EDITAL DE CONVOCAGAO PUBLICA PARA
PARCERIA COM ORGANIZAGCAO SOCIAL
E A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO
CONVOCAGAO PUBLICA - N2 CP 023/2019

1. INTRODUCAO

1.1. O MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO, por meio da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, consoante o
disposto no artigo 52, §22 da Lei Municipal n? 5.026/2009 e no artigo 92 do Decreto Municipal n2
30.780/2009, torna publico que fara realizar CONVOCACAO PUBLICA para firmar Contrato de Gestdo
(Anexo 1) com entidade qualificada como Organizacdo Social no ambito deste Municipio, tendo por
objeto GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZAGAO E EXECUGAO DAS AGOES E SERVICOS DE SAUDE no
ambito do PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI da SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, do Municipio do Rio de Janeiro, no Estado do Rio de Janeiro.

1.2. A presente convocacdo publica visa a selecdo do melhor programa de trabalho, de acordo com
os critérios estabelecidos no presente edital, que devera estar em conformidade com o Projeto
Basico (Anexo ).

1.3. O presente processo de sele¢do se rege por toda a legislacdo aplicavel a espécie, especialmente
pelas normas da Lei Municipal n.2 5.026/2009, regulamentada pelos Decretos Municipais n.2
30.780/2009, n.2 30.907/2009, n.2 30.916/2009, n2 31.618/2009, n? 31.897/2010, n? 32.318/2010,
n? 33.010/2010, n? 33.536/2011, n? 35.129/2012, n? 37.079/2013, n? 38.300/2014, 41.207/2016,
41.208/2016, 41.209/2016, 41.210/2016, 41.211/2016, 41.212/2016, 41.213/2016, 41.214/2016,
41.215/2016, 41.216/2016, 41.217/2016, 41.218/2016, 44.738/2018, 45.632/2019, 46.029/2019
Resolugcdes CGM n? 1.124/2016, 1.442/2018, Resolugdes Conjuntas CGM/SMS n2 85/2016 e 86/2016
e, no que couber, pelas normas da Lei Federal n? 8.666/1993 e suas alteracdes, pelo Cédigo de
Administracdo Financeira e Contabilidade Publica do Municipio do Rio de Janeiro (CAF), instituido
pela Lei Municipal n2 207/1980 e suas alteracGes, ratificadas pela Lei Complementar Municipal n2
01/1990, e pelo Regulamento Geral do Cddigo supracitado (RGCAF), aprovado pelo Decreto
Municipal n® 3.221/1981 e suas alteracbes, pela Lei Complementar Federal n° 101/2000 (Lei de
Responsabilidade Fiscal), pelo Decreto Municipal n? 21.083/2002 (cotas para mulheres e para
pessoas de cor negra), bem como pelos preceitos de direito publico, pelas disposi¢des deste Edital e
de seus anexos, normas que os participantes declaram que conhecem e que a elas se sujeitam
incondicional e irrestritamente.

1.4. A participagao da Organizagdo Social nesta convocagdo publica implica a aceitagado integral e
irretratdvel dos termos, cladusulas, condi¢gdes e anexos deste instrumento, que integrardo o Contrato
de Gestdo como se transcritos, bem como na observancia dos regulamentos administrativos e das
normas técnicas e legislacdes aplicaveis. Ndo serdo aceitas, sob quaisquer hipdteses, alegacbes de
seu desconhecimento em qualquer fase da convoca¢do publica e da execugdo do Contrato de
Gestao.

1.5. As retificagGes do Edital obrigardo todas as participantes e serdo divulgadas pelos mesmos meios
de divulgacao do Edital.

1.6. A convocagdo publica a que se refere este Edital poderd ser adiada, revogada por razdes de
interesse publico ou anulada, sem que caiba aos participantes qualquer direito a reclamacdo ou a
indenizacdo por estes motivos, de acordo com a principiologia que decorre do artigo 387 do RGCAF
c/c o artigo 49 da Lei Federal n2 8.666/93.

Pagina 1de 119



1.7. 0] Edital e seus anexos serao disponibilizados no sitio
http://www.rio.rj.gov.br/web/sms/exibeconteudo?id=5169550, bem como no endereco da

Secretaria Municipal de Salde, situada na Rua Afonso Cavalcanti, 455 - Prédio Principal - 82 andar -
Sala 813 - Cidade Nova, Rio de Janeiro/RJ, telefone (21) 3917-1472, das 9 as 17 horas, podendo os
interessados comparecer munidos de pen drive para gravagao dos arquivos.

1.7.1. A versdo impressa do Edital e de seus anexos podera ser adquirida mediante o pagamento de
sua reproducdo grafica, que deverd ser feito por pagamento de DARM (Documento de Arrecadacdo
Municipal) em favor da Secretaria Municipal de Fazenda, conforme condi¢Ges e valores estabelecidos
na Resolugdo Conjunta CGM/SMA/SMF N2 70, de 10 de maio de 2013. Neste caso, quando da
retirada da versdo impressa do Edital e de seus anexos, a Organizagdo Social deverd apresentar copia
do recibo bancario a S/SUBSCOM, que providenciara as copias.

1.8 — Os interessados poderdo solicitar, por escrito, esclarecimentos acerca do objeto deste Edital ou
interpretacdo de qualquer de seus dispositivos em até 5 (cinco) dias anteriores a data limite para
manifestacdo expressa de interesse em firmar contrato de gestdo descrita no subitem 5.01. Os
pedidos de esclarecimentos deverdao ser encaminhados aos cuidados da Comissdao Especial de
Selecdo e protocolados no enderegco da Secretaria Municipal de Salde, situada na Rua Afonso
Cavalcanti, 455 - Prédio Principal - 82 andar - Sala 801- Cidade Nova, Rio de Janeiro/RJ, telefone (21)
3971-1491, das 9 as 17 horas.

1.8.1. Cabera a Comissdo Especial de Selecdo, designada por intermédio da Resolucdo SMS n? 4094
de 17 de julho de 2019, responder aos pedidos esclarecimentos no prazo de até 3 (trés) dias Uteis
antes da realizacdo da sessdo de recebimento e de abertura de envelopes, com a divulgacdo da
resposta pela mesma forma que se deu publicidade ao presente Edital.

1.9. Os interessados poderdo formular impugnacgGes ao Edital em até 2 (dois) dias Uteis anteriores a
abertura da sessdo de recebimento e de abertura de envelopes, no seguinte endereco: Rua Afonso
Cavalcanti, 455 - Prédio Principal - 82 andar - Sala 813 - Cidade Nova, Rio de Janeiro/RJ, telefone (21)
3971-1472, das 9 as 17 horas. Decaird do direito de impugnar o Edital perante a Administragdo o
participante que ndo o fizer tempestivamente.

1.9.1.As ImpugnacGes deverdo ser decididas pela Comissdo Especial de Selecdo em até 1 (um) dia
antes da sessdao de recebimento e de abertura de envelopes, com a divulga¢do da decisdo pela
mesma forma que se deu publicidade ao presente Edital.

1.9.2.Ndo serdo aceitas impugnagdes ao Edital encaminhadas por servigo postal, e-mail ou fac-simile.

1.10. O processo seletivo ndo prosseguira nos atos ulteriores até que sejam prestados os
esclarecimentos ou respondidas as impugnacdes existentes. Oferecida a resposta da Administragdo
nos prazos indicados nos itens 1.8.1 e 1.9.1, a sessdao de recebimento e abertura de envelopes sera
realizada no mesmo hordrio e local indicados neste Edital, salvo quando houver designacdo expressa
de outra data pela Comissdo Especial de Selecdo a ser publicada no Diario Oficial.

2. OBJETO

2.1. O objeto da presente convocacdo publica é a celebracdo de Contrato de Gestdo do para
GESTAO, GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE
no ambito do PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI devidamente descrito,
caracterizado e especificado no Anexo Il — Projeto Basico, parte integrante deste EDITAL.

3. AUTORIZAGAO PARA REALIZACAO DA CONVOCAGCAO PUBLICA
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3.1. Autorizagdo do Excelentissima Senhora Secretdria Municipal de Sadde, conforme constante do
Processo Administrativo n2 09/001.457/2017, de 17 de julho de 2019, publicada no D.O. RIO de 18 de
julho de 2019.

4. RECURSOS ORCAMENTARIOS

4.1. O limite maximo de orcamento previsto para realizacdo das atividades e servigos necessarios a
execucdo do contrato de gestdo é de RS 22.521.887,38 (Vinte e dois milhdes, quinhentos e vinte e
um mil, oitocentos e oitenta e sete reais e trinta e oito centavos), para as instituicoes SEM
IMUNIDADE TRIBUTARIA e de RS 19.371.869,80 (Dezenove nove milhdes, trezentos e setenta e um
mil, oitocentos e sessenta e nove reais e oitenta centavos) para as instituicdes COM IMUNIDADE
TRIBUTARIA, conforme Anexo D conforme art. 195, §72 da CF/88, e, que correrdo a conta das
seguintes dotagGes orcamentarias:

PROGRAMA DE TRABALHO: 1801.10.302.0332.2701
CODIGO DE DESPESA: 3.3.50.39.02 e 3.3.50.39.50
FONTE DE RECURSO: 181

VALOR: RS 22.521.887,38 (Vinte e dois milhdes, quinhentos e vinte e um mil, oitocentos e oitenta e
sete reais e trinta e oito centavos), para entidade SEM IMUNIDADE TRIBUTARIA e de
RS 19.371.869,80 (Dezenove nove milhdes, trezentos e setenta e um mil, oitocentos e sessenta e
nove reais e oitenta centavos) para entidade COM IMUNIDADE TRIBUTARIA.

5. MANIFESTAGCAO DE INTERESSE EM FIRMAR CONTRATO DE GESTAO

5.1. Até 10 (dez) dias contados da data da publicacdo deste Edital as OrganizacGes Sociais
interessadas deverao manifestar expressamente seu interesse em firmar o Contrato de Gestao.

5.2. A manifestacdo de interesse serd formalizada por meio de requerimento escrito dirigido ao
Secretario Municipal de Saldde e entregue no endereco descrito no subitem 1.8, das 9h as 17h,
horario de Brasilia.

5.3. Ndo serdo aceitas manifestacbes de interesses encaminhadas por servico postal, correio
eletrénico ou fax.

5.4. Até o 29 dia util apds a data-limite serd publicada no D.O.RIO e no site da Secretaria Municipal de
Saude http://www.rio.ri.gov.br/web/sms/exibeconteudo?id=5169550 a relacdo das entidades que

manifestaram interesse na celebragdao do contrato de gestdo, na forma do inciso Il do § 42 do artigo
59 da Lei Municipal n.2 5.026/20009.

6. DIA, HORARIO E LOCAL DE ENTREGA DE ENVELOPES

6.1. Dia 01 de agosto de 2019, as 10 horas, hordrio de Brasilia, a Comissao Especial de Selecao estard
reunida na sede da Secretaria Municipal de Saude, situada na Rua Afonso Cavalcante n2. 455, 82
andar, sala 801, Cidade Nova, Rio de Janeiro/RJ, para receber e iniciar a abertura dos envelopes
referentes a presente convocagao publica.

6.2. No caso da sessdo nao poder ser realizada na data estabelecida, sera transferida para o primeiro
dia util posterior, no mesmo horario e local, salvo quando houver designacdo expressa de outra data
pela Comissdo Especial de Selegdo a ser divulgada pelos mesmos meios de divulgacdo do Edital.

6.3. O Presidente da Comissdo Especial de Selegdo podera suspender a sessdo caso seja necessario
para a adequada andlise da documentag¢do contida nos envelopes, informando verbalmente aos
presentes a data de sua reabertura, consignando-a em ata.
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7. PRAZOS
7.1. O prazo do Contrato de Gestdo sera de 2 (dois) anos, tendo inicio a partir da sua assinatura.

7.2. O prazo do subitem 7.1 podera ser prorrogado uma vez por igual periodo e, outra vez, pela
metade, se atingidas, pelo menos, oitenta por cento das metas definidas para o periodo anterior, nos
termos do artigo 89, VIl do Decreto n.2 30.780, de 02 de junho de 2009.

7.3 O prazo do Contrato de Gestdo podera ser alterado na forma do § 12 do artigo 57, da Lei Federal
n2 8.666/93, que se aplica subsidiariamente.

8. VALIDADE DAS PROPOSTAS

8.1. As participantes ficam obrigadas a manter a validade da proposta por 60 (sessenta) dias,
contados da data da entrega das propostas.

8.2. Decorrido o prazo consignado no subitem anterior sem que tenha havido convocacgdo para
assinatura do contrato de gestdo, as organizacdes sociais ficardo liberadas de quaisquer
compromissos assumidos.

9. CONDICOES DE PARTICIPACAO

9.1. Poderao participar da presente convocacdo publica as pessoas juridicas de direito privado, sem
fins lucrativos, cujas atividades sejam dirigidas a Saude, devidamente qualificadas como organiza¢des
sociais no ambito do Municipio do Rio de Janeiro, nos termos do Decreto Municipal n.2 30.780/2009
e suas alteracdes, mediante a apresentacdo da publicacdo no Didrio Oficial do Municipio do Rio de
Janeiro da qualificacdo da entidade pela Comissdo de Qualificacdo de Organizacdes Sociais
(COQUALI), desde que tenham manifestado interesse, na forma do item 5.

9.2. Ndo serdo admitidas nesta convocag¢do publica as organizagdes sociais suspensas do direito de
licitar, no prazo e nas condi¢des da suspensdo, e as declaradas inidéneas pela Administracdo Direta
ou Indireta, inclusive Fundag¢des, em ambos os casos, nos niveis federal, estadual ou municipal.

9.3. Ndo serdo admitidas nesta convocagdo publica as organizagdes sociais sancionadas na forma dos
incisos Il e lll do artigo 73 da Lei Federal n? 13.019/2014.

9.4. N3o serd permitida a participacao de organizagdes sociais que tenham como membro do seu
Conselho de Administragao:

(i) conjuge, companheiro ou parentes, consanguineos ou afins, em linha reta ou colateral, até o
terceiro grau, do Prefeito, Vice-Prefeito, Secretarios Municipais, Subsecretdrios Municipais e
Vereadores (Artigo 39, Il, alinea a da Lei municipal n2 5.026/2009), conforme Anexos X e XI;

(i) servidor publico detentor de cargo comissionado ou fungdo gratificada (Artigo 39, inciso Il, alinea
b da Lei municipal n? 5.026/2009).

9.5. Ndo sera permitida a participagdo de organizagGes sociais que possuam, em seus quadros
funcionais, profissionais que tenham ocupado cargo integrante dos 12 e 22 escalGes da estrutura da
Administracdo Publica Municipal nos Ultimos 12 meses, devendo apresentar declaragdo de
atendimento as disposi¢des do Decreto Municipal n2 19.381/2001 (Anexo VII).

9.6. Ndo sera permitida a participacdo de organizacdes sociais cujos dirigentes, gerentes,
administradores, responsaveis ou componentes do seu quadro técnico tenham participado da
elaboracdo do Projeto Basico como autores ou colaboradores.

Pagina 4 de 119



9.7. N3o sera permitida a participacdo de mais de uma organiza¢do social sob o controle de um
mesmo grupo de pessoas fisicas ou juridicas, bem como de organizacdo social que tenha diretor
comum a outra organizacdo social participante desta convocacao publica.

9.8. A comprovacdo de atendimento aos subitens 9.1, 9.5 e 9.7 se darda mediante a apresenta¢do, no
momento do credenciamento, fora dos envelopes "A" e "B", dos seguintes documentos:

9.8.1.Cépia da publicagdo no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro da Qualificagao da
entidade pela Comissdo de Qualificacdo de Organizagdes Sociais (COQUALI), como organizagdo social
da drea da Saude no ambito do Municipio do Rio de Janeiro.

9.8.2. Declaracgdes firmadas pelo representante legal da organizagdo social, em papel timbrado, de
gue ndo possui funciondrio que pertenca ao 12 e 22 escaldo da Administracdo Publica Municipal
(Anexo VII) e de que ndo possui em sua diretoria pessoa que participe da diretoria de outra
organizacao social e de que ndo é controlada por grupo de pessoas fisicas ou juridicas que controla
outra organizacao social (Anexo VIII).

9.9. E vedada a participacdo neste processo seletivo de organizag¢do social que tenha ultrapassado os
guantitativos estabelecidos no artigo 12 do Decreto Municipal n2 35.129/2012.

10. REPRESENTACAO NO PROCESSO

10.1. As organizagOes sociais se fardo representar nas sessoes por apenas um representante legal ou
por agente credenciado regularmente constituido.

10.2. Por credencial entende-se:

a) Procuracdo passada por instrumento publico ou particular, que contenha no minimo poderes “ad
negocia” para manifestar a intengao de recorrer e de desistir dos recursos, bem como praticar todos
os demais atos pertinentes a convocacgao publica em nome da organizacao social;

b) Carta de credenciamento devidamente preenchida nos termos do Anexo lll, do Edital.

10.2.1. Quando a representacgao se fizer por intermédio de instrumento particular, obrigatoriamente,
terd a firma reconhecida.

10.2.2. Quando a representacao se fizer por instrumento publico ou por estatuto, os mesmos
poderdo ser apresentados em copia autenticada.

10.3. O representante legal devera apresentar documento (original ou cdpia autenticada)
comprobatério de legitimidade para representar a organizagdo social (via de regra, o ato constitutivo
da organizagdo social e da ata de eleicdo da diretoria vigente, nos quais estejam expressos seus
poderes para exercer direitos e assumir obrigacdes). O agente credenciado deverd apresentar
procuracgdo ou carta de credenciamento acompanhado de documento (original ou cépia autenticada)
comprobatdrio de que o outorgante ou de que o signatario da carta possui poderes para tanto.

10.4. O representante legal ou agente credenciado, antes da entrega dos envelopes e da credencial,
devera identificar-se exibindo a carteira de identidade, que deve conter foto, ou outro documento
equivalente emitido por érgdo publico.

10.5. A carta de credenciamento ou a procurac¢ao, o ato constitutivo da organizacao social e a ata de
eleicdo, para fins de credenciamento, deverdo ser entregues separadamente dos envelopes “A” e
“B”, referidos no subitem 11.1.
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10.6. E vedada a qualquer pessoa fisica ou juridica a representagdo de mais de uma organizagdo
social na presente selegao.

10.7. Encerrados os procedimentos descritos nos subitens 10.3, 10.4 e 10.5, iniciados no horario e
local previstos no subitem 6.1, ndo mais serdo admitidos novos proponentes, devendo a Comissao
Especial de Selecdo lavrar na ata o recebimento dos envelopes de programa de trabalho e
documentagao de habilitagdo.

10.8. As instituicbes participantes poderdo apresentar mais de um representante ou procurador,
respeitadas as disposi¢cGes previstas nos subitens 10.3, 10.4 e 10.5, ressalvada a Comissdo Especial de
Selecdo a faculdade de limitar esta representacdo a 1 (uma) pessoa, se considerar indispensavel ao
bom andamento das etapas do processo seletivo.

10.9. Caso ndo seja credenciado representante, a organizacao social ndo fica impedida de
apresentar seu programa de trabalho e os documentos de habilitacdo em envelopes proprios
(envelopes "A" e "B"). Neste caso, a organizagao social ficara impedida de quaisquer manifesta¢des
em referéncia a fatos relacionados com a presente Sele¢ao.

11. APRESENTAGAO DO PROGRAMA DE TRABALHO E DA DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO

11.1. O programa de trabalho e os documentos exigidos no presente Edital serdo apresentados em 02
(dois) envelopes opacos, indevassaveis e fechados, constando obrigatoriamente da parte externa de
cada um as seguintes indicagdes:

(a) ENVELOPE “A” - PROGRAMA DE TRABALHO - 1 (uma) via
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

EDITAL DE CONVOCAGAO PUBLICA N2 023/2019

NOME COMPLETO E ENDERECO DA ORGANIZAGAO SOCIAL

(b) ENVELOPE “B” - DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO - 1 (uma) via
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA N 023/2019

NOME COMPLETO E ENDERECO DA ORGANIZACAO SOCIAL

11.2. PROGRAMA DE TRABALHO - ENVELOPE "A"

11.2.1. O programa de trabalho devera ser apresentado conforme definido no Anexo Il - Projeto
Basico, em meio eletrénico/digital e em uma via impressa. A via impressa deve ser encabecado por
indice relacionando todos os documentos e as folhas em que se encontram e apresentado em 01
(uma) via, impressa em papel timbrado da organizag¢do social (inclusive, se for o caso, os formuldrios
a serem anexados), numerada, sem emendas ou rasuras, na forma de original, com assinatura e
identificacdo do representante legal da entidade ou aquele com poderes para realizar atos juridicos
na ultima pagina, com rubrica em todas as paginas e comprovacdo de sua aprovacdo pelo Conselho
de Administracdo da organizagdo social, sob pena de desclassificagdo. Deve conter ainda
identificacdo do(s) responsavel(eis) pela elaboragdo da Proposta (coordenador, assistente de
coordenacdo e demais membros da equipe).
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11.2.2. N3o serdo aceitos programas de trabalho encaminhados por e-mail ou pelo correio e os
programas de trabalho entregues em meio eletrénico/digital ndo substituem a versdo impressa.

11.2.3. E obrigatdria a utilizagio dos modelos de formularios apresentados como anexos, assim como
é obrigatdrio o preenchimento de todos eles, sob pena de desclassificagdo do programa de trabalho.

11.2.4. A desconformidade aos padrdes e documentacGes exigidas por este Edital incorrera na
desclassificacio do programa de trabalho apresentado. E imprescindivel a apresentacdo de todos os
itens previstos no Anexo Il - Projeto Bdsico, na sequéncia estabelecida e com a devida identificacao.

11.2.5. A planilha de custos proposta pela instituicdo devera ser inserida no envelope "A" seguindo o
modelo previsto no Projeto Basico.

11.2.5.1. Na formulagdo do programa de trabalho, as organiza¢des sociais deverdo computar todas
as despesas e custos operacionais relacionados com os servigos a serem executados, especialmente
os de natureza tributaria, trabalhista, previdenciaria e securitaria (quadros de pessoal), bem como os
gastos com o cumprimento das normas pertinentes a saude, seguranga e medicina do trabalho.

11.2.6. N3o serdo admitidas, sob quaisquer motivos, modificacdes ou substituicGes do programa de
trabalho ou de quaisquer documentos, uma vez entregues os envelopes indicados no subitem 11.1.

11.2.7.Devera ser incluida no envelope "A" a comprovacdo da existéncia, no quadro de pessoal da
Organizagdo social, de pelo menos 3 (trés) profissionais com formacdo especifica para a gestao das
atividades a serem desenvolvidas, notdéria competéncia e experiéncia comprovada na drea de
atuacdo, mediante a apresentacao de curriculum vitae contendo os seguintes dados:

a) Nome completo;
b) Formagéo e titulages académicas / profissionais e data de conclus&o dos cursos;

c) InstituicGes em que prestou servicos na area de atuacgdo, informando datas de inicio e término dos
vinculos;

d) Projetos, programas e planos de a¢do em que participou na area de atuagdo da qualificagdo
requerida, informando a funcdo desempenhada, instituicdo responsdvel, data de inicio e de
conclusdo.

11.2.7.1.Deverdo ser apresentados documentos que comprovem o previsto no subitem anterior em
original ou cdpia autenticada.

11.2.8. Deverdo ser apresentados, ainda, todos os documentos e atestados, previstos no Anexo Il -
Projeto Basico, que comprovem a experiéncia técnica da organizagao social proponente.

11.2.9. Para a elaboracao dos programas de trabalho, as organizagdes sociais participantes deverao
conhecer todos os elementos informativos fornecidos pela Secretaria Municipal de Saude, além de, a
seu critério, acessar as fontes adicionais de informagdo disponiveis, tendo em vista o completo
conhecimento do objeto, em prol da apresentacdo do programa de trabalho adequado aos
propdsitos desta convocagdo publica.

11.3. HABILITAGAO - ENVELOPE "B"
O envelope “B” devera conter os documentos especificados a seguir:
(a) Documentagao relativa a habilitacdo juridica;

(b) Documentacao relativa a qualificacdo técnica;
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(c) Documentacado relativa a qualificagdo econdmico-financeira;
(d) Documentacao relativa a regularidade fiscal.

(e) Documentacdo relativa a regularidade trabalhista.

11.3.(a) DOCUMENTACAO RELATIVA A HABILITACAO JURIDICA

11.3. (a.1) Ato constitutivo ou estatuto em vigor registrado em Cartério, acompanhado de ata de
comprovacao da eleicao da Diretoria e do Conselho de Administragao ambos com mandato vigente,
registrados em Cartério de Registro Civil de Pessoas Juridicas.

11.3 (a.1.1) Na hipdtese de existir alteracdo no documento, posteriormente a constituicdo da
organizacao social, os referidos documentos deverdo ser apresentados de forma consolidada,
contendo todas as cldusulas em vigor, a fim de comprovar que o objeto social e as normas
estatutdrias estdo focadas no objeto do contrato de gestao.

11.3 (a.2) Cédula de Identidade e comprovante de inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) da
Secretaria da Receita Federal do Brasil do representante legal da organizagdo social.

11.3 (a.3) Declaracdo em papel timbrado com firma reconhecida de que a organizacdo social ndo
possui em seu quadro nenhum funciondrio que pertenca aos 12 e 22 escaldes da Administracao
Publica Municipal, emitida pelo representante legal da organizag¢do social, nos termos do paragrafo
Unico do artigo 22 do Decreto Municipal n2 19.381/2001.

11.3 (a.4) Declaracdo em papel timbrado com firma reconhecida de que a organizacdo social
concorda que a Controladoria Geral do Municipio, por intermédio da Auditoria Geral, terd amplo e
irrestrito acesso a documentacdo contabil e financeira da organizacdo social como um todo e do
contrato de gestao.

11.3 (a.5) Declaragdo em papel timbrado, com firma reconhecida, que em sua diretoria ndo tem
pessoas que participem da diretoria de outra associa¢do ou fundagao privada.

11.3 (a.6) Declaragdo em papel timbrado, com firma reconhecida, que a organizagdo social tem
ciéncia que deverd observar cotas minimas de 20% para afrodescendentes (10% homens e 10%
mulheres) na forma do art. 32 da Lei Municipal n2 4.978/2008 e 25% para mulheres, na forma do
Decreto Municipal n.2 21.083/2002.

11.3 (a.7) Declaracdo em papel timbrado, com firma reconhecida, que a organiza¢do social tem
ciéncia que deverd ofertar percentual minimo de trabalho voluntario, na forma do art.10, inciso V do
Decreto Municipal n2 30.780/09.

11.3 (a.8) Comprovacdo de existéncia legal da organizagcdo social ha pelo menos 02 (dois) anos,
conforme disp&e o artigo 19, IV, do Decreto Municipal n.2 30.780/2009.

11.3 (a.9) Comprovacdo, por meio de alvara, de que o local da sede da organizagdo social é o mesmo
constante no Estatuto Social.

11.3(a.10) Aprovacdo da celebragdo do contrato de gestdo pelo Conselho de Administracdo da
organizagao social.

11.3 (a.11) Certiddo de Regular Funcionamento emitida pelo Ministério Publico do Estado do Rio de
Janeiro ou do respectivo Ministério Publico Estadual onde estiver localizada a sede, no caso de
fundacgGes privadas.

11.3.(b) DOCUMENTAGAO RELATIVA A QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA
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11.3(b.1) CertidGes negativas de faléncia, insolvéncia civil e recuperagdo judicial ou extrajudicial
expedidas pelo Distribuidor da sede da organiza¢do social. Para as organizagdes sociais sediadas no
Municipio do Rio de Janeiro, a prova serd feita mediante apresentacao de certiddes dos 19, 22, 32 e
42 Oficios de Registro de Distribuicdo e pelos 12 e 22 Oficios de Interdi¢des e Tutelas.

11.3(b.1.1) As organizag0es sociais sediadas em outras comarcas do Estado do Rio de Janeiro ou em
outros Estados deverdo apresentar, juntamente com as certiddes negativas exigidas, declaracao
passada pelo foro de sua sede, indicando quais os Cartdrios ou Oficios de Registros que controlam a
distribuicdo de faléncias, recuperacgao judicial ou extrajudicial.

11.3(b.1.2) N3o serdo aceitas certidoes com validade expirada ou passadas com mais de 90 (noventa)
dias contados da efetiva pesquisa do cartério em relacdo a data da realizagdo da convocagao publica.

11.3.(c) DOCUMENTAGAO RELATIVA A REGULARIDADE FISCAL
11.3(c.1) Prova de inscri¢cdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ.

11.3(c.2) Prova de inscricdo no cadastro de contribuintes estadual ou municipal, se houver, relativo
ao domicilio ou sede da organizacgdo social, pertinente a sua finalidade e compativel com o objeto da
convocacao publica.

11.3(c.3) Prova de regularidade com as Fazendas Federal, Estadual e Municipal mediante a
apresentacdo dos seguintes documentos:

11.3(c.3.a) A prova de regularidade com a Fazenda Federal serd efetuada por meio da Certiddo
Conjunta Negativa de Débitos relativos a Tributos Federais, inclusive contribui¢des sociais, e a Divida
Ativa da Unido, ou Certiddo Conjunta Positiva com efeito negativo, expedida pela Secretaria da
Receita Federal do Brasil — RFB e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional —PGFN, da sede da
organizacgao social.

11.3(c.3.b) A prova de regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio da organizacdo social sera
feita por meio da apresentagdo da certiddo negativa ou positiva com efeito negativo do imposto
sobre circulagdo de mercadorias e servicos e certiddo da Divida Ativa estadual ou, se for o caso,
certiddo comprobatdria de que a organizagdo social, pelo respectivo objeto, estd isenta de inscrigdo
estadual.

11.3(C.3.c) A prova de regularidade com a Fazenda Municipal do domicilio da organizac¢do social sera
feita por meio da apresentacdo da certiddo negativa ou positiva com efeito negativo do Imposto
sobre Servigos de Qualquer Natureza e certiddo negativa ou positiva com efeito negativo da divida
ativa ou, se for o caso, certiddo comprobatdria de que a organizag¢do social, pelo respectivo objeto,
estd isenta de inscricdo municipal;

11.3(C.3.c.1.) No caso de organiza¢do domiciliada no Municipio do Rio de Janeiro, essa devera
apresentar, além dos documentos listados no item acima, certiddo negativa ou positiva com efeito
negativo do Imposto Predial e Territorial Urbano. Ndo sendo proprietaria do imével onde localizada a
sua sede, devera apresentar declaracdo prépria, atestando essa circunstancia.

11.3(C.4) No caso de organizagdo social domiciliada em outro municipio, mas que possua filial ou
escritério no Municipio do Rio de Janeiro, essa devera apresentar, em relagao a filial ou ao escritério,
certiddo negativa ou positiva com efeito negativo do Imposto sobre Servicos de Qualquer Natureza e
do Imposto sobre Propriedade Predial e Territorial Urbana e certiddo negativa ou positiva com efeito
negativo da divida ativa ou, se for o caso, certiddo comprobatdria de que a organizagdo social, pelo
respectivo objeto, estd isenta de inscricdo municipal. Ndo sendo a organizagao social proprietaria do
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imével onde localizada a sua filial ou escritdrio, devera apresentar declaragdo prdpria atestando essa
circunstancia.

11.3(c.5) Prova de Regularidade perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servico — CRF-FGTS.
11.3(c.6) Copia do Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social — CEBAS, se houver.

11.3 (c.7) Ato Declaratério de Isengdo do INSS (Art. 308 da Instrugdo Normativa INSS/DC N2 100 de
18.12.2003), caso a organizacdo social seja isenta.

11.3.(d) DOCUMENTAGAO RELATIVA A REGULARIDADE TRABALHISTA.

11.3.(d.1) Certiddo Negativa de llicitos Trabalhistas praticados em face de trabalhadores menores,
gue devera ser emitida junto a Delegacia Regional do Trabalho no Estado do Rio de Janeiro, ou
Declaragdo firmada pela organizacdo social, na forma do Anexo IX de que ndo emprega menor de
dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e de que ndo emprega menor de dezesseis
anos, sob as penas da lei, consoante o disposto no Decreto Municipal n2 23.445/03. Para as
organizagdes sociais sediadas fora do Estado do Rio de Janeiro, a certiddo deverda ser emitida pelo
drgdo competente no Estado onde a entidade tem sua sede.

11.3.(d.2) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT ou Certiddo Positiva de Débitos
Trabalhistas com efeito negativo.

11.3.(e) DOCUMENTAGCAO RELATIVA A QUALIFICAGCAO TECNICA

11.3.(e.1) Comprovacdo de aptiddo da instituicdo para desempenho de atividade pertinente e
compativel com o objeto do processo seletivo, informando sobre a reputagdo ético-profissional da
instituicdo, por meio de certiddo(6es) ou atestado(s), fornecido por pessoa juridica de direito publico
ou privado.

11.3.(e.1.1) A informacdo sobre a reputacdo ético-profissional da instituicdo deverd indicar o local,
natureza, volume, qualidade e cumprimento dos prazos que permitam avaliar a organizagao social.

11.3.(e.1.2) Os atestados ou certidGes recebidos estdo sujeitos a verificagdo da Comissdo Especial de
Selecdo quanto a veracidade dos respectivos conteudos, inclusive para efeitos criminais.

11.3.(e.2) Prova, feita por intermédio da apresentacdo, em original, da DECLARACAO/ATESTADO DE
VISITA fornecido e assinado pelo servidor do 6rgdo fiscalizador da Administragdo Contratante, na
forma do Anexo IV, de que o seu responsavel visitou o(s) equipamento(s) publico(s) objeto(s) do
contrato de gestdo, até 1(um) dia util anterior a data de entrega dos envelopes, e tomou
conhecimento das condigGes para execucdo do objeto desta convocagdo publica emergencial. No que
diz respeito ao Programa da Atenc¢do Domiciliar ao Idoso — PADI, a visita deverda ser agendada com a
Assessoria de Programas de Desospitalizacdo — APD pelo telefone (21) 3971-1929.

11.4. FORMA DE APRESENTACAO DO PROGRAMA DE TRABALHO E DA DOCUMENTAGAO DE
HABILITAGCAO

11.4.1. Os documentos exigidos no ENVELOPE "B" - DOCUMENTACAO DE HABILITACAO poder3o ser
apresentados no original ou em cépia reprografica autenticada em ambos os lados, frente e verso, se
este ultimo contiver notagGes ou outras informacgdes relevantes, rubricados pelo representante legal
da organizagdo social, em qualquer caso, e acompanhados das respectivas certiddes de publicagdo
no 6rgdo da imprensa oficial, quando for o caso. As folhas da documentagao serdo numeradas em
ordem crescente e ndo poderdo conter rasuras ou entrelinhas. Na hipotese de falta de numeracao,
numerac¢do equivocada ou ainda inexisténcia de rubrica do representante legal nas folhas de
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documentacdo, podera a Comissdo Especial de Sele¢do solicitar ao representante da organizacdo
social, devidamente identificado e que tenha poderes para tanto, que, durante a sessdo de abertura
do envelope “B”, sane a incorrecdo. Somente a falta de representante legal ou a recusa do mesmo
em atender ao solicitado é causa suficiente para inabilitacdo da organizac¢do social.

