GOVERNO DO ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAODE
SECRETARIA DE ESTADO D0 PLANEIAMENTO

6° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE
GESTAO N° 00172008, QUE FIRMAM A
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDEL,
SECRETARIA DE ESTADO DO PLANEJAMENTO
E A ORGANIZACAO SOCIAL HOSPITAL NOSSA
SENHORA DAS GRACAS

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de Santa Catarina, pela sua Secretaria de Estado da
Satde/Fundo Estadual de Safide, doravante denominada ORGAQ SUPERVISOR, neste ato
representado por seu titular, o Secretdrio de Estado da Sadde, Dalmeo Claro de Oliveira, ¢ a
Organizagdo Social Hospital Nossa Senhora das Gragas, doravante denominada EXECUTORA,
neste ato representado por sua Diretora Geral, Ir. Lourdes Margarida Thomé, com a
interveniéncia da  Secretaria de Estado do Planejamento, doravante denominada
INTERVENIENTE, neste ato representado por seu titular, o Secretdrio de Estado do
Planejamento, Filipe Freitas Mello, tendo em vista as atividades descritas na Portaria Conjunta
SES/SPG n® 613/07, publicada no Didrio Oficial n® 18.273, de 21 de dezembro de 2007, com
fundamento na Lei Estadual n® 12,929, de 04 de fevereiro de 2004 ¢ alteracdes posteriores, e no
Decreto Estadual n® 4.272, de 28 de abril de 2006, ¢ demais disposi¢es legais aplicaveis,
RESOLVEM celebrar o presente TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N°
001/2008, referente ao gerenciamento e 4 execu¢fio de atividades e servigos de saide a serem
desenvolvidos no Hospital Materno Infantil Dr. Jeser Amarante Faria, situado na Rua Ararangus,
Bairro América, Joinville/SC, mediante as seguintes Clausulas e condigSes:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO . )
O presente Termo Aditivo tem por objeto atualizar os Anexos I - Projeto de Trabalho, 11
— Cronograma de Desembolso Financeiro e V — Sisteméatica de Avaliagfio e Indicadores de
Qualidade, partes integrantes do Contrato de Gestiio n® 001/2008, em conformidade com a Clausula
Quarta daquele Contrato, que passam a ser regidos pglos Anexos I - Projeto de Trabalho, I —
Cronograma de Desembolso Financeiro e HI — Sistemética de Avaliago e Indicadores de Qualidade
deste Termo Aditivo.
| CLAUSULA SEGUNDA
DO ORCAMENTO

As despesas decorrentes do presente Termo Aditivo serfio atendidas por dotagio
orgamentaria constante no exercicio de 2011, no Programa 430 - Descentralizagfio da Média e Alta
complexidade, Projeto/Atividade 9062, Elemento de Despesa 3.3.50.41.00, Fontes 223/100 ¢

Unidade Orgamentéria 48091 — Fundo Estadual de Saude.
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CLAUSULA TERCEIRA

DA RATIFICACAO
Ficam mantidas e inalteradas todas as demais cldusulas e condigBes do Contrato de

Gestdo ora aditado.
CLAUSULA QUARTA

DO FORO
Fica eleito o foro da Comarca de Floriandpolis, Estado de Santa Catarina, para dirimir
questdes sobre a execugiio do presente convénio e seus aditivos que nfio puderem sex resolvidas de
comum acordo pelos participes. .

E, por estar, assim, justo ¢ acordado.

Secrerio e Estado da Saude

/:%—@

iflipe Freitas Mello

Secretirio de Estado do Planejamento

e

Ir. Lourdes Margarida ’l?ﬁomé
Diretora Geral
Organizagfio Social Hospital Nossa Senhora das Gragas

Testem&@iw\/j

Herte§ U. Hassegawa
Nome: Diretor Executivo
CPE: CPFE:

Nome:

SN
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6° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 001/2008

ANEXO I

PROJETO DE TRABALHO

CARACTERISTICAS DOS SERVICOS CONTRATADOS

A EXECUTORA atenderé com seus recursos humanos e técnicos aos usudrios do SUS -
Sistema Unico de Safide oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua
capacidade operacional, os servigos de saude referentes 3 unidade hospitalar,

O Servigo de Admissiio da EXECUTORA solicitara aos pacientes ou a seus representantes
legais, a documentagfio de identificagio do paciente ¢ a documentaciio de encaminhamento, se for
o caso, especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude.

No caso dos atendimentos hospitalares por urgéncia, sem que tenha ocorrido apresentagio
da documentagfio necesséria, a mesma deverd ser entregue pelos familiares e/ou responsaveis pelo
paciente, num prazo méximo de 48 (quarenta e oito) horas.

O acesso aos exames de apoio diagndstico e terapéutico realizar-se-4 de acordo com o
fluxo estabelecido pela Secretaria Estadual de Satde.

Em caso de hospitalizagfio, a EXECUTORA fica obrigada a internar paciente, no limite dos
leitos contratados, obrigando-se, na hipdtese de falta ocasional de leito vago, a encaminhar os
pacientes aocs servigos de satide do SUS.

O acompanhamento e a comprovagfo das atividades realizadas pela EXECUTORA serdo
efetuados através dos dados registrados no SIH - Sistema de Informacdes Hospitalares, no SAI -
Sistema de InformagSes Ambulatoriais, bem como através dos formuldrios e instrumentos para
registro de dados de produg#io definidos pelo ORGAO SUPERVISOR.

