeterminada na

meningite bacteriana < 1 més

Ampicilina — 300 a 400 mg/kg/dia EV 6/6horas, associado a|
Cefotaxima — 100 mg/kg/dia EV 6/6 horas, 21 dias.

Reavaliar com resultado da cultura e antibiograma.

oEEtiologia Indeterminada na

meningite bacteriana de 1 a 3

Ampicilina — 300 a 400 mg/kg/dia EV 6/6horas, no maximo
4g/dia, associado a Ceftriaxona — 100 mg/kg/dia EV 12/12horas,

meses no maximo 2g EV de 12/12h, 10 a 14 dias. Alterantiva &
ceftriaxone: cefepime 150mg/kg/dia EV 8/8h.
Reavaliar com resultado da cultura e antibiograma.

Etiologia Indeterminada nalCeftriaxona — 100 mg/kg/dia EV 12/12horas, no maximo 2g EV de

meningite bacteriana > 3 meses

12/12h, 10 a 14 dias.

Reavaliar com resultado da cultura e antibiograma.

Etiologia Indeterminada na

meningite  bacteriana em

paciente imunodeficiente

Ampicilina — 2g EV de 4/4h ou 300 a 400 mg/kg/dia, EV,
6/6horas, associado a Ceftriaxona — 100 mg/kg/dia EV, 12/12horas
, N0 Méximo 2g EV de 12/12h, 10 a 14 dias e se houver derivacdo
ventriculo-peritonial, associar Vancomicina — 60 mg/Kg/dia, EV,
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12/12 hs.

Reavaliar com resultado da cultura e antibiograma.

Meningite Meningocécica

Penicilina cristalina — 4 milhoes U ou 100.000 U/Kg/dia EV 4/4
hs, por 7 dias e, se ndo fez uso prévio, usar uma dose de
Ceftriaxona — 100 mg/Kg EV no 7° dia.

Alterantiva: Ampicilina — 2g EV de 4/4h ou 300 a 400 mg/kg/dia|
EV 6/6horas ou Ceftriaxona — 100 mg/kg/dia EV 12/12horas , no
méaximo 2g EV de 12/12h, 7 dias.

Meningite Pneumocdcica

Se sensivel a penicilina: 4 milhoes U ou 100.000 U/Kg/dia EV 4/4
hs, por 14 a 21 dias.

Se for resistente a penicilina, mas sensivel a cefalosporina de 39
geracdo: Ceftriaxona — 100 mg/kg/dia EV 12/12horas, no maximo
20 EV de 12/12h, por 10 a 14 dias ou cefepime 2g EV de 8/8h ou
150mg/kg/dia de 8/8h.

Se for resistente a penicilina e cefalosporina de 32 geracéo:
\Vancomicina — 1g EV de 12/12h ou 60 mg/Kg/dia 6/6h por 14 a
21 dias.

Meningite por H. influenzae B

Ceftriaxona — 100 mg/kg/dia EV 12/12 hs 10 a 14 dias de
tratamento.

Alterantiva: Ampicilina — 2g EV de 4/4h ou 300 a 400 mg/kg/dia
EV 6/6horas ou cefepime 2g EV de 8/8h ou 150mg/kg/dia de 8/8h.

Meningite por Listeria

monocytogenes

Ampicilina — 2g EV de 4/4h ou 300 a 400 mg/kg/dia EV 6/6horas
associado a gentamicina 5 a 7mg/kg/dia EV 24/24h por 7 a 10
dias.

Alterantiva:  Sulfametoxazol/trimetropim 960mg EV de ou
20mg/kg/dia (de acordo com o trimetropim) de 6/6h, por 21 dias.

Meningite por enterobactérias

Ceftriaxona — 2g ou 100 mg/kg/dia EV de 12/12hs 10 a 14 dias de
tratamento.

Alternativa: cefepime 2g EV de 8/8h ou 150mg/kg/dia de 8/8h ou
Meropenem EV 2g de 8/8h ou 120mg/Kg/dia de 8/8h.

Meningite por Pseudomonas

Cefepime 2g EV de 8/8h ou 150mg/kg/dia de 8/8h 10 a 14 dias de|

tratamento.
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Alternativa: ciprofloxacina 400mg ou 30mg/kg/dia EV de 8/8h ou
Meropenem EV 2g de 8/8h ou 120mg/Kg/dia de 8/8h 10 a 14 dias

de tratamento.

