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TERMO ADITIVO N2 208/2025

62 TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE
GESTAO N2 196/2023, QUE ENTRE Sl
CELEBRAM O MUNICIPI0O DO RIO DE
JANEIRO, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — SMS
E A ORGANIZACAO SOCIAL INSTITUTO DE
GESTAQ E DESENVOLVIMENTO — IGEDES
COM VISTAS AO GERENCIAMENTO,
OPERACIONALIZAGAO E EXECUCAO DAS
ACOES E SERVICOS DE SAUDE NO AMBITO
DO PROGRAMA DE ATENGCAO DOMICILIAR
AO IDOSO — PADI, NA FORMA ABAIXO:

Aos vinte e nove dias do més de outubro de 2025, de um lado o MUNICIPIO DO RiO DE
JANEIRO, Entidade de Direito Publico Interno, CNPI n? 042.498.733/0001-48, através da
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE (SMS), com sede na Rua Afonso Cavalcanti n¢ 455, bloco I,
sala 701, Cidade Nova, Rio de Janeiro - R, neste ato representado pelo Secretério Municipal de
Sadde, Sr. DANIEL RICARDO SORANZ PINTO, brasileiro, médico, solteiro, portador da cédula
de identidade n? 28.890.997-1, expedida pelo Detran, CPF n2 290.210.958-07, doravante
denominada CONTRATANTE, e de outro lado Organizagio Social INSTITUTO DE GESTAQ E
DESENVOLVIMENTO — IGEDES, estabelecida na Avenida das Américas, 3.500 - Bloco 7 salas
703, 704 e 705 — Barra da Tijuca — Rio de Janeiro — Rl — CEP 22.640-102, inscrita no Cadastro
Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ sob o n.” 05.696.218/0001-46, representado por seu
Diretor Presidente CARLOS ALBERTO BOHRER DE ANDRADE FIGUEIRA, brasileiro, empresdrio,
casado, portador da cédula de identidade n? 29.356.866-3 expedida pelo IFP/RIJ, CPF n2
245.,148.706-25, doravante denominada CONTRATADA, conforme regular Chamamento
Publico n® 018/2021, tendo em vista o que dispde o Decreto-Lei n? 7.508 de 28 de junho de
2011, que regulamenta a Lei Federal 8080 de 19 de setembro de 1990, o Decreto Municipal n2
30.780 de dois de junho de 2009, que regulamenta a Lei Municipal n2 5026 de 19 de maio de
2009 e Portaria GM/MS n2 1.135 de 16 de agosto de 2023, bem como, RESOLVEM celebrar o
presente Termo Aditive ao Conirato de Gestdo n? 196/2023, referente ao GERENCIAMENTQ,
OPERACIONALIZACAQ APOIO E EXECUCAQ DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE A SEREM
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DESENVOLVIDOS NO AMBITO DO PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO — PADI,

que se regera ainda pelas cldusulas e condiges seguintes:
CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
O presente TERMO ADITIVO tem por objeto:

| - Incluir os itens (XLV) e (XLVI} & CLAUSULA NONA — OBRIGACOES DA CONTRATADA no
Conirato de Gestdc n? 196/2023;

It — Incluir as CLAUSULAS “DA PROTECAO DE DADOS” e DO PRONTUARIO ELETRONICO no
Contrato de Gestdo n2 196/2023;

ill = Incluir 0 Anexo I-E — Declaragdo de Comprometimento ao Contrato de Gestdo n?
196/2023;

IV —Prorrogar a vigéncia do Contrato de Gestdo n2 196/2023, pelo prazo de 24 (vinte e quatro)
meses, nos termos do art. 82, inciso VIl do Decreto Municipal n2 30.780/2009, cuja redac3o foi
alterada pelo Decreto Municipal n? 55.809/2025, assim como do art. 22 do Decreto Municipal
n? 55.805/2025; e,

V — Alterar o Anexo Técnico F —~ Cronograma de Desembolso, no valor de RS 86.389.571,54
(oitenta e seis milhGes e trezentos e oitenta e nove mil e quinhentos e setenta e um reais e

cingiienta e quatro centavos), com acréscimo de 16,79% no valor global.
CLAUSULA SEGUNDA — DAS ALTERACOES
O presente TERMO ADITIVG tem por objeto:

A CLAUSULA NONA - OBRIGACOES DA CONTRATADA do Contrato de Gestdo n? 196/2023

passa a ter a seguinie redacgdo:

(..}

(XLV) — Observar as medidas previstas na Politica de Seguranga da Informagio - PSI no dmbito
do Poder Executivo Municipal, constante do Decreto Rio n2 53.700, de 8 de dezembro de 2023,
nos termos da Resolugdo CVL n2 216, de 15 de dezembro de 2023, bem como no Decreto Rio
n2 54.984, de 21 de agosio de 2024, no que tange ao tratamentio de dados pessoais em meios

digitais e decorrente da execucdo deste Contrato de Gestio;
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(XLVI} — Desenvolver e dar publicidade a politica de privacidade prépria e adequada a LGPD,
sendo aplicdvel aos dados pessoais tratados em decorréncia da execugdo deste Contrato de

Gestdo”,
Ficam acrescidas, ao Contrato de Gestiio n2 196,/2023, as CLAUSULAS a seguir;
“CLAUSULA VIGESIMA TERCEIRA — DA PROTEGAO DE DADOS

O tratamento de dados deve ser realizado em conformidade com a Lei n? 13.709, de 14 de
agosto de 2018 — Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD) para as finalidades previstas na
execucdo do presente Contrato de Gestdo, cabendo & Organizacio Social (0S) as

responsabilidades de Operador de Dados, enquanto & SMS, as do Controlador de Dados.

Paragrafo Primeiro: Na execucdo do presente Contrato de Gest3o serdo tratados dados
pessoais e dados pessoais sensiveis conforme artigo 52, | e Il, da LGPD, se limitando ao
atendimento de sua finalidade puiblica na persecucgio do interesse publico, conforme art. 112
da LGPD. Além disso, poderdo ser tratados dados pessoais de criancas e adolescentes,
notadamente nos atendimentos pediétricos, sempre considerando seu melhor interesse,
observando as regras constantes no artigo 14 da LGPD, bem como nas hipéteses de execucio

de politicas piiblicas dos artigos 23 a 30 da LGPD.

Paragrafo Segundo: Na execug¢dio do presente Contrato de Gestdo, o tratamento de dados
pessoais estd amparado no artigo 72, incisos I, lil, IV, V, VI, VIl e VIII, e o tratamento de dados
pessoais sensiveis, no artigo 11, Il, “a”, “b” e “f’, da LGPD. Para a finalidade deste Contrato de

Gestdo sdo dados pessoais sensiveis de satide, dentre outros:

| - Os contidos no BAM (Boletim de Atendimento Médico), em especial o Cédigo internacional
de Doengas (CID);

Il - Os contidos no prontuario do paciente;

Ill — Os receitudrios, os relatérios e as prescricdes.

Paragrafo Terceiro: O término do tratamento de dados pessoais se dara nas seguintes

./

hipéteses:

I - Fim do prazo de vigéncia do Contrato de Gest3o;
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Il - Superacdo da necessidade ou alcance da finalidade especifica almejada;
[Il - Determinagdo da Autoridade Nacional de Protegdoc de Dados;

IV — Decisdo judicial.

Paragrafo Quarto: Ocorrendo o término do Contrato de Gest3o e estando concluida a

devolucdo dos dados a SMS, o operador devera proceder com sua eliminag3o, como segue:

a} Excluir permanentemente todas as copias dos dados que estejam em sua posse, fisica
ou digital, sendo obrigatéria a comunicagdo formal a SMS com o© detalhamento do
cumprimento das medidas adotadas para a excluso em atengdo ao principio da prestacdo de
contas (art.6, X, da LGPD} e como parte de um programa de hoas préaticas e governanga de
protecdo de dados (art. 50 da LGPD). Nas hipéteses legais e contratuais que exijam a
manutencdo de determinadas informagdes, deverdo igualmente ser comunicados

formalmente 3 SMS, citando o dispositivo legal observado e o prazo de conservacio.

b) 0 procedimento de eliminagio adotado pela ORGANIZACAO SOCIAL n3io poderd, em
nenhuma hipotese, afetar o banco de dados da SMS, sob pena de aplicacdo das penalidades
previstas no presente Termo de responsabilizagdo e ressarcimento dos danos, nos moldes do
artigo 42 da LGPD. O referido procedimento de eliminagdo devera ser observado no prazo

maximo de 10 (dez) dias apos o término do presente Contrato de Gestdo.

Paragrafo Quinto: Os dados obtidos somente poderdo ser utilizados para as finalidades que
iustificaram seu acesso e de acordo com a boa-fé e com os principios do art. 62 da LGPD,
especialmente o da adequacdo, o da necessidade e o da finalidade especifica, bem como as
diretrizes e instrugdes transmitidas pela SMS.

Pardgrafo Sexto: £ vedado o compartilhamento com terceiros dos dados obtidos fora das

hipétesas emitidas em Lei e neste contraio.

Parégrafo Sétimo: E dever de a ORGANIZACAO SOCIAL orientar e treinar seus empregados

sobre os deveres, requisitos e responsabilidades decorrentes da LGPD.
Pardgrafo Oitavo: A ORGANIZACAQ SOCIAL é responsdvel pelo uso indevido e em

desconformidade com a LGPD e com este contrato que seus empregades, colaboradores,

prepostos, consultores ou prestadores de servicos fizerem dos dados pessoais, bem como por

/

quaisquer falhas nos sistemas por ela empregados para o tratamento dos dados pessoais.
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CLAUSULA VIGESIMA QUARTA - DO PRONTUARIO ELETRONICO

Ocorrendo o término do Contrato de Gestdo, a Organizagdo Social {OS) se compromete a
devolver a SMS, em perfeitas condicdes, no prazo maximo de 10 {dez) dias corridos, todos os
dados atualizados e informagfes contidas no banco de dados dos prontudrios médicos e
quaisquer outros documentos correlatos e tratados durante a execucdo das atividades

previstas neste Contrato de Gestdo, como segue:

a) A devolucdo dos dados deverd ocorrer em formato digital compativel com os sistemas
de informagdo da SMS, garantindo a integridade, confidencialidade e autenticidade das

informagdes;

b) Os dados deverdo ser transferidos mediante meio seguro e criptografado de acordo
com as normas vigentes de seguran¢a da informacdo, adotando todas as medidas de
seguranga necessarias para proteger os dados, sendo a Organizagdo Social responsavei por

qualguer incidente de seguranca que venha ocorrer em virtude de fatha na adoc¢do de tais

medidas;

c) Apos a confirmacdo do recebimento do bance de dados pela SMS, a Organizagdo Social
se obriga a excluir permaneniemente todas as copias dos dados que estejam em sua posse,
fisica ou digital, com excec¢do das hipoteses legais que exijam a manutencdo de determinadas
informacBes, devendo nesse caso, ser comunicado formaimente a SMS, citando o dispositivo

legal observado e o prazo de conservacio.
CLAUSULA TERCEIRA - DO PRAZO DE VIGENCIA

O prazo de vigéncia do presente Termo Aditivo serd de 24 {vinte e quatro) meses, no periodo

de 01/11/2025 a 31/10/2027.
CLAUSULA QUARTA — DO VALOR

Pela prestacdo dos servigos objeto deste Termo Aditivo, a CONTRATANTE repassara a
CONTRATADA os valores definidos no Anexo Técnice F — “Cronograma de Desembolso”, que
dele é parte integrante, sendo que o valor total do Contrato de Gesto n2 196/2023 passa R$

74.282.544,27 (setenta e quatro milhdes, duzentos e oitenta e dois mil, quinhentos e
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quarenta e quatro reais e vinte e sete centavos), para RS 160.672.115,81 (cento e sessenta

milhes, seiscentos e setenta e dois mil, cento e quinze reais e oitenta e um centavos).
CLAUSULA QUINTA - DA DOTACAO E DO EMPENHO DAS DESPESAS

As despesas correspondentes ao presenie Termo Aditivo correrdo por conta do Programa de
Trabalho n? 20.10.302.0600.2701 e Natureza de Despesa n2 3.3.50.85, do orgamento de 2025,
tendo sido emitida a Nota de Empenho n2 2025NEQ02789, 2025NEQD2790 e 2025NE002791,
no valor de RS 2.947.374,6 (dois milhdes, novecentos e quarenta e sete mil, trezentos e

setenta e quatro e sessenta centavos).
CLAUSULA SEXTA-DA RESOLUCAQ

A resolugdo do presente instrumento podera ser realizada, uma vez concluido o chamamento

publico, sem necessidade de aguardar o término do prazo previsto na Clausula Segunda.

CLAUSULA SETIMA — DA RATIFICACAO

Ficam ratificadas as demais cldusulas constantes do Contrato de Gestdo n2 007/2021 e seus

termos aditivos, que ndo colidirem com o disposto neste Termo Aditivo.

CLAUSULA OITAVA — DA PUBLICACAD

A publicacdo do inteiro teor deste instrumento no Diario Oficial do Municipio do Rio de laneiro
serd providenciada pelo CONTRATANTE no prazo maximo de vinte dias da assinatura.
Pardgrafo Unico — O inteiro teor deste instrumento serd disponibilizado no Portal da Prefeitura

do Municipio do Rio de Janeiro na internet.
CLAUSULA NONA — DO CONTROLE ORCAMENTARIO E FINANCEIRO

O Municipio providenciara a remessa de cOpias do presente instrumento ao 6rgdo de controle
interno do Municipio no prazo de 5 (cinco) dias contados da sua assinatura e ao Tribunal de
Contas do Municipio do Rio de Janeiro, no prazo de 10 (dez) dias, contados da publica¢do de

seu extrato [Resolugdo TCMRJ n.2 113, de 06/11/2024).
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CLAUSULA DECIMA - DO FORO

Fica eleito o Foro Central da Comarca da Capital do Estado do Rio de laneiro, com rentncia de
qualquer outro, por mais privilegiado que seja para dirimir quaisquer dividas oriundas deste

CONTRATO DE GESTAO que n3o puderem ser resolvidas administrativamente entre as partes.

E, por estarem justas as CONTRATANTES, assinam o presente Termo Aditivo em 02 (duas) vias

de igual teor e ferma, na presenca das testemunhas abaixo.

Rio de Janeiro, 29 de outubro de 2025.
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CARLOS ALBERTO BOHRER DE ANDRADE FIGUEIRA
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ANEXO | — N2 CG 196/2023

ANEXO |-E - DECLARACAO DE COMPROMETIMENTO

Na execu¢do do presente Contrato de Gestdo, a Organizagdo Social {0S) ASSOCIACAOD
PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA - SPDM se compromete:

1) A tratar os dados pessoais e os dados pessoais sensiveis com a finalidade especifica de
tutela da satide, notadamente o gerenciamento, operacionalizacdo e execucdo das agdes e
servicos prestados no dmbito do estabelecimento de satde onde o abjeto serd executado,
englobando as atividades assistenciais previstas no plano de trabalho, assim como as acdes

necessdrias para sua execucio como:

| - Cadastro de pacientes e visitantes da Unidade;

Il - Inclusdo, visualizacdo e monitoramento dos dados de satde em sistemas e fermularios
especificos;

ill - Realizagdo de exames;

IV - Marcagdo de consultas ambulatoriais;

V - NotificagGes compulsérias;

VI - Monitoramento por cdmeras de seguranca;

VIl - Insergdo de pacientes nos sistemas de regulacdo;

Vil - Expedicdo de documentos médicos por solicitacdo do paciente e/ou seus representantes
legais e para atendimento a 6rgdos externos, mediante protocolos de seguranca da
informacdo.

IX - Na execugdo do presente instrumento, apenas os colaboradores autorizados pelas partes

terdo acesso aos dados pessoais tratados.

2} O OPERADOR se obriga a compartilhar dados pessoais com a CONTROLADORA e com
terceiros exclusivamente nas hipoteses legaimente previstas, nos termos da legislacdo
aplicavel, incluindo, mas ndo se limitando, & Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (Lei n2

13.708/2018).

3) O compartilhamento de dados em outras sitvagdes somente podera ocorrer quando
estritamente necessdrio para a execugdo das finalidades previstas neste contrato,

8
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devidamente justificado e limitado ao minimo necessario, ou mediante autorizagao expressa e

formal da Secretaria Municipal de Sadde.