1. ASSISTENCIA HOSPITALAR

A assisténcia & saide prestada em regime de hospitalizagdo compreenderé ¢ conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admiss3io no hospital até sua alta hospitalar pela
patologia atendida, incluindo-se todos os atendimentos € procedimentos necessarios para obter ou
completar o diagndstico e as terapéuticas necessdrias para o tratamento no &mbito hospitalar.

1.1, No processo de hospitalizago, estdo incluidos:

¢ Tratamento das possiveis complicagbes que possam ocorrer ac longo do processo
assistencial, tanto na fase de tratamento, quanto na fase de recuperagéio;

e Tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal que motivou a
internagfio do paciente e que podem ser necessérios adicionalmente, devido s condiges especiais
do paciente e/ou cutras causas;

¢ Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internacfo, de acordo
com a padronizaciio da Secretaria de Estado da Satide; B

¢ Procedimentos ¢ cuidados de enfermagem, necessérios dprante o processo de internagiio;
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Alimentag#o, incluidas nutrigio enteral e parenteral;

Assisténcia por equipe médica especializada, pessoal de enfermagem e pessoal auxiliar;
Utiliza¢8o de Centro Cirlrgico e procedimentos de Anestesia;

O material descartéavel necessério para os cuidados de enfermagem ¢ tratamentos;

» Didrias de hospitalizag8io em quarto compartithado ou individual, quando necessario devido
as condigBes especiais do paciente (as normas que ddo direito & presenga de acompanhante estio
previstas na legislago que regulamenta o SUS - Sistema Unico de Satde);

¢ Didrias nas UTI - Unidade de Terapia Intensiva, se necessério;

+  Sangue e hemoderivados;

¢ Fomecimento de roupas hospitalares;

* Procedimentos especiais efou de alto custo, como por exemplo: hemodidlise, fisioterapia,

fonoaudiologia, terapia ocupacional, endoscopia e outros que se fizerem necessérios ao adequado
atendimento e tratamento do paciente.
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2. ATENDIMENTO DE URGENCIAS/EMERGENCIAS HOSPITALARES

2.1. Serdo considerados atendimentos de urgéncia/emergéncia aqueles nfio programados
que sejam absorvidos pelo hospital a pessoas que procurem fal atendimento, sejam de forma
espontdnea ou encaminhada de forma referenciada;

2.1.1. O hospital devera dispor de atendimento de urgéncia/emergéncia, atendendo a

demanda espontinea da populagfio e aos casos que lhe forem encarminhados, durante 24 horas por
dia, todos os dias do ano;

2.2. Para efeito de produgdo realizada deverfio ser informados todos os atendimentos
realizados no setor, independente de gerar ou nfio uma hospitalizagfio;

2.3. Se, em conseqiiéncia do atendimenfo, o paciente é colocado em regime de
"observagio" (Ieitos de observag#o), por um perfodo menor que 24 horas ¢ nfio ocorre a internagéio
ao final deste periodo, somente serd registrado o atendimento da urgéncia/emergéncia
propriamente dita, ndo gerando nenhum registro de hospitalizagéo.

3. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

O atendimento ambulatorial compreende:
Primeira consulta / Primeira consulta de egresso
Consulta suplementar

Reconsulta

Cirurgias ¢ procedimentos

3.1. Entende-se por primeira consuita, a visita inicial do paciente encaminhado pela
rede/UBS-Unidades Basicas de Satide, ac Hospital, para atendimento a uma determinada
especialidade;
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3.2. Entende-se por consulta suplementar, a primeira consulta realizada por outro
profissional em outra especialidade, com solicitagio gerada pela prépria Instituicio;

3.3. Entende-se por reconsulta, todas as consultas de retorno para seguimento ambulatorial,
em todas as categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas oferecidas 2 rede bésica de
saude quanto s subseqiientes das consultas suplementares;

3.4. Para os atendimentos referentes a processos terap&uticos de média e longa duragiio, tais
como sessOes de Fisioterapia, Psicologia Hospitalar, etc., a partir do 2° atendimento, devem ser
registrados como reconsulta;

3.5. Ser4 considerada intervengo cirlrgica ambulatorial os atos cirdrgicos realizados nas
salas de pequenas cirurgias do hospital, que nfo requeiram hospitalizagio nem a presenga
obrigatoria do profissional médico anestesista, sendo que estéio incluidos todos os procedimentos
que sejam necessarios para realizar dentro do perfodo de 15 dias subsegiientes a intervencio
cirtirgica propriamente dita.

4. PROGRAMAS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Se, ao longo da vigéncia deste termo aditivo, de comum acordo entre o ORGAQ
SUPERVISOR, for analisada a necessidade de outros tipos de atividades, diferentes daquelas aqui
relacionadas, seja pela introdugfio de novas especialidades médicas, seja pela realizaciio de
programas especiais para determinado tipo de patologia ou pela introdugfio de novas categorias de
exames, estas atividades poderdio ser realizadas, sendo quantificadas separadamente do
atendimento rotineiro da unidade, sendo que sua orcamentacio econdémico-financeira serd
disctiminada e homologada através de Termo Aditivo ao presente contrato.

ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES EXECUTORAS
1. INTERNACAOQ (4mbito hospitalar)
1.1. Internagfo (Enfermarias e/ou Pronto-Socorro)
O hospital dever realizar 573 (quinhentas e setenta e trés) saidas/més de acordo com o

nimero de leitos operacionais cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Saude, distribuidos nas
seguintes areas:

Areas Quantidade/Més
Clinica Médica (média complexidade) 240
Cirurgia Geral (média complexidade) 250
Cirurgia Qbstetricia (média complexidade) 50
Cirurgias em Ortopedia (alta complexidade) 10
Neuvrocirurgia (alta complexidade) 10
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Cirurgia Oncoldgica (alta complexidade) : 3
Cirurgia Cardiaca (alta complexidade) 10
TOTAL 573

2. ATENDIMENTO AMBULATORIAL (servigos ambulatoriais hospitalares ou exclusivamente
ambulatoriais)

O atendimento ambulatorial serd de 5.000 (cinco mil) consultas/més, nas seguintes
especialidades: Cirurgia Pediatrica (geral), Otorrinolaringologia, Ortopedia, Cardiologia,
Alergologia/lmunologia,  Dermatologia, = Endocrinologia, = Gastrologia/Gastroenterologia,
Hematologia, Nefrologia, Neurologia, Neurocirurgia, Oncologia, Reumatologia, Pneumologia,
Cirurgia Plastica, Ginecoobstetricia (alto risco)/obstetricia, Ginecologia Hebiatrica, Hebiatria,
Oftalmologia, Bucomaxilo, além dos Pacientes Faltantes.

3. ATENDIMENTO A URGENCIA/EMERGENCIA. (dmbito hospitalar)

Atendimento de Urgéncia/Emergéncia n#io referenciado (Porta Aberta) serd de 6.400 (seis
mil e guatrocentos) atendimentos/més.

CONTEUDO DAS INFORMACOES A SEREM ENCAMINHADAS AC ORGAQO
SUPERVISOR

A EXECUTORA encaminhard a0 ORGAC SUPERVISOR toda e qualquer informagfio
solicitada, na formatagfo e periodicidade por esta determinada.
As informagdes solicitadas referem-se aos aspectos abaixo relacionados:
Reélatdrios contébeis e financeiros;
Relatérios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para a unidade;
Relatdrio de Custos;
Censo de origem dos pacientes atendidos;
Pesquisa de satisfag@io de pacientes ¢ acompanhantes;
Qutras, a serem definidas,
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6° Termo Aditivo ao Contrato de Gestio n° 001/2008

ANEXO II

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO FINANCEIRO

Com a finalidade de estabelecer as regras e o cronograma do Sistema de Pagamento
ficam estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

1. A atividade assistencial da EXECUTORA subdivide-s¢ em 3 (irés) modalidades, conforme
especificaclio e quantidades relacionadas no ANEXO I — Projeto de Trabalho, parte integrante
deste Termo Aditivo, nas modalidades abaixo:

. Internacgéio (Enfermaria e Pronto-Socorro) — 70%
. Atendimento Ambulatorial — 20%
. Atendimento a Urgéncias/Emergéncias — 10%

1.1. As modalidades de atividades assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do
atendimento a ser oferecido aos usudrios da unidade sob gestio da EXECUTORA.

2. Além das atividades de rotina, a unidade poder4 realizar outras atividades, submetidas & prévia
analise e autorizagio do ORGAO SUPERVISOR, conforme especificado no item 04 do ANEXO
I - Projeto de Trabalho.

3. O montante do orgamento econdmico-financeiro para o segundo semestre do exercicio de
2011, fica estimado em R$ 25.350.000,00 (vinte ¢ cinco milhdes e trezentos e cingiienta mil
reais) ¢ os pagamentos dar-se-#o da seguinte forma:

3.1. 90% (noventa por cento) do valor serfio repassados em 6 (seis) parcelas mensais
fixas, no valor total de R$ 22.815.000,00 (vinte e dois milh3es ¢ oitocentos e quinze mil reais);

3.2. 10% (dez por cento) do valor serfio repassados mensalmente, juntamente com as
parcelas fixas, com valor mensal estimativo de R$ 2.535.000,00 (dois milhSes e quinhentos e
trinta e cinco mil reais), vinculado & avaliagio dos indicadores de qualidade e conforme sua
valoragfio, de acordo com o estabelecido no Anexo Il — Sistematica de Avaliagfio ¢ Indicadores
de Qualidade, parte integrante deste Termo Aditivo;

3.3. A avaliagio da parte varidvel do contrato de gestdio serd realizada trimestralmente,
podendo gerar un ajuste financeiro 2 menor nos meses subseqtientes, dependendo do percentnal

de alcance dos indicadores;
ﬁ " !
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3.4. A avaliagfio da parte fixa do contrato de gestio, vinculada ao cumprimento das metas
de producfio serd realizada semestralmente, com aplicagéio da penalidade por nfo cumprimento
de metas de acordo com este Anexo.

3.5 O pagamento seguird o seguinte cronograma:

Julhof2011 Agostol2011 Setembro/2011 Qutubro/2011
Varidvel | 10% R$ 422.500,00 R$ 422.500,00 R$ 422.500,00 R$ 422.500,00
Fixo 90% | R$3.802,500,00 | R$3.802.500,00 | RS 3.802.500,00 | R$ 3.802.500,00
Total | 100% | R$4.225.000,00 | RS 4.225.000,00 | RS 4.225.000,00 | R$ 4.225.000,00
Novembro/2011 | Dezembro/2011
Varidvel [ 10% R$ 422.500,00 R$ 422.500,00
Fixo 90% | R$3.802.500,00 | R$ 3.802.500,00
Total | 100% | R$4.225.000,00 | RS 4.225.000,00

4, A parte fixa compde-se da seguinte forma;

* 70% (trinta por cento) do valor correspondem a0 custeio das despesas com o atendimento
hospitalar (internagfo);

¢ 20% (dez por cento) do valor correspondem ao custeio das despesas com o atendimento
ambulatorial;

*+ 10% (quinze por cento) do valor correspondem ao custeio das despesas com o
atendimento de urgéncias e emergéncias;

5. Visando o acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestio ¢ o cumprimento das
atividades estabelecidas no ANEXO I — Projeto de Trabalho, parte integrante deste Termo
Aditivo, a EXECUTORA deverd encaminhar mensalmente, até o dia 6 (seis), a documentag@o
informativa das atividades assistenciais realizadas.

