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Contrato de Gestdo n. 01/2025 — ldentificador 27769, que
entre si celebram o Estado de Mato Grosso do Sul, por
intermédio da Secretaria de Estado da Saude — SES/MS, com
recursos do Fundo Especial de Saude e a Associacdo de
Gestdo, Inovacdo e Resultados em Saude - AGIR,
gualificada como Organizagdo Social, que visa estabelecer o
compromisso entre as partes para gerenciar,
operacionalizar e executar as agdes e servigos de saude, no
Hospital Regional de Dourados - HRD, para os fins que se
destina.

O ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, pessoa juridica de direito publico interno, inscrita no CNPJ sob
n° 15.412.257/0001-28, com sede na Avenida do Poeta, Bloco VII, do Centro Administrativo do Parque dos
Poderes, nesta Capital, por intermédio da Secretaria de Estado de Saude/Fundo Especial de Salde,
entidade de direito publico, inscrita no CNPJ sob o n° 03.517.102/0001-77, com sede na Avenida do Poeta,
Bloco VI, do Centro Administrativo do Parque dos Poderes, Campo Grande/MS, neste ato representado pelo
seu Secretario de Estado de Salde Sr. Mauricio Simdes Corréa, nomeado por meio do Decreto “P” n. 8, de
01 de janeiro de 2023, Diario Oficial n° 11.029 de 02 de janeiro de 2023, matricula funcional n° 502397021,
residente e domiciliado em Campo Grande/MS, doravante denominado simplesmente CONTRATANTE e, de
outro lado, a Associacdo de Gestdo, Inovagdo e Resultados em Saude — AGIR, inscrita no CNPJ n°
05.029.600/0002-87, com sede na Av. Olinda com Av. PL3, n. 960, Edificio Lozandes Corporate Design, 20°
andar, Parque Lozandes — Goiania/GO, CEP: 74884-120, com Estatuto registrado no dia 06 de maio de 2002,
no Livro de Registro de Pessoas Juridicas, nimero 3421 no Cartorio 1° Protesto, Registro de Titulos e
Documentos e Pessoas Juridicas da Comarca de Goiania-GO, neste momento representado pelo seu Diretor-
Presidente, Sr. Washington Cruz, diretor presidente, conforme atos constitutivos da organizacdo social,
residente e domiciliado em Goiania/GO, neste ato denominada CONTRATADA, RESOLVEM celebrar o
presente CONTRATO DE GESTAO, mediante as clausulas e condices a sequir delineadas:

CLAUSULA PRIMEIRA - FUNDAMENTACAO LEGAL

1.1. O presente instrumento sera celebrado em decorréncia do Chamamento Publico n°® 001/2024, conforme
processo administrativo n® 27/012.831/2024 — FESA/00228/2024 que sera regido pela Lei Estadual n° 4.698,
de 20 de julho de 2015 e suas alteracOes; Lei Estadual n® 6.035/22; Lei Federal n® 9.637, de 15 de maio de
1998; Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990; pela Lei Federal n® 8.142/90 e suas altera¢des; Decreto
Estadual n® 14.660, de 10 de fevereiro de 2017; Decreto-Lei n® 7.508, de 28 de junho de 2011; pela Lei n°
14.133, de 01 de abril de 2021 no que couber; Portaria de Consolidagdo n° 2 do Ministério da Saude/2017;
Portaria SAS/MS n° 210, de 20 de junho de 2001; Lei Federal n°® 13.709/2018; Lei Federal n® 141, de 13 de
janeiro de 2012; Resolucdo Estadual n® 184, de 07 de margo de 2024; Lei Federal n° 8.069, de 13 de julho de
1990; Lei Federal n° 10.741, de 01 de outubro de 2003; Lei Federal n° 11.108, de 07 de abril de 2005;
Resolucdo SES N° 142, de 27 de dezembro de 2023, Resolugcdo CGE/MS n° 102, de 12 de abril de 2024, bem
como, pelos principios, diretrizes e demais normas do Sistema Unico de Satide — SUS.

1.2. A Secretaria de Estado de Salde de MS, por meio dos seus Orgdos técnicos de diretoria, de
superintendéncias, de governanca, de assisténcia, de regulacéo, e de controle, avaliacdo e auditoria, observado
o0 principio da eficiéncia da administracdo publica e demais principios constantes no caput do art. 37 da
Constituicdo Federal, podera, de forma complementar, editar normativos para regulamentar a execugdo deste
Contrato de Gestéo.
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CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

2.1. O presente CONTRATO tem por objeto estabelecer o compromisso entre as partes para gerenciar,
operacionalizar e executar as acoes e servigos de salde ambulatoriais e hospitalares no Complexo Hospitalar
de Dourados — HRD, que possui trés (03) unidades, a Unidade Matriz (1) situada na BR 163, Km 12, Area
Rural — Dourados/MS, CEP: 79.904-588, a segunda Unidade (Il) situada na Rua Coronel Ponciano, 3.233-
Vila Alba, Dourados/MS, CEP: 79840-320 e a Unidade (I11) localizada no mesmo endereco da Unidade |
nomeada de Centro de Diagndstico, bem como a promogdo de todas as atividades constantes do Plano de
Trabalho e seus anexos parte integrante deste contrato e do presente edital.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES; DAS DIRETRIZES GERAIS,
ACOMPANHAMENTO E MONITORAMENTO E DA MATRIZ DE RISCOS

3.1. Integram o presente Instrumento os seguintes anexos:

ANEXO | — Descri¢do das Unidades Hospitalares (Unidades | e 11) e Centro de Especialidades e Diagndstico -
Projeto Executivo de Arquitetura

ANEXO Il - Diretrizes para Elaboracéo de Projeto de Marcenaria (mobiliario fixo) da Unidade |
ANEXO Il — Perfil Assistencial da Unidade Hospitalar

ANEXO IV - Critérios e Metas de Produgdo Ambulatorial e Internacéo

ANEXO V - Indicadores e Metas de Desempenho e Qualidade

ANEXO VI - Sistematica de Avaliacdo do Cumprimento de Metas e de Pagamento

ANEXO VII - Planilha de Custeio Estimado do Contrato — Valores Mensal e Anual

ANEXO VIII - Planilha de Resultado Econémico — Receitas X Despesas

ANEXO IX — Declaracdo de que cumpre as Leis Trabalhistas

ANEXO X — Termo de Permissdo de Uso de Bens Mdveis

ANEXO XI — Termo de Permissao de Uso de Bens Imdveis

ANEXO XII — Relatério de Bens Mobiliarios e Equipamentos

ANEXO XIII - Planilha de despesa relativa ao pessoal cedido para a Unidade Hospitalar
ANEXO XIII — Relatorio de Bens (mobiliérios e equipamentos diversos)

3.2. Considera-se para efeito deste instrumento:

a) Acompanhamento: Observacao continua e regular do progresso do contrato para garantir conformidade.

b) Avaliacdo: Andlise sistematica do desempenho para determinar a extensdo em que 0s objetivos foram
alcancados.

c) Controle: Aplicacdo de medidas para garantir que os objetivos do contrato sejam alcangados.

d) Monitoramento: Coleta, analise e uso de informacdes para rastrear o desempenho do contrato em relagdo
aos objetivos.

e) Fiscalizagdo: Atos de inspecionar e garantir que as disposi¢fes contratuais estejam sendo cumpridas.

3.3. Das Atribui¢bes do Acompanhamento, Monitoramento e Fiscalizacdo do Contrato, conforme Resolugédo
SES N° 142, de 27 de dezembro de 2023, no que couber a este Instrumento:
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a) Compete a Coordenadoria de Atencdo Hospitalar — CAH, por meio de sua Geréncia e Unidade de
Monitoramento, subordinada a Superintendéncia de Governanga Hospitalar — SGH:

I — Acompanhar in loco o desempenho da Organizacdo Social de Saude frente ao cumprimento das metas de
producdo, desempenho e qualidade estabelecidas no contrato de gestdo, por meio de relatorios analiticos
mensais;

Il — Monitorar as a¢6es das entidades contratadas a fim de acompanhar o gerenciamento, a operacionalizacdo
e/ou a execucao de servicos de saude, atengdo ao usuario, no gque se refere ao seu desempenho e efetividade;

Il - propor a revisdo dos critérios de metas assistenciais e indicadores de desempenho dos hospitais
gerenciados por OSS e hospitais contratualizados sob gestéo estadual,

IV — Promover estudos de novos critérios de avaliagdo para indicadores de desempenho assistenciais para 0s
hospitais regionais gerenciados por OSS e demais hospitais contratualizados sob gestdo estadual.

V — Receber a analisar relatorios mensais pertinentes as metas de produgdo, desempenho e qualidade definidas
nos contratos de gestdo e seus anexos, contendo comparativo especifico das metas propostas com os resultados
alcangados;

VI — Monitorar 0s processos relativos as areas assistencial e administrativa dos parceiros de gestdo do Estado;

VIl — emitir parecer técnico gerencial do desempenho das unidades hospitalares quando solicitado pela
Superintendéncia de Governanga Hospitalar e Gabinete;

b) Compete a Coordenadoria de Avaliacdo em Servico de Salde - COAS, por meio das Comissdes de
Avaliacdo de Contratos de Gestdo, subordinada ao titular da Auditoria, Controle e Avaliagdo no SUS —
AUDSUS:

I — Atuar no cumprimento das suas obrigacOes dispostas na Lei Estadual n® 4.698/2015 ou outra que vier a
altera-la ou sucedé-la;

Il — Fiscalizar os atos dos dirigentes da entidade contratada para o gerenciamento, operacionalizacdo e/ou
execucdo de servicos de satde no &mbito dos Contratos de Gestéo;

Il — Analisar e elaborar pareceres ou relatérios conclusivos sobre as prestacfes de contas periddicas da
entidade contratada para 0 gerenciamento, operacionalizacdo e/ou execucdo de servicos de saude,
encaminhando-os a Coordenadoria para conhecimento e providéncias necessarias;

IV — Analisar e elaborar pareceres ou relatérios conclusivos pertinentes a execucdo das metas propostas com
os resultados alcangados pelas entidades contratadas para o gerenciamento, operacionalizacdo e/ou execugédo
de servicos de saude, encaminhando-os & Coordenadoria para conhecimento e providéncias necessarias.

3.4. O escopo dos servigos a serem executados por meio do Contrato de Gestdo deverd garantir: eficiéncia,
eficacia, efetividade, previsibilidade, consisténcia, transparéncia e a qualidade no atendimento aos clientes do
Sistema Unico de Salde.

3.5. As metas de producdo, desempenho e qualidade serdo aferidas (apuradas) pela CONTRATANTE
considerando as saidas hospitalares informadas pelo sistema informatizado da Contratada e disponibilizado
mensalmente, sendo obrigatdria essa apresentacdo de acordo com as normativas do SUS, com quantitativos
equivalentes e nas datas definidas pela contratante, conforme estabelecido neste contrato e seus anexos.

3.6. Entende-se como saidas hospitalares: a soma do nimero de altas, transferéncias externas e Obitos
hospitalares e institucionais registrados por clinicas, sendo esses dados extraidos do sistema de informacdes da
contratada antes de serem convertidos para o sistema DATASUS, estagio em que serd considerada sua
afericdo (apuracdo) para efeito de cumprimento de metas estabelecidas neste Instrumento.

3.7. Quando houver habilitacdo de novo servigo nas Unidades hospitalares (I e Il), ainda ndo incluido nas
metas, esse servico devera ser acrescido mediante termo aditivo, no qual conste a nova pactuacdo com a data
do inicio da prestacdo do servico, com valores e prazos para cumprimento pleno da nova meta.

3.8. Os regulamentos de contratacdo de pessoal, bens de consumo, bens permanente e servicos da
CONTRATADA, deverdo ser analisados e validados pela Auditoria, Controle e Avaliacdo no SUS -

HASH: f78a3fe2bd62a0e989b473ba2bbf4af70e0139e9fa800cha8bbb6b51391f7a53.

P LE pocumento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/LUYM-H4Y3-U4RR-KDAV. Assinado por: MAURICIO SIMOES CORREA em 30/06/2025, LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025



Pagina 4 de 34

SES GOVERNO DE
Secretaria de gato
Estado de rosso
Saude doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

AUDSUS, a qual designaré essa tarefa as suas respectivas coordenadorias, e serdo encaminhados por oficio
pelo Secretério de Estado de Salde a Direcdo da Organizacdo Social, antes de serem publicados no Diério
Oficial do Estado.

3.9. DA MATRIZ DE RISCOS

3.10. Das situacdes que incorrerdo em Alocacdo de Riscos, atendendo o inciso IX, art. 92, da Lei n°
14.133/2021 e Resolugdo CGE/MS n° 102, de 12 de abril de 2024.

3.11. Para fins deste Instrumento, consideram-se:

a) Matriz de Riscos: Instrumento que permite a identificagcdo das situagfes futuras e incertas que possam
impactar o equilibrio econémico-financeiro do contrato, definindo as medidas necessarias para tratar 0s riscos
e as responsabilidades entre as partes;

b) Das informagOes necessarias na Matriz de Riscos: Relagdo de eventos de risco capazes de impactar o
equilibrio econdmico-financeiro do contrato; nivel de risco; medidas de tratamento propostas; alocagdo dos
riscos identificados (Contratante, Contratado);

c) Diretrizes para Gestdo de Riscos: Estimular a adogéo de praticas de gestdo de riscos nas contratacdes com
foco nas medidas preventivas; estabelecer mecanismos para assegurar a utilizacdo eficiente de recursos
publicos e que auxiliem a tomada de decisdo em contratacdes; mitigar os riscos nas contratacGes, e garantir o
alinhamento das contratages publicas ao planejamento estratégico e a outros instrumentos de governanca do
6rgdo ou entidade, bem como as leis orcamentarias;

d) Gerenciamento dos Riscos: riscos capazes de provocar desequilibrio econémico-financeiro no contrato;
riscos capazes de afetar os objetivos da execugdo do contrato no cumprimento de metas e indicadores;

e) Alocagdo de Riscos: Considerard a compatibilidade com as obrigacGes e os encargos atribuidos as partes no
contrato, a natureza do risco, o beneficidrio das prestacfes a que se vincula e a capacidade de parte para
melhor gerencia-lo;

f) Provavel: Segundo indicios, podera ocorrer ou ser;
g) Improvavel: Que ndo tem probabilidade de ocorrer;
h) Ocasional: Que acontece por acaso, eventual, e

i) Remota: Pouco provavel de acontecer.

Matriz de Riscos

Definicéo de Alocacéo de Impacto Probabilidade Mitigacéo
Risco Responsabili | (Alto,Médio,Baixo) | (Provavel,Ocasional, | (Medidas, Procedimentos
dade Remota, Improvavel) para minimizar o risco)
Atraso no A Contratada se
cumprimento do Contratada Alto Provavel compromete a putzllcar
cronograma, por edital de contratagdo em
falta de agilidade nivel nacional e regional
nas contratacdes
de pessoal e
demais servigos
A Contratada
Atraso ou falta | Contratada/ Meédio Ocasional providenciara de imediato
de obtengdo de | Contratante a regularizagéo de todas as
licencas, licencas e a Contratante se
permissdes e compromete fornecer toda
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em tempo habil
A Contratada

Custos Contratada Alto Provavel providenciara repactuacdo

excedentes ao dos contratos de servicos

custeio estimado de terceiros de imediato e
do contrato de revisdo das demais g
gestdo despesas 5
A Contratada <
Insuficiéncia de providenciara de imediato 5
tecnologia Contratada Alto Remota e sem custos a Contratante §
adotada, ndo adequacéo da tecnologia 2
atendendo as adotada as necessidades da z
necessidades da unidade hospitalar S
Contratante g
Greve de A Contratada devera g
profissionais por Contratada Alto Remota antecipade}me~nte participar 8
falta de das negociacGes nas datas- 2
negociacdo com bases de cada categoria &
a categoria 8
A Contratada devera s
Caso fortuito ou | Contratada Alto Remota contratar seguro de ampla 5
. cobertura, contemplando g
forga maior danos materiais 2
passiveis de ! " 5
cobertura por eqmpamento; pr(_ed_lal, 8
sequros prevendo,tambem sinistros -
por catastrofes naturais :
<
Risco ambiental A Contratada devera g
relacionado a - atender a RDC 222/2018 g
coleta, Contratada Medio Remota ANVISA/MS e manter em §
tratamento e funcionamento sua 3
destinacdo final Comissdo de 3
de residuos Gerenciamento de 5
comuns e Residuos 5
hospitalares 2
Prejuizo a A Contratada devera g
_ terceiros, Contratada Alto Ocasional difundir a cultqra de E
incluindo erro, seguranca do paciente na 2
impericia, Unidade Hospitalar, além §
negligéncia ou de adotar novas tecnologias %
falhas na que propiciem assisténcia <
prestacdo de segura ao paciente g
servicos 5
Falta de A Contratada devera -
suprimento para manter uma boa gestéo dos 5
0 bom estoques e elaborar Plano 2
funcionamento Contratada Alto Remota de Contingéncia que s
da unidade contemple possiveis %
hospitalar, tais ameacas de S
como: OPME, desabastecimento £
@
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medicamentos,
materiais
hospitalares e
demais insumos.

Desabasteciment

A Contratada devera

0 da U nidade Contratada/ Alto Ocasional e_Iabp rar Plano de
Hospitalar por Contingéncia submetendo
fatores Contratante a Contratante para
extrinsecos que anuéncia e providéncias

ameagam o
mercado de
suprimento para
a salde*
A Contratada devera adotar
Absenteismo de medidas que g:ilrantam a
pacientes - . comunicagao em
. Contratada Médio Provavel temporalidade necessaria
impactando na o .
operacionalizaci para allog_lst!czzl dedacesso a
ndo cumprimento g
de metas
Perda financeira A Contratada devera
decprrerjte de Contratada Alto Improvével _ busgar modalidades de
aplicagdo no investimentos seguras com
mercado perfil conservador
financeiro
A Contratada devera
Greve Geral de manter uma boa gestdo dos
caminhoneiros, Contratada/ Alto Ocasional estoques e elaborar Plano
afetando o Contratante de Contingéncia que
abastecimento da contemple possiveis
unidade ameacas de
hospitalar desabastecimento e a
Contratante subsidiara a
Contratada nas
negociagdes necessarias,
mitigando 0s riscos
A Contratante por meio da
Superintendéncia de
Gestdo Estratégica - SGE,
devera manter atualizada a
Omissdo ou Contratante Alto Provavel fila de rggulagao do acesso
falhas na de pacientes, com ag0es
regulacio de efetivas par:f\ aEendlmento
pacientes da demanda; ndo podendo

a Contratante efetuar
retengdes financeiras
correspondentes ao ndo
cumprimento das metas
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Mudanca na A Contratante elaborara
legislacdo e Plano de Acéo para
regulamentacdo | Contratante Médio Remota adequacdo da Unidade

gue impactem Hospitalar as novas
nas exigéncias exigéncias
para o
gerenciamento e
operacionalizaca
0 da unidade
hospitalar
A Contratante isentara a
Risco de Contratada do
construcao e Contratante Alto Provavel cumprimento das metas
atraso na entrega dependentes da
de obras, infraestrutura,
mobiliérios e equipamentos e mobiliarios
equipamentos nao entregues, por tempo
determinado até a
regularizacao das
pendéncias
A Contratante elaborara
Caso fortuito ou | Contratante Alto Remota Plano de Acéo com o
forga maior, ndo objetivo de sanar os danos
seguraveis causados e subsidiara a
Contratada nas agdes de
recuperacao da Unidade
Hospitalar
Nota (1).: * Pandemia e fatores externos que ameagam a economia nacional
Nota (2).: Todas as intercorréncias deverdo ser comprovadas pelas partes por meio formal, apresentando
justificativas que expressem a situacdo causadora do prejuizo e o seu reflexo operacional.

3.12. ACONTRATADA compromete-se a:
3.13. Cumprir fielmente os ANEXOS descritos no item 3.1. Do presente Instrumento.
3.14. Garantir atendimento exclusivo aos clientes/usuarios do SUS no estabelecimento de saude.

3.15. Consolidar a identidade e a imagem da Unidade como centro de prestagdo de servigos publicos da rede
assistencial do SUS em sua regido, comprometida com sua missao de atender as necessidades dos usuarios,
primando pela melhoria na qualidade da assisténcia, no que tange ao atendimento especializado, bem como, a
realizacdo de cirurgias eletivas.

3.16. Assegurar a organizacao, administracdo e gerenciamento das Unidades, objeto do presente Contrato de
Gestdo, por meio do desenvolvimento de técnicas modernas e adequadas que permitam o desenvolvimento da
estrutura funcional e a manutencdo fisica da referida Unidade e de seus equipamentos hospitalares e correlatos,
além do provimento dos servigos, recursos humanos, dos insumos, sistemas e equipamentos de informatica,
aparelhos elétricos e medicamentos necessarios a integralidade da assisténcia, em especial a garantia do seu
pleno funcionamento para o atendimento as necessidades das especialidades e de acordo com o nivel de
complexidade proposto, incluindo consultas e exames pré-operatorios e risco cirlrgico, mantendo a
integralidade da assisténcia na linha de cuidado, desde a primeira consulta de avaliagdo cirlrgica até a alta
pos-cirdrgica definitiva.

3.17. Em razdo dos ajustes necessarios para a viabilizacdo da geréncia, operacionalizacdo e execucdo das
metas de producéo, a Contratada devera assegurar o desempenho e qualidade pactuado neste Instrumento, bem
como a implantacdo de sistema informatizado de Gestdo Hospitalar proprio ou contratado para a concessdo de
uso do sistema e ou locacao, para a Unidade Hospitalar.
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3.18. Assegurar a selecdo e capacitacdo de pessoal na fase de reestruturacdo da Unidade Hospitalar.

3.19. Cumprir integralmente as metas contratadas, apresentando cronograma de abertura de servicos na fase de
estruturacdo da Unidade Hospitalar, cuja elaboracdo, devera ser realizada em conjunto com a Superintendéncia
de Governanca Hospitalar -SGH/SES, a Superintendéncia de Atenc¢do a Saude — SAS/SES, a Superintendéncia
de Gestdo Estratégica — SGE/SES, e demais superintendéncias se houver necessidade, sendo de obrigatdria
observacdo e atendimento ao item 6.1. Deste Instrumento.

3.20. A producdo da unidade hospitalar processada mensalmente pelo sistema informatizado da contratada,
deverd obrigatoriamente ser convertida no sistema DATASUS e encaminhada ao ente competente para a
efetivacéo e conferéncia dos dados.

3.21. Implantar e manter os Sistemas de Informacdo do SUS, segundo os critérios da CONTRATANTE.

3.22. A CONTRATADA devera dispor de servigos de informéatica com sistema para Gestdo Hospitalar
préprio ou contratado por meio de concessdao de uso e/ou locagdo para a Unidade Hospitalar. E que o novo
sistema contemple no minimo: auditoria de sistema, controladoria, contabilidade/financeiro, plataforma de
compras, pessoal/RH, controle de estogues, do almoxarifado e farmécia, sistema de custos (centro de custos
separados por setores), prontuario médico observando o disposto na legislacdo vigente, incluindo a Resolucéo
CFM no. 1.639/2002, servigos de apoio e relatorios gerenciais, que atendam aos indicadores e informacdes
especificados neste Instrumento.

3.23. Operacionalizar corretamente a entrada de dados nos sistemas informatizados de gestdo hospitalar
disponibilizados pela CONTRATANTE, contemplando todos os modulos necessarios a operacionalizacdo
das areas assistencial e administrativa da Unidade Hospitalar.

3.24. Quanto a habilitacdo de novo servico ou diminuigdo/supressdo de servico ja existente no contrato de
gestdo, a contratada fica obrigada a apresentar antecipadamente a entidade supervisora (signataria do
contrato), projeto de viabilidade quanto a alteracdo pretendida, acompanhado de estudos e justificativas
plausiveis, observando que toda tratativa de alteragdo e ou inclusdo de servicos devera ser realizada por meio
de documento formal.

3.25. Atender exclusivamente os usuarios do SUS na Unidade de forma a:
a) Garantir a universalidade de acesso aos servicos de satde prestados.
b) Garantir a integralidade da assisténcia dentro da sua capacidade instalada.

c) Implementar a Politica Nacional de Humanizacao no atendimento aos usuarios do SUS, apresentando, pelo
menos, as seguintes condicdes:

c.1) na sala de recepcéo e espera: limpeza, iluminacao e ventilacdo adequada; existéncia de sanitarios para
0 publico, por sexo, com condicBes adequadas de limpeza; cadeiras confortaveis e em nimero suficiente;
disponibilidade de bebedouro; placa do SUS informando a gratuidade do atendimento, telefone da
Ouvidoria SUS e do Servico Hospitalar de Atendimento ao Cliente;

c.2) manter horarios flexiveis para visitas (dois ou mais horarios, com duracdo minima de 4 horas por dia
nas enfermarias e 2 horas na UTI);

c.3) manter infraestrutura adequada a presenca de acompanhante para menores de 18 anos, maiores de 60
anos, parturientes e portadores de necessidades especiais, contemplando espaco fisico adequado,
disponibilidade de poltrona ou cama e fornecimento de duas refeicoes.

c.3.1) Permitir a presenca de acompanhante de livre escolha da parturiente no periodo de pré-parto e pds-
parto.

d) Garantir a resolubilidade e a qualidade do servigo ofertado aos usuarios do SUS.

e) Alcancar no minimo o indice de 90% de satisfa¢do dos clientes/usuérios, conforme indicadores de qualidade
dos servicos.

f) Promover a gestdo hospitalar baseada em Sistema de Metas e medidas por Indicadores de Desempenho e
Qualidade.
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g) Atender os requisitos e buscar as habilitagdes necessérias ao perfil da Unidade na Secretaria de Estado de
Saude de Mato Grosso do Sul e/ou no Ministério da Saide — MS.

h) Buscar certificacdo de qualidade de acordo com o perfil da Unidade.
i) Buscar ou manter Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social - CEBAS, ativo e regular.
J) Manter visita multidisciplinar diéria a beira do leito na Unidade de Terapia Intensiva - UTI.

k) Garantir e realizar o devido registro dos atendimentos a populacdo indigena, de forma a atender os
requisitos para recebimento do Incentivo para a Aten¢do Especializada aos Povos Indigenas (IAE-PI).

3.26. Atender o cronograma de implantacéo de Sistemas e Certificagdes, conforme definido a seguir:
a) Sistema de Monitoramento Assistencial;

b) Programa Nacional de Gestdo de Custos — PNGC — (APURASUS) PT n. 55/2018/GM/MS;

¢) Metodologia de Grupos de Diagndsticos Relacionados — DRG (Diagnosis Related Groups);

d) Sistema de Regulagdo Estadual (CORE) de encaminhamento de pacientes e agendamentos de consultas,
exames internages, cirurgias e outros procedimentos de urgéncia e emergéncia;

e) Outros sistemas de Gestdo e Performance Hospitalar, Apuracdo de Custos e Regulagdo existentes no
mercado nacional que atenderem as necessidades da Secretaria de Estado de Salde.

f) A contratada deverd pelo prazo que sera estabelecido no Contrato de Gestdo, buscar a Acreditacdo da
Unidade Hospitalar a qual gerencia, os Certificados da Organizacdo Nacional de Acreditacdo - ONA 1, 2 e 3.

g) A contratada devera pelo prazo que sera estabelecido no Contrato de Gestdo, buscar o Certificado de
Entidade Beneficente de Assisténcia Social na Area de Saude (CEBAS), caso ainda ndo possua.

h) Cronograma:

CRONOGRAMA DE IMPLANTACAO DE SISTEMAS E CERTIFICACOES

SISTEMAS/CERTIFICACOES PRAZO PARA IMPLANTAQAO
Sistema de Monitoramento Assistencial Até 06 (seis) meses a partir da assinatura do
Contrato de Gestao
Programa Nacional de Gestdo de Custos — PNGC Até 12 (doze) meses a partir da assinatura do
(APURASUS) - PT n. 55/2018/GM/MS Contrato de Gestdo
Metodologia de Grupos de Diagnoésticos Relacionados — Até 24 (vinte e quatro) meses a partir da
DRG (Diagnosis Related Groups) assinatura do Contrato de Gestéo
Sistema de Regulacédo Estadual (CORE) de Até 03 (trés) meses a partir da assinatura do
encaminhamento de pacientes e agendamentos de Contrato de Gestdo

consultas ambulatoriais, exames, internacdes, cirurgias e
outros procedimentos de urgéncia e emergéncia.

Certificados da Organizacdo Nacional de Acreditacdo - | ONA 1 — Até 24 (vinte e quatro) meses a partir da
ONA1,2e3 assinatura do Contrato de Gestdo;

ONA 2 - Até 36 (trinta e seis) meses a partir da
assinatura do Contrato de Gestao;

ONA 3 - Até 48 (quarenta e oito) meses a partir
da assinatura do Contrato de Gestdo.

