Folha: 526

GOVERNO DO ESTADO

DECIMO TERCEIRO TERMO
ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO
N° 001/2019, que entre si celebram o
ESTADO DO AMAZONAS, por intermédio
da SECRETARIA DE ESTADO DA
SAUDE - SES-AM ¢ o INSTITUTO
NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO
SOCIAL E HUMANO - INDSH,
qualificada como Organizagdo Social para
regulamentar o desempenho das agdes e
servicos de saidde no COMPLEXO
HOSPITALAR ZONA NORTE.

Pelo presente instrumento, de um lado 0 ESTADO DO AMAZONAS, por intermédio da
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, com sede nesta cidade, na Av. André Aratijo, n°
701 - Aleixo, CEP 69.060-000 — Manaus/AM, neste ato representado pelo Secretario
Executivo, Sr. SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR, brasileiro, casado, com enderego
profissional localizado na Avenida André Arafijo, 701, Aleixo, CEP N° 69060-000 —
Manaus/AM, portador da Cédula de Identidade n® 473.132-8 — SESEG/AM e do CPF n°.
233.990.902-34, nomeado pelo Decreto de 21 de margo de 2024, publicado na Edig¢&o do Didrio
Oficial do Estado do Amazonas de Numero 35.188, pag. 09, Poder Executivo — Segéo I,
doravante denominada CONTRATANTE e, de outro lado, a OSS INSTITUTO NACIONAL
DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH, com CNPJ/MF n.°
23.453.830/0001-70, com endereco na Av. Marqués de Sdo Vicente, n® 576, Cj. 1901, Barra
Funda — Séo Paulo, CEP N° 01139-000 e com estatuto arquivado no Cartério de Registro de
Titulos e Documentos sob n° 3.265 do 2° Oficio de Notas e Oficial de Titulos e Documentos e
Civil das Pessoas Juridicas, neste ato representada pelo Sr. JOSE CARLOS RIZOLIL,
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brasileiro, casado, portador da Cédula de Identidade n® 3.148.647-2 e inscrito no CPF/MF sob
n® 171893228/68, doravante denominada CONTRATADA, com base nos Processos
Administrativos n° 01.06.017001.000243/2024-56, 01.01.017101.011875/2024-30,
01.01.017101.029958/2024-85 ¢ 01.01.017101.037381/2024-85-SES-AM, e tendo em vista o
que dispde a Lei Estadual n® 3.900/2013, regulamentada pelo Decreto n°. 34.039, de 04 de
outubro de 2013, alterado pelo Decreto n® 34.219, de 25 de novembro de 2013, Lei Federal n.°
9.637 de 15 de maio de 1998, combinados com o artigo 24, XXIV e 26 da Lei Federal n° 8.666,
de 21 de junho de 1993 e alteragdes posteriores, e ainda em conformidade com os principios
norteadores do Sistema Unico de Satde - SUS, estabelecidos nas Leis Federais n°® 8.080/90 ¢
n® 8.142/90, com fundamento na Constituigdo Federal, em especial no seu artigo 196 e
seguintes, RESOLVEM celebrar o presente TERMO ADITIVO, com vistas ao
aprimoramento das agdes e servicos de satide desenvolvidas no COMPLEXO HOSPITALAR
ZONA NORTE.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO: O presente TERMO ADITIVO tem por

objeto:
I.  Prorrogar o prazo de vigéncia por mais 180 (cento e oitenta) dias, a contar de
01/10/2024 a 30/03/2025, e readequagdes conforme Plano de Trabalho, que

passa a fazer parte integrante do presente instrumento.

CLAUSULA SEGUNDA - DA EXECUCAO: A presente Clausula formulada terd
como resultados esperados o descrito abaixo, conforme Item 8 — Resultados Esperados:
e Potencializar a qualidade na execugdo dos servigos de satde e atendimento a
populagéo com equipe de satide integralmente responsével pelo usudrio a partir
do momento de sua chegada, devendo proporcionar um atendimento acolhedor

e que respeite as especificidades socioculturais;
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¢ Implantar um modelo de gerenciamento voltado para resultados, através do
alcance das metas estipuladas no Contrato de Gestio (ver metas quantitativas
¢ qualitativas), alinhados ao LEMA institucional do INDSH de “Respeito a
Vida™;

e Apoiar as necessidades dos servigos demandando pela SES/AM, estipulados e
definidos no Contrato de Gestdo com realizagio de consultas médicas de
Urgéncia e Emergéncia, Ambulatorial e Servigos de Apoio e Terapéutico, e
Internamento nas Unidades do Complexo Hospitalar da Zona Norte (CHZN);

e Inclusio de Diagndstico em Urologia em SERVICO DE APOIO
DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO (SADT);

e Reducdo da meta quantitativa mensal de videolaringoscopia.

CLAUSULA TERCEIRA - DO PRECO DOS SERVICOS MENSAIS: Pelos
servigos ora contratados no presente aditivo, a CONTRATADA recebera o valor mensal de R$
26.415.122,00 (vinte e seis milhdes, quatrocentos e quinze mil e cento e vinte ¢ dois reais),
sendo estimados o valor de RS 22.610.462,00 (vinte ¢ dois milhdes, seiscentos e dez mil e
quatrocentos e sessenta e dois reais) destinados ao custeio do HPSZN, RS 2.638.639,00 (dois
milh3es, seiscentos e trinta e oito mil e seiscentos e trinta e nove reais) destinados a UPA
Campos Sales ¢ R$ 1.166.021,00 (um milhdo, cento e sessenta e seis mil e vinte e um reais)

destinados ao servigo de transplante do CHZN.

CLAUSULA QUARTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS E DA DOTACAO
ORCAMENTARIA: Para cumprimento deste Termo Aditivo, serfio disponibilizados os
recursos financeiros estabelecidos que somam o valor global de R$ 158.490.732,00 (cento ¢
cinquenta e oito milhdes, quatrocentos e noventa mil e setecentos e trinta e dois reais) que
ocorrerdo a conta da Dotacdo Orcamentéria: Unidade Orcamentéria: 17701 - FES; Unidade

Gestora: 017101 — SES-AM; Programa de Trabalho: 10.302.3305.2604.0011; Natureza de
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Despesa: 33504302; Fonte n® 1.600.2310.0000.0000; Nota de Empenho n° 0005059 de
30/09/2024, no valor de R$ 1.499.083,33 (um milhdo, quatrocentos € noventa € nove mil,

oitenta e trés reais e trinta e trés centavos), ficando o restante a ser empenhado posteriormente.

CLAUSULA QUINTA - DA RATIFICACAO: Ficam integralmente ratificadas
todas as demais clausulas do Contrato Original que, expressa ou implicitamente, nfio conflitem

com as disposiges deste Termo Aditivo.

CLAUSULA SEXTA - DOS RECURSOS FEDERAIS DA UNIAO PARA O
PAGAMENTO DO PISO DA ENFERMAGEM: Durante o prazo de vigéncia deste contrato,
a CONTRATANTE se compromete a repassar & CONTRATADA, por meio de
Apostilamento, os repasses dos recursos federais que serdo disponibilizados pelo Ministério da
Satde para a implementagdo do novo piso salarial nacional da enfermagem, conforme
informagdes encaminhadas mensalmente pela CONTRATADA, nos termos definidos pela Lei
Federal n° 14.434/2022, Portaria GM/MS n° 1.135/2023 e decisdo do Supremo Tribunal
Federal (STF) no julgamento da Ac3o Direta de Inconstitucionalidade (ADI) n® 7222.

CLAUSULA SETIMA - DO FUNDAMENTO LEGAL E CIRCUNSTANCIAL:
O presente instrumento fundamenta-se em previsdo contratual, constante na Clausula 5 - Das
Alteragdes do Contrato de Gestdo n° 001/2019, devidamente autorizado pela autoridade

competente.

CLAUSULA OITAVA - DA PUBLICACAO: O CONTRATANTE obriga-se a
prover as suas expensas, devendo nesta data providencia-la, a publicagio, em forma de extrato,
do presente Contrato, para ocorrer no prazo de 20 (vinte) dias no Didrio Oficial do Estado, a

contar do 5° (quinto) dia til do més subsequente.
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De tudo, para constar, que foi lavrado o presente termo Aditivo, em duas vias de ignal
teor e forma, na presenga das testemunhas abaixo, para que produza seus legitimos e legais

efeitos.

Manaus, 01/de outubro de 2024.

DA ROCHA QUINTO
Gestdo Administrativa
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R E S O LV E: RESGUARDAR O GOZO DAS FERIAS do servidor
FELIZARDO FRANCISCO DE ALMEIDA MONTEIRO, Enfermeiro, Matricula
n° 214.398-4E, lotado na Secretaria Executiva de Assisténcia, correspondente
aos exercicios de 2021, 2022 e 2023. CIENTIFIQUE-SE, CUMPRA-SE,
REGISTRE-SE E PUBLIQUE-SE. GABINETE DO SECRETARIO
EXECUTIVO/SES-AM.

Manaus, 07 de outubro de 2024.

SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR
Secretario Executivo
Protocolo 198044

EXTRATO - ESPECIE: DECIMO TERCEIRO TERMO ADITIVO AO
CONTRATO DE GESTAO N° 001/2019; PARTES: ESTADO DO
AMAZONAS, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
DO AMAZONAS e o INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO
SOCIAL E HUMANO - INDSH; OBJETO: Prorrogar o prazo de vigéncia
por mais 180 (cento e oitenta) dias, a contar de 01/10/2024 a 30/03/2025,
e readequagdes conforme Plano de Trabalho que passa a fazer parte
integrante do presente instrumento; VALOR GLOBAL: R$ 158.490.732,00
(cento e cinquenta e oito milhdes, quatrocentos e noventa mil e setecentos
e trinta e dois reais); Dotagdo Orgamentaria: Unidade Orgamentaria:
17701 - FES; Unidade Gestora: 17101 - SES-AM; Programa de
Trabalho: 10.302.3305.2604.0011; Natureza da Despesa: 33504302;
Fonte: 1.600.2310.0000.0000; Nota de Empenho n° 0005059 emitida em
30/09/2024, no valor de R$ 1.499.083,33 (um milhao, quatrocentos e noventa
e nove mil, oitenta e trés reais e trinta e trés centavos); FUNDAMENTO
DO ATO: Processos Administrativos n° 01.06.017001.000243/2024-56,
01.01.017101.011875/202430, 01.01.017101.029958/2024-85 e 01.01.017
101.037381/2024-85-SES-AM.

Manaus, 07 de outubro de 2024.

SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR
Secretario Executivo

Protocolo 198055

DESPACHO DE HOMOLOGAGAO

O SECRETARIO EXECUTIVO, no uso de suas atribuigbes legais e;
CONSIDERANDO a publicagdo do Edital de Chamada Publica n°
001/2024-SES/AM publicado no Diario Oficial do Estado - DOE 35.277 de 01
de agosto de 2024 para a selegé@o e credenciamento de pessoas juridicas,
com ou sem fins lucrativos, para prestagéo de servicos especializados na
4rea da saude aos usuario do Sistema Unico de Saude - SUS, viabilizando o
acesso a servigos médicos de cirurgias ginecoldgicas eletivas, convencionais
e minimamente invasivas por tempo determinado, compreendendo os
servicos de consulta pré e pds - operatéria, procedimento cirdrgico e
acompanhamento médico durante a internacdo até a alta hospitalar, para
atender ao Plano Estadual de Reducdo de Filas de Cirurgias Eletivas
(PERF) para a Secretaria de Estado da Saude (SES/AM), tudo nos termos
e condigdes constantes do Edital, que obedece a critérios estabelecidos nos
termos da Lei Federal n° 14.133/2021, Lei Federal n°® 8.080/90 e Decreto
Estadual n° 47.133/2023, sem prejuizo das demais normas pertinentes;
CONSIDERANDO o Resultado apresentado pela Comissao Permanente de
Credenciamento de Servigos Complementares do Sistema Unico de Satde
(SUS) e Servigos Especiais - CPSCE/SES-AM dos processos analisados até
a data de 24/09/2024.

RESOLVE: | - HOMOLOGAR o Resultado do processo de credenciamento
referente ao Edital de Convocagdo Publica - Aviso de Credenciamento
n° 001/2024;l1 - ESTABELECER que a Secretaria de Estado de Saude
celebrara contrato de prestagdo de servigo, com as entidades consideradas
APTAS a seguir: DAVINCI TECH SERVICOS e INSTITUTO DE
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA DO ESTADO DO AMAZONAS S/S LTDA,;
Il - DETERMINAR: que os contratos Administrativos a serem formalizados
pela PASTA, em decorréncia do presente Edital de Chamada Publica n°
001/2024-SES/AM, obedecam as balizas da Lei.

Manaus (AM), 27 de setembro de 2024.
SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR

Secretario Executivo
Protocolo 198057

EXTRATO-ESPECIE: DECIMO TERMO ADITIVO AO TERMO DE
CONVENIO; PARTES: ESTADO DO AMAZONAS, por intermédio da
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE - SES-AM e o MUNICIPIO DE
MANAUS, através da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA;
OBJETO: Prorrogar o prazo de vigéncia do Convénio Primitivo por mais

Manaus, quinta-feira, 10 de outubro de 2024 | 5

01 (um) ano a contar de 08/10/2024 a 07/10/2025; FUNDAMENTO
DO ATO: Processos Administrativos n°. 01.01.017101.004221/2024-50,

01.01.017101.015686/2024-36, 01.01.017101.036423/2024-60 e 01.01.017101
.036849/2024-14-SES-AM.

Manaus, 09 de outubro de 2024.

SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR
Secretario Executivo

Protocolo 198123

EXTRATO - ESPECIE: QUINTO TERMO ADITIVO AO CONTRATO N°
001/2021; PARTES: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE e a empresa
CEl COMERCIO EXPORTAGCAO E IMPORTAGAO DE MATERIAIS
MEDICOS LTDA; OBJETO: Prorrogar o prazo de vigéncia do Contrato
Primitivo 12 (doze) meses, a contar de 02/10/2024 a 02/10/2025; VALOR
TOTAL: R$ 105.300,00 (cento e cinco mil e trezentos reais); DOTAGAO
ORGAMENTARIA: Unidade Orgamentaria: 17701 - FES; Unidade
Gestora: 17101 - Secretaria de Estado de Saude; Programa de Trabalho:
10.303.3305.2089.0001; Natureza de Despesa: 33903036; Fonte:
1.600.2310; NE n° 5044 de 27/09/2024 no valor de R$ 8.775,00 (oito mil,
setecentos e setenta e cinco reais), ficando o restante a ser empenhado

posteriormente. FUNDAMENTO DO ATO: Processo Administrativo n°
01.01.017101.019657/2024-43.

Manaus, 04 de outubro de 2024.

SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR
Secretario Executivo

Protocolo 198002

EXTRATO - ESPECIE: QUARTO ADITIVO AO TERMO DE CONTRATO
N° 002/2021; PARTES: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE e a
empresa SIMONE DE CASTRO DUARTE COELHO; OBJETO: Prorrogar
o prazo de vigéncia do contrato primitivo por 12 (doze) meses a contar de
01/10/2024 a 01/10/2025; VALOR TOTAL: R$ 136.920,00 (cento e trinta e
seis mil, novecentos e vinte reais); DOTAGAO ORGAMENTARIA: Unidade
Orgamentaria: 17701 - FES; Unidade Gestora: 17101 - SES-AM; Programa de
Trabalho: 10.122.0001.2001.0001; Natureza de Despesa: 33903963; Fonte:
1.500.1210; NE n° 4948 de 19/09/2024, no valor de R$ 1.000,00 (um mil
reais), ficando o restante a ser empenhado posteriormente. FUNDAMENTO
DO ATO: Processo Administrativo n°® 01.01.017101.019426/2024-30.

Manaus, 02 de outubro de 2024.

SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR
Secretario Executivo
Protocolo 198004

EXTRATO - ESPECIE: SEXTO TERMO ADITIVO AO CONTRATO N°
034/2019-SES-AM; PARTES: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
e a PRONEFRO - SERVICOS ESPECIAIS EM MEDICINA INTERNA E
NEFROLOGIALTDA.; OBJETO: a) Prorrogar o prazo de vigéncia do Contrato
Primitivo por 12 meses a contar do dia 01/10/2024 a 01/10/2025, em carater
excepcional conforme o § 4°, I, do Art. 57 da Lei n°. 8.666/93, conforme
Projeto Basico constante do processo administrativo supramencionado; b)
Inclusdo da Clausula Décima Nona - Da Antecipacdo de Pagamento ao
Contrato Primitivo; VALOR TOTAL ESTIMADO: R$ 29.551.952,88 (vinte
e nove milhdes, quinhentos e cinquenta e um mil, novecentos e cinquenta
e dois reais e oitenta e oito centavos); VALOR MENSAL ESTIMADO:
R$ 2.462.662,74 (dois milhdes, quatrocentos e sessenta e dois mil,
seiscentos e sessenta e dois reais e setenta e quatro centavos); DOTAGAO
ORGAMENTARIA: Unidade Orgamentaria: 17701 - FES; Unidade Gestora:
17101 - SES-AM; Programa de Trabalho: 10.302.3305.2247.0011; Elemento
de Despesa: 33903950; Fonte: 1.500.1210; N.E. n° 4943, de 19/09/2024,
no valor de R$ 1.000,00 (mil reais), ficando o restante para ser empenhado

posteriormente; FUNDAMENTO DO ATO: Processos Administrativo n°
01.01.017101.008521/2024-08 e n° 01.01.017101.000080/2024-04.

Manaus, 30 de setembro 2024.

SILVIO ROMANO BENJAMIN JUNIOR
Secretario Executivo

Protocolo 198116

EXTRATO-ESPECIE: SETIMO ADITIVO AO TERMO DE CONTRATO N°
012/2019; PARTES: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE e IMPRENSA
OFICIAL DO ESTADO DO AMAZONAS; OBJETO: Prorrogar o prazo de
vigéncia do contrato primitivo por 12 (doze) meses a contar de 01/10/2024
a 01/10/2025, em carater excepcional conforme o § 4°, Il, do Art. 57 da
Lei n° 8.666/93; VALOR TOTAL: R$ 69.373,44 (sessenta e nove mil,
trezentos e setenta e trés reais e quarenta e quatro centavos); DOTAGAO

VALIDO SOMENTE COM AUTENTICAGCAO
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Sotul e Humano
TITULO:

PROJETO PARA ORGANIZAGCAO, ADMINISTRAGAO E GERENCIAMENTO DO COMPLEXO HOSPITALAR ZONA
NORTE CONFORME EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N2 003/2018.

OBIETO:

Assinatura do 13° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo 001/2019 oriundo da selecio de entidade de
direito privado sem fins lucrativos, qualificada como Organizac&o Social no &mbito do Estado do AMAZONAS,
para celebracdo de Contrato de Gestdo, objetivando o gerenciamento, operacionalizacdo e execucio das
acBes e servigos de SAUDE, no COMPLEXO HOSPITALAR ZONA NORTE, COMPREENDIDO PELO HOSPITAL E
PRONTO SOCORRO DA ZONA NORTE (DELPHINA RINALDI ABDEL AZIZ) E UPA CAMPOS SALLES, conforme

definido no edital de chamamento publico N2 003/2018 e seus anexos, que sdo parte integrante e

nha.

indissocidvel deste instrumento, tendo novas definicdes no funcionamento do Hospital Delphina Aziz e UPA

@

ando assinatura nor login/se

Campos Sales em maior amplitude, com o objetivo de prorrogacdo de prazo e insergio de novos servigos.

VIGENCIA:

180 (cento e oitenta) dias, compreendendo o periodo de 01/outubro/2024 a 30/margo/2025.

VALIDADE DA PROPOSTA: 90 (noventa) dias.
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1. DADOS PESSOAIS INDSH

Razdio Social: Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano - INDSH

CNPJ: 23.453.830/0001-70

Atividade Econdmica Princibél (a mesma descrita no CNPJ): Atividade de Atendimento hospitalar
Endereco: Rua Dr. Cristiano Ottoni, 233 — Pedro Leopaldo

Cidade: Minas Gerais UF: MG

CEP: 33600-000 DDD/Telefone: (11) 3672-5136 / (11) 2367-0081

E-mail: presidencia@indsh.org.br , cristiano@indsh.org.br ; comissao@indsh.org.br

RESPONSAVEIS
Responsavel pela Instituicdo: José Carlos Rizoli
CPF:171.893.228-68 RG: 3.148.647-2 ~ Orgdo Expedidor: SSP/SP
Cargo: Presidente
' Enderego: Rua Heitor Pénieado, 220
Cidade: Sao Paulo UF: SP

CEP: 05438-000 Telefone: (11) 2853-9980

DADOS BANCARIOS

CNPJ: 23.453.830/0022-02
BANCO: SANTANDER: 033
AGENCIA 1340

CONTA CORRENTE: 13012364-2
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2. DESCRICAO DO PROJETO;

2.1. TITULO DO PROJETO;
Projeto para adequagdo na organizagdo, administracio e gerenciamento do COMPLEXO HOSPITALAR
ZONA NORTE conforme EDITAL de CHAMAMENTO PUBLICO N2 003/2018, nos termos das

necessidades da SES/AM apresentados Oficio n2 3155/2024-SEA/GAB/SES-AM.

2.2. PERIODO DE EXECUGAO;

O prazo de vigéncia da contratacdo serd de 180 (cento e oitenta) dias, a contar da data da assinatura
do 13° Termo Aditivo do Contrato de Gestd3o 001/2019, podendo ser prorrogado na forma da lei.

2.3. IDENTIFICACAO DO OBIJETO;

Gerenciamento, operacionalizagdo e execucdo das aces e servicos de SAUDE, no COMPLEXO
HOSPITALAR ZONA NORTE, COMPREENDIDO PELO HOSPITAL E PRONTO SOCORRO DA ZONA NORTE
{DELPHINA RINALDI ABDEL AZIZ) E UPA CAMPOS SALLES, conforme definido neste edital e seus anexos
CHAMAMENTO PUBLICO N2 0013/2018, atendendo a necessidade da carta de servicos no CHZN
manifestadas no Oficio n2 3155/2024-5EA/GAB/SES-AM.

2.4. JUSTIFICATIVA DA PREPOSICAO.

2.4.1. Justificativa Técnica

A — MIODELO DAS PARCERIAS

O modelo de parceria com entidades sem finalidade lucrativa, qualificadas como Organizagiio Social
de Satde, regulamentado por meio de legislagdo prdpria (Lei Estadual n? 3.900/2013, regulamentada
pelo Decreto n2. 34.039, de 04 de outubro de 2013, alterado pelo Decreto n2 34.219, Lei Federal n.29.637
de 15 de maio de 1998, bem como o artigo 24, XXIV, da Lei 8.666/93, e demais disposicdes legais
aplicdveis) foi adotado pela Gestdo Estadual de Satide do AMAZONAS para o gerenciamento de servigos
publicos de satde e envolve os seguintes aspectos:

a. Transferéncia dos servicos para setor estatal ndo publico com separacdo entre érgdo financiador
e definidor das politicas publicas de satde (Poder Publico) e entidades executoras das acdes e
atividades de satde (Entidades do Terceiro Setor e/ou Organizagdes sociais).

b. Estruturacdo de parcerias para descentralizar e diversificar as atividades relativas & prestacdo de
servigos de salde.

c. Incremento da forca de trabalho da administracdo publica e ampliacdo quantitativa da oferta de
servigos de salide.

A implantacdo do novo modelo de contratualizagdo de servigos de salide através dessas parcerias é
a estratégia atualmente adotada pelo Estado do Amazonas, a exemplo de diversos Estados e Municipios
da Federagdo, para aprimorar a administragdo publica e obter melhor eficiéncia, qualidade e
adaptabilidade ao ambiente socioecondmico dindmico da sociedade, em um modelo que fortaleceu a

Carials Riim Y g A S0 Caner Badre FamnmaiAr Iile
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separacdo das funcdes de financiamento e contratualizag3o de servicos de satde, daguelas relacionada

S

vioa

a prestacdo dos servigos assistenciais.

Esta inovacdo exige um processo de ajuste organizacional da administracdo publica.

Assim, desde o inicio do projeto e de maneira continuada, devem ser desenvolvidas atividades de
adequacdo dos procedimentos e rotinas de trabalho institucionais, alinhadas s caracteristicas do novo
modelo de gestdo com as entidades parcerias, em apoio a consolidacio do Sistema Unico de Satide (SUS).

Nesse processo, a Secretaria de Estado da Salde do Amazonas deve buscar estruturar ainda
modificacdes essenciais relacionadas ao modelo de prestagio de contas relativas aos contratos publicos,
modelo de pagamento, modelo de contrato de gest3o, a incorporacdo dos provedores ao processo de
contratacdo de servigos e, finalmente, a avaliagdo do processo em seu conjunto.

Diferentes aspectos conceituais, operacionais e de controle do modelo de gestdo em parceria com
entidades sem fins econémicos precisam ser estruturados, com foco no incremento de qualidade e
eficiéncia permanentes, sendo eles:

Relativos a Atuagdo do Poder Pablico:

Defini¢do do modelo de instrumento de contratagdo desses servicos de gerenciamento das
unidades e prestagdo das agdes de salde e seus critérios para a formalizacdo dos
Contratos.

