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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

ADITIVO - SES

12 TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N2 070/2018-SES/GO,
CELEBRADO ENTRE O ESTADO DE GOIAS, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, E O INSTITUTO DE
DESENVOLVIMENTO TECNOLOGICO E HUMANO — IDTECH.

ESTADO DE GOIAS, doravante denominado PARCEIRO PUBLICO, pessoa juridica de direito publico
interno, com sede na Praca Pedro Ludovico Teixeira, n2 01, Palacio das Esmeraldas, nesta capital, por
intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - SES/GO, com sede na Rua SC-1, n2 299, Parque
Santa Cruz, Goidnia-GO, CEP 74.860-270, inscrita no CNPJ sob o n2 02.529.964/0001-57, neste ato
representado pelo Secretario de Estado da Saude, SERGIO ALBERTO CUNHA VENCIO, brasileiro,
médico, portador da CI/RG n? 1639988-1604589/SSP-GO e CPF n? 599.380.721-00, residente e
domiciliado nesta Capital, e o INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO TECNOLOGICO E HUMANO -
IDTECH, doravante denominado simplesmente PARCEIRO PRIVADO, pessoa juridica de direito privado,
sem finalidade lucrativa, qualificada como Organizacdo Social de Saude no Estado de Goids por meio
do Decreto estadual n? 7.146/2010, inscrita no CNPJ sob o n? 07.966.540/0001-73, com sede na Rua
01, quadra B-1, lotes 03/05, n? 60, térreo, Setor Oeste, Goidnia-GO, CEP: 74.115-040, neste ato
representado por sua Presidente, ZANYR DA PAIXAO CHAUD E SA ABREU, brasileira, casada, portadora
da CI/RG n? 104446 DGPC/GO, CPF n2 283.611.721-49, residente e domiciliada nesta Capital, decidem
celebrar o presente TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N2 070/2018-SES/GO, para o
gerenciamento, operacionalizagdo e a execuc¢do das ac¢des e servicos de saude na Rede Estadual de
Hemocentros (Rede HEMQ), composta pelo Hemocentro Estadual Coordenador Professor Nion
Albernaz — HEMOGO, Hemocentro Estadual da Regido Sudeste - HEMOGO Catalao, Hemocentro
Estadual da Regido Sdo Patricio - HEMOGO Ceres, Hemocentro Estadual da Regido Sudoeste | -
HEMOGO Rio Verde, Hemocentro Estadual da Regido Sudoeste Il - HEMOGO Jatai, as Unidades de
Coleta e Transfusdo - UCT, localizadas nos municipios de Formosa, Ipora, Porangatu e Quirindpolis,
gue se regera pelas clausulas e condicGes a seguir delineadas, conforme processo administrativo n2
201600010020610.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
1. Constitui objetos do presente termo aditivo:

1.1. Prorrogacdo da vigéncia do Contrato de Gestdo n2 070/2018-SES/GO, por periodo de 12 (doze)
meses.

1.2. Readequacdo do Plano de Metas de Producdo e Desempenho alinhadas ao perfil eletivo destinado
ao hospital buscando otimizar a eficiéncia e eficdcia do desempenho com a consequente altera¢do dos
Anexos Técnicos I, 11, lll, IV e V.

1.3. Alteracdo do Anexo Técnico Il com a previsdo de analise e validagdo do Programa de Educacao
Permanente da unidade hospitalar, bem como inclusdo de clausulas.
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1.4. Readequacao do valor do repasse mensal para o 12 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdao n2
070/2018-SES/GO, de conformidade com o Anexo Técnico V - Sistema de Repasse.

CLAUSULA SEGUNDA — DA FUNDAMENTAGAO LEGAL E CONTRATUAL

2.1 Os objetos deste instrumento descritos na Clausula Primeira estdo amparados no Oficio n?
29295/2022/SES (000031085106), na manifestacio do PARCEIRO PRIVADO através do Oficio n2
1166/2022/IDTECH (000031751087), no Despacho n? 1314/2022-SES/SUPER (000031019199), no
Despacho n?2 659/2022-SES/DEOF (000034783641), no Despacho n2 229/2022-SES/SESG
(000029310538), no Despacho n2 790/2022-SES/DEOF (000036517215), no Despacho n? 43/2023-
SES/SUPER (000036796859), no Anexo I-SES/GERAT (000035363535), no Anexo |I-SES/SESG
(000029311272), no Anexo IlI-SES/GGDP (000030519524), no Anexo IV-SES/COES (000035233616), no
Anexo V-SES/COES (000035384922), na Requisicdo de Despesa n® 121/2022-SES/SUPER
(000035926933) e autorizacdo do Senhor Secretario de Estado da Saude nela constante, na Clausula
Sexta do Contrato de Gestdo n2 070/2018-SES/GO (4479159), e na Lei estadual n? 15.503/2005, e suas
alteragdes.

CLAUSULA TERCEIRA — DA PRORROGAGAO

3.1. Fica prorrogado o prazo de vigéncia do Contrato de Gestdo n? 070/2018-SES/GO, por 12 (doze)
meses, com inicio em 19 de outubro de 2022 e término em 18 de outubro de 2023, ficando sua
eficacia condicionada a publicacao do extrato do termo aditivo no Diario Oficial do Estado de Goias.

3.1.1. O prazo constante no item 3.1 poderd ser renovado, caso ndao ocorra a conclusdo de novo
chamamento publico, desde que demonstrado que as metas pactuadas foram alcancadas, a
adequacdo dos resultados e a aprovacdo das prestacdes de contas pelo PARCEIRO PUBLICO, com
observancia do prazo maximo estabelecido pelo art. 62-F, § 29, da Lei estadual n2 15.503/2005.

3.2. O PARCEIRO PUBLICO se compromete, até o ultimo dia util do més de outubro de cada ano, a
fazer uma avaliacdo sobre o progresso das acdes previstas neste ajuste, as atividades pendentes de
cumprimento e os recursos previstos para o periodo seguinte, e depois decidird a respeito de sua
continuidade.

3.3. Fica pactuado que o PARCEIRO PUBLICO, a qualquer momento, poderd rescindir o presente ajuste
se, em nome do interesse publico, verificar o descumprimento dos principios basilares da
Administracdo Publica, com a aplicacdo das penalidades previstas no Contrato de Gestdo, assegurando
ao PARCEIRO PRIVADO o direito ao contraditério e a ampla defesa.

CLAUSULA QUARTA - DA READEQUAGAO DO PLANO DE METAS DE PRODUGAO E DESEMPENHO

4.1. Fica acordado a readequacao do Plano de Metas de Producdao e Desempenho, alinhadas ao perfil
da Rede Estadual de Hemocentros (Rede HEMO), buscando otimizar a eficiéncia e a eficacia da
producdo e a qualidade do atendimento, com a consequente alteracdo dos Anexos Técnicos
anteriores, passando a integrar este Termo 0s seguintes anexos:

4.1.1. Anexo |-SES/GERAT - EspecificacGes Técnicas e Descritivos de Servicos (000035363535),
confeccionado pela Geréncia de Atencdo Terciaria - Superintendéncia de Atencdo Integral a Saude.

4.1.2. Anexo |l - Ensino e Pesquisa (000029311272), confeccionado pela Superintendéncia da Escola de
Saude de Goias.

4.1.3. Anexo lll - Gestdo do Trabalho e Servidores (000030519524), confeccionado pela Geréncia de
Gestdo e Desenvolvimento de Pessoas - Superintendéncia de Gestao Integrada.

4.1.4. Anexo |V - Estimativa de Custeio Operacional (000035233616), confeccionado pela Coordenacdo
de Economia em Saude - Superintendéncia de Performance.
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4.1.5. Anexo V - Sistema de Repasse (000035384922), confeccionado pela Coordenacdo de Economia
em Saude - Superintendéncia de Performance.

CLAUSULA QUINTA - DA ALTERAGAO DE ANEXO Il COM PREVISAO DE INCLUSAO DE CLAUSULAS

5.1. Fica acordado a alteragdo do Anexo Técnico Il (000029311272) com a previsdao de analise e
validagao do Programa de Educagao Permanente da unidade hospitalar, bem como inclusdo de
clausulas, conforme Despacho n? 229/2022-SES/SESG (000029310538).

CLAUSULA SEXTA — DA READEQUAGAO DO VALOR DO REPASSE PARA CUSTEIO DAS PARTES
ASSISTENCIAL E DOS INDICADORES DE DESEMPENHO

6.1. Conforme a redacdo do Anexo Técnico V — Sistema de Repasse (000035384922), fica estabelecido
o valor do repasse para custeio das partes Assistencial e dos Indicadores de Desempenho do presente
ajuste, no total estimado em RS 47.852.583,75 (quarenta e sete milh&es, oitocentos e cinquenta e dois
mil, quinhentos e oitenta e trés reais e setenta e cinco centavos), para 12 (doze) meses da seguinte
forma:

6.1.1. Ao custeio da parte assistencial, que corresponde a 90% (noventa por cento) do repasse, o valor
mensal serd de RS 3.427.394,00 (trés milhdes, quatrocentos e vinte e sete mil, trezentos e noventa e
quatro reais), do primeiro ao terceiro més; RS 3.547.097,67 (trés milhdes, quinhentos e quarenta e
sete mil, noventa e sete reais e sessenta e sete centavos), do quarto ao sexto més, e RS 3.690.641,73
(trés milhoes, seiscentos e noventa mil, seiscentos e quarenta e um reais e setenta e trés centavos), a
partir do sétimo més, totalizando RS 43.067.325,38 (quarenta e trés milhdes, sessenta e sete mil,
trezentos e vinte e cinco reais e trinta e oito centavos).

6.1.2. Ao custeio da parte dos Indicadores de Desempenho, que corresponde a 10 % (dez por cento)
do valor do repasse, o valor mensal serd de RS 380.821,56 (trezentos e oitenta mil, oitocentos e vinte e
um reais e cinquenta e seis centavos), do primeiro ao terceiro més; RS 394.121,96 (trezentos e
noventa e quatro mil, cento e vinte e um reais e noventa e seis centavos), do quarto ao sexto més, e
RS 410.071,30 (quatrocentos e dez mil, setenta e um reais e trinta centavos), a partir do sétimo més,
totalizando RS 4.785.258,37 (quatro milh&es, setecentos e oitenta e cinco mil, duzentos e cinquenta e
oito reais e trinta e sete centavos).

6.2. Do repasse mensal, RS 736.585,21 (setecentos e trinta e seis mil, quinhentos e oitenta e cinco
reais e vinte e um centavos), totalizando RS 8.839.022,52 (oito milhdes, oitocentos e trinta e nove mil,
vinte e dois reais e cinquenta e dois centavos), correspondem a estimativa da quitacdo integral da
folha dos servidores estatutarios cedidos ao PARCEIRO PRIVADO, lotados na Rede Estadual de
Hemocentos (Rede HEMO).

CLAUSULA SETIMA - DO VALOR DO PRESENTE TERMO ADITIVO

7.1. O valor total a ser repassado serd o estimado de RS 56.691.606,27 (cinquenta e seis milhdes,
seiscentos e noventa e um mil, seiscentos e seis reais e vinte e sete centavos), para o periodo de 12
(doze) meses de vigéncia do 12 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n2 070/2018-SES/GO, sendo:

, Estimativa de Estimativa de
Detalhamento Periodo
custo mensal Custo total
Repasse de Recursos Financeiros 03 RS 3.808.215,56 RS 11.424.646,68
referente ao 12 Termo Aditivo ao meses

Contrato de Gestdo 070/2018-
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SES/GO, firmado entre o Estado de
Goias, através da Secretaria de
Estado da Saude, e a Organizagao g3

Social de Saude Instituto de |neses
Desenvolvimento Tecnolégico e
Humano - IDTECH, para o
gerenciamento, operacionalizacdo
e execucdo das acbes na Rede
Estadual de Hemocentos (Rede 06
HEMO), cujo objeto, dentre outros,
é a prorrogacdo da vigéncia
contratual por 12 (doze) meses.

RS 3.941.219,63 RS 11.823.658,89

RS 4.100.713,03 RS 24.604.278,18
meses

Aporte de Recursos Financeiros

referente aos servidores 12
estatutdrios cedidos a unidade RS 736.585,21 RS 8.839.022,52
. meses
hospitalar, conforme Anexo Il
(000030519524).
TOTAL RS 56.691.606,27

CLAUSULA OITAVA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA

8.1. Para o periodo relativo ao exercicio de 2022 do presente ajuste, ndo havera indicacdo de recursos
orcamentario-financeiros em decorréncia de compensacdo dos valores com a finalidade de evitar
impacto orcamentdrio e repasses em duplicidade, conforme justificativa apresentada pela
Coordenacdo de Execucdo Orcamentaria e Financeira da Secretaria de Estado da Saude. através do
Despacho n? 790/2022-SES/DEOF (000036517215).

8.2. Para o exercicio de 2023 as despesas correrdo a conta de dota¢cdes orcamentarias proprias,
consignadas nos respectivos orcamentos-programas, ficando o PARCEIRO PUBLICO obrigado a
apresentar a respectiva nota de empenho estimativa e, havendo necessidade, emitir nota de
empenho complementar, respeitada a mesma classificacdo orcamentaria.

CLAUSULA NONA - DAS CLAUSULAS INALTERADAS

9.1. Ficam mantidas as demais clausulas e disposi¢cbes do Contrato de Gestdo n2? 070/2018-SES/GO,
naquilo que ndo conflite com o pactuado no presente instrumento, que passa a fazer parte integrante
daquele ajuste.

CLAUSULA DECIMA - DA PUBLICACAO

10.1. O presente termo aditivo sera publicado por extrato no Diario Oficial do Estado, no Diario Oficial
da Unido e no sitio oficial da Secretaria de Estado da Saude, nos termos do art. 62, § 19, inciso V, da Lei
estadual n2 18.025/2013, correndo as despesas por conta do PARCEIRO PUBLICO.

E por estarem acordes, assinam as partes para que produza seus juridicos efeitos.

ANEXO AO CONTRATO DE GESTAO

1 - DA CONCILIACAO, MEDIAGAO E ARBITRAGEM
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1.1 - Qualquer disputa ou controvérsia relativa a interpretacdo ou execucdo deste ajuste, ou de
gualquer forma oriunda ou associada a ele, no tocante a direitos patrimoniais disponiveis, e que nao
seja dirimida amigavelmente entre as partes (precedida da realizacdo de tentativa de conciliacdo ou
mediacdo), devera ser resolvida de forma definitiva por arbitragem, nos termos das normas de
regéncia da CAMARA DE CONCILIACAO, MEDIAGAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL
(CCMA).

1.2 - A CAMARA DE CONCILIACAO, MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL (CCMA)
sera composta por Procuradores do Estado, Procuradores da Assembleia Legislativa e por advogados
regularmente inscritos na OAB/GO, podendo funcionar em Comissdes compostas sempre em niumero
impar maior ou igual a 3 (trés) integrantes (arbitros), cujo sorteio se dard na forma do art. 14 da Lei
Complementar Estadual n? 144, de 24 de julho de 2018, sem prejuizo da aplicacdo das normas de seu
Regimento Interno, onde cabivel.

1.3 - A sede da arbitragem e da prolacao da sentenca serd preferencialmente a cidade de Goiania.
1.4 - O idioma da Arbitragem sera a Lingua Portuguesa.

1.5 - A arbitragem sera exclusivamente de direito, aplicando-se as normas integrantes do
ordenamento juridico ao mérito do litigio.

1.6 - Aplicar-se-a ao processo arbitral o rito previsto nas normas de regéncia (incluso o seu Regimento
Interno) da CAMARA DE CONCILIACAO, MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL
(CCMA), na Lei n2 9.307, de 23 de setembro de 1996, na Lei n? 13.140, de 26 de junho de 2015, na Lei
Complementar Estadual n? 144, de 24 de julho de 2018.

1.7 - A sentenca arbitral serd de acesso publico, a ser disponibilizado no sitio eletrénico oficial da
Procuradoria-Geral do Estado, ressalvadas as hipdteses de sigilo previstas em lei.

1.8 - As partes elegem o Foro da Comarca de Goiania para quaisquer medidas judiciais necessarias,
incluindo a execucdo da sentenca arbitral. A eventual propositura de medidas judiciais pelas partes
deverd ser imediatamente comunicada & CAMARA DE CONCILIACAO, MEDIACAO E ARBITRAGEM DA
ADMINISTRACAO ESTADUAL (CCMA), e ndo implica e nem devera ser interpretada como renuncia a
arbitragem, nem afetard a existéncia, validade e eficacia da presente clausula arbitral.

ANEXO N2 | - ESPECIFICAGOES TECNICAS/2022 - GERAT- 18352
ESPECIFICAGCOES TECNICAS E DESCRITIVO DE SERVICOS

Este anexo constitui parte integrante do presente Contrato de Gestdo 070/2018 celebrado com a
Secretaria de Estado da Saude (SES/GO). O objetivo é detalhar os diferentes aspectos relevantes para a
execucao do Contrato e prestagdo dos servigos descritos. O Anexo estd dividido em trés segmentos: (1)
Especificagbes Técnicas, que normatizam a execu¢do contratual na drea da saude; (ll) Metas de
producado, que define as premissas técnicas de execucao e estabelece metas quantitativas para este
contrato; (lll) Indicadores e Metas de Qualidade/ Desempenho que mensuram a eficiéncia,
efetividade e qualidade dos processos da gestdo da Unidade.

Ressaltando que, ficam mantidas as clausulas do Contrato de Gestdo 070/2018-SES-GO, naquilo que
nao conflite com o pactuado nesse instrumento, que passa a integrar o contrato.

I - ESPECIFICACOES TECNICAS
O PARCEIRO PRIVADO devera:

1.1. Coordenar, Supervisionar as unidades da HEMORREDE Estadual, objeto desta transferéncia de
gerenciamento, visando garantir a qualidade do sangue e seus derivados, bem como prestar
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assessorias, quando necessarias, para o alcance desses objetivos.

1.2. Disponibilizar a populacdo, por meio das unidades da Hemorrede Publica, objeto desta
transferéncia de gerenciamento, acesso ao atendimento hemoterapico e hematoldgico de qualidade.

1.3. Manter, ampliar ou implantar nas unidades da Hemorrede Publica, objeto desta transferéncia de
gerenciamento, os servicos ambulatoriais para atendimento de doadores e portadores de doengas
hematolégicas, bem como o escopo de servicos ofertados a populagcao

1.4. Adequar qualitativamente e quantitativamente a producdo a demanda de servicos hemoterapicos
nas unidades da Hemorrede Publica, objeto desta transferéncia de gerenciamento, de forma atender a
100% das necessidades.

1.5. Aprimorar e manter adequada a estrutura das unidades da Hemorrede Publica, objeto desta
transferéncia de gerenciamento, para atendimento a demanda populacional e de servicos em
hemoterapia e hematologia, em consonancia com a legislacdo vigente, aperfeicoando processos,
servicos e produtos.

1.6. Gerenciar as unidades da Hemorrede Publica, objeto desta transferéncia de gerenciamento,
respeitando a Politica Estadual e Nacional de Sangue, Hemocomponentes e Derivados.

1.7. O Diretor Técnico do Hemocentro Coordenador, podera ser o responsavel técnico pela Unidade. O
Responsavel Técnico devera ser médico hematologista devidamente registrado no Conselho de Classe,
sem vinculo de dire¢do ou aciondrio com servigo privado de hemoterapia/hematologia.

1.8. Adequar qualitativamente e quantitativamente a producdo a demanda de servicos hemoterapicos
nas unidades da Hemorrede Publica, objeto desta transferéncia de gerenciamento.

1.9. Armazenar, gerenciar o estoque e realizar a dispensacdo dos medicamentos/hemoderivados
estratégicos aos portadores de coagulopatias hereditarias, atendendo ao que estabelece o Ministério
da Saude e as determinacdes da SES, bem como aqueles imprescindiveis aos portadores de doencas
hematoldgicas se assim a SES definir.

1.10. Identificar as necessidades de treinamento dos servidores das unidades da HEMORREDE
PUBLICA objeto desta transferéncia de gerenciamento, levando em considera¢do a identificacdo de
problemas de desempenho, necessidade de novas habilidades, conhecimentos ou atitudes em relagao
ao trabalho ou a equipe. O PARCEIRO PRIVADO devera apresentar a SES, apds trés meses de vigéncia
do contrato ou aditivo, e subsequentemente anualmente, até o dia 30 de novembro, um Plano de
Educacdo Permanente para o ano seguinte, e que contemple os profissionais e prestadores dos
servicos das unidades sob sua gestdo. A SES analisard cada plano, podendo solicitar adequacdes, e
aprovara para inicio de execucao.

1.11. Dispor de servicos que contemplem as dreas de manutencdo preventiva e corretiva, predial,
hidraulica, elétrica, telefonia e rede ldgica, um servico de gerenciamento de Risco e de Residuos
solidos nas unidades da Hemorrede Publica, objeto desta transferéncia de gerenciamento, bem como
manter o Nucleo de Engenharia Clinica para o bom desempenho dos equipamentos, que deverd
realizar a Gestao de Equipamentos nas unidades da Hemorrede Publica, objeto desta transferéncia de
gerenciamento e nas Agéncias Transfusionais ndo geridas por Organiza¢Oes Sociais, atendendo as
disposi¢cdes da RDC n2 509/2021 da ANVISA, NBR 5410:2004 versdo corrigida 2008, NBR 13534:2008 e
NBR 15943:2011 e outras afins.

