| GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA
g l‘ Secretaria da Saude N R N

® ASSESSORIA TECNICA DA GESTAO INDIRETA - SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO
% INTEGRAL A SAUDE - SESAB/SAIS/DGGUP/DAOUP/ASTECGI

CONTRATO DE GESTAO N° 005/2025 QUE ENTRE SI
CELEBRAM O ESTADO DA BAHIA, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB, E A
ASSOCIAGAO DE PROTEGCAO A MATERNIDADE E INFANCIA
UBAIRA - S3 GESTAO EM SAUDE, QUALIFICADO (A) COMO
ORGANIZAGAO SOCIAL, PARA GESTAO,
OPERACIONALIZAGAO E EXECUGAO DAS ACOES E DOS
SERVICOS DE SAUDE DO HOSPITAL PAULO AFONSO,
DISCRIMINANDO AS ATRIBUIGOES, RESPONSABILIDADES E
OBRIGAGOES DA ENTIDADE E DO PODER PUBLICO NA
FORMA ABAIXO.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado da Bahia, por intermédio da Secretaria da Saude -
SESAB, com sede nesta cidade na 42 Av. Plataforma 4, Lado “B”, Salvador, Estado da Bahia, CEP
41.750-300, neste ato representado pelo seu titular, Secretaria da Saiude ROBERTA SILVA DE
CARVALHO SANTANA devidamente autorizado por Ato de Delegagdo do Exmo. GOVERNADOR DO
ESTADO DA BAHIA, publicado no Diario Oficial do Estado de 01 de janeiro de 2023, doravante
denominado CONTRATANTE, e de outro lado a ASSOCIAGAO DE PROTEGAO A MATERNIDADE E
INFANCIA UBAIRA - S3 GESTAO EM SAUDE, com CNPJ/MF n° 14.284.483/0001-08, com endereco
a Rua Anténio Teixeira Della Cella, s/n, Centro, Ubaira, Estado da Bahia, neste ato representado pelo
SR. YURGAN TARGE PASSOS SANTANA , inscrito no CPF/MF sob o n°. 004.256.495-63, doravante
denominada CONTRATADA, tendo em vista o que dispde a Lei n° 8.647, de 29 de julho de 2003,
regulamentada pelo Decreto n°® 8.890, de 21 de janeiro de 2004, considerando a Portaria n° 512 de 07
de Junho de 2024 de designacdo da Comissao Julgadora, publicada no Diario Oficial do Estado da
Bahia de 08 de Junho de 2024, e, o Edital de Selecdo Publica n® 008/2023, o correspondente ato de
Homologacédo do objeto ora contratado, publicado no Diario Oficial do Estado da Bahia de 09 de
setembro de 2025, inserido nos autos do Processo n° 019.16619.2022.0078977-74, fundamentada, em
especial, nos artigos 8° e 9°, do Decreto n° 8.890, de 21 de janeiro de 2004, e ainda em conformidade
com Normas do Sistema Unico de Saude — SUS, emanadas do Ministério da Saude — MS, resolvem
celebrar o presente CONTRATO DE GESTAO referente & Gestdo, Operacionalizagdo e Execugdo de
Acbes e dos Servigos de Saude a serem desenvolvidas no HOSPITAL DE PAULO AFONSO - HPA,
situado no municipio de Paulo Afonso/Bahia, de propriedade da SESAB, cuja permisséo de uso fica
autorizada pelo periodo de vigéncia do presente contrato, mediante as clausulas e condigbes
seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente CONTRATO DE GESTAO tem por objeto discriminar as atribuigdes, responsabilidades e
obrigagbes das partes, para a gestao, operacionalizagdo e execugao das agdes e dos servigos de
saude a serem executados pela CONTRATADA, no HOSPITAL DE PAULO AFONSO - HPA , situado
no municipio de Paulo Afonso/Bahia, em regime de 24 horas/dia, que assegure assisténcia universal e
gratuita a populagao, observados os principios e legislagdes do SUS.

Para atender ao disposto neste Contrato de Gestao, as partes estabelecem:
PARAGRAFO PRIMEIRO

. Que a CONTRATADA dispde de suficiente capacidade técnico-assistencial e condi¢gdes de
prestacao de servicos que permitam o maior nivel de qualidade nos servicos contratados, conforme a



especialidade e caracteristicas da demanda.

[I. Que a CONTRATADA ndo esta sujeita a nenhum tipo de restricdo legal que incapacite seu titular
para firmar este Contrato de Gestdo com a Secretaria Estadual da Saude.

PARAGRAFO SEGUNDO

Fazem parte integrante deste Contrato de Gestéo:

I. Anexo | - Informagbes sobre a Unidade de Saude;

Il. Anexo Il - Metas de Producao;

[ll. Anexo lll — Relagdo Minima de Recursos Humanos por Categoria Profissional;
IV. Anexo IV — Do Reajustamento;

V. ANEXO V - Anexo NOPME - Parecer Técnico do NOPME - Nucleo de Avaliacdo de Orteses,
Préoteses e Materiais Especiais

VI. Anexo Técnico — Sistema de Repasse Financeiro;

VIl. Edital de Selecdo Publica e a Proposta de Trabalho vencedora, independentemente das suas
transcricoes.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGAGOES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

I. A CONTRATADA executara os servigos assistenciais disponiveis segundo a capacidade operacional
da Unidade, nas quantidades minimas estabelecidas no Anexo Il deste Contr,ato de Gestao, a qualquer
pessoa que deles necessitar e de acordo com as normas do SUS - Sistema Unico de Saude.

Il. Todas as metas estabelecidas no Anexo Il serdo as metas minimas exigidas para a avaliagéao
contratual, o que ndo exclui a realizagdo dos demais procedimentos que advenham do cuidado ao
cliente da Unidade (a exemplo de Atendimentos de Enfermagem em geral e/ou procedimentos e
consultas compativeis com o perfi e CBO) para fim de informacdo da produgcdo nos
Relatorios/Sistemas definidos pela SESAB, no Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA) e Sistema de
Informacgé&o Hospitalar (SIH).

[ll. A Contratada devera informar, mensalmente, a produgédo ambulatorial e da internacao da unidade
nos Sistemas Oficiais de Informacédo do Ministério da Saude — Sistema de Informagdo Ambulatorial
(SIA/SUS) e Sistema de Informagado Hospitalar (SIH/SUS) — e em outros Relatérios/Sistemas,
definidos pela SESAB.

CLAUSULA TERCEIRA — DOS COMPROMISSOS DAS PARTES
| - DA CONTRATADA

1) Assegurar a Gestdo, Operacionalizagdo e Execugdo das Agbes e Servicos de Saude a que se
propde através do desenvolvimento de técnicas modernas e adequadas que permitam a adequacao da
estrutura funcional, a manutencao fisica e dos equipamentos da Unidade, além do provimento dos
insumos (materiais) necessarios a garantia do pleno funcionamento da Unidade.

2) Assistir de forma abrangente a clientela que demande a Unidade, espontaneamente, sem
exclusdes, procedendo aos devidos registros e expedidas as Autorizagdes de Internagdes Hospitalares
(AIH/SUS), segundo os critérios da CONTRATANTE e do Ministério da Saude.

3) Garantir em exercicio na Unidade, quadro de recursos humanos qualificado e compativel ao porte
da Unidade e Servigos combinados, conforme estabelecido nas normas ministeriais atinentes a
espécie, tendo definida como parte de sua infra-estrutura técnico-administrativa nas 24 (vinte e quatro)
horas dia, por plantdes, a presenga de pelo menos um profissional da medicina que respondera
legalmente pela atengéo oferecida a clientela.

4) Adotar uma identificacdo especial (cracha) e fardamento de boa qualidade para todos os seus
empregados, assim como, assegurar a sua frequéncia, pontualidade e boa conduta profissional.

5) Manter a designacdo como HOSPITAL DE PAULO AFONSO - HPA e adotar a logomarca da
CONTRATANTE e da CONTRATADA, em todos os instrumentos de comunicagao visual, impressos,



sitios eletrbnicos, redes sociais, fardamentos, enxoval, crachds dos empregados, na forma
estabelecida pela CONTRATANTE;

6) Afixar, em lugar visivel, a sua condigéo de entidade qualificada como Organizagao Social de Saude,
e a gratuidade dos servigos prestados nessa condigéo.

7) Pagar os salarios e encargos sociais devidos pela sua condigdo de Unica empregadora do pessoal
designado para execugdo dos servigcos ora contratados, inclusive indenizagbes decorrentes de
acidentes de trabalho, demissdes, beneficios, obrigando-se, ainda, ao fiel cumprimento das legislagbes
trabalhista e previdenciaria, sendo-lhe defeso invocar a existéncia deste contrato para tentar eximir-se
destas obrigagdes ou transferi-las para 0 CONTRATANTE;

8) Responsabilizar-se integralmente por todos os compromissos assumidos neste Contrato.

9) Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados na Unidade Hospitalar,
disponibilizando a qualquer momento aos prepostos designados pelo CONTRATANTE, e aos érgaos
de controle interno e externo, as fichas e prontuarios da clientela, assim como todos os demais
documentos que comprovem a confiabilidade e seguranca dos servigos prestados na Unidade.

10) Apresentar a contratante até o 5° dia util do més seguinte, a Nota Fiscal/Fatura dos servigos
efetivamente executados no més anterior, acompanhada de Relatérios Gerenciais € comprovantes, na
forma que Ihe for indicada e assim sucessivamente, a cada més.

11) Providenciar e manter atualizadas todas as licengas e alvaras junto as reparticdes competentes,
necessarias a execugao dos servigos objeto do presente contrato, efetuando todos os pagamentos de
taxas e impostos que incidam ou venham incidir sobre as suas atividades relacionadas a gestao e
operacionalizagdo da Unidade.

12) Nos casos de prestacdo de servigos terceirizados de manutencdo de equipamentos e de infra-
estrutura (gerador, centrais de gases, dentre outros) e médico-hospitalares, fica a Contratada
OBRIGADA a celebrar estes contratos exclusivamente com empresas autorizadas pelo fabricante,
disponibilizando a Contratante cdpia de todos os contratos com atestado que comprove a condicao de
autorizada dos terceirizados;

13) Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo de qualquer natureza causado ao CONTRATANTE
el/ou terceiros, por sua culpa ou dolo, ou em consequéncia de erros, impericia prépria ou de auxiliares
que estejam sob sua responsabilidade, bem como ressarcir o equivalente a todos os danos
decorrentes de paralisacdo ou interrupcdo dos servigos contratados, exceto quando isto ocorrer por
exigéncia do CONTRATANTE ou ainda por caso fortuito ou forga maior, circunstancias que deverao
ser comunicadas no prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas, em carater de urgéncia, apos a sua
ocorréncia.

14) A responsabilidade de que trata o inciso anterior estende-se aos casos de danos causados por
falhas relativas a prestagao dos servigos.

15) Consolidar a imagem do HOSPITAL DE PAULO AFONSO - HPA , como Entidade prestadora de
servicos publicos, da rede assistencial do Sistema Unico de Saude - SUS, comprometido com sua
missdo de atender as necessidades terapéuticas dos pacientes, primando pela melhoria na qualidade
da assisténcia.

16) Manter em perfeitas condigbes de higiene e conservagdo as areas fisicas e instalagbes da
Unidade.

17) Administrar os bens mdveis e imoveis cujo uso Ihe for permitido em virtude deste contrato, inclusive
executando manutengao preventiva e corretiva de forma continua, até a sua restituicdo ao Poder
Publico, contratando seguros prediais e de responsabilidade civil e responsabilizando-se pela
seguranca patrimonial do imével;

18) Devolver a CONTRATANTE, apés término do contrato, toda area, equipamentos, instalagbes e
utensilios nas mesmas condigdes em que recebeu substituindo aqueles que n&o mais suportarem
recuperacao, observando-se a depreciacido dos bens.

19) Os bens, relacionados no Anexo IX - Inventario dos Bens Mdveis e Imoveis para Cesséo de Uso,
do Edital de Selecao, e aqueles incorporados posteriormente no transcorrer do contrato, deverao ser
recebidos por um preposto designado pela CONTRATADA, EM PERMISSAO DE USO, devidamente
inventariados quando da assinatura do contrato e, de forma idéntica, deverao ser devolvidos a



CONTRATANTE, na oportunidade do seu encerramento. Inclusive, em relagéo ao parque tecnoldgico,
que deve da mesma forma ser, ao final da permisséao, restituido em perfeitas condi¢cdes de uso, sendo
submetido todo o procedimento a avaliagdo de representantes da Contratante, autorizados por ato da
Secretaria da Saude, com notério conhecimento técnico, devendo a Contratada responsabilizar-se por
eventual dano ocorrido aos equipamentos.

20) A CONTRATADA devera implementar o uso de protocolos assistenciais e administrativos. Em se
tratando de servico de hospitalizagao, informar, diariamente, a Contratante o numero de vagas
disponiveis e o censo hospitalar, conforme modelo estabelecido pela SESAB, a fim de manter
atualizada a Central Estadual de Regulagéo ou a Central Municipal de Regulagéo, conforme o caso.
Bem como, indicar, em lugar visivel do estabelecimento hospitalar, o numero de vagas existentes do
dia.

21) A CONTRATADA por razbes de planejamento das atividades assistenciais devera dispor da
informacao oportuna sobre o local de residéncia dos pacientes atendidos ou que lhe sejam
referenciados para atendimento, registrando minimamente, a definicdo do municipio de residéncia dos
mesmos.

22) Encaminhar a CONTRATANTE, nos prazos e instrumentos por ela definidos, todas as informagdes
sobre as atividades desenvolvidas, bem como sobre a movimentagcdo dos recursos financeiros
recebidos e movimentados pela referida Unidade.

23) As informagbes de que trata o dispositivo anterior serdo encaminhados a SESAB segundo os
modelos normatizados, até o 5° dia util de cada més.

24) Em relagéo aos direitos dos pacientes, a CONTRATADA obriga-se a:

I. Manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e o arquivo medico considerando os
prazos previstos em lei;

II. Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacao;

[ll. Justificar ao paciente ou ao seu representante, por escrito, as razées técnicas alegadas quando da
decisao da ndo realizagdo de qualquer ato profissional previsto neste Contrato;

IV. Permitir a visita ao paciente internado, diariamente, respeitando-se a rotina do servigo, por periodo
minimo de 02 (duas) horas;

V. Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servicos oferecidos;

VI. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestacao de servigos de saude, salvo nos
casos de iminente perigo de vida ou obrigacao legal;

VIl. Garantir a confidencialidade dos dados e informacoes relativas aos pacientes;

VIIl. Assegurar aos pacientes o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente por ministro de
qualquer culto religioso;

IX. Facilitar o acesso aos gastos originados com o seu atendimento, financiados pelo SUS - Sistema
Unico de Saude;

X. Nas internagdes de gestantes, adolescentes e idosos é assegurada a presengca de um
acompanhante, em tempo integral no Hospital, com direito a alojamento e alimentagéo.

25) A CONTRATADA obriga-se a fornecer ao paciente por ocasido de sua alta hospitalar, relatério
circunstanciado do atendimento que lhe foi prestado, denominado "INFORME DE ALTA", do qual
devem constar, no minimo, os seguintes dados:

a) Nome do paciente;

b) Nome do Hospital/Unidade;

c) Localizagao do Hospital/Unidade (endereg¢o, municipio, estado);

d) Motivo da internagao (CID-10);

e) Data de admisséao e data da alta;

f) Procedimentos realizados e tipo de ortese, protese e/ou materiais empregados, quando for o caso;

g) Diagndstico principal e diagnésticos secundarios (CID 10);



h) O cabecgalho do documento devera conter o seguinte esclarecimento: "Esta conta devera ser paga
com recursos publicos”.

26) A CONTRATADA devera, quando do fornecimento do Informe de Alta, colher a assinatura do
paciente, ou de seus representantes legais, na segunda via do documento, que devera ser anexado ao
prontuario do paciente, devendo este ser arquivado conforme a legislagao vigente.

27) A CONTRATADA devera, quando for o caso, referenciar o paciente apos a alta para outros
servicos da rede, objetivando a continuidade do cuidado e, consequentemente a integralidade da
assisténcia.

28) Incentivar o uso seguro de medicamentos, procedendo a notificagdo de suspeita de reacdes
adversas, através dos formularios e procedimentos utilizados pela SESAB.

29) Implantar um modelo normatizado de pesquisa de satisfagdo pds-atendimento, previamente
aprovado pela SESAB, desde o inicio das atividades previstas neste Contrato.

30) Realizar a leitura, analise e adogao de medidas de melhoria, no prazo maximo de 30 dias uteis, em
relacado as sugestdes, as queixas e as reclamagdes que receber através da aplicagado da pesquisa de
satisfagao dos usuarios, visando a qualidade no atendimento;

31) Instalar Servico de Atendimento ao Cliente, conforme diretrizes estabelecidas pela SESAB,
produzindo relatérios mensais sobre suas atividades, arquivando-os para ser objeto de avaliagdo em
visita técnica realizada pela CONTRATANTE.

32) Identificar suas caréncias em matéria diagndstica e/ou terapéutica que justificam a necessidade de
encaminhamento a outros servigos de saude, apresentando a SESAB, mensalmente, relatério mensal
dos encaminhamentos ocorridos.

33) Nao adotar nenhuma medida unilateral de mudangas na carteira de servigos nem nos fluxos de
atencado consolidados, nem na estrutura fisica da Unidade, sem prévia solicitagdo e aprovagao da
SESAB.

34) Alcancar os indices de produtividade e qualidade definidos nos ANEXOS deste contrato.

35) Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as Comissdes/Nucleos/Comités descritas
no Anexo | — Informacdes sobre a Unidade de Saude.

36) A contratada adotara medidas visando a obtengdo de acreditagdo hospitalar, em caso de haver
proposto em sua oferta.

37) Para realizar os servigos de regulacao, a Unidade devera:

— . Destinar sala para regulagéo, com no minimo 01 computador, internet, impressora, aparelho de fax,
telefone e recursos humanos para funcionamento nas 24 horas;

— . Receber nas 24 horas/ 7 dias da semana pacientes para internagao hospitalar;

— . Aderir ao sistema de regulagdo estadual ou municipal, conforme o caso, para atendimento da
Programacéao Pactuada Integrada de acordo com as cotas previamente estabelecidas;

— . Disponibilizar mensalmente a agenda dos servigos contratados ao Gestor Estadual ou Municipal,
conforme o caso;

— . Oficializar ao Gestor Estadual ou Municipal, conforme o caso, mensalmente, as vagas
disponibilizadas e n&o utilizadas pelo municipio;

— . Utilizar todos os protocolos de regulagéo do acesso aprovados pela Secretaria Estadual de Saude;
— . Implantar no Pronto Atendimento o Acolhimento com Classificacdo de Risco;

— . Estabelecer que o paciente s6 sera referenciado para outra unidade na auséncia ou insuficiéncia do
servico, explicitando o motivo da recusa na ficha de contra referéncia ou em relatério.

38) A Contratada fica obrigada a estabelecer e executar os planos, programas e sistemas constantes
de sua proposta técnica por ocasido da selegao, integralmente, que neste se integra independente de
transcricao.

39) A contratacdo de pessoal para a execugdo do objeto do Contrato de Gestédo firmado devera ser
realizada, exclusivamente, por meio de processo seletivo, com a observancia aos principios da
legalidade, da impessoalidade, da publicidade, da moralidade e da isonomia, previstos no artigo 37 da



Constituicao Federal.

40) Visando o acompanhamento e fiscalizagdo da movimentagdo de recursos econdmicos e
financeiros, assim como a verificacdo da prestacdo de contas, a CONTRATADA devera encaminhar ao
CONTRATANTE, mensalmente, até o dia 20 do més subseqliente a prestacao dos servigos, os
comprovantes de quitagcao de despesas efetuados no més imediatamente anterior, relativas aos gastos
com agua, energia elétrica, telefone, encargos sociais (INSS, FGTS e PIS), fornecimento de vale
transporte e alimentagao, folha de pagamento de pessoal (incluindo os terceirizados), acrescidos de
comprovante de reserva de depdsito proporcional das verbas rescisorias correspondentes, mediante
apresentacdo de extrato bancario, e outras informacées/documentos, através de mecanismos
(formulérios, sistemas ou congéneres), definidos pelo CONTRATANTE, sob pena de aplicagdo das
sangdes previstas na legislagéo vigente.

41) O Diretor Geral (Gestor) da Unidade devera ser profissional de escolaridade superior e,
obrigatoriamente, com comprovada experiéncia de, no minimo 02 (dois) anos, na gestdo de servico
publico da rede propria ou credenciada do Sistema Unico de Saude (SUS). Preferencialmente, o
referido Diretor devera possuir titulacdo de Especialista, Mestre ou Doutor em Administracao
Hospitalar.

42) Semestralmente, o desempenho do Diretor Geral devera ser avaliado pela CONTRATADA, de
acordo com os parametros estabelecidos pela Organizacdo Social, e seu resultado devera ser
apresentado a SESAB.

43) Realizar a Gestdo da Unidade, seguindo as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagéo do
SUS, definidas pelo Ministério da Saude, dando énfase a clinica ampliada.

44) Realizar a Gestao dos Leitos da Unidade, tendo em vista o aproveitamento mais eficiente e eficaz
dos mesmos.

45) Realizar agbes que colaborem com a articulagcdo da rede de servigos, objetivando assegurar a
integralidade do cuidado.

46) E responsabilidade exclusiva da CONTRATADA alimentar e atualizar os sistemas de informagéo
ou congéneres, disponibilizados pela SESAB, e, os sistemas oficiais, disponibilizados pelo Ministério
da Saude, com as informacbes completas e adequadas acerca dos servicos prestados e
procedimentos realizados, de forma que os registros refltam a realidade, evitando comprometimento
da série histérica de producido da Unidade de Saude.

47) Implantar um Programa de Gerenciamento de Residuos Sdlidos de Saude (PGRSS), mantendo-o
atualizado de acordo com as normas do CONAMA e do Ministério de Saude, que passara pela
avaliagao da DIVISA até o 6°(sexto) més da contratagao.