Mecanismos de controle e fiscalizagdo da execugdo contratual e atendimento dos
resultados esperados.

Relativos a Atuacdo das Entidades Parceiras:

Resultados assistenciais quantitativos e qualitativos alcancados na execucgio dos contratos
de gestdo.

Desempenho econémico-financeiro relativo a execucio das agdes e servicos de salide
contratados.

Qualidade das informagdes relativas as prestacdes de contas das entidades contratadas.
Processos de gerenciamento das unidades de salide e prestacdo dos servicos em relagio
aos demais equipamentos da rede assistencial.

Relacdo com as demais insténcias de gestdo do SUS local.

Relagdo com as demais instdncias ou espagos formais de controle social e fiscalizacdo da
prestacdo dos servicos publicos de sadde.

Entre estes aprimoramentos instituidos ou planejados pela gest3o estadual podemos destacar o
fortalecimento do papel do Poder Publico como gestor e definidor das politicas que devem ser
executadas; a regulagdo estatal dos processos de gestdo dos bens plbicos, o aperfeicoamento da
avaliagdo, controle e fiscalizacdo dos contratos de gestdo com atuagio de equipe qualificada em gestdo
por resultados, maior publicizagdo das informagBes de prestacdo de contas objetivando maior
transparéncia do modelo de parcerias e ajustes do instrumento contratual objetivando adog3o de novos
parametros de desempenho, eficiéncia e pagamentos mediante os resultados alcancados.

Portanto, no conjunto de decisBes tomadas com o objetivo estratégico de fortalecer o modelo para

melhorar resultados obtidos através das parcerias com as Entidades contratadas e aprimorar
continuamente as func¢bes do Poder Publico na questdo do controle, avaliacdo e fiscalizacdo, ressaltam-
se algumas prioridades de trabalho, neste @mbito, quais sejam:

Folha: 570

5136 — comissaoc.editais@indsh.org.br - www.indsh.orz.br

atura por login/senha.

—
il
w
=

el
=
P
(=]
&
N
&
(=]
=
<
o

£

@

Ed bk kA

Documento CA41.04C5.B002.977F assinado por: Adriane Santos Dias:003’



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO AMAZONAS —~ SES/AM U

COMPLEXO HOSPITALAR ZONA NORTE MNMps+H
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2018 It Nowonas

de Desermvohvneatn
Seoaie Hurana

ELITO A VDA

e  Estruturagdo e desenvolvimento do modelo de parcerias com o terceiro setor por meio de
planejamento de resultados e consequentes ajustes dos Contratos de Gest3o.

® Modificagdo e aprimoramento continuo do processo de controle, acompanhamento e
avaliagdo desses servicos de salde contratualizados.

e Informatizagdo do processo de acompanhamento e avaliagdo dos servigos de satide no
dmbito dos Contratos de Gest3o.

A organizagdo e funcionamento das instdncias administrativas e de controle dos érgdos publicos
estaduais tém sido aprimorados nos dltimos anos, entretanto, o setor salide convive com duas realidades
distintas: por um lado, a necessidade de cumprir os procedimentos e tramites burocraticos instituidos
pela legislagdo vigente e, por outro, responder as necessidades de sadde da populacdo do Estado, por
meio da oferta de agdes e servicos de satide de urgéncia e emergéncia e de média e alta complexidade
nas unidades de saulde de propriedade do Estado do Amazonas.

A decisdo para estabelecimento de parceria com Organizagdo Social de Satide leva em consideracdo
metodologias j& existentes no mercado fomentado por modelos de organizagbes que atuam na area,
apresentando significativos resultados de éxito, no tocante aos principios da economicidade, efetividade,
vantajosidade, qualidade dos servigos e aplicagdo dos dividendos excedentes na evolucio da instituicio
trazendo a confiabilidade no sistema.

A busca pela eficiéncia, efetividade e vantajosidade dos servigos de assisténcia médicas prestadas 2
populagdo do Estado do Amazonas foi pautada em obedecer aos principios e diretrizes do SUS,
atendendo as politicas publicas definidas para a regionalizagdo da salde, garantindo atendimento
prioritério de 100% da demanda por meio de metas pré-fixadas estabelecidas em contrato de gestdo,
melhorando o servico ofertado ao usudrio SUS com assisténcia humanizada e garantindo a equidade na
atengdo com acesso para servigos e acdes de satide integrais.

A garantia da oferta de ag@es e servigos de satide pelas unidades hospitalares sob gerenciamento de
entidades parceiras deve ser estabelecida no instrumento de Contrato de Gestdo, nos quais sdo
detalhadas as metas de producdo a serem alcancados, os indicadores de avaliacio de desempenho e o
processo de acompanhamento rotineiro, procurando garantir que a unidade apresente os resultados
planejados.

O Contrato de Gestdo proposto estabelece ainda uma metodologia de penaliza¢dio financeira por ndo
cumprimento de metas operacionais. Outro fator importante € a avaliagdo da parte varidvel que sera
realizada em regime trimestral, podendo gerar um ajuste financeiro a menor nos meses subsequentes,
dependendo do percentual de alcance dos indicadores. Em regime semestral se procedera a andlise das
quantidades de atividades assistenciais realizadas pela unidade verificando e avaliando os desvios (para
mais ou para menos) ocorridos em relagdo as quantidades estabelecidas no Contrato de Gestdo,
podendo gerar desconto financeiro pelo ndo cumprimento de meta.

Da referida andlise poderd resultar uma repactuacdo das quantidades de atividades assistenciais ora
estabelecidas e seu correspondente reflexo econédmico-financeiro, efetivada através de novo Termo
Aditivo, acordadas entre as partes nas respectivas reunides para ajustes no referido instrumento.

Em nenhum momento, a politica publica de satide deixara de ser responsabilidade do poder publico
(governo estadual). Mesmo administrado e prestado por uma entidade privada sem fins lucrativos, caso
haja problema no atendimento e insatisfagdo dos usudrios em relagdo ao servi¢o, a entidade sera

notificada e deverd explicar os motivos dos problemas ocorridos.
% 7|Pidgina
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O modelo da administragdo direta, fundamentado no paradigma burocrético, ndo mais propicia o
alcance de resultados esperados por uma sociedade cada vez mais exigente e conhecedora de seus
direitos e deveres no exercicio pleno da cidadania.

Por essas razGes, a Secretaria de Estado de Satide do Amazonas, na busca do aprimoramento e da
eficiéncia na prestagdo dos servigos publicos de salide adotou 0 modelo de gestdo em parceria por meio
de Contrato de Gestdo com entidades do terceiro setor qualificadas como Organizagdo Social (OS) para
o gerenciamento do COMPLEXQO HOSPITALAR ZONA NORTE composto pelo HOSPITAL E PRONTO
SOCORRO DA ZONA NORTE (DELPHINA RINALDI ABDEL AZIZ) e UPA CAMPOS SALLES.

2.4.2. JUSTIFICATIVA OPERACIONAL

Considerando as deliberac@es realizadas entre a gest3o da SES/AM e a direcdo do INDSH quanto a
retomada dos atendimentos ndo-covid, e funcionamento do Hospital Delphina Aziz, em maior amplitude,
porém, ainda respeitando os protocolos de seguranga e quantitativos informados pela Fundacio de
Vigildncia em Satide - FVS/AM, foram encaminhados oficios a esse instituto.

Os oficios tinham por finalidade solicitar a Organizagiio o plano de trabalho que subsidiaria o oitavo
termo aditivo ao contrato, com base no atual cendrio epidemiolégico do Amazonas. Com o fito de suprir
a necessidade da rede de salde foi elaborada nova proposta de ampliagio na carta de servico a ser
fornecido pelo INDSH, incluindo servigos ndo-covid.

Em resposta o INDSH emitiu o Oficio n® 032/2021 PRES/SEDE, apresentando proposta ao plano de
trabalho encaminhado pela SES/AM através do Oficio n2 5042/2021 - SES/AM.

Importante ressaltar que, conforme Boletim Epidemioldgico n2 26/ano 02, de 10 de setembro de 2021,
divulgado pela Fundag&o de Vigildncia em Sadde do Amazonas Dra2 ROSEMARY COSTA PINTO, o Estado
do Amazonas encontra-se no cendrio de “Moderado Risco” de transmissdo da Covid-19. Todavia, a
prépria Fundacdo de Vigilancia em Satde do Amazonas Dr2 Rosemary Costa Pinto divulgou, em 29 de
agosto de 2021, informagGes sobre 12 casos de Covid-19 pela variante Delta (B.1.617.2 — AY.4) no
Amazonas.

Ainda, a Organizacdo Mundial de Salide monitora uma nova variante do coronavirus chamada “Mu ”,
também conhecida como B.1.621, essa variante jd foi detectada na Coldmbia, pais fronteirico com o
Amazonas.

Importante destacar, portanto, que em caso de recrudescimento dos casos de Covid- 19 o CHZN
devera transformar seus leitos ndo-covid, de modo imediato (conforme disponibilidade de
cronograma), em leitos covid, para suprir a rede nos atendimentos e internagdes.

Em razdo das tratativas realizadas com a dire¢3o do INDSH e a gest3o da SES/AM, nas reunides ocorridas
nos dias 20 e 21 de setembro de 2021, em relagio a proposta encaminhada pelo INDSH através do Oficio
n2 032/2021 PRES/SEDE, referente ao 82 aditivo a ser celebrado entre as instituicGes, foi deliberado que
o INDSH deverd encaminhar nova proposta conforme ajustes que foram solicitados na reuni3o.

Em 20/jan/2022 através do Oficio n.2 0116/2022 — SEAC/GAB/SES-AM solicita a Necessidade de nova
ampliagiio de leitos clinicos e de UTI no Hospital Delphina Aziz para atendimento dos pacientes
acometidos pela COVID-19. Processos n.2 01.01.017101.001300/2022-47 e 01.01.017101.001320/2022-

% 8|Pigina
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18 (Processos apensos), solicitando apoio para abertura de mais 56 (cinquenta e seis) leitos clinicos
COVID-19 e 30 (Trinta) leitos de UTI COVID-19, no Hospital Delphina Aziz, bem como viabilize a
operacionalizagdo para o funcionamento dos leitos com equipamentos, insumos, recursos humanos e
gerenciamento das atividades, com base o DESPACHO TECNICO 09/2022-SEAC/SES-AM, visto que o
Plano de Contingéncia Estadual para o Enfrentamento da Pandemia de COVID-19, atualmente em sua
6° versdo, prevé para o Hospital Delphina Aziz uma ampliaciio de 120 a 180 leitos UTI COVID e de 140
a 234 leitos clinicos.

Em 17/set/2022 através do Oficio n.2 3645/2022 — SEAC/SES-AM propde a avaliacdo e aprovacdo da
proposta financeira referente ao 102 Termo aditivo do Contrato de gestdo 001/2019 e solicita a abertura
deste PLANO de TRABALHO sugerido pelo OFICIO N2 830/2022 — DEX/CHZN elaborado nos termos do
Oficio n.2 3478/2022 — SES-AM Proposta de Escopo Assistencial para Implementac3o 102 Termo Aditivo”,
elaborada pela SEAC e SEAPS,

J& em set/2023 houve a intengdo na manutencio do contrato vigente até sua vigéncia final em
30/09/2024 através do 12° Termo Aditivo.
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3.1. PREMISSAS

Y

GOVERNC DO ESTADO

@ AMAZONAS

Oficio n® 3155/2024-SEA/GAB/SES-AM
Manaus, 18 de setembro de 2024,

A Sua Senhoria o Senhor

JOSE LUIZ GASPERINI

Diretor Operacional do Complexo Hospitalar da Zona Norte - Hospital e Pronto Socorro
Delphina Rinaldi Abdel Aziz

Av. Torquato Tapajos. 9250 - Coldnia Terra Nova

69093-415 — Manaus-AM

gabinetedex chzn@indsh org br

Assunto: Referente ao prazo de vigéncia do Confrato de Gestio n° 001/2019
Processo: N° 01.01.017101.029958/2024-85 (SIGED)
{Ao responder este Oficio. pede-se indicagio expressa do Processo em epigrafe)

Senhor Diretor,

Ao cumprimenti-lo cordialmente, vimos por meio deste encaminhar a Vossa
Senhoria, 3 FOLHA INFORMATIVA N° 43072024 - SEA/SES-AM. as fls. 263-264. cujo o
objeto versa sobre o gerenciamento do Complexo Hospitalar Zona Norte. contrato firmado
entre a Secretatia de Estado de Satde — SES/AM e o Instituto Nacional de Desenvolvimento
Social Humano - INDSH, que expira em 30/09/2024 e o Plano de Trabalho. as fls. 265/292.
em que constam as informagSes pertinentes ao assunto em tela.

Sendo o que temos a informar. colocamo-nos & disposigio para quaisquer
esclarecimentos. oportunidade em que reiteramos voto de estima e aprego.

Atenciosamente,

(Assinado eletronicamente)
NAYARA DE OLIVEIRA MAKSOUD MORAES
Secretiria de Estado de Sande

3. AS ACOES E SERVICOS DE SAUDE QUE SERAO PRESTADOS PELA ORGANIZACAO SOCIAL;
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Diante de todo cendrio aqui exposto, através dos oficio abaixo citados, o INDSH elabora este plano de
trabalho com as seguintes premissas:

RS—10|Pégina
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T G AMATONS

PLANO DE TRABALHO DO 13° TERMO ADITIVO
CONTRATO DE GESTAQ 001/2019-SES.AM
1- ASSISTENCIA DE URGENCIA E EMERGENCIA

Aendimento ds Urgéncas @ Emergéncias— COMPLEXO HOSPITALAR ZONANORTE / UPA
Campos Sales devera manter o servico em funcionamento nas 24 horas do dia, todos os dias
da semang, com predugio mensal

Ameta anual para itas médicas de urgéncia éncia para a UPA Campos Sales &
reafizar no minimo 120.000 {cento e vinte mil) consultas/ano, e reafizar no minima 6.120 {seis
mi cento e vinte) procedimentos em odontologia/ana. ]
2 - OFERTA DE SERVICOS DO HDRAA

OHDRAAser clini rgica a redh dual {ick

diagnéstico g lerapéutico, a partir de um fluxo i de i3 e contra r

que abrange desde a ateng3o basica, servico especializado e unidades de ugénda e

Wmcmmmwm CRA ird atuar na organizagdo da
i S oot e gotaBo &b estaco,

No escopo inicial do projeto do Hospital Zona Norte, uma abordagem espedal foi dada a0
capituio hajia vista a observada para os servigos. sobretudo de

para i ias pos-

Nesmmsmw;osnsmmmMmmmmmm
paraa 3o de Transplante Renal, com equip jonal indicada e ap por
aquela tutoria.
Portanto, para a reaizaco dos servicos de transplantes no Hespital Zona Norte, o hospital
iprofissional para os transp de rim, dosde a avaliag3o inical at3 o periodo pas-
mlm‘w‘.

> s

GQTD/ Cariter s
de
e = e
'CRURGIA GERAL,
. oA, SE‘.W“”":':Q"‘ an | 1w a2 & | e
TRANSPLANTE ™ L] 1 " L -
TOTAL LETTOS EiRdRoicos | u 2 | m
cuiviees ’mmn“m mo| - 2 I =% I:u
TOTAL LEITOS CLincos [ 12 " .
COMPLEMENTAR | UTADULTO o | - 1 | as% l z
TOTRL LENOS COMPLEMENTARES 00 | -
voseraLDs | CRURGICOIDMGNOSTES! | | o 4 B}
g TOTAL DE LETOS | %2 22 | ez |
* Leitos deslinados apenas para o5 Os dead devam ser

“Considerar meta de cinurgia em hospital dia.
mTA%mmumeam&mdmmmm
pelaCRA

e autorizagio da SES/AM,

samlo [ = T2 TrT el e T e[| 0] @ [y
(Saidos) | Mis | Mis | Mis | més | diis | Més | wis | mis | wis | wis | mis | mes
Crigea | 775 | 775 |75 |75 | 7is [ mos [ 7es | 7os | 7vs | o5 | s | s | om0
Tramspiacte| 20 | 26 | 28 | 28 [ 20 [ 28 | 2 [ 28 [ 20 [ 20 [ @ [ 25 | a2
Clineas F 1 1 241 241 241 4 241 241 41 241 41 2e1
TOTAL vps2 [ 1042 | noe2 | 1042 | 1062 [ 1042 | 1042 | 1042 [ 1042 | 1042 | 1042 | 1042 | 1250

\
. 7

- tw AMAZONAS

COVERNG 20 ESTAZG

O INDSH se responsabilizara por toda linha de cuidad il no plano
de trabatho vigente a esle termo adiivo, cabendo 3 rede estadual de saude prestar senvigos
complementares de cuidados e clinicos que venham ser necessdrios durante o tratamento,
sempre em respeilo e alusio as disposices do Decroto n° 9.175, de 18 de cutubro de 2017,
e das demais legistacSes afinentes.

Mamém-se a previs3o de reals Tugias de implants ccolear, pela ausdndia do servigo
no Estado do Amazonas e para atender a atual demanda para o procedimento.

Qimplante coclear devera ser realizado b do as diretrizes da Portaria de C: idag3

N° 032017, que aprova diretrizes gerais, ampia e incorpora procedimentos para a Atencdo
Especi: &s Pessoas com Deficiéncia Auditiva no Sistema Unico de Satde — SUS.

21, ASSISTENCIA HOSPITALAR

Ameta éa 530 de 5530 (cinco mil quinh itenta) saidas |

o as & Ses na UTI que serd avaliada de forma qualitativa pela taxa
de ocupag3o & média de p ia dentre outras.

Os leites ciningicos de urgéndia slo dos a0 iado dos
da rede de urgéncia do estada,

Os Servigos atinentes ao Plano de trabalho vigente no Termo Aditivo referente aos leitos de
UTI deverdo p 100% & disposic3o, com i oportuna & conf definido
pzbcunpinmRagu!ndorﬁomm Destinam-se a pacientes provenientes do

deurg ginca, de crumghas o hospital,
de pacientss infemados que sofram agravamento e de demanda exiema reguiada. A
assistdncia 4 sslide prestada nos leitos i ivos deverd obed s normas e legislacs:
vigentes.

e 51 AMAZONAS

22. PRODUGAC DE CIRURGIAS ELETIVAS

O HDRAA deverda manter uma agenda permanente de cirurgias eletivas de média e ata

complexidades para o alcance das metas.

Ospmﬁmﬁmm@mdevms&’mﬁmﬂusmmdehmmm no

mmdavamsaf também g vas com a

3o de

e técnicas

pmmﬁrmquep;s&:ﬂemopmwdmm m\dufnr:meﬁnropﬁuwmma

TPO  |ATIVIDADE CIRURGIA

Nimero de Transplanie de Rim {orpSo de doacier vivolfalecido)

META|
mEs
s

Histerectomiz

& 5 s i do Jpareho o (baixa &
m';mbw média complexdade) L]
= = =
Tumorectemia Milsplal Mastectomia Simples?
Mostectonia Radical

Mosificada ndo

Cirrgias do Projeis Famiia Pianejada (Laqueadura)

Girurgia Uretigica. InstalacSa Endescopia de Cateter Dupio S g

— comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br

16:11 utilizando assinatura por loain/senha.
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< G AMAZNS

[Blezam o rm par pmgie
Bispsia de Prisnts

Crurga Procxciegia

Implanty Cociear

[ Cirurgia pana pritese audiivs ancorada o 0550
Cutras sinrgios owmidgicas (Saixe ¢ média complexdade)

Cirurgia vascular - Trataments arirgioss de lesdes
| vascuiores, varizes. portes. revancularzages, exbreses &
Outras crurgias |outros de bt & midia complexidade

Cirompia wordcica de madia complendade

8

CrugaUsiiges | Porectoma

Dia Hirocslectomia

Cinargias do Projeto Famiia Plnejada (Vasectomia)

Crurga ¢ 1= o magdo - EZT Conzagle

Outras Crurgias do aparelo genturindrio | (eros @ 100
aness

i P FA FA A FA A FARA FA EAPA FA L
Transplarta a a a 8 2 a a -] 8 8 8 ) L
Sirrpia Geral 120 [ 180 | 120 | 100 | 120 | 10 [ 180 | 10 [ 180 | 180 | 10 [ 1e0 | 2100
aﬁ_"ﬂm 150 | 150 | 180 [ 180 [ se0 [ 60 [ vea [ re0 [ ss0 [ rs0 | veo | 10| 2ve0
Cinurgia Uraiogica 10| 110 110 11e| 1] 10| 10| 10| 10 1ol vo mo 1320
Crura Procoioga 2| | s =| =m| = = 0| o » = =
Owmnolaningelogia | s 15| 8| ss| s as| s wm| s 15| 5| e
Cinurgia Vaeatar 40 40 40 40 40 40 40 <0 <0 <0 40 40 420
Cirurga Terdsica = 2| 20| 2| 2| = 20 2| = 2| =| 20| 2
TOTAL oes | eoa] ea3| eoa] em| so3] ew | wa| e eva| o] | 7=e

Para cirurgias em regime de hospital dia devera realizar no minimo 710/més (setecentos e
dez), sendo 50 - Cirurgia Uroldgica, 100 - Cirurgia Ginecolégica/Mastologia, 5 - Cirurgia
Vascutar, 40 - Dermatologia, 160 - Coleta de Material por meio de bidpsia, 330 - Cinrgia

Cftalmolégica e Outras - 25 (CPRE e Broncoscopia).

nNnpsH~~

It Nag:anat
do Desprurluimieto
Sacal e Humano

N e AMATONAS

COVERNG DO £3TADO

Cirorgia Vmoular | Confecyio de fishia anerovencsas ¥/ hemedidise 5
Dermassloga Pequenas Crugn 42
Caieta do Material por meio | Purzdio Anpiratva de Mama.
debima b
Siopsa de Trecide
Crurgia Sgicas ! 730 ¢l mpiants B2 &
- £
Tramenty crirgea de plerigia
| Cutras CPRE fwmapiutiza) 13
2
SUBTOTAL| 74
TOTAL MENSAL [ 303

A oferta de servico estard sujeita a coes quanio 3 idad pecfiica de cada

F P ser jada para 2s espedialidades com maiores demandas,
3 g 4030 INDSH 2 alteraclo através da comiss3o de fiscalizacs Biira
imativa das cirurgias eletiva i a seguinte divis3o das salas do Centro

a) Para cirurgias de urgéncias — 02 salas;

b) Para pequenas cirurgias (hospital dia) — 02 salas;
¢) Para cirurgias eleivas convencionais — 05 salas
d) Para cinurgias elefivas transplante — 02 salas.

Gansdecm—se Ehnbam 112 leilos pam cugia eletva em Cirugia Geral,
Gi Proctologia, Urciegia e Vazeular com média de permanéncia de 4,2
dias de intemac3o.

Para cirurgias em regime de Infernac3o Convencicnal devera realzar no minimo 403/més.
(QUATROCENTOS E TRES) cirurgias, sendo 8 — Transplantes, 180 — Cirurgia Geral, 180 -
Cirurgia Ginecologica/Mastologia, 110 - Cirurgia Urolégica, 50 - Cirurgia Proctologia, 15 -
Carurgia Otlominolaringologia, 40 - Cirurgia Vascular e 20 Cirurgia Torddica.