11.4.2. Os documentos do ENVELOPE "A"- PROGRAMA DE TRABALHO — serao apresentados na forma
prescrita no Anexo Il, sendo elaborados pela organizacdo social, assinados pelo seu representante
legal. O custo apresentado pela organizacdo social para execugdo do contrato de gestdo devera ser
expresso em algarismos e por extenso, sem rasuras ou entrelinhas, prevalecendo, em caso de
discrepancia, o valor por extenso.

11.4.2.1. O programa de trabalho devera ser apresentado em documento original e também em
meio magnético ou digital (pen drive, DVD-ROM, CD-ROM etc.), prevalecendo, em caso de
discrepancia, o consignado em documento original.

11.4.3. N3o serdo admitidas, sob quaisquer motivos, modificacdes ou substituicGes do programa de
trabalho ou de quaisquer documentos, uma vez entregues os envelopes "A" e "B".

11.4.4. As organizacdes sociais arcardo com todos os custos relativos a apresentacdo das suas
propostas e dos documentos de habilitacdo. A Secretaria Municipal de Saude, em nenhuma hipédtese,
sera responsavel por tais custos, quaisquer que sejam os procedimentos seguidos na convocac¢do
publica ou os seus resultados.

11.4.5. As solicitagcGes de autenticacdo dirigidas exclusivamente aos integrantes da Comissao Especial
de Selecdo deverdo ser requeridas antes do inicio da sessdo de abertura dos envelopes,
preferencialmente com antecedéncia minima de um dia util da data marcada para abertura da
sessao de abertura dos envelopes.

11.4.6. A Comissdao Especial de Selecdo poderd verificar a autenticidade dos documentos
apresentados, por quaisquer meios disponiveis, inclusive via web, podendo suspender a sessdo para
a realizacdo da aludida diligéncia.

11.4.7. A Comissao Especial de Sele¢dao podera, em qualquer fase da convocagao publica, promover
as diligéncias destinadas a esclarecer ou a complementar a instrugdo do processo, vedada a inclusdo
posterior de documentos ou informacgdes que deveriam constar originariamente da proposta.

11.4.8. A Comissdo Especial de Selegao podera sanear eventuais omissées ou falhas puramente
formais observadas na documentacdo de habilitacdo e no programa de trabalho, desde que ndo
contrariem a legislagcdo vigente e ndo comprometam a lisura da convocacgdo publica.

11.4.9. Se os certificados, declarag¢oes, registros e certiddes ndo tiverem prazo de validade declarado
no proprio documento ou na legislagdo especifica, deverdo ter sido emitidos hd no maximo 90
(noventa) dias antes da data da sessdo de abertura de envelopes.

11.4.10. A Comissdo Especial de Selegdo podera pedir, a qualquer tempo, a exibicdo do original dos
documentos.

12. ETAPAS DO PROCESSO SELETIVO

12.1. No dia e hora definidos no subitem 6.1, reunida a Comissdao Especial de Selegdo, serdo
credenciados os representantes das organiza¢des sociais e entregues os documentos mencionados
no subitem 9.8.
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12.1.1. A ndo apresentacdo ou incorrecio do documento de credenciamento ndo inabilitard o
participante, mas impedira o representante de se manifestar e responder pela organizagao social nas
sessoes publicas relacionadas a presente convocacao.

12.2. Apds o credenciamento serdo recebidos os Envelopes “A” e “B” pela Comissdo Especial de
Seleg¢do nos termos do item 11 deste edital.

12.2.1.Apds a recepcgao dos envelopes "A" e "B", na presenca dos representantes das organizacdes
sociais e dos demais interessados presentes ao ato publico, a Comissdo Especial de Selecdo dara
inicio a aberturados envelopes "A", momento em que ndo mais se aceitard documentac¢do ou
proposta de outras entidades.

12.2.2. Apés a entrega dos envelopes "A" e "B" ndo cabe desisténcia da proposta, salvo por motivo
justo decorrente de fato superveniente e aceito pela Comissdo Especial de Selegao.

12.3. Os envelopes “A” serdo abertos e todos os seus documentos serdo rubricados pelos
representantes presentes na sessao.

12.4. A Comissdo Especial de Sele¢do divulgara a classificacdo dos programas de trabalho, apés serem
analisados e pontuados na forma do subitem 13.2.

12.5. Apds a divulgacdo da classificacdo, sera aberto o envelope "B" da organizagao social classificada
em primeiro lugar. Se a primeira colocada for inabilitada, serdo convocadas as demais participantes,
na ordem de classificacdo, para exame de seus documentos de habilitacao.

12.5.1 Os envelopes “B" das organizacdes sociais ficardo em poder da Comissdo Especial de Selegado
até a assinatura do Contrato de Gestdo pela entidade vencedora do certame, momento em que sua
retirada pelos representantes credenciados sera permitida. Caso tais documentos ndo sejam
retirados até 5 dias Uteis apds a publicacdo do Contrato de Gestdo no Didrio Oficial do Municipio do
Rio de Janeiro serdo destruidos.

12.6. Serd declarada vencedora a organizagdo social que obtiver maior pontuagdo em seu programa
de trabalho e cumprir os requisitos de habilitacdo conforme prescrito no presente edital.

12.7. Da sessao lavrar-se-a ata circunstanciada, contendo todos os atos praticados na sessdo de
recebimento e de abertura de envelopes, dentre os quais o registro dos representantes
credenciados, a ordem de classificacdo, a andlise da documentacdo exigida para a habilitacdo, os
recursos interpostos e a indicagao da organizagao social declarada vencedora, devendo ser rubricada
e assinada pelos membros da Comissdo Especial de Selecdo e pelos representantes das entidades
participantes do processo de selecao que estiverem presentes ao ato.

12.8. Sera publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro o resultado da convocagao
publica com a indicagdo de seu vencedor.

13. CRITERIOS OBJETIVOS DE JULGAMENTO DOS PROGRAMAS DE TRABALHO

13.1. Cada um dos membros da Comissdo Especial de Sele¢do lancara nota em relagdo a cada um dos
critérios objetivos definidos no subitem 13.2., sendo a nota final, a média aritmética das notas
atribuidas por cada um dos membros.

13.1.1. A soma dos critérios objetivos definidos no subitem 13.2 devera alcangar a nota dez.

13.2. O julgamento dos programas de trabalho levard em conta os critérios objetivos descritos na
Tabela abaixo e conforme Anexo Técnico G do Projeto Basico:
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CRITERIOS ESTABELECIDOS PARA A AVALIACAO E PONTUACAO DAS PROPOSTAS TECNICAS E
ECONOMICAS

Pontuacao
Critério Descrigao e julgamento maxima
(pontos)
o 1.a. Tempo de experiéncia da Proponente na gestao de saude
1. Experiencia no no ambito do SUS. 35
apoio a Gestdo (5,0
pontos) 1.b. Tempo de Experiéncia da Proponente em apoio a gestdo 1,5
de Servigo de Atencao Domiciliar no ambito do SUS.
2.a. Valor total de recursos destinados a rubrica “apoio a 20
2. Economicidade gestdo da RUE” — item do Cronograma ’
(4,0 pontos) 2.b. Instituicdo que goza de iseng¢do para com Seguridade 20
Social, conforme art. 195, § 72 da CF/88. ’
3.a. Estratégias para afericdo do cumprimento da carga 05
3. Gest3o de pessoal hordria de trabthF) contratual d~os profissionais de{ saudg.
3.b. Proposta de implementacdo de modelo assistencial de
(1,0 ponto) o =
avaliacido de desempenho individual, com base em 0,5
referéncias cientificas.
PONTUAGCAO MAXIMA: 10,0

13.3. A Comissao Especial de Selecdo desclassificara:
(A) As propostas que ndo atenderem, no todo ou em parte, as disposicGes deste Edital;

(B) As propostas com prego excessivo, consideradas como tais as que excederem o valor do
or¢amento estimado subitem 4.1 do Edital;

(C) As propostas manifestamente inexequiveis. Consideram-se manifestamente inexequiveis os
programas de trabalho cujos valores sejam inferiores a 30% (trinta por cento) da estimativa oficial,
ressalvada a participante desclassificada, em prazo razodvel estipulado pela Comissdo Especial de
Selecdo, a possibilidade de demonstrar a viabilidade de sua oferta por meio de documentac¢do que
comprove serem os custos coerentes com os de mercado e que os coeficientes de produtividade sdo
compativeis com a execugao do objeto do contrato de gestdo.

(D) As propostas que nao alcangarem 60 % (sessenta por cento) do total de pontos possiveis.

13.3.1. Quando todas as propostas forem desclassificadas a Comissdo Especial de Sele¢do poderd
fixar o prazo de até cinco dias Uteis para que as organizagdes sociais participantes apresentem novas
propostas contendo programas de trabalho e respectiva documentacao.

13.3.2. Até a assinatura do contrato de gestdo, a Comissdo Especial de Selecdo podera desclassificar
propostas das organizagdes sociais participantes, por meio de decisdo motivada, se tiver ciéncia de
circunstancia, anterior ou posterior ao julgamento das propostas, que configure desrespeitos aos
termos deste edital, respeitado o contraditério.

13.3.2.1. A desclassificagdo mencionada no subitem 13.3.2 ndo ensejard direito a indenizagao ou ao
ressarcimento de eventuais despesas e ocorrerd sem prejuizo de aplicacdo das sancdes
eventualmente cabiveis.

13.4. Havendo empate, sera vencedora a organizagdo social que apresentar maior pontuagao no
critério previsto no item 1 — Experiéncia no apoio a Gestdo (somatodrio de 1a, 1b e 1c). Persistindo o
empate, considerar-se-a vencedora a organizac¢do social que tiver obtido maior pontuagao no critério
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previsto no item 2 - Economicidade (somatério dos itens 2a e 2b). Ndo sendo resolvido o desempate
pelos dois critérios anteriores, serd declarada vencedora a organizagdo social que tiver obtido maior
pontuac¢do no quesito previsto no item 3. Gestdo de pessoal (somatorio dos itens 3a e 3b).

13.4.1. No caso de os critérios estabelecidos no subitem 13.4. ndo serem suficientes para resolver a
situacdo de empate entre duas ou mais propostas, o desempate se dard através de sorteio
promovido na sessao.

13.5. Caso seja necessario, a sessao de julgamento dos programas de trabalho podera ser suspensa, a
fim de que seja possivel sua andlise pelos membros da Comissdo Especial de Sele¢do, devendo ser
remarcada e divulgada para os participantes a data para reinicio.

14. DO RECURSO

14.1. Ao final da sessdo e declarada a vencedora do certame pelo Presidente da Comissdo Especial de
Selegdo, qualquer participante podera manifestar imediatamente e motivadamente a intengdo de
interpor recurso, quando lhe serd concedido o prazo de 3(trés) dias corridos para apresentar por
escrito suas razbes recursais, ficando as demais participantes, desde logo, intimadas para, se
desejarem, apresentar contrarrazées em igual nimero de dias, que comecardo a correr do término
do prazo da recorrente, sendo assegurada a vista imediata dos autos da convocacgdo publica aos
interessados.

14.2. A ndo apresentacdo das razoes recursais escritas acarretard, como consequéncia, a analise do
recurso pela sintese das razoes orais.

14.2.1. N3o serdo aceitas razbes recursais escritas encaminhadas por servico postal, correio
eletronico ou fax, sendo para todos os fins consideradas como ndo apresentadas.

14.2.2. As razles recursais escritas deverdo ser dirigidas ao Presidente da Comissdo Especial de
Selegdo e entregues na sede da Secretaria Municipal de Saude, Rua Afonso Cavalcanti, 455 - Prédio
Principal - 82 andar - Sala 801- Cidade Nova, Rio de Janeiro/RJ, das 9 as 17 horas (horario de Brasilia).

14.3. A falta de manifestagcdo imediata e motivada da organiza¢do social quanto a sua intencdo
recursal acarretard a decadéncia do direito de recorrer.

14.4. Recebido o recurso, o Presidente da Comissdo Especial de Sele¢do podera reconsiderar seu ato,
no prazo de 3 (trés) dias uteis, ou, entdo, neste mesmo prazo, encaminhar o recurso, devidamente
instruido, a autoridade superior, que proferird a decisdo.

14.5. O provimento do recurso importarda apenas a invalidacdo dos atos nao suscetiveis de
aproveitamento.

15. DA HOMOLOGAGAO, ADJUDICAGAO E CONTRATAGAO

15.1. Uma vez homologado o resultado do processo seletivo e promovidos os atos administrativos
pertinentes a adjudicacdo, a adjudicataria, dentro do prazo de validade de sua proposta, devera
atender a convocacgdo da Secretaria Municipal de Saude para a assinatura do contrato de gestdo, em
02 (dois) dias, a contar da data da publicagdo no Didrio Oficial do Municipio do Rio de Janeiro ou de
comunicagdo formal.

15.2. Deixando a adjudicataria de assinar o contrato de gestdo no prazo fixado no subitem 15.1,
podera a Comissdao Especial de Selecdo, sem prejuizo da aplicagdo das san¢des administrativas
cabiveis, convocar as demais participantes, por ordem de classificacdo, até a constatacdo de
organizagao social que atenda ao edital, sendo declarada vencedora.
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15.3. E vedada a contratagdo de organizacdo social que ultrapasse os limites estabelecidos no
Decreto Municipal n2 35.129/2012.

15.4. Na hipdtese de a adjudicataria ser detentora da Certificacdo de Entidades Beneficente e de
Assisténcia Social (CEBAS), o valor economizado no or¢gamento fixado no subitem 4.1 em razdo da
imunidade tributaria prevista no artigo 195, § 72 da Constituicdo da Republica ndo sera objeto de
repasse, na forma do Anexo Técnico D — “Cronograma de Desembolso Financeiro e Metas Fisicas”.

15.5. No momento da assinatura do contrato de gestdo, a adjudicatdria devera comprovar a
manutenc¢do das condi¢cbes demonstradas para habilitagdo na convocagcdo publica, por meio de
Declaracao de Fato Superveniente, conforme modelo Anexo V.

15.5.1. As condi¢Ges de habilitacdo deverdo ser mantidas durante toda a execug¢dao do contrato de
gestao.

16. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

16.1. A recusa da Adjudicatdria em assinar o contrato de gestdo dentro do prazo estabelecido
caracteriza o descumprimento total das obrigacGes assumidas, sujeitando-a as penalidades previstas
no subitem 16.03.

16.2. Sem prejuizo de eventuais responsabilizacdes civeis e criminais, a organizacdo social
participante desta convoca¢do publica que, de qualquer forma, praticar atos ilicitos, visando a
frustrar os objetivos do processo seletivo, sujeita-se as penalidades previstas no subitem 16.03.

16.3. Pelo descumprimento total ou parcial de obrigacdo assumida no programa de trabalho e no
contrato de gestdo, a Secretaria Municipal de Saude poderd, sem prejuizo da responsabilidade civil e
criminal que couber, aplicar as seguintes san¢des previstas no artigo 87 combinado com o artigo 116
da Lei n2 8.666/1993 e no artigo 589 do RGCAF, garantida prévia defesa:

16.3.1. Adverténcia;

16.3.2. Multa de mora no valor de até 1% (um por cento) por dia util sobre o valor do contrato de
gestdo ou, se for o caso, do saldo ndo atendido do contrato de gestao.

16.3.3. Multa de até 20% (vinte por cento) sobre o valor do contrato de gestdo ou do saldo nao
atendido do contrato de gestdo, conforme o caso, e, respectivamente, nas hipdteses de
descumprimento total ou parcial da obrigacdo, inclusive nos casos de rescisdo por culpa da
organizagao social.

16.3.4. Suspensdo tempordria de participacdo em licitagdo ou impedimento de contratar com a
Administracdo por prazo nao superior a 02 (dois) anos;

16.3.5. Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administra¢ao Publica.
16.3.6. Perda de qualificagdo como organizagdo social no ambito do Municipio do Rio de Janeiro.

16.4. As sangdes previstas nos subitens 16.3.1, 16.3.4, 16.3.5 poderao ser aplicadas juntamente com
aquelas previstas em 16.3.2, 16.3.3 e 16.3.6 e ndo excluem a possibilidade de rescisao unilateral do
contrato de gestao, garantida defesa prévia ao interessado.

16.5. As multas previstas nos subitens 16.3.2 e 16.3.3 ndo possuem carater compensatorio, e, assim,
0 seu pagamento ndo eximira a organizacdo social da responsabilidade pelas perdas e danos
decorrentes das infracdes cometidas.
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16.6. As multas aplicadas poderdo ser compensadas com repasses devidos a organizagdo social
mediante requerimento expresso nesse sentido.

16.7. As sanc¢Oes estabelecidas nos subitens 16.3.4 e 16.3.5 s3ao da competéncia do Secretario
Municipal de Saude e a estabelecida no subitem 16.3.6 é de competéncia da COQUALI.

16.8. A sancdo prevista no subitem 16.3.5 poderd também ser aplicada as organiza¢des sociais que,
em processos seletivos ou negdcios juridicos administrativos firmados com a Administracdo Publica
direta ou indireta de qualquer nivel federativo, tenham:

16.8.1. Sofrido condenacdo definitiva por praticarem, por meios dolosos, fraudes fiscais no
recolhimento de quaisquer tributos;

16.8.2. Demonstrado ndo possuir idoneidade para contratar com a Administracdo Publica, em
virtude de outros atos ilicitos praticados.

17. DO FORO

17.1. Fica eleito o foro Central da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro para dirimir
quaisquer questbes, duvidas ou demandas referentes a execucdo do objeto desta convocagdo
publica e da adjudicacdo dela decorrente.

18. DA REPACTUACAO

18.1. Por ocasido da prorrogacdo na forma do subitem 7.2, em havendo interesse publico que
justifique o aumento do custo nominal do Contrato de Gestdo e dotacdo orcamentaria especifica
para esse fim, os repasses financeiros para consecuc¢do dos objetivos do contrato de gestdo poderao
ser revistos, observados os seguintes fatores:

18.1.1. No caso das despesas e custos atrelados a mao de obra principal utilizada no objeto do
contrato de gestdo, devera ser demonstrada de forma analitica a variacdo dos custos conforme
acordo ou convengao coletiva de regéncia da categoria;

18.1.2. Em relagdo aos demais custos e despesas previstos no Contrato de Gestao, serd observado
como limite para revis3o a varia¢do do indice de Precos ao Consumidor Ampliado - Especial (IPCA-E)
do IBGE.

18.2. Fica vedada a inclusdo de beneficios ndo previstos no programa de trabalho exceto quando se
tornarem obrigatdrios por forca de lei, sentenga normativa, acordo ou convengao coletiva.

18.3. Em qualquer hipdtese de reajuste previsto no subitem 18.1, o pleito devera ser apresentado
por meio de planilha analitica, sendo submetida a andlise da Secretaria Municipal de Saude.

19. DAS DISPOSICOES FINAIS

19.1. Todos os prazos mencionados neste edital serdo sempre contatos em dias corridos, salvo
indicacdo em contrario, excluido o dia de inicio e incluido o do vencimento. Os prazos somente se
iniciam e vencem em dias de expediente no érgdo ou entidade.

19.2. Qualquer alteragao de finalidade ou do regime de funcionamento da organizagao social, que
impligue na mudanca das condi¢des que instruiram sua qualificacdo, deverd ser comunicada, com a
devida justificativa, imediatamente, a Secretaria Municipal de Saude, sob pena de aplicacdo das
sancdes cabiveis.

19.3. A adjudicatdria cabera inteira responsabilidade por todos os encargos e despesas com saldrios
de empregados, acidentes que possam vir a ser vitimas quando em servico e por tudo assegurado
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nas leis sociais e trabalhistas, ficando responsavel, outrossim, por quaisquer danos ou prejuizos
causados a terceiros ou ao patrimoénio municipal por seus empregados.

19.4. Fica esclarecido que a Secretaria Municipal de Saude nao admitird qualquer alegacdo posterior
gue visa ao ressarcimento de custos ndo previstos no programa de trabalho e no contrato de gestao,
ressalvadas as hipdteses de criagdo ou majoragao de encargos fiscais.

19.5. Na execucdo dos servicos contratados deverdo ser observadas, rigorosamente, as
especificagdes preestabelecidas no Projeto Basico e no programa de trabalho. Quando necessarios,
os ensaios, testes e demais provas requeridas por normas técnicas oficiais, para a verificacao da boa
execucdo do objeto da presente Convocacdo Publica, correm a conta da participante.

19.6. Integram o presente Edital todas as instrugdes, observacdes e restricdes contidas nos seus
anexos:

Anexo | - Minuta de Contrato de Gestao;
Anexo I-A — Cessao e Administracdo dos Bens Publicos;
Anexo I-B — Declaragdo de Responsabilizacdo Civil e Administrativa;
Anexo I-C — Declara¢do de Responsabilizacdo Civil e Administrativa;
Anexo I-D — Regras para Custeio das Despesas Administrativas

Anexo Il — Projeto Bdsico e Anexos;

Anexo Il - Modelo de Carta de Credenciamento;

Anexo IV — Modelo de Declaracdo/Atestado de Visita;
Anexo V — Modelo de Declaracdo de Fato Superveniente;

Anexo VI — Modelo de Declaracdo de que a instituicdo ndo possui em sua Diretoria pessoa que
participe da Diretoria de outra fundacdo privada ou associagdo
Anexo VII — Modelo de Declaracdo de que a instituicdo ndo possui em seus quadros funcionais,

profissionais que tenham ocupado cargo integrante dos 12 e 22 escaldes da estrutura da
administragdo publica municipal nos ultimos 12 meses;

Anexo VIIl - Modelo de declaracdo de que a instituicdo ndo possui em sua diretoria pessoa que
participe da diretoria de outra organiza¢do social e de que ndo é controlada por grupo de pessoas
fisicas ou juridicas que controla outra organizagao social;

Anexo IX — Modelo de Declaracdo deque a instituicdo ndo emprega menor de dezoito anos em
trabalho noturno, perigoso ou insalubre, e de que ndo emprega menor de dezesseis anos.

Anexo X — Modelo de Declara¢do, Decreto Municipal N2 41.212/2016

Anexo Xl — Modelo de Declaragdo, Decreto Municipal N2 41.213/2016

Anexo XIl — Declaracdo Referente aos Decretos Municipais N2 2734/2015 e N2 3208/2017

19.7. Este Edital e seus anexos contém 119 (cento e dezenove) paginas, todas rubricadas.

Rio de Janeiro, 18 de julho de 2019.

Fernando Rocha Santos
Presidente da Comissao Especial de Sele¢ado
Secretaria Municipal de Saude
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ANEXO | - EDITAL DE CONVOCAGAO PUBLICA - N2 CP 023/2019

MINUTA DO CONTRATO DE GESTAO

CONTRATO DE GESTAO ENTRE O MUNICIPIO DO
RIO DE JANEIRO, POR SUA SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE E A ORGANIZAGAO SOCIAL ,
COM VISTAS A GESTAO, GERENCIAMENTO,
OPERACIONALIZAGAO E EXECUGCAO DAS AGOES E
SERVIGCOS DE SAUDE NO AMBITO DO PROGRAMA

DE ATENGAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI.

Ao dia do més de do ano de , 0 Municipio do Rio de Janeiro, por sua
Secretaria Municipal de Saude (SMS), com sede com sede nesta cidade na Rua Afonso Cavalcante, n2.
455, Bloco 1, 72 andar, neste ato representado por seu Secretario Municipal de Salude, (nome do

Secretario Municipal de Saude), , (nacionalidade),
(profissdo), (estado civil), portador da cédula de identidade n2 ,
expedida pelo , CPF n@ , doravante denominada
CONTRATANTE, e de outro lado a Organizacdo Social , estabelecida na
(endereco), (Cidade), (UF), inscrita no Cadastro
Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ sob o n.° (CNPJ), doravante denominada
CONTRATADA, representada por (nome do representante legal da organizagéo
social) (nacionalidade), (profissdo), (estado civil), portador
da cédula de identidade n? , expedida pelo , CPF n@

, hos autos do processo administrativo n2 09/001.457/2017, apds a

Convocagdo Publica n2 023/2019, homologada por despacho do Secretario Municipal de Saude,
datado de XX/XX/20XX (fls. ___ do pp.), publicado no D.O. RIO n.2 XXX, de XX/XX/20XX, fls. XXX,
resolvem celebrar o presente CONTRATO DE GESTAO, que se regera pelas seguintes clausulas e
condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA- LEGISLACAO APLICAVEL

Este CONTRATO DE GESTAO se rege por toda legislagdo aplicavel a espécie, que desde ja se entende
como integrante do presente termo, especialmente pela Lei Municipal n.2 5.026/2009,
regulamentada pelos Decretos Municipais n.2 30.780/2009, n.2 30.907/2009, n.2 30.916/2009, n®
31.618/2009, n2 31.897/2010, n2 32.318/2010, n2 33.010/2010, n2 33.536/2011, n2 35.129/2012, n?
37.079/2013, n2 38.300/2014, 41.207/2016, 41.208/2016, 41.209/2016, 41.210/2016, 41.211/2016,
41.212/2016, 41.213/2016, 41.214/2016, 41.215/2016, 41.216/2016, 41.217/2016, 41.218/2016,
44.738/2018, 45.632/2019, 46.029/2019 Resolugbes CGM n? 1.124/2016, 1.442/2018, Resolugbes
Conjuntas CGM/SMS n2 85/2016 e 86/2016; pela Lei n? 8.080/1990, regulamentada pelo Decreto
Federal n? 7.508/2011; e; no que couber, pelas normas da Lei Federal n? 8.666/1993 e suas
alteracOes, pelo Codigo de Administracdo Financeira e Contabilidade Publica do Municipio do Rio de
Janeiro (CAF), instituido pela Lei Municipal n® 207/1980 e suas alteracGes, ratificadas pela Lei
Complementar Municipal n? 01/1990, e pelo Regulamento Geral do Cddigo supracitado (RGCAF),
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aprovado pelo Decreto Municipal n® 3.221/1981 e suas alteracdes, pela Lei Complementar Federal n°
101/2000 (Lei de Responsabilidade Fiscal), pelo Decreto Municipal n2 21.083/2002 (cotas para
mulheres e para pessoas de cor negra), bem como pelos preceitos de direito publico, pelas
disposicées do Edital de Convocagdo Publica e de seus anexos, tais como o Projeto Basico, e o
Programa de Trabalho da CONTRATADA e pelas disposicdes deste CONTRATO DE GESTAO. A
CONTRATADA declara conhecer todas essas normas e concorda em sujeitar-se incondicional e
irrestritamente as suas prescri¢des, sistema de penalidades e demais regras nelas constantes ainda
gue nao expressamente transcritas neste instrumento.

CLAUSULA SEGUNDA - OBJETO

O objeto deste CONTRATO DE GESTAO é a GESTAO, GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZAGAO E
EXECUGAO DAS ACOES E SERVICOS DE no ambito do PROGRAMA DE ATENGCAO DOMICILIAR AO
IDOSO, consoante com o Projeto Basico (Anexo Il do Edital) e programa de trabalho da organizacdo
social (Anexo Técnico E), que fazem parte integrante do presente ajuste, e cronograma de
desembolso previsto neste CONTRATO DE GESTAO.

Paragrafo Unico: O objeto deste CONTRATO DE GESTAO poderd ser acrescido de novos
equipamentos, nos termos das regras previstas no Edital.

CLAUSULA TERCEIRA — PROGRAMA DE TRABALHO, METAS E INDICADORES

O Projeto Basico e o programa de trabalho sdo partes integrantes do presente CONTRATO DE
GESTAO, contendo sua especificacdo, estipulagdo das metas a serem atingidas e respectivos prazos e
regime de execucdo, bem como previsdo expressa dos critérios objetivos de avaliacio de
desempenho a serem utilizados, mediante indicadores de qualidade e produtividade.

CLAUSULA QUARTA - PRAZO

O prazo do contrato de gestdo sera de dois anos, a contar de sua assinatura, sendo prorrogavel uma
vez por igual periodo e, outra, pela metade, se atingidas, pelo menos, oitenta por cento das metas
definidas para o periodo anterior.

CLAUSULA QUINTA — RECURSOS FINANCEIROS

Para o cumprimento das metas e objetivos pactuados neste CONTRATO DE GESTAO, a
CONTRATANTE repassara a CONTRATADA, na forma e nas condi¢des do cronograma de desembolso,
o valor global de RS xxx (xxxx), estimado para o exercicio de 20XX a 20XX, cuja despesa prevista para
o presente exercicio sera atendida pelo Programa de Trabalho n.2 XXXX.XX.XXX.XXXX.XXXX, Natureza
de Despesa xx.xx.Xx.xx, Fonte XXX, tendo sido emitida Nota de Empenho n.2 20XX/XXXXX, em
XX/XX/20XX, no valor de RS YY,YY (YYYYYYY).

Paragrafo Primeiro — Os recursos repassados a CONTRATADA serdo depositados em conta bancdria
em instituicdo indicada em conformidade com a Resolu¢do SMF n2 3045 de 25 de fevereiro de 2019.

Paragrafo Segundo — A movimentac¢do dos recursos que forem repassados a CONTRATADA se dard
em conta corrente especifica e exclusiva, no banco referido no paragrafo primeiro, de modo que nao
sejam confundidos com os seus recursos de outra origem. Os respectivos extratos de movimentacdo
mensal deverdo ser encaminhados mensalmente a CONTRATANTE.

Paragrafo Terceiro — Os saldos do CONTRATO DE GESTAO, enquanto n3o utilizados, serdo
obrigatoriamente aplicados em:

| —em cadernetas de poupanca se a previsdo de seu uso for igual ou superior a um més;
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Il — em fundos de curto prazo ou
Il — em operag¢des com titulos publicos federais.

Paragrafo Quarto— As aplicacGes financeiras nos produtos dos incisos do paragrafo terceiro serdo
feitas sempre na mais vantajosa remuneracdo do capital, em conformidade com a adequacdo do
prazo disponibilizado a aplica¢do, cotejada com sua taxa de retorno.

Paragrafo Quinto — A liberacdo dos recursos se dard mensalmente, sendo a primeira parcela liberada
até 30 (trinta) dias contados da assinatura do presente CONTRATO DE GESTAO, conforme Anexo
Técnico D do Projeto Basico.

Paragrafo Sexto - As parcelas serdo repassadas em estrita conformidade com o programa de
trabalho aprovado, salvo autorizagdo prévia da Secretaria, podendo ser retidas até o saneamento de
impropriedades nas seguintes hipdteses:

| - Quando ndo tiver havido comprovacdao de boa e regular aplicacdo da parcela anteriormente
recebida.

Il - Quando verificado desvio de finalidade na aplicacdo dos recursos e atrasos ndo justificados no
cumprimento das etapas ou fases programadas.

[l - Nas demais hipSteses previstas neste CONTRATO DE GESTAO.

Paragrafo Sétimo— Os valores correspondentes aos repasses financeiros estdo vinculados ao
cumprimento das metas pactuadas no programa de trabalho, cabendo a Comissdo de Avaliacdo
verificar o percentual de atendimento das aludidas metas.

Paragrafo Oitavo— A CONTRATADA podera captar, com responsabilidade prépria, recursos privados
para a execu¢do deste CONTRATO DE GESTAO, hipdtese em que haverd reducdo equivalente dos
repasses a serem realizados pelo CONTRATANTE ou alteracdo do programa de trabalho para a
formalizagdo do incremento proporcional das metas em relagdao aos recursos obtidos. Ambas as
situagdes dependem da celebragdo de termo aditivo.

Paragrafo Nono- Fica vedada a utilizacdo dos repasses orcamentdrios destinados a este CONTRATO
DE GESTAO para o custeio de taxa de administrag3o.

Paragrafo Décimo— Os repasses or¢camentarios destinados ao pagamento de despesas de natureza
administrativa e/ou gerenciamento ndo poderdo ultrapassar o percentual de 5% (cinco por cento) do
valor global do CONTRATO DE GESTAO, sendo vedada a utilizagdo de tais recursos para o pagamento
de despesas ndo atreladas ao objeto do presente CONTRATO DE GESTAO. Tais despesas serdo
detalhadas no programa de trabalho e somente serdo pagas se forem discriminadas, justificadas e
documentalmente comprovadas.

Paragrafo Décimo Primeiro - O montante de recursos orgamentdrios previstos e repassados a
CONTRATADA a titulo de provisionamento devera ser depositado em conta especifica,
preferencialmente em conta de poupanga, que sé podera ser movimentada com prévia autorizagao
do CONTRATANTE, ficando vedada a utilizagdo desses recursos para custear despesas que ndo sejam
oriundas de processos rescisorios ou de provisionamentos obrigatérios.

Paragrafo Décimo Segundo - Fica facultado requerimento de ressarcimento previsto no artigo 32 da
Lei Federal n? 9.656/1998

CLAUSULA SEXTA — REPASSES ORCAMENTARIOS

Pagina 20 de 119



Os repasses serdo realizados de acordo com o cronograma de desembolso estabelecido no Paragrafo
Quinto da Clausula Quinta.

CLAUSULA SETIMA — REPACTUACAO

Por ocasido da prorrogacdo na forma da Clausula Quarta, em havendo interesse publico que
justifique o aumento do custo nominal do contrato de gestdo e dotacdo orcamentdria especifica para
esse fim, os repasses financeiros para consecucao dos objetivos do contrato de gestdo poderao ser
revistos.

Paragrafo Primeiro - No caso das despesas e custos atrelados a mao de obra principal utilizada no
objeto do contrato de gestdo, devera ser demonstrada de forma analitica a variacdo dos custos
conforme acordo ou convencdo coletiva de regéncia da categoria;

Paragrafo Segundo - Em relacdo aos demais custos e despesas previstos no contrato de gestdo, sera
observado como limite para revisdo a variacdo do indice de Precos ao Consumidor Ampliado -
Especial (IPCA-E) do IBGE.

Paragrafo Terceiro - Fica vedada a inclusdo de beneficios ndo previstos no programa de trabalho
exceto quando se tornarem obrigatdrios por forca de lei, sentenca normativa, acordo ou convencao
coletiva.