4) A comunicar 4 SMS, em até 24 {vinte e quatro) horas, a ocorréncia de qualquer
incidente de seguranca, acessos nio autorizados, situagdes acidentais ou ilicitas dos dados
pessoais que possam vir causar risco ou dano relevante aos Titulares de Dados Pessoais,
conforme preceitua artigo 15, V, do Decreto Rio n? 54.984 de 21 de agosto de 2024, bem como
prestar informagBes relevantes & SMS quando esta tiver a obrigacdo legal de comunicagdo a

ANPD cu Titular, nos moldes do artigo 48, § 12, LGPD.

Rio de Janeiro, 29 de outubro de 2025,

CARLOS ALBERTO BOHRER DE ANDRADE FIGUEIRA

INSTITUTO DE GESTAO E DESENVOLVIMENTO — IGEDES

N\
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PROJETO BASICO E ANEXOS TECNICOS

PROJETO BASICO visando o GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E
EXECUCAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE, por meic de
CONTRATO DE GESTAO com ORGANIZACAO SOCIAL - 0S8, que assegure
assisténcia universal e gratuita a populagéo, unicamente para o Sistema Unico
de Saude — SUS, no ambito do PROGRAMA DE ATENGAO 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 elaboragao do Projeto Basico: Assessoria de Programas
de Desopitalizacio (APD) da Subsecretaria de Atengdo Hospitalar, Urgéncia e
Emergéncia (SUBHUE).

ANEXO TECNICO F — Cronograma de Desembolso

10
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1. CONTEXTO

A atengao domiciliar no municipio do Rio de Janeiro inicia a sua histéria nos
idos de 1997, com um grupo de profissionais do Hospital Municipal Paulino
Werneck que, aoc observarem as frequentes internagdes, com decréscimo da
capacidade funcional dos idosos usuarios do hospital, resolvem montar uma
equipe para atendimento domiciliar. Em 2010, o Programa de Atencao
Domiciliar ao Idoso — PADI &, entdo, 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 populagao, prioritariamente,
idosa das Areas de Planejamento 1.0, 2.1, 22 31,32,33e40.

Em agosto de 2011 0 Ministério da Satde publica a portaria GM/MS n° 2.029
(24/08/2011), que institui a atencdo domiciliar no ambito do Sistema Unico de
Salde — SUS. As portarias seguintes, n° 2.527 (de 27/10/2011), n® 1.333 (de
16/07/2012), N° 963 (de 27/05/2013) e n° 825 (de 25/04/2016), redefinem a
Atencao Domiciliar no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS, na qual
também estabelece os critérios para o credenciamento de Servigos de Atengao

Domiciliar, estimulando a ampliagéo desses Servigos.

Em 2012, houve a expansédo da assisténcia domiciliar para a populagao
residente nas demais Areas de Planejamento (5.1, 5.2 € 5.3).

Em outubro de 2013 as atividades da base do PADI do Hospital Municipal
Souza Aguiar foram suspensas devido a necessidade de adequagac as
exigéncias da Portaria GM N° 963 (de 27/05/2013), nao sendo possivel naquela
ocasiéo o aditivo no orgamento.

Posteriormente, a Portaria de Consolidagdc n.° 5, de 28 de setembro de 2017,
vigente até 2023, que apresenta o Servigo de Atengao Domiciliar no seu
Capitulo 1il, Segéo |, Art. 531 a 564 (Origem: PRT MS/GM 825/20186), foi o
instrumento norteador do Projeto Basico estabelecido no Contrato de Gestao n°
196/2023, que teve inicio em 01/11/2023, com prazo de vigéncia até
31/10/2025.

Em 02/01/2024, o Ministério da Saude publicou a Portaria MS/GM n°® 3005, que
revoga parciaimente e altera a Portaria de Consolidagéo MS/GM n° 5,
de28/09/2017, para atualizar as regras do Servico de Atengéo Domiciliar (SAD)

e do Programa Melhor em Casa (PMeC).
11
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2. JUSTIFICATIVA

A SMS/RJ entende que deve estar presente e atenta 3 integralidade dos
cuidados a toda a populagéo do municipio. Nesse sentido, a Atencdo Domiciliar
constitui uma modalidade de atencéo a saude, substitutiva oy complementar as
ja existentes, caracterizada por um conjunto de agfes de promogao a sadde,
prevencao e tratamento de doencgas e reabilitagio prestadas em domicilio, com
garantia de continuidade de cuidados e integrada as redes de atengédo 3 salde.

A Atengao Domiciliar & um dos componentes da Rede de Atengao as Urgéncias
€ deve ser estruturada de forma articulada e integrada aos outros componentes
e a Rede de Atencido 3 Salde, a partir dos Planos de Acdo, conforme
estabelecido na Portarig N° 1.800/GM/MS, de 7 de julho de 2011.

A organizacdo da rede temn a finalidade de articular e integrar todos os
equipamentos de salide objetivando ampliar e qualificar o acesso humanizado e
integral aos pacientes aos servigos de salde de forma agil e oportuna.

O PADI tem como objetivo a atengzo domiciliar, com vistas a reducédo da
demanda por atendimento hospitalar efou reducéo do periodo de permanéncia
de usuarios internados, a humanizacéo da atencédo, a desospitalizacdo e 3
ampliagdo da autonomia dos usuarios.

O PADI participa da regulacao articulada entre todos os componentes da Rede
de Atengdo com garantia da equidade e integralidade do cuidado; participando
ativamente da qualificacdo da assisténcia por meio da educagéo permanente
de suas equipes de satde na Atengao Domiciliar, em acordo com 0s principios
da integralidade e humanizaczo.

A Secretaria Municipal de Satide do Rio de Janeiro elaborou o presente Projeto
Basico, com vistas a contratagéo para a continuidade da prestacao de servigos
unicamente para o Sistema Unico de Satide — SUS, que contemplem todas as
necessidades que viabilizem o gerenciamento e a execugao de atividades de
servicos de salde por intermédio de contrato de gestdo com indicadores e
metas do PADI, construindo em conjunto com as demais unidades de salde a
rede de assisténcia a sadde e as urgéncias.

Neste contexto, estzo incluidos os usudrios do PADI que necessitam de

assisténcia a Internagdo Domiciliar — AID, respeitando as diretrizes a RDC n°

12
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917, da ANVISA, de 19/09/2024, que revoga a RDCn° 11, da ANVISA, de
26/11/2006; Lei Federal n° 10.424, de 15/04/2002, a publicagio do Ministerio da
Saude, em 2018, “Recomendagdes para ventilagido mecénica Domiciliar” e 0
parecer da Comissao Nacional de Incorporagéo de Tecnologias no SUS -
CONITEC, publicada em janeiro de 2018, que decidiu pela incorporagé@o da
ventilagdo mecanica invasiva domiciliar para tratamento da insuficiéncia

respiratoria cronica.

A ampliagdo do PADI para os pacientes com perfil de complexidade para
atendimento de usuarios que necessitem de ventilacdo mecanica domiciliar e
assisténcia a internagéo domiciliar visa disponibilizar maior nimero de leitos de
UTina Rede de Urgéncia e Emergéncia, destinados a pacientes de alta
complexidade. A continuidade dos cuidados de satide no domicilio minimiza os
riscos de agravos a salde do paciente que podem estar relacionados ao
ambiente hospitalar. O retorno ao domicilio proporciona o resgate do convivio
tamiliar e dos lagos afetivos, além da maior possibilidade de ganho funcional,
quando possivel, devido aos estimulos do ambiente domiciliar serem favoraveis

a maior integragéo do paciente com as atividades da vida diaria.

Em 01/01/2024, o PADI admitiu 18 (dezoito) pacientes na modalidade de
Assisténcia a Internagdo Domiciliar (AID). No CG n° 196/2023, a modalidade
AID foi dimensionada para chegar ao limite maximo de 30 (trinta) pacientes em
AID até o final da vigéncia, em 31/10/2025. No entanto, em julho/2025 este
limite ja foi atingido. O panorama atual j4 apresenta 30 (trinta) pacientes em
acompanhamento no PADI na modalidade AID, todos provenientes de decisao
judicial. Considerando que, 15 (quinze) destes pacientespermanecem desde a
admiss3o inicial em janeiro/2024.e 15 (quinze) foram admitidos no decorrer do
periodo, entre margo/2024 até julho/2025, fica demonstrado que € prudente
destinar recursos para mais 15 {(quinze) vagas para viabilizar a admissao de

pacientes em AID no decorrer dos proximos dois anos de prorrogagao do CG.

3. OBJETO

Visando a prorrogagéo pelo prazo de 24 (vinte e quatro) meses, com acréscimo de
16,79% no valor global do cronograma, com incremento destinado a incluséo de 16

{quinze} vagas para viabilizar a admisséo de pacientes AID no decorrer dos proximos
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dois anos e alteragio no ANEXO TECNICO F— cronograma de desembolso financeiro,
bem como a inclusdo de clausulas referentes a implementagao do direito constitucional
a prote¢do dos dados pessoais, por meio da salvaguarda dos direitos fundamentais de
liberdade e de privacidade e do livre desenvolvimento da personalidade da pessoa
natural, em conformidade com a Lei n° 13.709, de 14 de agosto de 2018 — Lej Geral de
Protegcao de Dados (LGPD) e com o Decreto RIO n° 54.984, de 21 de agosto de 2024,
que estabelece o Programa Municipal de Protegdo de Dados Pessoais, institui a
Politica Municipal de Protecdo de Dados Pessoais, dispée sobre 3 aplicacéo da Lei
Geral de Protecio de Dados Pessoais (LGPD).

4. PROGRAMA DE ATENGAO DOMICILIAR AO IDOSO — PADI

As equipes do PAD| estario localizadas nos principais hospitais Mmunicipais de
emergéncia e especializados, de modo a facilitar a captacao de pacientes
internados, apoiar a alta programada de usuarios internados nos hospitais ou
em observagdo nas UPA e CER, onde as equipes estio sediadas ou
responsaveis pela captacdo, através de busca ativa & beira do leito e
participag&o nos rounds das diversas equipes hospitalares, motivo pelo qual os
profissionais fazem jus ao recebimento de insalubridade.

A Atengdo Domiciliar deve seguir as seguintes diretrizes:

I - Ser estruturada na perspectiva das Redes de Atengdo a Saude, tendo a
atencéo primaria como ordenadora do cuidado e da acao territorial;

Il - Estar incorporada ao sistema de regulacdo, articulando-se com os outros
pontos de atengso 3 salde e com servigos de retaguarda:

N - Ser estruturada de acordo com os principios de ampliacdo do acesso,
acolhimento, equidade, humanizacso e integralidade da assisténcia;

IV - Estar inserida nas linhas de cuidado por meio de praticas clinicas
cuidadoras baseadas nas necessidades do usuario, reduzindo a fragmentacéo
da assisténcia;

V - Adotar modelo de atengdo centrado no trabalho de equipes
multiprofissionais e interdisciplinares: e

14
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VI - Estimular a participagao ativa dos profissionais de saude envolvidos, do

usuario, da familia e do cuidador.

A fim de organizar as agoes assistenciais de atengéo domiciliar, foram definidas
as seguintes estrategias assistenciais basicas de acordo com a Portaria MS/GM
n° 3.005, de 02/01/2024, que revoga parciaimente e altera a Portaria de
Consolidagdo MS/GM n° 5, de 28/09/2017, altera a Portaria de Consolidagao
MS/GM n° 6, de 28/09/2017, para atualizar as regras do Servigo de Atencgao
Domiciliar (SAD) e do Programa Melhor em Casa (PMeC), e tambem com as
Recomendagdes para Ventilagao Mecanica Domiciliar de 2018 do Ministério da
Salde, e respeitando as diretrizes da RDC n° 917, da ANVISA, de 19/09/2024,
que revoga a RDC n° 11, de 26/11/2008, que a CONTRATADA devera:

e Trabalhar em equipe multiprofissional e integrada a rede de atencéo a
salde;
e ldentificar e treinar os familiares efou cuidador dos usuérios, inclusive

dos usuarios em assisténcia a internagao domiciliar, envolvendo-0s na

realizacéo de cuidados, respeitando os seus limites & potencialidades;

e Abordar o cuidador como sujeito do processo € executor das acoes,

inclusive dos usuarios em assisténcia a internacéo domiciliar;

o Acolher demanda de ddvidas e queixas dos usuarios e familiares e/ou

cuidador como parte do processo de Atengao Domiciliar;
» Elaborar reunides para cuidadores e familiares;
 Utilizar linguagem acessivel a cada instancia de relacionamento;

« Promover treinamento pré e pos-desospitalizagao para 0s familiares efou
cuidador dos usuarios, inclusive dos usuarios em assisténcia a

internacéo domiciliar;

e Assegurar a coleta e realizagdo de exames compativeis com o plano
terapéutico do paciente. O processamento e analise do material biolégico
se dardo na rede municipal de salide conveniada. Cabera a
CONTRATADA a coleta e logistica do envio das amostras a unidade de
refaréncia indicada pela CONTRATANTE.
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Garantir atividades atinentes a regulacdo dos pacientes atendidos, tais
como preenchimento de documentos, contato com Unidade de Atengao
Primaria de referéncia / Central de Regulacgéo;

Manter os protocolos clinicos assistenciais e de procedimentos
administrativos;

Seguir padrées de gestao baseada em resultado, gestdo clinica, com
aplicagdo de tecnologias de gestdo para assegurar padrées clinicos
otimos;

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

prestar servigos efetivos e melhorar a qualidade da atencdo a saide e
gestdo de caso:

Desenvolver atividades de educagéo permanente para as equipes e

componentes da assisténcia;

Utilizar sistemas logisticos e de tecnologia da informagao, possibilitando
a articulacéo e integracio aos diversos servicos e equipamentos de
saude, integrando as redes de salude que efetivamente atendam as
necessidades dos usuarios, tendo e mantendo conectividade entre os
diferentes pontos de atengdo, gerando relatérios assistenciais
demandados pela SMS-RJ e que possibilitem e orientem a tomada de
decisio;

Manter atualizados os sistemas de informacgédo adotados pela Secretaria
Municipal de Satde do Rio de Janeiro — SMS-Rio, bem como gerar os
arquivos ou informagdes em webservice para utilizacdo nos Sistemas de
Informagéo oficiais que a SMS-Rio solicitar;

Garantir todas as bases do PADI informatizadas, com conectividade e
Prontuario Eletrénico em funcionamento, inclusive para as equipes
durante as visitas domiciliares:

Garantir a comunicac&o efetiva com o Complexo Regulador da SMS-RJ
para o transporte de pacientes que necessitem de continuidade dos
cuidados para a realizagdo de exames complementares e consultas
especializadas e que necessitem de transferéncia para outra unidade da

rede de aten¢so & saude, sendo o transporte devidamente regulado;
16
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« Garantir que todos os equipamentos fornecidos para uso na residéncia,
necessarios a assisténcia ao usuario, estejam de acordo com oS mais

rigorosos critérios de especificaco, calibragéo e manutencao preventiva;

o Garantir que todos os materiais, medicamentos e insumos necessarios a
assisténcia ao usuario estejam de acordo com as prescrigdes, doses €

validade, conforme a especificagéo de cada fabricante;

o Assegurar, em caso de 6bito no domicilio, a emissdo da declaragéo de
obito; e

e Apoiar a alta programada de usuarios internados nos hospitais ou em
observacdo nas UPA e CER, onde as equipes estao sediadas ou

responsaveis pela captagao, através do estabelecimento de fluxos e

protocolos com estes estabelecimentos de salde.

A gestio do PAD! abrange a contratagdo de recursos humanos, a aquisigéo de
material permanente e de consumo para as equipes do PADI, logistica de
transporte, conectividade, contratagéo de servigos de manutengao preventiva e
corretiva dos equipamentos, manutengao preventiva e corretiva das salas,
logistica de armazenamento e distribuicéo de itens de farmacia e almoxarifado
e aquisigao/locacao de material permanente destinado aos pacientes em
assisténcia & internacao domiciliar, conforme a RDC n°® 917 da ANVISA, de
19/09/2024, ou seja, todos 0S recursos necessarios para assegurar a
assisténcia humanizada e resolutiva no ambito da atencao domiciliar,
exclusivamente aos usuarios do SUS que serdo acolhidos e assistidos em suas

diversas demandas de satde pelo PADI.

