Ve
] )

PREFEITURA (&020\6
e RateX Processo-09/002-131/2016

TERMO ADITIVO N° 005/2016

2° TERMO ADITIVO AO CONTRATO
GESTAO N° 047/2014 QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIiPIO DO RIO DE
JANEIRO, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE -
SMS E A ORGANIZAGCAO SOCIAL
ASSOCIAGAO PAULISTA PARA O
DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA -
SPDM.

Pelo presente instrumento, de um lado o Municipio de Rio de Janeiro, por
intermédio da Secretaria Municipal da Saude, com sede nesta cidade na Rua
Afonso Cavalcante, n° 455, Bloco 1, 7° andar, neste ato representado por seu
Secretario Municipal de Salde, DANIEL RICARDO SORANZ PINTO,
Brasileiro, Médico, solteiro, portador da cédula de identidade n° 28.890.997-1,
expedida pelo Detran, CPF n° 290.210.958-07, doravante denominado
CONTRATANTE, e de outro lado a Organizagdo Social, SPDM -
ASSOCIACAO PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA,
inscrita no CNPJ/MF sob o nimero 61.699.567/0001-92, com endereco a Rua
Napoledo de Barros, 175 — Vila Clementino — Sao Paulo — SP, e com estatuto
arquivado no 1° Oficio de Registro Civil de Pessoas Juridicas, neste ato
representada por seu Presidente PROFESSOR DR. RONALDO RAMOS
LARANJEIRA, brasileiro, médico, casado, inscrito no RG: 7791138, CRM:
28437, CPF n° 042.038.438-39, doravante denominada CONTRATADA, tendo
em vista o decidido no processo n° 09/002.761/2014, e o que dispde a Lei
Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000, Lei n° 8.666, de 21 de junho de
1993, Lei Federal n°. 8.080, de 19 de setembro de 1990, o Decreto Municipal
n°. 30.780, de 2 de junho de 2009, que regulamenta a Lei Municipal n°. 5.026,
de 19 de maio de 2009, Decreto n° 31043 de 03 de setembro de 2009 —




RGCAF resolvem celebrar o presente Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n°
047/2014, firmado entre as mesmas partes, observadas as clausulas e

condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA —- DO OBJETO

Constitui objeto deste Termo Aditivo:

| — a alteracdo do quadro de indicadores mediante a substituicdo do Anexo B
do Contrato de Gestao n° 047/2014 - “Acompanhamento do contrato, avaliagcao
e metas do servico de logistica e operacionalizagao de eventos estratégicos e
centros de apoio a gestéo da informagéo, avaliagao e monitoramento da oferta
e utilizagdo dos servigos de salde, no &mbito do Sistema Unico de Saude
(SUS), no Municipio do Rio de Janeiro”, conforme instrucdo as fls. 110/131 do
Processo Administrativo n® 09/002.131/2016.

Il — a retificagdo do cabegalho do Termo Aditivo n° 010/2015 ao Contrato de
Gestiao n° 047/2014: onde se lé “tendo em vista o decidido no processo n°
09/53/000.235/2014”, leia-se “tendo em vista o decidido no processo n°
09/002.761/2014".

CLAUSULA SEGUNDA - DA RATIFICACAO
Ficam ratificadas as demais clausulas e anexos do Contrato de Gestao n°
047/2014.

CLAUSULA TERCEIRA - DISPOSIGOES FINAIS
A eficacia deste Termo fica condicionada a sua publicagdo, em extrato, no
Diario Oficial, por conta do MUNICIPIO, no prazo de 20 (vinte) dias, contados

da assinatura.

CLAUSULA QUARTA - DO FORO
Fica eleito o Foro da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, para

dirimir qualquer litigio decorrente do presente termo aditivo que nao possa ser
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resolvido por meio amigavel, com €Xpressa renuncia a qualquer outro, por mais
privilegiado que seja.

CLAUSULA QUINTA - DA  FISCALIZAGAO FINANCEIRA E
ORCAMENTARIA

Serdo remetidas cépias auténticas deste Termo ao Tribunal de Contas do
Municipio do Rio de Janeiro, no prazo de 10 (dez) dias, contados da data de
sua publicagéo, e ao 6rgao de controle interno do Municipio, no prazo de 5

(cinco) dias, contados da data de sua assinatura.
E, por estarem de pleno acordo com as clausula e condigdes fixadas, firmam o

presente Termo Aditivo em 04 (quatro) vias de igual teor e forma, para o

mesmo efeito, perante as testemunhas abaixo assinadas.

Rio de Janeiro, 06 de julho de 2016.

DANI ICARDO SORANZ PINTO
Secretario Mynicipal de Satde

/MUNICIPIO DO ?1(0 DE JANEIRO:
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ANEXO B DO CONTRATO DE GESTAO N° 047/2014: ACOMPANHAMENTO DO
CONTRATO, AVALIAGAO E METAS DOS SERVICOS DE LOGISTICA E
OPERACIONALIZAGAO DE EVENTOS ESTRATEGICOS E CENTROS DE APOIO
A GESTAO DA INFORMAGAO, AVALIAGAO E MONITORAMENTO DA OFERTAE
UTILIZACAO DOS SERVIGOS DE SAUDE, NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE (SUS), NO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO

B.1. CRITERIOS GERAIS PARA O ACOMPANHAMENTO DOS CONTRATOS

B.1.1. RESPONSABILIDADE NO ACOMPANHAMENTO

B.1.2. COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO DO CONTRATO DE
GESTAO

B.1.3 COMPOSICAO

B.1.4 FUNCOES

B.2 AMBITO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAGAO

B.2.1 ARTICULACAO ENTRE OS SERVIGOS DA REDE DE ATENCAO A SAUDE

B.3 PAGAMENTO DA PARTE VARIAVEL - INDICADORES DE
ACOMPANHAMENTO, AVALIACAO E METAS.

B.3.1 ASPECTOS GERAIS

B.3.2 PARTE VARIAVEL 01 - INCENTIVO INSTITUCIONAL A GESTAO DOS
SERVICOS DE LOGISTICA E OPERACIONALIZACAO DE EVENTOS
ESTRATEGICOS E CENTROS DE APOIO A GESTAO DA INFORMACAO,
AVALIACAO E MONITORAMENTO DA OFERTA E UTILIZACAO DOS
SERVICOS DE SAUDE NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

B.3.2.1. Quadro de indicadores da parte variavel 01- incentivo institucional a gestao
dos Centros de Apoio a Informagéo, Avaliagéo e Monitoramento do SUS.

B.3.2.2. Orientagdes para Pagamento por Desempenho quanto a Satisfagio dos
profissionais

B 3.3 PARTE VARIAVEL 02 - INCENTIVO INSTITUCIONAL AOS SERVICOS DE
LOGISTICA E OPERACIONALIZACAO DE EVENTOS ESTRATEGICOS E
CENTROS DE APOIO A GESTAO DA INFORMAGCAO, AVALIACAO E
MONITORAMENTO DA OFERTA E UTILIZAGAO DOS SERVICOS DE
SAUDE NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS).