5.1. As informagUes acima mencionadas serfo encaminhadas através dos registros nas
AlH's - Autorizagio de Internagio Hospitalar ¢ dos registros no SIA - Sistema de Informagdes
Ambulatoriais, de acordo com normas e prazos estabelecidos pelo ORGAO SUPERVISOR.

5.2. As informagGes mensais relativas 4 produgfio assistencial, indicadores de qualidade,
movimentagio de recursos econfmico-financeiros e outros dados referentes ao acompanhamento
do confrato, serfio encaminhadas, além de maneira impressa, via internet, através do site
www.saude.sc.gov.br, em planilha/software disponibilizado pelo ORGAO SUPERVISOR, de
acordo com normas, critérios de seguranga e prazos por ela estabelecidos.
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5.3. O aplicativo disponibilizado na internet emitird os relatérios ¢ planilhas necessérios &
avaliagio mensal das atividades desenvolvidas e estabelecerd, através de niveis de acesso
previamente definidos, a responsabilidade legal pelos dados registrados.

6. 0 ORGAO SUPERVISOR procedera 4 andlise dos dados enviados pela EXECUTORA para

que sejam efetuados os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido na Cléusula
Qitava do Contrato de Gestdo.

7. A cada 03 (ir8s) meses, 0 ORGAQ SUPERVISOR procederd 4 consolidagfio e andlise
conclusiva dos dados do frimestre findo, para avaliagio e pontuagfio dos indicadores de
qualidade que condicionam o valor do pagamento de valor varidvel citado no item 03 (trés) deste
documento (sub-item 3.2);

8. Nos meses de Julho e Dezembro, 0 ORGAO SUPERVISOR procederd i andlise das
quantidades de atividades assistenciais realizadas pela EXECUTORA, verificando e avaliando os
desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relagiio #s quantidades estabelecidas neste
Contrato de Gestio.

9. Da analise referida no item anterior, podera resultar uma re-pactuagdo das quantidades de
atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econdmico-financeiro,
efetivada atrdvés de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdio, acordada entre as parfes nas
respectivas reunides para ajuste semestral e anual do Contrato de Gestéio, embasado nas tabelas
de valoragfio dos desvios nas quantidades de atividade assistencial (Anexo 1I-A).

10. A analise referida no item 08 (oito) deste documento ndio anula a possibilidade de que sejam
firmados Termos Aditivos ao Contrato de Gestfio em relagdo s cliusulas que quantificam as
atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela EXECUTORA e seu correspondente reflexo
econdmico-financeiro, a qualquer momento, se condigBes efou ocorréncias excepcionais
incidirem de forma muito intensa sobre as atividades do hospital, inviabilizando e/ou
prejudicando a assisténcia ali prestada.

10.1. Os Termos Aditivos que venham a ser firmados, sejam estes para adigdo ou

supressio nas quantidades de atividade assistencial pactuadas, serfio estabelecidos na
conformidade e nos limites do que dispde a legislag8o que regula a matéria.
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ANEXOI1-A

Tabelas I e If - Valoragiio dos desvios nas quantidades de atividade assistencial

ATIVIDADE REALIZADA VALCR A PAGAR
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade internacio
INTERNAGAO Entre 85% e 100% do volume confratado  { 100% do peso percentual da atividade internagdo
Entre 70% e 84,99% do volume contratado | 80% X peso percentual da atividade internag8o X orgamento do hospital (R$)
Menos que 70% do volume contratado 70% X peso percentual da atividade internagio X orgamento do hospital (R$)
Acima do volume contratado 100% do peso percentual da atividade ambulatorial
AMBULATORIO Entre 85% e 100% do volume contratado | 100% do peso percentual da atividade ambulatorial
Entre 70% e 84,89% do volume contratado | 96% X peso percentual da atividade ambulatorial X orgamento do hospital (R3$)
Menos que 70% do volume contratado 70% X peso percentual da atividade ambulatorial X orcamente do hospital (R$)
1
HOSPITAL * PORTAS FECHADAS" HOSPITAL “ PORTAS ABERTAS”
ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR
Até 10% acima do 100% do peso percentual da
Acima do volume | 100% do peso percentual da | volume contratado ww_mwmmmwﬂw.m,\_mmho. e
contratado atividade URG./EMERG. Entre 11% e 25% acima I o 21 PESO pe
da atividade SADT X orgamente do
do volume ¢ ontratado hospital(R$)
[+] 0,
URGENCIA/ Mmﬂm_mw:\mo e 100% 100% do peso percentual da URGENCIA/ Entre 85% e 100% do 100% do peso percentual da
EMERGENCIA | contratado atividade URG./EMERG. EMERGENCIA volume contratado atividade URG./EMERG.
Entre 70% e 90% X peso percentual da o o 90% X peso percentual da
84,99% do volume |atividade URG/EMERG. X Enire 70% ¢ 84.99% d0 | atividade URGJEMERG. X
contratade orgamento do hospital (R$) orgamento do hospital {R$)
Menos que 70% | 70% X peso percentual da 70% X peso percentual da
do volume atividade URGJEMERG. X Menos que 70% o atividade URG/EMERG. X
contratado orcamento do hospital (R$}) orcamento do hospital (R3)
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6° Termo Aditivo ac Contrato de Gestiao n® 001/2008