Entende-se como servico de manutencéo preveniiva € corretiva dos
equipamentos - © reparo € substituicdo de pecgas, acessorios e interfaces
necessarias ao pleno funcionamento dos equipamentos existentes nas bases
(inclusive de informatica), utilizados pelas equipes € 0s disponibilizados por

comodato aos usuarios.

No caso da manutengdo preventiva e corretiva das salas, entende-se como
pintura e reparos na parte de alvenaria, portas & janelas das salas, alem da

climatizacao delas.
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Observagio: O fornecimento de medicamentos (inclusive dietas enterais) e
insumos sera de responsabilidade dos hospitais em que as equipes do PADI
estejam alocadas, de forma a cumprir a Resolugio SMSDC N.© 1.644, de 24 de
setembro de 2010. Os medicamentos que constam da lista de Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF)serao fornecidos mediante
Laudo de Solicitagso de Medicamentos - LME, conforme estabelecido na
Portaria GM/MS n° 2.981, de 26 de novembro de 2009. Para os pacientes em
assisténcia 3 internagdo domiciliar, no caso dos medicamentos que nao
estiverem disponiveis na rede, a OSSpodera comprar 0s mesmos para suprir a
necessidade, desde que observado o disposto na Resolugao Conjunta CGM
ISMS N° 86, de 27 de outubro de 2016 , que Regulamenta os procedimentos
para o monitoramento de precos previsto nos Decretos n° 41.208/2016, n°
41.209/2016 e n® 41.210/2016 ou outros procedimentos que venham a ser
estabelecidos pela Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro - PCRuJ.

Em decorréncia da execucao do objeto espera-se garantir a populacdo
residente no municipio do Rio de Janeiro uma assisténcia eficiente e segura
prestada no domicilio, enfatizando g desospitalizagso.

Com base nesta organizagdo, a CONTRATADA devera providenciar todas as
contratactes e aquisicoes de servigos para prestacdo da assisténcia prevista
nesta convocagao piiblica, no que tange as agdes assistenciais de atencio
domiciliar, com a garantia de que a estrutura disponibilizada atenda as
necessidades dos usudarios do Sistema Unico de Salde, objeto do presente
contrato.

Servigos a serem contratados:

. Contratagdo de recursos humanos administrativos e assistenciais
(profissionais de satide e de apoio as atividades de atencéo domiciliar);

. Contratagéo, quando necessario, de profissionais de categorias nao
contempladas na EMAD oy EMAP, destinados a compor visitas programadas
no plano terapéutico dos usuarios em assisténcia a internagao domiciliar, nos

casos de inviabilidade de deslocamento do usuario aos servicos disponiveis na
rede;

. Aquisicdo de material permanente: mobiliario, equipamentos inclusive

para os usuarios da assisténcia 2 internagdo domiciliar e equipamentos de
18
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informatica, inclusive os tablets (com recurso de conectividade, acesso a
internet nas bases e em visita domiciliar e tela de no minimo 9”) para uso das

equipes para registro dos atendimentos e para as salas das equipes do PADI;

Observacoes: 1. Os tablefs com recurso de conectividade, acesso a internet

nas bases e em visita domiciliar € tela de no minimo 97, devem ter seguro

contra danos/rouboffurto;

2. E facultada a locagdo de equipamentos para 0S usuarios da assisténcia a

internagao domiciliar

3. Os aparelhos de ventilagdo mecanica domiciliar devem ter

dispositivo que permita o telemonitoramento remoto.

. Aquisicdo de material de consumo (estetoscopio, esfigmomandémetro,
oximetro, insumos para os equipamentos de informatica etc.) para as atividades

laborais das equipes do PADI;

. Aquisicdo de material de consumo (estetoscopio, esfigmomandmetro,
oximetro etc.) para ficar disponivel na residéncia dos usuérios em assisténcia a

internagéo domiciliar;

. Contratagéo de servigos de transporte para as equipes;
. Contratagéo de servigo de telefonia fixa e movel para as equipes,
. Contratacéao de servigo de internet para as bases € para 08 dispositivos

méveis em uso pelas equipes;

. Contratagdo de empresa de Prontuario Eletrdnico — Sistema de
Informagao;
. Contratacdo de servigo de manutencao preventiva e corretiva dos

equipamentos existentes nas bases, utilizados pelas equipes para atendimento
20s usuarios, assim como os cedidos aos usuarios por meio de Termo de

Comodato, sejam os equipamentos proprios ou de locagao;

A formatacdo dos servigos do PADI| devera prover os recursos humanos €
materiais para garantir a demanda assistencial de até 60 (sessenta) pacientes
em atendimento domiciliar por EMAD e obedecer aos critérios da
portariaMS/GM n° 3.005, de 02/01/2024, ou a portaria ministerial que a
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substifua. Assim como prover os recursos humanos necessérios ao
atendimento aos usuarios em assisténcia a internacao domiciliar.

O desenho operacional assistencial devera se fundamentar nas referéncias que
apoiam a boa pratica 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 satde
contratado ou a outros servicos no ambito territorial e os protocolos e linhas de
cuidados estabelecidos pela SMS/RJ, pelos Cadernos de Atengdo Domiciliar
do Melhor em Casa - MS e pelas Recomendactes para Ventilagdo Mecanica
Domiciliar - MS.

A Assessoria de Programas de Desospitalizagado (APD) da Subsecretaria de
Atencdo Hospitalar Urgéncia e Emergéncia — &rea técnica da SMS-RJ &
responsavel pelo acompanhamento e execucao técnico assistencial do
presente Projeto Basico e fara a avaliacdo de todas as acles gerenciais e
assistenciais do PADI quanto ao atendimento a populacdo. O acompanhamento
da prestacso de contas e da execucao financeira do contrato de gestéo sera de
acordo com o Decreto n.° 45.662 de 08 de fevereiro de 2019 e Instructes
Normativas da CODESP N.° 001/2018 (atualizada em 22/03/2019) e N°
002/2019 (atualizada em 06/09/2019). No caso dos usuarios em assisténcia 3
internagdo domiciliar a SMS-Rio constituir4 uma Comissdo de Monitoramento
composta por representantes da Subsecretaria de Atengao Hospitalar, Urgéncia
¢ Emergéncia e da Subsecretaria de Promog&o da Saude, Atencdo Primaria e
Vigiléncia em Satde, que farg pelo menos uma visita mensal acs usuarios em
assisténcia a internacdo domiciliar.

41. RELEVANCIA

A Atengao Domiciliar é um dos componentes da Rede de Atengzo as Urgéncias
e deve ser estruturada de forma articulada e integrada aos outros componentes
€ & Rede de Atengdo a Saude, a partir dos Planos de Acdo, conforme
estabelecido no Anexo Il da Portaria de Consolidacdo n° 3 GM/MS, de
setembro de 2017.
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O PADI integra e interage com 0S8 demais servigos de saude, dando suporte ao
atendimento dos pacientes em seu domicilio, compondo a rede regional de
assisténcia e atengdo a saide e as urgéncias, dentro de um sistema
hierarquizado e regulado, cada um deles sendo um elo da corrente de
manutencgéo da vida. O dimensionamento do nimero de equipes é de 1 equipe
multiprofissional de ateng&o domiciliar — EMAD para cada 100.000 habitantes,
conforme a Portaria MS/GM N° 3.005, de 02/01/2024.

O PAD! amplia 0 acesso aos servigos de satide a uma parcela da populagao
que devido a sua dificuldade de deslocamento, evolui para o agravamento da
sua condigio de salde. Evita a piora do estado de salide dos usuarios
portadores de doengas cronicas com incapacidade funcional; possibilita
prevenir risco de agravos; garante a universalidade, a equidade e integralidade
no atendimento as necessidades de atengéo e permite 0 acesso reguiado aos
servicos de saude. A humanizagio da atengio garanie a efetivagdo de um
modelo centrado no usudrio e baseado nas suas necessidades de satde. Este
modelo de atengéo de carater multiprofissional, compartilhado por trabalho em
equipe, instituido por meio de praticas clinicas cuidadoras e baseado na gestdo
de linhas de cuidado articula e integra 0s diversos servicos e equipamentos de
saide, atuando no territorio, definindo e organizando as regioes de salde e as
redes de atengdo a partir das necessidades de salde das populagdes, seus
riscos e vulnerabilidades especificas; atuando de forma profissional e gestora
visando © aprimoramento da qualidade da atengadc por meio do
desenvolvimento de acgdes coordenadas, continuas e que busquem a
integralidade e longitudinalidade do cuidado em sahde; monitorando €
avaliando a qualidade dos servicos através de indicadores de desempenho que
investiguem a efetividade e a resolutividade da ateng&o; articulando de forma
interfederativa entre os diversos gestores desenvolvendo atuacgao solidaria,
responsavel e compartilhada; estimulando a participagdo e controle social dos
usuarios sobre os servigos; apoiando e executando projetos estratégicos de

atendimento as necessidades coletivas em sadde.

O PADI participa da regulagao articulada entre todos os componentes da Rede
de Atengao com garantia da equidade e integralidade do cuidado; participando

ativamente da qualificagéo da assisténcia por meio da educagao permanente

21



i _‘ Rio — SMS-PR0O-2023/21476

PREFEITURA

de suas equipes de saude na Atengao Domiciliar, em acordo com os principios
da integralidade e humanizagio.

4.2. BENEFiclOs ALCANCADOS PELO PAD!:

» Possibilita a desospitalizagdo segura dos pacientes restritos ao domicilio
€ que dependem de continuidade de tratamento que pode ser realizado
no domicilio:

e Acesso aos servigos de salde a uma parcela da populacédo que devido a
sua dificuidade de deslocamento até as unidades de salde, evolui para o
agravamento da sua condicdo de salde;

¢ Evita a piora do estado de satide dos usudrios portadores de doengas
crnicas com incapacidade funcional;

* Possibilita prevenir risco de agravos;

* Garante a universalidade, a equidade e integralidade no atendimento as
necessidades dos usudarios; e

¢ Permite o acesso regulado aos servicos de salde.

4.3. ABRANGENCIA

As equipes do PADI estarzo localizadas nos principais hospitais municipais de
emergéncia e especializados, de modo a facilitar a captagdo de pacientes
internados para a desospitalizacdo e permitir o acesso ao atendimento
domiciliar em todos os bairros do municipio.

As Equipes do PADI estarao localizadas nos seguintes hospitais:

- Bases existentes:

Hospital Municipal Lourengo Jorge - Avenida Ayrton Senna, 2000 - Barra da
Tijuca

Hospital Municipal Francisco da Silva Telles — Avenida Ubirajara, 25, Iraja
Hospital Municipal Rocha Faria — Av. Cesario de Melo, n°® 3215 - Campo

Grande
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Hospital Municipal Miguel Couto — Rua Mario

SAUDE
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Ribeiro, 80, Anexo — Leblon

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

Hospital Municipal Albert Schweitzer — Rua Nil6polis, n.° 239, Realengo

Hospital Municipal Pedro Il — Rua do Prado, n.° 325, Santa Cruz

- Base a ser implantada em 2026

Hospital Municipal Souza Aguiar — Praca da Republica, n.® 111, Centro

Observacao:

Paulino Wemeck, situado a Estrada da Cacuia, n.° 745, Cacuia, que possuli 2

EMAD, composta por servidores estatutarios municipais.

As equipes instaladas nas unidade

usuarios residentes nos bairros:

A estas bases se soma a implantada no Hospital Municipal

s hospitalares citadas farao atendimento aocs

PADI PAULING WERNECK |PADI SOUZA AGUIAR _ |PALI MIGUEL COUTE |PADI SALGADO FILHO |PADI FRANCISCO DA SILVA TELLFSJ
BAMCARIOS ALTO DA BOA VISTA BOTAFCGO ARQUCAD |BENTO RIBEIRO
CACUIA ANDARAI CATETE AGUA SANTA COLESID
CIDADE UNIVERSITARIA | BENFICA CATUMBI CACHAMB! CORDOVIL
COCOTA BONSUCESSO CIDADE NOVA CAMPINHO ENGENHEIRO LEAL
FREGUESIA - ILHA BRAS DE PINA COPACABANA CASCADURA HONORIO GURGEL
GALEAD call COSME VELHO CAVALCANTI 1RAJA
JARDIM CARIOCA CENTRO ESTACIO COMPLEXO DO ALEMAO |JARDIM AMERICA
JARDIM GUANABARA GAMPOA FLAMENGO DEL CASTILHO MADUREIRA
MONERQ GRAJAL GAVEA ENCANTADO MARECHAL HERMES
PITANGUEIRAS LAPE, GLORIA ENGENHO DA RAINHA  |OSWALDO CRUZ
PORTUGUESA MANGUEIRA HUMALTA ENGENMO DE DENTRO  |PARADA DELUCAS
PRAIA DA BANDEIRA MANGUINHOS IPANEMA ENGENHC MOVO ROCHA MIRANDA
RIBEIRA MARACANA JARDIM BOTANICO  |HIGIENOPOLIS TURIACU
TAUA MARE 10A INHAUMA VAZLOBO
ZUMBL OLARIA LAGOA IACARE VICENTE DE CARVALHO
PENHA LAPA JACAREZINHO ViGARIO GERAL
PENHA CIRCULAR LARANJEIRAS LINS DE VASCOMNCELGS  |VILA DA PENHA
PRACA DABANDEIRA |LARGO DO MACHADO |MARIA DA GRACA VILA KENEDY
RAMOS LEBLON MEIER VILA KOSMOS
SANTO CRISTO LEME PIEDADE VISTA ALEGRE
sho crisTOVRO 13 COMPRIDO PILARES ACARI
saUDE ROCINHA QUINTING BOCAITVA  |ANCHIETA
THUCA 5A0 CONRADO RIACHUELO BARROQS FILHO
VASCO DA GAMA SANTA TERESA ROCHA COELHO NETO
VILA ISABEL URCA SAMPAID COSTA BARROS
VIDIGAL SAQ FRANCISCO XAVIER [GUADALUPE

TQDOS 0F SANTOS

DARQUE ANCHIETA
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PADI LOURENCO JORGE PADI ALBERT SCHWEITZER |PAD! PEDRO |1
BARRA DA TIUCA BARRA DE GUARATIBA BANGU PACIENCIA
CAMORIM CAMPO GRANDE PADRE MIGUEL SANTA CRUZ
CIDADE DE DEUJS COSMQS SENADOR CAMARA SEPETIBA
GRUMARI GUARATIBA GERICING

ITANHANGA 1LHA DE GUARATIBA CANIPQ DOS AFONSOS

RECREIQ DOS BANDEIRANTES [INHOAIBA DEODORQ

YARGEM GRANDE PEDRA DE GUARATIBA JARDIM SULACAP

VARGEM PEQUENA SANTISSIMO MAGALHAES BASTOS

ANLL SENADOR VASCONCELOS REALENGO

CURICICA VILA MILITAR

FREGUESIA DE JACAREPAGUA

GARDENIA AZUL

JACAREPAGUA

PECHINCHA

PRAGA SECA

RIO DAS PEDRAS

TANQUE

TAQUARA

VILA VALQUEIRE
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4.4. ATIVIDADES

O PADI deveraatender todas as faixas etarias, desde que sejam observados os

critérios de inclusdo no programa. O PADI tem duas formas de acesso:

. Busca ativa de pacientes nos hospitais em que as equipes estao
sediadas, nos Centros de Emergéncia Regionais (CER) adjacentes e por

captacgao ativa nos demais hospitais municipais (desospitalizagao) e
. Por meio do Sistema de Regulagéo - SISREG da SMS-RJ.

As atividades assistenciais do PADI com as visitas domiciliares seréo
executadas, de modo que o trabalho da EMAD seja no formato de cuidado
horizontal (diarista) em dias Gteis das 7 3s 19 horas e nos finais de semana €
feriados, de forma a assegurar a continuidade da atengao em satde, podendo
utilizar, nestas ocasibes, 0 regime de plantao. Entretanto, durante as 24 horas
do dia, todos os dias da semana, inclusive sabados, domingos e feriados, sera
necessario manter um atendimento telefénico de orientacdo e esclarecimento
de duvidas e encaminhamento de referéncia de urgéncia, se necessario. Assim
como, deve ser garantida a continuidade da assisténcia nos casos que nao
permitam pausa ou interrupgao, tais como, antibioticoterapia e demais
medicamentos de uso parenteral dos usuarios que dela necessitarem nos finais
de semana e feriados, ventilagdo mecanica domiciliar e assisténcia continua de

enfermagem nos casos de pacienies em assisténcia a internagao domiciliar.