B.3.3.1. Quadro de indicadores da parte variavel 02- incentivo institucional a Central
de Apoio a Informagéo, Avaliagao e Monitoramento do SUS.

B.3.4. PARTE VA_RIAVEL 03 - INCENTIVO A EQUIPE DE MONITORAMENTO DE
OCUPACAO DE LEITOS HOSPITALARES

B.4. ATRIBUICOES DA ORGANIZAGAO SOCIAL EM RELACAO AOS SISTEMAS
DE INFORMAGAO EM SAUDE __

B.4.1. SISTEMAS DE INFORMACAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

B.4.1.2. SCNES - Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude

B.4.1.3. SIA — Sistema de Informag&o Ambulatorial

B. 4.1.4. SISREG - Sistema Nacional de Regulagao

B 4.1.5. SISAB — Sistema de Informagéo em Saude para a Atencao Basica
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B. CRITERIOS GERAIS PARA O ACOMPANHAMENTO DOS
CONTRATOS

Este contrato de apoio a gestao tem como principal objetivo promover a
melhora do desempenho das unidades funcionais, por meio da atribuicao de
incentivos financeiros e da criagédo de instrumentos de monitorizagéo,
permitindo uma gestdo rigorosa e equilibrada dos leitos hospitalares,
consciente das necessidades da populagéo e, acima de tudo, visa a melhoria
No acesso aos cuidados de saude, a fim de alcangar maiores ganhos e
resultados praticos.

O acompanhamento dos contratos n3o & uma finalidade em si mesmo.
Pode-se considerar como parte do processo de direcdo do contrato a
identificagdo e avaliagao de problemas, discussdo e negociacdo com as
Organizagbes Sociais e a tomada de decisdes sobre as agdes que precisam
ser implementadas. A Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro — SMS,
por meio da Comissdo Técnica de Avaliagao, elaborara os instrumentos para o
monitoramento e avaliagdo e realizara o acompanhamento dos contratos,
juntamente com representantes das Subsecretarias responsaveis pelas acées

e servicos de satde.

B.1.1. RESPONSABILIDADE NO ACOMPANHAMENTO

A SMS/RJ, como entidade CONTRATANTE, & responsavel por executar
as agOes que derivam do processo de acompanhamento, visando & qualidade
e a otimizagado dos recursos e a corregao de possiveis desvios. A Comissao
Técnica de Acompanhamento (CTA) sera a responsavel por articular e efetivar

O processo de acompanhamento e avaliagéo.
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B.1.2. COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO DO CONTRATO DE
GESTAO

A Comissao Técnica de Acompanhamento (CTA) realizara o seguimento
e a avaliagado do funcionamento dos servicos de salde contratados de acordo
com os critérios, parametros e calendario previamente acordados com a
Organizagéo Social.

A Coordenacao das reuniées da CTA cabera a Coordenadoria Geral do

Complexo Regulador — CGCR.
Sempre que houver necessidade, outras pessoas poderao ser

convidadas para participar das reuniées de acompanhamento.
B.1.3. COMPOSICAO
A CTA sera constituida por:

- 1 representante da S/ISUBGERAL;

- 1 representante da S/SUBGERAL/CGCCA,;
- 1 representante da S/SUBG/SCGOS;

- 2 representantes da S/SUBGERAL/CGCR,;
- 1 representante da S/ISUBHUE.

B.1.4. FUNGOES
As fungdes da CTA serao:

e Realizar reunides periddicas, segundo calendario elaborado de forma
consensual pelos membros que a compoem;
e Sempre que solicitado pelo SMS ou pela contratada, realizar reunides

extraordinarias;
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o Registrar em ata todas as reuniées realizadas que deverdo ser
assinadas pelos componentes da CTA e participantes presentes:

e Analise dos indicadores de acompanhamento e avaliagdo pactuados e
o atingimento de metas, bem como quanto ao funcionamento dos servigos,
aspectos econdémico-financeiros da atuacdo da instituicdo parceira,
analisando a ocorréncia de possiveis desvios em relagdo ao orgamento
estabelecido no Contrato de Gestao:

* Anadlises das causas que originaram desvios e ocorréncias no
funcionamento dos servicos:;

*  Analise da rotatividade dos profissionais de saude;

* Observagao direta e discussées com a entidade provedora sobre o
funcionamento dos servigos;

e Estabelecer acordos e a implementacao de medidas corretivas, quando
necessarias;

*  Analisar preliminarmente propostas de implantagéo de novos servicos;

»  Elaborar relatérios 8 SMS/RJ e ao Conselho Distrital sobre os dados

analisados.
B.2. AMBITO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAC[\O

B.2.1. ARTICULAGAO ENTRE OS SERVIGOS DA REDE DE ATENGCAO A
SAUDE

Uma efetiva articulagédo entre os niveis assistenciais comportara uma
continuidade em todo o processo de modo que este seja reconhecido como
tal pelo préprio usuario. Esta articulagdo se dara de acordo com critérios
estabelecidos pela Secretaria Municipal de Saude.

Para assegurar a articulagdo dos servicos da Rede de Atencao a Saude
serao necessarios:

» Consenso clinico sobre as patologias e os processos que possam ser

solucionados nos servicos da Rede de Atencdo a Saude:

¢
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e Utilizagdo de Manuais e Protocolos clinicos baseados nas melhores
evidéncias para a realizagao das atividades prestadas;

e Utilizagao das referéncias e contra-referéncias estabelecidas pelos
profissionais;

e Acordos entre os profissionais sobre a informagao clinica necessaria,
desde a atengéo primaria até a especializada, para dar suporte € continuidade
ao processo terapéutico;

o Suporte e rotinas administrativas adequadas que evitem 0s deslocamentos
desnecessarios dos pacientes referenciados ao nivel hospitalar ou a outras
unidades da rede;

e Integragdo com outros setores no sentido de atuar nos fatores
condicionantes e determinantes do processo de saude-doenga;

e Integragdo dos pontos de atencao dos Eventos Estratégicos com a rede
retaguarda dos servigos de satide no municipio do Rio de Janeiro;

. Utilizar o Complexo Regulador municipal obrigatoriamente para remogao

de pacientes envolvidos nos Eventos Estratégicos;

B.3. PAGAMENTO DA PARTE VARIAVEL - INDICADORES DE
ACOMPANHAMENTO, AVALIAGAO E METAS

Nos ultimos anos observa-se interesse crescente sobre pagamento por
desempenho (pay-for-performance (P4P) ou “value based purchasing”) nos
sistemas universais como o SUS. Esta proposta tem por objetivo acelerar a
melhoria da qualidade dos cuidados de saude.