Paragrafo Quarto - O pleito devera ser apresentado por meio de planilha analitica, sendo submetida
a analise da Secretaria Municipal de Saude.

CLAUSULA OITAVA - OBRIGACOES DA CONTRATANTE

| - Disponibilizar a CONTRATADA os meios necessdrios a execucdo do presente objeto, conforme
previsto neste CONTRATO DE GESTAO e em seus anexos.

Il - Realizar o repasse de recursos na forma disposta no Projeto Bdsico, no programa de trabalho e na
Clausula Sexta deste CONTRATO DE GESTAO.

Il - Exercer ampla, irrestrita e permanente fiscalizagdo e controle da execug¢do do presente
CONTRATO DE GESTAO, bem como da aplicagdo dos recursos repassados, na forma disposta no
Projeto Basico, no programa de trabalho e neste CONTRATO DE GESTAO.

CLAUSULA NONA - OBRIGAGOES DA CONTRATADA

| — Desenvolver em conjunto com a Secretaria Municipal de Salude a implantacdo e/ou execugdo das
atividades, objeto do presente CONTRATO DE GESTAO, observando as condi¢des e obrigacdes
estabelecidas no Projeto Bdsico, no programa de trabalho e na legislacdo aplicavel.

Il — Adotar as medidas preventivas necessdrias para evitar danos a terceiros, em consequéncia da
execuc3o do objeto deste CONTRATO DE GESTAO, inclusive as que possam afetar os servigos a cargo
de eventuais concessionarios.

Il — Responsabilizar-se, civil e criminalmente, independentemente da adogao de eventuais medidas
preventivas, pelos danos e prejuizos, de qualquer natureza, inclusive materiais, morais e estéticos,
gue causar a Administragao Publica ou a terceiros, decorrente de atos praticados em decorréncia da
execucdo do objeto deste CONTRATO DE GESTAO, respondendo por si e por seus sucessores pela
obrigacdo de pagar as indeniza¢des eventualmente cabiveis, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade a fiscalizagdo empreendida pelo CONTRATANTE.

IV — Atender as diretrizes, determinacdes e exigéncias formuladas pelo CONTRATANTE.
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V — Cumprir as metas relacionadas no programa de trabalho.

VI — Providenciar a publicagdo na imprensa e no Diario Oficial do Municipio, no prazo maximo de 30
dias (trinta dias) corridos a contar da assinatura do presente CONTRATO DE GESTAO, regulamento
proprio contendo os procedimentos que adotard para a contratacdo de obras, servicos e compras a
serem realizadas com recursos publicos, o qual observard a politica de precos apresentada no
programa de trabalho, bem como, sempre que possivel, os precos constantes de atas de registro de
precos ou das tabelas constantes do sistema de custos existentes no ambito da Administracao
Publica, desde que sejam mais favordveis.

VIl — Elaborar, submeter a aprovacao do Conselho de Administracdo e encaminhar a CONTRATANTE,
na forma e prazo por ela estabelecidos, os relatérios de execuc¢do do contrato de gestdo, contendo
comparativo especifico das metas propostas com os resultados alcangados.

VIl — Arcar com os acréscimos decorrentes de atraso de pagamentos a que dé causa, tais como juros
ou qualquer tipo de correcdo/atualizacdo dentre outros.

IX — Bem administrar os bens méveis e imdveis publicos a ela cedidos.

X — Responsabilizar-se pelos custos previstos no Projeto Basico e no programa de trabalho, encargos
trabalhistas, previdencidrios, fiscais sociais e comerciais resultantes, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade a fiscalizagdo do CONTRATO DE GESTAO pela Secretaria.

Xl — Zelar para que os recursos financeiros repassados pela CONTRATANTE sejam exclusivamente
aplicados na consecugdo dos objetivos e metas previstos no programa de trabalho, atentando para a
observancia do principio da economicidade.

XIl — Prestar contas dos recursos repassados pela CONTRATANTE, na forma prescrita no presente
CONTRATO DE GESTAO.

Xl — Prestar sempre que solicitado, quaisquer outras informagGes sobre a execugdo, inclusive
financeira deste CONTRATO DE GESTAO.

XIV — Produzir, guardar e disponibilizar a CONTRATANTE, na forma e prazo por ela estabelecidos,
quaisquer dados, informag¢des e documentos.

XV — Permitir a supervisdo, fiscalizagdo e avaliagdo da CONTRATANTE, por meio de seus drgdos de
controle interno, sobre o objeto do presente CONTRATO DE GESTAO;

XVI — Permitir que os drgaos de Controle Interno e Controle Externo do Poder Publico Municipal
terdo amplo e irrestrito acesso a documentagao contdbil e financeira da entidade como um todo, e a
decorrente do contrato de gestdo, com azo no art. 82, lll, do Decreto n.2 30.780/09, com a redacgdo
dada pelo art. 42 do Decreto n.2 31.618/09.

XVII — Nao exigir de terceiros, seja a que titulo for, quaisquer valores em contraprestagao relativos as
atividades publicas gratuitas desenvolvidas.

XVIII — Manter atualizadas as informagdes cadastrais junto a CONTRATANTE, comunicando a
Secretaria Municipal de Saude e a COQUALI quaisquer altera¢des nos seus atos constitutivos.

XIX — Manter a boa ordem e guarda dos documentos originais que comprovem as despesas
realizadas para a execuc¢do do presente CONTRATO DE GESTAO.

XX — Utilizar processo seletivo para a contratacdo de pessoal, estipulando e tornando publicos,
previamente, os critérios objetivos e impessoais, de natureza técnica que serdo adotados.

Pagina 22 de 119



XXI — Responsabilizar-se pela contratacdo do pessoal necessdrio a execucdo das atividades,
respeitando o disposto no Projeto Basico e no programa de trabalho, observando as normas legais
vigentes, em especial as trabalhistas e previdencidrias, anotando e dando baixa nas respectivas
carteiras profissionais, quando for o caso.

XXIl — Adotar valores compativeis com os niveis médios de remuneracgao, praticados na rede privada,
no pagamento de saldrios e de vantagens de qualquer natureza aos seus empregados e dirigentes,
conforme Anexo I-D.

XXIll — Responsabilizar-se, na forma do CONTRATO DE GESTAO, por todos os dnus, encargos e
obrigacGes comerciais, sociais, tributarias, trabalhistas e previdenciarias, ou quaisquer outras
previstas na legislacdo em vigor, bem como por todos os gastos e encargos com material e mdo-de-
obra necessaria a completa realizagdo do objeto do CONTRATO DE GESTAO até o seu término,
respondendo integral e exclusivamente, em juizo ou fora dele, isentando a CONTRATANTE de
quaisquer obrigacGes, presentes ou futuras, desde que os repasses de recursos financeiros tenham
obedecido ao cronograma estabelecido neste CONTRATO DE GESTAO:

a) em caso de ajuizamento de acOes trabalhistas contra a CONTRATADA, decorrentes da execuc¢do do
presente CONTRATO DE GESTAO, com a inclusdo do Municipio do Rio de Janeiro ou de entidade da
Administracdo Publica Indireta como responsavel subsididrio ou solidario, o CONTRATANTE podera
reter, dos repasses devidos, o montante dos valores cobrados, que serdo complementados a
qualguer tempo com nova retengdo em caso de insuficiéncia;

b) no caso da existéncia de débitos tributarios ou previdenciarios, decorrentes da execug¢do do
presente CONTRATO DE GESTAO, que possam ensejar responsabilidade subsidiaria ou solidaria do
CONTRATANTE, os repasses devidos poderao ser retidos até o montante dos valores cobrados, que
serao complementados a qualquer tempo com nova retengdo em caso de insuficiéncia;

“_n

c) as retengOes previstas nas alineas “a” e “b” poderdo ser realizadas tdo logo tenha ciéncia o
CONTRATANTE da existéncia de a¢do trabalhista ou de débitos tributarios e previdenciarios e serdo
destinadas ao pagamento das respectivas obrigacdes caso o CONTRATANTE seja compelido a tanto,
administrativa ou judicialmente, ndo cabendo, em nenhuma hipdtese, ressarcimento a
CONTRATADA;

d) eventuais retengdes previstas nas alineas “a” e “b” somente serdo liberadas pelo CONTRATANTE
se houver justa causa devidamente fundamentada.

XXIV — Manter as condi¢Ges de habilitacdo, de regularidade fiscal e qualificacdo exigidas na
convocacg3o publica durante todo prazo de execugdo do CONTRATO DE GESTAO.

XXV — Os equipamentos e instrumental necessarios para a realizagdo dos servigos contratados
deverdo ser mantidos pela CONTRATADA em perfeitas condigdes;

XXVI — Os equipamentos, instrumentos e quaisquer bens permanentes que porventura venham a ser
adquiridos com recursos repassados em decorréncia deste CONTRATO DE GESTAO serdo
automaticamente incorporados ao patrimonio do CONTRATANTE, hipétese em que a CONTRATADA
devera entregar a documentag¢do necessaria ao processo de incorpora¢do dos referidos bens, no
prazo de trés dias Uteis apds a aquisi¢dao, juntamente com declaragdo emitida pela CONTRATADA de
gue os bens estao fisicamente na unidade onde se desenvolve o contrato de gestdo e em perfeitas
condigbes de uso.
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XXVIlI — Apresentar a consolidacdo de todos os contratos de prestacao de servico por ela mantidos
(RET — Relacdo de Tomadores/Obras) e conceder a outorga eletrGnica para acesso ao extrato
individualizado de cada empregado utilizado no contrato com o MUNICIPIO.

XXVIII — Efetivar contratacdo de servicos de natureza continuada como limpeza, segurancga,
conectividade, além de todo e qualquer servico que impacte positivamente no alcance das metas,
desde que ndo impliguem na cessdo parcial ou total do objeto deste contrato, respeitadas a
economicidade e a eficiéncia financeira do CONTRATO DE GESTAO, em conformidade com o
programa de trabalho e com o regulamento préprio para a contratagdo de obras, servicos e compras.

XXIX - Ndo distribuir, sob nenhuma forma, lucros, excedentes financeiros ou resultados entre seus
dirigentes, associados, membros do Conselho de Administra¢gdo ou empregados.

XXX - Nas hipdteses de extingdo do CONTRATO DE GESTAO, cooperar integralmente com as
demandas do grupo de transicao criado para esse fim, por meio da indicacdo de representantes e de
disponibilizacdo de quaisquer informacgdes solicitadas pelo CONTRATANTE.

XXXI - Comprometer-se a guardar sigilo de todas as informacbes assistenciais ou de cunho
administrativo, relacionadas a execucdo do presente CONTRATO DE GESTAO, seja verbalmente ou
por escrito, em forma eletrénica, textos, desenhos, projetos, fotografias, graficos, plantas, planos,
programas de computador ou qualquer outra forma, fornecendo-as a terceiros somente com a
prévia autorizacdo do CONTRATANTE ou sob sua demanda;

XXXIl — Atender as exigéncias da CONTRATANTE acerca da plena utilizacgdo de sistemas
informatizados para execucdo das atividades de gestdo assistencial, administrativa e econémico-
financeira, ja adotados ou que venham a ser implantados ao longo da execugdo deste CONTRATO DE
GESTAO, para fins de controle e monitoramento, permitindo o acesso de profissionais previamente
indicados pelo CONTRATANTE.

XXXl — Os sistemas informatizados utilizados pela CONTRATADA deverdao permitir customizagdes
que possibilitam sua integracdo com outros sistemas que o CONTRATANTE ja utilize ou que venha a
utilizar durante a vigéncia deste CONTRATO DE GESTAO.

XXXIV — Alimentar o Painel de Gestao de Parcerias com Organizagdes Sociais, www.osinfo.com.br,
conforme Decreto Municipal n? 37.079/2013.

XXXV — Apresentar ao CONTRATANTE, no prazo por ele definido, o Plano Estratégico para a sua agao
nos anos de 2017 e 2019, observando a proposta orcamentaria e cronograma de desembolso dos
recursos a serem repassados apresentados no programa de trabalho.

XXXVI — Prestar os servigos de saude que estdo especificados no Projeto Basico e no programa de
trabalho, de acordo com o estabelecido neste CONTRATO DE GESTAO, na Lei Federal n2 8.080/1990,
regulamentada pelo Decreto Federal n? 7.508/2011, e na Lei Federal n? 8.142/1990, com
observancia dos principios do SUS, e em especial:

a) universalidade de acesso aos servigos de saude;

b) integralidade de assisténcia, entendida como sendo o conjunto articulado e continuo das a¢des e
servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso, em atuagdo
conjunta com os demais equipamentos do Sistema Unico de Salde existentes no Municipio;

c) gratuidade de assisténcia, sendo vedada a cobranga em face de pacientes ou seus representantes,
responsabilizando-se a CONTRATADA por cobranca indevida feita por seu empregado ou preposto;
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d) preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral;
e) igualdade da assisténcia a salde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie;
f) direito de informacdo as pessoas assistidas sobre sua satde;

g) divulgacdo de informagbes quanto ao potencial dos servicos de salde e a sua utilizacdo pelo
usuario;

h) fomento dos meios para participagdo da comunidade por intermédio de Conselhos Gestores
Locais e demais féruns de participagdo popular.

i) prestacdo dos servicos com qualidade e eficiéncia, utilizando-se dos equipamentos de modo
adequado e eficaz.

XXXVIII — Na prestacdo dos servigcos de saide, a CONTRATADA deverd observar:
a) respeito aos direitos dos pacientes, atendendo-os com dignidade de modo universal e igualitario;
b) manutencdo da qualidade na prestacdo dos servicos;

c) respeito a decisdo do paciente em relagdo ao consentimento ou recusa na prestacdo de servigos
de saude, salvo nos casos de iminente perigo de morte ou obrigacdo legal;

d) garantia do sigilo dos dados e informacgdes relativas aos pacientes;

e) garantia do direito de assisténcia religiosa e espiritual aos pacientes, por ministro de qualquer
culto religioso;

f) esclarecimento dos direitos aos pacientes, quanto aos servigos oferecidos.
g) responsabilidade civil e criminal pelo risco de sua atividade;

h) insercdo obrigatdoria dos procedimentos autorizados e dos medicamentos dispensados nos
protocolos terapéuticos estabelecidos pelas instancias municipal, federal e estadual;

XXXIX — Receber médicos residentes vinculados a COREME da Secretaria Municipal de Saude ou a
universidades conveniadas.

XL — Apoiar a integragdo territorial dos equipamentos de satide da Area de Planejamento Local,
visando a melhoria e maior eficiéncia na prestacdo dos servicos de saude publica;

XLl — Estabelecer controle e a apuragdo da frequéncia dos empregados da CONTRATADA, por meio
de Registro Biométrico de Ponto.

XLIl — Prestar assisténcia em situagGes de surto ou emergéncia em Saude Publica declaradas pela
SMS.

XLl — Apoiar e integrar o complexo regulador da Secretaria Municipal de Saude.

XLIV — Afixar, em lugar visivel da unidade municipal de satide objeto deste CONTRATO DE GESTAO,
aviso que contenha:

a) o simbolo, o nome designativo da unidade de saude cuja gestao tenha assumido, os logos oficiais
do Municipio, da Secretaria Municipal da Saude e do Sistema Unico de Satde

b) informacdo sobre a sua natureza de organizagao social qualificada no ambito do Municipio do Rio
de Janeiro;

c) indicacdo de que os servicos prestados s3o gratuitos e pertencem ao Sistema Unico de Saude.

Pagina 25 de 119



XLV — Apoiar e promover a realizacdo de pesquisas com pacientes, desde que haja aprovacdes
prévias da Comissdo de Etica e Pesquisa da Secretaria Municipal da Satde e do Conselho Nacional de
Etica e Pesquisa.

CLAUSULA DECIMA - PRESTAGAO DE CONTAS
As prestacOes de contas obedecerdo aos seguintes critérios:

| — Mensal - A prestacdo de contas sera apresentada até o 102 (décimo) dia util de cada més, nos
termos do Decreto Municipal n2 37079 de 30 de Abril de 2013, e serd instruida conforme
detalhado no Paragrafo Primeiro da Clausula Décima.

Il = A cada periodo de vigéncia especificado no Contrato de Gestao — Em conformidade com a
Resolucdo CGM N2 1224 de 11 de Marco de 2016, a prestacdo de contas serd apresentada em até
30 (trinta) dias do término do prazo de vigéncia do Contrato de Gestdo, e serd instruida conforme
segue:

Il.a — Relatério emitido pela organizacdo social para prestacdo de contas, de acordo com a
periodicidade prevista no instrumento contratual, contendo comparativo especifico das metas
propostas com os resultados alcangados, referente ao periodo a ser certificado;

Il.b - Cépia da publicagcdo no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro do balango anual do
ultimo exercicio encerrado, anterior ao encerramento do contrato referente ao periodo a ser
certificado, acompanhado de parecer dos auditores independentes, caso exista;

Il = Por ocasido do encerramento do Contrato de Gestdo — O Plano de Trabalho para
encerramento do Contrato de Gestdo e a transferéncia da atividade, objeto do Contrato, sera
formalizado entre a SMS na qualidade de CONTRATANTE e a Organiza¢do Social na qualidade de
CONTRATADA, ficando a Organizacdo Social obrigada a apresentar, num prazo de 60 (sessenta) dias
a contar do término da vigéncia do Contrato de Gestdo os seguintes instrumentos:

Ill.a - Declaragdo da inexisténcia de dividas decorrentes das relages de trabalhos, fornecedores,
prestadores de servicos, impostos e tributos do objeto do contrato;

lll.b - Inventario geral dos bens, discriminando quais os adquiridos, produzidos ou constituidos
com recursos do contrato para execugdo do objeto pactuado;

lll.c - Comprovantes de regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria;

Ill.d - Quitar todas as dividas salariais, trabalhistas e previdencidrias vencidas;

lll.e - Devolucgdo de todo o saldo financeiro remanescente do contrato de gestao.
Paragrafo Primeiro - A prestacdo de contas sera instruida com os seguintes documentos:

| - Relatdrios de execugdo financeira, discriminando o resumo da movimentagdo de valores,
indicando o saldo inicial, o valor de cada despesa efetivamente paga no periodo e o saldo atual
acumulado.

Il — Relatdrios indicativos demonstrando a produgao contratada e realizada, bem como os resultados
dos indicadores e das metas estabelecidos.

lll - Relagdao de pagamentos, incluindo o detalhamento das despesas administrativas, indicando os
numeros e datas dos cheques emitidos, identificando a numera¢do dos comprovantes de
pagamentos ou o tipo de comprovante.
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IV - Conciliagdo do saldo bancdrio.

V - Cdpia do extrato da conta corrente bancaria e da aplicacdo financeira realizada na forma da
cldusula quinta, referente ao periodo compreendido entre a Ultima prestacao de contas e a atual.

VI - Folha de pagamento discriminando nome, nimeros do RG, CPF, PIS, CNES e CTPS, funcdo, carga
horaria, salario e beneficios do pessoal contratado (inclusive de servidor cedido em funcgao
tempordria de direcdo ou assessoria, se for o caso), acompanhada da correspondente relacdo de
pagamento enviada ao banco.

VIl - Cépia das guias de pagamento e respectivos comprovantes de pagamento de obrigacdes junto
ao Sistema de Previdéncia Social (FGTS e INSS), de outros encargos e das rescisGes de contrato de
trabalho, e respectivas CTPS, devidamente anotadas.

VIII - Cépia de todos os comprovantes de pagamentos relacionados no inciso Il deste paragrafo, bem
como de todos os contracheques devidamente assinados pelos empregados, podendo estes ser
substituidos pela forma prevista no art. 12 da Portaria MTE n2 3.281/84, consolidada pelo art. 32 da
Lei 9.528/1997, de 10/12/1997 e suas alteracdes.

IX - Projecdo de expectativa de custo de rescisdo dos contratados pelo regime da CLT com projecao
de encargos fiscais, sociais e trabalhistas.

X - A Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, que devera ser atualizada antes do término do seu
prazo de validade de 180 dias.

Xl - Copia de todos os contratos celebrados no periodo.

XIl - Relagdo dos bens permanentes adquiridos, identificando a numera¢do dos comprovantes de
pagamentos ou o tipo de comprovante, com recursos provenientes do presente CONTRATO DE
GESTAO.

XIll - Documentagdo comprobatdria da utilizagao dos repasses financeiros destinados ao pagamento
de despesas administrativas.

XIV — A documentacdo comprobatédria prevista no item Xlll deverd ser acompanhada de mapa de
rateio especificando os valores e os percentuais rateados entre os contratos firmados com o
CONTRATANTE e outros entes.

XV - Eventuais pagamentos realizados em favor de profissional autbnomo deverao ser comprovados
mediante cdpia do recibo pertinente e do documento de identificagdo profissional.

Paragrafo Segundo - O repasse da parcela subsequente ficard condicionado a apresentacdo da
prestacdo de contas na forma do pardgrafo primeiro e do cumprimento de eventuais prescricdes
contidas no Projeto Basico.

Paragrafo Terceiro - A prestacdo de contas somente sera recebida pelo CONTRATANTE se estiver
instruida com todos os documentos e formalidades descritos nesta Clausula.

Paragrafo Quarto - No caso de erro nos documentos apresentados, serdo devolvidos a
CONTRATADA, ficando o repasse da parcela subsequente condicionado a reapresentagao valida
desses documentos.

Paragrafo Quinto - Cada folha da prestacdo de contas devera conter rubrica do representante legal da
CONTRATADA, bem como de contabilista habilitado, capacitado pelo Conselho Regional de
Contabilidade respectivo. Caso a prestacdo de contas ocorra em via eletronica, em Painel de Gestdo,
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deverd ser apresentada declaracdo assinada pelo representante legal da CONTRATADA e pelo
contabilista habilitado de que os documentos e informac¢des apresentados sao fidedignos e que a
prestacdao de contas foi corretamente realizada.

Paragrafo Sexto - A prestacdo de contas devera ser efetuada levando em consideragdo que todos os
recursos usados na execu¢do do objeto do presente CONTRATO DE GESTAO deverdo ser
contabilizados, com identificacdo de sua origem e de seu destino, por meio de contabilidade
auditada por profissional legalmente habilitado.

Paragrafo Sétimo - O CONTRATANTE podera requerer a apresentacdo, ao término de cada exercicio
ou a qualguer momento, conforme recomende o interesse publico, de relatério pertinente a
execucdo do CONTRATO DE GESTAO, contendo comparativo especifico das metas propostas com os
resultados alcangados, acompanhado da prestacdo de contas correspondente ao exercicio financeiro,
assim como suas publicacdes no Diario Oficial do Municipio.

Paragrafo Oitavo - Caberd a CONTRATADA promover, até 01 de agosto de cada ano, a publicacdo
integral, no Diario Oficial do Municipio, dos relatérios financeiros e de execucdo deste Contrato
aprovados pelo Conselho de Administracao.

Paragrafo Nono - O relatério de prestacdo de contas poderda servir de subsidio para o
acompanhamento das ac¢Ges desenvolvidas, monitoramento e avaliagdo, bem como da
movimentag3o financeira e patrimonial referentes ao CONTRATO DE GESTAO.

Paragrafo Décimo - A CONTRATADA devera manter em boa ordem e guarda todos os documentos
originais que comprovem as despesas realizadas no decorrer do CONTRATO DE GESTAO.

Paragrafo Décimo Primeiro - A prestacdo de contas a que se refere a presente clausula sera realizada
por meio da alimentagdo ao Painel de Gestdo de Parcerias com OrganizacGes Sociais,
www.osinfo.com.br.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — CESSAO E ADMINISTRAGCAO DOS BENS PUBLICOS

Ficam desde ja cedidos a CONTRATADA, em carater eminentemente precario, a titulo de cessdo de
uso e pelo prazo de vigéncia deste CONTRATO DE GESTAO, os bens mdveis e imdveis, equipamentos
e instalacGes do Programa de Atencdo Domiciliar ao Idoso - PADI, identificados, inventariados,
avaliados e descritos quanto ao seu estado de conservagdo, Anexo I-A.

Paragrafo Primeiro - E vedado o uso e a destinagdo dos bens cedidos para finalidades n3o vinculadas
ao alcance das metas e dos objetivos previstos neste instrumento.

Paragrafo Segundo - Obriga-se a CONTRATADA em relag¢do aos bens iméveis cedidos:

I - Conserva-los, mantendo-os limpos e em bom estado, incumbindo-lhe também devolvé-lo, ao final
deste CONTRATO DE GESTAO em perfeitas condi¢des de uso e conservacdo, sob pena de, a critério
do CONTRATANTE, pagar os prejuizos, ou consertar os danos.

Il - Assegurar o acesso dos servidores publicos encarregados da fiscalizagdgo do CONTRATO DE
GESTAO e do bem cedido.

lll = Realizar, junto a todas as concessionarias de servico publico e outras prestadoras de servico, a
alteracdo de titularidade dos contratos de prestacdo destes, responsabilizando-se pelo pagamento
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de todas as despesas que direta ou indiretamente decorram do uso do bem cedido, inclusive
tributos, tarifas e pregos publicos.

IV - Retirar as suas expensas, caso solicitado pelo CONTRATANTE, eventuais bens adquiridos com
recursos proprios, que se encontrem no bem cedido, ainda que a ele provisoriamente agregados.

V - Providenciar o seguro contra incéndio as suas expensas, apresentando ao CONTRATANTE a
respectiva apdlice devidamente quitada, a qual deverd ser renovada na data em que expirar o prazo
de seu vencimento.

Paragrafo Terceiro - Os bens modveis cedidos na forma desta cldusula poderdo, mediante prévia
avaliacdo e expressa autorizacdo do Prefeito, ser alienados e substituidos por outros de igual ou
maior valor, que serdo automaticamente incorporados ao patriménio do Municipio do Rio de
Janeiro, sob a administracdo da Secretaria Municipal de Saude.

Paragrafo Quarto - A aquisicdo de bens mdveis ou a instalacdo de bens imobilizados no bem imdvel
cedido, adquiridos com recursos deste CONTRATO DE GESTAO, bem como as benfeitorias realizadas
serdo incorporados ao patrimonio municipal, sem possibilidade de indenizagdo ou retengdo,
condicionada a retirada a prévia autorizacdo do CONTRATANTE.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — SUBCONTRATACAO

E vedada a subcontratagdo do objeto, bem como a cessdo total ou parcial do CONTRATO DE GESTAO
pela CONTRATADA.

Paragrafo Unico — Nos casos de subcontratacdo de servicos auxiliares, o subcontratado serd
responsavel, solidariamente com a CONTRATADA, pelas obriga¢des descritas na cldusula nona (no que
couber), especialmente pelos encargos e obrigagdes comerciais, sociais, tributarias, trabalhistas e
previdenciarias, ou quaisquer outras previstas na legislacdo em vigor, nos limites da subcontratacao.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - FISCALIZAGAO

A fiscalizacdo da execucdo do CONTRATO DE GESTAO caberd ao CONTRATANTE, em especial a
Comissdo de Avaliacdo nomeada por Resolucdo do Secretario Municipal de Saude, a quem incumbira
a pratica de todos os atos proprios ao exercicio da atividade fiscalizatéria.

Paragrafo Primeiro - A CONTRATADA declara, antecipadamente, aceitar todas as decisdes, métodos
e processos de inspecdo, verificacdo e controle adotados pelo CONTRATANTE, se obrigando a
fornecer os dados, elementos, explicagOes, esclarecimentos e comunicagdes de que este necessitar e
que forem julgados necessarios ao desempenho de suas atividades.

Paragrafo Segundo - Compete a CONTRATADA fazer minucioso exame das especificacbes dos
servi¢cos, de modo a permitir, a tempo e por escrito, apresentar a Fiscaliza¢do todas as divergéncias
ou duvidas porventura encontradas. O siléncio implica total aceitagdo das condi¢Bes estabelecidas.

Paragrafo Terceiro - A atuacdo fiscalizadora em nada restringird a responsabilidade Unica, integral e
exclusiva da CONTRATADA no que concerne a execu¢do do objeto do CONTRATO DE GESTAO.

Paragrafo Quarto - A fiscalizagdo, por meio de relatdrio trimestral ou a qualquer momento, analisara
todas as questdes pertinentes a execucdo do CONTRATO DE GESTAO, em especial o emprego
adequado dos recursos publicos repassados e os resultados obtidos na sua execu¢do, por meio dos
indicadores de desempenho estabelecidos, e seu confronto com as metas pactuadas e com a
economicidade.
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Paragrafo Quinto - No caso do ndo atingimento das metas pactuadas ou da verificagdo de qualquer
desconformidade na execu¢io do CONTRATO DE GESTAO, a Fiscalizagdo devera encaminhar relatério
ao Secretdrio Municipal de Saude.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - FORGA MAIOR

Os motivos de forca maior que possam impedir a CONTRATADA de cumprir as metas pactuadas,
deverdo ser comunicados ao CONTRATANTE, na primeira oportunidade e por escrito, sob pena de
nao serem aceitas pela Fiscalizagao.

Paragrafo Unico - Os motivos de forca maior poderdo justificar a suspensdo da execucdo do
CONTRATO DE GESTAO e a alteragdo do Programa de Trabalho, desde que por termo aditivo.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - SANGOES ADMINISTRATIVAS

Pelo descumprimento total ou parcial de obrigacdo assumida no programa de trabalho e neste
CONTRATO DE GESTAO, o CONTRATANTE poderd, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal
que couber, aplicar as seguintes sang¢des previstas no artigo 87 combinado com o artigo 116 da Lei n?
8.666/1993 e no artigo 589 do RGCAF, garantida prévia defesa:

| - Adverténcia;

Il - Multa de mora no valor de até 1% (um por cento) por dia Util sobre o valor do CONTRATO DE
GESTAO ou, se for o caso, do saldo n3o atendido do CONTRATO DE GESTAO.

Il - Multa de até 20% (vinte por cento) sobre o valor do CONTRATO DE GESTAO ou do saldo n3o
atendido do CONTRATO DE GESTAO, conforme o caso, e, respectivamente, nas hipdteses de
descumprimento total ou parcial da obrigacdo, inclusive nos casos de rescisdo por culpa da
CONTRATADA.

IV - Suspensdo tempordria de participacdo em licitagdo e impedimento de contratar com a
Administragdo por prazo ndo superior a 02 (dois) anos;

V - Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragao Publica.
VI - Perda de qualificagdo como organizacao social no ambito do Municipio do Rio de Janeiro.

Paragrafo Primeiro - A imposi¢do das san¢des administrativas previstas nesta cladusula dependera da
gravidade do fato que as motivar, consideradas as circunstancias objetivas relacionadas ao caso
concreto.

Paragrafo Segundo - As sanc¢des previstas nos incisos |, IV e V poderado ser aplicadas juntamente com
aquelas previstas nos incisos Il, Ill e VI e ndo excluem a possibilidade de rescisdo unilateral do
CONTRATO DE GESTAO, garantida defesa prévia ao interessado.

Paragrafo Terceiro - As multas previstas nos incisos Il e lll ndo possuem carater compensatoério, e,
assim, o seu pagamento ndo eximira a CONTRATADA da responsabilidade pelas perdas e danos
decorrentes das infracdes cometidas.

Paragrafo Quarto - As multas deverdo ser recolhidas junto a Secretaria Municipal de Fazenda no
prazo de 03 (trés) dias Uteis, contados da notificacdo de sua imposicdo a CONTRATADA ou, na
impossibilidade da notificacdo, da publicacdo no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro.

Paragrafo Quinto - As sanc¢Oes estabelecidas nos incisos IV e V sdo de competéncia do Secretario
Municipal de Saude, e a estabelecida no inciso VI é de competéncia da COQUALI.
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Paragrafo Sexto - As sang¢des previstas nos incisos IV e V poderdo também ser aplicadas a
CONTRATADA caso, em processos seletivos ou negécios juridicos administrativos firmados com a
Administracao Publica direta ou indireta de qualquer nivel federativo, tenha:

| - Sofrido condenacgdo definitiva por praticar, por meios dolosos, fraudes fiscais no recolhimento de
quaisquer tributos;

Il - Demonstrado ndo possuir idoneidade para contratar com a Administracdo Publica, em virtude de
outros atos ilicitos praticados.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - RECURSOS
A CONTRATADA podera apresentar, sempre sem efeito suspensivo:

| - Pedido de Reconsideracdo a ser interposto perante a autoridade que proferiu a decisdo, no prazo
de 10 (dez) dias uteis, contados da ciéncia da decisado;

Il - Recurso a autoridade imediatamente superior a ser interposto e encaminhado através da
autoridade que proferiu a decisdo no prazo de 5 (cinco) dias Uteis da ciéncia do indeferimento do
Pedido de Reconsideragao.

Paragrafo Unico - O provimento do recurso importara apenas a invalidacdo dos atos ndo suscetiveis
de aproveitamento.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - RESCISAO

O CONTRATANTE, garantidos o contraditéorio e a ampla defesa prévia, mediante decisdo
fundamentada, podera rescindir o CONTRATO DE GESTAO na hipdtese de seu descumprimento total
ou parcial, bem como do Programa de Trabalho, e ainda:

I - Se houver ma gestdo, culpa, dolo ou violagdo de lei ou do estatuto social por parte da
CONTRATADA.

Il - Na hipdtese de ndo atendimento as recomendagdes decorrentes da Fiscalizagao.

lll - Se houver alteragdes do Estatuto da CONTRATADA que impliquem modificagcdo das condi¢bes de
sua qualificacdo como organizagdo social ou de execu¢io deste CONTRATO DE GESTAO.

IV - Se houver a perda da qualificagdo como Organizagdo Social.

V - Na hipétese de a CONTRATADA ndo obter no minimo 50 (cinquenta) pontos na avaliagdo da
execuc¢do das metas em 03 (trés) relatdrios consecutivos.

Paragrafo Primeiro - Na hipdtese de rescisdo, a CONTRATADA deverd, imediatamente, devolver ao
patrimonio do CONTRATANTE os bens cujo uso foi cedido, prestar contas da gestdao dos recursos
recebidos, procedendo a apuracdo e a devolugdo do saldo existente.

Paragrafo Segundo - Na decretacao da rescisdao, a CONTRATADA ficara sujeita a multa de até 20%
(vinte por cento) do valor do CONTRATO DE GESTAO, sem prejuizo das demais sangdes cabiveis.

Paragrafo Terceiro — Caso haja interesse na rescisdo contratual, a CONTRATADA devera informar a
Secretaria Municipal de Salde, com antecedéncia minima de 120 dias, comprometendo-se ao seu
cumprimento durante este periodo, sem prejuizo de reparar os danos decorrentes desta rescisdo,
bem como das san¢Ges eventualmente cabiveis.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - RESILIGAO UNILATERAL PELO CONTRATANTE
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Em caso de resilicdo unilateral por parte do CONTRATANTE, a CONTRATADA fara jus exclusivamente
ao ressarcimento dos danos materiais comprovadamente demonstrados, desde que o repasse tenha
obedecido ao cronograma de desembolso.