2.3. PRODUGAO DE CONSULTAS AMBULATORIAIS ESPECIALIZADAS

Realizar da instituigSo hospitalar e acs usudrios
mmlmadnspebcummneguradordumaznms CRApaaasspenmm
previamente definidas no fmite da ¢ jrio  com

atendimenio minimo de 10464{dummlqukmerﬁosemwerﬂewls)mmm
por més, nas seguintes especialidades:

g
azwgggggﬁ&&mg@q

Cirurgias ! p =zl el=zle =] = [w]ir] =
Procecimaotss | Més | M2c | M | mis | mis | més | mis | més | wes Mis | Mas [ANUAL
Cirurgia Urstégics 0| |5 |0 |o|n|n|w|n]|=|= e
z 100 19 e w00 100 o0 100 100 100 100 100 100 1200
Cirura Vacutar s |s|s5|s|s]|s|s|{s{s|s]|s|s]|e
Oermatoicga w0 | [0 |a0|so]|s]|s|w|w]|w]|n] w
Coleta de Matertal por
g 1eo | 160 | 160 | 160 | 100 | 100 | 160 [ tea | ven | se0 | 10 | ten | 102
Clrirgia Ofiwimatdgiea | 330 | 330 | 200 | 220 | 230 | 20 | 3% | 300 | 20 | 20 | =0 | 30 | 3990
O (CPRE S
= 5 2 |25 | 25| s |25 |22 |2s |2 |22
TOTAL 0 [70 [me[rorome|mo || |70 [7r e
Rt saude.am govr Fene: (82) 3643-6388 ) Secretaria de
5 G Avenida André Arsdjo, 701 - Alsto, il

Folha: 576

. Fons: {32) 3642-6388 Secretaria de
:mm::ﬂ":l‘:_“f:w" fivenida André Amdjo, 701 - Alebm, 5

— comissao. edltals@mdsh org. hr WWW, mdsh org. b

sinatura por login/senha.
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Preumcloga geral

Otomnolanngologsa geral

=y

Fonoaudiologia

- -

Assistente Socal

Consuita Transplante renal e hepatico

SUBTOTAL - AMBULATORIO CLINICO

AMBULATCRIO CIRURGICO
R T G e
e =50 crirgica - Gnecolog:

mw@-m@mcmamm

Consulta em avaliagdo arurgica - Cirurgia Urologia

Consuita em avaliacSo cirtrgica - Cirurgia Proctologia

Consulta em avaiiag3o crirgica - Cirurgia Vascular

Consulta Dermatologia - Pequenas Cirurgias)

Coneuits P50 Grirgica — e
Consuita em avaliagio crirgica — Mastologia
@ P 50 Cirivgica — Olovinolans

Consuita em avalia3o crurgica - Cirurgia Tordcica

éé‘%ﬁﬁééﬁ ﬂﬁﬁggﬁ%@ﬁ%@ﬁ

CEEETetENe v

35 e ia (B ) Dingnastico 30
4 |Diagnéstico Por Radiologia 6130

21 |Exames Radiclgicos 5980

42  |Urografia Venoso 5

43 |Uretrocistogratia 3

44 Mamografia 100

45 'E:aﬂede%qc parte anatmi 20
5 |Diagnéstico Em Urologia 250

I 51 |Urodindmica Completa 170
URC-FLUXOMETRIA 20
CISTOMETRIA 20
ESTUDOS DE PRESSAOD URETRAL 20
lesmnosmwoumsae&uxoemmﬁo 20

& |Diagnéstico Por Ressonancia Magnética (Sem Contrasts) 470

7 |Diagnéstico Por Ri ancia Magnética (Com C ComOu 110
Sem Sedacio* (inclu ang e

8 |Diagnéstico Por Tomogrofia (Sem C ) 807

9  |Diagndstico Por Tomografia (Com Contraste Com Ou Sem 118

Sedaghio)”

10  |Diagndstico Por Ultrassonografia 5326

91 |Ecocardiograiia Transtoracica 400

92 |Ultmssonografia Doppler Colorido (Qualquer Parte 1.000

Anatdmica)

93 |Utrassonografia 398
T‘iemnmmmmwm 8270
0.1 |Diagnose Em Neurologia 620

10.1.2002 [Bletroencefalograma (EEG) — Adufto E Pediatrico A Contar 400
De 1Ano)

Folha: 577

©
INMDskH

Institide Nagsax
de Desomoliamento
Socisle Hurano

b G GOVERNG DO (5TADO
S T
Consulta Transplante renal @ kepatico 400
UBTOTAL - AN \TORIO CIRURGICO 23852
OTAL EFE?

2.4, SERVIGO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICOS EXTERNOS:

Realizar servios de apolo diagndstico e terapéutico, alendendo a20S usudrios
encaminhados peio Compiexo Regulador do Amazonas. com atendimento minimo de
91221 (noventa e um mil duzenfos € vinte e um) exames por mes, nas sequintes dreas:

hem Servigo De Apoio Diagnéstico E Terapéutico (Sadt)
Procedimentos Diagnésticos
1  |Diagnostico Em Laboratéiio Clinico 65.000
110 ¢30 De Allerag3o Ci i pica Por 10
ARRAY-CGH
12 |Exames Laboratoriais Em Geral 64.590
2 |Diagnostico Por Anatomia Patologica E Cit 2600
21  |ExameAnatomo-Patologico P/Congelamento’ Parafina Por 2000
Peta Ou Biopsia
22  [IMUNOHISTOQUIMICA DE NEOPLASIAS MALIGNAS 600
(POR MARCADOR)
3 |Diagnostico Por Endoscopia 690
31 |CPRE- Via 10
Endoscopia) (Diagnéstica)
32 Colonoscopia 100
33 |E g a (EDA)E ia Digesiva
|Alta
34  |Retossigmoidoscopia 50
I T T
1u,sm.|aemmsugmﬁuzmm 88
1u.uuuiﬂwmmmﬁogmf=4mm 132
102 |Diagnéstico Em Cardlologia 2.100
1012001 |Bletocardograma 1440
1012002  |Monitoramento Pelo Sistema Holter 24hs 3 Canais 110
10.12003  |Monitorizag 0 Ambutatorial De PressSo Arterial (MAFA) 10
1012004  [Teste Esforpo/ Teste Ergométrico 440
| 103 |Disgnsstico Em Ofslmologia 3280
1022001  |Retnografia (Colorida Binocular) 100
1022002  [Tenometria 100
1022003 |USG 100
1022004 |Biometia Utrassdnica 330
1022005 |Campmetna 100
1022006  [Map De Retina (Oft ia Indireta) — 100
Monocular
1022007  |Paguimetia 350
1022008 [Ceratometria 350
10210 Mécroscopia Especular De Camea 350
1221 [Topografia Computadorizada De Cémea 350
12212 Curva Didria De Pressio Ocutar 350
12213 [Fundoscopia 350
12214  |Gonioscopia 350
105 :'" éstico Em On " g 1.500
1052001 |Audiometria / impendaciomatria 150
1052002 |Potencal Evocado Auditivo 150
1052003  |Audiometia De Reforco Visual (Via AéreaiOssea) 150
1052004  |Audiometria Tonal Limiar (Via Aéreal Ossea) 150
1052005 |Avaliagho Auditiva Comportamental 150

- — comissao.editais@indsh.o

rg.br -

www.indsh.org.b
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Secolnbomg
7 il A ¥ e e
T T T E

10.5.2008 IE:mema Em Campo Livie 150 4 | INSTALACAG ENDOSCOPICA DE CATETER DUPLO J 306010170 s

1052007  |Estudo De Emissdes Ot ica Evocad: itdrias E 150 5 |RETIRADADE CATETER CUFLOJ 408020820 u,

Frodutos Da Distorgdo (ECA) ¢ | DRENAGEM DEABSCESSORENAL o1z 1

1052008  |imitanciometria 8 | coLEcisTECTOMIA A0TO30078 2

1052009 |Logoaudiometia (Lav-r-Lr) o | coLecisTECTOMA ViDEOLAPARDSCOPIA 407030038 2

= - 10| MARSUPIALIZAGAD DE ASSCESSOICISTO ST Ehano

50

50

10510  |Videolaringoscopia 150
106 Immm Em Preumologia 400
300

100

20

20

10.6.2001 Prova Fung3o Pulmonar Completa Com Broncodiatador
10.62002 Prova Fung3o Pulmonar Simples
107 |mmwioo Em Proctologia

10.7.2001 : dmetria A i (com ou sem Biofe )

252 Recursos Humanos para compor equipe de transplante de rim

1 |me 1.500
M1 Fisioterapia (Sessdes) 1.600
12 | Terapia Fonoudiologica 300

Total Geral 91zn

*Para o5 exames de anatomopatoldgico de resufiado positva. Ceverd ser expcutade © exsme Ca Imunchistoguimina,
Eknz 4 s s s S o

530 anterioc ser
o histopatolégico poaifvos, pars todos 03 pacientes Gue buscam dugnistics de nesplrsia.
"o PRE dévers ser ofsriade o HPS da redh reguiados
reguiagio do estsdo

2.5. Plano de Trabalho dos Servigos de Transplante

2.5.1 Tabela de Procedimentos

253 R k Nio {Pede ser o ja disponivel no Rol da

TRANSPLANTE DE RIM DOADOR VIVO
2 TRANSPLANTE O RIM DOADOR FALECIDO

2 RADIOLOGISTA. 1 13 |202010155 DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA
3 PRELMOLOGISTA y 14 |20201020¢ | DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES
15 (202010210 | DOSAGEM DE CALCIO
4 GINECOLOGISTA 1
16 [202010228 | DOSAGEM OE CALCIO IGHIZAVEL
o ST T L 17 202010252 | DOSAGEM DE CERULOPLASMINA
] ENDOCRINOLOGISTA 1 18 |202010260 | DOSAGEM DE CLORETO
. 3 19 |202010279 | DOSAGEM DE COLESTEROL HDL
INFECTOLOGISTA
20 C DE CoU LoL
o EARSIOLOMETR ' 21 [202010255 |DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL
@| ENFERMEIRO ([DEACCRDO O N DE LEITOS) 2 2 |202010317 DOSAGEM DE CREATININA
23 [202010325 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)
1) TEGNICOS DE ENFERMAGEM 7 2¢ DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA
= o p—— = 25 DOSAGEM DE FERRITINA
- " = 26 |207010406 | DOSAGEM DE FOLATO
2 A0 GERAL (AMBUL TX FIGADO) -

202010422 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA
202010465 | DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT)
T — 202010473 | DOSAGEM DE GLICOSE
Wﬁ:—m 202010503 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA
Sub.Grupo: 02 - Diagnéstico em laboratério clinico Forma de Organizagio: ITDs  [DOSAGEMDE LPASE
01 - Exames bioqui 202010562 | poSaGEM DE MAGNESIO
vy e i — 202010519 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS
p—— DT CAPREE AT [ T OOE AR DO TR 202010527 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

202010635 | DOSAGEM DE SODIO

202010643 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)
|202010851 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)
202010550 DOSAGEM DE TRANSFERRINA

202010678 DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS

202010534 | DOSAGEM DE URELA

1

2 | 202010074 | DETERMINACAC DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (S DOSAGENS)
3 |2020101i2 | DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO
4 |202020150 |VHS

5 DCSAGEMDECD3ECDd
6 (202010180 | DOSAGEM DE AMMILISE
T

8

9

202010120 | DOSAGEM DEACIDO URICO NAURUNADE 24 HS
202E+09 | SATURAGAO DA TRANSFERRINA 202010708 | DOSAGEM DE VITAMINA B12
202010392 | DOSAGEM FERRO SERICO 202010724 ELETROFORESE DE PROTEINAS

10 |202060237 | DOSAGEM DE BETAHCG 43 |200010722 EQSO?IETNA(PHPCMPDZNWTO-‘SZ(EXCESSOWDEFFCW
11 |202020150 | DOSAGEM DE ALBUMINA

L B AR A A A A R - EA B A P A

= 5 SEHTE 44 1202010767 DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D
20201 DOSAS ACIDO URICO 45 DDOSAGEM DE VLDL
; Fone: (82} 3643-5388 Secretaria de : Fone: {52) 3543.8288 Secretaria de
Htp: e saude.am.govbd secretarad i gt e v e Sumnida Srdes Srmdia, 0% - Alai - §

Buwenida Sndns Aratin T _ Slaivn

6

ndsh.org.br - www.indsh.org.br
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e .

‘Sub- - i

Forma de
Organizagio:
02 - Exames hematologicos e hemostasia
item Codigo Descrigio Procedimento
45 202020070 | DETERMINACAO DE TEMPD DE COAGULACAC
a7 202020100 | DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE iVY
48 202020126 | DETERMINACAQ DE TEMPO DE TROMBINA

DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TP
ATIVADA)

202020142 | DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP)
202020450 | DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAQC (VHS)
202020280 | DOSAGEM DE FIBRINOGENIO

202020380 | HEMOGRAMA COMPLETO

202020037 | CONTAGEM DE RETICULOCITTCS

202020410 | PESQUISA DE CELULASLE

202020452 | PESQUISA DE PLASMODIO

202020435 | PROVA DE RETRACAC DO COAGULO

202020500 | PROVA DO LACO

202020541 | TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD)

<5 | 202020134

BI1E|9|B|G 088|128

Sub.Grupo: 62 - Dlsgndstico em laboraténio clinico

Codigo Dezcrigio Procedimento
202030083 | DETERMINACAD QUANTITATIVA DE PROTEINAC REATIVA
DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTERA
202030105 | DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPEGIFICS (F54)
202030113 | DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA
202030202 | DOSAGEM DE PROTEINAC REATIVA
202020210 | GENOTIPAGEM DE VIRIS DA HEPATITE G
202022300 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2 {ELISA)
202030318 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTLHTLY-1 + HTLV-2
202030474 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLSINA

|

gae|a|g(B|d

Iitpiwawe.savde.am.govbr Fone: (82) 36436388 Secretaria de
aenbank o Avenida André Aradio, 701 - Aleixo,

DE (WAALER-ROSE)
202031110 | TESTE NAC TREPONEMICO - DETECGAD DDE SIFILIS
202031128 | TESTE FTA-ABS IGG P/ DIGNOSTICO DASIFILIS
202031138 | TESTE FTA-ASS IGM P! DIGNOSTICS DA SIFILIS
202031217 | DOSAGEM DO ANTIGENO CA 128
Sub-Grupe: 02 - Diagné rio clinico Forma de O 5
04 - Exames coproldgicos
Codigo Descrigio Procedimenta
PESQUISA DE ROTAVIRUS
202040127 | PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS
207040143 | PESQUISA O SANGUE OCULTO NAS FEZES

B[R R|8

E

il8]s|§

05 - Exames de urcanilise

Mem |  Codigo Descrigio Procediments

101 CULTURADE URINA

102 SODIO URMNARID

ANAUSE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA URINA

103 202050017

104 | J00080025 | CLEARANCE DE GREATININA
105 | 202050041 CLEARANCE DE UREIA
108 | 202050114 DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

Gropa 027 S s
s G 81 - B s . s s
05 - Exames hormonais
tem | Codigo Descrig3o Progedimenta
107 o ERONA [DHEA}
108 | 202000152 | DOSAGEM DE DHIDROTESTOTERONA (DHT)
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'NOTA: Quando ndo houver capacidade de execucSo de aigum dos exames nos equipsmentos disponiveis no
laboratdrio da unidade, estes devem ser vishilizadcs por servicas de terceirs.
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© conjunto de indicadores de desempenho compdem oS €ixos de avaliag3o qualitativa da
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4. ESTRUTURA FiSICA, TECNOLOGICA E RECURSOS HUMANOS EMPREGADOS PELA
ORGANIZACAO SOCIAL;

4.1. ESTRUTURA FiSICA

Referente a estrutura fisica o INDSH utilizard TODA a Unidade do Complexo Hospitalar da Zona
Norte (CHZN) compreendida pelo Hospital Delphina Abdel Aziz localizado na Av. Torquato Tapajés, 9250 -
Colénia Terra Nova, Manaus — AM, e da UPA Campos Sales localizado na v. Dona Otilia, 649 - Tarum3, Manaus
-AM.

A) HOSPITAL DELPHINA RINALDI ABDEL AZIZ — (HPSZN - Hospital e Pronto Socorro da Zona Norte)

1 - Porta fechada referenciado clinico e cirdrgicos nos 7 dias da

semana; 2 — Composicdo por Andar:

ANDAR ESPECIALIDADES CARATER ) e ngsASES PART';;:;ﬁL.";%D;NUMERO E0ngS %
INTERMACAO DAINTERNACAO |, oeracionals PERMANENCIA TAXA DEDOUPRERO

Térreo LEITO CLINICA MEDICA INTERNO* 10 1,00 -

Térreo UTI ADULTO TIPO I URGENCIA 50 10,00 85%

1° Andar UTI ADULTO TIPO II URGENCIA 30 10,00 85%

1° Andar UTI ADULTO TIPO I URGENCIA 20 10,00 85%

1° Andar HOSPITAL DIA ELETIVA 10 - 85%

2° Andar LEITO CIRURGICO URGENCIA 10 7,00 85%

2° Andar LEITO CIRURGICO ELETIVA 46 4,20 e

3° Andar LEITO CIRURGICO ELETIVA 56 4,20 -

4° Andar LEITO CLINICO URGENCIA 56 12,00 85%

5° Andar LEITO CLINICO URGENCIA 56 12,00 85%

6° Andar LEITO CLINICO URGENCIA 14 12,00 85%

6° Andar LEITO CLINICO /TRANSPLANTE URGENCIA 14 14,00 85%

Total Mensal 372 LEITOS

Folha: 582

a) LEITOS: Composig¢do da Unidade de Internacio com 372 leitos totais, sendo ofertados a rede 362

leitos assim configurados:

e Leitos UTI Adulto 100 leitos;

e Leitos Clinicos: 168 leitos;

e leitos Cirtrgicos: 84 leitos;

e Leitos Internos (SVA): 10 leitos — INTERNOS - NAO REGULADOS;

e Leitos Hospital-Dia: 10 leitos.

Os 10 leitos de Clinica Médica localizados no térreo sdo transitdrios para estrutura de giro

<==—18|P4gina
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Folha: 583

de leitos principalmente da UTI, sendo estes leitos de retaguarda para todos os leitos clinicos do
hospital, ndo podendo ser disponibilizados para a regulacio da unidade devido ser utilizado para

remanejo interno;
No processo de hospitalizacdo estdo incluidos:

a. Tratamento das possiveis complicagSes que possam ocorrer ao longo do processo

assistencial, tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperagio;

b. Tratamentos concomitantes, diferentes daqueles classificados como principais que
motivaram a internag3o do usudrio, que podem ser necessarios, adicionalmente, devido as

condigdes especiais do usudrio e/ou outras causas;
c. Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internacdo;

d. Servigos de Apoio Diagndstico Terapéutico — SADT - que sejam requeridos durante o processo

de internacio;
e. Procedimentos e cuidados de enfermagem, necessérios durante o processo de internacdo;
f. Assisténcia nutricional e alimentagdo parenteral e enteral;

g. Assisténcia por equipe médica especializada, equipe de enfermagem e equipe
multidisciplinar, incluido médico diarista para cobertura horizontal nas 24 horas/dia em todas

as dreas de internagdo do hospital (médico hospitalista);

h. Atendimento de fisioterapia 24 horas/dia nos setores criticos;
i. Atendimento de Servigo Social manter 24 horas/dia;

j. Atendimento de psicologia e fonoaudiologia;

k. Insumos Assisténcias incluindo Produtos para Saude (mat/med) e equipamentos de protecdo

individual — EPI utilizados na Unidade Hospitalar;

|. Didrias de hospitaliza¢do em quarto compartilhado ou individual, quando necessario, devido

as condig8es especiais do usuério e/ou quarto de isolamento;

m. Acompanhante para os usudrios idosos, criancas e gestantes (Lei n2 10.741 de 01/10/2003),
com direito a alojamento e alimentacdo;

n. Sangue e hemoderivados;

o. Procedimentos especiais de alto custo, como hemodidlise, endoscopia, colonoscopia e outros

que se fizerem necessarios ao adequado atendimento e tratamento do paciente, de acordo com

a capacidade instalada, respeitando a complexidade da instituicdo;

]
UL}
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p. Exames de analises clinicas para os pacientes atendidos no HPSZN;

g. Procedimentos especiais que se fizerem necessérios ao adequado atendimento e tratamento

do usudrio, de acordo com a capacidade instalada, respeitando a complexidade do HPSZN;

Devido as caracteristicas do Hospital da Zona Norte a unidade foi construida por meio de Parceria

Publico Privada (PPP) com o consércio Zona Norte Engenharia, sendo que Manutencio e Gestdo de

Servicos sdo por concessdio administrativa para construcdo, fornecimento de equipamentos,

manutencao, aparelhamento e gestio de servicos ndo assistenciais, como fornecimento de roupas

hospitalares, alimentacdo de funciondrios e acompanhantes, etc.:

b) Centro Cirdrgico:

Total de 11 salas cirlirgicas sendo:

e  Para cirurgias de urgéncias — 02 salas;
e  Para pequenas cirurgias (hospital dia) — 02 salas;
e  Para cirurgias eletivas convencionais — 05 salas.

e  Para cirurgias eletivas transplante — 02 salas.

c) Cirurgias:

TIPO ATIVIDADE CIRURGIA META/MES
Transplante de Rim {érgdo de doador vivo/falecido) 8
Colecistectomia
Cirurgia Geral
Cirurgias de hérnia de parede abdominal 180
OQutras Cirurgias do aparelho digestivo, érgdos anexos, parede e cavidade
abdominal de médias complexidades
Colpoperineoplastia
Miomectomia
Nimero de Cirurgia Histerectomia
CIrurglas Ginecoldgica / 180
hospitalares Mastologia Outras Cirurgias do aparelho geniturinério (baixa e média complexidade)

Setorectomia / quadrantectomia / Tumorectomia Simples/ Tumorectomia
Multipla/ Mastectomia Simples/ Mastectomia Radical Modificada n3o
oncolégica;

Cirurgias do Projeto Familia Planejada (Lagqueadura)

Prostatectomia Suprapubica

Cirurgia Uroldgica Kitatripisia 110

Instalagdo Endoscopia de Cateter Duplo J

Ureterolitotomia
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Namero de
cirurgias
Hospital Dia

Cirurgia Proctologia

Otorrinolaringologia

QOutras cirurgias

Cirurgia Uroldgica

Cirurgia Ginecoldgica

Cirurgia Vascular

Dermatologia

Coleta de material
por meio de biépsia

Cirurgia
Oftalmoldgicas /
Procedimentos
Oftalmoldgicos

Qutras

Ureterolitotripisia
Biopsia de rim por punc¢io

Biopsia de Préstata

Qutras Cirurgias do aparelho geniturindrio (baixa e média complexidade)

Hemerroidectomia
Decolostomia
Esfincterectomia

Fistulectomia perianal

Enteroanastomose (qualquer segmento) / Fechamento d
(qualquer segmento) (Decolostomia)

Implante Coclear - 02/més

Cirurgia para prétese auditiva ancorada no o

50

e enterostomia

5SSO 15

Outras cirurgias otoldgicas (baixa e média complexidade)

Cirurgia vascular - Tratamento cirlrgicos de lesGes vasculares, varizes,
pontes, revascularizagbes, exéreses e outros de baixa e média 40

complexidade
Cirurgia toracica de média complexidade

Postectomia

Hidrocelectomia

Tratamento cirdrgico da varicocele

20
SUBTOTAL 603

Orquidopexia 50
Frenulosplastia
Tratamento Cirdrgico de Hidrocele
Cirurgias do Projeto Familia Planejada (Vasectomia)
Exérese da Zona de Transformagdo - EZT / Conizagdo
Outras Cirurgias do aparelho geniturinario / Uteros e anexo 100
Outras Cirurgia do aparelho geniturindrio/ginecoldgica
Confecgdo de fistula arteriovenosas p/ hemodiélise 5
Pequenas Cirurgias 40
Pung¢do Aspirativa de Mama
Biopsia de Tireoide 160
Outras Biopsias
Facoemulsificagdo ¢/ implante de lente intraocular
330
Tratamento cirdrgico de pterigio
CPRE (Terapéutica) 13
Broncoscopia 12
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SUBTOTAL 710
TOTAL MENSAL 1.313
d) Ambulatério:
AMBULATORIO CLiNICO
Especialidades Médicas Més1
Cardiologia Adulto 594
Endocrinologia geral 528
Endocrinologia pediatrica 352
Reumatologia geral 528
Gastroenterologia geral 528
Gastroenterologia pediatrica 352
Nefrologia geral 702
Neurologia geral 528
Neurologia Pediatrica 528
Urologia geral* 792
Mastologia geral 264
Oftalmologista geral 884
Pneumologia Pediatrica 132
Pneumologia geral 264
Otorrinolaringologia geral 198
Psicologia 264
Nutricdo 264
Fonoaudiologia 264
Fisioterapia 160
Assistente Social 264
Consulta em transplante 800
Total Meta Mensal Ambulatorio (1) 5.190
AMBULATORIO CIRURGICO

Especialidades Médicas Més 1
Cirurgia Geral* 396
Cirurgia Ginecologia 396
Cirurgia Plastica** 100
Cirurgia Uroldgica 396

Cirurgia em Proctologia*

Cirurgia Vascular®

Dermatologia peq cirur.