Os programas de pagamento por desempenho visam a melhoria da
qualidade, premiando a exceléncia ao mesmo tempo em que promove O
aumento do acesso aos servigos de saude.

A experiéncia portuguesa (Missao da Reforma de Cuidados Primarios,
2002) tem permitido tirar conclusdes positivas na aplicagao desta estratégia,

tendo-se verificado uma melhoria dos resultados, no que se refere aos
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indicadores contratualizados, servindo de base conceitual para a metodologia

do pagamento da parte variavel apresentada neste contrato de gestao.

B.3.1. ASPECTOS GERAIS

O quadro de indicadores devera ser apresentado  a
S/SUBGERAL/CGCR e a CTA, por meio de relatérios emitidos diretamente das
fontes indicadas e o /ayout do quadro sintese podera vir a ser solicitado pela
SMS ou pela CTA.

A qualquer momento a S/SUBGERAL/CGCR, a SUBHUE, a CTA ou a
propria SMS poderao solicitar a memoéria de calculo que levou a gerar os
indicadores e a realizar uma auditoria para validar os resultados encontrados.

A parte variavel do contrato de gestao esta dividida em trés partes:

e Parte variavel 01 — incentivo institucional a gestdao dos Servicos de
Apoio a Logistica e Operacionalizagido dos Eventos Estratégicos e dos
Centros de Apoio a Gestao da Informagao, Avaliagcdo e Monitoramento
da Oferta e Utilizagdo dos servigos de satide, no ambito do SUS.

e Parte variavel 02 - incentivo Institucional aos Servigos de Apoio a
Logistica e a Operacionalizagédo dos Eventos Estratégicos e dos Centros
de Apoio a Gestdo da Informag&o, Avaliagido e Monitoramento da Oferta
e Utilizagao dos servigos de saude, no ambito do SUS.

e Parte variavel 03 - incentivo as equipes de monitoramento de ocupagéao
de leitos hospitalares.

B.3.2. PARTE VARIAVEL 01 - INCENTIVO INSTITUCIONAL A GESTAO
DOS SERVICOS DE LOGISTICA E OPERACIONALIZAGAO DE EVENTOS
ESTRATEGICOS E CENTROS DE APOIO A GESTAO DA INFORMAGAO,
AVALIAGAO E MONITORAMENTO DA OFERTA E UTILIZAGAO DOS
SERVICOS DE SAUDE NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS).
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A Parte Variavel 01 tem como objetivo induzir boas praticas na gestao
da OSS e alinha-las as prioridades definidas pela SMS. Este recurso somente

pode ser utilizado no objeto do contrato de gestao.

A CONTRATANTE solicitara a CONTRATADA a apresentagdo de
relatérios contendo dados e informagdes relativas aos resultados assistenciais
e de qualidade dos servigos prestados, conforme subitem B.3.2 de Indicadores

de Acompanhamento e Avaliagao.

A CONTRATADA devera apresentar um relatério contendo 0s
indicadores pré-estabelecidos pela SMS/RJ, definidos no subitem B.3.2.1 para
fazer jus aos recursos orgamentarios da parte variavel 01, com periodicidade
trimestral, que corresponde a até 2% do valor total do contrato de gestao,

conforme cronograma de desembolso.

O valor esta condicionado ao cumprimento do conjunto de metas

estabelecidas para o respectivo trimestre.

Caso a OSS cumpra a totalidade das metas a parte variavel 01, devera
ser considerada na rubrica “incentivo institucional a gestéao da Rede de Atengao

a Saude”. A OSS devera apresentar 8 SMS o plano de aplicag&o deste valor.

A parte variavel 01 pode ser dividida em trés faixas de recursos

orcamentarios:

(i) Cumprimento de 80 a 100% das metas implica em destinagéo do total
de 2% dos recursos orcamentarios pré-definidos a OSS.

(i) Cumprimento de 60 a 79% das metas implica em destinagao do total
de 1% dos recursos or¢amentarios pré-definidos a OSS.

(iii) Cumprimento de menos de 60% das metas implica em nao

destinagio recurso de a OSS.
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A avaliagéo do cumprimento do conjunto de metas estabelecidas sera

realizada trimestralmente, pela Comissao Técnica de Acompanhamento — CTA,

que € parte integrante da SMS/RJ. Esta se reunira periodicamente e analisara

os documentos entregues pela CONTRATADA, ja mencionados anteriormente.

B.3.2.1. Quadro de indicadores da parte variavel 01 - incentivo institucional a

gestao dos servigos de logistica e operacionalizagao de eventos estratégicos e

centros de apoio a gestéo da informagao, avaliagdo e monitoramento da oferta

e utilizacdo dos servicos de salde, no ambito do sistema (nico de saude

(SUS).
Periodici
Indicador | Dimenséo Agio Indicadores SAHINIY 0 Fonte dadeda | Meta Observagio
célculo c
avaliagéo
Mediana dos
tempos
decorridos desde
Tempo a solicitagdo de )
mediang Vega Zoi CdS Plataforma :c))lifi?arzgesc%rzl\?ae r?—jzaesroa'aS
Tempo de decorrido entre | unidades da APS : ag
Resposta de | asolicitagdo de | até autorizagdo de. " ; Max. partir_das .”F"F’ades, de
V1.01 Gestdo de {mlindi vagazeroea | da solicitagdo Ambulanci | Trimestral 15 atengdo primaria at¢ a
Resultado Em%rgéncia regulagao da pelo médico as da‘ min autorizag;o da solicitagdo
ambulancia regulador no SMS-Rio pelo médico regulador;
para remogao periodo de
analise
a) Quando ndo houver
Tempo pacientes em tela com o
riadlanG Mediana dos perfil para a vaga ofertada,
docormide enlrs tempos SISREG e ser@ computado. 0 tempo
r— decorridos desde | Plataforma de insergéo da justificativa
Tempo de leitos de CTI 3 o(f:erta deI leitos dde (IS-estao M1é; plel;) freguladcc;r naf tsla ga
resposta — e CTl adulto até e Leitos : plataforma de oferta de
e gﬁ% para C%:e a autorizagdo de | da Central Trmestral min leitos;
== utilizagéo de Regulagdo internagéo de b) Em casos de
leitos Municipal e a hospitalar no | Regulagdo cangelamentos, serao
autorizado da periodo de | municipal consideradas, em
; analise separado, tantas vagas
Iieeriachs autorizadas quantos forem
0s cancelamentos.
a) Quando ndo houver
Tem, ; pacientes em tela com o
mediapr?o :Vled|ana dos perfil para a vaga ofertada,
decorrido entre dingggrisdos desde SISREG e sera computadq o.tem'po
a oferta de 5 oforta 4 loltos Plataforma de inser¢do da justificativa
Tempo de leitos de dé clinica geral de Gestéo Mix pelo regulador na tela da
resposta clinica geral cinica_gera. | e | eitos ; | plataforma de oferta de
V1.03 adulto att a Trimestral 30 .
Gestdo de para adulto a autorizagio  de da Central min leitos;
Resultado utilizagéo de Central de intermagdo de b) Em casos de
leitos Regulagéo hospitalar 1o Regulagdo cancglamentos. serdo
Municipal e a periodo de municipal consideradas, em
autorizagdo da aréilise separado, tantas vagas
internagao autorizadas quantos forem
0s cancelamentos.
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(N)
NUmero de
profissionais  de
salde solicitantes
que se mostraram
satisfeitos ou
muito  satisfeitos