CLAUSULA DECIMA NONA - PUBLICACAO

A publicagdo do inteiro teor deste instrumento no Didrio Oficial do Municipio do Rio de Janeiro sera
providenciada pelo CONTRATANTE no prazo mdaximo de vinte dias da assinatura.

Paragrafo Unico - O inteiro teor deste instrumento, bem como as metas e os indicadores de
desempenho pactuados, devidamente atualizados, serdo disponibilizados no Portal da Prefeitura do
Municipio do Rio de Janeiro na Internet.

CLAUSULA VIGESIMA - CONTROLE INTERNO E EXTERNO

O CONTRATANTE providenciard a remessa de cépias do presente instrumento ao drgdo de controle
interno do Municipio no prazo de 5 (cinco) dias contados da sua assinatura e ao Tribunal de Contas
do Municipio no prazo de 10 (dez) dias, contados da publicacdo de seu extrato.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA - FORO

Fica eleito o foro Central da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, com rendncia de
qualguer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer questGes oriundas deste
CONTRATO DE GESTAO que n3o puderem ser resolvidas administrativamente pelas partes.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA - DISPOSIGOES FINAIS

Na contagem dos prazos, é excluido o dia de inicio e incluido o de vencimento, e considerar-se-do os
dias consecutivos, salvo disposicdo em contrario. Os prazos somente se iniciam e vencem em dias de
expediente na Secretaria Municipal de Saude.

E, por estarem, assim, justas e acordadas, firmam as partes o presente CONTRATO DE GESTAO em 3
(trés) vias de igual teor e forma e para os mesmos fins de direito, na presencga das testemunhas

abaixo.
Rio de Janeiro, de de 2019.
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
ORGANIZACAO SOCIAL
Testemunhas
1 2
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ANEXO I-A - MINUTA DO CONTRATO DE GESTAO - N2 CP 023/2019

CESSAO E ADMINISTRACAO DOS BENS PUBLICOS

DO CONTRATO DE GESTAO N2 /

TERMO DE PERMISSAO DE USO

| — Fica permitido, na forma da Lei Municipal n2. 5.026/09, o uso dos bens publicos relacionados no
Apenso, de acordo com o Contrato de Gestdo oriundo do processo administrativo 09/001.457/2017,
assim como os bens que lhes guarnecem.

Il — O prazo de vigéncia da presente permissdo é o mesmo do Contrato de Gestdo ao qual se vincula.

Il - Quaisquer construgdes ou benfeitorias realizadas no imével, bem como, a instalacdo de bens
moveis ou imobilizados nos equipamentos objeto da permissdo de uso, serdo incorporadas ao
patriménio municipal, sem direito a retencao.

IV - Os equipamentos e instrumental necessarios para a realizacdo dos servicos contratados deverao
ser mantidos pela CONTRATADA em perfeitas condi¢des, adequadas a sua destinagdo.

V - Os equipamentos, instrumentos e quaisquer bens permanentes que por ventura venham a ser
adquiridos com recursos oriundos do Contrato de Gestao, deverdo ser incorporados ao patriménio
da Prefeitura do Municipio do Rio de Janeiro, hipdtese em que a CONTRATADA deverd entregar a
CONTRATANTE a documentagdo necessdria ao processo de incorporacgdo dos bens patrimoniais.

VI - A realizacdo de benfeitorias ou acréscimos nos bens arrolados devera ser realizada mediante
prévia aprovacao e por escrito do Poder Publico Municipal

VI — Os bens recebidos ou adquiridos mediante legados ou doacdes que forem destinados a
CONTRATADA para o objeto do Contrato de Gestdo, bem como, as, benfeitorias, bens mdveis e
imobilizados instalados nos equipamentos de saude cujo uso foi permitido por este anexo, serao
incorporados ao patrimoénio municipal ora arrolado.

VIl — Ficara assegurado o acesso dos servidores municipais vinculados a area técnica e ao Contrato de
Gestdo as dependéncias dos bens cedidos.

VIII - N3o podera ser permitido a terceiro a utilizagdo do bem publico cedido sem prévia autorizagdo

por escrito, nem podera ser autorizado o uso do bem publico cedido em atividade distinta da
prevista no Contrato de Gestao.
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IX — Devera a CONTRATADA providenciar seguro contra incéndio, raio, explosdo e riscos diversos
(danos elétricos, vendaval, quebra de vidros e responsabilidade civil) para o prédio, instalacdes e
equipamentos indispensaveis ao funcionamento do bem imdvel cedido. A contracdo do seguro
devera contemplar a descricdo dos bens a serem segurados, as coberturas pretendidas e a garantia
contra perda total ou parcial dos bens sinistrados.

X — Devera a CONTRATADA pagar todas as despesas que direta ou indiretamente decorram do uso do
imovel, inclusive tarifas e taxas.

Rio de Janeiro, de de 20 .

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ORGANIZAGAO SOCIAL
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RELACAO DE BENS

NOME DA UNIDADE: PADI - FRANCISCO DA SILVA TELLES

DESCRIGAO DOS BENS

QUANTIDADE

AR CONDICIONADO SPLIT 30.000BTUS

1

ARMARIO DE AGO 12 PORTAS

ARMARIO MDF 2 PORTAS

ARMARIO MDF 2 PORTAS BAIXO

ARMARIO MDF 4 PORTAS BAIXO

BANCADA DE TRABALHO

RlRr|R|M|R

CADEIRA ESPALDAR COURVIM PRETO

=
o

CPU DELL

ESTABILIZADOR SMS

ESTANTE MDF 6 PRATELEIRAS

MAQUINA FOTOGRAFICA SONY

MESA DE ESCRITORIO MDF 3 GAVETAS

MESA DE REUNIAO RETANGULAR

MICROONDAS BRASTEMP

MONITOR DELL

NOBREAK APC

NOTEBOOK DELL

PURIFICADOR DE AGUA MASTER FRIO

REFRIGERADOR CONSUL

RlRr|MlRPlO|RP|IRP|IN|FP|IP|FP|Ww

NOME DA UNIDADE: PADI - LOURENCO JORGE

DESCRIGAO DOS BENS

QUANTIDADE

MESA DE ESCRITORIO MDF 3 GAVETAS

3

MESA DE REUNIAO RETANGULAR

BANCADA DE TRABALHO

ARMARIO MDF 4 PORTAS BAIXO

MICROONDAS BRASTEMP

REFRIGERADOR ELETROLUX

CADEIRA ESPALDAR TECIDO AZUL

CADEIRA SECRETARIA TECIDO AZUL

PURIFICADOR DE AGUA NORMAL E GELADA FIXO

MONITOR HP

CPU DELL

NOBREAK APC

ARMARIO ACO 12 PORTAS

AR CONDICIONADO SPLIT SPRINGER

NOTEBOOK DELL

MESA DE ESCRITORIO MDF 2 GAVETAS

CADEIRA CONCHA AZUL

MONITOR DELL

CADEIRA PRESIDENTE COURVIM PRETO

RPlwlw|lkRr|kr|RINR[O|R|[R|R[P|R[RP|R|RP|R

CADEIRA CONCHA BEGE COM ASSENTO COURVIM PRETO

=
~
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ARMARIO MDF 2 PORTAS

AR CONDICIONADO SPLIT ELECTROLUX

ESTABILIZADOR

IMPRESSORA SAMSUNG

ARMARIO BAIXO EM MDF C/ 02 PORTAS CINZA

CADEIRA SECRETARIA CURVIM AZUL

AN RS

NOME DA UNIDADE: PADI - MIGUEL COUTO

DESCRIGAO DOS BENS

QUANTIDADE

MESA DE ESCRITORIO MDF SEM GAVETAS

4

MESA DE ESCRITORIO MDF 2 GAVETAS

ARMARIO MDF 2 PORTAS

ARMARIO MDF 2 PORTAS BAIXO

MICROONDAS PANASONIC

REFRIGERADOR CONSUL

CADEIRA FIXA TECIDO AZUL

CADEIRA ESPALDAR TECIDO AZUL

CADEIRA ESPALDAR COURVIM PRETO

PURIFICADOR DE AGUA SOFT

MONITOR LG

MONITOR DELL

NOBREAK

RACK TI

SWITCH

AR CONDICIONADO JANELA SPRINGER

CPU DELL

CPU COMPAQ

RPlwlkRrlkRrlRRPlWR[R[R[ININ[R[R[N][®]|N

CADEIRA FIXA

=Y
o

NOME DA UNIDADE: PADI - PEDRO I

DESCRIGAO DOS BENS

QUANTIDADE

ARMARIO MDF BAIXO 4 PORTAS

1

MESA DE ESCRITORIO MDF 3 GAVETAS

ARMARIO MDF 2 PORTAS

MESA DE REUNIAO RETANGULAR

BANCADA DE TRABALHO

MICROONDAS BRASTEMP

RN

CADEIRA ESPALDAR COURVIM PRETO

=
o

ESTABILIZADOR

NOTEBOOK CCE

NOBREAK APC

REFRIGADOR ELECTROLUX

PURIFICADOR DE AGUA MASTER FRIO

MAQUINA FOTOGRAFICA SONY

MONITOR DELL

CPU DELL

CADEIRA CONCHA PRETA

NOTEBOOK DELL

No(rrlrkrlPr|lRP|IP|FR|R
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CADEIRA CONCHA BEGE COM ASSENTO PRETO

ARMARIO ACO 12 PORTAS 2
NOME DA UNIDADE: PADI - SALGADO FILHO
DESCRIGAO DOS BENS QUANTIDADE
MONITOR DELL 2

NOBREAK APC

CPU DELL

NOTEBOOK DELL

ODONTOCASE

MESA DE ESCRITORIO MDF SEM GAVETAS

CADEIRA SECRETARIA CURVIM PRETO

CADEIRA FIXA TECIDO AZUL

CADEIRA FIXA COURVIM PRETO

CADEIRA SECRETARIA TECIDO PRETO

MICROONDAS BRASTEMP

ARMARIO MDF 2 PORTAS BAIXO

ARMARIO MDF 2 PORTAS

RACKTI

ARMARIO ACO 16 PORTAS

AR CONDICIONADO JANELA SPRINGER

FRIGOBAR CONSUL

BEBEDOURO GARRAFAO LIBELL

IMPRESSORA HP 4500 DESKTOP

CADEIRA SECRETARIA COURVIM PRETO

CPU COMPAQ

CAMERA FOTOGRAFICA SONY

GELADEIRA DOMESTICA 239 LITROS BRANCA

AR CONDICIONADOSPLIT 12.000 BTUS

CADEIRA SECRETARIA CURVIM PRETO

ARMARIO MDF 2 PORTAS

NOTEBOOK DELL

MESA DE REUNIAO RETANGULAR

AR CONDICIONADO JANELA SPRINGER

FRIGOBAR CONSUL

CADEIRA SECRETARIA CURVIM PRETO

RNV PR |IRIWR|RP|RP|IR[INRP|RP|INMININ [ R|D OR[N D|R|O|R[N|R|DN

NOME DA UNIDADE: PADI - SOUZA AGUIAR

DESCRICAO DOS BENS

QUANTIDADE

ARMARIO MDF 2 PORTAS BAIXO

2

CADEIRA ESPALDAR TECIDO AZUL

CADEIRA FIXA TECIDO AZUL

MESA DE ESCRITORIO MDF 2 GAVETAS

CPU

CPU COMPAQ

CPU DELL

CPU LG

Rk |(Rr|R[N[RN
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AR CONDICIONADO PORTATIL MIDEA

NOBREAK APC

FRIGOBAR CONSUL

MICROONDAS PANASONIC

NOTEBOOK DELL

MONITOR DELL

IMPRESSORA HP 4500 DESKTOP

CADEIRA FIXA TECIDO AZUL

BEBEDOURO ELETRICO P/ GALAO

MONITOR HP

IMPRESSORA BROTHER

IMPRESSORA HP OFFICEJET

ARMARIO MDF 2 PORTAS BAIXO

MESA IMPRESSORA

ARMARIO MDF 2 PORTAS

RACK TI

SWITCH

CPU XPC

ESTANTE DE ACO 6 PRATELEIRAS

CPU

CPU DELL

MONITOR DELL

ARMARIO MDF 2 PORTAS ALTO

NOBREAK APC

NOTEBOOK DELL

RRr|[RPr|IN|R|[R[R|RPR|RPR|R|R[R[PR|IP|IW|IN|[RPR[W|R|R|R|[R[P|W]|FR
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ANEXO I-B — MINUTA DO CONTRATO DE GESTAO - N2 CP 023/2019

DECLARAGAO DE RESPONSABILIZAGAO CIVIL E ADMINISTRATIVA

As partes que a esta subscrevem declaram conhecer a Lei Federal n? 12.846, de 12 de agosto de
2013, que dispde sobre a responsabilizacdao administrativa e civil de pessoas juridicas pela pratica de
atos contra a administracdo publica, nacional ou estrangeira, e se comprometem a atuar de forma

ética, integra, legal e transparente na relagcdo com a Administracdao Municipal.

Rio de Janeiro, de de

AGENTE PUBLICO
(Nome, cargo, matricula e lotagdo)

REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA
(Nome, cargo e carimbo da empresa)
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ANEXO I-C- MINUTA DO CONTRATO DE GESTAO - N2 CP 023/2019

DECLARAGAO DE RESPONSABILIZAGAO CIVIL E ADMINISTRATIVA

Para a execucdo deste instrumento juridico, as partes declaram conhecer a Lei Federal n?
12.846/2013, se comprometem a atuar de forma ética, integra, legal e transparente, e estdo cientes
de que ndo poderdo oferecer, dar ou se comprometer a dar a quem quer que seja, ou aceitar ou se
comprometer a aceitar de quem quer que seja, tanto por conta prépria quanto por intermédio de
outrem, qualquer pagamento, doacdo, compensacdao, vantagens financeiras ou beneficios de
gualquer espécie que constituam pratica ilegal ou de corrupc¢ao, seja de forma direta, indireta ou por
meio de subcontratados ou terceiros, quanto ao objeto deste contrato, ou de outra forma a ele nao

relacionada.

§ 12 - A responsabilizacdo da pessoa juridica subsiste nas hipéteses de alteracdo contratual,
transformacao, incorporacdo, fusdo ou cisdo societaria, ressalvados os atos lesivos ocorridos antes da
data da fusdo ou incorporacao, quando a responsabilidade da sucessora sera restrita a obrigacdo de

pagamento de multa e reparacdo integral do dano causado, até o limite do patriménio transferido.

§ 22 - As sociedades controladoras, controladas, coligadas ou, no ambito do respectivo contrato, as
consorciadas serdo solidariamente responsaveis pela pratica dos atos previstos nesta Lei,
restringindo-se tal responsabilidade a obrigacdo de pagamento de multa e reparagao integral do

dano causado.

AGENTE PUBLICO
(Nome, cargo, matricula e lotagdo)

REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA
(Nome, cargo e carimbo da empresa)
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ANEXO I-D- MINUTA DO CONTRATO DE GESTAO — N2 CP 023/2019

REGRAS PARA CUSTEIO DAS DESPESAS ADMINISTRATIVAS

1) Utilizagdao dos recursos orcamentadrios referentes a Gestao Indireta das Organiza¢Ges Sociais —
Rubrica RUE

Os recursos orcamentadrios para gestao indireta das Organizagdes Sociais previstos na Rubrica RUE do
Cronograma de Desembolso (ANEXO TECNICO D), consistem em um valor fixo preestabelecido, ndo
superior a 5% por cento do valor total da despesa contratada, destinados ao custeio das despesas

administrativas da Organizacdo Social necessdrias a prestacdo dos servicos contratados.

As despesas referentes aos custos indiretos da Organizacdo Social estdo restrita ao valor estabelecido
na rubrica RUE do Cronograma de Desembolso (ANEXO TECNICO D) e deverdo respeitar as regras de

rateio abaixo:

1.1) SO serdo consideradas as remuneracdes dos dirigentes e quadros administrativos da OS

dentro dos limites de:

CARGO TIPO DOS CARGO TETO SALARIAL DO CARGO QUANTIDADE POR CARGO

Presidente/Diretores
Superintendentes

GEI-1 (Gestéo
Executiva Indireta -
Nivel 1)

Remuneracao inferior, em
seu valor bruto, a 70% do
limite estabelecido para
remuneracéo de servidores
do poder executivo federal.

5 vezes o valor de 70% do
limite estabelecido para
remunercao de servidores do
Poder Executivo Federal

Coordenadores/Asseg

GEI-2 (Gestao
Executiva Indireta -

Remuneracao inferior, em
seu valor bruto, a 50% do
limite estabelecido para

7 vezes o valor de 50% do
limite estabelecido para

Nivel 3)

remuneracao de servidores
do poder executivo federal.

ssores . ~ . remunercao de servidores do
Nivel 2) remuneracao de servidores .
. Poder Executivo Federal
do poder executivo federal.
Remuneracéo inferior, em
0,
GEI-3 (Gestéo seu valor bruto, a 35% do ﬁr(r)li\tlgzeesia%\e/ﬁelgir d((j)e i‘:’; do
Gerentes Executiva Indireta - |limite estabelecido para P

remunercao de servidores do
Poder Executivo Federal

1.1.1- Todas as demais remunerag¢Oes referentes a cargos rateados e alocados nestas rubricas
deverdo ser inferiores em seu valor bruto a 35% do limite estabelecido para a remuneragdo de

servidores do Poder Executivo Federal respeitando os valores praticados no mercado.

1.1.2- A Organizagao Social devera informar em sua presta¢do de contas mensal a categoria em que

se insere o profissional cujo saldrio esta sendo rateado, com base no quadro acima.
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1.1.3- Todas as remunerac¢Ges rateadas deverdo ser relativas a profissionais que tenham vinculo

empregaticio com a Organizacao Social.

1.1.4 — O limite individual por CPF é valido para o conjunto de contratos vigentes na PCRJ.

1.2) Nenhum dos servicos de terceiros, classificados por objeto, rateados nesta rubrica podera
corresponder a mais que 10% do valor total da rubrica RUE do Cronograma de Desembolso (ANEXO

TECNICO D).

O presente Anexo Técnico consiste em diretriz da CONTRATANTE e sua observancia e cumprimento
fazem parte das obrigacdes da CONTRATADA nos termos do Inciso IV da Clausula Nona do Contrato
de Gestdo. E seu descumprimento total ou parcial podera incidir nas san¢des administrativas

previstas na Cldusula Décima Quinta do Contrato de Gestao

Pagina 42 de 119



ANEXO Il —PROJETO BASICO E ANEXOS TECNICOS - N2 CP 023/2019

Programa de Atenc&o Domiciliar ao Idoso - PADI

PROJETO BASICO visando o0 GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E
EXECUCAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE, por meio de CONTRATO DE
GESTAO com ORGANIZACAO SOCIAL, que assegure assisténcia universal e
gratuita & populacdo, unicamente para o Sistema Unico de Saide — SUS, no ambito
do PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI, da SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE do Rio de Janeiro, no Estado do Rio de Janeiro.
Proponente: Secretaria Municipal de Saude.

Area responsavel pela elaboracdo do Projeto Bésico: Subsecretaria de Atencio

Hospitalar, Urgéncia e Emergéncia (SUBHUE).

ANEXO TECNICO A — Informagées sobre o Territorio

ANEXO TECNICO B — Gest&o do PADI

ANEXO TECNICO C - Acompanhamento do Contrato de Gestdo, Avaliacdo e Metas
ANEXO TECNICO D — Cronograma de Desembolso

ANEXO TECNICO E — Roteiro para elaboracdo do Programa de Trabalho

Pagina 43 de 119



PROJETO BASICO

1. CONTEXTO

A atencgdo domiciliar no municipio do Rio de Janeiro inicia a sua historia nos idos de 1997,
com um grupo de profissionais do Hospital Municipal Paulino Werneck que, ao observarem
as frequentes internagfes, com decréscimo da capacidade funcional dos idosos usuarios do
hospital, resolvem montar uma equipe para atendimento domiciliar. Em 2010, o Programa de
Atencdo Domiciliar ao Idoso — PADI é, entéo, oficializado e se estabelece em mais trés
bases, desta vez nos Hospitais Municipais Souza Aguiar, Miguel Couto e Salgado Filho.
Assim, passa a dar cobertura para a populagdo, prioritariamente, idosa das Areas de
Planejamento 1.0, 2.1, 2.2, 3.1, 3.2, 3.3 e 4.0.

Em agosto de 2011 o Ministério da Saude publica a portaria GM/MS n° 2.029 (24/08/2011),
que institui a atencdo domiciliar no ambito do Sistema Unico de Saide — SUS. As portarias
seguintes, n® 2.527 (de 27/10/2011), n° 1.533 (de 16/07/2012), n® 963 (de 27/05/2013), n°
825 (de 25/04/2016) e a portaria de Consolidacdo n° 5 (de 03/10/2017) redefinem a Atencao
Domiciliar no ambito do Sistema Unico de Saulde e estabelecem os critérios para o
credenciamento de Servicos de Atencdo Domiciliar, estimulando a ampliacdo desses
servicos. Em 2012, houve a expanséo da assisténcia domiciliar para a populagéo residente

nas demais Areas de Planejamento (5.1, 5.2 e 5.3).

2. JUSTIFICATIVA

A SMS/RJ entende que deve estar presente e atenta a integralidade dos cuidados a toda a
populacdo do municipio. Nesse sentido, a Atencao Domiciliar constitui uma modalidade de
atencdo a saude, substitutiva ou complementar as ja existentes, caracterizada por um
conjunto de acdes de promocgdo a saude, prevencgao e tratamento de doencas e reabilitacao
prestadas em domicilio, com garantia de continuidade de cuidados e integrada as redes de

atencdo a saude.

A Atencdo Domiciliar € um dos componentes da Rede de Atencao as Urgéncias e deve ser
estruturada de forma articulada e integrada aos outros componentes e a Rede de Atencéo a
Saude, a partir dos Planos de Agéo, conforme estabelecido na Portaria N° 1.600/GM/MS, de
7 de julho de 2011.

A organizacdo da rede tem a finalidade de articular e integrar todos os equipamentos de
saude objetivando ampliar e qualificar o acesso humanizado e integral aos pacientes aos

servi¢os de saude de forma agil e oportuna.
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A Portaria 4.279 de 30 de dezembro de 2010 do Ministério da Saude estabelece diretrizes
para a organizacio da Rede de Atencfo a Salde no Ambito do Sistema Unico de Saude e
define o conceito de Redes de Atencdo a Saude — RAS, como arranjos organizativos de
acoes e servigos de saude, de diferentes densidades tecnoldgicas, que integradas por meio
de sistemas de apoio técnico, logistico e de gestdo, buscam garantir a integralidade do
cuidado. Salientando que a solucao esta em inovar 0 processo de organizagdo do sistema
de saude, redirecionando suas acdes e servicos no desenvolvimento da RAS para produzir
impacto positivo nos indicadores de salde da populagao.

O PADI integra e interage com os demais servigos de saude, dando suporte ao atendimento
dos pacientes em seu domicilio, compondo a rede regional de assisténcia e atencdo a saude
e as urgéncias, dentro de um sistema hierarquizado e regulado, cada um deles sendo um elo

da corrente de manutencgéo da vida.

Dentro da ldgica de organizacdo de rede, ha também o desenvolvimento das linhas de
cuidados, que por definicdo sdo uma forma de articulacdo de recursos e das praticas de
producdo de saude, orientadas por diretrizes clinicas, entre as unidades de atencdo de uma
dada regido de saude, para a conducdo oportuna, agil e singular, dos usuérios pelas
possibilidades de diagnéstico e terapia, em resposta as necessidades epidemiolégicas de

maior relevancia.

O PADI tem como objetivo a atencao domiciliar, com vistas a reducdo da demanda por
atendimento hospitalar e/ou reducdo do periodo de permanéncia de usuarios internados, a

humanizacdo da atencédo, a desospitalizacao e a ampliacao da autonomia dos usuarios.

O PADI amplia 0 acesso aos servicos de salude a uma parcela da populacdo que devido a
sua dificuldade de deslocamento até as unidades de saude, evolui para o agravamento da
sua condicdo de saude. Evita a piora do estado de saude dos usuérios portadores de
doencas crénicas com incapacidade funcional; possibilita prevenir risco de agravos; garante
a universalidade, a equidade e integralidade no atendimento as necessidades de atencao e
permite 0 acesso regulado aos servicos de saude. A humanizacdo da atencdo garante a
efetivacdo de um modelo centrado no usuéario e baseado nas suas necessidades de saude.
Este modelo de atencdo de carater multiprofissional, compartilhado por trabalho em equipe,
instituido por meio de préticas clinicas cuidadoras e baseado na gestdo de linhas de cuidado
articula e integra os diversos servicos e equipamentos de saude, atuando no territério,
definindo e organizando as regides de saude e as redes de atencdo a partir das
necessidades de saude das populacdes, seus riscos e vulnerabilidades especificas; atuando
de forma profissional e gestora visando o aprimoramento da qualidade da aten¢&o por meio
do desenvolvimento de ag¢Bes coordenadas, continuas e que busquem a integralidade e

longitudinalidade do cuidado em saude; monitorando e avaliando a qualidade dos servicos
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através de indicadores de desempenho que investiguem a efetividade e a resolutividade da
atencdo; articulando de forma interfederativa entre os diversos gestores desenvolvendo
atuacgédo solidéaria, responsavel e compartilhada; estimulando a participagéo e controle social
dos usuarios sobre os servi¢os; apoiando e executando projetos estratégicos de atendimento

as necessidades coletivas em saude.

O PADI participa da regulacdo articulada entre todos os componentes da Rede de Atencéo
com garantia da equidade e integralidade do cuidado, participando ativamente da
qualificacdo da assisténcia por meio da educacdo permanente de suas equipes, em acordo
com os principios da integralidade e humanizacéo.

A Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro, na busca da modernizagédo do setor de
saude do Municipio, tragou como objetivo principal iniciar uma nova fase na oferta de
servigos de saude a populacgdo, através da reestruturagédo de sua rede de saude, de acordo
com as necessidades e fragilidades de cada area da Cidade, tendo como importante

coadjuvante o PADI, integrante da estruturacdo das ac¢des de atengdo domiciliar.

O PADI é unidade publica do SUS que tem como atividade-fim a atengcdo domiciliar a
usuarios do SUS, municipes do Rio de Janeiro, prioritariamente idosos, caracterizada por um
conjunto de ac¢des de promogdo a saude, prevencgdo e tratamento de doencas e reabilitacdo
prestadas em domicilio, com garantia de continuidade de cuidados e integrada as redes de
atencao a saude; necessitando para o seu adequado funcionamento, de apoio administrativo
e técnico para execucao de suas finalidades gerenciais e assistenciais, tais como logistica e

abastecimento, gerenciamento de pessoas, faturamento, informacéo, etc.

A Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro elaborou o presente Projeto Béasico, com
vistas a contratacdo para a continuidade da prestacdo de servicos unicamente para o
Sistema Unico de Saude — SUS, que contemplem todas as necessidades que viabilizem o
gerenciamento e a execucao de atividades de servicos de saude por intermédio de contrato
de gestdo com indicadores e metas do PADI, construindo em conjunto com as demais

unidades de saude a rede de assisténcia a saude e as urgéncias.

3. OBJETO

O presente Projeto Bésico visa contemplar as necessidades essenciais para o efetivo
acolhimento, atendimento e assisténcia domiciliar aos pacientes residentes no municipio do
Rio de Janeiro, dentro da l6gica de construcdo da rede de assisténcia, interagindo e
articulando através de pactuagfes e da regulacdo com a atencdo primaria, com a atencao
ambulatorial especializada e com a rede hospitalar. O desenvolvimento de todas as acdes de
atencdo domiciliar, exclusivamente aos usuarios do SUS, serd executado por Organizagao

Social em Saude, através de Contrato de Gestdo, para o gerenciamento e execugdo de
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atividades e servicos de saude para o PADI, garantindo assim, assisténcia domiciliar
adequada, continua, integral e humanizada aos pacientes com consequente e organizada

referéncia para os diversos niveis de atengéo.
O Programa de Atencédo Domiciliar ao Idoso serd composto por:

| - 10 (dez) Equipes Multidisciplinares de Atencdo Domiciliar (EMAD), compostas cada
uma por, dois médicos com carga horaria minima de 20 horas semanais ou um médico com
carga horéria de 40 horas semanais; dois enfermeiros com carga horaria minima de 20 horas
semanais ou um enfermeiro com carga horaria de 40 horas semanais; dois fisioterapeutas
com carga horaria minima de 20 horas semanais ou um fisioterapeuta com carga horaria de
30 horas semanais; trés técnicos em enfermagem com carga horaria de 40 horas semanais

cada; e

Il - 05 (quinze) Equipes Multiprofissionais de Apoio (EMAP), sendo compostas, cada uma,
por cinco profissionais de nivel superior, a serem escolhidos entre as seguintes categorias
profissionais, cuja soma das cargas horarias semanais serd de no minimo 150 (cento e
cinquenta) horas de trabalho: nutricionista, psicélogo, assistente social, fonoaudi6logo,

terapeuta ocupacional ou odontélogo.
Observagdes:

- A composicao das equipes deve estar sempre de acordo com este Projeto Basico e com a

legislacéo vigente;

- A empresa contratada deve garantir profissionais para a continuidade da antibioticoterapia
dos usuarios que dela necessitarem nos finais de semana e feriados, com garantia de
veiculos para o deslocamento dos profissionais nestas datas, devendo obrigatoriamente

especificar como sera realizado na proposta técnica;

- A Organizagado Social a ser contratada devera garantir no minimo uma consulta mensal de
médico pediatra para cada crianga admitida no PADI, ficando a forma de contratacdo a

critério da OSS, mas obrigatoriamente especificada na proposta técnica.

4. ABRANGENCIA

As equipes do PADI estardo localizadas nos principais hospitais municipais de emergéncia e
especializados, de modo a faciltar a captacdo de pacientes internados para a
desospitalizacdo e permitir o acesso ao atendimento domiciliar em todos os bairros do

municipio.
As Equipes do PADI estardo localizadas nos seguintes hospitais:

Hospital Municipal Lourenco Jorge - Avenida Ayrton Senna, 2000 - Barra da Tijuca
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Hospital Municipal Francisco da Silva Telles — Avenida Ubirajara, 25, Iraja
Hospital Municipal Pedro Il — Rua do Prado, 325, Santa Cruz
Hospital Municipal Miguel Couto — Rua Mério Ribeiro, 80, Anexo — Leblon

Hospital Municipal Salgado Filho — Rua Santa Fé, s/n°, Anexo, Méier

5. PRODUTO

A prestacdo de servicos abrange a contratacdo de recursos humanos, de servicos, a
aquisicdo de material permanente para as salas das equipes do PADI, logistica de
transporte, conectividade, ou seja, todos 0Ss recursos necessarios para assegurar a
assisténcia humanizada e resolutiva no ambito da atencéo domiciliar, exclusivamente aos
usuarios do SUS que serdo acolhidos e assistidos em suas diversas demandas de saude
pelo PADI.

Em decorréncia da execucdo do objeto espera-se garantir & populacdo residente no
municipio do Rio de Janeiro uma assisténcia eficiente e segura prestada no domicilio,

enfatizando a desospitalizacao.

A Atencdo Domiciliar deve seguir as seguintes diretrizes: | - ser estruturada na perspectiva
das Redes de Atencéo a Saude, tendo a atengdo priméaria como ordenadora do cuidado e da
acao territorial; 1l - estar incorporada ao sistema de regulacdo, articulando-se com 0s outros
pontos de atencao a saude e com servigcos de retaguarda; Il - ser estruturada de acordo com
os principios de ampliacdo do acesso, acolhimento, equidade, humanizacdo e integralidade
da assisténcia; IV - estar inserida nas linhas de cuidado por meio de praticas clinicas
cuidadoras baseadas nas necessidades do usuario, reduzindo a fragmentacdo da
assisténcia; V - adotar modelo de atengéo centrado no trabalho de equipes multiprofissionais
e interdisciplinares; e VI - estimular a participacdo ativa dos profissionais de salde

envolvidos, do usuério, da familia e do cuidador.

A Subsecretaria de Atencdo Hospitalar Urgéncia e Emergéncia — area técnica da SMS-RJ, é
responsavel pelo acompanhamento e execucdo técnico assistencial do presente Projeto
Bésico e far4 a avaliacdo de todas as ac¢des gerenciais e assistenciais do PADI quanto ao
atendimento a populacdo. O acompanhamento da prestacdo de contas e da execucao
financeira do contrato de gestéo serd de acordo com o Decreto n.° 45.662 de 08 de fevereiro
de 2019 e Instrugbes Normativas da CODESP N.° 001/2018 (atualizada em 22/03/2019) e
N.° 002/2019.
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As equipes do PADI serdo instaladas, conforme o objeto deste Projeto Basico, em salas
disponibilizadas pelos hospitais municipais: Miguel Couto, Salgado Filho, Lourenco Jorge,
Pedro Il e Francisco da Silva Telles.

Cabera a contratada a responsabilidade pela aquisicdo de todos os itens necesséarios ao
funcionamento assistencial do PADI, bem como a contratacdo de todos os servigos que
permitam sua operacionalizacdo. As adaptacdes, os equipamentos e mobiliarios adquiridos
pela contratada passaréo a integrar o patriménio das unidades de saude, sendo propriedade
do Municipio do Rio de Janeiro.

6. 0 PROGRAMA DE ATENGAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI

6.1. ATIVIDADES

O PADI destina-se prioritariamente a pessoa idosa com 60 anos ou mais de idade, mas
devera atender todas as faixas etérias, desde que sejam observados os critérios de
inclusdo no programa. O PADI tem duas portas de entrada: a busca ativa de pacientes nos
hospitais em que as equipes estdo sediadas e nas Coordenagfes de Emergéncia Regionais
(CER) adjacentes (desospitalizag&o) e por meio do Sistema de Regulagdo-SISREG da SMS-
RJ.

As atividades assistenciais do PADI com as visitas domiciliares serdo executadas,
regularmente, de segunda a sexta, das 7 as 19 horas. Entretanto durante as 24 horas do dia,
todos os dias da semana, inclusive sabados, domingos e feriados, sera necessario manter
um atendimento telefénico de orientacéo e esclarecimento de davidas e encaminhamento de
referéncia de urgéncia, se necessario. Assim como, deve ser garantida a continuidade da

antibioticoterapia dos usuarios que dela necessitarem nos finais de semana e feriados.