Certificado de Ent[dade Beneficente de Assisténcia Social Até 12 meses.
na Area de Salde (CEBAS)
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i) Caso a Contratada ndo consiga cumprir o cronograma estabelecido na alinea “h” para cada programa, devera
apresentar justificativa ao gestor do contrato, propondo novo prazo, ndo ultrapassando o limite de 06 (seis)
meses da data de aprovacédo pelo gestor do novo cronograma.

3.27. Assistir de forma abrangente aos usuarios, procedendo os devidos registros dos Sistemas de Informacdes
Ambulatorial e Hospitalar, segundo os critérios da CONTRATANTE e do Ministério da Saude.

3.28. Manter a integridade dos dados nos Sistemas de InformacGes Ambulatorial e Hospitalar, bem como a
integridade de dados de todos os médulos que compdem o Sistema de Gestdo Hospitalar.

3.29. Registrar o faturamento ambulatorial e hospitalar no CNPJ da CONTRATANTE, de acordo com as
normas do Ministério da Saude.

3.30. A CONTRATADA mantera quadro de recursos humanos qualificados, com habilitacéo técnica e legal,
com quantitativo compativel com o perfil e porte da Unidade e com o0s servigos prestados, para funcionamento
ininterrupto de 24 horas, obedecendo as Normas Sanitarias do Ministério da Satde; &s Normas do Ministério
do Trabalho e Emprego, as Norma Regulamentadora de Seguranca e Saude no Trabalho em estabelecimentos
de assisténcia a saude, assim como as resolugdes dos Conselhos Profissionais.

3.31. A CONTRATADA deverd manter o cadastro da Unidade atualizado no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude, em relacéo a situacdo observada in loco, quanto aos itens: profissionais; servicos
cadastrados; instalagbes fisicas para assisténcia (urgéncia e emergéncia, ambulatorio, centro cirdrgico,
enfermarias, equipamentos e outros ambientes).

3.32. A CONTRATADA devera desenvolver Politica de Gestdo de Pessoas, atendendo as Normas da
Consolidacédo das Leis Trabalhistas — CLT, assim como devera implantar e desenvolver Politica de Seguranca
do Trabalho e Prevengdo de Acidentes, em conformidade com a NR — 32/2005 do Ministério do Trabalho e
Emprego.

3.33. A CONTRATADA devera implementar na Unidade Hospitalar os setores de Controladoria,
Contabilidade, Financeiro (contas a pagar e a receber) e Compras, € constar no seu organograma o quadro de
recursos humanos, contando com responsaveis por estes setores, independentemente da existéncia de estrutura
semelhante na sede da CONTRATADA.

3.34. A CONTRATADA deverd implantar plataforma eletrénica de prestagdo de contas na unidade
hospitalar em até 30 dias da assinatura deste contrato, com o objetivo de sistematizar os procedimentos de
monitoramento, controle e fiscalizacdo da aplicacdo de recursos publicos transferidos mediante contrato de
gestdo, de acordo com os preceitos da Resolucdo expedida pela Secretaria de Estado de Satde — SES/MS, sob
pena de aplicagdo das penalidades previstas na Clausula Décima Segunda — Das Penalidades, deste
Instrumento.

3.35. A Unidade devera possuir um responsavel técnico, médico, com registro no respectivo Conselho
Profissional, sendo que cada médico designado como Diretor/Responsével Técnico da Unidade, somente
podera assumir a responsabilidade técnica por uma Unica unidade cadastrada pelo SUS.

3.36. A Unidade devera possuir rotinas administrativas de funcionamento, protocolos assistenciais e de
atendimento escritos, atualizados e assinados pelo Diretor/Responsével Técnico. As rotinas devem abordar
todos os processos envolvidos na assisténcia, que contemplem o0s aspectos organizacionais, operacionais e
técnicos.

3.37. A equipe médica devera ser disponibilizada em quantitativo suficiente para o atendimento dos servigos
da Unidade, sendo composta por profissionais das especialidades cadastradas no CNES da Unidade,
possuidores do titulo ou certificado da especialidade correspondente, devidamente registrado no Conselho
Regional de Medicina, Resolu¢cdo CFM 1.634/2002.

3.38. A equipe medica citada no item 3.37 deverd manter suporte presencial, de pelo menos um profissional
médico por clinica, 24 horas por dia nos 07 dias da semana, seja por escala de médicos hospitalistas,
horizontalistas ou plantonistas.

3.39. A equipe médica citada no item 3.37 deverd realizar atendimentos ambulatoriais em consulta
especializada e realizar cirurgias eletivas de acordo com a demanda e perfil de complexidade da Unidade.
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3.40. A CONTRATADA devera respeitar a Legislacdo Ambiental e possuir toda a documentacéo exigida.

3.41. A CONTRATADA devera firmar e manter contrato de prestagdo de servicos de anestesiologia ou
contratar pessoal habilitado as suas expensas.

3.42. Incluir, na implantacdo da imagem corporativa e nos uniformes dos trabalhadores, o logotipo do SUS,
SES/MS, do Hospital e a inscri¢ao “Governo do Estado de Mato Grosso do Sul”, atendendo a Portaria/MS no
2.838/2011.

3.43. A CONTRATADA devera adotar Prontuario Unico do Paciente da Unidade, com as informagdes
completas do quadro clinico e sua evolucdo, intervencdes e exames realizados, todas devidamente escritas de
forma clara e precisa, datadas, assinadas e carimbadas pelo profissional responsavel pelo atendimento médico,
de enfermagem, de fisioterapia, de nutricdo e demais profissionais de salde que o assistam; estando
devidamente ordenados no Servigo de Arquivo Médico e Estatistico — SAME.

3.44. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados na Unidade disponibilizando, a qualquer
momento, 8 CONTRATANTE, ao Sistema Nacional de Auditoria do SUS, as fichas e prontuarios dos
usuarios, em meio fisico ou eletrbnico certificado, assim como todos 0s demais documentos que comprovem a
confiabilidade e seguranca dos servigos prestados.

3.45. Disponibilizar o acesso ao prontudrio a autoridade sanitaria, bem como aos usuarios, pais ou
responsaveis de menores ou incapazes, de acordo com o Cédigo de Etica Médica.

3.46. Apresentar os documentos de regularidade fiscal exigidos no Instrumento de Chamamento Publico como
condi¢do para assinatura do Contrato de Gestdo, além da qualificagdo como Organizacao Social no Estado de
Mato Grosso do Sul.

3.47. Manter durante toda a execugdo do Contrato de Gestdo a compatibilidade com as obrigagdes por ele
assumidas, bem como todas as condic6es de habilitagdo e qualificacdo exigidas no Chamamento Publico.

3.48. Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo, de qualquer natureza, causados a CONTRATANTE,
usuarios e/ou a terceiros por sua culpa, em consequéncia de erro, negligéncia ou impericia, propria ou de
auxiliares que estejam sob sua responsabilidade na execugdo dos servicos contratados.

3.49. Providenciar e manter atualizadas todas as licencas e alvaras junto as reparticbes competentes,
necessarios a execugdo dos servicos objeto do presente Contrato de Gestdo especialmente as normas sanitarias.

3.50. Em nenhuma hipétese deverd cobrar direta ou indiretamente do usuario por servicos médicos,
ambulatoriais e hospitalares, ou outros complementares referentes a assisténcia a ele prestada.

3.51. Responsabilizar-se por cobranca indevida feita ao paciente ou a seu representante, por profissional
empregado ou preposto.

3.52. Enviar a CONTRATANTE, nos prazos e instrumentos por ela definidos, todas as informacgdes sobre as
atividades desenvolvidas na Unidade, bem como sobre a movimentacdo dos recursos financeiros recebidos e
acOes realizadas.

3.53. Enviar a CONTRATANTE imediata comunicacdo acerca das demandas judiciais em que configure
como parte, com encaminhamento formal das informacdes, dos dados e demais documentos para que se
proceda a defesa dos interesses do Estado de Mato Grosso do Sul, em juizo ou fora dele.

3.54. Em relacéo aos direitos dos usuérios, a CONTRATADA obriga-se a:

a) Manter sempre atualizado o prontuario médico dos usuarios e o arquivo médico, considerando 0s prazos
previstos em lei.

b) Ndo utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacéo.

c) Justificar, por escrito, ao usuario ou ao seu representante, quando solicitado, as razdes técnicas alegadas
guando da decisdo da ndo realizagdo de qualquer ato profissional previsto neste Contrato de Gestao.

d) Assegurar o direito de visita ao usuario internado, diariamente, conforme diretrizes da Politica Nacional de
Humanizacdo — PNH.
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e) Esclarecer aos usudrios sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servicos oferecidos.

f) Respeitar a decisdo do usuario ao consentir ou recusar prestacao de servigos de salde, salvo nos casos de
iminente perigo de vida ou obrigacéo legal.

g) Garantir a confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos usuarios.

h) Assegurar aos usuérios o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente por ministro de qualquer
culto religioso, desde que respeitadas as regras internas da Unidade.

i) Assegurar o direito a presenca de um acompanhante, em tempo integral, na Unidade, nas internagdes de
criancas, adolescentes, gestantes, idosos e indigenas, conforme o Programa Nacional de Humanizacdo de
2001, e legislagdes especificas para cada segmento.

J) Garantir assisténcia igualitaria aos usuarios, sem discriminagdo de qualquer natureza.

k) Investigar e posteriormente tomar as devidas providéncias quanto as suspeitas de violéncia e negligéncia,
conforme descritas nos Codigos de Etica dos profissionais que assistem aos pacientes.

3.55. Assegurar 0 uso correto de medicamentos tanto ao usuario internado como ao ambulatorial, procedendo
a notificacdo de suspeita de reacGes adversas, por meio de formulérios e procedimentos adotados pela
CONTRATANTE e demais normas do SUS.

3.56. Utilizar medicamentos padronizados pelos protocolos internos da Unidade, definidos pela
CONTRATADA.

3.57. Implantar Pesquisa de Satisfacdo dos Usuarios e Acompanhantes no momento da alta hospitalar,
atendendo a alinea “e” do item 3.54, da Clausula Terceira deste Instrumento.

3.58. Realizar seguimento, andlise e ado¢do de medidas de melhoria diante das sugestdes, queixas e
reclamacdes que receber com respostas aos usuérios, mediante a anélise de comissao estruturada para esse fim
e com medidas consignadas em atas de reunifes realizadas com periodicidade mensal, com a adogdo das
medidas corretivas no prazo maximo de 30 dias Uteis.

3.59. Instalar um Servico de Atendimento ao Usuério - SAU, conforme diretrizes a serem estabelecidas pela
CONTRATANTE, encaminhando relatério de suas atividades junto a Prestacdo de Contas, devendo ser
implantado independentemente do Servico de Ouvidoria exigido pelo SUS.

3.60. Identificar suas caréncias nos servicos diagnosticos e/ou terapéuticos que justifiguem a necessidade do
encaminhamento do usuario a outros servicos de salde, apresentando a CONTRATANTE, mensalmente,
relatério dos encaminhamentos ocorridos.

3.61. N&o adotar nenhuma medida unilateral de mudancas na oferta de servicos e nos fluxos de atengéo
consolidados, sem a prévia ciéncia e aprovacdo da CONTRATANTE.

3.62. Manter responsavel pela realizacdo de vigilancia epidemioldgica de doencas de notificacdo compulsoria
no &mbito hospitalar, assim como ag¢des relacionadas a outros agravos de interesse epidemioldgico.

3.63. Constituir e manter em funcionamento, especialmente, as seguintes comissdes: Controle de Infeccéo
Hospitalar; Verificacdo de Obitos; Analise e Revisdo de prontuarios; Interna de Prevencdo de Acidentes —
CIPA e SESMT, Etica Médica, de Enfermagem e Multidisciplinar; Comissdo de Gerenciamento de Risco;
Nucleo de Seguranga do Paciente; Comité ou Agéncia Transfusional; Comissdo Multidisciplinar de Terapia
Nutricional, Comissdo de Farmécia e Terapéutica; Comissdo de Gerenciamento de Residuos; Comisséo de
Residéncia em Salde Médica e Multiprofissional e Comissdo de Protecdo Radioldgica, e Comissdo de
Vigilancia Epidemiol6gica Hospitalar.

3.64. A CONTRATADA, com objetivo de aprimorar a qualidade do registro assistencial no prontudrio;
monitorar a quantidade de atendimentos realizados, informados e aprovados nos sistemas de informacéo
oficial do SUS (SIA e SIHD/SUS) e reduzir glosas nos referidos sistemas, com relagdo a Comissdo de Reviséo
e Analise de Prontuérios deve: constituir equipe, com aprovagdo de Regimento Interno e apresentacdo de atas
mensais de reunido; estabelecer rotina e protocolos para revisdo e analise dos prontuarios, com registro dos
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resultados e medidas adotadas, nas atas de reunido; proceder o registro, monitoramento e vigilancia do
percentual de glosas nos atendimentos ambulatoriais e internagdes hospitalares.

3.65. Realizar acGes que contemplem a manutencdo preventiva e corretiva, de ambito predial, hidraulica,
elétrica, equipamentos médico-hospitalares, equipamentos de informatica, eletrodomésticos e outros.

3.66. Manter ativo o Servico de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Salde.

3.67. Movimentar os recursos financeiros transferidos pela CONTRATANTE para a execu¢do do objeto
deste Contrato de Gestdo em contas bancérias especificas e exclusivas, vinculadas a Unidade, de modo a que
os recursos transferidos ndo sejam confundidos com os recursos proprios da CONTRATADA, e/ou com
outros recursos financeiros que nao fazem parte deste Instrumento.

3.68. Recomenda-se que a conta bancéria citada no item 3.67, deve ser mantida, preferencialmente, na
instituicdo bancéria em que o Estado de Mato Grosso do Sul opera, atualmente, no Banco do Brasil.

3.69. As contas bancarias especificas de que trata o item anterior, serdo vinculadas a natureza do repasse,
sendo:

I — 1 (uma) conta exclusiva para movimentacdo dos recursos destinados ao custeio da unidade
hospitalar;

I — 1 (uma) conta exclusiva para movimentacdo dos recursos destinados a provisdo para
investimentos;

Il — 1 (uma) conta exclusiva para movimentacdo dos recursos destinados ao Fundo de Especial de
Provisdo, para fins de suportar as rescisdes trabalhistas, acfes judiciais, 13° salario e férias.

3.70. A Contratada é obrigada a antecipadamente providenciar a anuéncia do Sr. Secretario de Estado de
Saude — signatério do contrato de gestdo, para proceder a movimentacdo da conta informada no inciso 1l do
item 3.69.

3.71. Publicar, anualmente, os demonstrativos contabeis/financeiros e o relatorio de execucdo do presente
Contrato de Gestdo, até o dia 30 de abril do ano subsequente de cada encerramento de exercicio e encaminha-
losa CONTRATANTE.

3.72. Contratar auditoria independente discutindo os critérios de contratagdo com o Signatario do Contrato de
Gestdo, para analise e parecer de opinido sobre os demonstrativos contabeis/financeiros no fechamento de cada
exercicio e publica-lo.

3.73. Anexar, juntamente com a prestacdo de contas, os comprovantes de quitacdo de despesas com agua,
energia elétrica, condominio, telefone e despesas gerais, efetuados no més imediatamente anterior, bem como
0s comprovantes de recolhimento dos encargos sociais e previdenciarios relativos ao mesmo periodo.

3.74. Para os contratos de Unidades Hospitalares em operagdo, tomar conhecimento, ap0s assumir o
gerenciamento da Unidade, dos contratos, convénios, cooperacdes técnicas e outros instrumentos firmados
pela CONTRATANTE, manifestando-se quanto ao interesse em manté-los, no prazo maximo de 30 (trinta)
dias, contados a partir da assinatura deste Contrato de Gestdo.

3.75. Havendo interesse em manter os contratos, convénios, cooperacfes técnicas e outros instrumentos,
conforme mencionado no item anterior, a CONTRATADA devera assumir tais instrumentos transferindo-os
imediatamente para seu nome.

3.76. Ndo havendo interesse em manter 0s contratos, convénios, cooperacdes técnicas e outros instrumentos,
conforme mencionado no item 3.75, a CONTRATADA devera comunicar a CONTRATANTE para
promover 0s atos necessarios a rescisao contratual.

3.77. Permitir o livre acesso das equipes pertencentes a Superintendéncia de Governanca Hospitalar — SGH e
demais superintendéncias pertencentes ao quadro da Secretaria de Estado de salde/SES, bem como, a
Auditoria, Controle e Avaliagdo no SUS — AUDSUS, e da Comissdo de Avaliacdo instituida pela
CONTRATANTE, bem como dos componentes do Sistema Nacional de Auditoria - SNA/SUS, em qualquer
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tempo e lugar, a todos os atos e fatos relacionados direta ou indiretamente com este Instrumento, quando nas
acOes de suas atividades.

3.78. Observar os Indicadores de Desempenho e Qualidade, suficientes e adequados para medir o
cumprimento das metas, pactuados no Anexo V — Contrato de Gestdo, bem como normas dos 6rgdos de
controle interno e externo.

3.79. Realizar processo seletivo para contratacdo de Recursos Humanos com a divulgagcdo no sitio da
CONTRATADA, além de manter capacitacdo permanente dos profissionais que prestam 0s servicos
relacionados ao presente Contrato de Gestéo.

3.80. Garantir a seguranca patrimonial dos bens mdveis e imodveis cedidos e que estejam sob sua
responsabilidade.

3.81. Publicar no Diario Oficial do Estado, no prazo maximo de 90 dias, a contar da assinatura deste
Instrumento, regulamentos proprios contendo os procedimentos que adotara para dotagdo de obras, servicos,
compras e admissdo de pessoal com emprego de recursos provenientes do Poder Publico, em que estabeleca no
minimo, a observancia dos principios da impessoalidade, da moralidade, da boa fé, da probidade, da
economicidade, da eficiéncia e da isonomia, atentando também para as normas gerais consubstanciada na Lei
14.133/2021 no que couber, encaminhando-os para validacdo da CONTRATANTE, em até 45 dias, a contar
da assinatura deste instrumento.

3.82. Prever no regulamento proprio de compras, servicos, obras e admissdo de pessoal que a
CONTRATADA néo possui nenhum tipo de relacionamento comercial ou profissional, como contratar
servicos, fazer aquisi¢des, contratar funcionarios/colaboradores, dentre outros, com pessoas fisicas e/ou
juridicas que se relacionem com os dirigentes da Organizacdo Social que detenham poder decisorio e/ou fagam
parte da administracdo da sede da CONTRATADA.

3.83. Empreender meios de obter receita propria complementar aos recursos financeiros estimados na Clausula
Sexta deste Instrumento, respeitando o0 objeto contratual e os principios deontoldgicos e a missao das entidades
qualificadas como Organizacdo Social, gestoras de patrimdnio e servigos publicos.

3.84. Criar/Alterar o Regimento Interno da Unidade Hospitalar, o qual regulamenta o seu funcionamento, e
encaminh&-lo paraa CONTRATANTE para anélise e validagao.

3.85. Manter o quadro de funcionérios da alta direcdo da Unidade, cuja qualificacdo (formacéo profissional e
experiéncia) foi utilizada para pontuagéo no processo de Chamamento Publico, ou substitui-los por outros com
certificacbes ou capacitacdes técnicas equivalentes, até o final da vigéncia do Contrato de Gestdo,
comunicando de imediato 8 CONTRATANTE das substitui¢Ges realizadas.

3.86. Buscar junto a CONTRATANTE autorizacdo para o ressarcimento de despesas realizadas e que nédo
estdo pactuadas neste Contrato de Gestdo, desde que, a solicitacdo para autorizagdo, esteja acompanhada de
justificativas plausiveis e documentos comprobatdrios que expressem a execugdo das despesas.

3.87. Comunicar a CONTRATANTE, todas as aquisicbes e doacBes de bens mdveis, equipamentos
hospitalares e equipamentos de informética que forem realizadas, no prazo maximo de 30 dias apés a sua
aquisicdo, com as respectivas notas fiscais, acompanhadas de listagem dos bens adquiridos, por ordem de data
de aquisicao dos bens.

3.88. Restituir a Contratante, observando o prazo estabelecido no item 13.8, da Clausula Décima Terceira, em
caso de rescisdo contratual procedido de desqualificacdo, o saldo dos recursos liquidos resultantes dos valores
dele recebidos, informados na prestagéo de contas final.

3.89. Identificar os equipamentos hospitalares, de informatica e materiais de sua propriedade de forma a néo
serem confundidos com similares de propriedade da CONTRATANTE.

3.90. Dar ciéncia imediata e por escrito 8 CONTRATANTE, sobre qualquer anormalidade que venha ocorrer
na execucao dos Seus servigos.

3.91. Comunicar a CONTRATANTE, no prazo maximo de 24 horas ap6s a sua ocorréncia, quaisquer
sinistros relativos aos bens e os insumaos sob sua guarda.
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3.92. A CONTRATADA devera no prazo de até 60 dias contados a partir da assinatura deste Instrumento,
contratar seguro contra incéndio, inundacao, furtos e roubos dos bens e insumos sob sua guarda, que garantam
a protecdo securitaria de quaisquer ocorréncias durante a vigéncia deste Contrato de Gestao.

3.93. A CONTRATADA devera apresentar quadrimestralmente ao Conselho Municipal de Saude e ao
Conselho Estadual de Saude, o relatério sobre o cumprimento das metas contratadas contemplando a produgéo
hospitalar (metas quali-quantitativas), de acordo com o art. 37, da Secdo IV, da Lei n°® 141/2012.

3.94. A Contratada deverd implantar normativas contidas no Manual Estadual de Odontologia Hospitalar de
Mato Grosso do Sul, conforme Resolugdo N° 184/SES/MS, DOE 11.442, de 18 de margo de 2024.

3.95. A CONTRATANTE compromete-se a:

3.96. Disponibilizar a CONTRATADA estrutura fisica, materiais permanentes, equipamentos e instrumentos
existentes na Unidade, com recursos financeiros definidos neste Contrato de Gestdo para sua organizacéo,
administracdo e gerenciamento.

3.97. Prover a CONTRATADA dos recursos financeiros necessarios ao cumprimento da execucdo deste
Contrato de Gestdo e programar nos or¢camentos dos exercicios subsequentes, quando for o caso, 0s recursos
necessarios para custear os seus objetivos, de acordo com o sistema de pagamento previsto.

3.98. Fica a Superintendéncia de Governanca Hospitalar — SGH responsavel por prestar esclarecimentos e
informacGes 8 CONTRATADA que visem a orientd-la na correta prestagdo dos servigos e metas pactuadas,
dirimindo as questdes omissas neste Instrumento, apresentando as alteragBes que se fizerem necessarias para
ajustar o presente Contrato de Gestéo.

3.99. Sera de responsabilidade da Superintendéncia de Governanga Hospitalar — SGH realizar diariamente o
acompanhamento e monitoramento in loco do desempenho e performance da unidade hospitalar.

3.100. Sera de responsabilidade da Comissdo de Avaliacdo de Contrato de Gestdo, vinculada a Auditoria,
Controle e Avaliagdo no SUS — AUDSUS, avaliacéo e fiscalizagéo periddica do Contrato de Gestdo, de acordo
com o § 2° do art. 18, da Lei n® 4.698/15, observando in loco o desenvolvimento e cumprimento das
atividades de assisténcia prestadas pela CONTRATADA aos usuarios da Unidade.

3.101. Serd de responsabilidade da Comissdo de Avaliagdo de Contrato de Gestdo, realizar,
quadrimestralmente, avaliacdo global do cumprimento das metas e do Contrato de Gestdo sob os aspectos
administrativo, contébil, financeiro, juridico e, em especial, da assisténcia aos usuarios, emitindo relatério
conclusivo sobre a avaliacdo, conforme 8 3°, art. 18, da Lei n°® 4.698/15.

3.102. Manter no enderego eletronico da CONTRATANTE, e no Portal da Transparéncia do Governo do
Estado, dados sobre este Instrumento, sua execugdo e avaliagdo, para consulta, a qualquer tempo, pelos
cidadéos interessados e usuarios do SUS.

3.103. Nos contratos de prestacdo de servigos onerosos ou ndo, celebrados pelas organizacBes sociais com
terceiros, ficam vedados(as):

I — A contratacdo, para quaisquer servicos relativos ao contrato de gestdo celebrado pela entidade supervisora e
a organizagdo social, de conjuge, companheiro ou parente, consanguineo ou afim, em linha reta ou colateral,
até o 3° (terceiro) grau dos ocupantes dos seguintes cargos ou funcdes pela Estado de Mato Grosso do Sul:

a) Do Governador e do Vice-Governador;

b) De Secretarios de Estado e de Diretor-Presidente de autarquias, fundacGes e empresas estatais;
c) De Senadores e de Deputados Federais e Estaduais;

d) De Conselheiros do Tribunal de Contas do Estado e dos Municipios, se houver;

e) De diretores, de gerentes e de supervisores, estatutarios ou ndo, da organizacgéo social;

Il — O estabelecimento de avenca (pacto, convencao, acordo ou ajuste) com pessoas juridicas ou instituicdes
das quais fagcam parte os seus dirigentes ou associados.
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Il — O disposto no inciso | acima, ndo se aplica quando o interessado houver se submetido a prévio processo
seletivo que observe o respectivo regulamento de contratacdo de pessoal, devidamente validado pela entidade
supervisora.

3.104. E vedado 8 CONTRATADA a participacdo em campanha de interesse politico-partidaria ou eleitoral.

CLAUSULA QUARTA — DA VIGENCIA

4.1. A vigéncia do presente Instrumento serd de 60 meses, a contar da data de sua assinatura, prorrogavel de
acordo com o interesse das partes, nos termos do art. 13, da Lei Estadual n°® 4.698/2015 e suas alteracdes,
mediante a concordancia da Superintendéncia de Governanca Hospitalar — SGH, tomando como base o
relatério favoravel emitido pela Comisséo de Avaliagcdo quanto as Metas de Producdo, dos Indicadores de
Desempenho e Qualidade, e quanto a correta aplicacdo dos recursos financeiros, devidamente aprovado e
autorizado pelo Secretério de Estado da Saude.

4.2. No relatorio da Comisséo de Avaliacdo devera ser indicada de maneira expressa a aprovagdo da ultima
Prestacdo de Contas da CONTRATADA, e ser encaminhado uma cdpia para a autoridade supervisora
(Superintendéncia de Governanca Hospitalar - SGH), conforme orienta o 8 3°, do art. 18, da Lei n° 4.698/15 e
suas alteragoes.

4.3. Antes do término da vigéncia deste Contrato, a Superintendéncia de Governanca Hospitalar — SGH e
demais superintendéncias integrantes da SES/MS, juntamente com o Secretario de Estado de Salde, analisardo
a conveniéncia e a oportunidade administrativa de sua renovagao.

4.4. Fica pactuado que a CONTRATANTE, podera rescindir o presente Contrato de Gestdo se for de
interesse publico em razdo do ndo cumprimento dos principios basilares da Administracdo Publica ou das
clausulas do presente Contrato de Gestdo e respectivos Anexos, comunicando a CONTRATADA com
antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.

CLAUSULA QUINTA - DAS ALTERAGCOES

5.1. O presente Contrato de Gestdo podera ser alterado, durante sua vigéncia, tanto em aspectos quantitativos
guanto em qualitativos, desde que as modificagdes ndo desnaturem o objeto desta parceria.

52. A CONTRATADA e CONTRATANTE poderdo propor alteracbes quantitativas, devidamente
justificadas, nas metas de producdo constantes no Anexo IV — Critérios e Metas de Producdo, em especial no
que diz respeito a maior ou menor oferta de prestacdes de servicos de salde, materialmente disponiveis aos
usuarios do SUS, bem como sobre acréscimos ou supressdes nas obrigacGes previstas neste Contrato de
Gestdo, desde que, antecipadamente, obtenham parecer favordvel da Superintendéncia de Governanga
Hospitalar — SGH e demais areas técnicas da CONTRATANTE, se necessario.

5.3. As alteragdes qualitativas ocorrerdo por meio da revisdo dos Indicadores e Metas de Desempenho e
Qualidade pactuados, tomando-se como base de informacdo os relatérios de performance emitidos pela
Coordenadoria de Atencdo Hospitalar - CAH, com parecer favoravel da Superintendéncia de Governanga
Hospitalar — SGH e demais areas técnicas da CONTRATANTE, se necessario.

5.4. As alteracdes de que tratam os itens acima deverdo ser formalizadas, por meio de termos aditivos,
devendo para tanto ser devidamente fundamentadas, demonstrando o respeito ao interesse publico e o objeto
do presente Contrato de Gestdo.
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CLAUSULA SEXTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS, DA DOTACAO ORCAMENTARIA E

CONDICOES DE PAGAMENTO

6.1. A CONTRATADA recebera o valor mensal estimado do contrato de acordo com o cronograma de
implantag&o dos servicos na Unidade Hospitalar, respeitando o escalonamento de valores a seguir:

CRONOGRAMA DE IMPLANTAGAO
PERCENTUAL DE REPASSE FINANCEIRO MENSAL ESTIMADO E
PERCENTUAL DE METAS A SEREM CUMPRIDAS NOS QUADRIMESTRES

Unidade Il - Cirurgias de
baixa/média complexidade adulto:
Geral, Ginecologia, Oftalmologia,

Vascular e procedimento de
escleroterapia ndo estética
(espuma), Urologia.