Cirurgia Oftalmoldgica*

Cirurgia em Mastologia

Cirurgia em Otorrinolaringologia

omissao.editzis@indsh.o
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Cirurgia Toracica™ 100
Consulta ciriirgica em transplante renal 400
Total Meta Mensal Ambulatério Cirtrgico (2) 2.952
Total Geral Meta Mensal (1+2) 12.142
e) SADT’s (pacientes internos / pacientes externos regulados):
Servigo de Apoio Diagnéstico e Terapéutico (SADT) QUANTIDADE
PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICOS EXTERNA
i Diagnostico em laboratorio Clinico 65.000
Identificacdo de Alteragdo Cromossémica submicroscdpica por ARRAY-CGH 10
Exames Laboratoriais em geral 64.990
Diagnostico por anatomia patologica e citopatologia 2.600
Exame anatomo-patologico p/congelamento / parafina por peca ou biopsia 2.000
Imunohistoquimica De Neoplasias Malignas (Por Marcador) 600
Diagnostico por endoscopia 690
CPRE - Colangiopancreatografia retrograda (via endoscopia)** 10
Colonoscopia 100
Esofagogastroduodenoscopia (EDA) 500
Retossigmoidoscopia 50
Broncospia (broncofibroscopia) diagnostico 30
Diagnostico por radiologia 6.130
Exames radiologicos 5.980
Urografia Venoso S
Uretrocistografia 25
Raio-X Contrastado (qualquer parte anatdmica) 20
Mamografia 100
Diagnose em Urologia - Estudo Urodindmico 250
Urodindmica completa 170
Urofluxometria 20
Cistometria simples 20
Perfil de Pressdo Uretral 20
Estudos Miccionais de Fluxo e Pressdo 20
Diagnostico por ressonancia magnetica (sem contraste) 470
Diagnostico por ressonancia magnetica (com contraste) com sedagdo 110
Diagnostico por tomografia (sem contraste) 607
Diagnostico por tomografia (com ou sem contraste/sedacdo) 118
Diagnostico por ultrassonografia 5.326
Ecocardiografia Transtoraxica 400
Ultrassonografia doppler colorido 1.000
Ultrassonografia 3.926
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Metodos diagnosticos em especialidades 7.920
Diagnostico em neurologia 620
Eletroencefalograma (EEG) - Adulto e Pediatrico a contas 1 ano) 400
Eletroneuromiograma ENMG 2 membros 88
Eletroneuromiograma ENMG 4 membros 132
Diagnostico em Cardiologia 2,100
Eletrocardiograma 1.440
Monitoramento pelo sistema holter 24hs 3 canais 110
Monitoriza¢do ambulatorial de pressac arterial 110
Teste esforgo / teste ergometrico 440

| Diagnostico em oftalmologia 3.280
Retinografia Colorida binocular 100
Tonometria 100
UsG 100
Biometria Ultrassonica 330
Campimetria 100
Mapeamento de retina (oftalmoscopia indireta) - monocular 100
Paquimetria 350
Ceratometria 350
Microscopia Retinucular de Cérnea 350
Topografia computadorizada de cérnea 350
Curva diaria de pressdo ocular 350
Fundoscopia 350
Gonoscopia 350
Diagnostico em otorrinolaringologia/fonoaudiologia 1.500
Audiometria / Impendaciometria 150
Potencial Evocado Auditivo 150
Audiometria de Reforgo visual (via aérea/dssea) 150
Audiometria tonal limiar (via aérea/ dssea) 150
Avaliagdo Auditiva Comportamental 150
Audiometria em Campo Livre 150
Estudo de Emisses Otoacustica Evocadas Transitdrias e 150
Produtos de Distorgao (EOA)
Imitanciometria 150
Logoaudiometria (Ldv-Irf-Lrf) 150
Videolaringoscopia 150
Diagnostico em pneumologia 400
Prova funcdo pulmonar completa com broncodilatador 300
Prova fungdo pulmonar simples 100
Diagndstico em proctologia 20
Manémetria anorretal 20
Terapias especializadas 1.8500
Fisioterapia (sessdes) 1.600

Folha: 588
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Terapia Fonoaudioldgica 300
TOTAL GERAL i 91.121

*Para os exames de anatomopatolégico de mama de resultado positivo, deverd ser executado o
exame de Imuno-histoquimica, obrigatoriamente, independente de solicitacio anterior. Tal
procedimento devera ser adotado como padrdo ao laudo de resultado do histopatolégico positivos,

para todos os pacientes que buscam diagndstico de neoplasia.

** O Procedimento CPRE deverd ser ofertado para os pacientes no HPS da rede assistencial a serem

regulados pelo sistema de regulacio do estado

f) Servicos de Transplante:

f1) Tabela de Procedimentos:

ITEM PROCEDIMENTO N2 SIGTAP QTD/MES

1 TRANSPLANTE DE RIM DOADOR VIVO 505020206

2 TRANSPLANTE DE RIM DOADOR FALECIDO 5050200982 &

3 NEFRECTOMIA TOTAL 409010219 16

4 INSTALAGAO ENDOSCOPICA DE CATETER DUPLO J 409010170 10

5 RETIRADA DE CATETER DUPLO | 406020620- 10

6 DRENAGEM DE ABSCESSO RENAL 409010138 1

8 COLECISTECTOMIA 407030026 2

9 COLECISTECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPIA 407030034 2

10 MARSUPIALIZACAO DE ABSCESSO/CISTO 407030174 6/ANO

F2) Tabela de Exames Laboratoriais para servigo transplante:

EXAMES_LAB_PRE_INTRA_POS_TRANSPLANTE_RIV
Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagndstica
Sub-Grupo: 02 - Diagnéstico em laboratério clinico Forma de Organizag3o: 01 - Exames bioquimicos
Item @ Cédigo Descrigdo Procedimento
1 202010023 DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO FERRO
2 202010074 DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)
3 202010112 DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO
4 202020150 VHS
5 201080023 DOSAGEM DE CD3 E CD4
6 202010180 DOSAGEM DE AMILISE
7 202010120 DOSAGEM DE ACIDO UR_ICO NA URUNA DE 24 HS
8 SATURACAO DA TRANSFERRINA
9 202010392 DOSAGEM FERRO SERICO
10 202060217 DOSAGEM DE BETA HCG
11 202020150 DOSAGEM DE ALBUMINA
12 202010120 DOSAGEM DE ACIDO URICO

icente. 576 €j 1601 - Paulo — 58 —
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REIEEITO A VIDA

13 202010155 DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA

14 202010201 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES

15 202010210 DOSAGEM DE CALCIO

16 202010228 DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL

17 202010252 DOSAGEM DE CERULOPLASMINA

18 202010260 DOSAGEM DE CLORETO

19 202010279 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL

20 202010287 DOSAGEM DE COLESTEROL LDL

21 202010295 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL

22 202010317 DOSAGEM DE CREATININA

23 202010325 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)

24 202010368 DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA

25 202010384 DOSAGEM DE FERRITINA

26 202010406 DOSAGEM DE FOLATO

27 202010422 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA

28 202010465 DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT)

29 202010473 DOSAGEM DE GLICOSE

30 202010503 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA

31 202010554 DOSAGEM DE LIPASE

32 202010562 DOSAGEM DE MAGNESIO

33 202010619 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS

34 202010627 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

35 202010635 DOSAGEM DE SODIO

36 202010643 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)
37 202010651 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)

38 202010660 DOSAGEM DE TRANSFERRINA

39 202010678 DOSAGEM DE TRIGLICERIDEQS

40 202010694 DOSAGEM DE UREIA

41 202010708 DOSAGEM DE VITAMINA B12

42 202010724 ELETROFORESE DE PROTEINAS

43 202010732 GASOMETRIA (PH PCO2 PO2 BICARBONATO AS2 (EXCESSO OU DEFICIT BASE )
44 202010767 DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D

45 DOSAGEM DE VLDL

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica Sub-Grupo: 02 - Diagndstico em laboratério clinico
Forma de Organizagdo: 02 - Exames hematolégicos e hemostasia

Item | Cddigo Descrigdo Procedimento

46 202020070 DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO

47 202020100 DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY

48 202020126 DETERMINACAQO DE TEMPO DE TROMBINA

49 202020134 DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA)
50 202020142 DETERMINACAQ DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP)
51 202020150 DETERMINACAQ DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAQ (VHS)
52 202020290 DOSAGEM DE FIBRINOGENIO

53 202020380 HEMOGRAMA COMPLETO

54 202020037 CONTAGEM DE RETICULOCITOS

55 202020410 PESQUISA DE CELULAS LE

56 202020452 PESQUISA DE PLASMODIO

57 202020455 PROVA DE RETRACAO DO COAGULO

58 202020508 PROVA DO LACO

59 202020541 TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD)

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica Sub-Grupo: 02 - Diagnéstico em laboratério clinico
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Forma de Organizagdo:

03 - Exames sorolégicos e imunolégicos

Item Cédigo Descrigdo Procedimento

60 202030083 DETERMINACAQ QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA

61 202030091 DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA -

62 202030105 DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)

63 202030113 DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA

64 202030202 DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA

65 202030210 GENOTIPAGEM DE VIRUS DA HEPATITE C

66 202030300 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2 (ELISA)

67 202030318 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2

68 202030474 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA

69 202030474 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS

70 202030563 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA

7 202030636 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-
HBS)

72 202030644 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBE)

73 202030675 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV)

74 202030687 PESQUISA DE ANTICORPQOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D (ANTI-HDV)

75 202030768 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA

76 202030784 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG E IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B
(ANTI- HBC-TOTAL)

77 202030806 PESQUISA DE ANTICORPOS I1GG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG)

78 202030814 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA

79 202030822 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER

80 202030830 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR

81 202030849 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES

82 213010070 SOROLOGIA PARA CHAGAS

83 SOROLOGIA PARA MONONUCLEOSE

84 202030857 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS

85 202030873 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA

36 202030890 PESQUISA DE ANTICORPQS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-
HBC)

87 202030911 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGM)

88 202030938 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER

89 202030946 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR

S0 202030954 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES

91 202030962 PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA)

92 202030970 PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG)

a3 202031012 PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE)

94 202031110 TESTE NAO TREPONEMICO - DETECCAO DDE SIFILIS

95 202031128 TESTE FTA-ABS IGG P/ DIGNOSTICO DA SIFILIS

96 202031136 TESTE FTA-ABS IGM P/ DIGNOSTICO DA SIFILIS

97 202031217 DOSAGEM DO ANTIGENO CA 125

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica

Sub-Grupo: 02 - Diagndstico em laboratério clinico Forma de OrganizacSo: 04 - Exames coprolégicos

Item E Cédigo Descrigao Procedimento

98 PESQUISA DE ROTA VIRUS

98 202040127 PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS
100 202040143 PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES
Subtotal

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica Sub-Grupo: 02 - Diagnéstico em laboratério clinico
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Forma de Organizac8o: 05 - Exames de uroandlise

ltem | Cédigo Descricdo Procedimento
101 CULTURA DE URINA
102 SODIO URINARIO

103 202050017 ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA URINA
104 202050025 CLEARANCE DE CREATININA

105 202050041 CLEARANCE DE UREIA

106 202050114 DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagndstica

Sub-Grupo: 02 - Diagndstico em laboratério clinico Forma de Organizacio: 06 - Exames hormonais

Item | Cddigo Descrigdo Procedimento

107 202060144 DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA)
108 202060152 DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT)

109 202060160 DOSAGEM DE ESTRADIOL

110 202060179 DOSAGEM DE ESTRIOL

111 202060187 DOSAGEM DE ESTRONA

112 202060241 DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)

113 202060250 DOSAGEM DE HORMONIO TIREOQESTIMULANTE (TSH)
114 202060268 DOSAGEM DE INSULINA

115 202060276 DOSAGEM DE PARATORMONIO

116 202060252 DOSAGEM DE PROGESTERONA

117 202060306 DOSAGEM DE PROLACTINA

118 202060330 DOSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS)
118 202060349 DOSAGEM DE TESTOSTERONA

120 202060357 DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE

121 202060365 DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA

122 202060373 DOSAGEM DE TIROXINA (T4)

123 202060381 DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)

124 202060390 DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3)

wlo assinatura por login/senha.

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagndstica Sub-Grupo: 02 - Diagnéstico em laboratério clinico

Forma de Organizag3o: 07 - Exames toxicoldgicos ou de monitorizagdo terapéutica

Item | Cddigo Descrigdo Procedimento

125 202070085 DOSAGEM DE ALUMINIO

126 202070182 DOSAGEM DE CICLOSPORINA
127 202070190 DOSAGEM DE COBRE

128 202070352 DOSAGEM DE ZINCO

M am 26/09/2024 as 16:11 uti

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica Sub-Grupo: 02 - Diagndstico em laboratério clinico

Forma de Organizagdo: 08 - Exames microbiologicos

Item Codigo Descrigdo Procedimento

129 202080013 ANTIBIOGRAMA

130 202080021 ANTIBIOGRAMA C/ CONCENTRACAQ INIBITORIA MINIMA

131 202080048 BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA)
132 202080080 CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO

133 202080137 CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS

134 202080153 HEMOCULTURA

135 202080161 IDENTIFICACAO AUTOMATIZADA DE MICROORGANISMOS

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica

Sub-Grupo: 02 - Diagnéstico em laboratério clinico Forma de Organizacdo: 12 - Exames imunohematoldgicos

ltem | Cédigo | Descrigdo Procedimento .
?@ 28|

Pagina

-~ — comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br

Documento CA41.04C5.B002.977F assinado por: Adriane Santos Dias:003**

Folha: 592



BRREN B OB S A ©

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO AMAZONAS —~ SES/AM

COMPLEXO HOSPITALAR ZONA NORTE NbDsH
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2018 o
Sousl e Humano

REIPLITO A CiBA

136 202120023 DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO
137 202120082 PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACQO)
138 202120090 TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA)

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnédstica

Sub-Grupo: 03 - Diagndstico por anatomia patoldgica e citopatologia

Forma de Organizacdo: 01 - Exames citopatolégicos

Item Cédigo Descricao Procedimento

139 203010019 EXAME CITOPATOLOGICO CERVICO-VAGINAL/MICROFLORA

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagndstica

Sub-Grupo: 03 - Diagnéstico por anatomia patolégica e citopatologia

Forma de Organizacdo: 02 - Exames anatomopatolégicos

Item Cédigo Descrigdo Procedimento

EXAME ANATOMO-PATOLOGICO PARA CONGELAMENTO / PARAFINA POR PECA CIRURGICA OU
POR BIOPSIA (EXCETO COLO UTERINO E MAMA)

140 203020030

TABELA DE EXAMES LABORATORIAS NAO SUS

Item Codigo Descrigdo Procedimento

141 PESQUISA FAN

142 PESQUISA ANTIMUSCULO LISO

143 PESQUISA ANTIMITOCONDRIA

144 PESQUISA DE ANTILKM 1 / ANTI LKM 2
145 PESQUISA DE P/ ANCA

146 DOSAGEM DE EVEROLIMOS

147 DOSAGEM DE SIRULIMOS

148 DOSAGEM TACROLIMUS

149 LIPODOGRAMA

BIOPSIA - PECAS PEQUENAS COM 01 A 02 FRASCOS: BIOPSIA POR AGULHA - HISTOPATOLOGIA
ltem Cédigo Descricdo Procedimento

150 201010437 BIOPSIA DE RIM POR PUNCAO

151 201010216 BIOPSIA FIGADO

152 201010119 BIOPSIA DE CORNEA

154 501080015 BIOPSIA E EXAME ANATOMO-CITOPATOLOGICO EM PACIENTE TRANSPLANTADO

BIOPSIA - PECAS GRANDES - HISTOPATOLOGIA
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153 BIOPSIA RENAL
154 BIOPSIA FIGADO
155 BOTAO OCULAR

HISTOPATOLOGIA + IMUNOFLORESCENCIA

156 HISTOPATOLOGIA + IMUNO RENAL

157 HISTOPATOLOGIA + IMUNO DE FIGADO

158 HISTOPATOLOGIA + IMUNO DE GANGLIO

159 HISTOPATOLOGIA + IMUNO DE BOTAO OCULAR

NOTA: Quando n&o houver capacidade de execugio de algum dos exames nos equipamentos disponiveis no laboratério
da unidade, estes sero viabilizados por servigos de terceiros externos.
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b) UPA CAMPQS SALES:

1 - Atendimento porta aberta (espontdneo ou encaminhado) urgéncia e emergéncia nas 24 horas, 7

dias da semana.
Area de Emergéncia

Disp6em de consultdrios ou salas para pacientes criticos, triagem, consultérios de consulta/visita
rapida, salas de atendimento para adultos e de pediatria, salas de contencio, leitos de observacio e

espacos para técnicas de apoio.
A) Dotagdo e distribuicdo das salas sdo as seguintes:

e Salas de pacientes criticos (RCP): clinico, cirtrgico e peditrico — 04 (quatro) leitos
e 02 (duas) Salas para Acolhimento com Classificagio de Risco (adultos e pediatria)
e 04 (quatro) Consultérios Médicos para Adultos

e 02 (dois) Consultérios Médicos Pediatria

e 01 (um) Consultério Médico Cirdrgico

e 01 {um) Consultério Odontoldgico

do assinatura por login/senha.

B) Leitos de Observag3o distribuidos em:

e Clinica feminina (06);
e  Clinica masculina (06);
e Clinica pediatrica (06)

e Isolamentos (02)

C) Sala Medicagao;

D) Apoio Diagndstico e Terap@utico: Parque para procedimentos de apoio e diagndstico, contendo:

e Raio-X;
e Eletrocardiograma;

e lLaboratério de Andlises Clinicas com capacidade de realizagdo de exames

bioguimicos, coproldgicos e uroandlise;

e Sala de coleta.

.org.br - www.indsh.org.br

-
=
@0
=
w
0
<
o
(=]
o
o
{7}
(=]
<
0w
o
=
E
w
3
3
4
%
%
o
o
o
2
©
B
a
w
2
0
Q
8
b=
<<
g
Q
e
©
=
&
«©
LL
=
I~
(s>}
o
(=]
o
B
i
O
=
<
o
<
O
o)
=
o
s
=
Q
o
o

Folha: 594



Folha: 595

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO AMAZONAS — SES/AM Q
COMPLEXO HOSP_IT.’-‘.LAR ZONA NORTE MoDsHH-H
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2018 pehae
Secalatman
¢) TECNOLOGIA

Referente a tecnologia empregada, o INDSH na forma que lhe compete numa modalidade de contrato
de gestdo, aplica TODOS seus recursos e principalmente sua expertise nas melhores préaticas assistenciais e de
gestdo a fim que se possa alcangar os objetivos que a exceléncia nos servigos prestados assistencialmente
para a populagdo Amazonense e regides adjacentes.

O INDSH & uma organizacdo social que se diferencia na administracio hospitalar, pois estd pautada
em pilares de valores que garante ndo s6 a eficiéncia na gestiio da sadde, mas como uma referéncia de
governanga em seu setor, promovendo solugcdes inovadoras para a salide do pais, com gestdo de qualidade
com foco na valorizagdo humana, profissional, tecnolégica e exceléncia no atendimento. Este é o modo do
INDSH fazer gesto:

e EPIMED: O sistema Epimed Monitor UTI é o sistema de gestdo e anélise de indicadores utilizado
pelos principais hospitais do Brasil. Utilizado em mais de 1000 unidades de terapia intensiva, o
Epimed Monitor UTI possui uma base de mais de 2,5 milhdes de pacientes, o que permite
benchmarking qualificado e exclusivo com outras unidades para comparar seus indicadores e
resultados;

e BUSINESS INTELLIGENCE (Bl): O INDSH trabalha com Business Intelligence em satde para
processar e assimilar os dados gerados e compreender tanto as tendéncias quanto as necessidades
do hospital. Com a parceria com a empresa HSP Inteligéncia Hospitalar traz a ferramenta de Bl, que
se refere a um conjunto de teorias, processos, metodologias, tecnologias e estruturas capazes de
transformar grandes quantidades de dados brutos em informac8es relevantes para a tomada de
decisdo. O conceito abrange desde o processo de coleta até o monitoramento de informagdes que
suportam a gestdo do negdcio pode-se acompanhar e correlacionar diversas informaces (Gteis para
a estratégia e funcionamento hospitalar, nos mais diversos aspectos, como por exemplo Indicadores
assistenciais, Desvioé no tempo médio de permanéncia ou taxa de ocupacao, entre outros;

e GESTAO DE CUSTOS: Apuracio e andlise de custos da Unidade com a implementacio de solucdo
internacionalmente utilizada, o KPIH (Key Performance Indicator for Health) da empresa Planisa, que
permite benchmark entre as unidades semelhantes para maximizar os seus resultados;

e GESTAO AMBIENTAL: Oferece projetos de sustentabilidade na drea da salide focada nas atividades
hospitalares e seu impacto ambiental;

e SEGURANCA DO PACIENTE: Para isso o INDSH conta com um parceiro mais conceituado na atualidade
neste quesito, o IBSP — Instituto Brasileiro de Segurang¢a do Paciente que visa ser uma instituicdo
que oferece contetdo relevante em diferentes midias e formatos de distribuicdio, para organizagées
e profissionais de salde que buscam adquirir e renovar conhecimento no que tange seguranca do
paciente e demais dimensBes da qualidade na assisténcia & satde.

R am 26/09/2024 as 16:11 utilizando assinatura nor loain/senha.
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4.2. RECURSOS HUMANOS

4.2.1.

DIMENSIONAMENTO MEDICO

©
NnosH—-
It Nociony

et Desemyshamintsy
Sotal & Hurars

Os profissionais relacionados no dimensionamento de pessoal médico foram baseados na Resolugdo
n.22.077/14 do Conselho Federal de Medicina em seu Anexo | — “Quantificacdo da equipe médica”, bem como
em todas as orientacdes dos principais 6rgdos como Ministério da Satide, ANVISA (Agéncia Vigilancia Sanitaria,
CFM (Conselho Federal de Medicina), AMIB (Associagdo Médica de Intensiva Brasileira), etc.;

Todas as recomendagBes em virtude dessa pandemia e cuidados para a garantia tanto dos
profissionais envolvidos, quanto aos pacientes foram consideradas para tal dimensionamento.

Cabe reforcar que como gestor do CHZN, o INDSH emprega 100% dos recursos de custeio na
manutencdo da unidade, sendo que os valores apresentados abaixo, foram através de pesquisa de mercado,
ou com 2 realidade local, através de ampla e rigorosa COTACOES seguindo as orientagdes do nosso

Regulamento

Institucional

de  Compras

e Contracdes

disponivel

no sitio

eletrénico

https://www.indsh.org.br/mural-de- transparencia-2/ sem NENHUMA e qualquer margem de lucratividade.

4+ DIMENSIONAMENTO MEDICO HOSPITAL DELPHINA ABDEL AZIZ

UTI Adulto 100 leitos UTI tipo 2

PLANTONISTA
100 LEITOS
ROTINA
SETORES LEITOS

SVA 8
Meédico de apoio - TRR 10
Enfermaria cirdirgica - 2° andar 56
Enfermaria cirdrgica - 3° andar 56
Enfermaria Clinica Médica - 4° andar 56
Enfermaria Clinica Médica - 5° andar 56
Enfermaria Clinica Médica - 6° andar 28
Total 270

Folha: 596

MANHA

10 10

5 5

PLANTONISTAS/
DIA

4,5

45

2,5

30

TARDE NOITE

QUANT.
PLANTAO

DIA

10 10

B 10

COORDENAGAO

VALOR PLANTAQ
(BRUTO)

RS 1.990,00

RS 1.660,00

R$ 1.930,00

RS 1.930,00

R$ 1.660,00

RS 1.660,00

RS 1.660,00

QUANTIDADE DE PLANTONISTA NO HOSPITAL DELPHINA AZiZ

QUANT
PLANTAO
MES

610
305

10

COORDENAGCAO

< ot

omissag.edita

VALOR PLANTAO

RS  1.990
RS  2.050
RS 10.000

TOTAL

VALOR
COORDENACAD

R$ 10.000,00

RS 10.000,00

RS 10.000,00

R$ 10.000,00

RS 10.000,00

R$ 10.000,00

is@indsh.org.br

VALOR TOTAL MES

RS 1.213.900
RS 625.250
RS 100.000

R$ 1.939.150

TOTAL/ MES

RS 252.780,00

RS 101.260,00

RS 363.190,00

RS 363.190,00

RS 237.835,00

RS 237.835,00

RS 136.575,00

RS 1.692.665,00

- www.indsh.org.br
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AMBULATORIO - CIRURGICO
ESPECIALIDADES MEDICAS

Cirurgia Geral
Cirurgia Vascular
Cirurgia Ginecologia

Cirurgia em Mastologia

Cirurgia Plastica
(Apoio a mastologia em
procedimento de mastectomia radical)

Cirurgia Oftalmaoldgica
Cirurgia em Proctologia
Dermatologia peg cirur.
Cirurgia Torécica
Cirurgia Uroldgica

Cirurgia em Otorrinolaringologia

Consulta cirtirgica em transplante

(cirurgido geral + Urologista - TR)/ (cirurgido gdstrico - TH)
Total

AMBULATORIO - CLINICO
ESPECIALIDADES MEDICAS

Cardiologia Adulto
Gastroenterologia pediatrica
Gastroenterologia geral
Endocrinologia pedidtrica
Endocrinologia geral
Reumatologia geral
Neurologia Pedidtrica
Neurologia geral
Oftalmologista geral
Pneumologia Pedidtrica
Pneumologia geral
Nefrologia geral

Urologia geral

Consulta em transplante
Mastologia geral
Otorrinolaringologia geral

Total

Folha: 597

. VALORES POR
N° DE CONSULTAS Pt
396 RS 65,00
100 RS 65,00
396 RS 65,00
264 RS 65,00
100 RS 80,00
500 RS 65,00
100 RS 65,00
100 RS 65,00
100 RS 65,00
396 RS 65,00
100 RS 80,00
400 RS 250,00
2,952
N° DE CONSULTAS VALORES POR CONSULTAS
594 RS 65,00
352 R$ 75,00
528 RS 65,00
352 R$ 170,00
528 RS 170,00
528 RS 120,00
528 R$ 80,00
528 R$ 70,00
884 RS 60,00
132 RS 75,00
264 RS 90,00
702 R$ 110,00
792 RS 65,00
800 RS 250,00
264 RS 65,00
198 RS 60,00
7.974

missao.edi

_7 o : @

R$ 25.740,00
R$ 6.500,00
RS 25.740,00
RS 17.160,00

RS 8.000,00

RS 32.500,00
RS 6.500,00
RS 6.500,00
RS 6.500,00

R$ 25.740,00
RS £.000,00

R$ 100.000,00

R$ 268.880,00

TOTAL
RS 38.610,00
RS 26.400,00
RS 34.320,00
RS 59.840,00
RS 89.760,00
RS 63.360,00
RS 42.240,00
RS 36.960,00
RS 53.040,00
R$ 9.900,00
RS 23.760,00
RS 77.220,00
RS 51.480,00
R$ 200.000,00
RS 17.160,00
RS 11.880,00