1.12. Garantir assisténcia técnica, qualificacdo, calibragdo e manutengao preventiva e corretiva de
forma continua nos equipamentos, instalacdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral nas unidades
da Hemorrede Publica, objeto desta transferéncia de gerenciamento, atendendo a legislacdo vigente.

1.12.1 Garantir assisténcia técnica, qualificacdo, calibracdo e manutengdo preventiva e corretiva de
forma continua nos equipamentos médico-hospitalares das Agéncias Transfusionais(AT) localizadas em
unidades publicas de salude nos seguintes municipios: Caldas Novas, Campos Belos, Goiatuba,
ltapuranga, Mineiros, Minacu, Morrinhos, Niqueldndia, Pires do Rio, Pontalina, bem como a
continuidade do fornecimento dos demais itens especificados no Item 9.8 e subitens do Anexo | do
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Instrumento de Chamamento Publico N° 03/2017-SES/GO.

1.12.1.1. Apresentar relatdrio consolidado trimestral da execucdo dos servicos de assisténcia técnica,
qualificacdo, calibracdo e manutencdo preventiva e corretiva nos equipamentos das Agéncias
Transfusionais, discriminando a unidade, equipamentos, servico executado e respectivas datas,
emitido e assinado em conjunto com o responsdvel pela equipe e/ou empresa executora.

1.12.1.2. A responsabilidade por manter a Agéncia Transfusional em funcionamento é da respectiva
unidade de saude. Caso alguma AT em qualquer desses municipios, ndo esteja em funcionamento, os
servicos especificados nesse item para os equipamentos sdo dispensaveis, devendo o PARCEIRO
PRIVADO informar a SES-GO sua suspensdo temporaria e/ou ndo realizacdo, indicando os motivos.

1.13. Manter, ampliar ou implantar nas unidades da Hemorrede Publica sob seu geranciamento, os
servicos para atendimento a doadores e portadores de doencas hematoldgicas, bem como o escopo
de servicos ofertados a populacdo, conforme definir a SES-GO.

1.14. Disponibilizar a populagdo, por meio das unidades da Hemorrede Publica, sob seu
gerenciamento, acesso ao atendimento hemoterapico e hematolégico de qualidade.

1.15. Dispor de um Nucleo de Vigilancia em Saude (NVS), que sera responsavel pela realizacdo de
vigilancia epidemioldgica de doengas de notificagdo compulséria no ambito ambulatorial,
hemovigilancia e retrovigilancia, das unidades sob seu gerenciamento, assim como agdes relacionadas
a outros agravos de interesse epidemiolégico, conforme as diretrizes da Portaria GM n° 2.254/2010,
devendo para tanto inclusive, manter a interface e realizar as acdes e procedimentos relacionados
junto aos servicos para quais distribuem hemocomponentes

1.16. Realizar visitas técnicas em 100% dos servicos atendidos pelas unidades sob seu gerenciamento a
cada 12 meses (no minimo uma visita técnica a cada servico nesse periodo). Devera elaborar,
apresentar a SES e cumprir 100% do cronograma de visitas aos servicos, bem como enviar os
respectivos Relatérios de visitas a SES, até o dia 10 do trimestre subsequente.

1.17. Nao adotar nenhuma medida unilateral de mudancas na carteira de servicos, nos fluxos de
atencdo consolidados, nem na estrutura das unidades sob seu gerenciamento, sem a prévia ciéncia e
aprovacao da SES.

1.18. O Parceiro Privado devera, durante todo o prazo de vigéncia do Contrato de Gestdo, conservar
e/ou substituir, se necessario, todos os equipamentos clinicos, ndo clinicos e mobilidrios, os
respectivos equipamentos e acessorios, assim como manter o ambiente seguro, com praticas que
assegurem altos padrdes de conforto e limpeza, das unidades sob seu gerenciamento.

1.19. Aderir e alimentar o sistema de informacao disponibilizado pela Secretaria de Estado da Saude
para monitoramento, controle e avaliacdo de resultados. O objetivo é permitir a migracdo automatica
de dados assistenciais e financeiros diretamente do sistema de informacdo de gestdo adotado
pelo PARCEIRO PRIVADO, por meio de interface eletronica disponibilizada pela Secretaria de Estado da
Saude.

1.20. Assistir de forma abrangente os usudrios, procedendo aos devidos registros do Sistema de
Informacdo Ambulatorial (SIA) do Sistema Unico de Saude (SUS), segundo os critérios da Secretaria de
Estado da Saude e do Ministério da Saude (MS), além do sistema de gerenciamento do ciclo do
sangue.

1.21. Manter equipe médica e multiprofissional para assisténcia aos pacientes, bem como para
atendimento aos doadores de sangue.

1.22. Adotar identificacdo especial (crachd) e uniforme adequado para todos os seus colaboradores,
assim como manter o controle de frequéncia, pontualidade e boa conduta profissional.

1.23. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados na Unidade, disponibilizando a
qualquer momento para a Secretaria de Estado da Saude e as auditorias do SUS, as fichas e
prontuarios dos usuarios, em meio fisico ou eletronico certificado, assim como todos os demais
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documentos que comprovem a confiabilidade e seguranca dos servicos prestados na Unidade
observando a legislacdo vigente e resolucdes dos respectivos Conselhos Profissionais.

1.24. Sera de inteira responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO, o fornecimento de materiais,
medicamentos por ela prescrita que ndo estejam disponiveis na tabela do SUS-SIGTAP. Ressalvando-se
a disponibilidade dos medicamentos fornecidos direta e exclusivamente pelo Ministério da Saude.

1.24.1. Sempre que o PARCEIRO PUBLICO for demando judicial e/ou administrativamente para o
fornecimento de materiais, medicamentos que ndo estejam disponiveis na tabela SUS-SIGTAP, os seus
valores serdo cobrados do PARCEIRO PRIVADO, por meio de dedug¢do nos valores de custeio do
Contrato de Gestdo repassados pelo PARCEIRO PUBLICO;

1.24.2. Fica assegurado ao PARCEIRO PUBLICO o direito de descontar das faturas devidas ao PARCEIRO
PRIVADO, os valores correspondentes ao ressarcimento de que trata o item anterior, mediante
notificacdo prévia ao mesmo;

1.24.3. Quando o PARCEIRO PRIVADO fornecer materiais, medicamentos, por ele prescrito que nao
estejam disponiveis na tabela do SUS-SIGTAP, o0 mesmo deverd informar o fato ao PARCEIRO PUBLICO.

1.25. Em nenhuma hipétese cobrar direta ou indiretamente do paciente ou de seus responsdaveis por
servicos médicos ou outros complementares referentes ao atendimento/assisténcia a ele prestada.

1.26. Consolidar a imagem das Unidades sob seu gerenciamento como centros de prestagao de
servicos publicos em hemoterapia/hematologia da rede SUS, comprometido com sua missdo de
atender aos usuarios, primando pela melhoria na qualidade da assisténcia.

1.27. Estabelecer, implementar e disponibilizar online a Secretaria de Estado da Saude, o Plano de
Gerenciamento de Tecnologias em Salude que atendam as disposi¢cdes da RDC n° 509, de 25 de maio
de 2021 e NBR 15943:2011 (ou aquelas que as substituirem ou sucederem), sendo de sua
responsabilidade realizacdo e gerenciamento da manutencdo preventiva, corretiva, calibracdo e
gualificacdo dos equipamentos médicos e instalagdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral por
guadro préprio de pessoal da SES ou por meio de contratos com empresas idoneas e certificadas de
manutencdo predial, manutencdo de equipamentos e de engenharia clinica cujo uso lhe fora
permitido, de acordo com as recomendacdes dos fabricantes, as boas praticas, garantia da qualidade,
recomendacdes da SES-GO, legislacdo vigente, mantendo suas adequadas condicGes de
funcionamento, bem como de armazenamento dos hemocomponentes.

1.27.1. Como parte do Plano de Gerenciamento de Tecnologias em Saude, o PARCEIRO
PRIVADO deverd manter o inventario técnico atualizado dos equipamentos médicos, bem como o
registro histérico de todas as intervencdes técnicas realizadas nesses equipamentos, e devera ter a
capacidade de produzir uma listagem impressa quando forem necessdrias essas informacgdes.
O PARCEIRO PRIVADO devera garantir a rastreabilidade de toda a documentagdo referente ao
inventdrio e ao registro histérico dos equipamentos de saude sob sua responsabilidade. O inventdrio e
o registro dos referidos equipamentos devem ser arquivados respeitando, no minimo, a temporalidade
estabelecida nas legislacbes vigentes.

1.27.2. Como parte do acompanhamento e supervisdo dos equipamentos de saude, PARCEIRO
PRIVADO devera fornecer senha e login do seu software de gerenciamento, com acesso aos relatdrios
de intervencgdes técnicas, como também, ao registro historico destes para subsidiar o processo de
controle por parte do PARCEIRO PUBLICO. O acesso ao software ndo desobriga o PARCEIRO
PRIVADO a encaminhar os relatérios com as informagdes solicitadas acima a Secretaria de Estado da
Saude a fim de acompanhar/supervisionar o processo de gerenciamento dos equipamentos de sautde.

1.28. Dispor da informacao oportuna dos usuarios atendidos ou que |lhe sejam referenciados para
atendimento, registrando seus dados completos nos respectivos  sistemas de
informacgGes/gerenciamento.

1.29. Em relac¢do aos direitos dos usuarios, o PARCEIRO PRIVADO obriga-se a:

a) Manter sempre atualizado os registros de atendimentos/procedimentos realizados, prontuarios dos
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usuarios e respectivos registros considerando os prazos previstos na legislacao vigente.

b) Permitir acompanhante ao usudrio, conforme legislacdo vigente e diretrizes da Politica Nacional de
Humanizac¢do (PNH).

c) Garantir a confidencialidade, seguranca, preservacao e sigilo dos dados e informacdes relativas aos
usudrios, atendendo a legislacdo vigente.

d) Informar sobre a existéncia e as formas de acesso a Ouvidoria vinculada a Secretaria de Estado da
Saude de Goias.

1.30. Assegurar a implanta¢do e/ou manutenc¢do da Ouvidoria SUS vinculada a Secretaria de Estado da
Saude com a garantia do pleno acesso aos usudrios e acompanhantes atendidos na Unidade.

1.31. Assegurar a implanta¢cdo e manutencdo do Programa de Integridade, em atendimento a Lei n2
20.489, de 10 de junho de 2019 e alteracdes posteriores, bem como em conformidade com a
legislacdo estadual correlata.

1.32. Realizar Pesquisa de Satisfagdo do Usuario/Acompanhante, por meio da metodologia Net
Promoter Score (NPS), com envio de seus resultados a Secretaria de Estado da Saude de Goias;

1.33. Mensurar mensalmente a Taxa de Absenteismo dos trabalhadores das Unidades sob seu
gerenciamento, de forma global e segmentada por vinculo (estatutario e celetista).

1.34. Alcangar os indices de desempenho e disponibilizar equipe em quantitativo necessdrio para
alcangar os indices de produtividade definidos nos Anexos Técnicos deste Contrato.

1.35.Acompanhar e monitorar o tempo de espera dos usudrios, tanto para o agendamento do
atendimento solicitado quanto no atendimento para a consulta/procedimento no dia agendado,
compartilhando esta informag¢do com a Central de Regulacdo Municipal e/ou Complexo Regulador
Estadual e incluindo essa informacgdo nos relatdrios gerenciais das unidades.

1.36. Possuir e manter em pleno funcionamento um Nucleo Interno de Regulacdo (NIR), que sera
responsavel pela regulacdo efetiva do acesso de pacientes encaminhados por outras Unidades de
Saude do Estado, por meio de Central de Regulagdo Municipal e/ou Complexo Regulador Estadual para
as Unidades Publicas de Saude em comento. O NIR oferecera informacdo mensal sobre o acesso de
pacientes.

1.37. Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissdes Clinicas e
Comités:

e Comissdo de Analise e Revisdo de Prontuarios;

e Comissdo de Controle de Infec¢cdo Hospitalar;

e Comissdo Interna de Prevencao de Acidentes — CIPA;

e Servico Especializado em Engenharia de Seguranca em Medicina do Trabalho;

e Comissdo de Farmdcia e Terapéutica;

e Comissdo de Biosseguranca;

e Comissdo de Residuos de Servicos de Saude;

e Comité Transfusional;

e Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar;

e Comissdo de Padronizagdo de Produtos para Saude;

e Nducleo Interno de Regulacdo (NIR);

e Comité de Compliance.

1.38. Possuir e manter em pleno funcionamento um Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica, que sera
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responsavel pela realizacdo de vigilancia epidemioldgica de doengas de notificagdo compulséria, assim
como acoes relacionadas a outros agravos de interesse epidemioldgico.

1.39. O PARCEIRO PRIVADO devera implementar e/ou adequar a metodologia tecnoldgica utilizada em
seus sistemas de gestdo de saude de forma a possibilitar a criacdo de um repositério de informacdes
unico como instrumento de gestao, controle, tomada de decisdo acerca dos recursos empregados nas
atividades operacionais e correspondente presta¢dao de contas para a Secretaria de Estado da Saude de
Goias em face dos contratos de gestdo firmados, de acordo com Portaria 1046/2019 - SES/GO, de 03
de dezembro de 2019 ou outra que vier a substitui-la ou sucedé-la.

1.40. O rol de leis e normas sanitarias nos quais a geréncia das Unidades deverd se apoiar, dentre
outras, observando suas atualiza¢des, sdo:

e Lei N28.080, de 19 de setembro de 1990, dispde sobre as condi¢des para a promocao, protecao
e recuperacao da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da
outras providéncias.

e LeiN28.142, de 28 de dezembro de 1990, dispde sobre a participacdo da comunidade na gestao
do SUS e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e
dd outras providéncias.

e Lei N2 9.431, de 6 de janeiro de 1997, dispOe sobre a obrigatoriedade da manutenc¢do de
programa de controle de infecgdes hospitalares pelos hospitais do Pais.

e Norma Regulamentadora MTE N2 32, sobre seguranca e saude no trabalho em servicos de
saude.

e Portaria de Consolidacdo N2 3 de 28 de setembro de 2017 - Consolidacdo das normas sobre as
redes do Sistema Unico de Satude. Anexo VI (Origem PRT MS/GM N2 793/2012), institui a Rede
de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia no dmbito do SUS e Anexo lll Rede de Atencdo as
Urgéncias e Emergéncias (RUE),

e RDC ANVISA N2 36, de 25 de julho de 2013, institui acdes para seguranca do paciente em
servicos de saude e da outras providéncias.

e RDCANVISA N2 34, de 11 de junho de 2014, dispde sobre as Boas Praticas no Ciclo do Sangue.

e Portaria de Consolidacdo N2 5 de 28 de setembro de 2017 - Consolidacdo das normas sobre as
acBes e os servicos de satide do Sistema Unico de Saude;

e RDC ANVISA N2 36 da ANVISA, de 25 de julho de 2013, que institui o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP) e acbes em servicos de saude.

e PRT GM/MS N2 2.254, de 05 de agosto de 2010, institui a Vigilancia Epidemiolégica em Ambito
Hospitalar.

e PRT SVS/MS N2 453, de 12 de junho de 1998, aprova o Regulamento Técnico que estabelece as
diretrizes basicas de protecdo radiolégica em radiodiagndstico médico e odontoldgico, dispde
sobre o uso dos raios-x diagndsticos em todo territdrio nacional e da outras providéncias.

e Portaria de Consolidacdo N2 4 de 28 de setembro de 2017 - Consolidacdo das normas sobre os
sistemas e os subsistemas do Sistema Unico de Satde.

e RDC N2 50, de 21 de fevereiro de 2002, que regulamenta planejamento, programacao,
elaboracdo, avaliacdo e aprovacdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de
salde, a ser observado em todo territério nacional, na area publica e privada.

e RDC N2 51, de 06 de outubro de 2011, que estabelece os requisitos para a analise, avaliacdo e
aprovacao dos Projetos Fisicos de Estabelecimentos de Saude a serem, avaliados pelo Sistema
Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS).

e Resolugdo COFEN N9 358/2009, que dispde sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de
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Enfermagem e a implementacdo do Processo de Enfermagem em ambientes, publicos ou
privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem.

e RDC N9 222, de 28 de mar¢co de 2018, da ANVISA, que regulamenta as Boas Praticas de
Gerenciamento dos Residuos de Servicos de Saude e da outras providéncias.

e Portaria de Consolidagdo N2 2 de 28 de setembro de 2017 - Consolidagao das normas sobre as
politicas nacionais de saude do Sistema Unico de Saude.

e Portaria MS n21631, de 12 de outubro de 2015, que aprova critérios e parametros para o
planejamento e programacao de ac¢des e servicos de salde no ambito do SUS.

e Programa Nacional de Humanizacdo da Assisténcia Hospitalar - PNHAH.

e Programa Nacional de Avaliagcdo dos Servicos de Saude (PNHAH) define critérios e parametros
de carater qualitativo.

e RDC ANVISA N2 15, de 15 de marco de 2012, dispGe sobre requisitos de boas praticas para o
processamento de produtos para saude e da outras providéncias.

e Resolucdo CFM n? 1.886, de 21 de novembro de 2008, que dispde sobre as normas minimas
para o funcionamento de consultérios médicos e dos complexos cirlurgicos para procedimentos
com internacgao de curta permanéncia.

e Portaria 1046/2019 - SES/GO, de 03 de dezembro de 2019, estabelece que as unidades da
Secretaria de Estado da Saude adotem em seus sistemas de gestdo hospitalar padrdes de
interoperabilidade baseados na tecnologia HTML 5, adotando medidas de seguranca,
criptografia, integridade e autenticidade

1.41. O PARCEIRO PRIVADO devera desenvolver, manter e efetivar rede interna de prevencao e
combate a todas as formas de assédio moral e assédio sexual, além de organizacdo de
servicos/comissGes para solucdo/mediacdo de conflitos, com protocolo adequado para a situagdo.

1.42. Buscar pela habilitacdo dos servicos realizados com auxilio da ADMINISTRACAO PUBLICA e
conforme as diretrizes do SUS.

1.43. Manter as Unidades sob seu gerenciamento em pleno funcionamento (Hemocentro
Coordenador Estadual Prof. Nion Albernaz, incluindo duas unidades de coleta mdéveis; Hemocentros
Regionais-Cataldo, Ceres, Jatai e Rio Verde; Unidades de Coleta e Transfusdao-Formosa, lpor3,
Porangatu e Quirindpolis);

1.44. Manter atualizado os respectivos Alvaras Sanitarios das unidades sob seu gerenciamento;

1.45. Realizar acdes/procedimentos para captacdo e triagem de doadores, coleta de sangue, produgio
de hemocomponentes, testes laboratoriais soroldgicos e imunohematoldgicos de doadores,
armazenamento, transporte e distribuicdo de hemocomponentes (com realizacdo dos testes pré-
transfusionais/ imunohematoldégicos quando necessario), todos os testes de controle de qualidade
(inclusive dos hemocomponentes), validacdo de equipamentos e de processos criticos, além das
demais acGes inerentes e afins, estabelecidos na legislagdo vigente e boas praticas, para garantir a
oferta de sangue e hemocomponentes com qualidade, assegurando a assisténcia hemoterdapica.

1.46. Assegurar a organizacao, administracdo e gerenciamento das unidades, utilizando técnicas
modernas e adequadas que permitam o desenvolvimento da estrutura funcional e a manutenc¢ao de
estrutura fisica e de equipamentos, além do provimento de insumos (materiais), medicamentos e
demais itens necessarios a garantia do seu pleno funcionamento.

1.47. Realizar os procedimentos hemoterdpicos/hematoldgicos necessarios ao atendimento das
necessidades terapéuticas dos pacientes, em conformidade com o perfil da unidade e atendendo a
legislacdo vigente, com assisténcia humanizada, primando pela melhoria da qualidade e garantia da
seguranga transfusional;

1.48. Realizar a capacitacao de recursos humanos, atendendo aos critérios estabelecidos pela SES-GO,
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com vistas a garantir a qualidade do sangue e componentes na assisténcia hemoterapica. Apresentar a
Coordenacdo da Hemorrede/GERAT/SAIS o programa de capacitacdo (plano de educagdo
permanente), para analise/validacdo, e atender as recomendag¢des e/ou determinagbes de alteragdo
definidas por esta Coordenacao.

1.49. As unidades objeto desse contrato devem possuir Responsavel Técnico médico regularmente
registrado no Conselho de Medicina e, com treinamento no HEMOGO, de forma a atender a legislacao
vigente.

1.50. As unidades objeto desse contrato deverdao, quando necessario e autorizado pela SES-GO,
realizar a distribuicdo de hemocomponentes para outros servicos de saude, inclusive com a realizacao
dos respectivos testes imunohematoldgicos pré-transfusionais, caso seja necessario.

1.51. Caso necessario e definido pela SES-GO, as unidades objeto do contrato deverdo armazenar
hemoderivados e medicamentos estratégicos encaminhados pelo HEMOGO e/ou pela SES-GO, utiliza-
los quando necessario aos pacientes e realizar sua distribuicdo para os portadores de coagulopatias ou
outras doencgas hematoldgicas, atendendo aos fluxos e planejamento estabelecidos pela SES-GO.