O horario de atendimento dos profissionais deve permanecer visivel na base do

PADI para todos os trabalhadoresindependentemente do tipo de vinculo.

O periodo de 4 horas quinzenais deve ser dedicado a reunido de equipe para
discussao de casos, com vistas & elaboragao de plano terapéutico singular e
planejamento de alta.

Deverao ser garantidas pelo menos duas visitas mensais da equipe por usuario

por més.

As equipes do PADI devem participar das campanhas de vacinagdo de seus
usuarios, assim como colaborar com a vacinagdo domiciliar de usuarios da

unidade de Atencao Primaria de referéncia.
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4.5. QUALIDADE DOS SERVICOS PRESTADOS

O atendimento domiciliar do PADI, modalidade AD 2, visa a reabilitagdo do
paciente, a recuperacao de sua capacidade funcional efou a capacitagao do
cuidador, incluindo cuidados paliativos, bem como a modalidade AD 3, que
contempla usuarios que necessitam de cuidados de maior complexidade e
frequéncia.

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 reorganizagéo dos fluxos e dos processos de trabalho:

b) Implantar, manter e dar suporte aos Sistemas de Informacéo / Prontuario
Eletrénico Clinico (PEC) ou Prontuario Eletrdnico do Paciente (PEP) das bases

do PADI, para registro e acompanhamento dos pacientes;

c) Implantar a Comissédo de Prontuarios, com realizagcdo de auditoria
interna mensal quanto ao uso e qualidade dos registros no prontuario clinico /
paciente, a partir de contetidos e metodologia padronizadas;

d) Desenvolver atividades de educacdo permanente e continuada para as
equipes de forma a qualificar os profissionais envolvidos permitindo a
humanizagéo do atendimento;

e) Tomar providéncias em relagéo as demandas e reclamagées/sugestoes
dos usuarios, encaminhadas pela Ouvidoria da SMS/Rio;

f) Promover a permanente articulagdo entre o PADI e as Unidades de

Atencgéo Primaria e demais unidades da Rede de Atencgdo a Saulde do Rio de
Janeiro;

a) Adotar os Protocolos Clinicos da Secretaria Municipal de Saude -
SMS/RJ;

h) Garantir uso racional, universal e equitativo dos recursos institucionais,

por meio do controle sobre os processos de trabalho;
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i) Atuar junto as equipes na responsabilizacao pela continuidade do
cuidado, por meio da articulagdo e encaminhamento aos demais servigos da
rede;

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

4.6. CARACTERISTICA DA ASSISTENCIA

Preliminarmente, apresentam-se abaixo os principais conceiios que regem o
Programa de Atengao Domiciliar ao Idoso - PADI:

» Atencao Domiciliar (AD): modalidade de ateng&o a saude integrada
as Rede de Atengdo a Salde (RAS), substitutiva ou complementar
as ja existentes, caracterizada por um conjunto de agdes de
promogdo & salde, prevengao e tratamento de doengas, reabilitagdo
e paliaggo, prestadas em domicilio, garantindo continuidade de
cuidados;

e Modalidade AD1 — usuario(a) que requeira cuidados com menor

frequéncia e com menor necessidade de intervengOes
multiprofissionais. E de responsabilidade das equipes da Atengao

Primaria — Estratégia Salde da Familia;

o Modalidade AD2 — usuario(a) que, tendo indicagédo de AD, € com o

fim de abreviar ou evitar hospitalizagido apresente: | - afecgOes
agudas ou crdnicas agudizadas, com necessidade de cuidados
intensificados e sequenciais, como tratamentos parenterais ou
reabilitago; || - afecgdes cronico-degenerativas, considerando o grau
de comprometimento causado pela doenga, que demande
atendimento no minimoe semanal; lll - necessidade de cuidados
paliativos com acompanhamento clinico no minimo semanal, com o
fim de controlar a dor e o soffimento do usuario; ou IV -
prematuridade e baixo peso em bebés com necessidade de ganho

ponderal.
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Modalidade AD3 - usuario(a) com qualquer das situagdes listadas

na modalidade AD2, quando necessitar de cuidado multiprofissional
mais frequente, uso de equipamento(s) ou agregacao de
procedimento(s) de maior complexidade, usualmente demandando

periodos maiores de acompanhamento domiciliar.

Assisténcia a Internagao Domiciliar (AlD): conjunto de atividades
prestadas no domicilio, caracterizadas pela atencdo em tempo
integral ac paciente com quadro clinico mais complexo e com

necessidade de tecnologia especializada;

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

Equipe Multiprofissional de Atencao Domiciliar -EMAD 1:
Segundo a Portaria MS/GM N° 3.005, de 02/10/2024 Art. 547, a

EMAD 1 tera a seguinte composigdo minima:

» profissional (is) médico (s) com somatdric de carga horaria
semanal (CHS} de, no minimo, 40 {quarenta) horas de trabalho

por equipe;

» profissional (is) enfermeirc (s) com o somatério de CHS de, no

minimo, 60 (sessenta) horas de trabalho por equipe;

» profissional (is) fisioterapeuta (s) com o somatério de CHS de, no

minimo, 30 (trinta) horas de trabalho por equipe; e

» profissionais auxiliares ou téchicos de enfermagem com o
somatério de CHS de, no minimo, 120 (cenfo e vinte) horas de
trabalho por equipe.

> “§ 2° Para SAD composto por duas ou mais EMAD, recomenda-se
ter um profissional de nivel superior da area de saude ou gestdo
para exercer a funcio de coordenac&o, bem como um auxiliar

administrativo”.
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Equipe Multiprofissional de Apoio (EMAP)} — A EMAP sera composta

profissionais de nivel superior, podendo ser das seguintes

categorias:

| — Assistente social - com o somatério de CHS de, no minimo, 30 (trinta)
horas de trabalho por equipe;

Il — Fisioterapeuta - com o somatério de CHS de, no minimo, 30 (trinta)
horas de trabalho por equipe;

Il - Fonoaudidlogo - com o somatério de CHS de, no minimo, 30 (rinta)
horas de trabalho por equipe;

[V = Nutricionista - com o somatério de CHS de, no minimo, 40
(guarenta) horas de trabaiho por equipe;

V = Odontélogo - com o somatério de CHS de, no minimo, 30 (trinta)
horas de trabalho por equipe;

VI - Psicdlogo - com o somatdrio de CHS de, no minimo, 40 (quarenta)
horas de trabalho por equipe;

V1! - Terapeuta ocupacional - com o somatério de CHS de, no minimo,

30 (trinta) horas de trabalho por equipe.

> Segundo a Portaria MS/GM N° 3.005, de
02/10/2024, Art. 548: A EMAP tera a
composicdo de no minimo 3 (trés)

profissionais de nivel superior.

“§ 1° Nenhum profissional componente da EMAP
podera ter CHS inferior a 20 (vinte) horas de
trabalho.

§ 2° A soma das cargas horarias semanais dos
componentes da EMAP sera de, no minimo, 90
(noventa) horas.”

Cuidador: pessoa com ou sem vinculo familiar, capacitada para auxiliar
0 usuario em suas necessidades e atividades da vida cotidiana e que,
dependendo da condigdo funcional e clinica do usuario, devera estar

presente no atendimento domiciliar.

Admissao em atencdo domiciliar: processo que se caracteriza pelas
seguintes etapas: indicagéo, avaliagao, elaboragao do Plano de Atengéo

Domiciliar e inicio da prestacéo da assisténcia ou internagao domiciliar.
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e« Alta da atengao domiciliar: ato que determina o encerramento da
prestacdo de servicos de aten¢do domiciliar em funcédo de: internagéo
hospitalar, alcance da estabilidade clinica e referéncia para a rede
ambulatorial ou Estratégia Sadde da Familia - ESF, cura, a pedido do

paciente e/ou responsavel, ébito.

4.6.1. CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE E ALTA NO PROGRAMA DE
ATENGAO DOMICILIAR AO IDOSO

Cada usuario, encaminhado ao Programa de Atencao 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:

a) Critérios clinicos gerais para AD1, AD2, AD3 e Assisténcia a Internacéo
Domiciliar:

| - Afecgbes agudas ou crdnicas agudizadas, com necessidade de cuidados

intensificados e sequenciais, como tratamentos parenterais ou reabilitacio;

Il - Afecgdes crénico-degenerativas, considerando o grau de comprometimento

causado pela doenga, que demande atendimento no minimo semanal;

IIl - Necessidade de cuidados paliativos com acompanhamento clinico no

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

[V - Prematuridade e baixo peso em bebés com necessidade de ganho
ponderal.

V — Necessidade de Ventilagdo Mecéanica Domiciliar - VMD: A sustentabilidade
e a segurancga da assisténcia prestada resultam da articulagéo, da integracéo e
da ordenagédo de pessoas e servicos para sua realizagdo. A alta hospitalar
torna-se possivel quando a equipe multiprofissional, a familia, a comunidade e
os gestores de saude juntam esforgos para viabilizar o cuidado em casa. A
decisdo sobre a ateng¢d@o domiciliar do paciente dependente de VM, deve ser
compartilhada de modo que esses afores se corresponsabilizem por esse
cuidado. Cabendo a equipe de desospitalizacao a verificagao criteriosa de:
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V.1 - Estabilidade clinica:

+ Paciente em conforto respiratério apds adaptagdo aos parametros

ventilatorios que serdo utilizados no domicilio.

» Em casos de crises convulsivas, episodios de agitacdo ou dor, entre outros,
estes devem estar controlados ou com possibilidade de manejo seguro no

domicilio.

+ Avaliagdo de pardmetros efou condigbes clinicas para registro e
documentagéo da estabilidade do paciente antes da alta hospitalar, conforme a
necessidade do caso: gasometria, frequéncia respiratoria, padrao respiratério,

expansibilidade, ausculta e radiografia de térax.
V.2 - Definicao e adaptagao ao ventilador:

Definicdo do equipamento mais adequado para o caso e realizagdo da
adaptacéio do paciente ao equipamento de VMD ainda durante a internacéo
hospitalar, por pelo menos 72 horas antes da alta hospitalar. Antes de concluir
a transferéncia do usuario para o domicilio, a equipe de desospitalizagédo deve
verificar os registros de monitoramento realizados pela equipe hospitalar que
comprovam a estabilidade clinica e a boa adaptagdc do usuario ao

equipamento de VMD.

Observagéo: O usuario precisa estar clinicamente estavel, conforme avalia¢go

do médico responsavel pelo encaminhamento para o PADI, em sua unidade de

origem.

b} Critérios Administrativos:

1. O usuario deve morar no Municipio do Rio de Janeiro;

2. O usuario tem que ser oriundo de unidades da rede SUS;

3. O usuério precisa ter um responsavel que assine o Termo de

Compromisso do Programa de Ateng&o Domiciliar ao ldoso, nos casos de

pacientes dependentes funcionalmente e/ou dependentes de VMD;

4. Haver vaga no Programa de Atencédo Domiciliar ao Idoso;
31
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8. Ter um responsével que assuma a fungdo de cuidador, familiar ou nao,

no caso de usuario com limitagao funcional ou cognitiva;

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

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

7 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 necessaria para a transicéo para a
modalidade de assisténcia de atengdo domiciliar (desospitalizacdo/atendimento

domiciliary com registro em formulario préprio e resumo clinico;

8. A solicitagao de avaliagdo para admissdo no Programa de Atendimento
Domiciliar ao Idoso de usuarios provenientes de unidades ndo hospitalares e
de hospitais que ndo possuam base do PADI sera através do Sistema de
Regulacédo — SISREG.

9. Nos hospitais municipais onde as equipes do PADI estio sediadas e nos
Centros de Emergéncia Regionais — CER préximas aos hospitais deve ser feita
diariamente, dentre os pacientes internados, a busca ativa daqueles passiveis

de desospitalizagéo e aptos a ingressar no PADI.
10.  Nos casos de dependéncia de VMD:

10.1 ~ Cuidador: é fundamental a existéncia de cuidador apto e capacitado
para o cuidado domiciliar (preferencialmente dois cuidadores);

10.2 - Consentimento da familia: a decisdo para o cuidado em domicilio do
usuario em VMD deve ser compartihada com a familia, com
consentimento e definicdes de responsabilidades entre todos os envolvidos
no processo, com assinatura do Termo de consentimento livre e
esclarecido assinado pela familia/cuidador.

10.3 - Adequagédo do domicilio: verificagéo do domicilio que deve apresentar
fornecimento regular de agua e energia elétrica, bem como telefone fixo ou
celular, acesso aos servicos de manutencgéo do equipamento de VMD e

acesso ao SAMU, caso necessario.
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c) Critérios de Nao Incluséo:

1. N&o ter cuidador que se responsabilize pelo paciente e assine o termo
de compromissc com o© PADI, nos casos de pacientes dependentes

funcionalmente e/ou dependentes de VMD,;

2. Nao morar no municipio do Rio de Janeiro;
3 N&o ser oriundo da rede SUS;
4, Nao ter domicilio com infraestrutura que garanta a equipe condigdes

minimas de atendimento;

o Necessidade de propedéutica complementiar, com demanda potencial

para a realizacdo de varios procedimentos diagnésticos, em sequéncia, com

urgéncia;
8. Necessidade de tratamento cirtirgico em carater de urgéncia;
I Necessidade de uso de ventilagdo mecénica invasiva (VMI) continua,

exceto nos casos de estabilidade clinica comprovada e dependéncia cronica da
VMI.

d) Critérios de Alta:

Atingir os objetivos propostos pelo plano terapéutico;
Internagao hospitalar;

Referéncia para a rede ambulatorial ou ESF;

A pedido do paciente e/ou responsavel

GR W N s

. Descumprimento dos acordos assistenciais entre a equipe
multiprofissional avaliadora efou usuario/familiares/cuidadores;

6. Obito.

4.6.2. Registro de Pacientes

O PADI devera possuir prontuario eletrénico para registro dos pacientes com
as informag¢des completas do quadro clinico e sua evolugcdo, todas
devidamente escritas, de forma clara e precisa. Além disso, as equipes devem
fornecer um prontuario domiciliar para cada paciente com as informagdes do
quadro clinico e evolugdo, todas devidamente datadas, assinadas e

carimbadas pelo profissional responsavel pelo atendimento.
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4.6.3. Sistemas de Informacao

. A CONTRATADA devera manter atualizados os sistemas de informagéao
adotados pela CONTRATANTE, bem como gerar os arquivos ou informacgdes
em webservice para utilizagdo nos Sistemas de Informacdo oficiais que a
CONTRATANTE solicitar;

. Todas as bases do PAD| devem ter postos de trabaiho informatizados,
com conectividade e Prontuario Eletrnico, inclusive instalado em dispositivo
maovel (tablet com recurso de conectividade e tela de no minimo 9”) para as

equipes durante as visitas domiciliares:

. A CONTRATADA deve garantir conectividade, servidor de dados
(datacenter) central, servidor / concentrador de dados para as bases do PADI,
manutengdo; customizagdo do sistema e treinamento continuado dos
profissionais, podendo exigir da empresa prestadora de servigos de prontuario
eletrdnico essas garantias:

. A CONTRATADA deve oferecer suporte de Tecnologia em Informagéo a
todas as bases do PADI. A resposta aos chamados de suporte deve ser
atendida em até 24 horas;

. O banco de dados de todos os pacientes é de propriedade da
CONTRATANTE, devendo ser fornecido um backup (copia) dos dados a
qualquer momento, bem como a utilizagdo de padrées internacionais que
permitam a migracéo dos dados em caso de substituicio da CONTRATANTE

ou da empresa de prontuario eletrénico;

. A CONTRATADA ou a empresa de prontuario eletrénico por ela
contratada, deve disponibilizar um portal web para gerar relatérios gerenciais
bem como possibilitar acesso aos dados clinicos para auditoria clinica a nivel
local e do nivel central da CONTRATANTE;