ANEXO 11X

SISTEMATICA DE AVALIACAO E INDICADORES DE QUALIDADE

1. Apresentacgiio de ATH

Avalia a proporcionalidade de AIH em relagfio & atividade hospitalar. O objetivo a
atingir ¢ apresentagfio da totalidade (100%) das AIH referentes s safdas em cada més de
competéncia. O prazo para a entrega da informagio é o vigésimo dia Wutil do més
subseqtiente, exceto as AIH de pacientes do Tratamento Fora de Domicilio — TFD. Os dados
devem ser enviados em arquivos eletrbnicos, contendo exclusivamente AIH do més de

competéncia, livres de critica ¢ de reapresentzi(;ﬁes. O valor ponderal serd de 25% em cada
trimestre.

2. Mortalidade Operatoria

Com a finalidade de monitorar o desempenho assistencial na 4rea de cirurgia
acompanharemos como indicadores a Taxa de Mortalidade Operatdria estratificada por
Classes (de 1 a 5) da Classificaclio da American Society of Anesthesiology do Average Score
of Anesthesiology (ASA) e a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.

DefinicGes:

Taxa de Mortalidade Operatéria: nimero de Obitos ocorridos até 7 dias apds o
procedimento cirGrgico classificados por ASA no més dividido pelo nimero total de cirurgias
realizadas no més, multiplicado por 100.

Taxa de Cirurgias de Urgéncia: Nimero de cirurgias de urgéneia realizadas no més

dividido pelo niimero total de cirurgias realizadas no més, multiplicado por 100.

s S
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O nimero de cirurgias deve ser preenchido com o mimero total de cirurgias efetuadas
no Centro Cirtrgico, incluindo as cirurgias ambulatoriais. Estes dados devem ser enviados
através de relatérios mensais nos quais constem a Taxa de Mortalidade Qperatéria com a
andlise deste indice efaborada pela Comissgo de Obitos ¢ a Taxa de Cirurgias de Urgéncia.
Os relatérios devem ser entregues na Geréneia de Coordenagio das Organizages Sociais /

SESSC até o dia 20 do més subsegiiente. O valor ponderal serd de 25% em cada trimestre.

3. Controle de Infec¢io Hospitalar

Com a finalidade de avaliar a qualidade da assisténcia na drea de infecg8o hospitalar
apresentamos os indicadores a serem monitorados no ano de 2011 que incluem: Densidade
de InfeccBo Hospitalar em UTI-Pedidtrica ¢ UTI Neonatal, Densidade de Incidéncia de
Infecgfio Hospitalar em Corrente Sangiiinea associada a Cateter Venoso Central em UTI-
Pedidtrica, Densidade de Incidéncia de Infeccfio Hospitalar em Correnfe Sanguinea
associada a Cateter Venoso Central ¢ Umbilical na UTI Neonatal; Taxa de Utilizagio de
Cateter Venoso Central na UTI Pediatrica e Taxa de Utilizagfio de Cateter Venoso Central
Cateter Umbilical na UTI Neonatal. O Hospital deverd enviar um relatério mensal,
elaborado pela Comisséio de Controle de Infecgfio Hospitalar que contenha o valor das taxas
no més, a andlise dos resultados encontrados no perfodo em relagfio & mediana e/ou diagrama
de controle e as medidas implementadas, quando se fizerem necessérias. Os dados relativos &
UTI Neonatal devem ser estratificados por faixa de peso de nascimento (igual ou menor a
1000 g; 1001g a 1500g ; 1501g a 2500¢g ; >2500g)

Definicdes:

Densidade de Infeccio Hospitalar em UTI Pedidtrica ¢ Neonatal: nimero de
episddios de infecgfo hospitalar na UTI no més dividido pelo nimero de pacientes-dia da

UTI no més, multiplicado por 1000.

Densidade de Incidéncia de Infeccfio Hospitalar em Corrente Sangiifnea associada
a Cateter Venoso Central em UTI Pedidtrica : nimero de infecgSes hospitalares na corrente
sangliinea no més dividido pelo ndmero de pacientes-dia com cateter venoso central no més,

%/ '4”“( S

multiplicado por 1000,
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Densidade de Incidéncia de Infecciio Hospitalar em Corrente Sanguinea associada
a Cateter Venoso Central ¢ Catefer Umbilical em UTI Neonatal, ntimero de infecgdes
hospitalares na corrente sanguinea no més dividido pelo nimero de pacientes-dia com cateter

venoso central e umbilical no més, multiplicado por 1000,

Taxa de Utilizagdo de Cateter Venoso Central na UTI Pedidtrica: niimero de
pacientes com cateter central-dia no més dividido por nmimero de pacientes-dia no mesmo

perfodo.

Taxa de Utilizacdo de Cateter Venoso Central e Cateter Umbilical na UTI
Neonatal: nimero de pacientes com cateter central/umbilical-dia no meés dividido por

numero de pacientes-dia no mesmo perfodo.

Os critérios adotados sdo os estabelecidos pelo NNISS (National Nosocomial
Infection Surveillance System) que é a metodologia utilizada pelo CDC (Center for Disease
Control)-EUA4) Obs: As infecgBes primérias da corrente sangufnea incluem as infecgdes
confirmadas laboratorialmente e as sepse clinicas. A mefa a ser atingida para este indicador é
o envio dos relatérios mensais até o dia 20 do més subseqilente.

