| GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA

i Secretaria da Satde

M A& ASSESSORIA TECNICA DA GESTAO INDIRETA - SUPERINTENDENCIA DE ATENGAO INTEGRAL A SAUDE -
B SESAB/SAIS/DGGUP/DAOUP/ASTECGI

CONTRATO DE GESTAO N° 006/2025 QUE ENTRE SI
CELEBRAM O ESTADO DA BAHIA, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA -
SESAB, E O INSTITUTO SETES, QUALIFICADO COMO
ORGANIZAGAO SOCIAL, PARA GESTAO,
OPERACIONALIZAGAO E EXECUGAO DAS AGOES E
DOS SERVIGOS DE SAUDE DO HOSPITAL REGIONAL
DEPUTADO LUiS EDUARDO MAGALHAES - HRDLEM,
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 Satde 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 o INSTITUTO SETES, com CNPJ/MF n°® 12.081.689/0001-05, com enderego a
Avenida Professor Magalhdes Neto, n® 1550, Pituba, Municipio de Salvador, Estado da Bahia, CEP 41.810-012, neste ato representado pelo Sr. Sérgio
Raimundo Ramos Loureiro Vilas Boas, inscrito no CPF/MF sob o n°. 286.565.985-20 doravante denominada CONTRATADA, em face do constante no
Processo Administrativo n® 019.9144.2025.0181380-44, 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 a Gestdo, Operacionalizagdo e Execugdo de Agdes e dos Servigos de Salde a serem desenvolvidas no HOSPITAL REGIONAL
DEPUTADO LUiS EDUARDO MAGALHAES - HRDLEM, situado no municipio de Porto Seguro/Bahia, de propriedade da SESAB, cuja permisséo de uso
fica autorizada pelo periodo de vigéncia do presente contrato, mediante as clausulas e condi¢gdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente CONTRATO DE GESTAO tem por objeto discriminar as atribuicdes, responsabilidades e obrigaces das partes, para a gestdo,
operacionalizagdo e execugdo das acdes e dos servigos de salide a serem executados pela CONTRATADA, no HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUIS
EDUARDO MAGALHAES - HRDLEM, situado no municipio de Porto Seguro/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

I. Que a CONTRATADA dispde de suficiente capacidade técnico-assistencial e condi¢cdes de prestagéo de servigos que permitam o maior nivel de qualidade
nos servicos contratados, conforme a especialidade e caracteristicas da demanda.

Il. Que a CONTRATADA néo estéa sujeita a nenhum tipo de restrigdo 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 Gestao:

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

II. Anexo Il - Metas de Produgéo;

Ill. Anexo Il — Relagdo Minima de Recursos Humanos por Categoria Profissional;

IV. Anexo IV — Do Reajustamento;

V. ANEXO V - Anexo NOPME — Parecer Técnico do NOPME - Niicleo de Avaliagdo de Orteses, Proteses e Materiais Especiais
VI. Anexo Técnico — Sistema de Repasse Financeiro;

VII. Edital de Selegéo Publica e a Proposta de Trabalho vencedora, independentemente das suas transcrigoes.

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 |l deste Contrato de Gestéo, 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 avaliagdo 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 perfil e CBO) para fim de informagdo da produgdo nos Relatérios/Sistemas definidos pela SESAB, no Sistema de Informagéo
Ambulatorial (SIA) e Sistema de Informagéo Hospitalar (SIH).

Ill. A Contratada devera informar, mensalmente, a producdo ambulatorial e da internagdo da unidade nos Sistemas Oficiais de Informagédo do Ministério da
Saude — Sistema de Informagao Ambulatorial (SIA/SUS) e Sistema de Informagao Hospitalar (SIH/SUS) — e em outros Relatérios/Sistemas, definidos pela
SESAB.

IV — Prestar contas da utilizagdo dos valores recebidos a titulo de assisténcia complementar para pagamento do piso salarial nacional dos profissionais da
enfermagem, através da apresentagdo de folhas de pagamento, comprovantes bancarios, balangos e outros documentos requeridos pela Administragdo
Publica, que deverdo ser guardados pela por, no minimo, 05 (cinco) anos;

V — Informar & SESAB, até o dia 05 de cada més, os dados relativos aos profissionais beneficiados pela Lei 14.434/2022 que atendam pelo Sistema Unico
de Saude (SUS), para fins de alimentagdo da plataforma InvestSUS, observando a formatagdo padrdo estabelecida pelo Ministério da Saude, sob pena de
suspensao dos repasses na forma da Portaria GM/MS n°® 1.135/2023.

CLAUSULA TERCEIRA — DOS COMPROMISSOS DAS PARTES
| - DA CONTRATADA

1) Assegurar a Gestdo, Operacionalizagdo e Execugdo das Agdes e Servigos de Saude a que se propde através do desenvolvimento de técnicas modernas
e adequadas que permitam a adequacdo da estrutura funcional, a manutencdo 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 infraestrutura técnico-administrativa nas 24 (vinte e quatro)



horas dia, por plantdes, a presenga de pelo menos um profissional da medicina que respondera legalmente pela atengdo oferecida a clientela.

4) Adotar uma identificagdo 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 designagado como HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUiS EDUARDO MAGALHAES — HRDLEM e adotar a logomarca da CONTRATANTE e
da CONTRATADA, em todos os instrumentos de comunicagdo visual, impressos, sitios eletronicos, redes sociais, fardamentos, enxoval, crachas dos
empregados, na forma estabelecida pela CONTRATANTE;

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

7) Pagar os salarios e encargos sociais devidos pela sua condigdo de Unica empregadora do pessoal designado para execucdo dos servigos ora
contratados, inclusive indenizagdes decorrentes de acidentes de trabalho, demissdes, beneficios, obrigando-se, ainda, ao fiel cumprimento das legislagdes
trabalhista e previdenciaria, sendo-lhe defeso invocar a existéncia deste contrato para tentar eximir-se destas obrigagdes ou transferi-las para o
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 6rgédos de controle interno e externo, as fichas e prontudrios da clientela, assim como todos os demais documentos que
comprovem a confiabilidade e seguranga 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
Relatorios Gerenciais e comprovantes, na forma que lhe for indicada e assim sucessivamente, a cada més.

11) Providenciar e manter atualizadas todas as licengas e alvaras junto as reparticdes competentes, necessarias a execugdo 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 gestéo e
operacionalizagao da Unidade.

12) Nos casos de prestagdo de servigos terceirizados de manutencdo de equipamentos e de infraestrutura (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 copia de todos os contratos com atestado que comprove a condi¢do de autorizada dos terceirizados;

13) Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo de qualquer natureza causado ao CONTRATANTE e/ou terceiros, por sua culpa ou dolo, ou em
consequéncia de erros, impericia propria ou de auxiliares que estejam sob sua responsabilidade, bem como ressarcir o equivalente a todos os danos
decorrentes de paralisagdo ou interrupgdo dos servigos contratados, exceto quando isto ocorrer por exigéncia do CONTRATANTE ou ainda por caso fortuito
ou forga maior, circunstancias que deverdo 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 servicos.

15) Consolidar a imagem do HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUiIS EDUARDO MAGALHAES - HRDLEM, como Entidade prestadora de servigos
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 condi¢cdes de higiene e conservagdo as areas fisicas e instalagcdes da Unidade.

17) Administrar os bens moveis e imoveis cujo uso lhe 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, instalagdes e utensilios nas mesmas condigdes em que recebeu
substituindo aqueles que n&o mais suportarem recuperagao, observando-se a depreciagao dos bens.

19) Os bens, relacionados no Anexo IX - Inventario dos Bens Moéveis e Imdveis para Cessdo de Uso, do Edital de Selegdo, 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, deverdo ser devolvidos a CONTRATANTE, na oportunidade do seu encerramento.
Inclusive, em relagdo ao parque tecnoldgico, que deve da mesma forma ser, ao final da permisséo, restituido em perfeitas condigdes de uso, sendo
submetido todo o procedimento a avaliagdo de representantes da Contratante, autorizados por ato da Secretaria da Saude, com notdrio 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 servigo de hospitalizagéo, informar,
diariamente, a Contratante o nimero 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 razdes de planejamento das atividades assistenciais devera dispor da informacédo oportuna sobre o local de residéncia dos
pacientes atendidos ou que Ihe sejam referenciados para atendimento, registrando minimamente, a definigdo 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 movimentagao dos recursos financeiros recebidos e movimentados pela referida Unidade.

23) As informagdes de que trata o dispositivo anterior serdo encaminhados a SESAB segundo os modelos normatizados, até o 5° dia util de cada més.
24) Em relagao aos direitos dos pacientes, a CONTRATADA obriga-se a:

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

II. N&o utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentagéo;

Ill. Justificar ao paciente ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da decisdo 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 servigos oferecidos;

VI. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagao de servigos de salde, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagao legal;
VII. Garantir a confidencialidade dos dados e informacgdes 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 € assegurada a presengca de um acompanhante, em tempo integral no Hospital, com direito a
alojamento e alimentacéo.

25) A CONTRATADA obriga-se a fornecer ao paciente por ocasido de sua alta hospitalar, relatério circunstanciado do atendimento que Ihe 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) Localizagéo do Hospital/Unidade (enderego, municipio, estado);
d) Motivo da internagéo (CID-10);

e) Data de admisséo e data da alta;

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

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



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

26) A CONTRATADA deverd, 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 prontudrio do paciente, devendo este ser arquivado conforme a legislagdo vigente.

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

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

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

30) Realizar a leitura, andlise e adogao de medidas de melhoria, no prazo maximo de 30 dias Uteis, em relagao as sugestdes, as queixas e as reclamagdes
que receber através da aplicagdo da pesquisa de satisfagdo dos usuarios, visando a qualidade no atendimento;

31) Instalar Servigo 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 servicos nem nos fluxos de atengdo consolidados, nem na estrutura fisica da
Unidade, sem prévia solicitagéo 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 | — Informagdes 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 regulacéo, a Unidade devera:

— . Destinar sala para regulagdo, 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 internacéo hospitalar;

— . Aderir ao sistema de regulagdo estadual ou municipal, conforme o caso, para atendimento da Programacéo 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 néo utilizadas pelo municipio;
— . Utilizar todos os protocolos de regulagdo do acesso aprovados pela Secretaria Estadual de Saude;

— . Implantar no Pronto Atendimento o Acolhimento com Classificagdo de Risco;

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

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

39) A contratagdo 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
Constituicdo Federal.

40) Visando o acompanhamento e fiscalizagdo da movimentagao de recursos econémicos e financeiros, assim como a verificacdo da prestagédo de contas, a
CONTRATADA devera encaminhar ao CONTRATANTE, mensalmente, até o dia 20 do més subsequente a prestagdo dos servigos, os comprovantes de
quitacdo 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 alimentagéo, folha de pagamento de pessoal (incluindo os terceirizados), acrescidos de comprovante de reserva de
depdsito proporcional das verbas rescisérias correspondentes, mediante apresentagdo de extrato bancario, e outras informagdes/documentos, através de
mecanismos (formularios, sistemas ou congéneres), definidos pelo CONTRATANTE, sob pena de aplicagdo das sangdes previstas na legislagdo 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 gestao de servigo publico da rede prépria ou credenciada do Sistema Unico de Saude (SUS). Preferencialmente, o referido Diretor devera
possuir titulagéo de Especialista, Mestre ou Doutor em Administragao Hospitalar.

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

43) Realizar a Gestéao da Unidade, seguindo as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagdo 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 agdes que colaborem com a articulagéo da rede de servigos, objetivando assegurar a integralidade do cuidado.

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

47) Implantar um Programa de Gerenciamento de Residuos Sélidos de Saude (PGRSS), mantendo-o atualizado de acordo com as normas do CONAMA e
do Ministério de Salde, que passara pela avaliagdo 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 apuragdo de custos da Unidade (Apura SUS ou sistema equivalente, disponibilizado pelo
Ministério da Saude), em até 90 (noventa) dias apds a assinatura do Contrato.

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

52) A CONTRATADA devera adotar praticas de planejamento sistematico das ag¢des, mediante instrumentos de programacdo, orgcamentagdo,
acompanhamento e avaliagdo de suas atividades, de acordo com as metas pactuadas, nos termos do art. 21, inciso |ll, 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 demonstragdes
financeiras decorrentes, direta ou indiretamente, do Contrato de Gestéo, elaboradas em conformidade com os principios fundamentais de contabilidade e
com o relatério de execugéo do Contrato de Gestao.

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

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



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

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

58) Disponibilizar todas as informagdes e os documentos requisitadas pelo preposto, para desenvolver controle e avaliagdo 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 avaliagao periodica 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 Satde, a exemplo da Politica Nacional de Transplantes.

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

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

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

62) Comunicar a CONTRATANTE todas as aquisicdes de bens permanentes moéveis que forem realizadas, no prazo de 30 (trinta) dias apds a sua
ocorréncia, desde que se tratem de aquisi¢des realizadas com recursos recebidos em decorréncia do Contrato de Gesté&o.

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

64) Manter, em boa ordem e guarda, a disposicdo do CONTRATANTE, e dos 6rgdos de controle interno e externo, todos os documentos originais que
comprovem as despesas realizadas no decorrer do Contrato de Gestao, que deverdo ser emitidos em nome da CONTRATADA, devidamente identificados
com o numero do Contrato de Gest&o.

65) Destacar a participagdo do CONTRATANTE em qualquer agao promocional relacionada ao Contrato de Gestao.

66) Obter, previamente, consentimento do CONTRATANTE para qualquer agdo promocional relacionada ao Contrato de Gestdo, 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 seguranga do trabalho, disciplina e demais regulamentos vigentes, bem como
atentar para as regras de cortesia no local onde serdo executados os servicos.

69) Disponibilizar e divulgar em local visivel ao publico geral o acesso dos usudrios dos servicos aos meios de manifestagdo 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 a CONTRATADA adequada estrutura fisica, materiais permanentes, equipamentos e instrumentos para a gestdo, operacionalizagédo e
execucdo das agdes e servicos de saude, conforme conjunto de plantas arquitetdnicas e inventario patrimonial que neste se integram independente de
transcrigao.

2) Realizar tempestivamente o repasse dos recursos financeiros 8 CONTRATADA, de acordo com as Clausulas Quinta e Sétima deste instrumento.

3) Providenciar, anualmente, a consignagdo das dotagdes destinadas a custear este Contrato de Gestdo no projeto de Lei Orgamentaria, 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¢cdes 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 informagdes a CONTRATADA, que visem orienta-la na correta prestacdo dos servigos pactuados, sempre que solicitado,
dirimindo as questdes omissas neste instrumento assim como lhe dar ciéncia de qualquer alteragdo no presente Contrato.

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

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

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

9) Realizar curso de capacitagdo para a utilizagdo da metodologia do sistema informatizado de gestdao 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 situagdo, e, que, no periodo maximo de 72 horas, sejam adotadas todas as medidas
concernentes ao seu desligamento definitivo das atividades no estabelecimento de salde, com a substituigdo imediata do mesmo, por outro profissional que
atenda as mesmas qualificagoes.

11) Realizar o Acompanhamento e Avaliagdo do Contrato de Gestéo, nos termos determinados por este Contrato de Gestao.
12) Permitir o uso dos bens moveis e iméveis mediante ato da Secretaria da Saude e celebragao dos correspondentes Termos de Permissao de Uso.
13)Inventariar e avaliar os bens referidos no item anterior desta clausula, anteriormente a formalizagdo dos Termos de Permissao de Uso.

14)Incorporar os bens adquiridos pela CONTRATADA, em virtude do Contrato de Gest&o, ao patriménio do Estado em até 30 (trinta) dias, apds ter recebido
a comunicagao da aquisigao.

CLAUSULA QUARTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

Os recursos financeiros para a execugdo do objeto do CONTRATO DE GESTAO pela Organizacdo Social serdo obtidos mediante: transferéncias
provenientes do Poder Publico; doagbes, legados e contribuicdes de Entidades nacionais e estrangeiras; rendimentos de aplicagdes dos ativos financeiros
da Organizagao Social e de outros pertencentes ao patriménio que estiver sob a administragdo da Organizacéo; receitas advindas da utilizagdo de seus
espagcos fisicos, quando autorizado pelo CONTRATANTE.

PARAGRAFO PRIMEIRO

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

I. Previamente avengado entre as partes, por meio da celebragao de Termo Aditivo ao presente Contrato de Gestéo;
1I. Nao haja prejuizo quantitativo nem qualitativo dos servigos previstos neste Contrato de Gestao.



PARAGRAFO SEGUNDO

Os mutirdes, referidos no paragrafo anterior, versam sobre a possibilidade mobilizagao de estrutura fisica, recursos materiais e humanos, para a realizacéo
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 participagdo da Organizagdo Social em mutirdes, deverdo ser previstos pelo
Termo Aditivo de que trata o item I, do Paragrafo Primeiro desta Clausula.

CLAUSULA QUINTA - DO REPASSE DOS RECURSOS NECESSARIOS

Pela execugdo do objeto deste Contrato, a CONTRATANTE repassara a CONTRATADA, no prazo e condigdes constantes deste instrumento, a importancia
global estimada em R$ 322.289.166,58 (trezentos e vinte e dois milnGes, duzentos e oitenta e nove mil cento e sessenta e seis reais e cinquenta e oito
centavos) para o custeio da operagdo da Unidade e R$ 1.565.495,00 (um milhdo, quinhentos e sessenta e cinco mil, quatrocentos e noventa e cinco reais),
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 46 (quarenta e seis) parcelas mensais, no valor de R$ 7.006.286,23 (sete milhdes,
seis mil duzentos e oitenta e seis reais e vinte e trés centavos) destinados as despesas de custeio para a operagdo da Unidade e o valor estimado de R$
34.032,50 (trinta e quatro mil, trinta e dois reais e cinquenta 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 Sexto do objeto contratual somente ap6s
Avaliagéo e Parecer do NOPME - Nucleo de Avaliagao de Orteses, Proteses e Materiais Especiais.

PARAGRAFO TERCEIRO

O valor do Contrato destinado as despesas de custeio, para fins da avaliagdo de desempenho, submeter-se-a as condigbes descritas na CLAUSULA
SETIMA - DAS CONDIGOES DE PAGAMENTO.

PARAGRAFO QUARTO

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

PARAGRAFO QUINTO

Os recursos destinados a cobrir a execugdo 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 Condigdes de Repasse financeiro.

PARAGRAFO SEXTO

Os valores a serem reembolsados sdo aqueles estabelecidos em tabela propria do SUS, apds a efetiva comprovagéo da utilizagdo da ortese e/ou prétese
e/ou material especial, e a devida aprovagéo e reembolso conforme previsdo orgamentaria especifica.

PARAGRAFO SETIMO

Os recursos financeiros transferidos pela Contratante a execucéo do objeto deste Contrato de Gestdo serdo movimentados em conta bancaria especifica e
exclusiva, vinculada a este Contrato, de modo a que os recursos transferidos ndo 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
fiqguem registradas a destinagéo do valor e a identificagdo 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
orgamentaria, para realizagdo de servicos de manutengdo predial e aquisicdo de equipamentos em caso de substituicdo devido a tecnologia obsoleta ou por
ampliagdo, estando, porém, a liberagéo do recurso condicionada a prévia analise e aprovacéo da especificacdo 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 acumulacéo de saldos néo utilizados no periodo anterior.