1.52. Dispor de sistema de informdatica para registros e gerenciamento dos procedimentos
relacionados ao ciclo do sangue (cadastro de doadores, triagens, coleta de sangue,
fracionamento/producdo de hemocomponentes, armazenamento/estoque, testes pré-transfusionais,
distribuicdo, transfusdo, expurgo, reagdes transfusionais etc). O Sistema de informatica deverd permitir
a interface bidirecional com o compartilhamento de dados, com equipamentos, entre as unidades,
com Sistema de Prontuario Eletrénico e com a SES-GO, além do compartilhamento de informacdes
relativas aos doadores, processos de hemovigilancia/retrovigilancia quando necessario. Caberad a
Contratada a instalacdo da rede de informatica, bem como a aquisicdo de sistemas e programas
devidamente licenciados. Todas as informacGes em meio fisico e/ou eletrénico (banco de dados)
relativas ao ciclo do sangue e assisténcia hemoterapica sdo de propriedade do PARCEIRO PUBLICO,
devendo ser integral e imediatamente disponibilizadas sempre que solicitadas e, inclusive, quando do
término da vigéncia do Contrato de Gest3o.

1.53. Implementar protocolos para hemovigilancia e retrovigilancia nas unidades sob seu
gerenciamento, bem como assessorar/orientar as demais unidades da Hemorrede na implantagdo
desses protocolos.

1.54. Realizar todos os testes laboratoriais/imunohematolégicos para atender a demanda transfusional
e necessidades de unidades a quem distribua hemocomponentes e que ndo possuam Agéncia
Transfusional, incluindo os testes de Controle de Qualidade estabelecidos na Legislacdo vigente.

1.55. Possuir e manter em pleno funcionamento o Comité Transfusional Multidisciplinar. Permitir e
estimular a participagdo, em seu comité transfusional, das wunidades a quem distribua
hemocomponentes e que nao tenham Agéncia Transfusional. Orientar a estruturacao de Comités
Transfusionais das unidades da Hemorrede.

1.56. Manter atuante nas unidades sob seu gerenciamento, no minimo, os seguintes programas:

e Programa de Avalia¢do Externa da Qualidade / Ministério da Saude.
e Programa de Treinamento e Educa¢dao Permanente da Hemorrede.
e Programa Nacional de Humanizacao.

e Programa Hemorrede Virtual - RHEMO (Videoconferéncias).

e Programa de Controle da Qualidade Interno.

e Programa de Coagulopatias Hereditarias.

1.57. Manter sempre atualizado os respectivos registros dos procedimentos com doadores de sangue,
prontudrios dos pacientes e o arquivo considerando os prazos previstos na legislacao.
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1.58. Esclarecer aos usudrios sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos procedimentos realizados.

1.59. Todos os equipamentos das unidades sob seu gerenciamento deverao ser colocados em uso para
os fins a que se destinam e nao poderao ser destinados a outros locais ou outros fins e nem removidos
da unidade sem prévia autorizacdo da SES-GO, inclusive e especialmente aqueles adquiridos com uso
de recursos federais.

1.60. Possuir programa de qualidade que contemple cada uma das unidades sob seu gerenciamento,
inclusive mantendo todos os procedimentos, protocolos, manuais e registros atualizados nos termos
da legislacdo vigente, e apresenta-los prontamente sempre que solicitados pela SES-GO.

1.61. Deverda manter estoque em qualidade e quantidades suficientes de insumos, matéria-prima,
medicamentos, material médico-hospitalar e correlatos, sé podendo utilizar os produtos registrados
na ANVISA e/ou com dispensa formal do registro, sendo vedada a utilizacdo de materiais e substancias
proibidas no Territdrio Nacional.

1.62. Devera receber visitas, prestar as devidas informacdes, adotar as recomendacdes e atender as
solicitacGes do Programa Estadual de Qualificacdo da Hemorrede (PEQH).

1.63. Devera, sob Supervisdo da Coordenacdo da Hemorrede/GERAT/SAIS/SES-GO e atendendo aos
fluxos por ela estabelecidos, realizar o remanejamento de hemocomponentes entre Unidades de
Saude da Rede Publica Estadual, Municipal, Servigos Privados e Filantropicos do Estado de Goias,
sempre que necessario e autorizado.

1.63.1. Atender as solicitacdes de fornecimento e/ou remanejamento de hemocomponentes para
outros servicos de hemoterapia, condicionado a disponibilidade do estoque, atendendo ao que
determinar a SES-GO e a legislacdo vigente.

1.63.2. Para o remanejamento de hemocomponentes, a unidade solicitante é responsavel pelo
transporte e atendimento das demais condi¢des e critérios estabelecidos na legislacdo vigente para
seu armazenamento, uso e descarte.

1.63.3. Considerando que os procedimentos para producdo de hemocomponentes, em todas as suas
etapas, ja estdo devidamente remunerados pelo SUS via faturamento BPA, o remanejamento de
hemocomponentes entre os servicos, no ambito do SUS, ndo gera 6nus adicional ao servico
produtor/fornecedor. Portanto ndo devera existir nenhum tipo de cobranga entre esses servigos por
ocasido do remanejamento de hemocomponentes.

1.63.4. O remanejamento de hemocomponentes entre os servigos, no ambito do SUS, jamais podera
ser condicionado a qualquer tipo de contrapartida.

1.64. Devera manter um servico de captacdo de doadores voluntarios objetivando a manutencdo de
estoques adequados.

1.65. Realizar exames laboratoriais como fibrinogénio, fator VIII, Fator IX, TTPA, TAP, Cofator de
ristocetina, antigeno fator von Willebrand, e pesquisa de inibidores de Fator VIII e IX para diagndstico
e/ou acompanhamento de pacientes com coagulopatias hereditarias;

1.66. Na eventualidade de servicos publicos ou de interesse publico terem seus servicos de
hemoterapia interditados ou impedidos temporariamente, uma ou mais das unidades sob gestdo do
Parceiro Privado, objeto deste Contrato de Gestdo, poderd ser acionada para fornecer
hemocomponentes a esses servicos, apds avaliagdo técnica e manifestagcdo da SAIS/SES, SUPER/SES e
demais areas competentes da SES/GO, devendo atender a solicitagdo inclusive com a realizagdo de
testes pré-transfusionais (se necessario);

1.67. Devera manter atualizado o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES das
unidades sob seu gerenciamento.

1.68. Nos casos de aquisi¢do, troca, substituicdo, remocdo ou caracteriza¢do de desuso/inservibilidade
de equipamentos, realizar comunicagao formal a Geréncia de Patrimo6nio da SES-GO. Caso alguma das
situacdes envolvam equipamentos e materiais permanentes adquiridos com uso de recursos federais,
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devera ser solicitada prévia autorizacdo da Coordenagdo da Hemorrede/GERAT/SAIS.

2. DESCRICAO DAS UNIDADES
2.1. Identificagdo das Unidades
1) Hemocentro Coordenador Estadual de Goias Dr. Nion Albernaz (HEMOGO)

e CNES: 2339072
e Endereco: Av. Anhanguera n2 5.195 Setor Coimbra — Goiania — GO CEP: 74.535-010
e Tipo da Unidade: Hemocentro Coordenador
e Horario de funcionamento da unidade:
- Coleta de Sangue de Doadores e demais servicos de apoio necessarios, como fracionamento,

liberacdo e armazenamento de hemocomponentes, realizacdo de testes laboratoriais etc - de segunda
a sexta-feira das 8h00 as 18h00 e sabado das 8h00 as 12h00.

- Coleta Externa de doadores de sangue: conforme cronograma da Unidade.

- Cadastro e coleta de amostras de doadores de medula dssea: de segunda a sexta-feira das 7h00 as
19h00 e em coleta externa conforme cronograma da unidade.

- Atendimento Ambulatorial (médico, enfermagem, farmacia, psicologia, servico social, fisioterapia,
nutricdo): de segunda a sexta-feira das 7h00 as 19h00 e sabado das 08:00h as 12:00h (médico,
enfermagem e farmacia).

- Realizacdo de Testes Pré-Transfusionais e Distribuicdo de hemocomponentes plantdo 24 horas, com
plantdo médico alcancavel.

- Laboratdrio de Sorologia para a realizacdo de exames da Central de Transplantes/SES-GO- 24 hs todos
os dias da semana, em regime de plantao.

2) Hemocentro Regional de Cataldo

CNES: 2437708
Endereco: Rua Osério Vieira Leite, n. 78 — Bairro: Sdo Jodo - Cataldo- GO CEP: 75.703-280

¢ Tipo de Unidade Hemoterapica: Hemocentro Regional

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue e 24 horas para testes pré-transfusionais e distribuicao de
hemocomponentes.

3) Hemocentro Regional de Ceres

e CNES: 2337487
e Enderego: Rua: 29, N° 576, centro - Ceres-GO CEP: 76.300-000
e Tipo de Unidade Hemoterapica: Hemocentro Regional

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue e 24 horas para testes pré-transfusionais e distribuicdo de
hemocomponentes.
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4) Hemocentro Regional de Jatai

e CNES: 2535580

e Endereco: Rua Joaquim Caetano esquina com rua Cagu S/N — Bairro Divino Espirito Santo Jatai,
GO CEP: 75.804-010

¢ Tipo de Unidade Hemoterapica: Hemocentro Regional

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue e 24 horas para testes pré-transfusionais e distribuicdo de
hemocomponentes.

5) Hemocentro Regional de Rio Verde

e CNES: 2589176
e Endereco: Rua Luis de Bastos n2 395 Centro Rio Verde, Goias - CEP: 75.901-110
e Tipo de Unidade Hemoterapica: Hemocentro Regional

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue, pacientes(ambulatdrio) e 24 horas para testes pré-
transfusionais e distribuicao de hemocomponentes.

6) Unidade de Coleta e Transfusao de Formosa

e CNES: 5089689

e Endereco: Av. Maestro Jodo Luiz do Espirito Santo Qd.B Lt.11 n°450 Parque Laguna Il CEP:
73.813-120

¢ Tipo de Unidade Hemoterapica: Unidade de Coleta e Transfusao

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue e 24 horas para testes pré-transfusionais e distribuicdo de
hemocomponentes.

7) Unidade de Coleta e Transfusao de Ipora

e CNES: 6415601
e Enderego: Av. S3o Paulo, n2 335, Bairro Mato Grosso - Ipora — Goids CEP: 76.200-000
e Tipo de Unidade Hemoterapica: Unidade de Coleta e Transfusao

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue e 24 horas para testes pré-transfusionais e distribuicdo de
hemocomponentes.

8) Unidade de Coleta e Transfusdo de Porangatu

e CNES: 5415926

e Endereco: Rua 04 esq. com a Rua 07, Lt. 13, s/n?, Bairro Planalto — Porangatu — GO. CEP:
76.550-000
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e Tipo de Unidade Hemoterapica: Unidade de Coleta e Transfusao

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue e 24 horas para testes pré-transfusionais e distribuicao de
hemocomponentes.

9) Unidade de Coleta e Transfusao de Quirindpolis

e CNES: 3266680
e Endereco: Rua Julio Borges, n? 48, Centro, Quirindpolis CEP:75.860-000
e Tipo de Unidade Hemoterapica: Unidade de Coleta e Transfusao

e Horario de funcionamento da unidade: De segunda a sexta-feira das 08:00h as 18:00h para
atendimento aos doadores de sangue e 24 horas para testes pré-transfusionais e distribuicdo de
hemocomponentes.

10) Unidades Moveis de coleta de Sangue de Doadores

e Duas unidades méveis de coleta de sangue de doadores

2.2. As unidades objeto deste contrato sdo servicos de hemoterapia que integram a Rede Estadual de
Servigos de Hemoterapia e, por consequéncia, a Hemorrede Estadual, estando inseridas no contexto
das politicas, estratégias, planejamento e determinagdes emanadas da SES-GO, inclusive da
Superintendéncia de Atencdo Integral a Saude/Geréncia de Atencdo Tercidria/Coordenac¢do da
Hemorrede, especialmente quanto a assisténcia hemoterapica e hematoldgica.

2.3. O PARCEIRO PRIVADO atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do Sistema
Unico de Saude (SUS), oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua
capacidade operacional, os servicos de salde que se enquadrem nas modalidades abaixo descritas,
conforme sua tipologia.

2.4. O Servigo de Admissao do PARCEIRO PRIVADO solicitara aos candidatos a doagdo e pacientes, ou
aos seus representantes legais, a documentacdo de identificacdo e a documentacdo de
encaminhamento, se for o caso, conforme legislagdo vigente e/ou especificada no fluxo estabelecido
pela Secretaria de Estado da Saude — SES/GO.

2.5. O acompanhamento e a comprovacao das atividades realizadas pelo PARCEIRO PRIVADO serao
efetuados através dos dados do Boletim de Produgao Ambulatorial — BPA registrados no Sistema de
InformacGes Ambulatoriais (SIA), no Sistema de Informacdes Hospitalares (SIH) apresentados pelas
unidades e posteriormente processados e faturados pelo Ministério da Saude, bem como por meio
dos registros em prontuario eletrénico, formuldrios e instrumentos para registro de dados de
producdo definidos pela Secretaria de Estado da Saude.

2.6. O PARCEIRO PRIVADO devera executar semestralmente uma pesquisa de satisfacdo
independente, pesquisando a satisfacdo do usudrio com relagdo aos servicos prestados pelas unidades
sob seu gerenciamento, apds a compilacdo dos dados, esta devera ser enviada para a equipe Técnica
SES, para avaliacdo da assisténcia prestada.

3. DEFINICAO DOS SERVICOS
3.1. LINHAS DE SERVICOS

3.1.1. Para o funcionamento das unidades objeto deste contrato de gestdo serdao consideradas as
seguintes linhas de servicos:
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A) Hemoterapia

A.1) Coleta de sangue de doadores

A.2) Hemocomponentes Produzidos

A.3) Imunohematologia

A.4) Sorologia

A.5) Procedimentos Especiais

A.6) Medicina Transfusional

A.7) Atendimento a solicitagdes externas de hemocomponentes
B) Hematologia

B.1) Atendimento Ambulatorial

B.1.1) Clinica Hematoldgica/Unidade de Atendimento Dia
B.1.2) Consultas Médicas

B.1.3) Consultas Ndo Médicas

B.1.4) Assisténcia ambulatorial

B.2) Exames Hematoldgicos e de Coagulagdo

C) Testes Laboratoriais para possivel doador de 6rgaos

D) Treinamentos em Hemoterapia e Hematologia

3.2. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

O Atendimento Ambulatorial aqui especificado refere-se ao Hemocentro Coordenador-Goiania e ao
Hemocentro Regional de Rio Verde na forma abaixo especificada.

O ambulatério deverd atender aos usudrios egressos da instituicdo, demanda espontdnea ou
encaminhados de forma referenciada pelo Complexo Regulador Municipal e/ou Estadual para as
especialidades, previamente definidas respeitando o perfil e o limite de sua capacidade operacional.

O atendimento ambulatorial compreende: primeira consulta, interconsulta, consultas subsequentes
(retornos) e procedimentos terapéuticos realizados por especialidades ndo médicas.

Entende-se por primeira _consulta, a visita inicial do usudrio a um profissional de determinada
especialidade, por uma determinada patologia.

Entende-se por primeira consulta de egresso, a visita do paciente encaminhada pela prépria
instituicdo, para atendimento a especialidade referida.

Entende-se por interconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra
especialidade, com solicitacdo gerada pela prépria instituicdo, tanto no que refere ao atendimento
médico quanto ao ndo médico.

As demais consultas deste cliente (retorno) serdo consideradas consultas subsequentes, mesmo que
atendido por outro profissional que nao o inicial, desde que dentro da mesma especialidade.

Além de consultas/atendimentos por profissionais de saude, realizacdo dos procedimentos e o
atendimento nos programas especificos, a equipe ambulatorial multiprofissional devera executar as
prescricdoes médicas, orientar pacientes e familiares quanto ao tratamento continuado e cumprir as
atribuicdes préprias da equipe, sempre cooperando com o corpo clinico e visando o bem-estar do
paciente, priorizando os casos mais graves ao proporcionar assisténcia imediata.

Serao considerados como Atendimento Ambulatorial para Metas de Produgdo: Primeira Consulta,
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Primeira Consulta de Egresso, Interconsulta e Consulta Subsequente.

Durante o tempo de permanéncia na Unidade, ao paciente devera ser assegurado condicdes para sua
permanéncia, conforme preconizado em legislacdo vigente, bem como para acompanhante quando
necessario.

3.2.1. Assisténcia Ambulatorial no HEMOGO

3.2.1.1. O ambulatério do HEMOGO deve prestar assisténcia multiprofissional a pacientes portadores
de hemoglobinopatias e portadores de coagulopatias hereditarias, abrigando o Centro de Tratamento
de Hemofilia-CTH.

3.2.1.2. S3o atendimentos/procedimentos disponibilizados na assisténcia ambulatorial do HEMOGO,
exclusivamente aos pacientes com hemoglobinopatias e/ou coagulopatias hereditarias cadastrados:
Consulta Médica Especializada em Hematologia, Consulta especializada (psicologia, fisioterapia,
enfermagem, farmacia, nutricio, odontologia, assistente social), Clinica Hematoldgica (leito dia),
transfusdo de hemocomponentes, ferroterapia, infusdo de hemoderivados e medicamentos,
atendimentos/procedimentos em fisioterapia, atendimentos/procedimentos em odontologia,
atendimentos/procedimentos em assisténcia social, assisténcia farmacéutica incluindo a dispensacgdo
de medicamentos e hemoderivados para dose domiciliar e/ou infusdo na prépria unidade, tudo
conforme o perfil e capacidade instalada da unidade e conforme o que estabelecer a SES-GO.

3.2.1.3. O ambulatdrio devera ter o seguinte hordrio de funcionamento: Segunda a sexta-feira das
07:00h as 19:00h; Sdbado das 08:00h as 12:00h, ressalvando-se que aos sabados devem ser ofertados,
no minimo, atendimento médico, enfermagem e farmacia.

3.2.2. Assisténcia Ambulatorial no Hemocentro Regional de Rio Verde

3.2.2.1. O ambulatério do Hemocentro Regional de Rio Verde deve prestar assisténcia médica
(consulta e acompanhamento) e assisténcia em enfermagem exclusivamente a pacientes portadores
de hemoglobinopatias e portadores de coagulopatias hereditdrias cadastrados, disponibilizando:
Consulta Médica, Consulta e atendimentos em enfermagem, internacdo leito dia, transfusdo de
hemocomponentes, ferroterapia, infusdao de hemoderivados e medicamentos, tudo conforme o perfil
e capacidade instalada da unidade e conforme o que estabelecer a SES-GO

3.2.2.2. O ambulatério devera ter o seguinte horario de funcionamento: Segunda a sexta-feira das
08:00h as 18:00h.

3.2.3. A assisténcia ambulatorial prestada em regime de hospitalizacdo (leito dia) compreenderd o
conjunto de atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admissdo na Unidade até sua alta
hospitalar pela patologia atendida, incluindo-se ai todos os atendimentos e procedimentos
necessarios para obter ou completar o diagndstico e as terapéuticas necessarias para o tratamento
conforme o perfil da unidade.

3.2.3.1. Sera de inteira responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO: o fornecimento de materiais,
medicamentos por ele prescrito que ndo estejam disponiveis na tabela do SUS-SIGTAP ou outra tabela
gue vier a substitui-la.

3.2.3.2. Observado o disposto no subitem anterior, na hipdétese do PARCEIRO PRIVADO ser
demandado judicial e/ou administrativamente para o fornecimento de materiais, medicamentos que
nao estejam na tabela SUS-SIGTAP, sera regressivamente cobrado do PARCEIRO PRIVADO os valores
correspondentes.

3.2.3.3. Fica assegurado ao PARCEIRO PUBLICO o direito de descontar das faturas devidas
ao PARCEIRO PRIVADO, os valores correspondentes ao ressarcimento de que trata o item anterior,
mediante notificacdo prévia ao PARCEIRO PRIVADO.
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3.2.3.4. Quando o PARCEIRO PRIVADO fornecer materiais, medicamentos por ele prescrito e que nao
estejam disponiveis na tabela do SUS-SIGTAP, o mesmo devera informar o fato ao PARCEIRO PUBLICO.

3.2.4. No processo de hospitalizacdo (leito dia), estdo incluidos:
a) Assisténcia por equipe multiprofissional especializada, conforme perfil assistencial da unidade.

b) Procedimentos e cuidados multiprofissionais necessdrios durante o processo de internagdo, de
acordo com o perfil da unidade.

c) Assisténcia farmacéutica e tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de
internacao, conforme perfil assistencial da unidade.

d) Acompanhamento e tratamento das possiveis complicacbes que possam ocorrer ao longo do
processo assistencial, de acordo com o perfil da unidade, e o devido encaminhamento a outro servico
para adequada assisténcia, quando for o caso;

e) Alimentacdo, incluida a assisténcia nutricional.

f) Material descartavel necessdrio para os cuidados multiprofissionais e tratamentos.
g) Hemocomponentes e hemoderivados.

h) Fornecimento de enxoval.

i) Procedimentos especiais necessarios ao adequado atendimento e tratamento do usudrio, de acordo
com a capacidade instalada e perfil da unidade, respeitando sua complexidade.