a) Entende-se  como
unidades solicitantes: as

oot o sistamaide unidades  de atgqgéo
Percentual de | regulagéo de primaria que solictam
" 4 regulagéo em vaga zero no
satisfagdo dos | urgéncia e portal de amoulancias;
: EQF.'—SM emergancia (\{aga Inquérito b) deverd ser anexédo 0
V1.04 Satiago f{’;gﬁfa”;;g e i Jo periodo | g | Trimesval | 80% | relatorio do inquerto de
Gestao de profissionais Urgéncia e X100 Satislagao sat|sfa.<;éo para validagdo;
Resulisdo: Ememinga D) ¢) o inquérito devera ser
e 9 realizado a cada 6 meses,
(vaga zer) Tot?l I d) Para fins de calculo no
prq(ljssmn?l.sta tde periodo de andlise sera
32“ r:gifa?aon :;rs‘ qonsidgrado 0 re§u|tado do
(ltimo inquérito vigente
vaga zero
avaliados no
inquérito no
periodo de
analise
(N)
Total de
consultas/ a) Devera ser enviado um
procedimentos SMS_(torpedo) para todo
ambulatoriais usuario com consulta ou
aprovados no procedimento__ambulatorial
SISREG com agendado no SISREG até
Pgﬁi:}tug ceie envio de SMS um dia antes de sua
Envio de focedimatios (torpedo) no | SISREGe realizagdo, desde que o0
SMS pambulatoriais periodo de | Plataforma usuario possua telefone
Gestao (torpedo) analise de envio ; celular cadastrado e valido
vals Estratégica para 0s ag{g‘gggscgio X100 de Trmestral | 70% no sistema,
usuéarios anvioide:SMS (D) SMS/Torp b) Considera-se  para
agendados (torpedo) para Total de edo calculo apenas um envio
via SISREG (l’)pu suér?o consultas/ de SMS por
procedimentos consulta/procedimento
aprovados no ambulatorial agendada no
SISREG e com periodo entre a data da
telefone  celular aprovagdo e a data da
cadastrado e consulta/procedimento.
valido no periodo
de andlise
a) Este indicador devera
(N) ser apresentado a CTA
N° de pacientes sempre que no periodo em
regulados  para analise ocorrer 1 ou mais
Resolutivida Pr°p°.r9ét° de unidades da rede Relatéri eventos estrategicos sob a
de dos reg:falggsers\os municipal no :r:n c?:i: gestdo da OSS.
V106 pontos de pontos de periodo em g dos Trimestral Max. | Este indicador serve para
’ Gestdo de | atengdo nos albnea dos analise averis s 10% | medir a resolutividade das
Processos | Eventos E Qat X100 SISREG equipes de atendimento
Estratégicos ventos (D) pré-hospitalar nos grandes
Estratégicos N° de aventos.
atendimentos no
periodo em
analise
(N) a) caso ndo haja obra em
Transparénci Numero de obras andamento, o indicador
adas Pim’:ﬁl n:]e em andamento Relatério nao se aplica.
V1.07 aquisigdes e —a_m_pla precedidas  de da 0SS Trimestral | 100% | b) Para efeitos dg calculo
contratagdes divulgago ampla divulgagéo ndo serdo considerados
de obras e do edital de reparos  realizados em
Servigos contratagdo  no situagdes emergenciais
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Gestdo de sitio eletrénico da devidamente justificados.
Processos organizagio c) Serdo consideradas as
social no periodo obras iniciadas a partir da
de analise vigéncia da matriz de
X100 indicadores;
(D) Motivagdo: DECRETO RIO
Numero de obras N° 41214 DE 18 DE
em andamento no JANEIRO DE 2016
periodo de
andlise
(N)
Numero de novas a) Caso ndo haja
contratagdes de contratagdo de servigos
servicos no iniciada no periodo de
periodo de anélise, o indicador néo se
analise vigentes aplicara.
precedidos  de b) A OSS devera
Transparénci ampla divulgagdo comprovar o atingimento
adas Zi;cfrr:tl;a'aie no sitio eletronico da meta a partir da
V1.08 aquisigdes e m da organizagdo | Relatorio Trimestral | 100% apresentagég da imfxgem
’ Gestio de contratagdes —g—com ampla social no periodo da 0SS da tela no s‘m'o.eletromco
Processos de obras e divulgagio de andlise na data de inicio e de
o servigos X100 término da divulgagao.
(D)
Numero de
contratagdes de Motivag&o: DECRETO RIO
servicos vigentes N° 41214 DE 18 DE
no periodo de JANEIRO DE 2016
analise
(N) a) A coordenagdo do
;\Jeu:ero de horas Relats complexohregulador devera
) elatério acompanhar a interrupgao
Provimento e fuzmonfar?entot a8 de e reestabelecimento do
funcionamento E?O;;;Q:me no Coordena Max Servico, comunicando
Infraestrutur de servigo de o de ) ;| imediatamente a 0SS em
vido FM_ a de Rede conectiv%)ade Regulador desde In(f;gestrut Trimestral 10.h/ caso de interrupgdo do
rocessos . . 0 momento da més /
Logicae Tl de intemet e comunicagio da urae Servigo ) _
rede 0SS alé a sua Légica da _b) ndo sera con5|deraqa
resolugdo no 0SS interrupgao caso  haja
periodo ' de cont!ngéncxa imediata do
analise sevigo
(N)
Numero de
pagamentos de
salarios
efetuados até 10 a) Pafa ° numergdor N
Regularidad | Percentual de diabs {teis do més gg”:g::gﬂs gf’;}fs"s’g:;’s
edo profissionais subsequente, no ) : :
V1.10 Gestdode | pagamento com periodo de Fégla(;%nso Trimestral | 90% ggnmtra%a(;;o#e 30 dias de
Recursos do salario pagamento analise b) Excluem-se 08
Humanos dqs ) salarial em dia X100 profissionais  contratados
profissionais Totl ) % por RPA para 0s eventos
pagamentos de
salarios no
periodo de
anélise
(N) a) Para os cargos de
Percentalde | /S8 Cagpmesiat s o
. profissionai
Tran:%iréncl %:ica—(’ ativos que foram | OSINFO a OSS contratar
V1.1 Gestdo de S contratados e Relatério | Trimestral | 90% | profissional considerando a
Recursos contratagdo m-ﬁsLnIa's atraves de da OSS capacitagdo e a qualidade
Humanos rdqs ; gpmlampa processo seletivo técnica;
prOiRSionals a0 com ampla b) Considerar toda a forga
divulgagdo de trabalho ativa no
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X100
D)
Numero de
profissionais
ativos que foram
contratados

periodo de analise;

c) A OSS devera
comprovar o atingimento
da meta a partir da
apresentagéo da imagem
da tela no sitio eletrdnico
na data de inicio e de
término da divulgagdo.