PARAGRAFO DECIMO

Os recursos financeiros, transferidos pelo Estado da Bahia para execugdo do objeto deste Contrato de Gestdo, serdo movimentados em conta(s)
bancaria(s) especifica(s) e exclusiva(s) no Banco de preferéncia da CONTRATADA, que sera(ao) vinculada(s) a este contrato, de modo que os recursos
transferidos ndo sejam confundidos com os recursos proprios da CONTRATADA; e os recursos relativos as provisdes dos encargos trabalhistas e sociais
serdo movimentados em conta especifica para este fim.

PARAGRAFO DECIMO PRIMEIRO

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

PARAGRAFO DECIMO SEGUNDO

SESAB repassara a Contratada o valor disponibilizado pelo Ministério da Saulde, a titulo de auxilio financeiro complementar para cumprimento do piso
salarial nacional de enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem e parteiras estabelecido pela Lei n® 14.434/2022, conforme Portarias editadas pelo
Ministério da Saude.



PARAGRAFO DECIMO TERCEIRO

Os valores repassados a titulo de auxilio financeiro complementar da Unido para cumprimento do piso salarial nacional dos profissionais da enfermagem
destinam-se exclusivamente a complementacédo da remuneragdo de enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem e parteiras para cumprimento do piso
estabelecido pela Lei n° 14.434/2022, devendo a Contratada realizar os pagamentos aos beneficiarios, vedada destinagéo diversa.

CLAUSULA SEXTA — DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

As despesas para o repasse financeiro deste Contrato correrdo por conta dos recursos da Dotagdo Orgamentaria a seguir especificada:
UNIDADE GESTORA: 3.19.601.0083

PROJETO/ATIVIDADE: 10302435/2640

META: 2148

FONTE: 100; 130; 281; 284; 684

ELEMENTO DE DESPESA: 33.50.85

Os valores repassados a Contratada a titulo de auxilio financeiro complementar da Unido previstos na CLAUSULA QUINTA - DO REPASSE DOS
RECURSOS NECESSARIOS, correrdo a conta da Dotagdo Orgamentaria 33.50.85, fonte identificada como DR FTFE: 1.605.0.284.000000.00.00.00 -
Assisténcia Financeira da Unido para Pagamento do Piso Salarial Enfermagem/TR SUS-GESTAO DO SUS-Manutencdo das Agdes e Servigos Publicos de
Saude, Programa de Trabalho 10.302.5018.00UW - Assisténcia Financeira Complementar aos Estado, ao Distrito Federal e aos Municipios para o
pagamento do piso salarial nacional dos profissionais da enfermagem.

CLAUSULA SETIMA - DAS CONDIGOES DE REPASSE FINANCEIRO
PARAGRAFO PRIMEIRO

Os repasses financeiros de custeio da operagdo da Unidade a CONTRATADA serdo 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
Gestao
Segunda Parcela Até o 10° dia uti do més Integral
subsequente a prestacdo dos
servigos
Terceira Parcela Até o 20° dia uti do més Integral
subsequente a prestacdo dos
Servicos.
Quarta Parcela Até o dia 25 do més Integral
subsequente a prestacdo dos
Servicos.

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

Parcela Servicos. 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 alteragao 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 proprios 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 Gestao.

PARAGRAFO QUARTO

Os recursos financeiros, transferidos pelo Estado da Bahia para execugdo do objeto deste Contrato de Gestdo, serdo movimentados em conta(s)
bancaria(s) especifica(s) e exclusiva(s) no Banco de preferéncia da CONTRATADA, que sera(ao) vinculada(s) a este contrato, de modo que os recursos
transferidos ndo sejam confundidos com os recursos proprios da CONTRATADA; e os recursos relativos as provisdes dos encargos trabalhistas e sociais
serdo movimentados em conta especifica para este fim.

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 apresentagdo da
proposta ou do orcamento a que esta se referir até a data do efetivo adimplemento da obrigagdo, tomando-se por base a variagdo 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 formula matematica descrita no Anexo |V, deste Contrato de Gestao.

CLAUSULA NONA - DOS RECURSOS HUMANOS



A CONTRATADA contratara pessoal para a execucédo de suas atividades, sendo de sua inteira responsabilidade os encargos trabalhistas, previdenciarios,
fiscais, comerciais, securitarios, assim como todo e qualquer passivo trabalhista, resultante da execugao do objeto do presente Contrato de Gestéao.

PARAGRAFO PRIMEIRO

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

PARAGRAFO SEGUNDO

Os servidores publicos estaduais de cargo efetivo, que estiverem vinculados ao servigo transferido, poderdo ser colocados a disposi¢cdo para terem
exercicio na Organizagdo Social, mediante a sua aquiescéncia e ato do Governador do Estado, nas condigdes 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 disposigdo da Organizagdo Social, sera
abatido do valor de cada parcela dos recursos repassados mensalmente.

PARAGRAFO QUARTO

A Organizagdo 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 Organizagéo Social enviara, mensalmente, para divulgagéo 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 nao 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 Organizagédo Social.

PARAGRAFO SETIMO

A experiéncia do PRIMEIRO EMPREGO devera ser pelo periodo maximo 12 (doze) meses, para que oportunize a outro profissional a participagdo 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 Gestdo sera supervisionado, fiscalizado e avaliado pela CONTRATANTE, através da Superintendéncia da Atencdo Integral a Saude
(SAIS), Diretoria Geral de Gestao de Unidades Proprias (DGGUP), Diretoria de Apoio Operacional as Unidades Proprias (DAOUP) e Diretoria de Gestéo de
Servicos de Saude(DGESS) através da Coordenagdo de Monitoramento, Acompanhamento e Avaliacdo das Agdes e Servigos das Unidades Préprias
(COMASUP) e acompanhado e fiscalizado pela CONTRATADA, através da sua Diretoria Executiva e dos seus 6rgdos deliberativo e de fiscalizagdo.

PARAGRAFO PRIMEIRO

A Diretoria de Gest&o de Servigos de Saude (DGESS) através da Coordenagdo de Monitoramento, Acompanhamento e Avaliagdo das Agdes e Servigos das
Unidades Préprias (COMASUP) competird a emissao de relatério técnico, mensal, sobre os resultados alcangados pela CONTRATADA quanto as metas
pactuadas, quanto a economicidade do desenvolvimento das respectivas atividades e quanto ao aprimoramento da gestéo da Organizagdo Social de Saude
e a otimizagao do padrao de qualidade na execugéo dos servigos e no atendimento ao cidadao.

PARAGRAFO SEGUNDO

A Diretoria de Apoio Operacional as Unidades Proprias (DAOUP) sera responsavel pelo acompanhamento da prestagdo de Contas e das alteragdes
Contratuais, aditamentos, reajustes financeiros, caso sejam necessarios, pela andlise dos relatérios técnicos emitidos pela Diretoria de Gestao de Servigos
de Saude (DGESS) através da Coordenagao de Monitoramento, Acompanhamento e Avaliagdo das A¢des e Servigos das Unidades Préprias (COMASUP)
para manifestagédo acerca da liberagédo do repasse financeiro.

PARAGRAFO TERCEIRO

A CONTRATADA devera prestar contas, mensalmente, até o 5° dia util do més subsequente a prestacdo dos servicos 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 produgdo mensal nos sistemas oficiais, do Ministério da Saude, além da prestagdo de contas, apds validacdo dos 6rgdos
deliberativo e fiscal da entidade, contendo, dentre outros:

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

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

Il - Comprovantes de regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria, acrescidos de comprovante de reserva de deposito proporcional das verbas
rescisoérias correspondentes, mediante apresentagéo de extrato bancario.

PARAGRAFO QUARTO

A Diretoria Executiva da CONTRATADA, ao final de cada exercicio financeiro, consolidara as informagdes de produgéo e de prestagdo de contas, no
Relatério de Prestagdo de Contas Anual, e 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 Gestao de Servigos de Saude(DGESS)/Coordenagdo de Monitoramento e Avaliacdo emitira, trimestralmente, o Relatério Técnico Trimestral
sobre os resultados alcangados pela CONTRATADA na execugdo do Contrato de Gestdo, bem como sobre a economicidade no desenvolvimento das
respectivas atividades/servigos, para posterior remessa a Secretaria da Saude, ao 6rgdo deliberativo da CONTRATADA e a Secretaria Executiva do
Conselho de Gestdo das Organizagdes Sociais, até o ultimo dia do més subseqlente ao encerramento de cada trimestre do exercicio financeiro e, nos
casos de percentual de alcance das metas pactuadas inferior a 80%, serdo remetidos também ao Tribunal de Contas do Estado.



PARAGRAFO SEXTO

Sera elaborada pela Diretoria de Gestdo de Servigos de Saude (DGESS) através da Coordenagdo de Monitoramento, Acompanhamento e Avaliagdo das
Acoes e Servigos das Unidades Préprias (COMASUP), ao final de cada exercicio financeiro, a consolidagdo dos Relatérios 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, fiscalizagédo e avaliagdo do desempenho da Contratada, poderdo
requisitar as informagdes, bem como convocar reunides extraordinarias e realizar visitas técnicas a Unidade de Saude, no local de realizagdo do objeto
deste Contrato de Gestdo, com vistas a obter informagées adicionais que auxiliem no desenvolvimento de seu trabalho.

PARAGRAFO OITAVO

Os resultados alcangados deverdo ser objetos de analise criteriosa pela Diretoria de Gestdo de Servigos de Saude (DGESS)através da Coordenagao de
Monitoramento, Acompanhamento e Avaliagdo das Agdes e Servigos das Unidades Proprias (COMASUP) que procedera as corregdes 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 informagdes apresentadas.

PARAGRAFO NONO

Os relatérios 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 padrédo aprovado através da Resolugdo n°. 15/2013 do Conselho de Gestédo das Organizagdes Sociais ou outra norma que lhe suceder.

PARAGRAFO DECIMO

A agdo ou omissao, total ou parcial, da fiscalizagdo do CONTRATANTE nado eximira a CONTRATADA de total responsabilidade na execugéo do Contrato de
Gestao.

PARAGRAFO DECIMO PRIMEIRO
A CONTRATADA sera avaliada quanto ao aprimoramento da gestao na execugdo deste Contrato, com base em metodologia especifica.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA VINCULAGAO AO EDITAL DE SELEGAO

Integra o presente Contrato de Gestdo, como se nele estivessem transcritas, as clausulas e condi¢cdes estabelecidas no Edital de Selegdo Publica e na
Proposta da entidade vencedora, apresentada na referida Seleg&o.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA- DO PRAZO

O prazo de vigéncia do CONTRATO DE GESTAO sera de 46 (quarenta e seis) 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 Gestdo, providenciard a sua publicagdo no Diario Oficial do Estado e nos meios eletronicos de
Comunicagéo, e, em 02 (dois) jornais de grande circulagédo 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 conterdo a declaragao de interesse de ambas as
partes e deverad ser autorizado pela Secretdria da Saude do Estado da Bahia, apdés demonstragdo da necessidade, por meio de parecer sobre o
desempenho da Organizagdo Social, nos ultimos 12 (doze) meses, elaborado pela Diretoria de Gestdo de Servigos de Salude (DGESS) através da
Coordenacao de Monitoramento, Acompanhamento e Avaliagéo das Agdes e Servigos das Unidades Préprias (COMASUP),observando a legislagao vigente.

PARAGRAFO PRIMEIRO

Na hipoétese de comprovado o desequilibrio econémico-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 declaragédo de interesse de ambas as
partes e devera ser autorizado pela Secretaria de Saude.

PARAGRAFO SEGUNDO

A comprovagdo, a que se refere o Paragrafo anterior, dar-se-a4 mediante realizagcdo de auditoria externa, que ficara a cargo da CONTRATADA, devendo
demonstrar o desequilibrio entre os custos havidos com a operacionalizagdo da Unidade, a receita por ela auferida, desde que atestada pela
CONTRATANTE.

PARAGRAFO TERCEIRO

Qualquer alteragdo ou modificagdo das condi¢cdes do ajuste, decorrentes de ma gestdo, culpa e/ou dolo da CONTRATADA, verificada por ocasido do
encerramento de vigéncia previsto no caput desta clausula, podera ensejar a ndo dilagéo de prazo, repactuagéo ou renovagao do presente Contrato.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA PRESTAGAO DE CONTAS

A Prestagdo 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 execugédo desse Contrato de Gestdo, contendo comparativo especifico das metas propostas com os resultados alcangados,
acompanhados dos demonstrativos financeiros.

PARAGRAFO PRIMEIRO

As despesas provenientes de servigos compartilhados alocados no gerenciamento de servigos publicizados poderdo seguir a previsdo da RESOLUGAO N°
39/2022 - AD. REFERENDUM DO CONGEOQOS (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 SERVIGCO TRANSFERIDO

Na hipétese de risco quanto a continuidade dos servigos de salde prestados a populagcdo, o CONTRATANTE podera assumir imediatamente a execucédo
dos servigos que foram transferidos observadas as condigdes estabelecidas no Capitulo VI, da Lei Estadual n® 8.647 de 29/07/2003.

CLAUSULA DECIMA SETIMA — DA RESCISAO
A rescisdo do Contrato de Gestdo podera ser efetivada:
I. por ato unilateral da CONTRATANTE, na hipétese de:

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

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

c) o Estado apresentar razdes de interesse publico para a resciséo, de alta relevancia e amplo conhecimento.
II. 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 @ CONTRATADA notificar a
CONTRATANTE, formalizando a rescisdo com antecedéncia de 90 (noventa) dias e motivando-a devidamente, sem prejuizo da obrigatoriedade do Estado
da Bahia arcar com as despesas incorridas pela Organizagao para execugéo do objeto deste Contrato;

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

Ill. por acordo entre as partes reduzido a termo, tendo em vista o interesse publico.

PARAGRAFO PRIMEIRO

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

PARAGRAFO SEGUNDO

Em caso de denuncia ou resciséo 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 hipétese é assegurado & contratada o contraditério e a ampla defesa, nos termos da Constituicédo Federal.

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

PARAGRAFO QUINTO

Quando do encerramento deste Contrato de Gestao, 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;
1. apresentado pela CONTRATADA, no prazo maximo de 60 dias, o Relatério de Prestagao de Contas Final;

Ill. lavrado pelo CONTRATANTE e pela CONTRATADA o Termo de Encerramento do Contrato de Gestao.

CLAUSULA DECIMA OITAVA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

A CONTRATADA é responsavel pela indenizagao de dano decorrente de agéo ou omisséo voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus
agentes, nessa qualidade, causarem a paciente, aos 6rgdos do SUS e a terceiros a estes vinculados, bem como aos bens publicos mdéveis e imoveis
objetos de permisséo 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 aplicacdo das demais sangdes cabiveis.

PARAGRAFO UNICO
A responsabilidade de que trata esta clausula estende-se aos casos de danos causados por falhas relativas a prestagdo 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
devolugdo 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 mdveis e imdveis cujo uso foi permitido a CONTRATADA, equivalentes aos relacionados no Anexo IX do Edital de Sele¢do e aos incorporados
posteriormente no transcorrer do Contrato, mediante prévia avaliagdo e expressa autorizagdo 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 Organizagdo Social, de rescisdo do Contrato de Gestéo, 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 patrimonio, 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 execugdo dos servicos
previstos no presente Contrato, a CONTRATADA reconhece a prerrogativa de controle e autoridade normativa do CONTRATANTE, ficando certo que a
alteracado decorrente de tais competéncias normativas sera objeto de termo aditivo ou de notificagéo dirigida a CONTRATADA.

PARAGRAFO QUINTO

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

PARAGRAFO SEXTO

Os servigos objeto deste contrato de gestdo ndao podem sofrer solugdo 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 subordinagao 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 excluséo de qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir questdes oriundas do
CONTRATO DE GESTAO que ndo puderem ser resolvidas pelas partes.

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

ROBERTA SILVA DE CARVALHO SANTANA
SECRETARIA DA SAUDE

SERGIO RAIMUNDO RAMOS LOUREIRO VILAS BOAS
CPF/MF n° 286.565.985-20
INSTITUTO SETES

ANEXO |
INFORMAGOES SOBRE A UNIDADE DE SAUDE
HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUiS EDUARDO MAGALHAES (HRDLEM) - PORTO SEGURO

1.0 INTRODUGAO

O modelo de Organizagdo Social (OS) adotado para a transferéncia de gestdo do HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUiS EDUARDO MAGALHAES
(HRDLEM) - PORTO SEGURO, busca a modernidade, a eficiéncia e a economia no gerenciamento de recursos. Esse modelo atendera as necessidades
programadas de assisténcia a saude, e também, implantara o gerenciamento da logistica dos recursos materiais, financeiros, de informacdes e pessoal,
além da manutengao predial e de equipamentos e a gestdo da qualidade em saude, que serdo acompanhados pela Superintendéncia da Atencdo Integral a
Saude (SAIS), Diretoria Geral de Gestdo das Unidades Proprias (DGGUP) Diretoria de Apoio Operacional as Unidades Proprias (DAOUP) e Diretoria de
Gestéo das Unidades Préprias (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 servigo dentro de critérios especificados no Contrato de Gestéo.

A OS, através da absorgdo da gestdo dessa atividade, efetivada mediante o Contrato de Gestdo, fundamentar-se-a no propodsito de que a gestdo do
HRDLEM - Porto Seguro, por este modelo, tenha como objetivos, dentre outros que venham a obter, a economicidade e vantajosidade para o Estado:

Prestar assisténcia gratuita a saide aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), observando o disposto no art. 198, da Constituigdo Federal, no Inciso
I, do art. 4°, da Constituigdo Estadual, no art. 7°, da Lei Federal n°. 8.080, de 19 de setembro de 1990, que fixa os principios do SUS e na forma do Edital de
Selegéo Publica;

Assegurar a gestdo da qualidade dos servigos de saude no atendimento aos usuarios, compondo a rede de atengdo a saude, devendo seguir as diretrizes
do SUS - e garantir as boas praticas e a seguranca na atengao;

Favorecer a efetiva redugao de formalidades burocraticas e flexibilidade administrativa na prestagédo dos servigos de saude, sem se descuidar dos principios
que regem a administragdo publica;

Ampliar a capacidade deciséria do gestor da unidade de saude;

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

Atender a demanda por atendimento médico ambulatorial e de internagdo hospitalar, por Servico de Apoio em Diagnose e Terapia (SADT), além dos
servigos de logistica em assisténcia hospitalar;

Garantir a humanizagéo da assisténcia, através de boas praticas de atengao, direito a acompanhante e ambientes fisico, social, profissional e de relagdes
interpessoais que devem estar relacionados a um projeto de saude voltado para a atengdo acolhedora, resolutiva e humana dentro dos principios, dos
objetivos e das diretrizes, no ambito do SUS.

2.0 INFORMAGOES SOBRE A UNIDADE A SER PUBLICIZADA E ESTRUTURA LOCAL EXISTENTE

O HRDLEM - Porto Seguro localizado na BR 367, km 56, Loteamento Quinta do Descobrimento, s/n, Lote F, Quadra 01, municipio de Porto Seguro
(150.658 habitantes aproximadamente), inserido na Macrorregido Extremo Sul, esta estruturado com Perfil de Hospital Geral.