6.2. QUALIDADE DOS SERVICOS PRESTADOS

O atendimento domiciliar do PADI, modalidade AD 2, visa a reabilitacdo do paciente, a
recuperacao de sua capacidade funcional e/ou a capacitacdo do cuidador, ndo devendo ser

um atendimento de longa permanéncia.

A CONTRATADA devera implantar um plano de qualidade dos servigos prestados e para
tanto devera:
a) Implantar mecanismo de gestdo clinica visando a qualificacdo do cuidado, a
reorganizacao dos fluxos e dos processos de trabalho;
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b)

f)

9)

h)

)

K)

Implantar o sistema de informacéo e-SUS AD, com o prontuério eletrdnico do cidadao
(PEC) do Ministério da Saude para registro e acompanhamento dos pacientes ou
outro sistema de informagéao indicado pela SMS.

Implantar Comisséo de Prontuérios;

Realizacdo de auditoria interna quanto ao uso e qualidade dos registros no
prontudrio clinico, a partir de conteudos e metodologia comum para o municipio do
Rio de Janeiro junto com a Secretaria Municipal da Saude - SMS/RJ;

Desenvolver atividades de educagcdo permanente e continuada para as equipes;
mantendo cronograma especifico detalhado e organizado;

Aprofundar o0 conhecimento das providéncias tomadas a partir das
reclamacgdes/sugestdes dos usuarios;

Promover a permanente articulagédo entre o PADI e as Unidades de Atenc&o Primaria
e demais unidades da Rede de Atenc¢éo a Saude do Rio de Janeiro;

Adotar os Protocolos clinicos da Secretaria Municipal de Saude - SMS/RJ;

Garantir uso racional, universal e equitativo dos recursos institucionais, por meio do
controle sobre os processos de trabalho;

Atuar junto as equipes na responsabilizacéo pela continuidade do cuidado, por meio

da articulacdo e encaminhamento aos demais servigos da rede;

Observar os indicadores e metas da SMS, bem como providenciar os relatérios e
todas as informacdes assistenciais em meio eletrénico de acordo com o Decreto n.°
45.662 de 08 de fevereiro de 2019 e Instru¢cdes Normativas da CODESP N.°
001/2018 (atualizada em 22/03/2019) e N.° 002/2019.

6.2.1. A fim de organizar as a¢fes assistenciais de atencdo domiciliar, foram definidas as

seguintes estratégias assistenciais basicas, de acordo com a portaria de Consolidacao n®
5 de 03/10/2017, que a Contratada devera:

Trabalhar em equipe multiprofissional e integrada a rede de atengéo a saude;

Identificar e treinar os familiares e/ou cuidador dos usuarios, envolvendo-os na

realizacdo de cuidados, respeitando os seus limites e potencialidades;
Abordar o cuidador como sujeito do processo e executor das agoes;

Acolher demanda de duvidas e queixas dos usuarios e familiares e/ou cuidador como

parte do processo de Atencdo Domiciliar;

Elaborar reuniGes para cuidadores e familiares;
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6.2.2.

Utilizar linguagem acessivel a cada instancia de relacionamento;

Promover treinamento pré e pés-desospitalizacdo para os familiares e/ou cuidador

dos usuarios;

Assegurar a coleta e realizacdo de exames compativeis com o plano terapéutico do
paciente;

Y

Garantir atividades atinentes a regulacdo dos pacientes atendidos, tais como

preenchimento de documentos, contato com Central de Regulacao;
Manter os protocolos clinicos assistenciais e de procedimentos administrativos;

Seguir padrdes de gestdo baseada em resultado, gestdo clinica, com aplicagédo de

tecnologias de gestédo para assegurar padrdes clinicos 6timos;

Aumentar a eficiéncia; diminuir os riscos para os usuarios e profissionais; prestar

servicos efetivos e melhorar a qualidade da atencao a saude e gestéo de caso;

Desenvolver atividades de educacdo permanente para as equipes e componentes da

assisténcia;

Utilizar sistemas logisticos e de tecnologia da informacao, possibilitando a articulagédo
e integracdo aos diversos servigos e equipamentos de saude, integrando as redes de
saude que efetivamente atendam as necessidades dos usuarios, tendo e mantendo
conectividade entre os diferentes pontos de atencdo, gerando relatorios assistenciais

demandados pela SMS-RJ e que possibilitem e orientem a tomada de deciséo;

Garantir o transporte de pacientes que necessitem de continuidade dos cuidados
para a realizacdo de exames complementares e consultas especializadas e que
necessitem de transferéncia para outra unidade da rede de atencdo a saude, sendo o

transporte devidamente regulado;

Assegurar, em caso de Obito, a emissao, pelo médico da equipe, do atestado de
Obito; e
Apoiar na alta programada de usuarios internados nos hospitais, onde as equipes

estdo sediadas, através do estabelecimento de fluxos e protocolos com estes

estabelecimentos de saude.

Com base nesta organizagdo, a contratada devera providenciar todas as
contratagBes e aquisicbes de servigos para prestacado da assisténcia prevista nesta
convocacgdo publica, no que tange as acdes assistenciais de atencao domiciliar, com
a garantia de que a estrutura disponibilizada atenda as necessidades dos usuérios do

Sistema Unico de Salde, objeto do presente contrato.
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Servicos a serem contratados:

Contratacdo de recursos humanos administrativos e assistenciais (profissionais de

saude e de apoio as atividades de atencéo domiciliar);

e Aquisicdo de material permanente (mobiliario e equipamentos), quando necessario;

para as salas das equipes do PADI;
e Contratagcdo de servigcos de transporte para as equipes;
¢ Contratacao de servico de telefonia fixa e movel para as equipes;
¢ Contratacao de servico de internet para as bases.

A formatacdo dos servicos do PADI devera prover os recursos humanos e materiais para
garantir a demanda assistencial de até 90 (noventa) pacientes em atendimento domiciliar

por EMAD e obedecer aos critérios da portaria de Consolidagéo n° 5 de 03/10/2017.

O desenho operacional assistencial devera se fundamentar nas referéncias que apoiam a
boa préatica clinica, que sdo as melhores evidéncias disponiveis e aceitas de praticas
clinicas baseadas em evidéncias; o consenso de sociedades cientificas e conselhos de
classe; processos de trabalho consensuados pelos profissionais que pertencem ao servico
de salde contratado ou a outros servicos no ambito territorial e os protocolos e linhas de
cuidados estabelecidos pela SMS/RJ e pelos Cadernos de Atencdo Domiciliar do Melhor em
Casa - MS.

6.2.3. O PADI devera contar, obrigatoriamente, com o0s seguintes profissionais: Gerente
Administrativo, Gerente de Servico de Saude — Médico, Supervisor Técnico de Equipes,
Supervisor de Equipe, Médico, Enfermeiro, Fisioterapeuta, Técnico de Enfermagem,
Fonoaudi6logo, Terapeuta Ocupacional, Psicélogo, Assistente Social, Nutricionista,

Odontélogo, Técnico Administrativo e Auxiliar de Faturamento.

6.2.4 Metas Fisicas:
A OSS devera cumprir mensalmente as seguintes metas fisicas:

- Veiculos para locomocéao das equipes de acordo com o contrato - Essa meta fisica é
definida pelo quantitativo de veiculos disponiveis para o deslocamento das equipes, sem 0s
quais ndo sera possivel cumprir o objeto principal do PADI. Cada base do PADI deverd ter
pelo menos 4 veiculos para o atendimento diario aos usudrios, totalizando 20 veiculos.
Devera garantida a quantidade de veiculos necessaria para o deslocamento das equipes
responsaveis pela continuidade da antibioticoterapia dos usuarios, que dela necessitarem,

nos finais de semana e feriados.
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- Equipes Multiprofissionais de Atencao Domiciliar (EMAD) completas no CNES
conforme contrato - Nessa meta fisica cada EMAD devera ser composta por médico com
carga horéria de 40 horas semanais; enfermeiro com carga horaria de 40 horas semanais;
fisioterapeuta com carga horaria de 30 horas semanais; trés técnicos em enfermagem com

carga horéria de 40 horas semanais cada;

- Equipes Multiprofissionais de Apoio (EMAP) completas no CNES conforme contrato -
Nessa meta fisica cada EMAP devera ser composta por, por cinco profissionais de nivel
superior, a serem escolhidos entre as seguintes categorias profissionais, cuja soma das
cargas horarias semanais serd de no minimo 150 (cento e cinquenta) horas de trabalho:
nutricionista, psicologo, assistente social, fonoaudidlogo,

terapeuta ocupacional ou

odontdlogo.

CRONOGRAMA DE METAS FiSICAS DO PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI -1° ANO

Unidade de

medida MES 12

Item MES1 | MES2 | MES3 | MES4 | MESS5 | MES6 | MES7 | MES8 | MES9 | MES 10 | MES 11

VEICULOS PARA
LOCOMOGAO DAS EQUIPES

Numero total de

. 20
veiculos

20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20

EQUIPES

MULTIPROFISSIONAIS DE
ATENCAO DOMICILIAR (EMAD)
COMPLETAS NO CNES

Numero de EMAD
completas no
CNES

EQUIPES
MULTIPROFISSIONAIS DE
APOIO (EMAP) COMPLETAS
NO CNES

Numero de EMAP
completas no
CNES

CRONOGRAMA DE METAS FiSICAS DO Pi

ROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI

-2°ANO

ltem

Unidade de
medida

MES 13

MES 14

MES 15

MES 16

MES 17

MES 18

MES 19

MES 20

MES 21

MES 22

MES 23

MES 24

VEICULOS PARA
LOCOMOGAO DAS EQUIPES

Numero total de
veiculos

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

EQUIPES
MULTIPROFISSIONAIS DE
ATENGAO DOMICILIAR (EMAD)
COMPLETAS NO CNES

Nuamero de EMAD
completas no
CNES

EQUIPES
MULTIPROFISSIONAIS DE
APOIO (EMAP) COMPLETAS
NO CNES

Niumero de EMAP
completas no
CNES

6.2.5 O PADI devera manter os prontuérios, em

meio fisico e eletrbnico, dos pacientes em

atendimento e apos a alta na sala do PADI na base correspondente. Caso a capacidade
fisica da guarda dos prontuarios na sala do PADI seja ultrapassada, a CONTRATADA
deveréa estabelecer o local para armazenamento dos prontudrios inativos, de acordo com a
pactuacdo com a SMS RJ e disponibilizando para consulta pela equipe desta e por parte

dos pacientes, fornecendo certiddes e afins dentro do que preceitua a legislacdo vigente.

A guarda dos prontuérios em meio fisico de todos os pacientes que ja foram atendidos pelo

PADI ficara ao encargo da OSS signataria do Contrato de Gestéo.
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7. Dimensionamento dos Recursos Humanos utilizado na estimativa de custos.

7.1. Detalhamento para contratadas COM imunidade tributéria:
B - RECURSOS HUMANOS

B1 - CUSTEIO DE PESSOAL DA EQUIPE DE SUPERVISAO E GERENCIA DO PADI

APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS NECESSARIOS - COM IMUNIDADE TRIBUTARIA

CARGA
CATEGORIA HORARIA QUANTITATIVO Salario (base) Salario Total
SEMANAL
GERENTE ADMINISTRATIVO 40 1 R$ 10.077,00 [ R$ 10.077,00
GERENTE DE SERVIGOS DE SAUDE 20 1 RS 8.257,00 | R$ 8.257,00
SUPERVISOR TECNICO DE EQUIPE 40 1 RS 8.257,00 | R$ 8.257,00
SUPERVISOR DE EQUIPE 40 5 R$ 6.000,00 | R$ 30.000,00
TECNICO DE MANUTENGAO DE SISTEMAS E INSTRUMENTOS 40 1 RS 1.665,93 | R$ 1.665,93
AUXILIAR DE FATURAMENTO 40 1 RS 1.665,93 | R$ 1.665,93

Total Funcionarios

Total Salarios RS 3582286 R$ 59.922,86

Encargos Sociais e Trabalhistas

INSS - Empresa 0,00% R$ -
INSS - Terceiros + FAP 0,00% R$ -
GRUPO A (Total 1) ]
PIS 1,00% RS 589,23
FGTS 8,00% RS 4.793,83
13° SAL. 8,330% RS 4.991,57
ABONO DE FERIAS 2,780% RS 1.665,86
— — — Grupo B (Total 2) S —
Fer|a§ proporcionais acumuladas em caso de demissao 1667% RS 998,71
coletiva
Férias integrais COM reposigdo de quadro 0,000% RS -
A. PREVIO INDENIZ. 0,420% RS 251,68
AVISO PREVIO (dias extras legais) 0,833% RS 499,36
Grupo C  —
130 salario (Lei n® 12.506/11) 0,139% R$ 83,23
FERIAS E ABONO CONSTITUCIONAL sobre Lei n®
1250611 0,185% R$ 110,86
MULTA S/IFGTS 4,000% Grupo D RS 2.396.91
Encargos Patronais (Incidéncia de A sobre (B+C)) 1,292% Grupo E R$ 774,11
Total Provises 19,65% R$ 11.772,29
Total Encargos 9,00% R$ 5.393,06
Sub Total (Salarios+Encargos+provisées) 28,65% R$ 77.088,21
BENEFiCIOS
VALE TRANSPORTE RS 8,10 | 1ot de dias 22 dias atd funcionarios 2 RS 356,40
uteis: beneficiados:
VALE REFEIGAO / ALIMENTAGAO RS 47,70 | Tot8ldedias 22 dias qtd funcionarios 10 RS 3.894,00
uteis: beneficiados:
TOTAL BENEFICIOS
81.338,61
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B2 - CUSTEIO DE PESSOAL DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE ATENCAO DOMICILIAR - EMAD

APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS NECESSARIOS - COM IMUNIDADE TRIBUTARIA

CARGA
CATEGCORIA HORARIA QUANTITATIVO Salério (base) Salario Total
SEMANAL
Meédico clinico 40 10 RS 12.985,00 RS 129.850,00
Enfermeiro 40 10 R$ 4.211,85 R$ 42.119,50
Fisioterapeuta 30 10 RS 3.158,96 R$ 31.589,60
Técnico de Enfermagem 40 30 R$ 1.665,93 RS 49.977,90
Técnico administrativo 40 10 RS 1.238,11 RS 12.381,10
Total Salarios 23.259,95 R$ 265.918,10

Encargos Sociais e Trabalhistas
INSS - Empresa 0,00% RS -
INSS - Terceiros + FAP 0,00% RS -
GRUPO A (Total 1)

PIS 1,00% RS 265918
FGTS 8.00% RS 2127345
13° SAL. 8,330% RS 22.150,98
ABONO DE FERIAS 2,780% RS 7.39252
Feri — ad g Grupo B (Total 2)

érias proporcionais acumuladas em caso de 1,667% RS saate
demissdo coletiva
Férias integrais COM reposi¢do de quadro 0,000% RS -
A. PREVIO INDENIZ. 0,420% RS 1.116,86
AVISO PREVIO (dias extras legais) 0,833% RS 221598
130 salério (Lei n° 12.506/11) 0,139% Grupo C RS 26933
FERIAS E ABONO CONSTITUCIONAL sobre Lei n° 0185% Rs 49105
12.506/11 ( ' ’
MULTA SIFGTS 4,000% Grupo D RS 10.636.72
Encargos Patronais (Incidéncia de A sobre (B+C)) 1,292% Grupo E RS 343526
Total Provisées 19,65% RS 52.241,58
Total Encargos 9,00% R$ 23.932,63
Sub Total (Salarios+Encargos+provisoes) 28,65% R$ 342.092,30
BENEFiCIOS
VALE TRANSPORTE RS 810 Total de dias 22 dias gid funcionérios 50 até4saldrios | oo 8.910,00

uteis: beneficiados: minimos
Total de dias itd funcionarios carga horaria
VALE REFEICAO / ALIMENTAGAO RS 17.70 L 22 dias q : A 70 maior ou igual a | R$ 27.258,00
uteis: beneficiados: 30 hs
TOTAL BENEFiCIOS RS 36.168,00
APLICAGAO DOS RECURSOS, VALOR MENSAL: R$ 378.260,30

Pagina 55 de 119



B3 - CUSTEIO DE PESSOAL DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE APOIO - EMAP

APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS NECESSARIOS - COM IMUNIDADE TRIBUTARIA

CARGA
CATEGORIA HORARIA | QUANTITATIVO | Salario (base) Salario Total
SEMANAL
Fonoaudidlogo 30 5 RS 3.158,96 RS 15.794,80
Assisténcia Social 30 5 R$ 3.158,96 R$ 15.794,80
Nutricionista 40 3 RS 3.158,96 RS 9.476,88
Psicologo 40 4 R$ 3.158,96 R$ 12.635,84
Terapeuta ocupacional 30 5 R$ 3.158,96 R$  15.794,80
Odontélogo 20 3 R$ 3.337,43 R$ 10.012,28
Total Salarios 19.132,23 79.509,41
Encargos Sociais e Trabalhistas
INSS - Empresa 0,00% RS -
INSS - Terceiros + FAP 0,00% RS -
GRUPO A (Total 1)
PIS 1.00% RS 795,09
FGTS 8,00% R$ 6.260,75
13° SAL. 8,330% RS 6.623,13
ABONO DE FERIAS 2,780% RS 22103
Far — v 3 Grupo B (Total 2)
érias proporcionais acumuladas em caso de 1,667% rs 135,18
demiss&o coletiva
Férias integrais COM reposicéo de quadro 0,000% RS -
A. PREVIO INDENIZ. 0,420% RS 333,94
AVISO PREVIO (dias extras legais) 0,833% RS 662.58
Grupo C
130 salario (Lei n° 12.506/11) 0,139% RS 110,43
FERIAS E ABONO CONSTITUCIONAL sobre Lei n®
0,185% RS 147,00
12.506/11 (
MULTA S/FGTS 4,000% Grupo D RS 3.180.38
Encargos Patronais (Incidéncia de A sobre (B+C)) 1,292% Grupo E RS 1.027,14
Total Provisdes 19,65% R$ 15.620,21
Total Encargos 9,00% R$ 7.155,85
Sub Total ari Encargos+provisoes) 28,65% R$ 102.285,47
VALE TRANSPORTE Rs giop| loalde 22 dias qtd funcionarios 25 atédsaldrios| oo 4 455,00
dias uteis: beneficiados: minimos
Total de td funcionérios carga horéria
VALE REFEIGAO / ALIMENTAGAO R$ 17,70 e 22 dias q : . 22 maior ou RS 8.566,80
dias uteis: beneficiados: .
igual a 30 hs
TOTAL BENEFICIOS R$ 13.021,80
AF‘LICAQAO DOS RECURSOS, VALOR MENSAL: R$ 115.307,27
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7.2. Detalhamento para contratadas SEM imunidade tributéria:

B - RECURSOS HUMANOS

B1 - CUSTEIO DE PESSOAL DA EQUIPE DE SUPERVISAO E GERENCIA DO PADI

APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS NECESSARIOS - SEM IMUNIDADE TRIBUTARIA

CARGA
CATEGORIA HORARIA QUANTITATIVO Salario (base) Salario Total
SEMANAL
GERENTE ADMINISTRATIVO 40 1 R$ 10.077.00 [ RS 10.077,00
GERENTE DE SERVIGOS DE SAUDE 20 1 R$ 8.257,00 [ R$ 8.257,00
SUPERVISOR TECNICO DE EQUIPE 40 1 R$ 8.257,00 [ R$ 8.257,00
SUPERVISOR DE EQUIPE 40 5 RS 6.000,00 | RS 30.000,00
TECNICO DE MANUTENGAO DE SISTEMAS E INSTRUMENTOS 40 1 RS 1.665,93 | RS 1.665,93
AUXILIAR DE FATURAMENTO 40 1 RS 1.665,93 | RS 1.665,93

Total Funcionarios

Total Salarios

Encargos Sociais e Trabalhistas

R$

35.922,86

R$

59.922,86

INSS - Empresa 20,00% RS 11.984,57
INSS - Terceiros + FAP 7.80% R$ 4.673,98
GRUPO A (Total 1)

PIS 1,00% R$ 599,23

FGTS 8,00% RS 4.793,83

13° SAL. 8,330% RS 4.991,57

ABONO DE FERIAS 2,780% RS 1.665,86

— — — Grupo B (Total 2)

Ferla_s proporcionais acumuladas em caso de demisséo 1,667% RS 998,71

coletiva

Férias integrais COM reposigdo de quadro 0,000% RS -

A. PREVIO INDENIZ. 0,420% RS 251,68

AVISO PREVIO (dias extras legais) 0,833% R$ 499,36

Grupo C

130 salario (Lei n° 12.506/11) 0,139% R$ 83,23

FERIAS E ABONO CONSTITUCIONAL scbre Lei n®

12.506/11 ( 0,185% RS 110,86

MULTA S/IFGTS 4,000% Grupo D RS 2.396,91

Encargos Patronais (Incidéncia de A sobre (B+C)) 5,282% Grupo E RS 3.165,26

Total Provisdes 23,64% R$ 14.163,44

Total Encargos 36,80% R$ 22.051,61

Sub Total (Salarios+Encargos+provisoes) 60,44% R$ 96.137,91

BENEFiCIOS

VALE TRANSPORTE RS g1 | Totaldedias 22 dias qtd funcionarios 2 RS 356.40

uteis: beneficiados:
VALE REFEIGAO / ALIMENTAGAO RS 17,70 | Total de dias 22 dias qtd funcionarios 10 RS 3.894.00
uteis: beneficiados:

TOTAL BENEFicIOS R$ 4.250,40

100.388,31
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B2 - CUSTEIO DE PESSOAL DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE ATENCAO DOMICILIAR - EMAD

APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS NECESSARIOS - SEM IMUNIDADE TRIBUTARIA

CATEGORIA

CARGA
HORARIA QUANTITATIVO
SEMANAL

Salario (base)

Salario Total

Meédico clinico 40 10 R$ 12.985,00 RS 129.850,00
Enfermeiro 40 10 R$ 4.211,95 R$ 42.119,50
Fisioterapeuta 30 10 R$ 3.158,98 R$ 31.589,60
Técnico de Enfermagem 40 30 RS 1.66593 RS 49.977,90
Técnico administrativo 40 10 R$ 1.238,11 RS 12.381,10

Total Salarios

23.259,95

R$

265.918,10

Encargos Sociais e Trabalhistas
INSS - Empresa 20,00% R$ 53.183,62
INSS - Terceiros + FAP 7.80% R$ 20.741 61
GRUPO A (Total 1)
PIS 1,00% R$ 265918
FGTS 8,00% RS 2127345
13° SAL. 8,330% RS 22.150,98
ABONO DE FERIAS 2,780% RS 739252
Fen — ad 3 Grupo B (Total 2)
érias proporcionais acumuladas em caso de 1667% RS aastor
demiss&o coletiva
Férias integrais COM reposi¢do de quadro 0,000% R$ -
A. PREVIO INDENIZ. 0,420% R$ 1.116,86
AVISO PREVIO (dias extras legais) 0,833% R$ 221598
130 salario (Lei n® 12.506/11) 0,13% Grupo C RS 26933
FERIAS E ABONO CONSTITUCIONAL sobre Lei n® 0.185% Rs .
12.506/11 ( ! :
MULTA S/FGTS 4,000% Grupo D R$ 10.636,72
Encargos Patronais (Incidéncia de A sobre (B+C)) 5,282% Grupo E R$ 14.046.41
Total Provisdes 23,64% RS 62.852,72
Total Encargos 36,80% RS 97.857,86
Sub Total (Salarios+Encargos+provisoes) 60,44% R$  426.628,68
R$ -
VALE TRANSPORTE RS 810 Total de dias 22 dias atd funciondrios 50 até 4 salarios RS 8.910,00
uteis: beneficiados: minimos
5 % Total de dias qtd funcionérios carga horaria
VALE REFEICAQ / ALIMENTAGAQ RS 16,00 i 22 dias : ) 70 maior ouiguala30 | R$ 24.640,00
Uteis: beneficiados: hes
TOTAL BENEFicIOS RS 33.550,00
APLICAQAO DOS RECURSOS, VALOR MENSAL: R$ 460.178,68
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B3 - CUSTEIO DE PESSOAL DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE APOIO - EMAP

APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS NECESSARIOS - SEM IMUNIDADE TRIBUTARIA

CARGA
CATEGORIA HORARIA | QUANTITATIVO | Salario (base) Salario Total
SEMANAL
Foneoaudiologo 30 5 R$ 3.158,96 R$ 15.794,80
Assisténcia Social 30 5 RS 3.158,96 RS 15.794,80
Nutricionista 40 3 RS 3.158,96 RS 9.476,88
Psicélogo 40 4 R$ 3.158,96 R$ 12.635,84
Terapeuta ocupacional 30 5 R$ 3.158,96 R$ 15.794,80
Odontélego 20 3 R$ 3.337.43 RS 10.012,29
Total Salarios 19.132,23 79.509,41
Sociais e Tr
INSS - Empresa 20,00% RS 15.901,88
INSS - Terceiros + FAP 7.80% RS 6.201,73
GRUPO A (Total 1)
PIS 1.00% RS 795,09
FGTS 8,00% RS 6.360,75
13° SAL. 8,330% RS 6.623,13
ABONO DE FERIAS 2,780% RS 221036
= — = 3 Grupo B (Total 2)
érias proporcionais acumuladas em caso de 1,667% RS 129516
demissao coletiva
Férias integrais COM reposi¢do de quadro 0,000% RS -
A. PREVIO INDENIZ. 0,420% RS 33394
AVISO PREVIO (dias extras legais) 0,833% RS 662,58
Grupo C
130 salario (Lei n° 12.506/11) 0,139% RS 110,43
FERIAS E ABONO CONSTITUCIONAL sobre Lei n°® 0185% "8 14709
12.506/11 ( i ’
MULTA SIFGTS 4,000% Grupo D RS 3180,38
Encargos Patronais (Incidéncia de A sobre (B+C)) 5,282% Grupo E RS 419987
Total ProvisGes 23,64% R$ 18.792,94
Total Encargos 36,80% R$ 29.259,46
Sub Total (Salarios+Encargos+provisées) 60,44% R$ 127.561,81
BENEFicIOS
VALE TRANSPORTE RS 760| lcwalce 22 dias gd funcionarios 25 aedsaldrios | pg 4 480,00
dias Uteis: beneficiados: minimos
Total de td funcionarios carga horaria
VALE REFEIGAQ / ALIMENTAGAO Rs 16,00 P 22 dias q : . 25 maior ouiguala | RS 8.800,00
dias Uteis: beneficiados: 30hs
TOTAL BENEFiCIOS 12.980,00
APLICAGAO DOS RECURSOS, VALOR MENSAL: R$  140.541,81
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ANEXO TECNICO A DO PROJETO BASICO

INFORMAGCOES SOBRE O TERRITORIO

O perfil epidemiolégico da Cidade nao difere muito do perfil epidemiol6égico do restante do
pais, com 0Obitos ocorrendo ainda por doencas cronicas agudizadas e pelo crescimento das
causas externas em decorréncia do aumento da violéncia e dos acidentes de transito, além

das doencas parasitérias e infecciosas, ainda prevalentes.
Perfil da Cidade do Rio de Janeiro
Panorama demogréfico

Uma sintese das principais caracteristicas demograficas do municipio € apresentada no
quadro a seguir:

Quadro 1: Caracteristicas demograficas do municipio do Rio de Janeiro:

Populacéo residente 6.320.446 pessoas
Populacéo residente — Homens 2.959.817 pessoas
Populacao residente — Mulheres 3.360.629 pessoas
Razéo de sexo - n° de homens para cada 100

homens
mulheres 88
Esperanca de vida ao nascer — 2010 75,7 Anos
Proporcéo de idosos — 2010 149 %
Crescimento populacional 2010/2000 79 %
Populacéo residente alfabetizada 2010 95,8 %
Populacéo cadastrada pela ESF — 2013 2.836.867 pessoas
Grau de urbanizacéo — 2010 100 %
indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) 2013 0,799
indice de excluséo social (2000) 0,69

Fontes: IBGE, 2000 e 2010; CNES, 2013; e SUBPAYV, 2013

A distribuicdo da populacdo por Areas de Planejamento pode ser visualizada no grafico 1,

abaixo.

Pagina 60 de 119



Grafico 1- Distribuicdo da populagao por AP, 2012.

e = Populagdo, AP 3.3,
9,40
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e * FoPUlagio, APLD,
294,92

Fonte: IBGE; IPP;SUBPAV. Acesso, Agosto 2013

As piramides etarias, a seguir, evidenciam a transicdo demografica e a crescente tendéncia
de envelhecimento da populagdo do municipio do Rio de Janeiro. As mudancas decorrentes
desse fendmeno relacionam-se diretamente com o aumento da expectativa de vida da
populacdo e reducdo da taxa de fecundidade, e tém impactos importantes na saude da
populacao e imp&e novos desafios para os gestores da saude, devido ao aumento da carga
das doencas crbnicas nao transmissiveis, mais frequentes com o aumento da idade

mediana da populacao.

Graficos 2 e 3: Distribuicdo da populacéo, por sexo e faixa etaria, municipio do Rio de
Janeiro, 1991 e 2010

Piramide Etdria - MRJ - 1991 Piramide Etaria - MRJ - 2010
20 anos ou mais 80 anos ou mais
75 a 79 anos 75a79 anos
70 a 74 anos 70 a 74 anos
65 a 69 anos 65 a 69 anos
60 a 64 anos 60 a 64 anos
55 a 59 anos 55a 359 anos
50 a 54 anos 50 a 54 anos
45 a 49 anos 45 a 49 anos
40 a 44 anos 40 a 44 anos
35 a 39 anos 35a39anos
30 a 34 anos 30a 34 anos
25 a 29 anos 25a29 anos
20 a 24 anos 20 a 24 anos
15 a 19 anos 15 a 19 anos
10 a 14 anos 10 a 14 anos
5a9anos 5a9anos
Oa4anos 0a4anos
10%8% 6% 4% 2% 0% 2% 4% 6% 8% 10% 10% 8% 6% 4% 2% 0% 2% 4% 6% 8% 10%
B %Homens W %Mulheres mHomens % M Mulheres %

Fonte: IBGE
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Morbidade

a) Doencas transmissiveis

Ao longo dos ultimos 10 anos, podemos verificar importantes éxitos na reducdo da
ocorréncia de um grande grupo de doengas transmissiveis, sobretudo aquelas que dispdem
de acgbes de prevencgao e controle tradicionalmente mais eficazes as denominadas doencas
transmissiveis com tendéncia declinante. Em 2012, doencas como sarampo, rubéola e

difteria tiveram taxas de incidéncia zero.

Porém, algumas doencgas transmissiveis apresentam persisténcia na endemicidade, fato
gue, muitas vezes, é relacionado a determinantes multisetoriais, externos as acoes tipicas
do sistema de salde. Dessa forma, requerem continuo fortalecimento e expansdo das
estratégias de prevencgdo e controle. Figuram entre as doengas transmissiveis com quadro
persistente: esquistossomose, malaria, coqueluche e dengue. No caso do municipio do Rio

de Janeiro a dengue € a que tem maior expressao. Todos 0s casos de malaria sédo

aléctones e 95% dos casos de esquistossomose também.

Devem ser consideradas também as doencgas inusitadas, muitas vezes com elevada
letalidade, magnitude e transcendéncia, as denominadas doencas emergentes. Nesses
casos, destacamos a introducdo de um novo subtipo do virus Influenza A, o HIN1 de
linhagem suina, em 2009 e a emergéncia dos primeiros casos autéctones de Leishmaniose
Visceral e Febre Maculosa Brasileira do Municipio do Rio de Janeiro, respectivamente entre
2011 e 2013.

Tabela 1. Taxa de incidéncia das doencgas com tendéncia declinante, por 100.000 habitantes, MRJ, 2002-
2012.

Doencgas com

Tendéncia

Declinante 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Sarampo 0.00 000 000 000 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.05 o0.00
Rubéola 0.02 000 000 000 000 0.00 12177 000 0.00 0.00 0.00
Difteria 0.03 002 000 000 0.05 0.00 0.02 0.02 000 0.00 o0.00
Tétano Acidental 0.15 0.15 0.05 010 0.13 0.05 0.08 0.05 0.05 0.05 0.05
Doenca

meningococica 300 288 296 379 261 189 248 328 293 260 3.05

Meningite Asséptica 3.01 2.01 178 6.37 161 163 153 141 155 220 1.80
Meningite ndo

especificada 115 157 186 174 124 188 219 230 226 164 3.35
Meningite por

Hemofilo 0.03 0.05 008 0.03 0.07 003 006 0.06 0.08 0.08 0.08
Meningite por outra

etiologia 074 095 093 0.77 080 026 037 063 040 0.25 0.50
Meningite por

outras bactérias 411 338 361 348 209 204 188 175 177 190 2.02
Meningite por

Pneumococo 1.08 119 087 092 093 066 070 105 097 126 0.86
Meningite

Tuberculosa 040 047 070 044 047 034 031 029 028 057 0.36
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Fonte: Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagdo (SINAN). Acesso em: 05/ 9/2013;
*Casos aldctones (2011 — Sarampo)

a) Doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT)

Na cidade do Rio de Janeiro, os quatro principais grupos das doencas crdnicas nhao
transmissiveis (DCNT) respondem por 33,7% do total de internacbes pagas pelo Sistema
Unico de Saude (SUS).

As doencas cardiovasculares representam a principal causa de internacdo, seguido das
neoplasias malignas que apresentaram aumento no periodo analisado. As internagdes por
diabetes mellitus se mantiveram estaveis e por doengas respiratorias apresentaram

decréscimo.

Grafico 4. Distribuic&o das Internacdes Hospitalares por principais doengas crbénicas

néo transmissiveis selecionadas, segundo ano de processamento, MRJ, 2003-2012*.

|#

Ne absoluto

————— 4+ A

—— ACY —@— NECPLASIA MALIGNA . DIABETES MELLITUS —— DOENCA RESPIRATORIA CRONICA

Fonte: DATASUS/ Sistema de Internacdes Hospitalares (SIH); Acesso em: 05/ 09/ 2013;

*Dados sujeitos a revisao.

Quando consideramos taxas especificas da internacdo hospitalar segundo género,
verificamos que entre os homens, a internacao hospitalar por neoplasia maligna de préstata
e cOlon apresentou incremento, a de es6fago apresentou decréscimo e a de pulmédo e
estdbmago se mantiveram estaveis. Entre as mulheres, as taxas especificas de internacéo
hospitalar por neoplasias malignas de mama e colo do Utero se mantiveram elevadas.
Especificamente a neoplasia de mama sofreu aumento significativo entre 2011 e 2012. O
cancer de colon apresentou incremento, enquanto as neoplasias de estébmago, traquéia,

brénquios e pulméo se mantiveram estaveis.