. A CONTRATADA deve garantir o funcionamento do prontuario eletrénico
para as equipes de atengao domiciliar durante todo o horario de funcionamento
das bases. Para tanto, deve-se garantir medidas que possibilitem manter o
prontuario em pleno funcionamento, como redundancia de conectividade e
servidores locais;
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. Todos os impressos oficiais da CONTRATANTE padronizados devem

ser preenchidos e impressos a partir do prontuario eletrénico;

. Alguns requisitos minimos para os prontuarios eletrdnicos devem ser

garantidos no momento da contratagéo do servigo:

» O prontuario deve ser construido para ser utilizado pelo Programa

de Atencdo Domiciliar ao ldoso;
» Deve ter uma lista de problemas ativos e inativos;

» Deve-se utilizar como padrac para classificacdo de doengas a
tabela do CIAP (Classificagdo Internacional de Aten¢&o Primaria)
permitindo a converséo para a codificagéo do CID (Classificagao
Internacional de Doengas);

> Deve permitir a impressdo de formuiarios como: Receituario,
Receituario Especial, Atestados, Notificagdes compuisorias,
Requisicdo de Exames (incluindo de Alto Custo - APAC),
Encaminhamento de Usuarios (Guia de Referéncia e
Contrarreferéncia). Esses formularios sao padronizados pela
CONTRATANTE;

» Permitir o acompanhamento dos usuarios, informar a imunizacéo

e fazer aprazamento das visitas domiciliares;

> Permitir &s equipes gerar minimamente as seguintes listas
nominais: lista geral de todos os pacientes em atendimento; lista
de pacientes em cuidados paliativos oncolégicos; lista de
pacientes em cuidados paliativos ndo oncoldgico; lista de
pacientes em AD1; lista de pacientes AD2; lista de pacientes AD;
lista de pacientes sem ESF; lista de pacientes com ESF; lista de
pacientes com ESF, sem doenga neuroldgica e que néo estdo em
cuidados paliativos; lista de pacientes em uso de medicagao
parenteral; lista de pacientes em oxigenoterapia; lista de
pacientes em ventilagio mecénica nao invasiva; lista de pacientes

em ventilagdo mecanica invasiva;, lista de pacientes em
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assisténcia a internagdo domiciliar; lista de pacientes < de 12
anos; lista de pacientes 2 12 anos e < 19 anos; lista de pacientes
2 19 anos e < 60 anos; lista de pacientes = 60 anos: lista de
pacientes que foram a ébito no domicilio; lista de pacientes que
foram internados no perfodo; lista de pacientes que foram a ébito
apos transferéncia para atendimento de
urgéncia/emergéncia/internagéo hospitalar;

» Permitir gerar mensalmente para cada profissional da equipe um
e-mail com o resultado desses indicadores da equipe;

» Permitir a gestao da agenda dos profissionais:

» Deve permitir o registro dos exames laboratoriais incluindo
exames de imagem e digitalizagdo de alguns exames como

eletrocardiograma;

» Deve permitir interoperabilidade com outros sistemas.

- SCNES - Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide

. O CNES foi instituido pela Portaria MS/SAS 376, de 03/10/2000,
publicada em 04/10/2000. Todos os estabelecimentos de salde instalados em
territério nacional deverao ser cadastrados. O cadastro consiste de um
conjunto de Ficha de Cadastro de Estabelecimentos de Satde (FCES), através
da Portaria n® 1890/GM/MS/1997, modelos de 1 a 14. Os profissionais de

salde vinculados ao estabelecimento deveriao preencher e assinar o formulario
FCES 08.

. Os dados dever#o ser atualizados mensalmente.

. Todos os cadastros de profissionais de satde e de estabelecimentos de
saude devem estar em consonancia com as regulamentagtes da SAS/MS ou
qualquer outra legislaggo ou orientagéo vigente, em ambito do Ministério da
Sadde ou Municipal, sendo a mais atual vigente a Portaria SAS/MS n° 134 de
04 de abril de 2011, que constitui responsabilidades dos gestores quanto a
correta atualizagdo do SCNES.
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. Todo estabelecimento de satde da esfera de administragéo pablica do
municipio do Rio de Janeiro deve estar devidamente cadastrado e com o seu
cadastro atualizado no SCNES.

. Constitui responsabilidade da CONTRATADA o acompanhamento das

atualizagdes das fichas cadastrais dos profissionais de satde.

. Fica vedado o cadastramento no SCNES de profissionais de saude em
mais de 2 (dois) cargos ou empregos publicos, conforme disposto no Art. 37,
inciso XVI, alinea '¢', da Constituicdo Federal de 1988.

> No caso de cadastramento de profissional que exerc¢a 2 (dois) cargos ou
empregos privativos de profissionais de saude, deve ficar comprovada a
compatibilidade de horarios, conforme disposto no Art. 37, inciso XVI, alinea 'c,
da Constituigéio Federal de 1988.

- SIA — Sistema de Informagdo Ambulatorial

. O SIA oferece aos gestores estaduais e municipais de salde, em
conformidade com as normas do Ministério da Saude, instrumentos para
operacionalizagao das fungdes de cadastramento, controle orcamentario,
controle e calculo da producdo e para a geragdo de informagdes necessarias
ao Repasse do Custeio Ambulatorial (RCA) (DATASUS).

. Este sistema possui trés componentes:

. Cadastro - desde julho/03 é atualizado a partir da Ficha de Cadastro de
Estabelecimento de satide — FCES, através do aplicativo DePara executado no
nivel central pela CONTRATANTE;

. Programagdo - Ficha de programagéo fisico-orgamentaria — FPO.
Praticamente toda alteragdo cadastral implica em uma alterag&o na FPO, que
devera ser encaminhada a Coordenagéo de Planejamento Local, através de
formulario préprio, que posteriormente enviarg a Geréncia de Processamento
de Dados SUS, até o 15° dia do més competéncia, para alteragéo

correspondente no SIA;
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. Registro da producédo - Boletim de produgdo ambulatorial — BPA e/ou
APAC (subsisterna especifico para procedimentos de alta complexidade, que
exigem identifica¢do do usuario).

. O Prontuario Eletronico (PEP) deve gerar informagdes através de
arquivo com estrutura de dados (layout) compativel com o Sistema oficial do
DATASUS, permitindo a importacdo e consolidacdo dos dados. Devem permitir
ainda que cada equipe de Atengdo Domiciliar possa gerar relatdrios gerenciais
de acompanhamento dos indicadores desse sistema e demais indicadores
definidos pela CONTRATANTE.

- SISAB - AD — Sistema de Informagao em Saude para a Atengao Basica —
Atencao Domiciliar

‘O Sistema de Informagdo em Saude para a Alengdo Basica (SISAB) foi
instituido pefa Portaria GM/MS n° 1.412, de 10 de julho de 2013, passando a
ser o sistema de informagdo da Atengdo Bésica vigente para fins de
financiamento e de adesdo aos programas e estratégias da Politica Nacional
de Atencdo Basica, substituindo o Sistema de Informagéo da Atencdo Basica
(SIAB).

O SISAB integra a estratégia do Deparfamento de Saidde da Familia
(DESF/SAPS/MS) denominada e-SUS Atencgédo Primaria (e-SUS APS), que
propde o incremento da gestéo da informacéo, a automacéo dos processos, a
mefhoria das condigbes de infraestrutura e a melhoria dos processos de
trabalho.

Além do SISAB, temos os sistemas e-SUS APS para captar os dados, que é
composto por dois sistemas de software que instrumentalizam a colefa dos
dados que serdo inseridos no SISAB. Sdo eles:

1} Coleta de Dados Simplificado (CDS);
2) Prontuario Eletrénico do Cidadéo (PEC) e

3) Aplicativos (App) para dispositivos mdéveis, como o e-SUS Territdrio e
Atividade Coletiva.

Nesse sentido, os sistemas e-SUS APS foram desenvolvidos para atender 0s
processos de frabalho da Atengdo Primaria para a gestdo do cuidado em

saude, podendo ser utilizado por profissionais de todas as equipes e unidades
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da APS, Atengdo Domiciliar (AD), além dos profissionais que realizam agées
no ambito de programas como 0 Saude na Escola (PSE) e a Academia da
Satide.

Com o SISAB, serd possivel obter informagbes da situagéo sanitéria e de
salde da populagdo do territério por meio de relatorios de satide, bem como
de relatorios de indicadores de satide por estado, municipio, regido de satide

e equipe” (hitps://sisab.saude.gov.br/)
. Sistema e-SUS AD- composto por dois softwares para coleta dos dados:

1. Sistema com Coleta de Dados Simplificada (CDS), sistema de
transi¢cao/contingéncia, que apoia o processo de coleta de dados por

meio de um sistema de digitacdo e as seguintes fichas:

‘Fichas de Atengdo Domiciliar — A Coleta de Dados Simplificada, no
ambito do Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD), é composta por duas
fichas de uso exclusivo das equipes que compdem o SAD — Equipe
Multiprofissional de Atengdo Domiciliar (EMAD) e FEquipe
Multiprofissional de Apoio (EMAP):

1. Ficha de Avalia¢do de Elegibilidade e Admiss&o e
2. Ficha de Atendimento Domiciliar.

Além disso, as equipes de Atengdo Domiciliar (AD) também devem
utilizar a Ficha de Atividade Coletiva da Atengdoc Bésica, sobretudo,
para registro do processo de qualificagdo do cuidador.” (https:/fegiap-
saps.github.io/Manual-eSUS-APS/docs/CDS/CDS_09/#91-ficha-de-
avaliagdo-de-elegibilidade-e-admiss&o)

2. Sistema com Prontuario Eletrénico do Cidadao (PEC), sistema com
prontuario eletrénico, que tem como principal objetivo apoiar o processo de

informatizagao das bases do Programa de Atencdo Domiciliar ao Idoso.

- SINAN - Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagao

O Sistema de Informagéo de Agravos de Notificacdo - SINAN é um sistema de
informag&o, que conta com um recurso informatizado para coletar e disseminar
dados gerados rotineiramente pelo Sistema de Vigilancia Epidemiolégica das

Secretarias Municipais e Estaduais de Salde. Possibilita uma analise global
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integrada de todas as doencgas e agravos que constituem objeto de notificacao
compulsoria, interesse nacional, estadual e/fou municipal, sendo o principal
instrumento de coleta.

Através do registro e processamento dos dados sobre agravos de notificagao
em todo territério nacional, fornece informagdes para andiise do perfil da
morbidade e contribui desta forma para a tomada de decisGes em nivel
Municipal, Estadual e Federal.

Instrumentos de coleta de dados do SINAN:

» Ficha de notificagdo do SINAN. Deve ser preenchida pelo profissional
que atendeu o paciente e fez a suspeita da doenga ou agravo objeto de
notificacéao;

e Ficha de investigagdo do SINAN. Esta ficha é especifica para cada
doenga ou agravo. Deve ser preenchida pelo profissional designado
para esta atividade apds a realizagdo da investigagao epidemioidgica,
algumas vezes com o apoio de técnicos da SVS / SUBPAV.

- SISREG — Sistema de Nacional de Regulagio

. Sistema oficial do Ministério da Saude para o gerenciamento das
solicitagbes de consultas especializadas e procedimentos cirGrgicos,
objetivando organizagdo do fluxo regulaidrio e otimizagdo na utilizagdo dos
recursos, além de integrar a regulagao com as areas de avaliagdo, controle e
auditoria. E um sistema on-line, ou seja, funciona com navegadores instalados
em computadores conectados & internet.
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5. 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 & Portaria, MS/GM N°
3.005, de 02/01/2024, que revoga parcialmente e altera a Portaria de
Consolidagao MS/GM n° 5, de 28/09/2017,altera a Portaria de consolidacao
MS/GM n° 6 de 28/09/2017, para atualizar as regrasdo Servi¢co de Atencao
Domiciliar (SAD) e do Programa Melhor em Casa (PMeC). Asatualizagbes

devem ser realizadas mensalmente.

Os usuarios encaminhados pela unidade de origem ao PADI e os usuarios
procedentes de busca ativa no hospital onde a equipe esta sediada, deverao
ser cadastrados em prontuario eletrénico préprio, e-SUS AD, ou outro sistema
de informacéo indicado pela SMS que permita 0 acompanhamento da evolugao
clinica do paciente. Este sistema deve gerar relatérios gerenciais e

epidemioldgicos, além de exportar dados para os sistemas do DATASUS.

O Programa de Atengido Domiciliar ao ldoso sera composto por:

| — 17 {(dezessete) Equipes Multiprofissionais de Aten¢do Domiciliar (EMAD) no
primeiro més da prorrogagdoc e ampliar para 20 (vinte) Equipes
Multiprofissionais de Atencdo Domiciliar (EMAD) em 2026. Cada EMAD é
composta por, no minimo dois médicos com carga horaria minima de 20 horas
semanais ou um medico com carga horaria de 40 horas semanais;enfermeiros
com carga horaria minima de 20 horas semanais cada, totalizandocarga horaria
de 60 horas semanais; dois fisioferapeutas 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
totalizando 120h; Entretanto, com a inclusdo dos usuarios na modalidade de
Assisténcia a Internagdo Domiciliar — AID efou em Ventilagdo Mecéanica
Domiciliar - VMD no PADI, a composicao de EMAD podera ser acrescida em
numero suficiente de profissionais técnicos de enfermagem e fisioterapeutas

com o objetivo de cumprir com a assisténcia programada e individualizada de
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Il - 07 (sete} Equipes Multiprofissionais de Apoioc (EMAP) no primeiro més e
ampliar para 08 (oito) Equipes Multiprofissionais de Apoio (EMAP) em 2026,
sendo composta, cada uma, por cinco profissionais de nivel superior, a serem
escolhidos entre as seguintes categorias profissionais, cuja soma das cargas
horarias semanais sera de no minimo 150 (cento e cinquenta) horas de
trabalho: nutricionista, psicdlogo, assistente social, fonoaudidiogo, terapeuta
ocupacional, fisioterapeuta efou odontélogo. Entretanto, com a inclusdo dos
usuarios na modalidade de Assisténcia a Internagéo Domiciliar — AlD efou em
Ventilagdo Mecanica Domiciliar - VMD no PADI, a composiggdo da EMAP
podera ser acrescida em numero suficiente de profissionais fonoauditlogos
com o objetivo de cumprir com a assisténcia programada e individualizada de

cada usuario nestas modalidades de atencao domiciliar.

Il — A equipe multiprofissional de assisténcia a internagao domiciliar para
atendimento aos usuarios que estido em internagio domiciliar e/fou ventilacao
mecanica domiciliar. A equipe sera composta por:Médico clinico / pediatra,
enfermeiro, fisioterapeuta, fonoaudidlogo e técnico de enfermagem, este ultimo

podendo ter escala inclusive no periodo noturno, quando necessario.

As equipes do PADI serdo instaladas, conforme descrito abaixo, em salas

disponibilizadas pelos hospitais municipais:

Miguel Couto, Salgado Filho, Lourenco Jorge, Francisco da Silva Telles, Rocha
Faria,

Albert Schweitzer, Pedro Il e Souza Aguiar

Cabera a CONTRATADA a responsabilidade pela reforma e adequagio das
salas, aquisi¢cdo de todos os itens necesséarios ao funcionamento assistencial
do PADI, bem como a contratacdo de todos os servicos que permitam sua
operacionalizacdo. As adaptacdes, os equipamentos e mobiliarios adquiridos
pela CONTRATADA passardo a integrar o patrimbénio das bases do PADI,
sendo de propriedade do Municipio do Ric de Janeiro.

As salas devem apresentar identidade visual em consondncia com as
atividades do PADI e de acordo com as regras da SMS-Rio.
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Observagoes:
- A composigao das equipes deve estar sempre de acordo com este PROJETO
BASICO e com a legislagao vigente;

- A CONTRATADA devera garantir profissionais para continuidade da
medicagdo parenteral dos usuérios que dela necessitarem nos finais de
semana e feriados, com garantia de veiculos para o deslocamento dos
profissionais nestas datas. Fica a cargo da CONTRATADA estabelecer a forma
de compensagéo da carga horaria trabalhada no final de semana; No caso de
usuarios admitidos no PADI em VMD efou na modalidade de AID, a
CONTRATADA devera garantir as escalas de técnicos de enfermagem,
fisioterapeutas e fonoaudidlogos nos finais de semana e feriados, com garantia
de veiculos para o deslocamento dos profissionais fisioterapeutas e
fonoaudidlogos.