Integrante da Rede de Atencgdo as Urgéncias, Rede de Atengdo Psicossocial e da Rede de Atengdo as Pessoas com Doengas Cronicas, de referéncia para
a Regido de Saude de Porto Seguro, composta por 08 (oito) municipios (Belmonte, Eunapolis, Guaratinga, Itabela, Itagimirim, Itapebi, Porto Seguro e Santa
cruz Cabralia) que abrigam uma populagao estimada em 384.900 habitantes (IBGE, 2020).

Servigo de Urgéncia 24 horas com capacidade para atendimento as urgéncias de média complexidade da sua regido de saude, com atendimento por
demanda espontanea e referenciada pela Central de Regulagdo de Urgéncias do SAMU 192 e acesso organizado pelo dispositivo do Acolhimento com
Classificagéo de Risco (ACCR).



Compéde a linha do Cuidado para Infarto Agudo do Miocardio (IAM) Regional, através da realizagdo de Eletrocardiograma (ECG) por Telemedicina,
realizagao de trombdlise quimica e tratamento complementar em Unidade de Terapia Intensiva (UTI); a Linha do Cuidado para Acidente Vascular Cerebral
(AVC) Regional, através do atendimento, diagndstico precoce e tratamento do AVC, de acordo com os requisitos estabelecidos pela Portaria GM/MS n°
665/2012, em leitos clinicos ou UTI; e, a Linha do Cuidado para o Trauma, sendo habilitado como Centro de Trauma |, atendendo requisitos estabelecidos
pela Portaria GM/MS n° 1.365/2013.

Dispde de leitos de retaguarda de UTI para a Rede de Urgéncias Regional, atendendo aos requisitos estabelecidos pela Portaria GM/MS n° 2.395/2011;
habilitagdo em Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia, devendo atender aos requisitos estabelecidos pelas Portarias GM/MS n° 1.161, de
07/07/2005 e SAS/MS n° 756, de 27/12/2005.

Devera desenvolver agbes para diagnostico de morte encefalica, conforme estabelecido na Resolugdo CFM n°® 1.480/1997. Necessaria implantagéo de
Comissao Intra-Hospitalar de Doagao de Orgaos e tecidos (CIHDOT), para implementagao das agdes conforme Portaria n° 2.600/2009.

Devera estar organizado para atendimento aos requisitos legais estabelecidos pelas normativas vigentes do Ministério da Saude para as seguintes
habilitagdes:

Porta de Entrada Hospitalar de Urgéncia-Hospital Geral Tipo II;
Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia;
Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia - UNACON.

3.0 SERVICOS OFERTADOS

3.1 Porta de Entrada Hospitalar de Urgéncia — Hospital Especializado Tipo Il

O HRDLEM - Porto Seguro devera organizar os processos de trabalho de forma a atender aos requisitos estabelecidos pela Portaria de Consolidagéo n°®
03/GM/MS, Anexo lll, Livro Il, Titulo I, Capitulo Il, que institui o componente como Porta de Entrada Hospitalar de Urgéncia-Hospital Geral Tipo .

Disponibilizara atendimentos de urgéncia nas 24 (vinte e quatro) horas do dia, ininterruptamente, todos os dias do ano, nas especialidades Clinica Médica e
Cirargica Adulto, Ortopedia, Pediatria e Obstetricia. Sdo considerados como tal, os atendimentos ndo programados, dispensados aos usuarios que
procurem atendimento na unidade de forma espontanea ou referenciada pela Central de Regulagédo de Urgéncias do SAMU Regional Porto Seguro, devido
a ocorréncia imprevista de agravo a saiude com ou sem risco potencial ou iminente de vida.

O acesso dos usuarios devera atender a diretriz do Acolhimento com Classificagdo de Risco (ACCR), utilizando, para tanto, de protocolo especifico,
priorizando o atendimento por gravidade do caso e n&o por ordem de chegada, em consonéncia com a Portaria de Consolidagéo n° 3/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, Anexo lll, que institui a Rede de Atengdo as Urgéncias no Sistema Unico de Saude. Os casos de ndo-urgéncia poderdo ser contra-
referenciados para Unidades de Atengdo Basica, de acordo com Mapa de Vinculagéo a ser pactuado entre a OS e os gestores municipais de sua area de
abrangéncia.

Como Hospital Estratégico da Rede Regional de Atengédo as Urgéncias devera funcionar, também, como retaguarda regional para os outros pontos de
atencdo as urgéncias de menor complexidade e garantir a atengdo hospitalar nas linhas de cuidado prioritarias do Infarto Agudo do Miocardio (IAM),
Acidente Vascular Cerebral (AVC) e Trauma.

Para atendimento a legislacdo vigente, o HRDLEM devera garantir o atendimento de urgéncia e emergéncia 24 horas por dia, sete dias por semana, aos
usuarios cadastrados no Servigo de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON) nas situagdes de intercorréncias clinicas e/ou
cirtrgicas relacionadas ao tratamento oncoldgico.

Para o Pronto Atendimento (PA) deverao estar disponibilizados, diariamente, as seguintes especialidades médicas:
Clinica Geral;

Pediatria;

Ortopedia;

Anestesiologia;

Cirurgia Geral;

Além das especialidades médicas que compdem o elenco presencial 24 horas da porta de entrada hospitalar de urgéncia, devera ser garantida a
assisténcia, em regime de sobreaviso, pelas seguintes especialidades médicas/odontoldgica:

Neurologia;

Neurocirurgia;

Otorrinolaringologia;

Oftalmologia;

Cirurgia Bucomaxilar.

As especialidades médicas e odontoldgicas em sobreaviso devem comparecer a Unidade no periodo maximo de 30 minutos.

A permanéncia do usuério em leitos de observagdo em consequiéncia dos atendimentos de urgéncia, por periodo até 24 horas, ndo devera caracterizar
internagdo hospitalar; entretanto, se a atengdo prestada em regime de urgéncia der origem a internacdo 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
“observagao” (leitos de observagao) 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 hospitalizac&o.

A Porta de Entrada Hospitalar do HRDLEM — Porto Seguro devera ofertar os seguintes procedimentos, constantes na Tabela de Procedimentos do SUS:
Atendimento de Urgéncia em Atengéo Especializada;

Atendimento de Urgéncia com Observacéo até 24 horas;

Atendimento Ortopédico com Imobilizagéo Proviséria;

Acolhimento com Classificagdo de Risco;

Procedimentos de Enfermagem;

Procedimentos com Finalidade Diagnostica (Laboratério Clinico, Anatomia Patoldgica, Radiologia, Ultrassonografia, Tomografia Computadorizada,
Cardiologia Intervencionista, Eletrocardiograma);

Pequenas Cirurgias;

Procedimentos em Hemoterapia;

Atendimento Fisioterapico;

Trombélise Quimica, nos casos de Infarto Agudo do Miocardio.

3.2. Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON)

Deve possuir condi¢des técnicas, instalagdes fisicas, equipamentos e recursos humanos adequados para o atendimento a 1.000 casos novos de cancer
anualmente. Devera realizar consultas e exames para acompanhamento, diagnéstico diferencial e definitivo de cancer e tratamento por cirurgia, oncologia



clinica e cuidados paliativos relativamente aos céanceres e das especialidades Cancerologia cirurgica, Oncologia clinica, Coloproctologia, Ginecologia,
Mastologia, Urologia de usuarios residentes na Bahia.

Conta com uma central de quimioterapia na estrutura organizacional do hospital para integrar todo o processo de consulta especializada em oncologia
clinica (primeira consulta e subsequentes), avaliagdo da prescricdo, manipulagédo, conservagdo, acondicionamento, controle de qualidade, distribuigéo e
dispensagcdo de medicamentos quimioterapicos antineoplasicos para uso domiciliar e de terapia de suporte, que atenda aos requisitos estruturais
estabelecidos na Resolugdo ANVISA N° 220, de 21 de setembro de 2004, ou outra que venha altera-la ou substitui-la.

A Sala de Tratamento dispde de 10 poltronas e demais ambientes obrigatdrios estabelecidos pela legislagdo vigente. Contara com a permanéncia de, pelo
menos, um médico clinico no servico durante todo o periodo de aplicagdo da quimioterapia; todas as informagdes sobre a quimioterapia, incluindo o
planejamento quimioterapico global, esquema, posologia, doses prescritas e aplicadas em cada sessao, monitoramento da toxicidade imediata e mediata,
intercorréncias e avaliagéo periédica da resposta terapéutica obtida deverdo ser registradas em um Unico prontuario.

O servigo também ofertara Medidas de Suporte que contemplam (i) a oferta de consultas/atendimentos de outros profissionais de nivel superior (psicélogo,
nutricionista, enfermeiro, fonoaudiélogo, odontdlogo, fisioterapeuta e farmacéutico) para pacientes em regime ambulatorial, assim como a atuagdo destes
profissionais durante a internagdo hospitalar do usuario; (ii), em casos de urgéncia/emergéncia oncoldgicas; (iii) cuidados a ostomias e feridas para
pacientes internados.

Quanto aos Cuidados Paliativos estes contemplam: (i) oferta de consulta médica especializada e de outros profissionais de nivel superior em regime
ambulatorial; (i) internacéo de longa permanéncia em leito clinico; (iii) oferta de procedimentos de controle da dor, em regime ambulatorial e de internagéo
hospitalar.

3.3 Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia

Organizada para ofertar assisténcia especializada a pacientes que necessitam se submetidos a procedimentos diagndsticos, tratamento neuro clinico e
procedimentos neurocirirgicos de média e alta complexidade em Trauma e Anomalias do Desenvolvimento, em carater de urgéncia e eletivo, na modalidade
ambulatorial e de internagdo hospitalar, incluindo em leitos de terapia intensiva. Devera atender aos requisitos estabelecidos pela Portaria SAS/MS N°
756/2005.

3.4 Servico de Referéncia em Gestagao de Alto Risco Tipo |

Organizado para prestar assisténcia a todas as gestantes vinculadas pela Atengéo Basica dos municipios de sua area de abrangéncia, em atendimento aos
critérios estabelecidos pelo Protocolo de Gestacdo de Alto Risco do Ministério da Saude, garantindo a realizagdo do parto, de acordo com fluxo a ser
pactuado entre a unidade hospitalar e os gestores municipais. Devera, ainda, receber as pacientes e recém-nascidos, encaminhados pela Central Estadual
de Regulagéo ou Central de Urgéncias do SAMU Regional de Porto Seguro, no curso de complicagdes da gestagao, parto ou puerpério.

O servigo devera adotar boas praticas de atengdo ao parto e nascimento, segundo as recomendagdes do Manual Técnico do Ministério da Saude, e
protocolos para a atengdo a gestacao de risco, contemplando Plano de Parto, de acordo com a estratificagédo de risco.

Devera organizar processos de trabalho de forma a estimular a utilizagdo de métodos néo- farmacoldgicos de alivio da dor, assim como garantir a realizagdo
do parto, em todas as suas fases (pré-parto, parto e puerpério imediato) em um Unico ambiente, com opgao de adogao de posi¢des que proporcionem maior
conforto para a mulher, garantindo a transferéncia da puerpéra para o alojamento conjunto no pés-parto. A Taxa de Cirurgia Cesariana devera ser igual ou
inferior a 30%. Constituido por leitos obstétricos, clinicos e cirurgicos, incluindo alojamento conjunto, e unidade neonatal.

Os espagos existentes, no ambito da internagdo obstétrica e neonatal, estdo assim distribuidos:

Tipologia | N° Leitos

Obstetricia || 29

UCINCO 10

UCINCA 05

Como apoio assistencial, o HRDLEM possui um Centro Obstétrico com os seguintes ambientes:

Ambiente N° de Leitos
Leitos PPP 03

Salas de Parto Cirdrgico 01

Sa!a _de Observacédo pré e pds parto 03

cirargico

Sala de Curetagem (com AMIU) 01

O HRDLEM devera construir planos de adequacéo aos indices de cesariana, episiotomia e ocitocina recomendados pela Organizagdo Mundial da Saude
(OMS), além de utilizar metodologias que garantam a assisténcia segura no aborto espontaneo, incluindo o Método de Aspiragdo Manual Intra- Uterina
(AMIU), até a 122 semana.

3.5 Ambulatério

O atendimento ambulatorial devera ser programado para funcionar das 07:00 as 17:00 horas (minimo) de segunda a sexta-feira, exceto feriados, atendendo,
exclusivamente, os pacientes egressos da Unidade e os pacientes referenciados, conforme PPl — Programacédo Pactuada e Programada. Em situagdes
excepcionais, o Contratante autorizara o atendimento ambulatorial médico especializado, de média e alta complexidade, para a demanda espontanea. Caso
haja demanda para as especialidades ofertadas, o horario de atendimento ambulatorial podera ser ampliado.

O atendimento ambulatorial podera ser realizado de trés formas distintas: primeira consulta, consultas subsequentes (retornos) e cirurgias ambulatoriais.

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 ndo o
inicial, desde que dentro da mesma especialidade.



Os atendimentos referentes a processos terapéuticos de média e longa duragdo devem ser registrados como consultas subsequentes.
Ser&o consideradas intervengdes cirurgicas ambulatoriais os atos cirdrgicos realizados nas salas cirirgicas do hospital que ndo requeiram hospitalizagéo.
As especialidades que serao atendidas no ambulatério do HRDLEM sao:

Anestesiologista;

Cardiologia Clinica ofertando, além de consultas, procedimentos de diagnose;

Cirurgia Geral;

Cirurgia Bucomaxilar;

Coloproctologia;

Endocrinologia;

Gastroenterologia Clinica: consultas e procedimentos de diagnose, inclusive endoscopia digestiva alta;

Ginecologia: referéncia para consultas em cirurgia € UNACON;

Obstetricia: referéncia regional para gestagao de risco;

Hematologia;

Mastologia;

Nefrologia;

Neurocirurgia;

Neurologia clinica;

Ortopedia;

Pneumologia;

Urologia;

Oncologia;

Pediatra/Neonatologia: para pacientes egressos da unidade.

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

3.6 Servigo Apoio Diagndstico e Terapéutico

Entende-se por Apoio Diagnéstico e Terapéutico a disponibilizagdo aos clientes de exames e agdes de apoio diagndstico e de terapia, a pacientes egressos
do hospital e pacientes encaminhados/referenciados pela regido de Porto Seguro, dentro do perfil estabelecido para a Unidade. Exames solicitados de
emergéncia/urgéncia em todas as unidades do HRDLEM deverao ser realizados imediatamente ap6s sua solicitagdo em pacientes vitimas de trauma e nas
demais situagdes urgentes, em até 30 minutos apds sua solicitagdo, e o resultado ndo podera ultrapassar duas horas apds o horario da solicitagéo, salvo
naquelas condicdes em que o processo mecanizado exija um tempo maior para sua realizagdo. Exames solicitados em carater eletivo deverdo ser
realizados no maximo em 24 horas apos sua solicitagdo, salvo aqueles solicitados em vésperas de feriados e as sextas-feiras, que deverao ser realizados
no primeiro dia util subsequente e conforme especificagcdes abaixo:

Eletrocardiograma: pacientes referenciados e em atendimento no HRDLEM;

Diagnostico por Endoscopia Digestiva, incluindo Colangiopancreatografia Retrograda Endoscépica (CPRE) e Colonoscopia, para pacientes referenciados e
em atendimento no HRDLEM,;

Fisioterapia, para pacientes internados no HDLEM;

Laboratério de Analises Clinicas (bioquimica, coprologia, hematologia, horménios, imunologia, fluidos corporais (incluindo liquor), microbiologia, patologia
clinica ocupacional, uroanalise, anatomo-patologia (pode ser terceirizada);

Radiologia Convencional e Contrastada; para pacientes ambulatoriais referenciados da regido de Porto Seguro, urgéncia e emergéncia e internados do
HRDLEM, incluindo radiologia arterial no ambito da Neurocirurgia;

Tomografia Computadorizada: pacientes referenciados da regido de Porto Seguro e em atendimento no HRDLEM,;

Ultrassonografia: pacientes referenciados da regido de Porto Seguro e em atendimento no HRDLEM — inclusive Ecodoppler arterial, no ambito da
Neurocirurgia e transfontanela para pacientes da UTI Neonatal;

Agéncia Transfusional;
Anatomia Patolégica (Servigo Terceirizado).

3.7 Internagao

A assisténcia a saude, prestada em regime de hospitalizagdo, compreendera o conjunto de atendimentos oferecidos ao paciente desde sua admisséo 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 dmbito hospitalar.

O HRDLEM, atualmente, tem capacidade operacional para 152 (cento e cinquenta e dois) leitos, distribuidos nas enfermarias de acordo com o quadro
abaixo:

CAPACIDADE OPERACIONAL - LEITOS DE INTERNAGAO

ESPECIALIDADES || Leitos

Clinica Médica 13
Oncologia Clinica 10
Clinica Cirurgica 25

Oncologia Cirurgica || 08

Clinica Pediatrica 12

Clinica Obstétrica 29

LEITOS COMPLEMENTARES




UTI Adulto 30
UCI Adulto 10
UCINCO 10
UCINCA 05
Total 152

Dispde de Centro Cirargico e Obstétrico, Centro de Recuperagado Pés-Anestésica (CRPA), Central de Material Esterilizado (CME), Servigcos de Farmacia,
Lavanderia, Almoxarifado, Nutricdo, Manutengdo Geral e Arquivo de Prontuarios de Paciente e Estatistica.

A internagéo do paciente dar-se-a no limite dos leitos contratados. Esgotando-se todas as possibilidades internas de acomodagéo dos pacientes, o gestor
obrigar-se-a a encaminhar os pacientes aos servigcos de saude SUS, cuidando para garantir a continuidade da assisténcia, viabilizando a atengdo integral,
multiprofissional, e obedecendo ao Plano Diretor de Regionalizagéo do Estado (PDR), sendo que o hospital deve integrar a rede de regulagdo municipal,
quando implantada, disponibilizando seus leitos através da Central de Regulagéo.