48) Disponibilizar, se necessario, espaco fisico e acesso a internet para possibilitar o funcionamento
da Ouvidoria do SUS/Bahia na Unidade, com membros designados através de ato da Secretaria da
Saude.

49) Admitir, no quadro de recursos humanos da Unidade, servidores do Estado que estiverem
vinculados ao servigo, indicados pela SESAB, nos termos do Capitulo VI do Decreto Estadual N°.
8.890/2004 e do Capitulo VIl da Lei Estadual N°. 8.647/2003.

50) Implantar e implementar, obrigatoriamente, o sistema de apuragédo de custos da Unidade (Apura
SUS ou sistema equivalente, disponibilizado pelo Ministério da Saude), em até 90 (trinta) dias apods a
assinatura do Contrato.

51) Alimentar, mensalmente, até o quinto dia util do més subsequente, o sistema operacional de
apuracao de custos da Unidade Hospitalar, o Apura SUS, disponibilizado, gratuitamente, pelo
Ministério da Saude.

52) A CONTRATADA devera adotar praticas de planejamento sistematico das agbes, mediante
instrumentos de programacéo, orgamentacdo, acompanhamento e avaliacdo de suas atividades, de
acordo com as metas pactuadas, nos termos do art. 21, inciso lll, da Lei Estadual n°® 8.647/2003.

53) Encaminhar a CONTRATANTE, anualmente, para publicagdo no Diario Oficial do Estado, até 30
de abril do exercicio subsequente, as demonstracdes financeiras decorrentes, direta ou indiretamente,
do Contrato de Gestéao, elaboradas em conformidade com os principios fundamentais de contabilidade
e com o relatério de execugao do Contrato de Gestao.



54) E obrigatério, por parte da CONTRATADA, a elaboragéo de regulamento préprio contendo as
regras e procedimentos que adotara para a contratacdo de obras e servigos, bem como para compra,
alienacado de bens modveis e locagdo de bens mébveis e imdveis, nos termos do art. 29, do Decreto
Estadual n°® 8.890/2004.

55) Observar na consecugao do objeto deste contrato os principios constitucionais da Administragao
Publica, dispostos no art. 37 da Constituicdo Federal, quais sejam: Legalidade, Impessoalidade,
Moralidade, Publicidade e Eficiéncia.

56) Manter durante toda a execugao do contrato, todas as condi¢des exigidas na Selegédo, em especial
a regularidade com a Fazenda Publica, a Seguridade Social, o Fundo de Garantia por Tempo de
Servico e a Justica do Trabalho.

57) Permitir e facilitar a ampla acéo fiscalizadora dos prepostos designados pelo CONTRATANTE, e
dos 6rgéos de controle interno e externo, atendendo prontamente as observagdes e exigéncias que lhe
forem solicitadas.

58) Disponibilizar todas as informacdes e os documentos requisitadas pelo preposto, para desenvolver
controle e avaliacdo periddica da Unidade, observando “in loco” o desenvolvimento das atividades de
assisténcia a clientela-alvo.

59) Disponibilizar espago fisico, com linha telefénica, equipamento de informatica com acesso a
Internet, para o preposto, com o intuito de realizar o controle e a avaliagdo periddica da Unidade,
observando “in loco” o desenvolvimento das atividades de assisténcia a clientela-alvo.

60) E obrigatério para a CONTRATADA a adesdo as Politicas Publicas de Saude, a exemplo da
Politica Nacional de Transplantes.

61) Manter disponivel na internet nos dominios e sitios eletrénicos vinculados ao objeto contratual,
atualizando, sempre que necessario, os seguintes documentos:

a) Regulamentos préprios, aprovados pelo seu Conselho Deliberativo, contendo regras de
recrutamento e selecdo de pessoal e procedimentos a serem adotados na aquisicdo de bens,
contratacdes de obras e servicos e na manutencdo dos bens cujo uso foi permitido pelo Estado ou
adquiridos em virtude do contrato de gestdo, no prazo maximo de 30 (trinta) dias, contados da
assinatura do Contrato de Gestao;

b) Relatérios de prestagcado de contas do contrato;
c) Estatuto social atualizado da CONTRATADA.

62) Comunicar a CONTRATANTE todas as aquisicdbes de bens permanentes moéveis que forem
realizadas, no prazo de 30 (trinta) dias apds a sua ocorréncia, desde que se tratem de aquisigdes
realizadas com recursos recebidos em decorréncia do Contrato de Gestao.

63) Utilizar os bens, materiais e servicos custeados com recursos do CONTRATO DE GESTAO
exclusivamente na execugao do objeto deste Contrato.

64) Manter, em boa ordem e guarda, a disposicdo do CONTRATANTE, e dos érgaos de controle
interno e externo, todos os documentos originais que comprovem as despesas realizadas no decorrer
do Contrato de Gestdao, que deverdo ser emitidos em nome da CONTRATADA, devidamente
identificados com o niumero do Contrato de Gestéo.

65) Destacar a participacdo do CONTRATANTE em qualquer agado promocional relacionada ao
Contrato de Gestéo.

66) Obter, previamente, consentimento do CONTRATANTE para qualquer agdo promocional
relacionada ao Contrato de Gestao, na forma por ela estabelecida.

67) Adotar Plano de Cargos, Salarios e Beneficios dos empregados aprovado pelo Conselho
Deliberativo da CONTRATADA.

68) Respeitar e fazer com que seus empregados respeitem as normas de seguranca do trabalho,
disciplina e demais regulamentos vigentes, bem como atentar para as regras de cortesia no local onde
serao executados os servicos.

69) Disponibilizar e divulgar em local visivel ao publico geral o acesso dos usuarios dos servigos aos
meios de manifestacdo do Sistema de Ouvidoria do Estado, comprometendo-se a responder a



CONTRATANTE, analisar e adotar as medidas de melhoria necessarias.

Il - DA CONTRATANTE

1) Disponibilizar & CONTRATADA adequada estrutura fisica, materiais permanentes, equipamentos e
instrumentos para a gestao, operacionalizagdo e execugao das agdes e servigos de saude, conforme
conjunto de plantas arquiteténicas e inventario patrimonial que neste se integram independente de
transcrigao.

2) Realizar tempestivamente o repasse dos recursos financeiros a CONTRATADA, de acordo com as
Clausulas Quinta e Sétima deste instrumento.

3) Providenciar, anualmente, a consignagao das dotagdes destinadas a custear este Contrato de
Gestdo no projeto de Lei Orcamentaria, assim como estabelecer a sua previsdo no planejamento
plurianual do Estado.

4) Eliminar fatores restritivos a flexibilidade da agdo administrativa e gerencial da contratada com
vistas a propiciar condi¢bes para o alcance de seus objetivos, assegurando-lhe a necessaria
autonomia administrativa, dentro dos limites estabelecidos por este instrumento de contrato.

5) Prestar esclarecimentos e informagées a CONTRATADA, que visem orienta-la na correta prestagéao
dos servicos pactuados, sempre que solicitado, dirimindo as questbes omissas neste instrumento
assim como lhe dar ciéncia de qualquer alteragdo no presente Contrato.

6) Desenvolver controle e avaliagdo periddica da Unidade, com geragéo de relatorio(s), através de um
preposto, observando “in loco” o desenvolvimento das atividades de assisténcia a clientela - alvo de
atencao, inspecionando documentos ou qualquer outro procedimento necessario para a verificagao de
sua pertinéncia.

7) O CONTRATANTE utilizara as informagdes disponibilizadas pelos sistemas oficiais para proceder a
avaliacdo de desempenho quantitativa e qualitativa da CONTRATADA.

8) Disponibilizar recursos humanos, designados através de ato de autorizagao da Secretaria da Saude,
para possibilitar o funcionamento da Ouvidoria do SUS/Bahia, na Unidade.

9) Realizar curso de capacitagéo para a utilizagdo da metodologia do sistema informatizado de gestao
de custos, APURA SUS ou sistema equivalente, disponibilizado pelo Ministério da Saude.

10) Caso haja dano ou prejuizo de qualquer natureza, inclusive a imagem, causado ao
CONTRATANTE e/ou terceiros, por culpa ou dolo, ou em consequéncia de erros, impericia prépria ou
de auxiliares que estejam sob a responsabilidade da CONTRATADA, o CONTRATANTE podera exigir
que seja afastado, de forma imediata, o profissional que deu causa a situacao, e, que, no periodo
maximo de 72 horas, sejam adotadas todas as medidas concernentes ao seu desligamento definitivo
das atividades no estabelecimento de saude, com a substituicdo imediata do mesmo, por outro
profissional que atenda as mesmas qualificacées.

11) Realizar o Acompanhamento e Avaliacdo do Contrato de Gestédo, nos termos determinados por
este Contrato de Gestao.

12) Permitir o uso dos bens modveis e imoéveis mediante ato da Secretaria da Saude e celebracao dos
correspondentes Termos de Permisséo de Uso.

13)Inventariar e avaliar os bens referidos no item anterior desta clausula, anteriormente a formalizagéo
dos Termos de Permissao de Uso.

14)Incorporar os bens adquiridos pela CONTRATADA, em virtude do Contrato de Gestdo, ao
patriménio do Estado em até 30 (trinta) dias, apds ter recebido a comunicagéo da aquisi¢ao.

CLAUSULA QUARTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

Os recursos financeiros para a execugéo do objeto do CONTRATO DE GESTAO pela Organizagéo
Social serdo obtidos mediante: transferéncias provenientes do Poder Publico; doagdes, legados e
contribuicbes de Entidades nacionais e estrangeiras; rendimentos de aplica¢des dos ativos financeiros
da Organizagado Social e de outros pertencentes ao patriménio que estiver sob a administragédo da
Organizacao; receitas advindas da utilizagdo de seus espacgos fisicos, quando autorizado pelo



CONTRATANTE.
PARAGRAFO PRIMEIRO

Como uma das alternativas para a captagédo de recursos, de que trata o Caput desta Clausula fica
facultada a Organizacgao Social participar de mutirdes, quando proposto pela Contratante, desde que:

I. Previamente avencado entre as partes, por meio da celebracdo de Termo Aditivo ao presente
Contrato de Gestéo;

[I. Nao haja prejuizo quantitativo nem qualitativo dos servigos previstos neste Contrato de Gestao.
PARAGRAFO SEGUNDO

Os mutirbes, referidos no paragrafo anterior, versam sobre a possibilidade mobilizacdo de estrutura
fisica, recursos materiais e humanos, para a realizagao de determinado numero de procedimentos, em
curto espago de tempo, cujo objetivo seja minimizar, extinguir e/ou prevenir a existéncia de demanda
reprimida.

PARAGRAFO TERCEIRO

O valor e as condigdes de repasse de recurso financeiro, em contrapartida a participacido da
Organizagao Social em mutirbes, deverao ser previstos pelo Termo Aditivo de que trata o item [, do
Paragrafo Primeiro desta Clausula.

CLAUSULA QUINTA - DO REPASSE DOS RECURSOS NECESSARIOS

Pela execugdo do objeto deste Contrato, a CONTRATANTE repassard a CONTRATADA, no prazo e
condi¢des constantes deste instrumento, a importancia global estimada em R$ 129.720.517,80 (cento
e vinte e nove milhdes, setecentos e vinte mil, quinhentos e dezessete reais e oitenta centavos)
para o custeio da operacao da Unidade, conforme PROPOSTA DE TRABALHO, parte integrante deste
instrumento e R$ 848.375,40 (oitocentos e quarenta e oito mil, trezentos e setenta e cinco reais e
quarenta centavos), para pagamento das OPME, conforme Clausula Quinta, Paragrafo Sexto do
objeto contratual.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O valor de repasse mensal deste Contrato de Gestdo sera repassado em 60 (sessenta) parcelas
mensais, no valor de R$ 2.162.008,63 (dois milhdes, cento e sessenta e dois mil oito reais e
sessenta e trés centavos) destinados as despesas de custeio para a operagao da Unidade, conforme
PROPOSTA DE TRABALHO, parte integrante deste instrumento e o valor estimado de R$ 14.139,59
(quatorze mil, cento e trinta e nove reais e cinquenta e nove centavos), destinados ao pagamento
das OPME, que sera repassado, conforme Clausula Quinta, Paragrafo Sexto do objeto contratual.

PARAGRAFO SEGUNDO

O valor financeiro mensal para pagamento das OPME sera repassado, conforme Clausula Quinta,
Paragrafo Se>§to do objeto contratual somente apods Avaliacdo e Parecer do NOPME - Nucleo de
Avaliacao de Orteses, Proteses e Materiais Especiais.

PARAGRAFO TERCEIRO

O valor do Contrato destinado as despesas de qusteio, para fins da avaliacdo de desempenho,
submeter-se-4 as condicdes descritas na CLAUSULA SETIMA - DAS CONDIGOES DE
PAGAMENTO.

PARAGRAFO QUARTO

A CONTRATANTE, no processo de acompanhamento deste Contrato, podera recomendar a alteracao
do valor estimado destinados ao pagamento das OPME, através de avaliagao/justificativa do NOPME -
Nucleo de Avaliacdo de Orteses, Proteses e Materiais Especiais, devendo, nestes casos, serem
celebrados Termos Aditivos.

PARAGRAFO QUINTO

Os recursos destinados a cobrir a execucdo do presente CONTRATO DE GESTAO serdo
empenhados globalmente e repassados mensalmente pela CONTRATANTE a CONTRATADA, de
acordo com o cronograma de desembolso previsto na Clausula Sétima - Das Condi¢cdes de Repasse




financeiro.
PARAGRAFO SEXTO

Os valores a serem pagos sado aqueles estabelecidos em tabela propria do SUS, apds a efetiva
comprovagao da utilizacdo da ortese e/ou prétese e/ou material especial, e a devida aprovacgao e
repasse financeiro pelo Sistema Unico de Saude.

PARAGRAFO SETIMO

Os recursos financeiros transferidos pela Contratante a execugao do objeto deste Contrato de Gestao
serdo movimentados em conta bancaria especifica e exclusiva, vinculada a este Contrato, de modo a
que os recursos transferidos n&o sejam confundidos com os recursos proprios da CONTRATADA.

PARAGRAFO OITAVO

Todos os repasses serdo realizados exclusivamente mediante cheque nominativo, ordem bancaria,
Transferéncia Eletrénica Disponivel (TED), em que fiquem registradas a destinagdo do valor e a
identificacdo do respectivo credor ou beneficiario, ndo sendo permitido saque em espécie de qualquer
valor.

PARAGRAFO NONO

A CONTRATADA podera contar com recurso financeiro adicional, mediante Termo Aditivo, de até 10%
do valor global do contrato, ja previsto em planilha orcamentaria, para realizacdo de servigos de
manutencdo predial e aquisicdo de equipamentos em caso de substituicdo devido a tecnologia
obsoleta ou por ampliagdo, estando, porém, a liberacdo do recurso condicionada a prévia analise e
aprovacgao da especificagéo ou projeto apresentado pela CONTRATADA ao CONTRATANTE. A cada
periodo de 12 (doze) meses de vigéncia do contrato, a CONTRATADA somente podera dispor de 1/5
(um quinto) do recurso financeiro adicional, sendo vedada a acumulagao de saldos nao utilizados no
periodo anterior.

PARAGRAFO DECIMO

Os recursos repassados a CONTRATADA poderao ser por esta, aplicados no mercado financeiro,
desde que os resultados desta aplicagcdo revertam-se, exclusivamente, aos objetivos deste
CONTRATO DE GESTAO.

PARAGRAFO DECIMO PRIMEIRO

E expressamente proibida a celebracéo pela Contratada de contratos de cesséo fiduciaria de créditos
oriundos da execucdo deste contrato, em qualquer hipétese, ou a vinculagdo de recebiveis para o
repasse financeiro de contratos de financiamento eventualmente celebrados pela mesma.

CLAUSULA SEXTA — DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

As despesas para o repasse financeiro deste Contrato correrdao por conta dos recursos da Dotagao
Orgcamentaria a seguir especificada:

UNIDADE GESTORA: 3.19.601.0083
PROJETO/ATIVIDADE: 10302435/2640
META: 2148

FONTE: 100/ 130; 130/330; 281/681; 284/684
ELEMENTO DE DESPESA: 33.50.85

CLAUSULA SETIMA - DAS CONDIGOES DE REPASSE FINANCEIRO
PARAGRAFO PRIMEIRO

Os repasses financeiros de custeio da operagao da Unidade a CONTRATADA serao efetivados
mensalmente, em conta corrente especifica, aberta para este contrato, conforme escalonamento de
pagamento, definido no quadro a seguir:



Parcela Periodo para Pagamento Repasse Financeiro

Primeira Parcela Até o 5° dia util da data da Integral
assinatura do Contrato de
Gestéo

Segunda Parcela Até o 10° dia uti do més Integral
subsequente a prestacdo dos
servigos

Terceira Parcela Até o 20° dia util do més Integral
subsequente a prestagdo dos
Servigos.

Quarta Parcela Até o dia 25 do més Integral
subsequiente a prestacdo dos
servigos.

A partir da Quinta Até o dia 25 do més Proceder de acordo
Parcela até a Penultima subsequente a prestagdo dos com o definido no

Parcela Servigos. Anexo Técnico -
Sistema de Repasse
Financeiro

Ultima Parcela Até o ultimo dia do més Proceder de acordo

subsequente a prestacdo dos com o definido no
servicos da Contratada na Anexo Técnico -
Unidade de Saude. Sistema de Repasse
Financeiro.

PARAGRAFO SEGUNDO

A CONTRATANTE, no processo de acompanhamento e supervisdo deste Contrato, podera
recomendar a alteracdo de valores, que implicara na revisdo das metas pactuadas, ou recomendar
revisdo das metas, o que implicara na alteragéo do valor global pactuado, tendo como base o custo
relativo, desde que devidamente justificada e aceita pelas partes, de comum acordo, devendo, nestes
casos, serem celebrados Termos Aditivos.

PARAGRAFO TERCEIRO

Havendo atrasos nos desembolsos previstos no cronograma estabelecido pela CONTRATANTE, a
CONTRATADA podera realizar adiantamentos com recursos préprios a conta bancaria indicada para
recebimento dos repasses financeiros mensais, tendo reconhecido as despesas efetivadas, desde que
em montante igual ou inferior aos valores ainda ndo desembolsados que estejam previstos neste
Contrato de Gestéo.

CLAUSULA OITAVA - DO REAJUSTAMENTO

O reajustamento de precos sera efetuado na periodicidade prevista em lei federal, considerando-se a
variagao ocorrida, desde a data da apresentacdo da proposta ou do orcamento a que esta se referir
até a data do efetivo adimplemento da obrigacdo, tomando-se por base a variacdo do IPCA-IBGE
(indice Nacional de Pregos ao Consumidor Amplo) do periodo, como os reajustes concedidos em
negociagdes coletivas pelas categorias profissionais atuantes na Unidade de Saude, de acordo com a
férmula matematica descrita no Anexo IV, deste Contrato de Gestéo.

CLAUSULA NONA - DOS RECURSOS HUMANOS

A CONTRATADA contratara pessoal para a execucdo de suas atividades, sendo de sua inteira



responsabilidade os encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais, securitarios, assim
como todo e qualquer passivo trabalhista, resultante da execugédo do objeto do presente Contrato de
Gestao.

PARAGRAFO PRIMEIRO

A CONTRATADA podera gastar no maximo 70% dos recursos publicos a esta repassada com
despesas de remuneragao, encargos trabalhistas e vantagens de qualquer natureza, com pessoal e
servidores a ela cedidos, observada, quanto a estes ultimos, a necessidade da manifestacao expressa
da contratada quanto a concessdo de direitos como férias, licencas e aposentadorias, nos casos
pertinentes. O limite e o critério utilizados para as despesas com remuneragdo de vantagem com
pessoal deverdo estar de acordo com o prego de mercado de cada regido, e a localizagdo da Unidade.

PARAGRAFO SEGUNDO

Os servidores publicos estaduais de cargo efetivo, que estiverem vinculados ao servigo transferido,
poderédo ser colocados a disposicado para terem exercicio na Organizagdo Social, mediante a sua
aquiescéncia e ato do Governador do Estado, nas condi¢des previstas no Capitulo VII, da Lei n°® 8.647
de 29/07/2003 e Capitulo VI, do Decreto n° 8.890 de 21/01/2004.

PARAGRAFO TERCEIRO

O valor pago pelo Poder Publico, a titulo de remuneracéo e de contribuicdo previdenciaria do servidor
colocado a disposi¢cao da Organizagao Social, sera abatido do valor de cada parcela dos recursos
repassados mensalmente.

PARAGRAFO QUARTO

A Organizacao Social fica OBRIGADA a contratar, no ambito local, profissionais de nivel técnico e de
nivel superior, recém-formados, sem experiéncia anterior comprovada, a titulo de PRIMEIRO
EMPREGO, para compor o quadro de recursos humanos, lotados nesta Unidade de Saude,
totalizando, no minimo 10% do quantitativo de empregados contratados de nivel técnico e 10% do
quantitativo de empregados contratados de nivel superior.

PARAGRAFO QUINTO

A Organizagcado Social enviara, mensalmente, para divulgacdo no site da SESAB, a quantidade de
postos de trabalho gerada como PRIMEIRO EMPREGO, por atividade desempenhada na Unidade de
Saude, e, a relagéo entre este quantitativo e o de empregados que n&o fazem parte desta iniciativa.

PARAGRAFO SEXTO

E vedada a contratagdo, no ambito do PRIMEIRO EMPREGO, de profissionais que sejam parentes,
ainda que por afinidade, até o 2° (segundo) grau, de pessoas que componham o corpo diretivo da
Organizagao Social.

PARAGRAFO SETIMO

A experiéncia do PRIMEIRO EMPREGO devera ser pelo periodo maximo 12 (doze) meses, para que
oportunize a outro profissional a participagao nesta iniciativa, assegurando-se ao trabalhador todos os
direitos conferidos pela Consolidagéo das Leis do Trabalho — CLT.