Unidade | — Organizagdo dos
servicos (leitos de
internagdo/Centro Cirdrgico,
Unidades de Apoio e contratacdo de
servicos de apoio diagndstico ainda
ndo existentes em Unidade Propria,
em especial 0s servicos minimos
necessarios para funcionamento da
Unidade de Terapia Intensiva
Adulto e Pediétrica estabelecidos na
RDC n° 07 de 24 de fevereiro de
2010.

FASE PERIODO SERVICOS A SEREM PORCENTAGEM | PERCENTAGEM
IMPLANTADOS DE DE METAS A
REPASSE SEREM
CUMPRIDAS
Unidade Il — Apoio Diagnostico:
Laboratorial, Radiol6gico,
Ultrassonografia, Endoscopia,
Colonoscopia
Unidade Il - Consultas médicas nas
a o . especialidades cirargicas (Adulto) e
1 1° Quadrimestre risco ciriirgico 2504, 30%

como resultado no minimo 80% de implantagdo da 12 (primeira) fase.

Para a Contratada receber a adequagdo do pagamento do recurso financeiro da proxima fase, devera apresentar

FASE PERIODO SERVICOS A SEREM

IMPLANTADOS

PORCENTAGEM
DE
REPASSE

PERCENTAGEM
DE METAS A
SEREM
CUMPRIDAS
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Unidade | — Oferta de Apoio
Diagndstico (conforme metas)

Unidade | - Consultas médicas nas
especialidades clinicas e cirurgicas
(Adulto e pediatrico) e risco
cirargico

28 2° Quadrimestre

50% 50%

Unidade | - Ativacgdo dos leitos de
internacdo (adulto e pediatria da
Unidade I)

Unidade | - Ativacao do Centro
Cirdrgico
Unidade I - Cirurgias adulto e

pediatrica de baixa/média
complexidade

Unidade | — Ativagéo dos leitos de
UTI Adulto e Pediatrico
Para a Contratada receber a adequagdo do pagamento do recurso financeiro da proxima fase, devera apresentar

como resultado no minimo 80% de implantacéo da 22 (segunda) fase.

FASE PR SERVICOS A SEREM PORCEBII-EI_AGEM PERCENTAGEM
IMPLANTADOS DE METAS A
REPASSE SEREM
CUMPRIDAS
Unidade 111 — Inauguracédo do
Ambulatorio do Centro de
3 3° Quadrimestre Especialidades 7504 7504
Unidade I - Cirurgias adulto e 0 0
pediatrica de alta complexidade
Unidade Il — Inauguracéo do
Servico de reabilitacdo em
ortopedia

Para a Contratada receber a adequacdo do pagamento do recurso financeiro da proxima fase, devera apresentar
como resultado no minimo 80% de implantacdo da 3% (segunda) fase.

42

4° Quadrimestre

Unidade Il — Inauguracéo dos
Servicos Proprios de Tomografia
Computadorizada, Ressonancia
Magnética e
Densitometria Ossea.
Funcionamento de todo Complexo

Hospitalar com cumprimento de
todas as metas pactuadas.

100%

80%

6.2. Considerando a possibilidade de atrasos ou antecipagdo da implantagdo dos servigcos elencados acima,
principalmente aos relacionados a entrega da obra do Centro Diagnostico de Especialidades (Unidade I11), o
cronograma de implantagcdo proposto podera ser alterado bem como os valores de repasse financeiro, desde
que previamente discutido e aprovado pela SES/MS.
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6.2.1. A auséncia de meta estabelecida para determinado procedimento ambulatorial e hospitalar ndo pode ser
impeditivo para que a unidade deixe de realiza-lo, se for condicdo para realizacdo e bom andamento da
assisténcia do paciente, em especial, mas ndo exclusivamente, nos casos de exames de imagem (tomografias,
ressonancias) e cardiolégicos (holter, MAPA, ECG, teste de esfor¢o), dentre outros que ainda ndo sdo
oferecidos em unidade propria.

6.2.2. Caso a CONTRATADA nédo consiga implantar os servicos descritos no quadro do item 6.1. em tempo
habil, esta devera antecipadamente apresentar justificativas formais e encaminha-las ao signatario do Contrato
de Gestdo, para anélise e tomada de decisao.

6.3. Caso a CONTRATADA consiga realizar a implantacdo dos servigos descritos no quatro do item 6.1.
antes do periodo estabelecido para a fase em que se encontra, esta podera solicitar junto ao signatario do
Contrato de Gestdo, mediante justificativas formais, a antecipacdo do novo percentual de repasse atendendo o
cronograma de repasse financeiro de implantacdo. De posse das justificativas apresentadas, o signatario do
contrato podera conceder ou ndo, o novo percentual de repasse.

6.4. A CONTRATANTE realizara o pagamento mensal de valor financeiro correspondente ao percentual de
alcance das metas de producgdo, desempenho e qualidade de acordo com o cronograma de implantacdo e
cumprimento de metas descritas no quadro do item 6.1.

6.5. A partir do 17° (décimo sétimo) més apds a assinatura do cronograma e inicio da implantacdo dos
servicos, a Contratada devera cumprir 100%(cem) por cento das metas pactuadas, as quais estardo vinculadas
ao pagamento mensal de valor financeiro, de acordo com o item 6.4.

6.6. Os recursos financeiros para a execugdo do objeto deste Contrato de Gestdo serdo alocados para a
CONTRATADA mediante transferéncias oriundas da CONTRATANTE, sendo permitido a
CONTRATADA o0 recebimento de doacBes e contribuicbes de entidades e organismos nacionais e
estrangeiras, rendimentos de aplicaces dos seus ativos financeiros e de outros pertencentes ao patrimoénio que
estiver sob sua administrag&o.

6.7. Para a execucdo do objeto deste Instrumento, a CONTRATANTE repassara a CONTRATADA, nas
condi¢des constantes deste Contrato de Gestdo e seus Anexos, para um periodo de 60 meses, o valor estimado
contratual, conforme a seguir:

VALOR ESTIMADO DO CONTRATO

MENSAL R$ ANUAL R$ 60 MESES R$

13.374.449,10 160.493.389,25 802.466.946,25

6.8. As despesas para 0 presente exercicio correrdo a conta da seguinte dotacdo orgamentéria, ficando o
restante do valor a ser empenhado no exercicio seguinte.

Funcional programatica Natureza | Fonte de Nota de Datada | Valor da NE
de recursos Empenho NE R$
despesa Inicial

20.27901.10.302.2200.6010.0092 | 33508501 | 0260031201 | 2025NE005449 | 10/06/2025 | 1.337.444,91

20.27901.10.302.2200.6010.0017 | 33903401 | 0260080091 | 2025NE005450 | 10/06/2025 | 2.006.167,37

6.9. A descricdo da reserva orcamentaria, obedecera a natureza da despesa conforme quadro a seguir:
DESCRICAO CODIGO DENOMINACAO

DESCRICAO CcODIGO DENOMINACAO
Unidade Orcamentéria 20.27901 | Fundo Especial de Saude
Funcdo 10 Saude
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Sub-func¢éo 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa 2200 Saude Unica Sustentéavel
Acéo 6010 Atencdo a Salde Regionalizada
Grupo de Despesa 0017 Outras Despesas Correntes
Natureza Despesa 33903401 | Organizacdo Social — OS Contrato de Gestdo
33508501
Fonte de Recurso 50010021 | CORDFINANC-saude-recursos vinculados de impostos
Fonte de Recurso 6000001 | Recurso Federal
Localizador Gestdo Hospitalar

6.10. O valor do custeio mensal estimado do contrato sera de R$ 13.374.449,10 (treze milhdes, trezentos e
setenta e quatro mil, quatrocentos e quarenta e nove reais e dez centavos), que serd composto de uma parcela
fixa, correspondente a 60%0, no valor estimado de R$  8.024.669,46 (oito milhdes, vinte e quatro mil,
seiscentos e sessenta e nove reais e quarenta e seis centavos) e uma parcela variavel, correspondente a 40%,
no valor estimado de R$ 5.349.779,64 (cinco milhdes, trezentos e quarenta e nove mil, setecentos e setenta e
nove reais e sessenta e quatro centavos), definido com base no cumprimento mensal das metas de produgéo
(quantitativa) e dos indicadores de desempenho e qualidade (qualitativa), conforme o item 6.11.

6.11. A parcela estimada variavel (de 40%), sera dividida na proporcéo conforme a seguir:

a) 1/4 do valor vinculado as metas (10% do valor da parcela estimada mensal) que serd proporcional ao
percentual de cumprimento das metas de desempenho e qualidade de acordo com os critérios estabelecidos
no Anexo V apurado mensalmente.

b) 3/4 do valor vinculado as metas (30% do valor da parcela estima mensal) que serd proporcional ao
percentual de cumprimento das metas de produgdo de acordo com os critérios estabelecidos no Anexo IV
apurado mensalmente.

6.12. O percentual total da parcela estimada varidvel alcancada pela contratada no periodo avaliado,
corresponderd ao cumprimento das metas pactuadas no Contrato de Gestdo, onde no somatorio desse valor
(adotando valor absoluto), sera considerada a propor¢éo indicada nas alineas “a” ¢ “b”, do item 6.11.

6.13. As Metas de Producéo e os Indicadores de Desempenho e Qualidade, da parte variavel serdo avaliados
quadrimestralmente e, em caso de ndo cumprimento, sera notificada a contratada para ado¢do de medidas
corretivas, visando o cumprimento contratual.

6.14. O pagamento do valor constante nesta Clausula serd efetuado conforme as condigdes a seguir
estabelecidas:

a) As parcelas de valor varidvel serdo pagas, mensalmente, junto com a parcela fixa. Os eventuais descontos
do valor da parcela variavel serdo efetuados mensalmente de acordo com o alcance das metas e indicadores,
decorrentes do acompanhamento e monitoramento mensal efetuado por meio da Unidade de Monitoramento
da Performance Hospitalar -UMPF.

b) A CONTRATANTE efetuard os pagamentos das parcelas mensais, de acordo com as orientagdes do item
6.10 deste instrumento, mediante ordem bancéria, em moeda corrente, e as demais parcelas mensais, deverdo
ser repassadas até o dia 10 de cada més, mediante ordem bancéria, em moeda corrente, valendo todas essas
ordens como recibos.

6.15. Quaisquer recursos financeiros oriundos do SUS, de custeio e/ou investimento, necessarios ou passiveis
de complementacdo do estabelecido no item 6.10, deverdo ser captados e aplicados respeitando as regras de
financiamento, gestdo e geréncia do SUS, bem como com o consentimento da CONTRATANTE.
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6.16. Com o objetivo de captar recursos publicos e privados, a CONTRATADA poderéa celebrar convénios
com os Poderes Publicos Federal, Estadual e Municipal e iniciativa privada, desde que, antecipadamente,
encaminhe 8 CONTRATANTE justificativas plausiveis sobre a proposta, para analise e possivel aprovacao,
observando também e respeitando os objetivos do presente Contrato de Gestdo, a natureza da
CONTRATADA, a politica de planejamento, regulacdo, controle e avaliagdo adotados pela
CONTRATANTE.

6.17. Os recursos repassados 8 CONTRATADA poderdo ser aplicados no mercado financeiro, desde que os
resultados dessa aplicagdo, revertam-se exclusivamente, aos objetivos deste Contrato de Gestdo e,
preferencialmente, a titulos de investimentos.

6.18. Havendo possibilidade de aplicacdo no mercado financeiro, a CONTRATADA devera se pautar em
critérios de aplicacdo adotando o perfil conservador, que envolva menor risco e maior liquidez, devendo levar
ao conhecimento prévio da CONTRATANTE essa aplicacdo para andlise e avaliagdo.

6.19. Entende-se por menor risco a modalidade nominada “conservadora” pelas instituigdes financeiras e
maior liquidez a modalidade de aplicacdo que permite resgate diério.

6.20. A CONTRATADA ficara responsavel por eventual perda financeira decorrente de aplicacdo no mercado
financeiro, ao qual devera ser comunicado imediatamente ao ente CONTRATANTE.

6.21. Os recursos objeto do item 6.16 deverao ser utilizados de forma complementar aos recursos do Contrato
de Gestdo, no custeio das atividades desenvolvidas pela CONTRATADA, nos investimentos destinados a
ampliacdo e melhoria dos servigos e da estrutura fisica, bem como na manutencéo, atualizacdo e renovacao
tecnolégica, observando-se os mesmos regulamentos aprovados pela CONTRATANTE a serem aplicados
para o sistema de aquisi¢do de bens, servicos e recursos humanos.

6.22. A liberacdo dos recursos financeiros deverd observar o Anexo VI — Sistemética de Avaliacdo do
Cumprimento de Metas e de Pagamento.

6.23. Do valor estimado mensal de custeio do contrato, a CONTRATADA devera destinar até 60% para
custeio com pessoal e seus respectivos encargos, de até 40% para demais custeios e de até 8% para 0s
investimentos (sendo que os 40%, servira de base para o célculo dos 8%), conforme quadro a seguir:

Itens de Custeio Percentual Valor Estimado Mensal
de Custeio do Contrato
em R$

Valor estimado mensal de custeio do contrato de gestédo 100% 13.374.449,10

Custeio com pessoal + encargos + provisdes Até 60% 8.024.669,46

Demais custeios Até 40% 4.921.797,27

Provisdo para Investimentos (base de célculo - demais custeios Até 8% 427.982,37
até 40%)

6.24. Do total dos recursos financeiros previstos no item 6.23, a CONTRATADA devera constituir Fundo
Especial destinado para provisdes, com depdsitos mensais, em moeda corrente, mediante aplica¢do financeira
vinculada a conta ja referida no inciso Ill, do item 3.69, para provisdo com 13° salario dos funcionarios da
Contratada que labutam na unidade hospitalar; restituicdo de desconto da parcela variavel; para fins de
rescisdes; reclamatorias trabalhistas e a¢fes judiciais que se prolonguem no decurso do tempo, mesmo apos o
término da vigéncia deste Contrato de Gestéo.

6.25. O Fundo Especial de que trata o inciso Il1, do item 3.69, deve, no minimo, ter saldo equivalente a 100%
do valor mensal da folha de pagamento de pessoal da contratada na unidade hospitalar, somados os encargos
para fins de rescisdes, considerando também no somatorio dos recursos descritos no item 6.24.
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6.26. No caso em que a Organizacdo Social figurar no passivo de acdo judicial trabalhista de colaborador da
Unidade, esta deve acrescentar ao Fundo Especial o montante equivalente ao valor da possivel condenagédo ou
acordo decorrente dessa acdo judicial.

6.27. Na vigéncia do presente Contrato de Gestdo, além do valor mensal, a CONTRATANTE, conforme
recomende o interesse publico, podera, mediante ato fundamentado do Secretario de Estado da Saude, a ser
ratificado pelo Chefe do Executivo, realizar repasse de recursos 8 CONTRATADA, a titulo de investimento,
no inicio ou durante a execucdo do Contrato de Gestdo, por meio de termo aditivo especifico, para ampliacéo
de estruturas fisicas ja existentes e aquisicdo de bens mdveis complementares de qualquer natureza que se
fizerem necessarios a prestacdo dos servicos publicos, de acordo com o §1°, do art. 17, da Lei n® 4.698/15.

6.28. No encerramento de cada semestre do exercicio, caso haja excedentes financeiros oriundos do presente
Contrato de Gestdo, a CONTRATADA devera elaborar ¢ apresentar “Plano de Investimento de Recursos
Excedentes” para aprovagdo pela CONTRATANTE, tendo data limite para apresentacdo até 30 dias ap6s o
encerramento de cada semestre.

6.29. O “Plano de Investimento de Recursos Excedentes” orientara a CONTRATADA no investimento dos
excedentes financeiros para o desenvolvimento das atividades inerentes ao presente Contrato de Gestéo, e
devera respeitar a condi¢do para movimentagdo de acordo com o item 3.70.

6.30. Os valores previstos no presente Contrato de Gestdo, quando de sua prorrogacdo (a cada 05 anos) ou
alteracdo, deverdo ser readequados objetivando a manutencao do equilibrio econémico-financeiro da parceria
firmada, tendo como exigéncia, a CONTRATATA estar com sua prestacdo de contas devidamente aprovada
pela Comissdo de Avaliacdo de Contrato de Gestdo, ficando sob a responsabilidade da Superintendéncia de
Governanca Hospitalar — SGH/SES promover anélises e estudos de desempenho da contratada, visando
subsidiar o signatario do contrato na tomada de decisao.

6.30.1. Quanto a aplicagdo do reajuste anual do contrato, ficara sob a responsabilidade da Superintendéncia
de Governanga Hospitalar — SGH/SES, promover analises e estudos de desempenho da contratada, tendo como
objetivo, subsidiar o signatario do contrato na tomada de decisdo. Cumpre observar que é condicao obrigatéria
gue a prestacdo de contas da contratada esteja aprovada expressamente pela Comissdo de Avaliacdo de
Contrato de Gestao.

6.31. Despesas administrativas, tais como pagamento de diarias, passagens aéreas, servico de telefonia e
internet mdvel, hospedagem, aluguel de veiculos e outras, bem como contratacdo de servicos de
assessoria/consultoria, com vinculagdo direta a execucdo do objeto deste Instrumento, de carater temporario,
com previsdo expressa em Programa de Trabalho e que ndo configure taxa de administracdo, ndo poderdo
ultrapassar 3% do valor estimado contratual mensal.

6.32. Fica autorizado pela CONTRATANTE o reembolso, por meio de rateio das despesas administrativas
eventualmente realizadas pela CONTRATADA, nas hipGteses em que esta, se sirva da estrutura de sua
unidade de representacdo/sede administrativa, desde que os dispéndios sejam comprovadamente vinculados a
execucdo do objeto contratual e tenham sido previamente autorizados pelo 6rgdo ou entidade supervisora
signatéria do contrato de gestdo, atendendo as orientagdes do art. 14-A, da Lei n° 4.698/2015.

6.33. Ficam obrigatoriamente sujeitas ao limite de 3% (trés por cento) do valor estimado contratual mensal, a
realizacdo de despesas administrativas de que trata o item 6.31, em conjunto com as despesas do item 6.32,
comprovadas seus vinculos & execugdo do objeto contratual.

6.34. Os critérios de rateio adotados pela CONTRATADA da unidade de representacdo/sede administrativa,
deverdo previamente ser encaminhados para o 6rgdo ou entidade supervisora (signataria do contrato de
gestdo), para analise e validacdo. Entende-se como entidade supervisora a Superintendéncia de Governanca
Hospitalar — SGH/SES.
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CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS HUMANOS

7.1. A CONTRATADA devera contratar recursos humanos necessarios e suficientes para a realizacdo das
acles previstas neste Contrato de Gestdo e seus Anexos, de acordo com um plano de gestdo de recursos
humanos, obedecendo o regulamento de contratacdo de pessoal.

7.1.2. A CONTRATADA podera utilizar servidores publicos estaduais, com 6nus para origem, de acordo com
as orientacOes do artigo 24, da Lei n°® 4.698/2015 e suas alterages.

7.1.3. A CONTRATANTE podera colocar a disposicdo da CONTRATADA, servidores publicos estaduais
de seu quadro de pessoal permanente, sendo garantidos aos servidores todos os direitos e vantagens
estabelecidos em lei.

7.1.4. O ato de cedéncia exigird termo de aquiescéncia do servidor, computando-se o tempo de servicos
prestado na CONTRATADA para todos os efeitos legais, inclusive para promogdo por antiguidade e para
aposentadoria, estas vinculadas, quando for o caso ao desconto previdenciario préprio dos servidores do
Estado de Mato Grosso do Sul.

7.2. A CONTRATADA responderd pelas obrigacGes, despesas, encargos trabalhistas, securitarios,
previdenciarios e outros, na forma da legislacdo em vigor, relativos aos empregados necessarios na execucao
das acles e servicos previstos neste Contrato de Gestéo e seus Anexos, sendo-lhe vedado invocar a existéncia
deste instrumento para eximir-se daquelas obrigacdes ou transferi-las a CONTRATANTE.

7.2.1 A CONTRATANTE podera responder pelas despesas da folha de pagamento e verbas trabalhistas
(verbas rescisorias, FGTS e INSS), efetuando pagamento direto aos empregados da CONTRATADA, que
prestam servi¢os na Unidade, nos casos de inadimpléncia das suas obrigagdes trabalhistas, conforme art. 19-A
da Instrucdo Normativa MP n° 2, de 30.04.2008, alterada pela Portaria MP n° 7, de 09.03.2011 e pelas
InstrucGes Normativas MP n° 4, 5/2009 e n® 7/2017 do Ministério do Planejamento, Desenvolvimento e
Gestdo.

7.2.2. A CONTRATANTE reserva-se no direito de efetuar a retencdo do valor total da parcela mensal do
Contrato de Gestdo, o qual a CONTRATADA tenha crédito a receber, no caso de incorrer em inadimpléncia
das obrigagdes trabalhistas, conforme descrito no item 7.2.1 deste contrato e dos contratos de prestadores de
servicos médicos, para quitacao dos servigos prestados na Unidade.

7.3. A CONTRATADA devera comprometer, no maximo, até 60% do valor estimado mensal de custeio do
contrato de gestdo, conforme item 6.23 para pagamento de despesas com pessoal correspondente a:
remuneracdo, encargos trabalhistas e vantagens de qualquer natureza, a serem percebidos pelos seus
dirigentes, empregados e servidores publicos cedidos a Unidade.

7.4. A remuneracdo dos membros da diretoria da unidade hospitalar a qual a CONTRATADA gerencia, ndo
poderd ultrapassar o limite de 90% (noventa por cento) da maior remuneracdo paga aos membros da diretoria
do corporativo da organizacao social, de acordo com o inciso VI, do art. 4°, da Lei N° 4.698/15.

7.4.1. A remuneracdo dos membros da diretoria do corporativo da Organizacdo Social deve ser fixada em
valores compativeis com os de mercado, observado o teto estabelecido pelo inciso XI do art. 27 da
Constituicdo Estadual.

7.4.2. Entende-se por diretoria os cargos da estrutura diretiva do hospital que correspondem ao primeiro e
segundo nivel do organograma da unidade hospitalar, que detém funcdo deciséria, vinculada ao Contrato de
Gestdo: diretoria geral, diretoria técnica, diretoria de enfermagem e diretoria administrativa/financeira.

7.5. A CONTRATADA devera utilizar como critério para remuneracdo dos empregados contratados a
negociacdo e a celebracdo de acordos coletivos de trabalho vinculados ao cumprimento das metas estipuladas,
a reducdo interna dos custos ou ao aumento da produtividade da instituicdo, sempre compativeis com o
praticado no mercado de trabalho da regido onde esté instalada a unidade hospitalar a qual gerencia.
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7.6. Ndo serd incorporada aos vencimentos, aos subsidios ou a remuneragdo de origem do servidor cedido
qualquer vantagem pecuniéria que vier a ser paga pela CONTRATADA, nos termos do § 2° do art. 24 da Lei
Estadual 4.698/2015.

7.7. Ndo serd permitido, com recursos provenientes do Contrato de Gestdo, 0 pagamento de vantagem
pecunidria permanente pela CONTRATADA ao servidor publico cedido, ressalvada a hip6tese de adicional
relativo ao exercicio de funcdo temporaria de direcdo, chefia ou assessoramento ou associada ao desempenho
de produtividade, nos termos do § 3° do art. 24 da Lei Estadual 4.698/2015 e suas alteragdes.

7.8. E vedada a contratacio de servidores e empregados plblicos em atividade, salvo os casos em que houver
previsao legal, compatibilidade de horario e ndo existir conflito de interesses, pela natureza das atividades
desempenhadas por estes servidores no &mbito do servico publico.

7.9. Os fluxos administrativos e normas ja estabelecidas que versem sob a vida funcional dos servidores
publicos serdo mantidos entre a CONTRATADA e o setor de gestdo de pessoas da CONTRATANTE.

7.10. A avaliacdo especial do desempenho dos servidores estaduais da CONTRATANTE, em estagio
probatdrio, devera cumprir o disposto na legislacéo estadual aplicavel a categoria.

7.11. A CONTRATANTE devera, no prazo maximo de 30 dias a contar da assinatura deste instrumento,
realizar levantamento e informar a CONTRATADA acerca dos servidores publicos (se houver) que
manifestaram sua aquiescéncia em continuar lotados na unidade hospitalar objeto do presente Contrato de
Gestéo.

7.12. O processo de remocao dos servidores publicos (se houver) para outras unidades da CONTRATANTE
devera ocorrer gradualmente, considerando um prazo de 60 dias, ap6s o término do prazo estabelecido no item
7.11, garantindo seus direitos estabelecidos em lei.

7.13. Ap0s a realizacdo do levantamento especificado no item 7.11, a CONTRATANTE devera providenciar
a formalizacdo do ato de cedéncia ou afastamento do servidor publico no prazo estabelecido no item 7.12,
sempre garantindo aos servidores todos os direitos e vantagens estabelecidos em lei.

7.14. O desempenho de atividades por servidores publicos colocados a disposicdo da CONTRATADA néo
configurara vinculo empregaticio de qualquer natureza.

7.15. A CONTRATADA, em nenhuma hipotese, podera ceder a qualquer instituicdo publica ou privada seus
empregados, bem como os servidores publicos que estiverem a sua disposi¢ao e que sdo remunerados com
recursos oriundos deste Instrumento.

7.16. A capacitacdo dos servidores colocados a disposicdo da CONTRATADA sera promovida e custeada
pela mesma, cabendo a esta autorizar a participagdo em eventos, observada a necessidade de registro nas
respectivas pastas funcionais.

7.16.1. A CONTRATADA podera autorizar a participagdo dos servidores publicos cedidos para capacitacdo
promovida pelo Poder Publico, observada a necessidade de registro nas respectivas pastas funcionais.

7.17. O valor pago pelo Estado, a titulo de remuneracéo e de encargos do servidor colocado a disposicao da
CONTRATADA, sera abatido do valor de cada repasse mensal.

7.18. Durante o periodo da cedéncia, o servidor publico observara as normas internas da CONTRATADA,
cujas diretrizes serdo consignadas no contrato de gestéo.

7.19. Caso o servidor publico cedido a CONTRATADA néo se adapte as suas normas internas ou nao esteja
exercendo as suas atividades em conformidade com elas, podera ser devolvido ao seu 6rgdo ou entidade de
origem, com a devida motivacdo, ndo podendo ser alegada como justificativa para eventual descumprimento
das metas e/ou dos indicadores pactuados.

7.20. Os procedimentos administrativos disciplinares dos servidores cedidos serdo os estabelecidos em
legislacdo especifica, e o julgamento sera proferido pela autoridade do érgéo de origem.
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CLAUSULA OITAVA - DOS BENS PUBLICOS

8.1. Os bens publicos necessarios ao cumprimento do Contrato de Gestao serdo destinados a CONTRATADA
mediante celebracdo de Termo de Permissdo de Uso de Bens Mdveis e Termo de Permissdo de Uso de Bem
Imével, conforme Anexos X e XI.

8.2. A aquisicdo de bens méveis permanentes a ser realizada durante a execucdo do presente Contrato de
Gestdo, com recursos dele provenientes, serd precedida de ciéncia da Secretaria de Estado de Salude por meio
da Superintendéncia de Administracdo/SES, setor de patrim6nio/SES, devendo sua titularidade ser transferida
de imediato ao Estado de Mato Grosso do Sul.

8.2.1 A CONTRATADA devera enviar, mensalmente, as notas fiscais acompanhadas de listagem dos bens
adquiridos do més anterior, por ordem de data de aquisicdo dos mesmos para a Secretaria de Estado de Salde,
enderecada a Superintendéncia de Administracdo/SES, setor de patrimdnio/SES com copia para a Auditoria,
Controle e Avaliagdo no SUS - AUDSUS, que acompanhard o procedimento de tombamento no sistema
patrimonial do Estado.

8.3. Os bens publicos moveis recebidos pela CONTRATADA no momento da parceria, os transferidos
durante sua vigéncia, bem como aqueles adquiridos com recursos de qualquer forma relacionados com a
atividade objeto do Contrato de Gestdo poderdo ser alienados e/ou substituidos por outros de igual ou maior
valor, desde que previamente autorizada pela CONTRATANTE e que tenha sido providenciada a respectiva
avaliacdo, ficando condicionados a integracdo dos novos bens ao patriménio do Estado, em substituicéo.