3.2.5. O quantitativo de especialidades e tipos de especialidades (médicas/multiprofissionais e
odontoldgicas), bem como os tipos de consultas (primeira/retorno/interconsulta), poderdo sofrer
mudancas de quantitativo e tipos de especialidades, dependendo da avaliacdo das mesmas, levando
em consideracdo a necessidade. Pontua-se, ainda, que esta avaliacdo deverd ser realizada
semestralmente, e que o PARCEIRO PRIVADO responsdvel pela administracdo da unidade terd 45 dias
para realizar a modificacdo solicitada com relacdo as especialidades ofertadas.

3.2.5.1. Esclarece-se que, mesmo com as modificagdes solicitadas, o quantitativo de consultas nao
ultrapassara o limite de consultas totais propostas no contrato, ocorrendo somente um ajuste de
especialidades e/ou de tipos de consultas. As especificacdes citadas ocorrerdo através do Plano
Operativo que sera formalizado posteriormente entre SAIS/SES e PARCEIRO PRIVADO.

3.3 PLANO OPERATIVO

3.3.1. O Plano Operativo é um instrumento que integrara todos os ajustes entre SES/GO e PARCEIRO
PRIVADO, o mesmo devera conter elementos que demonstrem a utilizacdo da capacidade instalada
necessaria ao cumprimento do objeto do contrato de gestdo, a definicdo de oferta de servicos, fluxo
de servicos e pactuacdo de metas. O Plano Operativo trard especificagbes como as especialidades
médicas e multiprofissional que irdo compor o quadro de pessoal da Unidade, bem como os tipos de
consultas (primeira /interconsulta /retorno) das especialidades que serdo ofertadas, o mesmo
estabelecera a carteira de servicos da Unidade de Saude. O Plano Operativo serd reavaliado
semestralmente, ou quando se fizer necessario pela a equipe técnica da SES/GO e PARCEIRO PRIVADO.

3.4. PROGRAMAS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

3.4.1. Caso, ao longo da vigéncia deste contrato, de comum acordo entre os PARCEIROS, uma ou mais
unidades objeto desse contrato, se propuserem a realizar outros tipos de atividades diferentes
daquelas aqui relacionadas, seja pela introducdo de novas especialidades médicas, seja pela realizacao
de programas especiais para determinado tipo de patologia ou pela introducao de novas categorias de
exames laboratoriais, estas atividades poderdo ser previamente autorizadas pelo PARCEIRO PUBLICO
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apos analise técnica, sendo quantificadas separadamente do atendimento rotineiro da unidade e sua
orcamentacao econdmico-financeira sera discriminada e homologada por meio de Termo Aditivo ao
presente contrato.

3.5. CONTEUDO DAS INFORMAGOES A SEREM ENCAMINHADAS A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

3.5.1. O PARCEIRO PRIVADO encaminhara a Secretaria de Estado da Saude toda e qualquer
informacao solicitada, na formatacdo e periodicidade por esta determinada, conforme necessidade e
demanda do PARCEIRO PUBLICO.

3.5.2. As informacdes solicitadas referem-se aos aspectos abaixo relacionados:
a) Relatorios contabeis e financeiros.
b) Relatérios e/ou dados e informacdes referentes aos Indicadores de Produgdo e de Desempenho.

c) Relatdrios e/ou dados e informagdes referentes as Metas de Produc¢do ou quaisquer procedimentos
realizados nas unidades;

d) Relatério de Custos, em regime trimestral.
e) Censo de origem dos pacientes atendidos.
f) Pesquisa de satisfacdo de pacientes e acompanhantes.

g) Outras, a serem definidas para cada tipo de unidade gerenciada.

3.5.3. O PARCEIRO PRIVADO atendera as legislacdes vigentes dos érgdos de controle, conforme
orienta¢do e demanda do PARCEIRO PUBLICO.

3.5.4. Em atendimento as determinacodes legais, todos os érgdos e entidades da administracdo direta e
indireta do Poder Executivo, incluindo as entidades privadas sem fins lucrativos, que recebem recursos
publicos, deverdao disponibilizar em seus sites informacdes por eles produzidas. Nesse sentido,
o PARCEIRO PRIVADO devera manter atualizado, também, o portal da transparéncia conforme as
orienta¢des do PARCEIRO PUBLICO, para garantir o direito constitucional de acesso a informag3o.

Il - METAS DE PRODUCAO
4. REGRA GERAL

4.1. S3o apresentados os indicadores e as metas de produgdo contratualizados com o Hemocentro
Coordenador Estadual Prof. Nion Albernaz e demais unidades objeto deste contrato, para o periodo
de 12 meses, referentes aos servicos. Conforme monitoramento e necessidade esses indicadores e
metas podem ser alterados sempre que necessario, conforme avaliacdo de demanda.

4.2 O PARCEIRO PRIVADO deverd informar mensalmente os Resultados dos Indicadores de Producdo,
gue estdo relacionados aos servigos ofertados aos usuarios das unidades objeto deste contrato.

4.3. A produgdo realizada deve ser encaminhada até o dia 10 do més subsequente, em instrumento
para registro de dados de producdo definidos e padronizados pela Secretaria de Estado da Saude
(SES/GO). Todavia, nada obsta que o PARCEIRO PUBLICO solicite informagdes adicionais em prazo
diverso ao aqui definido para monitoramento, avaliacdo ou elaboracdo de relatérios.

4.4. Sao considerados como Metas de Producdo, os seguintes critérios:

Quadro 01 - METAS DE PRODUCAO

Meta |Meta |Meta

Dimensao Meta/Descrigdo atéo |do4° |do7° Me'fal
3° a0 6° |ao 12° |[NUa
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més |més |més
4.268

*

Coleta de sangue |Bolsas de Sangue Total coletadas de Doadores 3.880 (4.074 49.470

de doadores -
Coletas por aférese 66 70 75 858

Hemoc'omponentes Quantitativo de Hemocomponentes produzidos 8.600 (8.820 9.816
produzidos

111.156

Pesquisa de
Hemoglobina S

Exames
Imunohematolégicos
em doador de
sangue 11.946

- 10.860(11.403
Fenotipagem de
Imunohematologia |Exames Imunohematoldgicos|Sistema RH—Hr e
Kell

Teste de
Fenotipagem k, FYA,
JYA, JKB em gel

Identificacdo de Atender
Anticorpos Atender a demanda |a
Irregulares demanda

Sorologia l eIl de 5030 |5.282 5.533 64.134
doador i

138.465

Sorologia Exames soroldgicos

Coleta de sangue
para exame de
histocompatibilidade
(medula 6ssea)

424 (424 (424 |5.088

Deleucotizagao de
concentrado de
hemacias

Deleucotiza¢do de
concentrado de
plaguetas

Identificacdo de

anticorpos séricos

Procedimentos . . ;
Procedimentos especiais irregulares com

Especiais painel de hemacias Atender

Irradiagdo de sangue |Atender a demanda  |a
e componentes demanda
destinados a
transfusao

Preparo e
distribuicdo de
componentes
lavados

Preparo de e
distribuicdo
componentes
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aliquotados

Exames Pré-
Transfusionais |

Exames Pré-
Transfusionais Il

Distribuicdo de
concentrado de
hemacias

Distribuicdo de
concentrado de
plaguetas

Atender
Atender a demanda |a
demanda

Medicina Medicina Transfusional Distribuicdo de
Transfusional (Hospitalar) crioprecipitado

Distribuicdo de
concentrado de
plaguetas por
aférese

Distribuicao de
plasma fresco

Distribuicdo de
plasma isento de
crioprecipitado

Aférese Terapéutica
Clinica Hematoldgica 140 (150 |160 |1.830

Consultas Médicas
Ofertadas —
Hemocentro
Coordenador

600 (600 (600 |7.200

Consultas Médicas —
Consultas Médicas

Ofertadas —
Hemocentros
Regionais

65 65 65 780

Consultas

Multiprofissional
Ofertadas — 1.000 |1.000 {1.000 {12.000
Hemocentro
Coordenador

Atendimento
Ambulatorial

Consultas Multiprofissionais
Consultas

Multiprofissional
Ofertadas — 45 45 45 540
Hemocentros
Regionais**

Aplicacdo de pré-
coagulantes e

medicamentos em Atender
Assisténcia Ambulatorial pacientes com Atender a demanda |a
coagulopatias demanda

hereditarias e/ou
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hemoglobinopatias.

Exames Pré-
Transfusionais |

Exames Pré-
Transfusionais Il

Transfusao de
concentrado de
hemacias

Transfusao de
concentrado de
plaguetas

Transfusdo de
crioprecipitado

Transfusdo de
concentrado de
plaguetas por
aférese

Transfusdo de
plasma fresco

Sangria Terapéutica

Exames Hematolégicos e de
Coagulacao

Dosagem de fator IX

Dosagem de fator
VIl

Dosagem de
fibrinogénio

Dosagem de fator
VIl (inibidor)

Determinacdo de
tempo de
determinacao de
tromboplastina
parcial (TTPA)

Determinacgao de
tempo de

determinacao de
protombina (TAP)

Hemograma

Dosagem de fator IX
(inibidor)

Tempo de Trombina

Teste de atividade
do Cofator da
ristocetina (VWF:
Rca)

Dosagem do fator de
vonWilebrand
(VWF:aG)

300

325

350

3.975
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Sifilis

Chagas

HbsAg

Anti-HBC (IgM/IgG)
Anti-HCV (IgM/IgG)

Sorologia para possivel Anti-HIV
doador de 6rgdos Anti-HBS
Jestes . Citomegalovirus Atender
Labo,ratorlals pare (IgM/I1gG) Atender 3 demanda |3
possivel doador de
rgios Epstein Barr demanda
(IgM/1gG)
Toxoplasmose
(IgM/1gG)

Determinacdo direta

) e reversa do grupo
Imunohematologia para ABO

possivel doador de érgdos

Pesquisa de fator Rh
(Inclui D Fraco)

* Meta condicionada a abertura/fornecimento de hemocomponentes a novos servicos de
hemoterapia no Estado de Goias. Caso ndo haja abertura/fornecimento de hemocomponentes a novos
servicos de hemoterapia, as metas assinaladas vigerdao com os quantitativos do segundo trimestre.

** Apenas no Hemocentro Regional de Rio Verde

Considerando a sazonalidade da captacdo de doadores de sangue, as metas “Bolsas de Sangue Total
coletadas de doadores” e “Processamento/Fracionamento de Hemocomponentes” deste Quadro 01,
devem ser apresentadas mensalmente, mas para efeito de cumprimento contratual analisadas
trimestralmente calculando-se a média.

4.5. Apresentacdo e/ou célculo das metas

As metas serdo apresentadas em numeros absolutos.

111 - INDICADORES DE DESEMPENHO

5. O PARCEIRO PRIVADO deverd informar mensalmente os Resultados dos Indicadores de
Desempenho, que estao relacionados a QUALIDADE da assisténcia oferecida aos usudrios das unidades
gerenciadas e mensuram a eficiéncia, efetividade e qualidade dos processos da gestdo da Unidade.

5.1. Os indicadores de desempenho devem ser encaminhados, em relatérios ou instrumento para
registro de dados de producdo definidos pela SES/GO, até o dia 10 (dez) de cada més.

5.2. O quadro a seguir apresenta os indicadores para a avaliagdo:

Quadro 02 - INDICADORES DE DESEMPENHO

INDICADORES Periodicidade METAS

Percentual de atendimento a solicitagdes externas
de hemocomponentes

Mensal >95%

Percentual de cumprimento de visitas Técnico-
2 |administrativas nos servigos assistidos pelas Anual > 90%
unidades gerenciadas pelo Parceiro Privado
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3 |Taxa de Inaptiddo Clinica Mensal <19%
4 |Taxa de doagdes espontaneas Trimestral >70%
5 |Taxa de doador de repeticao Trimestral > 46%
6 |Taxa de Doador de 12 vez Trimestral 235%
7 |Tempo médio do processo de doacdo de sangue Mensal < 60 minutos
8 |Taxa de amostras de sangue descartadas por lipemia|Trimestral <1,5%
9 |Percentual de satisfagao de doadores de sangue Trimestral > 95%
10|indice de Produgdo de Hemocomponentes Trimestral 2,3
Suficiente para atender a
demanda por tipo de CH por um
periodo de 07 (sete) dias,
Estoque adequado de Concentrado de Hemadcias conforme o Guia Nacional de
11 Mensal .
(CH) Gerenciamento de Estoque de
Sangue em Situacdes de
Emergéncia do Ministério da
Saude.
12 Percentcual de Perda de Concentrado de Hemacias Mensal < 8%
por validade
13 Percentual de execucdo do plano de educagdo Semestral > 95%
permanente
14|Percentual de manutengdes preventivas realizadas |Semestral >95%
15 Perc‘entual de calibracdes de equipamentos Semestral > 95%
realizadas
16|Percentual de qualificagdes térmicas realizadas Semestral > 95%
Qualidade de
Hemocomponentes — >90% de conformidade para cada
Mensal . e
Concentrado de parametro verificado
Hemaicias
Qualidade de
Hemocomponentes — >90% de conformidade para cada
Concentrado de Mensal n e
. parametro verificado
Hemacias
Desleucocitadas
Qualidade dos Qualidade de
17|Hemocomponentes |Hemocomponentes — >90% de conformidade para cada
. Mensal n e
produzidos Concentrado de parametro verificado
Plaquetas Randdmicas
Qualidade de
Hemocomponentes — >90% de conformidade para cada
Mensal n .
Concentrado de parametro verificado
Plaguetas por Aférese
Qualidade de
Hemocomponentes — >90% de conformidade para cada
Mensal n .
Plasma Fresco parametro verificado
Congelado
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Qualidade de
Hemocomponentes — Mensal
Crioprecipitado

>90% de conformidade para cada
parametro verificado

Tempo médio de atendimento ao paciente (tempo
18|médio de espera para realizagdo de Trimestral <45 minutos
consultas/procedimentos)

Sempre que necessario e/ou solicitado, devem ser apresentados os dados dos indicadores
estratificados por cada unidade objeto desse contrato.

Os Indicadores descritos no Quadro 02 serdo para a avaliacdo e monitoramento das unidades.
5.2.1. Percentual de atendimento a solicitagdes externas de hemocomponentes

Representa a proporg¢do (%) de solicitacGes externas de hemocomponentes atendidas. Calculo: (N°
total de solicitacGes externas de hemocomponentes atendidas / N° Total de solicitacbes externas de
hemocomponentes) x 100. S3o consideradas solicitacdes externas de hemocomponentes, aquelas
solicitacGes feitas por outros servicos de hemoterapia as unidades objeto desse contrato.

5.2.2. Percentual de cumprimento de visitas técnico-administrativas nos servigos assistidos pelas
unidades gerenciadas pelo Parceiro Privado.

Consiste na realizacdo de visitas técnicas/administrativas nos servicos assistidos pelas unidades
gerenciadas pelo Parceiro Privado, para os quais fornecem hemocomponentes. As visitas tém como
objetivo verificar a conformidade de procedimentos e uso adequado dos hemocomponentes, bem
como fornecer orientacdes para adequagdes visando a garantia da seguranca transfusional, a
rastreabilidade dos hemocomponentes fornecidos e a promocgao do uso racional do sangue.

Deve ser elaborado e apresentado a SES-GO um cronograma de visitas anual. Ressalta-se que as visitas
serdo realizadas nos servigos assistidos que tiveram a utilizagdo de hemocomponentes nos ultimos 12
meses anteriores a elaboracdo do cronograma de visitas.

A margem de flexibilidade de 10% refere-se a possibilidade de reagendar a visita para o periodo
seguinte caso a unidade de salde ndo possa receber a equipe e/ou por outros imprevistos. O objetivo
€ a realizacdo de, no minimo, 01 (uma) visita técnica/administrativa a cada uma das unidades
assistidas por ano. Calculo: (N° de visitas técnico-administrativas realizadas/N° total de visitas
programadas conforme cronograma) x 100

5.2.3. Taxa de Inaptidao Clinica

Representa o percentual de candidatos a doacdo de sangue considerados inaptos na triagem clinica
em relacdo ao total de candidatos a doa¢do de sangue. Calculo: (N° de candidatos a doagdo de sangue
inaptos na triagem clinica/ N° total de candidatos a doa¢do de sangue no periodo) x 100

5.2.4. Taxa de doagdes espontaneas

Representa o percentual de doacgdes feitas por pessoas motivadas para manter o estoque de sangue
do servico de hemoterapia, decorrente de um ato de altruismo, sem identificacdo do nome do possivel
receptor. Calculo: (N° de doadores de sangue espontdneos / N° Total de doadores de sangue no
periodo) x 100

5.2.5. Taxa de doador de repeti¢cao

Representa o percentual de doadores que realizaram duas ou mais doacdes de sangue em 12 meses.
Calculo: (N° de doadores de sangue de repeticdo / N° Total de doadores de sangue no periodo) x 100.

5.2.6. Taxa de Doador de 12 vez

Representa o percentual de doadores de sangue que doaram pela primeira no servico de hemoterapia
no periodo avaliado. Célculo: (N° de doadores de sangue de 12 vez / N° Total de doadores de sangue
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no periodo) x 100
5.2.7. Tempo médio do processo de doagdo de sangue

Representa o tempo médio para que o doador complete todo o processo de doac¢do de sangue total,
desde o cadastro na recepcdo até a liberacdo da sala de coleta. Calculo: Média do tempo que o doador
permanece no servigo para o processo de doagao de sangue total (desde o inicio do cadastro na
recepcdo até a saida da sala de coleta). Célculo: Tempo total de atendimento aos doadores no
periodo/N° de doadores atendidos no periodo

5.2.8. Taxa de amostras de sangue descartadas por lipemia

Representa o percentual de amostras de sangue de doadores descartadas por lipemia no periodo
avaliado. Célculo: (N° de doagdes que tiveram amostras de sangue descartadas por lipemia / N° total
de doacgdes de sangue no periodo) x 100

5.2.9. Percentual de satisfacao de doadores de sangue.

Representa o percentual de doadores de sangue que na pesquisa NPS-Net Promoter Score assinalaram
nota 9 ou 10. Calculo: (Total de doadores de sangue que assinalaram nota 9 ou 10) / (Total de
doadores de sangue que participaram da pesquisa) x 100

5.2.10. indice de Produ¢do de Hemocomponentes

Mensura a relagcdo entre os quantitativos de Hemocomponentes produzidos (Concentrados de
hemdcias, Concentrados de plaquetas, Plasma, Crioprecipitado), e as bolsas de sangue total coletadas
no periodo. Calculo: Numero de hemocomponentes produzidos / Niumero de bolsas de sangue total
coletadas no periodo

5.2.11. Estoque adequado de Concentrado de Hemacias (CH)

Representa o quantitativo de Concentrado de Hemdcias liberados e em estoque suficientes para
atender a demanda por tipo de CH por um periodo de 07 (sete) dias, conforme o Guia Nacional de
Gerenciamento de Estoque de Sangue em SituagcGes de Emergéncia do Ministério da Saude.

5.2.12. Percentual de Perda de Concentrado de Hemadcias por validade

Representa o percentual de perdas/descarte de concentrados de hemacias em relacdo ao total de
concentrados de hemdcias produzidos no periodo. Cdlculo: (Quantitativo de Concentrados de
Hemdcias descartados por expiracdo do prazo de validade/ N° total de concentrados de hemacias
produzidos no periodo) x 100

5.2.13. Percentual de execug¢do do plano de educacdao permanente

Representa o percentual de execucdo das acbes de treinamento e educacdo permanente aos
servidores das unidades. Calculo: (A¢Ges do plano de educagdo permanente das unidades totalmente
executadas / Total de a¢des propostas no plano de educagdo permanente das unidades) x 100

A proposta do plano de educagdo permanente devera ter sido validada/aprovada pela Coordenacgédo da
Hemorrede/GERAT/SAIS.

5.2.14. Percentual de manutengdes preventivas realizadas

Representa a proporcao de manutengdes preventivas realizadas nos equipamentos das unidades
objeto deste contrato, conforme cronograma de manutencgdes definido em conformidade com as boas
praticas e legislacdo vigente. Calculo: (Total de manutengdes preventivas realizadas / Total de
manutencdes preventivas programadas no periodo) x 100

5.2.15. Percentual de calibrag6es de equipamentos realizadas

Representa a proporgao de calibragdes realizadas nos equipamentos das unidades objeto deste
contrato, conforme cronograma definido em conformidade com as boas praticas e legislacdo vigente.
Calculo: (Total de calibragdes de equipamentos realizadas / Total de manutenc¢des calibracdes de
equipamentos programadas no periodo) x 100
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5.2.16. Percentual de qualificagbes térmicas realizadas

Representa a proporcdo de qualificacGes térmicas realizadas nos equipamentos das unidades objeto
deste contrato, conforme cronograma definido em conformidade com as boas praticas e legislacao
vigente. Calculo: (Total de qualificagdes térmicas realizadas / Total de qualificacdes térmicas
programadas no periodo) x 100

5.2.17. Qualidade dos hemocomponentes produzidos

Para a analise da qualidade dos hemocomponentes produzidos, a unidade deve apresentar um
indicador para cada tipo de hemocomponente produzido, conforme definido nos subitens a seguir.
Caso o servico ndo produza algum dos hemocomponentes relacionados, deverd apresentar sua
justificativa técnica e no respectivo resultado do indicador informar "Hemocomponente nao produzido
no periodo"

5.2.17.1. Qualidade de Concentrado de Hemacias

Avalia o alcance do percentual de conformidade para os parametros de qualidade para Concentrados
de Hemdcias produzidos pelas unidades. Calculo: Para cada pardmetro de controle de qualidade
analisado para Concentrado de Hemacias deve ser alcangado o percentual de conformidade igual ou
maior que 90%.