No processo de hospitalizagao estéo incluidos:

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

Tratamentos concomitantes, diferentes daquele classificado como principal que motivaram a internagdo do paciente, que podem ser necessarios,
adicionalmente, devido as condigdes especiais do paciente e/ou outras causas;

Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internacdo de acordo com a Relagdo Nacional de Medicamentos e Relagdo Estadual
de Medicamentos e a Politica Estadual de Assisténcia Farmacéutica, incluindo vacinagao;

Procedimentos e cuidados de enfermagem, necessarios durante o processo de internacéo;

Alimentagao, incluida a assisténcia nutricional e, em casos especiais, ofertar suporte nutricional englobando alimentagdo enteral e/ou parenteral. A
assisténcia nutricional ndo podera ser terceirizada;

Assisténcia por equipe multiprofissional com médico e enfermeiro, inclusive o apoio de assistentes sociais, farmacéuticos, fisioterapeutas, nutricionistas,
biomédico, bioquimico, psicélogos, psicoterapeutas, terapeutas ocupacionais e outros que se fagam 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;

Utilizacdo do Centro Cirurgico e procedimentos de anestesia;
O material médico-hospitalar necessario para os cuidados de enfermagem e demais tratamentos;
Diarias de hospitalizagdo em quarto compartilhado ou individual, quando necessario, devido as condigdes 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);

Internagé@o de urgéncia psiquiatrica, com o apoio de leitos de internagédo para até 72 horas, com equipe multiprofissional. O atendimento resolutivo e com
qualidade dos casos de urgéncia tem por objetivo evitar a internagao hospitalar, permitindo que o paciente retorne ao convivio social, em curto periodo de
tempo, segundo a legislagao vigente (Lei n° 10.216 de 6/4/2001, Portaria MS/SAS n°224 de 29/01/1992);

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 do HRDLEM;

Fornecimento de roupas hospitalares, retirando de uso as roupas que ndo estiverem mais em condigdes de utilizagdo e assegurando um estoque adequado
para a manutengao do enxoval;

Garantir a realizagédo das cirurgias eletivas e emergenciais, evitando cancelamentos administrativos (falta de pessoal, enxoval, material, medicamentos e
outros);

OPME - Orteses, Préteses e Materiais Especiais.
4.0 ESPECIALIDADES MEDICAS

Para a adequada prestagdo dos servigcos de atencdo a saude, o HRDLEM devera disponibilizar as especialidades médicas que constam no Anexo Il —
Relagao Minima de Recursos Humanos Necessarios.

5.0 SERVICOS PROFISSIONAIS
Enfermagem;

Nutricéo;

Farmacia;

Fisioterapia;

Assisténcia Social;

Biomedicina;

Psicologia;

Terapia Ocupacional.

Patologia clinica.

6.0 SERVICOS ASSISTENCIAIS
Enfermagem;

Nutricéo;

Farmacia;

Fisioterapia;

Assisténcia Social;

Psicologia;

Terapia Ocupacional.



7.0 SERVIGOS DE INFRAESTRUTURA E APOIO LOGISTICO

Centro Cirurgico e Sala de Recuperagdo Pds Anestésica;

Central de Material Esterilizado (CME);

Almoxarifado;

Arquivo de Prontuarios de Pacientes e Estatistica;

Nucleo de Manutengao Geral;

Processamento de Roupas Hospitalares;

Vigilancia e Seguranga Patrimonial;

Transporte;

Gases Industriais;

Informatizacdo (este servigo podera ser terceirizado e o contrato apresentado as fiscalizagdes e auditorias do Contratante e/ou outros érgdos oficiais);
Higienizagao;

Outros Servigos Administrativos (recepgao, escritério, controle de pessoal, financeiro entre outros).

8.0 PROJETOS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

Se ao longo da vigéncia do contrato, de comum acordo entre as partes, a OS ou o Contratante, se propuserem a realizar outros tipos de atividades,
diferentes daquelas aqui relacionadas, seja pela introdugéo de novas atividades diagndsticas e/ou terapéuticas, seja pela realizagdo de programas especiais
para determinado tipo de patologia, estas atividades deverdo ser previamente estudadas, pactuadas e autorizadas pelo Contratante. Estas atividades serdo
autorizadas ap6s andlise técnica, quantificadas e discriminadas separadamente do atendimento rotineiro do hospital, sendo entdo realizado o estudo
econdmico-financeiro, o orgamento e homologagao através de Termo Aditivo ao contrato.

9.0 GESTAO ADMINISTRATIVA

Tendo em vista que o HRDLEM funcionara com o perfil descrito, sob CONTRATO DE GESTAO com o Contratante, caso haja ampliagéo e adequagdo da
estrutura fisica atual, que altere este perfil com a implantagdo de outros servicos assistenciais, a Organizagdo Social (OS) selecionada devera manter
entendimento com o Contratante para eventuais alteragdes contratuais cabiveis.

9.1 A OS devera se responsabilizar pela Gestao Administrativa do Hospital, incluindo, mas nédo se limitando:
Gerenciamento da logistica dos recursos materiais, financeiros, de informagdes e pessoal;
Gerenciamento da Qualidade em Saude;

Contabilidade Financeira (gestéo de recursos, lista de credores e devedores, fluxo de pagamentos);
Representacéo, inclusive juridica;

Governanga;

Gerenciamento de Tecnologia em Saude;

Gerenciamento de Riscos;

Recursos Humanos e Saude Ocupacional;

Relagdes com fornecedores;

Educagado permanente e aperfeicoamento profissional;

Gerenciamento das instalagdes (incluindo o Nucleo de Manutengéo Predial, Engenharia Clinica e Segurancga);
Gerenciamento dos servigos de transporte;

Gerenciamento da informagéo inclusive automatizada;

Projetos de sustentabilidade; e,

Patriménio.

9.2 A OS devera:

Assegurar o cumprimento de todas as normas contabeis e financeiras;

Assegurar o cumprimento da Legislagéo Brasileira;

Prover as instalacdes e aparato necessarios aos servigos de gestdo administrativa;

Assegurar a capacitagdo do pessoal encarregado das fungdes de gestdo administrativa;

Assegurar boas praticas de governanga.

9.3 Servigos de Pessoal e de Terceiros — a OS contratada sera integralmente responsavel pela contratagdo de pessoal e de terceiros para execugéo dos
servicos que compdem o Contrato. A OS contratada deve dispor de recursos humanos qualificados, com habilitagcdo 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 Seguranca do Trabalho e
Prevengdo de Acidentes, em conformidade com a NR 32/2005 do MTE, assim como as Resolugdes dos Conselhos Profissionais. Os Programas de
Educacao 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.

9.4 O médico designado como Diretor/Responsavel Técnico do HRDLEM - Porto Seguro, somente podera assumir a responsabilidade técnica por uma
Unica unidade cadastrada pelo Sistema Unico de Saude.

9.5 A equipe médica e de enfermagem devera ser disponibilizada em quantitativo suficiente para atendimento dos servigos 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 (Resolu¢do COREN n°293/2004.), ensejando que a unidade realize a atividade
assistencial quantificada no contrato

9.6 Aquisicdo e Gestdo de Suprimentos - é dever da OS manter estoque em qualidade e quantidade suficientes de medicamentos, material médico
hospitalar e correlatos. A OS s6 podera utilizar os produtos farmacéuticos registrados na ANVISA e manter em funcionamento a Comiss&o de Farmacia e
Terapéutica (CFT) com registros das deliberagdes em ata. E vedada a utilizagdo de materiais e substancias proibidas no territério nacional.

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

9.8 A OS devera elaborar e implantar o Plano Diretor de Gestado ou Plano de Agdo Gerencial da Instituigao.



9.9 Os manuais, procedimentos e/ou rotinas administrativas de funcionamento e de atendimento deverdo estar disponibilizadas escritas ou em sistema
informatizado, acessivel a todos os profissionais, atualizadas e revisadas a cada dois anos, 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.

9.10 A OS devera definir protocolos clinicos, garantindo a eliminagdo de intervengdes desnecessarias e respeitando a individualidade do sujeito, que
deverao 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.

9.11 A unidade deve possuir o prontuario do paciente individualizado, com as informagées completas do quadro clinico e sua evolugao, intervengbes 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 deverédo estar devidamente ordenados no
Servigo de Arquivo de Prontuarios e Estatistica — sob metodologia especifica -, garantindo a recuperagdo do mesmo prontuario para cada paciente, evitando
a duplicagéo, perda de informagéo e espago de estocagem.

9.12 O HRDLEM - Porto Seguro devera implementar, no minimo, as seguintes Comissdes/Nucleos/Comités:
Comissao Interna de Prevencao de Acidentes de Trabalho - CIPA;
Grupo de Trabalho em Humanizagéo;

Comiss3o de Etica Médica;

Comiss3o de Etica de Enfermagem;

Comissao de Controle de Infecgéo Hospitalar - CCIH;

Comissao de Avaliagéo do Prontuario do paciente;

Comiss&o de Avaliagéo e Revisdo de Obitos;

Comisséo Intra-Hospitalar de Doagéo de Orgaos e tecidos — CIHDOTT:
Comité de Farmaco, Tecno e Vigilancia;

Comissao de Mortalidade Materna e Neonatal;

Nucleo de Segurancga do Paciente;

Nucleo de Cuidados Paliativos;

Nucleo de Epidemiologia Hospitalar.

9.13 A OS devera dispor dos servigos de tecnologia com sistema de gestdo hospitalar e gestdo 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), servicos de apoio e relatérios gerenciais, que permitam o
Contratante acessar via Internet (WEB) e atendam aos indicadores e informacdes especificados no Contrato de Gestao e na legislagéo vigente (Portarias,
Normas, RDC, Decretos, Instrugdes Normativas, entre outros). Cabera a contratada a instalagdo da rede légica (estruturada) e elétrica para informatica,
bem como a aquisigdo de microcomputadores, microcomputador tipo servidor, impressoras, ativos de rede (switch), rede wireless, link de comunicagéo de
dados, sistema de gestdo hospitalar e outros, para o pleno funcionamento e informatizagdo do Hospital.

9.13.1 Na Gestédo de Tecnologia da Informagdo (TI) deverdo constar os controles que automatizam a maioria dos processos primarios e de apoio de um
hospital, quais sejam:

Agendamento;

Ambulatério;

Internagéo;

Laboratério de Andlises Clinicas;

Controle de laudos por imagens;

Controles de Material Esterilizado;
Enfermagem e servigos assistenciais;
Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar;
Centro Cirurgico e Obstétrico;

Faturamento SUS;

Servigo de Atendimento ao Usuario — SAC;
Servigo de Nutrigéo e Dietética;

Servico de Materiais - logistica (inclusa aquisicdo/compras) e demais controles administrativos (pessoal, finangas, contabilidade, recepgédo, manutengéo,
etc.);

Processamento de roupas;
Orcamento, finangas e custos hospitalares;

Prontuario 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 legislagédo vigente, incluindo a Resolugdo CFM n°. 1.639/2002. O PEP deve armazenar dados de atendimento ambulatorial, de internagéo
hospitalar, compatibilizando-se e interligando-se ao sistema indicado pelo Contratante (barramento), com capacidade de gerar faturamento automatico no
SIA — Sistema de Informagao Ambulatorial e SIH — Sistema de Informag&o Hospitalar;

Controles de Nutrigdo e Dietética;

Gerenciamento de Estoques - logistica (inclusa aquisigdo/compras) e demais controles administrativos (pessoal, finangas, contabilidade, recepgéao,
manutengao, etc.);

Controle de patriménio;

Controles Gerais de Enxoval e Processamento de Roupas Hospitalares;

Painéis para atendimento ao paciente.

9.14 A gestédo do HRDLEM - Porto Seguro devera respeitar a Legislagdo Ambiental e possuir toda a documentagéo exigida.

9.15 A unidade devera dispor de um Nucleo de Manutengédo Geral — NMG que contemple as areas de manutengdo predial, hidraulica, mecanica, eletronica e
elétrica, assim como um servigo de gerenciamento de equipamentos de saiude. O NMG devera possuir um responsavel técnico que possua nivel superior
legalmente habilitado, com registro no respectivo conselho de classe.

9.15.1 Sera de responsabilidade do NMG:

Manutengdo dos equipamentos conforme manual de orientagéo do fabricante, e/ou a contratagdo de servigo de manutengéo especializado credenciado pelo
fabricante;

Plano de gerenciamento de equipamentos médicos conforme Resolugédo n° 2 de 25/01/10.

9.16 A unidade devera dispor de um Servigo de Farmacia Hospitalar, dirigido por farmacéutico, subordinado diretamente a uma Coordenacéo 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 servigo, isto €, manter coeréncia com o porte e o nivel de complexidade do mesmo.

9.16.1 Sera de responsabilidade do Servico de Farmacia Hospitalar:



O gerenciamento da estrutura organizacional e infraestrutura que viabilizem as agdes do Servico de Farmacia;

A gestéo 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 selegéo 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 selegdo de materiais médico-hospitalares e correlatos, junto com a Comissdo de Padronizagdo de Material Médico Hospitalar e Correlatos;
O ciclo logistico da assisténcia farmacéutica hospitalar;
A otimizac&o da terapia medicamentosa (seguimento farmaco-terapéutico), objetivando assegurar o uso racional de medicamentos.

As agdes em Farmacotécnica, tais como: apoio no preparo e diluicdo de germicidas, aquisicdo de preparacdes magistrais e oficinais, fracionamento e re-
embalagem de medicamentos estéreis ou ndo estéreis;

A realizagdo de agdes de farmaco-vigilancia no hospital, notificando as suspeitas de reagdes adversas e queixas técnicas as autoridades sanitarias
competentes.

9.17. A OS se obriga a, durante todo o prazo de vigéncia do Contrato de Gestao, conservar todos os equipamentos clinicos, n&o clinicos e mobiliarios, bem
como todos os instrumentos cirdrgicos para realizagdo de exames, os respectivos equipamentos e assessorios, assim como devera manter o ambiente
seguro, com praticas que assegurem padrdes altos de conforto e limpeza.

9.18 A unidade devera dispor do Servigco de Epidemiologia Hospitalar, que sera responsavel pela realizagdo de vigilancia epidemiolégica de doencas de
notificagdo compulséria no dmbito hospitalar, assim como agdes relacionadas a outros agravos de interesse epidemiolégico.

9.19 A gestdo do HRDLEM - Porto Seguro podera celebrar Contrato de Comodato para os equipamentos de laboratérios e materiais de andlises clinicas,
bomba de infusao, orteses e caixas especificas de ortopedia para implantes de préteses. E, também, contrato de aluguel, leasing ou outra modalidade para
utilizagao de equipamentos que a especialidade médica venha a necessitar para esclarecimento diagnoéstico.

9.20 A OS né&o podera envolver as instalagdes, os usuarios ou o Governo do Estado da Bahia em nenhum tratamento experimental ou pesquisa médica sem
prévia permissao do Governo e das Comissdes de Etica.

9.21 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 aprovagéo do Contratante.

9.22 A equipe assistencial do paciente devera se estabelecer como referéncia, com horario pactuado para atendimento a familia e/ou sua rede social. Para
isto deverao ser implantados mecanismos de gestao da clinica visando a qualificacdo do cuidado, eficiéncia de leitos, reorganizagéo dos fluxos e processos
de trabalho, e implantacédo de equipe de referéncia para responsabilizagdo e acompanhamento dos casos

9.23 A OS devera fornecer aos clientes todas as informacdes 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.

9.24 Os clientes idosos, adolescentes e criangas terdo direito a um acompanhante. Todos os pacientes internados terdo direito a assisténcia religiosa e
espiritual, caso desejem.

9.25 A OS fica obrigada a fornecer ao cliente ou responsavel o relatério de atendimento — Relatério de Alta Hospitalar -, contendo, no minimo:
Nome do paciente;

Nome do hospital;

Endereco do hospital;

Motivo da internagao (CID-10);

Data da admissao e data da alta;

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

Diagndstico — principal e secundario — da alta;

Cabecalho contendo a inscricdo “Esta conta devera ser paga com recursos publicos”.

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

9.27 A enfermagem do HRDLEM - Porto Seguro devera instituir a Sistematizagéo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) de acordo com a Resolugao COFEN
n® 272/2004 que dispde sobre a Sistematizagao da Assisténcia de Enfermagem nas instituicdes de saude brasileira.

9.28 Os servigos de anatomia patoldgica e de analises clinicas que se fizerem necessarios ao esclarecimento diagnéstico do paciente deverdo ser
contratados pela OS para o atendimento no HRDLEM - Porto Seguro.

9.29 A unidade devera servir de campo para a pratica de atividades curriculares na area da salde 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 Estadual de Saude Publica Jorge Novis e ndo diretamente pela Diregdo da Unidade Hospitalar.

9.29.1 Os profissionais da assisténcia ndo poderao realizar preceptoria de estagio/residéncia, de forma concomitante ao horario de trabalho.

9.29.2 A OS é responsavel por disponibilizar computadores com acesso a Internet para possibilitar a realizagdo de pesquisas pelos estudantes/académicos
residentes.

9.30 A OS devera alimentar diariamente o sistema E - SUS VE, Mddulo Internagdo Hospitalar, do Ministério da Saude, com dados relativos a usuarios
suspeitos ou confirmados COVID 19;

9.31 A OS devera informar diariamente, a SESAB, a taxa de ocupacéo hospitalar dos leitos exclusivos COVID 19;

9.32 O rol de leis e normas sanitérias no qual a geréncia do hospital devera se apoiar, dentre outras, observando suas atualizagdes, s&o:
Lei 8.080/90 — Lei Organica da Saude;

Lei 8.142/90 — Define Formas de Financiamento e Controle Social do SUS;

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

Lei 9.431/97 — versa sobre a obrigatoriedade de manutencdo de Programa de Controle da Infecgdo Hospitalar (PCIH) e constituicido de Comissdo de
Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) nas Unidades Hospitalares;

Portaria GM/MS n°. 2.616 de 12 de maio de 1998 — estabelece as diretrizes e normas para prevencédo e controle das infecgdes hospitalares, inclusive
criagdo e organizacdo da CCIH (agora com o nome amplo de Controle de Infecgdo em Servigos de Saude) e manutengdo de Vigilancia Epidemioldgica e
Indicadores Epidemioldgicos das Infecgdes Hospitalares;

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 aprovacéo dos Projetos Fisicos de Estabelecimentos de Assistenciais de Saude. Dispde sobre o Regulamento Técnico para o gerenciamento de
residuos de servigos de saude;

Portaria n® 2.349/GM/MS de 14 de setembro de 2017, aprova a Classificacdo de Risco dos Agentes Bioldgicos elaborada em 2017, pela Comisséo de
Biosseguranga em Saude (CBS), do Ministério da Saude.



Portaria n° 2.600, de 25 de setembro de 2020 - Altera a Tabela do Anexo da Portaria n° 2.349/GM/MS de 14 de setembro de 2017;

Portaria GM/MS n°. 1.631/2015 — Aprova critérios e parametros para o planejamento e programagdo de agdes e servicos de salde no ambito do SUS
(Inserida no Consolidado GM/MS n°01/2017);

Lei n°. 8.096 de 14 de julho de 1990 - que dispde sobre o Estatuto da Crianga e do Adolescente;
Lei n°. 11.108 de 07/04/2005 — humanizagéo do pré-parto, parto e puerpério;

Resolugdo — RDC n° 7 de 24 de fevereiro de 2010 — que dispde sobre os requisitos minimos para funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva e da
outras providéncias;

Resolugéo - RDC n° 26, de 11 de maio de 2012 - altera a Resolugdo RDC n°. 07, de 24 de fevereiro de 2010, que dispde sobre os requisitos minimos para
funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva e da outras providéncias;

Portaria n°. 1.032/2010 — Assisténcia Odontoldgica;
Decreto n°. 11.935, de 19 de janeiro de 2010. Dispde sobre a Politica Estadual de Assisténcia Farmacéutica e da outras providéncias;
Resolugéo n°. 338, de 06 de maio de 2004. Institui a politica nacional de assisténcia farmacéutica;

Resolugdo RDC — ANVISA n°. 171 de 4 de setembro de 2006 — que dispdes sobre o Regulamento Técnico para o funcionamento de Bancos de Leito
humano;

Resolugdo RDC n°. 36 de 3 de junho de 2008 — dispde sobre Regulamento Técnico para Funcionamento dos Servigos de Atengdo Obstétrica e Neonatal;

Portaria n® 2.351, de 5 de outubro de 2011 - Altera a Portaria n° 1.459/GM/MS, de 24 de junho de 2011, que institui, no ambito do Sistema Unico de Sautde
(SUS), a Rede Cegonha.