RS 835.930,00
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Especialidades Médicas

CIRURGIA GERAL

Plantonista eletivo

Plantonista urgéncia (presencial)
Coordenador

Total

GINECOLOGIA

Plantonista eletivo

Plantonista urgéncia (Sobreaviso)
Coordenador

Total

UROLOGIA

Plantonista eletivo

Plantonista urgéncia (Sobreaviso)
Coordenador

Total

CIRURGIA VASCULAR

Plantonista eletivo

Plantonista urgéncia {Sobreaviso)
Coordenador

Total

CIRURGIA TORACICA

Plantonista eletivo

Plantonista urgéncia (Sobreaviso)
Coordenador

Total

OFTALMOLOGIA

Pacote cirlirgico (catarata + pterigio)
Pacote exames

Total

PROCTOLOGIA

Plantonista eletivo + decolostomia
Plantonista urgéncia (Sobreaviso)
Coordenador

Total

Coleta de material/ outras
Pacote cirtrgico

CIRURGIA DERMATOLOGICA
Pacote cinjréico

Pacote Fistulas

Pacote cirdrgico

Total servicos

Folha: 598

N° de plantdes/ dia

10

10

10

10

330

10

15

10

10

Valor do plantio

RS 1.930,00
RS 1.930,00
RS 10.000,00

R$ 2.300,00
R$ 2.300,00
R$ 10.000,00

RS 2.300,00
RS 2.300,00
RS 10.000,00

RS 2.300,00
RS 2.300,00
RS 10.000,00

R$ 2.300,00
R$ 2.300,00
R$ 10.000,00

RS 600,00

R$ 2.300,00

RS 2.300,00

RS 10.000,00

RS 2.000,00

RS 2.000,00

R$ 1.930,00

135 — comissao.ed

itais@in

R$ 176.000,00
R$ 358.980,00
RS 10.000,00
R$ 534.980,00

RS 276.000,00
RS 23.000,00
RS 10.000,00
RS 309.000,00

R$ 276.000,00
RS 23.000,00
R$ 10.000,00
RS 309.000,00

RS 101.200,00
R$ 23.000,00
RS 10.000,00
RS 134.200,00

R$ 101.200,00
RS 23.000,00
RS 10.000,00
R$ 134.200,00

R$ 198.000,00
RS 50.000,00
RS 248.000,00

RS 253.000,00
R$ 23.000,00
R$ 10.000,00
R$ 286.000,00

RS 30.000,00
RS 20.000,00

RS 19.300,00
RS 2.024.680,00
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Especialidades Médicas N° de plantdes/ dia
Plantonista (segunda - sexta) 10
Plantonista (finais de semana) 2
Sobreaviso 2
Acionamento do sobreaviso/més 10

Total

NEFROLOGIA ADULTO
Parecer - -
Sessdo de hemodialise
Implante de cateter
Sessdo de hemodialise estendida 12h
Sess&o de hemodidlise estendida 24h
TOTAL

SERVICO DE TRANSPLANTE
TUTORIADOS QUANTIDADE
NEFRO 8
TRANS RENAL RECEPTOR 8
NEFRECTOMIA VIVOS 16
DUPLO J implantagédo 10
DUPLO J retirada 10
Drenagem Abcesso Renal
Colocestomia

Colocestomia por video

oMM

Marsupializacgo

TOTAL

NAQ TUTORIADOS QUANTIDADE

SOBREAVISO 4/DIA

Folha: 599

©

SES/AM
NposH
Sacal s Humono
Valor do plantdo valor/ hora trabalhada Total
R$ 2.300,00 RS 191,67 R$ 506.000,00
RS 2.300,00 RS 191,67 RS 36.800,00
RS 1.150,00 RS 95,83 RS 71.300,00
RS 1.150,00 R$ 95,83 RS 11.500,00
R$ 625.600,00
QTDE VALORES
110 RS 61.820,00
320 RS 336.000,00
100 RS 68.000,00
40 R$ 80.000,00
6 R$ 18.000,00
RS 563.820,00
VALOR UNIT VALOR TOTAL
5.400,00 43.200,00
15,000,00 120.000,00
11.000,00 176.000,00
4.600,00 46.000,00
4.600,00 46.000,00
4.000,00 4.000,00
8.000,00 16.000,00
10.000,00 20.000,00
6.000,00 3.000,00
474.200,00
VALOR UNIT VALOR TOTAL

\% — comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br
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Sacale Humano

Servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico

U e UM romson  ween  waon
PROCEDIMENTOS DIAGNGSTICOS

Diagnostico em laboratério Clinico 65.000 8.000 45.000 118.000 ]
Exames Laboratoriais em geral 64.990 8.000 45,000 117.990

Identificagdo de Alteracdo Cromossémica

submicroscépica por ARRAY-CGH 30 9 10 R&0

Di - z 162i

.lagnostlco. por anatomia patoldgica e 2.600 400 700 3.700 RS 581.900
citopatologia

Exame anatomopatolo_glcn'p/ccngelamento[ 2.000 400 500 2.900 RS 51 RS 147.900
parafina por peca ou biopsia

Imuno-histoquimica De Neoplasias Malignas 500 0 600 RS 700 RS 420.000

(Por Marcador)

Diagnostico por endoscopia 690 40 730 RS 237.800
CPRE - Colangiopancreatografia retrograda

(via endoscopia) 10 5 15 RS 4.000 R$ 60.000

Colonoscopia 100 5 105 RS 360 RS 37.800

Esofagogastroduodenoscopia (EDA) 500 30 530 RS 200 RS 106.000
Retossigmoidoscopia 50 0 50 RS 200 RS 10.000 =
Broncospia (broncefibroscopia) diagnostico 30 0 30 RS 800 RS 24.000 ;E
Diagnostico por radiologia 6.130 6.130 12.260 RS 81.600 E‘
Exames radiolégicos 6.000 2.000 8.000 RS 9 RS 72.000 :3__\
Urografia Venoso 5 o] 5 RS 100 RS 500 g
Uretrocistografia 25 o] 25 RS 300 RS 7.500 @
Mamografia 100 o} 100 RS 16 RS 1.600 .Lé,
Eci'z:ii::ssti;:o por ressondncia magnética (sem 470 200 670 RS 54 RS 36.180 g
zzgt::i;':::"s::::;j"‘ia maghitica teom 110 100 210 RS 54 R$ 11.340 §
zfin::rt:l;:::; tomografia 607 300 907 RS 44 R$ 39.908 E
) oy I
?;;i"::t;:‘:np:;:;':s‘::;:::aﬁn) 118 100 218 RS 44 R$9.60520
Diagnostico por ultrassonografia 5.326 700 6.026 RS 410.841,44 %
Ecocardiografia Transtoréxica 400 100 500 RS 140 RS 70.000 %

Ultrassonografia doppler colorido 1.000 100 1.100 RS 102,88 RS 113.168 _:

Ultrassonografia 3.926 500 4.426 RS 51,44 RS 227.673,44 f:,]
Métodos diagndsticos em especialidades 8.270 0 8.270 %
Diagnostico em neurologia 620 0 620 R$ 238.000 55
Eletroencefalograma 400 . 400 RS 100 RS 40.000 ‘E
i 0
Eﬁ;‘(’i"; piue ool 88 88 RS 900 RS 79.200 e
Eﬁiﬁ%"f‘iﬁiﬂfi’f " 45 132 RS 900 RS 118.800 E
Diagnostico em Cardiologia 2.100 0 2.100 R$ 91.000 %
Eletrocardiograma 1.440 1.440 RS 25 RS 36.000 _:_5
Cn;:g::oramento pelo sistema Holter 24hs 3 110 110 RS 50 RS 5.500 %
:;l-;};ri;o'nzagao ambulatorial de pressio 110 110 RS 50 RS 5.500 i
Teste esforgo / teste ergométrico 440 440 RS RS 44,000 §
Diagnostico em oftalmologia 3.280 1} 3.280 ;;
(=]
e
P a gz na <
- WO LE %
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Retinografia 100 100 pacote RS -
Tonometria 100 100 pacote RS -
UsG 100 100 pacote RS -
Biometria Ultrassdnica 330 330 pacote RS-
Campimetria 100 100 pacote RS -
e R AN o e W
Paquimetria 350 350 pacote RS -
Ceratometria 350 350 pacote RS -
Microscopia Retinucular de Cornea 350 350 pacote . RS -
Topografia computadorizada de cornea 350 350 pacote RS -
Curva didria de pressdo ocular 350 350 pacote RS -
Fundoscopia 350 350 pacote RS -
Ganioscopia 350 350 pacote RS -
:tlzf:;:::laclfi’negr:logialfanoaudiologia 850 0 1830 RS 73.750
Audiometria / Impedanciometria 150 150 interno RS - )
Videolaringoscopia 500 500 RS 50 RS 25.000 TEE-
Potencial Evocado Auditivo 150 150 RS 90 RS 13.500 '"2_‘
:zﬁ:gg:::}de Reforco visual (via 150 150 RS 30 RS 4.500 é
Audiometria tonal limiar (via aérea/ éssea) 150 150 RS 30 R$ 4.500 _5
Avaliagdo Auditiva Comportamental 150 150 RS 30 RS 4.500 g
Audiometria em Campo Livre 150 150 RS 30 RS 4.500 g
St it 1o m om oo wsw
Imitanciometria 150 150 RS 30 RS 4.500 ;
Logoaudiometria (Ldv-Irf-Lrf) 150 150 RS 35 RS 5.250 ‘;:
Diagnostico em pneumologia 400 0 400 RS 46.000 %
::g\rfli;’:::f;:d;;?lmonar completa com 300 300 RS 120 RS 36.000 g
Prova fungdo pulmonar simples 100 100 RS 100 RS 10.000 %
Diagnéstico em proctologia 20 0 20 RS 10.000 ?
Manémetria anorretal 20 20 RS 500 RS 10.000 i
Terapias especializadas 1.900 0 1.900 RS - é_
Fisioterapia (sessdes) 1.600 1.600 interno RS-
Terapia Fonoaudiolégica .300 300 interno RS -
TOTAL GERAL 91.221 53.270 152.891 R$ 1.867.924,64
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4+ DIMENSIONAMENTO MEDICO UPA CAMPOS SALES

ESPECIALIDADES MEDICAS N° MEDICOS

Clinica Médica
Lider
Médico Fluxo

Plantonistas

Clinica Pediatrica

Plantonistas

Clinica Cirtrgica

Cirurgido

Total

Folha: 602

N° DE PLANTGES
(12H)/ DIA

4.2.2. DIMENSIONAMENTO ASSISTENCIAL, ADMINISTRATIVO E DE APOIO

VALOR PLANTAO

RS 1.990,00
RS 1.660,00
RS 1.660,00

RS 1.660,00

RS 2.000,00

¢
nNnpsMH

Insetuta Naconal

VALOR POR MES

RS 121.390,00
RS 101.260,00
RS 278.465,00

RS 202.520,00

R$ 122.000,00
R$ 825.635,00

Para o célculo do dimensionamento assistencial, administrativo e de apoio, foi considerado o guadro
atual de colaboradores, e os devidos incrementos nas quantidades dos andares e perfil.

Neste caso TODO dimensionamento seguiu os critérios de seguranca e quantitativo preconizados
pelo Ministério da Salide, e tantos outros drgdos que emitiram pareceres de RECOMENDACOES neste cendrio
pandémico, como o COFEN (Conselho Federal de Enfermagem), ANVISA, AMIB etc.,

Para a obtencdo dos cdlculos de forca de trabalho, necesséria a cada unidade, é utilizado pardmetros
existentes com as Diretrizes Nacionais do SUS e do DF, Resolugdes dos Conselhos de Classe, Recomendacdes
da OMS, RDC do Ministério da Saude, ObservaRH/SP (OPAS) e pardmetros definidos no estudo realizado para
Redimensionar ganhador do Prémio INOVASUS 2013 com o tema “Redimensionamento do Quadro de

Servidores Rede Sudoeste SES/DF”.

Diante deste cendrio o dimensionamento para o Hospital da Zona Norte (Delphina Aziz) ficou:

HEADCOUNT — HOSPITAL DELPHINA AZIZ

TOTAL GERAL

SAL.
BRUTO

TOTAL

ORDENADOS

5.276.077,62 | 804.893,05

140.355,21

INSALUBRID. - AD.NOTUR. ;

275.761,08

25 — comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br

DIRETOR EXECUTIVO 1 | 4194810 41.948,10 - -
DIRETORIA GERAL
ASSESSOR(A) DIRECAO 2 | 419480 8.389,60 - -
SUP. DE COMUNICACAO 1 | 539332 5.393,32 - -
ASSESSORIA DE
APRERSA JORNALISTA 1 | 395509 3.955,09 . -
ASSIST COMUNICACAO 1 | 1.917,62 1.917,62 - -
GERENTE MEDICO 1 | 30.962,60 30.962,60 254,15 -
COORD ASSISTENCIAL 2 | 719109 14.382,19 508,30 -
SUPERV ENF AUDITORIA 1 | 371538 371538 254,15 -
NUCLEO DA QUALIDADE | ANALISTA DE QUALIDAD 3 | 395509 11.865,28 762,45 %5
e o
38| Fagin

a
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Folha: 603

¢
INDsMH

Instititg Navsors:

TECNICA

38.022,20

277.566,72

ENFERMEIRO 2 3.715,38 7.430,77 508,30 =
ASSIST ADMINISTRAT 2 1.917,62 3.835,25 508,30 “
TEC. ENFERMAGEM 4 1.590,00 6.360,00 1.016,60 -

PACIENTE

ADM./FINANC.

284.987,48

DIRETOR TECNICO 1 38.022,20 254,15 -

GERENTE MEDICO 3 | 2460260 73.807,80 762,45 -
DIRETORIA TECNICA -

COORD. MED. APOIO COMISSOES | 1 | 11.183,00 11.183,00 254,15 :

COORD. MEDICO (A) 2 | 11.183,00 22.366,00 508,30 s
NIR- AREATECNICA | MEDICO REGULADOR 4 | 16.112,00 64.448,00 1.016,60 -
SCIH - EQUIP. TEC MEDICO INFECTOLOGIST 4 14.537,90 58.151,60 2.033,20 -
SPP-SERV.DEPRONT. | \ccicT ADMINISTRAT 5 0 191762 9.588,12 . ’

DIRETOR ADM/FINANCEI 1 | 25.000,00 25.000,00 - .
GERENTE ADMINISTRATIVA 1 | 1438220 14.382,20 - -
DIRETORIA GERENTE COMPLIANCE 1 14.382,20 14.382,20 - -
ADBAINISTRATIVA GERENTE CONTABIL/FIN 1 | 1438220 14.382,20 - -
GERENTE DE CUSTOS 1 | 14.382,20 14.382,20 - -
COORD. DE COMPLIANCE 1 i 7.191,09 7.191,09 - -
COMPLIANCE
ASSIST ADMINISTRAT 1} 191762 1.917,62 - -
SUPERV CONTROL INTERN 1 i 5.393,32 5.393,32 - -
ANALISTA CONTROL INTERN 1 | 3.95509 3.955,09 - -
CONTROLE INTERNO ANALISTA ADMINISTRATIVO 1 | 3.955,09 3.955,09 - -
ASSIST ADMINISTRAT 1 | 191762 1.917,62 . -
ESTATISTICO 2 | 395509 7.910,19 - -
SUPERVISOR ADMINSTRA 1 | 5.393,32 5.393,32 - -
GESTAO DE CONTRATOS | ANALISTA ADMINISTRATIVO 1 | 3.955,09 3.955,09 . -
ASSIST ADMINISTRAT 2 | 191762 3.835,25 . -
COORDENADOR DE DP 1 | 7.191,09 7.191,09 - .
SUP. DEPTO PESSOAL 1 | 539332 5.393,32 . -
ANALISTA DP SENIOR 1 | 461100 4.611,00 - -
DEPARTAMENTO ANALISTA DP PLENO 5 | 427097 21.354,87 . -
PESSOAL ANALISTA DP JR 1 | 3.955,09 3.955,09 5 -
ASSIST. DEP.PESSOAL SENIOR 2 | 263672 5.273,44 - -
ASSIST.DEP.PESSOAL PLENO 1 | 225682 2.256,82 g -
ASSIST.DEP.PESSOAL IR 2 | 191762 3.835,25 - -
COORDENADOR DE RH 1 | 7.191,00 7.191,09 - -
SUPERV. DE RH 1 | 539332 5.393,32 - -
ANALISTA DE RH SENIOR 1 | 4.611,00 4.611,00 - -
ANALISTA DE RH PLENO 2 | 427097 8.541,95 - -
RH - RECURSOS ANALISTA DE RH IR 1 | 3.95509 3.955,09 - -
HUMANOS ASSISTENTE DE RH SENIOR 1 | 263672 2.636,72 - :
ASSISTENTE DE RH PLENO 1 | 2.256,82 2.256,82 - -
ASSISTENTE DE RH JUNIOR 1 191762 1.917,62 - -
ANALISTA ADMINISTRATIVO 1 | 3.955,00 3.955,09 . -
JOVEM APRENDIZ (COTA) 20 642,36 12.847,20 . .
ANALISTA CUSTOS 2 | 3.95509 7.910,19 -

3% - comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br
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LITO A VIDA

~g

omissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.or,

cusTos ASSIST ADMINISTRAT 2 | 191762 3.835,25 - .
CONTADOR 1 i 7.191,08 7.191,09 . :
CONTABILIDADE ANALISTA CONTABIL 3 | 395509 11.865,28 . -
ASSISTENTE CONTABIL 11 191762 1.917,62 - -
SUPERV FINANCEIRO 1 ¢ 539332 5.393,32 - -
FINANCEIRO ANALISTA FINANCEIRO 2 | 3.95500 7.910,19 . :
ASSISTENTE FINANCEIR 2 1 191762 3.835,25 - -
APOIO LOGIST. 1.117.948,54
DIRETOR LOGISTICA 1 | 25.000,00 25.000,00 - -
gf:n'fc“c'}‘:sm GERENTE DE LOGISTICA 1 | 14.382,20 14.382,20 g -
ASSIST ADMINISTRAT 1 191762 1.917,62 - -
COORD. LOGISTICA 1 | 7.191,09 7.191,09 - -
SUPERV. LOGISTICA 2 | 539332 10.786,64 . -
LIDER ALMOXARIFADO 3 | 263672 7.910,15 - -
ALMOXARIFE 11 191762 1.917,62 - -
SRS ANALISTA DE ESTOQUE 1 | 395500 3.955,09 - .
ASSIST ADMINISTRAT a4 191762 7.670,50 - .
AUX. ADMINISTRATIVO 2 | 1677,92 3.355,83 . -
AUX. DE ALMOXARIFE 14 | 167792 23.490,83 3.558,10 1.278,68
COORD. COMPRAS 1 | 6.487,20 6.487,20 , -
SUPERY DE COMPRAS 1 | 539332 5.393,32 y -
COMPRAS AUX. ADMINISTRATIVO 2 | 167792 3.355,83 - -
COMPRADOR 2 . 3.955,09 7.910,19 - -
ASSIST COMPRAS 4 | 1.917,62 7.670,50 - -
SUPERV DE FARMACIA 1 | 508921 5.089,21 254,15 -
FARMACEUTICO 5 | 3.513,90 17.569,50 1.270,75 890,63
cAF ANALISTA DE OPME 1 | 3.95509 3.955,09 254,15 .
AUX. DE FARMACIA 10 | 167792 16.779,16 2.541,50 913,34
COORD FARMACIA 1 | 648720 5.487,20 254,15 -
SUPERV DE FARMACIA 1 | 508921 5.089,21 254,15 .
FARMACIA CENTRAL ASSIST ADMINISTRAT 2 | 191762 3.835,25 508,30 .
FARMACEUTICO 20 | 3.513,90 70.278,00 5.083,00 3.562,52
AUX. DE FARMACIA 40 | 1.677,92 67.116,66 10.166,00 3.653,36
SUPERV DE FARMACIA 1 | 508921 5.089,21 508,30 -
FARMACEUTICO 20 | 3.513,90 70.278,00 10.166,00 3.802,81
FARMACIAS SATELITES
FARMACEUTICO CLINICO 7 | 351390 24.597,30 3.558,10 1.330,98
AUX. DE FARMACIA 40 | 1677,92 67.116,66 20.332,00 4.133,94
ASSIST ADMINISTRAT 26 | 1.917,62 49.858,24 6.607,90 2.669,31
AUX. DE LABORATORIO 1 167792 1.677,92 254,15 .
BIOMEDICO 12 | 351390 42.166,80 5.099,60 2.281,68
LABORATORIO COORD DE LABORATORIO 1 | 6.487,20 6.487,20 254,15 -
FARMAC. BIOQUIMICO 36 | 3.513,90 126.500,40 18.298,80 6.845,05
SUPERV LABORATORIO 1 ] 539332 5.393,32 254,15 -
TEC. LABORATORIO 80 | 1.917,62 153.409,98 40.664,00 9.174,41
LIDER DE ATENDIMENTO 1 ! 263672 2.636,72 254,15 -
RECEPCAQ RECEPCIONISTA 18 | 167792 30.202,50 4.574,70 16440~
C—
4
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AMBULATORIAL

SISTENEIAL

3.285.847,45

AUX. ADMINISTRATIVO 4 1.677,92 6.711,67 1.016,60 -
COORD ATENDIMENTO 1 6.487,20 6.487,20 254,15 -
SUPERVISOR ATEND/SAD 1 5.393,32 5.393,32 254,15 -
RECEPCAO CENTRAL
LIDER DE ATENDIMENTO 3 2.636,72 7.910,15 762,45 -
RECEPCIONISTA 24§ 1677,92 40.269,99 6.099,50 -
RECEPCIONISTA 24 | 167792 40.269,99 6.099,60 «
RECEPCAO SADT LIDER DE ATENDIMENTO 1 2.636,72 2.636,72 254,15 -
AUX. ADMINISTRATIVO 6 1.677,92 10.067,50 1.524,90 -
SUPERVISOR LOGISTICA 1 5.393,32 5.393,32 . 4
LIDER DE APOIO 1 2.636,72 2.636,72 2 2
SERVICO DE APOIO
MOTORISTA 3 1.905,64 5.716,91 - -
AUX. DE ALMOXARIFE 9 1.677,92 15.101,25 2.287,35 822,01
TELEFONIA TELEFONISTA 5 1.284,72 6.423,60 = g
COORDENADOR DE Tl 1 6.487,20 6.487,20 = 2
ANALISTA DETI i 3.955,09 3.955,09 2 5
Ti - TECNOLOGIA DA ASSISTENTE DE T.I SR 3 2.516,87 7.550,62 - 356,94
INFORMACAO
ASSISTENTE DE T.l jr 12 | 1.917,62 23.011,50 2 1.087,82
ASSIST ADMINISTRAT 1 1.917,62 1.917,62 - -

626.225,60 -

164.384,26

DIRETORIA
ASSISTENGIAL DIRETOR ASSISTENCIAL 1§ 25.000,00 25.000,00 254,15 -
COORD ASSISTENCIAL 1 7.191,09 7.191,09 508,30 -
1° ANDAR - UTI 20 ENFERMEIRO 17 | 371538 63.161,54 8.641,10 3.394,31
LEITOS ESCRITURARIO 2 1.614,39 3.228,78 1.016,60 200,69
TEC. ENFERMAGEM 48 | 1.590,00 76.320,00 24.398,40 4.761,23
COORD ASSISTENCIAL 1 ! 7.191,09 7.191,09 508,30 -
12 ANDAR - UT1 30 ENFERMEIRO 25 3.715,38 92.884,62 12.707,50 4,991,63
LEITOS ESCRITURARIO 4 1.614,39 6.457,56 2.033,20 401,38
TEC. ENFERMAGEM 72 | 1.590,00 114.480,00 36.597,60 7.141,85
COORD ASSISTENCIAL 1 | 7.191,00 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 20 | 3.71538 74.307,70 10.166,00 3.993,30
2° ANDAR - A/B
ESCRITURARIO 2 1.614,39 3.228,78 1.016,60 200,69
TEC. ENFERMAGEM 48 | 1.590,00 76.320,00 24.398,40 4.761,23
COORD ASSISTENCIAL 1 | 7.191,09 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 20 | 3.715,38 74.307,70 10.166,00 3.993,30
3° ANDAR - A/B
ESCRITURARIO 2 | 1.614,39 3.228,78 1.016,60 200,69
TEC. ENFERMAGEM 48 | 1.590,00 76.320,00 24.398,40 4.761,23
COORD ASSISTENCIAL 1 | 7.191,09 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 20 | 3.71538 74.307,70 10.166,00 3.993,30
4° ANDAR - A/B
ESCRITURARIO 2 1.614,39 3.228,78 1.016,60 -
TEC. ENFERMAGEM 48 | 1.590,00 76.320,00 24.398,40 4.761,23
COORD ASSISTENCIAL 1 | 7.191,09 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 20 | 371538 74.307,70 10.166,00 3.993,30
5° ANDAR - A/B
ESCRITURARIO 2 1.614,39 3.228,78 1.016,60 .
TEC. ENFERMAGEM 48 | 1.590,00 76.320,00 24.398,40 4.761,23
ENFERMEIRO 10 | 3.71538 37.153,85 5.083,00 1.996,65
6° ANDAR- UTI G ESCRITURARIO 1 | 1.614,39 1.614,39 508,30 - Qﬁ.
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Folha: 606

do Desamiodvanento
Soile Humans.