8.4. Em relacdo a aquisicéo, alienacdo e substituicdo dos bens mdveis adquiridos com recursos proprios da
CONTRATADA, fica garantida a esta a utilizacdo de procedimento proprio e simplificado para a realizagdo
dessas operagdes, com controle patrimonial direto pela CONTRATANTE.

8.4.1. Os bens mdveis e equipamentos médicos hospitalares a serem adquiridos pela CONTRATADA devem
atender aos critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos pela Comissdo de Padronizacdo de Materiais e
Equipamentos Médicos Hospitalares padronizados para a Unidade.

8.5. A aquisicdo de bens imoveis, a ser realizada durante a execucdo do presente Contrato de Gestdo, com
recursos dele provenientes, sera precedida de autorizacdo da CONTRATANTE, mediante ratificacdo do
Chefe do Executivo, devendo sua titularidade ser transferida de imediato ao Estado de Mato Grosso do Sul.

8.6. Os bens publicos imoveis recebidos pela CONTRATADA no momento da parceria, os transferidos
durante sua vigéncia, bem como aqueles adquiridos com recursos de qualquer forma relacionados com a
atividade objeto do Contrato de Gestdo sdo inalienaveis pela CONTRATADA.

8.7. Permanecem cedidos a CONTRATADA, a titulo de permissdo de uso, observados 0s requisitos
estabelecidos na legislacdo estadual, e pelo prazo do presente Contrato de Gestéo, 0s bens moveis e imoveis,
equipamentos e instalagdes constantes na permissao de uso, cabendo a permissionaria manté-los e deles cuidar
como se seus fossem, restrito 0 uso e destinacdo a consecucdo das finalidades tracadas e observados os
objetivos e metas previstos neste Instrumento.

8.8. Facultam-se 0 uso dos bens mdveis, imoveis, equipamentos e instalagdes, em acles que visem 0
fortalecimento de parcerias técnicas, cientificas e profissionais, com ou sem geracdo de recursos financeiros,
desde que previstas no estatuto da CONTRATADA, e os valores arrecadados se revertam para a manutengédo
dos servicos e/ou ampliagdo do numero de pacientes atendidos e/ou reaparelhamento do acervo patrimonial,
respeitando o0s objetivos e obrigacbes deste Contrato de Gestdo, registrando essas informacdes
obrigatoriamente em rubrica contabil especifica quando da geracdo de recursos financeiros, para efeito de
fiscalizacdo por parte da Comissdo de Avaliacdo e demais 6rgédos de controle.

8.9. A CONTRATADA deverad apresentar semestralmente Relatério de Inventario dos Bens Moveis a
Superintendéncia de Administracao/SES, setor de patrim6nio da CONTRATANTE, especificando os bens
objetos de permissdo de uso, com as respectivas classificacdes, qualificacdes e estado de conservacao.
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8.9.1 A CONTRATADA devera apresentar mensalmente a atualizacdo do Relatério de Inventario dos Bens
Maéveis a Superintendéncia de Administracdo/SES, setor de patriménio da CONTRATANTE, especificando
0s bens objetos de permissdo de uso, com as respectivas classificacbes, qualificacdes e estado de conservacao.

8.10. A CONTRATADA realizard a gestdo dos bens puablicos mbveis e imoveis permitidos,
responsabilizando-se pela manutencdo, reforma, adequacdo e acréscimos estruturais necessarios,
preferencialmente, com a avaliacdo de engenheiro responsavel técnico ou engenheiro clinico responsavel
técnico.

8.10.1. Nos casos de reforma, adequacdo e acréscimos estruturais necessarios a gestdo dos bens publicos
imdveis, a CONTRATADA podera realiza-los a suas proprias expensas ou com recursos de investimentos, no
montante equivalente em até 8% do valor destinado para investimentos, conforme descrito no item 6.23 deste
instrumento. Caso em que deverd obter prévia autorizagdo da CONTRATANTE, encaminhando
obrigatoriamente ao secretério de estado de satde (signatario do contrato), os respectivos projetos, com estudo
de viabilidade, conforme orienta a alinea “a”, do inciso XVIII, do art. 6° da Lei n°® 14.133/2021.

8.11. Os bens moveis e imdveis adquiridos pela CONTRATADA, utilizando-se de recursos provenientes do
presente Contrato de Gestéo, destinar-se-8o, exclusivamente, a sua execucao.

8.12 Os bens moveis e imoveis cedidos a CONTRATADA sofrerdo depreciacdo conforme determina a
legislacdo vigente (especifica do Estado de MS e da Receita Federal do Brasil).

CLAUSULA NONA - ACOMPANHAMENTO, AVALIACAO E FISCALIZACAO

9.1. A CONTRATANTE, responsavel pelo acompanhamento e monitoramento gerencial, exercera esta
atribuicdo por meio da Unidade de Monitoramento de Performance Hospitalar — UMPH, subordinada a
Coordenadoria de Atencdo Hospitalar — CAH, ambas pertencentes & quadro funcional da Superintendéncia de
Governanca Hospitalar — SGH da Secretaria de Estado de Saude de MS, nos termos da Resolu¢do SES N° 142,
de 27 de dezembro de 2023, buscando instruir, orientar e dirimir dividas quanto ao desempenho da unidade,
frente aos objetivos e metas contratadas.

9.2. A CONTRATANTE, responsavel pela avaliacdo, controle e fiscalizacao, exercera esta atribui¢do por
meio da Comissdo de Avaliagdo de Contrato de Gestdo, subordinada a Auditoria, Controle e Avaliagdo no
SUS — AUDSUS, nos termos da Resolucdo SES N° 142, de 27 de dezembro de 2023, e do caput do art. 18 e
seus 88 2° e 5° da Lei Estadual 4.698/2015, tendo como objetivo, analisar relatorios pertinentes a execugdo
deste Contrato de Gestdo e seus Anexos, contendo comparativo especifico das metas propostas com 0s
resultados alcancados, acompanhados da prestacdo de contas correspondente ao exercicio financeiro, nos
termos do § 1° do art. 18 da Lei Estadual 4.698/2015.

9.3. O acompanhamento, avaliacdo, controle, monitoramento e fiscalizacdo sera feito com imparcialidade,
tecnicidade, transparéncia, objetividade e celeridade em suas acdes.

9.4. A Superintendéncia de Governanga Hospitalar — SGH, bem como a Auditoria, Controle e Avaliacdo no
SUS — AUD/SUS, ambas pertencentes a Secretaria de Estado de Saude de MS, poderdo propor a elaboracéo de
normas regulatérias com base na Constituicéo, leis, decretos e neste Contrato de Gestao.

9.5. As atribuigdes e periodicidade das atividades da Comissdo de Avaliacdo de Contrato de Gestdo quanto a
fiscalizacdo das metas de producéo, indicadores de desempenho e qualidade serdo definidas pela Auditoria,
Controle e Avaliagdo no SUS — AUD/SUS, delegando essas atribuigcBes as suas coordenadorias e geréncias,
mediante ato proprio.

9.6. A Unidade de Monitoramento de Performance Hospitalar — UMPH, realizard mensalmente o
acompanhamento e monitoramento gerencial da unidade hospitalar quanto a performance do cumprimento das
metas e indicadores contratuais, produzindo e enviando mensalmente relatorios com informag6es técnicas a
Comissdo de Avaliagdo de Contrato de Gestdo, observando o Anexo IV — Critérios e Metas de Producéo e o
Anexo V — Indicadores e Metas de Desempenho e Qualidade.
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9.7. A Comissdo de Avaliacdo, composta por trés servidores subordinados & Auditoria, Controle e Avalia¢do
no SUS — AUD/SUS, receberd da CONTRATADA, a prestacdo de contas mensalmente, podendo solicitar, a
qualquer tempo, documentos complementares para subsidiar seus trabalhos.

9.9. As atribuicGes e periodicidade das atividades da Comissdo de Avaliacdo serdo definidas pela Auditoria,
Controle e Avaliagdo no SUS — AUD/SUS, a qual delegard essas atribuicbes as suas geréncias e
coordenadorias, mediante ato proprio.

9.10. A Auditoria, Controle e Avaliacdo no SUS — AUD/SUS, encaminhara cépia do relatério final da
Comissao de Avaliacdo de Contrato de Gestdo contendo expressamente a aprovagdo da Ultima prestacdo de
contas, para a Superintendéncia de Governanga Hospitalar -SGH, para conhecimento, andlise e demais
providéncias cabiveis.

9.10.1. O Relatério da Comisséo de Avaliagdo de Contrato de Gestdo, podera conter sugestdes de alteracéo de
metas e indicadores contratuais, necessitando para tanto, comunicacdo prévia a Superintendéncia de
Governancga Hospitalar — SGH, para as devidas analises e tomada de deciséo.

9.11. A Auditoria, Controle e Avaliacdo no SUS — AUD/SUS, encaminhara copias dos relatorios preliminares
e finais da Comiss&o de Avaliacdo de Contrato de Gestdo para a Contratada para conhecimento e providéncias
cabiveis.

9.12. A CONTRATADA apresentarda a8 CONTRATANTE, ao término de cada exercicio ou a qualquer
momento, conforme requisicdo da CONTRATANTE e atendendo ao interesse publico, o relatério pertinente a
execucdo do Contrato de Gestdo, contendo comparativo especifico das metas propostas com os resultados
alcangados, acompanhado da Prestacdo de Contas correspondente ao exercicio financeiro, assim como suas
publicacGes no Diério Oficial do Estado.

9.13. A CONTRATANTE podera exigir da CONTRATADA, a qualquer tempo, informacdes
complementares e a apresentacdo de detalhamento de tdpicos e informag6es constantes dos relatorios.

9.14. Os responsaveis pela fiscalizagdo da execucdo do Contrato de Gestdo, ao tomarem conhecimento de
qualquer irregularidade ou ilegalidade na utilizacdo de recursos publicos por organizagdo social, devem dar
conhecimento imediato ao signatario do contrato de gestdo, para que o mesmo, dé ciéncia ao Tribunal de
Contas e a Assembleia Legislativa, sob pena de responsabilidade solidaria, conforme orienta o artigo 19, da
Lei n®4.698/15.

9.15. Havendo indicios fundados de malversacdo de bens ou de recursos de origem publica, os responsaveis
pela fiscalizacdo, quando assim exigir a gravidade dos fatos ou o interesse publico, devem cientificar,
imediatamente, ao signatario do contrato de gestdo, a Controladoria-Geral do Estado & Procuradoria-Geral do
Estado, para adocdo das medidas cabiveis, conforme art. 20, da Lei n® 4.698/15.

9.16. Quando da deteccdo pela Comissdo de Avaliagdo de possivel malversacdo de bens ou de recursos
originados do contrato de gestdo, esta deverd comunicar independente das obrigagdes elencadas nos itens 9.14
e 9.15, a Superintendéncia de Governanca Hospitalar — SGH e a Auditoria, Controle e Avaliagcdo no SUS —
AUD/SUS, para que possam adotar as providéncias cabiveis.

9.17. De posse das informac®es, de acordo com o item 9.16, a Auditoria, Controle e Avaliacdo no SUS —
AUD/SUS, devera se necessario ou se provocada pela Superintendéncia de Governanca Hospitalar — SGH,
instaurar auditoria tendo como escopo o fato denunciado, atendendo o devido processo administrativo,
assegurando o direito do contraditério e a ampla defesa a Contratada.

9.18. Apo6s a conclusdo do devido processo legal conforme o item 9.17, e se confirmados os fatos de
denuncia, os responsaveis pela fiscalizacdo deverdo recomendar a CONTRATANTE que proceda a
desqualificacdo da Contratada, conforme previsdo do § 2° do art. 25 da Lei Estadual 4.698/2015.
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CLAUSULA DECIMA — DA PRESTAGCAO DE CONTAS

10.1. A Prestacdo de Contas, a ser apresentada, anual, quadrimestral e a qualquer tempo, conforme recomende
0 interesse publico ou por solicitacdo do Executivo Estadual, far-se-4 por meio de relatério pertinente a
execucdo deste Contrato de Gestdo, contendo comparativo especifico das metas de producdo, indicadores de
desempenho e qualidade propostos com os resultados alcancados, acompanhados dos demonstrativos
financeiros referentes as despesas e receitas efetivamente realizadas.

10.1.1 A Prestacdo de Contas devera estar em ambiente de plataforma eletrdnica visando a sistematizagdo dos
procedimentos de prestagdo de contas, de acordo com os preceitos da Resolucdo expedida pela Secretaria de
Estado de Saude — SES/MS, sob pena de aplicagdo das penalidades previstas na Clausula Décima Segunda —
Das Penalidades, do presente contrato.

10.2. A CONTRATADA encaminhara a CONTRATANTE toda e qualquer informagdo solicitada, na
formatacdo determinada pela Superintendéncia de Governanga Hospitalar — SGH e/ou Auditoria, Controle e
Avaliacdo no SUS — AUD/SUS e periodicidade em consonancia com o art. 36 da Lei Complementar n°® 141,
de 13 de janeiro de 2012.

10.2.1 A apresentacdo dos documentos assistenciais, administrativos, contabeis, financeiros e juridicos, a titulo
de controle e fiscalizagdo da execugdo das acdes e servigos de saude na Unidade, deve ocorrer mensalmente,
todo quinto dia util do més subsequente da execucéo/realizacao das agdes, por exemplo: a apresentacao de
documentos do més de janeiro deve ser entregue até o quinto dia Gtil do més de fevereiro, e assim
sucessivamente.

10.2.2. A CONTRATANTE, realizaré a avaliacdo da Prestacdo de Contas da CONTRATADA, considerando
a periodicidade quadrimestral no exercicio, com a seguinte composicao, exemplo: 1° quadrimestre - janeiro,
fevereiro, marco e abril; 2° quadrimestre - maio, junho, julho e agosto; 3° quadrimestre - setembro, outubro,
novembro e dezembro.

10.2.3. O Contrato de Gestdo, sendo assinado no curso do quadrimestre, a avaliagdo da prestacdo de contas
sera realizada de forma proporcional aos meses remanescentes ao término do quadrimestre em curso.

10.3. A Prestacdo de Contas a ser encaminhada a CONTRATANTE, devera conter, no minimo, as seguintes
informacdes e demonstrativos:

a) Balanco Patrimonial do término de cada exercicio;
b) Demonstragdo do Resultado do Exercicio;
c) Demonstracdo do Fluxo de Caixa;

d) Relatério de Auditoria Independente sobre as Demonstraces Contabeis/Financeiras do exercicio findo e
mensal em caso de contrato continuo;

e) Balancete contabil mensal;
f) Razdo mensal das contas de despesas e receitas, conforme solicitacdo da CONTRATANTE;

g) Extratos bancéarios das contas movimento e aplicacdo financeira, conforme solicitacdo da
CONTRATANTE;

h) Relatorios de custos separados por setores e departamento com memoria de calculo do rateio;

i) Relacdo dos bens adquiridos no més anterior ao envio da prestacdo de contas com as respectivas notas
fiscais;

j) Relatorio Patrimonial detalhando a qualificacdo e o estado de conservagao dos bens constantes do Termo
de Permissdo de Uso, conforme Anexos X e Xl, parte integrante deste Contrato de Gestéo;

k) Relatorio dos colaboradores informando os nomes, quantidade, valores de remuneracdo, tempo de
servigo, separados por setores;
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I) Relagdo dos servidores remunerados em razdo de exercicio de funcdo temporéria de assessoria ou
direcéo;

m) Relatério de cumprimento de metas de producdo, desempenho e qualidade;
n) Censo de origem dos usuarios atendidos;

0) Relatdrio de pesquisa de satisfacdo de usuérios atendidos;

p) Certiddo Negativa Conjunta de Tributos Federais e Previdenciérios;

g) Certiddo Negativa do FGTS;

r) Certiddo Negativa de Tributos Estaduais e Municipais se houver;

s) Documentos comprobatérios das despesas incorridas do periodo.: contas publicas, notas fiscais de
aquisicdo de insumos e prestagdo de servicos em geral, incluindo os relatorios de papel timbrado da
empresa dos servicos realizados assinados e datados pelos prestadores;

t) Outros demonstrativos e informacdes a serem definidas pela CONTRATANTE.

10.3.1. A Contratada fica obrigada a cada més apresentar em reunido a ser agendada pela Superintendéncia de
Governancga Hospitalar — SGH, seus resultados alcancados nas areas assistencial, administrativa e econdmico-
financeira, cujo objetivo serd buscar o bom desempenho da unidade hospitalar e reforco da parceria
estabelecida.

10.4 Os documentos do sistema contabil-financeiro devem ser assinados por profissional registrado no
Conselho Regional de Contabilidade e pelo Responsavel Legal da CONTRATADA.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

11.1. A CONTRATADA ¢ responsavel pela indenizacéo de danos decorrentes de agdo ou omissdo voluntéria,
ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes, nessa qualidade, causarem aos usuarios, aos
Orgdos do SUS e a terceiros a esses vinculados, bem como aos bens plblicos méveis e imdveis elencados neste
instrumento sem prejuizo da aplicacdo das demais sangdes cabiveis.

11.2 Toda interpelagdo acerca do servico publico prestado pela CONTRATADA, feita por autoridade ou por
pessoa do povo, deve ser prontamente respondida, observado a legislacdo pertinente.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES

12.1. A inobservancia, pela CONTRATADA, de clausula ou obrigacdo constante do Contrato de Gestdo e
seus anexos, ou de dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente, autorizara a
CONTRATANTE, garantida a plena defesa e o contraditério, aplicar as penalidades abaixo:

a) Adverténcia por escrito;

b) Multa de até 5% (cinco por cento) sobre o valor do Contrato de Gestdo, aplicada a Direcdo/SEDE da
Contratada, por ndo cumprimento integral da prestacdo de contas periddica, conforme itens descritos no item
10.3;

c) Suspensdo temporéria da Contratada de participar de processos de sele¢cdo com o Estado de Mato Grosso do
Sul, por prazo néo superior a 02 (dois) anos, e

d) Desqualificagéo, conforme orienta o artigo 25, da Se¢éo VI — Da Desqualificagdo, da Lei n® 4.698/2015.

12.2 Nas reincidéncias especificas, a multa conforme a alinea “b”, corresponderd ao dobro do valor da que
tiver sido inicialmente imposta, observando-se sempre o limite de 20% (vinte por cento).
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12.3 O atraso injustificado no cumprimento das obriga¢cdes contratuais sujeitara a Dire¢d0o/SEDE da
CONTRATADA, multa de mora de até 1% (um por cento) por dia Util que exceder o prazo estipulado, tendo
como parametro de célculo o valor estimado mensal do contrato, respeitando o limite do art. 412 do Cddigo
Civil, sem prejuizo da possibilidade de rescisdo unilateral do contrato pela CONTRATANTE ou da aplicacdo
das san¢fes administrativas.

(1Pt

12.4 As sangdes previstas nas alineas “a” e “c” desta clausula poderdo ser aplicadas juntamente com a alinea
G‘b”.
12.5 O valor da multa que vier a ser aplicada sera comunicada a CONTRATADA e 0 respectivo montante

serd4 cobrado da Dire¢cdo/SEDE da Contratada, ndo sendo permitido os descontos desses valores serem
efetuados nos repasses financeiros mensais do Contrato de Gestéo.

12.6. A imposicgdo das penalidades previstas nesta clausula serd garantida o contraditorio e a ampla defesa por
meio de instauracdo de processo administrativo.

12.7. Da aplicacéo das penalidades a CONTRATADA terd o prazo de 15 dias para interpor recurso, dirigido a
CONTRATANTE.

12.8. A imposicdo de qualquer das sancOes estipuladas nesta clausula ndo elidira o direito a
CONTRATANTE exigir indenizacao integral dos prejuizos que o fato gerador da penalidade acarretar para os
Orgdos gestores do SUS, seus usuarios e terceiros, independentemente das responsabilidades criminal e/ou
ética do autor do fato.

12.9. A aplicacdo das penalidades pela inobservancia, pela CONTRATADA de clausula ou obrigacdo
diretamente relacionada ao servico médico-hospitalar, constante do Contrato de Gestdo e seus Anexos, ou de
dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente, é de responsabilidade da CONTRATANTE.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAO

13.1. O presente Instrumento podera ser rescindido a qualquer tempo por acordo entre as partes ou
administrativamente, independente das demais medidas legais cabiveis, nas seguintes situacoes:

| - Por ato unilateral da CONTRATANTE, na hipdtese de descumprimento, por parte da CONTRATADA,
ainda que parcial, das clausulas que inviabilizem a execucéo de seus objetivos e metas previstas no presente
Contrato, decorrentes de comprovada méa gestdo, culpa e/ou dolo.

Il - Por acordo entre as partes reduzido a termo, tendo em vista o interesse publico.

Il - Por ato unilateral da CONTRATADA na hipdtese de atrasos dos repasses devidos pela
CONTRATANTE superior a 60 dias da data fixada para o pagamento, cabendo a CONTRATADA notificar
a CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 10 dias, informando do fim da prestacdo dos servigos
contratados.

IV - Se houver alteracbes do estatuto da CONTRATADA que impligue em modificagdo das condigdes de sua
qualificacdo como Organizacdo Social ou de execugdo do presente Instrumento.

V - Pela superveniéncia de norma legal ou evento que torne material ou formalmente inexequivel o presente
Instrumento, com comunicacdo prévia de 60 dias.

VI — Por ato unilateral da CONTRATANTE, mediante decisdo fundamentada do Secretario de Estado de
Saude, na hipotese descumprimento, pela CONTRATADA, das normas constantes na Lei Estadual n°
4.698/15.

13.2. Verificada a hipdtese de rescisdo contratual com fundamento nos incisos I, IV e VI do item 13.1, a
CONTRATANTE providenciara a Revogagdo da Permissdo de Uso, existente em decorréncia do presente
Instrumento, aplicard as sancGes legais cabiveis apds a conclusdo de processo administrativo que garantird o
Principio do Contraditério e Ampla defesa.
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13.3. Em caso de deliberagdo pela rescisdo, essa serd precedida de processo administrativo assegurado o
contraditério e a ampla defesa, com vistas a promogao da desqualificacdo da entidade como Organizagdo
Social.

13.4. Ocorrendo a extingdo ou desqualificacdo da Organizacdo Social ou rescisdo do Contrato de Gestéo,
acarretar:

a) A rescisdo ou distrato do Termo de Permissdo de Uso dos Bens Moveis e Imdveis, a imediata incorporagédo
integral do patrimdnio, dos legados ou das doages, bem como dos excedentes financeiros decorrentes de suas
atividades, exclusivamente quanto aos advindos deste Contrato de Gestdo com o Poder Publico Estadual, ao
patrimdnio de outra organizacdo social qualificada no ambito do Estado, da mesma &rea de atuagdo, ou ao
patrimdnio da CONTRATANTE;

b) A cessacdo das cedéncias e afastamentos dos servidores publicos (se houver) colocados a disposi¢do da
CONTRATADA;

¢) Rescisdo contratual com os colaboradores contratados por meio da CLT pertencentes a Unidade Hospitalar;

d) Disponibilizagdo, imediata, dos arquivos referentes ao registro atualizado de todos os atendimentos
efetuados na Unidade, as fichas e prontuarios dos usuarios.

13.4.1. Ndo sera permitida a sub-rogagdo de colaboradores e contratos de prestadores de servigos entre a
organizagdo social em fase rescisoria e a que se encontra em fase de contratag&o.

13.5. Em caso de propositura de rescisdo unilateral por parte da CONTRATADA, ressalvada a hipétese de
inadimplemento da CONTRATANTE, aquela se obriga a continuar prestando os servigos de saude
contratados pelo prazo minimo de 90 dias, contados da dentncia do Contrato de Gestdo.

13.6. A CONTRATADA tera o prazo maximo de 60 dias, a contar da data da rescisdo do Contrato, para
quitar suas obrigacOes e prestar contas de sua gestdo a CONTRATANTE.

13.7. Na hipotese do inciso Il do item 13.1, a CONTRATANTE responsabilizar-se-a4 apenas pelos prejuizos
absorvidos pela CONTRATADA exclusivamente em decorréncia do retardo na transferéncia de recursos,
cabendo a CONTRATADA a comprovacgdo do nexo de causalidade entre os prejuizos alegados e a mora da
CONTRATANTE.

13.8. Os valores de que trata a Clausula Sexta item 6.23. serdo revertidos ao patriménio do Estado em até 03
(trés meses) contados da rescisdo ou enguanto perdurarem pendéncias judiciais, sempre mantidos em conta
especifica para esse fim, com as devidas aplicacdes financeiras.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA CADUCIDADE DO CONTRATO DE GESTAO DA UNIDADE
HOSPITALAR

14.1. Na hipotese de risco quanto & continuidade dos servigos de salde prestados a populacdo pela
CONTRATADA, a CONTRATANTE podera assumir, imediatamente, a execucdo dos servicos objeto deste
Contrato, bem como a administracdo da Unidade, qualquer que seja o estado de conservagdo que se encontre,
nos termos do inciso I, art. 12 da Lei Estadual 4.698/2015.

14.1.1. Ocorrendo o previsto no subitem 14.1, a CONTRATANTE assumira a gestdo da Unidade com todas
as instalagGes, equipamentos e recursos humanos existentes na unidade hospitalar.

14.1.2. Intercorrendo o previsto nos subitens 14.1, todas as despesas e custos decorrentes da caducidade
passardo a ser de responsabilidade da CONTRATANTE até que a caducidade seja suspensa, quando a
situacdo emergencial for superada e/ou regularizada, com a volta da prépria CONTRATADA, se for o caso,
ou com a contratacdo de outra Organizacdo Social que venha a substitui-la ou, ainda, com a assuncdo direta da
gestdo da Unidade pela prépria CONTRATANTE em caréter definitivo, se essa for a decisdo governamental.
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CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA TRANSPARENCIA DAS AGCOES DA ORGANIZAGCAO
SOCIAL

15. A CONTRATADA obriga-se a manter, permanentemente, no minimo, as seguintes acdes de
transparéncia:

I — Manter em seu endereco eletrénico um portal de transparéncia em que, obrigatoriamente, sejam mostrados:
a) o Contrato de Gestao, seus anexos e aditivos;

b) o seu regulamento de compras e contratacdo e servicos;

c) regulamento de contratacdo de pessoal;

d) todos os contratos que tenha assinado e utilizem recursos deste Contrato de Gestao;

e) Balanco Patrimonial, Demonstracdo do Resultado do Exercicio, Balancetes, Fluxo de Caixa, mensais e
anuais;

f) relatorio de auditoria independente sobre as Demonstracdes Contébeis do exercicio findo;

g) relatorios mensais e anuais de suas acles e atividades e outros que tenham produzido por forga deste
Contrato de Gestéo;

h) atas das reunides de eleicdo da diretoria e ata de aprovagdo do balanco do exercicio da CONTRATADA;

i) processo seletivo, com critérios técnicos e objetivos, para recrutamento e sele¢cdo dos empregados da
Unidade;

j) resultados dos processos seletivos;

k) relacdo quadrimestral dos servidores publicos cedidos;

I) relacdo quadrimestral dos servidores que foram devolvidos 8 CONTRATANTE;

m) relacdo dos membros da diretoria e das chefias do organograma da CONTRATADA e da Unidade;

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DOS DEVERES E RESPONSABILIDADES - LEI 13.709/2018

16.1 As partes se comprometem a proteger os direitos fundamentais de liberdade e de privacidade e o livre,
desenvolvimento da personalidade da pessoa natural, relativos ao tratamento de dados pessoais, inclusive nos

meios digitais, nos termos da Lei Geral de Protecdo de Dados - LGPD (Lei n. 13.709, de 14 de agosto de
2018).

Paragrafo Unico: O tratamento de dados pessoais dar-se-4 de acordo com as bases legais previstas nas
hipoteses dos artigos 7°, 11 e/ou 14 da Lei 13.709/2018 as quais se submeter&o os servigos, e para propdsitos

legitimos, especificos, explicitos e informados ao titular.

16.2. A CONTRATADA obriga-se ao dever de protecdo, confidencialidade, sigilo de toda informacdo, dados
pessoais e base de dados a que tiver acesso, nos termos da LGPD, suas alteracGes e regulamentacoes
posteriores, durante o cumprimento do objeto descrito no instrumento contratual.

81° A CONTRATADA néo podera se utilizar de informacao, dados pessoais ou base de dados a que tenham
acesso, para fins distintos da execucao dos servigos especificados no instrumento contratual.

§2° Em caso de necessidade de coleta de dados pessoais dos titulares mediante consentimento, indispenséaveis
a prépria prestacdo do servico, esta sera realizada apds prévia aprovacdo do Estado de Mato Grosso do Sul,
responsabilizando-se a CONTRATADA pela obtencdo e gestéo.
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16.3. A CONTRATADA obriga-se a implementar medidas técnicas e administrativas aptas a promover a
seguranca, a protecdo, a confidencialidade e o sigilo de toda informacdo, dados pessoais e/ou base de dados
gue tenha acesso, a fim de evitar acessos ndo autorizados, acidentes, vazamentos acidentais ou ilicitos que
causem destruicdo, perda, alteracdo, comunicacdo ou qualquer outra forma de tratamento inadequado ou
ilicito; tudo isso de forma a reduzir o risco ao qual o objeto do contrato ou o Estado de Mato Grosso do Sul
esta exposto.