5.2.17.2. Qualidade de Concentrado de Hemacias Desleucocitadas

Avalia o alcance de conformidade para os parametros de qualidade para Concentrado de Hemacias
Desleucocitadas produzidos pelas unidades. Calculo: Para cada parametro de controle de qualidade
analisado para Concentrado de Hemacias Desleucocitadas deve ser alcancado o percentual de
conformidade igual ou maior que 90%.

5.2.17.3. Qualidade de Concentrado de Plaquetas randomicas

Avalia o alcance de conformidade para os pardametros de qualidade para Concentrados de Plaquetas
RandO6micas produzidos pelas unidades. Calculo: Para cada parametro de controle de qualidade
analisado para Concentrado de Plaquetas Randbmicas deve ser alcancado o percentual de
conformidade igual ou maior que 90%.

5.2.17.4. Qualidade de Concentrado de Plaquetas por aférese

Avalia o alcance de conformidade para os pardametros de qualidade para Concentrados de Plaquetas
por Aférese produzidos pelas unidades. Calculo: Para cada parametro de controle de qualidade
analisado para Concentrado de Plaquetas por Aférese deve ser alcangado o percentual de
conformidade igual ou maior que 90%.

5.2.17.5. Qualidade de Plasma Fresco Congelado

Avalia o alcance de conformidade para os parametros de qualidade para Plasma Fresco Congelado
produzidos pelas unidades. Cdlculo: Para cada parametro de controle de qualidade analisado para
Plasma Fresco Congelado deve ser alcancado o percentual de conformidade igual ou maior que 90%.

5.2.17.6. Qualidade de Crioprecipitado

Avalia o alcance de conformidade para os parametros de qualidade para Crioprecipitado produzidos
pelas unidades. Cilculo: Para cada pardmetro de controle de qualidade analisado para
Crioprecipitado deve ser alcangado o percentual de conformidade igual ou maior que 90%.

5.2.18. Tempo médio de atendimento ao paciente (tempo médio de espera para realizacdo de
consultas/procedimentos)

Representa o tempo médio para atendimento ao paciente desde o seu atendimento na recepgao até o
inicio do primeiro atendimento dado pelo profissional de saude (consulta/procedimento). O célculo
deve ser feito para a obtencdo da média desse tempo entre os pacientes atendidos na unidade no
periodo.
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6. Da alteracao de critérios da parte variavel

6.1. Em relacdo aos repasses relativos a parte varidvel os indicadores passam a ser os seguintes:
a. Atengao ao Usudrio (20%) - A valoracdo deste indicador serd de 20% a cada trimestre

Resolugdo de queixas e pesquisa de satisfacao dos usuarios (doadores e pacientes)

A meta é a resolucdo de 80% das queixas recebidas e a obtencdo de, no minimo, 95% de satisfacdo dos
usuarios.

Entende-se por queixa o conjunto de reclamacgdes recebidas por qualquer meio, necessariamente com
identificacdo do autor, adequadamente registrada. Entende-se por resolucdo o conjunto de acGes
geradas por uma queixa no sentido de soluciona-la e que possa ser encaminhada ao seu autor como
resposta ou esclarecimento ao problema apresentado.

A pesquisa de satisfacdo do usudrio sobre o atendimento destina-se a avaliacdo da percepg¢do de
gualidade de servico pelos doadores, pacientes ou acompanhantes. Em cada trimestre serd avaliada a
pesquisa de satisfacdo do usudrio, por meio de questiondrios especificos, que deverdo ser aplicados
mensalmente abrangendo, no minimo, 10% do total de usudrios de cada grupo (doadores,
pacientes/acompanhantes).

b. Percentual de cumprimento de visitas técnico-administrativas nos servigos assistidos pelas
unidades gerenciadas pelo Parceiro Privado (20%) - A valoracdo deste indicador sera de 20% a
cada trimestre

Consiste na realizagdo de visitas técnicas/administrativas nos servicos assistidos pelas unidades
gerenciadas pelo Parceiro Privado, para os quais fornecem hemocomponentes. As visitas tém como
objetivo de verificar a conformidade de procedimentos e uso adequado dos hemocomponentes, bem
como fornecer orientacbes para adequacdes visando a garantia da seguranca transfusional, a
rastreabilidade dos hemocomponentes fornecidos e a promoc¢ao do uso racional do sangue.

Deve ser elaborado e apresentado a SES-GO um cronograma de visitas anual. Ressalta-se que as visitas
serdo realizadas nos servicos assistidos que tiveram a utilizacdo de hemocomponentes nos Ultimos 12
meses anteriores a elabora¢dao do cronograma de visitas.

A margem de flexibilidade de 10% refere-se a possibilidade de reagendar a visita para o periodo
seguinte caso a unidade de saude ndo possa receber a equipe e/ou por outros imprevistos. O objetivo
¢ a realizacdo de, no minimo, 01 (uma) visita técnica/administrativa a cada uma das unidades
assistidas por ano.

c. Doador de Repeticao (20%) - A valoragdo deste indicador sera de 20% a cada trimestre.

Doador de repeticdo é aquele doador que realiza duas ou mais doacdes de sangue no periodo de 12
(doze) meses. A meta é atingir 46% de doagGes de repeticdo nas unidades sob gerenciamento do
parceiro privado em cada trimestre.

d. Producao de Hemocomponentes (20%) - A valoracdo deste indicador serd de 20% a cada
trimestre.

Avaliado a partir da andlise do indice de Producdo de Hemocomponentes, definido como indicador
(Quadro 02) para avaliar o quantitativo médio de hemocomponentes produzidos a partir de uma bolsa
de sangue total coletada. A meta é que o indice de Producdo de Hemocomponentes seja maior ou
igual a 2,3 (dois virgula trés).

¢. Qualidade dos Hemocomponentes (20%) - A valoracdo deste indicador sera de 20% a cada
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trimestre.

Avalia o alcance dos parametros de qualidade dos hemocomponentes produzidos pelas unidades.

A meta é o alcance de 90% de conformidade em cada um dos parametros avaliados por tipo de
hemocomponente produzido. Caso o percentual de conformidade estabelecido na legislacdo vigente
seja maior que 90%, deve-se atender a legislagao.

ANEXO N2 Il - ENSINO E PESQUISA - HEMOCENTRO/2022 - SES/SESG-03776

2. ENSINO E PESQUISA

2.1. As atividades de ensino e pesquisa sao fundamentais para a ampliacao e qualificacdao da Atencao a
Saude oferecida aos usuarios do Sistema Unico de Satude (SUS) devendo estar em conformidade com
as exigéncias dos Ministérios da Educacdo (MEC) e da Saude (MS).

2.2. Tém por objeto a formacdo de profissionais de salde especializados para atuacdo nas Redes de
Atencdo a Saude do SUS no Estado de Goids, como uma estratégia de melhoria da qualidade dos
servicos ofertados aos usuarios.

2.3. Em se tratando de unidade nova de saude, o PARCEIRO PRIVADO deverda constituir na Instituicdo
sob seu gerenciamento, ainda em seu primeiro ano de funcionamento, as comissdes assessoras
obrigatdrias pertinentes a todos os estabelecimentos hospitalares, em cumprimento a Portaria
Interministerial MEC/MS n2 285/2015, de 24 de margo de 2015, que Redefine o Programa de
Certificacdo de Hospitais de Ensino (HE) e alteracbes posteriores, proporcionando condicdes
adequadas ao seu funcionamento.

2.4. Em se tratando de unidade de salde ja em funcionamento no Estado de Goids, o PARCEIRO
PRIVADO devera proporcionar todas as condicdes para a manutencdo das acbes e servicos
relacionados as comissdes assessoras obrigatdrias, conforme disposto no artigo anterior.

2.5. E fundamental e imprescindivel a manutencio das atividades de ensino, pesquisa e extensdo
pelo PARCEIRO PRIVADO, que deverad solicitar Certificagdo como Hospital de Ensino junto aos
Ministérios da Saude e Educacdo, atendendo a Portaria Interministerial MEC/MS n2 285/2015 e
alteragdes posteriores, quando existentes.

2.6. As unidades hospitalares e/ou ambulatoriais vinculadas ao Estado de Goids poderdo funcionar
como cenario de pratica para as Residéncias Médicas, Residéncias Multiprofissionais e em Areas
Profissionais de Saude, bem como campo de estdgio, mediante a¢ées desenvolvidas pela Secretaria de
Estado da Saude de Goias - SES/GO.

2.7. O PARCEIRO PRIVADO desenvolvera também outras atividades de Ensino e Pesquisa, ofertando
campos de praticas para estagios de cursos tecnélogos para escolas técnicas e estadgios para cursos de
graduacdo e pos-graduacdo de instituicbes de ensino superior, conveniadas com a SES/GO.

2.8 O PARCEIRO PRIVADO serd responsavel pelo Programa de Saude Ocupacional (PSO), conforme
determina a Portaria n. 70/2017-GAB/SES-GO, devendo garantir a realizacdo dos exames e atestados
de saude ocupacional de residentes médicos e multiprofissionais em salde que estejam em exercicio
nas unidades geridas por OS, no momento da contratacao.

2.9. A Superintendéncia da Escola de Saude de Goias (SESG) formula, coordena e gerencia a abertura e
execucdo tanto dos Estdgios como dos Programas de Residéncia Médica, Residéncias
Multiprofissionais e em Area Profissional da Salde no ambito da SES-GO em parceria com a
Organizagao Social.

2.10. O PARCEIRO PRIVADO sera responsavel por incentivar a realizagdo de pesquisas cientificas,
disponibilizando a estrutura necessaria para tal, atendendo ao fluxo de pesquisa a ser estabelecido e
orientado pela SESG.
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2.11. O PARCEIRO PUBLICO realizard o acompanhamento, monitoramento e fiscalizagio das atividades
de ensino e pesquisa realizadas na Unidade Hospitalar e/ou Ambulatorial, por meio das areas técnicas
competentes da SESG, o que podera incluir visitas técnicas a Instituicao.

2.12. Em caso de descumprimento das regras contidas nas orientacdes referentes ao Ensino e
Pesquisa, poderao ser aplicadas as san¢des contratuais previstas, tais como notificacao, adverténcia,
suspensao do Ajuste, até rescisao do mesmo, resguardada a plena defesa e contraditério para
o PARCEIRO PRIVADO.

2.13. A selecao de preceptores e tutores devera levar em conta o perfil do profissional quanto a sua
formacdo humanistica, ética, compromisso com a sociedade, conhecimentos, habilidades, atividades
didaticas, participacdo em congressos, producdo técnica-cientifica e como profissional em exercicio na
instituicao.

2.14. O PARCEIRO PRIVADO deverd dispor de recursos humanos qualificados para os Programas de
Residéncia, com habilitacdo técnica e legal e quantitativo compativel para o perfil da Unidade e
normativas referentes aos Programas.

2.15. O PARCEIRO PRIVADO deverda se atentar ao plano de cargos, saldrios e beneficios dos
empregados, compativeis com os valores praticados no mercado, de acordo com a titulacdo exigida
para as fungGes de tutoria, preceptoria e supervisao.

2.16. As fungdes e atribuigdes dos preceptores e tutores da Residéncia Multiprofissional e em Area de
Satude obedecem a Resolugdo CNRMS N2 002/2012, de 13 de abril de 2012 e alteracbes posteriores
guando existentes.

2.17. A carga horaria dos Supervisores, Preceptores, Tutores e Coordenadores é regulamentada por
Portarias da SES-GO.

2.18. Cabe ao PARCEIRO PRIVADO manter o quantitativo adequado de coordenadores, supervisores,
preceptores e tutores conforme normais legais disciplinares.

2.19. Caso o PARCEIRO PRIVADO precise realizar a substituicdo dos docentes (Supervisores,
Preceptores, Tutores e Coordenadores) de sua unidade, durante a execucdo dos Programas de
Residéncia Médica, Residéncias Multiprofissionais e em Areas Profissionais de Saude, a mesma deverd
ser informada previamente a SESG/SES-GO, bem como devera ser realizada uma transi¢do minima de
60 (sessenta) dias entre o docente que deixara a fun¢do e aquele que a assumira.

2.20. O PARCEIRO PRIVADO devera encaminhar as informagdes solicitadas pelo PARCEIRO
PUBLICO referentes aos Programas de Residéncia Média e Multiprofissional, quando devidamente
implantados na unidade, via Sistema Integrado de Gestdo das Unidades de Saude (SIGUS),
impreterivelmente, até o dia 10 (dez) do més subsequente ao que estd sob andlise, conforme
diretrizes da Portaria n2 342, de 24 de fevereiro de 2022 ou outra que venha a modifica-la ou substitui-
la.

3. DOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA E MULTIPROFISSIONAL E EM AREA DA SAUDE

3.1. Os hospitais estaduais e/ou unidades ambulatoriais gerenciados por Organiza¢des
Sociais, PARCEIROS PRIVADOS, sdo considerados, entre outras unidades de saide, como campos de
pratica para os Programas de Residéncias em Saude.

3.2. O Contrato de Gestao que regulamenta o ajuste entre o PARCEIRO PRIVADO e o Governo do
Estado de Goids também estabelece os pardmetros e normatizacdes para as atividades de ensino e
pesquisa, assim como os repasses financeiros destinados a essas atividades.

3.3. Cabe a SESG formular, coordenar, gerenciar a abertura e execugdo dos Programas de Residéncia
Médica e em Area Profissional da Satide no ambito da SES-GO em parceria com a Organizacdo Social.

3.4. O PARCEIRO PRIVADO desenvolvera Residéncia Médica em programas credenciados pela
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Comissdo Nacional de Residéncia Médica/Ministério da Educa¢do (CNRM/MEC) e Programas de
Residéncia Multiprofissional e Area Profissional de Satde, credenciados pela Comissdo Nacional de
Residéncia Multiprofissional e Area Profissional de Saude (CNRM/MEC), sendo priorizado o padrdo de
exceléncia e a qualidade da formacao, com a definicdo adequada do niumero de tutores para cada area
profissional, assim como o quantitativo pertinente de preceptores e um Coordenador por Programa.

3.5. A residéncia, considerada o padrdo ouro da especializacdo, € uma modalidade de ensino de pds-
graduacdo destinada a médicos e demais profissionais de saude, sob a forma de curso de
especializagao.

3.6. Possibilita a capacitacdo sistematica, a qualificacdo dos servicos ofertados e a educacdo
continuada. Deve funcionar em instituicdes de saude, sob a orientacdo de profissionais de elevada
gualificacdo ética e profissional, conforme a categoria profissional que se deseja formar.

3.7. Os Programas de Residéncia Médica e Multiprofissional e em Area Profissional de Satde poderdo
ser estabelecidos por meio de Termo Aditivo, apds analise prévia, estabelecida a concordancia entre
o PARCEIRO PUBLICO e o PARCEIRO PRIVADO, momento em que se definird, por exemplo, a(s) area(s)
de concentracdo, o quantitativo de vagas a serem ofertadas em cada area, e a titulagdo minima dos
profissionais (Supervisor, Coordenador, Tutores e Preceptores) que estardo vinculados ao Programa.

3.8. As vagas disponiveis nos Programas de Residéncia serdao preenchidas exclusivamente por meio de
Processo Seletivo Publico, com publicacdo de edital especifico, em conformidade com as disposicoes
legais vigentes.

3.9. O Processo Seletivo serd conduzido por parceiro conveniado (pelo Centro de Selecdo da UFG) e
acompanhado pela SESG por meio da assessoria das Comissdes: Residéncias Médicas (COREMEs),
Residéncia Multiprofissionais e em Area Profissionais de Saude (COREMU) ou por outra metodologia
de selecdo publica definida pela SESG/SES-GO.

3.10. O servidor que esteja no efetivo exercicio das funcdes de supervisor ou coordenador de
programa, preceptor e tutor, fard jus ao recebimento de gratificagdo correspondente a 15% (quinze
por cento) sobre o vencimento inicial do cargo do grupo ocupacional em que estiver posicionado se
efetivo, conforme preceitua a Lei Estadual n2 18.464/2014, de 13 de maio de 2014.

3.11. O profissional contratado pelo regime celetista para o exercicio da funcdo de supervisor ou
coordenador de programa, preceptor e tutor, fara jus a gratificagdo conforme descrito no item 3.10,
em razao da equidade.

3.12. As bolsas de Residéncia Médica da SES-GO sdo financiadas pelo MS e SES-GO. Atualmente, a
Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Satude da SES-GO tem suas bolsas financiadas
exclusivamente pelo Ministério da Saude. O valor de ambas é definido em portaria interministerial
(MEC/MS).

3.13. O PARCEIRO PRIVADO devera assegurar, obrigatoriamente, no minimo, 01 (um) executor
administrativo para a COREME, assim como 01 (um) executor administrativo para a COREMU, quando
os programas estiverem efetivamente implantados.

4. PROGRAMA DE RESIDENCIA MEDICA

4.1. Os programas desenvolvidos nos hospitais gerenciados por PARCEIRO PRIVADO deverado atender
os requisitos dos Programas de Residéncia Médica definidos pela Resolugao n2 02 - Comissao Nacional
de Residéncia Médica (CNRM), de 17 de maio de 2006, bem como atentar-se para as demais
resolucdes da CNRM vigentes.

4.2. O Programa de Residéncia Médica (PRM), quando cumprido integralmente em uma determinada
especialidade, confere ao médico residente o titulo de especialista. A expressdo “residéncia médica”
s6 pode ser empregada para programas credenciados pela Comissdao Nacional de Residéncia Médica
(CNRM).
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4.3. Para a execugao do Programa de Residéncia Médica, o PARCEIRO PRIVADO devera manter, nos
hospitais e/ou unidades ambulatoriais sob seu gerenciamento, estrutura fisica com sala,
equipamentos e mobilidarios adequados, recursos humanos e materiais para a instalacdo e
funcionamento da Comissdo de Residéncia Médica (COREME) da unidade, colaborando para o bom
andamento dos trabalhos realizados e assegurara o funcionamento administrativo e a autonomia da
mesma na gestdo das atividades académicas.

4.4. A COREME devera possuir um Coordenador e um Vice Coordenador, devidamente eleitos para tal
dentre os preceptores dos Programas de Residéncia Médica, bem como um secretdrio/técnico
administrativo, em cumprimento a Resolu¢do CNRM n2 2/2013, de 03 de julho de 2013.

4.5. O cargo de preceptor da Residéncia Médica tera a atribuicdo de orientar diretamente os
residentes no programa de treinamento. O critério adotado é a proporcdo de 02 (dois) preceptores
para cada 03 (trés) residentes, com carga horaria de 20 (vinte) horas semanais, ou 01 (um) preceptor
para cada 06 (seis) residentes com carga horaria de 40 (quarenta) horas semanais (conforme consta na
Resolugdo CNRM n2 02/2005).

4.6. Quando cabivel, competird ao PARCEIRO PRIVADO, por meio da COREME, buscar, com o apoio da
SESG, a substituicdo das bolsas atualmente pagas pela SES/GO por bolsas pagas pelo Ministério da
Saude ou Educagao, concorrendo em Editais especificos para tal.

4.7. As COREMES deverdo avaliar os seus Programas de Residéncia Médica, semestralmente, por meio
da métrica Net Promoter Score (NPS) remetendo os resultados, via protocolo junto ao Sistema
Eletronico de Informacdo (SEl!), ao setor técnico da SESG/SES/GO para acompanhamento e
monitoramento dos dados.

4.7.1. A Matriz de Competéncias de cada especialidade, estabelecida pelo MEC, deverda ser
contemplada de forma integral, informando no relatério o nome do preceptor responsavel por cada
eixo. Acesso as Matrizes de Competéncia: http://portal.mec.gov.br/publicacoes-para-professores
/30000-uncategorised/71531-matrizes-de-competencias-aprovadas-pela-cnrm

4.8. As avaliacOes de que tratam o item anterior deverdo ser encaminhadas para a SESG/SES/GO até o
dia 30 do més subsequente ao fechamento do semestre.

4.9. Devido a natureza académica e ndo apenas administrativa dos PRM, todas as mudancas e
decisdes que envolvam os mesmos, incluindo a movimentagdao de campos de pratica, de preceptores,
supervisores e coordenadores de COREME deverdo ser comunicadas de forma imediata as COREMES
das unidades e serdo finalizadas com participacdo efetiva da SESG, apds fiscalizacdo e aprovacdo dos
novos cenarios propostos.

5. PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM AREA PROFISSIONAL DA SAUDE

5.1. A Instituigdo sob gerenciamento do PARCEIRO PRIVADO funcionara como cenario de praticas para
Residéncias Multiprofissionais e em Areas Profissionais de Saude, desenvolvidas pela SES/GO e
gerenciadas pela SESG.

5.2. Os Programas de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Saude deverdo ser
executados em conformidade com as diretrizes e resolugGes interministeriais (MEC/MS), por meio da
Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude (CNRMS/MEC) e da Secretaria de Gestdo
do Trabalho e da Educagdo na Saude (SGTES/MS), sendo priorizado o padrdo de exceléncia e qualidade
da formagao.

5.3. Os referidos Programas atenderdo as normas e disposicdes da SES/GO e do parceiro conveniado
(IES que certifica os PRAPS/SES-GO).

5.4. O PARCEIRO PRIVADO deverd garantir a execucdo do Projeto Pedagdgico (PP) de cada Programa
de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Satde (PRAPS).