[SPCITO & VIDA

TEC. ENFERMAGEM 24 1.590,00 38.160,00 12.199,20 2.380,62
e TRANSEUSIORAL COORD ASSISTENCIAL 1 7.191,08 7.191,09 254,15 =
TEC DE HEMOTERAPIA 8 1.917,62 15.341,00 4.066,40 917,44
COORD ASSISTENCIAL 1 7.191,09 7.191,09 254,15 =
ENFERMEIRO 8 3.715,38 29.723,08 2.033,20 1501,2‘1"“-
AMBULATORIO ESCRITURARIO 2 1.614,39 3.228,78 508,30 -
MAQUEIRO 1 1.284,72 1.284,72 508,30 -
TEC. ENFERMAGEM 4 1.590,00 6.360,00 1.016,60 348,71
COORD. ENFERMAGEM 1 7.191,09 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 20 3.715,38 74.307,70 10.166,00 3.993,30
CENTRO CIRURGICO ESCRITURARIO 2 1.614,39 3.228,78 1.016,60 =
MAQUEIRO 2 1.284,72 2.568,44 1.016,60 S
TEC. ENFERMAGEM 50 1.590,00 79.500,00 25.415,00 4.958,62
ASSIST ADMINISTRAT 10 1.917,62 19.176,25 - 906,51
FATURAMENTO ENFERMEIRO 1 3.715,38 3.715,38 508,30 199,67
SUPERVISOR FATURAMEN 1 5.393,32 5.393,32 - -
COORD FISIOTERAPIA 1 7.191,09 7.191,09 254,15 -
ESCRITURARIO 1 1.614,39 1.614,39 254,15 -
FISIOTERAPIA FISIOTERAPEUTA 105 3.715,38 390.115,40 53.371,50 20.964,84
MAQUEIRO 1 1.284,72 1.284,72 508,30 -
TEC. ENFERMAGEM 1 1.550,00 1.5580,00 254,15 =
FONOAUDIOLOGIA FONOAUDIOLOGO 14 3.715,38 52.015,39 7.116,20 2.795,31
GERENTE ASSISTENCIAL 3 14.382,20 43.146,59 762,45 =
i;;il:'::ilAL COORD ASSISTENCIAL 1 7.191,09 7.191,09 254,15 -
SUPERV DE ENFERMAGEM 9 5.393,32 48.539,90 2.287,35 2.402,74
ENFERMEIRO 40 3.715,38 148.615,39 20.332,00 7.986,60
ASSIST ADMINISTRAT 1 1.917,62 1.917,62 508,30 -
ESCRITURARIO 4 1.614,39 6.457,56 2.033,20 401,38
INDICE DE SEGURANCA | FISIOTERAPEUTA 5 3.715,38 18.576,92 2.541,50 998,33
NUTRICIONISTA 1 3.715,38 3.715,38 508,30 =
TEC. ENFERMAGEM 108 1.590,00 171.720,00 54.896,40 10.712,78
MAQUEIRO 22 1.284,72 28.263,84 11.182,60 1.864,74
COORD ASSISTENCIAL 1 7.181,08 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 3 3.715,38 11.146,15 1.524,90 -
HOSPITAL DIA ESCRITURARIO 1 1.614,39 1.614,39 508,30 -
MAQUEIRO 1 1.284,72 1.284,72 508,30 -
TEC. ENFERMAGEM 6 1.550,00 9.540,00 3.049,80 -
ASSIST ADMINISTRAT 3 1.917,62 5.752,87 - -
NEP SUPERV NEP/DEP 1 5.383,32 5.393,32 - -
COORD ASSISTENCIAL 1 7.191,09 7.191,09 254,15 -
SUPERV NIR 1 5.393,32 5.393,32 254,15 .
NIR ASSIST ADMINISTRAT 27 1.917,62 51.775,87 6.862,05 2.771,97
ENFERMEIRO 2 3.715,38 7.430,77 508,30 -
LIDER DE ATENDIMENTO 1 2.636,72 2.636,72 254,15 -
NUTRICIONISTA 18 3.715,38 66.876,93 9.143,40 3.593,97
NUTRICAQ SUPERV NUTRICAO 1 5.393,32 5.393,32 508,30
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Seolatmis
TECNICO DE NUTRICAQ 5 1.917,62 9.588,12 2.541,50 -
ODONTOLOGIA ODONTOLOGO 3 3.715,38 11.146,15 1.524,90 -
TERAPEUTA
OCUPACIONAL TERAPEUTA OCUPACIONAL 1 3.715,38 3.715,38 508,30 -
SUPERV PSICOLOGIA 1 5.393,32 5.393,32 508,30 -
PSICOLOGIA
PSICOLOGO HOSPITALAR 12 3.715,38 44,584,62 6.099,60 2.395,98
COORD ASSISTENCIAL 1 7.191,09 7.191,09 254,15 -
ENFERMEIRO 8 3.715,38 29.723,08 4.066,40 1.597,32
ESCRITURARIO 1 1.614,3% 1.614,39 254,15 -
SADT
MAQUEIRO 2 1.284,72 2.569,44 1.016,60 169,52
TEC. ENFERMAGEM 20 1.580,00 31.800,00 10.166,00 1.983,85
TEC. ENFERMAGEM 10 1.869,17 18.691,72 5.083,00 1.123,90
ASSIST ADMINISTRAT 6 1.917,62 11.505,75 1.524,90 615,99
SAU
SUPERVISOR DE SAU 1 5.393,32 5.393,32 254,15 -
COORD SCIH 1 7.191,09 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 1 3.715,38 3.715,38 508,30 -
SCIH ENFERMEIROQ/SCIH 1 4,543,56 4.543,56 508,30 -
TEC. ENFERMAGEM 2 1.580,00 3.180,00 1.016,60 -
TEC. ENFERMAGEM 2 1.869,17 3.738,34 1.016,60 -
ASSISTENTE SOCIAL 17 3.715,38 63.161,54 8.641,10 3.394,31
SERVICO SOCIAL
SUPERV ASSIST SOCIAL 1 5.393,32 5.393,32 508,30 -
COORD DO SESMT 1 14.537,90 14.537,90 254,15 =
COORD ASSISTENCIAL 1 7.191,09 7.191,09 254,15 =
MEDICO DO TRABALHO 2 11.183,00 22.366,00 508,30 -
ENG SEGUR TRABALHO 1 7.191,09 7.191,09 254,15 -
SESMT PSICOLOGO TRABALHO 1 3.715,38 3.715,38 254,15 =
TEC. SEG. TRABALHO 6 2.636,72 15.820,31 1.524,90 819,96
ESCRITURARIO 1 1.614,39 1.614,39 254,15 =
TEC ENFERM TRABALHO 2 2.157,32 4.314,65 508,30 =
ASSIST ADMINISTRAT 1 1.917,62 1.917,62 254,15 -
COORD ASSISTENCIAL 2 7.191,09 14.382,19 1.016,60 =
ENFERMEIRO 52 3.715,38 193.200,01 26.431,60 10.382,59
UTI TERREO
ESCRITURARIO 6 1.614,39 9.686,34 3.045,80 602,07
TEC. ENFERMAGEM 134 | 1.590,00 213.060,00 68.112,20 © 13.291,78

GRAVIBAS
REMANEJADAS E

AFASTADGS INSS

AREAS COMUNS
(GRAVIDAS/AFAST.INSS)

169.572,21 15.503,15
ANALISTA CONTABIL 1 3.955,09 3.955,09 - -
ASSIST ADMINISTRAT 1 1.677,92 1.677,92 - -
ASSIST ADMINISTRAT 2 1.917,62 3.835,25 - -
ASSISTENTE SOCIAL 2 3.715,38 7.430,77 508,30 -
AUX. DE FARMACIA 4 1.677,92 6.711,67 1.016,60 -
COORD. MEDICO (A) 1 11.183,00 11.183,00 - -
ENFERMEIRO 9 3.715,38 33.438,46 2.287.35 -
ESCRITURARIO 1 1.614,39 1.614,39 254,15 -
FARMAC. BIOQUIMICO 1 3.513,90 3.513,90 254,15 2
FARMACEUTICO 2 3.513,90 7.027,80 508,30 -
FISIOTERAPEUTA 4 3.715,38 14.861,54 1.016,60

35 — comissao.

‘ ditais@indsh.org.br - www.indsh.org.br

Documento CA41.04C5.B002.977F assinado por: Adriane Santos Dias:003**** am 26/09/2024 as 16:11 utilizando assinatura por login/senha.



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO AMAZONAS —~ SES/AM Q

COMPLEXO HOSPITALAR ZONA NORTE NpDsH
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2018 !

NUTRICIONISTA 2 3.715,38 7.430,77 508,30 -
RECEPCIONISTA 2 1.677,92 3.355,83 508,30 -
SUPERV PSICOLOGIA 1 5.383,32 5.393,32 254,15 .
SUPERV.PATRIMONIO 1 5.393,32 5.393,32 = -
TEC. ENFERMAGEM 32 1.520,00 50.880,00 8.132,80 -
TEC. ENFERMAGEM 1 1.869,17 1.869,17 254,15 -

Ressaltando que as dreas de apoio como lavanderia, CME, Servigo de Nutrigdo e Dietética (SND),
Manutencdo, Limpeza etc. sdo integralmente de responsabilidade da PPP OZN ENGENHARIA.

TRANSPLANTE:

HEADCOUNT — NUCLEO TRANSPLANTE

. SAL. | TOTAL K2 -
NUCLEO DO TRANSPLANTE BRUTO | HEDE 0 INSALUBRID.
TOTAL GERAL: 8 * 50.408,81 1.016,60
GERENTE MEDICO 1 24.602,60 24.602,60 -
ENFERMEIRO 2 3.715,38 7.430,77 -
’ PSICOLOGO HOSPITALAR 1 3.715,38 3.715,38 254,15
NUCLEO DO
TRANSPLANTE NUTRICIONISI’A 1 3.715,38 3.715,38 254,15
ASSISTENTE SOCIAL 1 3.715,38 3.715,38 -
FONOAUDIOLOGO 1 3.715,38 3.715,38 254,15
FARMACEUTICO CLINICO 1 3.513,90 3.513,90 254,15

Recursos Humanos para compor a Equipe Tutorada pela Equipe do Transplante sem Fronteiras

EQUIPE DE MULTIDISCIPLINAR PARA EQUIPE DE TRANSPLANTE RENAL A RECEBER TUTORIA (HOSPITAL DELPHINA AZIZ )

Ne PROFISSIONAL QUANTIDADE
1 MEDICO UROLOGISTA 2
2 MEDICO CIRURGIAO GERAL 2
3 MEDICO NEFROLOGISTA 4
4 MEDICO ANESTESISTA 2
5 MEDICO INTENSIVISTA 1
6 PSICOLOGO 2
7 NUTRICIONISTA 2
8 ENFERMEIROS 3
9 ASSISTENTE SOCIAL 1
10 FONOAUDIOLOGO 1
Recursos Humanos N3o Tutorados (Ja disponivel no Rol da Organizagdo Social)
ESPECIALIDADES
Ne PROFISSIONAL QUANTIDADE
1 ENDOSCOPISTA 1
2 RADIOLOGISTA 1 P e
F i Bo=a
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3 PNEUMOLOGISTA 1

4 GINECOLOGISTA 1

5 PATOLOGISTA 1

6 ENDOCRINOLOGISTA 1

7 INFECTOLOGISTA 1

8 CARDIOLOGISTA 1

9 ENFERMEIRO (DE ACORDO O N° DE LEITOS) 3

10 TECNICOS DE ENFERMAGEM 7

11 HEPATOLOGISTA 2

12 CIRURGIAO GERAL (AMBULATORIO TX FIGADO) 2
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Para o dimensionamento assistencial, administrativo e de apoio da UPA CAMPOS SALES temos:

HEADCOUNT - UPA CAMPOS SALES

SAL, TOTAL

QTD  BRUTO ORDENADOs | INSALUBRID. - AD.NOTUR. |

TOTAL GERAL * 555.029,78  111.82600 26.849,35
3962085
I DIRETOR TECNICO 1 124602,60]  24.602,60 254,15 :
COORD. MED. APOIO ADIRETORIA | 1 | 11.183,00|  11.183,00 254,15 .
f,z';l'sz:g E ERONT. ASSIST ADMINISTRAT 2 | 1917,62 3.835,25 508,30 .
GERENTE ADMINISTRATIVA 1 11438220  14.382,20 254,15 :
DIRETORIA ADMINISTRATIVA | SUPERVISOR ADMINISTRATIVO 1 | 539332 5.393,32 254,15 1,00
ASSIST ADMINISTRAT 4 | 1.917,62 7.670,50 1.016,60 2,00
DEPARTAMENTO PESSOAL ASSIST.DEP.PESSOAL JR 1 191762 1.917,62 254,15 :
APOIO LOGIST. 3 13311256  37.61420  7.919,31
ALMOXARIFADO ALMOXARIFE 3 | 1.917,62 5.752,87 152490 | 344,04
SUPERV DE FARMACIA 1 | 5.089,21 5.089,21 254,15 -
FARMACIA CENTRAL FARMACEUTICO 6 | 351390 | 21.083,40 304980 | 1.140,84
AUX. DE FARMACIA 6 | 1677,92 1  10.067,50 152490 | 548,00
. ARTIFICE 1 154323 1.543,23 508,30 .
MANUTENCAO
OFICIAL DE MANUTENCA 5 | 179776 8.988,80 254150 | 54507
PORTARIA AGENTE DE PORTARIA 14 | 128472 |  17.986,08 711620 | 1.186,65
RECEPCAO CENTRAL RECEPCIONISTA 15 | 167792 |  25.16875 762450 | 1.550,23
SHL- SERV. DE HIGIENIZACAO E | AUX. DE SERVICOS GER 23 128472 1  29.54856 11690,90 | 1.949,50
LIMPEZA LIDER AUX SERV GERAI 1 i 263672 2.636,72 508,30 -
s nsonta TEC DE INFORMATICA 5 | 251687 5.247,45 1.270,75 654,97
ASSISTENCIAL 142 * 38265129 69.891,25 _ 18.927,04 |
CENTRAL DE MAQUEIROS MAQUEIRO 6 | 1.284,72 7.708,32 304980 | 508,57
FISIOTERAPIA HOSPITALAR FISIOTERAPEUTA 3 1371538 1  11.146,15 152490 | 599,00
COORD ASSISTENCIAL 1 719,09 7.191,09 508,30 -
ENFERMEIRO 35 | 371538 |  130.038,47 17.790,50 | 6.988,28
GESTAO DE ENFERMAGEM
ESCRITURARIO 2 | 161439 322878 508,30 176,66
TEC. ENFERMAGEM 74 | 1.590,00 |  117.660,00 37.61420 @ 7.340,23
NIR - EQ. ASSISTENCIAL ASSIST ADMINISTRAT 7 | 191762 13.423,37 1.779,05 718,66
ODONTOLOGIA ODONTOLOGO 6 | 371538 | 2229231 304980 | 1.197,99
SAU/SAC ANALISTA SAL 1 | 355509 3.955,09 508,30 .
SERVICO SOCIAL ASSISTENTE SOCIAL 7 1371538 °  26.007,69 355810 | 1.397,66
GRAVIDAS REMANEJADAS E AFASTADOS INSS 6 10.281,44 1.524,90
LIDER DE ATENDIMENTO 1 263672 | 263672 254,15 -
?;&Azlgg:::ﬂ.mssl AUX. DE SERVICOS GER 1 | 128472 1.284,72 254,15 -

TEC. ENFERMAGEM 4 1.550,00 6.360,00 1.016,60 -

.br
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5. FIXAGCAO DE METAS QUALITATIVAS E QUANTITATIVAS QUE VISEM AQ APRIMORAMENTO DOS
SERVICOS DE SAUDE, COM SEUS RESPECTIVOS PRAZOS DE EXECUCAO:

5.1. METAS FiSICAS E DE QUALIFICACAO PARA AS ACOES E ATIVIDADES PROPOSTAS, BEM COMO
INDICADORES QUE PERMITAM MEDIR A EFICIENCIA, EFICACIA, EFETIVIDADE E ECONOMICIDADE
DOS SERVICOS PRESTADOS;

Considerando que o Contrato de Gestdo n? 001/2019, seus aditivos e anexos técnicos, celebrado
entre o Estado do Amazonas por intermédio da Secretaria de Estado de Salde do Amazonas e o Instituto
Nacional de Desenvolvimento Social e Humano - INDSH gqualificada como organizacdo social para
regulamentar o desempenho das acSes e servicos de salide no Complexo Hospitalar Zona Norte.

Considerando que o Edital de Sele¢do 01/2018 e consequentemente ao Contrato de Gestdo 001/2019
as metas com indicadores estavam divididas em METAS QUANTITATIVAS e METAS QUALITATIVAS, com um
perfil de oferta de servicos ELETIVOS de cirurgias, saidas hospitalares, atendimentos urgéncia/emergéncia
(UPA), consultas ambulatoriais, e SADT’s.

5.1.1. METAS QUANTITATIVAS
As metas quantitativas para o 13° Termo Aditivo serdo comprovadas mensalmente, conforme a seguir:

4 ASSISTENCIA DE URGENCIA E EMERGENCIA:

ﬁ;i'\é?\:x:mo MES1 MES2 MES3 MES4 MESs MEse MES7 mMEse MES9 MES10 MES11 MES12 TOTAL
ﬁ;;igenms 10000 10.000 10.000 10.000 10.000 10.000 10.000 10000 10.000 10.000 10000 10.000 120.000
Procedimentos 510 510 510 510 510 510 510 510 510 510 510 510 6.120

Odontologia

FONTE DE DADOS: SISTEMA DE GESTAO HOSPITAR (AGFA)

4 SAIDAS HOSPITALARES

O CHZN terd como META - METRICA:

em 26/09/2024 as 16:11 ulilizando assinatura por login/senha.

Internacdes (Saidas) MES1 MES2 MES3 MES4 MES5 MES6 MES7 MES8 MES9 MES10 MES11 MES12 TOTAL
Cirlirgica 775 775 775 775 775 775 775 775 775 775 775 775 9.300
Transplante 26 26 26 26 26 26 26 26 26 26 26 26 312
Clinicas 241 241 241 241 241 241 241 241 241 241 241 241 2892
TOTAL 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 1.042 12.504

FONTE DE DADOS: SISTEMA DE GESTAQ HOSPITAR (AGFA)
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4+ CIRURGIAS - METRICA:

Cirurgias MES1 MES2 MES3 mMES4 MES5 MES6 MES7 MES8 MES9 MES10 MES11 MES12 TOTAL
Transplante 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 96
Cirurgia Geral 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 2.160
Cirurgia

Ginecoldgica/ 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 2.160
Mastologia

Cirurgia Uroldgica 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 1.320
Cirurgia Proctologia 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 360
Otorrinolaringologia 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 180
Cirurgia Vascular 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 480
Cirurgia Toracica 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 240
TOTAL 603 603 603 603 603 603 603 603 603 603 603 603 7.236

FONTE DE DADOS: SISTEMA DE GESTAO HOSPITAR {AGFA)

ROL DAS CIRURGIAS OFERTADAS:
TIPO ATIVIDADE CIRURGIA META/MES

Transplante de Rim (6rg3o de doador vivo/falecido) 8

Colecistectomia
Cirurgia Geral
Cirurgias de hérnia de parede abdominal 180

Outras Cirurgias do aparelho digestivo, 6rgdos anexos, parede e cavidade
abdominal de médias complexidades

Colpoperineoplastia

Miomectomia

Cirurgia Histerectomia
Ginecoldgica / 180
Mastologia Outras Cirurgias do aparelho geniturindrio (baixa e média complexidade)

Setorectomia / quadrantectomia / Tumorectomia Simples/ Tumorectomia

Midltipla/ Mastectomia Simples/ Mastectomia Radical Modificada ndo
Ndmero de oncoldgica;

cirurgias

Cirurai . s : la d
hospltalaves irurgias do Projeto Familia Planejada (Laqueadura)

Prostatectomia Suprapubica
Litotripisia
InstalagZo Endoscopia de Cateter Duplo J
Ureterolitotomia
Cirurgia Urolégica 110
Ureterolitotripisia
Biopsia de rim por pungio

Biopsia de Prgstata

Qutras Cirurgias do aparelho geniturinario (baixa e média complexidade)

) ) Hemorroidectomia
Cirurgia Proctologia . 50
Decolostomia

> — comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br
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Esfincterectomia

Fistulectomia perianal

Enteroanastomose (qualquer segmento) / Fechamento de enterostomia
(qualquer segmento) (Decolostomia)

Implante Coclear - 02/més

Otorrinolaringologia Cirurgia para prétese auditiva ancorada no osso 15

Quitras cirurgias otolégicas (baixa e média complexidade)

Cirurgia vascular - Tratamento cirlrgicos de lesbes vasculares, varizes,
pontes, revascularizagdes, exéreses e outros de baixa e média 40

Outras cirurgias complexidade

Cirurgia tordcica de média complexidade 20

SUBTOTAL 603

Postectomia

Hidrocelectomia

Tratamento cirtirgico da varicocele

i ; o
Cirurgia Uroldgica Orquidopexia 50 =
Frenulosplastia E
Tratamento Cirurgico de Hidrocele 5
- - . c
Cirurgias do Projeto Familia Planejada (Vasectomia) =
©
£
Exérese da Zona de Transformag3o - EZT / Conizacdo 7]
Cirurgia Ginecolégica Qutras Cirurgias do aparelho geniturindrio / Gteros e anexo 100 2
Outras Cirurgia do aparelho geniturindrio/ginecoldgica g
N s 4 ~ \ ; e
:;::f;?age Cirurgia Vascular Confecgdo de fistula arteriovenosas p/ hemodidlise 5
Hospital Dia
Dermatologia Pequenas Cirurgias 40
Pungdo Aspirativa de Mama
Coleta de material o ) 160
por meio de bidpsia Biopsia de Tireoide
Outras Biopsias
Cirurgia
Oftalmoldgicas / Facoemulsificacdo ¢/ implante de lente intraocular
: 330
Procedimentos
Oftalmoldgicos Tratamento cirdrgico de pterigio
CPRE (Terapéutica) 13
Outras
Broncoscopia 12

SUBTOTAL 710

TOTAL MENSAL 1.313
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4+  AMBULATORIO - METRICA: AMBULATORIO CLINICO

Especialidades Médicas Mésl Més2 Més3 Més4 Més5 Mas6 Més7 Més8 Més9 Més10 Mési1l Més12 TOTAL
Cardiologia Adulto 594 594 594 594 594 594 594 594 594 594 594 594 7.128
Endocrinologia geral 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 6.336
Endocrinologia pediétrica 352 352 352 352 352 352 352 352 352 352 352 352 4.224
Reumatologia geral 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 6.336
Gastroenterologia geral 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 6.336
Gastroenterologia pediétrica 352 352 352 352 352 352 352 352 352 352 352 352 4.224
Nefrologia geral 702 702 702 702 702 702 702 702 702 702 702 702 8.424
Neurologia geral 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 6.336
Neurologia Pediatrica 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 528 6.336
Urologia geral* 792 792 792 792 792 792 792 792 792 792 792 792 9.504
Mastologia geral 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 3.168
Oftalmologista geral 884 884 884 884 884 884 884 884 884 884 884 884  10.608
Pneumologia Pedidtrica 132 132 132 132 132 132 132 132 132 132 132 132 1.584
Pneumologia geral 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 3.168
Otorrinolaringologia geral 198 198 198 198 198 198 198 198 198 198 198 198 2.376
Psicologia 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 3.168
Nutricdo 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 3.168
Fonoaudiologia 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 3.168
Fisioterapia 160 160 160 160 160 160 160 160 160 160 160 160 1.920
Assistente Social 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 3.168
Consulta em transplante 800 800 800 800 800 800 800 800 800 800 800 800 9.600

Total Meta Mensal Ambulatério (1) 9.190 9.190 9.190 9.190 9.190 9.190 9.190 9.190 9.190 9.190 9.190 9.130 110.230

FONTE DE DADOS: SISTEMA DE GESTAO HOSPITAR (AGFA)

4 AMBULATORIO CIRURGICO:

Més Més Més Més Més Més Més Més Més Més Més Més

Especialidades Médicas TOTAL

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Cirurgia Geral 396 396 356 396 396 396 396 396 396 396 396 396 4,752
Cirurgia Ginecologia 356 396 396 3%6 396 396 396 396 396 396 396 3%6 4.752
Cirurgia Plastica 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Cirurgia Uroldgica 396 396 396 356 396 396 396 396 396 396 396 396 4,752
Cirurgia em Proctologia 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Cirurgia Vascular 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Dermatologia peq cirur. 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Cirurgia Oftalmoldgica 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 6.000
Cirurgia em Mastologia 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 264 3.168
Cirurgia em Otorrinolaringologia 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Cirurgia Tordcica 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
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S