CLAUSULA DECIMA —- DO ACOMPANHAMENTO E DA AVALIAGAO DE RESULTADOS

Este Contrato de Gestao sera supervisionado, fiscalizado e avaliado pela CONTRATANTE, através da
Superintendéncia da Atencao Integral a Saude (SAIS), Diretoria Geral de Gestao de Unidades Préprias
(DGGUP),Diretoria de Apoio Operacional as Unidades Proprias(DAOUP) e Diretoria de Gestéo de
Servicos de Saude(DGESS) através da Coordenagcdo de Monitoramento, Acompanhamento e
Avaliacao das Acbes e Servicos das Unidades Préprias (COMASUP) e acompanhado e fiscalizado
pela CONTRATADA, através da sua Diretoria Executiva e dos seus o6rgaos deliberativo e de
fiscalizacao.

PARAGRAFO PRIMEIRO

A Diretoria de Gestdo de Servicos de Saude (DGESS) através da Coordenacdo de Monitoramento,
Acompanhamento e Avaliagdo das Agdes e Servigos das Unidades Proprias (COMASUP) competira a
emissao de relatdrio técnico, mensal, sobre os resultados alcancados pela CONTRATADA quanto as



metas pactuadas, quanto a economicidade do desenvolvimento das respectivas atividades e quanto ao
aprimoramento da gestao da Organizagédo Social de Saude e a otimizagdo do padrao de qualidade na
execucgao dos servigos e no atendimento ao cidadao.

PARAGRAFO SEGUNDO

A Diretoria de Apoio Operacional as Unidades Proprias (DAOUP) sera responsavel pelo
acompanhamento da prestacdo de Contas e das alteragbes Contratuais, aditamentos, reajustes
financeiros, caso sejam necessarios, pela andlise dos relatorios técnicos emitidos pela Diretoria de
Gestdo de Servicos de Saude (DGESS) atravées da Coordenacdo de Monitoramento,
Acompanhamento e Avaliagdo das Agbes e Servicos das Unidades Préprias (COMASUP) para
manifestagao acerca da liberagao do repasse financeiro.

PARAGRAFO TERCEIRO

A CONTRATADA devera prestar contas, mensalmente, até o 5° dia utii do més subseqliente a
prestacao dos servigos ou a qualquer tempo, conforme recomende o interesse publico, das atividades
assistenciais realizadas, através de mecanismos (formularios, sistemas ou congéneres), definidas pela
SESAB, com registro da sua producdo mensal nos sistemas oficiais, do Ministério da Saude, além da
prestacdo de contas, apos validagdo dos 6rgéos deliberativo e fiscal da entidade, contendo, dentre
outros:

| — Comparativo especifico das metas pactuadas e alcangadas, acompanhado de justificativas para
todos os resultados nao alcangados e propostas de acao para superagao dos problemas enfrentados;

Il - Demonstrativo integral da receita e despesa realizadas na execugao, em regime de caixa e em
regime de competéncia;

[l - Comprovantes de regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria, acrescidos de comprovante de
reserva de depésito proporcional das verbas rescisérias correspondentes, mediante apresentacido de
extrato bancario.

PARAGRAFO QUARTO

A Diretoria Executiva da CONTRATADA, ao final de cada exercicio financeiro, consolidara as
informacdes de producao e de prestacdo de contas, no Relatério de Prestacao de Contas Anual, € o
encaminhara a Secretaria da Saude, em duas vias, uma para a Diretoria de Apoio Operacional as
Unidades Proprias (DAOUP) e outra para a Diretoria de Gestao de Servigos de Saude (DGESS), em
até 30 dias apds o encerramento do exercicio financeiro.

PARAGRAFO QUINTO

A Diretoria de Gestdo de Servigos de Saude(DGESS)/Coordenacdo de Monitoramento e Avaliagao
emitira, trimestralmente, o Relatério Técnico Trimestral sobre os resultados alcangados pela
CONTRATADA na execucdo do Contrato de Gestdo, bem como sobre a economicidade no
desenvolvimento das respectivas atividades/servicos, para posterior remessa a Secretaria da Saude,
ao orgao deliberativo da CONTRATADA e a Secretaria Executiva do Conselho de Gestao das
Organizagdes Sociais, até o ultimo dia do més subsequiente ao encerramento de cada trimestre do
exercicio financeiro e, nos casos de percentual de alcance das metas pactuadas inferior a 80%, serao
remetidos também ao Tribunal de Contas do Estado.

PARAGRAFO SEXTO

Sera elaborada pela Diretoria de Gestdo de Servicos de Saude (DGESS) através da Coordenacéao de
Monitoramento, Acompanhamento e Avaliacdo das Acdes e Servicos das Unidades Préprias
(COMASUP), ao final de cada exercicio financeiro, a consolidagao dos Relatorios Técnicos Trimestrais
devendo o Secretaria da Saude encaminha-la ao Tribunal de Contas do Estado, no prazo maximo de
60 dias, acompanhado de seu parecer conclusivo.

PARAGRAFO SETIMO

Sempre que julgar necessario, os 6rgaos do Contratante, responsaveis pela supervisao, fiscalizagao e
avaliagdo do desempenho da Contratada, poderdao requisitar as informag¢des, bem como convocar
reunides extraordinarias e realizar visitas técnicas a Unidade de Saude, no local de realizagao do
objeto deste Contrato de Gestdo, com vistas a obter informagdes adicionais que auxiliem no
desenvolvimento de seu trabalho.



PARAGRAFO OITAVO

Os resultados alcangados deverdo ser objetos de analise criteriosa pela Diretoria de Gestdo de
Servicos de Saude (DGESS)através da Coordenagédo de Monitoramento, Acompanhamento e
Avaliacao das Agdes e Servigos das Unidades Proprias (COMASUP) que procedera as corregbes e
encaminhamentos que eventualmente se fagam necessarios para garantir a plena eficacia do
instrumento, em especial os §§2° 3° e 4° do art. 27, da Lei n° 8.647/2003, além de atestar a
veracidade e a fidedignidade das informacgdes apresentadas.

PARAGRAFO NONO

Os relatdrios de que tratam o Caput e o Paragrafo Unico do art. 26, e o Caput e o Paragrafo 1° do art.
27, da Lei n°. 8.647/2003, deverao ser elaborados utilizando o modelo padrdo aprovado através da
Resolugdo n°. 15/2013 do Conselho de Gestdo das Organizagbes Sociais ou outra norma que |he
suceder.

PARAGRAFO DECIMO

A acdo ou omissao, total ou parcial, da fiscalizacdo do CONTRATANTE nao eximira a CONTRATADA
de total responsabilidade na execucao do Contrato de Gestéo.

PARAGRAFO DECIMO PRIMEIRO

A CONTRATADA sera avaliada quanto ao aprimoramento da gestdo na execugao deste Contrato, com
base em metodologia especifica.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA VINCULAGAO AO EDITAL DE SELEGAO

Integra o presente Contrato de Gestado, como se nele estivessem transcritas, as clausulas e condigbes
estabelecidas no Edital de Selecdo Publica e na Proposta da entidade vencedora, apresentada na
referida Selecao.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO PRAZO

O prazo de vigéncia do CONTRATO DE GESTAO sera de 60 (sessenta) meses, tendo por termo
inicial a data que consta na publicagdo do Diario Oficial do Estado, observando-se o limite estipulado
por lei.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA PUBLICAGAO

O CONTRATANTE, apés a assinatura deste Contrato de Gestao, providenciara a sua publicagédo no
Diario Oficial do Estado e nos meios eletrénicos de Comunicagao, e, em 02 (dois) jornais de grande
circulacdo na Capital do Estado, nos termos do art. 32, do Decreto Estadual n® 8.890/2004.

CLAUSULA DECIMA QUARTA — DA REVISAO E REPACTUAGAO

Este Contrato de Gestao podera ser alterado, parcial ou totalmente, mediante justificativas por escrito,
que conterao a declaragao de interesse de ambas as partes e devera ser autorizado pela Secretaria da
Saude do Estado da Bahia, apdés demonstragdo da necessidade, por meio de parecer sobre o
desempenho da Organizagao Social, nos ultimos 12 (doze) meses, elaborado pela Diretoria de Gestéo
de Servigos de Saude (DGESS) através da Coordenagdo de Monitoramento, Acompanhamento e
Avaliacao das Agdes e Servigos das Unidades Préprias (COMASUP),observando a legislagao vigente.

PARAGRAFO PRIMEIRO

Na hipétese de comprovado o desequilibrio econdmico-financeiro do Contrato, que inviabilize a sua
boa execugdo nas condigdes inicialmente pactuadas, o CONTRATANTE, obriga-se a repassar a
CONTRATADA, outros recursos consignados no orgamento do tesouro, destinados a garantir a
capacitagao operacional da Unidade, para fins de cumprimento das metas, mediante prévia justificativa
por escrito que contera a declaracao de interesse de ambas as partes e devera ser autorizado pela
Secretaria de Saude.

PARAGRAFO SEGUNDO



A comprovacgédo, a que se refere o Paragrafo anterior, dar-se-a mediante realizacdo de auditoria
externa, que ficara a cargo da CONTRATADA, devendo demonstrar o desequilibrio entre os custos
havidos com a operacionalizacdo da Unidade, a receita por ela auferida, desde que atestada pela
CONTRATANTE.

PARAGRAFO TERCEIRO

Qualquer alteracdo ou modificacdo das condigbes do ajuste, decorrentes de ma gestdo, culpa e/ou
dolo da CONTRATADA, verificada por ocasidao do encerramento de vigéncia previsto no caput desta
clausula, podera ensejar a ndo dilagao de prazo, repactuagao ou renovagao do presente Contrato.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA PRESTAGAO DE CONTAS

A Prestacdo de Contas da Entidade contratada, a ser apresentada mensalmente, ou, a qualquer
tempo, conforme recomende o interesse publico, far-se-a através de relatério pertinente a execucao
desse Contrato de Gestao, contendo comparativo especifico das metas propostas com os resultados
alcancados, acompanhados dos demonstrativos financeiros.

PARAGRAFO PRIMEIRO

As despesas provenientes de servigcos compartiihados alocados no gerenciamento de servigos
publicizados poderdo seguir a previsdo da RESOLUCAO N° 39/2022 - AD. REFERENDUM DO
CONGEOS (DOE 29/07/2022) e da Portaria N° 616 de 09 de agosto de 2022 da Secretaria da Saude
do Estado da Bahia - SESAB, publicada no Diario Oficial do Estado, em 10 de agosto de 2022.

PARAGRAFO SEGUNDO

Ao final do exercicio financeiro, a CONTRATADA devera elaborar consolidacdo dos relatérios e
demonstrativos e encaminha-los a CONTRATANTE, em modelos por esta estabelecidos

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA INTERVENGAO DO CONTRATANTE NO SERVIGO
TRANSFERIDO

Na hipotese de risco quanto a continuidade dos servicos de saude prestados a populagéo, o
CONTRATANTE podera assumir imediatamente a execugdo dos servicos que foram transferidos
observadas as condigcbes estabelecidas no Capitulo VI, da Lei Estadual n°® 8.647 de 29/07/2003.

CLAUSULA DECIMA SETIMA — DA RESCISAO
A rescisao do Contrato de Gestao podera ser efetivada:
I. por ato unilateral da CONTRATANTE, na hipotese de:

a) descumprimento, por parte da CONTRATADA, ainda que parcial, das clausulas, dos objetivos e
metas previstas no presente Contrato, decorrentes de ma gestao, culpa, dolo ou violagéo da lei;

b) durante a vigéncia do Contrato de Gestédo, a OS for desqualificada, por qualquer razdo, conforme
Lei Estadual n°. 8.647/2003 e Decreto n°. 8.890/2004, ou nos casos de dissolucido da entidade;

c) o Estado apresentar razdes de interesse publico para a rescisdo, de alta relevancia e amplo
conhecimento.

[I. por ato unilateral da CONTRATADA, na hipétese de:

a) atrasos dos repasses devidos pela CONTRATANTE, superiores a 90 (noventa) dias da data fixada
para o repasse, cabendo a CONTRATADA notificar a CONTRATANTE, formalizando a rescisdao com
antecedéncia de 90 (noventa) dias e motivando-a devidamente, sem prejuizo da obrigatoriedade do
Estado da Bahia arcar com as despesas incorridas pela Organizagdo para execugao do objeto deste
Contrato;

b) comprovado desequilibrio econémico-financeiro do contrato, que inviabilize o cumprimento das
metas estabelecidas no Plano de Trabalho, sem que tenha havido a repactuacao da avencga.

[ll. por acordo entre as partes reduzido a termo, tendo em vista o interesse publico.
PARAGRAFO PRIMEIRO



A comprovacéao a que se refere o inciso Il.b desta clausula dar-se-4 mediante realizagcado de auditoria
externa, que ficara a cargo da CONTRATADA, devendo demonstrar o desequilibrio entre os custos
havidos com a operacionalizacdo do Contrato de Gestao, desde que atestada pela CONTRATANTE.

PARAGRAFO SEGUNDO

Em caso de denuncia ou rescisdo unilateral por parte da CONTRATADA, a mesma se obriga a
continuar prestando os servigos ora contratados, com prazo minimo de 180 (cento e oitenta) dias
contados a partir da denuncia ou rescisao.

PARAGRAFO TERCEIRO

Em qualquer hipotese é assegurado a contratada o contraditério e a ampla defesa, nos termos da
Constituicdo Federal.

PARAGRAFO QUARTO

Em qualquer hipotese é assegurado a contratada o contraditério e a ampla defesa, nos termos da
Constituicao Federal.

PARAGRAFO QUINTO

Quando do encerramento deste Contrato de Gestdo, independente dos motivos que o ocasionaram,
devera ser:

I. realizado pelo CONTRATANTE, o inventario dos bens sob responsabilidade da CONTRATADA para
execugao do objeto contratado;

II. apresentado pela CONTRATADA, no prazo maximo de 60 dias, o Relatério de Prestagao de Contas
Final;

[ll. lavrado pelo CONTRATANTE e pela CONTRATADA o Termo de Encerramento do Contrato de
Gestéo.

CLAUSULA DECIMA OITAVA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

A CONTRATADA é responsavel pela indenizacdo de dano decorrente de acdo ou omissao voluntaria,
ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes, nessa qualidade, causarem a
paciente, aos 6rgaos do SUS e a terceiros a estes vinculados, bem como aos bens publicos méveis e
imoveis objetos de permissédo de uso, de que trata a Lei Estadual n° 8.647 de 29/07/2003 e o Decreto
n°® 8.890 de 21/01/2004, assegurando-se o direito de regresso contra o responsavel nos casos de dolo
ou culpa, sem prejuizo da aplicagdo das demais sancdes cabiveis.

PARAGRAFO UNICO

A responsabilidade de que trata esta clausula estende-se aos casos de danos causados por falhas
relativas a prestacao dos servigos.

CLAUSULA DECIMA NONA — DAS DISPOSIGOES GERAIS

Fica acordado que os direitos e deveres atinentes a Entidade privada sem fins lucrativos subscritora
deste instrumento serdo sub-rogados para a Organizagao Social de Saude por ela constituida.

PARAGRAFO PRIMEIRO

A CONTRATADA podera a qualquer tempo e mediante justificativa apresentada a Secretaria da Saude
do Estado e ao Governador do Estado, propor a devolugéo de bens ao Poder Publico Estadual, cujo
uso fora a ela permitido e que ndo mais sejam necessarios ao cumprimento das metas pactuadas.

PARAGRAFO SEGUNDO

Os bens moveis e imoveis cujo uso foi permitido 8 CONTRATADA, equivalentes aos relacionados no
Anexo IX do Edital de Selecdo e aos incorporados posteriormente no transcorrer do Contrato,
mediante prévia avaliagdo e expressa autorizacdo do CONTRATANTE, poderdo ser alienados e
substituidos por outros de igual ou maior funcionalidade, os quais integraréo o patriménio do Estado.

PARAGRAFO TERCEIRO



Em caso de extingdo da Organizagédo Social, de rescisdo do Contrato de Gestdo, o patriménio, os
legados e as doagdes que lhe foram destinados, bem como os excedentes financeiros decorrentes de
suas atividades, serdo incorporados ao patriménio do Estado ou ao de outra Organizagdo Social,
qualificada na forma da Lei Estadual n° 8.647/2003, ressalvados o patrimbnio, bens e recursos pré-
existentes ao Contrato ou adquiridos com recursos a ele estranhos.

PARAGRAFO QUARTO

Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizagdo e da normatividade suplementar exercidas pelo
CONTRATANTE sobre a execugédo dos servigos previstos no presente Contrato, a CONTRATADA
reconhece a prerrogativa de controle e autoridade normativa do CONTRATANTE, ficando certo que a
alteragédo decorrente de tais competéncias normativas sera objeto de termo aditivo ou de notificagao
dirigida a CONTRATADA.

PARAGRAFO QUINTO

O CONTRATANTE podera assumir a execugao dos servigos que foram transferidos, a fim de manter a
sua continuidade na hipoétese de risco quanto ao regular cumprimento das obrigacdes assumidas no
Contrato de Gestao.

PARAGRAFO SEXTO

Os servigos objeto deste contrato de gestdo ndo podem sofrer solugado de continuidade durante todo o
prazo da sua vigéncia, devendo ser executados por empregados da CONTRATADA, sob a inteira
responsabilidade funcional e operacional desta, mediante vinculo de subordinagdo dos trabalhadores
para com a entidade contratada, sobre os quais mantera estrito e exclusivo controle.

CLAUSULA VIGESIMA - DO FORO

As partes elegem o Foro da Capital do Estado da Bahia, com exclusdo de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja, para dirimir questées oriundas do CONTRATO DE GESTAO que n&o puderem
ser resolvidas pelas partes.

E, por estarem assim justos e contratados, € o presente assinado em 03 (trés) vias de igual teor e
forma na presencga das testemunhas, que subscrevem depois de lido e achado conforme, para um s6
efeito de direito.

ROBERTA SILVA DE CARVALHO SANTANA
SECRETARIA DA SAUDE

YURGAN TARGE PASSOS SANTANA

CPF/MF sob o n°. 004.256.495-63
Representante da Associacao de Protecdo a Maternidade e Infancia Ubaira - S3 Gestao em Saude

ANEXO |
INFORMAGOES SOBRE A UNIDADE DE SAUDE



HOSPITAL PAULO AFONSO

1. INTRODUGAO

O modelo de Organizagao Social (OS) adotado para a transferéncia de gestdo do HOSPITAL PAULO
AFONSO - PAULO AFONSO, busca a modernidade, a eficiéncia e a economia no gerenciamento de
recursos. Esse modelo devera atender as necessidades programadas de assisténcia a saude e
implantar o gerenciamento da logistica dos recursos materiais, financeiros, de informagdes e pessoal
no HOSPITAL PAULO AFONSO, além da manutencédo predial e de equipamentos e a gestdo da
qualidade em saude, Superintendéncia da Atencéao Integral a Saude (SAIS), Diretoria Geral de Gestao
das Unidades Préprias (DGGUP) Diretoria de Apoio Operacional as Unidades Préprias (DAOUP) e
Diretoria de Gestao das Unidades Proprias (DGESS).

O Gestor Publico do Sistema Estadual de Saude regula, monitora, avalia e controla a atividade
assumida pela OS, com o objetivo de garantir a integralidade da assisténcia, enquanto a OS gerencia e
produz servico dentro de critérios especificados no Edital de Selecdo e no CONTRATO DE GESTAO.

A OS, através da absorgcdo da gestdo dessa atividade, efetivada mediante o CONTRATO DE
GESTAO, fundamentar-se-a no propésito de que a gestdo do HOSPITAL PAULO AFONSO por este
modelo tenha como objetivos, dentre outros que venham obter, a economicidade e a vantajosidade
para o Estado:

* Prestar assisténcia gratuita a saude dos usuarios do Sistema Unico de Saude — SUS, observando o
disposto no art. 198, da Constituicdo Federal, no Inciso I, do art. 4°, da Constituicdo Estadual, no art.
7°, da Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que fixa os principios do Sistema Unico de
Saude — SUS e na forma deste Edital;

» Assegurar a gestao da qualidade dos servigos de saude no atendimento ao usuario do SUS;

» Favorecer a efetiva reducao de formalidades burocraticas e flexibilidade administrativa na prestagao
dos servigos de saude, sem se descuidar dos principios que regem a administragao publica;

* Ampliar a capacidade deciséria do gestor da unidade de saude;

* Implantar um modelo de geréncia dentro da concepgdo administrativa por objetivos, onde
preponderam os resultados alcangados face as metas pactuadas;

» Atender a demanda de atendimento médico ambulatorial e internacdo hospitalar nas especialidades
de Clinica Médica e Cirurgica, além de Servigo de Atendimento em Diagnose e Terapia (SADT) e dos
servicos de apoio a assisténcia hospitalar;

» Garantir a humanizagao da assisténcia.

O modelo gerencial proposto devera obedecer aos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude —
SUS, observando as politicas publicas voltadas para a regionalizagdo da saude, atendendo aos
pacientes do Estado da Bahia, preservando-se a misséo da Secretaria da Saude do Estado da Bahia —
SESAB e o contido no CONTRATO DE GESTAO.

2. INFORMAGOES SOBRE A UNIDADE E ESTRUTURA LOCAL EXISTENTE

O HOSPITAL PAULO AFONSO - HPA é um Hospital Geral de natureza publica, sob gestao estadual,
com um total de 60 leitos, distribuidos entre as especialidades de Cirurgia Geral (10), Clinica Geral
(36), Saude Mental (04), além de 10 leitos de Unidade de Terapia Intensiva Adulto Tipo II.