5.5. Para a execucdo da Residéncia Multiprofissionais e em Area Profissionais de Saude, o PARCEIRO
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PRIVADO devera manter, nos hospitais e/ou unidades ambulatoriais sob seu gerenciamento, estrutura
fisica com sala, equipamentos e mobilidrios adequados, recursos humanos e materiais para a
instalacdo e funcionamento da Comissdo de Residéncia Multiprofissional e em Areas Profissionais de
Saude (COREMU local) da unidade, assegurando o funcionamento administrativo da mesma.

5.6. A COREMU Local é a estrutura administrativa e executora, especifica por programa e Unidade
Assistencial, composta por docentes que exercerao as funcdes de Coordenador, Tutor e Preceptor.
Devera contar, ainda, com um servidor administrativo.

5.7. As funcBes e atribuicdes dos coordenadores, preceptores e tutores da Residéncia em Area de
Saude obedecem a Resolugdo CNRMS N2 002/2012, de 13 de abril de 2012 e alteracGes posteriores
guando existentes.

5.8. O Coordenador da COREMU local serd, necessariamente, um profissional da saude (exceto
médico), com titulacdo minima de mestre e com experiéncia profissional de, no minimo, trés anos na
area de formacao, atencdo ou gestdo em saude.

5.9. O tutor é o profissional responsavel pela atividade de orientacdo académica de Preceptores e
Residentes, exercida por profissional com formagdao minima de Mestre, e experiéncia profissional de,
no minimo, 03 (trés) anos. A tutoria dos PRAPS/SES-GO devera ser estruturada em Tutoria de Nucleo e
Tutoria de Campo, tendo cada Tutor suas fung¢des definidas:

a) Tutor de Nucleo: desempenhara orientagdo académica voltada a discussdo das atividades tedricas,
tedrico-praticas e praticas de cada categoria profissional, desenvolvidas pelos Preceptores e
Residentes.

b) Tutor de Campo: desempenhara orientacdo académica voltada a discussdo das atividades tedricas,
tedrico-praticas e praticas desenvolvidas pelos Preceptores e Residentes, no ambito do campo do
conhecimento, integrando os saberes e praticas das diversas profissdes que compdem a area de
concentracdao do PRAPS.

5.10. Preceptor: profissional com titulacdo minima de especialista, responsavel pela supervisdo direta
das atividades praticas realizadas pelos Residentes nas Unidades Assistenciais onde se desenvolve o
PRAPS (atua como intermediador entre a equipe local e os Residentes), exercida por profissional
vinculado a instituicdo executora, com formacdo minima de Especialista. Devera ser, obrigatoriamente,
da mesma area profissional do Residente que ird acompanhar.

5.10.1 Preceptor Colaborador: servidor ativo vinculado a Unidade Assistencial, excepcionalmente
designado para atuar como colaborador, por necessidade de desenvolvimento do PRAPS, mediante
justificativa fundamentada do Coordenador do programa, com base no Projeto Pedagégico do PRAPS e
acatado, em conjunto, pela COREMU/SESG, de modo a garantir o acompanhamento das atividades dos
Profissionais da Saude Residentes em cenarios de ensino e aprendizagem. Devera ter titulagdo minima
de especialista e ser, obrigatoriamente, da mesma area profissional do Residente que ird acompanhar.
O Preceptor Colaborador ndo sera remunerado pelo exercicio da fungao.

5.11. O Coordenador da COREMU Local devera ser eleito dentre os profissionais da instituicao
executora que compdem as areas afins do PRAPS, que apresentem perfil conforme exigéncias da
legislacdo da CNRMS. O nome do profissional eleito devera ser informado a COREMU/SESG para
ciéncia, aprovacdo por meio da verificacdo de conformidade do perfil apresentado por este com o
exigido pela CNRMS, e posterior encaminhamento as instancias superiores para medidas oficiais
cabiveis.

5.12. Para o desempenho da funcdo de Preceptor e Tutor devera ocorrer selecao ou indicacao entre os
profissionais em exercicio na Unidade Assistencial, respeitando-se os requisitos exigidos para a funcao,
conforme estabelecido nas normativas da CNRMS e no Regimento Interno da COREMU/SESG.

5.13. A selec¢do ou indicacdo de Preceptores e Tutores deverd ser realizada por comissdo composta
pelo Coordenador e por um representante da COREMU Local, e pelo Diretor de Ensino e Pesquisa
(DEP) ou setor correspondente da Unidade Assistencial, ou, ainda, alguém de sua indica¢do. O
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resultado final devera ser comunicado a Coordenagdo da COREMU/SESG para ciéncia e validacdo.

5.14. A selecdo de preceptores e tutores deverd levar em conta o perfil do profissional quanto a sua
formacdao humanistica, ética, compromisso com a sociedade, conhecimentos, habilidades, atividades
didaticas, participacdo em congressos, producdo técnica-cientifica e como profissional em exercicio na
instituicao.

5.15. Nos PRAPS/SES-GO a proporg¢do de preceptores adotada é de no minimo 02 (dois) preceptores
para cada 03 (trés) residentes. Deve ser garantido também 01 (um) tutor por area profissional de cada
programa com carga horaria de 30 (trinta) horas semanais. Profissionais Odontélogos nas respectivas
funcGes de Coordenador e de Tutor dos PRAPS, drea de concentracdo Bucomaxilofacial, cumprirdo
carga horaria minima de 20 (vinte) horas semanais, conforme legislacdo especifica para esta categoria.

5.16. O PARCEIRO PRIVADO devera manter em sua estrutura um Coordenador de Programa, um tutor
para cada area profissional e o quantitativo de preceptores compativel com as normas ministeriais e
da SES/GO.

5.17. Os preceptores do Programa de Residéncia em Area Profissional da Saude
deverdo, obrigatoriamente, ser da mesma drea dos residentes sob sua orientagdo e supervisdo e
atuardo de forma direta, isto é, estando presente continuamente no cendrio de prdtica, em
concordancia com o paragrafo 12 do artigo 13 da Resolugdo CNRMS/MEC n2 02, de 13 de abril de
2012, promovendo e cooperando com a integracao ensino-servico.

5.18. O estabelecimento de salde podera receber residentes de outras instituicbes e/ou Programas de
Residéncia, por meio do Rodizio Externo e/ou obrigatdério na unidade, em concordancia com o Projeto
Pedagdgico do Programa.

5.18.1. Ressalta-se que os rodizios podem, ndo necessariamente, acontecer todos os meses, tendo em
vista a observancia ao Projeto Pedagdgico.

5.19. O PARCEIRO PRIVADO devera manter, no minimo, o Programa de Residéncia Multiprofissional e
em Area Profissional da Satide com o niimero de vagas ja autorizadas e credenciadas na CNRMS/MEC,
se for o caso.

5.20. As COREMUS deverdo avaliar os seus Programas de Residéncia Multiprofissional e em Area
Profissional da Saude, semestralmente, por meio da métrica Net Promoter Score (NPS) remetendo os
resultados, via protocolo junto ao Sistema Eletronico de Informagao (SEI!), ao setor técnico da
SESG/SES/GO para acompanhamento e monitoramento dos dados.

5.21. As avaliacdes de que tratam o item anterior deverdo ser encaminhadas para a SESG/SES/GO até
o dia 30 do més subsequente ao fechamento do semestre.

6. DOS RECURSOS FINANCEIROS

6.1. O valor estimado para custeio mensal dos Programas de Residéncia Médica e Multiprofissional das
unidades hospitalares e/ou ambulatoriais dependera do quantitativo de vagas autorizadas e
credenciadas nas respectivas Comissdes de Residéncia, bem como de dotacdo orcamentdria especifica
para a finalidade, além de outros fatores a serem analisados e validados pela area técnica da
SESG/SES/GO.

6.2. Caso o residente seja desligado do Programa de Residéncia especifico ou ndo haja o
preenchimento das vagas estimadas pelo Processo Seletivo Unificado ou similar, o valor referente a
bolsa e despesa de custeio do Residente sera glosado imediatamente.

6.3. Ocorrendo a situacdo descrita no item 6.2, caberd a SESG informar o desligamento ou o nao
preenchimento das vagas, bem como o valor a ser descontado pela area técnica da SES/GO
responsdvel pelo acompanhamento dos respectivos Contratos de Gestdo, para que seja realizado o
devido desconto financeiro.

6.4. Quando da implantacdo e execucdo dos Programas de Residéncia, a Superintendéncia da Escola
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de Saude de Goias apresentara a estimativa do valor das bolsas da Residéncia Médica custeadas pela
SES-GO em razdo da necessidade de se provisionar e planejar o orcamento estatal. Quando houver
repasse das bolsas diretamente ao residente médico ou residente multiprofissional, o valor sera
informado, mensalmente, a drea técnica responsdvel pelo acompanhamento dos respectivos
Contratos de Gestdo, para que seja realizada a compensagao financeira deste valor.

6.5. O quantitativo de bolsas custeadas pela SES-GO e o seu respectivo valor poderdo ser alterados, a
gualquer tempo, de acordo com a legislacdo e a metodologia de custeio usada pela SESG.

6.6. Aos residentes deverdao ser garantidas as condi¢des de alimentacao, higiene, limpeza, seguranga,
dentre outros, inclusos no custeio mensal da unidade hospitalar.

6.7. Em caso de nao aplicabilidade adequada das despesas de custeio diverso apresentadas no Quadro
04, a SESG, responsavel pelo monitoramento, acompanhamento e avaliacdo das atividades referentes
a Residéncia, podera indicar e solicitar o desconto financeiro/glosa do valor ndo aplicado.

7. ESTAGIOS CURRICULARES

7.1. Estégio é ato educativo escolar supervisionado, desenvolvido no ambiente de trabalho, que visa a
preparacdo para o trabalho produtivo de educandos que estejam frequentando o ensino regular em
instituicdes de educacgdo superior, de educagdo profissional, de ensino médio, da educagdo especial e
dos anos finais do ensino fundamental, na modalidade profissional da educagao de jovens e adultos.

7.2. Os estagios no ambito da SES/GO s3o gerenciados e regulados pela SESG, sendo regulamentados
pela Lei n2 11.788/2008, de 25 de setembro de 2008, Portaria n? 469/2020 — SES/GO, de 28 de
fevereiro de 2020 e Portaria n? 225/2021 — SES/GO, de 09 de marco de 2021, ou outras que venham
substitui-las.

7.3. O PARCEIRO PRIVADO devera disponibilizar anualmente vagas para estagios de cursos tecndlogos
para escolas técnicas e estagios para cursos de graduagdo e pds-graduacao de instituicGes de ensino
superior conveniadas com a SES/GO, cuja distribuicdo sera organizada e orientada pela SESG.

7.4 A distribuicdo das vagas para estagios sera organizada e orientada exclusivamente pela SESG.

7.5. O PARCEIRO PRIVADO deverda encaminhar as informacdes solicitadas pelo PARCEIRO
PUBLICO referentes aos Programas de Estagios, via Sistema Integrado de Gestdo das Unidades de
Saude (SIGUS), impreterivelmente, até o dia 10 (dez) do més subsequente ao que esta sob analise,
conforme diretrizes da Portaria n? 342, de 24 de fevereiro de 2022 ou outra que venha a modifica-la
ou substitui-la.

8. PROGRAMA DE EDUCAGCAO PERMANENTE

8.1. O PARCEIRO PRIVADO devera propor Plano Anual de Capacitacdao (PAC) de seus colaboradores,
estatutarios e celetistas, em cumprimento a Politica Nacional de Educacdo Permanente do Ministério
da Saude. O PAC deve ser validado e aprovado pela SESG.

8.2. O PARCEIRO PRIVADO encaminhara o PAC a SESG, via protocolo no SEI!, até 30 (trinta) dias apds a
assinatura do respectivo Contrato de Gestdo ou Termo Aditivo, para que o setor técnico competente
da SESG possa avaliar o documento e devolvé-lo em até 30 (trinta) dias.

8.3 A SESG monitorara, acompanhara e avaliara as acoes referentes ao PAC, semestralmente, por meio
de relatdrios e/ou sistemas de gestdo desenvolvidos pela Pasta.

8.3.1 Em se tratando de Ajustes com periodo de 180 (cento e oitenta) dias de vigéncia, a SESG
monitorara, acompanhara e avaliara as a¢Oes referentes ao PAC, trimestralmente.

8.4. O PARCEIRO PRIVADO devera encaminhar as informac¢des solicitadas pelo PARCEIRO
PUBLICO referentes ao Programa de Educacdo Permanente da Unidade Hospitalar, via Sistema
Integrado de Gestdo das Unidades de Saude (SIGUS), conforme diretrizes da Portaria n2 342, de 24 de
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fevereiro de 2022 ou outra que venha a modifica-la ou substitui-la.

ANEXO N2 III - GESTAO DO TRABALHO E SERVIDORES CEDID0OS/2022 - SES/GGDP-03087

Este anexo constitui parte integrante do 12 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo 070/2018
(v. 4479159), celebrado entre o Estado de Goids, por intermédio da Secretaria de Estado da Saude, e o
Instituto de Desenvolvimento Tecnolégico e Humano - IDTECH, tendo como objeto o gerenciamento,
operacionalizacdo e execucdo das acdes e servigos de saide na HEMORREDE PUBLICA ESTADUAL DE
HEMOTERAPIA E HEMATOLOGIA DE GOIAS PROF. NION ALBERNAZ.

Objetiva detalhar aspectos relevantes a gestao do trabalho e de pessoas na execug¢ao do Contrato e na
prestacdo dos servicos descritos neste instrumento. Este anexo compde-se de duas partes (l)
Especificagbes Técnicas, que normatizam as obrigacGes do parceiro na execucdao dos servicos e (ll)
Quadro de Servidores cedidos.

| — ESPECIFICAGCOES TECNICAS
1. O PARCEIRO PRIVADO devera:

1.1 Obedecer as Normas do Ministério da Saude (MS) e Ministério do Trabalho e Emprego (MTE),
especialmente a NR-32 que versa sobre Seguranca e Saude no Trabalho em servicos de saude e tem
como finalidade estabelecer as diretrizes bdsicas para a implementacdo de medidas de protecdo a
seguranca e a saude dos trabalhadores, ainda, as resolu¢des dos conselhos profissionais.

1.2 Assegurar na Unidade sob seu gerenciamento um Responsavel Técnico (RT), Médico e de
Enfermagem, com registro no respectivo Conselho de Classe. Podendo o médico, designado como
Diretor/Responsavel Técnico da Unidade, assumir a responsabilidade técnica por uma Unica unidade
cadastrada pelo SUS.

1.3 Disponibilizar equipe médica em quantitativo suficiente para o atendimento dos servicos e
composta por profissionais das especialidades exigidas, possuidores do titulo ou certificado da
especialidade correspondente, devidamente registrado no Conselho Regional de Medicina, Resolugao
CFM n@. 1634/2002 e alteragdes posteriores, ensejando que a Unidade realize a atividade assistencial
quantificada no CONTRATO DE GESTAO.

1.4 Dispor de quadro de pessoal qualificado, com habilitagdo técnica e legal, com quantitativo
compativel ao perfil da Unidade e os servicos a serem prestados.

1.5 Constituir na unidade sob seu gerenciamento, ainda em seu primeiro ano de funcionamento, as
comissOes assessoras obrigatorias pertinentes a todos os estabelecimentos hospitalares, em
cumprimento a NR — 32/2005 do MTE e eventuais atualizagcbes devendo proporcionar todas as
condi¢cdes para a manutengao das agdes e servigos relacionados a essas comissOes assessoras
obrigatdrias.

1.6 Assegurar desenvolvimento de Politica de Gestdo de Pessoas, atendendo as Normas da
Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT), assim como implantarda e desenvolverd uma Politica de
Seguranca do Trabalho e Prevencdo de Acidentes, em conformidade com a NR —32/2005 do MTE.

1.7 Disponibilizar na Unidade ambiente adequado e que atenda as condi¢des minimas necessarias ao
descanso dos servidores que exercam sua jornada de trabalho em regime de plantao.

1.8 Adotar sistema de controle de frequéncia compativel com utilizado pelo Governo do Estado
disponibilizando a leitura e migracdo do banco de dados.

1.9 Fornecer mensalmente relatérios contendo dados funcionais e financeiros dos colaboradores nos
moldes do arquivo padrdo solicitado pelo PARCEIRO PUBLICO.

1.10 Implementar protocolo e executar agdes de prevencao e de enfrentamento as praticas de assédio
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moral e assédio sexual na unidade .

1.11 Em relacdo aos recursos humanos da Unidade, para cumprimento do ANEXO TECNICO V —
SISTEMA DE REPASSE DO CONTRATO DE GESTAO serd executado do PARCEIRO PRIVADO o desconto
integral do valor da folha de pagamento correspondente ao total da apuracdo mensal dos proventos
acrescido da contribuicdo previdenciaria dos servidores estatutdrios cedidos descritos na parte (Il)
Quadro de Servidores cedidos, podendo ser variavel conforme remanejamento definido pela SES/GO.

1.12 Poderd o PARCEIRO PUBLICO deduzir do valor dos descontos incidentes sobre os repasses
financeiros feitos ao PARCEIRO PRIVADO os custos para contratacao temporaria de mao de obra, em
substituicdo de servidores cedidos pelo Estado de Goids por forca do referido CONTRATO DE GESTAO, e
que estejam em usufruto de afastamentos legais superiores a 15 (quinze) dias previstos no Estatuto
dos Servidores Publicos do Estado de Goids, ressalvados os casos de gozo de férias.

1.13 Para efeito de compensac3o financeira, o PARCEIRO PUBLICO somente admitird a contratacdo de
substitutos para a mesma fung¢do que o servidor afastado, mantinha na execu¢cdo do CONTRATO DE
GESTAO;

1.14 A deducdo de que trata o item 1.11 serd devida no valor correspondente aos custos inerentes a
contratacdo do colaborador substituto (saldrio e encargos legais), assumidos pelo PARCEIRO
PRIVADO no periodo correspondente e sera devida somente enquanto perdurar o afastamento do
servidor cedido;

1.15 O PARCEIRO PUBLICO disciplinard em instrumento especifico as condi¢des nas quais se dardo as
deducgbes decorrentes de contratacdes de colaboradores substitutos.

1.16 O PARCEIRO PRIVADO devera utilizar os valores de mercado privado da regido de insercao
ratificados por meio de PESQUISA SALARIAL DE MERCADO ANUAL, que contemple ao menos 5 (cinco)
instituicdes congéneres, bem como as Convencdes Coletivas de Trabalho de cada categoria, como
critério para remuneragao e vantagens de qualquer natureza a serem percebidos pelos dirigentes e
empregados.

1.17 A remuneracado dos membros da Diretoria do PARCEIRO PRIVADO ndo podera ultrapassar o teto
do Poder Executivo estadual.

1.18 O PARCEIRO PRIVADO respondera pelas obrigacdes, despesas, encargos trabalhistas, securitdrios,
previdencidrios e outros, na forma da legislacdo em vigéncia, relativos aos empregados e aos
prestadores de servicos por ele contratados, necessarios na execuc¢ao dos servicos ora contratados,
sendo-lhe defeso invocar a existéncia do CONTRATO DE GESTAO para eximir-se dessas obrigacdes ou
transferi-las ao PARCEIRO PUBLICO.

1.19 O PARCEIRO PRIVADO deverd comprovar mensalmente ao PARCEIRO PUBLICO o
pagamento das obriga¢des, despesas, encargos trabalhistas, securitarios, previdenciarios e outros, na
forma da legislacdo em vigéncia, relativos aos empregados e aos prestadores de servigos por ele
contratados.

1.20 O PARCEIRO PRIVADO deverd apresentar mensalmente ao PARCEIRO PUBLICO relacdo de
colaboradores contratados sob o regime de pessoa juridica.

1.21 O PARCEIRO PRIVADO podera devolver ao PARCEIRO PUBLICO servidores cedidos em exercicio na
Unidade sob seu gerenciamento motivado pelo principio da supremacia do interesse publico
cumprindo o rito processual estabelecido pelo PARCEIRO PUBLICO.

1.22 O PARCEIRO PRIVADO em nenhuma hipdtese podera ceder a qualquer instituicdo publica ou
privada seus empregados ou os servidores publicos que sdo remunerados a conta deste Instrumento.

1.23 Os servidores cedidos em exercicio na unidade gerenciada pelo PARCEIRO PRIVADO tém
resguardado todos os direitos e vantagens, deveres e obrigacdes previstos no regime estatutario a que
estdo sujeitos, com a devida obediéncia aos ritos dos processos administrativos disciplinares
consequentes, devendo, entretanto, observar regras de conduta gerais estabelecidas pelo PARCEIRO
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PRIVADO, as quais nao representem nenhuma afronta legal ao Estatuto do Servidor Publico e
regramentos relacionados, bem como ao Plano de Cargos e Remuneragdes dos servidores envolvidos.

1.24 Cabe ao PARCEIRO PUBLICO o estabelecimento dos fluxos dos procedimentos relacionados a vida
funcional dos servidores publicos em exercicio na unidade gerenciada pelo PARCEIRO PRIVADO, com o
delineamento dos tramites necessdrios e definicdo das responsabilidades de cada uma das partes
envolvidas.