A valoracgio deste indicador serd de 25% em cada frimestre,

4. Pesquisa de Satisfacio

A pesquisa de satisfagfio do usudrio sobre o atendimento do hospital destina-se &
avaliagio da percepgdo de qualidade de servigo pelos pacientes ou acompanhantes. Em cada
trimestre serd avaliada a pesquisa de satisfagio do usudrio, por meio de questiondrios que
deverdo ser aplicados mensalmente em pacientes internados € acompanhantes ¢ a pacientes
atendidos nos ambulatérios dos hospitais. A pesquisa serd feita verbalmente, registrada em
papel, sendo obrigatoriamente andnima, apenas com identificagio numérica, conforme
especificado abaixo:

~ Setores de Internaciio: Entrevistar 300 (trezentos) clientes, sendo que resulta uma
amostra de 17% trimestralmente;

Ambulatério: Entrevistar 400 (quatrocentos) clientes trimestralmente, que resulta

aproximadamente 12%, sendo que a entrevista serd com perguntas resumidas e assinatura do

VZ4R

cliente;
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Poés-Alta: Entrevistar 300 (trezentos) clientés trimestralmente, por meio de ligagdes
didrias.

Os modelos dos questiondrios serio enviados aos hospitais para aplicagio e
preenchimento. Serd fornecida uma planilha de consolidagio para preenchimento das
respostas obtidas, dividindo as avaliagBes em trés grupos: o de pacientes internados, o de
acompanhantes de pacientes internados € o de pacientes em atendimento ambulatorial {(no

caso de atendimentos ambulatoriais na pediatria entrevistar o acompanhante).

Deverfio ser encaminhadas 3 Geréncia de Coordenagiio das OrganizacSes Sociais —
SES/SC as planilhas de consolidagfo dos trés grupos até o dia 20 do més subseqiiente.

A valoraco deste indicador serd de 25% em cada trimestre,

Sdmaula de Indicadores da Parte Varidvel

3° trimestre 4° trimestre
2011 2011
1. Apresentagfio de AIH 25% 25%
2. Controle de Infecgio Hospitalar 25% 25%
3. Mortalidade Operatéria 25% 25%
4. Pesquisa de Satisfagio 25% 25%

R
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EXTRATO DE TERMO DE COMPROMISSO, REFERENTE AD
PROJETOQ ATIVIDADE 04.122.0500.4133 DASEGRETARIADE
ESTADO DA FAZENDA, CONVENIO N° 4.316/2009-8, CELE-
BRADO COM A SECRETARIA DE ESTARG DA EDUCA(;AO.
PUBLICADQ NOQ DIARIQ QFICIAL N° 18.585, CONFORME
DECRETO ESTADUAL N° 2,113. de 18 de fevereira de 2009,

Eslagiaria CPF Termo | Inicio | Valor | Lotagao
Comp.
Ne
Amanda |096.077.799-| 072/11 107/10/11138C,00| 2* GER-
Rodrigues 75 FE

EXTRATC DE RESCISAQO DE TERMO DE COMPROMISSO,
REFERENTE AQ PROJETQ ATIVIDADE 04.122.0600.4133
DA SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA, CONVENIO N°
4.586/2009-1, CELEBRADO COM A UNIVERSIDADE DG ES-
TADO DE SANTA CATARINA - UDESG, PUBLICADC NO DIA-
RIO OFICIAL N* 16.591, CONFORME DECRETO £STADUAL
N? 2.113 de 18 e fevereire de 2009.

Eslagidrio CPF TC N* | Rescisdo
Caio dos Santes de | 667.475.809-90 | 060111 | 17/10/2011
Campos Mello

EXTRATC OE TERMO DE COMPROMISSO, REFERENTE
AQ PROJETO ATIVIDADE 04.122.0606.4132 DA SECRETA-
RIA DE ESTADO DA FAZENDA, CONVENIO N° 5.831/2009-9,
CELEBRADC COM A UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA
CATARINA, PUBLICADRC NO DIARIC OFICIAL t° 18.595,
CONFORME DECRETO ESTADUAL N® 2.113. de 18 de feve-
reiro de 2009,

Estagiario CPF Termo | Inicie | Valer | Lotagdo
Comp.
e
Alexandre [906.867.990-| 074/11 124/10711]500,06| GEPES
Pedron 20
Marting
Infraesirutura

SECRETARIA DE ESTADO DA INFRAESTRUTURA
COMUNICADO n® 2 - RECURSQ ADMINISTRATIVO
TOMADA DE PRECOS EDITAL n® 06/2011

A SIE, alravés da Comissdo Permanente de Licitagdo para
Obras, comunica aos interassados na tomada de pregos para a
contratagio das obras para iluminagio das a areas externas,
compreendendo a iluminagdo do patio de est

creto n® 1.158, de 18.03.2008, resolve: DISPENSAR, de acordo
com o § 2°, artigo 171, da Lein® 6.745/85, CRESTIANO TEIXEI-
RA DA SILVA, matricula n® 393.400-4, Agente Penitencidric, da
Fungio de Chefia, FC-01 — Supervisor. a parlir de 31.10.2013,
ADA LILI FARACO DE LUCA

Secreléria de Estado da Justica e Cidadania

PORTARIA N° 0216/GEPESIDIAF/SJC, de 20.10.2011,

A SECRETARIA DE ESTADO DA JUSTICA E CIDADANIA, no
uso de suas atripuigdes legais de acorde com 0 Arl. 3° do Da-
creto n° 1,158, de 16.03.2008, resclve: DESIGNAR, de acordo
com o art. 39, da Lei n® 6.745/85, PEYVID SANTANA DE SOU-
ZA, matricuta383.947-8, Agente Penitencidrio, pard exercer a
FC-01 - Supervisor, ¢com efaitos a contar de (+1.10. 2011

ADA LILI FARACO DE LUCA

Secretaria de Estado da Justiga ¢ Cidadania

PORTARIA N° 0217/GEPES/DIAFISIC, de 25.10:2011.