16.4. A CONTRATADA deverd manter os registros de tratamento de dados pessoais que realizar, assim como
aqueles compartilhados, com condicdes de rastreabilidade e de prova eletronica a qualquer tempo.

§1° A CONTRATADA devera permitir a realizagdo de auditorias do Estado de Mato Grosso do Sul e
disponibilizar toda a informagdo necesséria para demonstrar o cumprimento das obrigacOes relacionadas a
sistemética de protecdo de dados.

§2° A CONTRATADA deveréa apresentar ao Estado de Mato Grosso do Sul, sempre que solicitado, toda e
qualquer informagdo e documentacdo que comprovem a implementacdo dos requisitos de seguranga
especificados na contratacdo, de forma a assegurar a auditabilidade do objeto contratado, bem como os demais
dispositivos legais aplicaveis.

16.5. A CONTRATADA se responsabilizara por assegurar que todos os seus colaboradores, consultores, e/ou
prestadores de servigos que, no exercicio das suas atividades, tenham acesso e/ou conhecimento da informacéao
e/ou dos dados pessoais, respeitem o dever de protecdo, confidencialidade e sigilo, devendo estes assumir
compromisso formal de preservar a confidencialidade e seguranca de tais dados, documento que estar
disponivel em carater permanente para exibi¢do ao Estado de. Mato Grosso do Sul, mediante solicitag&o.

Paragrafo Unico: A CONTRATADA deverd promover a revogacio de todos os privilégios de acesso aos
sistemas, informacdes e recursos do Estado de Mato Grosso do Sul, em caso de desligamento de funcionario
das atividades inerentes & execucdo do presente Contrato.

16.6. A CONTRATADA néo podera disponibilizar ou transmitir a terceiros, sem prévia autorizagdo por
escrito, informacédo, dados pessoais ou base de dados a que tenha acesso em razdo do cumprimento do objeto
deste instrumento contratual.

Paragrafo Unico: Caso autorizada transmissdo de dados pela CONTRATADA a terceiros, as informacdes
fornecidas/compartilhadas devem se limitar ao estritamente necessario para o fiel desempenho da execucao do
instrumento contratual.

16.7. A CONTRATADA devera adotar planos de resposta a incidentes de seguranga eventualmente ocorridos
durante o tratamento dos dados coletados para a execucdo das finalidades deste contrato, bem como dispor de
mecanismos que possibilitem a sua remediagdo, de modo a evitar ou minimizar eventuais danos aos titulares
dos dados.

16.8. A CONTRATADA deverd comunicar formalmente e de imediato ao Estado de Mato Grosso do Sul a
ocorréncia de qualquer risco, ameaca ou incidente de segurancga que possa acarretar comprometimento ou dano
potencial ou efetivo a Titular de dados pessoais, evitando atrasos por conta de verificagdes ou inspegdes.

Paragrafo Unico: A comunicacio acima mencionada ndo eximira a CONTRATADA das obrigacdes, e/ou
sancOes que possam incidir em razdo da perda de informacéo, dados pessoais e/ou base de dados.

16.9. Encerrada a vigéncia do contrato ou apés a satisfacdo da finalidade pretendida, a CONTRATADA
interromperé o tratamento dos dados pessoais disponibilizados pelo Estado de Mato Grosso do Sul e, em no
maximo trinta dias, sob instru¢des e na medida do determinado por este, eliminara completamente os Dados
Pessoais e todas as cdpias porventura existentes (seja em formato digital ou fisico), salvo quando a
CONTRATADA tenha que manter os dados para cumprimento de obrigacao legal.

16.10. A CONTRATADA ficard obrigada a assumir total responsabilidade e ressarcimento por todo e
qualquer dano efou prejuizo sofrido incluindo sangBes aplicadas pela autoridade nacional decorrentes de
tratamento inadequado dos dados pessoais compartilhados pelo Estado de Mato Grosso do Sul para as
finalidades pretendidas neste contrato.
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16.11. A CONTRATADA ficara obrigada a assumir total responsabilidade pelos danos patrimoniais, morais,
individuais ou coletivos que venham a ser causados em razdo do descumprimento de suas obrigacdes legais no
processo de tratamento dos dados compartilhados pelo Estado de Mato Grosso do Sul.

Paragrafo Unico: Eventuais responsabilidades serdo apuradas de acordo com o que dispde a Secdo Ill,
Capitulo VI da LGPD.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO

17.1. As partes CONTRATANTES elegem o Foro da Comarca de Campo Grande, como competente para
dirimir toda e qualquer controvérsia resultante do presente Contrato, que ndo puderem ser resolvidas
amigavelmente, renunciando, expressamente, a outro qualquer, por mais privilegiado que se configure.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DISPOSICOES GERAIS

18.1. O presente Contrato terd o seu extrato publicado no Diario Oficial do Estado, no prazo méaximo de 20
dias, contados da data de sua assinatura.

18.2. Este Contrato sera encaminhado, oportunamente, ao Egrégio Tribunal de Contas do Estado de Mato
Grosso do Sul para apreciagéo.

E por estarem acordes, assinam este Instrumento 0s representantes das partes, em duas vias de igual teor e
forma, para que alcancem os juridicos e desejados efeitos.

Campo Grande/MS, de de 2025.
CONTRATANTE CONTRATADA
Mauricio Simdes Corréa Washington Cruz

Governo do Estado de Mato Grosso do Sul

Secretaria de Estado de Satde Associacdo de Gestdo, Inovacao e Resultados em

Saude — AGIR
Testemunhas:
Nome: Paulo Roberto da Silva Junior Nome: Valeska Rodrigues Ramos
Matricula: 493097022 Matricula: 813167021

In
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ANEXO II

CONTRATO DE GESTAO
DIRETRIZES PARA ELABORACAO DE PROJETO DE MARCENARIA (MOBILIARIO FIXO) DA UNIDADE I

A Unidade I e o Centro de Especialidades Médicas e Diagnodsticos ndo possuem mobilidrios fixos em suas dependéncias,
necessitando que a vencedora do Certame, a partir da assinatura do Contrato de Gestéo elabore projeto de marcenaria para
sua instalagdo, encaminhando antecipadamente ao signatario do contrato para avaliag@o e aprovagao.

As diretrizes para elaboracgdo do projeto de marcenaria, encontram-se em apenso deste anexo II.
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Documento: 1160365 i
Nome: CAROLINA MARTINEZ VENDIM &

Diretrizes gerais....-

Recomenda-se que as bancadas de servico tenham tampo em aco inox AlSI 304 1,2 mm escovado resistente |
a corrosao.

Sugere-se frontao de pelo menos 10 cm de altura .
O tampo deve estar projetado para fora pelo menos 2 cm em relacao aos armarios inferiores.

Sugere-se adotar acabamento em cores claras, para facilitar a visualizacao de sujidades.
No caso de ambientes que precisem de armarios suspensos de marcenaria sob medida, estes deverao ser

instalados afastados 0,60 m da bancada. Sugere-se que a altura util de guarda ndao exceda 2,20 m e que seja
instalado roda-teto entre o armario e o forro, para impedir o acumulo de sujidade, poeira, particulados ou |
detritos.

Sugere-se, para armario inferior suspenso, vao livre de pelo menos 20 cm.

Como alternativa ao puxador tradicional, os armarios aéreos podem ter espécie de cava de abertura
composta pela prdopria porta, que avanca 2 cm além do limite inferior.
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* Quando nado interferir funcionalmente, os armarios inferiores podem receber a mesma alternativa ao
puxador tradicional, adotando-se a cava de abertura citada anteriormente.

e As pranchas de MDF devem ter acabamento de facil higienizacao, com superficie sem ranhuras , com
porosidade minima e de cor clara.

 Com a finalidade de estimar preliminarmente a quantidade de mobiliario sob medida a ser projetado e
executado, foi elaborada uma relacao de mobiliario minimo necessario através da metragem quadrada de
suas maiores dimensoes.
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PAVIMENTO AMBIENTE TIPO COMPRIMENTO:ALTURA  AREA
TERREO LAB. CONTROLE DE QUALIDADE ARMARIO INFERIOR 2,50 0,85 2,13
TERREO LAB. CONTROLE DE QUALIDADE ARMARIO SUPERIOR 2,50 0,65 1,63
TERREO LAB. CONTROLE DE QUALIDADE MESA LINEAR 2,10 0,70 1,47
TERREO DISPENSACAO FARMACOTEC. ARMARIO LINEAR 1,54 3,00 4,62
TERREO DISPENSACAO FARMACOTEC. BALCAO COM ARMARIO INFERIOR 1,66 0,85 1,41
TERREO DISPENSACAO FARMACOTEC. ARMARIO SUPERIOR 1,66 0,65 1,08
TERREO LAVANDERIA - ARMAZ. E DISTRIB. NICHOS ALTO ARMAZ. 29,55 3,00 8865
TERREO LAVANDERIA - ARMAZ. E DISTRIB. NICHOS SUP. ARMAZ. 5,25 1,20 6,30
TERREO LAVANDERIA - ARMAZ. E DISTRIB. MESA LINEAR 5,25 0,70 3,68
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Nichos para separacao de
medicamento em armarios
superiores de bancadas/
balcoes de Postos de
Enfermagem

DimensOes aproximadas:

130mm x 13mm
130mm x 260mm
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medicamentos (Farmacias).

Dimensdes minimas aproximadas (I x h x ¢):
- 600mm x 420mm x 450mm
-270mm x 130mm x 100mm
- 130mm x 100mm x 320mm
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Dimensdes minimas aproximadas (I x h x ¢):
- 600mm x 420mm x 550mm
- 270mm x 130mm x 100mm
- 130mm x 100mm x 320mm
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

ANEXO Il

CONTRATO DE GESTAO
PERFIL ASSISTENCIAL DA UNIDADE HOSPITALAR

Unidade 01 - Situada na Rodovia BR 463 - Dourados - MS (saida para Ponta Pord)

Unidade 02 - Situada na Rua Coronel Ponciano, 3.233 - esquina ¢/ Av. Weimar Gongalves Torres - Dourados - MS

ESPECIALIDADE

UNIDADE 1 - (100 leitos)

UNIDADE 2 - (32 leitos)

ORTOPEDIA ADULTO

Ambulatério de traumatologia e ortopedia

Ambulatério de Egressos de Ortopedia

Reabilitagdo/Fisioterapia

Laboratdrio de anatomia patoldgica e diagndsticos porimagem

Cirurgias de Média e Alta complexidade

Cirurgias de Baixa e Média Complexidade

ORTOPEDIA PEDIATRICA

Ambulatério de Cirurgia Ortopédica Pediatrica

Urgéncia e Emergéncia Clinica e Cirtirgica em Ortopedia
Pediatrica-Regulada

Ambulatério de pediatria
Ambulatério de Egressos da Ortopedia Pediatrica

Sala de curativos e imobilizagdes
Reabilitacdo/Fisioterapia

Cirurgias de Média e Alta Complexidade

CIRURGIA GERAL e do

Colangiopancreatografia retrégrada endoscépica terapéutica
Esplenectomia

Colectomia videolaroscopica
Fistulectomia

Hemorroidectomia

Hernioplastia inguinal/crural unilateral

Nefrectomia total
Cistolitotomia e/ou retirada de corpo extranho da bexiga
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Nefrolitotripsia endoscopica L . s s
- - Tratamento cirdrgico de incontinéncia urinaria
Instalagdo endoscépica de duplo ) Ressecgdo endoscopica de prdstata
UROLOGIA Uretrolitotripsia transureteroscopica ¢ P P

Tratamento Cirurgico de Varicocele
Tratamento cirurgico de Hidrocele
Retirada Endoscopica de Duplo J
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Data: / /2024 Fls.:
SES Mato Rubrica:
Secretaria de gato
Estado de rosso
Salde do Sul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

SECRETARIA DE ESTADO

DE SAUDE

CIRURGIA PEDIATRICA

Todas as cirurgias pediatricas serdo realizadas na Unidade 1.

CIRURGIA VASCULAR

EMBOLECTOMIA ARTERIAL

TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES
TRAUMATICAS DE MEMBRO SUPERIOR UNILATERAL
REVASCULARIZAGAO DO MEMBRO SUPERIOR
REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA
FEMURO-POPLITEA DISTAL

REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA
FEMURO-POPLITEA PROXIMAL

TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES
TRAUMATICAS DE MEMBRO INFERIOR UNILATERAL
FASCIOTOMIA P/ DESCOMPRESSAO

TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES

AMPUTAGAO DE MEMBROS

Procedimento escleroterapia ndo estética (espuma)

CIRURGIA PLASTICA

Dermilipectomia abdominal ndo estética(plastica abdominal)
Debridamento de ulcera/tecidos desvitalizados

Excisdo e sutura de les3o na pele ¢/ plastica em Z ou rotagdo de
retalho

Plastica mamaria feminina ndo estética

Plastica mamaria masculina

POS- Baridtrica

OFTALMOLOGIA

Atendimento de ambulatério e cirurgia

CIRURGIA GINECOLOGICA

COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR C/ AMPUTACAO
DECOLO

TRATAMENTO CIRURGICO DA ENDOMETRIOSE

PACIENTE COMRISCO CIRURGICO

CURETAGEM SEMIOTICA C/ OU S/ DILATACAO DO COLO DO UTERO
CURETAGEM UTERINA EM MOLA HIDATIFORME

HISTERECTOMIA (POR VIA VAGINAL)

HISTERECTOMIA C/ ANEXECTOMIA (UNI / BILATERAL)
HISTERECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA

HISTERECTOMIA SUBTOTAL

HISTERECTOMIA TOTAL

LAQUEADURA TUBARIA

HISTEROSCOPIA CIRURGICA C/ RESSECTOSCOPIO
OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA

TRATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCIA URINARIA POR VIA
VAGINAL

MARSUPIALIZACAO DE GLANDULA DE BARTOLIN

OTORRINOLARINGOLOGIA

CIRURGIAS OTORRINOLARINGOSCOPICAS PEDIATRICAS

ADENOIDECTOMIA

AMIGDALECTOMIA C/ ADENOIDECTOMIA

DRENAGEM DE ABSCESSO FARINGEO

DRENAGEM DE ABSCESSO PERIAMIGDALIANO

DRENAGEM DE FURUNCULO NO CONDUTO AUDITIVO EXTERNO
RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE /
NARIZ

TURBINECTOMIA

PRONTO ATENDIMENTO
REGULADO

Observagdo adulto (amarela)
Observagdo adulto (verde)
Observagdo infantil

Observagdo isolamento adulto
Observagdo isolamento pediatrico

N3&o recebe paciente de Urgéncia e Emergéncia
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SES Mato Rubrica:
Secretaria de gato
Estadode ) rosso

Saide \&F doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
1) Observacgéo: O total de leitos das Unidades Hospitalares | e Il, perfaz em 132 leitos,
sendo 100 leitos da Unidade | e 32 leitos da Unidade II.

2) Observacéao: A vencedora do Certame, a partir da assinatura do contrato de gestao,
podera propor ao signatario do contrato sugestfes para operacionalizagdo das acfes de
salde nas unidades hospitalares | e II.

CENTRO DE ESPECIALIDADES E DIAGNOSTICOS — ANEXO A UNIDADE |

CENTRO DE ESPECIALIDADES DIAGNOSTICAS

CARDIOLOGIA CLINICA E ADULTO

TESTE ERGOMETRICO

MAPA

HOLTER 24 HORAS

ECOCARDIOGRAMA

OTORRINOLARINGOLOGIA

GASTROENTEROLOGIA

ENDOCRINOLOGIA

NEUROLOGIA CLINICA ADULTO

NEUROLOGIA CLINICA PEDIATRICA
ELETROENCEFALOGRAMA

POLISSONOGRAFIA

ELETRONEUROMIOGRAFIA

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA COM CONTRASTE E SEDACAO
RESSONANCIA MAGNETICA COM CONTRASTE E SEDACAO
DENSITOMETRIA OSSEA

MAMOGRAFIA

ENDOSCOPIA

ULTRASSONOGRAFIA COM PROCEDIEMENTOS
COLONOSCOPIA

S E  pocumento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-F9JE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.
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SES A Mato Rubrica:
Secretaria de gato
Estado de rosso

Salde

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
ANEXO IV

CONTRATO DE GESTAO
CRITERIOS E METAS DE PRODUGAO AMBULATORIAL E INTERNAGAO

TIPO DE ATENDIMENTO META MENSAL

EXAMES DE APOIO DIAGNOSTICO

. e e e . atender todo a demandainterna, ndo devolver
Diagndstico por laboratério clinico (intra-hospitalar)

para arede
02.09.01.003-7 - Esofagogastroduodenoscopia 3 SALAS 400
02.09.01.002-9 - Colonoscopia (coloscopia) 240

. i . . atender todo a demandainterna, ndo devolver

Diagndstico por radiologia

paraarede
Diagndstico por radiologia- RX coluna total 30
Diagndstico por tomografia ¢/ contraste e/ou sedagdo 200
Diagndstico por tomografia 800
Diagndstico por ultrassonografia com ou sem procedimentos 200
Diagndstico por ultrassonografia ginecolégica 120
Diagn0stico por ultrassonografia- Doppler (vascular) 120
Diagn0dstico por ressonancia magnética 350
Diagndstico por ressonancia magnética ¢/ contraste e/ou sedagdo 130
Densitometria Ossea 110
02.11.08.005-5 - ESPIROMETRIA OU PROVA DE FUNCAO PULMONAR COMPLETA 60
COM BRONCODILATADOR
Mamografia 150
CONSULTA E EXAMES DE APOIO DIAGNOSTICO EM OFTALMOLOGIA
CONSULTA ELETIVA EM OFTALMOLOGIA, 15% MENORES DE 15 90
CONSULTA EM OFTALMOLOGIA - GERAL 570
CONSULTA EM OFTALMOLOGIA RETINA - DMRI 100
CONSULTA EM OFTALMOLOGIA RETINA 25
CONSULTA EM OFTALMOLOGIA - PLASTICA OCULAR 25
CONSULTA EM OFTALMOLOGIA - ESTRABISMO 5

02.05.02.008-9 - Ultrassonografia do globo ocular / érbita monocular
02.11.06.002-0- Biomicroscopia de Fundo de olho

02.11.06.001-1- Biometria Ultrass6nica (Monucular)

02.11.06.003-8 - Campimetria computadorizada ou manual com grafico
02.11.06.005-4 - Ceratometria

02.11.06.006-2 - Curva didria de pressdo ocular CDPO (minimo 3 medidas)
02.05.02.002-0- Paquimetria ultrassonica

02.11.06.011-9 - Gonioscopia

02.11.06.012-7 - Mapeamento de Retina

02.11.06.014-3 - Microscopia especular de cornea

02.11.06.017-8 - Retinografia colorida binocular

02.11.06.018-6 - Retinografia fluorescente binocular

02.11.06.023-2 - Teste ortdptico

02.11.06.026-7 - Topografia computadorizada de cérnea

02.11.06.025-9 - Tonometria

atender todo a demanda interna, ndo devolver
paraarede

P M Em  Documento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-F9JE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac



FESA/00228/2024

rrdR@eiI@2R08: 104

Data: / /2024 Fls.:
SES GMovaE;'gDE Rubrica:
Secretaria de
Estado de Grosso
Satde
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NEUROLOGIA
Consulta especializada em neurologia clinica adulto 80
Consulta especializada em neurologia clinica pediatrica 60
02.11.05.008-3 - Eletroneuromiografia (ENMG) 24
02.07.01.001-3 - Angiorressonancia cerebral atender todo a demandainterna, ngo devolver
paraarede
02.11.05.005-9 - ELETROENCEFALOGRAMA QUANTITATIVO C/ MAPEAMENTO (EE 100
02.11.05.010-5 - POLISSONOGRAFIA 21
02.11.05.002-4 - ELETROENCEFALOGRAFIA EM VIGILIA C/ OU S/ FOTO-ESTIMULO 100
CARDIOLOGIA CLINICA
Consulta especializada em cardiologia clinica adulto 200
Método diagndstico em especialidade- Teste Ergométrico 120
Método diagndstico em especialidade- MAPA 120
Método diagndstico em especialidade- HOLTER 24H 120
02.05.01.001-6 - Ecocardiografia de estresse 100
02.05.01.002-4 - Ecocardiografia transesofagica 10
02.05.01.003-2 - Ecocardiografia transtoracia 50
UROLOGIA AMBULATORIAL
Cistoscopia e/ou ureteroscopia e/ou uretroscopia 26
Avaliacdo urodindmica completa 40
Ultrassonografia de prostata (via transretal) 40
Ultrassonografia de prostata (via abdominal) 30
Bidpsia de prostata 40
ESPECIALIDADES MEDICAS
Consulta especializada em gastroenterologia geral e ciclo da bariatrica 40
Consulta especializada em endocrinologia geral e ciclo da bariatrica 40
Consulta especializada em cirurgia geral- Adulto 600
Consulta especializada em cirurgia geral-/BARIATRICA +equipe
multiprofissional (ciclo completo baridtrica - nutricionista, psicélogo/psiquatra
e educador fisico) 30
Consulta especialzada em Ginecologia 180
Consulta especializada em cirurgia geral- Pediatrico 45
Consulta especializada em cirurgia plastica 30
Consulta especializada em cirurgia ortopédica-Adulto 300
Consulta especializada em cirurgia ortopédica- Pediatrica 40
Consulta egresso UTI-Pediatrica 50
Consulta especializada em otorrinolaringologia 40
Consulta especializada para avaliagdo de risco cirdrgico atender todo a demanda interna, ndo devolver
para arede
Consulta vascular (Escleroterapia) 200
Consulta especializada em Urologia 100
Cirurgia Vascular 200
TOTAL 6.901
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Data: / /2024 Fls.:
SES Ml GOVERNO DE ica:
Secretariade Mato Rubrica
Estado de Grosso
Saude
GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
cODIGO DE PROCEDIMENTOS CIRURGICOS META MENSAL | META I}IIENSAL
PROCEDIMENTO ADULTO PEDIATRICA
ESPECIALIDADE CIRURGIA GERAL E APARELHO DIGESTIVO ADULTO E PEDIATRICA

04.07.03.025-5 Colangiopancreatografia retrégrada endoscdpica terapéutica 10 0
04.07.03.00.26 Colecistectomia
04.07.03.00.34 Colectomia videolaroscopica
04.07.03.012-3 Esplenectomia
04.07.02.024-1 Fechamento de enterostomia
04.07.02.027-6 Fistulectomia
04.07.02.028-4 Hemorroidectomia
04.07.04.00.64 Hernioplastia epigastrica 200 15
04.07.04.01.02 Hernioplastia inguinal/crural unilateral
04.07.04.009-9 Hernioplastia inguinal bilateral
04.07.04.00.80 Hernioplastia incisional
04.07.04.01.29 Hernioplastia umbilical
04.07.04.007-2 Hernioplastia epigastrica videolaroscopica
04.07.01.029-7 Tratamento cirurgico de refluxo gastroesofagico

Outras Cirurgias ADULTO E PEDIATRICAS

Baridtrica 10 0

TOTAL GERAL E APARELHO DISGESTIVO ADULTO E PEDIATRICO 235
ESPECIALIDADE CIRURGIA PLASTICA

04.13.04.004-6 Dermilipectomia abdominal ndo estética(plastica abdominal)
04.15.04.003-5 Debridamento de ulcera/tecidos desvitalizados
04.01.02.005-3 Excisdo e sutura de lesdo na pele ¢/ plastica em Z ou rotacdo de retalho
04.10.01.007-3 Plastica mamdria feminina ndo estética 25 0
04.10.01.008-1 Plastica mamaria masculina

POS- Bariatrica

Outras Cirurgias Plastica

TOTAL GERAL DE CIRURGIA PLASTICA 25
ESPECIALIDADE CIRURGIA OTORRINOLARINGOLOGIA
04.04.01.001-6 - ADENOIDECTOMIA
04.04.01.003-2 - |AMIGDALECTOMIA C/ ADENOIDECTOMIA
04.04.01.005-9 DRENAGEM DE ABSCESSO FARINGEO
04.04.01.006-7 - DRENAGEM DE ABSCESSO PERIAMIGDALIANO 50
04.04.01.007-5 - DRENAGEM DE FURUNCULO NO CONDUTO AUDITIVO EXTERNO
04.04.01.031-8 RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ
04.04.01.041-5 TURBINECTOMIA
Outras Cirurgias otorrinolaringoldgicas
TOTAL GERAL DE CIRURGIA OTORRINOLARINGOLOGICA 50
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Data: / /2024 Fls.:

SES 4 Mato Rubrica:
Secretaria de gato
Estado de rosso

Salide doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

ESPECIALIDADE CIRURGIA ORTOPEDICA ADULTO E PEDIATRICO

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de

L 01 - Cintura escapular
Organizagdo:

Complexidade: Alta Complexidade
0408010037 ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL (NAO CONVENCIONAL)
0408010053 ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL TOTAL

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizagdo: |01 - Cintura escapular 20
Complexidade: Média Complexidade
0408010134 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO ESCAPULO-UMERAL
0408010150 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA CLAVICULA
0408010185 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ACROMIO-CLAVICULAR
0408010142 REPARO DE ROTURA DO MANGUITO ROTADOR (INCLUI PROCEDIMENTOS
DESCOMPRESSIVOS)
0408010193 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ESCAPULO-UMERAL AGUDA
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizagdo: |03 - Coluna vertebral e caixa toracica
Complexidade: Alta Complexidade
0408030380 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (1 NIVEL C/ "

MICROSCOPIO)

0408030305 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, QUATRO NIVEIS,
0408030291 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, DOIS NIVEIS,
0408030070 ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR DOIS NIVEIS

0408030275 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR TRES NIVEIS
OUTROS

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Data: / /2024 Fls.:

SES 4 Mato Rubrica:
Secretaria de gato
Estado de rosso

Salide doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Grupo:

04- Procedimentos cirurgicos

SubGrupo:

08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:

03 - Coluna vertebral e caixa toracica

Complexidade:

Média Complexidade

0408030399 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (UM NIVEL)

0408030542 RESSECCAO DE ELEMENTO VERTEBRAL POSTERIOR / POSTERO-LATERAL DISTAILA C2 (AT 2 5
SEGMENTOS)

0408030534 EESSESGE;(E?\‘(:—S)SE)ELEMENTO VERTEBRAL POSTERIOR / POSTERO-LATERAL / DISTAL A C2 (MAIS DE

0408030402 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (DOIS NIVEIS)

0408030470 DRENAGEM CIRURGICA DO ILIOPSOAS
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:

02 - Membros superiores

Complexidade:

Alta Complexidade

0408020067 ARTROPLASTIA DE PUNHO
0408020253 REIMPLANTE DO OMBRO ATE O TERCO MEDIO DO ANTEBRACO
0408020270 REIMPLANTE OU REVASCULARIZACAO AO NIVEL DA MAO E OUTROS DEDOS (EXCETO
POLEGAR)
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular 20

Forma de Organizagdo:

02 - Membros superiores

Complexidade:

Média Complexidade

TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA EXTREMIDADE / METAFISE DISTAL DOS 0SSOS DO

0408020407
ANTEBRACO

0408020431 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA

0408020342 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA DAS FALANGES DA MAO (COM
FIXACAQ)

0408020245 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO NO PUNHO

0408020423 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA DE AMBOS OS OSSOS DO ANTEBRACO
(C/ SINTESE)
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:

04 - Cintura pélvica

Complexidade:

Alta Complexidade

0408040092 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL NAO CIMENTADA / HIBRIDA

0408040254 TRATAMENTO CIRURGICO DE ASSOCIACAO FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LUXACAO / 6
DISJUNCAO DO ANEL P

0408040173 REDUCAO INCRUENTA C/ MANIPULACAO DE LUXACAO ESPONTANEA / PROGRESSIVA DO
QUADRIL COM APLICACA

0408040076 ARTROPLASTIA DE REVISAO OU RECONSTRUCAO DO QUADRIL

0408040297 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO ACETABULO

OUTROS

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Data: / /2024 Fls.:

SES 4 Mato Rubrica:
Secretariade gato
Estado de rosso

Salde

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos

SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:|04 - Cintura pélvica

Complexidade: Média Complexidade

0408040084 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL CIMENTADA

0408040050 ARTROPLASTIA PARCIAL DE QUADRIL 18

0408040190 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO COXOFEMORAL TRAUMATICA / POS-ARTROPLASTIA

0408040203 REDUCAO INCRUENTA DISJUNCAO / LUXACAO / FRATURA / FRATURA-LUXACAO AO NIVEL DO
ANEL PELVICO

0408040262 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LUXACAO / DISJUNCAO DO
ANEL PELVICO ANTER
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:|05 - Membros inferiores

Complexidade: Alta Complexidade
0408050063 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO JOELHO
0408050853 TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE CONGENITA DA TIBIA
0408050055 ARTROPLASTIA TOTAL DE JOELHO - REVISAO / RECONSTRUCAO
0408050772 TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TORTO CONGENITO INVETERADO
0408050756 TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TALO VERTICAL

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular 40

Forma de Organizagdo:|[05 - Membros inferiores

Complexidade: Média Complexidade

0408050632 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA TRANSTROCANTERIANA

0408050500 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA

0408050012 AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE MEMBROS INFERIORES

0408050233 REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA / LESAO FISARIA PROXIMAL DO FEMUR
04.08.05.016-0 RECONSTRUGAOLIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO ANTERIOR)
04.08.05.015-2 RECONSTRUCAO LIGAMENTAR EXTRA-ARTICULAR DO JOELHO
RECONSTRUGAO LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO POSTERIOR COM
OU SEM ANTERIOR)
0408050578 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO TORNOZELO UNIMALEOLAR

04.08.05.017-9

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organiza¢do:|06 - Gerais

Complexidade: Alta Complexidade
TRATAMENTO CIRURGICO DE MAO OU PE EM FENDA / DEDO BIFIDO / MACRODACTILIA /

0408060646

POLIDACTILIA 4
0408060662 TRATAMENTO CIRURGICO DE POLIDACTILIA ARTICULADA
0408060034 ALONGAMENTO E/OU TRANSPORTE OSSEO DE OSSOS LONGOS (EXCETO DA MAO E DO PE)

0408060263 RESSECCAO DE TUMOR OSSEO C/ SUBSTITUICAO (ENDOPROTESE)
0408060271 RESSECCAO DE TUMOR OSSEO E RECONSTRUCAO C/ ENXERTO

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizacdo: |06 - Gerais

Complexidade: Média Complexidade
0408060352 RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA-OSSEO

Documento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-FOJE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.