1.25 O PARCEIRO PRIVADO deverd assegurar a execucao das avaliagcdes Especial de Desempenho dos
servidores em estagio probatério e de Desempenho Individual para concessdao do Prémio de Incentivo,
aplicadas aos servidores publicos cedidos pelas chefias imediatas a que estdo submetidos na unidade,
obedecendo ao disposto no Decreto estadual n2 5.668, de 11 de outubro de 2002 e suas alteragdes e
na Lei Estadual n? 14.600, de 01 de dezembro de 2003 e suas alteracdes, respectivamente.

1.26 E vedada a contratacdo de servidores ou empregados publicos em atividade, pelo PARCEIRO
PRIVADO, ressalvados os casos em que houver compatibilidade de horario.

1.27 E vedada a contratacdo de conjuge, companheiro ou parente, consanguineo ou afim, em linha
reta ou colateral, até o 3° (terceiro) grau, do Governador, Vice-Governador, de Secretarios de Estado,
de Presidentes de autarquias, fundacdes e empresas estatais, de Senadores e de Deputados federais e
estaduais, Conselheiros do Tribunal de Contas do Estado e dos Municipios, todos do Estado de Goias,
bem como de Diretores, estatutarios ou ndao, do PARCEIRO PRIVADO, para quaisquer servigos relativos
ao CONTRATO DE GESTAO.

1.28 O PARCEIRO PRIVADO ndo podera proceder a contratacao de servidor cedido por interposta
pessoa juridica, exclusivamente para viabilizar o pagamento de exercicio de funcdo temporaria de
direcdo, chefia ou assessoramento ou associada ao desempenho de produtividade.

1.29 Ocorrendo a¢do ou omissdao que possa ser caracterizada como falta disciplinar hipoteticamente
atribuivel a servidor publico cedido pelo PARCEIRO PUBLICO, deverd o PARCEIRO PRIVADO comunicar,
no prazo de 10 (dez) dias contatos do evento, aquele para providéncias cabiveis ao caso.

1.30 Assegurar ao PARCEIRO PUBLICO, livre acesso as dependéncias da unidade para fins de visita
técnica da equipe Servicos Especializados em Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho —
SESMT .

1.31 Poderda o PARCEIRO PRIVADO atribuir gratificacbes aos servidores cedidos pelo exercicio de
funcdo de direcao, chefia e assessoramento ou relacionada ao desempenho ou produtividade cabendo
ao PARCEIRO PUBLICO o pagamento em Sistema de Gestdo de Recursos Humanos — RHNet
promovendo a dedugdo dos repasses mensais ao PARCEIRO PRIVADO. (Despacho n2 137/2022 — GAB
PGE)

Il - QUADRO DE SERVIDORES CEDIDOS

Quadro 01. Quantidade de servidores estatutarios cedidos ao no HEMOCENTRO DE CATALAO - RHNet
Ref: Abril/2022.

VALOR ESTIMADO
CARGOS TOTAL DE SEVIDORES CEDIDOS POR CARGO
Auxiliar de Laboratoério -
QT - 18.464 01 RS 4.711,10
Biomédico - 18.464 02 RS 25.743,74
Enfermeiro - 18.464 01 RS 11.765,77
Médico - 18.464 01 RS 14.471,84
Técnico em Enfermagem -
18.464 05 RS 34.207,52
TOTAL GERAL* 10 RS 90.899,97
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Custo Total Mensal RS 90.899,97 ( noventa mil, oitocentos e noventa e
Estimado ** nove reais e noventa e sete centavos)

Fonte: RHNet Ref: Abril/2022

Observacgdes * e ** As informacgdes referentes ao quantitativo de servidores cedidos, bem como, do
custo estimado, representam valores identificados no momento da leitura dos
dados extraidos RHNet. Podendo variar conforme competéncia,
em razdo de movimentacdo de servidores, afastamentos e pagamentos de beneficios.

Quadro 01. Quantidade de servidores estatutarios cedidos ao HEMOCENTRO DE CERES - RHNet Ref:
Abril/2022.
VALOR ESTIMADO

CARGOS TOTAL DE SEVIDORES CEDIDOS POR CARGO
Assistente Técnico de
Saude - 18.464 01 RS 5.960,53
Meédico - 18.464 01 RS 17.874,44
TOTAL GERAL* 02 RS 23.834,97
Custo Total Mensal RS 23.834,97 ( vinte e trés mil, oitocentos e trinta e
Estimado ** quatro reais e noventa e sete centavos)

Fonte: RHNet Ref: Abril/2022

Observacgdes * e ** As informacgdes referentes ao quantitativo de servidores cedidos, bem como, do
custo estimado, representam valores identificados no momento da leitura dos dados extraidos do
sistema RHNet. Podendo variar conforme competéncia, em razdo de movimentacdo de servidores,
afastamentos e pagamentos de beneficios.

Quadro 01. Quantidade de servidores estatutarios cedidos ao HEMOCENTRO DE GOIAS - RHNet Ref:
Abril/2022.

VALOR ESTIMADO
CARGOS TOTAL DE SEVIDORES CEDIDOS POR CARGO
Analista Técnico de Saude -
18.464 01 RS 15.540,20
Artifice Estrutura de Obras e
Metalurgia - M SAUDE 01 RS 1.490,62
Assistente Técnico de Saude -
18.464 08 RS 62.075,78
Auxiliar de Enfermagem - M
SAUDE 01 RS 110,13
Auxiliar de Enfermagem - QT
18.464 01 RS 3.836,90
Auxiliar de Laboratoério - QT -
18.464 01 RS 8.528,00
Auxiliar de Servicos Gerais -
18.464 06 RS 18.583,72
Biomédico - 18.464 05 RS 46.745,17
Enfermeiro - 18.464 01 RS 10.313,24
Farmacéutico-Bioquimico -
18.464 02 RS 22.339,20
Médico - 18.464 09 RS 136.513,44
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Técnico em Enfermagem -
18.464 09 R$ 58.688,58
Técnico em Laboratdrio
| 18.464 10 RS 67.464,88
Técnico em Laboratério - M
SAUDE 01 RS 19.233,62
TOTAL GERAL* 56 RS 471.463,48
Custo Total Mensal e ot reats s aareia s oit0
Estimado ** q q

centavos)

Fonte: RHNet Ref: Abril/2022 .

Observacbes * e ** As informacdes referentes ao quantitativo de servidores cedidos, bem como, do
custo estimado, representam valores identificados no momento da leitura dos dados extraidos do
sistema RHNet. Podendo variar conforme competéncia, em razdo de movimentacao de servidores,
afastamentos e pagamentos de beneficios.

Quadro 01. Quantidade de servidores estatutarios cedidos ao HEMOCENTRO DE JATAI - RHNet Ref:

Abril/2022.

CARGOS TOTAL DE SEVIDORES CEDIDOS VALOR ESTIMADO POR
CARGO

Médico - 18.464 01 RS 11.540,12

TOTAL GERAL* RS 11.540,12

Custo Total Mensal RS 11.540,12 (onze mil, quinhentos e quarenta

Estimado ** reais e doze centavos)

Fonte: RHNet Ref: Abril/2022

Observacbes * e ** As informacgoes referentes ao quantitativo de servidores cedidos, bem como, do
custo estimado, representam valores identificados no momento da leitura dos dados extraidos do
sistema RHNet. Podendo variar conforme competéncia, em razdo de movimentacdo de servidores,
afastamentos e pagamentos de beneficios.

Quadro 01. Quantidade de servidores estatutarios cedidos ao HEMOCENTRO DE RIO VERDE - RHNet
Ref: Abril/2022.

CARGOS TOTAL DE SEVIDORES CEDIDOS ngROCRAng(IDMADO
,-Aisgi.sizzte Técnico de Saude 01 R$ 5.960,53
entirio 118460 " 20T
?;)zléir de Laboratério - QT - 02 R$ 11.580,99
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Auxiliar de Servicos Gerais -
18.464 03 RS 12.029,06
Auxiliar Técnico de Salde -
QT - 18.464 02 RS 12.579,18
Enfermeiro - 18.464 01 RS 12.661,93
Médico - 18.464 01 RS 15.338,58
Técnico em Enfermagem -
18.464 06 RS 39.743,99
Técnico em Laboratorio -
18.464 04 RS 25.147,34
TOTAL GERAL* 21 RS 138.846,67
Custo Total Mensal RS 138.846,67 (cento e trinta e oito mil, oitocentos e
Estimado ** guarenta e seis reais e sessenta e sete centavos)

Fonte: RHNet Ref: Abril /2022 .

Observacbes * e ** As informacdes referentes ao quantitativo de servidores cedidos, bem como,
do custo estimado, representam valores identificados no momento da leitura dos dados extraidos
do sistema RHNet. Podendo variar conforme competéncia,
em razao de movimentacdo de servidores, afastamentos e pagamentos de beneficios.

ANEXO N2 IV - ESTIMATIVA DE CUSTEIO RETIFICADO/2022 - SES/COES-09962

1. ESTIMATIVA DE CUSTEIO OPERACIONAL - Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia e
Hematologia de Goias:

1.1 Trata-se de documento técnico elaborado com o objetivo de apresentar a estimativa do
custeio operacional da Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia e Hematologia de Goias, para o
12 Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo 070/2018 (v. 4479159), tendo como objeto a repactuacdo de
metas, dentre outros.

1.2. Para o calculo estimado do custo operacional, foram considerados os dados contidos no Anexo |
(v. 000035363535), da Geréncia de Atengdo Terciaria — GERAT/SAIS.

1.3. Visando o acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestdao e o cumprimento das atividades
estabelecidas no Anexo | (v. 000035363535), o PARCEIRO PRIVADO devera encaminhar mensalmente,
conforme cronograma estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude, a documentacdo informativa
das atividades assistenciais realizadas pela UNIDADE HOSPITALAR.

1.4. As informag¢bes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros nas AIH -
Autoriza¢do de Internagdo Hospitalar e dos registros no SIA - Sistema de Informag¢des Ambulatoriais,
SIH — Sistema de InformacOes Hospitalares, de acordo com normas e prazos estabelecidos pela
Secretaria de Estado da Saude.

1.5. As informagdes relativas a produgdo assistencial, indicadores de desempenho, movimentagao de
recursos econdémicos e financeiros e dados do Sistema de Custos Hospitalares, serdo encaminhadas a
Secretaria de Estado da Saude de acordo com normas, critérios de seguranca e prazos por ela
estabelecidos.

1.6. A producdo realizada deve ser encaminhada até o dia 10 do més subsequente, em instrumento
para registro de dados de producdo definidos e padronizados pela Secretaria de Estado da Saude
(SES/GO). Todavia, nada obsta que o PARCEIRO PUBLICO solicite informacdes adicionais em prazo
diverso ao aqui definido para monitoramento, avaliacdo ou elaboragao de relatérios.

1.7. A Secretaria de Estado da Saude do Estado de Goids emitird os relatérios e planilhas necessarias
ao acompanhamento das atividades desenvolvidas pelo Parceiro Privado e estabelecerd, através de
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niveis de acesso previamente definidos, a responsabilidade legal pelos dados ali registrados.

2. LINHAS DE CONTRATAGAO E OUTROS SERVICOS

2.1 A estimativa dos custos operacionais da Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia e
Hematologia de Goids, foi segmentada conforme possiveis linhas de contratagdo. No entanto,
conforme informado, e para o cdlculo estimado do custo operacional, levou-se em conta a estrutura
fisica da unidade e o perfil assistencial a ser adotado, estabelecido pela Superintendéncia de Atencdo
Integral a Saude - SAIS, no Anexo | (v. 000035363535), da Geréncia de Atencdo Tercidria — GERAT.

Para adocdo das estratégias de composicdo da quantidade estimada de producdo, seguiu-se os
seguintes critérios:

a) Capacidade fisica instalada e operacional da Instituicdo;

b) Série historica de ocupacdo média da Unidade Hospitalar, extraida dos dados do Sistema Key
Performance Indicators for Health (KPIH) de outras unidades;

c¢) Tempo Médio de Permanéncia, por area e na totalidade, e aquele preconizado para o tipo e
complexidade de atendimento a ser praticado na prépria unidade hospitalar e de outras unidades
semelhantes;

d) Legislacdo relacionada ao perfil de atendimento.

2.2. Todavia, os cdlculos foram realizados conforme a possibilidade dos procedimentos realizados,
tendo em vista que ndo ha internac¢des hospitalares nas Unidades.

3. METODO DE CALCULO
3.1. Metodologia

3.1.1 Foi utilizada a metodologia do Custeio por Absor¢do, que consiste no custeio integral/custos fixos
registrados no custo final de cada produto comercializado e/ou servico e, por conseguinte,
efetivamente consumido. Trata-se do Unico método aceito pela legislacdo brasileira para a
apresentacdo de relatdrios contdbeis e pelo Programa Nacional de Gestdo de Custos (PNGC), em que
se realiza a "apropriacdo integral de todos os custos (diretos, indiretos, fixos e varidveis) aos
produtos/servigos finais" (BRASIL, 2006), uma vez que segue os principios da contabilidade e principios
fiscais. Assim, tem-se que cada custo unitdrio presente na matriz de custeio estd impregnado de custos
e despesas (incluindo administrativas) relacionadas a realizagdo do servigo assistencial.

3.1.2. Para a elaboracdo do orcamento, como facilitador, foi disponibilizado algoritmo de base de
calculo pela consultora Planisa, sendo consideradas as seguintes etapas no processo de orcamentacao
operacional gradual:

a) Conhecimento do perfil da Unidade, quanto a: localizagdo, tipo de estabelecimento (CNES),
especialidades predominantes, atividades de ensino e pesquisa, fluxo de clientela, clientela
predominante e certificacdo de qualidade.

b) Conhecimento das informagdes quantitativas previstas de producdo para as etapas, conforme
modelagem assistencial.

3.2. Memoria de calculo

3.2.1. O custeio dos servigos ofertados na Unidade foi obtido multiplicando o volume estimado de
cada item, pelo respectivo custo unitario. O volume de cada item foi obtido considerando o setor
solicitante, a quantidade, e o atendimento que gerou aquela demanda, sendo estes dados obtidos de
bases externas. Para o volume estimado levou-se em considerac¢ado a série histdrica da Unidade.
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3.2.2. Na Linha 4 da Tabela de precificacio constante no item 4 (Inaptiddo Clinica) ndo ha
preenchimento de valores, tendo em vista que trata-se de uma meta para taxa maxima de inaptidao
clinica na triagem dos doadores de sangue. Isto significa que os custos para realizacdo da triagem de
doadores de sangue ja estdo contemplados na Linha 3 - Bolsas de sangue total coletadas de doadores.

3.2.3. Da mesma forma, na Linha 7 - Perda de Concentrado de Hemacias por validade -, ndo ha
preenchimento de valores por se tratar também de uma meta para o percentual maximo aceitavel
para perdas por validade de concentrados de hemacias produzidos. Os custos deste item estdo
contemplados na Linha 6 - Quantitativo de Hemocomponentes produzidos.

3.2.4. O mesmo se aplica a Linha 8 - Estoque adequado de Concentrado de Hemdcias (CH). Trata-se de
garantir estoque de concentrado de hemdcias suficiente para atender a demanda por 07 dias
conforme o Guia Nacional de Gerenciamento de Estoque de Sangue em Situacdes de Emergéncia do
Ministério da Saude. Os custos estdo também incluidos na Linha 6 - Quantitativo de
Hemocomponentes produzidos.

3.2.5. Por fim, na Linha 18 - Identificacdo de anticorpos séricos irregulares com painel de hemacias - os
guantitativos desta ja estdo informados na Linha 13 - Identificacdo de Anticorpos Irregulares - e,
portanto, estdo em branco para que ndo ocorra duplicidade da informacao.

4. VALOR MENSAL ESTIMADO

4.1. Considerando a metodologia utilizada e calculos realizados para a projecdo de atendimentos,
o custeio mensal estimado para a operacionalizagdo do Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia
e Hematologia de Goids, esta distribuido da seguinte forma:

a) Do primeiro ao terceiro més, o custeio mensal estimado é de R$ 3.808.215,56 (trés milhdes,
oitocentos e oito mil duzentos e quinze reais e cinquenta e seis centavos).

b) Do quarto ao sexto més, o custeio mensal estimado é de RS 3.941.219,63 (trés milhdes,
novecentos e quarenta e um mil duzentos e dezenove reais e sessenta e trés centavos).

c) A partir do sétimo més, o custeio mensal estimado é de RS 4.100.713,03 (quatro milhdes, cem mil
setecentos e treze reais e trés centavos). O repasse a partir do sétimo més fica CONDICIONADO ao
cumprimento das metas que dependem da abertura/fornecimento de hemocomponentes a novos
servicos de hemoterapia no Estado de Goids, sendo assim, devera ser validado preliminarmente pela
Superintendéncia de Atencao Integral a Saude para efetivacdo do repasse. Se ndo houver a abertura
de novos servigos o repasse serd conforme o custeio estimado do quarto ao sexto més.

4.2 O montante global a ser repassado é de RS 47.852.583,75 (quarenta e sete milhdes, oitocentos e
cinquenta e dois mil quinhentos e oitenta e trés reais e setenta e cinco centavos), para os 12 (doze)
meses de prorrogacao, que corresponde ao estimado para custeio das despesas da unidade para
execucao das acdes e servicos de saude realizados pela unidade de saude.

Para melhor elucidacdo dos valores, apresenta-se a tabela abaixo:
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Dimans3o [w] Msta/Dascrigio

Bol=ss de Sangue Toty coetadss de Dosdores

Caleta der sangoe de dosdores Calesta der sangue de doadores regicdso Clinca

Calestas por aférese

Qusritsivo de Hemocomponeies produzidas
Hemaocomponentes produzidas Hemocomponeries produzidos Perda de Concentrado de Hemaoas por validade

Estogue adeguada de Concentrado de Hemaoas (CH)
Pesgu=za de Hemoglabina S

Exarnes Inunchenatadgoos em dasdar de sangue
Imunchernasdlogs Examnes h'.u'xtxmaxigg' oS Fenoipagen de Sstemna RH - Hr e Kl

[Tesster e Fenobipagesn k, FYA, JYA, JKB en ged

Iderificacio de Aroorpos kreguares *

Sardoga Exames sorddgioos Sordoga | e Il de dosdor

Caleta de sangoe pora exame de listoconpasbilicade (medula dsseas)
Dedesucos zacio de concentrado de hemndcas

Dedesuoat zacio de conoentrado de plaguetes

Procedmertios Espacas Procedmentos especias Iderificacio de ardoorpos sévicos irreguares com pand de hendcas
rradiacio de sangue e componeries destnadas 3 ransfesio
Prepiro e dsribucio de componeies lavadas

Pregpiro de e deribuicio componeries diguatsdos

Exarnes Pré Transfusionss |

Exanes Pré Transhusonss Il

Disribucio de concentrado de hemnacas

Distribuicio de concenirado de plaguetss

Medons Transfusond Medons Transfusons (Hosptdar) Distribucio de cicrecptsdo

Dis¥ribuicio de concenirado de plaguetses por aiiress

Distribuicio de plasma fesco

Disribuicio de plasma iseno de aicgrecpitado

Afdresn Terapinsica

Clinica Hemasaldgica Clinica Hemadidgicas

Consutes Médicas Olertadas - Hemooentra Coorderador
Conoudtes Médcas Ofertadas - Hemoosrros Regonass
Consutes Muprofssions Olertadas -~ Hemooentro Coorderaador
Conodtes Mutprofzssond Olertadas - Hemooerros Regoness*
IAciicacio de pré-coagularies e medcamenios em paceres com coagulanstas |
Exanes Pré-Transhusionss |

Corsutes Médicas

Consutes Mufprofssonss

Exanes Pré Transfusionss Il
[Transfusio de conoenrado de hemacas

Assisinca Ambulaioriadl [Trarshusio de conoentrado de plaguetes
[Transfusso de oicgrecpitado

[Trarshusio de conoentrado de plaguetss por aférese
[Trarshusio de plasma fFesco

Sangyia Terapiuiica

Dasagen de faor X

Dasagen de Gor VIl

Dasagen de firinogiio

Dasagen de fior VIl (inikidor)

Desterrmiriacio de fenpo de determinacio de romboplasing paerca (TTPA)
Exarnes Hemaadgoos e de Casguacio [Desterririacio de feenpo de determinacio de pratomnbing (TAP)
Hemograma

Doz de fxor X (initidaor)

[Ternpo de Trombina

Tesster de afvichade do Coftor da ristooestina (VAWF: Rea)
Dasagen do feor de vorWiletrand (VWF aG)

Sifilis

Chuagees

JAcis-HIV

Sordoga de Pacernes A\cis-HCV

JAcE-HTLV

\cis- HBC

HB=Ag

Aserdimerio Ambxdasioriad

Sifilis

IChages

HExAg

Acis HBC (laMAaG)

JAcE-HCV (M AgG)

JAcrs-HIV

Acis- HBS

Citomegdavirus (iMAaG)

Epstesn Barr (gMAgG)
[Taxapiz=mase (M AaG)
Destermiracso direts e rever=a do grupo ABO
Pesgui=a de fsior Rh (Indu D Fraco)

Sordoga para possived doador de drglos

Testes Lboraoriass para possived dosdor de drglos

Inurdhematdoga para possived dosdor de Srgios
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ANEXO N2V - SISTEMA DE REPASSE RETIFICADO/2022 - SES/COES-09962

1. REGRAS E CRONOGRAMA DO SISTEMA DE REPASSE

1.1. Com a finalidade de definir as regras e o cronograma do Sistema de repasse, ficam estabelecidos
os seguintes principios e procedimentos:

1.2. A atividade assistencial a ser contratada sera conforme Anexo | (v. 000035363535), da Geréncia de
Atencdo Terciaria — GERAT/SAIS.