Portaria n° 1.020, de 29 de maio de 2013 - Institui as diretrizes para a organizacdo da Atencédo a Saude na Gestagéo de Alto Risco e define os critérios para
a implantacdo e habilitacdo dos servigos de referéncia a Atencdo a Saude na Gestacdo de Alto Risco, incluida a Casa de Gestante, Bebé e Puérpera
(CGBP), em conformidade com a Rede Cegonha;

Lei Estadual n° 9.852/06 BA - Assegura a toda gestante o direito a presenga de acompanhante nos hospitais publicos;

Portaria n°. 120 de 14 de abril de 2009 - institui em forma de Anexo as Normas de Classificagdo e Credenciamento/ Habilitagdo dos Servigos de Assisténcia
de Alta Complexidade em Terapia Nutricional Enteral / Parenteral;

Boas Praticas de Atengdo ao Parto e Nascimento — Organizacdo Mundial de Saude, 1996;
Resolugdo RDC n°. 36, de 25 de julho de 2013 — institui agdes para a seguranga do paciente em servigos de saude;

Portaria n° 1.399/SAES/MS de 17 de Dezembro de 2019, que redefine os critérios e parametros referenciais para a habilitagdo de estabelecimentos de
saude na alta complexidade em oncologia no ambito do SUS;

Portaria n° 346/SAS/MS, de 23 de junho de 2008 - regulamenta a radioterapia e a quimioterapia e atualiza os procedimentos quimioterapicos e
radioterapicos na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS;

Portaria de consolidagédo n° 1, de 22 de fevereiro de 2022 - Consolidagao das normas sobre atengdo especializada a saude;

Portaria GM/MS N° 2994 de 13 de dezembro de 2011- aprova a Linha do Cuidado do Infarto Agudo do Miocardio e protocolo da Sindrome Coronariana
Aguda;

Portaria GM/MS n° 3.280, de 15 de agosto de 2022 - Habilita leitos de Unidades de Terapia Intensiva - UTI Adulto Tipo Il de Estados e Municipios;

Portaria SAS/MS N° 756 de 27 de dezembro de 2005- estabelece normas de habilitagdo das Unidades de Assisténcia em Alta Complexidade em
Neurologia/Neurocirurgia.

ANEXO Il
METAS DE PRODUGAO
HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUiS EDUARDO MAGALHAES (HRDLEM) - PORTO SEGURO

A avaliagdo de desempenho quantitativa sera baseada na produgao faturada, no sistema oficial de informagéo, Tabwin/Datasus, do Ministério da Saude. A
Contratada deverd, também, manter registro atualizado no més, em Relatério/Sistema ou congénere, indicado pelo Contratante.

1.0 ASSISTENCIA HOSPITALAR:
1.1 Realizar 639 (Seiscentos e trinta e nove) saidas hospitalares/més.

1.2 O indicador de aferigdo sera a SAIDA HOSPITALAR, comprovada por AIH — Autorizagdo de Internagdo Hospitalar, informada, mensalmente, nos
sistemas oficiais do Ministério da Saude. A Contratada devera registrar, também, em Relatério/Sistema ou congénere, indicado pelo Contratante,
minimamente: nome do paciente, data de nascimento, CPF, nimero do Cartdo SUS, nimero da AIH — Autorizagdo de Internagdo Hospitalar, nome da
Clinica em que permaneceu em tratamento, data da admisséo e da alta, motivo da alta hospitalar (cura, transferéncia externa, 6bito, a pedido).

1.3 O numero de leitos e as saidas hospitalares deverdo obedecer a capacidade instalada, conforme descrito no quadro a seguir:

ESPECIALIDADES N°. DE LEITOS | META MENSAL

Clinica Médica

Clinica Geral 13 70
Oncologia 10 34
Clinica Pediatrica 12 54
Clinica Obstétrica 29 261

Clinica Cirurgica

Oncologia 8 43

04.16- Cirurgia em
Oncologia

04.15- Outras Cirurgias

04.15.01 - Cirurgias
Multiplas




04.15.02.005-0 - Cirurgias
Sequenciais em Oncologia)

Geral

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

04.02 - Cirurgia de
glandulas endécrinas

04.04 — Cirurgia das vias
aéreas superiores, da face,
da cabeca e do pescogo

04.05 — Cirurgia do aparelho
da viséo

04.07 - Cirurgia do Aparelho
Digestivo, Orgdos anexos e 169
Parede Abdominal

04.08 - Cirurgia do Sistema | 25
Osteomuscular

04.09 - Cirurgia do Aparelho
Geniturinario

04.10 - Cirurgia de mama

04.12 — Cirurgia toracica

04.13 - Cirurgia reparadora

04.14 — Bucomaxilofacial

04.15.04 - Procedimentos
Cirurgicos Gerais

04.07.03.025-5 -
Colangiopancreatografia

Retrégrada Endoscoépica 8
Terapéutica

TOTAL 97 639
COMPLEMENTARES DIARIAS
UTI Adulto 30 810

UCI Adulto 10 270
UCINCO 10 270
UCINCA 5 135
TOTAL 152 1.485

2.0 ASSISTENCIA AMBULATORIAL:

PROCEDIMENTOS ESPECIALIZADOS
2.1 Devera ter o seguinte potencial de produgdo descrito no quadro abaixo.

GRUPO 02 - PROCEDIMENTOS COM

FINALIDADE DIAGNOSTICA* META MENSAL

02.01 - Coleta de Material por Puncédo ou

Biopsia 100

02.02 - Diagnéstico em Laboratério Clinico 7.160

02.03 - Diagnéstico por Anatomia Patoldgica | 100

02.04- Diagnostico por Radiologia 1.652
02.05 - Diagnéstico por Ultrassonografia 275
02.06- Diagnostico por Tomografia 165

02.09- Diagnéstico por Endoscopia

02.09.01.001-0 Colangiopancreatografia
Retrégrada (via Endoscépica)

02.09.01.002-9 Colonoscopia
(Colonoscopia)




02.09.01.003-7-

Esofagogastroduodenoscopia 55

02.11.02- Métodos Diagnésticos em
Especialidades

02.11.02.003- Eletrocardiograma 165

TOTAL DO GRUPO 02 9.690

GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS
CLINICOS**

03.01.01.0072 - Consulta Meédica na

Atencéo Especializada 1.008

03.01.06.0061 — Atendimento de Urgéncia

na Atencéo Especializada - Médico 3.150

03.01.06.0029 - Atendimento de Urgéncia

com Observacgao até 24 Horas 1.125

03.01.06.0100 — Atendimento Ortopédico

com Imobilizagéo Provisoéria 225

03.04 — Tratamentos em Oncologia

03.04.02 - Quimioterapia Paliativa-adulto

03.04.03 - Quimioterapia para Controle
Temporario de Doenga - adulto

03.04.04 - Quimioterapia Prévia

(neoadjuvante/cito redutora) - adulto
442

03.04.05 - Quimioterapia  adjuvante
(profilatica) - adulto

03.04.06 - Quimioterapia Curativa

03.04.08 - Quimioterapia- procedimentos
especiais

TOTAL DO GRUPO 03 5.950

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 cabega e do pescogo

04.05 - Cirurgia do aparelho da visdo

04.07 - Cirurgia do aparelho digestivo,
érgaos anexos e parede abdominal

04.08 - Cirurgia do sistema osteomuscular 135

04.09 — Cirurgia do aparelho geniturinario

04.10 - Cirurgia da mama

04.11 — Cirurgia obstétrica

04.14 — Bucomaxilofacial

04.15 - Outras cirurgias

04.17 — Anestesiologia

TOTAL DO GRUPO 04 135

TOTAL GERAL 15.640

*Para avaliagéo da produgéo de procedimentos com finalidade diagndstica e de cirurgias ambulatoriais sera utilizada a seguinte estrutura: grupo e subgrupo.

**Para avaliagdo da produgdo dos procedimentos clinicos serd utilizada a seguinte estrutura: grupo, subgrupo e forma de organizago.

ANEXO I
RELAGAO MINIMA DE RECURSOS HUMANOS POR CATEGORIA PROFISSIONAL
HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUiS EDUARDO MAGALHAES - PORTO SEGURO/BA



DIRETORIA

Diretor Geral (Gestor — Nivel Universitario)

Diretor Técnico (Médico)

Gerente Operacional (Enfermeiro)

Gerente Administrativo/Financeiro (Administrador —
Nivel Universitario)

MEDICOS

Angiologista/Cirurgia Vascular

Anestesiologia (consulta pré-anestésica/cirurgia
eletiva)

Cardiologia

Cardiologia Intervencionista

Cirurgia Geral

Clinica Geral (plantonista e diarista)

Cirurgia Buco-Maxilar

Cirurgia Plastica Reparadora

Coloproctologia

Endocrinologia

Endoscopia Digestiva

Ginecologia

Hematologia

Infectologia

Mastologia

Medicina Intensiva (plantonista e diarista)

Medicina do Trabalho (servigo para funcionarios, que
pode ser contratado).

Neonatologia

Neurologia Clinica

Neurologia Intervencionista

Nefrologia

Neurocirurgia

Neurocirurgia Pediatrica

Obstetricia

Oncologia

Oftalmologia

Otorrinolaringologia

Pediatria (plantonista e diarista)

Pneumologia

Proctologia

Radiologia

Traumato-Ortopedia

Ultrassonografia

Urologia

PROFISSIONAIS DE NiVEL SUPERIOR

Assistente Social

Bioquimico

Odontologo (cirurgido bucomaxilar)

Enfermeiro




Farmacéutico

Fisioterapeuta

Fonoaudiélogo

Nutricionista

Psicélogo

Terapeuta Ocupacional

PESSOAL DE APOIO ADMINISTRATIVO (NIVEL
UNIVERSITARIO)

Administrador

Engenheiro (manutencédo — pode ser contratado)

Tecndlogo da Informagéo (gestdo e/ou seguranga —
pode ser contratado)

PESSOAL DE APOIO ADMINISTRATIVO

Almoxarife

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 arquivista

Técnico Contabilidade/Faturista

Técnico de Enfermagem

Técnico em Patologia Clinica

Técnico de Radiologia

Técnico em Edificagao

Técnico em Eletricidade

Técnico em Eletronica

Técnico em Hidraulica

Técnico em Nutrigdo

Técnico Estatistico

Técnico Laboratério

Vigilante/Portaria

ANEXO IV AO CONTRATO DE GESTAO
DO REAJUSTAMENTO

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

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

Onde:

IRCP — indice de reajuste da contraprestagao publica;

PA = Valor da Remuneragao 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 Remuneragéo da categoria B/ Valor total do repasse;

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

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



PY — Valor destinado aos demais itens de custos e despesas para operacionalizagdo da unidade/ Valor total do repasse;
IPCA — indice de Pregos do Consumidor amplo.

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

Situagéo 1 - data do reajuste salarial, conforme acordo, convencgéo 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 x IPCA)]

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

Na data do reajuste salarial, conforme acordo, convengao ou dissidio, aplicar-se-a a seguinte formula:

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

Situagao 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+ (PAX %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 que a data de aniversario ocorre doze meses apds a apresentagdo da proposta pela empresa vencedora do certame. Ademais, os
percentuais de reajustes salariais, sdo aqueles frutos de negociagdes entre sindicatos representantes dos trabalhadores e sindicatos patronais.

ANEXO V

ANEXO NOPME - PARECER TECNICO DO NOPME - NUCLEO DE AVALIAGAO DE ORTESES, PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS
ESTIMATIVA DE CUSTO PARA PAGAMENTO DE OPME AO HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUIS EDUARDO MAGALHAES — PORTO SEGURO

CONSIDERANDO o quanto disposto no Processo SEI 019.5335.2019.0081112-13 acerca do pagamento dos valores referentes a utilizagdo de Orteses,
Préteses e Materiais Especiais (OPME) no ambito dos contratos de gestéo indireta geridos pelas Organizagbes Sociais.

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

CONSIDERANDO o disposto referente as Orteses, Préteses e Materiais Especiais (OPME), constantes nos Contratos das Organizagdes Sociais, clausula
quinta, paragrafo quarto onde prevé que “valores referentes a utilizagcdo de orteses, préteses e materiais especiais, que venham a ser necessarios, serao
pagos a Organizag&o Social, pelos valores estabelecidos em tabela propria do SUS, ap6s a efetiva comprovagéo da utilizagéo da ortese e/ou protese e/ou
material especial, e a devida aprovagéo pelo Sistema Unico de Saude”.

CONSIDERANDO parecer da Coordenagdo da Economia da Saude esclarecendo que os “valores para aquisicdo de OPME, ndo s&o incorporados a
metodologia de célculo adotada pela CEMPSS/Economia da Saude, quando da definigdo do valor referencial de custeio de Unidades de Saude da Rede
Prépria SESAB/SUS, sob administragdo de Organizages 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 utilizagdo de OPME com respectiva orgamentagdo, assim como de adequada estimativa para os futuros contratos”.

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

1. Abertura de processo SEIl pela Coordenagdo de Processamento (COPRO), mediante entrega de midia CD pela unidade de saude contendo a
documentagdo necessaria para avaliagdo de utilizagdo de OPME: Demonstrativo de Utilizacdo de OPME preenchido pela Unidade de Salde, Descrigdo
Cirargica, Exame de Imagem pds-operatéria, Espelho da AIH (Autorizacdo Internagdo Hospitalar), Etiquetas de rastreabilidade e Nota Fiscal.

2. Andlise documental através do sistema SEI;

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 valoragao;

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 salde 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 utilizagao da ferramenta Excel PROCV;

6. Confecgao e validagdo do Demonstrativo de Utilizagdo de OPME;

7. Confecgao de Relatorio Técnico de Avaliagao de Utilizagao de OPME;

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

9. Apensamento do processo com resposta da unidade sobre o recurso de glosa ao processo original no SEI;

10. Andlise de recurso de glosa;

11. Confecgao de validagdo do Demonstrativo de Utilizagdo de OPME Final;

12. Confecgdo de Relatorio Técnico Final de Avaliagdo e Utilizagdo de OPME;

13. Encaminhamento a Coordenacgao de Gestéo Indireta/Nucleo de Pagamento para avaliagéo e deliberagdes necessarias.

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

- Resolugdo do Conselho Federal de Medicina n° 1.956/2010, publicada no DOU de 25 de outubro de 2010;
- Resolugdo do Conselho Federal de Medicina n® 1.956/2010, publicada no DOU de 25 de outubro de 2010;
- RDC n° 14 — ANVISA de 05 de abril de 2011;

- Manual de Boas Praticas de Gestao de Ortese, Protese e Materiais Especiais do Ministério da Saude;

- Manual Técnico Operacional do Sistema de Informagédo 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 Proprias (DAOUP), o Nucleo de Avaliagdo de OPME realizou um
estudo para estimar o custo de pagamento dos valores financeiros ao HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUIS EDUARDO MAGALHAES (HRDLEM)
referentes a utilizagdo de OPME em procedimentos cirirgicos, conforme a seguinte metodologia:

- Levantamento dos valores apresentados no Sistema de Informagé&o Hospitalar(SIH) pelo HRDLEM, referentes a utilizagdo de OPME com valoragéo e
compatibilizagdo previstas em Tabela SUS (SIGTAP), no periodo de Janeiro a Dezembro de 2022, com somatério dos valores e extracdo de valor médio,



restando o valor mensal estimado para pagamento de R$ 34.032,50 (TRINTA E QUATRO MIL, TRINTA E DOIS REAIS E CINQUENTA CENTAVOS), como
demonstrado em tabela 1.

Tabela 1: Valores apresentados pelo Hospital do Regional Deputado Luis Eduardo Magalhdes no periodo de Janeiro a Dezembro de 2022:

Comp. Ano X?)Igsentado
jan/22 R$ 33.276,01
fev/22 R$ 30.491,38
mar/22 R$ 13.801,03
abr/22 R$ 48.977,99
mai/22 R$ 32.270,60
jun/22 R$ 35.752,59
juli22 R$ 29.277,03
ago/22 R$ 36.414,59
set/22 R$ 31.075,41
out/22 R$ 34.648,30
nov/22 R$ 49.067,50
dez/22 R$ 33.337,59
Total R$ 408.390,02
Media R$ 34.032,50

- Os valores mensais mencionados correspondem ao resultado do somatério dos valores financeiros de OPME utilizadas nos usuarios do SUS, com
valoragdo e compatibilizagdo previstas em Tabela SUS (SIGTAP). Tém-se como exemplo um recorte do Demonstrativo de Utilizagdo de OPME da
competéncia de Junho/2022 em anexo.

NUCLEO DE AVALIAGAO DE OPME

ANEXO TECNICO
SISTEMA DE REPASSE FINANCEIRO ~
HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUIS EDUARDO MAGALHAES

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 especificagdo e quantidades estipuladas nos
Anexos | — Informagdes sobre a Unidade de Saude e Il — Metas de Produgao:

X Internagéo
Hospital Dia
X Atendimento Ambulatorial, incluindo servico de

Urgéncia/ Emergéncia

X SADT-Servicos de Apoio Diagnostico 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
gestdo da CONTRATADA.

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

3. O montante do orgamento econémico-financeiro do HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUIS EDUARDO MAGALHAES para o periodo de 46 (quarenta e
seis) meses, fica estimado em R$ 322.289.166,58 (trezentos e vinte e dois milhdes, duzentos e oitenta e nove mil, cento e sessenta e seis reais e cinquenta
e oito centavos).

3.1. O valor de repasse mensal esta estimado em R$ 7.006.286,23 (sete milhdes, seis mil, duzentos e oitenta e seis reais e vinte e trés centavos) para fins
de custeio da operagéo da Unidade.

4. O repasse financeiro a CONTRATADA, previstos no item 3.1, dar-se-a da forma abaixo descrita, alterando os percentuais indicados na Clausula Sétima,
do Contrato de Gestao.

PERCENTUAL VALOR ESTIMADO

70% R$ 4.904.400,36 (quatro milnGes, novecentos e quatro mil,
quatrocentos reais e trinta e seis centavos)

30% R$ 2.101.885,87 (dois milhdes, cento e um mil, oitocentos e
oitenta e cinco reais e oitenta e sete centavos)




4.1. 70% (setenta por cento) do valor global seréo repassados em 46 (quarenta e seis) parcelas mensais fixas, no valor de R$ 4.904.400,36 (quatro milhdes,
novecentos e quatro mil, quatrocentos reais e trinta e seis centavos).

4.2. 30% (trinta por cento) do valor global serdo repassados mensalmente, juntamente com as parcelas fixas, com valor mensal de R$ 2.101.885,87 (dois
milhdes, cento e um mil, oitocentos e oitenta e cinco reais e oitenta e sete centavos). Esta parcela esta vinculada as avaliagcdes dos Indicadores de
Produgéo e dos Indicadores de Qualidade, conforme sua valoragéo, de acordo com o estabelecido mais adiante neste documento.