0408060042  |AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE DEDO >0
0408060379  |RETIRADA DE PLACA E/OU PARAFUSOS
0408060450 | TENOMIORRAFIA
0408060484 | TENORRAFIA UNICA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO
OUTROS Gl
TOTAL ORTOPEDIA 181 '
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Data: / /2024 Fls.:

SES 4 Mato Rubrica:
Secretaria de : gato
Estado de / rosso

Satide -7 doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

ESPECIALIDADE CIRURGICA OFTALMOLOGICA

04.05.03.004-5 Fotocoagulagdo a laser
04.05.03.013-4 Vitrectomia Anterior
04.05.03.014-2 Vitrectomia Posterior
04.05.03.016-9 Vitrectomia Posterior com infusdo de perfluorocarbono e endolaser 15 0
Vitrectomia posterior para corregdo degeneragdo macular relacionada a idade
04.05.03.017-7 Vitrectomia Posterior com infusdo de perfluorocarbono/éleo de silicone/endolaser
04.05.03.019-3 Pan- Fotocoagulagdo deretina a laser
04.05.05.002-0 Capsulotomia a Yag Laser 90 0
04.05.05.009-7 Facectomia com implante de lente intra-ocular
04.05.05.010-0 Facectomia sem implante de lente intra-ocular 0 0
04.05.05.011-9 Facoemulsificagdo com implante de lente intra-ocular rigida
04.05.05.037-2 Facoemulsificagdo com implante de lente intra-ocular dobravel
04.05.02.001-5 Corregdo cirurgica de estrabismo (acima de 2 musculos) 3
04.05.02.002-3 Corregdo cirurgica de estrabismo (até de 2 musculos)
04.05.05.036-4 Tratamento cirdrgico de Pterigio 5
04.05.01.018-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE BLEFAROCALASE 10 0
Outras Cirurgias oftalmoldgicas 10
TOTAL OFTALMO 238
ESPECIALIDADE CIRURGICA VASCULAR
04.06.02.012-4
EMBOLECTOMIA ARTERIAL
04.06.02.053-1 TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES TRAUMATICAS DE MEMBRO SUPERIOR
UNILATERAL
04.06.02.042-6 REVASCULARIZAGAO DO MEMBRO SUPERIOR
04.06.02.044-2 REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA FEMURO-POPLITEA DISTAL
04.06.02.045-0
REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA FEMURO-POPLITEA PROXIMAL 50
04.06.02.051-5 TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES TRAUMATICAS DE MEMBRO INFERIOR
UNILATERAL
04.06.02.057-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (UNILATERAL)
04.06.02.056-6 TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (BILATERAL)
04.06.02.016-7 FASCIOTOMIA P/ DESCOMPRESSAO
OUTROS PROCEDIMENTOS VASCULARES RELACIONADOS A RETAGUARDA DA ORTOPEDIA
TOTAL DE CIRURGIA VASCULAR 50

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Data: / /2024 Fls.:
SES 3 “ o ﬁv;;'g“ Rubrica:
Secretaria de
O 4 Grosso
Salide doSul
GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
ESPECIALIDADE CIRURGIA GINECOLOGIA
04.09.06.002-0 COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR C/ AMPUTACAO DE COLO
04.09.06.004-6 CURETAGEM SEMIOTICA C/ OU S/ DILATACAO DO COLO DO UTERO
04.09.06.005-4 CURETAGEM UTERINA EM MOLA HIDATIFORME
04.09.06.010-0 HISTERECTOMIA (POR VIA VAGINAL)
04.09.06.011-9 HISTERECTOMIA C/ ANEXECTOMIA (UNI / BILATERAL)
04.09.06.015-1 HISTERECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA
04.09.06.012-7 HISTERECTOMIA SUBTOTAL 60 0
04.09.06.013-5 HISTERECTOMIA TOTAL
04.09.06.018-6 LAQUEADURA TUBARIA
04.09.06.017-8 HISTEROSCOPIA CIRURGICA C/ RESSECTOSCOPIO
04.09.06.021-6 OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA
04.09.07.027-0 TRATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCIA URINARIA POR VIA VAGINAL
04.09.07.019-0 MARSUPIALIZACAO DE GLANDULA DE BARTOLIN
OUTROS PROCEDIMENTOS GINECOLOGICOS, INCLUINDO TRATAMENTO CIRURGICO DA
ENDOMETRIOSE
TOTAL DE CIRURGIA GINECOLOGICA 60
ESPECIALIDADE UROLOGIA
04.09.01.017-0 Nefrolitotripsia endoscopica 10 0
04.09.04.024-0 Instalacdo endoscdpica de cateter duploJ 50 0
04.09.01059-6 Vasectomia 10 0
04.09.02.011-7 Ureterolitripsia Transureteroscépica 40 0
04.09.03.004-0 Tratamento cirirgico de incontinéncia urinaria 15 0
04.09.04.021-5 Ressecg¢do endocdpica de prostata 10 0
04.09.04.023-1 Tratamento cirurgico de hidrocele
04.09.04.023-1 Tratamento cirurgico de varicocele 10 0
04.09.01.021-9 Nefrectomia total
04.09.01.065-5 Citolitotomia e/ou retirada de corpo estranho de bexiga
Retirada Endoscépica de duplo J 50
Outros 5
TOTAL DE CIRURGIA DE UROLOGIA ADULTO 200
ESPECIALIDADE UROLOGIA PEDIATRICA
04.09.01.032-4 Pieloplastia
04.09.05.008-3 Postectomia
04.09.05.003-2 Corregdo de hipospadia (12 tempo)
04.09.05.004-0 Corregdo de hipospadia (22 tempo)
04.09.05.002-4 Corregdo epispadia
04.09.04.021-5 Tratamento cirlrgico de hidrocele 30
04.09.04.013-4 Orquidopexia unilateral
04.09.04.012-6 Orquidopexia bilateral
04.09.01.050-2 Tratamento cirurgico de refluxo vesico-uretral
OUTROS
TOTAL UROLOGIA PEDIATRICA 30
TOTAL DE PROCEDIMENTOS DE UROLOGIA 230
ESPECIALIDADE CLINICA ADULTO E PEDIATRICA
03.03 Traramentos Clinicos ( Outras Especialidades) 65
TOTAL CLINICA ADULTO E PEDIATRICA 65
TOTAL DE PROCEDIMENTOS CIRURGICOS E INTERNACOES 1.134

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Data: / /2024 Fls.:

SES 4 Mato Rubrica:
Secretaria de gato
Estado de rosso

Salide doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

ESPECIALIDADE CIRURGIA ORTOPEDICA ADULTO E PEDIATRICO
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
F d
ornr'1a f 01 - Cintura escapular
Organizagdo:
Complexidade: Alta Complexidade
0408010037 ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL (NAO CONVENCIONAL)
0408010053 ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL TOTAL
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizagdo: |01 - Cintura escapular 20
Complexidade: Média Complexidade
0408010134 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO ESCAPULO-UMERAL
0408010150 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA CLAVICULA
0408010185 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ACROMIO-CLAVICULAR
0408010142 REPARO DE ROTURA DO MANGUITO ROTADOR (INCLUI PROCEDIMENTOS
DESCOMPRESSIVOS)
0408010193 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ESCAPULO-UMERAL AGUDA
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizagdo: |03 - Coluna vertebral e caixa toracica
Complexidade: Alta Complexidade
0408030380 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (1 NIVEL C/ ”
MICROSCOPIO)
0408030305 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, QUATRO NIVEIS,
0408030291 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, DOIS NIVEIS,
0408030070 ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR DOIS NIVEIS
0408030275 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR TRES NIVEIS
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizag¢do: |03 - Coluna vertebral e caixa toracica
Complexidade: Média Complexidade
0408030399 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (UM NIVEL)
0408030542 RESSECCAQ DE ELEMENTO VERTEBRAL POSTERIOR / POSTERO-LATERAL DISTAILA C2 (AT 2 5
SEGMENTOS)
0408030534 RESSECCAO DE ELEMENTO VERTEBRAL POSTERIOR / POSTERO-LATERAL / DISTAL A C2 (MAIS DE
2 SEGMENTOS)
0408030402 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (DOIS NIVEIS)
0408030470 DRENAGEM CIRURGICA DO ILIOPSOAS
OUTROS
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Salide doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Grupo:

04- Procedimentos cirurgicos

SubGrupo:

08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:

02 - Membros superiores

Complexidade:

Alta Complexidade

0408020067 ARTROPLASTIA DE PUNHO

0408020253 REIMPLANTE DO OMBRO ATE O TERCO MEDIO DO ANTEBRACO

0408020270 REIMPLANTE OU REVASCULARIZACAO AO NIVEL DA MAO E OUTROS DEDOS (EXCETO
POLEGAR)
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular 20
Forma de Organizagdo:|(02 - Membros superiores
Complexidade: Média Complexidade

0408020407 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA EXTREMIDADE / METAFISE DISTAL DOS OSSOS DO
ANTEBRACO

0408020431 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA

0408020342 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA DAS FALANGES DA MAO (COM
FIXACAO)

0408020245 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO NO PUNHO

0408020423 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA DE AMBOS OS OSSOS DO ANTEBRACO
(C/ SINTESE)
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:

04 - Cintura pélvica

Complexidade:

Alta Complexidade

0408040092 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL NAO CIMENTADA / HIBRIDA

0408040254 TRATAMENTO CIRURGICO DE ASSOCIACAO FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LUXACAO / 6
DISJUNCAO DO ANEL P

0408040173 REDUCAO INCRUENTA C/ MANIPULACAO DE LUXACAO ESPONTANEA / PROGRESSIVA DO
QUADRIL COM APLICACA

0408040076 ARTROPLASTIA DE REVISAO OU RECONSTRUCAO DO QUADRIL

0408040297 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO ACETABULO

OUTROS

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Estado de rosso

Salde

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos

SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:|04 - Cintura pélvica

Complexidade: Média Complexidade

0408040084 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL CIMENTADA

0408040050 ARTROPLASTIA PARCIAL DE QUADRIL 18

0408040190 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO COXOFEMORAL TRAUMATICA / POS-ARTROPLASTIA

0408040203 REDUCAO INCRUENTA DISJUNCAO / LUXACAO / FRATURA / FRATURA-LUXACAO AO NIVEL DO
ANEL PELVICO

0408040262 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LUXACAO / DISJUNCAO DO
ANEL PELVICO ANTER
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:|05 - Membros inferiores

Complexidade: Alta Complexidade
0408050063 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO JOELHO
0408050853 TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE CONGENITA DA TIBIA
0408050055 ARTROPLASTIA TOTAL DE JOELHO - REVISAO / RECONSTRUCAO
0408050772 TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TORTO CONGENITO INVETERADO
0408050756 TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TALO VERTICAL

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular 40

Forma de Organizagdo:|[05 - Membros inferiores

Complexidade: Média Complexidade

0408050632 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA TRANSTROCANTERIANA

0408050500 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA

0408050012 AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE MEMBROS INFERIORES

0408050233 REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA / LESAO FISARIA PROXIMAL DO FEMUR
04.08.05.016-0 RECONSTRUGAOLIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO ANTERIOR)
04.08.05.015-2 RECONSTRUCAO LIGAMENTAR EXTRA-ARTICULAR DO JOELHO
RECONSTRUGAO LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO POSTERIOR COM
OU SEM ANTERIOR)
0408050578 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO TORNOZELO UNIMALEOLAR

04.08.05.017-9

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organiza¢do:|06 - Gerais

Complexidade: Alta Complexidade
TRATAMENTO CIRURGICO DE MAO OU PE EM FENDA / DEDO BIFIDO / MACRODACTILIA /

0408060646

POLIDACTILIA 4
0408060662 TRATAMENTO CIRURGICO DE POLIDACTILIA ARTICULADA
0408060034 ALONGAMENTO E/OU TRANSPORTE OSSEO DE OSSOS LONGOS (EXCETO DA MAO E DO PE)

0408060263 RESSECCAO DE TUMOR OSSEO C/ SUBSTITUICAO (ENDOPROTESE)
0408060271 RESSECCAO DE TUMOR OSSEO E RECONSTRUCAO C/ ENXERTO

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizacdo: |06 - Gerais

Complexidade: Média Complexidade
0408060352 RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA-OSSEO

Documento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-FOJE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.

0408060042  |AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE DEDO >0
0408060379  |RETIRADA DE PLACA E/OU PARAFUSOS
0408060450 | TENOMIORRAFIA
0408060484 | TENORRAFIA UNICA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO
OUTROS Gl
TOTAL ORTOPEDIA 181 '
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

ESPECIALIDADE CIRURGICA OFTALMOLOGICA

04.05.03.004-5 Fotocoagulagdo a laser
04.05.03.013-4 Vitrectomia Anterior
04.05.03.014-2 Vitrectomia Posterior
04.05.03.016-9 Vitrectomia Posterior com infusdo de perfluorocarbono e endolaser 15 0
Vitrectomia posterior para corregdo degeneragdo macular relacionada a idade
04.05.03.017-7 Vitrectomia Posterior com infusdo de perfluorocarbono/éleo de silicone/endolaser
04.05.03.019-3 Pan- Fotocoagulagdo deretina a laser
04.05.05.002-0 Capsulotomia a Yag Laser 90 0
04.05.05.009-7 Facectomia com implante de lente intra-ocular
04.05.05.010-0 Facectomia sem implante de lente intra-ocular 0 0
04.05.05.011-9 Facoemulsificagdo com implante de lente intra-ocular rigida
04.05.05.037-2 Facoemulsificagdo com implante de lente intra-ocular dobravel
04.05.02.001-5 Corregdo cirurgica de estrabismo (acima de 2 musculos) 3
04.05.02.002-3 Corregdo cirurgica de estrabismo (até de 2 musculos)
04.05.05.036-4 Tratamento cirdrgico de Pterigio 5
04.05.01.018-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE BLEFAROCALASE 10 0
Outras Cirurgias oftalmoldgicas 10
TOTAL OFTALMO 238
ESPECIALIDADE CIRURGICA VASCULAR
04.06.02.012-4
EMBOLECTOMIA ARTERIAL
04.06.02.053-1 TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES TRAUMATICAS DE MEMBRO SUPERIOR
UNILATERAL
04.06.02.042-6 REVASCULARIZACZ\O DO MEMBRO SUPERIOR
04.06.02.044-2 REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA FEMURO-POPLITEA DISTAL
04.06.02.045-0
REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA FEMURO-POPLITEA PROXIMAL 50
04.06.02.051-5 TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES TRAUMATICAS DE MEMBRO INFERIOR
UNILATERAL
04.06.02.057-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (UNILATERAL)
04.06.02.056-6 TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (BILATERAL)
04.06.02.016-7 FASCIOTOMIA P/ DESCOMPRESSAQ
OUTROS PROCEDIMENTOS VASCULARES RELACIONADOS A RETAGUARDA DA ORTOPEDIA
TOTAL DE CIRURGIA VASCULAR 50

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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ESPECIALIDADE CIRURGIA GINECOLOGIA
04.09.06.002-0 COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR C/ AMPUTACAO DE COLO
04.09.06.004-6 CURETAGEM SEMIOTICA C/ OU S/ DILATACAO DO COLO DO UTERO
04.09.06.005-4 CURETAGEM UTERINA EM MOLA HIDATIFORME
04.09.06.010-0 HISTERECTOMIA (POR VIA VAGINAL)
04.09.06.011-9 HISTERECTOMIA C/ ANEXECTOMIA (UNI / BILATERAL)
04.09.06.015-1 HISTERECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA
04.09.06.012-7 HISTERECTOMIA SUBTOTAL 60 0
04.09.06.013-5 HISTERECTOMIA TOTAL
04.09.06.018-6 LAQUEADURA TUBARIA
04.09.06.017-8 HISTEROSCOPIA CIRURGICA C/ RESSECTOSCOPIO
04.09.06.021-6 OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA
04.09.07.027-0 TRATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCIA URINARIA POR VIA VAGINAL
04.09.07.019-0 MARSUPIALIZACAO DE GLANDULA DE BARTOLIN
OUTROS PROCEDIMENTOS GINECOLOGICOS, INCLUINDO TRATAMENTO CIRURGICO DA
ENDOMETRIOSE
TOTAL DE CIRURGIA GINECOLOGICA 60
ESPECIALIDADE UROLOGIA
04.09.01.017-0 Nefrolitotripsia endoscépica 10 0
04.09.04.024-0 Instalagdo endoscdpica de cateter duplo ) 50 0
04.09.01059-6 Vasectomia 10 0
04.09.02.011-7 Ureterolitripsia Transureteroscépica 40 0
04.09.03.004-0 Tratamento cirurgico de incontinéncia urindria 15 0
04.09.04.021-5 Resseccdo endocdpica de préstata 10 0
04.09.04.023-1 Tratamento cirurgico de hidrocele
04.09.04.023-1 Tratamento cirurgico de varicocele 10 0
04.09.01.021-9 Nefrectomia total
04.09.01.065-5 Citolitotomia e/ou retirada de corpo estranho de bexiga
Retirada Endoscdpica de duplo J 50
Outros 5
TOTAL DE CIRURGIA DE UROLOGIA ADULTO 200
ESPECIALIDADE UROLOGIA PEDIATRICA
04.09.01.032-4 Pieloplastia
04.09.05.008-3 Postectomia
04.09.05.003-2 Corregdo de hipospadia (12 tempo)
04.09.05.004-0 Corregdo de hipospadia (22 tempo)
04.09.05.002-4 Corregdo epispadia
04.09.04.021-5 Tratamento cirirgico de hidrocele 30
04.09.04.013-4 Orquidopexia unilateral
04.09.04.012-6 Orquidopexia bilateral
04.09.01.050-2 Tratamento cirurgico de refluxo vesico-uretral
OUTROS
TOTAL UROLOGIA PEDIATRICA 30
TOTAL DE PROCEDIMENTOS DE UROLOGIA 230
TOTAL DE PROCEDIMENTOS CIRURGICOS 1.069

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac

0
Q
o
o
~
<4
=
o
€
[}
<
>
=
%2}
<
a
<
4
2
<<
a
0
<
]
2
]
<]
a
<}
S
I
=
7}
4]
<
%)
[a N
w
%
o
=z
=
>
w
=]
o
s
2
n
o
B4
]
k=]
©
=2
*
35
=
2
[}
a}
]
2
o
5
>
o
o
@
£
o]
=
7]
%
0
=3
£
[
@
h=
©
>
2
£
[}
E
8
k=l
S
)
°
I}
£
7}
17}
©
2
c
[}
1S
=
o
)
[a]



Pt GiIg D68 104

FESA/00228/2024

Data: / /2024 Fls.:
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Quadro Consolidado de Metas Ambulatorial e de Internacao

Consultas e Exames de apoio Diagndstico 6.901
Procedimentos Cirargicos Adulto e Pediétrico
Unidade 1 e Unidade 2 1.069

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01ed7512fb5eb4a6ef284c9321ac.
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
ANEXO IX

CONTRATO DE GESTAO

DECLARAGAO DE QUE CUMPRE AS LEIS TRABALHISTAS

A Associagdo de Gestdo, Inovagdo e Resultados em Saude — AGIR, inscrita no CNPJ n° 05.029.600/0002-
87, com sede na Av. Olinda com Av. PL3, n. 960, Edificio Lozandes Corporate Design, 20° andar, Parque
Lozandes — Goiania/GO, CEP: 74884-120, com Estatuto registrado no dia 06 de maio de 2002, no Livro de
Registro de Pessoas Juridicas, nimero 3421 no Cartério 1° Protesto, Registro de Titulos e Documentos e
Pessoas Juridicas da Comarca de Goiania-GO, neste momento representado pelo seu Diretor-Presidente, Sr.
Washington Cruz, diretor presidente, conforme atos constitutivos da organizacdo social, residente e

domiciliado em Goiania/GO, declara, para os devidos fins, que ndo ha no quadro de pessoal desta organizacao

social, empregado (s) com menos de 18 (dezoito) anos de idade em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e de
16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condicdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, nos

termos do Inciso XXXIII do art. 7°, da Constituigdo Federal.

Campo Grande/MS, de de 204725

Washington Cruz
Associacao de Gestdo, Inovagéo e Resultados em Saude — AGIR

P LE pocumento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-F9JE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
ANEXO V

CONTRATO DE GESTAO
INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO E QUALIDADE

QUALITATIVA
Atividade Contratada META ESPERADA PROPORCAO
Taxa de mortalidade institucional > 24 < 3% 10.0%
horas
Taxa de ocupacéao geral 2 85% 4,0% g
Taxa de ocupacao UTls > 90% 4,0% s
Média de permanéncia Geral < 5 4,0% :5‘(
Indice de Giro de leitos (vezes) 2 5 4,0% i
Taxa_de adNesao a pulseira de 100% 4.0% z
identificacéo >
Avaliagao do Risco de Quedas e de =
Ulceras por pressdo na admissao dos 100% 4,0% §
pacientes g
Taxa de dupla checagem na A(J_Imlplst_ragao 100% 4.0% ;
de medicamentos de alta vigilancia 2
Taxa de adesao ao “checklist” de cirurgia > 98% 5.0% §
segura &
£
InC|de_nC|a_de Ir_1fecc;ao em Sitio Cirargico < 39 5.0% g
em Cirurgias Limpas E
Taxa de adesé&o ao bundle de prevencao 100% 4.0% ‘
de IPCS 2
Taxa de adeséo ao bundle de prevencao 100% 4.0% :
de ITU 5
Taxa de adesé&o ao bundle de prevencao
. : 100% 0 S
de pneumonia associada a VM (PAV) ° 4,0% 5

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

indice de Liquidez Corrente 2 1 2,0%
indice de Liquidez seca 2 1 2,0%
g:omprometlmento da Receita em relacéao < 1 1.5%
as despesas de longo prazo
indice de Liquidez Imediata 2 1 1,5%
E:ompromet|mento da Receita em relagéo > 1 1.5%
as despesas de curto prazo
) De 0 a 50% 0,0% <
Plataforma de Prestacao de =
De 51 a 75% 9 %‘
Contas-SIPEF percentual de ° eI a
) S De 76 a 100% 1,0%
aprovacdo em primeira analise 2
< 4% 2,50% :
indice de rotatividade dos colaboradores g
CLT ou Avaliacdo da satisfacdo dos g
colaboradores =
2 85% 2,50% 3
indice de treinamento por grupo de ?
colaboradores £l
Enfermeiros/Tec e aux de Enfermagem E
Equipe Multiprofissional 3
Areas de Apoio > 95% 5,00% &
. 92 z 1 2. _a g
(lavanderia/nutricao/farmacia/laboratoério/h g
igienizacdo hospitalar/hotelaria) g
Médicos g
Recepcao/Seguranca £
Indice de Satisfacédo do Usuario 2 90% 10,00% :
:

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Pagina 68 de 104

Indice de Satisfacdo do Usuario 2  90% 10,00%
Taxa de suspensao de cirurgias S 2% 5,00%
Taxa de reinternacdo em 30 dias S 2% 5,00%

TOTAL

100,0%

PRODUCAO

Atividade Contratada

Parametro

META

Cirurgias Ortopédicas

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

181

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

Cirurgias Oftalmolégicas

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

238

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

Cirurgias Geral e Ginecologia

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

295

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Internagdes Clinicas Entre 70% e 94,99% do volume contratado

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

65

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

Urologia

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

230

etapa

Exames de Apoio Diagndésticos Ambulatoriais 12

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

3.827

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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Ambulatério de Especialidades Médicas

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

3.020

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

Ambulatério de Especialidades Ndo Médicas

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

120

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

Outras Especialidades

Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

125

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac
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APENSO A
FICHA TECNICA DOS INDICADORES DE QUALIDADE

Indicador Taxa de mortalidade institucional

Relag&o porcentual entre o nUmero de Obitos apos 24 horas de

Conceito  linternacéo e o total de saidas em determinado periodo.
Método
de (Numero de 6bitos apds 24h de internacéo / Total de saidas) X 100
Célculo
Fonte Sistema de Informacdo de Monitoramento Assistencial ou através
de de relatorio.
dados
Interpretaco IAcompanhar os Obitos ocorridos apos as primeiras 24 horas de

internacgéao.

Monitora o percentual de 6bitos ocorridos na instituicdo, e embasa
Relevancia |junto a outros indicadores a qualidade assistencial prestada aos
pacientes.

Meta a ser alcangada: menor que 3%.

Numero de 6bitos apds 24h de internac&o: E o nimero total de
Obitos que ocorrem apdés 24 horas da internacéo.

Total de saidas: E numero total de saidas dos pacientes da
unidade de internacéo por alta curado, melhorado ou inalterado),
evasao, transferéncia externa ou 6bito (antes ou apds 24 horas).
O O6bito fetal ou natimorto, com menos de 20 semanas, peso
menor que 500 gramas (ou 1000 gramas) e sem nenhum sinal de
vida (respiragdo, batimento cardiaco, pulsacdo do cordao
umbilical etc.) ndo deverao ser contabilizados como saidas.
Referéncia |https://cgh.org.br/wp-content/uploads/001-CQH-IND-002-rev6-
Caderno-de-Indicadores-Roteiro.pdf

Observacdes
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Indicador

Taxa de ocupacéao geral

Conceito

Relacéo porcentual entre o numero de pacientes-dia e 0 numero
de leitos-dia em determinado
periodo.

Método
de
Calculo

(Numero de pacientes-dia / Numero de leitos-dia) X 100

Fonte
de
dados

Sistema de Informacao de Monitoramento Assistencial ou através
de relatorio.

Interpretacao

Monitoramento da taxa de utilizacdo dos leitos hospitalares,
ideal que esteja acima de 85%.

Relevancia

Monitoramento do aproveitamento da Capaciade instalada da
instituicao.

Observacdes

Meta esperada: acima de 85%

Conceitos:

Nimero de pacientes-diaz E o ndmero de medida que
representa a assisténcia prestada a um paciente internado
durante um dia hospitalar.

Serd computado a partir da data de admissdo do paciente
independente do horario da admissao, desconsiderando o dia da
saida. N&o confundir pacientes-dia com diérias hospitalares.
Numero de leitos-dia: E o nimero que representa a quantidade
de leitos disponiveis para internagdo em um dia hospitalar. Os
leitos-dia correspondem a leitos operacionais ou disponiveis, ai
incluidos os leitos extras com pacientes internados acima de 24
horas, 0 que significa que o niumero de leitos-dia pode variar de
um dia para outro de acordo com o bloqueio e desbloqueio de
leitos e com a utilizagéo de leitos extras.N&o considerar: leitos de
observagdo, recuperagdo pos-anestésica ou pdés-operatoria,
bercos de recém-nascidos sadios, leitos de pré-parto e bloqueado
por motivos transitérios (caracteristicas de outros pacientes que
ocupam o mesmo quarto ou enfermaria, manutengao predial ou
de mobiliario, falta transitéria de pessoal).

Referéncia

https://cgh.org.br/wp-content/uploads/001-CQH-IND-002-rev6-

Caderno-de-Indicadores-Roteiro.pdf
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Indicador

Taxa de ocupacdao hospitalar UTI Adulto

Conceito

Relacao porcentual entre o nimero de pacientes-dia na UTI
Adulto e o nimero de leitos-dia na UTI em determinado periodo.