Em 2006 foi implantada pelo Ministério da Saude a Vigilancia de Fatores de Risco e
Protecdo para Doencas Crbnicas N&o Transmissiveis (DCNT) a partir de inquérito

telefénico, denominado VIGITEL, nas capitais brasileiras.

c) Acidentes e violéncias — causas externa
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A vigilancia de violéncias e acidentes (VIVA) foi implantada no municipio do Rio de Janeiro
(MRJ) no ano de 2006, tendo como objetivo principal a descricdo do impacto destes agravos
no perfil da morbimortalidade da populacdo. O VIVA é dividido em dois componentes: a
notificacdo continua dos casos de violéncia nas unidades de saude e o inquérito bianual.
Entre 2009 e 2012 percebeu-se incremento nas notificagbes dos casos de violéncia,
sobretudo, no ciclo crianga e adolescente.

Tabela 2. Distribuicdo das notificacbes de violéncia doméstica, sexual e/ou outras

violéncias segundo ano de notificacéo e ciclo de vida, MRJ.

ANO DE NOTIFICACAO

CICLO DE VIDA

2009 2010 2011 2012*
Crianca (0 a 9 anos) N 1 178 669 986
% 12.2 23.3 38.1 31.2
Adolescente (10 a 19 anos) N e LEY e S
% 28.9 24.5 32.0 29.0
Adulto (20 a 59 anos) N 50 370 466 1108
% 55.6 48.5 26.6 35.0
Idoso (60 anos e mais) N g zd 2t 192
% 3.3 3.7 3.3 4.8
TOTAL N 90 763 1755 3164

Fonte: VIVA continuo — SINAN; *Dados sujeitos a revisdo

Nos dois ultimos anos (2009 e 2011) do VIVA inquérito na cidade do Rio de Janeiro, foram
registrados 2.273 e 2.328 atendimentos por causas externas. Os acidentes foram as
principais causas de atendimento nas emergéncias hospitalares, 89,7% e 90,9% nos anos
de 2009 e 2011, respectivamente. E importante destacar que a reducéo do nimero de casos
de violéncia quando comparados os anos de 2009 e 2011. Infelizmente, 0 mesmo né&o

ocorreu em relacdo aos registros de acidentes.

Tabela 3. Distribuicdo percentual dos registros por tipo de causa externa, MRJ, VIVA
INQUERITO, 2009 e 2011.

VIVA INQUERITO 2009 2011
MAS FEM TOTAL MAS FEM TOTAL
TOTAL DAS

ENTREVISTAS 1360 913 2273 1340 988 2328
Acidentes N 1234 804 2038 1222 894 2116
% 90.7 88.1 89.7 91.2 90.5 90.9
Acidente de transporte N 247 132 379 270 148 418
% 18.2 14.5 16.7 20.1 15.0 18.0
Queda N 452 396 848 425 458 883
% 33.2 43.4 37.3 31.7 46.4 37.9
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Queimadura N 19 13 32 21 5 26

% 1.4 1.4 1.4 1.6 0.5 1.1
Outros acidentes N 516 263 779 506 283 789
% 37.9 28.8 34.3 37.8 28.6 33.9
Violéncias N 126 109 235 117 94 211
% 9.3 11.9 10.3 8.7 9.5 9.1

Lesédo auto-provocada N 2 12 14 6 13 19
% 0.1 1.3 0.6 0.4 1.3 0.8
Maus-tratos/ agressées N 121 96 217 109 81 190
% 8.9 10.5 9.5 8.1 8.2 8.2

Intervencao por agente legal N 3 1 4 1 0 1
% 0.2 0.1 0.2 0.1 0.0 0.0

Em branco/ Ignorado N 0 0 0 2 0 2
% 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 0.1

Fonte: VIVA inquérito; *Dados sujeitos a revisdo

Mortalidade Geral

O predominio das mortes em idades mais avancadas é esperado em sociedades com maior
grau de desenvolvimento social e econdmico. As taxas especificas por idade refletem no
Municipio a for¢a da mortalidade acima dos 60 anos de idade (75%), especialmente a partir
dos 70 e, inegavelmente, depois dos 80. Isso é esperado e desejavel. Até mesmo para 0s
grupos mais idosos a evolugéo das taxas é de decréscimo — ou seja, mesmo nos grupos
etarios acima dos 60 anos as taxas em 2000 eram superiores aquelas observadas em 2012

e isto representa o aumento da expectativa de vida da populacéo carioca.

Grafico 5. Taxa de mortalidade especifica por idade e ano. MRJ, 2000 a 2012.
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Fonte: SIM — SMS-RJ. Dados sujeitos i revisio

Dois movimentos refletem o aumento da expectativa de vida: o crescimento do percentual de

idosos no total da populagéo e o decréscimo das taxas gerais de mortalidade.
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Seis grandes grupos de causas de morte responderam, em média, por 80% das causas de
morte dos cariocas entre 2000 e 2012, a saber: Doengas Cardiovasculares (DCV);
Neoplasias (Cancer); Doencas Endécrino-Metabdlicas (DEM); as Doencas do Aparelho
Respiratdrio (DAR); os Sinais e Sintomas Mal Definidos (Causas Mal Definidas) e as Causas
Externas. Contudo, € importante destacar que, ao longo dos ultimos 13 anos, a participacao
de cada um desses grupos de causas mudou. As DCV praticamente ndo alteram a sua
importéncia, sendo responsaveis em média por 1/3 das mortes. As mortes decorrentes de
Cancer cresceram em 11%, mantendo-se na 22 causa de morte. O grupo que mais cresceu
foi o0 das DAR, 22%, passando da 52 para a 32 colocagdo. As causas Mal Definidas e as
Causas Externas, por outro lado, diminuiram as parcelas na causalidade dos obitos,
respectivamente 55% e 27% de decréscimo, com as causas Mal Definidas caindo do 4° para

0 7° lugar, enquanto que as externas cairam apenas uma posicao.

Tabela 4 — Principais grupos de causas de morte em residentes por ordem de
magnitude. MRJ, 2000 e 2012.

Capitulo CID-10 2000 2012
IX. Doencas do aparelho circulatério 1° 1°
1. Neoplasias (tumores) 20 20
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3° 40
XVIII. Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 40 7°
X. Doencas do aparelho respiratorio 50 30
V. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 6° 6°

Fonte: SIM — SMS-RJ. Dados sujeitos a revisao.

Grafico 6 — Participacao percentual das principais causas de morte de residentes.
MRJ, 2000 a 2012.
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ANEXO TECNICO B DO PROJETO BASICO

GESTAO DO PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO — PADI

Caberd a contratada a responsabilidade de aquisicdo de todos o0s itens necessarios ao
funcionamento assistencial do PADI, bem como a contratacdo de todos o0s recursos
humanos e servicos que permitam a operacionalizacdo da assisténcia. A CONTRATADA
atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do SUS — Sistema Unico de
Saude, oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua capacidade
operacional, os servicos de saude que se enquadrem nas modalidades de assisténcia em

Atencdo Domiciliar, conforme descrito na portaria de Consolidacdo n° 5 de 03/10/2017.

Os equipamentos e mobiliarios adquiridos pela contratada passarédo a integrar o patrimonio

das Unidades de Saude, sendo de propriedade do municipio do Rio de Janeiro.

As aquisicdes de materiais permanentes efetuadas com recursos oriundos deste Contrato
de Gestdo deverdo ser incorporadas e patrimoniadas pela SMS/RJ, devendo a
CONTRATADA apresentar os documentos e informacdes pertinentes tdo logo realize a
aquisicao e utilizar o cédigo CNES na placa de cada item a ser patrimoniado no ato da
compra. O levantamento de itens que consta na tabela de equipamentos do CNES de cada
unidade cadastrada, deve ser atualizado a cada movimentacdo de patriménio e fornecido
como um dos relatérios a CTA e qualquer outro 6rgao da Prefeitura do Rio de Janeiro,

dentro dos parametros exigidos pelo SISBENS.

1. RESPONSABILIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

A - Definir as diretrizes e politicas de saude a serem implantadas no PADI;

B - Criar uma Comissao Técnica de Acompanhamento (CTA), da Secretaria Municipal de
Saude - SMS, especifica para efetuar o acompanhamento da Administracdo e

Operacionaliza¢do do PADI, por técnicos da S/SMS;

C - Fornecer a instituicdo executora do contrato de gestdo, e a seu pessoal 0 apoio

necessario a plena consecucao dos objetivos do Contrato e Projeto Basico;
D - Acompanhar, supervisionar e fiscalizar, a execucéo das atividades desenvolvidas;

E - Repassar pontualmente os recursos financeiros previstos, de acordo com o cronograma

e condi¢Oes estabelecidas;
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F - Controlar a qualidade dos servicos contratados, identificando possiveis distorcGes e

sugerindo constantes ajustes;

G - Possibiltar 0 uso dos bens mdéveis e imdlveis, mediante a viabilizagdo dos

correspondentes termos de cesséo de uso;

H - Inventariar e avaliar os bens referidos no item acima, anteriormente a formalizacao dos

termos de cessao de uso.

| - Disponibilizar técnicos pertencentes a SMS-RJ, os quais ficardo a disposi¢cdo do PADI,
visando interagir com os setores, ajustando o plano estratégico de gestdo, nos casos

necessarios.

J - Monitorar e realizar estudos comparativos dos indicadores de resultados e custos do

Programa, tendo em vista a implantacdo de modelos inovadores.

K - Realizar permanente vistoria quanto a precariedade dos equipamentos ou aquisi¢do de

novos, fornecendo pareceres técnicos quanto da solicitacdo pela CONTRATADA.

2. RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

A - Administrar e operar o Programa de Ateng&o Domiciliar ao ldoso — PADI, dentro das
diretrizes definidas pela Secretaria Municipal de Saude SMS/RJ, com atendimento exclusivo
aos usuarios do SUS, de forma gratuita, vedado prestacdo de servico a entidade de salde

suplementar.

B - Responsabilizar-se, integralmente, pelos encargos de natureza trabalhista e
previdenciaria, referente aos recursos humanos utilizados na execu¢do do objeto deste
Projeto Basico, decorrendo do ajuizamento de eventuais demandas judiciais, bem como por
todos os Onus tributarios e extraordinarios que incidam sobre o presente instrumento,
ressalvados aqueles de natureza compulsoéria, lancados automaticamente pela rede bancaria

arrecadadora;

C - Responsabilizar-se pela indenizacdo de dano decorrente de a¢cdo ou omissao voluntaria,
ou negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes, nessa qualidade, causarem a
paciente, ao 6rgdo do SUS e a terceiros a estes vinculados, bem como aos bens publicos
méveis e imdveis objetos de cessdo de uso, assegurando-se o direito de regresso contra o
responsavel nos casos de dolo ou culpa, sem prejuizo da aplicacdo das demais sancdes

cabiveis.

D - Administrar os bens moveis e iméveis cujo uso Ihe for cedido, em conformidade com o

disposto nos respectivos termos de cessdo de uso, até sua restituicdo ao Poder Publico.
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E - Manter sistematizacao de respostas as demandas da ouvidoria e realizacdo de pesquisa

periddica para medir o nivel de satisfacdo do usuario em relagcéo aos servigos contratados;

F - Ao final do contrato de gestdo, a contratada devera restituir a Secretaria Municipal de
Saude todos os bens modveis e imdveis que lhe foram destinados ou adquiridos pela
Secretaria Municipal de Saude — SMS em virtude do presente contrato em boas condi¢des
de uso;

G - Garantir em exercicio no Programa quadro de recursos humanos qualificados e
compativeis ao porte dos Servigos previstos, conforme estabelecido nas normas ministeriais

atinentes a espécie.

H - Dar continuidade a implantagdo de protocolos clinicos e administrativos visando a
otimizacéo da gestao;
| - Responsabilizar-se pelo processo de administragéo direta do PADI, envolvendo:

[.1) Contratagéo e gestao do pessoal necessério a operacdo do PADI;

|.2) Efetivagéo dos processos de compra de materiais € insumos necessarios a operagao

do PADI, nos casos previstos no Termo de Referéncia — Anexo Técnico A.

I.3) Prestar assisténcia técnica e manutencdo preventiva e corretiva de forma continua

aos equipamentos e instalacdes das salas onde as bases do PADI estiverem instaladas;

I.4) Manter o padrdo de qualidade de atendimento dentro das exigéncias contratuais, que
serdo baseadas nas diretrizes constantes deste contrato e as caracteristicas de atividade

assistenciais, do presente Projeto Basico;

1.5) Disponibilizar relatorios gerenciais com as informacdes solicitadas na periodicidade
constante nos anexos do presente Projeto Basico aos técnicos da Secretaria Municipal de
Saude —RJ;

J - Utilizar a logomarca da Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro/Secretaria Municipal de
Saude, do SUS e do Melhor em Casa, em todos os documentos emitidos pelo Executor

contratado.

K - N&o utilizar e nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacao,

exceto se aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Secretaria Municipal de Satde;

L - Manter sempre atualizados o prontuario médico dos pacientes e o arquivo médico pelos

prazos previstos em lei;

M — Manter sempre atualizados os prontudrios domiciliares dos pacientes enquanto

estiverem em atendimento pelo PADI;
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N - Devolver a Secretaria Municipal de Saude apds término do contrato, toda érea,
equipamentos, instalacdes e utensilios em perfeitas condi¢des de uso, ressalvados 0s casos
de obsolescéncia e desgaste natural, substituindo aqueles que ndo mais suportarem
recuperacao, conforme identificagdo prévia deles por prepostos de ambas as partes;

O - Os bens deverao ser recebidos por um preposto designado pela firma contratada, serem
devidamente inventariados quando da assinatura do contrato, mediante assinatura de
Termo de Cesséo de Uso, e de forma idéntica deverdo ser devolvidos na oportunidade do
seu encerramento, por qualquer motivo, inclusive aqueles incorporados posteriormente no

transcorrer do contrato.

P — Disponibilizar mensalmente a SMS-RJ, relatorios gerenciais dos servicos ofertados,
assim como indicadores do PADI definidos pela SMS-RJ, sob a forma de um Painel de

Gestao.

Q - Informar a Secretaria Municipal de Saude no prazo minimo de 120 dias, caso haja
interesse pela contratada de ruptura do contrato, além de ressarcir a contratante eventuais

danos.

3. CARACTERISTICAS DA ASSISTENCIA

Preliminarmente, apresenta-se abaixo 0s principais conceitos que regem o Programa de

Atenc¢do Domiciliar ao ldoso - PADI:

e Atencdo domiciliar: modalidade de ateng&o a saude, substitutiva ou complementar
as ja existentes, caracterizada por um conjunto de acGes de promoc¢do a saude,
prevencdo e tratamento de doencas e reabilitacdo prestadas em domicilio, com

garantia de continuidade de cuidados e integrada as redes de atencao a saude;

e Servico de Atencdo Domiciliar (SAD): servico substitutivo ou complementar a
internacdo hospitalar ou ao atendimento ambulatorial, responséavel pelo
gerenciamento e operacionalizacdo das Equipes Multiprofissionais de Atencdo
Domiciliar (EMAD) e Equipes Multiprofissionais de Apoio (EMAP);

e Equipe Multiprofissional de Aten¢gdo Domiciliar — EMAD 1: Segundo a Portaria de
Consolidagdo n° 5 de 03/10/2017, Art. 547, a EMAD 1 terd a seguinte composi¢ao
minima:

a) profissional (is) médico (s) com somatorio de carga horéria semanal (CHS) de, no

minimo, 40 (quarenta) horas de trabalho por equipe;

b) profissional (is) enfermeiro (s) com o somatério de CHS de, no minimo, 40

(quarenta) horas de trabalho por equipe;
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c) profissional (is) fisioterapeuta (s) com o somatério de CHS de, no minimo, 30

(trinta) horas de trabalho por equipe; e

d) profissionais auxiliares ou técnicos de enfermagem com o somatério de CHS de,
no minimo, 120 (cento e vinte) horas de trabalho por equipe.

Equipe Multiprofissional de Apoio (EMAP) — Segundo a Portaria de Consolidacdo
n° 5 (de 03/10/2017), Art. 548, a EMAP ser4 composta por profissionais de nivel
superior, podendo ser das seguintes categorias:

| — Assistente social - com o somatoério de CHS de, no minimo, 30 (trinta) horas de

trabalho por equipe;

Il = Fonoaudibélogo - com o somaté6rio de CHS de, no minimo, 30 (trinta) horas de

trabalho por equipe;

[Il — Nutricionista - com o somatdrio de CHS de, no minimo, 40 (quarenta) horas de

trabalho por equipe;

IV — Odontélogo - com o somatério de CHS de, no minimo, 30 (trinta) horas de

trabalho por equipe;

V — Psicélogo - com o somatério de CHS de, no minimo, 40 (quarenta) horas de

trabalho por equipe;

VI - Terapeuta ocupacional - com o somatério de CHS de, no minimo, 30 (trinta) horas

de trabalho por equipe.

Cuidador: pessoa com ou sem vinculo familiar, capacitada para auxiliar o usuario

em suas necessidades e atividades da vida cotidiana.

Admissdo em atencdo domiciliar: processo que se caracteriza pelas seguintes
etapas: indicacdo, avaliacdo, elaboracdo do Plano de Atencao Domiciliar e inicio da

prestacdo da assisténcia ou internagdo domiciliar.

Alta da atencdo domiciliar: ato que determina o encerramento da prestacdo de
servicos de atencdo domiciliar em funcdo de: internacdo hospitalar, alcance da
estabilidade clinica e referéncia para a rede ambulatorial ou Programa de Saude da

Familia - PSF, cura, a pedido do paciente e/ou responsavel, obito.

3.1. CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE E ALTA NO PROGRAMA DE ATENCAO
DOMICILIAR AO IDOSO

Cada usuario, encaminhado ao Programa de Atencédo Domiciliar ao Idoso ou proveniente de
busca ativa para a desospitalizacdo dentro da unidade hospitalar, devera ser avaliado pela

CONTRATADA obedecendo inicialmente aos seguintes critérios:

Pagina 71 de 119



3.1.1 - Critérios clinicos:

| - afeccdes agudas ou cronicas agudizadas, com necessidade de cuidados

intensificados e sequenciais, como tratamentos parenterais ou reabilitacao;

Il - afeccdes crbnico-degenerativas, considerando o grau de comprometimento

causado pela doenca, que demande atendimento no minimo semanal;

[l - necessidade de cuidados paliativos com acompanhamento clinico no minimo

semanal, com o fim de controlar a dor e o sofrimento do usuario; ou

IV - prematuridade e baixo peso em bebés com necessidade de ganho ponderal.

O usuario precisa estar clinicamente estavel, conforme avaliacdo do médico
responséavel pelo encaminhamento para o PADI, em sua unidade de origem, e ter a
tabela de avaliac&o funcional preenchida de acordo com o indice de Barthel ou outro
indice compativel com o caso, pactuado com a SMS.

3.1.2 — Critérios Administrativos:

O usuario deve morar no Municipio do Rio de Janeiro;
O usuario tem que ser oriundo de unidades da rede SUS;

O usuério precisa ter um responsavel que assine o Termo de Compromisso do

Programa de Atencdo Domiciliar ao 1doso;
Haver vaga no Programa de Ateng&o Domiciliar ao ldoso.

Ter um responséavel que assuma a funcdo de cuidador, familiar ou ndo, no caso de

usuario com limitacdo funcional ou cognitiva;

O domicilio precisa ter recursos minimos de infraestrutura, saneamento basico e
ventilacdo (ambiente com janela, especifico para o paciente, com dimensdes

minimas para um leito, ter meio de comunicacao de facil acesso);

Ter o encaminhamento para o PADI, recomendado por médico assistente vinculado
ao SUS e/ou equipe hospitalar, baseado em critérios clinicos, garantindo a
estabilidade clinica necesséria para a transicdo para a modalidade de assisténcia de
atencdo domiciliar (desospitalizacdo /atendimento domiciliar) com registro em

formulario proprio e resumo clinico;

A solicitacdo de avaliacdo para admissédo no Programa de Atendimento Domiciliar ao
Idoso de usuarios provenientes de unidades ndo hospitalares e de hospitais que nao

possuam base do PADI sera através do Sistema de Regulacdo — SISREG.
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e Nos hospitais municipais onde as equipes do PADI estdo sediadas e nhas
Coordenacgdes Regionais de Emergéncia — CER préximas aos hospitais deve ser
feita diariamente, dentre os pacientes internados, a busca ativa daqueles passiveis
de desopitalizagéo e aptos a ingressar no PADI.

3.1.3 = Critérios de Nao Incluséo:

e N&o ter cuidador que se responsabilize pelo paciente e assine o termo de

compromisso com o PADI, nos casos de pacientes dependentes funcionalmente;

¢ N&o morar ho municipio do Rio de Janeiro;

Nao ser oriundo da rede SUS;

N&o ter domicilio com infraestrutura que garanta a equipe condicdes minimas de

atendimento;

Necessidade de propedéutica complementar, com demanda potencial para a

realizacao de varios procedimentos diagnosticos, em sequéncia, com urgéncia,

Necessidade de tratamento cirirgico em carater de urgéncia;

Necessidade de uso de ventilagdo mecéanica invasiva (VMI) continua, exceto nos

casos de estabilidade clinica comprovada e dependéncia crénica da VM.

3.1.4 — Critérios de Alta:

Atingir os objetivos propostos pelo plano terapéutico;

Internac&o hospitalar;

Referéncia para a rede ambulatorial ou ESF;

A pedido do paciente e/ou responsavel;

Descumprimento dos acordos assistenciais entre a equipe multiprofissional

avaliadora e/ou usuario/familiares/cuidadores;

Obito.

3.2. Registro de Pacientes
O PADI devera possuir um prontuério para cada paciente com as informag8es completas do
quadro clinico e sua evolucdo, todas devidamente escritas, de forma clara e precisa,

datadas, assinadas e carimbadas pelo profissional responsavel pelo atendimento.

3.3 Sistema de Informacao
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Manter instalados e atualizados todos os Sistemas de Informacdes utilizados pela SMS-RJ e
Ministério da Saude, além daqueles previstos em Lei e outros que venham a ser
implantados ao longo do contrato de gestao.

4. ESPECIFICACOES DO PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO (PADI)

As equipes do PADI devem ser cadastradas no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude — CNES, em obediéncia a Portaria de Consolida¢do n° 5. As atualizagbes devem ser

realizadas mensalmente.

Os usuarios encaminhados pela unidade de origem ao PADI e os usudrios procedentes de
busca ativa no hospital onde a equipe esta sediada, deverdo ser cadastrados em prontuario
eletrénico proprio, e-SUS AD, ou outro sistema de informacdo indicado pela SMS que
permita o acompanhamento da evolucdo clinica do paciente. Este sistema deve gerar
relatérios gerenciais e epidemiolégicos, além de exportar dados para os sistemas do
DATASUS.

4.1 Producédo minima de procedimentos esperada.

A producgdo das equipes sera contabilizada pelo nimero de procedimentos realizados de
acordo com a tabela do Sistema de Informagdo Ambulatorial — SIA/SUS, através dos
registros das acfes no Sistema de Informagéo e-SUS AD, e devera ser mensalmente

informada obedecendo aos prazos estipulados pela SMS-RJ e pelo Ministério da Saude.

Cada EMAD devera manter em acompanhamento pelo menos 90 (noventa) pacientes, com
uma producdo minima de 600 (seiscentos) procedimentos/més, haja vista que cada equipe
€ composta por 6 profissionais que visitam 5 usuarios diariamente e cada um desses
profissionais realiza pelo menos um procedimento por visita. Cada profissional realiza visita
domiciliar pelo menos 20 dias por més. Os 2 dias Uteis restantes sdo destinados a discusséo

dos casos em equipe.

Cada EMAP devera ter uma producao minima de 500 (quinhentos) procedimentos/més, haja
vista que cada equipe é composta por 5 profissionais que visitam 5 usuarios diariamente e
cada um desses profissionais realiza pelo menos um procedimento por visita. Cada
profissional realiza visita domiciliar pelo menos 20 dias por més. Os 2 dias Uteis restantes

sao destinados a discusséao dos casos em equipe.

A avaliagdo da producdo minima devera ser ajustada mediante a existéncia de feriados,
campanhas, mobilizagbes sociais ou eventos de forga maior, que necessitem o fechamento da

unidade. As justificativas deverao ser escritas no relatério de atividades.

Procedimentos sdo as condutas, agdes, intervencdes realizadas nos usuarios em atencao

domiciliar pelas EMAD e/ou EMAP, como consulta, curativos, cateterismo vesical, com
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objetivo de avaliar, orientar, prevenir e tratar doencas. Os procedimentos atuais utilizados

para informacéo da produgéo sao:

PROCEDIMENTOS ATUAIS DO PROGRAMA DE ATENGAO DOMICILIAR A0 IDOSO - 2017

Cédigo do
Procedimento
r

Procedimentos

Especialidade Vinculada

ATIVIDADE EDUCATIVA f ORIENTACAO EM GRUPC MA

Médica, enfermeiro, fisioterapeuta, psicdlogo,

0101010025 ATENCAO ESPECIALIZADA nutrlclum'sta,asslstante social, terapeuta ocupacional,
fonoaudidlogo
r
0101030010 ISITA DOMICILIAR POR PROFISSIOMAL DE NIVEL MEDIO  |Téchico de enfermagem
r
Méd fi fisiot it al
101530028 VISITA DOMICILIAR/NSTITUCIONAL EM REABILITAGAG - | M B1E0: STEETTELTE, I, poeeioes,
POR PROFISSIOHAL DE MIVEL SUPERIOR nutricionista,assistente social, terapeuta ncuparional,
fonoaudidlogo, cirurgifo dentista
r e T
a101040028 P ———— Meédica, enfermeirotécnico de enfermagerm,
hutricionista, fisioterapeuta
'0201020041 COLETA DE MATERIAL PARA ExaME LaB ORATORIAL Enfermeiro, técnico de enfermagem
0214010015 GLICEMIA CAPILAR Enfermeiro, téchico de enfermagem
r
Médi fi iro, fisiot it al
CONSULTASATENDIMENTD DOMICILIAR M, ATENCAD PrlleD, enTEFMEIND, TISIOMEraneuts, psicolngn,
0301010157 BASICA nutricionista,assistente social, terapeuta ocupacional,
fonoaudidlogo, cirurgifo dentista
'0301010153 PRIMEIRA CONSULTA ODONT OLOGI CA PROGRAMATI CA Cirurgi o dentista
r
0301010161 CONSULTAATENDIMENTO DOMICILIAR HA ATENCAO Médica, enfermeiro, psicédloga, nutricionista
ESPECIALIZAD S
r P —
0301050023 ASSISTENC 4 DOMICILIAR POR EQUIPE ;‘_de_d'tw‘ E”fetrm'r_”',t‘“”'w ‘:E_ E_”fe_":agw‘_ -
WILILT| PROFI 551 ONAL N AT ENGAO BASI G4 isio Trapeu a, psicdlogo, nutricionista, assistente
social
r P PTE—
1301050051 ASSISTEMCIA DOMICILLAR POR EQUIPE ;V’IEdItCD, enfetrmelro,‘t‘ecnlco ie Em’err:agem, rent
MULTIPROFIS51ONAL MA ATENCAO ESPECIALIZADA {s1sierapeuta, paicelozs, nutclonista,assistante
social, terapeuta ocupacional, fonoaudidlogo
'0301050040 A4SSISTENCl A DOMICILIAR TERAPEUTICA Médica, enfermeiro, técnico de enfermager, psicdlogo,
MULTIPROFISEI ONAL EM HIY/AIDS (ADTR) nutricionista,assistente social
r
ASSISTENCIA DOMICILIAR POR PROFISSIONAL DE MIVEL
0301050058 Técnico de enfermagem
MEDIO
'0301050082 AMTIBIOTICOTERAR| & PAREMTERAL Médica, Enfermeiro, Técnico de enfermagem
r
ATEMDIMENTO MEDICO COM FIMALIDADE DE ATESTAR Iy
0301050090 Médico
QBITC
r e - . -
0301050104 \ISITA DOMICILIAR POS OBITO Mel.jltn,EnFerr.nalrn, Flsmterapeuta,!\lutr\c\nrfls{ta,
Agsistente focial, Terapeuta Qcupacional, Psicdlozo
r =
ADMIMISTRACAD DE IMUNODERIVADOS [ORAL E/OU
0301050112 A ! /! Enfermeiro e técnico de enfermagem
PARENTERAL)
r Cirurgi &0 dentista, Enfermeiro, Nutricionista,
0301050139 BLISCa ATIVA Fonoaudidlogo, Terapeuta ocupacional, Médica,
Psicologo, Técnico de enfermagem, Assistente social
r Cirurgi o dentista, Enfermeiro, Nutricionista
YISITA DOMICILIAR POR PROFISSIOMAL DE NIWEL . N C .
0301050147 SURERIOR Fonoaudidlogo, Terapeuta ocupacional, Médico,
Psicélogo, Técnico de enfermagem, Assistente social
'DEDIDTDDM ACOMPANHARMENTO DE PACIENTE EM REABILITACAD EM |Médica, Fisioterapeuts, Fonoaudiologo, Assistente
COMUNICACAD ALTERNAT VA $ocial, Terapeuta Ocupacional, Psicdlogo
'0301070067 ATEMDIMENTO f ACOMPANHAMENTO EM REABILITAGED  [Médico, Fonoaudiéloge, Terapeuts Ocupacional,
NAS MULTIPLAS DEFICIENGIAS Psicologo, Assistente $ocial
ATENDIMENTO / ACOMPANHAMENTO DE PACIENTE EM o, f
Medico, Fisioterapeuta, Fonoaudiologo, Terapeuta
0301070075 REABILITACAD DO DESENVOLYIMENTO " Lo :
Qcupacional, Psicélogo, Assistente Social
MNEUROPSICOMOTOR
0301070115 TERAPIA FONOALIDICOLOGICA TNDIYIDUAL Fonoaudidlogo
0301100012 ADRINISTRACAC DE MEDICAMENTOS N ATENCAO Enfermeiro, técnico de enfermagem
ESPECIALIZADA POR [PACIENTE)
0301100039 AFERICACQ DE PRESSAOQ ARTERIAL Enfermeiro, téchico de enfermagem
0301100047 CATETERISMO VESICAL DE ALIYIO Enfermeir, técnico de enfermagern
0301100055 CATETERISM O WESICAL DE DEMORA Enfermeiro
0301100063 CUIDADOS Cf ESTOMAS Enfermeiro
0301100071 CUIDADGS & TRAQUEDSTOMIA Enfermeira
0301100095 J— Enfermeiro, Técnico de enfermagem, Auxiliar de
enfermagem
0301100101 I HMALACAD [/ MEBULIZACAD Enfermeiro, técnico de enfermagem
0301100152 RETIRADA DE PONTOS DE CIRURGIAS BASICAS (POR Cirurgi o dentista, Enfermeiro, técnico de enfermagem
PACIENTE]
0301100187 TER&P1A DE REHIDRATACAC ORAL Enfermeiro, téchico de enfermagem
0302020012 ATEMDIMENTO FISIOTERAPEUTICO DE PACIENTE COM Fisioterapeuta
CUIDADOS PALIATIVOS
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE G/
0302040021 TR&NSTORNO RESPIRATGRIO §f COMPLICACOES Fisioterapeuta
SISTEMICAS
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS ALTERAGOES
0302050027 < Fisioterapeuta
MOTORAS
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO ERM PACIENTE [+
0302060014 DISTORBIOS MEURO-CINETICO-FUNCIONAI§ 5/ Fisioterapeuta
COMPLICACHES 51STEMICAS
ATEMDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES cf
0302080022 DISTURBI O3S MEURC-CINETICO-FUNCIONAIS Fisioterapeuta
C/COMPLIGACEES SISTEMICas
0303030035 TRATAMENTQ DE DIABETES MELLITUS Midico
0303150019 TRATAMENTO EM REABILITACAD Médico
0305020015 TRATAMENTO DA PIELOMEFRITE Meédico
0305020056 TRATAMENTO DE IMSUFICIENCIA RENAL CROMICA Médica
0309050022 SESSAC DE ACLIPLINTLIRA COM INSERCAQ DE AGULHAS | c/TeIF0: FISIBferapeut Acupunturista, Picélogo,
Meédico Acupunturista
0308050030 SESSAO DE ELETROEST MULACAG Enferme\m, Fisioterapeuta &cupunturista, Psicélogo,
Médico Acupunturista
0401010015 CURATIVG GR&U 11 Cf OU 3/ DEBRIDAMENTO (POR Medico, enfermeiro
PACIENTE]
0401010023 CURATIVO GRALIT Cf OU 5/ DEBRIDAMENTO (POR Enfermeiro, técnico de enfermagerm
PACIENTE)
0415040045 DEBRIDAMENT & DE ULCERA/NECROSE Médica, Enfermeiro

http://sigtap. datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.sp
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4.2. Equipe de Profissionais do PADI

O Programa de Atencdo Domiciliar ao Idoso - PADI, objeto deste Contrato de Gestéo,
devera contar, obrigatoriamente, com os seguintes profissionais com atribuicdes definidas

no quadro abaixo:

CATEGORIA/ CARGA

. DESCRIGCAO ATIVIDADES
PROFISSIONAIS HORARIA

EQUIPE DE COORDENACAO/GESTAO/APOIO (RESPONSAVEL PELAS BASES PADI
IMPLANTADAS NAS UNIDADES HOSPITALARES)

Orientar e coordenar as atividades das bases do
PADI; responder pelo bom andamento e pela
regularidade do servico; manter a Coordenacgdo da
SUBHUE informada sobre as atividades do PADI;
conceder férias e licencas do pessoal que lhe é
diretamente subordinado; movimentar internamente o
pessoal das bases do PADI; responsabilizar-se pelo
Gerente 40 horas _
o _ _ material do PADI; representar, desde que
Administrativo semanais _ _ .
devidamente autorizado pela Coordenacdo da
SUBHUE, o PADI nas comissodes, comités, ou outros
féruns de debate e decisdo sobre problemas que
envolvam o atendimento domiciliar; zelar pelo
cumprimento das disposicbes regulamentares em
vigor; atuar de acordo com as diretrizes emanadas da

SUBHUE.