De acordo com a Resolugédo CIB N° 044/2012 esta classificado como Hospital Estratégico para a Rede
de Urgéncia e Emergéncia (RUE) da Regido de Saude de Paulo Afonso, embora o respectivo Plano de
Acao Regional do territério ainda nao tenha sido aprovado pelo Ministério da Saude. Devera funcionar
como

Como descrito neste documento devera ser programado para desenvolver um trabalho assistencial
com oferta de servigos 100% SUS, com acesso por regulagdo do SAMU Regional de Paulo Afonso ou
sob regulacdo da Central Estadual de Regulacédo (CER).



O HPA disponibilizara ao usuario do SUS atendimento médico em urgéncia e emergéncia clinica,
adulto e pediatrica; internacado hospitalar nas especialidades de Clinica Médica, incluindo as situagbes
em Saude Mental e Cirurgica, sendo referéncia para cirurgias eletivas nas subespecialidades de
cirurgia geral, ginecologia, urologia, angiologia e coloproctologia; atendimento ambulatorial mediante
oferta de consultas especializadas e cirurgias ambulatoriais; procedimentos de diagnose e terapias
(diagndstico em patologia clinica, imagem e métodos graficos), e demais servigos de apoio assistencial
e administrativo.

3. SERVICOS ASSISTENCIAIS
3.1 Urgéncia e Emergéncia:

O HPA disponibilizara atendimentos de urgéncia nas 24 (vinte e quatro) horas do dia,
ininterruptamente, todos os dias do ano. Sdo considerados como tal, os atendimentos nao
programados, realizados pelo Servigo de Urgéncia e Emergéncia da unidade, dispensados as pessoas
que procurem atendimento na unidade de forma referenciada pela Central Estadual de Regulagao
(CER) ou pela Central de Regulagdo de Urgéncias do SAMU Regional Paulo Afonso, devido a
ocorréncia imprevista de agravo a saude com ou sem risco potencial ou iminente de vida.

O acesso dos usuarios devera atender a diretriz do ACCR — Acolhimento com Classificagdo de Risco,
utilizando, para tanto, de protocolo especifico, priorizando o atendimento por gravidade do caso e nao
por ordem de chegada, em consonancia Portaria de Consolidagao n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, Anexo lll, que institui a Rede de Atencéo as Urgéncias no Sistema Unico de Saude.

Além do atendimento as urgéncias gerais, clinicas e em saude mental, em atencédo as diretrizes
estabelecidas pela Rede de Atencédo as Urgéncias no ambito do SUS, o servigo de urgéncia devera
estar estruturado para dar o primeiro atendimento as linhas do cuidado prioritarias do infarto agudo do
miocardio, acidente vascular cerebral e vasculopatias periféricas.

O Servigo de Urgéncia e Emergéncia devera ofertar os seguintes procedimentos, constantes na Tabela
de Procedimentos do SUS:

- Atendimento de Urgéncia na Atengao Especializada;

- Atendimento de Urgéncia com Observagao até 24 horas;
- Pequenas Cirurgias;

- Exames de Patologia Clinica;

- Exames Radioldgicos;

- Ultrassonografia;

- Eletrocardiograma (preferencialmente por Telemedicina).

A permanéncia do usuario em leitos de observagdo em consequéncia dos atendimentos de urgéncia,
por periodo até 24 horas, ndo devera caracterizar internacdo hospitalar; entretanto, se a atencgao
prestada em regime de urgéncia der origem a internagdo do paciente, ndo sera registrado como um
atendimento de urgéncia e sim como um atendimento hospitalar. Se em consequéncia do atendimento
por urgéncia o cliente for colocado em regime de “observacao” (leitos de observagéao) por um periodo
menor que 24 (vinte e quatro) horas sem que ocorra a internagéo ao final deste periodo, somente sera
registrado o atendimento da urgéncia propriamente dita, ndo gerando nenhum registro de
hospitalizagao.

O cuidado as urgéncias ortopédicas de média complexidade (primeiro atendimento e agendamento
para segundo tempo cirargico) devera ser organizado como estabelecido pela Portaria GM/MS N°
880/2013, que define a estratégia de aumento do acesso aos procedimentos traumato-ortopédicos de
média complexidade no dmbito do SUS.

Os ambientes existentes para os atendimentos de emergéncia estdo assim distribuidos:

Ambiente N° /Leitos

Consultério Classificacdo de Risco 01




Sala de Estabilizacdo de Paciente | 01
Critico

Consultorio Indiferenciado 01

03 masculinos

Observacao até 24 horas 03 femininos

O Servico de Urgéncia e Emergéncia devera disponibilizar, diariamente, no minimo, em regime de
plantdo de 24 horas, Médico Clinico.

3.2 Ambulatorio:

O atendimento ambulatorial devera ser programado para funcionar das 08:00 as 17:00 horas (minimo)
de segunda a sexta-feira, exceto feriados, atendendo pacientes egressos da unidade das
especialidades Cirurgia Geral e Ortopedia.

O atendimento ambulatorial podera ser realizado de duas formas distintas: primeira consulta e consulta
subsequente (retorno).

Entende-se por primeira consulta, a visita inicial do cliente a um profissional de determinada
especialidade, no periodo de um ano, por uma determinada patologia. As demais consultas deste
cliente (retornos) serdo consideradas consultas subsequentes, mesmo que atendido por outro
profissional que nao o inicial, desde que dentro da mesma especialidade.

O ambulatério do HPA devera ofertar os seguintes procedimentos, constantes na Tabela de
Procedimentos do SUS:

Consulta Médica na Atencao Especializada (Anestesiologista, Cirurgiao Geral, Ortopedista,
Angiologista/Cirurgiao Vascular, Ginecologista e Urologista);

As especialidades acima descritas também seréo ofertadas aos pacientes internados na unidade, caso
necessitem, como interconsulta.

O ambulatério do HPA dispde de 01 (um) consultério indiferenciado.

3.3 Servico de Apoio Diagnéstico e Terapéutico:

Entende-se por Apoio Diagnéstico e Terapéutico a disponibilizagdo aos clientes de exames e agdes de
apoio diagnostico e de terapia, dentro do perfil estabelecido para a Unidade, ofertando os exames
necessarios para o diagnostico e a terapia. Os exames solicitados de emergéncia/urgéncia em todas
as unidades do HPA deverao ser realizados imediatamente apds sua solicitagdo (em até 30 minutos),
e o resultado ndo podera ultrapassar duas horas apds o horario da solicitacdo, salvo naquelas
condicbes em que o0 processo mecanizado exija um tempo maior para sua realizagdo. Os exames
solicitados em carater eletivo deverao ser realizados no maximo 24 horas apds sua solicitagdo, salvo
aqueles solicitados em vésperas de feriados e as sextas-feiras, que deverao ser realizados no 1° dia
util subsequente. Desse modo, o HPA ofertara:

- Hemoterapia: garantia da assisténcia hemoterapica através da Unidade de Coleta e Transfusdo da
HEMOBA/Paulo Afonso;

- Diagnéstico por Anatomia Patoldgica: para pacientes que realizarem biopsias e/ou procedimentos
cirurgicos em regime de internacado hospitalar. Embora o servigco deva ser terceirizado, os resultados
dos exames n&o deverdo exceder o prazo de 30 dias. Resultados que ndo sejam procurados pelos
pacientes, em um periodo de 60 dias, deverdao ser encaminhados as Secretarias de Saude dos
respectivos municipios de residéncia;

- Diagnostico por Método Grafico: Eletrocardiograma (preferencialmente por telemedicina), para
pacientes em atendimento no ambulatério, no servico de urgéncia e em regime de internagao
hospitalar;



- Diagnéstico em Radiologia: para pacientes em atendimento no ambulatério, no servigo de urgéncia e
em regime de internagcao hospitalar;

- Diagnéstico por Ultrassonografia: para pacientes em atendimento no ambulatério, no servigo de
urgéncia e em regime de internagao hospitalar;

- Laboratério de Analises Clinicas ofertando todos os exames de: bioquimica, coprologia, hematologia,
horménios, imunologia, fluidos corporais (incluindo liquor), microbiologia e uroanalise. Para pacientes
em atendimento no ambulatério, no servigco de urgéncia e em regime de internagcado hospitalar. Os
exames laboratoriais que nao puderem ser realizados no préprio Hospital deverao ser disponibilizados
pela contratada sob o regime de terceirizagao;

- Diagnéstico por Tomografia Computadorizada: para pacientes em atendimento no ambulatério, no
servigo de urgéncia e em regime de internagao hospitalar;

- Fisioterapia para pacientes internados.

3.4. Internagao Hospitalar:

A assisténcia a saude, prestada em regime de hospitalizagdo, compreenderd o conjunto de
atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admissdo no hospital 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 no ambito hospitalar.

O HPA funcionara com a capacidade operacional para 60 (sessenta) leitos, assim distribuidos:

ESPECIALIDADES N° DE LEITOS
Clinicos 26
Cirargicos 20
Saude Mental 04
UTI Adulto Tipo I 10
TOTAL 60

A Internagdo do paciente dar-se-4 no limite dos leitos contratados. Esgotando-se todas as
possibilidades internas de acomodagdo dos pacientes, o gestor obrigar-se-a a encaminhar os
pacientes aos servicos de saude SUS, através da Central Estadual de Regulagdo, cuidando para
garantir a continuidade da assisténcia.

Como apoio a internagao hospitalar, o HPA dispde de Centro Cirurgico com 03 (trés) Salas Operatérias
de médio porte, e Recuperagao Pds-anestésica com 04 (quatro) leitos.

No processo de hospitalizacéo estao incluidos:

- Tratamento das possiveis complicagdes que possam ocorrer ao longo do processo assistencial, tanto
na fase de tratamento, quanto na fase de recuperacgao;

- Tratamentos concomitantes, diferentes daquele classificado como principal que motivaram a
internacao do paciente, que podem ser necessarios, adicionalmente, devido as condi¢des especiais do
paciente e/ou outras causas;

- Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internacdo de acordo com a
Relacao Nacional de Medicamentos e Relagao Estadual de Medicamentos e a Politica Estadual de
Assisténcia Farmacéutica, incluindo vacinacao;

- Procedimentos e cuidados de enfermagem, necessarios durante o processo de internagao;

- Alimentacao, incluida a assisténcia nutricional e, em casos especiais, ofertar suporte nutricional
englobando alimentagao enteral e/ou parenteral.

- Pacientes e acompanhantes que permanecerem na unidade de emergéncia, em observacido, devem



ter garantido a sua alimentacéo;

- Assisténcia por equipe multiprofissional com médico e enfermeiro, inclusive o apoio de assistente
social, farmacéuticos e nutricionista e outros que se facam necessarios. Deve- se estabelecer a equipe
assistencial (médico inclusive) como referéncia para os pacientes internados, com horario pactuado
para atendimento a familia e/ou sua rede social;

- Utilizagdo do Centro Cirurgico e procedimentos de anestesia;
- O material médico-hospitalar necessario para os cuidados de enfermagem e demais tratamentos;

- Diarias de hospitalizacdo em quarto compartilhado ou individual, quando necessario, devido as
condicdes especiais do paciente e/ou quarto de isolamento;

- Acompanhante para os pacientes criangas e adolescentes (Lei n° 8.069 de 13/07/1990); mulheres
durante o periodo de pré-parto, parto e puerpério (Lei 11.108 de 07/04/2005); e, idosos (Lei n® 10.741
de 01/10/2003 — Estatuto de Idoso);

- Sangue e hemoderivados;

- Procedimentos especiais de alto custo incluindo medicamentos e outros que se fizerem necessarios
ao adequado atendimento e tratamento do cliente, de acordo com a capacidade instalada, respeitando
a complexidade da unidade hospitalar;

- Fornecimento de roupas hospitalares, retirando de uso as roupas que ndo estiverem mais em
condi¢des de utilizagdo e assegurando um estoque adequado para a manuteng¢ao do enxoval.

- Realizagédo das cirurgias eletivas e emergenciais, evitando cancelamentos administrativos (falta de
pessoal, enxoval, material, medicamentos e outros).

- Orteses, Préteses e Materiais Especiais - OPME.

4. ESPECIALIDADES MEDICAS

Para a adequada prestacdo dos servicos de atencdo a saude, o HPA devera disponibilizar as
especialidades médicas que constam no Anexo lll — Relacdo Minima de Recursos Humanos
Necessarios.

5. SERVIGCOS ASSISTENCIAIS
- Enfermagem

- Fisioterapia

- Nutricdo

- Servigo Social

6. SERVIGCOS DE INFRAESTRUTURA E APOIO LOGISTICO
- Centro Cirurgico e Sala de Recuperagao Pds-Anestésica;

- Central de Material Esterilizado (CME);

- Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF);

- Almoxarifado;

- Arquivo de Prontuarios de Pacientes e Estatistica;

- Nucleo de Manutencéao Geral;

- Processamento de Roupas Hospitalares;

- Vigilancia e Seguranga Patrimonial;

- Transporte;



- Gases Medicinais;
- Nucleo de Sistemas de Informacéo;
- Higienizacéo;

- Outros Servigos Administrativos (recepgéo, escritorio, controle de pessoal, financeiro, etc).

7. GESTAO ADMINISTRATIVA

Tendo em vista que o HPA funcionara com o perfil descrito, sob CONTRATO DE GESTAO com a
SESAB, caso haja ampliacdo e adequacado da estrutura fisica atual, que altere este perfil com a
implantacao de outros servigos assistenciais, a Organizacao Social (OS) selecionada devera manter
entendimento com a SESAB para eventuais alteragdes contratuais cabiveis.

7.1 A OS devera se responsabilizar pela Gestao Administrativa do Hospital, incluindo, mas nao se
limitando:

- Gerenciamento da logistica dos recursos materiais, financeiros, de informagdes e pessoal;

- Gerenciamento da Qualidade em Saude;

- Contabilidade Financeira (gestdo de recursos, lista de credores e devedores, fluxo de pagamentos);
- Representacao, inclusive juridica;

- Governanga;

- Gerenciamento de Tecnologia em Saude;

- Gerenciamento de Riscos;

- Recursos Humanos e Saude Ocupacional;

- Relagdes com fornecedores;

- Educacéo permanente e aperfeicoamento profissional;

- Gerenciamento das instalagdes (incluindo o Nucleo de Manutengédo Predial, Engenharia Clinica e
Seguranga);

- Gerenciamento dos servicos de transporte;

- Gerenciamento da informacéo inclusive automatizada;

- Projetos de sustentabilidade; e,

- Patriménio.

7.2 A OS devera:

- Assegurar o cumprimento de todas as normas contabeis e financeiras;

- Assegurar o cumprimento da Legislagéo Brasileira;

- Prover as instalagdes e aparato necessarios aos servigos de gestdo administrativa;

- Assegurar a capacitagao do pessoal encarregado das fungdes de gestdo administrativa;
- Assegurar boas praticas de governanca.

7.3 Servigos de Pessoal e de Terceiros — a OS contratada sera integralmente responsavel pela
contratacdo de pessoal e de terceiros para execucado dos servicos que compdem o Contrato. A OS
contratada deve dispor de recursos humanos qualificados, com habilitagdo técnica e legal, com
quantitativo compativel para o perfil da unidade e os servigos a serem prestados. Devera desenvolver
e implantar uma Politica de Gestao de Pessoas, atendendo as Normas da Consolidagdo das Leis
Trabalhistas — CLT/MTE, assim como devera implantar e desenvolver uma Politica de Seguranga do
Trabalho e Prevencao de Acidentes, em conformidade com a NR 32/2005 do MTE, assim como as
Resolugdes dos Conselhos Profissionais. Os Programas de Educagao Permanente em saude poderao
ser realizados pelo hospital, em parceria com os gestores, instituicdes de ensino e outras organizagbes
com esta finalidade, a partir das necessidades de formagao de cada categoria profissional.

7.4 O médico designado como Diretor/Responsavel Técnico do HPA, somente podera assumir a



responsabilidade técnica por uma Unica unidade cadastrada pelo Sistema Unico de Saude. A equipe
médica e de enfermagem devera ser disponibilizada 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
(Resolugdo CFM n°. 1634/2002) e no Conselho Regional de Enfermagem (Resolugdo COREN
n°293/2004.), ensejando que a unidade realize a atividade assistencial quantificada no contrato.

7.5 Aquisicao e Gestdao de Suprimentos - é dever da OS manter estoque em qualidade e quantidade
suficientes de medicamentos, material médico hospitalar e correlatos. A OS sé podera utilizar os
produtos farmacéuticos registrados na ANVISA e manter em funcionamento a Comissdo de Farmacia
e Terapéutica (CFT) com registros das deliberacdes em ata. E vedada a utilizagdo de materiais e
substancias proibidas no territério nacional.

7.6 A OS devera realizar o processo de selegcdo dos medicamentos através do CFT. O elenco de
medicamentos devera obedecer aos critérios de selecao estabelecidos pela CFT e deverao seguir os
preceitos de eficacia, seguranca, qualidade e custo baseando-se nas mais fortes evidéncias cientificas.

7.7 A OS devera elaborar e implantar o Plano Diretor de Gestdo ou Plano de Agao Gerencial da
Instituicdo. Os manuais, procedimentos e/ou rotinas administrativas de funcionamento e de
atendimento deverao estar disponibilizadas escritas ou em sistema informatizado, acessivel a todos os
profissionais, atualizadas e assinadas pelo Diretor/Responsavel Técnico. Os procedimentos e rotinas
devem abordar todos os processos envolvidos na assisténcia, que contemplem desde os aspectos
organizacionais até os operacionais e técnicos.

7.8 A OS devera definir protocolos clinicos, garantindo a eliminagao de intervengdes desnecessarias e
respeitando a individualidade do sujeito, que deverdo estar disponibilizadas escritas ou em sistema
informatizado, acessivel a todos os profissionais da assisténcia a saude, atualizadas e revisadas a
cada dois anos, assinadas pelo Diretor/Responsavel Técnico.

7.9 A unidade deve possuir o prontuario do paciente individualizado, com as informagées completas do
quadro clinico e sua evolugao, intervengdes e exames realizados, todas devidamente escritas de forma
clara e precisa, datadas, assinadas e carimbadas pelo profissional responsavel pelo atendimento
(médicos, equipe de enfermagem, fisioterapia, nutricdo e demais profissionais que o assistam). Os
prontuarios deverao estar devidamente ordenados no Servigo de Arquivo de Prontuarios e Estatistica —
sob metodologia especifica - garantindo a recuperagédo do mesmo prontudrio para cada paciente,
evitando a duplicagao, perda de informagéao e espago de estocagem.

7.10 O HPA devera implementar, no minimo, as seguintes Comissdes/Nucleos/Comités:
- Comissao Interna de Prevencgao de Acidentes de Trabalho - CIPA,;
- Grupo de Trabalho em Humanizacao;

- Comiss&o de Etica Médica;

- Comisséo de Etica de Enfermagem;

- Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar - CCIH;

- Comissao de Avaliagao do Prontuario do Paciente;

- Comissao de Avaliagdo e Revisdo de Obitos;

- Comité de Farmaco, Tecno e Vigilancia;

- Nucleo de Seguranga do Paciente;

- Nucleo de Acesso de Qualidade;

- Ndcleo Interno e Regulagao

7.11 A OS devera dispor de servigos de tecnologia com sistema para gestdo hospitalar e gestédo
financeira e orgamentaria, que contemple no minimo: marcagdo de consultas, exames
complementares, controle de estoques (almoxarifado e farmacia), controle financeiro e orgamentario,
prontuario médico (observando o disposto na legislagdo vigente, incluindo a Resolugdo CFM n°.
1.638/2002), servigos de apoio e relatérios gerenciais, que permitam a SESAB acessar via Internet
(WEB) e atendam aos indicadores e informacgdes especificados no Contrato de Gestédo e na legislagao
vigente (Portarias, Normas, RDC, Decretos, Instrugdes Normativas, entre outros). Cabera a contratada



a instalacdo da rede logica (estruturada) e elétrica para informatica, bem como a aquisicao de
microcomputadores, microcomputador tipo servidor, impressoras, ativos de rede (switch), rede
wireless, link de comunicacdo de dados, sistema de gestdo hospitalar e outros, para o pleno
funcionamento e informatizacdo do Hospital.

7.12 Na Gestdo de Tecnologia da Informagéo (TI) deverdao constar os controles que automatizam a
maioria dos processos primarios e de apoio de um hospital, quais sejam:

- Paciente;

- Agendamento;

- Controle de Prontuario;

- Ambulatorio;

- Pronto Atendimento;

- Internagéo;

- Laboratério de Analises Clinicas;

- Controle de laudos por imagens;

- Controles de Material Esterilizado;

- Prescricéo Eletronica;

- Enfermagem e servigos assistenciais;

- Servigco de Controle de Infecgao Hospitalar;
- Centro Cirurgico;

- Faturamento SUS;

- Servigco de Atendimento ao Usuario — SAC;
- Servico de Nutrigdo e Dietética;

- Servigco de Materiais - logistica (inclusa aquisicdo/compras) e demais controles administrativos
(pessoal, finangas, contabilidade, recepg¢ao, manutengao, etc.);

- Processamento de roupas;
- Orgamento, finangas e custos hospitalares;

- Prontuério Eletronico do Paciente (PEP) - dentro do prazo previsto de 06 (seis) meses, a partir da
assinatura do Contrato de Gestdo e observando o disposto na legislagdo vigente, incluindo a
Resolugdo CFM n°. 1.639/2002. O PEP deve armazenar dados de atendimento ambulatorial, de
internagcao hospitalar, compatibilizando-se e interligando-se ao sistema indicado pela SESAB
(barramento), com capacidade de gerar faturamento automatico no SIA — Sistema de Informagéao
Ambulatorial e SIH — Sistema de Informagao Hospitalar;

- Controles de Nutricao e Dietética;

Gerenciamento de Estoques - logistica (inclusa aquisicdo/compras) e demais controles
administrativos (pessoal, finangas, contabilidade, recep¢ao, manutencéo, etc.);

- Controle de patriménio;
- Controles Gerais de Enxoval e Processamento de Roupas Hospitalares;
- Painéis para atendimento ao paciente.