a) O plano de capacitagdo
e aperfeicoamento  dos
recursos humanos deve ser

Implantagao e submetido e aprovado pela
execugégfdo Implantagdo de CTA para ser executado;
Gestao de Plano de plano anual de erecugéo | d° Relatorio b) A execugdo sera
V1.12 Recursos capacitagdo capacitagéo e gaan:c“:;;a 2 da 0SS Trimestral Sim | comprovada a partir de
Humanos dos aperfeicoament & P Alccamenitd instrumentos que informem
profissionais o dos dgz r:ﬁssi oriais a execugdo de suas agdes
profissionais P através  de certificados,
atas, registros fotograficos,
listas de presenga, etc.
(N)
Numero de bens
ggnsiarir:jir;tes o a) Considera-se para fins
en?regues ha de  cumprimento  do
mais de 120 dias patrimoniamento 03 atos de
que otarm identificagéo, marcaqéq e
S Hmarladosien cadastramento nos devidos
P : sistemas  definidos pela
todo periodo do SMS-Rio
Bens Agilidade no contrato de Painel b) A SMS-Rio deverd
V1.13 P _____Ggstéo_ perrpaneptes patrimoniament | gestéo OSINF.O. € | Trimestral | 90% | confrontar os dades a partir
atrimonial | patrimoniado o dos bens X100 | Relatorio das notas fiscais de
ede s permanentes (D) 0SS .
Suprimento Nuamero de bens compras:
s permanentes
::fr‘;g'::: : Motivagao: DECRETO RIO
mais de 120 dias N 41207 DE 118 DE
em todo periodo JANEIRO DE 2016
do contrato de
gestédo
(N)
Numero de
competéncias a) O cronograma de envio
Regularidade | com envio do dos arquivos é determinado
Regularidad | daalimentagdo | arquivo de pela SMS-Rio através da
eda das prestagao de S/ISUBG/SCGOS
prestagao de | informagdes de | contas dentro do Painel b) Atualmente 0
V1.14 o contas no prestagéo e cronograma 0SINFO Trimestral | 100% | cronograma definido & o
informacho Painel de contas no estabelecido pela 10° dia 0til de cada més
Informacdo Gestéo das Painel de SMS-Rio
0SS - Gestdo das X100 Motivagao: CAMARA de
OSINFO 0SS - OSINFO (D) VEREADORES
Numero de
competéncias de
analise
(N) ay A fonte para O
Numero de numerador & ©0 CNES
Registro de Agilidade no profissionais (Cadastro  Nacional ~de
Gestao da informagdes | cadastramento | ativos— da 0SS | CNESe Estabelecimentos de
V1.15 Informacéo dos de profissionais | com contratagéo Relatério | Trimestral | 90% | Saude)
profissionais | contratados no superior a 30 dias | da OSS b) A fonte para 0
no CNES CNES que foram denominador é a folha de

cadastrados no
CNES

pagamento da OSS com
todos os _profissionais
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X100 ativos no periodo de
(D) analise
Numero de
profissionais Motivagdo: DECRETO RIO
ativos da 0SS N° 41211 DE 18 DE
com contratagdo JANEIRO DE 2016
superior a 30 dias
(N)
Valor do gasto
administrativo na
rubrica “Gestao
da RAS"
Pmpor‘;fo de realizado no
Relagéo do 5 dm?r?i:t?ativo perio?o de 3) Avaliagdo da eficiéncia
gasto ; analise a gestdo
V1.16 CoGnLtsat:%e administrativ r(:::;]z:ad : aeom x100 Z;ez;iig Trimestral ;I(I)g/o b)  considera-se  para
Financeira | M relagdo previsto no (D) calculo o valor estipulado
— ao total de cronograma de Valor do gasto nesta rubrica
gastos desambolig administrativo na
rubrica “Gestdo
da RAS" previsto
no cronograma
de desempenho
no periodo de
analise
a) somente serdo
considerados os itens que
tiverem registro de pregos
publico vigente no periodo
(N) de analise;
Sima: do vailor b) como parametro de
(RS) total gasto pregos.devera ser utilizado
na aquisigio de 0 Reg|§tro de pregos da
itBis Py SMS-Rio; 2) registro - de
Percentual do | apresentam pregos do MS, 3) reglstro
. de pregos de outra
Compra de gasto com registro de pregos instituico publica
itens abaixo aquisi¢do de publico vigente no ¢) Os itens que tiverem
do valor itens pela OSS | periodo de OSINFO & InaLc5580: ha BHESED: A6
médio do em rela«;gc,) . anélise Relatorio | Trimestral 1Mé’,f/' registro de pregos por
V1.7 banco de custp unitario ___x100 0SS 05% razbes independentes da
Gestdo de P1RG0s e praticado om ©) 0SS, néo serao
Suprimento saidedoMS | ata de registro Soma' do valor contabilizados para efeitos
s ou da SMS- de precos da dos itens em de célculo, mediante as
Rio SMSRio rqglgtro e Pregos justificativas aprovadas na
publico  vigente CTA
adquiridos no '
periodo de
analise Motivagao: DECRETO RIO
N° 41208 DE 18 DE
JANEIRO DE 2016 e
DECRETO RIO N° 41209
DE 18 DE JANEIRO DE
2016
i N
Somatoriodas |\, - o de Verificar notas fiscais e
Percentual gz;zis:g despesqs ptagas degpgsas ;m aabe?o ng
: no vencimento no ) o periodo para garantir
V1.18 Gesta_o de despesas vencimento periodo e OSINFO Trimestral | 80% ndo havers despesas em
_Contébl! & pagas no pelo total de analise aberto no periodo de
Financeira vencimento desz(:izzz no X100 andlise.
g 0)
Valor total de
despesas no
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periodo de
analise
(N)
Numero de
profissionais
contratados
ativos ha mais de a) A 0SS devera
30 dias com apresentar a comprovagao
pagamento  de dos depdsitos por tipo de
Perc;,nen?ual qe encargos encargo e por profissional
Regularidad pro Sg:gnms trabalhistas em contratado  ativo  para
edo dia no periodo de | Relatério . " validaggo da CTA.