A CONTRATADA deve prover profissionais com especializagéo em pediatria,
tais como, médico(a), enfermeiro(a) e fisioterapeuta com especializagéo efou
experiéncia em atendimento pediatrico, assim como os técnicos de
enfermagem devem ter experiéncia em atendimento pediatrico, com
dimensionamento de profissionais adequado ao ndmero de pacientes
pediatricos admitidos no PADI, podendo ser alocados nas diversas bases, de
forma a prestar assisténcia a usuarios com idade menor ou igual a 12 anos nas

10 Areas de Planejamento do municipio;

- Ao total de equipes de ateng&o domiciliar, objeto do Contrato de Gestao,
somam-se duas equipes compostas por servidores estatutarios da Secretaria
Municipal de Salude do Rio de Janeiro, que compdem mais uma base do PADI,
alocada no Hospital Municipal Paulino Werneck, destinada ao atendimento dos
usuarios residentes nos 15 (quinze) bairros da llha do Governador. A
contratagéo de profissionais para complementagdo das equipes por motivo de
aposentadoria ou licengas diversas, os equipamentos, material de consumo,
uniformes, veiculos e conectividade desta base passam a ser de
responsabilidade da CONTRATADA.
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5.1. Composic¢ao das Equipes do PADI

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

atribuigbes definidas no quadro abaixo:

Categoria/Profis . »
Carga Horéria Descrigao Atividades

sionais

EQUIPE DE COORDENAGAO/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
40 horas

1 Gerente semanais

servico; manter a Coordenagéo da
SUBHUE/APD informada sobre as
Administrativo N ..
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 material
do PADI; representar, desde que
devidamente autorizado pela
Coordenagao da SUBHUE/APD, o PADI
nas comissdes, comités, ou outros
féruns de debate e decisao sobre
problemas que envolvam o atendimento
domiciliar; zelar pelo cumprimento das
disposicdes regulamentares em vigor,
atuar de acordo com as diretrizes
emanadas da SUBHUE.

k7
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1 Gerente de
Servigos de
Saude - Médico

20 horas

semanais

Definir protocolos clinicos; avaliar e
garantir a qualidade do atendimento aos
usuarios; planejar e garantir a execugéo

da educagao continuada; analisar a

incidéncia e as causas de infecgéo

domiciliar e estabelecer as agdes
corretivas; analisar os dados gerenciais
e epidemioldgicos; implantar e garantir o
bom funcionamento das comissdes de
reviséo de prontuario; fazer a avaliagéo
intra-hospitalar dos usuarios elegiveis
para AD3, para AID e para VMD.

1 Supervisor

Médico

20 horas

semanais

Avaliar o planejamento da assisténcia
de modo a garantir a qualidade do
atendimento aos usuarios; organizar a
discusséo dos casos de maior
complexidade definindo junto com a
equipe assistencial as melhores praticas
clinicas; definir estratégias para o
planejamento da alta; analisar a
incidéncia e as causas de infeccao
domiciliar e estabelecer as agdes
corretivas; implantar e garantir o bom
funcionamento das comissdes de
revisao de prontuario; fazer a avaliagido
intra-hospitalar dos usuarios elegiveis
para AD3, para AID e para VMD.
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4 Supervisores
Técnicos de
Equipes

40 horas
semanais
(cada)

Supervisionar o funcionamento das
bases; implantar as acdes necessarias a
melhor execugao da logistica de
assisténcia e de deslocamento
produtivo; analisar 0s processos
assistenciais e aplicar agoes
necessarias as corregdes em beneficio
do usuério; organizar a discusséo dos
casos de maior complexidade definindo
junto com a equipe assistencial as
melhores praticas clinicas; definir
estratégias para o planejamento da alta;
responder pelo bom andamento e pela
regularidade do servigo, manter a
Coordenacao do PADI informada sobre

as atividades das equipes.

1 Técnico de
manutencgio de
sistemas e

instrumentos

40 horas

semanais

Fazer calibragéo de instrumentos e
equipamentos, planejar a manutengao,
aplicar técnicas de seguranga e normas
ambientais, prestar assessoria técnica

de manuteng&o, manter os
equipamentos, instrumentos, maquinas
e sistemas, realizar testes e ensaios,
elaborar procedimentos técnicos e
administrativos, propor melhorias em
maquinas, instrumentos e sistemas,
supervisionar processos de

manutengao.

1 Faturista

40 horas

semanais

Assegurar a execugao do registro nos
Sistemas adequados e o envio de dados
de acordo com as normas € prazos
estabelecidos pela SMS RJ e MS.
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1 Assistente de
Regulagao

Junior

40 horas

semanais

Atuar em fungao de concluir todo o
processo de encaminhamentos e
verificagdes necessarias ao
cumprimento das solicitagdes e
agendamentos de ambulancias,
consultas, exames e procedimentos
necessarios aos usuarios em

acompanhamento pelo PADI.

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

1 Supervisor de 40 horas/ pelo  bom andamento e pela
Equipe por base SEmana regularidade do servigo; organizar as
do PADI agendas das visitas domiciliares;
organizar as escalas dos profissionais
e dos veiculos.
1 Técnico 40
Administrativo | horas/semana | Executar as atividades de apoio

por EMAD

administrativo.

EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE ATENCAO DOMICILIAR — EMAD

Médico
generalista /
Médico pediatra

(*)

1 médico 40
horas/semana
ou
2 medicos 20

horas/semana

Executar a avaliacdo dos pacientes;
elaborar o plano terapéutico; realizar o
atendimento  domiciliar: prescrever
eéxames e medicamentos; emitir laudos;
emitir atestados; emitir declaragio de

Obito.
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Enfermeiro (*)

60 horas/

semana

Supervisionar, corrigir e orientar os
procedimentos a serem realizados pelos
técnicos de enfermagem; realizar
avaliagao, planoc  terapéutico e
atendimento domiciliar; atendimento
individual para administragdo de
medicamentos parenterais; orientar o
paciente, familiares e cuidadores;
atendimento individual para curativos e

sufuras

Fisioterapeuta

")

30 horas/

semana

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

paciente, familiares e cuidadores.

Técnico de

Enfermagem (*)

3 Téc de
Enfermagem
40 horas/

semana

Realizar busca ativa nas unidades de
internacdo e emergéncia; atendimento
individual para medicagbes, nebulizagdo
e coleta de exames; atendimento
individual para curatives; cuidados
gerais dos pacientes; orientar o

paciente, familiares e cuidadores.

1 Farmacéutico

30 horas/

semana

Organizar a gestao dos medicamentos e
insumos necessarios para o tratamento
em casa, garantindo o fornecimento

oportuno e adequado.
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EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DE APOIO — EMAP

30 horas/ Executar a avaliagdo dos pacientes;
Fonoaudiélogo semana elaborar o plano terapéutico; realizar o
ou atendimento  domiciliar;  orientar o
20 horas/ paciente, familiares e cuidadores.
semana
Executar a avaliagdo do perfil social dos
pacientes; elaborar o plano assistencial;
30 horas/ realizar o atendimento  domiciliar;
Assistente semana notificar aos o6rgdos competentes
Social ou sempre que houver suspeita ou
20 horas/ confirmagéo de negligéncia efou maus
semana tratos contra crianga, adolescente e
idoso, apoiar e orientar o paciente,
familiares e cuidadores quanto aos
beneficios sociais e providéncias.
30 horas/ Executar a avaliagdo dos pacientes;
Terapeuta semana elaborar o plano terapéutico; realizar o
ocupacional ou atendimento domiciliar; prescrever e
20 horas/ indicar orteses; orientar o paciente,
semana familiares e cuidadores.
40 horas/ Executar a avaliagdo dos pacientes;
semana elaborar o plano terapéutico; realizar o
Nutricionista ou atendimento domiciliar; prescrever e
20 horas/ indicar a dieta necessaria; orientar o
semana paciente, familiares e cuidadores.
40 horas/ Executar a avaliagdo dos pacientes:
semana elaborar o plano terapéutico; realizar o
Psicdlogo ou atendimento  domiciliar;, orientar o
20 horas/ paciente, familiares e cuidadores.
semana
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Fisioterapeuta

30 horas/

semana

Executar a avaliagdo dos pacientes;
elaborar o plano terapéutico; realizar o
orientar o

atendimento  domiciliar;

paciente, familiares e cuidadores.

DOMICILIAR

EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

Y

DE ASSISTENCIA A INTERNAGAO

Executar a avaliacdo dos pacientes;

Fisioterapeuta 30 horas/ elaborar o plano terapéutico; realizar o
(*) semana atendimento  domiciliar; orientar o

paciente, familiares e cuidadores.
30 horas/ Executar a avaliagdo dos pacientes;
Fonoaudidlogo semana elaborar o plano terapéutico; realizar o
ou atendimento  domiciliar; orientar o

20 horas/ paciente, familiares e cuidadores.

semana

Atendimento diurno e noturno (gquando
necessario) em esquema de plantao,
Técnico de Téc. de para administiragdo de medicacdes e
Enfermagem Enfermagem | alimentag2o, banho, troca de fraldas,
40 horas/ mudanga de decubito, nebulizagéao,
semana aspiragao, coleta de exames, curativos,

cuidados gerais dos pacientes e

orientacbesaos pacientes, familiares e

cuidadores.

(*)deve incluir profissionais especializados em pediatria, com médico(a),

enfermeiro(a) e fisioterapeuta com especializagdo efou experiéncia em

atendimento pediatrico, assim como os técnicos de enfermagem devem ter

experiéncia em atendimento pediatrico.

(**) Para a equipe de AID o fisioterapeuta deve ter, preferencialmente,

experiéncia em fisioterapia respiratéria e ventilagdo mecénica.
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OBSERVACOES:

- O processo seletivo, que € atribuicao da CONTRATADA, devera priorizar a
coniratacao de profissionais com capacidade técnica para atendimento a
usuarios de todas as faixas etarias e com agravos de satde com complexidade
prevista na atencido domiciliar, sendo recomendavel a contratacdo de

profissionais com experiéncia comprovada em atengéo domiciliar;

- O processo seletivo deve especificar as qualificagdes necessarias a pontuar
adequadamente os profissionais especializados efou com experiéncia no
atendimento de pacientes pediatricos dependentes de VMD invasiva e néo
invasiva de modo a garantir a qualidade da assisténcia aos usuarios na

modalidade de Assisténcia a Internaggo Domiciliar — AID efou VMD;

- O processo seletivo deve ser plblico € com ampla divulgagdo. Todos os
profissionais admitidos pela CONTRATADA devem obrigatoriamente passar
por processo seletivo que inclua mérito académico e profissional, levando-se
em conta titulos de especialidade e experiéncia prévia comprovada na atuacgédo
em Atencgéo Domiciliar;

- Todos os profissionais admitidos pela CONTRATADA devem estar
cadastrados no SCNES (Sistema Nacional de Cadastro de Estabelecimentos
de Saude),

- Todos os profissionais contratados devem utilizar ponto biométrico para

registro diario de frequéncia.

- E facultado @ CONTRATADA 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.

- Cabe a CONTRATADA garantir que os profissionais contratados no &mbito do
atendimento domiciliar, devem estar aptos a atender tanto as necessidades do
usuario, quanto a possiveis intercorréncias, no que tange & sua area técnica de

atuacéo.

- Todos os funcionarios deverao utilizar uniformes e cracha padréo da SMSque

deverao ser providenciados pela CONTRATADA.
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- E facultado & CONTRATADA distribuir a carga horaria dos profissionais no
esquema de plantao de 10h diarias.

- E facultado & CONTRATADA distribuir a carga horaria dos profissionais
fisioterapeutas e fonoaudiélogos dedicados aos atendimentos de pacientes em

AID efou em VMD (sete vezes por semana), em escalas de 8 horas diarias.

- A CONTRATADA devera prover o quantitativo de profissionais especializados
em atendimento pediatrico suficientes para suprir a demanda de pacientes
admitidos no PADI com idade < 12 anos.

- A CONTRATADA devera garantir as consultas por médicos especialistas de

acordo com 0s planos terapéuticos singulares dos pacientes em AID e/ou em
VMD.

- Alem dos profissionais que compdem as equipes EMAD, EMAP e AID, a
CONTRATADA devera garantir o atendimento domiciliar de outros profissionais
de sadde de nivel superior e nivel médio,que venham a ser necessarios ao
cumprimento do plano terapéutico singular, quando nao houver possibilidade
de acesso aos mesmos através da rede de salde disponivel no municipio do

Rio de Janeiro para os pacientes em AID e/ou em VMD.

5.2. Producao das equipes

As equipes, tanto EMAD, quanto EMAP terdo que apresentar sua produgao
informando os procedimentos realizados de acordo com a tabela do Sistema de
Informacédo Ambulatorial — SIA/SUS, através dos registros das agbes no
Sistema de Informagdo e-SUS AD, e devera ser mensalmente informada

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

Procedimentos sdo as condutas, agées, intervengdes realizadas nos usuarios
em atencdo domiciliar pelas EMAD,EMAPe/ouAlD como consulta, curativo,
cateterismo vesical, com objetivo de avaliar, orientar, prevenir e tratar doencas.

Os procedimentos atuais utilizados para informagao da produgao sao:
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Codigo Complezidade Procedimento

301070024 MAC ACOMFANHAMENTO DE PACIENTE EM REABILITACAD EM COMUNICACAC ALTERNATIVA

361050082 AR ANTIBICTICOTERAFIA PARENTERAL

301070075 MAC ATENDAMENTD / ACORFANHAMENTS DE PACIERTE £ REABILITACAC DO DESENVOLVIMENRTC NEUROFSICORMOTOR

30204002% MAC ATENDCAMENTO FISICTERAPEUTICO EMM PACIENTE € TRANSTORNE RESPIRATORIC'S{ CORFLICAGOES SISTEMICAS

301050090 AB ATENDIMENTO MEDICT COM FINALIDADE DE STESTAR OBITO

301070067 MAC ATENCAMENTC § ACOMPANHAMENTO EM REABILITACAO NAS MULTIFLAS DERCIENCIAS

301100047 Ll CATETERISMO VESICAL GE 4LIVID

301100055 AB CATETERISMO VESICAL CE DEMORA

201020041 AB COLETA DE MATERIAL PARA EXAME LABORATCRIAL

301100063 MAC CULDAROS T/ ESTORIAS

3031006071 MALC CUIDADCS Cf TRAGUECSTOMIA

301100058| MAC ENEMA

301100144 i CXIGENCTERAFIA

301300152 AR RETIRADA DE PONTOS DE CIRUREIAS BASICAS (FOR FACIENTE)

301200179 = SONDAGEM GASTRICA

301100187 AB TERAFIA DE RESICRATACAD CRAL

301056120 it TERAPIA DE REIGRATAGAD FARENTERAL

301070113 MAC TERAFIA FONDAUDIOLOGICA INDIVIDUAL

308010019 MAC TRATAMENTD DE TRAUMATISMOS DE LOCALI ZACAD ESPECIFICADA  NAD ESPECIFICADA

303190019 MAC ‘TRATAMENTC Ei RE4BILITACAD

301050147 AB VISITA COMICILIAR POR FROFISSI CNAL DE NIVEL SUFERIOR

301050023 AB ASSISTENCIA DOMICILISR FOR EQUIFE KMULTIFROFISSIONAL M4 ATENCAD BASICA

101030030| AB VISITA DOMICILIAR POR PROFISSIDRAL DE NIVEL MEDIO

305020013 MAC TRATAMENTE DA FIELONEFRITE

305020056 MAC TRATAMENTD DE INSUFICIENCIZ4 RENAL CRONICA

303070030 £ BEMOTAD IMARUAL DE FEGALOMA

407040196 P&RACENTESE SROOMINAL

201010015 MAC CURATIVO GRAU Il C/ DU $/ DEBRIDAK ENTG [FOR FACIENTE)

401010023 AB CURATIVO GRAU | Cf DL &7 BERRICAMENTD [ROR PACIENTE}

303100101 AB INALACAD / NEBULIZACAD

2140106015 AB GLICEMIA CAFILAR

3013100032 MALC ACKINISTRACAD DE MESICAMENTOS N4 ATENCAS ESPECIALIZADA FOR [FACIENTE)

301050112 AB ADMINISTRACAD DE IMUNODERIVADOS [CREL E/OU FAREMTERAL}

302050027 MAC ATENDIMENTG FISIOTERAFEUTIGD NAS ALTERACDES MOTORAS

302060023 MAC ATENDCIMENTG FISISTERAPEUTICD EM PACIENTES C/ RISTU RBIGE NEURO-CINETICD-FUNCIDNAIS C/COMPLICACTES SISTEMICAS