7.13 A gestdo do HPA devera respeitar a Legislagdo Ambiental e possuir toda a documentagao
exigida.

7.14 A unidade devera dispor de um Nucleo de Manutencao Geral — NMG que contemple as areas de
manutencdo predial, hidraulica, mecanica, eletrbnica e elétrica, assim como um servico de
gerenciamento de equipamentos de saude. O NMG devera possuir um responsavel técnico que
possua nivel superior legalmente habilitado, com registro no respectivo conselho de classe. Sera de
responsabilidade do NMG:

1.0 Manutengéo dos equipamentos conforme manual de orientagéo do fabricante, e/ou a contratagao



de servigo de manutengao especializado credenciado pelo fabricante;
2.0 Plano de gerenciamento de equipamentos médicos conforme Resolugdo n° 2 de 25/01/10.

7.15 A unidade devera dispor de um Servigo de Farmacia Hospitalar, dirigido por farmacéutico,
subordinado diretamente a uma Coordenagao ou Diretoria médica, que desenvolva atividades clinicas
e relacionadas a gestdo, que devem ser organizadas de acordo com as caracteristicas do hospital
onde se insere o servico, isto €, manter coeréncia com o porte e o nivel de complexidade do mesmo.
Sera de responsabilidade do Servico de Farmacia Hospitalar:

- O gerenciamento da estrutura organizacional e infraestrutura que viabilizem as agbes do Servigo de
Farmacia;

- A gestdo da farmacia, da central de abastecimento farmacéutico e/ou do almoxarifado de material
médico-hospitalar e correlatos, que sera coordenado por profissional farmacéutico devidamente inscrito
no conselho de classe;

- A selecao de medicamentos;

- A compra e/ou supervisdo de medicamentos, material médico hospitalar e correlatos realizada por
profissionais farmacéuticos devidamente inscritos no conselho de classe;

Apoio na selecdo de materiais médico-hospitalares e correlatos, junto com a Comissdo de
Padronizagao de Material Médico Hospitalar e Correlatos;

- O ciclo logistico da assisténcia farmacéutica hospitalar

- A otimizagdo da terapia medicamentosa (seguimento farmacoterapeutico), objetivando assegurar o
uso racional de medicamentos.

- As ac¢des em Farmacotécnica, tais como: apoio no preparo e diluigdo de germicidas, aquisicao de
preparagdes magistrais e oficinais, fracionamento e re- embalagem de medicamentos estéreis ou nao
estéreis;

- Arealizagao de agdes de farmacovigilancia no hospital, notificando as suspeitas de reagbes adversas
€ queixas técnicas as autoridades sanitarias competentes.

7.16 A gestao do HPA contara com a possibilidade de disposi¢cao de recurso financeiro (ndo mensal)
de até 10% do valor global do contrato destinado a realizagdo de ampliagdo e reforma de
infraestrutura, obras e aquisicdo de equipamentos em caso de substituicdo devido a tecnologia
obsoleta ou por ampliagao de servicos.

7.17 Apos analise e aprovagao da especificagdo ou projeto apresentado pela Organizagdo Social
gestora a SESAB, sera providenciado elaboragao de instrumento legal para liberagédo do recurso e a
insercdo da respectiva meta no contrato de gestdo. O repasse do recurso ndo sera mensal, e sO
ocorrera apés analise que reza o item anterior.

7.18 A OS se obriga a, durante todo o prazo de vigéncia do Contrato de Gestao, conservar todos os
equipamentos clinicos, nao clinicos e mobiliarios, bem como todos os instrumentos cirurgicos para
realizacdo de exames, 0s respectivos equipamentos e assessorios, assim como devera manter o
ambiente seguro, com praticas que assegurem padrdes altos de conforto e limpeza.

7.19 A unidade devera dispor do Servico de Epidemiologia Hospitalar, que sera responsavel pela
realizagao de vigilancia epidemioldgica de doengas de notificagdo compulséria no ambito hospitalar,
assim como agdes relacionadas a outros agravos de interesse epidemioldgico.

7.20 A gestao do HPA podera celebrar Contrato de Comodato para os equipamentos de laboratérios e
materiais de andlises clinicas, bomba de infusdo, oOrteses e caixas especificas de ortopedia para
implantes de préteses.

7.21 A OS nao podera envolver as instalagbes, os usuarios ou o Governo do Estado da Bahia em
nenhum tratamento experimental ou pesquisa médica sem prévia permissdo do Governo e das
Comissdes de Etica.

7.22 Relacionamento com os usuarios - a Unidade Hospitalar devera funcionar em um sistema de
visita com horario pré-determinado, mas de modo que permita a visita de genitor a clientes
adolescentes internados no hospital até as 21 (vinte e uma) horas e até as 17(dezessete) horas para
os demais, conforme regulamento proposto pela OS e com a aprovagao da SESAB.



7.23 A equipe assistencial do paciente devera se estabelecer como referéncia, com horario pactuado
para atendimento a familia e/ou sua rede social. Para isto deverdo ser implantados mecanismos de
gestado da clinica visando a qualificacdo do cuidado, eficiéncia de leitos, reorganizacéo dos fluxos e
processos de trabalho, e implantacdo de equipe de referéncia para responsabilizacdo e
acompanhamento dos casos

7.24 A OS devera fornecer aos clientes todas as informagdes relacionadas aos tratamentos, implantar
e utilizar, normalizando, o Termo de Consentimento do cliente ou responsavel pelo cliente, na forma
das normas regulamentares do Conselho Federal de Medicina.

7.25 Os usuarios gestantes, idosos, adolescentes e criangas terdo direito a um acompanhante. Todos
os pacientes internados terao direito a assisténcia religiosa e espiritual, caso desejem.

7.26. A OS fica obrigada a fornecer ao cliente ou responsavel o relatorio de atendimento — Relatorio de
Alta Hospitalar -, contendo, no minimo:

- Nome do paciente;

- Nome do hospital;

- Endereco do hospital;

- Motivo da internagao (CID-10);

- Data da admisséao e data da alta;

- Procedimentos realizados e tipo de prétese, értese e/ou materiais, quando for o caso;
- Diagnéstico — principal e secundario — da alta;

- Cabegalho contendo a inscri¢ao “Esta conta devera ser paga com recursos publicos”.

- A OS devera informar, mensalmente, toda a produgdo ambulatorial e hospitalar do HPE nos sistemas
oficiais do Ministério da Saude (Sistema de Informagdo Ambulatorial — SIA/SUS, Sistema de
Informacgéo Hospitalar — SIH/SUS), em meio magnético, para processamento na Secretaria Municipal
de Saude, obedecendo ao cronograma oficial.

7.27. A enfermagem do HPA devera instituir a Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
de acordo com a Resolugdo COFEN n° 272/2004 que dispbe sobre a Sistematizacao da Assisténcia de
Enfermagem nas instituigdes de saude brasileira.

7.28. Os servigos de anatomia patoldgica que se fizerem necessarios ao esclarecimento diagnostico
do paciente deverao ser contratados pela OS.

7.29. A unidade devera servir de campo para a pratica de atividades curriculares na area da saude das
Instituicdes de Ensino Superior e Ensino Médio, que estejam formalmente conveniados com a SESAB.
Qualquer atividade de Ensino, Pesquisa e ou Extensdo devera ser regulada e respeitar os critérios
estabelecidos pela Escola de Saude Publica da Bahia - ESPBA, conforme o caso, e nao diretamente
pela Direcdo da Unidade Hospitalar.

7.30. Os profissionais da assisténcia ndo poderao realizar preceptoria de estagio/residéncia, de forma
concomitante ao horario de trabalho. A OS é responsavel por disponibilizar computadores com acesso
a Internet para possibilitar a realizagéo de pesquisas pelos estudantes/académico-residentes.

7.31. O rol de leis e normas sanitarias no qual a geréncia do hospital devera se apoiar, dentre outras,
observando suas atualizagbes, sao:

I. Lei 8.080/90 — Lei Organica da Saude;
Il. Lei 8.142/90 — Define Formas de Financiamento e Controle Social do SUS;

lll. Decreto n°. 7.508, de 28 de junho de 2011 - Regulamenta a Lei n°. 8.080, de 19 de setembro de
1990, para dispor sobre a organizagao do SUS.

IV. Programa Nacional de Avaliagado dos Servigos de Saude (PNASS) — define critérios e parametros
de carater qualitativos;

V. Lei 9.431/97 — versa sobre a obrigatoriedade de manutencao de Programa de Controle da Infecgao
Hospitalar (PCIH) e constituicdo de Comissédo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) nas Unidades
Hospitalares;



VI. Portaria GM/MS n°. 2.616 de 12 de maio de 1998 — estabelece as diretrizes e normas para
prevengao e controle das infec¢des hospitalares, inclusive criagao e organizagéo da CCIH (agora com
o nome amplo de Controle de Infeccdo em Servicos de Saude) e manutengdo de Vigilancia
Epidemioldgica e Indicadores Epidemioldgicos das Infecgbes Hospitalares;

VIl. Portaria GM/MS n°. 67 de 21/02/1985 — define uso e condigdes sobre o uso de saneantes e
domissanitarios (esta sofreu varias alteragdes e inclusdes através das Portarias: n°. 01/DISAD -
27/06/85; n°. 607 - 23/08/85; n°. 15/MS/SVS - 23/08/88; n°. 05 — 13/11/89; n°. 122 — 29/11/93; n°.
453/SNVS/DTN — 11/09/96; n°. 843/MS/SVS — 26/10/98);

VIIl. RDC n°. 306, de 7 de dezembro de 2004 que complementa a RDC 50/2002 e substitui a Portaria
1884 de 11/11/1994 — Estabelece normas destinadas ao exame e aprovacao dos Projetos Fisicos de
Estabelecimentos de Assistenciais de Saude. Dispde sobre o Regulamento Técnico para o
gerenciamento de residuos de servigos de saude.

IX. Portaria n° 1.914 de 09 de agosto de 2011 - aprova a Classificacdo de Risco dos Agentes
Bioldgicos elaborada em 2010, pela Comissao de Biosseguranga em Saude (CBS), do MS;

X. Portaria SAS n°. 312, de 30 de abril de 2002. Estabelece, para utilizacdo nos hospitais integrantes
do SUS, a padronizacdo da nomenclatura do censo hospitalar constante em anexo;

XI. Portaria GM n°. 2.529 de 23 de novembro de 2004 - que institui a o subsistema Nacional de
Vigilancia Epidemiologica em Ambito Hospitalar;

XIl. Portaria n°. 123 de 28 de dezembro de 2005 — que define alteragbes e adequagdes na portaria 210
de 15 de junho de 2004;

XIIl. Lei n°. 8.096 de 14 de julho de 1990 - que dispde sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente;

XIV. Decreto n°. 11.935, de 19 de janeiro de 2010. Dispbe sobre a politica estadual de assisténcia
farmacéutica e da outras providéncias;

XV. Resolugao n°. 338, de 06 de maio de 2004. Institui a politica nacional de assisténcia farmacéutica;

XVI. Resolugédo RDC n°. 36, de 25 de julho de 2013 — institui agdes para a seguranga do paciente em
servigcos de saude;

XVII. Portaria de Consolidagao N°02, de 28 de setembro de 2017, que insere as PT GM/MS N° 1.559
de 1° de agosto de 2008 - Institui a Politica Nacional de Regulagdo do SUS (Anexo XXVI); N°. 4.283,
de 30 de dezembro de 2010, que aprova as diretrizes para organizagédo, fortalecimento e
aprimoramento das agdes e servigos de farmacia no ambito dos hospitais (Anexo XXVII, Capitulo I1);

XVIII. Portaria de Consolidacdo N°03, de 28 de setembro de 2017, que insere as PT GM/MS n° 4279
de 30 de dezembro de 2010- estabelece diretrizes para a organizagdo da Rede de Atengédo a Saude,
no ambito do SUS.

ANEXO lI
METAS DE PRODUGAO
HOSPITAL PAULO AFONSO — PAULO AFONSO

O célculo de metas de produgéo foi atualizado de acordo com as agdes previstas na Programagéao
Pactuada Integrada — PPIl, bem como na média de produgdo informada no ultimo ano nos sistemas
oficiais do DATASUS, em consonancia com o Perfil da unidade. A avaliacdo de desempenho
quantitativa sera baseada na producao faturada, no sistema oficial de informacao, Tabwin/Datasus, do
Ministério da Saude. A Contratada devera, também, manter registro atualizado no més, em
Relatorio/Sistema ou congénere, indicado pela SESAB.

1. ASSISTENCIA HOSPITALAR:
1.1 Realizar 342 (trezentos e quarenta e duas) saidas hospitalares/més.

O indicador de afericdo sera a SAIDA HOSPITALAR, comprovada por Autorizacdo de Internagdo
Hospitalar (AIH), informada, mensalmente, nos sistemas oficiais do Ministério da Saude. A Contratada



devera registrar, também, em Relatério/Sistema ou congénere, indicado pela SESAB, minimamente:
nome do paciente, data de nascimento, CPF, numero do Cartdo SUS, numero da AlH — Autorizagao de
Internacéo Hospitalar, nome da Clinica em que permaneceu em tratamento, data da admisséo e da
alta, motivo da alta hospitalar (cura, transferéncia externa, ébito, a pedido).

O numero de leitos e as saidas hospitalares deverdo obedecer a capacidade instalada, conforme

descrito no quadro a seguir:

ESPECIALIDADES Ne. DE | SAIDAS/MES
LEITOS

Clinicos 26
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Saude Mental 4

Cirargicos

04.06- Cirurgias do Aparelho Circulatério

04.07 - Cirurgia do Aparelho Digestivo, Orgaos

anexos e Parede Abdominal 20 180

04.08 - Cirurgia do Sistema Osteomuscular

04.09- Cirurgia do Aparelho Genito-Urinario

TOTAL 50 342

Leitos Complementares N° de | Diarias/Més
Leitos

UTI Adulto Tipo Il 10 270

TOTAL DE LEITOS 60 270

2.0 ASSISTENCIA AMBULATORIAL:

2.1 Para as metas do Grupo 02 - Procedimentos com Finalidade Diagnéstica foram utilizados
relagcao aritmética ou percentual sobre o niumero de atendimentos/consultas médicas especializadas,
levando em conta os protocolos de diretrizes técnicas do Ministério da Saude ou quando, disponivel,
série historica do sistema DATASUS de unidades de saude com o mesmo perfil assistencial, da
seguinte forma:

GRUPO 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE | META
DIAGNOSTICA* MENSAL
02.02 - Diagnostico em Laboratério Clinico 2.527
02.04 - Diagnastico por Radiologia 281
02.05 - Diagnostico por Ultrassonografia 281
02.06- Diagndstico por Tomografia 112
02.11 - Métodos Diagndstico em Especialidades (ECG) 168
TOTAL DO GRUPO 02 3.369
GRUPO 03 — PROCEDIMENTOS CLIiNICOS**




03.01.01.007-2 — Consulta Médica na Atencao Especializada 504

03.01.06.006-1 — Atendimento de Urgéncia na Atencédo | 720
Especializada- Médico

03.01.06.002-9 — Atendimento de Urgéncia com Observacao 180
24 Horas em Atencéao Especializada

TOTAL DO GRUPO 03 1.404

GRUPO 04 - CIRURGIAS AMBULATORIAIS*

04.01 - Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido
subcutaneo e mucosa

04.04 - Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da
cabeca e do pescoco

04.07 - Cirurgia do aparelho digestivo, 6rgédos anexos e | 63
parede abdominal

04.08 - Cirurgia do sistema osteomuscular

04.12 - Cirurgia toracica

04.15 - Qutras cirurgias

TOTAL DO GRUPO 04 63

TOTAL GERAL 4.836

*Para avaliagdo da producao de procedimentos com finalidade diagnéstica e de cirurgias
ambulatoriais sera utilizada a seguinte estrutura: grupo e subgrupo.

** Para avaliacao da producao de procedimentos clinicos sera utilizada a seguinte estrutura:
grupo, subgrupo e procedimento.

ANEXO IlI
RELAGAO MINIMA DE RECURSOS HUMANOS POR CATEGORIA PROFISSIONAL
HOSPITAL PAULO AFONSO

Pessoal Diretoria
Diretor Geral

Diretor Técnico
Gerente Operacional

Gerente Administrativo/Financeiro

Médicos — Plantonistas 24hs/Emergéncia
Clinica Geral

Médicos - Diaristas




Cirurgia geral

Clinica geral

Médicos — Ambulatério/Interconsultas/Centro Cirurgico
Anestesiologia

Cirurgia geral

Ortopedia

Angiologista/Cirurgiao Vascular

Ginecologia Cirurgica

Urologia

Médicos - SADT

Radiologia/Diagnéstico por Imagem

Cardiologia (para laudos de ECG- pode ser terceirizado)
Ultrassonografia

Profissionais de Assisténcia a Saude (nivel superior)
Assistente Social

Enfermeiro

Fisioterapeuta

Nutricionista

Profissionais de Apoio Administrativo (nivel superior)
Administrador Hospitalar

Engenheiro (manutengao — pode ser contratado)
Tecnologo da Informagéo (gestdo e/ou seguranga — pode ser contratado)
Profissionais de Apoio Administrativo

Auxiliar Administrativo/Secretaria

Auxiliar de almoxarifado

Auxiliar de Servigos Gerais (higiene, rouparia, cozinha, maqueiro, etc)
Cozinheiro dietético

Cozinheiro geral

Motorista

Recepcionista

Técnico em Informatica

Técnico Administrativo (material/pessoal)

Técnico Contabilidade/Faturista

Técnico de Enfermagem

Técnico de Radiologia

Técnico em Edificacao

Técnico em Eletricidade

Técnico em Hidraulica

Técnico em Nutricao

Técnico Estatistico

Técnico Laboratoério

Vigilante/Portaria

METODOLOGIA UTILIZADA PARA ESTIMATIVA DAS METAS DE PRODUGAO
HOSPITAL PAULO AFONSO - PAULO AFONSO

1. Assisténcia Hospitalar

1.1 Para as metas relativas a internagao hospitalar, considerou-se a capacidade instalada de leitos,
por subgrupo de cirurgia (de acordo com a Tabela SIGTAP/SUS), aplicando uma Taxa de Ocupacéao



Hospitalar de 90% e uma média de permanéncia em dias, da seguinte forma:
- Clinica Médica e Saude Mental: 05 dias
- Clinica Cirurgica: 03 dias

1.2 Diarias de Unidade de Terapia Intensiva Adulto: considerou-se o nimero de leitos e uma Taxa de
Ocupacgao de 90%.

2. Assisténcia Ambulatorial:

2.1 Grupo 02 - Procedimentos com Finalidade Diagnoéstica: foram utilizados relagcao aritmética ou
percentual sobre o nimero de atendimentos/consultas médicas especializadas, levando em conta os
protocolos de diretrizes técnicas do Ministério da Saude ou quando, disponivel, série histérica do
sistema DATASUS de unidades de saude com o mesmo perfil assistencial, da seguinte forma:

SUB GRUPO Relagao/Percentual

1,8 procedimentos sobre todas as consultas
02.02 - Diagnostico em | médicas na Atengdo especializada e na
Laboratério Clinico Urgéncia.
02.04 - Diagnoéstico por | 20% Consultas Médicas na  Atencdo
Radiologia Especializada e de Urgéncia.
02.05 - Diagnéstico por | 20% das Consultas Médicas na Atencéo
Ultrassonografia Especializada e de Urgéncia.
02.06- Diagndstico por | 8% das Consultas Médicas na Atencgao
Tomografia Especializada e de Urgéncia.
02.11 — Métodos Diagnéstico | 12% das Consultas Médicas na Atencao
em Especialidades: ECG Especializada e de Urgéncia.

2.2 Grupo 03 - Procedimentos Clinicos considerou-se:

2.2.1 Para estimar as metas de producdo de Consulta Médica na Atencao Especializada
considerou-se a capacidade instalada de 01 consultério médico da unidade hospitalar, estabelecendo
uma producao de 03 consultas/hora, em turnos de 08 horas, 21 dias mensais.

2.2.2 Para estimar as metas de producao de Atendimento de Urgéncia na Atencao Especializada,
considerou-se 80% de uma média de 30 atendimentos diarios.

2.2.3 Para estimar as metas de produgdo de Atendimento de Urgéncia com Observagao até 24
horas, considerou-se 20% de uma média de 30 atendimentos diarios.

3. Para as metas do Grupo 04 - Cirurgias Ambulatoriais considerou-se que, para 7% dos
atendimentos de urgéncia na atengdo especializada, sera necessaria a realizagdo de pequenas
cirurgias, ai considerando suturas, curativos de queimaduras, drenagem de abcessos etc.

ANEXO IV AO CONTRATO DE GESTAO
DO REAJUSTAMENTO

A férmula de calculo para o IRPC (indice de Reajuste da Contraprestacdo Publica), indice que servira
de referéncia para o reajuste dos contratos de gestao, utilizara a seguinte formula matematica:



IRCP =[1+ ( PA x %A + PB x %B... Pnx%n + PY x IPCA)]

Onde:

IRCP — indice de reajuste da contraprestac&o publica;

PA = Valor da Remuneracéo da categoria A/ Valor total do repasse;

A — indice de reajuste da Categoria Profissional A definido em acordo, conveng&o ou dissidio;
PB = Valor da Remuneracéo da categoria B/ Valor total do repasse;

B — indice de reajuste da Categoria Profissional B definido em acordo, convencdo ou dissidio;
Pn = Valor da Remuneragao das demais categorias/ Valor total do repasse de cada uma;

n — Indice de reajuste de cada Categoria Profissional definido em acordo, convencdo ou dissidio;

PY — Valor destinado aos demais itens de custos e despesas para operacionalizagao da unidade/ Valor
total do repasse;

IPCA — indice de Precos do Consumidor amplo.

A formula sera aplicada integralmente quando houver coincidéncia entre a data de aniversario do
contrato com as datas de reajustes, conforme acordo, convengdo ou dissidio. Nado havendo
coincidéncia entre essas datas, sugere-se a seguinte metodologia:

Situacdo 1 - data do reajuste salarial, conforme acordo, convengao ou dissidio, posterior a data de
aniversario do contrato:

Neste caso adotar-se-a a seguinte férmula na data do aniversario do contrato:

IRCP=[1+ (PY xIPCA)]

Desta forma, fica garantido o reajuste apenas da parcela, sobre a qual incide o IPCA.