V119 Gestio pagamento pag:(r:naentg de analise da 0SS Trimestral | 90% b) Consideram-se  0s
Tributariz de encargos tﬁ:g% X100 encargos trabalhistas 0
~rbutaria trabalhistas _@e_;%_s (D) pagamento de FGTS, INSS

Numero de e PIS/PASEP.
profissionais
contratados
ativos ha mais de
30 dias no
periodo de
andlise
Implantagéo
e r:;mzt:g: ;e Implantagdo e a) Para fins de
manutengao blog com manutengdo de comprovagdo a  OSS

o | cosode | EHOOIM | omoctes | BOOTM | geg | Timeswl | Sim | TG
gg_n::\_lcaq sobre o CZ?:rfe’?o sobre o complexo conteido, atualizando as

- complexo 5 uFlja ot regulador informagdes
regulador 9

B.3.2.2. Orientagdes para Pagamento por Performance quanto a
Satisfagao dos profissionais
A satisfacado dos profissionais sdo indicadores que compdem a parte da

variavel 01 do Pagamento por Performance.

A CONTRATADA devera realizar um inquérito telefonico,
semestralmente (a cada 06 meses), direcionados aos profissionais das

Unidades de Atencéo Primaria, solicitantes de Regulagao em vaga zero.

Para o registro da satisfagcdo, deve-se utilizar questionario

semiestruturado definido pela SMS;

O inquérito da Satisfagao dos profissionais deve garantir uma amostra
minima de 10% do total de profissionais que realizaram algum tipo de

solicitagao no periodo em analise (referéncia sera o trimestre anterior);
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Os profissionais poderéao registrar satisfagdo apenas uma vez para cada
inquérito realizado e com identificacdo de CPF:

Nao se deve induzir ou sugerir uma resposta aos profissionais.

A CONTRATADA devera gerar um relatério nominal das pessoas que
participaram dos inquéritos no periodo de andlise, contendo as seguintes
informacdes:

Nome do profissional solicitante

Unidade solicitante

Dara do registro

Hora do registro

Motivo de atendimento

O tempo de resposta entre a solicitacdo e a efetivacdo da
regulagao

Contato amistoso com a central de regulacao

Regulagao realizada de maneira satisfatéria

AT . S

LY

A CONTRATANTE podera fazer, a qualquer momento, uma auditoria
com uma amostra de usuarios que tiverem as respostas preenchidas para
validagdo dos dados e detectar casos de abusos ou de fraudes nos dados
informados pela CONTRATADA.

B.3.3. PARTE VARIAVEL 02- INCENTIVO INSTITUCIONAL AOS SERVIGOS
DE LOGISTICA E OPERACIONALIZAGCAO DE EVENTOS ESTRATEGICOS
E CENTROS DE APOIO A GESTAO DA INFORMACAO, AVALIACAO E
MONITORAMENTO DA OFERTA E UTILIZACAO DOS SERVIGCOS DE
SAUDE, NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS).

O cumprimento de indicadores especificos relacionados ao desempenho
das equipes dos Centros de Apoio destinara um valor trimestral referente a até

10% do salario base trimestral dos profissionais.

B.3.3.1. Quadro de indicadores da Parte variavel 02 - incentivo institucional
aos Centros de Apoio a Gestso da Informagéo, Avaliacdo e Monitoramento da
Oferta e Utilizacdo dos Servicos de Salde no ambito do Sistema Unico de

Saude (SUS).
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indl Periodicid
sadbt Dimensdo Agédo Indicadores Férmula de célculo Fonte ade da Meta Observagao
avaliagdo
(N)
Total de solicitagdes de a) Serdo consideradas
vaga-zero de unidades da as solicitagdes de
Gestio de | Resposta Percentual de | APS atendidas no periodo vaga-zero -~
Resultado de finalizagao das | de analise Plataforma f:r'r"c(')t:a‘?g?e paciem‘é‘:
V2.01 aten%lment solicitagbes de A bdlg ; Trimestral 80% a partir das unidades
odas vaga-zero na - mbulancias b | de atengdo priméria;
solicitagdes | pletaforma de (D) da SMS b) serdo
de vaga- ambulancias Total de solicitagdes de desconsideradas ~ as
zero vaga-zero de unidades da solicitagdes
APS no periodo de canceladas
analise
(N)
Soma de todos os tempos
decorridos desde a
Tempo médio disponibilizag&o da
Gestao de Teitioo entre a agenda pelas unidades a) A comprovagdo do
Resultado | /. diop de disponibilizaggo | executantesea ativagao cumprimento da meta
Atvacio | 9@ Agenda pela | no SISREG pela central se dara a p?"" ge
¢ unidade de regulagao ambulatorial Mix.2 | Pt das |teias do
V2.02 das executante e a nos ultimos 3 meses SISREG Trimestral | dias SISREG;
' Agendas ok et b)Serdo consideradas
da ativagao no uteis | glegiveis somente as
Regulago SISREG pela — agendas aptas para
. central de (D) ativagZo.
Ambulatori %
regulagao Total de agendas
al : s
ambulatorial ambulatoriais
disponibilizadas pelas
unidades executantes nos
Gltimos 3 meses
a) Quando n&o houver
pacientes em tela com
o perfil para a vaga
Tempo ofertada, sera
mediano computado o tempo de
Tempode | decoridoentre | \ow-ro dos t SIIStRfEG e insercao da
resposta a oferta de e 5 lempos e justificativa pelo
; decorridos desde a oferta | de Gestéo de . requlador na tela da
para leitos de CTL . ; Max.
V2.03 utilizagao sdulto 3 de leitos de CTI adulto Leitos da Trimestral | 15 min plataforme de oferta
' Gestdo de : e até a autorizagdo de | Central de de leitos
de leitos Central de . . . b) E d
Resultado = internagdo  hospitalar no |  Regulago ) Em casos de
peld Regulagao | eringo de anlise municipal cancelamentos, serdo
Central de municipal e a consideradas, em
Regulagdo | autorizagao da separado, tantas
internagao vagas autorizadas
quantos forem 0s
cancelamentos.
a) Quando ndo houver
pacientes em tela com
o perfil para a vaga
Tempo ofertada, sera
mediano computado o tempo de
) SISREG e ;
insergao da
];:?Ffs?; deac%rfr:;%rgre Mediana dos tempos | Plataforma ;usﬁ%i.,a pelo
P . e decorridos desde a oferta | de Gestéo de ; regulador na tela da
pare leitos de clinica de leitos de clinica geral Leitos da WA, lataforma de oferta
V2.04 utilizag@o geral adulto a ; PR Trimestral 30 pal
- : adulto até a autorizagdo | Central de . de leitos
Gestdo de | deleitos Central de T i ; p min | p) Em casos de
5 de intenagdo hospitalar | Regulagao
Resultado pla Regulagdo no periodo de anélise municipal cancelamentos, serdo
Central de municipal e a consideradas, em
Regulaggo | autorizagao da separado, tantas
internagao vagas autorizadas
quantos forem 08
cancelamentos.
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Serao desconsiderados do calculo do indicador 02 os periodos de
feriados e finais de semana, mantendo-se, em sua integralidade, as demais

disposig¢bes previstas no contrato inaugural.