301010153 AB PRUAEIRA CONSULTA COONTOLOGICA FRCGRAMATICA

307040062 LL MAAHUTENCAC FER;ODICA DE PROTESE BUCT-MARILO-FACIAL

307030040 = PROFILAXIA/ REMDCAC DE PLACA BACTER:ANA

307030059 e RASPAGEM ALISAMENTO E FOLIMENTS SUPRAGENGIVAIS (FOR SEXTANTE)

3101060024 1) AYALIACAD ANTROFOMETRICA

211670183 EXAME NEURCFSICOMOTOR EVOLUTIVG

3010500490 MAC ASEISTENCIA DOMICILIAR TERAPEUTICA MULTIFROFISS| OMAL EW HIV/AIDS 1ADTRAY

301050204 1) 'VISITA DOMICILIAR POS OBITD

101010028 MAC ATIVIDADE EDUCATIVA { GRIENTACAC ER GRUFD WA ATENCAD ESFECIALIZARA

161030029 AB VISITA DOMICILIARFINSTITUCIONAL EM REABILITACAC -FOR PROFIZSIOMAL DE NIVEL SUFERIOR.

301010137 2B CONSULTA/ATEND RENTO C:OMICILIAR NA ATEMCAC BASICA

301010161 MAL COMNSULTA/ATENDI AENTOC GORICILIAR KA ATENCAD ESPECIALIZADA

301050031 MAC ASSISTENCIA DOMICILIAR FOR EQUIFE MULTIFRCFISSIDNAL KA ATENCAD ESFECIALIZADA

301050058| AB ASSISTENCIA DOMICILIAR FOR PROFISSICNAL DE NIVEL MEDIC

301050139 Ag BUSCA ATIVA,

301106039 A8 AFERICAD C'E PRESSAC ARTERIAL

302020012 MAC ATENDIMENTE FISICTERAREUTICO DE FACIENTE COM CUIDADOS FALIATIVES

302020020 MAC ATENDIMENTO FiSIGTERAPEUTICO EM FACIENTE ONOOLOGICO-CLINICO

302040030 MAC ATEMCIMENTO FISICTERAPELTICD Bt PACIENTE COM TAANSTORNG CLINICO CARDIOVASCULAR

302060014| MAL ATENTIMENTO FISIDTERAPEUTICD EM PACIENTE Cf DISTURBIDS NEURC-CINETICC-FUNCIONAIS 5/ COMPLICACDES SISTEMICAS

303030038] MAT TRATAMENTO DE DI ABETES MELLITUS

309050022 MAC SESSAD DE ACUPUNTURA COM IMSERCAC DE AGULHAS

309050030 MAC SESSAC DE ELEFRCESTHMULACAD

435040043 MAG DEBRICAMENTC DE GLCERA/NECRCSE

201050015 MAC ACCMPANHAIENTO E A¥ALIACAS DOMICILIAR DE PACIENTE SUBMETIDG & VENTILAGAD MECANICA RAC IRvASIA

3010350066 MAC INSTALACAG / FAANUTENCAD DE VENTILACED IMECANICA MED INYASIVA DORMICILIAR

101050089 AB SESSAC DE MUSICOTERAFIS
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OBSERVAGOES:

Cada equipe EMAD tera como meta o atendimento de60 usuarios{as) por
més, totalizando 1.200 (um mil e duzentos) usuarios(as) em atendimento
por més, principalmente nas modalidades AD2 e AD3, conforme descrito no
item 4.6.

5.3. Rotinas do Servigo de Atencido Domiciliar:

O Modelo Gerencial estimulara a humanizagdo das relagdes entre profissionais
de salde e usuarios no que se refere a forma de escutar o usuéric em seus
problemas e demandas, com abordagem integral a partir dos parametros
humanitarios de solidariedade e cidadania.

A CONTRATADA tera uma equipe de coordenacdo formada por médicos,
enfermeiros, supervisores técnicos, além de um supervisor por base do PADI,
fungdes chaves na estrutura de funcionamento, que decidirio o planejamento
estratégico de cada base, fundamentado em indicadores de gestdo, produgso,
qualidade e metas de melhoria continua.

5.3.1. Dimensionamento de Veiculos para as Equipes do PADI:

S&o necessarios dois veiculos para cada EMAD para viabilizar o alcance da
meta de usudrios em atendimento por equipe. Sendo assim, ao final da
implantagéo, as bases PADI Miguel Couto, Salgado Filho, Lourenco Jorge,
Rocha Faria contardo com 4 (quatro) automéveis cada uma. As bases do PADI
Francisco da Silva Telles, Albert Schweitzer, Pedro Il e Souza Aguiar contarzo
com B (seis) automoveis cada uma para atender a capacidade de locomocgao
simultanea dos profissionais, de forma a garantir o cumprimento da agenda de
visitas e a coleta de exames no domicilio. Considerando que a Base do PADI
Paulino Werneck possui 2 (duas) EMAD compostas por servidores estatutarios,
que nao dispbe de veiculos préprios, € necessario acrescentar mais 3 (trés)
veiculos para garantir o acesso das equipes aos domicilios dos usuarios dos 15
bairros da llha do Governador. Além disso, serdo necessarios mais 11 {onze)
veiculos, sendo: 8 (oito) veiculos destinados ao deslocamento dos

fisioterapeutas e fonoaudidlogos contratados para o cumprimento das escalas
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de visitas domiciliares de segunda a domingo, inclusive feriados, realizadas aos
usuarios admitidos no PADI em VMD e/ou AID; 2 (dois) veiculos para o
cumprimento das agdes de coordenagdo, supervisao e fiscalizagdo, e sera
disponibilizado 1 (um) veiculo para deslocamento das equipes da Assessoria
de Programas de Desospitalizacfo, supervisdo técnica, geréncia de servigos

de saude e geréncia administrativa.

A CONTRATADA deve contratar empresa para a prestagdo de servico de
motorista com veiculo, que garanta a substituicdo imediata do motorista e do
veiculo sempre que necessario, em caso de falha mecénica do veiculo, avarias
gue impegam a circula¢gio do mesmo ou falta do motorista por qualguer motivo,
justificado ou n&o, para evitar a descontinuidade das agbes de atengao
domiciliar e de coordenagédo e fiscalizagcdo. Os veiculos devem ter ar-
condicionado, 4 (quatro) portas, capacidade para 5 (cinco) ocupantes, sendo o
motorista e 4 (quatro) profissionais, porta-malas com potencial para acomodar

os materiais necessarios para 0s$ atendimentos aos usuarios.

E estimado que o quantitativo total sera de 54 automéveis.

ESTRATEGIA DE DESLOCAMENTO O DAS EQUIPES
YEICULDS NECESSARIQS (2 VEICULOS POR EMAD)
UNIDADE N2 DE EMAD M2 DE EMAP Ne DE VEICULOS

PADI LOURENCO JORGE 2 1 4
PADI MIGUEL COUTO 2 1 a
PADI SALGADO FiLHO 2 1 4
DADI FRANCISCO DA SILVA TELES 3 1 6
DADI ROCHA FARIA 2 1 4
DADI PEDRO H 3 1 6
PADI SOUZA AGUIAR 3 1 6
PADI ALBERT SCHWEITZER 3 1 6
PADI PAULING WERNECK 2 o 3
EQUIPE INTERNACAQ DOMICILIAR 0 o 8
EQUIPE SUPERVISAD 0 0 2
EQUIPE DE FISCALIZACAO 0 o 1
TOTAL 22 ] 54
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5.3.2. Rotinas Complementares ao Funcionamento da AD:

A CONTRATADA devera assegurar a solicitagdo de transporte junto ao
Sistema de Regulagdo da SMS RJ para os pacientes do PADI, inclusive AID
e/ou VMD, que necessitem de continuidade dos cuidados para a realizagao de
exames complementares e consultas especializadas e que necessitem de
transferéncia para outra unidade da rede de atengdo a salde, sendo o
transporte devidamente regulado. Nos casos de emergéncia, o0 SAMU devera
ser acionado.

As EMAD e EMAP em visita domiciliar deverdo portar telefone para
comunicacio entre todos os membros da equipe, a base localizada na unidade
hospitalar, a equipe de coordenagdo e com a Central Operacional 24h, de
forma a viabilizar o trénsite imediato de qualquer informagéo ou necessidade
de maior relevancia ou urgéncia.

As equipes ficardo instaladas em salas proprias cedidas pelos Hospitais
Municipais Miguel Couto, Salgado Filho, Lourenco Jorge, Francisco da Silva
Telles, Albert Schweitzer, Pedro Il e Rocha Faria, que ja se encontram
adequadas a finalidade proposta. Para a implantagdo da base no Hospital
Municipal Souza Aguiar, a CONTRATADA devera fazer as alteragbes
necessarias nas instalagbes das salas disponibilizada pelo referido hospital
para o bom funcionamento do PADI, assim como fazer a manutencéo das

instalagbes de todas as salas cedidas para o Programa.

A CONTRATADA sera responsavel por todas as agdes necessarias ao
fornecimento dos insumos, medicamentos, materiais e equipamentos
destinados ao cumprimento do projeto terapéutico singular dos usuarios, que
poder&o ocorrer através das articulagdes junto a Subsecretaria de Promogao da
Salde, Atencao Primaria e Vigilancia em Saude — S/SUBPAYV, Subsecretaria de
Atencao Hospitalar, Urgéncia e Emergéncia — S/SUBHUE (Resolugéo SMSDC
N.° 1.644, de 24 de setembro de 2010), Secretaria de Saude do Governo do
Estado do Rio de Janeiro, através de fornecimento do Laudo de Solicitagéo de
Medicamentos — LME, bem como aquisicbes de itens que ndo estejam
disponiveis na rede, desde que observado o disposto na Resolugéo Conjunta
CGM /SMS N° 86, de 27 de outubro de 2016, que Regulamenta os
procedimentos para o monitoramento de precos previsto nos Decretos n°

41.208/2016, n° 41.209/2016 e n°® 41.210/2016 ou outros procedimentos que
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venham a ser estabelecidos pela Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro -
PCRJ.

A CONTRATADA devera adquirir os computadores para as Bases do PADI,
conforme determinado no Oficio Circular SMS/RJ n® 001/2023 de 25/01/2023,
que proibe a despesa para a locagio destes equipamentos. Além dos
equipamentos de mesa fixos “desktop”, devem ser disponibilizados dois
dispositivos moveis (fablet com recurso de conectividade, acesso a internet na
base e durante as visitas domiciliares e tela de no minimo 9”) para as equipes.
Deve ser disponibilizado um sistema de Prontuario Eletrénico do Cidadao,
conforme descrito no item 4.6.3. — Sistemas de Informacéo deste PROJETO
BASICO, para o devido acompanhamento do atendimento assistencial, gestao
operacional e monitoramento dos indicadores qualitativos e quantitativos da
atividade assistencial. O contrato deve prever a despesa com contrato de
manutengac dos equipamentos, dos computadores e tablets, bem como o
seguro contra dano/rouboffurto dos tablets que terdo como finalidade o
preenchimento de dados nos domicilios.

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 ftreinamento do cuidador efou familiar para a pratica do cuidado é de
responsabilidade das equipes de ateng&o domiciliar. Estas devem, também,

elaborar reunides com os cuidadores efou familiares.

A demanda para o PADI ocorrera de duas formas distintas: busca ativa diaria
nos hospitais onde as bases do PADI est&o implantadas, nas Coordenacgées de
Emergéncia Regional — CER e nas Unidades de Pronto Atendimento — UPA. ou
solicitagdo da rede SUS através do sistema de regulagdo do municipio -
SISREG.

A gestdo sera orientada por indicadores de gestao, assistenciais, clinicos, de
processos, satisfagao do cliente e de qualidade de vida, que serdo mensurados
mensalmente e avaliados mensalmente pela Comissdo Técnica de

Acompanhamento.

Horario de funcionamento — O PADI funcionara 12 horas/dia, de segunda a

sexta-feira, das 7 as 19 horas, com as equipes de visitagdo diaria, incluindo as
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escalas de profissionais e veiculos aos finais de semana e feriados para
garantir a continuidade da assisténcia nos casos que nao permitam pausa ou
interrupgdo, tais como, medicamentos de uso parenteral, ventilacdo mecénica
domiciliar efou assisténcia a internagdo domiciliar. Bem como devera manter
um atendimento telefénico por meédico elou enfermeiro para orientacéo e
esclarecimento de duvidas e encaminhamento de referéncia de urgéncia de
forma a assegurar a continuidade da atencéo durante as 24 horas do dia, todos
os dias da semana, inclusive sdbados, domingos e feriados se necessario.
Além disso, essa Central Telefénica devera realizar pesquisas de satisfacéo,
providenciar equipes de atendimento em situagbes fora do protocolo ja
estabelecido, realizar monitoramento ativo da sadde do paciente aplicando
protocolos especificos tais como, monitoramento da administragcdo de

medicamentos, dos sinais vitais, dos resultados esperados, dentre outros.

Cada base do PADI deverd ter um livro de registro de obito para garantir a
emissdo da declaragdo dos 6bitos ocorridos na residéncia dos pacientes em

acompanhamento pelo PADI, durante o periodo de seu funcionamento.

O PADI estara articulado com os servigos de atencdo a salde do sistema loco
regional, seguindo fluxos coerentes junto aos hospitais de origem dos
pacientes incluidos no Programa, por meio da Central de Regulacdo do
Municipio.

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

a unidade de salde adequada, conforme a orientacdo do Complexoc Regulador
da SMS-RJ.

A CONTRATADA estabelecera um Plano Anual de Educagio Continuada para

manter as equipes atualizadas e capacitadas para as atividades que exercem.

A CONTRATADA realizara atendimento domiciliar, nas quais a equipe
multiprofissional executara as atividades de avaliagdo e tratamento dos
pacientes, além de orientagbes em linguagem clara e acessivel aos pacientes,
familiares e cuidadores.

A CONTRATADA mantera a populagao da regiao de cada hospital, bem como

a estrutura hospitalar, informada sobre horarios de funcionamento, resultados
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de pesquisas de satisfagéo, servigos disponibilizados, programas e canais de
contato, noticias etc.

5.3.3. - Rotinas e Protocolos referentes a medicamentos, insumos,
equipamentos, exames laboratoriais, materiais de consumo gerais e
médico-hospitalares.

O estoque e fornecimento de materiais médico-hospitalares descartaveis e
medicamentos para o atendimento aos usudrios do PADI sera assegurado pela
unidade hospitalar onde as equipes de atengio domiciliar estiverem instaladas,
conforme Resolugéo SMSDC N.° 1.644, de 24 de setembro de 2010.

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

A CONTRATADA devera organizar a padronizacdo dos medicamentos e
insumos, objeto de aquisicdo, nos casos em que 0s mesmos ndo estejam
disponiveis na rede, de acordo com a regulamentag@o vigente e protocolos
estabelecidos pela CONTRATADA.

A CONTRATADA fornecera ao hospital a relagdo de materiais médico-
hospitalares descartaveis e medicamentos a serem mantidas em estoque para
utilizacéo do PADI.

A CONTRATADA mantera relatérios estatisticos atualizados de utilizagéo e
distribuicdo de materiais médico-hospitalares descartaveis e medicamentos.

A dispensacdo de materiais médico-hospitalares descartaveis e medicamentos

as equipes do PADI se dara através de solicitagio escrita/ prescricio médica.