Na data do reajuste salarial, conforme acordo, convencgao ou dissidio, aplicar-se-a a seguinte férmula:
IRCP=[1+(PA x %A + PB x %B... Pnx%n)]

Situacdo 2 - data do reajuste salarial, conforme acordo, convengao ou dissidio, anterior a data de
aniversario do Contrato:

Neste caso a formula sera aplicada integralmente na data de aniversario do contratado, conforme
mostrado abaixo:

IRCP=[1+(PA X %A +PB x %B... Pnx%n + PY x IPCA)]

Dessa forma, fica garantido o reajuste dos salarios das categorias profissionais e dos demais itens de
custo, na data de aniversario do contrato. E necessario ressaltar gue a data de aniversario ocorre doze
meses apds a apresentacdo da proposta pela empresa vencedora do certame licitatério. Ademais, os
percentuais de reajustes salariais, sdo aqueles frutos de negociagdes entre sindicatos representantes
dos trabalhadores e sindicatos patronais.

ANEXOV

ANEXO NOPME - PARECER TECNICO DO NOPME - NUCLEO DE AVALIAGAO DE ORTESES,
PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS

ESTIMATIVA DE CUSTO PARA PAGAMENTO DE OPME AO HOSPITAL PAULO AFONSO

CONSIDERANDO o quanto disposto no Processo SEI 019.5335.2019.0081112-13 acerca do



pagamento dos valores referentes & utilizagdo de Orteses, Préteses e Materiais Especiais (OPME) no
ambito dos contratos de gestao indireta geridos pelas Organizagbes Sociais.

CONSIDERANDO os aspectos envolvendo Orteses, Proteses e Materiais Especiais (OPME) na
realizagao de procedimentos cirurgicos, sobretudo os de média e os de alta complexidade.

CONSIDERANDO o disposto referente as Orteses, Proteses e Materiais Especiais (OPME),
constantes nos Contratos das Organizagdes Sociais, clausula quinta, paragrafo quarto onde prevé que
“valores referentes a utilizacdo de odrteses, préteses e materiais especiais, que venham a ser
necessarios, serdo pagos a Organizagdo Social, pelos valores estabelecidos em tabela propria do
SUS, apds a efetiva comprovacao da utilizacido da ortese e/ou protese e/ou material especial, e a
devida aprovacao pelo Sistema Unico de Saude”.

CONSIDERANDO parecer da Coordenacao da Economia da Saude esclarecendo que os “valores para
aquisicao de OPME, né&o sao incorporados a metodologia de céalculo adotada pela CEMPSS/Economia
da Saude, quando da definicdo do valor referencial de custeio de Unidades de Saude da Rede Prépria
SESAB/SUS, sob administragdo de Organizagdes Sociais”.

CONSIDERANDO parecer da Procuradoria Geral do Estado sobre a “necessidade de que seja
acrescida clausula nos contratos vigentes na qual conste o valor estimado referente a utilizagédo de
OPME com respectiva orgamentacao, assim como de adequada estimativa para os futuros contratos”.

CONSIDERANDO que para avaliagdo de OPME utiliza-se essencialmente a seguinte Metodologia e
Operacionalizagao:

1. Abertura de processo SEI pela Coordenagado de Processamento (COPRO), mediante entrega de
midia CD pela unidade de saude contendo a documentagao necessaria para avaliagao de utilizagao de
OPME: Demonstrativo de Utilizacado de OPME preenchido pela Unidade de Saude, Descrigao
Cirargica, Exame de Imagem pds-operatoria, Espelho da AIH (Autorizagdo Internacao Hospitalar),
Etiquetas de rastreabilidade e Nota Fiscal.

2. Analise documental através do sistema SEl;

3. Consulta ao Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUS-SIGTAP (http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada) para compatibilizacdo da OPME com
procedimento, e respectivas quantidades e valoracao;

4. Consulta ao SIHD2 e portal prestadores (http://www2.saude.ba.gov.br/prestadores/) para o
comparativo entre as AlH, procedimentos e OPME apresentados pela unidade de saude e autorizados
pelo SUS;

5. Controle de duplicidade de apresentagao da AlH, através do comparativo da AIH da competéncia
em analise com as AlH anteriormente apresentadas, com a utilizagdo da ferramenta Excel PROCV;

6. Confecgao e validacdo do Demonstrativo de Utilizagao de OPME;
7. Confecgao de Relatério Técnico de Avaliagao de Utilizagao de OPME;

8. Informe da glosa as unidades de saude, através de Notificacdo, por correspondéncia eletrénica no
SEl;

9. Apensamento do processo com resposta da unidade sobre o recurso de glosa ao processo original
nao SEl;

10. Analise de recurso de glosa;
11. Confeccao de validagao do Demonstrativo de Utilizacao de OPME Final,;
12. Confecgao de Relatério Técnico Final de Avaliagao e Utilizagao de OPME;

13. Encaminhamento a Coordenacdo de Gestdo Indireta/Nucleo de Pagamento para avaliagdo e
deliberagdes necessarias.

CONSIDERANDO os instrumentos utilizados pelo Nucleo de Avaliagdo de OPME para construgao do
Referencial Tedrico:

- Resolugao do Conselho Federal de Medicina n° 1.956/2010, publicada no DOU de 25 de Outubro de
2010;

- Resolucdo do Conselho Federal de Medicina n° 1.956/2010, publicada no DOU de 25 de Outubro de


http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada
http://www2.saude.ba.gov.br/prestadores/

2010;

- RDC n° 14 — ANVISA de 05 de abril de 2011;

- Manual de Boas Praticas de Gestéo de Ortese, Prétese e Materiais Especiais do Ministério da Saude;
- Manual Técnico Operacional do Sistema de Informagao Hospitalar SIH/SUS;

- Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS-SIGTAP.

CONSIDERANDO o quanto solicitado pela Diretoria de Apoio Operacional as Unidades Préprias
(DAOUP), o Nucleo de Avaliagao de OPME realizou um estudo para estimar o custo para pagamento
dos valores financeiros ao HOSPITAL PAULO AFONSO referentes a utilizagdo de OPME em
procedimentos cirurgicos, de acordo com a seguinte metodologia:

- Considerando a inexisténcia de série historica para estimar o valor de pagamento de OPME ao
Hospital Paulo Afonso, tomou-se como base de comparacao os valores apresentados no Sistema de
Informagéo pelo Hospital da Chapada, no periodo de janeiro a dezembro de 2019, restando o valor
médico mensal estimado para pagamento de R$ 14.139,59 (QUATORZE MIL, CENTO E TRINTA E
NOVE REAIS E CINQUENTA E NOVE CENTAVOS), como demonstrado em tabela 1.

Tabela 1 - Valores apresentados ao SIH pelo Hospital da Chapada referentes a utilizacao de
OPME no periodo de janeiro a dezembro de 2019:

Comp./Ano H. Chapada

jan/19 R$ 13.247,04
fev/19 R$ 18.798,35
mar/19 R$ 18.210,32
abr/19 R$ 14.674,54
mai/19 R$ 14.089,23
jun/19 R$ 12.969,83
jul/19 R$ 11.810,85
ago/19 R$ 12.235,02
set/19 R$ 18.833,52
out/19 R$ 12.977,43
nov/19 R$ 11.881,11
dez/19 R$ 9.947,86
Total R$ 169.675,10

Valor Médio R$ 14.139,59

- Os valores mensais mencionados correspondem ao resultado do somatdrio dos valores financeiros
de OPME utilizadas nos usuarios do SUS. Tém-se como exemplo o demonstrativo dos valores
apresentados no SIH pelo referido hospital no més de margo de 2019 em anexo.

- Cabe esclarecer que em virtude da pandemia da COVID 19, a produgao cirurgica eletiva dos hospitais
foi comprometida, consequentemente os valores para pagamento de OPME nao estdo compativeis
com a necessidade real da Unidade para a prestacdo de servico aos usuarios do Sistema Unico de
Saude. Assim, na analise do Nucleo de Avaliacdo de OPME, os anos de 2020 e 2021 foram excluidos
do estudo.



NUCLEO DE AVALIAGAO DE OPME

ANEXO TECNICO
SISTEMA DE REPASSE FINANCEIRO
HOSPITAL DE PAULO AFONSO

Com a finalidade de definir as regras e o cronograma de pagamento ficam estabelecidos os seguintes
principios e procedimentos:

1. A atividade assistencial da CONTRATADA subdivide-se nas modalidades assinaladas abaixo,
conforme especificacdo e quantidade estipulada nos Anexos | — Informacdes sobre a Unidade de
Saude e Il — Metas de Producéo:

(x) Internacao

() Hospital Dia

(x) Atendimento Ambulatorial

(x) SADT - Servigos de Apoio Diagndstico e Terapéutico

1.1 As modalidades de atividades assistenciais, acima assinaladas, referem-se a rotina de
atendimentos a serem oferecidos pela Unidade de Saude sob gestdao da CONTRATADA.

2. Além das atividades de rotina, a Unidade de Saude podera realizar outras atividades, submetidas a
prévia analise e autorizacdo do CONTRATANTE, respeitadas as limitacdes previstas em Lei.

3. 3. O montante do orgamento econémico-financeiro do HOSPITAL DE PAULO AFONSO, para o
periodo de 60 (sessenta) meses, fica estimado em R$ 129.720.517,80 (cento e vinte e nove milhdes,
setecentos e vinte mil, quinhentos e dezessete reais e oitenta centavos).

3.1. O valor de repasse mensal esta estimado em R$ 2.162.008,63 (dois milhdes, cento e sessenta
e dois mil oito reais e sessenta e trés centavos), para fins de custeio da operagao da Unidade.

4. Os repasses financeiros a CONTRATADA, previstos no item 3.1, dar-se-d0 da forma abaixo
descrita.

PERCENTUAL VALOR ESTIMADO

70% R$ 1.513.406,04 (um milhdo, quinhentos e treze mil
quatrocentos e seis reais e quatro centavos)

30% R$ 648.602,59 (seiscentos e quarenta e oito mil
seiscentos e dois reais e cinquenta e nove centavos)

4.1 4.1 70% (setenta por cento) do valor global seréo repassados em parcelas mensais fixas, no valor
de R$ 1.513.406,04 (um milhdo, quinhentos e treze mil quatrocentos e seis reais e quatro centavos).

4.2. 30% (trinta por cento) do valor global sera repassado mensalmente, juntamente com as parcelas
fixas, com valor (mensal) estimativo de R$ 648.602,59 (seiscentos e quarenta e oito mil seiscentos e
dois reais e cinquenta e nove centavos) . Esta parcela esta vinculada as avaliagdes dos Indicadores de
Producdo e dos Indicadores de Qualidade, conforme sua valoracdo, de acordo com o estabelecido
mais adiante neste documento.

4.3 A avaliacdo da parte variavel sera realizada considerando periodos de 03 (trés) meses e a



disponibilidade dos dados do Datasus/Tabwin, podendo gerar um ajuste financeiro a menor,
dependendo do percentual de alcance dos indicadores, pelo hospital.

5. Visando o acompanhamento e a avaliacdo da execucao do Contrato de Gestdo, assim como a
verificagdo do cumprimento das atividades e dos indicadores quantitativos e qualitativos estabelecidos
para a CONTRATADA, a mesma devera encaminhar ao CONTRATANTE, mensalmente, até o 5° dia
util do més subsequente a prestacao dos servigos, as informagdes referentes as atividades
assistenciais realizadas, através de mecanismos (formularios, sistemas ou congéneres), definidas pelo
CONTRATANTE. Além de registrar a sua produgdo mensal nos sistemas oficiais, do Ministério da
Saude.

6. Visando o acompanhamento e fiscalizagdo da movimentagéo de recursos econdmicos e financeiros,
assim como a verificagcdo da prestagdo de contas, a CONTRATADA devera encaminhar ao
CONTRATANTE, mensalmente, até o dia 20 do més subsequente a prestacdo dos servigos, os
comprovantes de quitacao de despesas efetuados no més imediatamente anterior, relativas aos gastos
com agua, energia elétrica, telefone, encargos sociais (INSS, FGTS e PIS), fornecimento de vale
transporte e alimentagao, folha de pagamento de pessoal (incluindo os terceirizados), acrescidos de
comprovante de reserva de depdsito proporcional das verbas rescisérias correspondentes, mediante
apresentacdo de extrato bancario, e outras informacées/documentos, através de mecanismos
(formularios, sistemas ou congéneres), definidos pelo CONTRATANTE.

7. A cada trimestre, o CONTRATANTE procedera a analise das quantidades de atividades
assistenciais e dos indicadores qualitativos realizados pela CONTRATADA, verificando e avaliando os
desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relagdo as quantidades estabelecidas no contrato,
resguardando o direito ao contraditorio e a ampla defesa da CONTRATADA para que sejam efetuados
os devidos repasses financeiros de recursos.

8. A andlise referida, no item anterior, podera resultar em repactuacao, acordada entre as Partes, por
meio de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo, das quantidades de atividades assistenciais, ora
estabelecidas, e seu reflexo econbmico-financeiro.

9. A analise referida, no item acima, possibilita que sejam firmados Termos Aditivos ao Contrato de
Gestdo em relacdo as clausulas que quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas
pela CONTRATADA e seu correspondente reflexo econdmico financeiro, a qualquer tempo, se
condicbes e ocorréncias excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as atividades da
Unidade de Saude, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia prestada.

Il. Sistematica e Critérios de Repasse Financeiro:

1. Avaliagao e Valoragao dos Desvios nas Quantidades de Atividade Assistencial e dos Indicadores de
Qualidade.

1.1 A avaliagao dos indicadores quantitativos e qualitativos sera realizada considerando periodos de
03 (trés) meses e a disponibilidade dos dados do Datasus/Tabwin, podendo gerar um ajuste financeiro
a menor, dependendo do percentual de alcance dos indicadores.

1.2 O CONTRATANTE devera proceder da seguinte forma.

Metodologia para definicido da producgao e
Meses de dos indicadores de qualidade a serem Fonte de
Contrato avaliados (30% do valor de repasse de | verificagao

custeio mensal da operagao da Unidade)

1° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(Més/2025) operacgédo da Unidade integral.
2° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -

(Més/2025) operacgéo da Unidade integral.




3° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(M&s/2025) operacao da Unidade integral.
4° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(Més/2025) operacgéao da Unidade integral.
5° Més O valor a pagar de repasse de custeio mensal Datasus/Tabwin e
(Més/2026) da operacdo da Unidade sera calculado, com RIH
base na avaliacdo quanti-qualitativa realizada
em relacao ao 1°, 2° e 3° meses do Contrato de
Gestéo.
6° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(Més/2026) operacao da Unidade integral.
7° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(M&s/2026) operagao da Unidade integral.
8° Més O valor a pagar de repasse de custeio mensal Datasus/Tabwin e
(M&s/2026) da operagdo da Unidade sera calculado, com RIH
base na avaliagdo quanti-qualitativa realizada
em relacio ao 4°, 5° e 6° meses do Contrato de
Gestéo.
9° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(Més/2026) operagao da Unidade integral.
10° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(M&s/2026) operacao da Unidade integral.
11° Més O valor a pagar de repasse de custeio mensal Datasus/Tabwin e
(M&s/2026) da operagdo da Unidade sera calculado, com RIH
base na avaliacdo quanti-qualitativa realizada
em relagéo ao 7°, 8° e 9° meses do Contrato de
Gestao.
12° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(Més/2026) operagao da Unidade integral
E, assim, sucessivamente em caso de Prorrogagao do Contrato de Gestao
Na hipétese de rescisdo antecipada do Contrato de Gestdo, OU na sua ultima competéncia
de
pagamento a avaliagdo dos indicadores quanti-qualitativos ocorrera do seguinte modo:
60° Més O valor a pagar de repasse de custeio mensal 58° més: Datasus
(Més/2030) da operacdo da Unidade sera calculado, com /Tabwin e RIH. 59°
base na avaliacdo quanti-qualitativa realizada més: RIH 60°més:
em relagéo ao 10°, 11° e 12° meses do Termo Metas/Parametros
Aditivo. contratuais integrais.

1.2.1 As avaliagdes serdao efetuadas considerando como pardmetro as metas quanti-qualitativas
vigentes no Contrato de Gestao/Termo Aditivo do més em que houve a produgdo. O desempenho da
Contratada sera avaliado com base na metodologia proposta no quadro acima.

1.2.2. Na hipotese de ser identificada a necessidade de ajuste financeiro a menor, em face do



desempenho apurado, o valor nominal a ser deduzido, sera calculado com base no valor de custeio da
Unidade de Saude vigente no Contrato de Gestao/Termo Aditivo/Apostila dos meses em que houve a
producéo.

1.2.3. O percentual do desconto apurado na avaliagao trimestral ensejara glosa correspondente sobre
a parte variavel de cada um dos trés meses.

1.3. A avaliagao e analise das atividades/indicadores quanti-qualitativos contratados serdo efetuados
de acordo com o explicitado a seguir.

1.3.1. Em relagao a parte variavel (30%), 90% corresponderdo a analise quantitativa.

1.3.2. O percentual de 90% da parte variavel (30%) sera distribuido da seguinte forma:

PESO PERCENTUAL EM
LINHA DE CONTRATAGAO RELACAO A AVALIACAO
QUANTITATIVA
INTERNACAO 63,0%
AMBULATORIO 18,0%
SADT 9,0%
TOTAL 90%

1.1.1. Em relagéo a parte variavel (30%), 10% corresponderao a analise qualitativa.
lll. AVALIAGAO E VALORAGAO DOS INDICADORES QUALITATIVOS E QUANTITATIVOS:

META I | FONTE DE

INDICADORES | OPERAGAO TRIMESTRE | VERIFICAGAO

PESO

INDICADORES QUALITATIVOS




Parametro: Contrato
de Gestao; R$
6.321,66 (seis mil
trezentos e vinte e
um reais e sessenta
e seis centavos)

Valor
Relacdo entre o | repassado,
valor repassado, | mensalmente, | Meta Permanente:
mensalmente, pelo Manter ou reduzir o
pelo Contratante | Contratante parametro da relagao
para custeio da | para custeio | entre o valor
Unidade de | da Unidade | repassado, Contrato  de
Saude, sem | de  Saude, | mensalmente, pelo | Gestdo;
OPME, quantidade | sem Contratante a | Datasus I 2,0%
Saidas OPME/Total Unidade de Saude, | Tabwin.
Hospitalares, de saidas | sem OPME, e a
comprovadas hospitalares, quantidade de
através de AIH, | comprovadas | Saidas Hospitalares,
em todas as | através de | comprovadas através
clinicas, no | AlH, no | de AlH, em todas as
periodo avaliado periodo clinicas.
avaliado Observacio: o
parametro devera ser
revisado sempre que
houver alteragado de
preco e/ou de saidas
hospitalares.
N° de
infeccdes
hospitalares
Taxa de Infeccdo ocorridgs num | parametro: <= RIH—ReIatc’)rNio .
Hospitalar detgrmlnado iy de Ipformagao 3,0%
periodo / n° ° Hospitalar
de saidas no
mesmo
periodo X 100
N° de obitos
apos 24
horas de
Mortalidade internamento RIH — Relatdrio
o no trimestre | Parametro: <= 3% de Informacdo | 3,0%
Institucional . o .
avaliado / N Hospitalar
de saidas no
mesmo
periodo X 100
N° de
pacientes/dia
Taxa de no trimestre RIH — Relatoério
- avaliado / n° Parametro: >=80% de Informacédo | 2,0%
Ocupacao . . .
de leitos dia Hospitala

no mesmo
periodo X 10




>=10%

INDICADORES QUANTITATIVOS

GRUPO 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA

Meta Trimestral Contrato de
o o Gestéo;
5 OC?OZ 22 g|2a79nost|c§ err][ L/abhor;atorlo 7.581 Datasus I 15%
inico (2. procedimentos/més i
Procedimentos Tabwin.
Meta T I Contrato de
eta Trimestra 30"
02.04 - Diagndstico por Radiologia Gestdo;
6. 843 Datasus I 1,5%
(281 procedimentos/més) _ Tabwin.
procedimentos
Contrato de
_ o i Gestéo;
02.05 - Diagndstico por Meta Trimestral Datasus / .
7. UItrasspnografla ) (281 | 843 Tabwin. 2,0%
procedimentos/més) procedimentos
. Contrato de
02.06 - Diagnostico por Tomografia | Meta Trimestral Gestao;
8. computadorizada 336 Datasus I 2,0%
. R ] Tabwin.
(112 procedimentos/ més) procedimentos
Meta Trimestral Contrato de
02.11 - Métodos Diagnosticos em Gestao;
9. Especialidades Eletrocardiograma 504 _I?at’c)agus I 2,0%
i a abwin.
(ECG) (168 procedimentos/ més) procedimentos

GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS, INCLUINDO SERVIGO DE URGENCIA E

EMERGENCIA.