Meningite p6s TCE, traumalVancomicina— 1g EV de 12/12h ou 60 mg/Kg/dia 6/6h e cefepime
pos2g EV de 8/8h ou 150mg/kg/dia de 8/8h; ou Vancomicina — 1g EV/

raquimedular

neurocirurgia

de 12/12h ou 60 mg/Kg/dia 6/6 e Meropenem EV 2g de 8/8h ou
120mg/Kg/dia de 8/8h.

Meningite pds

repeticao)

TCE antigoCeftriaxona — 2g ou 100 mg/kg/dia, EV de 12/12hs 10 a 14 dias
(fistula liquorica/meningite delde tratamento.

Alterantiva: Vancomicina — 1g EV de 12/12h ou 60 mg/Kg/dia|
6/6h e cefepime 29 EV de 8/8h ou 150mg/kg/dia de 8/8h ou
Vancomicina — 1g EV de 12/12h ou 60 mg/Kg/dia 6/6 e
Meropenem EV 2g de 8/8h ou 120mg/Kg/dia de 8/8h.

Meningite Tuberculose

Primeira escolha: Rifampicina (20mg/kg/dia) + Isonizida|
(20mg/kg/dia) + Pirazinamida (35mg/kg/dia) + Etambutol
(25mg/kg/dia) por 2 meses e Rifampicina + Isoniazida por mais 10

Meses.
2 meses RIPE 20 a 35kg 2 comprimidos
36 — 50kg 3 comprimidos
51-70kg 4 comprimidos
>70kg 5 comprimidos
10 20 a 35kg 2 comprimidos
meses Rl 36 — 50kg 3 comprimidos
51-70kg 4 comprimidos
>70kg 5 comprimidos

IAssociado a corticoides:

Prednisona: Criangas: 2 a 4 mg/kg por dia. Adolescentes e adultos:
60 mg/dia. Administrar dose inicial por duas semanas, depois
reduzir gradualmente ao longo das préximas seis semanas (ou seja,
reduzir a dose diaria em 10 mg por semana); duracdo total de

aproximadamente oito semanas.

Dexametasona: Em casos graves - Criangas <25 kg: 8 mg/dia|
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durante duas semanas, depois reduzir gradualmente ao longo de
quatro a seis semanas. Adolescentes e adultos > 25 kg: 0,3 a 0,4
mg/kg/ dia por duas semanas, depois 0,2 mg/kg/dia na 3% semana,
em seguida, 0,1mg/kg/dia na 4% semana, depois 4 mg por dia e
diminuir 1 mg da dose diaria por semana; duragdo total
aproximadamente oito semanas.

Se tratamento empirico: sem melhora ap6s 4 a 6 semanas €
culturas negativas, considerar interromper tratamento, conti- nuar

investigagdo diagndstica.

Meningite criptocdccical
(descrito melhor no manual de

criptococose)

Tratamento de inducdo com Anfotericina B convencional 0,7 a
1mg/Kg/dia 2 semanas e manutencdo com fluconazol VO
400mg/dia por 6 a 10 semanas ou até que culturas do LCR estejam
negativas.

Na impossibilidade do uso de anfotericina b convencional, pode—
se utilizar anfotericina lipossomal 3 a 6mg/Kg/dia 6 a 10 semanas.
Na intolerancia a anfotericina B e impossibilidade do uso dos
complexos lipidicos de anfotericina B, fazer fluconazol 400 a
800mg por 10 a 12 semanas.

Fluconazol devera ser iniciado na fase de consolidacdo, quando,
paciente apresentar melhora clinica definida por: melhora do status
mental, febre, cefaléia, sinais meningeos e/ou negativacdo da

cultura do LCR na 22 semana.

Meningite por sifilis

Penicilina G cristalina 4 milhées U ou 100.000 U/kg/dia EV de
4/4h 10 a 14 dias.
Alternativa: Ceftriaxone 2g ou 100mg/kg/dia EV 24/24h 10 a 14

dias.