1.3. Foram considerados os seguintes critérios para definicdo da producdo estimada para o Hemorrede
Publica Estadual de Hemoterapia e Hematologia de Goias:

A) Hemoterapia

A.1) Coleta de sangue de doadores

A.2) Hemocomponentes Produzidos

A.3) Imunohematologia

A.4) Sorologia

A.5) Procedimentos Especiais

A.6) Medicina Transfusional

A.7) Atendimento a solicitacdes externas de hemocomponentes
B) Hematologia

B.1) Atendimento Ambulatorial

B.1.1) Clinica Hematoldgica/Unidade de Atendimento Dia
B.1.2) Consultas Médicas

B.1.3) Consultas Nao Médicas

B.1.4) Assisténcia ambulatorial

B.2) Exames Hematoldgicos e de Coagulagdo

C) Testes Laboratoriais para possivel doador de 6rgaos
D) Treinamentos em Hemoterapia e Hematologia

1.4. As modalidades de atividades assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do atendimento
a ser oferecido aos usuarios da unidade sob gerenciamento do PARCEIRO PRIVADO.

2. PROJETOS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

2.1. Caso ao longo da vigéncia do Contrato, em comum acordo entre as partes, o PARCEIRO
PRIVADO e/ou a SES/GO, se propuserem a realizar outros tipos de atividades diferentes daquelas aqui
relacionadas, seja pela introducdo de novas atividades diagndsticas e/ou terapéuticas ou pela
realizacdo de programas especiais para determinado tipo de patologia, essas atividades deverao ser
previamente estudadas, pactuadas e autorizadas pelo PARCEIRO PUBLICO.

2.2. Essas autorizagbes serdo dadas apds andlise técnica, quantificadas separadamente do
atendimento rotineiro da Unidade, sendo, entdo, elaborado o orcamento econdmico-financeiro,
discriminado e homologado por meio de Termo Aditivo ao Contrato de Gestao.

2.3. O PARCEIRO PRIVADO poderd apresentar, a qualquer tempo, proposta de melhoria e/ou
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ampliacdo de servigos na Unidade. A proposta devera contemplar o cronograma de aplicacdo e
estimativa do orgamento discriminado para o investimento, observando-se as normas da SES/GO,
Portaria n? 426/2021 ou outra norma vigente.

2.4. Para todo e qualquer projeto, o PARCEIRO PRIVADO deverd apresentar as justificativas técnicas
pertinentes, os projetos arquitetonicos e complementares, nimero minimo de 03 (trés) orcamentos,
e cronograma de aplicacdo, o que devera ser submetidos a analise da SES/GO, para validagdo e
autorizacdo quanto a execucdo pelo PARCEIRO PRIVADO.

2.5. Apds aprovagdo do projeto pela SES/GO, serdo repassados para o PARCEIRO PRIVADO, a titulo de
investimento, os recursos necessarios para adequacdo da estrutura fisica e aquisicdo dos
equipamentos necessarios.

2.6. Os valores atinentes aos investimentos serdo definidos em procedimento especifico, onde serd
pormenorizada a necessidade, emitido parecer técnico, demonstrada a compatibilidade do preco ao
praticado no mercado, detalhado o valor e o cronograma de repasse.

2.7. Na hipdtese de conclusdo de ampliacdo de estrutura fisica durante a vigéncia do contrato de
gestdo, o PARCEIRO PUBLICO revisara as metas atinentes a ampliacdo do servico e o custeio estimado
para a operacionalizacdo do Hospital pelo PARCEIRO PRIVADO, conforme especificado no Anexo | (v.
000035363535), da Geréncia de Atengdo Terciaria — GERAT/SAIS

3. SISTEMA DE REPASSE

3.1. Considerando a metodologia utilizada e calculos realizados para a projecao de atendimentos,
o custeio mensal estimado para a operacionalizacdo do Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia
e Hematologia de Goids, é distribuido da seguinte forma:

a) Do primeiro ao terceiro més, o custeio mensal estimado é de R$ 3.808.215,56 (trés milhdes,
oitocentos e oito mil duzentos e quinze reais e cinquenta e seis centavos).

b) Do quarto ao sexto més, o custeio mensal estimado é de R$ 3.941.219,63 (trés milhdes,
novecentos e quarenta e um mil duzentos e dezenove reais e sessenta e trés centavos).

c) A partir do sétimo més, o custeio mensal estimado é de RS 4.100.713,03 (quatro milhdes, cem mil
setecentos e treze reais e trés centavos). O repasse a partir do sétimo més fica CONDICIONADO ao
cumprimento das metas que dependem da abertura/fornecimento de hemocomponentes a novos
servigos de hemoterapia no Estado de Goids, sendo assim, devera ser validado preliminarmente pela
Superintendéncia de Atencdo Integral a Saude para efetivacdo do repasse. Se ndo houver a abertura
de novos servigos o repasse sera conforme o custeio estimado do quarto ao sexto més

3.2 O montante global a ser repassado é de RS 47.852.583,75 (quarenta e sete milhdes, oitocentos e
cinquenta e dois mil quinhentos e oitenta e trés reais e setenta e cinco centavos), para os 12 (doze)
meses de prorrogacdo, que corresponde ao estimado para custeio das despesas da unidade para
execucdo das acdes e servicos de saude realizados pela unidade de saude.

3.3. Do montante estimado mensalmente, a parte fixa, 90% (noventa por cento), corresponde ao
valor de:

a) Do primeiro ao terceiro més: RS 3.427.394,00 (trés milhdes, quatrocentos e vinte e sete mil
trezentos e noventa e quatro reais)

b) Do quarto ao sexto més: RS 3.547.097,67 (trés milhdes, quinhentos e quarenta e sete mil noventa
e sete reais e sessenta e sete centavos)

c) A partir do sétimo més: RS 3.690.641,73 (trés milhdes, seiscentos e noventa mil seiscentos e
quarenta e um reais e setenta e trés centavos)

3.4. Do montante estimado mensalmente, a parte variavel 10% (dez por cento) estd vinculada a
avaliacao dos Indicadores de Desempenho e conforme sua valoragdo, de acordo com o estabelecido
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neste Anexo - AVALIACAO E VALORAGAO DOS INDICADORES DE DESEMPENHO, correspondendo ao

valor mensal de:

a) Do primeiro ao terceiro més: RS 380.821,56 (trezentos e oitenta mil oitocentos e vinte e um reais e

cinquenta e seis centavos);

b) Do quarto ao sexto més: RS 394.121,96 (trezentos e noventa e quatro mil cento e vinte e um reais

e noventa e seis centavos);

c) A partir do sétimo més: RS 410.071,30 (quatrocentos e dez mil setenta e um reais e trinta

centavos).

TABELA | — DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO FINANCEIRO DOS INDICADORES

DE PRODUCAO

DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO FINANCEIRO DOS INDICADORES DE
PRODUCAO DO ORGAMENTO DE CUSTEIO 90% DO CONTRATO
) [+)
MODALIDADE DE | PORCENTAGEM :?ER (|:)E(I)\| .ZT:G;“QS g/g Z'(I'J: (l:)Ecl;l -IﬁG:\EA“gS %3
~ o £ A 20 ME DO 42 0 7¢

CONTRATACAO (%) ATE O 32 MES 62 MES 122 MES

Bol I

olsas de sangue total | o), 29,13% 29,33%

coletadas de doadores
Coletas por aférese 1,90% 1,95% 2,01%
Quantitativo de
hemocomponentes 7,44% 7,37% 7,89%
produzidos
Exames imunohematoldgicos
(pesquisa de hemoglobina S,
exames imunohemtolégicos
em doador de sangue, 16,79% 17,04% 17,15%
fenotipagem de sistema RH —
Hr e Kell, teste de fenotipagem
k, FYA, JYA, JKB em gel)
Sorologia | e Il de doador 14,11% 14,32% 14,41%
Coleta de sangue para exame 3 13% 3 03% 2 91%
de histocompatibilidade 127 R 7R
Clinica Hematoldgica 2,63% 2,73% 2,80%
Exames ~hematologlcos e de 0,13% 0,18% 0,19%
coagulacdo
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3.5. As porcentagens foram calculadas conforme servicos e estdo com os valores que envolvem as
areas descritas no item 1.3. ja devidamente distribuidos proporcionalmente conforme estimativa de
custeio no ANEXO TECNICO IV (v.000035233616).

3.6. A avaliacao dos indicadores de desempenho serd realizada em regime trimestral, ou antes, diante
de necessidade da Secretaria de Estado da Saude, e com comunicado prévio, podendo gerar um
ajuste financeiro a_ menor nos meses subsequentes, dependendo do percentual de alcance de cada
indicador, pelo Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia e Hematologia de Goias.

3.7. Visando o acompanhamento e avaliacdo do Contrato de Gestdo e o cumprimento das atividades
estabelecidas para o PARCEIRO PRIVADO nos ANEXOS TECNICOS |, 11, lll, IV e V, a Organizagdo Social
devera encaminhar mensalmente, conforme cronograma estabelecido pela Secretaria de Estado da
Saude, a documentacao informativa das atividades assistenciais realizadas pelo Hemorrede Publica
Estadual de Hemoterapia e Hematologia de Goias.

3.8. As informag¢Oes mensais relativas a produgdo assistencial, indicadores de qualidade,
movimentagdo de recursos econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos Hospitalares, e
andamento das comissdes serdo encaminhadas a Secretaria de Estado da Saude de acordo com
normas, critérios de seguranca e prazos por ela estabelecidos.

3.9. As informag0es deverdo ser enviadas até o dia 10 (dez) de cada més para a Secretaria de Estado
da Saude de Goids. No entanto, em caso de necessidade, o PARCEIRO PUBLICO podera demandar pelo
fornecimento de dados em prazos diversos.

3.10. Os resultados deverdo ser apresentados pelo PARCEIRO PRIVADO mensalmente.

3.11. A Secretaria de Estado da Saude do Estado de Goids emitira os relatdrios e planilhas necessarias
ao acompanhamento mensal das atividades desenvolvidas pelo Hemorrede Publica Estadual de
Hemoterapia e Hematologia de Goids, e estabelecera, através de niveis de acesso previamente
definidos, a responsabilidade legal pelos dados ali registrados.

3.12. A Secretaria de Estado da Saude procedera a analise dos dados enviados pelo PARCEIRO
PRIVADO para que sejam efetuados os devidos repasses de recursos, conforme estabelecido no
Contrato de Gestdo.

3.13. A parcela referente aos indicadores de desempenho serd paga mensalmente, junto com a
producdo assistencial, e os eventuais ajustes financeiros a menor decorrentes da avaliagio do
alcance das metas serao realizados nos meses subsequentes a andlise dos indicadores, na forma
disposta neste Contrato e seus Anexos.

3.14. Havendo atrasos nos desembolsos previstos no cronograma de repasse, o PARCEIRO PRIVADO
poderad realizar adiantamentos com recursos proprios a conta bancaria indicada para recebimento dos
repasses mensais, tendo reconhecido as despesas efetivadas, desde que em montante igual ou inferior
aos valores ainda ndo desembolsados que estejam previstos neste contrato.

3.15. A cada periodo de 03 (trés) meses, ou antes, diante de necessidade da Secretaria de Estado da
Saude, esta procederd a consolidacao e andlise conclusiva dos dados do periodo findo, para avaliacao
e pontuacao dos indicadores de desempenho que condicionam o valor do repasse.

3.16. A cada 06 (seis) meses, ou antes, diante de necessidade da Secretaria de Estado da Saude, esta
procedera a andlise das quantidades de atividades assistenciais realizadas pelo PARCEIRO PRIVADO,
verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relagdo as quantidades
estabelecidas neste Contrato de Gestao, podendo gerar desconto financeiro pelo ndo cumprimento
de meta.

3.17. A Comissdao de Monitoramento e Avaliacdo dos Contratos de Gestdo (COMACG) presidird as
reunides de monitoramento para analise dos indicadores quantitativos e de desempenho.

3.18. Havendo indicacdo de desconto financeiro a menor pelo ndo cumprimento das metas, a

49 of 55 27/04/2023 14:11



SEI/GOVERNADORIA - 45775376 - Aditivo https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir...

Organizacao Social de Saude (OSS) recebera prazo de 10 (dez) dias para defesa e contraditdrio.

3.19. Em caso de acolhimento das justificativas apresentadas pela 0SS, a COMACG remetera o parecer
para anuéncia da Superintendéncia de Performance e convalida¢do do Gestor da Pasta.

3.20. O PARCEIRO PRIVADO devera elaborar e encaminhar a Secretaria de Estado da Satide, em
modelos por esta determinados, relatérios de execu¢dao, em data estabelecida por ela, do més
subsequente ao semestre avaliado.

3.21. Da andlise referida no item anterior, podera resultar uma repactuagdo das quantidades de
atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econdémico-financeiro,
efetivada através do Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo, acordada entre as partes nas respectivas
reunides para ajuste do Contrato de Gestao.

3.22. Os documentos fiscais apresentados nas prestacoes de contas deverdo conter em seu corpo,
sob pena de glosa, o nome do PARCEIRO PRIVADO e seu nimero de inscricdo o CNPJ/ME, o nimero do
contrato de gestdo, a denominac¢ao da unidade hospitalar administrada, descricdo do servico prestado,
componentes deste servico, periodo de execucdo dos servicos e numero de horas aplicadas ao
contrato, quando couber.

3.23. O PARCEIRO PUBLICO realizara mensalmente, o desconto financeiro integral referente aos
proventos dos servidores cedidos ao PARCEIRO PRIVADOQ, caso houver.

3.24. Competira ao PARCEIRO PRIVADO efetivar os pagamentos dos servigos de agua, luz e telefone da
unidade de saude gerida.

4 - CRITERIOS DE REPASSE

4.1. Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos
meses subsequentes aos periodos de avaliacdo, que ocorrerdo EM REGIME SEMESTRAL ou antes,
diante de necessidade da Secretaria de Estado da Saude.

4.2. A avaliacdo e analise das atividades contratadas constantes deste documento serdo efetuadas
conforme explicitado na Tabela | -Tabela para repasse da atividade realizada conforme percentual de
volume contratado, para o gerenciamento do Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia e
Hematologia de Goids a seguir apresentada. Os desvios serdo analisados em relacdo as quantidades
especificadas para cada modalidade de atividade assistencial especificada no Anexo Técnico | (v.
000035363535) e gerardo uma variagao proporcional no valor do repasse de recursos a ser efetuado
ao PARCEIRO PRIVADO, respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de despesa especificada na
Tabela I, deste Anexo Técnico V.

TABELA | — TABELA PARA REPASSE DA ATIVIDADE REALIZADA CONFORME PERCENTUAL DE VOLUME
CONTRATADO, PARA O GERENCIAMENTO DA HEMORREDE PUBLICA ESTADUAL DE HEMOTERAPIA E
HEMATOLOGIA DE GOIAS:

ATIVIDADE

SERVICOS REALIZADA VALOR A PAGAR

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Acima do volume
Bolsa de sangue total coletadas de doadores contratado
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Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 80% e 89,99%

90% do orcamento

do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Entre 70% e 79,99% |80% do orcamento
do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Menos que 70% do
volume contratado

70% do orgamento
destinado a exames /
procedimentos

Coletas por aférese

Acima do volume
contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 80% e 89,99%

90% do orcamento

do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Entre 70% e 79,99% |80% do orcamento
do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Menos que 70% do
volume contratado

70% do orgamento
destinado a exames /
procedimentos

Quantitativo de hemocomponentes produzidos

Acima do volume
contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 80% e 89,99%

90% do orcamento

do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Entre 70% e 79,99% |80% do orcamento
do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Menos que 70% do
volume contratado

70% do orgamento
destinado a exames /
procedimentos

Exames imunohematoldgicos (pesquisa de hemoglobina
S, exames imunohemtoldgicos em doador de sangue,
fenotipagem de sistema RH — Hr e Kell, teste de
fenotipagem k, FYA, JYA, JKB em gel

Acima do volume
contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos
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Entre 80% e 89,99%

90% do orgamento

do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Entre 70% e 79,99% |80% do orcamento
do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Menos que 70% do
volume contratado

70% do orcamento
destinado a exames /
procedimentos

Sorologia doador | e Il de doador

Acima do volume
contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 80% e 89,99%

90% do orcamento

do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Entre 70% e 79,99% |80% do orcamento
do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Menos que 70% do
volume contratado

70% do orcamento
destinado a exames /
procedimentos

Coleta de sangue para exame de histocompatibilidade

Acima do volume
contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 80% e 89,99%

90% do orcamento

do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Entre 70% e 79,99% |80% do orcamento
do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Menos que 70% do
volume contratado

70% do orcamento
destinado a exames /
procedimentos

Clinica Hematoldgica

Acima do volume
contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 80% e 89,99%
do volume
contratado

90% do orcamento
destinado a exames /
procedimentos
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Entre 70% e 79,99%
do volume
contratado

80% do orgamento
destinado a exames /
procedimentos

Menos que 70% do
volume contratado

70% do orcamento
destinado a exames /
procedimentos

Exames hematoldgicos e de coagulacdo

Acima do volume
contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% do valor dos
exames /
procedimentos

Entre 80% e 89,99%

90% do orgamento

do volume destinado a exames /
contratadooon procedimentos

Entre 70% e 79,99% (80% do orcamento
do volume destinado a exames /
contratado procedimentos

Menos que 70% do

70% do orcamento
destinado a exames /

volume contratado

procedimentos

5. AVALIAGAO E VALORAGAO DOS INDICADORES DE DESEMPENHO (10% do Contrato de Gest3o)

5.1. Os valores percentuais apontados no Anexo Técnico | — Indicadores de Desempenho, para
valoracdo de cada um dos indicadores serdo utilizados para o cdlculo do valor variavel a ser pago. Os
ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos meses
subsequentes aos periodos de avaliacdo, que ocorrerdo EM REGIME TRIMESTRAL ou antes, diante de
necessidade da Secretaria de Estado da Saude.

5.2. Cada indicador de Desempenho acima descrito serd avaliado sua performance calculando-se o
PCM - Percentual de Cumprimento de Meta, conforme férmula de calculo de desempenho a seguir:

Pcm=Va x 100

Vm
Onde:
Pcm= Percentual de Cumprimento da Meta;
V= Valor Atingido;

V= Valor da Meta.

5.3. Em caso de polaridade do indicador, pode indicador, quanto menor o resultado melhor a
performance, o calculo devera ser realizado conforme descrito na férmula a seguir:

Pev= {1 - [(Va- VM) / Viml} x 100

5.4. Uma vez calculado o PCM de cada indicador, serd determinada uma nota que varia de 0 (zero) a
10 (dez) para cada um, conforme regra de pontuacdo descrita na tabela a seguir.

Tabela Il - Regra de pontuacgao dos indicadores e projetos estratégicos
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Porcentagem de execu¢do em relagdo a meta | Nota de desempenho
100% 10

90,00% até 99,99% 9

80,00% até 89,99% 8

70,00% até 79,99% 7

60,00% até 69,99% 6

50,00% até 59,99% 5

40,00% até 49,99% 4

<40% 0

5.5. A pontuacdo global das metas de desempenho serd calculada pela média das notas de cada
indicador, conforme férmula a seguir.

2 (nota de cada indicador)

Quantidade de indicadores

5.6. O repasse de desempenho serd realizado de acordo com a pontuacdo global das metas de
desempenho conforme percentual descrito a seguir:

5.6.1. A pontuacdo poderad sofrer alteracdo caso identificado o ndo cumprimento da transparéncia das
informagdes a serem ofertadas pela OSS. Ressalta-se que é de TOTAL responsabilidade do PARCEIRO
PRIVADO o langamento dos dados no seu SITE para andlise por meio de link (este gerado pela 0OSS) a
ser direcionado por meio de acesso ao iOS Transparéncia no site da SES/GO. As Organizacbes Sociais
de Saude deverdao atender todas as solicitacdes necessarias a implementacao desta sistematica,
observando sempre o Principio Constitucional da Publicidade, a Lei Complementar n? 131/22009,
as Leis de Acesso a Informacdo Federal e Estadual, Leis n2 12.527/11 e n? 18.025/13 respectivamente,
a Resolugdo Normativa n? 13/2017 do Tribunal de Contas do Estado de Goids, e a Metodologia de
Avaliacdo da Transparéncia Ativa e Passiva das Organiza¢oes sem fins lucrativos que recebem recursos
publicos da Controladoria-Geral do Estado.

Tabela Ill - PONTUAGAO GLOBAL

VALOR A RECEBER DO DESEMPENHO

9 a 10 pontos 100%
8 a 8,9 pontos 90%
7 a7,9 pontos 80%
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6 a 6,9 pontos 70%
5a5,9 pontos 60%
Menor que 5 pontos ZERO

—— v =

; Documento assinado eletronicamente por Zanyr da Paixdo Chaud e Sa de Abreu, Usuario

ngeu!:a @ Externo, em 24/04/2023, as 17:07, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I,
‘ eletrdnica do Decreto n°® 8.808/2016.
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| o~ e| Documento assinado eletronicamente por SERGIO ALBERTO CUNHA VENCIO, Secretario
;?smmr'a @ (a) de Estado, em 25/04/2023, as 14:04, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 ¢ art.
‘ eletronica 3°B, I, do Decreto n° 8.808/2016.
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