Meta Contrato de
03.01.01.007-2 — Consulta Médica na | Trimestral Gestéo; Datasus /
10. | Atencgao Especializada (504 Tabwin. 3,0%
procedimentos/ més) 1.512
Procedimentos
_ Meta Contrato de
03.01.06.006-1 - Atendimento de | Trimestral Gestao:; Datasus /
11. | Urgéncia na Atencédo Especializada- 2160 Tabwin. 5,0%

Médico — (720 — procedimentos/ més)

Procedimentos




03.01.06.002-9 - Atendimento de | Mo Contrato de
4o | Urgéncia com Observagdo 24 Horas rimestra Gestdo; Datasus / | o,
" | em Atencdo Especializada — (180 | 540 Tabwin. e
procedimentos/ més) Procedimentos
GRUPO 04 - CIRURGIAS AMBULATORIAIS
GRUPO 04: CIRURGIAS
AMBULATORIAIS (63
procedimentos/més)
04.01- Pequenas cirurgias e cirurgias de
pele, tecido subcutaneo e mucosa
04.04 - Cirurgias das vias aéreas | Meta Contrato  de
superiores, da face, da cabeca e do | Trimestral CDSetstao; /
13. €SC0co. atasus 7,0%
P ¢ . . ] . 189 Tabwin.
94.97 - Cirurgia do Aparelho. Digestivo, Procedimentos
orgaos anexos e parede abdominal
04.08 - Cirurgia do Sistema
Osteomuscular
04.12 - Cirurgia Toracica
04.15-Outras Cirurgias
INTERNAGAO
Meta Contrato de
. . . Gestéo;
14 | CLINICA GERAL / SAUDE MENTAL: Trimestral 486 | 5. C s /' 25 00%
" | (Total de 162 saidas hospitalares/més) Saidas Tabwin. e
Hospitalares
CIRURGIA GERAL
(180 saidas hospitalares/més) Meta
. ) . . Trimestral
04.06 — Cirurgias do Aparelho Circulatério 540 Contrato de
Q4.07 — Cirurgia do Aparelho Digestivo, ] getstao; /
15. | Orgaos anexos e Parede abdominal Saidas atasus 38,00%
o _ Hospitalares Tabwin.
04.08 - Cirurgia do Sistema
Osteomuscular
04.09 — Cirurgia do Aparelho Genito-
Urinario
Saidas Hospitalares 100,0%

a. A CONTRATADA s6 obtera o peso percentual definido para os indicadores qualitativos, quando
alcancar os parametros estipulados contratualmente.

b. Para calcular o percentual de desempenho alcangado dos indicadores quantitativos, quando nao
houver sido atingida a meta contratada, sera utilizada uma regra de trés simples, considerando: a
quantidade produzida multiplicada pelo peso percentual do indicador, dividido pela meta pactuada.

c. Quando houver sido alcancada ou superada a meta quantitativa contratada, sera atribuido o peso




percentual definido para o indicador.
IV. Avaliagcao dos Desvios da Produgao Pactuada

Os desvios serao analisados, conforme descrito anteriormente, e, gerardo uma variagao proporcional
no valor do pagamento de recursos a ser efetuado a CONTRATADA conforme quadro a seguir:

FAIXA DE DESEMPENHO VALOR A PAGAR

Até 50 % 0% do valor da parte variavel
51a74% 60% do valor da parte variavel
75 a 89% 80% do valor da parte variavel
90 a 100% 100% do valor da parte variavel

Também sera objeto de analise pelo Contratante, mensalmente:

I. A verificagdo da implantacdo e do funcionamento das Comissdes/Comités/Nucleos e/ou congéneres,
previstos por este Contrato de Gestao;

ll. Acompanhar a pesquisa de satisfagéo dos Usuarios a ser realizada pela ORGANIZACAO SOCIAL.

lll. A verificacdo das taxas de Mortalidade Institucional, Ocupagdo Hospitalar, Infeccdo Hospitalar,
Média de Permanéncia (em dias).

IV. A verificagdo da existéncia, a compatibilidade com as normas de Vigilancia Sanitaria, e, o
cumprimento do PGRSS - Plano de Gerenciamento dos Residuos Sdlidos em Saude, em todas as
suas etapas, até o destino final;

V. A verificagdo da compatibilizagdo dos profissionais contratados e dos servigos oferecidos pela
Unidade de Saude com o Contrato de Gestdo e com o cadastro no CNES — Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude.

VI. Outros aspectos que o CONTRATANTE julgar pertinentes.

Ainda que nao tenham reflexo financeiro direto e imediato, os itens, descritos acima, relacionam-se
com o aprimoramento da gestao da Organizagao Social e com a otimizagao do padrao de qualidade na
execugao dos servigos e no atendimento ao cidaddo. Assim sendo, sua avaliagdo influenciara a
decisdo da SESAB quanto a prorrogagao deste Contrato de Gestao, ou, até mesmo, quanto a resciséao
do mesmo, resguardando-se, obviamente, o direito ao contraditério e a ampla defesa.

EII Documento assinado eletronicamente por YURGAN TARGE PASSOS SANTANA, Usuario Externo, em
b L___l] 15/09/2025, as 15:57, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 13°, Incisos I e I, do Decreto

Assinatura

| eletronica n° 15.805, de 30 de dezembro de 2014.

e" Documento assinado eletronicamente por Roberta Silva de Carvalho Santana, Secretario(a) Estadual de
4 Lj Satde, em 17/09/2025, as 17:57, conforme horéario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 13°, Incisos I e II,

assinatura

| eletrénica do Decreto n° 15.805, de 30 de dezembro de 2014 .

Referéncia: Processo n° 019.16619.2022.0078977-74 SEI n° 00122690590


http://www.legislabahia.ba.gov.br/documentos/decreto-no-15805-de-30-de-dezembro-de-2014
http://www.legislabahia.ba.gov.br/documentos/decreto-no-15805-de-30-de-dezembro-de-2014
https://seibahia.ba.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0&cv=00122690590&crc=3061F4FF

DIARIO OFICIAL

Republica Federativa do Brasil - Estado da Bahia

LICITACOES9

SALVADOR, TERCA-FEIRA, 23 DE SETEMBRO DE 2025 - ANO CX - N© 24.243

EXTRATO DO CONTRATO N° 460023952

Processo SEI 100.0917.2025.0032786-11. Contratada: Amor Social LTDA (CNPJ
17.151.530/0001-33). Objeto: Projeto de Trabalho Social da Obra de Ampliagdo do Sistema
de Esgotamento Sanitario de Vitéria da Conquista. Valor Global Contratado: R$ 943.999,76.
Execucgéo: 780 dias. Assinado em 22/09/25 Origem: Licitagao n° LC 018/25. Unidade Gestora:
EAS/DE. Recursos: OGU/Proprios. Salvador/BA, 22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa -
Gerente da Unidade de Licitagcdes e Contratagdes.

EXTRATO DO CONTRATO N° 460023920

Processo SEI 100.0889.2025.0032508-76. Contratada: Mexichem Brasil Industria De
Transformacédo Plastica Ltda. (CNPJ 58.514.928/0033-51). Objeto: aquisigdo tubos PVC
defofo 1-1,25 MPA PB JEI (100 a 500)mm, para atender as demandas da Embasa, no sistema
de registro de pregos - lote 03, ata 5000001904, assinada em 27/06/2025. Valor Contratado:
R$ 144.954,30 (Proposto) / R$ 167.846,13 (Equalizado). Execugdo: 60 dias. Assinado em
19/09/2025. Origem: Licitagdo n® SP 320/24. Unidade Gestora: GLG/GLGE/DG. Recursos:
Proéprios. Salvador/BA, 22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa - Gerente da Unidade de
Licitacdes e Contratagcdes.

EXTRATO DO CONTRATO DE PATROCINIO N° 460023970

Processo SEI 100.18528.2025.0033282-95. Patrocinada: Federagdo Baiana de Desportos
Aquaticos - FBDA (CNPJ 13.576.137/0001-30). Objeto: Patrocinio visando a realizagdo do
evento “Projeto Temporada 2025 de Natag&o”, no municipio de Salvador, Estado da Bahia. Valor
Patrocinado: R$ 80.000,00. Vigéncia até 31/12/25. Assinado em 15/09/25. Origem: Inexigibilidade
de Licitagdo 134/25. Unidade Gestora: DP. Recursos: Proprios. Salvador/BA, 22/09/25. Gildeone
Almeida Santos - Presidente.

EXTRATO DO CONTRATO N° 460024001

Processo SEI 100.0890.2025.0033497-76. Contratada: MIGRASUL COMERCIO
DISTRIBUICAO DE MATERIAIS HIDRAULICOS, ELETRICOS, FERRAGENS E ARTEFATOS
DE BORRACHA DO SUL LTDA. (CNPJ 44.570.843/0004-41). Objeto: AQUISICAO TE
SERVICO INTEGRADO ARTIC PP 63X20MM, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA
EMBASA, NO SISTEMA DE REGISTRO DE PRECOS, ATRAVES DA ATA 5000001930,
ASSINADA EM 29/08/2025. Valor Contratado: R$ 146.400,00 (valor global). Execugdo: 90
dias. Assinado em 19/09/25. Origem: Licitagado n° SP 111/25. Unidade Gestora: GLGE / DG.
Recursos: Préprios. Salvador/BA, 22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa - Gerente da
Unidade de Licitagdes e Contratagdes.

EXTRATO DO CONTRATO N° 460023996

Processo SEI 100.0890.2025.0033535-36. Contratada: MIGRASUL COMERCIO DISTRIBUICAO
DE MATERIAIS HIDRAULICOS, ELETRICOS, FERRAGENS E ARTEFATOS DE BORRACHA
DO SUL LTDA. (CNPJ 44.570.843/0004-41). Objeto: AQUISICAO LUVAS CORRER PVC TUBO
IRRIG JE (50, 75 e 100)MM, NO SISTEMA DE REGISTRO DE PRECOS - LOTES 01, 02 E 03,
ATRAVES DA ATA 5000001933, ASSINADA EM 04/09/2025. Valor Contratado: R$ 178.700,00
(valor global). Execugao: 90 dias.

Assinado em 19/09/25. Origem: Licitacdo n°® SP 106/25. Unidade Gestora: GLGE/GLG/DG.
Recursos: Proprios. Salvador/BA, 22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa - Gerente da Unidade
de Licitagdes e Contratagoes.

EXTRATO DO CONTRATO N° 460023994

Processo SEI 100.0890.2025.0032399-11. Contratada: CALDAS QUIMICA INDUSTRIA E
COMERCIO LTDA. (CNPJ 01.591.897/0001-38). Objeto: AQUISICAO DE CAL HIDRATADA
BAIXO TEOR INSOLUVEIS, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA EMBASA, NO SISTEMA DE
REGISTRO DE PRECOS, ATRAVES DA ATA 5000001932, ASSINADA EM 03/09/2025. Valor
Contratado: R$ 1.024.650,00 (valor global). Execug&o: 240 dias. Assinado em 19/09/25. Origem:
Licitagdo n® SP 084/25. Unidade Gestora: GLGE/GLG/DG. Recursos: Proprios. Salvador/BA,
22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa - Gerente da Unidade de Licitagdes e Contratacdes.

EXTRATO DO CONTRATO N° 460023994

Processo SEI 100.0890.2025.0032399-11. Contratada: CALDAS QUIMICA INDUSTRIA E
COMERCIO LTDA. (CNPJ 01.591.897/0001-38). Objeto: AQUISICAO DE CAL HIDRATADA
BAIXO TEOR INSOLUVEIS, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA EMBASA, NO SISTEMA DE
REGISTRO DE PRECOS, ATRAVES DA ATA 5000001932, ASSINADA EM 03/09/2025. Valor
Contratado: R$ 1.024.650,00 (valor global). Execugéo: 240 dias. Assinado em 19/09/25. Origem:
Licitagdo n® SP 084/25. Unidade Gestora: GLGE/GLG/DG. Recursos: Proprios. Salvador/BA,
22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa - Gerente da Unidade de Licitagdes e Contratacgdes.

EXTRATO DO CONTRATO N° 460023993

Processo SEI 100.0890.2025.0033970-70. Contratada: CALDAS QUIMICA INDUSTRIA E
COMERCIO LTDA. (CNPJ 01.591.897/0001-38). Objeto: AQUISICAO DE CAL HIDRATADA
BAIXO TEOR INSOLUVEIS, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA EMBASA, NO SISTEMA
DE REGISTRO DE PREGOS, ATRAVES DA ATA 5000001861, ASSINADA EM 15/04/2025.
Valor Contratado: R$ 2.895.000,00 (valor global). Execugado: 240 dias. Assinado em 19/09/25.
Origem: Licitagdo n° SP 018/25. Unidade Gestora: GLGE / DG. Recursos: Proprios. Salvador/BA,
22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa - Gerente da Unidade de Licitagdes e Contratagdes.

RESUMO DO TERMO ADITIVO N° 358/2025

Processo SEI 100.18924.2025.0024584-81. Contrato 460022449. Contratada: Progaia
Engenharia e Meio Ambiente Ltda. (CNPJ 04.291.396/0001-24). “Fica suspensa
temporariamente a execugado do Contrato indicado no predmbulo deste Termo pelo prazo
de 120 (cento e vinte) dias, passando o final de execugdo de 30/01/2027 para 30/05/2027".
Assinado em 19/09/25. Salvador/BA, 22/09/25. Vitor Augusto do Carmo Sousa - Gerente da
Unidade de Licitagcdes e Contratagdes.

ACESSE: WWW.DOOL.EGBA.BA.GOV.BR - DIARIO OFICIAL ON-LINE

SECRETARIA DA SAUDE

TERMO ADITIVO DE SUPRESSAO DA ATA DE REGISTRO DE PREGOS PE N° 111/2024

O ESTADO DA BAHIA, neste ato representado pelo(a) Dr* ROBERTA SILVA DE CARVALHO
SANTANA, SECRETARIA DA SAUDE DA BAHIA, CNPJ n° 05.816.630/0001-52, situada
na Avenida Luiz Viana Filho, Plataforma 06, Lado B, n°. 400, no Centro Administrativo da
Bahia - CAB, autorizado pelo Decreto de delegagédo de competéncia publicado no D.O.E. de
04/01/2023, doravante denominado ESTADO, e a proponente ONCO PROD DISTRIBUIDORA
DE PRODUTOS HOSPITALARES E ONCOLOGICOS LTDA, CNPJ/CPF n° 04.307.650/0012-98
situada na Rua Tancredo Neves, 337 Séo Diogo |, SERRA-ES - CEP: 29163-267, doravante
representada pelo(a) Sr(a) FLAVIA PEREIRA SOUZA MACEDO, portador da cédula de
identidade n°30211931-0, emitida por SSP/SP, inscrito no CPF/MF sob o n° 333.832.238-09,
doravante denominada apenas CONTRATADA, firmam o presente TERMO ADITIVO DA ATA
DE REGISTRO DE PRECOS em proveito dos 6rgaos e entidades vinculados ao registro de
precos, aqui denominados UNIDADES CONTRATANTES, que se regera pela Lei Federal n°
14.133, de 1° de abril de 2021, Lei estadual n® 14.634, de 28 de novembro de 2023, mediante as
clausulas e condigbes a seguir ajustadas. Assinatura: 19/09/2025.

Item/lote | Codigo Descrigéo Quantidade | Preco Empresa
(saldo) unitério

04 65.01.19.00125569-0 2.105 ONCO PROD
UPADACITINIBE, R$ 161,42 | DISTRIBUIDORA
hemi-hidratado DE PRODUTOS
15mg, comprimido de HOSPITALARES
liberacao prolongada. E ONCOLOGICOS

LTDA

GABINETE DO SECRETARIO - GASEC

PROCESSO N° 019.7443.2025.0133510-41- TERCEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO
N° 060/2022 - CONTRATANTE: ESTADO DA BAHIA, através da SECRETARIA DA SAUDE DO
ESTADO DA BAHIA/FESBA, CNPJ N°. 05.816.630/0001-52. CONTRATADO: NOVA COZINHA
ALIMENTAGAO E SERVIGOS LTDA, CNPJ n°. 01.232.895/0001-52. OBJETO: Constitui objeto
do presente Termo Aditivo, a Supressdo do Hospital Especializado Octavio Mangabeira -
HEOM do escopo do Contrato n° 060/2022, suprimindo um valor mensal de R$ 641.800,92
(seiscentos e quarenta e um mil e oitocentos reais e noventa e dois centavos). PRECO: O
valor mensal do referido contrato passara de R$ 2.594.953,32 (dois milhdes, quinhentos e noventa
e quatro mil novecentos e cinquenta e trés reais e trinta e dois centavos) para 1.953.152,40
(um milhao, novecentos e cinquenta e trés mil cento e cinquenta e dois reais e quarenta
centavos), perfazendo uma supressao de, aproximadamente, 24,73%. Data de Assinatura:
22/09/2025. Dra. Roberta Silva de Carvalho Santana, Secretaria Estadual da Saude.

GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB
CENTRAL DE AQUISIGOES E CONTRATAGOES - CEAC/SESAB
COORDENAGAO DE COMPRAS- CCO/CEAC/SESAB

RESUMO DE AFM'S

Nome Valor Total | CNPJ Fornecedor AFM/APS Assinatura da
AFM/APS
BIOMBO | R$ 13.103.801/0001-24 | MOURA PORTO 19.004.00602/2025 22/09/2025
26.250,00 FABRIC E COM DE
MOVEIS E EQUIP
HOSPITALARES

Kilson Lomanto

Diretor de Compras - CCO

Central de Aquisi¢cdes e Contratagdes - CEAC/CCO

Secretaria da Saude do Estado da Bahia - SESAB/CEAC/CCO

GABINETE DO SECRETARIO - GASEC
PROCESSO N° 019.7441.2025.0071671-08 PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO
N° 040/2024 CONTRATANTE: ESTADO DA BAHIA, através da SECRETARIA DA SAUDE DO

COPIA - Consulte informagao oficial em www.dool.egba.ba.gov.br
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BAHIA AFASTADO DO G-4

Mesmo ganhando do Vasco, nao vai voltar

Foto/Reprodugio/TikTok

As combinagoes de resul-
tados no final da 242 rodada
do Campeonato Brasileiro,
mostraram que o empate de
1 a 1, mesmo fora de casa,
em Fortaleza, contra o Ceara,
nado foi um grande resultado
na luta por vaga direta para a
fase de Grupos da Taga Liber-
tadores, em 2026. O Tricolor,
sob o comando do técnico
Rogério Ceni, em 6° lugar na
classificagcao da Série A, com
37 pontos, mesmo vencendo
o Vasco, no jogo de amanha,
em Sao Januario, recupera-
do da 162 rodada, ndo volta
ao G-4, porque o 4° colocado,
o Mirassol, de Sao Paulo, que
na rodada venceu o Juventu-
de por 2 a 0, chegou aos 42
pontos, e abriu vantagem de
cinco pontos sobre o Tricolor
baiano.

Sem vencer a trés jogos,
com duas derrotas, Mirassol
e Cruzeiro, e 0o empate contra

o Ceara, o Bahia caiu do 4°
para o 6° lugar da Série A, se
afastando do G-4, e sob do
Sao Paulo, 7° com 35 pontos,
dando pressédo no Tricolor
pelo G-6, que garante duas
vagas para a pré-Libertadores
em 2026. O Bahia iniciou on-
tem, na Cidade Tricolor, a pre-
paracao para os dois jogos
da semana pela Série A do
campeonato Brasileiro: ama-
nha, contra o Vasco, em Séao
Januario, no Rio de Janeiro,
em jogo adiado pela 162 ro-
dada, e domingo, contra o
Palmeiras, pela 252 rodada,
em Salvador, na Arena Fonte
Nova, ainda administrando o
grande numero de jogadores
contundidos e afastados do
Brasileiro. No momento, sao
sete na transigao entre depar-
tamento médico e fisico, limi-
tando as opgodes do técnico
Rogério Ceni. “Vamos ver
quem volta e pensar na for-

Foto/Reprodugio/Rede Social
.

O GRUPO Vitéria Nova Gestdo, no WhatsApp,
publicou o post do técnico Roger Machado, que
teria recusado o convite para treinar o Vitdria

MELHORES DO MUNDO

Dembélé, Yamal, Vitinhae
PSG levam a Bola de Ouro

Ousmane Dembélé é o
novo Bola de Ouro. Na
segunda-feira, dia 22, o
jogador francés, do PSG —
Paris Sain-Germain,
superou Lamine Yamal e
Raphinha, a dupla do
Barcelona, da Espanha, e
foi eleito, pela revista
France Football, como o
melhor jogador do mundo
na temporada 2024/25.
Lamine ficou no 2° lugar
geral, enquanto o brasileiro
Raphinha finalizou em 5°. O
francés recebeu o troféu
das méos do brasileiro
Ronaldinho Gaucho, Bola
de Ouro em 2005.

Aos 28 anos, o
atacante viveu a melhor
temporada de sua carreira,
comandando o Paris Saint-
Germain em uma
campanha perfeita no
futebol europeu. Foram
quatro titulos
conquistados: Champions
League, Campeonato
Francés, Copa da Franga e
Supercopa da Franga.
Pouco depois, quase
levantou outro troféu, ja que
seu time foi vice-campeao
da 12 Copa do Mundo de
Clubes da FIFA, perdendo a
final para o Chelsea, da

Inglaterra.

Os numeros também
impressionam. O francés
Dembélé terminou a
temporada com 35 gols e
16 assisténcias em 53
jogos, sendo decisivo em
praticamente todas as
fases de mata-mata da
Champions, competi¢cao
que o consagrou. A
coroagdo do francés
também simboliza um
reconhecimento a sua
reinvengdo. Contratado
pelo Barcelona por 148
milhdes de euros em 2017,
ele chegou como o
substituto de Neymar, mas
nunca conseguiu
convencer.

Quanto vale um jogador
de futebol? Cifras
milionarias rondam o
esporte mais popular do
mundo, e a Bola de Ouro
2025 reforga isso. Juntos,
os trés craques valem a
impressionante cifra de
370 milhdes de euros,
segundo estimativas
disponiveis no portal
especializado
Transfermarkt. O montante
equivale a nada menos
que aproximadamente R$
2,3 bilhdes.

HOSPITAL GERAL ROBERTO SANTOS - AVISO DE SUSPENSAO — PREGAO ELETRONICO
N°051/2025 — SEI n® 019.8631.2025.0071872-13 —
Roberto Santos, comunica aos interessados em participar da licitagéo acima referenciada, cujo
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ID: 1078645. A pregoeira do Hospital Geral

magcéo do time. Ver se é pos-
sivel ter Ademir. David (Duar-
te) ndo volta essa semana,
Kanu néo volta, Erick ndo vol-
ta, Caio (Alexandre) ndo deve
voltar essa semana. Alguns
desses jogadores estdo ha
30 dias fora, e isso pesa mui-
to para a gente”, ressaltou
Ceni.