O cumprimento de indicadores especificos relacionados ao
desempenho das equipes dos Centros de Apoio destinara um valor trimestral,
referente a até 10% do salario base trimestral dos profissionais de todas as
categorias diretamente responsaveis pela operacionalizagido da regulagéo de
Internagdo Hospitalar/Urgéncia e Emergéncia e Ambulatorial. Tal incentivo
tera como teto maximo o valor designado para a variavel em questao e sera

rateado entre os profissionais de forma proporcional ao salario dos mesmos.

O incentivo sera distribuido, de forma estratificada, na dependéncia do

numero de indicadores da variavel 02 alcangados, nas seguintes proporgées:

Indicadores com meta alcangada Incentivo disponibilizado
1 40% do valor destinado na rubrica
) 60% do valor destinado na rubrica
3 80% do valor destinado na rubrica
4 100% do valor destinado na rubrica
B.3.4. PARTE VARIAVEL 03- INCENTIVO A EQUIPE DE

MONITORAMENTO DE OCUPAGAO DE LEITOS HOSPITALARES

B.3.4.1. Quadro de indicadores da Parte variavel 03 - incentivo institucional a
equipe de monitoramento de ocupacgéao de leitos hospitalares.

Indi Formula de i
d Dimenséo Agdo Indicadores chleulo Fonte | dadeda | Meta Observagao
- avaliacdo
Nimero total | Total das vagas | Sistema a) Este indicador ndo tem
Resolutividade de vagas disponibilizadas de uma “t}et‘? pr?-estahbel’ec:da.'
das Equipes | disponibilizadas | & central de | controle Sr g’;gr';zfgf ganazra 9 Vg:u’
V3.01 . de a cem[a' de regqlagao pe;jla fde Trimestral ¥ desempenho no processo de
Monitorament regulagao pela equipe o | oferta internagdo  realizado,  cujo
ode equipe do Nucleo de de valor sera de 0,1% do salario
Ocupagao dos Nucleo de Regulagdo que | vagase a cada paciente internado.
Leitos Regulagéo e tenham  sido | relatério b) serdo computadas apenas
N
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Hospitalares utilizadas para | utilizadas para das as vagas oferta_das pelo
inteagdo de | internagdo  de | equipes profissional da equipe durante
pacientes pacientes seu plantép, de;:c_qnsnderando
oriundos da oriundos da aquelas disponibilizadas pelo
iy G Nucleos Intemnos de
emergénciada | emergéncia da Regulagio das unidades &

propria unidade | propria unidade central.
ou de ou de ¢) O profissional ganhara o
transferéncias | transferéncias valor proporcional ao seu
externas externas desempenho no processo de
Gestiao internagdo  realizado,  cujo

de valor sera:
Resultad

c¢1. 0,1% do saléric por cada
9 leito  clinico/cirurgico  de
unidade  hospitalar  sem
emergéncia  cedido  no
Sistema de Registro da Oferta
de Vagas com confirmagéo
de internago do paciente.

¢2. 0,3% do salario por cada
leito  clinico/cirirgico  de
unidade  hospitalar  com
emergéncia  cedido  no
Sistema de Registro da Oferta
de Vagas com confirmagdo
de internagdo.

¢3. 0,5% do salario por cada
leito complementar
(CTIUIUCO) de unidade
hospitalar cedido ro Sistema
de Registro da Oferta de
Vagas com confirmacédo de
internaco do paciente.

O incentivo devera ser disponibilizado a todos os integrantes da equipe:
Médico, Enfermeiro, Técnico de Enfermagem e Administrativo. O teto maximo
de disponibilizagéo do incentivo ndo devera exceder o valor designado para a

rubrica da variavel em questao.

Esta equipe sera responsavel por agilizar presencialmente o processo
de internagao da porta de entrada dos hospitais. Considera-se como internagao
todo o processo de deslocamento do paciente desde a chegada - admissao,
atualizacdo do mapa de leitos no SISREG, prescri¢ao médica- até a efetiva

ocupagcao do leito.

O cumprimento de indicadores especificos relacionados ao desempenho
das equipes nas unidades de salde (médico, enfermeiro e técnico de
enfermagem) equivale a 0,1% do salario base por cada paciente com 0

processo completo de internagao realizado pela a equipe em seu plantao.
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Este incentivo se faz necessario para estimular a otimizagdo do uso dos

leitos hospitalares, incluindo os leitos de Terapia Intensiva, que sao atualmente
recursos escassos e com demora excessiva no tempo de ocupagédo do leito,

que pode chegar a 48 horas desde a sua liberagéo.

Nao seréo contabilizados os pacientes de reinternagcdo no prazo de até

72 horas da alta hospitalar.

Entende-se por internagéo o leito que for cedido na plataforma de leitos
pelo profissional e ocupado por um paciente regulado pelo Complexo

Regulador.

O leito que for cedido pelo profissional NR e nao for ocupado por um

paciente regulado pelo Complexo Regulador, sera desconsiderado.

Quando a vaga de internagéo for cedida pelo profissional NR diarista
(auxiliar de apoio administrativo, enfermeiro ou meédico) e ocupada no periodo
diurno, todos os profissionais da equipe diarista deverzo receber o repasse.

Quando a vaga de internagéo for cedida pelo profissional NR diarista
(auxiliar de apoio administrativo, enfermeiro ou meédico) e ocupada no periodo
noturno do mesmo dia, todos os profissionais da equipe diarista e os
plantonistas noturnos (médico e técnico de enfermagem) da unidade

executante deverao receber o repasse.

Quando a vaga de internagéo for cedida pelo profissional NR do plantao
noturno (meédico e técnico de enfermagem) e ocupada no periodo noturno,
apenas, os plantonistas noturnos (médico e técnico de enfermagem) da

unidade executante deverao receber o repasse.
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Quando a vaga de internagao for cedida pelo profissional NR do plantao
noturno (médico e técnico de enfermagem) e ocupada no periodo diurno do dia
sequente, todos os profissionais da equipe diarista e os plantonistas noturnos
do dia anterior (médico e técnico de enfermagem) da unidade executante

deverao receber o repasse.

Para fins de repasse da variavel 03, serao considerados os leitos
ofertados na plataforma de leitos hospitalares, atraves do site:

https://smsrio.org/subhue/painel/hosp/censo_hospitalar.php#close

B.4. ATRIBUIGOES DA ORGANIZAGAO SOCIAL EM RELAGAO AOS
SISTEMAS DE INFORMAGAO EM SAUDE

A CONTRATADA devera manter atualizados os sistemas de informacgéao
adotados pela CONTRATANTE, bem como gerar 0s arquivos ou informagoes
em webservice para utilizagdo nos Sistemas de Informacao oficiais que a
CONTRATANTE solicitar.