é 50| Péagina

i —S30 Paulo — St 6z

(011) 23672 5136 ~ comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br

Folha: 614

Documento CA41.04C5.B002.977F assinado por: Adriane Santos Dias:003"**"**** em 26/09/2024 as 16:11 utilizando assinatura por login/s



ORI = B AR T S U e ) ©

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO AMAZONAS - SES/AM

COMPLEXO HOSPITALAR ZONA NORTE INDsH
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2018 mkiNacoral
Social e Humano

Consulta cirdrgica em transplante 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 4.800

Total Meta Mensal

P 2952 2952 2952 2952 2952 2952 2952 2952 2952 2952 2952 2952 35.424
Ambulatério Cirtrgico (2)

Total Geral Meta

12,142 12.142 12142 12.142 12.142 12.142 12.142 12.142 12.142 12.142 12.142 12.142 145.704
Mensal (1+2)

FONTE DE DADOS: SISTEMA DE GESTAO HOSPITAR (AGFA)

%4 SADT’s EXTERNOS:

Servigo de Apoio Diagnéstico e

Terapéutico (SADT) PROCEDIMENTOS MEs1 MESZ MES3 MES4 MESS MESE MES7  MESS  MESO ”1"55 ":fs “;'ZES T:JSL
DIAGNGSTICOS

Diagnostico em laboratorio Clinico 65.000 65000 65000 65000 65000 65000 65.000 65.000 65000 65.000 65.000 65.000  780.000
Identificagdo de Alteragdo Cromossémica

s i ——— 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 120
Exames Laboratoriais em geral 64.990 64990 64950 64990 64990 64990 64990 64.990 64990  64.990 64990 64.990  779.880

Diagnostico por anatomia patologica e

5 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 2.600 31.200
citopatologia

Exame anatomo-patologico

p/congelamento/ parafina por pega ou 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 2.000 24.000
biopsia

Imunochistoquimica De Neoplasias

St pe—— 600 00 500 600 500 600 500 600 500 600 500 500 7.200
Diagnostica por endoscopia 690 630 690 690 690 690 690 690 690 690 690 690 8.280
WIRE - Lolangluancresnogratls 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 120
retrograda (via endoscopia)

Colonoscopia 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Esofage duodenoscopia (EDA) 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 6.000
Retossigmoidoscopia 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 500
Broncospis (Broncofiheoscopts) 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 360
diagnostico

Diagnastico por radiologia 6130 6130 6130 6130 6130 6130 6130 6130 6130 6130 6130 6130  73.560
Exames radiologicos 5980 5980 5980 5980 5980 5980 5980 5980 5980 5580 5980 5980 71760
Enema Opaco 0 0 0 0 o] 0 ] 0 0 0 0 0 0
Urografia Venoso 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 60
Uretrodistografia 2 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 300
Rpio X Contrasteda (qualquar parte 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 240
anatdmica)

Mamografia 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
iasnosaembrologis - Fstina 250 250 250 250 250 250 250 250 250 250 250 250 3.000
Urodindmico

Urodindmica completa 170 170 170 170 170 170 170 170 170 170 170 170 2.040
Urofluxometria 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 240
Cistometria simples 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 240
Perfil de Presssio Uretral 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 240
Estudos Miccionais de Fluxo e Pressdo 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 240
PlapHistics poks et magrieticd 470 a70 470 470 a70 470 470 470 470 470 470 470 5.640
(sem contraste)

Diagnostico por ressonancia magnetica 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 1320

(com contraste) com sedagdo
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g D
Diagnostico por tomografia (sem
607 607 607 607 607 607 607 607 607 607 607 607 7.284
contraste)
Dissnostio peé tamagrafia [am ou sem 118 118 1138 118 118 118 18 18 118 118 118 118 1.416
contraste/sedagdo)
Diagnostico por ultrassonografia 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 5.326 63.912
Ecocardiografia Transtoraxica 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 4.800
Ultrassonografia doppler colorido 1.000 1,000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 12.000
Ultrassonografia 3.926 3.826 3.926 3.926 3.926 3.926 3.926 3.926 3.926 3.926 3.926 3.926 47.112
Metodos diagnosticos em especialidades 7.920 7.921 7.922 7.923 7.924 7.925 7.926 7.927 7.928 7.929 7.930 7.931 95.106
Di tico em logia 620 620 620 620 620 620 620 620 620 620 620 620 7.440
Hetocnculalograima \EEG) AU ¢ 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 4.800
Pediatrico a contas 1 ano)
Eletroneuromiograma ENMG 2 membros 88 88 88 88 88 88 88 88 88 83 88 88 1.056
Eletroneuromiograma ENMG 4 membros 132 132 132 132 132 132 132 132 132 132 132 132 1,584
Diagnostico em Cardiologia 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 2.100 25.200
Eletrocardiograma 1.440 1.440 1.440 1.440 1.440 1.440 1.440 1.440 1,440 1.440 1.440 1.440 17.280
;";’::i’smme“t“ pelo sistema holter 24hs 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 1320
e ambulatorial de pressao 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 110 1.320
Teste esforco / teste ergometrico 440 440 440 440 440 440 440 440 440 440 440 440 5.280
Diagnostico em oftaimologia 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 3.280 39.360
Retinografia Colorida binocular 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Tonometria 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
UsG 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Biometria Ultrassonica 330 330 330 330 330 330 330 330 330 330 330 330 3.960
Campimetria 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
SR et s retiivs (ofvalintoopi 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
indireta) - monocular
Paguimetria 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4,200
Ceratometria 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4.200
Microscopia Retinucular de Cérnea 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4.200
Topografia computadorizada de cérnea 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4.200
Curva diaria de pressdo ocular 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4.200
Fundoscopia 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4.200
Gonoscopia 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4.200
shgnokanin. o 1500 1500 1500 1500 1500 1500 1500 1500 1500 1500 1500 1500  18.000
otorrinolaringologia/fonoaudiologia
Audiometria / Impendaciometria 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1,800
Potencial Evocado Auditivo 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.800
Adlometes: e Reforeovistal (via 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1,800
aérea/dssea)
::S‘::;" dute tinal lieber (uia ades! 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.300
Avaliacdo Auditiva Comportamental 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.800
Audiometria em Campo Livre 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.800
Estudo de Emissdes Otoacustica Evocadas
Transitorias e Produtos de Distorgdo 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.800
(EOA}
Imitanciometria 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.800
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Logoaudiometria (Ldv-Irf-Lrf) 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.800
Videolaringoscopia 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 1.800
Diagnostico em pneumologia 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 400 4.800
P
vavg: funclo pulmenar compiets;con 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 3.500
broncodilatador
Prova fun¢&o pulmonar simples 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1.200
Diagndstico em proctologia 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 306
Mandmetria anorretal 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 306
Terapias especializadas 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900 22.800
Fisioterapia (sessdes) 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 1.600 19.200
Terapia Fonoaudiolégica 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 3.600
TOTAL GERAL 81.121 91.122 91.123 91.124 91.125 91.126 91.127 91.128 91.129 91.130 91.131 81.132 1.093.518
FONTE DE DADOS: SISTEMA DE GESTAO HOSPITAR (AGFA)
5.1.2. METAS QUALITATIVAS
Os Indicadores de Desempenho das Metas Quantitativas serdo avaliados trimestralmente de 3
forma dicotdmica (cumpriu a meta/ ndo cumpriu a meta). Cada indicador possui pontuagdo g
especifica, conforme abaixo, considerando-se uma escala de zero a dez, conforme a sua relevincia no =
=]
conjunto de metas. b
FONTE DOS A =
EIXO INDICADOR UNID. META FORMULA DADOS PONLUM;A =
Leitos cirlrgicos > 85% g
N . ) . . N. de pacientes-dia por  giSTEMA DE GESTAO =
Taxa de Ocupacdo de Leitos % Leitos clinicos gerais > 85% clffica 7N, Ieftas-dia por i igg; P 4 g
Leitos UTI Adulto I >85% dimezx100 3 =
Leitos cirlirgicos: 4,2 dias 4 E
5o - . . L. - . N. de pacientes-dia por SISTEMA DE GESTAO ‘_1
Média Permanéncia Dia Leitos clinicos gerais: 12 dias clinica / N. saidas por HOSPITAR - HPSZN 4 i
Leitos UTI Adulto II: 10 dias s 3 g
Realizagdo de acolhimento com  (Total de atendimentos :’g
Taxa de Acolhimento com classificagdio de risco em 100%  classificados / Total de  SISTEMA DE GESTAO 3
Classificagdo de Risco % usudrios atendidos na UPA  atendimentos realizados) x =~ HOSPITAR - UPA a =
Campos Sales 100 2
(Total de cirurgias eletivas £
autorizadas e agendadas b
~ Taxa de Suspensao de Cirurgias suspensas [/ Total de SISTEMA DE GESTAO =
< 5 . . =
GES"EEIO da Eletivas % 5% cirurgias eletivas HOSPITAR <
Clinica autorizadas e 4 UE:
agendadas) x100 ]
N€ dbitos acima 24 h / =}
< o g . o 1 =
leponlblhzar até o 10° dia do saidas hospitalares x100 2 ks
més subsequente, os ) i @
g & N. de obitos até 7 d =
ATA indicadores de mortalidade, 4
s 2 apos procedimento
andlise da comissdo em 100% S o
dos casos e plano de Melhorias Cirirgicas / = clrurgies 2
realizadas x 100
Acompanhamento das Taxas de 1) [ndice de mortalidade n3o SISTEMA DE GESTAO
Mortalidade instituclonal; Total ) das Taxa de  HOSPITAR HPSZN
3 Mortalidade
2) T_axa_de mortalidade disponibilizadas até o 102
% institucional; dia do més subsequente
com andlise de 100% pelas
comissdes respectivas e 4
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Tempe  Ambulatério  Leito/ Dia consulta de avaliagdo cirlrgica @  procedimentos  cirdrgicos HOSPITAR HPSZN / 4
Cirurgia a internagdo para cirurgia eletiva  eletivo dos pacientes no SISREG
<= 40 dias periode / N2 de pacientes
internados no mesma
periodo para cirurgias
eletivas.
Taxa de Infecco hospitalar N. de infeccOes
% hospitalares / total 1
<7% saidas x 100
Apresentar  densidade de
Nimero incidéncia de  pneumonia N.  pacientes  com 1
: lars neumeonia associada a
Absoluto assogna_da aventilagdo P VM/MV dia x 1000 SISTEMA DE GESTAO
mecanica VM <10 ’ HOSPITAR HPSZN
Apresentar  densidade de
I |m.::d4e.ncia de mfe:cgao do trato N. pacientes com ITU
Mt urinario UTI as_somada associada a CV/CV dia x 1
Taxa de Infecco Hospitalar 2o cateter vesical CV 1.000
<3
Apresentar  densidade  de
NG incidéncia de infeccdo da N. pacientes com infeccdo ]
umero 3 : da corrente =
Absolut corrente sanguinea associada ao . 1 =
soluto P —— sanguinea associadas ao CVC @
central CV <10 fENC dinx 1000 =,
F i > 2
Seguranca A.pll'es?ntar a incidéncia (‘:|e SIttlD o =
X % cirdrgicos (ISC) em cirurgias N. de ISC em cirurgias 2
do paciente ELETIVAS limpas limpas / N. de cirurgias 1 ©
limpas realizadas x 100 3
<3% @
" Incidéncia de quedas de R @
. . Umero ; i g
Incidéncia de queda do paciente Absciato pacientes internados Nimero de pacientes- dia .
<2 %1000 3 Z2
Incidéncia de lceras por  Numero de casos novos de :E
pressdo em pacientes pacientes com UP no més / =2
Incidéncia de Ulcera por pressdo i Simerss  de  mesi 1 =
por p Absoluto expostas ao risco de adquirir “
£5 UP no 7
més X 1000 s
&
. . =)
Ndmero de pacientes com N
placa  bacteriana  em &
% de pacientes placa bacteriana pa,demes UL ne peﬁ,o e/ &
em pacientes UTI % <30% Nimero de  pacientes 5 A
pacientes internades na UTI no ]
mesmo periodo i
x 100 x
]
Disponibilizar 100% dos leitos Total de Internagdes  SISTEMA DE GESTAO 8
Regulagdo de Leitos % para a Central de Regulagdo de realizadas pela Central de  HOSPITAR HPSZN / 5 7
Internacdes Internagdo/Total de  sisREG a
Internacdes x 100 ]
. _ Total de SADT externa ;
Disponibilizar 100% dos SADT  disponibilizado no SISREG  SISTEMA DE GESTAQ :
) . Regulacdo dos SADT % externos para a Central de /Meta pactuada para SADT  HOSPITAR HPSZN / 5 =
Articulagdo Regulagio Ambulatorial externo x SISREG =
coma 100 <
Rede ) . Total de consultas 2
Regulacdo de Consultas Pisponitilizar e e disponibilizadas no SISREG / 2
Especializadas % consultas para a Central de Meta pactuada SISREG 5 =
Regulagiio Ambulatorial para consultas X 100 k7
Total de consultas = <
Disponibilizar 100% da meta : i SISTEMA DE GESTAO =
disponibilizadas no SISREG / HOSPITAR 5 =
Regulagdo da Cirurgias Eletivas % contratada para Central de  Meta pactuada HPSIN  SiH @
Regulagdo de Internagdo para consultas X 100 S
z
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Recusas das solicitagbes de
transferéncia para leitos clinicos
quando unidade executante

Atualizacdo do mapa de leitos no
SISREG

Percentual de
Hospitalar

Registro

Taxa de Glosa de AlH

Taxa de Glosa de Procedimentos
Ambulatoriais

Devolutiva da Ouvidoria

Atividades das Comissdes e
Ntcleos obrigatdrios

% Més

Més

Recusas das solicitagdes de
transferéncia para leitos
Pactuados

Manter o Mapa de Leitos no
SISREG 100% atualizado no més

Apresentagdo de 100% das AlH's

no més subsequente a
ocorréncia

considerando leitos habilitados

<2%

Garantir o percentual de 80% de
respostas dadas aos Usuarios
para  solicitagdo,  sugestdo,
informacdo ou

elogio:10 dias (teis;

Para: reclamacdo: 30 dias

Uteis;

Para dentincia: 90 dias (teis,
sendo que o processo de
apuracdo devera ser iniciado em
no maximo 10 (dez) dias

Uteis
Garantir a efetividade das
Comissdbes e Nucleos, em

conformidade com a Legislagdc
vigente, listados a
seguir:

A) Comisso de Andlise e Revisio de
Prontudrios Médicos;

B) Nicleo de Vigilancia Epidemiolégica
Hospitalar (NVEH);

C) Comissdo de Etica Médica e Comissdo de
Enfermagem;;

D) Comissdo de Controle de Infeccio
hospitalar (CCIH);

E} Nicleo Interno de Regulagdo/ Nicleo
de Acesso e Qualidade Hospitalar;

F) Niicleo de Seguranga do Paciente;

G) Nicleo de Educagdo Permanente;

TOTAL PONTUAGAO:

Total de recusas de
transferéncias de pacientes
dentro do perfil pactuado,
autorizadas pela Central de
Internacfes que foram
canceladas pela unidade
executante / Total de
transferéncias autorizadas
para a unidade executante x
100

(Total de dias de
disponibilidade do mapa de
leitos para o SISREG no
més/nimero de dias do més
corrente} x 100

AlH's apresentadas para
100% das ocorréncias no
més subsequente

Nimero de AlH glosadas no
més / Total de Internagdes
no

mesmo més x100

Nimero de SIA glosadas no
més [ Total de SAl
apresentados no
mesmo més x100

{Total de respostas dadas
aos usudrios no prazo/Total
de manifestagGes ocorridos
no més) x 100

Apresentar documento com
nome e fungdo dos
componentes de cada
comissao, bem como atas
de reunides e relatérios
periédicos de cada uma.
{Total de atas de reunides
realizadas / Total de
reunides  previstas no

trimestre) x 100

@

IMpskHH

Instibuto Nacieax
do Denemichamants
Soeale Humsro

RESREITA A VIDA

SISREG / SISTER /

CURA

SISREG

SISTEMA DE GESTAO
HOSPITAR

HPSZN /

SIH

SIA

SIH

Relatorio Ouvidoria

Relatério do Gestor do

Hospital

.editais@indsh.or,

g.br-w

ww.indsh

100

.org.br
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Para andlise dos parametros da meta qualitativa, estabelecem-se como eixo determinantes do
repasse da parte variavel, a soma dos pontos de cada eixo:

a) Gestdo da Clinica - A soma dos pontos dos indicadores do éxito totaliza 42 pontos. A meta
€ o alcance minimo de 36 pontos, que equivale ao repasse de 25% do recurso varidvel.

b) Seguranca do Paciente - A soma dos pontos dos indicadores do éxito totaliza 08 pontos. A
meta é o alcance minimo de 07 pontos, que equivale ao repasse de 25% do recurso variavel.

c) Articulagdo com a Rede - A soma dos pontos dos indicadores do éxito totaliza 30 pontos.
A meta é o alcance minimo de 25 pontos, que equivale ao repasse de 25% do recurso
variavel.

d) Gestdo e Desenvolvimento Institucional - A soma dos pontos dos indicadores do éxito
totaliza 20 pontos. A meta é o alcance minimo de 16 pontos, que equivale ao repasse de
25% do recurso variavel.
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6. SISTEMA DE AVALIACAO DE METAS, INCLUINDO-SE OS PARAMETROS E A VALORIZACAO

ADOTADA COM RELACAO AO CUMPRIMENTO DAS METAS E SEU RESPECTIVO IMPACTO
FINANCEIRO;

6.1 - SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO

Com a finalidade de estabelecer a sistemética e os critérios de pagamento, ficam estabelecidos os seguintes
principios e procedimentos:

A) AVALIAGAO E VALORAGAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

(Parte Variavel do Contrato de Gestdo — 10%). Os valores percentuais apontados na tabela inserida no item 5.1.2
— METAS QUALITATIVAS onde representam a Avaliacdo da Parte Varidvel, cujo representa 10% do valor de
custeio, onde para valoracgo de cada um dos indicadores serd utilizada para o célculo do valor varidvel a ser
pago, conforme percentual de cada eixo especificado deste documento. Andlise trimestral e podera ser
acumulativa.

B) AVALIACAO E VALORAGAO DOS DESVIOS NAS QUANTIDADES DE ATIVIDADE ASSISTENCIAL

(Parte Fixa do Contrato de Gestio — 90%). As guantidades apontadas nas tabelas 5.1.1 — METAS
QUANTITATIVAS representam a avaliacdo da Parte Fixa que representa 90% do valor de custeio. Os desvios
serdo analisados em relagdo as quantidades especificadas para cada modalidade de atividade assistencial
especificada no item 5.1.1 onde descreve os Servicos Contratados e gerardo uma variagdo proporcional no
valor do pagamento de recursos a ser efetuado, respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de despesa
especificada a seguir. Analise Mensal e ndo podera ser acumulativa.

TABELA | — Tabela para pagamento da atividade realizada conforme percentual de volume contratado, para
contratos de gestdo para gerenciamento de hospitais:

DISTRIBUICAO ATIVIDADE REALIZADA VALOR A REPASSAR

100% do peso percentual da atividade. Podera

Acima de 110% do volume contratado X ~
ensejar repactuagdo

ATENDIMENTO DE URGENCIA EEMERGENCIA Entre 85% e 100% do volume contratado 100% do peso percentual da atividade.

-UPA CAMPOS SALES )
Entre 70% e 84, 39% do volume 90% X do or¢amento destinado a atividade
contratado
Peso: 9,99%  Menos que 70% do volume contratado 70% X do orcamento destinado 3 atividade

Acima de 110% do volume contratado 1009? do peso perEentual da atividade. Poderd
ensejar repactuagao
ASSISTENCIA HOSPITALAR  Entre 85% e 100% do volume contratado 100% do peso percentual da atividade.

Entre 70% e 84, 99% do volume 90% X do orgamento destinado 2 atividade
contratado
Peso: 39,86% Menos gue 70% do volume contratado 70% X do orcamento destinado a atividade

100% do peso percentual da atividade. Podera

Acima de 110% do volume contratado % %
ensejar repactuagdo

PRODUCAO AMBULATORIAL (CONSULTAS)  Entre 85% e 100% do volume contratado 100% do peso percentual da atividade.

Entre 70% e 84, 99% do volume

chirtratade 90% X do orgamento destinado a atividade

Peso: 5,41% Menos que 70% do volume contratado 70% X do orgamento destinado a atividade
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Acima de 110% do volume contratado

CIRURGIGO

Entre 70% e 84, 99% do volume
contratado

Peso: 20,55%

Acima de 110% do volume contratado

PRODUCAO DO SERVICO DE APCIO
DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO EXTERNO

Entre 70% e 84, 99% do volume
contratado

Peso: 19,77%

Acima de 110% do volume contratado

TRANSPLANTE  Entre 80% e 100% do volume contratado
Entre 70% e 84, 99% do volume
contratado

Peso: 4,41%  Menos que 70% do volume contratado

Entre 85% e 100% do volume contratado

Menos que 70% do volume contratado

Entre 85% e 100% do volume contratado

Menos que 70% do volume contratado

100% do peso percentual da atividade. Poderd
ensejar repactuacdo

100% do peso percentual da atividade.
90% X do orcamento destinado 3 atividade

70% X do or¢amento destinado a atividade

100% do peso percentual da atividade. Podera
ensejar repactuagdo

100% do peso percentual da atividade.
90% X do orcamento destinado a atividade

70% X do or¢amento destinado a atividade

100% do peso percentual da atividade. Poderd
ensejar repactuagdo

100% do peso percentual da atividade.
90% X do orcamento destinado a atividade

70% X do orcamento destinado a atividade

Como parametro para cada grupo, serdo considerados as seguintes metas quantitativas:

REPRESENTATIVIDADE/ QUANTITATIVO
GRUPO PESO META/MES
. = 10.000 atendimentos urgéncia e

ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA - 9,99% emergéncia / 510 procedimentos
UPA CAMPOS SALES _ odontolégicos
ASSISTENCIA HOSPITALAR 39,86% 1.042 saidas hospitalares
PRODUGAO AMBULATORIAL (CONSULTAS) 5,41% 10.842 consultas médicas por més

= 603 Ci i é
PRODUCAO CIRURGIAS ELETIVAS 20,55% o 'rurg'a_slme_s )

710 cirdrgia hospital-dia/més

PRODUCAO DO SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E
TERAPEUT|CU EXTERNO 19,77% 81.121 exames
TRANSPLANTE 4,41% 8 transplantes/més
TOTAL 100%

Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos meses

subsequentes aos periodos de avaliacdo, que ocorrerdo a cada més;

6.3 OBSERVACOES SOBRE O CUMPRIMENTO DAS METAS ESTABALECIDAS BEM COMO O SISTEMA DE REPASSE:

A) Qualquer descumprimento de meta sem culpa exclusiva do CONTRATADO sera entendido

como meta cumprida.

B) Para efeito de Célculos que envolvam nimeros de leitos, serd considerada apenas leitos
operacionais, considerando que a gestdo estrutural e de equipamentos é de competéncia da
secretaria de Estado de Satde através de outros contratos.

C) A comissdo terd prerrogativa de adequar os indicadores e metas de qualidade para atender

possiveis excepcionalidades.
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7. TETO FINANCEIRO MENSAL PACTUADO E SUA VARIACAO DE ACORDO COM O CUMPRIMENTO
DAS METAS.

0O teto financeiro estipulado para que se estabelega uma adequada e razodvel proporcionalidade na
correlagdo entre o cumprimento das metas qualitativas e quantitativas para a determinacdo dos repasses
financeiros a serem efetuados ao INDSH (organizacdo social), abstendo-se de efetuar grandes volumes de
recursos em razdo do cumprimento apenas das metas qualitativas, se dardo da seguinte forma:

FXo | % | TETO FINANCEIRO

ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA - UPA CAMPOS SALES 9,99% RS 2.374.775,01
ASSISTENCIA HOSPITALAR 39,86% RS 9.476.862,92
PRODUCAO AMBULATORIAL (CONSULTAS) 5,41% R$ 1.285.737,35
PRODUCAO CIRURGIAS ELETIVAS 20,55% RS 4.886.396,68
PRODUCAQ DO SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO EXTERNO 19,77% RS 4.700.418,50
TRANSPLANTE 4,41% RS 1.049.419,15
TOTAL META FIXA - 90% 100,00% R$ 23.773.609,60
VARIAVEL % TETO FINANCEIRO

GESTAO DA CLINICA 25,00% RS 660.378,04
SEGURANGA DO PACIENTE 25,00% R$ 660.378,04
ARTICULACAO COM A REDE 25,00% RS 660.378,04
GESTAO E DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL 25,00% RS 660.378,04
TOTAL META VARIAVEL - 10% 100,00% R$ 2.641.512,18
TOTAL GERAL - 100% RS 26.415.121,77
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8. RESULTADOS ESPERADOS

e Potencializar a qualidade na execugdo dos servigos de satide e atendimento & populacio
com equipe de salde integralmente responsavel pelo usudrio a partir do momento de sua
chegada, devendo proporcionar um atendimento acolhedor e que respeite as
especificidades socioculturais;

e [mplantar um modelo de gerenciamento voltado para resultados, através do alcance das
metas estipuladas no Contrato de Gestdo (ver metas quantitativas e qualitativas), alinhados
ao LEMA institucional do INDSH de_“Respeito a Vida”;

e Apoiar as necessidades dos servicos demandando pela SES/AM, estipulados e definidos no
Contrato de Gestdo com realizagdo de consultas médicas de Urgéncia e Emergéncia,
Ambulatorial e Servigos de Apoio e Terapéutico, e Internamento nas Unidades do Complexo
Hospitalar da Zona Norte (CHZN);
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9. PRESTACAO DE CONTAS

O conteldo das informacdes a serem encaminhadas & Secretaria De Estado Da Salide — SES/AM conforme
toda e qualquer informagdo solicitada, serd na formatacdo e periodicidade por esta determinada.