Profilaxia dos comunicantes:

Profilaxia dos comunicantes*

Indicacéo / frequéncia / duragéo
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H. influenzae B

Indicacéo:

contactos domiciliares e presenca de criangas menores de 4 anos
indicam-se para todos comunicantes domiciliares;

Creche e pré-escolas e presenca de 2 ou mais casos e que existam
comunicantes menores de 4 anos.

Droga:

Rifampicina (droga de escolha): adultos — 600 mg/dia, VO,
1x/dia, por 4 dias.

criancas — 20 mg/kg VO 1x/dia, por 4 dias.

< 1 més — 10 mg/kg VO 1x/dia, por 4 dias.

Meningococo

Indicacéo:

Todos comunicantes intimos de um caso, expostos de 7 a 10 dias
do inicio dos sintomas deve ser iniciada 0 mais precocemente
possivel, de preferéncia nas primeiras 24 horas.

Contactos domiciliares

Quartéis e orfanatos e mesmo quarto

Creche e pré-escola na mesma sala, mesmo periodo e merendeiras
Pessoas expostas diretamente as secrecdes de orofaringe através de
beijos e outros.

Profissionais de salde e rotineiramente ndo se recomenda
profilaxia, a ndo ser que nd&o tenham tomado precaucdes
respiratérias no atendimento, na intubacdo traqueal, na aspiracao
de secre¢des ou que tenham realizado respiracao boca-a-boca.
Droga:

Rifampicina (droga de escolha) adultos — 600 mg, VO, 12/12
horas, por 2 dias.

criancas — 20 mg/kg/dose, VO, 12/12 horas, por 2 dias.

< 1 més — 10 mg/kg/dia, VO, 12/12 horas, por 2 dias.

Drogas alternativas

Tanto para H. influenzae B, como para Meningococo:
Ceftriaxone: adultos — 250 mg dose Unica / criangas < 12 anos —

125 mg dose Unica.

Ciprofloxacino — 500 mg dose Unica.
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*OBSERVACAO: Cabe a vigilancia sanitaria estabelecer e providenciar a profilaxia dos
comunicantes, exce¢do feita a0 acompanhante hospitalar, que serd medicado profilaticamente

no Hospital.

Acompanhamento conjunto / interconsultas:

Neuropediatra Convulsdes de dificil controle, evolucéo atipica.

Neurocirurgiao Empiema / colecao sub-dural.

Fonoaudiologista Se, na investigacéo ativa, for observada dificuldade auditiva.

Oftalmologista Se, na investigacéo ativa, for observada dificuldade visual.

9 CRITERIOS DE INTERNACAO*

Pacientes com suspeita de meningite bacteriana, meningite viral com recusa alimentar;
sinais de desidratacdo; sinais de alteracdo neuroldgica devem ser internados em unidades
clinicas;

Pacientes com suspeita de meningite que evoluirem na enfermaria ou admitirem no
hospital em estado de desidratacdo grave e/ou choque; alteracdo do sensério moderada a
grave; sinais de insuficiéncia respiratéria; estado de mal convulsivo; e meningococcemia
(petéquias e sufusdes hemorragicas) devem ser transferidos e ou admitidos em unidade de

terapia intensiva,;

10 CRITERIOS DE MUDANCA TERAPEUTICA*

Todo paciente com auséncia de resposta clinica e laboratorial em 48h de tratamento
especifico, deve ser feita nova coleta de LCR para diagnostico.

11 CRITERIOS DE ALTA OU TRANSFERENCIA*

Pacientes internados em unidades clinicas que apresentarem estado clinico
melhorando e estavel; auséncia de vomitos e com aceitacdo alimentar; estabilidade do estado
de hidratagdo e estabilizacdo do quadro neuroldgico tem indicacdo de alta hospitalar para
domicilio.

Pacientes internados em UTI com estabilizacdo hemodinamica, estado vigil,
estabilizacdo respiratoria e controle das crises convulsivas tem indicacao de alta para Unidade

Clinica.
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12 FLUXOGRAMAS
Nao ha

13 MONITORAMENTO
Taxa de mortalidade nas meningoencefalites: espera-se até 10% de mortalidade em
meningites com o tratamento correto, segundo a OMS.

Formula do Indicador de monitoramento: NUmero total de pacientes com
diagndstico de meningoencefalites que evoluiram a 6bito/NUmero total de pacientes com

diagnostico de meningites x 100

14 HISTORICO DE REVISAO
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