INGRESSOS — O Tricolor
ja abriu o check-in de ingres-
SOs para o jogao Bahia x Pal-
meiras, domingo, com a pre-
senca do técnico da Selecao
Brasileira, Carlo Ancelotti, na
Arena Fonte Nova. O acesso
pode ser confirmado pelos
socios #EsquadraoNaFonte
agora com prioridade 2! Sao
trés alternativas pra fazer o
check-in do nosso proximo
jogo em casa: Portal
socioesquadrao.com.br;
casadeapostasfontenova.com.br
e ingresse.com.

V.t : .

Nao é uma informacao
oficial, ndo saiu do Gestor de
Futebol Gustavo Vieira, mas
esta na “radio corredor”, ou na
rede social, de que o Vitoria
esta no mercado do futebol
em busca do seu 4° treinador
para comandar o time e sal-
var o clube do rebaixamento
para a Série B, a 22 Divisdo do
Brasileiro da CBF em 2026. A
especulagédo ganhou forca e
apoio da grande maioria da
torcida Rubro-negra, que en-
tende a necessidade de um
técnico com maior experién-
cia do que Rodrigo Chagas

ADEMIR

Sera avaliado hoje, e pode ser uma opg¢do de ataque do Bahia no jogo de

amanha, contra o Vasco

PARA ESCAPAR DA SERIE B

para ajustar o time que ja esta
a 14 rodadas no Z-4, a zona
de rebaixamento da 12 Divis&do
nesta temporada.

Nesse vacuo” da rede
social, as especulagdes vém
de todos os lados e segmen-
tos, empresarios, procurado-
res, dirigentes e 3° interessa-
dos em empregar seus trei-
nadores no Vitéria. O nome
mais forte no inicio da sema-
na, sem restricbes, veto da
torcida, € o do gaucho Roger
Machado, 50 anos, demitido
no domingo passado do In-
ternacional de Porto Alegre,

apo6s a derrota de 3 a 2 no
classico contra o Grémio. A
informacado é de que ele ja
teria sido procurado, mas néao
aceitou o convite para se
manter fora do futebol neste
final da temporada de 2025.

No mercado do futebol,
principalmente no Brasil, que
em 24 rodadas da Série A do
Brasileiro ja demitiu 18 trei-
nadores, dois deles do Vito-
ria, Thiago Carpini e Fabio
Carille, existem uma série de
opgoes, inclusive internacio-
nais, como Ramon Diaz, ex-
Corinthians e Vasco, Bruno

pode ter seu 4° trenador

Lage, ex-Botafogo, Luis Zu-
béldia, ex-Sdo Paulo, entre
muitos outros. Rodrigo Cha-
gas é funcionario de carteira
do Vitoria, e porisso, ndo esta
na lista de dispensa. Se che-
gar um novo treinador, ele
deve continuar no clube como
auxiliar técnico do time profis-
sional. O time tem toda essa
semana para se preparar
para o jogo de domingo, con-
tra o Grémio, na Arena Gau-
cha, em Porto Alegre, pela 252
rodada da Série A, sem os
dois volantes, Dudu e Pepé,
suspensos.

Foto: Divulgagio/France Football

ALLOMN D'OR FRAMCE FOOTBALL

O FRANCES

Dembélé e o espanhol Yamal confirmaram o
favoritismo na premiag¢édo da Bola de Ouro na
temporada 2024/25 da revista France Football
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AVISO DE LICITAGAO - PREGAO ELETRONICO N° 572/2025 - ID N° 1079251 - SECRETA-
RIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - DIRETORIA DE LICITAGAO.
Abertura: 14/10/2025 as 10:00 horas. (HORARIO DE BRASILIA). Local da sesséo: Site ht-
tps: /llicitacoes-e2.bb.com.br/aop-inter-estatico/ Objeto: Aquisi¢do de equipamento médi-
co-hospitalar (AGITADORY), para compor o sistema de registro de pre¢os.
Familia: 66.40. N° Processo: 019.5050.2025.0116096-31. Regéncia legal: 14.133/2021. O
Edital e seus anexos poderéo ser obtidos atraves dos sites: www.comprasnet.ba.gov.br,
https:/ilicitacoes-e2.bb.com.br/aop-inter-estatico/ ou/www.gov.br/pncp/pt-br. E-mail- ma-
riana.bispo@saude.ba.gov.br, telefone (71) 3115-9677/ 3115-4195 ou presencialmente, de
segunda a sexta-feira, das 08:30h as 18:00h no endereco: 4° Avenida, n°. 400, Plataforma VI,
Lado “A”, Térreo, Diretoria de Licitagdes — Centro Administrativo da Bahia, CEP: 41.745-002,
Salvador — BA, 17/09/2025 - Pregoeiro (a) Oficial- Mariana de Assis Bispo.
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AVISO DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 347/2025 - SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA
BAHIA - SESAB. A Secretaria da Saude do Estado da Bahia - SESAB, com fundamento na Lei
Federal n® 14.133 de 01 de abril de 2021, Lei Estadual n® 14.634/2023 de 28 de novembro de 2023
e no Decreto Estadual n® 22.886 de 20 de junho de 2024, visando o conhecimento das empresas
interessadas, forna publico que recebera propostas objetivando a regular composigéo do prego
estimado da futura licitagdo que tem como objeto a AQUISICAO DE VEICULO DE SERVIGO
ESSENCIAL DE SAUDE ADAPTADA PARA AMBULANCIA PARA SUPORTE BASICO - TIPO
A. OS INTERESSADOS DEVERAO APRESENTAR AS PROPOSTAS CONTEMPLANDO PRE-
cos UNITARIOS COM 02 (DUAS) CASAS DECIMAIS, entre os dias 23/09/2025 a 25/09/2025,
das 08h30min as 17h00min, no prédio da SESAB, na 42 avenida, n® 400, plataforma VI, térreo,
lado “A”, Salvador — Ba, CEP: 41.745-002, Coordenagéo de Compras/CEAC ou através do e-
-mail coordenacao.cbp@saude.ba.gov.br. O descritivo do item podera ser consultado atraves da
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PORTARIA N° 819 DE 08 DE SETEMBRO DE 2025
A SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA, no uso das legais que lhe confere o
Decreto Simples s/n°, publicado no Diario Oficial do Estado de edigéo do dia 04.01.2023 e tendo
em vista o disposto no § 3°, do art. 6°, do Decreto Estadual n® 8.890, de 22 de janeiro de 2004,
RESOLVE:
Art.1° - Tornar publico o interesse do Estado em publicizar as atividades/servigos hospitalares,
contemplando a seguinte Unidade:
| - Hospital Regional de Alagoinhas, localizado no municipio de Alagoinhas.
Art. 2° - As informagdes referentes aos servigos/atividades a serem executados, equipamen-
tos, instalagdes da referida unidade/servigo estéo disponiveis para consulta pelos interessados
nesta Secretaria, na Diretoria Geral de Gestéo das Unidades Proprias da Superintendéncia de
Atengéo Integral & Saude, localizada na 4* Avenida, Plataforma 6, n® 400, lado B, 1° andar -
CAB, Salvador, Bahia, CEP 41.745 - 005.
Art. 3° - A assinatura do contrato para a gestéo da unidade/servigo pressupde a qualificagdo da
entidade como Organizagdo Social e a sua escolha em processo seletivo, com a apresentagéo
do Plano de Trabalho, conforme orientagdo a ser fornecida por esta Secretaria, com base na
legislagéo em vigor.
Art. 4° - Esta Portaria entrara em vigor na data da sua publicagéo.
Roberta Silva de Carvalho Santana
Secretaria Estadual da Saude

SESAB
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VISITACAO: 24 & 25/09 - DAS 9h a3 17h.
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PRESENCIAL

TERRITORY 1.5 TIT
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pagina inicial do site https://lwww.co

rasnet.ba.gov.br, ou por meio de solicitagéo via e-mail:

objeto: Servigo de Confecgéo e Instalagéo de Corriméo (Escadas de Emergéncia do HGRS),
que a sessé@o de abertura fica suspensa para a realizagéo dos devidos ajustes no respectivo
Termo de Referéncia, desconsiderando a publicagéo do dia 10/09/2025 (DOE) pag.04, relativo
(Aviso de Licitagéo). Favor acompanhar publicagdo em diario oficial e jornal a remarcagéao
dessa licitagdo. Fernanda Manuela Alves Carvalho Nobre — Pregoeira/COPEL. Salvador, 22
de setembro de 2025.
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AVISO DE LICITAGAO - PREGAO ELETRONICO N° 576/2025 - ID N° 1079461 - SECRETA-
RIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - DIRETORIA DE LlClTACf\O

Abertura: 14/10/2025, as 10:00 horas. (HORARIO DE BRASILIA). Local da sessé@o: Site ht-
tps: Jllicitacoes-e2.bb.com.br/aop-inter-estatico/ Objeto: Aquisigéo de equipamento médi-
co-hospitalar (OTOSCOPIOQ), para compor o sistema de registro de pregos. Familia: 65.15. N°
Processo: 019.5050.2025.0032506-37 Regéncia legal: 14.133/2021. O Edital e seus anexos
poderdio ser obtidos através dos sites www.comprasnet.ba.gov.br, https://licitacoes-e2.
bb.com.br/aop-inter-estatico/ou/ www.gov.br/pncp/pt-br. E-mail: danieli.gottschalk@sau-
de.ba.gov.br e priscila.deoliveira@saude.ba.gov.br, telefone (71) 3115-9677/ 3115-4195
ou presencialmente, de segunda a sexta-feira, das 08:30h as 18:00h no enderego: 4° Avenida,
n°. 400, Plataforma VI, Lado “A”, Térreo, Diretoria de Licitagbes — Centro Administrativo da
Bahia, CEP: 41.745-002, Salvador — BA, 22/09/2025 -Pregoeiro (a) Oficial- DANIELI DE LIMA
GOTTSCHALK

coordenacao.cbp@saude.ba.gov.br. Maiores esclarecimentos através dos telefones (71) 3115-
4303/9678. Salvador-Bahia, 22 de setembro de 2025. Emmanuel Santos de Oliveira - Central de
Aquisigoes e Contratagdes da Secretaria da Saude do Estado da Bahia.
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SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE - SAIS - DIRETORIA GERAL DE
GESTAO DE UNIDADES PROPRIAS - DGGUP - DIRETORIA DE APOIO OPERACIONAL AS
UNIDADES PROPRIAS - DAOUP - DIRETORIA DE GESTAO DE SERVIGOS DE SAUDE -
DGESS - RESUMO DO CONTRATO DE GESTAO N° 005/2025. CONTRATANTE: GOVERNO
DO ESTADO DA BAHIA, através da SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE / FESBA. CONTRATA-
DA ASSOCIAGAO DE PROTEGAO A MATERNIDADE E INFANCIA UBAIRA - 83 GESTAO EM
SAUDE, inscrita no CNPJ n® 14.284.483/0001-08, representada pelo SR. YURGAN TARGE PAS-
S0S SANTANA. OBJETO: Trata-se de CONTRATO DE GESTAO para a gestédo, operacionali-
zag#ao e execucéo das agdes e dos servigos de satde a serem executados pela CONTRATADA,
no HOSPITAL DE PAULO AFONSO - HPA, situada no municipio de Paulo Afonso/Bahia. VALOR
GLOBAL: R$ 129.720.517,80 (cento e vinte e nove milhdes, setecentos e vinte mil, quinhentos
e dezessele reais e oitenta centavos) para o custeio da operagdo da Unidade e R$ 848.375,40
(oitocentos e quarenta e oito mil, trezentos e setenta e cinco reais e quarenta centavos), para pa-
gamento das OPME. Unidade Gestora: 3.19.601.0083, Projeto/Atividade: 10302435/2640, Meta:
2148, Fonte: 100/300; 130/330; 281/681; 284/684, Elementos de Despesa: 33.50.85 Inicio da
vigéncia do Contrato: 01/10/2025. Processo n® 019.16619.2022.0078977-74. DRA. ROBERTA
SILVQ DE CARVALHO SANTANA. SECRETARIA DE SAUDE.
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RAPHAEL GOMES/ARQUIVO PESSOAL

Vendavais, quedas de arvores e
desabamentos deixam 8 feridos

SAO PAULO A Defesa Civil
informou que as fortes chu-
vas que atingiram o estado
de Sio Paulo no (21) e ontem
(22) deixaram oito pessoas
feridas e 12 desalojadas. Nio
houve registro de ¢bitos ou
desaparecidos até a noite de
ontem. Segundo o 6rgio, as
principais ocorréncias fo-
ram vendavais, destelha-
mentos, quedas de drvores,
desabamentos e colapso de
estruturas.

Os municipios mais afeta-
dos, segundo a Defesa Civil,
foram Rancharia, Ourinhos,
Santa Fé do Sul, Presidente
Prudente, Presidente Ven-

ceslau, Marab4 Paulista,
Dracena, Peruibe, Marilia,
Jodo Ramalho, Sagres, San-
tos, Praia Grande, Jundiai,
Sao Paulo, Sio José dos
Campos, Porto Feliz, Itu,
Bastos, Barra do Turvo, Pira-
cicaba, Jahu, Caieiras, Nova
Odessa e Osasco.

De acordo com o Corpo de
Bombeiros, até as 16h10 de
ontem, foram registradas no
estado 642 chamadas para
quedas de drvores; 26, para
desabamentos; e 20, para
enchentes.

As fortes chuvas provoca-
ram o cancelamento de sete
chegadas e trés partidas no
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provocar danos a rede elétrica com a queda de arvores

Aeroporto de Congonhas.
Sete voos também tiveram
de ser alternados para outros
aeroportos, de acordo coma
Aena, concessiondria res-
ponsavel pelo aeroporto.

Segundo balanco da Enel
Sio Paulo, na Regido Metro-
politana da capital, 544 mil
clientes (ou 6,8% do total)
estavam sem luz as 17h34 de
ontem. O municipio com
maior numero de lares sem
energia era a capital paulis-
ta, com 388.478 clientes afe-
tados. O municipio de Caja-
mar estava com 23.336
clientes (ou 49,8%) sem
energia.

TIAGO QUEIROZ/ESTADAO CONTEUDO
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Acidente, que deixou 8

mortos na BR-153, envolveu caminhdo

Acidente mata oito pessoas em
Goias; seis eram da mesma familia

TRAGEDIA Um grave aciden-
te na BR-153, em Goids, no
sdbado (20) deixou oito pes-
soas mortas, sendo seis viti-
mas de uma mesma familia.
No carro envolvido na coli-
530 estavam pai, mde e qua-
tro filhos. Uma das criancas
chegou a ser socorrida, mas
nao resistiu aos ferimentos.
Outras duas pessoas que es-
tavam em uma motocicleta
também morreram.
Segundo a Policia Rodo-
vidria Federal (PRF), um
veiculo Nivus seguia de Jat
do Tocantins, no Tocantins,
para Campinorte, em Goids,
com seis ocupantes da mes-
ma familia: pai (38 anos),
mie (32 anos) e 0s quatro fi-
lhos, de 17, 14,10 e 3 anos.
Das seis pessoas que esta-
vam no automdvel de pas-
seio, cinco morreram no lo-
cal. “A crianca de trés anos
foi socorrida, mas nio resis-
tiu aos ferimentos no Hospi-
tal Municipal de Campinor-
te”, disse a Policia Rodovid-
ria Federal. O acidente ocor-
reu na altura do km 171 no

municipio de Campinorte,
naregiao norte do estado.

O veiculo da familia foi
atingido na traseira por uma
caminhonete. Com a batida,
o carro perdeu o controle e
atravessou a pista no sentido
contrario, colidindo de fren-
te com um caminhdo, que
também atingiu uma moto-
cicleta.

Na sequéncia, o caminhao
ainda atingiu uma motoci-
cleta que vinha no mesmo
sentido do Nivus. O veiculo
de carga tombou ap6s a coli-
s30. O motociclista, de 42
anos, ea passageira morre-
ram no local. O motorista do
caminhdo sofreu lesoes e
também foi encaminhado a
unidade de saude.

O condutor da caminho-
nete, de 46 anos, fugiu do
local apés o acidente. O mo-
torista foi preso em flagrante
e teve o veiculo apreendido.
Foi constatado por meio do
teste de bafémetro que ele
estava embriagado. A rodo-
via chegou a ser interditada
durante os atendimentos.

EX-DELEGADO ASSASSINADO ERA JURADO DE MORTE PELO PCC

RELATORIO O ex-delega-
do-geral da Policia Civil de
Sio Paulo Ruy Ferraz Fontes,
assassinado em Praia Gran-
de, vinha sendo monitorado
por criminosos havia pelo
menos um més. Ele também
estava na mira do Primeiro
Comando da Capital (PCC),
segundo relatorio do Minis-
tério Publico de 2024 que
detalhava planos de atenta-
dos contra autoridades.

O documento, revelado no

domingo (21) pelo Fantdsti-
co, da TV Globo, foi produ-
zido no Ambito de uma in-
vestigacdo sobre integrantes
do PCC que comandavam a
chamada Sintonia Restrita -
setor da faccio responsdvel
por organizar resgates e
atentados contra agentes
publicos.

Segundo os investigado-
res, as ordens para os assas-
sinatos partiam de dentro
dos presidios e eram repas-

sadas a Janeferson Apareci-
do Mariano Gomes, o Nefo.
No celular dele, o Ministério
Publico encontrou as infor-
magcdes que deram origem
ao relatério Bate Bola, de
2024, que citava diretamen-
te a perseguicao a Ruy Ferraz
Fontes e ao promotor de Jus-
tica Lincoln Gakiya.

As investigacdes mostra-
ram ainda que o ex-delega-
do vinha sendo monitorado
havia pelo menos um més.

MOTORISTA EMBRIAGADA ATROPELA CASAL

ACIDENTE Um casal foi atro-
pelado por uma motorista
embriagada enquanto pas-
seava com o cachorro, re-
cém-adotado, na Rua Frei
Caneca, regido central de
Sao Paulo. A motorista foi
presa em flagrante, e a ocor-
réncia foi registrada como
lesdo corporal e embriaguez
ao volante.

Um video enviado ao G1
mostra o momento do aci-
dente. Nas imagens, € possi-

vel ver que o casal estava na
cal¢cada com o cachorro na
coleira, quando o veiculo foi
na direcio deles e os atingiu.
A tutora caiu com o impacto
¢ o animal fugiu.

A tutora Luisa Valentim
Machado chegou a ficar na
Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) ap6és muita perda de
sangue, mas teve alta no
mesmo dia e se recupera em
casa. Vitor Pereira foi atingi-
do de raspdo e nio se feriu.

ADVOGADA CRIMINALISTA E EXECUTADA A TIROS EM BELO HORIZONTE

EMBOSCADA A advogada
criminalista Kamila Rodri-
gues foi executada a tiros
no bairro Ermelinda, loca-
lizado noroeste de Belo Ho-
rizonte, capital de Minas
Gerais, por voltadas 7h da
manhd de ontem (22). A
policia ainda nao identifi-
cou os envolvidos e nem a
motivacio do crime.

De acordo com o portal
G1, cameras de seguranca
flagraram o0 momento em

que Kamila foi assassinada.
A advogada, que esta proxi-
ma a um furgdo amarelo,
abre a porta, quando outro
carro se aproxima, estaciona
e um homem armado desce.
Em seguida, o suspeito dis-
para vdrias vezes contra a
mulher e foge.

Nas redes sociais, a vitima
se apresentava como advo-
gada criminalista e também
das dreas do direito civil, de
familia e trabalhista.

A Ordem dos Advogados
do Brasil (OAB) lamentou a
morte da advogada. Em no-
ta, a entidade classificou o
crime como uma afronta a
advocacia e ao Estado De-
mocrdtico de Direito.

A OAB defendeu ainda
medidas urgentes de segu-
ranca para a categoria, in-
cluindo o debate sobre por-
te de armas e a equiparacio
com outras carreiras
juridicas.

GOVERMND DD ESTADD
¥ GeiRE A
e LT

SUPERINTENDENCIA DE ATENGAO INTEGRAL A SAUDE - SAIS - DIRETORIA GERAL DE
GESTAO DE UNIDADES PROPRIAS -~ DGGUP - DIRETORIA DE APOIO OPERACIONAL AS
UNIDADES PROPRIAS - DAOUP — DIRETORIA DE GESTAO DE SERVIGOS DE SAUDE —
DGESS - RESUMO DO CONTRATO DE GESTAQ N° 005/2025. CONTRATANTE: GOVERNO
DO ESTADO DA BAHIA, através da SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE / FESBA. CONTRATA-
DA: ASSOCIAGAO DE PROTEGAO A MATERNIDADE E INFANCIA UBAIRA - S3 GESTAO EM
SAUDE, inscrita no CNPJ n° 14.284.483/0001-08, representada pelo SR. YURGAN TARGE PAS-
SOS SANTANA. OBJETO:; Trata-se de CONTRATO DE GESTAO para a gestdo, operacionali-
zagdo e execucdo das agdes e dos servigos de salide a serem executados pela CONTRATADA,
no HOSPITAL DE PAULO AFONSO - HPA, situada no municipio de Paulo Afonso/Bahia. VALOR
GLOBAL: R$ 129.720.517,80 (cento e vinte e nove milhdes, setecentos e vinte mil, quinhentos
e dezessele reais e oitenta centavos) para o custeio da operagio da Unidade e RS 848.375,40
(oitocentos e quarenta e oito mil, trezentos e selenta e cinco reais e quarenta centavos), para pa-
gamento das OPME. Unidade Gestora: 3.19.601.0083, Projeto/Atividade: 10302435/2640, Meta:
2148, Fonte: 100/300: 130/330; 281/681; 284/684, Elementos de Despesa: 33.50.85. Inicio da
vigéncia do Contrato: 01/10/2025. Processo n® 019.16619.2022,0078977-74, DRA. ROBERTA
SILVA DE CARVALHO SANTANA. SECRETARIA DE SAUDE.
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