Definir protocolos clinicos; avaliar e garantir a
gualidade do atendimento aos usuarios; planejar e
garantir a execucdo da educacdo continuada;
Gerente de _ o _ .
_ 20 horas analisar a incidéncia e as causas de infecgéo
Servicos de

) o semanais | domiciliar e estabelecer as agoes corretivas; analisar
Saude - Médico

os dados gerenciais e epidemiolégicos; implantar e
garantir o bom funcionamento das comissbes de

revisao de prontuario.
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Supervisionar o funcionamento das bases; implantar
as acles necessarias a melhor execucao da logistica
de assisténcia e de deslocamento produtivo; analisar
0S processos assistenciais e aplicar acbes

necessarias as corre¢cdes em beneficio do usuério;

Supervisor _ _ . )
o 40 horas organizar a discussdo dos casos de maior
Técnico de _ _ o _ _
Equi semanais | complexidade definindo junto com a equipe
quipes . : " - -
assistencial as melhores praticas clinicas; definir
estratégias para o planejamento da alta; responder
pelo bom andamento e pela regularidade do servico;
manter a Coordenacdo do PADI informada sobre as
atividades das equipes.
Fazer calibracdo de instrumentos e equipamentos,
planejar a manutengdo, aplicar técnicas de
o seguranga e normas ambientais, prestar assessoria
Técnico de o . _
. técnica de manutengdo, manter 0s equipamentos,
manutencgao de 40 horas _ o _ _
_ _ instrumentos, maquinas e sistemas, realizar testes e
sistemas e semanais _ _ o
_ ensaios, elaborar procedimentos técnicos e
instrumentos o ] ) o
administrativos, propor melhorias em maquinas,
instrumentos e sistemas, supervisionar processos de
manutencao.
. Assegurar a execugdo do registro nos Sistemas
Auxiliar de 40 horas _
_ adequados e o envio de dados de acordo com as
Faturamento semanais

normas e prazos estabelecidos pela SMS RJ e MS.

EQUIPE DE SUPERVISAO E ADMINISTRACAO DE CADA BASE DO PADI
IMPLANTADA EM UNIDADE HOSPITALAR

Orientar e coordenar as atividades das equipes da

base do PADI; responder pelo bom andamento e pela

Supervisor de 40 horas _ _ _
_ _ regularidade do servigo; organizar as agendas das
Equipe semanais - o ]
visitas domiciliares; organizar as escalas dos
profissionais e dos veiculos.
Técnico 40 horas - , - .
. . . Executar as atividades de apoio administrativo.
Administrativo semanais
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EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE ATENCAO DOMICILIAR — EMAD

40 horas Executar a avaliacdo dos pacientes; elaborar o plano
Médi semanais ou | terapéutico; realizar o atendimento domiciliar;
édico
20 horas prescrever exames e medicamentos; emitir laudo;
semanais | emitir declaracao de o6bito.
Supervisionar, corrigir e orientar os procedimentos a
40 horas serem realizados pelos técnicos de enfermagem;
semanais ou | realizar avaliacdo, plano terapéutico e atendimento
_ 20 horas domiciliar; atendimento individual para curativos;
Enfermeiro _ _ _ - _
semanais orientar o paciente, familiares e cuidadores;
atendimento individual para curativos e suturas.
Executar a avaliagdo dos pacientes; elaborar o plano
. 30 horas - : . - :
Fisioterapeuta _ terapéutico; realizar o atendimento domiciliar; orientar
semanais _ . _
0 paciente, familiares e cuidadores.
Realizar busca ativa nas unidades de internacdo e
emergéncia; atendimento individual para medicacoes,
Técnico de 40 horas nebulizagdo e coleta de exames; atendimento
Enfermagem semanais individual para curativos; cuidados gerais do
pacientes; orientar o0 paciente, familiares e
cuidadores.

EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE APOIO - EMAP

Fonoaudidlogo

30 horas
semanais
ou
20 horas

semanais

Executar a avaliacdo dos pacientes; elaborar o plano
terapéutico; realizar o atendimento domiciliar; orientar

0 paciente, familiares e cuidadores.

Assistente Social

30 horas
semanais
ou
20 horas

semanais

Executar a avaliacdo do perfil social dos pacientes;
elaborar o plano assistencial; realizar o atendimento
domiciliar; notificar aos érgdos competentes sempre
gue houver suspeita ou confirmacdo de negligéncia
e/ou maus tratos contra crianca, adolescente e idoso,
apoiar e orientar o paciente, familiares e cuidadores

guanto aos beneficios sociais e providéncias.
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30 horas o _
Executar a avaliacdo dos pacientes; elaborar o plano

semanais _ _ _ o
terapéutico; realizar o atendimento domiciliar;
Terapeuta ou o i ) )
_ prescrever e indicar Orteses; orientar 0 paciente,
ocupacional 20 horas - _
_ familiares e cuidadores.
semanais

40 horas Executar a avaliacdo dos pacientes; elaborar o plano

semanals | terapéutico, realizar o atendimento domiciliar;

S ou - : L .
Nutricionista 20 horas prescrever e indicar a dieta necessaria; orientar o
semanais | paciente, familiares e cuidadores.

40 horas - :
. Executar a avaliacdo dos pacientes; elaborar o plano
semanais
ou terapéutico; realizar o atendimento domiciliar; orientar
Psicélogo 20 horas | o paciente, familiares e cuidadores.
semanais
Executar a avaliacdo dos pacientes; elaborar o plano
terapéutico; realizar o atendimento odontolégico no
) 30 horas o ) )
Odontologo _ domicilio; indicar e prescrever érteses ou proteses
semanais

dentarias caso necessario; orientar o paciente,

familiares e cuidadores.

**E facultado & Organizac&o Social distribuir a carga horaria semanal de cada categoria para
mais de um profissional, desde que observado a carga horaria total minima exigida. Nenhum
profissional da EMAD ou EMAP podera ter carga horéria inferior a 20 horas semanais de
trabalho.

Além dos profissionais acima relacionados, a CONTRATADA devera garantir o minimo de
duas consultas mensais de médico pediatra para cada crianca admitida no PADI, ficando a
forma de contratacdo a critério da CONTRATADA, mas obrigatoriamente especificada na

proposta técnica.

Cabe & OSS garantir que os profissionais contratados no ambito do atendimento domiciliar,
devem estar aptos a atender tanto as necessidades do usuario, quanto possiveis

intercorréncias, no que tange a sua area técnica de atuacao.

Todos os funcionarios deverao utilizar uniformes e cracha padrao da SMS que deverdo ser

providenciados pela Organizacdo Social.

4.3. Qualidade dos Servicos Prestados

A CONTRATADA devera implementar um plano de qualidade dos servi¢os prestados. Para

tanto devera atuar sobre 0s seguintes aspectos:
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4.3.1 Prontuérios Clinicos:

Implantagdo de Comissao de Revisédo de Prontuario Clinico;
e Implantacdo de Comissao de Infec¢do Domiciliar;
e Implantacdo de Comissao de Qualidade;

e Realizacdo de auditoria interna quanto ao uso e qualidade dos registros no
prontuario clinico, a partir de conteildos e metodologia comum para o municipio do

Rio de Janeiro junto com a SMS.

e Adotar o Sistema de Informacdo e-SUS AD, ou outro que venha a substitui-lo,
conforme o que for determinado pelas portarias e normas do MS e da SMS RJ para
o registro das informagdes da Coleta de Dados Simplificada (CDS) e Prontuério
Eletronico do Cidadao (PEC).

4.3.2 Atencao ao Cliente/Usuério:
e Implantar Servi¢os de Atendimento ao Cliente/Usuario;

e Aprofundar o0 conhecimento das providéncias tomadas a partir das
reclamacgdes/sugestdes dos usudrios, implementando acbGes que atendam a

demanda do usuario.

4.4. Cobertura

A CONTRATADA devera realizar os servicos correspondentes ao Contrato de Gestédo de
acordo com a populagédo alvo na area de abrangéncia definida pela SMS-Rio de Janeiro

para cada uma das equipes de atencdo domiciliar apontadas no Contrato de Gesté&o.

O Programa de Atencdo Domiciliar ao Idoso — PADI tera continuidade nas bases
implantadas no Hospital Municipal Miguel Couto, Hospital Municipal Salgado Filho, Hospital
Municipal Lourengo Jorge, Hospital Municipal Francisco da Silva Telles e Hospital Municipal
Pedro II.

Area de abrangéncia por base do PADI:
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PADI MIGUEL COUTO |PADI SALGADO FILHO |PADI FRANCISCO DA SILVA TELLES |PADI LOURENCO JORGE PADI PEDRO II
ALTO DABOAVISTA |ABOLICAO ACARI ANIL BARRA DE GUARATIBA
ANDARAI AGUA SANTA ANCHIETA BARRA DA THUCA CAMPO GRANDE
BENFICA BONSUCESSO BANGU CAMORIM COSMOS
BOTAFOGO BRAS DE PINA BARROS FILHO CIDADE DE DEUS GUARATIBA
cAIU CACHAMBI BENTO RIBEIRO CURICICA INHOAIBA
CATETE CAMPINHO CAMPO DOS AFONSOS FREGUESIA DE JACAREPAGUA |PACIENCIA
CATUMBI CASCADURA COELHO NETO GARDENIA AZUL PEDRA DE GUARATIBA
CENTRO CAVALCANTI COLEGIO GRUMARI SANTA CRUZ
CIDADE NOVA COMPLEXO DO ALEMAO |CORDOVIL ITANHANGA SANTISSIMO
COPACABANA DEL CASTILHO COSTA BARROS JACAREPAGUA SENADOR VASCONCELOS
COSME VELHO ENCANTADO DEODORO PECHINCHA SEPETIBA
ESTACIO ENGENHO DA RAINHA  |ENGENHEIRO LEAL PRACA SECA

FLAMENGO ENGENHO DE DENTRO  |GERICINO RECREIO DOS BANDEIRANTES

GAMBOA ENGENHO NOVO GUADALUPE RIO DAS PEDRAS

GAVEA HIGIENOPOLIS HONORIO GURGEL TANQUE

GLORIA INHAUMA IRAJA TAQUARA

GRAJAU JACARE JARDIM AMERICA VARGEM GRANDE

HUMAITA JACAREZINHO JARDIM SULACAP VARGEM PEQUENA

IPANEMA LINS DE VASCONCELOS |MADUREIRA VILA VALQUEIRE

JARDIM BOTANICO  |MANGUINHOS MAGALHAES BASTOS

JOA MARE MARECHAL HERMES

LAGOA MARIA DA GRACA OSWALDO CRUZ

LAPA MEIER PADRE MIGUEL

LARANIEIRAS OLARIA PARADA DE LUCAS

LEBLON PENHA PARQUE ANCHIETA

LEME PENHA CIRCULAR PARQUE COLUMBIA

MANGUEIRA PIEDADE PAVUNA

MARACANA PILARES REALENGO

PRACA DA BANDEIRA |QUINTINO BOCAIUVA  |RICARDO DE ALBUQUERQUE

RIO COMPRIDO RIACHUELO ROCHA MIRANDA

ROCINHA ROCHA SENADOR CAMARA

SANTA TERESA SAMPAIO TURIACU

SANTO CRISTO SAO FRANCISCO XAVIER |VAZ LOBO

SAO CONRADO TODOS 0S SANTOS VICENTE DE CARVALHO

SAO CRISTOVAOQ TOMAS COELHO VIGARIO GERAL

SAUDE VILA DA PENHA

THUCA VILA KENEDY

URCA VILA KOSMOS

VASCO DA GAMA VILA MILITAR

VIDIGAL VISTA ALEGRE

VILA ISABEL

4.5 Rotinas do Servigo de Atengcao Domiciliar:

O Modelo Gerencial estimulara a humanizagéo das relagfes entre profissionais de saude e
usuérios no que se refere a forma de escutar o usuario em seus problemas e demandas,

com abordagem integral a partir dos parametros humanitarios de solidariedade e cidadania.

A CONTRATADA terd uma equipe de coordenacdo formada por médicos e enfermeiros,
além de um supervisor por base do PADI, fun¢Bes chaves na estrutura de funcionamento,
que decidirdo o planejamento estratégico de cada base, fundamentado em indicadores de

gestao, producdo, qualidade e metas de melhoria continua.

Cada base terd duas Equipes Multiprofissionais de Ateng¢do Domiciliar (EMAD) e uma

Equipe Multiprofissional de Apoio (EMAP).

Cada base do Programa de Atencdo Domiciliar ao Idoso tera no minimo quatro

automoveis, com capacidade de locomocdo simultdnea dos profissionais da base,
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distribuidos em quatro profissionais para cada automével, de forma a garantir o
cumprimento da agenda de visitas e a coleta de exames no domicilio, além do recurso de
reposicao automatica de cada veiculo em caso de necessidade. Sendo assim, o quantitativo
total sera de 20 automéveis.

A CONTRATADA deverad assegurar a solicitagdo de transporte junto ao Sistema de
Regulagédo da SMS RJ para os pacientes do PADI que necessitem de continuidade dos
cuidados para a realizacdo de exames complementares e consultas especializadas e que
necessitem de transferéncia para outra unidade da rede de atencdo a saude, sendo o
transporte devidamente regulado. Nos casos de emergéncia, 0 SAMU devera ser acionado.

Cada profissional visitador portara telefone para comunicagdo entre todos os membros da
equipe, a base localizada na unidade hospitalar, a equipe de coordenacdo e com a Central
Operacional 24h, de forma a viabilizar o transito imediato de qualquer informagédo ou

necessidade de maior relevancia ou urgéncia.

As equipes ficaréo instaladas em salas préprias cedidas pelos Hospitais Municipais Miguel
Couto, Salgado Filho, Lourenco Jorge, Francisco da Silva Telles e Pedro Il, que ja se

encontram adequadas a finalidade proposta.

A responsabilidade pelo fornecimento dos insumos e medicamentos sera dos hospitais retro
mencionados, conforme a demanda e a devida solicitagdo da CONTRATADA, de acordo
com o0s requisitos clinicos e terapéuticos dos pacientes e a observancia das rotinas

burocraticas dos referidos hospitais.

As salas do PADI deverdo ser providas de computadores e programas para o devido
acompanhamento do atendimento assistencial, gestdo operacional e monitoramento dos
indicadores qualitativos e quantitativos da atividade assistencial. O sistema a ser utilizado é
0 e-SUS AD, ou outro que venha a substitui-lo. Estas informacdes serdo disponibilizadas
regularmente para a CONTRATANTE.

As equipes realizardo as visitas aos pacientes, mediante Protocolo e Plano Terapéutico

estabelecido em consenso com a CONTRATANTE para que haja uniformidade de condutas.

O treinamento do cuidador e/ou familiar para a pratica do cuidado € de responsabilidade das
equipes de atengcdo domiciliar. Estas devem, também, elaborar reunides com os cuidadores

e/ou familiares.

A demanda para o PADI ocorrerd de duas formas distintas: busca ativa diaria nos hospitais
onde as bases do PADI estdo implantadas e na Coordenagdo de Emergéncia Regional -

CER e/ou solicitagéo da rede SUS através do sistema de regulacdo do municipio - SISREG.
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A gestdo sera orientada por indicadores de gestdo, assistenciais, clinicos, de processos,
satisfacdo do cliente e de qualidade de vida, que serdo mensurados mensalmente e

avaliados mensalmente pela Comissdo Técnica de Acompanhamento.

Horério de funcionamento — O PADI funcionard 12horas/dia, de segunda a sexta-feira, das 7
as 19 horas, com as equipes de visitacdo diaria. Entretanto, devera garantir profissionais
para a continuidade da antibioticoterapia dos usuéarios que dela necessitarem nos finais de
semana e feriados e veiculos para o deslocamento destes nestas datas; bem como manter
um atendimento telefénico por médico e/ou enfermeiro para orientacéo e esclarecimento de
davidas e encaminhamento de referéncia de urgéncia de forma a assegurar a continuidade
da atencdo durante as 24 horas do dia, todos os dias da semana, inclusive sabados,
domingos e feriados se necessario. Além disso, essa Central Telefénica devera realizar
pesquisas de satisfagdo, providenciar equipes de atendimento em situagbes fora do
protocolo ja estabelecido, realizar monitoramento ativo da salde do paciente aplicando
protocolos especificos tais como, monitoramento da administracdo de medicamentos, dos

sinais vitais, dos resultados esperados, dentre outros.

Cada base do PADI devera ter um livro de registro de 6bito para garantir a emissdo da
declaracdo dos Obitos ocorridos na residéncia dos pacientes em acompanhamento pelo

PADI, durante o periodo de seu funcionamento.

O PADI estara articulado com os servigcos de atencdo a salude do sistema locorregional,
seguindo fluxos coerentes junto aos hospitais de origem dos pacientes incluidos no

Programa, por meio da Central de Regula¢édo do Municipio.

Sempre que a gravidade e/ou complexidade dos casos ultrapassarem a competéncia de
assisténcia do programa, o PADI encaminhard o paciente para a unidade hospitalar de

referéncia.

A CONTRATADA estabelecera um Plano Anual de Educa¢édo Continuada para manter as

equipes atualizadas e capacitadas para as atividades que exercem.

A CONTRATADA realizara atendimento domiciliar, nas quais a equipe multiprofissional
executard as atividades de avaliacdo e tratamento dos pacientes, além de orientacdes em

linguagem clara e acessivel aos pacientes, familiares e cuidadores.

A CONTRATADA mantera a populagédo da regido de cada hospital, bem como a estrutura
hospitalar, informada sobre horarios de funcionamento, resultados de pesquisas de

satisfacdo, servigos disponibilizados, programas e canais de contato, noticias etc.

4.6 - Rotinas e Protocolos referentes a medicamentos, equipamentos, exames

laboratoriais, materiais de consumo gerais e médico-hospitalares
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O estoque e fornecimento de materiais e medicamentos para o PADI serd assegurado pela

unidade hospitalar onde as equipes de atencao domiciliar estiverem instaladas.

O estoque de materiais, medicamentos e outros insumos destinados ao Programa seguirdo
a padronizacdo orientada por Portarias e Regulamentos técnicos federais, estaduais e
municipais, além dos protocolos estabelecidos pela CONTRATADA, aprovados pela
CONTRATANTE.

A CONTRATADA fornecera ao hospital a relacdo de materiais e medicamentos a serem
mantidas em estoque para utilizacdo do PADI.

A CONTRATADA mantera relatorios estatisticos atualizados de utilizacdo e distribuicdo de

insumos.

A dispensacdo de materiais e medicamentos as equipes do PADI se dara através de

solicitagdo escrita/ prescricdo medica.

A CONTRATADA manterd arsenal de equipamentos obrigatorios e necessarios para 0s
atendimentos e mantera controle sobre os mesmos. Todos deverdo estar identificados e
constar de uma relacdo de patriménio imobilizado de cada Unidade, com valores de
aquisicdo, contratos de manutengcdo, data da Ultima revisdo, registros de calibragéo,

manuais técnicos etc.

Os exames laboratoriais serdo realizados nos laboratérios dos hospitais sedes do PADI ou

em outra unidade da rede indicada e pactuada pela SMS/RJ.
4.7 - Plano de Atenc&o Domiciliar

A Equipe Multiprofissional de Ateng&do Domiciliar em conjunto com a Equipe Multiprofissional

de Apoio elaborara um Plano de Ateng&o Domiciliar que contemple:
» A prescricdo da assisténcia clinico-terapéutica e psicossocial para o paciente;

» Requisitos de infraestrutura do domicilio do paciente, necessidade de recursos
humanos, materiais, medicamentos, equipamentos, retaguarda de servicos de

saude, cronograma de atividades dos profissionais e logistica de atendimento;

» O tempo estimado de permanéncia do paciente no Programa considerando a
evolugdo clinica, superacdo de déficits, independéncia de cuidados técnicos e de
medicamentos, equipamentos e materiais que necessitem de manuseio continuado

de profissionais;
» A periodicidade dos relatérios de evolu¢do e acompanhamento.

O Plano de Atencdo Domiciliar deve ser revisado de acordo com a evolucdo e

acompanhamento do paciente e a gravidade do caso. Essa revisdo deve conter data,

Pagina 84 de 119



assinatura do profissional de satde que acompanha o paciente e do responsavel técnico do
PADI.

Serd mantido um prontuario domiciliar com o registro de todas as atividades realizadas

durante a atenc¢do direta ao paciente, desde a indicacéo até a alta ou ébito do paciente.

O prontuério domiciliar deve conter identificacdo do paciente, prescricdo e evolucao
multiprofissional, resultados de exames, descricdo do fluxo de atendimento de urgéncia e

emergéncia, telefones de contatos do PADI e orientagcbes para chamados.

O prontuario deve ser preenchido com letra legivel, assinado e carimbado por todos os
profissionais envolvidos diretamente na assisténcia ao paciente. Apés a alta ou 6bito do
paciente o prontuario deve ficar arquivado sob a responsabilidade da CONTRATADA,
conforme legislagéo vigente (vide item 6.2.5 do Projeto Bésico).

De acordo com a Orientacdo Técnica n°® 34/2015 (*) da Procuradoria Geral do Municipio/RJ

— “O prontuario médico é documento sigiloso que pertence a relagdo médico paciente. O
fornecimento dessa documentacdo pela administracdo dependera de autorizagdo do
paciente; de seu representante legal (conforme artigo 74 da Resolucdo CFM 1931/09); de
seu procurador dotado de mandato com poderes especiais; de autorizacdo judicial ou legal
especifica (art. 13 do ECA e Art. 31, 84°, DA LEI 12.527/11). Excepcionalmente, nas
hipéteses em que esteja atestada a incapacidade do paciente para os atos da vida civil,
ainda que de forma temporaria, o prontuario podera ser fornecido a familiares, érgaos
publicos ou terceiros, que demonstrem atuar no interesse do paciente, independente da
autorizacdo deste, desde que a medida tenha como objetivo p tratamento/diagnéstico
médico do paciente, diante do estado de necessidade apresentado e comprovado (Art. 31, §
3° I, Lei 12.527/11). Ref: Pareceres PG/PADM/003/2013-SBG e PG/PADM/05/2013-
MMVM/Promogdo PG/PSE/05/2009 — AHT / Processos n° 11/000.817/2009 e
11/508.750/2014 (*) omitido no D.O Rio de 26/01/2016 — Publicacdo do D. O Rio:
02/02/2016, P. 29.”

Os profissionais do PADI fornecerdo aos familiares dos pacientes e/ou cuidadores
orientacbes verbais e escritas (preferencialmente impressas), em linguagem clara, sobre a
assisténcia a ser prestada, desde a admissao até a alta.

O abastecimento domiciliar de medicamentos e materiais de consumo geral e médico-
cirirgicos sera controlado conforme prescricdo e necessidade de cada paciente, assim
como meios para atendimento a solicitagcdes emergenciais.

Sera assegurado o suporte técnico e a capacitacdo dos profissionais envolvidos na

assisténcia ao paciente.
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Satisfagdo dos clientes: Sera disponibilizado aos pacientes e familiares um questionario
para preenchimento sobre a avaliagdo da qualidade do atendimento. Eles seréo tabulados e
gerardo relatorios estatisticos.

4.8 — Identidade Visual do PADI

Toda a identidade visual do Programa de Atencdo Domiciliar ao Idoso sera realizada de
acordo com as normas estabelecidas pela Assessoria de Comunicag¢do da SMS-RJ, no que
tange a layout e qualidade do material a ser confeccionado.
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ANEXO TECNICO C DO PROJETO BASICO

ACOMPANHAMENTO DO CONTRATO DE GESTAO, AVALIACAO E METAS

1. CRITERIOS GERAIS PARA O ACOMPANHAMENTO DOS CONTRATOS

O presente contrato de gestdo tem como principal objetivo garantir a melhora do
desempenho e a qualidade nas unidades assistenciais através da criacdo de instrumentos
de monitoramento e da atribuicdo de incentivos financeiros. Estes permitirdo uma gestéo
rigorosa e ao mesmo tempo equilibrada que, consciente das necessidades da populagéo,
vise a mudanca de perspectiva assistencial, com uma abordagem totalizante, gerando
autonomia para os individuos e melhorando assim, o acesso da populacdo aos cuidados de

saude.

O acompanhamento dos contratos ndo é uma finalidade em si mesmo. Pode-se considerar
como parte do processo de avaliagdo do contrato a identificacdo e a avaliagdo de
problemas, a discussdo e a tomada de decisbes sobre as ac¢Bes que precisam ser

implementadas.

1.1. RESPONSABILIDADES NO ACOMPANHAMENTO

A Secretaria Municipal de Salde - SMS/RJ como entidade Contratante é responsavel por
levar a cabo as ac¢des que derivam do processo de acompanhamento, visando a qualidade e
otimizacdo dos recursos e a correcao de possiveis desvios e para tanto sera criada uma
Comissao Técnica de Acompanhamento — CTA que efetiva o processo de acompanhamento

e avaliagéao.
1.2. COMISSAO TECNICA DE ACOMPANHAMENTO DO CONTRATO DE GESTAO

A Comissdo Técnica de Acompanhamento — CTA - realizard o acompanhamento e a
avaliacdo do funcionamento e da qualidade assistencial dos servigos de salude contratados,

de acordo com os critérios, parametros e calendario previamente definidos por esta

Secretaria.

1.2.1. COMPOSICAO
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A Comisséao Técnica de Acompanhamento - CTA é constituida, no minimo por 04

membros titulares e 02 membros suplentes. Os membros da CTA, titulares e

suplentes, serdo definidos e nomeados pelo Secretario Municipal de Saude e

publicados em Diario Oficial Municipal.

1.2.2. FUNCOES

As fungdes da comisséo serao:

Realizar reunibes perioddicas, segundo calendéario publicado no Diario Oficial do
Municipio;

Realizar reunides extraordinarias, sempre que solicitado pela SMS/RJ ou pela
contratada,

Registrar em ata todas as reunides realizadas que deverdo ser assinadas pelos
componentes da CTA e participantes presentes;

Avaliar os indicadores de acompanhamento e avaliagdo pactuados e as informacdes
sobre o funcionamento dos servigos;

Analisar as intercorréncias no funcionamento dos servigos, 0S possiveis desvios e
suas causas, mormente em relacao as metas assistenciais;

Indicar as medidas corretivas aos desvios observados, encaminhando-as ao gestor
da OS para as corre¢des necessarias;

Analisar preliminarmente propostas de implantacdo, extincdo, ampliacdo e
otimizacdo dos servigos executados;

Avaliar a pontuacdo no quadro de indicadores de acompanhamento, avaliagdo e
metas;

Elaborar relatérios a Secretaria Municipal de Saude - SMS/RJ sobre os dados

analisados.

2. AMBITOS DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

2.1. ASPECTOS BASICOS ORGANIZACIONAIS

Caberd a CONTRATADA descrever e executar:

Mecanismos de informacao e comunicacdo a populacao sobre:

o Os servigos que oferta;
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o Indicadores de avaliacdo de desempenho destes servicos utilizando padrdes
estabelecidos pela Secretaria Municipal de Saude- SMS/RJ.
o Os meios de acesso da populacdo aos servigos de saude ofertados;

o Disponibilizar de maneira visivel o nome dos profissionais das equipes;

e Sistema gerencial de informac&o com acesso pela internet:

o Registros a serem utilizados na atividade assistencial;

o Recepcao e encaminhamento dos usuarios aos servicos;

o Registros a serem utilizados nos procedimentos administrativos;

o Referéncia e contra-referéncia responsavel e regulada dos usuarios a outros
Servigos ou a outros niveis assistenciais;

o Dispor de mecanismos que possibilitem disponibilizar em tempo real as
informagdes sobre os atendimentos, bem como as informac¢des econdmicas,
todas aquelas que a SMS julgar necessarias ao acompanhamento e
avaliacdo do contrato de gestéo.

o Implantar o ponto eletrénico e disponibilizar a Secretaria Municipal de Saude
— SMS/RJ o controle diario da frequéncia dos profissionais que atuam na
unidade.

o Utilizagdo do SISREG como ferramenta de regulagéo.

o Atualizagdo mensal do Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude.

Todos os aspectos apontados anteriormente deverdo estar em acordo com 0S critérios
estabelecidos pelo Plano Municipal de Saude/RJ, com os Planos e Protocolos Assistenciais
da Secretaria Municipal de Saude - SMS/RJ, bem como as Politicas de Saude e Portarias

do Ministério da Saude e demais legisla¢cdes em vigor.

2.2.  BOA PRATICA CLINICA
As referéncias que apontam a boa préatica clinica sao:

e As melhores evidéncias disponiveis e aceitas de praticas clinicas baseadas em

evidéncias;
e O consenso de sociedades cientificas e conselhos de classe;

e Processos de trabalho consensuados pelos profissionais que pertencem ao servico de

saude contratado ou a outros servicos no ambito territorial;
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Protocolos e linhas de cuidados estabelecidos pela Secretaria Municipal de Saude —
SMS/RJ ;

As referéncias de boas praticas citadas acima ndo séo excludentes, e sim complementares

e sua operacionalidade dependera do que a defina em cada caso.

Os parametros que se relacionam diretamente com a boa prética clinica e que possam ser

objeto de avaliacdo por parte da CTA séo:

Qualificacéo dos profissionais;
Utilizac&o do prontuario clinico eletrénico;

Uso de todos os outros registros da atividade assistencial, necessarios e indicados pela
SMS/RJ;

Respeito ao Plano de Educacdo Permanente e Excepcional da Secretaria Municipal de
Saude — SMS/RJ;

Respeito aos Planos: Municipal de Saude, Complementares ou Excepcionais da
Secretaria Municipal de Salde — SMS/RJ;

Respeito aos Planos de Emergéncias, Desastres e Contingéncias da SES/RJ e
Secretaria Municipal de Salude — SMS/RJ;

Politica Nacional de Humanizacdo - Protocolos da unidade sobre Acolhimento e
Classificagdo de Risco, e sobre o diagnostico e tratamento das patologias mais

prevalentes na Atencdo Domiciliar;

Perfil definido da prescricdo farmacéutica;

Auto-avaliagéo assistencial pelos profissionais;

Avaliacéo dos servicos de saude pelos profissionais lotados nas unidades;
Avaliacdo externa da pratica assistencial;

Avaliacdo externa da satisfagdo do usuéario; e

Respeito as necessidades dos pacientes através da disponibilizacdo dos meios
necessarios para o tratamento, sejam estes recursos humanos, medicamentos,

equipamentos ou outros relacionados.

2.3. ATENCAO AO USUARIO

Esses critérios serdo utilizados para avaliar a atengdo ao usuario:
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Grau de informacdo do usuario e cuidador/familiar sobre o conteudo, organizacao e

funcionamento dos servigos de saude contratados;

Boa comunicacdo entre o0s profissionais de salude e o0s usudrios e

cuidadores/familiares;
Incentivo a autonomia dos usuarios e cuidadores/familiares;
Tratamento individualizado e personalizado;

Percepcéo do usuario e cuidador/familiar em relacdo ao funcionamento dos servicos
de salde através de pesquisas de satisfacdo, sendo a informacao obtida através de
guestionario de pesquisa de opinido realizado pela instituicdo parceira ou por 6rgao

designado ou contratado para tal fim.

3. ARTICULACAO COM OUTROS NIVEIS ASSISTENCIAIS — REFERENCIA E CONTRA-
REFERENCIA

Uma efetiva articulacdo entre os niveis assistenciais comportara uma continuidade nas

linhas de cuidado do PADI. Esta articulagdo se dard com o apoio da SUBHUE e se fara

entre Instituicdo Parceira, a Coordenacdo da Area de Planejamento, a rede de atencéo

Priméria, as Unidades de Urgéncia e Emergéncia, as UPA da regido onde a equipe esta

instalada, o0 SAMU, a Central de Regula¢do da Secretaria Municipal Saude - SMS/RJ e a

Superintendéncia dos Institutos nas questdes relativas a assisténcia psiquiatrica, bem como

podera contar com outros atores e parceiros componentes da rede assistencial.

Para assegurar a continuidade no processo assistencial serdo necessarios:

Atencdo multiprofissional, instituida por meio de praticas clinicas cuidadoras e

baseada na gestao de linhas de cuidado;
Universalidade, equidade e integralidade no atendimento ao usuario;

Humanizagéo da atencgéo, garantindo efetivacdo de um modelo centrado no usuério

e baseado nas suas necessidades de saude;

Protocolos, consensos clinicos e linhas de cuidado sobre Acolhimento e sobre as
patologias que possam ser solucionadas pelo Programa de Atencdo Domiciliar ao

Idoso;

Acordo entre os profissionais sobre a informacao clinica necessaria para dar suporte

e continuidade ao processo terapéutico;
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e Suporte e rotinas administrativas adequadas que evitem os deslocamentos
desnecessarios dos pacientes referenciados ao nivel hospitalar ou a outras unidades
da rede;

e Integracdo com outros setores no sentido de atuar nos condicionantes /

determinantes do processo de saude-doenca;

e Utilizacdo pelos profissionais de saude das referéncias e contra referéncias

estabelecidas;

o Observancia por parte dos profissionais da disponibilizacdo de informacado clinica

necessaria para dar suporte e continuidade ao processo terapéutico.

4. INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO, AVALIACAO E METAS

Esta proposta tem por objetivo acelerar a melhoria da qualidade dos cuidados de salde,
uma vez que a falta de qualidade e a ineficiéncia quase sempre aumentam oS custos e 0
prolongamento da necessidade de cuidados e de tratamentos complementares. Ao final de
180 dias de acompanhamento, a SMS — Rio de Janeiro juntamente com a OS devera rever
estes indicadores, com o objetivo de aperfeicoar o monitoramento proposto, de acordo com

as recomendacdes das diretrizes e principios do Sistema Unico de Satde — SUS.

Os indicadores e suas metas alcancadas deverao ser disponibilizados através de um painel
de Gestao OS INFO ou similar, a critério da SMS/RJ. Sempre que existirem incongruéncias
entre os dados assistenciais apresentados e os da Secretaria Municipal de Saude — SMS/RJ
cujos motivos de discordancia ndo forem apurados, os dados registrados serdo auditados
pela SUBHUE.

A cada més seré realizada por parte da CTA da Secretaria Municipal Saude/RJ a avaliacdo

e pontuacgéo dos indicadores e metas.

A CONTRATADA devera elaborar um relatério de atividades onde deve estar explicito as
razbes pelas quais algumas metas podem ndo ter sido alcancadas, ou os motivos que

levaram a superacdo das metas previstas.

Todos os indicadores e metas listados nas tabelas abaixo tém a periodicidade mensal para
fins de CTA.

As equipes do PADI deverdo colaborar com todo o trabalho relacionado a realizagdo de

auditorias e agcbes de acompanhamento que venham a ser determinadas pelos dados
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assistenciais da OS e os da Secretaria Municipal de Saude — SMS/RJ ou pelo Ministério

Saude.

INDICADORES PARA AVALIACAO DO PADI

Os indicadores estéo dispostos conforme quadro abaixo.

Indicadores Assistenciais:

da

INDICADOR FORMULA META
) Total de profissionais contratados e
Equipes Completas de
cadastrados no CNES X 100
acordo com as normas
Total de profissionais de salde preconizados 100%

do MS e atualizadas
no CNES

na Portaria Ministerial sobre Atencdo

Domiciliar vigente

Relatorios
assistenciais e
2 | financeiros entregues

no padrdo e no prazo.