4.3 A avaliagao 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 avaliagdo da execugdo 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 prestacdo dos servicos, 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 verificagdo da prestagdo de contas, a
CONTRATADA devera encaminhar ao CONTRATANTE, mensalmente, até o dia 20 do més subsequente a prestagdo dos servicos, os comprovantes de
quitagdo 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 alimentagdo, folha de pagamento de pessoal (incluindo os terceirizados), acrescidos de comprovante de reserva de
depdsito proporcional das verbas rescisdrias correspondentes, mediante apresentagdo de extrato bancario, e outras informagdes/documentos, através de
mecanismos (formularios, sistemas ou congéneres), definidas pelo CONTRATANTE, sob pena de aplicagbes das sangdes previstas pela legislagéo vigente.

7. A cada trimestre, o CONTRATANTE procedera a andlise 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 contraditério e a ampla defesa da CONTRATADA para que sejam efetuados os devidos repasses financeiros de recursos.

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

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

II. Sistematica e Critérios de Repasse Financeiro:

1. Avaliagdo e Valoragéo dos Desvios nas Quantidades de Atividade Assistencial e dos Indicadores de Qualidade.

1.1.1. As avaliagdes serdo efetuadas considerando como parametro as metas quantiqualitativas vigentes no Contrato de Gestao/Termo Aditivo do més em
que houve a producdo. O desempenho da Contratada sera avaliado com base na metodologia proposta no quadro acima.

1.1.2. 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 produgdo.

1.2. O CONTRATANTE devera proceder da seguinte forma:

Metodologia para definigdo da produgao
e dos indicadores de qualidade a serem
Meses de avaliados Fonte de

Contrato (30% do valor de repasse de custeio verificagao
mensal da operagdo da Unidade) Fonte
de verificagao

1° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -

(més/2025) operacdo da Unidade integral.

2° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -

(més/2025) operacéo da Unidade integral.

3° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -

(més/2026) operacgao da Unidade integral.

4° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -

(més/2026) operacao da Unidade integral.

5° Més O valor a pagar de repasse de custeio Datasus/Tabwin
(més/2026) mensal da operagdo da Unidade sera e RIH

calculado, com base na avaliagdo quanti-
qualitativa realizada em relagdo ao 1°, 2° e
3° meses do Contrato de Gestédo

6° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(més/2026) operagéo da Unidade integral
7° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -

(més/2026) operacgao da Unidade integral.




8° Més O valor a pagar de repasse de custeio Datasus/Tabwin
(més/2026) mensal da operagdo da Unidade sera e RIH
calculado, com base na avaliagdo quanti-
qualitativa realizada em relagéo ao 4°, 5° e
6° meses do Contrato de Gestao
9° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(més/2026) operagao da Unidade integral
10° Més Repasse financeiro de custeio mensal da -
(més/2026) operacdo da Unidade integral
11° Més O valor a pagar de repasse de custeio Datasus/Tabwin
(més/2026) mensal da operagdo da Unidade sera e RIH
calculado, com base na avaliagdo 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) operacgao da Unidade integral.

E, assim, sucessivamente em caso de Prorrogagéo do Contrato de Gestdo

Na hipotese de rescisdo antecipada do Contrato de Gestdo, OU na sua Ultima
competéncia de pagamento a avaliagédo dos indicadores quanti-qualitativos ocorrera do

seguinte modo:

46°
(més/2029)

Més

O valor a pagar de repasse de custeio
mensal da operagdo da Unidade sera
calculado, com base na avaliagdo quanti-
qualitativa realizada em relagdo ao 58°, 59°
e 60° meses do Termo Aditivo.

58° més:
Datasus
/Tabwin e RIH.
59° més: RIH,
60° més: RIH.

1.2.1. As avaliagdes serdo efetuadas considerando como parametro as metas quantiqualitativas vigentes no Contrato de Gestao/Termo Aditivo do més em

que houve a produgédo. O desempenho da Contratada sera avaliado com base na metodologia proposta no quadro acima.

1.2.2. Na hipétese 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 produgéo.

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

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

1.3.1. Em relagéo 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:

Linha de Contratacédo Peso Percentual em relacdo a avaliacdo
quantitativa

SADT 11,0%

AMBULATORIO 21,0%

INTERNACAO 58,0%

TOTAL 90,0%

1.3.3. Em relagéo a parte variavel (30%), 10% corresponderdo a analise qualitativa.

Avaliagao e Valoracao dos Indicadores Quanti-Qualitativos

INDICADORES QUALITATIVOS

INDICADORES | OPERAGAO | META FONTE DE VERIFICAGAO PESC
Relagdo entre Valor Parametro: Contrato de Gestdo; Datasus / Tabwin / do site da DICON/ SESAB 1,009
o valor | repassado, http://www2.saude.ba.gov.br/prestadores/sihd_resumo_valores_aprovados.asp?
repassado, mensalmente, R$ 10.964,45 (dez mil,

mensalmente, pelo novecentos e sessenta

pelo Contratante e quatro reais e

Contratante para custeio | quarenta e cinco

para custeio da | da Unidade de | centavos)

Unidade de Saude, sem

Saude, sem
OPME,
quantidade
Saidas

OPME/Total
de saidas
hospitalares,
comprovadas

Meta Permanente:
Manter ou reduzir o
parametro da relagao
entre o valor




Hospitalares, através de | repassado,
comprovadas AlH, no mensalmente, pelo
através de AlH, periodo Contratante a Unidade
em todas as avaliado de Saude, sem OPME,
clinicas, no e a quantidade de
periodo Saidas  Hospitalares,
avaliado comprovadas através
de AIH, em todas as
clinicas. Observagao: o
parametro devera ser
revisado sempre que
houver alteragdo de
prego e/ou de saidas
hospitalares.
N° de
infecgbes
hospitalares
Taxa de | ocorridas num | Parametro: <
Infecgao determinado RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 1,509
Hospitalar periodo/n°de | 2%
saidas no
mesmo
periodo X 100
N° de obitos
apds 24 horas
de
. internamento Parametro: <
mgtrittilcl;(ij:r?; no trimestre RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 1,509
avaliado / N° | 4%
de saidas no
mesmo
periodo X 100
N° de
pacientes/dia Parametro: 2
Taxa de | MO trimestre » ) _
Ocupagao avaliado / n° RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 1,509
de leitos dia
no mesmo | 90%
periodo X 10
N° de
cesareas NO | Parametro: <
trimestre
H []
gansZriana de @12"'210 p;rtgs RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 1,259
periodo
Total de R
episiotomias Parémetro: <
Taxa de realizadas  / _ _
Episiotomia total d_e partos RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 0,759
normais o
realizados X 30%
100
Total de RN | Meta Permanente: =
Percentual de glﬁta mg;/;eoram
aleitamento a
materno, na e | Matermo na 1 100%
hora dé vida hora de vida /
. > | Total de RN
cc')nAS|d.erand(_J ° | em boas . ) ' .
Zlnomlo rerggfﬂs_ condigdes de | de aleitamento RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 0,509
nascidos (RN) saude, materno, na 12 hora de
b considerando vida, considerando o
o dictes de | @ boa | binémio mie e RN em
saude? condigdo de | boas condigbes de
saude da mae | saude.
X100
Total de RN
RN com direito | 2°M Meta Permanente: =
a acompanhante : _ _
acompanhante na UTl e UCI / RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 0,509
na UTl e UCI Total de RN na 1009
UTl e UCI x %
100
Percentual de | Total de | Meta Permanente: 2 RIH — Relatério de Informagéo Hospitalar 1,009
mulheres com | mulheres com
quadro de | quadro de
abortamento abortamento
até 12 | até 12

semanas de
gestagédo que
receberam
atencao
humanizada

semanas de
gestacdo que
utilizaram

AMIU / Total
de mulheres




com utilizagdo
de Aspiragao
Manual Intra-
uterina (AMIU)

com quadro
de
abortamento
até 12
semanas X
100

50%

Percentual de
recém

Total de RN
com APGAR >

Meta Permanente: =

nascidos (RN) | 7 no quinto | g7 - x .

10 com APGAR > | minuto de vida o RIH — Relatério de Informag&o Hospitalar 0,509
7 no quinto | / Total de RN
minuto de vida | X 100 dos RN

INDICADORES QUANTITATIVOS

GRUPO 02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA
02.01 - Coleta de Material por Meta Trimestral

11 | Pungdo ou Biopsia - 300 Contrato de Gest&o; DATASUS / Tabwin. 0,509
Procedimentos/més: 100 procedimentos
02.02 - Diagnéstico em | Meta Trimestral
Laboratério Clinico

12 | Procedimentos/més: 21.480 Contrato de Gestado; DATASUS / Tabwin. 1,009
Procedimentos/més: 7160 procedimentos
02.03 - Diagnostico por Anatomia Meta Trimestral

13 | Patoldgica - Procedimentos/més: | 55 Contrato de Gest&o; DATASUS / Tabwin. 1,009
Procedimentos/més: 100 procedimentos
02.04 - Diagnéstico por Meta Trimestral

14 Radiologia Procedimentos/més: 4.956 Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin. 1,009
Procedimentos/més: 1652 procedimentos
02.05 - Diagndstico por Meta Trimestral

15 | Ultrassonografia 825 Contrato de Gest&o; DATASUS / Tabwin. 2,500
Procedimentos/més: 275 procedimentos
02.06 - Diagnéstico por Meta Trimestral

16 | Tomografia 495 Contrato de Gest&o; DATASUS / Tabwin. 2,509
Procedimentos/més: 165 procedimentos
02.09 - Diagnéstico por .
Endoscopia: 02.09.01.0010 | Meta Trimestral

17 | Colangiopancreatografia 24 Contrato de Gest&o; DATASUS / Tabwin. 0,509
Retrégrada (via Endoscoépica)
Procedimentos/més: 8 procedimentos
02.09 - Diagnostico por | Meta Trimestral
Endoscopia: 02.09.01.0029

18 | (Colonoscopia) 30 Contrato de Gestédo; DATASUS / Tabwin. 0,509
Procedimentos/més: 10 procedimentos
02.09 - Diagnéstico por Meta Trimestral
Endoscopia: 02.09.01.003-7-

19 | Esofagogastroduodenoscopia 165 Contrato de Gestado; DATASUS / Tabwin. 0,509
Procedimentos/més: 55 procedimentos
02.11 - Métodos Diagnosticos em | Meta Trimestral
Especialidades

20 02.11.02.003 — Eletrocardiograma 495 Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin. 1,009
Procedimentos/més: 165 procedimentos

GRUPO 03 - PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS, INCLUINDO SERVIGO DE URGENCIA E EMERENCIA
03.01.01.007-2 — Consulta Médica | &t@ Trimestral

21 | haAtencdo Especializada 3.024 Contrato de Gest&o; DATASUS / Tabwin. 5,00
Procedimentos/més: 1.008 procedimentos
03.01.06.006-1 - Atendimento de | Meta Trimestral
Urgéncia na Atencao

22 Especializada- Médico 9.450 Contrato de Gestédo; DATASUS / Tabwin. 6,009

Procedimentos/més: 3.150

procedimentos




23

03.01.06.002-9 — Atendimento de
Urgéncia com Observagao até 24
Horas

Procedimentos/més: 1125

Meta Trimestral
3375

procedimentos

Contrato de Gestédo; DATASUS / Tabwin.

4,009

24

03.01.06.010-0 — Atendimento
Ortopédico com Imobilizagéo
provisoria

Procedimentos/més: 225

Meta Trimestral
675

procedimentos

Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin.

1,009

25

03.04 -Tratamentos em Oncologia
03.04.02 - Quimioterapia
Paliativa-adulto 03.04.03 -
Quimioterapia  para  Controle
Temporario de Doenca - adulto
03.04.04 - Quimioterapia Prévia
(neoadjuvante/cito  redutora) -
adulto 03.04.05 - Quimioterapia
adjuvante  (profilatica)  adulto
03.04.06 - Quimioterapia Curativa
03.04.08 - Quimioterapia-
procedimentos especiais

Procedimentos/més: 442

Meta Trimestral

1.326

procedimentos

Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin.

2,009

GRUPO 04 - CIRURGIA AMBULATORIAIS

26

CIRURGIAS AMBULATORIAIS:

04.01 — Pequenas cirurgias e
cirurgias de pele, tecido
subcutdneo e mucosa 04.04 -
Cirurgia das vias  aéreas
superiores, da face, da cabega e
do pescogo 04.05 — Cirurgia do
aparelho da visao 04.07 - Cirurgia
do aparelho digestivo, o6rgaos
anexos e parede abdominal 04.08
- Cirurgia do sistema
Osteomuscular 04.09 - Cirurgia
do aparelho geniturinario 04.10 —
Cirurgia da mama 04.11 — Cirurgia
obstétrica 04.14 -
Bucomaxilofacial 04.15 - Outras
cirurgias 04.17 — Anestesiologia

Procedimentos/més: 135

Meta Trimestral

405

procedimentos

Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin.

3,0%

INT

ERNAGAO
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Clinica Médica

Clinica Geral

(70 Procedimentos / més)

Meta Trimestral: 210
saidas hospitalares

Contrato de Gestédo; DATASUS / Tabwin.

6,0%

28

Clinica Médica

Oncologia

(34 Procedimentos/més)

Meta Trimestral: 102
saidas hospitalares

Contrato de Gestédo; DATASUS / Tabwin.

5,0%

29

CLINICA PEDIATRICA

(54 Saidas hospitalares/més)

Meta Trimestral: 162
saidas hospitalares

Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin.

3,0%

30

CLINICA OBSTETRICA

(261 Saidas hospitalares/més)

Meta Trimestral

783 saidas hospitalares

Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin.

13,09

31

CLINICA CIRURGICA Oncologia

04.16- Cirurgia em Oncologia;
04.15- Outras Cirurgias;

04.15.01 - Cirurgias Multiplas;
04.15.02.005-0 - Cirurgias
Sequenciais em Oncologia

(43 procedimentos/més)

Meta Trimestral: 129
procedimentos

Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin.

12,09
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CLINICA CIRURGICA Geral

04.01 — Pequenas cirurgias e
cirurgias de pele, tecido
subcutaneo e mucosa;

04.02 - Cirurgia de glandulas
enddcrinas;

04.04 — Cirurgia das vias aéreas
superiores, da face, da cabeca e
do pescogo;

04.05 — Cirurgia do aparelho da
Visdo;

04.07 - Cirurgia do Aparelho
Digestivo, Orgéos anexos e | Meta Trimestral: 507
Parede Abdominal; procedimentos

04.08 - Cirurgia do Sistema
Osteomuscular;

04.09 - Cirurgia do Aparelho
Geniturinario;

Contrato de Gestao; DATASUS / Tabwin. 16,09

04.10 - Cirurgia de mama;
04.12 — Cirurgia toracica;
04.13 - Cirurgia reparadora;
04.14 — Bucomaxilofacial;

04.15.04 - Procedimentos
Cirurgicos Gerais

(169 procedimentos/més)
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04.07.03.025-5 -
Colangiopancreatografia
Retrégrada Endoscopica Meta

2 Trimestral: 24
Terapéutica

procedimentos Contrato de Gestédo; DATASUS / Tabwin. 3,0%

(8 procedimentos/més)

TOTAL GERAL OBTIDO (QUALITATIVO + QUANTITATIVO) 100%

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

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

3. Quando houver sido alcangada ou superada a meta quantitativa contratada, sera atribuido o peso percentual definido para o indicador.

Il. Avaliagao dos Desvios da Producao Pactuada

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

FAIXA DE | VALORAPAGAR
DESEMPENHO

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 implantagdo e do funcionamento das Comissdes / Comités / Nucleos e/ou congéneres, previstos por este Contrato de Gestao;
Il. Acompanhar a pesquisa de satisfacdo dos Usuérios a ser realizada pela ORGANIZACAO SOCIAL.
Ill. A verificagdo das taxas de Mortalidade Institucional, Ocupagéo Hospitalar, Infecgdo 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 Sélidos 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 ndo tenham reflexo financeiro direto e imediato, os itens, descritos acima, relacionam-se com o aprimoramento da gestdo da Organizagdo Social
e com a otimizagdo do padréo de qualidade na execugéo dos servigos e no atendimento ao cidaddo. Assim sendo, sua avaliagéo influenciara a decisdo da



SESAB quanto a prorrogagdo deste Contrato de Gestdo, ou, até mesmo, quanto a rescisdo do mesmo, resguardando-se, obviamente, o direito ao
contraditdrio e a ampla defesa.

P
_-)e‘! Documento assinado eletronicamente por Sergio Raimundo Ramos Loureiro Vilas Boas, Usudrio Externo, em 23/10/2025, as 09:50, conforme horario oficial de Brasilia, com
‘ Sjainatura = | fundamento no art. 132, Incisos | e Il, do Decreto n? 15.805, de 30 de dezembro de 2014.

G
)El! Documento assinado eletronicamente por Roberta Silva de Carvalho Santana, Secretario(a) Estadual de Satude, em 28/10/2025, as 17:49, conforme hordrio oficial de
‘ :i;lifr'g:"iﬂ('; x Brasilia, com fundamento no art. 139, Incisos | e I, do Decreto n? 15.805, de 30 de dezembro de 2014.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site https://seibahia.ba.gov.br/sei/controlador_externo.php?
& acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador 00125748116 e o cdigo CRC 5B75D2BA.

Referéncia: Processo n? 019.9144.2025.0181380-44 SEIn? 00125748116
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SECRETARIA DA SAUDE

GABINETE DO SECRETARIO - GASEC

PROCESSO N° 019.5149.2024.0006412-13, RESUMO DO CONTRATO N° 039/2025
INEXIGIBILIDADE N° 001/2024. CONTRATANTE: GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA
através da SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB/FESBA, CNPJ N°
05.816.630/0001-52 - CONTRATADA: e denominado CONTRATANTE, e a empresa EMASA
- Empresa Municipal de Aguas e Saneamento S/A, CNPJ n° 34.079.590/0001-01. OBJETO:
A contratagdo de servigos de abastecimento de agua potavel e esgotamento sanitario no
Nucleo Regional de Satde SUL - NRS-SUL/Itabuna, nas condigdes estabelecidas no Termo
de Referéncia (art. 92, inciso | da Lei Federal n° 14.133, de 2021). PRAZO: O prazo de
vigéncia do contrato, sera de 24 (vinte e quatro) meses, a contar da data da sua assinatura.
REGIME DE EXECUGAO: As regras de execugao e de gestdo do contrato constam no Termo
de Referéncia. VALOR GLOBAL: Estima-se para o contrato o valor global estimado de
R$ 106.506,84 (cento e seis mil quinhentos e seis reais e oitenta e quatro centavos).
DOTAGAO ORGAMENTARIA: U.G: 0003. P.A: 4514 E.D: 33.90.39 FONTE: 1.500.0.130
DATA DA ASSINATURA: 29/10/2025 Dra. Roberta Silva de Carvalho Santana - Secretaria
Estadual da Saude.