Método
de
Calculo

(Numero de pacientes-dia na UTI / Numero de leitos-dia na UTI) X
100

Fonte
de
dados

Sistema de Informacg&o de Monitoramento Assistencial ou atraves
de relatorio.

Interpretacao

Monitoramento da taxa de utilizacdo dos leitos de Terapia
Intensiva Adulto, ideal que esteja acima de 90%.

Relevancia

Monitoramento do aproveitamento da Capaciade instalada da
instituicao.

Observacdes

Meta esperada: acima de 90%

Conceitos:

Niumero de pacientes-dia na UTI: E o nimero de medida que
representa a assisténcia prestada a um paciente internado
durante um dia hospitalar.

Serda computado a partir da data de admissdo do paciente
independente do horario da admissédo, desconsiderando o dia da
saida. Nao confundir pacientes-dia com diarias hospitalares.
Numero de leitos-dia na UTI: E o ndimero que representa a
guantidade de leitos disponiveis para internacdo em um dia
hospitalar. Os leitos-dia correspondem a leitos operacionais ou
disponiveis, ai incluidos os leitos extras com pacientes internados
acima de 24 horas, o0 que significa que o niumero de leitos-dia
pode variar de um dia para outro de acordo com o bloqueio e
desbloqueio de leitos e com a utilizacdo de leitos extras.Nao
considerar: leitos de observacao, recuperacédo pds-anestésica ou
pos-operatoria, bercos de recém-nascidos sadios, leitos de pré-
parto e bloqueado por motivos transitorios (caracteristicas de
outros pacientes que ocupam 0 mesmo quarto ou enfermaria,
manutencao predial ou de mobiliario, falta transitoria de pessoal).

Este indicador sera aplicado somente na ocupacgéo dos leitos de
UTI-Adulto.

Referéncia

https://cgh.org.br/wp-content/uploads/001-CQH-IND-002-rev6-

Caderno-de-Indicadores-Roteiro.pdf
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Indicador

Média de permanéncia Geral

Conceito

Relac&o entre o nimero de pacientes-dia e o total de saidas em
determinado periodo. Representa o tempo médio de permanéncia
(dias) que os pacientes ficaram internados no hospital.

Método
de
Calculo

Numero de pacientes-dia / Total de saidas dia

Fonte
de
dados

Sistema de Informacao de Monitoramento Assistencial ou através
de relatorio.

Interpretacao

Quanto mais tempo se passar ap0s este prazo, a probabilidade
do paciente desenvolver problemas como infeccoes
hospitalares é crescente.

Relevancia

Acompanhar o tempo de internacédo dos pacientes

Observacdes

Meta esperada: menor do que 5.

Numero de pacientes-dia: E o nimero de medida que representa
a assisténcia prestada a um paciente internado durante um dia
hospitalar.

Serd computado a partir da data de admissdo do paciente
independente do horario da admissédo, desconsiderando o dia da
saida.

N&o confundir pacientes-dia com diarias hospitalares.

Total de saidas: E numero total de saidas dos pacientes da
unidade de internacéo por alta curado, melhorado ou inalterado),
evasao, transferéncia externa ou 6bito (antes ou apds 24 horas).
O O6bito fetal ou natimorto, com menos de 20 semanas, peso
menor que 500 gramas (ou 1000 gramas) e sem nenhum sinal de
vida (respiracdo, batimento cardiaco, pulsacdo do cordéo
umbilical Deetc.) ndo deveréo ser contabilizados como saidas

Referéncia

https://cgh.org.br/wp-content/uploads/001-CQH-IND-002-rev6-

Caderno-de-Indicadores-Roteiro.pdf
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Indicador Indice de Giro de leitos (vezes)
_ Representa a utilizacdo do leito hospitalar durante o periodo
Conceito ; i ¢ ;
considerado ou indica 0 numero de pacientes que podem ocupar
um leito durante determinado periodo.
Método (N° de pacientes Saidos da Enfermaria (Altas + Obitos + Altas
de Transferéncias) no més ) / N° de Leitos da Enfermaria no més
Calculo
Fonte Sistema de Informagédo de Monitoramento Assistencial ou através
de de relatorio.
dados
Interpretaco Quanto maior o giro de leitos, mais otimizada é a utilizacdo do
mesmo.
Relevancia [Monitorar o aproveitamento do leito hospitalar.
Meta esperada: maior do que 5.
Observacdes
Referéncia |https://indicadores.hc.unicamp.br/relatorios/glossario/giros_de_leit

o.html
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Indicador Taxa de adeséo a Pulseira de Identificacao
_ Refere-se a proporcao de pacientes que, ao serem admitidos em
Conce|t0 . . - . . e ~
um hospital, aceitam e utilizam a pulseira de identificacdo
conforme solicitado pelo hospital. Essa taxa é um indicador da
eficacia do hospital em implementar a pratica de usar pulseiras de
identificacdo para melhorar a seguranca do paciente
Método ( Numero Total de Pacientes Admitidos /
de Numero de Pacientes que Usam a Pulseira)x100
Calculo
Fonte Busca ativa aos leitos dos pacientes.
de
dados
Interpretaco Quanto maior a taxa de adesdo melhor.

Relevancia |A taxa de adesédo a pulseira de identificacdo em um hospital € um
indicador crucial da eficacia dos processos de seguranca do
paciente. Melhorar essa taxa requer uma combinacéo de
comunicacéo eficaz, treinamento adequado, feedback continuo e
ajustes baseados em dados. Ao implementar essas estratégias, 0s
hospitais podem aumentar a seguranca, reduzir erros médicos e
melhorar a satisfacdo dos pacientes.

Meta esperada: 100%
Observacdes
Referéncia |https://www.cgh.org.br/icgh/ind/web_lista.php
Indicador Avaliacdo de Risco de Quedas e de Ulceras por Pressdo (UPP)
na Admissao dos pacientes
Conceito  |\mero de pacientes avaliados para Risco de Quedas e UPP na
admissao a instituicao.
Método
de Numero absoluto de pacientes com avaliacéo realizada e anexada

Calculo

a0 prontuario.
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Fonte Sistema de Informacdes Assistenciais, prontuario dos pacientes.
de
dados
Interpretaco Todqs 0S pacientes devem tgr em seu pront~uério a avaliacao
dos riscos, bem como as medidas de prevencéo de acordo com
o0 risco identificado.

Relevancia |A aplicagcéo das escalas de avaliacdo possibilitam tracar uma
estrtégia de prevencao para que 0s eventos adversos ocorram,
possibilitando uma assisténcia segura ao paciente.

Meta esperada: 100%
Observacdes
Referéncia |https://www.cgh.org.br/icgh/ind/web_lista.php
Indicador Taxa de dupla checagem na Administracdo de medicamentos
de alta vigilancia
_ A taxa de dupla checagem na administracdo de medicamentos de
Conceito |13 vigilancia refere-se a porcentagem de vezes que a
administracdo desses medicamentos é verificada por dois
profissionais de saude independentes antes da sua aplicacdo ao
paciente.
Método (Numero de AdministragBes com Dupla Checagem) / (NUmero total
de de medicamentos de alta vigilancia administrados) X 100
Calculo
Fonte
de Prontuarios dos pacientes, observacao direta.
dados
Interpretacéo Quanto maior a taxa melhor.
Relevancia |A taxa de dupla checagem na administragdo de medicamentos de

alta vigilancia é um indicador crucial da seguranca do paciente em
um hospital. A implementacao eficaz dessa pratica pode reduzir
significativamente os erros de medicacao, melhorando a
seguranca e a qualidade do atendimento

Meta esperada: 100%
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Observacdes
Referéncia |https://www.cgh.org.br/icgh/ind/web_lista.php
Indicador Taxa de adesao ao “check list” de cirurgia segura

A taxa de adesdo ao "checklist" de cirurgia segura refere-se a

Conceito  |horcentagem de cirurgias em que o checklist de seguranca é
utilizado corretamente em comparagdo com o numero total de
cirurgias realizadas.

Método (Numero de Cirurgias com Checklist Completo) / (Namero total de

de cirurgias) X 100

Calculo

Fonte Prontuarios dos pacientes, observacao direta

de
dados
Interpretacéo Quanto maior a taxa melhor.
Relevancia |A taxa de adesdo ao checklist de cirurgia segura € um indicador
crucial da eficacia dos processos de seguranca em um hospital.
Uma alta taxa de adeséo sugere que o hospital estd comprometido
com a seguranca do paciente e a qualidade do atendimento.
Meta esperada: 98%
Observacdes
Referéncia |https://www.cgh.org.br/icgh/ind/web_lista.php
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Indicador Incidéncia de Infeccdo em Sitio Cirurgico em Cirurgias Limpas
- Taxa
Conceito  |\iensuracio da taxa de cirurgias limpas que apresentaram
infeccdo do sitio cirdrgico (ISC) relacionada ao procedimento.
Método total de casos de ISC que ocorreram em cirurgias limpas / total de
de cirurgias limpas no més anterior ao més de competéncia) x 100
Calculo
Fonte Sistema de informacdes, prontuarios dos pacientes, sistema de
de notificacdes a Comissao de Controle de Infec¢do Hospitalar.
dados
Interpretaco Quanto menor a taxa de infeccao de sitio cirargico, melhor.
Relevancia |O resultado do indicador reflete o percentual de pacientes que
apresentaram infeccao de sitio cirargico apds serem submetidos a
uma cirurgia limpa
Meta esperada: menor que 3%
. Considerar a taxa de Infeccao.
Observacoes (ciryrgia limpa: sdo realizadas em tecidos estéreis ou passiveis de

descontaminacdo na auséncia de processo infeccioso e
inflamatério local ou falhas técnicas grosseiras, cirurgias eletivas
com cicatrizacdo de primeira intencdo e sem drenagem aberta.
Cirurgias em que nao ocorrem penetracdes nos tratos digestivo,
respiratorio ou urinario.

Infeccdo de Sitio Cirdrgico (ISC): ocorre nos primeiros 30 dias
ap0s o procedimento cirdrgico (sendo o 1° dia a data do
procedimento), ou até 90 dias, se houver colocacdo de implantes,
envolve tecidos superficiais (ex.: pele e tecido subcutaneo) e/ou
profundos a inciséo (ex.: fascia e/ou musculos) e apresenta pelo
menos UM dos seguintes critérios:

» Drenagem purulenta da incisdo superficial ou profunda;

» Cultura positiva de secre¢ao ou tecido da incisdo superficial,
obtido

assepticamente*;

* A incisédo superficial € deliberadamente aberta pelo cirurgido na
vigéncia de pelo menos um dos seguintes sinais ou sintomas: dor,
aumento da sensibilidade, edema local, hiperemia ou calor,
exceto se a cultura for negativa;

» Deiscéncia espontanea profunda ou incisdo aberta pelo cirurgidao
e cultura positiva ou nao realizada, quando o paciente apresentar

pelo menos 1 dos seguintes sinais e sintomas: febre (temperatura
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>38°C), dor ou tumefagéao localizada;

» Abscesso ou outra evidencia de infeccdo envolvendo tecidos
profundos, 6rgdo ou cavidade, detectado durante exame clinico,
anatomopatologico ou de imagem;

* Nao considerar que a eliminagdo de secrecao purulenta através
de drenos seja necessariamente sinal de ISC. Sinais clinicos
(febre, hiperemia, dor, calor, calafrios) ou laboratoriais
(leucocitose, aumento de PCR quantitativa ou VHS) sao
inespecificos, mas indicam infeccéo; (ANVISA, 2017)

Referéncia |https://www.gov.br/ans/pt-
br/arquivos/assuntos/prestadores/qualiss-programa-de-
qualificacao-dos-prestadores-de-servicos-de-saude

Indicador Taxa de adesdo ao bundle de prevencéao de IPCS

Conceito  Refere-se & proporcdo de casos em que um conjunto de praticas
recomendadas para prevenir infeccdes € seguido corretamente
em comparacdo com O numero total de oportunidades para
implementar essas praticas.

Método (NUumero de Oportunidades em que o Bundle foi Completo) /

de (NUumero total de oportunidades) X 100

Célculo

Fonte Prontuarios dos pacientes, observacao direta.

de
dados
Interpretacao

Relevancia |A taxa de adesao ao bundle de prevencao de IRAS € um indicador
crucial da qualidade e seguranca dos cuidados em um hospital
Meta esperada: 100%

Observacdes

Referéncia |https://www.cqh.org.br/icgh/ind/web_lista.php
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Indicador Taxa de adesdo ao bundle de prevencéao de ITU
_ A taxa de adesdo ao bundle de prevencdo de infeccdes
Conceito  |gacionadas a assisténcia a satde (IRAS) refere-se a proporgao
de casos em que um conjunto de praticas recomendadas para
prevenir infec¢des é seguido corretamente em comparacdo com o
numero total de oportunidades para implementar essas praticas.
Método (NUumero de Oportunidades em que o Bundle foi Completo) /
de (NUumero total de oportunidades) X 100
Calculo
Fonte Prontuarios dos pacientes, observacao direta.
de
dados
Interpretaco Quanto maior a taxa melhor.
Relevancia |A taxa de adeséo ao bundle de prevencéo de ITU é um indicador
crucial da qualidade e seguranca dos cuidados em um hospital
Meta esperada: 100%
Observacdes
Referéncia |https://www.cgh.org.br/icgh/ind/web_lista.php
Indicador Taxa de adesdo ao bundle de prevencao de pneumonia
associada a VM (PAV)
_ Refere-se a proporcdo de vezes que as praticas recomendadas
Conceito  |hara prevenir PAV sdo seguidas corretamente em relacdo ao
numero total de oportunidades para implementar essas praticas.
Método (Numero de Oportunidades em que o Bundle foi Completo) /
de (NUumero total de oportunidades) X 100
Calculo
Fonte Prontuarios dos pacientes, observacao direta.
de
dados

Interpretacao

Quanto maior a taxa melhor.

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac




Pagina 82 de 104

SES GOVERNO DE
Secretaria de gato
Estado de \ rosso
e d doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Relevancia |A taxa de adesao ao bundle de prevencdo de PAV € um indicador
gue avalia a qualidade assistencial das atividades realizadas,
contribuem para a utilizagdo otimizada e extubagédo em tempo
oportuno.

Meta esperada: 100%
Observacdes
Referéncia |https://www.cgh.org.br/icgh/ind/web_lista.php
Indicador indice de Liquidez Corrente
. Mede o quanto o estabelecimento de salde possui em
Conceito  |gisponibilidades, bens e direitos realizaveis a curto prazo para

quitar o total de obrigacdesno curto prazo. Consideram-se itens
de curto prazo aqueles realizados ou venciveis em até 12 meses
da data do balanco.

Método Formula: Liquidez Corrente = Ativo Circulante/Passivo Circulante.

de
Célculo
Fonte Setor Financeiro da Instituicdo
de
dados
Interpretaco Quqntonalor o resultado, maior a capacidade em quitar as
obrigacdesde curto prazo.

Relevancia |Essencial para seguranca e saude financeira da Institui¢ao.

Meta esperada:21

ObservagOes |Se o resultado obtido for superior a 1 significa que ha recursos
para quitar as dividas. Se o resultado for igual a 1 significa que os
recursos e as obrigacdes sdo equivalentes. Se o resultado for
menor que 1 significaque n&o héa recursos suficientes para quitar
as obrigacfes no curto prazo.

Referéncia |Procedimento Operacional Padrdo — POP indices Econémico

Financeiro
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Indicador indice de Liquidez Seca
_ Mede o quanto o estabelecimento de saude possui em
Conceito  |jisponibilidades, bens e direitos realizaveis a curto prazo para
quitar o total de obrigacdesno curto prazo desconsiderando os
estoques.
Método Férmula: Liquidez Seca = Ativo Circulante-
de Estoques/PassivoCirculante.
Célculo
Fonte Setor Financeiro da Instituicdo
de
dados
Interpretaco Quqntonalor o resultado, maior a capacidade em quitar as
obrigacdesde curto prazo..
Relevancia |Essencial para seguranca e saude financeira do Instituto.
Meta esperada:=1
. Se o resultado obtido for superior a 1 significa que ha recursos
Observacoes |hara quitar as dividas. Se o resultado for igual a 1 significa que os
recursos e as obrigacdes sdo equivalentes. Se o resultado for
menor que 1 significaque néo héa recursos suficientes para quitar
as obrigacfes no curto prazo.
Indicador  [indice de Liquidez Imediata
_ Mede o quanto o estabelecimento de salde dispde, de
Concelto  imediato, parasaldar dividas de curto prazo. Desta forma,
considera-se apenas os valores em caixa, 0s saldos bancarios
e de aplicacdes financeiras, excluindo-se o estoque e as
contas a receber.
Método Foérmula: Liquidez Imediata = Disponibilidades/Passivo Circulante
de
Célculo
Fonte Setor Financeiro da Instituicdo
de
dados
Interpretaco ngntonalor o resultado, maior a capacidade em quitar as
obrigacdesde curto prazo.
Relevancias | Essencial para seguranca e saude financeira do Instituto.
Meta esperada:21
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Se o resultado for acima de 1 significa que ha um bom grau de
liquidezimediata. Se o resultado for igual a 1 significa que os

Observacdes : S
recursos se igualam ao valor das obrigacdes. Se o resultado for
menor que 1 significa que o estabelecimento n&o tem como
quitar suas dividas no momento.
Referéncia |Procedimento Operacional Padrdo — POP indices Econémico
Financeiro
Indicador Comprometimento da Receita em relacdo as despesas
de curtoprazo
_ Mede o quanto o estabelecimento de salde possui em despesas
Conceito  |4e curtoprazo em relacéo as Receitas referentes aos repasses
do Contrato de Gestao.
Método de | Férmula: (Despesas pagas + Despesas de curto prazo)/Receitas.
Célculo
Fonte Setor Financeiro da Instituicao
de
dados
Interpretacéo Quqntonenor o resultado, maior a capacidade em quitar as
obrigacdesde curto prazo.
Relevancia | Essencial para seguranca e saude financeira do Instituto.
Meta esperada:<1
. Se o resultado obtido for inferior a 1 significa que ha recursos
Observacdes

para quitar as dividas. Se o resultado for igual a 1 significa que as
obrigacdese 0s recursos sao equivalentes. Se o resultado for
maior que 1 significa que ndo ha recursos suficientes para quitar

as obrigacbes no curto prazo.
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Comprometimento da Receita em relacdo as despesas

Indicador
de longoprazo
_ Mede o quanto a Organizacao Social de Saude possui em
Conceito  |jespesas de longo prazo em relagéo as Receitas referentes aos
repasses do Contratode Gestao inicial.
Método Formula: Despesas de Longo Prazo/Receitas.
de
Calculo
Fonte Setor Financeiro da Instituicdo
de
dados
Interpretaco Quanto menor o resultado, maior a capacidade em quitar as

obrigacdesde longo prazo.

Relevancia | Essencial para seguranca e saude financeira do Instituto.

Meta esperada:<1%

ObservagOes |Se o resultado obtido for inferior a 1% significa que a
Organizacdo Social de Saude esta conseguindo arcar com suas
dividas no curto prazoevitando assim o pagamento demasiado de
juros. .

Indicador Plataforma de Prestacdo de Contas-SIPEF Percentual de
aprovacaoem primeira analise
Conceito
vez no
Sistema SIPEF.
Método Aprovacao em 12 Andlise/1? Restrigdo
de
Célculo
Fonte Setor Financeiro da Instituicdo
de
dados
Interpretacéo Quanto maior o resultado, maior a resolutividade de
restricbesapontadas no Sistema SIPEF.
Relevancia | Essencial para conformidade dos langamentos do Instituto.
Meta esperada:276%

0
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Mede a aprovacao das respostas aos langcamentos restritos pela 12 9
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De 0 a 50%=0 pontos
De 51 a 75%=10 pontos
De 76 a 100%=40 pontos

Indicador

Taxa de rotatividade dos colaboradores CLT

Conceito

Relacdo porcentual entre a soma de admissdes e demissdes,
dividido por dois e o numero de trabalhadores ativos no
periodo/més, multiplicado por 100.

Método
de
Célculo

Soma de admissdes e demissdes, dividido por dois sobre o
numero de trabalhadores ativos no periodo/més, multiplicado por
100.

Fonte
de
dados

Documentos de admissdo e recisbes, do setor de Gestdo de
Pessoas.

Interpretacao

Quanto menor a rotatividade, melhor.

Relevancia

Um alto indice de rotatividade pode impactar negativamente a
produtividade da organizacdo. Isso porque a constante saida e
entrada de colaboradores gera descontinuidade nos processos e
demanda mais tempo e recursos para treinar novos funcionarios.

Observacdes

Meta esperada: menor que 4%

1. Nomero de admissdes é o numero total de funcionarios
admitidos no més.

2. Numero de desligamentos é o numero total de funcionarios
proprios desligados da instituicAo no encerramento do més.
Incluir: demissbes espontaneas e/ou provocadas pela instituicao.
Excluir: falecimento.

3. Numero de funcionarios ativos no cadastro da instituicdo € o
namero total de pessoas que compdem a forca de trabalho
independente do vinculo empregaticio (CLT e Estatutario) no
meés.

Referéncia

https://www.cqh.org.br/icgh/ind/web_ficha.php?p_nind=190

HASH: b31e9226f6c385a52c2898001ffefb02f14b01led7512fb5eb4abef284c9321ac

P LE pocumento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-F9JE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.



Pagina 87 de 104

GOVERNO DE

SES Mato

Secretaria de
Estado de
Salde

Grosso
doSul

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Indicador Satisfacdo dos colaboradores
_ Ela refere-se ao nivel de contentamento e bem-estar dos
Conceito  fyncionarios em relagdo ao seu trabalho, ambiente de trabalho e
organizacdo como um todo.
Método ( £ Respostas dos Usuarios) / (Numero total de respostas)
de
Calculo
Fonte Entrevista realizada com os colaboradores, através de formulario
de préprio elaborado pela SES/MS.
dados
Interpretaco Quanto maior o indice melhor.

Relevancia |A satisfagdo dos colaboradores pode impactar diretamente a
produtividade, o desempenho, a retencao de talentos e a cultura
organizacional.

Meta esperada: maior que 85%
. A pontuacdo (métrica) utilizada consta no formulario elaborado
Observacdes pela SES.
A entrevista sera realizada pelo representante da SES/MS e é
confidencial.

Referéncia |https://www.cqh.org.br/

Indicador indice de treinamento por grupo de colaboradores
Enfermeiros/Tec. e aux. de Enfermagem
Equipe Multiprofissional
Areas de Apoio
(lavanderia/nutricdo/farmécial/laboratdrio/higienizagao
hospitalar/hotelaria)
Médicos
Recepcao/Seguranca

Conceito  |percentual de  trabalhadores treinados  por grupo  de

colaboradores.

Método ( n°® funcionarios ouvintes no curso 1 x carga horaria curso 1) + (n°

de funciondarios ouvintes no curso 2 x carga horaria curso 2) ...+ x n°®

Calculo

de horas homem trabalhadas, multiplicado por 1000
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Fonte
de Relatorios do Nucleo de Educacédo Permanente do hospital.

dados

Interpretacao . o
Quanto maior o quantitativo melhor.

Relevancia [O treinamento de colaboradores traz melhoria na produtividade,
qualidade, satisfacdo dos funcionarios e a capacidade de
adaptacdo as mudancas, além de garantir conformidade e
seguranca.

Meta esperada: maior que 95%

Deverao ser contabilizados os cursos oferecidos pela instituicdo
e/ou correlacionados conforme aprovacao prévia do gestor da
unidade ou setor. Os cursos de graduacdo e poOs-graduacao
financiados pelo hospital deverao ser informados na época da sua
conclusdo. N&o incluir: reunido administrativa ou promocional de
produtos.

Referéncia |https://www.cqh.org.br/

Observacdes

Indicador indice de Satisfacdo do Usuario

Conceito  ngicador que mede a satisfagio dos pacientes com os servicos e
atendimento prestados pelo hospital
Método Média do indice de satisfacdo dos usuarios entrevistados através
de de formulario préprio padronizado pela Equipe de Monitoramento.
Célculo
Fonte Avaliado através de dados de entrevistas realizadas aos usuarios
de do servico pela SES/MS.
dados
Interpretaco Um indice de satisfacdo baixo pode indicar que o hospital

precisa melhorar a qualidade do atendimento, a infraestrutura e
0s servigos oferecidos. Quando ele esta alto, pode indicar que o
hospital estd prestando um bom atendimento aos pacientes e
gue seus servicos sao valorizados pela comunidade

Relevancia |Ele é importante porque pode influenciar na fidelidade do cliente
ao hospital e na imagem do hospital perante a comunidade.
Meta esperada: acima de 90%.
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Observacdes
Referéncia
Indicador Taxa de suspenséao de cirurgias
_ Acompanhar as cirurgias suspensas por motivos que nao
Conceito  \yependeram do paciente.
Método (Numero de cirurgias suspensas for fatores extra-pacientes) /
de (NUumero de cirurgias agendadas) X 100
Calculo
Fonte Mapa cirurgico, sistemas de informacdes assistenciais
de
dados
Interpretaco Quanto menor a taxa melhor.

Relevancia [Reduzir a taxa de suspensédo de cirurgias ndo apenas melhora a
eficiéncia operacional e reduz custos, mas também promove uma
melhor experiéncia para o paciente e uma maior seguranga no
ambiente cirdrgico.

Meta esperada: menor que 2%
. Numero de cirurgias suspensas por fatores extra pacientes: E
Observacdes |-gletado mensalmente através de planilha, preenchida pelo
Centro Cirdrgico.
Numero de cirurgias agendadas: E coletado mensalmente através
de planilha, preenchida pelo Centro Cirargico.
Referéncia
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Indicador Taxa de reiternacdo em 30 dias
_ Calcular a taxa de reinternacdes de pacientes em um periodo
Conceito | menor ou igual a 30 dias apés a saida hospitalar pela mesma
causa da internacao anterior.
Método (NUumero de pacientes que reinternaram em menos de 30 dias
de apos a alta) / (Numero total de internacdes) X 100
Calculo
Fonte Sistema de Informagédo de Monitoramento Assistencial ou através
de de relatorio.
dados
Interpretacéo Refgrg-fe ao numero de pacientes que reinternaram na
instituicao
Relevancia |Esse indicador identifica questbes relacionadas a qualidade do
atendimento e assisténcia ao enfermo, como alta precoce,
cuidados inadequados ou falta de monitoramento pés-alta que
ainda faz parte da jornada do paciente.
Meta esperada: menor que 2.
. Para a estratificacdo das reinternacdes em pacientes clinicos e
Observacdes cirdrgicos,
considerar a classificagdo do paciente no momento da saida da
sua primeira internacao, de acordo com os critérios da instituicao.
Referéncia
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ANEXO VI

CONTRATO DE GESTAO
SISTEMATICA DE AVALIACAO DO CUMPRIMENTO DE METAS E DE PAGAMENTO
Metas de desempenho e qualidade

O valor do custeio mensal estimado do contrato serd composto de uma parcela fixa,
correspondente a 60%, no valor estimado e uma parcela variavel, correspondente a 40%,
no valor definido com base no cumprimento mensal das metas de produc¢cdo (quantitativa) e
dos indicadores de desempenho e qualidade (qualitativa).

A parcela estimada varidvel (de 40%), sera dividida na proporcao conforme a seguir:

a) 1/4 do valor vinculado as metas (10% do valor da parcela estimada mensal) que seré&
proporcional ao percentual de cumprimento das metas de desempenho e qualidade
de acordo com os critérios estabelecidos, descritos no Anexo V.

b) 3/4 do valor vinculado as metas (30% do valor da parcela estima mensal) que sera
proporcional ao percentual de cumprimento das metas de producdo de acordo com
os critérios estabelecidos.

1. Metas de producédo (Altae Média Complexidade e FAEC)

Os critérios e percentuais definidos nos itens 1.1 correspondem as metas
guantitativas previstas no Anexo IV — Critérios e Metas de Producdo Ambulatorial e
Internacéo a serem cumpridas pela CONTRATADA.

1.1.Meta producéo

A parcela variavel vinculada as metas assistenciais de produ¢édo estabelecida, tera
o percentual de cumprimento aferidas (apuradas) pela CONTRATANTE considerando as
saidas hospitalares informadas pelo sistema informatizado da Contratada e
disponibilizado mensalmente, sendo obrigatéria essa apresentacdo de acordo com as
normativas do SUS, com quantitativos equivalentes e nas datas definidas pela
contratante.