Todos os postos de trabalho sob a gestao da CONTRATADA devem ser

informatizados, com conectividade.

A CONTRATADA deve oferecer suporte de Tecnologia em Informacgéao a

todas as unidades sob sua gestao.

O banco de dados de todos os pacientes € de propriedade da
CONTRATANTE, devendo ser fornecido um backup (copia) dos dados a
qualquer momento, bem como a utilizacao de padrbes internacionais que

permitam a migragéo dos dados em caso de substituicdo da CONTRATADA.
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B.4.1. SISTEMAS DE INFORMAGAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

B.4.1.1. SCNES - Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude

O CNES foi instituido pela Portaria MS/SAS 376, de 03/10/2000,
publicada em 04/10/2000. Todos os estabelecimentos de saude instalados em
territério nacional deverdo ser cadastrados. O cadastro consiste de um
conjunto de fichas cadastrais - FCES -, modelos de 1 a 14. Os profissionais de
saude vinculados ao estabelecimento deverzo preencher e assinar o formulario
FCESO08.

Todos os cadastros de profissionais de saude e de estabelecimentos
de saude devem estar em consonancia com as regulamentagdées da SAS/MS
ou qualquer outra legislagao ou orientacao vigente, em ambito do Ministério da
Saude ou Municipal, sendo a mais atual vigente a Portaria SAS/MS N° 134 de
04 de abril de 2011, que constitui responsabilidades dos gestores quanto a
correta atualizagdo mensal do SCNES.

Constitui  responsabilidade da  Organizagdgo de Salde o
acompanhamento das atualizagées das fichas cadastrais dos profissionais de
saude bem como dos dados de atualizagdo dos Centros de Apoio sob sua
gestao;

Fica vedado o cadastramento no SCNES de profissionais de saude em
mais de 2 (dois) cargos ou empregos publicos, conforme disposto no Art. 37,

inciso XVI, alinea 'c', da Constituicao Federal de 1998.

No caso de cadastramento de profissional que exerga 2 (dois) cargos
ou empregos privativos de profissionais de salde, deve ficar comprovada a
compatibilidade de horarios, conforme disposto no Art. 37, inciso XVI, alinea 'c,
da Constituicao Federal de 1998.
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B.4.1.2. SIA — Sistema de Informacgao Ambulatorial

O SIA oferece aos gestores estaduais e municipais de saude, em
conformidade com as normas do Ministério da Salde, instrumentos para
operacionalizagdo das fungbes de cadastramento, controle orgamentario,
controle e calculo da produgéo e para a geragao de informagbes necessarias

ao Repasse do Custeio Ambulatorial.

Este sistema possui trés componentes:

o Cadastro - desde julho/03 é atualizado a partir da Ficha de
Cadastro de Estabelecimento de salude - FCES, por meio do
aplicativo  “DE-PARA’ executado no nivel central pela
CONTRATANTE;

. Programagéo - Ficha de programagao fisico-orgamentaria — FPO.
Praticamente toda alteracdo cadastral implica em uma alteragéo na
FPO, que devera ser encaminhada a Coordenacao de Planejamento
Local, por meio de formulério préprio, que posteriormente devera ser
enviado a Geréncia de Processamento de Dados SUS, até o 15° dia
do més competéncia, para alteragao correspondente no SIA;

. Registro da produgédo - Boletim de produgao ambulatorial — BPA
elou APAC (subsistema especifico para procedimentos de alta

complexidade, que exigem identificagéo do usuario).
B.4.1.3. SISREG - Sistema Nacional de Regulacao
O SISREG é o sistema oficial online do Ministério da Saude para o
gerenciamento de toda a Rede de Atengéo a Saude. E o sistema utilizado por

todo o Complexo Regulador para realizagao das atividades de Regulagado que

envolve a area Ambulatorial, Hospitalar, Urgéncia e Emergéncia. Tem por
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objetivo garantir aos usuarios do SUS o acesso adequado a todos os pontos da
Rede, desde a Atencdo Primaria a Atencéo Hospitalar, visando o maior
controle do fluxo e a otimizagdo na utilizagdo dos recursos, facilitando a

integracdo da regulacéo com as areas de avaliacao, controle e auditoria.

O SISREG devera estar instalado em computadores com conectividade
em todos os postos de trabalho, sempre que solicitado pela CONTRATANTE.

O acesso ao SISREG dependera da autorizagao do gestor, mediante os
perfis de solicitante, executante, executor-solicitante, regulador (autorizador),

videofonista, autorizador e administrador.

Todos os profissionais da Rede de Atengdo a Salde devem utilizar
protocolos clinicos e evidéncias cientificas para embasar as solicitagées para

os procedimentos e/ou qualquer tomada de decis3o.

A CONTRATADA devera viabilizar o treinamento dos profissionais
vinculados a estes Centros de Apoio para a correta utilizagao deste software

em seus respectivos perfis de acesso.

B.4.1.4. SISAB - Sistema de Informacio em Salde para a Atencio Basica
O SISAB é o novo sistema oficial do Ministério da Saude no ambito da
Atengao Basica para fins de repasse financeiro. O SIS-AB sera viabilizado a
partir da Estratégia e-SUS AB, conforme Portaria n° 1.412, de 10 de julho de
2013. O SISAB substitui o antigo sistema SIAB - Sistema de Informagao da

Atengéao Basica.

O eSUS-AB compreende um software de registro de dados dos usuérios
em dois mddulos distintos: CDS (Coleta de Dados Simplificada) e PEC

(Prontuério Eletrénico do Cidado). P
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Para fins de registro, 0 eSUS-AB utiliza sete fichas a serem preenchidas
pelos profissionais da Atengao Basica, a saber: Ficha de Atendimento
Individual, Ficha de Atendimento Individual Odontolégico, Ficha de Atividade
Coletiva, Ficha de Procedimentos, Ficha de Visita Domiciliar, Ficha de

Atividade Coletiva.

Os dados registrados nestes moédulos poderdo ser transmitidos
automaticamente para o Ministério da Saude ou via fluxo definido pelo gestor

(CONTRATANTE).

O Rio de Janeiro utilizara o eSUS-AB em unidades de saude que nao
tém sistemas proprios de Prontuario Eletrénico do Paciente-PEP, como

Policlinicas e Unidades de Saude Convencionais.

Para as unidades com sistema proprio, a estratégia eSUS disponibilizou
o software Apache Thrift para integrar as informacgoes dos sistemas préprios ao
eSUS, devendo o mesmo ser utilizado para garantia de continuidade do

repasse financeiro.

Como o objeto deste contrato envolve organizagéo de toda a Rede de
Atencdo a Saude, a CONTRATADA devera garantir o uso correto deste
sistema, conforme solicitagdo da CONTRATANTE.
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