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 SERVICOS DE SAUDE - DGESS - RESUMO DO CONTRATO DE GESTAO
N° 006/2025. CONTRATANTE: GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA, através da
SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE / FESBA. CONTRATADA: INSTITUTO SETES,
inscrita no CNPJ n° 12.081.689/0001-05, representado pelo SR. SERGIO RAIMUNDO
RAMOS LOUREIRO VILAS BOAS. OBJETO: Trata-se de CONTRATO DE GESTAO
para a gestdo, operacionalizagdo e execugdo das agdes e dos servicos de saude a
serem executados pela CONTRATADA, no HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUiS
EDUARDO MAGALHAES - HRDLEM, situada no municipio de Porto Seguro/Bahia.
VALOR GLOBAL: R$ 322.289.166,58 (trezentos e vinte e dois milhdes, duzentos
e oitenta e nove mil cento e sessenta e seis reais e cinquenta e oito centavos)
para o custeio da operagédo da Unidade e R$ 1.565.495,00 (um milhao, quinhentos e
sessenta e cinco mil, quatrocentos e noventa e cinco reais), para pagamento das
OPME. Unidade Gestora: 3.19.601.0083, Projeto/Atividade: 10302435/2640, Meta: 2148,
Fonte: 100; 130; 281; 284; 684. Elementos de Despesa: 33.50.85. Inicio da vigéncia do
Contrato: 01/11/2025. Processo n° 019.9144.2025.0181380-44. DRA. ROBERTA SILVA
DE CARVALHO SANTANA. SECRETARIA DE SAUDE.

GABINETE DO SECRETARIO - GASEC

APOSTILA N° 241 / 2025 PROCESSO N° 019.13087.2025.0196172-21 CONTRATO N° 010 /
2022 CONTRATANTE: Estado da Bahia, por intermédio da Secretaria de Saude do Estado da
Bahia - SESAB/FESBA, CNPJ n°. 05.816.630/0001-52 e a CRETA COMERCIO SERVICOS
LTDA, CNPJ 04.374.998/0001-45. OBJETO: SUBSTITUICAO DE FISCAL E SUPLENTE da
seguinte forma:

Substituigao de:

‘ Unidade ‘ Fiscal ‘ Cadastro ‘
| ADM GERAL/GASECICORREGEDORIA | Alana Dias Barreto | 195786650 |
Para:

\ Unidade \ Fiscal \ Cadastro \
| ADM GERAL/GASECICORREGEDORIA | Jozo Braulio de Santana Junior | 19578751 |
Substituigao de:

‘ Unidade ‘ Suplente ‘ Cadastro ‘
| ADM GERAL/GASEC/CORREGEDORIA | Areni Gradin Sampaio Novaes | 92006663 |
Para:

‘ Unidade ‘ Suplente ‘ Cadastro ‘
| ADM GERAL/GASEC/CORREGEDORIA | Caroline Almeida Machado | 92008856 |

DATA DA ASSINATURA: 28/10/2025 Dra. Roberta Silva de Carvalho Santana, Secretaria
Estadual de Saude.

CERTIFIM(AO DIGITAL
E"GB“‘&{.A Garante icidade e nas oes eletréni

71 3343-2886 / 2874 www.ba.gov.br/egba
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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

19.004.00683/2025 | 29/10/2025

MAMOGRAFO |R$
5.420.000,00 |85

71.256.283/0001- | KONICA MINOLTA
HEALTHCARE DO
BRASIL IND DE
EQUIPAMENTOS
MEDICOS LTDA

Kilson Lomanto

Diretor de Compras - CCO

Central de Aquisigdes e Contratagdes - CEAC/CCO

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

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA

SUPERINTENDENCIA DE GESTAO DOS SISTEMAS DE REGULAGAO DA ATENGAO A
SAUDE - SUREGS

RESUMO DA PUBLICAGAO DO CONTRATO DE N° 157/2025

PROCESSO: 019.5120.2025.0167294-28. CONTRATANTE: Governo do Estado da
Bahia, através da Secretaria da Saude do Estado da Bahia - SESAB. CONTRATADO
INSTITUTO DE SAUDE E GESTAO DO VALE/HOSPITAL MATERNIDADE CLELIA
REBOUCAS, CNPJ n° 14.812.333/0001-20, CNES 2601575. OBJETO: viabilizagdo do
repasse de Emenda Parlamentar previsto no Projeto de Lei Orgamentaria Anual (PLOA)
para o exercicio de 2024, através de Emenda Parlamentar com referéncia a LDO 2025
- Lei n® 14.757, de 26 de junho de 2024, publicada no DOE de 27 de junho de 2024, de
acordo com as especificagées constantes no Plano de Trabalho da Contratada. VALOR
TOTAL ESTIMADO: R$ 500.000,00 (Quinhentos mil reais). PA-10.302.200.2875. F-100.
ED-3.3.90.39. UG: 3.19.601.0001. REGIME DE EXECUGAQ: Empreitada por valor global;
FORMA DE PAGAMENTO: em parcela Unica. Prazo de vigéncia do contrato, a contar da
data da sua assinatura. Salvador.

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA-SESAB
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO DOS SISTEMAS DE REGULAGAO DA ATENGAO A
SAUDE- SUREGS

RESUMO DO TERMO DE ADESAO N° 68/2025

Processo n°019.8842.2024.0053056-71 Credenciante: GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA
através da SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB. Credenciamento
n° 003/2016, Credenciado: MEDICOS ASSOCIADOS LTDA ME- SANTA LUZIA HOSPITAL
DE OLHOS, CNPJ n° 08.073.469/0001-62; Objeto: A adesdo da CREDENCIADA ao
Programa Estadual de Ampliagéo de Acesso as Cirurgias Eletivas no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS), através do Termo de Adesdo n° 68/2025, Portaria Estadual n°
324 de 12 de margo de 2025 ocorrida no Diario Oficial do Estado - DOE de 13 de margo
de 2025, e Portaria Estadual n® 561 de 27 de maio de 2025 ocorrida no Diario Oficial do
Estado- DOE 28 de maio de 2025 edital de credenciamento n° 003/2016 e respectivos
anexos. VALOR GLOBAL: R$ 327.384,54 (trezentos e vinte e sete mil, trezentos e oitenta
e quatro reais e cinquenta e quatro centavos). Regime de execugdo: Empreitada por
prego unitario. Forma de pagamento: Pés-produgdo. UG 3.19.601.0006. Projeto Atividade
4139, Fonte Recurso:100/130/281. Elemento 33.90.39.00. Vigéncia a partir da data da
assinatura. Salvador, 29 outubro de 2025.

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA-SESAB
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO DOS SISTEMAS DE REGULAGAO DA ATENGAO A
SAUDE- SUREGS

RESUMO DO 1° TERMO DE SUPRESSAO AO TERMO DE ADESAO N° 143/2024

Processo n° 019.8842.2022.0044391-16. Credenciante: GOVERNO DO ESTADO
DA BAHIA através da SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SESAB.
Credenciamento n° 003/2016, Credenciado: CEOM IRECE LTDA, CNPJ n°
04.281.546/0001-19; Objeto: A adesdo da CREDENCIADA ao Programa Estadual de
Ampliagdo de Acesso as Cirurgias Eletivas no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS),
através do 1° Termo de Supressao ao Termo de Adesdo n° 143/2024, Portaria Estadual
n° 324 de 12 de margo de 2025 ocorrida no Diario Oficial do Estado - DOE de 13 de
margo de 2025, e Portaria Estadual n® 561 de 27 de maio de 2025 ocorrida no Diario
Oficial do Estado- DOE 28 de maio de 2025 edital de credenciamento n® 003/2016 e
respectivos anexos. VALOR GLOBAL: R$ 6.908.973,76 (seis milhdes, novecentos e oito
mil, novecentos e setenta e trés reais e setenta e seis centavos). Regime de execugéo:
Empreitada por prego unitario. Forma de pagamento: Pés-produgao. UG 3.19.601.0006.
Projeto Atividade 4139, Fonte Recurso:100/130/281. Elemento 33.90.39.00. Vigéncia a
partir da data da assinatura. Salvador, 29 outubro de 2025.

COPIA - Consulte informacdao oficial em www.dool.egba.ba.gov.br
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REPRODUCAQ

Relatorio: ricos emitem até
400 vezes mais CO2 que pobres

PAULO PINTO/AGENCIA BRASIL

RESPONSABILIDADE O 0,1%
mais rico da populacdo mun-
dial emite em apenas um dia
mais gases do efeito estufa que
metade das pessoas mais po-
bres. Apenas um individuo
entre 0s mais ricos emite, em
média, 800 quilos de gds car-
bonico equivalente (CO2e) por

Um rico emite, em medla, 800 kg de gas carbonlco equwalente por dia

guém do grupo de menor po-
der aquisitivo, que tem uma
média de dois quilos de
CO2/dia.

Os dados integram o rela-
torio Saque Climatico: como
poucos poderosos estao le-
vando o planeta ao colapso,
lancado nesta quarta-feira

da sociedade civil, Oxfam.
O relatdrio analisa o quanto
o planeta ainda ¢ capaz de
emitir gases do efeito estufa
para manter a meta do Acordo
de Paris de conter o aqueci-
mento global em 1,5 graus
Celsius (*C) em comparacio
com o periodo pré-industrial.
Como base de dados, os
pesquisadores partiram dos
calculos do Painel Intergover -
namental sobre as Alteracdes
Climdticas (IPCC), que esti-
mava, em 1990, uma margem
de 1.149 Gigatoneladas (Gt) de
CO2e para garantir 50% de
chance de sucesso na conten-
cdo do aquecimento global.
Segundo a diretora-execu-
tiva da Oxfam Brasil, Viviana
Santiago, os dados revelados
pelo estudo reforgam a ideia de
que quem mais causa os efei-
tos das mudangas climaticas

0 assalto aconteceu no dia 19 de outubro, em plenariilz do dia

Suspeitos de roubo no Louvre sdo
presos; joias seguem desaparecidas

DNA Dois suspeitos presos no
fim de semana por envolvi-
mento no roubo histérico do
Louvre estdo entre os que
invadiram o museu, infor-
mou a promotora Laure Bec-
cuau nesta quarta-feira (29).

As oito joias da coroa
francesa roubadas — ava-
liadas em mais de R$ 550
milhdes — ainda ndo foram
recuperadas.

Segundo Beccuau, a poli-
cia encontrou DNA de ambos
os homens na cena do crime:
um em uma das scooters

mara de vidro que protegia
as joias, quebrada durante o
roubo. Os suspeitos admiti-
ram estar “parcialmente en-
volvidos” no crime, sem de-
talhar o que isso significa.

O assalto ocorreuem 19 de
outubro, em plena luz do
dia. Os ladroes usaram um
guindaste simples para que-
brar a janela da Galeria de
Apolo, onde estdo os itens
que pertenceram a realeza
francesa, e fugiram com as
joias. Ao menos quatro pes-
soas participaram do crime,

dia, 400 vezes mais que al- (29), pela organizagio global  deve fazer frente ao problema. | usadas na fugae outronaci-  de acordo com a policia.

ISRAEL ANUNCIA [ PREFEITURA MUNICIPAL DE ITABERABA PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAJU DO COLONIA A
Cl : 13.719.4 0001-7 CNPJ N: 14.147.920/0001-41

RESTABELECIMENTO NEJ.M: a7 10 160000175 CONCORRENCIA ELETRONICA 004/2025

DO CESSAR-FOGO

RETOMADA As autoridades is-
raelenses afirmaram que suas
forgas atacaram “30 terroris-
tas que ocupavam posicoes de
comando em organizacoes”
que operam dentro do territd-
rio palestino.

Anota diz ainda que as forcas
israelenses continuardo a res-
peitar o acordo de cessar-fogo,
mas responderio com firmeza
aqualquer violacio do pacto.

Pelo menos 91 palestinos,
incluindo 24 criangas e sete
mulheres, morreram entre a
tarde dessa terca-feira (28) e
hoje devido aos bombardeios
israelenses na Faixa de Gaza,
disseram fontes médicas e da
Defesa Civil do enclave a
ageéncia de noticias EFE. A on-
da de ataques, que atingiu de
norte a sul a Faixa de Gaza,
comegou na tarde de ontem,
por ordem do primeiro-mi-
nistro Benjamin Netanyahu,
depois de ter acusado o Hamas
de violar o cessar-fogo, em vi-
gor hd mais de duas semanas.

Netanyahu determinou ao
Exército que realizasse “ataques
contundentes na Faixa de Ga-
za”, apds reunido do Gabinete
de Seguranga, segundo comu-
nicado do governo de Israel.

A reunido de seguranga foi
convocada depois de o Hamas
ter devolvido a Israel os restos
mortais de um refém, que, apds
exames forenses, foram identi-
ficados como pertencentes a
um prisioneiro cujo corpo ja ti-
nha sido recuperado em 2023.

O ministro israelense da De -
fesa acusou 0 Hamas de um
ataque no sul de Gaza, que ma-
tou um soldado israelense nessa
terca-feira, e de violar os ter -
mos relativos a devolugio dos
corpos dos reféns mortos. O
Hamas alegou nio ter “qual -
quer ligacdo” com o ataque e
insistiu no seu compromisso
com o acordo de cessar-fogo.

AVISO DE ABERTURA PREGAO ELETRONICO N° 073/2025

OBJETO: Contratagao de pessoa juridica para o fornecimento de pegas, componentes mecanic-
os, elétricos, eletrdnicos e acessérios, todos genumus elou de primeira linha, n&o remanufatura-
dos, ndo recondici e ndo aos veiculos leves, semi-leves, pesa-
dos e maquinas que integram a frota das diversas secretarias municipais, mediante sistema de
Registro de Pregos. ABERTURA: 18 de Novembro de 2025. HORARIO: 09:00hs. LOCAL: https://
blicompras.com/Home. ltaberaba, 28 de Outubro de 2025. Leandro Vieira Santos — Secretario de
Administraao.

CONCORRENCIA ELETRONICA n° 004/2025, sera realizado em 21/11/2025 as 09h:30min tipo
MENOR PRECO, Licitagdo Banco do Brasil 2 n® 1081424, Objeto: CONTRATAGAO DE EMPRE-
SA PARA EXECUGCAO DOS SERVIGOS REMANESCENTE DE CONSTRUGAO DE CRECHE
ESCOLA 6 SALAS SEM QUADRA, PADRAO FNDE NO MUNICIPIO DE ITAJU DO COLONIA —
BAHIA, CONFORME ID SIMEC: 1010181, O edital & disposicao dos interessados nos enderecos:
https:/ilicitacoes-e2.bb.com.br, hitps:/iwww.itajudocolonia.ba.gov.br/Site/DiarioOficial. Esclareci-
mentos e Duvidas no e-mail: licitaitaju@gmail.com ou na sede da Prefeitura, localizada na Aveni-
«da Lomanto Junior, s/n°, Novo Itaju, 29/10/2025 - Aline Santos Costa — Pregoeira.

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO URBANO DO ESTADO DA BAHIA - CONDER
CNPJ N: 13.595.251/0001-08
AVISO DE LICITACAO - PREGAO ELETRONICO N2 011/2025 — COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO
URBANO DO ESTADO DA BAHIA — CONDER.

Abertura: 14/11/2025 as 10:00h (horério de Brasilia) - Objeto: Contratacio dos servigos continuos,
com dedicagio exclusiva de mao de obra de copa e cozinha. ID DA LICITAGAO NO SISTEMA NOVO
LICITACOES-E: 1082089 - Familia: 03.29 - Site: icit 2.bb.com.br/aop-inter-estatico

Osi poderdo obter informagdes e/ou o Edital e seus anexos no enderego acima men-
cionado, de segunda a sexta-feira, das 08h30min as 18h00min, ou pelo endereco eletrdnico: www.
2.bb.com.br/aop-i tico. Maiores esclare

ba.gov.br efou licit

PREFEITURA MUNICIPAL DE JEREMOABO
CNPJ N: 13.809.041/0001-75

AVISO DE REPUBLICAGAO PREGAO ELETRONICO N. 091!2025-5RP
CONTRATACAOQ PRESA ESPECIALIZADA PARA EVENTUAL E FUTURO FORNEC-
IMENTO DE COMBUSTIVEL (OLEO DIESEL $-10 E $-500), DESTINADOS A ATENDER AS
DEMANDAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAQAO E SECRETARIA MUNICIPAL DE
INFRAESTRUTURA DO MUNICIPIO DE JEREMOABO/BA, conforme TR, anexo | do Edital. Data
e horério do inicio da disputa: 11/11/2025, as 08:00h. Disponibilizagao do edital para consulta e
retirada no enderego eletrénico https:/icitanet.com.br/ e https: mransparenma 1eremoabo ba.gov.
brieditais-licitacoes e https://pncp.goy In poderdo ser
obtidas através do e-mail licitacao@jeremoabo.ba.gov.br Fundamento Legal: art 28, I da Lei N.
14.133/2021. Jeremoabo, 30/10/2025. Jefferson de Oliveira Souza, Pregoeiro.

através dos telefones: (71) 3117-3474 Salvador-Bahia, 29/10/2025. ELISANGELA MARIA DE ARAU-
JO - Pregoeira Oficial.

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURAGA- BA
AVISO DE CREDENCIAMENTO ELETRONICO 014/2025

CREDENCIAMENTO N° 014/2025. P.A N° 207/2025. OBJ. CREDENCIAMENTO
DE PESSOAS FISICAS E JURIDICAS PARA EVENTUAL FORNECIMENTO DE
REFEICOES PRONTAS PARA ATENDER AS NECESSIDADES DAS SECRETA-
RIAS MUNICIPAIS. Recebimento de documentagdes: 31/10/2025. Edital: www.lici-
tanet.com.br. Curaga/BA, 29/10/2025. Cristiane C. da S. Martins — Pregoeira.

AVISO DE LICITAGAO - CONCORRENCIA ELETRONICA N° 045/2025
PA N° 206/2025. OBJ. CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA SERVICOS DE
MANUTENGCAO PREVENTIVA E CORRETIVA DE ESTRADAS VICINAIS DO IN-
TERIOR DO MUNICIPIO DE CURAGA/BA. Abertura: 26.11.2025 as 10H. Edital:
https://www.licitanet.com.br/ Curaga/BA, 29/10/2025. Cristiane C. da S. Martins —

LPregnelra ] y

PREFEITURA MUNIGIPAL DE OLIVIERA DOS BREJINHOS{BA
0 DE ADIAMENTO/PRORROGACAO D
Al ERTURA DE LICITACAO - PI EGAO ELETRONICO N“DZOIZDZS

A PM de Oliveira dos Brejinhos-BA, COMUNICA que a PE - N°020/20.

quem tem como objeto: SRP - AQUISICAD DE F’NEUS CAMARAS DE AR PROTETORES E
E\ATERIAS PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA FROTA DE VEICULOS LEVES, PESA-
DOS E MAQUINAS PERTENCENTES AO MUNICIPIO DE OLIVEIRA DOS BREJINHOS-BA.,
com abertura marcada para o dia 31/10/2025 as 08:20hs fica ADIADA/ PRORROGADA para o
dia 14/11/2025 as 08:20 horas. A prorrogagdo se da em decorréncia da retificagéo no edital. Tal
providéncia preserva o principio da vinculagao ao instrumento convocatério, a0 mesmo tempo
em que impede prejuizos aos interessados, evitando potenciais nulidades futuras. Qliveira dos
Brejinhos-BA, 29.10.2025. Daniel Marcos Pereira da Silva Agente de Contratagéo/Pregoeiro -
Decreto N° 003-A/2025.