Entende-se como saidas hospitalares: a soma do niumero de altas, transferéncias
externas e O6bitos hospitalares e institucionais registrados por clinicas, sendo esses
dados extraidos do sistema de informacdes da contratada antes de serem convertidos
para o sistema DATASUS, estdgio em que sera considerada sua afericdo (apuracao)
para efeito de cumprimento de metas estabelecidas neste Instrumento

Considera-se para o célculo, a distribuicdo da proporcédo estabelecida para cada
grupo de procedimento, conforme apresentado no Anexo IV - Critérios e Metas de
Producdo Ambulatorial e Internacdo, adotando a seguinte tabela de proporcionalidade:
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QUADRO 1 — DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO

DOS INDICADORES DE PRODUCAO DO VALOR DO REPASSE FINANCEIRO
MENSAL ESTIMADO

MODALIDADE DE CONTRATACAO — ATIVIDADE ASSISTENCIAL % proporg¢ao
Cirurgias ortopédicas 20%
Cirurgias oftalmoldgicas 10%
Cirurgias Geral e Ginecologia 15%
Internac¢des Clinicas 10%
Urologia 10%
Exames de apoio diagndstico ambulatoriais (12 Etapa) 15%
Ambulatério de Especialidades médicas 5%
Ambulatério de Especialidades nao médicas 5%
Outras Especialidades 10%

TOTAL 100%

2. Indicadores e Metas de Desempenho e Qualidade

Os percentuais definidos no ANEXO V - Indicadores e Metas de Desempenho e
Qualidade, correspondem as metas qualitativas a serem cumpridas pela
CONTRATADA e sO serdo avaliadas e pontuadas para percentual de repasse, apoés
atendidos os pré-requisitos:

2.1. Pré-requisitos sédo condicBes obrigatdrias e necessarias para serem cumpridas,
sem as quais a avaliacdo qualitativa sera atribuida a pontuacéo “0 (zero)”.

2.1.1. Apresentacdo de Relatorio de Prestagdo de Contas Assistencial.

Apresentar Relatério de Prestacao de Contas Assistencial, informando a producéo
realizada no quadrimestre relacionada as metas de producao estabelecidas no Anexo
IV — Critérios e Metas de Producdo e no Anexo V - Indicadores e Metas de
Desempenho e Qualidade no prazo de até 20 (vinte dias) apés o término do
quadrimestre avaliado;

2.1.2 Percentual de AlHs rejeitadas junto aos Sistemas Oficiais do Ministério da
Saude
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Apresentar percentual de AlHs (Autorizacdo de Internacdo Hospitalar) bloqueadas e
canceladas noquadrimestre avaliado, conforme Relatério de Producdo Rejeitada do
SIHD2/SUS e de forma escalonada seguindo o cronograma de implantacdo dos
servigos;

Primeiro ano Segundo ano A partir do terceiro ano
5% 4% 3%

2.1.3 Alimentacdo regular de plataforma eletrdénica de prestacédo de contas.
Realizar alimentacdo regular e rotineira da plataforma eletrénica de prestacao
de contas adotada,dentro dos prazos estabelecidos em normatizacg&o prépria.

2.1.4. Percentual de 0% de recusas de vagas ao CORE
SO serdo aceitas recusas de vagas caso o paciente ndo esteja dentro do Perfil

Assistencial estabelecido no Contrato de Gestéo.

TABELA Il - VALORAGCAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAO
(MODALIDADE DE CONTRATACAO DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL)

Atividade Contratada Parametro META Férmula de Calculo ( EM REAIS)

100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
dorepasse estimado mensal

Acima do volume contratado

100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
dorepasse estimado mensal

Entre 95% e 100% do volume contratado

90% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor do

Cirurgias Ortopédicas Entre 70% e 94,99% do volume contratado 181 repasselestimadomensal
1

70% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do

Entre 50% e 69,99% do volume contratado .
repasse estimado mensal

50% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do

Menos que 50% do volume contratado .
repasse estimado mensal

. 100% X distribui¢do percentual da internagdo (tabela 1) X Valor
Acima do volume contratado .
dorepasse estimado mensal

100% X distribuicdo percentual da internagédo (tabela I) X Valor
Entre 95% e 100% do volume contratado 5 . a0 P sdo ( )
do repasse estimado mensal

90% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor do

Cirurgias Oftalmoldgicas Entre 70% e 94,99% do volume contratado )
238 repasse estimado mensal

70% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor do
Entre 50% e 69,99% do volume contratado ’ . caop gdo( )
repasse estimado mensal

50% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do

Menos que 50% do volume contratado )
repasse estimado mensal
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Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
dorepasse estimado mensal

100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
dorepasse estimado mensal

90% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

Cirurgias Geral e Ginecologia Entre 70% e 94,99% do volume contratado 295 g
70% X distribuigdo percentual da internagao (tabela I) X Valor do
Entre 50% e 69,99% do volume contratado e
50% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
Menos que 50% do volume contratado My
. 100% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
Acima do volume contratado .
dorepasse estimado mensal
100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
Entre 95% e 100% do volume contratado )
dorepasse estimado mensal
. L. 90% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor do
Internagdes Clinicas Entre 70% e 94,99% do volume contratado .
65 repasse estimado mensal
70% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
Entre 50% e 69,99% do volume contratado repasse estimado mensal
50% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
Menos que 50% do volume contratado repasse estimado mensal
. 100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
Acima do volume contratado .
dorepasse estimado mensal
100% X distribuicdo percentual da internacdo (tabela I) X Valor
Entre 95% e 100% do volume contratado ° ) §dop caell )
dorepasse estimado mensal
90% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor do
Entre 70% e 94,99% do volume contratado 230 N i gd p | 50 )
repasse estimado mensa
Urologia
70% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
Entre 50% e 69,99% do volume contratado RS0 G HER aisa]
50% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor do
Menos que 50% do volume contratado A
o ST . «
Acima do volume contratado 100% X dlstrlb.uu;ao percentual da internacgdo (tabela I) X Valor
do repasse estimado mensal
Exames de Apoio Diagnésticos Ambulatoriais 12 100% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
Entre 95% e 100% do volume contratado .
etapa dorepasse estimado mensal
90% X distribui¢cdo percentual da internacgdo (tabela I) X Valor do
Entre 70% e 94,99% do volume contratado 3.827 repasse estimado mensal
70% X distribui¢do percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
Entre 50% e 69,99% do volume contratado repasse estimado mensal
o I . 5
Menos que 50% do volume contratado So/chIStI'IPUI(,‘BO percentual da internag¢do (tabela 1) X Valor do
repasse estimado mensal
o e s . ~
Acima do volume contratado 100% X dlStI’Ib}JI(;aO percentual da internacdo (tabela I) X Valor
do repasse estimado mensal
100% X distribui¢do percentual da internagdo (tabela 1) X Valor
Entre 95% e 100% do volume contratado o EERsee Cotlmec anssl
A 6rio de lidad édi 3.020 90% X distribui¢cdo percentual da internacdo (tabela I) X Valor do

repasse estimado mensal

70% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
repasse estimado mensal

50% X distribuicdo percentual da internag¢do (tabela 1) X Valor do
repasse estimado mensal
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Acima do volume contratado

Entre 95% e 100% do volume contratado

100% X distribui¢do percentual da internagdo (tabela I) X Valor
dorepasse estimado mensal

100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
do repasse estimado mensal

90% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do

Entre 70% e 94,99% do volume contratado

Entre 50% e 69,99% do volume contratado

Menos que 50% do volume contratado

Ambulatério de Especialidades Nao Médi Entre 70% e 94,99% do volume contratado 120 )
repasse estimado mensal
70% X distribuicdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
Entre 50% e 69,99% do volume contratado .
repasse estimado mensal
Menos que 50% do volume contratado 50% X distriPuigio percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
repasse estimado mensal
. 100% X distribuicdo percentual da internacdo (tabela I) X Valor
Acima do volume contratado ° ) §aop ceell )
dorepasse estimado mensal
100% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor
Entre 95% e 100% do volume contratado .
dorepasse estimado mensal
Outras Especialidades 125 90% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do

repasse estimado mensal

70% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela 1) X Valor do
repasse estimado mensal

50% X distribuigdo percentual da internagdo (tabela I) X Valor do
repasse estimado mensal
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ESPECIALIDADE CIRURGIA ORTOPEDICA ADULTO E PEDIATRICO
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
F d
ornr'1a f 01 - Cintura escapular
Organizagdo:
Complexidade: Alta Complexidade
0408010037 ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL (NAO CONVENCIONAL)
0408010053 ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL TOTAL
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizagdo: |01 - Cintura escapular 20
Complexidade: Média Complexidade
0408010134 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO ESCAPULO-UMERAL
0408010150 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA CLAVICULA
0408010185 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ACROMIO-CLAVICULAR
0408010142 REPARO DE ROTURA DO MANGUITO ROTADOR (INCLUI PROCEDIMENTOS
DESCOMPRESSIVOS)
0408010193 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ESCAPULO-UMERAL AGUDA
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizagdo: |03 - Coluna vertebral e caixa toracica
Complexidade: Alta Complexidade
0408030380 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (1 NIVEL C/ ”
MICROSCOPIO)
0408030305 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, QUATRO NIVEIS,
0408030291 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, DOIS NIVEIS,
0408030070 ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR DOIS NIVEIS
0408030275 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR TRES NIVEIS
OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organizag¢do: |03 - Coluna vertebral e caixa toracica
Complexidade: Média Complexidade
0408030399 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (UM NIVEL)
0408030542 RESSECCAQ DE ELEMENTO VERTEBRAL POSTERIOR / POSTERO-LATERAL DISTAIL A C2 (AT 2 5
SEGMENTOS)
0408030534 RESSECCAO DE ELEMENTO VERTEBRAL POSTERIOR / POSTERO-LATERAL / DISTAL A C2 (MAIS DE
2 SEGMENTOS)
0408030402 DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (DOIS NIVEIS)
0408030470 DRENAGEM CIRURGICA DO ILIOPSOAS
OUTROS
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Grupo:

04- Procedimentos cirurgicos

SubGrupo:

08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:

02 - Membros superiores

Complexidade:

Alta Complexidade

0408020067 ARTROPLASTIA DE PUNHO

0408020253 REIMPLANTE DO OMBRO ATE O TERCO MEDIO DO ANTEBRACO

0408020270 REIMPLANTE OU REVASCULARIZACAO AO NIVEL DA MAO E OUTROS DEDOS (EXCETO
POLEGAR)
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular 20
Forma de Organizagdo:|(02 - Membros superiores
Complexidade: Média Complexidade

0408020407 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA EXTREMIDADE / METAFISE DISTAL DOS OSSOS DO
ANTEBRACO

0408020431 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA

0408020342 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA DAS FALANGES DA MAO (COM
FIXACAO)

0408020245 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO NO PUNHO

0408020423 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA DE AMBOS OS OSSOS DO ANTEBRACO
(C/ SINTESE)
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular
Forma de Organiza¢do:|04 - Cintura pélvica
Complexidade: Alta Complexidade

0408040092 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL NAO CIMENTADA / HIBRIDA

0408040254 ETSAJLA,\,:ZEA'\IOTS ;I:,;JET_G:;I CO DE ASSOCIACAO FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LUXACAO / 6

0408040173 REDUCAO INCRUENTA C/ MANIPULACAO DE LUXACAO ESPONTANEA / PROGRESSIVA DO
QUADRIL COM APLICACA

0408040076 ARTROPLASTIA DE REVISAO OU RECONSTRUCAO DO QUADRIL

0408040297 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO ACETABULO

OUTROS
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Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos

SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:|04 - Cintura pélvica

Complexidade: Média Complexidade

0408040084 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL CIMENTADA

0408040050 ARTROPLASTIA PARCIAL DE QUADRIL 18

0408040190 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO COXOFEMORAL TRAUMATICA / POS-ARTROPLASTIA

0408040203 REDUCAO INCRUENTA DISJUNCAO / LUXACAO / FRATURA / FRATURA-LUXACAO AO NIVEL DO
ANEL PELVICO

0408040262 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LUXACAO / DISJUNCAO DO
ANEL PELVICO ANTER
OUTROS

Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizagdo:|05 - Membros inferiores

Complexidade: Alta Complexidade
0408050063 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO JOELHO
0408050853 TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE CONGENITA DA TIBIA
0408050055 ARTROPLASTIA TOTAL DE JOELHO - REVISAO / RECONSTRUCAO
0408050772 TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TORTO CONGENITO INVETERADO
0408050756 TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TALO VERTICAL

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular 40

Forma de Organizagdo:|[05 - Membros inferiores

Complexidade: Média Complexidade

0408050632 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA TRANSTROCANTERIANA

0408050500 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA

0408050012 AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE MEMBROS INFERIORES

0408050233 REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA / LESAO FISARIA PROXIMAL DO FEMUR
04.08.05.016-0 RECONSTRUGAOLIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO ANTERIOR)
04.08.05.015-2 RECONSTRUCAO LIGAMENTAR EXTRA-ARTICULAR DO JOELHO
RECONSTRUGAO LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO POSTERIOR COM
OU SEM ANTERIOR)
0408050578 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO TORNOZELO UNIMALEOLAR

04.08.05.017-9

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organiza¢do:|06 - Gerais

Complexidade: Alta Complexidade
TRATAMENTO CIRURGICO DE MAO OU PE EM FENDA / DEDO BIFIDO / MACRODACTILIA /

0408060646

POLIDACTILIA 4
0408060662 TRATAMENTO CIRURGICO DE POLIDACTILIA ARTICULADA
0408060034 ALONGAMENTO E/OU TRANSPORTE OSSEO DE OSSOS LONGOS (EXCETO DA MAO E DO PE)

0408060263 RESSECCAO DE TUMOR OSSEO C/ SUBSTITUICAO (ENDOPROTESE)
0408060271 RESSECCAO DE TUMOR OSSEO E RECONSTRUCAO C/ ENXERTO

OUTROS
Grupo: 04- Procedimentos cirurgicos
SubGrupo: 08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

Forma de Organizacdo: |06 - Gerais

Complexidade: Média Complexidade
0408060352 RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA-OSSEO

Documento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-FOJE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.

0408060042  |AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE DEDO >0
0408060379  |RETIRADA DE PLACA E/OU PARAFUSOS
0408060450 | TENOMIORRAFIA
0408060484 | TENORRAFIA UNICA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO
OUTROS Gl
TOTAL ORTOPEDIA 181 '
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ESPECIALIDADE CIRURGICA OFTALMOLOGICA

04.05.03.004-5 Fotocoagulagdo a laser
04.05.03.013-4 Vitrectomia Anterior
04.05.03.014-2 Vitrectomia Posterior
04.05.03.016-9 Vitrectomia Posterior com infusdo de perfluorocarbono e endolaser 15 0
Vitrectomia posterior para corregdo degeneragdo macular relacionada a idade
04.05.03.017-7 Vitrectomia Posterior com infusdo de perfluorocarbono/éleo de silicone/endolaser
04.05.03.019-3 Pan- Fotocoagulagdo deretina a laser
04.05.05.002-0 Capsulotomia a Yag Laser 90 0
04.05.05.009-7 Facectomia com implante de lente intra-ocular
04.05.05.010-0 Facectomia sem implante de lente intra-ocular 0 0
04.05.05.011-9 Facoemulsificagdo com implante de lente intra-ocular rigida
04.05.05.037-2 Facoemulsificagdo com implante de lente intra-ocular dobravel
04.05.02.001-5 Corregdo cirurgica de estrabismo (acima de 2 musculos) 3
04.05.02.002-3 Corregdo cirurgica de estrabismo (até de 2 musculos)
04.05.05.036-4 Tratamento cirdrgico de Pterigio 5
04.05.01.018-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE BLEFAROCALASE 10 0
Outras Cirurgias oftalmoldgicas 10
TOTAL OFTALMO 238
ESPECIALIDADE CIRURGICA VASCULAR
04.06.02.012-4
EMBOLECTOMIA ARTERIAL
04.06.02.053-1 TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES TRAUMATICAS DE MEMBRO SUPERIOR
UNILATERAL
04.06.02.042-6 REVASCULARIZACZ\O DO MEMBRO SUPERIOR
04.06.02.044-2 REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA FEMURO-POPLITEA DISTAL
04.06.02.045-0
REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOMIA FEMURO-POPLITEA PROXIMAL 50
04.06.02.051-5 TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES TRAUMATICAS DE MEMBRO INFERIOR
UNILATERAL
04.06.02.057-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (UNILATERAL)
04.06.02.056-6 TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (BILATERAL)
04.06.02.016-7 FASCIOTOMIA P/ DESCOMPRESSAQ
OUTROS PROCEDIMENTOS VASCULARES RELACIONADOS A RETAGUARDA DA ORTOPEDIA
TOTAL DE CIRURGIA VASCULAR 50
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ESPECIALIDADE CIRURGIA GINECOLOGIA

04.09.06.002-0

COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR C/ AMPUTACAO DE COLO

04.09.06.004-6

CURETAGEM SEMIOTICA C/ OU S/ DILATACAO DO COLO DO UTERO

04.09.06.005-4

CURETAGEM UTERINA EM MOLA HIDATIFORME

04.09.06.010-0

HISTERECTOMIA (POR VIA VAGINAL)

04.09.06.011-9

HISTERECTOMIA C/ ANEXECTOMIA (UNI / BILATERAL)

04.09.06.015-1

HISTERECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA

04.09.06.012-7

HISTERECTOMIA SUBTOTAL

04.09.06.013-5 HISTERECTOMIA TOTAL * 0
04.09.06.018-6 LAQUEADURA TUBARIA
04.09.06.017-8 HISTEROSCOPIA CIRURGICA C/ RESSECTOSCOPIO
04.09.06.021-6 OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA
04.09.07.027-0 TRATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCIA URINARIA POR VIA VAGINAL
04.09.07.019-0 MARSUPIALIZACAO DE GLANDULA DE BARTOLIN
OUTROS PROCEDIMENTOS GINECOLOGICOS, INCLUINDO TRATAMENTO CIRURGICO DA
ENDOMETRIOSE
TOTAL DE CIRURGIA GINECOLOGICA 60
ESPECIALIDADE UROLOGIA
04.09.01.017-0 Nefrolitotripsia endoscépica 10 0
04.09.04.024-0 Instalagdo endoscdpica de cateter duplo ) 50 0
04.09.01059-6 Vasectomia 10 0
04.09.02.011-7 Ureterolitripsia Transureteroscépica 40 0
04.09.03.004-0 Tratamento cirurgico de incontinéncia urindria 15 0
04.09.04.021-5 Resseccdo endocdpica de préstata 10 0
04.09.04.023-1 Tratamento cirurgico de hidrocele
04.09.04.023-1 Tratamento cirurgico de varicocele 10 0
04.09.01.021-9 Nefrectomia total
04.09.01.065-5 Citolitotomia e/ou retirada de corpo estranho de bexiga
Retirada Endoscdpica de duplo J 50
Outros 5
TOTAL DE CIRURGIA DE UROLOGIA ADULTO 200
ESPECIALIDADE UROLOGIA PEDIATRICA
04.09.01.032-4 Pieloplastia
04.09.05.008-3 Postectomia
04.09.05.003-2 Corregdo de hipospadia (12 tempo)
04.09.05.004-0 Corregdo de hipospadia (22 tempo)
04.09.05.002-4 Corregdo epispadia
04.09.04.021-5 Tratamento cirirgico de hidrocele 30
04.09.04.013-4 Orquidopexia unilateral
04.09.04.012-6 Orquidopexia bilateral
04.09.01.050-2 Tratamento cirurgico de refluxo vesico-uretral
OUTROS
TOTAL UROLOGIA PEDIATRICA 30
TOTAL DE PROCEDIMENTOS DE UROLOGIA 230
TOTAL DE PROCEDIMENTOS CIRURGICOS 1.069
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Quadro Consolidado de Metas Ambulatorial e de Internacao

Consultas e Exames de apoio Diagndstico 6.901
Procedimentos Cirargicos Adulto e Pediétrico
Unidade 1 e Unidade 2 1.069
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ANEXO VII

CONTRATO DE GESTAO

PLANILHA DE CUSTEIO ESTIMADO DO CONTRATO - VALORES MENSAL E ANUAL

DESCRICAO DOS ITENS CUSTEIO ESTIMADO | CUSTEIO ESTIMADO % AV
DESPESAS E INVESTIMENTOS - ESTIMADOS Valores mensais RS Valores anuais RS
Folha de pagamento + encargos sociais + contribui¢es * 2.324.100,31 27.889.203,72 16,86%
Fundo Especial Provisdo ( 132 salario, férias, rescisdo, rec.trabalhista) 516.453,82 6.197.445,89 3,75%
1) Pessoal + Encargos (subtotal) 2.840.554,13 34.086.649,61 20,60%
Materiais Hospitalares e Medicamentos 1.800.000,00 21.600.000,00 13,05%
Gases Medicinais (Oxigénio) 130.000,00 1.560.000,00 0,94%
(OPME) Ortese e Prétese 330.000,00 3.960.000,00 2,39%
2) Mat/Med e Outros (subtotal) 2.260.000,00 27.120.000,00 16,39%
Materiais de Higienizagdo/Limpeza 3.000,00 36.000,00 0,02%
Materiais de Expediente 5.000,00 60.000,00 0,04%
Materiais de Lavanderia e Costura 2.000,00 24.000,00 0,01%
Materiais de Manutencgdo Predial 2.000,00 24.000,00 0,01%
Géneros alimenticios e descartaveis 3.000,00 36.000,00 0,02%
Combustiveis e lubrificantes 3.500,00 42.000,00 0,03%
Manutencdo de veiculos 1.500,00 18.000,00 0,01%
Qutras despesas 1.000,00 12.000,00 0,01%
3) Materiais de Higieniza¢do, consumo e Outros (subtotal) 21.000,00 252.000,00 0,15%
Gas GLP 45.000,00 540.000,00 0,33%
Agua e Esgoto 30.000,00 360.000,00 0,22%
Energia 150.000,00 1.800.000,00 1,09%
Telefonia 20.000,00 240.000,00 0,15%
4) Contas Publicas (subtotal) 245.000,00 2.940.000,00 1,78%
Servigcos de Pessoa Fisica (diretoria) 65.000,00 780.000,00 0,47%
Servicos de Pessoa Juridica 7.899.000,00 94.788.000,00 57,29%
Area Assistencial 5.921.000,00 71.052.000,00 42,94%
Ambulatdrio - Servicos profissionais Médicos - diversas especialidades 896.000,00 10.752.000,00 6,50%
Pronto Atendimento Regulado - Servigos profissionais - diversas especialidades 750.000,00 9.000.000,00 5,44%
Laboratério - SADT - Servigos profissionais e Materiais 600.000,00 7.200.000,00 4,35%
Servigos de Diagndsticos por Imagens 500.000,00 6.000.000,00 3,63%
Internacgdo - Clinicas Médicas - Obstétrica, Ortopedia, UTI, Oftalmo, Trauma, CC,outras 2.490.000,00 29.880.000,00 18,06%
Anestesiologia 480.000,00 5.760.000,00 3,48%
Coordenagdes Médicas (Internagdo, UTI, PA, etc...) 35.000,00 420.000,00 0,25%
Remocgdo de Pacientes 110.000,00 1.320.000,00 0,80%
Servico de Esterilizagdo de Materiais - (CME) 40.000,00 480.000,00 0,29%
Servigo de Medicina Ocupacional 20.000,00 240.000,00 0,15%
Area Administrativa 1.978.000,00 23.736.000,00 14,35%
Advocacia/juridico 25.000,00 300.000,00 0,18%
Contébil/Financeiro/outros 25.000,00 300.000,00 0,18%
Controle e Qualidade da Agua 8.000,00 96.000,00 0,06%
Controle de Pragas / Desinfec¢do 20.000,00 240.000,00 0,15%
Manutengdo e Conservagdo Predial e Engenharia Elétrica, Hidraulica e Clinica 350.000,00 4.200.000,00 2,54%
Locagdo de Maquinas, Equipamentos de Informatica e Demais Equipamentos 80.000,00 960.000,00 0,58%
Manutengdo de Maquinas e Equipamentos e veiculos/ambuléncias e Elevadores 50.000,00 600.000,00 0,36%
Hotelaria e Lavanderia 380.000,00 4.560.000,00 2,76%
Higienizacdo e Limpeza / Descartes de Residuos 280.000,00 3.360.000,00 2,03%
Sistema de Informatica, Licengas e T.I em geral 70.000,00 840.000,00 0,51%
Vigildncia e Seguranca e portaria (controle de acesso) 200.000,00 2.400.000,00 1,45%
Nutri¢do/cozinha/dietas nutricionais/refeicdes 480.000,00 5.760.000,00 3,48%
Propaganda/Publicidade/Comunicagdo Visual/outros servicos 10.000,00 120.000,00 0,07%
5) Servicos PF E PJ (subtotal) 7.964.000,00 95.568.000,00 57,76%
Seguros, Impostos e Taxas 30.000,00 360.000,00 0,22%
6) Outras: Seguros, Impostos e Taxas (subtotal) 30.000,00 360.000,00 0,22%
Aquisigdo de Bens 0,00 0,00 0,00%
Fundo de Investimentos (até 8% dos 40% demais custeios)** 427.537,73 5.130.452,79 3,10%
7) Investimentos (subtotal) 427.537,73 5.130.452,79 3,10%
TOTAL DAS DESPESAS (1+2+3+4+5+6+7) 13.788.091,87 165.457.102,40 100,00%
GASTO ESTIMADO POR LEITO.: 132 leitos 104.455,24 1.253.462,90

* Estimativa de Colaboradores contratados no regime de CLT =518

** Fundo de investimentos - calculado 8% como exemplo
Foérmula: somatdrio dos subtotais (1+2+3+4+5+6)*0,4*0,08

HASH: b31e9226f6¢385a52¢2898001ffefb02f14b01ed7512fb5eb4abef284c9321ac
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CONTRATO DE GESTAO
PLANILHA DE RESULTADO ECONOMICO — RECEITAS X DESPESAS

DESCRICAO DAS RUBRICAS MEs Média Valor AV
RECEITAS jan/24 fev/24 | mar/24 | abr/24 | mai/24 | jun/24 | jul/24 | ago/24 | set/24 | out/24 | nov/24 | dez/24 Mensal %
Contrato de Gestdo
Financeiras
Doagdes
Compensagdes
Outras
Total das Receitas (1)
DESPESAS
Folha de +encargos sociais + contribuicdes

Fundo Especial Provisdo ( 139 saldrio, férias, rescisdo, rec.trabalhista)
Pessoal +Encargos (2)
Materiais Hospitalares e Medicamentos
Gases Medicinais (Oxigénio)
(OPME) Ortese e Protese
Mat/Med e Outros (3)
Materiais de Higienizagio/Limpeza
Materiais de Expediente
Materiais de Lavanderia e Costura
Materiais de Manutengdo Predial
Géneros alimenticios e descartaveis
Combustiveis e lubrificantes
Manutengdo de veiculos
Outras despesas
|Materiais de Higienizagdo, consumo e Outros (4)
Gés GLP
Agua e Esgoto
Energia
Telefonia
Contas Publicas (5)
Servigos de Pessoa Fisica (diretoria)
Servigos de Pessoa Juridica
Area Assistencial
Ambulatorio - Servigos profissionais Médicos - diversas especialidades
Pronto i Regulado - Servigos profissionais - diversas especialidades
Laboratdrio - SADT - Servigos profissionais e Materiais
Servigos de Diagndsticos por Imagens
Internagdo - Clinicas Médicas - Obstétrica, Ortopedia, UTI, Oftalmo, Trauma,
Anestesiologia
Coordenacdes Médicas (Internagdo, UTI, PA, etc...)
Remogéo de Pacientes
Servigo de Esterilizagdo de Materiais - (CME)
Servigo de Medicina Ocupacional
Area A
Advocacia/juridico
Contabil/Financeiro/outros
Controle e Qualidade da Agua
Controle de Pragas / Desinfecgio
Manutengdo e Conservacdo Predial e Engenharia Elétrica, Hidraulica e Clinica
Locagdo de Maquinas, Equi de Informatica e Demais E
Manutengdo de Maquinas e Equi e veiculos/ambuld
Hotelaria e Lavanderia
Higienizagdo e Limpeza / Descartes de Residuos
Sistema de Informética, Licencas e .| em geral
Vigiléncia e Seguranga e portaria (controle de acesso)
Nutrigio/cozinha/dietas nutricionais/refeicdes
idade/Comunicago Vi

ias e Elevadores

Prog ja/P |/outros servigos
Servicos PF E PJ (6)
Depreciagdo,Seguros, Impostos e Taxas
Outras: Depereciagio,Seguros, Impostos e Taxas (7)
Aquisicdo de Bens
Fundo de i (até 8% dos 40% demais custeios)

(8)
TOTAL DAS DESPESAS (9) = (243+4+5+6+7+48)

TOTAL GERAL = RECEITAS - DESPESAS (1-9)

P LE pocumento assinado digitalmente, valide em https://www.siga.ms.gov.br/flowbee-pub/#/validar/9PSU-F9JE-YMNP-YFPS. Assinado por: LUCAS PAULA DA SILVA em 01/07/2025.
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ANEXO XII
RELATORIO DE BENS (mobiliarios e equipamentos diversos)
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