A SECRETARIA DE ESTADO DA JUSTIGA E CIDADANIA, no
uso de suas alribuighes legais de acordo com o Art. 3° do De-
creto n® 1,158, de 18,03.2008, resolve: DESIGNAR, de acerde
com o art. 039, da tei n® 6.745/85, ROSANE FIORAVANTE,
matrlcula262.459-7, Agente em Atividades Administrativas,
para exercer & FC-01 — Superviser, com efeitos a contar de
01.11.2041.

ADA LI FARACO DE LUCA

Secrataria de Estado da Jusiiga e Cidadania

PORTARIA N° 0213/GEPESIDIAFISJC, de 25.10.2011.

A SECRETARIA DE ESTADO DA JUSTIGA E CIDADANIA, no
uso de suas alribuigdes legais de acordo com 0 Art, 3° do De-
creto n® 1.158, de 18.03.2008, resolve: DESIGNAR; de acardo
com g art. 039, da Lei n° 6.745/85, CLEBER QTAVIO FREITAS
PAIVA, matricula 379.334-6, Agente Penitenciario, para exercer
a FC-01 ~ Supervisor, com gfeitos a cantar de 01.11.2041.
ADALILI FARACO DE LUCA

Secretaria de Fstado da Justica e Cidadania

me A

Sande

PORTARIA n® 908 — 17/10/2011

EDITAL DE NOTIFICAGAC

© SECRETARIO DE ESTADC DA SAUDE, em conion-mdade
com o que dispde 0 Arl. 43, paragrafos 1° ¢ 2°, lodos da Lei
Complementar Estadual n® 49172010, FAZ SABER, ao servidor
abaixo relacionado, que por ndo comparecer quande conve-
cado, FICA NOTIFICADO, por este £dital, a comparacer no

de aeronaves, do estacionamento de veiculos, de trecha do
acesso interno ¢ das vias de servigo do Aeroporto Regio-
nal Sul, sitvado no municipio de JaguarunalSC, que a em-
presa SUPREMA Engenharia Elétrica Lida. impetrou recurso
administrativo, através do processo SIE 2153/2011 conlra a
decisao da Comissao Permanente de Licitago para Obras, que
habilitoys a Empresa Edimar de Oliveira Correia Alves — ME
ELETRO ALVES,

Fica cancelada a abertura da proposta de pregos, prevista para
o dia 25 de oulubro de 2011, para possibilitar a analise do re-
curso,

Flananapohs 24 de oulubro de 2011

AG 4o Espeaial de Licl

Justiga e Cidadania

PORTARIA N° 0213/COGERISJC, de 20.10.2011.

A SECRETARIA DE ESTADO DA JUSTIGA E CIDADANIA, no
uso de suas atribuigées legais de acordo com ¢ Art. 3° do De-
creto n® 1.158, de 18.03.2008, resolve SUBSTITUIR, o servidor
CARLOS CESAR WAGHNER, malricuta n= 252.743-0, ocupanie
do cargo de Secretario da Secretdda Adjunta, [otada no Gabi-
nete da Secretaria Adjunta, da Comiss2o Inlerna Permanente
de Gonlrote Patrimonial designada pela Portaria n® 0117/DIAF/
SJC, publicada ae DOE n° 19.163, de 31.08.2011, conside-
rande que ¢ servidor supramencionado sclicitou exoneragao
do referido cargo, portanto devera ser substituido pelo servi-
dor JEAN JOSE CORDOVA, Agente de Seguranga Socioedus
cativo, matricula n® 381.325-8, lotada na Gergncla do Centso
Educativo Regional Sa0 Lucas, para dar prosseguimento aos
trabalhos inerentes a referida Comissao Interna Permanente de
Conlrote Patrdimonial.

ADA LILI FARACO DE LUCA

Secrelaria de Estado da Justiza e Cidadania

PORTARIA N° 0214/GEPES/DIAFISJC, de 20.10.2011.
A SECRETARIA DE ESTADO DA JUSTICA E CIDADANIA, no
us0 de suas alribuigdes tegais de acordo cem o Ad. 3° do De-

Hospital Reglonal Hans Dleter SchmidtiSegdo de Recursos
Humanos, sito & Rua Xavler Arp s/n® - Cap 89227-680, balrro
Bea Vista, Joinville/SC no hordrio das 8:30¢ as.17:00 horas,
dentro ¢o prazo de quinze (18} dias, a parlir da publica¢ic
daste Edital para tomar conhecimento e apresentar defesa nos
autos do Processo Administrativo n®. SES 34.696/2010, e que
em case de nd0 comparecimento o servidar serd considerado
revel e lerd a indicagdo de defensor dative para apresentar sua
defesa.

Para que nao se alegue cerceamento de defesa, & publicado o
presente Edital por 03 {trés) vezes consecutivas pela Imprensa
Oficial do Estado.