PREFEITURA MUNICIPAL DE REMANSO/BA
AVISOS DE LICITAGAO
PREGAO ELETRONICO N° 068/2025
PA N° 177/2025. OBJ; Fomecimento de Plaquetas de Identificagdo Patrimonial para atender

TRIBUNAL REGIONAL DO TRABALHO DA 5° REGIAO
AVISO DE LICITAGAO
PREGAO ELETRONICO N° 90024/2025

PROCESSO ADMINISTRATIVO: 10118/2025 PROCESSO: 10118/2025.
OBJETO: Registro de pregos para aquisigdo de tapetes com a logo
institucional do TRTS e de paletes para almoxarifado. RECEBIMENTO
DE PROPOSTAS: A partir de 30/10/2025, no site www.gov.br/compras.
ABERTURA: 13/11/2025, as 9h (horario de Brasilia/DF), no site www.gov.
br/compras. EDITAL: Disponivel no site www.gov.br/compras e no link
https:fiwww.trt5.jus br/portal-licitacoes.

ACILIO TORRES VILAS BOAS

Coordenadoria de Licitagdes e Contratos.

as do Setor de Patrir deste municipio. ABERTURA DAS PROPOSTAS
13.11.2025 as 14h. Edital: www.portaldecompraspulicas.com.br. Remanso/BA, 29/10/2025. Ma-
noel G. Bastos Neto — Pregoeiro.

DISPENSA ELETRONICA N° 060/2025
P.AN° 175/2025. OBJ: Prestaggo de servigos de manutengio preventiva e corretiva em respira-
dores pulmonares, incluindo calibragéo, troca de pegas e testes de desempenho, para atender as
necessidades da Unidade de Pronto Atendimento - UPA 24h de Remanso - Bahia. Inicio recebi-
mento de proposta: 30.10.2025 as 8h. Site para detalhes: www.portaldecompraspublicas.com.br.
Remanso-BA, 29/10/2025. Manocel G. Bastos Neto - Agente de Contratagao.

DISPENSA ELETRONICA N° 06112025
PA N® 176/2025. OBJ: Fornecimento de materiais esportivos i
atender as demandas da Secretaria Municipal de Satde de Remanso BA. Inicio recebimento de
proposta; 30.10.2025 as 9h. Site para detalhes: www.portaldecompraspublicas.com.br. Remanso
-BA, 29/10/2025. Manoel G. Bastos Neto — Agente de Contratagéo.

COPALEM — COOPERA’I’IVA DE PRODUTORES
RURAIS DE LUIS MAGALHAES LTDA
CNPJ: 13, 791 9861‘0001 14 NIRE 29400038522
CONVOCACAO DA AS: ERAL EXTRAORDINARIA

Na forma do art. 23 do Estatuto Social da COPALEM Cooperativa Agricola de Produtores Rurais
de Luis Eduardo aes Ltda, ficam con' 0s senhores. para se reunirem em)|
Assembleia Geral Extraordinaria (AGE) a ser realizada no préximo dia 14 de novembro de 2025
as 16:00 horas, primeira convocacdo, a qual devera contar com a presenca de no minimo 2/3 dos
cooperantes para inicio dos trabalhos, em segunda convocagdo as 17:00 horas,a qual dever4 ter a|
de metade mais um dos cooperanhzs, e em terceira e ultima mnvucagéo as 18:00 horas|
com o minime de 10 cooperantes presentes, na sede da cooperativa, sito a Avenida JK, 3539, Jar-|
dim Imperial, CEP:47.864-088, Municipio de Luis Eduardo Ma: éalhaes Estado da Bahia, a fim de|
deliberarem sobre as seguintes ordens do dia: 1) Alteragéo do Estatuto Social no artigo 2°, a fim de|
incluir alinea que confere a COPALEM o poder de atuar em agdes judiciais como substituta proces-|
sual de seus aooperados nos termos do erl 88-A da Lei 5.764/1971 (Lei 13.806/2019); 2) Aprova-|
gao do ajuizamento de Acao Judicial em face da Uniao Federal, objetivando o reconhecimento da
néo incidéncia de FUNRURAL/SAT/SENAR sabre atos cooperativos tipicos, com consequente res-|
tituigdo/compensacéo de valores; 3) Autorizagao para COPALEM atuar como substituta processual
de seus cooperados no que couber, nos termos do art. 88-A da Lei 5.764/1971 (Lei 13.806/2019),
observada a previsdo estatutéria e a autorizagdo assemnlear expressa, bem como a outorga de
poderes expressos 4 COPALEM para repetir indébitos em nome de seus subsmumms raceber dai
quitacao e levantar depésitos judiciais nas agoes a serem proposta:

4) Autorizagao para a Diretoria contratar o advogado JEFERSON DA RGCHA (OAB/SC 021560

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 GESTAO N° 006/2025. CONTRATANTE: GOVERNO
DO ESTADO DA BAHIA, através da SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE / FESBA. CONTRA-
TADA: INSTITUTO SETES, inscrita no CNPJ n® 12.081.689/0001-05, representado pelo SR.
SERGIO RAIMUNDO RAMOS LOUREIRO VILAS BOAS. OBJETO: Trata-se de CONTRATO
DE GESTAO para a gestao, operacionalizagéo e execugao das agoes e dos servicos de salde a
serem executados pela CONTRATADA, no HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUIS EDUAR-
DO MAGALHAES - HRDLEM, situada no municipio de Porto Seguro/Bahia. VALOR GLOBAL:
R$ 322.289.166,58 (trezentos e vinte e dois milhées, duzentos e oitenta e nove mil cento e

e seis reais e e olto para o custeio da operagao da Unidade e
RS 1.565.495,00 (um milhdo, e cinco mil, e noventa e
cinco reais), para pagamento das OPME. Unldads Gestora: 3.19.601.0083, Projeto/Atividade:

OABJ/BA 070864) para promover o feito e respeciivos incidentes, entre autros atos
Assuntos gerais correlatos.
Nota: Nesta data, a cooperativa conta com 21 cooperantes.

Luis Eduardo Magalhaes/BA 30 de outubro de 2025,

A Joviane Carla Toazza Franciosi — Diretora Presidente J

, Meta: 2148, Fonte: 100; 130; 281; 284; 684. Elementos de Despesa: 33.50.85.
Inicio da vlylncla do Contrato: 01/11/2025. Processo n® 019.9144.2025.0181380-44. DRA.
ROBERTA SILVA DE CARVALHO SANTANA. SECRETARIA DE SAUDE.
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Camara aprova despacho gratuito de bagagem

Foto- Romildo de Jesus

Camara dos Depu-
tados aprovou pro-
jeto de lei que ga-
rante o despacho
gratuito de baga-
gem de até 23 kg

em voos hacionais ou inter-
nacionais operados no pafs.
O texto sera enviado ao Se-
nado.

A volta do despacho de
bagagem sem custo consta
de emenda do deputado Alex
Manente (Cidadania-SP) in-
cluida pelo Plenario no Proje-
to de Lei 5041/25, do deputa-
do Da Vitoria (PP-ES). Aemen-
da contou com o apoio de 361
parlamentares contra 77.

O autor da emenda des-
tacou que, desde 2017, quan-
do a cobranga comegou, as
empresas faturaram cerca de
R$ 5 bilhdes até 2024, mas
isso, segundo ele, ndo gerou
diminui¢ao do prego da pas-
sagem.

Inicialmente, o projeto
previa a gratuidade inclusive
em voos internacionais de
uma mala de bordo, mas o
relator, deputado Neto Carlet-
to (Avante-BA), manteve a
possibilidade de cobranca
nesses trechos internacio-
nais em razao da competitivi-
dade das companhias de bai-
X0 custo.

Com o substitutivo apro-
vado, o passageiro podera
levar, sem custo adicional,
uma mala de bordo de até¢ 12

kg em voos domésticos e
uma bolsa ou mochila debai-
xo do assento. As mudangas
serao no Codigo Brasileiro de
Aeronautica. “Diante de ma-
nifestagdes recentes de em-
presas aéreas sobre eventu-
al cobranga por esse tipo de
bagagem, impde-se a neces-
sidade de elevar essa prote-
¢&o ao nivel legal, a fim de
conferir seguranga juridica e
impedir praticas abusivas”,
disse Neto Carletto.

O regulamento da Agén-
cia Nacional de Aviagao Civil
(Anac) prevé franquia de 10 kg
para a bagagem de méo, con-
siderada assim aquela leva-
da na cabine da aeronave,
sem diferenciar entre mala e
mochila, por exemplo. O con-
trato de transporte é que defi-
ne as dimensdes e a quanti-
dade de pegas.

Outro procedimento co-
mum adotado pelas compa-
nhias também passara a fi-
gurar no cédigo. E o caso da
bagagem de bordo que nao
puder ser acomodada no ba-
gageiro da cabine por restri-
¢&do de seguranga ou de ca-
pacidade. Nessa situagao, o
despacho sera gratuito.

O texto determina que as
regras sobre o transporte de
volumes de bagagem de méo
devem ser apresentadas nos
canais de venda mantidos
pelo transportador, de forma
que sejam facilmente com-

VOOs

Texto que indica a volta de despacho gratuito de bagagens vai para o Senado

preendidas pelo publico.

CANCELAMENTOS

Com a aprovagao de ou-
tra emenda, da deputada Re-
nata Abreu (Pode-SP), sera
proibido o cancelamento do
trecho de volta previsto na
compra se o passageiro nao
comparecer ao embarque
para o trecho de ida (conhe-
cido como “no show”), exceto
se houver autorizagédo ex-
pressa dele.

Essa emenda obteve

EXPOSIBAM 2025

apoio de 445 deputados e re-
jeigao por 10. O deputado Ti-
ago Dimas (Pode-TO) afir-
mou que o cancelamento é
uma pratica abusiva das
companhias aéreas. “Isso vai
pacificar um entendimento ja
adotado pelo Judiciario”, de-
clarou.

Para a deputada Fernan-
da Melchionna (Psol-RS), a
légica do cancelamento é um
“capitalismo selvagem” em
que a companhia aérea nao
perde nunca, e o consumidor

Carballal destaca protagonismo baiano em debate

RAYLLANNA LIMA
REPORTER

Com a pauta da transi-
Gao energética no centro das
discussdes mundiais, a Ex-
posibam 2025 reforgou nes-
ta quarta-feira (29), em Sal-
vador, o papel da Bahia como
protagonista de uma nova
economia mineral mais sus-
tentavel e estratégica. Duran-
te o painel “Potencial Brasi-
leiro para Minerais Criticos e
Estratégicos”, o presidente
da Companhia Baiana de
Produgao Mineral (CBPM),
Henrique Carballal, defen-
deu que o estado tem poten-
cial para liderar o processo
de transformagéo verde no
pais.

“Nosso potencial geols-
gico, aliado a politicas publi-
cas e parcerias com o setor
privado, permite que a Bahia
lidere essa agenda com sus-
tentabilidade, inovagéo e ge-
ragéo de valor. O mundo vive
uma corrida pela transigao
energética, e a Bahia esta
preparada para ser protago-
nista nessa transformagao
econdmica, social e ambien-
tal”, disse.

Moderado por Carballal,
o painel reuniu Brian Lee-
ners, CEO da Homerun Re-
sources, Emerson Souza,
vice-presidente de Relagbes
Institucionais da Brazil Iron, e
Alfredo Santana, COO da Vale
Metais Basicos. O debate
destacou o avango da Politi-
ca Nacional de Minerais Criti-
cos e Estratégicos, funda-
mental para garantir segu-
ranga mineral e atrair investi-
mentos sustentaveis em um
cenario global cada vez mais
competitivo.

Entre os projetos em
destaque, o ferro verde, de-
senvolvido pela Brazil Iron
em parceria com a CBPM, foi
citado como exemplo de ino-
vagao voltada a descarboni-
zagao da industria do ago.
“Incluir esse insumo na lis-
ta de minerais estratégicos
traria ganhos relevantes
para o Brasil, especialmen-
te para a Bahia, que possui
reservas abundantes e qua-
lidade mineral compativel
com as tecnologias de ago
verde, como o DRI e os for-
nos elétricos. Além de atrair
investimentos e fomentar
inovagéo, essa medida for-
taleceria a competitividade
do pais em cadeias globais
cada vez mais exigentes em
sustentabilidade”, afirmou
Emerson Souza.

Para Leeners, o Brasil
vive um momento decisivo.
“O sucesso em aproveitar e
viabilizar essa primeira fase
de desenvolvimento da infra-
estrutura e da industria de
energia sera determinante
para colher os frutos da se-
gunda, que consiste na ex-
pansdo da capacidade in-
dustrial em setores avanga-
dos, alicergada na vantagem
competitiva de uma matriz
energética limpa, confiavel e
acessivel”, disse o CEO da
Homerun Resources.

Mais cedo, o Painel 12,
“Ferramentas e estratégias
para fortalecer a capacida-
de municipal na prevengao

e resposta a desastres”, reu-
niu representantes do Ser-
vigo Geoldgico do Brasil e da
Defesa Civil. A hidréloga Ali-
ce Castilho defendeu a inte-
gragdo entre ciéncia e ges-
téo publica para reduzir im-
pactos de eventos extremos.
“Fortalecer os municipios &
essencial para salvar vidas
e minimizar danos econémi-
cos e ambientais”, afirmou.
A Exposibram 2025 encer-
ra nesta quinta-feira (30), no
Centro de Convengdes Salva-
dor, consolidando o estado
como um dos principais po-
los de debate sobre inovagéo,
sustentabilidade e governan-
Ga na mineragao brasileira.

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA
'SAUDE.

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 SERVICOS DE SAUDE —
DGESS - RESUMO DO CONTRATO DE GESTAO N° 006/2025. CONTRATANTE: GOVERNO
DO ESTADO DA BAHIA, através da SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE / FESBA. CONTRA-
TADA: INSTITUTO SETES, inscrita no CNPJ n° 12.081.689/0001-05, representado pelo SR.
SERGIO RAIMUNDO RAMOS LOUREIRO VILAS BOAS. OBJETO: Trata-se de CONTRATO
DE GESTAO para a gesto, operacionalizagéo e execugdo das agdes e dos servigos de saiide a
serem executados pela CONTRATADA, no HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO LUIS EDUAR-
DO MAGALHAES - HRDLEM, situada no municipio de Porto Seguro/Bahia. VALOR GLOBAL
RS 322.289.166,58 (trezentos e vinte e dois milhdes, duzentos e oitenta e nove mil cento e
sessenta e seis reais e cinquenta e oito centavos) para o custeio da operagéo da Unidade &
RS 1.565.495,00 (um milh&o, quinhentos e sessenta e cinco mil, quatrocentos e noventa e
cinco reais), para pagamento das OPME. Unidade Gestora: 3.19.601.0083, Projeto/Atividade:
10302435/2640, Meta: 2148, Fonte: 100; 130; 281; 284; 684. Elementos de Despesa: 33.50.85.
Inicio da vigéncia do Contrato: 01/11/2025. Processo n° 019.9144.2025.0181380-44. DRA.
ROBERTA SILVA DE CARVALHO SANTANA. SECRETARIA DE SAUDE
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30 / OUTUBRO 2025 * QUINTA 9:30h.
PRESENCIAL E ONLINE

I.EILi\B DE VEICULOS

ORIGINARIOS DA FROTA, MARKETING,
TESTE COMPARATIVO E RECOMPRA

RANGER FX4 3.2 4X4'
DIESEL 2023/23

ECOSPORT SE 1.5
FLEX 2019/20

TERRITORY SEL 1.5 || KA H. FREESTYLE 1.5
GAS. 2020/21 FLEX 2020/20

MAVERICK LARIAT 2.0
GAS. 2024/24

TRANSIT 460 B
DIESEL 2021/22

14 / Novembro - Sexta 10h.

VISITAGAO: 12.  13/11DAS 6h.
LOCA: ROD. RAPOSO TAVARES KM 20 SAO PAULO-SP  LeiLAO ONLINE

ENTROS DE USINAGEM GROB
TRIDIMENSIONAL ZEISS

TRANSIT 470 CL 2.0
DIESEL 2023/24

WWW.MILANLEILOES.COM.BR
TEL: (11) 3336-6887.

ROD. RAPOSO TAVARES, KM20 SAO PAULO-SP

h

MADE IN
BAHIA

MARCAGAO DE ASSENTO
O projeto também proibe
as empresas de cobrarem
adicional pela marcagédo de
assento padrdo em voos do-
mésticos e internacionais
operados em territorio nacio-
nal. Essa medida consta de
emenda do deputado Otto
Alencar Filho (PSD-BA), apro-
vada por 426 votos a 17.

O assento padrao é
aquele que ndo faz parte de
espagos reservados para
poltronas com maior conforto
para as pernas (saida de
emergéncia, por exemplo) ou
em cabines premium. A mar-
cagdo gratuita do assento pa-
dréo podera ocorrer no mo-
mento do check-in ou antes.

Para a deputada Laura
Carneiro (PSD-RJ), € um ab-
surdo pagar pela marcagédo
do assento, que ja faz parte
do direito do consumidor ao

sempre fica penalizado. A de-
putada Adriana Ventura (Novo-
SP) afirmou que ¢é justo que
quem pagou por ida e volta,
mesmo sem a ida tenha a vol-

comprar a passagem aérea.
“Daqui a pouco vamos che-
gar no aviao e teremos de
pagar pela agua ou pelo ba-
nheiro”, criticou. Fonte: Agén-

ta. cia Camara de Noticias

‘GOVERNO DO ESTADO
| |

SECRETARIA
DASAUDE

]

AVISO DE LICITAGAO - PREGAO ELETRONICO N° 287/2025. ID BB N° 1081701- SECRE-
TARIA DA SAUDE DO ESTADO DA BAHIA - SUPERINTENDENCIA DE ASSISTENCIA FAR-
MACEUTICA, CIENCIA E TECNOLOGIA EM SAUDE (SAFTEC) Abertura: 14/11/2025, as
10h00min. (HORARIO DE BRASILIA). Local da sesséo: Site hitps:/llicitacoes-e2,bb.com,
briaop-inter-estaticol Objeto: Aquisicdo de medicamento (ISOSSORBIDA, ATROPI-
NA, PERMETRINA, etc.), para compor o sistema de registro de pregos. N° Process
019.8712.2025.0182555.68. Familia(s): 65.02. Regéncia Legal: Lei n° 14.133/2021. O Edital
e seus anexos poderdo ser obtido através dos sites www.comprasnet.ba.gov.br, https:l/
i i www, br Os

poderéo entrar em contato através do e-mail: viviane.paranhos@saude.ba.gov.br, telefone
(71) 31154195/ 3115-9677 ou presencialmente, de segunda a sexta-feira, das 08:30 h as
18:00 h no enderego: 4° avenida n° 400 -Plataforma VI Lado "A" Térreo, Centro Administrativo
da Bahia ~ CAB, Salvador - BA, 29/10/2025. Viviane Paranhos Mendonga - Pregoeiro (a)
Oficial.
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ULTIMOS DIAS
PARA GARANTIR
O SEU INGRESSO

PALESTRAS, DEBATES
E NETWORKING QUE
VAO MARCAR O
FUTURO DA SUA

EMPRESA.
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co

S
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summitmadeinbahia.com.br

GARANTA SEU INGRESSO

INGRESSOS: Sympla

GRUPO .
SINESS CN\ LIDE
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