No que tange o acompanhamento orcamentdario/financeiro serd efetivado por meio da ENTREGA MENSAL
do Relatério de Prestacdo de Contas até o dia 10 do més subsequente, contendo os seguintes anexos:

1. Relagdo dos valores financeiros repassados, com indica¢do da Fonte de Recursos;
2. Demonstrativo de Despesas — Balancete;

3. Demonstrativo de Folha de Pagamento;

4. Demonstrativo de Contratacdo de Pessoa Juridica;

5. Copia do(s) extrato(s) bancdrio(s) que comprove(m) o saldo das contas bancarias no referido més de
encerramento do exercicio;

6. Relatorio Consolidado da Producdo Contratada X Producdo Realizada (meta quantitativa);
7. Relatério Consolidado do alcance das metas de qualidade (meta qualitativa).
8. Regularidade Fiscal e Trabalhista:

a) Prova de inscri¢gdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas do Ministéric da

Fazenda (CNPJ);

b) Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, mediante a apresentacdo de
Certid3ao Conjunta Negativa de Débitos (ou positiva com efeitos de negativa), relativos
a Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido, expedida pela Secretaria da Receita

Federal;

c) Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual, mediante apresentagdo de
certiddo negativa (ou positiva com efeitos de negativa) de tributos estaduais,

expedida no local do domicilio ou da sede da entidade interessada;

d) Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal mediante apresentacdo de
certiddo negativa (ou positiva com efeitos de negativa) de tributos mobilidrios,

expedida no local do domicilio ou da sede da entidade interessada;

e) Prova de regularidade perante o Sistema de Seguridade Social (INSS), mediante a
apresenta¢do da CND — Certiddo Negativa de Débito (ou positiva com efeitos de

negativa);

f) Prova de regularidade perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS),

por meio da apresentagdo da CRF — Certificado de Regularidade do FGTS;

issao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br
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g) Prova de inscricdo no Cadastro de Contribuintes Estadual, relativo ao domicilio ou
sede da licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto do

certame;

h) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante a apresentacdo de CNDT — Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (ou

positiva com efeitos de negativa), de acordo com a Lei n°® 12.440/2011.

9. Relatdrios referentes aos Indicadores de Qualidade;

10. Mapa de leitos regulados;

11. Pesquisa de satisfagdo de pacientes e acompanhantes;
12. Termo de Ajustes Orcamentdrios (quando houver);

12. Outras a serem definidas de acordo com necessidade do érgdo contratante.
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10. FORMACAO DOS CUSTOS MENSAIS;

O orcamento global proposto para o total da atividade mensal é de RS 26.415.122 (vinte e
seis milhdes, quatrocentos e quinze mil, cento e vinte e dois reais), sendo estimados o valor
de RS 22.610.462 (vinte e dois milhdes, seiscentos e dez mil, quatrocentos e sessenta e dois
reais) destinado ao custeio do HPSZN e R$ 2.638.639 (dois milhdes, seiscentos e trinta e oito
mil, e seiscentos e trinta e nove reais) destinados da UPA Campos Sales e RS 1.166.021 (Um
milh3o, cento e sessenta e seis mil, e vinte e um reais) destinados ao servico de transplante do

CHZN, assim distribuidos:

DESPESAS OPERACIONAIS MENSAIS HPSZN UPA TRANSPLANTE COMPLEXO
Pessoal Préprio RS 6.532.351 RS 710.185 R$ 51.929 RS 7.294.465
Ordenados RS 5.276.078 R$ 555.030 R$ 50.409 R$ 5.881.516
Adicional Noturno R$ 275.761 R$ 26.849 RSO RS 302.610
Insalubridade RS 804.893 R$ 111.826 R$ 1.017 R$917.736
Hora Extra / DSR R$ 159.119 RS 16.080 RS0 R$ 175.199
Lei 14.434 Piso Salarial Enfermagem - Impacto RSO R$0O R$ O RSO
Auxilio Creche 1,00% RS 16.500 RS 400 R$ 504 RS 17.404
Encargos Sociais R$ 515.914 RS 56.815 RS$ 4.154 R$ 576.883
Contribui¢do FGTS (8%) 8,00% R$ 515914 R% 56.815 RS$ 4.154 R§ 576.883
Provisdes RS 1.024.551 RS 112.403 RS 8.439 RS 1.145.393
Aviso Prévio - PROVISAO 1,94% RS 102.284 RS 10.768 R$ 1.007 R$ 114.059
13° Salério 8,33% RS 537.034 RS 59.182 RS 4.327 R$ 600.544
Férias 2,78% R$ 179.011 RS 19.727 RS 1.442 R$ 200.181
FGTS Rescisoria (40%) 40,00% RS 206.221 R$ 22.726 RS 1.662 RS 230.609
Beneficios a Funcionirios R$ 60.000 RS 8.000 RS 950 RS 68.950
Vale Transporte 1,83% R$ 60.000 R$ 8.000 R$ 950 RS 68.950
(Servigos de Terceiros - PJ) RS 626.190 RS 362.900 RS 10.000 RS 999.090
Treinamento ¢ Educacdo Permanente RS 7.000 RS 1.000 RS 10.000 RS 18.000
Acesso 4 Internet R$ 13.000 RS 2.000 RSO RS 15.000
Lavanderia RSO RS 10.500 R$0 RS 10.500
Servigo de Nutrigdo e Dietética R$ 0 RS 150.000 RSO R$ 150.000
Coleta Especializada de Lixo RS 125.000 R$ 6.000 R$O R$ 131.000
Sistema Software de TT RS 33.500 R$ 5.000 R$ 0 RS 38.500
Servigos de Técnicos de Radiologia RS 102.000 RS 27.000 R$0O RS 129.000
Servigo de Acreditagio - ONA - Fund. Vanzolini / PDI R$ 5.000 RS0 R$ 0 R$ 5.000
Sistema Digitalizacio de Prontuérios RS0 R$ 20.000 RSO R$ 20.000
Sistema Gestio Hospitalar - AGFA RS 73.000 R$ 15.000 R$ 0 RS 88.000
Tecnolegia de Informagiio TOTVS R$ 30.000 RSO RS0 RS 30.000
Tecnologia de Informagdo BIONEXO (PORTAL DE COMPRAS) RS 6.000 RSO R3O0 R$ 6.000
Tecnologia de Informagdo EPIMED R$ 13.000 RSO RS0 RS 13.000
Tecnologia de Informagio EPIMED - MONITOR CCIH R$ 4.500 RSO R$ 0O RS 4.500
Tecnologia de Informag&o - Sistema de Escalas RS 10.000 RS 2.400 R$ 0O RS 12.400
Tecnologia de Informagado Custos (Planisa) RS 10.190 RS 4.000 R$ O RS 14.190
Responsavél Técnico UTI RS 34.000 RSO R$ 0 RS 34.000
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Servigo de Seguranca do Paciente (IBSP) R$ 20.000 R$ 5.000 R$ 0 R$ 25.000

Servigo de Ambulancias - Remogdes (UTI/Simples) RS 125.000 RS 115.000 R$ 0 RS 240.000
Servigos de Motoboy R$ 15.000 R3O0 RSO RS 15.000
Servicos Médicos - (PJ) RS 7.371.905 R$ 952.210 RS 844.200 R$ 9.168.315
Servigos Médicos PJ - CLINICA CIRURGICA - INTERNAGCAO RS 726.380 R$O R$0 RS 726.380
Servigos Médicos PJ - CLINICA MEDICA - INTERNACAQ RS 966.285 RSO RSO RS 966.285
Servigos Médicos PJ - UTI RS 1.939.150 RSO R$ 0 R$ 1.939.150
Servigos Médicos PT - AMBULATORIO CIRURGICO R$ 168.880 R3O0 R$ 100.000 RS 268.880
Servigos Médicos PJ - AMBULATORIO CLINICO R$ 635.930 R$0 R$ 200.000 RS 835.930
Servigos Meédicos PJ - CIRURGIAS RS 1.974.680 R$0O RS0 RS 1.974.680
Servigos Médicos PJ - ANESTESIOLOGIA RS 625.600 R$ 0 R$0 RS 625.600
Servigos Médicos PJ - PARECERISTAS R$ 120.000 R$0 RSO RS 120.000
Servigos Médicos PJ - Tutoriados Transplantes RSO R$0 RS 474.200 RS 474.200
aeor;rigzji gg;’:dicos PJ - Nao Tutoriados Transplantes RS0 RS0 RS 70,000 RS 70.000
Servigos Médicos PJ - Implante Coclear / Protese AO RS 215.000 R$ O RSO RS 215.000
Servigos Médicos PJ - UPA RSO R$ 952210 R$ 0 R$ 952.210
Servigos SADTs - (PJ) R$ 2.481.745 R$0 R$ 179.248 RS 2.660.993
Diagnostico em laboratorio Clinico
(ndo contemplados na Tabela SUS e ndo RSO RS0 RS 158.848 R$ 158.848

realizados internamente)

Diagnostico por anatomia patologica e

citopatologia / Imunchistoquimica RS 581.900 R$0 R$ 20.400 RS 602.300
ﬁﬁiiﬁtggg?:;:i{rermo de Coop HEMOAM) B0 R3O Res s
Diagnostico por endoscopia R§ 237.800 R$0 RS0 RS 237.800
Diagnostico por radiologia RS 81.600 R$0 RSO RS 81.600
Diagnostico por ressonancia magnetica RS 47.520 R$0O RSO RS 47.520
Diagnostico por tomografia RS 49.513 R$0 RS0 R$49.513
Diagnostico em Neurologia RS 238.000 RSO R$ 0O RS 238.000
Diagnostico de Urologia R$0 RSO RS0 RS0
Diagnostico por ultrassonografia RS 410.841 RS0 RSO R$410.841
Diagnostico em Cardiologia R$ 91.000 RSO RSO R$ 91.000
Diagnostico em oftalmologia R$ 50.000 R$0 RSO R§ 50.000
g’:f;‘fjiﬁg;‘;‘ otorrinolaringologia / RS 73.750 R$ 0 RS0 RS 73.750
Diagnostico em pneumologia R$ 46.000 RSO RS0 R$ 46.000
Diagnostico em Proctologia R$ 10.000 R$0 R$ 0O RS 10.000
Hemodialise / Dialise Nefrologia RS 563.820 R$0O RSO RS 563.820

Seguros/Contratos de Manutencio/Periédicos RS 10.500 RS 18.000 R$0 R$ 28.500
Seguros Rersponsabilidade Civil R$ 10.500 R$ 3.000 R30 RS 13.500
Manutenggo de Equipamentos Médicos R$ 0 R$ 10.000 R$0 RS 10.000
Manutengdo Predial RSO RS 5.000 RSO RS 5.000

Gases Medicinais R$ 130.000 RS 8.000 R$ 1.500 RS 139.500

Materiais e Medicamentos Hospitalares RS 3.251.807 R$ 224.300 R$ 65.600 RS 3.541.707
Dietas Enterais ¢ Parenterais RS$ 195.000 RSO R$ 0 R$ 195.000
Fios Ciriirgicos RS 50.000 RS 1.500 R$ 20.000 RS 71.500
Material de Laboratério e Banco de Sangue RS 701.043 R$ O R$ 45.600 RS 746.643
OPME (orteses e proteses) - CPRE RS 45.000 R$0 R$0 RS 45.000
OPME (orteses e proteses) - LIO (lente intraocular) R$ 120.000 RSO R$ 0 R$ 120.000
OPME"((')'rtescs e préteses) - Cateter Lamen / RS 35.000 RS0 RS0 RS 35.000
Duplo "J", Sondas

‘E;%: 64]Pégin.a

Al 2T e Famirs o De snnoldo « ki

5125 — comissao.editais@indsh.org.br - www.indsh.org.br

Folha: 628

Documento CAA1.04C5.B002.977F assinado por: Adriane Santos Dias;: 003" am 26/09/2024 as 16:11 utilizando assinatura por login/senha.



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO AMAZONAS — SES/AM

COMPLEXO HGSEITALAR ZONA NORTE nNnoskHH
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2018 koo
Saiie Homano
OPME (orteses e proteses) - Prétese Coclear RS 15.266 R$ O R$0O RS 15.266
OPME (6rteses e proteses) - Protese Mamério R§ 30.398 RS0 R$0 R$30.398
OPME (drteses e proteses) - Cirurgia Videolaparoscopio R$ 70.000 REO RS0 R$ 70.000
Drogas e Medicamentos R$ 945.000 R$ 150.000 R$ 0 RS 1.095.000
Materiais Hospitalares R$ 953.000 R$ 70.000 RS0 RS 1.023.000
Materiais Odontologicos R$ 1.000 R$ 1.800 R$ O R$ 2.800
Materiais Radiolégicos / SADT's RS 91.100 RS 1.000 R$ 0 RS 92.100
Materiais Diversos R$ 105.000 RS 38.500 RSO R$ 143.500
Material de Limpeza R$0 R$ 18.000 R$0 RS 18.000
Impressos, Material de expediente / escritorio R§ 75.000 RS 8.000 R3O R$ 83.000
Materiais De Informatica RS 15.000 RS 1.500 R$0 RS 16.500
Equipamentos de Seguranga - EPI's RS 15.000 R$ 1.000 R$ 0O RS 16.000
Material de Manutengdo Predial, Elétrico, Hidrdulico RSO RS$ 10.000 R$ 0O RS 10.000
Géneros Alimenticios R3O0 RS 1.500 RSO RS 1.500
Géneros Pereciveis RSO RS 1.500 RSO R$ 1.500
Telefone RS 20.000 RS 5.000 RSO RS 25.000
Agua (retirado do HPSZN) RS0 RS 300 RS0 RS 300
Energia Elétrica RSO RS 18.000 RS0 RS18.000 £
Aluguéis R$ 7.000 RS 44.826 R$0 RS 51.826 ‘E
Locagdo cilindros + Manutengio rede RS 3.000 RS 1.500 RSO R$ 4.500 g
Locaggo de Equipamento Laboratorio RS 4.000 R$3.326 R3O RS 7.326 g
Locag3o Equipamentos - Respiradores RS0 R$ 21.500 R3O0 RS 21.500 ;‘
Locagao de Computadores R3O0 RS 15.000 R$0 RS 15.000 %
Firware, Cloud, Antiviris RS0 RS 3.500 R$0 RS 3.500 E
Impostos Taxas e Contribui¢des R$0 RS 500 RS0 RS 500 E
Impostos Taxas e Contribui¢des RSO RS 500 RSO R$ 500 %
Combustiveis ¢ Lubrificantes RS 60.000 R$ 1.000 RS0 RS 61.000 ;
Oleo diesel - Gerador R$ 45.000 R$1.000 RSO RS 46.000 @
Gas GLP R$ 10.000 R$0O RS0 RS 10.000 é
Combustivel veiculo R$ 5.000 R$ 0 RS0 R§ 5.000 %
Outras RS 25.000 RS 5.000 RS0 RS30000
Fundo Fixo (cartério, fretes, correios, etc) RS$ 15.000 R$ 5.000 R$O R$ 20.000 ;
Locagdo com veiculo RS 10.000 RSO R$0O RS 10.000 ;.:
Financeiras RS 8.500 RS 1.200 RSO R$ 9.700 §
Taxas Bancérias R$ 8.500 RS 1.200 R$ 0 R$9700 3
Reembolso de Despesas Compartilhadas (RDC) RS 380.000 R$ 70.000 R$ 0 RS 450.000 &
HPSZN UPA TRANSPLANTE  COMPLEXO
Total de Despesas R$ 22.610.462 RS 2.638.639 R$1.166.021 R$26.415.122 B
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MEMORIA DE CALCULO

Para o grupo de Pessoal Préprio foram considerados o dimensionamento citado no item 4.3.2.
DIMENSIONAMENTO ASSISTENCIAL, ADMINISTRATIVO E DE APOIO mencionado neste documento e seus

respectivos saldrios em consonancia as Convencdes Coletivas vigentes.

Foram considerados as legislagbes trabalhistas inerentes ao perfil assistencial do INDSH, em especial sua

imunidade tributdria. Neste sentido foram seguidos os seguintes critérios:

% sobre a

SUBMODULO 3.1 - ENCARGOS PREVIDENCIARIOS E FGTS ;2 OBSERVAGOES/JUSTIFICATIVA
Remuneragdo
A INSS 0% Imunidade Tributéria
B SESI/SESC 0% Imunidade Tributéria
€ SENAI/SENAC 0,00% Imunidade Tributéria
D INCRA 0,00% Imunidade Tributéaria
E  SEBRAE 0,00% Imunidade Tributaria
F  SALARIO EDUCACAO 0,00% Imunidade Tributaria
S - Sero prcn}isionados sobre o FGTS mais 40% do
G FGTS 8% montante a titulo de FGTS/Provisdo de Multa para
- _ Rescisdo {3,6%)
H SEGURO ACIDENTE DE TRABALHO - SAT 0% Imunidade Tributaria

O PIS sobre a folha de pagamento é uma obrigagdo
tributéria principal devida por todas as entidades sem
H  PIS PASEP SOBRE A FOLHA DE PAGAMENTO 0% fins lucrativos, classificadas como Isentas, Imunes ou
Dispensadas, e calculado sobre a folha de pagamento
de saldrios, a aliquota de 1%.

TOTAL DO GRUPO 3.1 8,00%
. " % sobre a
SUBMODULO 3.2 - 132 SALARIO E ADICIONAL DE FERIAS = OBSERVAC@ESIJUSTIFICATIVA
Remuneragdo
A 132 SALARIO 8,33% 1 saldrio x (1/12) = 0,0833 = 8,33%
FERIAS 8,33% 1 salério x (1/12) = 0,0833 = 8,33%
C  ADICIONAL DE FERIAS 2,78% (1 saldrio/3) x (1/12 meses) = 0,0278 = 2,78%.

TOTAL DO GRUPO 3.2 19,44%

SUBMODULO 3.4 - PROVISAO PARA RESCISAO Kzohiea OBSERVACOES/IUSTIFICATIVA
Remuneragdo
Ty m— 1,94% Imnguscees_[ (11 E;zgrzuneragao integral / 30 dias) x 7 dias] / 12
™
TOTAL DO GRUPO 3.4 1,94%
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No gue tange a rubrica de servicos de terceiros, foram considerados os valores dos contratos de
servicos relacionados ao apoio a gestdo VIGENTES, tendo sidos contratados em consonéncia ao Regulamento
Interno de Contratacdio de Servicos e Obras amplamente divulgados em nosso sitio eletrdnico, pelo quais

foram exigidos trés ou mais cotagdes de mercado.

Para o dimensionamento dos Servigos Médicos, respeitou os pardmetros citados no item 4.3.2.
DIMENSIONAMENTO MEDICO com os respectivos valores de plantio médico praticados atualmente. Mesmo

critério para o calculo dos exames (SADT’s), e respectiva consonancia citada no item anterior.

Os valores de custeio para medicamento/materiais foram utilizados o critério de valorizacdo por

paciente/dia, conforme metodologia do sistema de CUSTOS KPIH da Planisa.

O valor de energia elétrica (média de RS 600 mil/més) mil/més) NAD foi estimado nos custos acima,
pois estd em nome da SES/AM e desde 0 4° TA a SES/AM acordou em utilizar esse valor em realocagdo em outros
servicos no orgamento, haja vista que o consumo também pertence a PPP (OZN SPE Zona Norte). Deste mesmo
modo o valor de consumo da dgua (média de RS 300 mil/més) haja vista o problema crénico do pogo artesiano
gue carece de investimentos, o consumo esta sendo pela concessiondria de abastecimento de dgua, sendo 0

maior consumidor do recurso a PPP (OZN SPE Zona Norte).

Na rubrica de Reembolso das Despesas Compartilhadas é o rateio das despesas administrativas da
Matriz necessarias para a adequada execugio do Contrato de Gestdo sendo compartilhadas nas condicBes
previstas no Contrato de Gestdo 001/2019 artigos 6.8.3. O critério de rateio serd o percentual de rateio para

cada unidade de acordo com o nimero total de colaboradores e a sua proporgdo em cada servigo de satide.

O INDSH opera nos moldes de um Centro de Servicos Compartilhados - CSC no qual centraliza a
orientac3o dos servicos realizados pelas suas onze (11) unidades de salde gerenciadas por meio de Contratos
de Gestdo celebrados com o poder ptiblico. Os custos gerados para execucdo das atividades s&o rateados pelas
unidades consumidoras dos tais servicos por meio da adogio de critérios de rateio quantitativos sendo
discriminadas e previamente aprovadas pela Contratante, evidenciando e comprovando TODOS as despesas
elegiveis para reembolso, e foi considerando o teto de até 2% do valor total de custeio mensal, ndo

configurando assim como taxa de administragdo.

E importante destacar que NAO foram contemplados neste plano de trabalho, conforme
orientacdo da SES/AM, os itens abaixo, haja visto que serdo alcangados por Termo de Cooperacdo entre

os entes:

e HEMOAM, INDSH e SES-AM, para prover consulta com hematologista e oferta de bolsa de
hemoconcentrados e plasmaférise e hemocomponentes, histocompatibilidade (HLA), prova

cruzada (PRA), exames de sorologia para compatibilidade de doadores e painel de selecdo
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de receptores.

¢11) 3672 5135 — comissao.editais@indsh.org.br - ww

w.indsh.arg.br

Folha: 631

Documento CA41.04C5.B002.877F assinado por: Adriane Santos Dias:003****** em 26/09/2024 as 16:11 utilizando assinatura pol lagin/senha.



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO AMAZONAS ~ SES/AM

COMPLEXO HOSPITALAR ZONA NORTE INDsSH
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2018 R
Sotial e Humano

e CEMA, INDSH e SES-AM — para prover abastecimento de medicacBes de alto custo,
especifico para a assisténcia do paciente do servico de transplante;

EN1T h VDA

e Hospital Francisca Mendes, INDSH e SES-AM — para prover servigos de hemodindmica.
e Coordenacdo de transplante/SES-AM: fornecimento de liquido de preservacdo de 6rgdo

(Custodiol) e equipo de perfus3o para érgdo.

Os planos de trabalhos para os Termos de Cooperacdo serdo tratados fora do escopo do 13°

Termo Aditivo, logo ndo acrescentara despesas ou énus ao valor do Contrato.
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11. CRONOGRAMA DESEMBOLSO FINANCEIRO!

MES HPSZN UPA TRANSPLANTE COMPLEXO
MES 1 out/24 RS  22.610.462 RS  2.638.639 RS 1.166.021 RS  26.415.122
MES 2 nov/24 RS  22.610.462 RS  2.638.639 RS  1.166.021 RS  26.415.122
MES 3 dez/24 RS  22.610.462 RS  2.638.639 RS  1.166.021 R$  26.415.122
MES 4 jan/25 RS  22.610.462 RS  2.638.639 RS 1.166.021 R$  26.415.122
MES 5 fev/25 RS  22.610.462 RS  2.638.639 RS 1.1e6.021 RS 26.415.122
MES 6 mar/25 RS  22.610.462 RS  2.638.639 RS  1.166.021 RS 26.415.122
TOTAL R$ 135.662.772 R$ 15.831.834 RS  6.996.126 RS 158.490.732
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1 conforme preconiza legislacdo vigente, o INDSH é apenas o guardido do dinheiro publico @ com parciménia administra o CHZN e faz as atividades previstas em contrato,
sendo que eventuais sobras financeiras (resultados de exercicios) no final do contrato SERAQ amplamente devolvidas aos cofres piblicos, assim sendo com eventuais prejuizos

serdo pleiteados para o equilibrio financeiro. 25
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12. DECLARACAO DE MORA:

Declaramos, para os fins de comprovacgo junto a Secretdria Estadual de Saiide do Amazonas (SES/AM), sob
as penas da lei que inexiste qualquer débito de mora ou substituicdo de inadimpléncia junto a qualquer érgdo
ou entidade da Administracdo Publica Direta ou Indireta, Federal, Estadual ou Municipal, que impeca a

transferéncia de recursos oriundos de dotacdes consignadas no Orcamento do Estado para esta Entidade.

S3o Paulo, 23 setembro de 2024.
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Jose Carlos Rizoli
Presidente do INDSH —

Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano

13. APROVAGAO PELO CONCEDENTE.

Santos Dias:003**"***** am 26/09/2024 as 16:11 utilizando assinatura por login/senha.
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