Relatérios assistenciais e financeiros
entregues no padrdo definido pela SMS até o

50 dia util do més.

Até o 5° dia util

(N°de Demissdes + N° de Admissdes)/2 x100

Taxa de Turn-over das . . _ _ <35
) ) o N° de Funcionarios ativo (no dltimo dia do ’
Equipes Assistenciais R )
3 més anterior)
Total de solicitacdes atendidas em até sete 100% das
Participacdo no dias X 100 solicitacbes
Total de solicitagBes de avaliagBes para o .
complexo regulador atendidas em
4 PADI no SISREG o
até 7 dias
Numero de pacientes
em atendimento no , _ . > [
Numero total de pacientes em atendimento 90 pacientes
5 altimo dia do més no Gltimo dia do més por EMAD
Numero de 2 8.500
6 Procedimentos Ndmero total de procedimentos realizados procedimentos
realizados por todas as equipes no més / més
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Tempo médio de
permanéncia com > Numero de pacientes / dia com cobertura da ESF <120 dias
7 cobertura da ESF Numero de altas de pacientes com cobertura da ESF
Percentual de NUmero de pacientes desospitalizados x 100
pacientes Numero total de pacientes admitidos no = 60%
8 desospitalizados periodo
Taxa de mortalidade . L
Numero de 6bitos X 100
dos usuarios da < 5%
9 ~ . NUmero de pacientes em atendimento
atencao domiciliar
Taxa de internacao . . .
Numero de pacientes internados X 100
hospitalar de usuarios < 5%
~ - Numero de pacientes em atendimento
10 | de atencéo domiciliar P
Taxa de infeccéo de Numero de pacientes que apresentaram
usuarios de atencéo infeccdo X 100 < 5%
11 domiciliar NUmero de pacientes em atendimento
Numero de pacientes que tiveram alta no
Taxa de alta de ]
periodo X 100
usuarios de atencéo > 8%
12 . NUmero de pacientes em atendimento no
domiciliar
periodo
N° total de pacientes com A Barthel > a 10%
Efetividade da que tiveram alta recuperados X 100
13 L _ _ = 60%
reabilitacdo Ndmero total de pacientes que tiveram alta
recuperados
14
Média de visitas . . i .
Numero total de visitas realizadas no periodo
realizadas no periodo . : . =5
Numero de pacientes em atendimento no
por paciente periodo

Indicadores Administrativos:
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INDICADORES PESO

SEQ. FORMULA FONTE META PERCENTUAL
ADMINISTRATIVOS SR
Atendimento as . Protocolo

1 demandas To:)a:;g;e/n_(lj_gglno SCGOS/CTA/ >80% 250
SMS/SMF (NAPS) demandado SMF (NAPS)
no prazo
Reserva financeira Saldo em conta Relatorio de
destinada ao corrente destinada ao Andlise
2 provisionamento a provisionamento / Financeira/ 100% 2,25
luz da Resolucgéo Projecdo de reserva SMF
vigente. de provisao
Rreelg,:g”gg gg Relatorio de
conecas asgsistencial Analise
Financeira/

3 € financeiros Sim ou N&o SMF e Sim 3,00
entregues em

conformidade e Relatorio de
Avaliacéo da
dentro do prazo
i CTA
estabelecido.
Transferéncia de Relatorio de
4 valores entre Sim ou N&o Andlise NZo 2,25
contratos Financeira/
SMF
Total 10,00

5. PRESTACAO DE CONTAS MENSAL

As informac0des relacionadas aos indicadores e prestacédo de contas financeiras deverao ser
alimentadas no sistema de monitoramento dos contratos de gestdo — Painel de Gestédo

(https://osinfo.prefeitura.rio/), instrumento institucional de acompanhamento, avaliacdo e

controle dos Contratos de Gestéo firmados com a Secretaria Municipal de Saude do Rio de
Janeiro para o gerenciamento de unidades e programas de saulde, conforme Decreto
Municipal n® 37.709/13. Impreterivelmente, até o dia 10° dia atil do més subsequente,
conforme Manual para envio de arquivos disponibilizado no Menu Principal, no link,

Documentos, do Painel de Gestao.

6. ATRIBUICOES DA ORGANIZACAO SOCIAL EM RELACAO AOS SISTEMAS DE
INFORMACAO EM SAUDE

6.1. Aspectos Gerais
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https://osinfo.prefeitura.rio/

A Organizacdo Social deverd desenvolver, em consonancia com as diretrizes gerais e da

area de informacdao/informatica da Secretaria Municipal da Saude as seguintes agoes:

e Participar do processo de definicdo, elaboracdo e divulgacdo de indicadores para
monitoramento da situacdo de saude e para cada grupo de indicadores (painel de
monitoramento) e disponibilizar e divulgar essas informag8es segundo as necessidades da
SUBHUE/SMS;

¢ Implantar/atualizar os sistemas de informacao definidos pela SMS/RJ;

¢ Organizar e definir procedimentos, fluxos e rotinas para coleta dos dados dos diferentes

sistemas de informacédo em vigéncia ou a serem implantados;

e Organizar e definir os processos de trabalho para operacao/alimentacdo dos diferentes

sistemas de informacdo em vigéncia ou a serem implantados;

¢ Encaminhar as diferentes bases de dados conforme rotinas estabelecidas pela SMS- Rio

de Janeiro.

6.2. SISTEMAS DE INFORMACAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

6.2.1. Prontuério Eletrénico do Cidadao (PEC) — e-SUS AD

A OSS devera implantar o sistema de informacgéo e-SUS AD, com o prontuario eletrénico do
cidaddo (PEC) do Ministério da Salde para registro e acompanhamento dos pacientes.

O PADI deve ter todos os postos de trabalho definidos pela SMS informatizados e com o e-

SUS AD instalado e em funcionamento.

Nessas unidades, o PEC devera ser a fonte de dados Unica de registro de dados para

gualquer sistema de informagéo oficial.

O prontuéario deve funcionar satisfatoriamente durante todo o periodo de funcionamento do
PADI. Para tanto deve prever contingenciamento para quedas de conectividade e

velocidades baixas de conexao.

6.2.2. 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 o0s estabelecimentos de salde instalados em territério nacional deverdo ser

cadastrados. O cadastro consiste de um conjunto de fichas cadastrais - FCES -, modelos de
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1 a 14. Os profissionais de saude vinculados ao estabelecimento deverdo preencher e

assinar o formulario FCESO0S.

Os dados deverdo ser atualizados mensalmente e as atualizagcbes devem ser remetidas a
SMS.

Todos os cadastros de profissionais de salde e de estabelecimentos de saude devem estar
em consonancia com as regulamentacbes da SAS/MS ou qualquer outra legislacdo ou
orientacdo 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 atualizacdo do SCNES;

A base do PADI deve estar devidamente cadastrada e com o seu cadastro atualizado
mensalmente no SCNES com a lista de servicos ofertados, capacidade instalada e

profissionais de salde;

Constitui responsabilidade da CONTRATADA o acompanhamento das atualizagbes das
fichas cadastrais dos profissionais de saude bem como dos dados de atualizagdo dos
estabelecimentos de salde sob sua gestdo (Decreto n° 41.211 de 18 de janeiro de 2016).
Caberd a SUBHUE/SMS, determinar as demais atribuicbes em relagdo a este sistema de

informacé&o.
Para o cadastramento dos profissionais contratados pelas OSS no SCNES devem seguir a
padronizagéo:

No caso de cadastramento de profissional que exerca 2 (dois) cargos ou empregos
privativos de profissionais de saude, deve ficar comprovada a compatibilidade de horérios,

conforme disposto no Art. 37, inciso XVI, alinea 'c', da Constituicdo Federal de 1998.

Sera utilizada a base de dados do Conselho Federal de Medicina, disponivel no endereco

eletrbnico: www.cfm.org.br, para a avaliacdo da compatibilidade entre o nome do

profissional médico informado e o nimero de seu registro no Conselho.

A unidade deve ter um nUmero Unico de cadastro e fica vedado o mesmo

estabelecimento apresentar mais de um cadastro CNES para a mesma unidade de

mesmo nivel de complexidade.

O e-mail e CPF sado campos obrigatorios nos cadastros de profissionais.

6.2.3. SIA — Sistema de Informac&do Ambulatorial

O SIA oferece aos gestores estaduais e municipais de saude, em conformidade com as

normas do Ministério da Saude, instrumentos para operacionalizagdo das fungbes de
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cadastramento, controle orcamentério, controle e célculo da producédo e para a geracao de

informacg0des necessérias ao Repasse do Custeio Ambulatorial (RCA) (DATASUS).
Este sistema possui trés componentes:

o Cadastro - desde julho/2003 € atualizado a partir da Ficha de Cadastro de
Estabelecimento de saude — FCES, através do aplicativo De Para executado no nivel central
pela SMS/RJ;

o Programacéo - Ficha de programacao fisico-orcamentéria — FPO. Praticamente toda
alteracdo cadastral implica em uma alteracdo na FPO, que devera ser encaminhada a
S\SUBREG\CGCCA, através de formulario proprio, que posteriormente enviara a Geréncia
de Processamento de Dados SUS, até o 15° dia do més competéncia, para alteracdo

correspondente no SIA;

o Registro da producdo — Sera feito pelo por meio do e-SUS AD que informara a

producdo mensal & SMS no prazo por esta determinado.

6.2.4. SINAN — Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagc&o

O Sistema de Informacado de Agravos de Notificagdo - SINAN é um sistema de informacao,
que conta com um recurso informatizado para coletar e disseminar dados gerados
rotineiramente pelo Sistema de Vigilancia Epidemioldgica das Secretarias Municipais e
Estaduais de Saude. Possibilita uma andlise global integrada de todas as doencas e
agravos que constituem objeto de notificacdo compulséria, interesse nacional, estadual e/ou

municipal, sendo o principal instrumento de coleta.

Através do registro e processamento dos dados sobre agravos de notificacdo em todo
territério nacional, fornece informacdes para andlise do perfil da morbidade e contribui desta

forma para a tomada de decisdes em nivel Municipal, Estadual e Federal.
Instrumentos de coleta de dados do SINAN:

e Ficha de notificacdo do SINAN. Deve ser preenchida pelo profissional que atendeu o

paciente e fez a suspeita da doenga ou agravo objeto de notificacéo;

e Ficha de investigacdo do SINAN. Esta ficha é especifica para cada doenca ou agravo.
Deve ser preenchida pelo profissional designado para esta atividade ap0s a realizacdo da

investigacao epidemiolégica, algumas vezes com o apoio de técnicos da SVS / SUBPAV.
6.2.5. SISREG - Sistema Nacional de Regulagéo.

Sistema on-line, ou seja, funciona com navegadores instalados em computadores

conectados a internet. Esse sistema € oficial do Ministério da Saude para o gerenciamento
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de todo Complexo Regulatério, indo da rede de atencéo primaria a internacdo hospitalar,
visando a humanizagdo dos servigcos, maior controle do fluxo e a otimizagcdo na utilizagao

dos recursos, além de integrar a regulacdo com as areas de avaliacdo, controle e auditoria.

Todo encaminhamento do Centro Municipal de Saude ou Clinica da Familia hoje ja deve ser
feito no formulério de "Encaminhamento (Referéncia e Contra-Referéncia)". O profissional
solicitante sempre carimba e assina a solicita¢do, informando ao usuario o agendamento da

consulta com, no minimo, um dia de antecedéncia.
Este sistema é composto por dois modulos principais:

- Central de Marcagéo de Consultas (CMC)
Visa atender ao processo regulatério dos procedimentos especializados como as consultas
médicas e exames de média e alta complexidade e para tal, utiliza sistema proprio de

agendamento destes procedimentos.
- Central de Internag&o Hospitalar (CIH)

Visa 0 atendimento das interna¢des hospitalares, com o controle central de leitos da rede
permitindo o gerenciamento do processo de regulagdo e autorizacdo das solicitagbes para

internagdes, tanto emergenciais quanto eletivas.
Operacionaliza¢éo do Sistema:

O sistema é operacionalizado através da interface entre as Centrais de Regulacdo e as

Unidades Solicitantes e Executantes.
6.2.6. Outros Sistemas de Informac&o em Saude

Outros Sistemas de Informacdo em Saude que venham a ser criados pelo Ministério da
Saude ou Sistemas ja existentes que venham a ser solicitados pela SMS deverdo ser

preenchidos pela OSS que fara a gestdo do PADI.
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ANEXO TECNICO D DO PROJETO BASICO
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ANEXO TECNICO E DO PROJETO BASICO

ROTEIRO PARA ELABORACAO DO PROGRAMA DE TRABALHO

Introducéo

Entende-se que a Proposta Técnica e Econdmica é a demonstracdo do conjunto dos
elementos necessarios e suficientes, com nivel de precisdo adequada para caracterizar
o perfil da unidade e o trabalho técnico gerencial definido no objeto desta convocacéo

publica.

A proponente devera demonstrar a concordancia com a estimativa das despesas
referentes a execucdo das atividades propostas, conforme apresentado nos anexos
técnicos deste Edital, assegurando a plena exequibilidade do objeto da contratacdo

prevista.

Fica esclarecido que a SMS ndo admitira qualquer alegacdo posterior que vise ao
ressarcimento de custos ndo considerados nos precos, ressalvadas as hipoteses de

criacdo ou majoracado dos encargos fiscais.

Este Anexo destina-se a orientar os interessados para elaboracdo do projeto a ser
apresentado, que deve conter obrigatoriamente todos os seus itens indicados

neste roteiro listados em um indice que apresentara cada item.

A. INDICE DO DOCUMENTO

O indice devera relacionar todos os tépicos e as respectivas folhas em que se encontram.

B. TITULO

Proposta Técnica e Econdmica para o gerenciamento e execucao das atividades e servigos de
satde no PROGRAMA DE ATENGCAO DOMICILIAR AO IDOSO - PADI, no Municipio do Rio

de Janeiro.
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C. PROPOSTA DE MODELO GERENCIAL e de ATIVIDADE ASSISTENCIAL

A Proponente devera apresentar Declaracdo de pleno conhecimento do objeto a ser
gerenciado e da total concordancia com os valores propostos pela SMS para a execucdo das
atividades descritas nos Anexos Técnicos deste Edital. A mesma devera estar assinada pelo
Representante Legal da Proponente.

MODELO DE DECLARAGAO |

A INSEUIGED  XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX qualificada como Organizagdo Social, sob
CNPJ XXXXXX, representada por XXXXXXXXXXXXXXXXX, inscrito no CPF sob ndmero XXx.XXX.XXX-
XX, declara estar plenamente ciente das caracteristicas do objeto e das atividades previstas
para 0 GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUGCAO DAS ACOES E
SERVICOS DE SAUDE no Ambito do Programa de Atencdo Domiciliar ao Idoso - PADI,
assim como dos valores previstos como repasses, nhos termos descritos nos Anexos Técnicos
deste Edital, uma vez sagrada vencedora, comprometendo-se, a executar 0 contrato na
integralidade.

Rio de Janeiro, xxx de xxxxxx de XxXXXXxX.

Representante Legal da Proponente

A falta de apresentacdo da Declaracdo nos termos estabelecidos implica em desclassificacao
da Proponente.

D. Critérios de analise e pontuacéo das Propostas Técnicas e Econémicas.

As Propostas Técnicas e Econbmicas serdo analisadas e pontuadas conforme os itens e

subitens para os critérios constantes da TABELA | abaixo.
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Tabela | - CRITERIOS ESTABELECIDOS PARA A AVALIAGAO E PONTUAGAO DAS
PROPOSTAS TECNICAS E ECONOMICAS

Pontuacéo
Critério Descricao e julgamento maxima
(pontos)
l.a. Tempo de experiéncia da Proponente na 35
a N gestdo de saude no ambito do SUS. ’

1. Experiéncia no apoio a

Gestéo (5,0 pontos) 1.b. Tempo de Experiéncia da Proponente em
apoio a gestao de Servico de Atencdo Domiciliar 15
no ambito do SUS.

2.a. Valor total de recursos destinados a rubrica 20
. “apoio a gestado da RUE” — item do Cronograma. ’

2. Economicidade

(4,0 pontos) 2.b. Instituicdo que goza de isencdo para com
Seguridade Social, conforme art. 195, § 7° da 2,0
CF/88.

3.a. Estratégias para afericdo do cumprimento da
carga horaria de trabalho contratual dos 0,5

3. Gest&o de pessoal profissionais de saude.

(1,0 ponto) 3.b. Proposta de implementacdo de modelo
assistencial de avaliacdo de desempenho 0,5
individual, com base em referéncias cientificas.

PONTUACAO MAXIMA: 10,0

Detalhamento da Tabela | de pontuacéo das propostas técnica e econdmicas do Edital

Item 1.a - Tempo de experiéncia da OSS na gestdo de salde no ambito do SUS.

Pontuacéo
o A maxima no
Critério Descricao e julgamento .
subitem
(pontos)
Tempo de experiéncia da Proponente em
gestdio da Saude no éambito do SUS,
A independente do perfil do Servico. O tempo
l.a. Tempo de experiéncia da . : o
~ sera computado a partir da data de vigéncia
Proponente na gestdo de d o d ~ . 3,5
satde no ambito do SUS O primeiro contrato de ge§tao ou convénios
' até a data da publicacdo do Edital. A
pontuacdo serd aplicada conforme tabela
abaixo.

Observacdo: A comprovacdo somente sera aceita com a apresentacdo de copias dos
contratos ou instrumentos equivalentes. Devera também ser apresentada coépia da ficha
resumida do CNES, comprovando o perfil da unidade SUS.

Item 1.b. Tempo de Experiéncia da Proponente em apoio a gestdo de Servigo de Atencgao
Domiciliar no &mbito do SUS
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Pontuacéo

o A : maxima no
Critério Descricao e julgamento .
subitem
(pontos)
Tempo de experiéncia da Proponente em
apoio a gestao da Saude no ambito do SUS,
1.b. Tempo de Experiéncia da|em Servico de Atencdo Domiciliar. O tempo
Proponente em apoio a gestao | sera computado a partir da data de vigéncia 15

de Servico de

Atencéao

Domiciliar no ambito do SUS.

do primeiro contrato de gestdo ou convénios

até a data da publicacdo do Edital.

pontuacdo serd aplicada conforme tabela

abaixo.

A

Observacdo: A comprovacao somente sera aceita com a apresentacao de copias dos contratos

ou instrumentos equivalentes, além do extrato do CNES comprovando o perfil das unidades

SUS envolvidas.

Tabela para pontuagéo para os itens 1.a

N- de ~

Proponentes (n) Pontuagao

01 Maior tempo: 3,5
N&o atende as especificacbes: 0,0
Maior tempo: 3,5

02 Menor tempo: 1,8
N&o atende as especificacbes: 0,0
Primeiro maior tempo: 3,5
Segundo maior tempo: 2,4

03 . . :
Terceiro maior tempo: 1,2
N&o atende as especificagbes: 0,0
Primeiro maior tempo: 3,5
Segundo maior tempo: 2,7

04 Terceiro maior tempo: 1,8
Quarto maior tempo: 0,9
N&o atende as especificagbes: 0,0

Etc. *)

(*) Acima de n=4 proponentes, o critério de pontuagdo seguira a mesma ldgica dos percentis, isto &, 0
célculo (2,5/n) sera utilizado para definir o ponto de corte da pontuagédo de maior valor. Por exemplo, se
n = 5 proponentes; o valor de 2,5 pontos devera ser atribuido ao maior valor; 2,0 para o segundo maior
valor; 1,5 para o terceiro maior; 1,0 para o quarto maior; 0,5 para o quinto maior e, 0,00 caso o
proponente ndo atenda as especificagdes. Serd sempre considerado o critério de arredondamento para

uma casa decimal.

Tabela para pontuacao para os itens 1.b

Ne de Pontuacéo

Proponentes (n)

01 Maior tempo: 1,5
N&o atende as especificacdes: 0,0
Maior tempo: 1,5

02 Menor tempo: 0,8
N&o atende as especificagdes: 0,0
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Primeiro maior tempo: 1,5

03 Segundo maior tempo: 1,0
Terceiro maior tempo: 0,5

N&o atende as especificacbes: 0,0
Primeiro maior tempo: 1,5
Segundo maior tempo: 1,2

04 Terceiro maior tempo: 0,8

Quarto maior tempo: 0,4

N&o atende as especificagbes: 0,0
Etc. *)

(*) Acima de n=4 proponentes, o critério de pontuagdo seguira a mesma logica dos percentis, isto &, o
célculo (2,5/n) sera utilizado para definir o ponto de corte da pontuacédo de maior valor. Por exemplo, se
n = 5 proponentes; o valor de 2,5 pontos devera ser atribuido ao maior valor; 2,0 para o segundo maior
valor; 1,5 para o terceiro maior; 1,0 para o quarto maior; 0,5 para o quinto maior e, 0,00 caso o
proponente ndo atenda as especificacdes. Sera sempre considerado o critério de arredondamento para
uma casa decimal.

Item 2.a Valor total de recursos destinados a rubrica “apoio a gestdo da RUE”.

Pontuacéo
Critério Descricao e julgamento maxima no
subitem
(pontos)
2a Valor total de recursos|Neste item ser4 avaliado o valor total de
recursos propostos para a rubrica “Apoio a
destinados a rubrica “apoio a Gest_éo da RUE’, respeitando—se_ o teto 20
previsto no cronograma do Edital. As '
gestdo da RUE”. proponentes receberdo pontos conforme
tabela seguinte.

Observagao: O “Apoio a Gestao da RUE” é a unica rubrica do cronograma entendida como passivel de
proposta de valores a menor por parte da Proponente, como reflexo de possivel economicidade nos
custos operacionais. A Proponente deve discriminar todos 0s seus custos operacionais e 0 eu custo
rateado entre todos os contratos de gestdo em vigor. Entende-se por custos operacionais, todas as
despesas néo relacionadas diretamente com o objeto, mas fundamentais para a execu¢do do contrato,
tais como recursos humanos da sede, locomogédo, material de escritorio, etc. A avaliagdo se dara sobre o

somatério dos recursos destinados ao Apoio a Gestdo da RUE do PADI.

Tabela para pontuacéo para o item 2.a.

N- de
Proponentes (n)

01

Pontuacéo

Menor valor: 2,0

N&o atende as especificacdes: 0,0
Menor valor: 2,0

02 Maior valor: 1,0

N&o atende as especificagdes: 0,0
Primeiro menor valor: 2,0
Segundo menor valor: 1,3
Terceiro menor valor: 0,6

N&o atende as especificacdes: 0,0

03
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Primeiro menor valor: 2,0
Segundo menor valor: 1,5

04 Terceiro menor valor: 1,0

Quarto menor valor: 0,5

N&o atende as especificagdes: 0,0
Etc. *)

(*) Acima de n=4 proponentes, o critério de pontuacdo seguirda a mesma légica dos percentis, isto &, o
célculo (2,0/n) sera utilizado para definir o ponto de corte da pontuacdo de maior valor. Por exemplo, se
n = 5 proponentes; o valor de 2,0 pontos devera ser atribuido ao menor valor; 1,6 para o segundo menor
valor; 1,2 para o terceiro menor; 0,8 para o quarto menor; 0,4 para o quinto menor e, 0,00 caso o
proponente ndo atenda as especificagBes. Serd sempre considerado o critério de arredondamento para

uma casa decimal.

2.b. Instituicdo que goza de isencdo de contribui¢cdo para a Seguridade Social, conforme
art. 195, § 7° da CF/88

Pontuacéo
Critério Descricao e julgamento maxima no
subitem
(pontos)
L A proponente fara jus a pontuacdo se
2.b. Instituicao que goza de| ,presentar auto declaragio, conforme modelo
. N o I, se comprometendo ser beneficiaria de
isencdo de contribuico para a | jsencao de contribuicho para a Seguridade 20
. . Social, sendo desta forma, obrigada a ofertar '
Seguridade Social, conforme| cyonograma de Desembolso com  custeio
reduzido, sem previsdo do referido tributo.
art. 195, § 7° da CF/88 (apresentou/ndo apresentou)*

MODELO DE DECLARACAO I

A INStItUIGAD  XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX qualificada como Organizagdo Social, sob
CNPJ XXXXXX, representada por XXXXXXXXXXXXXXXXX, inscrito no CPF sob nimero Xxx.XXX.XXX-
xX, declara que esta entidade é beneficiaria de isencdo de contribuicdo para a Seguridade
Social, conforme art. 195, § 7° da CF/88 , sendo desta forma, obrigada a honrar com o
Cronograma de Desembolso com custeio reduzido, sem previsdo do referido tributo durante
todo contrato referente ao Programa de Atenc&o Domiciliar ao Idoso - PADI.

Rio de Janeiro, xxx de xxxxxx de XXXXXxX.

Representante Legal da Proponente
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Iltem 3.a. Estratégias para afericdo do cumprimento da carga horéria de trabalho
contratual dos profissionais de saude.

Pontuacao

Critério Descricao e julgamento maxima no

subitem

(pontos)
3.a. Estratégias para afericio Neste  subitem a _Proponente _d~evera
apresentar as estratégias para afericdo do
do cumprimento da carga|cumprimento da carga horaria de trabalho

contratual dos profissionais de salude. Todas 0,5

horaria de trabalho contratual

dos profissionais de saude.

as propostas consideradas viaveis receberao
a pontuacdo maxima. (apresentou/nao
apresentou)*

ltem 3.b. Proposta de

implementacdo de modelo assistencial

de

desempenho individual, com base em referéncias cientificas.

avaliacdo de

desempenho individual, com

base em referéncias

cientificas.

mesmo seja apresentado com referéncias
bibliograficas cientificas e seja avaliado como
exequivel, obterd a pontuacdo integral do
subitem. Caso contrario, a pontuagdo sera
igual a zero. (apresentou/ndo apresentou)*

Pontuacéo
o A : maxima no
Critério Descricao e julgamento .
subitem
(pontos)
3p. Proposta de Nesse subitem, a I?r_oponente devera
apresentar um relatério propondo a
implementacdo de modelo |implementagdo de indicadores assistenciais,
assistencial de avaliacdo de que ~ sejam com_plementares aqueles
apresentados no Edital e anexos. Caso o 05

Iltem 3.a. Estratégias para afericdo do cumprimento da carga horéria de trabalho
contratual dos profissionais de saude.

horéaria de trabalho contratual

dos profissionais de saude.

contratual dos profissionais de saude. Todas
as propostas consideradas viaveis receberéo
a pontuagdo maxima.

Pontuacéo
s A . maxima no
Critério Descricéo e julgamento subitem
(pontos)
3.a. Estratégias para afericdo|Neste subitem a Proponente devera
. apresentar as estratégias para afericdo do
do cumprimento da carga . .
cumprimento da carga horaria de trabalho 0.5
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Item 3.b. Proposta de implementagcdo de modelo assistencial de avaliagdo de
desempenho individual, com base em referéncias cientificas.

Pontuacédo
R 2of 8 q maxima no
Critério Descricéo e julgamento subitem
(pontos)
Nesse subitem, a Proponente devera
3.b. Proposta de L.
apresentar um relatério propondo a
implementacdo de modelo|implementacdo de indicadores assistenciais e
, , o administrativos, que sejam complementares
assistencial de avaliacdo de|; ;
agueles apresentados no Edital e anexos. 05
desempenho individual, com|Caso 0 mesmo seja apresentado com '
base em referéncias referéncias bibliograficas cientificas e seja
avaliado como exequivel, obterd a pontuagéo
cientificas. integral do subitem. Caso contrario, a
pontuacgdo sera igual a zero.
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ANEXO Il - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

CARTA DE CREDENCIAMENTO
(MODELO)

(em papel timbrado da Organizac&o Social)

Ao [6rgdo ou entidade licitante]
Rua — Rio de Janeiro

Prezados Senhores,

Pela presente, fica credenciado(a) o(a) Sr(a). :

portador(a) da Carteira de ldentidade n° , expedida pelo ,
para representar a Organizagéo Social , Inscrita
no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ sob o n° ,
na Convocacédo Publica - n° CP / a ser realizadaem _/ / , podendo

para tanto praticar todos os atos necessarios, inclusive prestar esclarecimentos,
receber notificagdes, interpor recursos e manifestar-se sobre a sua renuncia e eventual
desisténcia.

Atenciosamente,

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacdo Social)
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ANEXO IV - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARAQAO/ATESTADO DE VISITA
(MODELO)
(em papel timbrado da Organizac&o Social)

[denominacado/razéo social da Organizacdo Social]
Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

[nome completo do representante legal da
Organizagao Sociall, DECLARO que o(a) Sr(a).
[nome completo do profissional
indicado da Organizacdo Social], profissional indicado por essa Organizacdo Social,
realizou visita para fins de vistoria técnica ao
[local ou equipamento visitado], acompanhado do respectivo responsavel, tendo
tomado ciéncia de todas as condicbes locais para o cumprimento das obrigactes
inerentes ao objeto da Convocacdo Publica - n° CP __ / | as quais seréo
consideradas quando da elaboracdo da proposta que vier a ser apresentada.

Rio de Janeiro, de de

AGENTE PUBLICO
(NOME, CARGO, MATRICULA E LOTAGAO)

PROFISSIONAL INDICADO PELA ORGANIZACAO SOCIAL
(NOME, CARGO E CARIMBO DA ORGANIZAGAO SOCIAL)

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacédo Social)
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ANEXO V - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATO SUPERVENIENTE
(MODELO)

(em papel timbrado da Organizac&o Social)

[denominacado/razéo social da Organizacdo Social]
Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS, sob as penalidades cabiveis, que ndo existe fato superveniente ao
cadastramento que possa impedir nossa habilitagcéo.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacdo Social)
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ANEXO VI - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARACAO DO ART. 2°, DO DECRETO 19.381/01 E DE AUSENCIA DE
PARTICIPACAO DE PESSOA DA DIRETORIA EM OUTRA ORGANIZACAO SOCIAL

(MODELO)

(em papel timbrado da Organizac&o Social)

[denominacado/razéo social da Organizacdo Social]
Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS, sob as penalidades cabiveis, que ndo possuimos funcionarios que
pertencam ao 1° e 2° escaldo da Administracdo Publica Municipal, nos ultimos 12
(doze) meses, nos termos do paragrafo unico do artigo 2° do Decreto Municipal n°
19.381/01 e que em nossa Diretoria ndo ha pessoa que participe da Diretoria de outra
Organizacdo Social e que ndo somos controlados por grupo de pessoas fisicas ou
juridicas que controla outra Organiza¢ao Social.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacdo Social)
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ANEXO VIl - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARACAO DE QUE A INSTITUICAO NAO POSSUI EM SEUS QUADROS
FUNCIONAIS, PROFISSIONAIS QUE TENHAM OCUPADO CARGO INTEGRANTE
DOS 1° E 2° ESCALOES DA ESTRUTURA DA ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPAL NOS ULTIMOS 12 MESES.

(MODELO)

(em papel timbrado da Organizac&o Social)

[denominacdo/razéo social da Organizacdo Social]

Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°

[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS, sob as penalidades cabiveis, que a instituicdo ndo possui quadros
funcionais, profissionais que tenham ocupado cargo integrante dos 1° e 2° escaldes da
estrutura da administragcdo publica municipal nos dltimos 12 meses, devendo

apresentar declaracdo de atendimento as disposicoes do Decreto Municipal n°
19.381/2001.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacdo Social)
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ANEXO VIII - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARACAO DE QUE A INSTITUICAO NAO POSSUI EM SUA DIRETORIA
PESSOA QUE PARTICIPE DA DIRETORIA DE OUTRA ORGANIZACAO SOCIAL E
DE QUE NAO E CONTROLADA POR GRUPO DE PESSOAS FISICAS OU
JURIDICAS QUE CONTROLA OUTRA ORGANIZACAO SOCIAL

(MODELO)
(em papel timbrado da Organizac&o Social)
[denominacado/razéo social da Organizacdo Social]

Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS, sob as penalidades cabiveis, que a instituicdo ndo possui sua diretoria
pessoa que participe da diretoria de outra organizacao social e de que ndo é controlada
por grupo de pessoas fisicas ou juridicas que controla outra organizacao social.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizag&o Social)
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ANEXO IX - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARACAO DE QUE A INSTITUICAO NAO EMPREGA MENOR DE DEZOITO
ANOS EM TRABALHO NOTURNO, PERIGOSO OU INSALUBRE, E DE QUE NAO
EMPREGA MENOR DE DEZESSEIS ANOS

(MODELO)
(em papel timbrado da Organizac&o Social)
[denominacado/razéo social da Organizacdo Social]

Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS, sob as penalidades lei, consoante o disposto no Decreto Municipal N°
23.445/03, que a instituicdo ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre, e de que ndo emprega menor de dezesseis anos.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizagao Social)
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ANEXO X - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARAGCAO REFERENTE AO DECRETO MUNICIPAL N° 41.212/2016
(MODELO)

(em papel timbrado da Organizacéo Social)

[denominacado/razéo social da Organizacdo Social]
Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS ainda, sob as penalidades cabiveis, que ndo possuimos em nossos
quadros conjuges ou parentes até o 3° (terceiro) grau, de Diretores e Conselheiros.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacao Social)
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ANEXO XI - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARAGCAO REFERENTE AO DECRETO MUNICIPAL N° 41.213/2016
(MODELO)

(em papel timbrado da Organizacéo Social)

[denominacédo/razéo social da Organizacdo Social]
Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS ainda, sob as penalidades cabiveis, que ndo possuimos qualquer
contrato com pessoa juridica que tenha, em seu Quadro Societario, conjuge ou
parentes de Diretores e Conselheiros da Organizacdo Social nos Contratos de Gestéo
celebrados com o Municipio do Rio de Janeiro.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacdo Social)
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ANEXO XII - EDITAL DE CONVOCACAO PUBLICA — N° CP 023/2019

DECLARACAO REFERENTE AOS DECRETOS MUNICIPAIS N° 2734/2015 E N°
3208/2017

(MODELO)
(em papel timbrado da Organizacéo Social)
[denominacado/razéo social da Organizacdo Social]

Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ n°
[endereco da Organizacdo Social]

DECLARAMOS que esta Organizacdo Social cumpre as normas previstas na
Legislacdo Trabalhista e Previdenciaria vigente, bem como nas decisfes definidas em
Convencao Coletiva de Trabalho, Acordo Coletivo de Trabalho e/ou Dissidio Coletivo
de Trabalho.

Rio de Janeiro, de de

REPRESENTANTE LEGAL DA ORGANIZACAO SOCIAL
(Nome, cargo e carimbo da Organizacdo Social)
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