NOME: VALTER JUNIOR LAZZAROTTO

COMPETENGIA: TECNICO EM ENFERMAGEM

UNIDADE: HOSPITAL REGICNAL HANS DIETER SCHMIDT
Floriandpolis, 17 de cutubro de 2011

DALMO CLARO DE CLIVEIRA

Secretdrio de Estado da Sadde

CONTRATO DE GESTAQ N° 001/2008
SECRETARIA DE ESTADG DA SAUDE
SECRETARIA DE ESTAPG DO PLANEJAMENTO

5° TERMO ADITIVO AQ CONTRATO DE GESTAQ N°
001/2008, FIRMADO ENTRE A SECRETARIA DE ESTADO
DA SA(}DE E A ORGANIZAGAO SOCIAL HOSPITAL NOSSA
SENHORA DAS GRAGAS, COM INTERVENIENCIA DA SE-
CRETARIA DE ESTADO DO PLANEJAMENTO.

O Secretério de Estado da Salde e o Secretério de Esta-
do do Planejamento, ne uso da suas atribuigdes legais, & em
conformidade com a Lei Estaduat n® 12.929, de 04/02/2004, e
alleragbes posteriores, toma publico:

OBJETO: Atualizar os Anexos § - Projeto de Trabalho, 11 - Cro-
asgrama de Desembolse Financeiro e V — Sistemdtica de Ava-
liagdo e Indicadores de Qualidade, em conformidade com a
Clausula Guarta daquele Cenlrato, que passam a ser fegidos
pelos Anexes | - Projeto de Trabalhe, It — Cronograma de De-
sembolso Financeiro e LIl - Sistemética de Avaliag2o e Indica-
dores de Qualidade deste Termo Aditiva

VIGENCIA: O presente Termo tem efeito a partir de 1° de julhe

de 2019 a 31 de dezembro de 2011,

ITEM GRGAMENTARIO: As despesas decorrentes do presente
Termo serae atendidas por dotagao argamentdaria constantg no
exercicic de 2011, no Programa 430 - Descentralizag#c da Mé-
dia e Alla Complexidade, Projeto/Atividade 9062, Elemento de
Despesa 3,3.50.41,00, Fonte 223/100 e Unidade Or¢amenléria
48091 - Funde Estadual de Sadde.

SIGNATARIOS: Pelo ORGAD SUPERVISOR, Dalme Clare de
Oliveira — Secretaric de Estade da Saide: pela EXECUTORA,
Ir. Lourdes Margarida Thomé — Diretora Geral da Organizagdo
Social Hospital Nossa Senhora das Gragas; e pelo INTERVE-
NIENTE, Filipe Freitas Mello — Secretario de Estado do Plane-
jamento.

Floriandpolis, 13 de Qutubro de 2011.
DALMO CLARO DE OLIVEIRA
Secretario de Estado da Saide
FILIPE FREITAS MELLO

Secretario de Estado do Planejamento

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FES

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL
DE SALIDE, torna pblice os Extratos de Termos de Cessao de
Uso, conforme seguem:

TERMO DE CESSAO DE USO N066/2011

PROCESSO: PSUS 31024/2011

CEDENTE: Secrelaria de Estado da Salude/FES,
CESSIONARIO: Municipic de Galvae,

OBJETO: Cessée de uso referente & cedéncia de bens moveis
de cardter permanente,

VIGENCIA: Tempo indeterminado, a partir de 18 de Julho de
201.

DATA: 18/0G7/2011.

TERMO DE CESSAO DE US0 N_"055/2011

PROCESSG: PSUS 30586/2011

CEDENTE: Secretaria de Estado da Salde/FES.
GESSIONARIO: Municipio de Saudades.

OBJETO: Cessae de uso referents A ceddncia de bens méveis
de cardler permanente.

VIGENCIA: Tempo indeterminade, a padir de 13 de Julho de
2011.

DATA: 11/07/2011.

TERMO DE CESSAO DE USO N.°062/12011

PROCESSO: PSUS 31029/2011

CEDENTE; Secretaria de Estado da Saude/FES.
CESSIONARIO: Municipio de Flor do Sertdo.

OBJETO: Cessdo de uso referente A ceddnoia de bens mobveis
de carater permanenie.

VIGENCIA: Tempo indeterminado, a partir de 18 de Julho de
261t.

DATA: 180712011,

TERMO DE CESSAQ DE USOQ N.°057/2011

PROCESS0: PSUS 31042/2011

CEDENTE: Secretaria de Estado da Salde/FES.
CESSIONARIO: Municipio de Tigrinhas.

QBJETO; Cessdio de uso referente a cedéncia de bens méveis
de carater permanente.

VIGENCIA: Tempe indeterminado, a partic de 18 de Julho de
2011,

DATA; 18/07/2011.

Floriandpelis, 25 de Novembro de 2011,
SEGRETARIA DE ESTADO DA SAUDEFES

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL
DE SAUDE, torna piblico os Exltratos de Termos de Cesso de
tis0, conforme seguem:

TERMO DE CESSAQ DE USO N.°046/2011

PROCESSO: PSUS 30604/2011

CEDENTE; Secretaria de Estado da Salde/FES.
CESSIONARIC: Municipia de Descanso.

OBJETO: Cess3o de uso referente 3 ¢edéncia de bens moévers
de cardter permanente.

VIGENCIA: Tempo indelerminado, a parir de 11 de Julho de

2011,
DATA: 11107/2011,

TERMO DE GESSAQ DE USO N.°049/201

PROCGESSO: PSUS 30600/2011

CEDENTE: Secrelaria de Estado da Satde/FES.
CESSIONARIO: Municipio de S&o Miguel do Qeste.

OB.JETO: Cessao de use referente 4 cedéncia de bens movels
de carater permanente.

VIGENCIA: Tempo indsterminads, a partir de 11 de Julho de
2011.