A CONTRATADA se responsabilizara pela aquisigdo e manutencéo do arsenal
de equipamentos obrigatorios e necessarios para os atendimentos e mantera
controle sobre os mesmos. Todos deverdo estar identificados e constar de uma
relagéo de patrimonio imobilizado de cada Unidade, com valores de aquisigao,
contratos de manutengéo, data da ultima revisdo, registros de calibragéo,

manuais técnicos etc.
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A CONTRATA se responsabilizaréd pela logistica de armazenamento e
distribuigdo para as bases do PADI dos materiais, medicamentos, insumos e
equipamentos adquiridos pela CONTRATADA, necessarios ao cumprimento do
plano terapéutico do usuario admitido no PADI.

Os exames laboratoriais serdo realizados nos laboratérios dos hospitais sedes
do PADI ou em outra unidade da rede indicada e pactuada pela SMS/RJ.

5.4. - Plano de Atengdo Domiciliar

A Equipe Multiprofissional de Atencdo Domiciliar em conjunto com a Equipe
Multiprofissional de Apoio elaborarda um Plano de Atencdo 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 salde, cronograma de atividades dos profissionais e
logistica de atendimento;

» O tempo estimado de permanéncia do paciente no Programa
considerando a evolucdo clinica, superacao de déficits, independéncia
de cuidados técnicos e de medicamentos, equipamentos e materiais que

necessitem de manuseio continuado de profissionais;
> A periodicidade dos relatérios de evolugéo e acompanhamento.

» O Plano de Atencéo Domigiliar deve ser revisado de acordo com a evolugéo e
acompanhamento do paciente e a gravidade do caso. Essa revisdo deve conter
data, assinatura do profissional de salde que acompanha o paciente e do
responsavel técnico do PADL.

Sera mantido um prontuario domiciliar com o registro de todas as atividades
realizadas durante a atengao direta ao paciente, desde a indicacdo até a alta
ou 6bito do paciente.

O prontuario domiciliar deve conter identificagdo do paciente, prescricdo e

evolugao multiprofissional sequencial, resultados de exames, descricdo do
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fluxo de atendimento de urgéncia e emergéncia, telefones de contatos do PADI
e orientagdes para chamados. Além disso, devem estar datados, assinados e
carimbados pelo profissional responsavel pelo atendimento.

O PADI devera possuir prontuario eletrdnico para registro dos pacientes com
as Iinformagdes completas do quadro clinico e sua evolugdo, todas
devidamente escritas, de forma clara e precisa.

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

— “O prontuario médico é documento sigiloso que perfence a relagéo
médico paciente. O fornecimento dessa documentacdo pela
administragdo dependera de auforizagdo do paciente; de seu
representante legal (conforme artigo 74 da Resolugdo CFM 1931/09);
de seu procurador dofado de mandato com poderes especiais; de
autorizagdo judicial ou legal especifica (art. 13 do ECA e Art. 31, §4°,
DA LE| 12.527/11). Excepcionalmente, nas hipéteses em que esfeja
atestada a incapacidade do paciente para os alos da vida civil, ainda
que de forma temporaria, o prontuario podera ser fornecido a
familiares, 6rgdos publicos ou fterceiros, que demonstrem atuar no
interesse do paciente, independente da autorizagdo 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° 1, 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 — Publicagéo do D. O Rio: 02/02/2016, P. 29.”

Os profissionais do PADI fornecerdo aos familiares dos pacientes efou
cuidadores orientagbes 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-cirurgico sera controlado conforme prescricdo e necessidade de cada

paciente, assim como meios para atendimento a solicitagées emergenciais.
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Serdoassegurado o suporte técnico e a capacitacdo dos profissionais
envolvidos na assisténcia ao paciente.

5.5. — Identidade Visual do PADI

Toda a identidade visual do Programa de Atencéo Domiciliar do Idoso — PADI
sera realizada de acordo com as normas estabelecidas pela Assessoria de
Comunicagéo da SMS-RJ, no que tange a /ayout e qualidade do material a ser
confeccionado.

5.6. — Avaliagdo

Satisfacdo dos clientes: Sera disponibilizado aos pacientes e familiares um
questionario para preenchimento sobre a avaliacdo da qualidade do

atendimento. Eles serdo tabulados e geraréo relatérios estatisticos.

A avaliagéo do usuario no que diz respeito aos servigos prestados pelo PADI
sera realizada por meio da pesquisa de satisfacdo realizada mensalmente,
afravés de questionario enviado por meio eletrénico e/ou contato telefénico,
para todos os usuarios em atendimento, com uma meta minima de

questionarios respondidos de 20% (vinte por cento) dos usuarios ativos.
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5.7 — Referéncia Salarial

SMS-PRO-2023/21476

REFERENCIA SALARIAL - PADI

CATEGORIA PROFISSIONAL H?Rﬁ; SALARIQ ATUAL
Meédico clinico 4Q R$ 16.22329
Enfermeirc 40 R$ 5.262,36
Fisioterapeuta 30 R$ 3.94676
Técnico de Enfermagem 40 R$ 2.081,39
Técnico administrativo 40 R$ 1.800.00
Fonoaudidlago 30 R$ 3945676
Assisténcia Social 30 R$ 3.946,76
Nutricionista 40 R$ 3.946.76
Psicdlogo 40 R$ 3.948,76
Terapeuta ocupacional 30 R$ 3.946.76
Fisioterapeuta 30 R$ 3.946,76
Farmacéutico 30 R$ 4.561,50
GERENTE ADMINISTRATIVO 40 R$ 12.890,07
GERENTE DE SERVIGOS DE SAUDE 20 R$ 11.000,00
SUPERVISOR TECNICO DE EQUIPE 40 R$ 10.318,18
SUPERVISOR DE EQUIPE 40 R 7.496,32
TECNICO DE MANUTENQAO DE SISTEMAS E INSTRUMENTOS 40 R 2.650.00
AUXILIAR DE FATURAMENTO 40 R$ 2.650,00
ASSISTENTE DE ALMOXARIFADO JUNIOR 40 R 3.08892
ASSISTENTE DE REGULAQKO JUNIOR 40 RS 3.80000

Observacgdes:
1} Referéncia salarial praticada no CG n°® 196/2023;

2) Referéncia salarial de valores minimos a serem praticados;

3) Considerar adicional noturno no caso dos técnicos de enfermagem, quando

necessario ao cumprimento do plano terapéutico do usuario em AID.

5.8 — Metas Fisicas

A OSS devera cumprir mensalmente as seguintes metas fisicas:

- Equipes Multiprofissionais de Atencio Domiciliar (EMAD) completas no CNES

conforme contrato - Nesta meta fisica, cada EMAD devera ser composta por médico

com carga horaria total de 40 horas semanais; enfermeiros com carga horaria totalde

63




“IRIO | suee SMS-PRO-2023/21476
PREFEITURA

60 horas semanais; fisioterapeuta com carga horaria total minima 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 - Nesta meta fisica, cada EMAP devera ser composta por cinco profissionais
de nivel superior, a serem escolhidos entre as seguintes categorias profissionais, cuja
soma das cargas hordrias semanais sera de no minimo 150 (cento e cinquenta) horas

de ftrabalho: nutricionista, psicologo, assistente social, fonoaudiélogo, terapeuta

ocupacional e fisioterapeuta.

i |
Unidade do
Nem —-v: e S5 MESW.I*.'-‘H MES 1
EQUIPES | |
Bomnges dip EMEAD |

k'mg;mﬂ * "‘m'; Iﬁl mg| Sompletesng | st #oton 14 w | w " 1 w | 2 0
COMPLETAS NO CHE'S sl '
EQUIPES | " '

vl g 'g{fs i :or-;l::si - pi 5 g 5 5 6 | s 6 7 ? e | s i
N CHES . | . '

Iem " |MES T3 MES T | MESTS | MES EG | MES 1T | S 18 | s s MEs 0 [ mes i | s [ i s n‘ MES 24
EQUIPES
| Memaed do EMAD |
afmrmcmﬁzm completnsno | 20 » x 2 0 20 P P x 2 | » »
COMPLETAS NO CNES e | |
ECUWES
i N de EMAR

m&';‘m‘mi 3& compietasno | & A 8 ] 3 5 3 s ] 5 5 5

HEVCNE S e |
CRONOGRAMA DE METAS FISICAS DO PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AD IDOSO PADI - 32 ANG

ot “"'];}:‘DE MBs25 | MEs26  Mas27 | MEs28 | Més29 | Mis30 | Mes31 | MEs32 | Mas33 | MEs34 | MB35 | Més 36
S Rovf2025 | der/2025 | jan/2026 | fev/2026 | marf2026 | nbr/2026 | met/2026 Junf2024 | jif2024 | agof2022 | setf2024 | our/2024
EQUIPES b
MULTIPROFISSIONAIS d:z‘;’:D
DE ATENGAO ot |20 20 Eh) 20 20 20 20 20 20 20 20 P
DOMICIUAR (EMAD) | T;;
COMPLETAS NG CNES |™°
ECUIPES Namero
MULEPROFISSIONAIS | de EMAP
DE APDIG (EMAP) completas . 4 g . e & . U 2 e # J
COMPLETAS NO CNES {no CNES ,
4 S— - . —

CRONOGRAMA DE METAS FISICAS DO PROGRAMA DE ATENCAO DOMICILIAR AO IDOSO PADI - 42 ANO

GAIDADE

= = MES37 | MEpS3 | Més3D | Masd0 | M2s41 | Mess2 | MEsd3 | Mesad | MExd5 | Mesd5 | Mésa7 | Masdg
MEDITA novf1626 | dez/2026 | Jan/2027 | fevfa077 | marf2027 | sbrfz027 malf2027 | Junf2027 | jul/2027 | 2gef2027 | setf2027 | outfzoz7

EQUIPES g
MULTIPROFISSIONAIS d:::":’p
DE ATENGAQ iy 20 20 20 26 0 20 20 20 20 £ 0 20
DOMICHIAR (EMAB] m":;i Es s
COMPLETAS NO CnES 1™
EQUIPES Numero
MULTIPROFISSIONAIS |de EMAP
DE APOIO [EMAR) completas B 8 4 2 8 8 A & g & 8 8
COMPLETAS NO CNES |no CNES
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ANEXO TECNICO F

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

PROGRAMA DE ATENGAO DOMICILIAR AO IDOSO -
PADI
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D.O. /0

Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro

SECRETARIA MUNICIPAL DA CASA CIVIL

EXTRATO DE TERMO DE PATROCINIO
Processo Instrutivo: GAB-PR0O-2025/01260
Contrato de Patrocinio CVL N° 2515097/2025
Data da Assinatura: 29/10/2025
Partes: MRJ, através da SECRETARIA MUNICIPAL DA CASA CIVIL e o INSTITUTO MAUA.
Objeto: Celebracéo do projeto “Branding Rio”.
Prazo: O contrato se extingue quando cumpridas as obrigagdes de ambas as partes.
Valor total: R$ 287.500,00 (duzentos e oitenta e sete mil e quinhentos reais)
Programa de Trabalho: 10.11001.04.122.0389.2022
Natureza da Despesa: 33.90.39.26.949
Nota de Empenho N°: 2025NE000804
Fundamento: art. 74, caput, da Lei Federal n® 14.133/2021 c/c art. 32 do Decreto Rio n° 50.797/2022.

SECRETARIA MUNICIPAL DE TRANSPORTES
COMPANHIA MUNICIPAL DE TRANSPORTES COLETIVOS
MOBI-Rio

EXTRATO DE TERMO ADITIVO
Processo Instrutivo n° 03/300.084/2022
4° Termo Aditivo ao contrato MOBI RIO n.° 128/2022
Data da assinatura: 17/10/2025
Partes: MOBI-RIO e OPTIBUS BRASIL SISTEMAS E SOLUCOES EM TRANSPORTE LTDA.
Objeto: Prorrogagéo do prazo de vigéncia, por mais 12 (doze) meses, contados a partir de 19/10/2025, relativo
a prestacdo de servigos de locagdo, instalagao, configuragcdo, manutencéo, implantacéo, suporte, atualizagéo e
treinamento de programas de computador de Resource Planning para a frota do Sistema BRT da COMPANHIA
MUNICIPAL DE TRANSPORTES COLETIVOS - CMTC RIO (MOBI-Rio).
Valor total: R$ 137.500,00 (cento e trinta e sete mil e quinhentos reais)
Prazo: 19/10/2025 a 18/10/2026
Fundamento: Artigo 71 da Lei 13.303/16 c/c art. 137, §2° do Regulamento Interno de Licitagcdes e Contratos da
Companhia Municipal de Transportes Coletivos - CMTC - RIO (MOBI-Rio).

SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
EXTRATO DE TERMO FOMENTO

Processo instrutivo n.°: ASS-PR0O-2024/03398
Termo de Fomento n° 137/2025
Data da assinatura: 25/09/2025
Partes: SMAS E AGAO CRISTA VICENTE MORETTI
Objeto: O presente TERMO tem por objeto a execugdo da Emenda Parlamentar n° 202339420005 de autoria
da deputada Federal Chris Tonietto tem por destinagdo o incremento temporario para fins de custeio na modali-
dade fundo a fundo designada para a qualificagdo das agdes da estruturacdo da Rede de Servigos do Sistema
Unico de Assisténcia Social - SUAS, de programagéo SIGTV n° 330455720230029, desenvolvendo agdes so-
cioassistenciais como acolher pessoas em situagéo de vulnerabilidade e risco social, ofertar moradia provisoria,
alimentagao, vestuario, higiene e cidadania; promover condi¢des para a independéncia e o autocuidado; viabi-
lizar condicdes de acesso aos programas e projetos das diversas politicas publicas que possam responder as
suas necessidades; colaborar para construgao gradativa da autonomia com maior independéncia e participagéo
de todas as fases do desenvolvimento das atividades da vida diaria, superando as possiveis barreiras e oferecer
ocupacéo Util a pessoas com deficiéncia, com atividades diarias, através de oficinas terapéuticas e ocupacionais,
assim como qualificar a familia e o usuario para possibilidade de reinsercado familiar, bem como a independéncia
pessoal, social, emocional e moral.
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CENTRAL DE ATENDIMENTO

Prazo de vigéncia: 12 (doze) meses, de 25/09/2025 a 24/09/2026

Valor Total: R$ 300.000,00 (trezentos mil reais)

Programa de Trabalho: 20.1701.08.244.0630.2028

Natureza da Despesa: 33.50.85

Nota de Empenhos n°: 2025NE000361

Fundamentacéo Legal: Art. 16 do Decreto Municipal n.° 42.696/2016, e Art. 29 da Lei Federal n.° 13.019/2014
e suas alteragdes.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
Processo instrutivo n°: SMS-PR0O-2023/21476
6° Termo Aditivo n°: 208/2025 ao Contrato de Gestao n° 196/2023
Assinatura: 29/10/2025
Partes: PCRJ/SMS E A ORGANIZAGAO SOCIAL INSTITUTO DE GESTAO E DESENVOLVIMENTO - IGEDES
Objeto: | - Incluir os itens (XLV) e (XLVI) & CLAUSULA NONA - OBRIGAGOES DA CONTRATADA no Con-
trato de Gestdo n° 196/2023; Il - Incluir as CLAUSULAS “DA PROTEGCAO DE DADOS” e DO PRONTUARIO
ELETRONICO no Contrato de Gestao n° 196/2023; Il - Incluir o Anexo I-E - Declaragdo de Comprometimento
ao Contrato de Gestéo n° 196/2023; IV - Prorrogar a vigéncia do Contrato de Gestao n° 196/2023, pelo prazo de
24 (vinte e quatro) meses, nos termos do art. 8°, inciso VII do Decreto Municipal n® 30.780/2009, cuja redagédo
foi alterada pelo Decreto Municipal n® 55.809/2025, assim como do art. 2° do Decreto Municipal n® 55.809/2025; e,
V - Alterar o Anexo Técnico F - Cronograma de Desembolso, no valor de R$ 86.389.571,54 (oitenta e seis milhdes
e trezentos e oitenta e nove mil e quinhentos e setenta e um reais e cinqlienta e quatro centavos), com acréscimo
de 16,79% no valor global.
Prazo: 01/11/2025 a 31/10/2027
Valor Total: R$ 86.389.571,54
Programa de Trabalho: 1803.10.302.0600.2701
Natureza de Despesa: ND 3.3.50.85.01
Fundamento: Decreto-Lei n® 7.508 de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei Federal 8080 de 19 de
setembro de 1990, o Decreto Municipal n° 30.780 de dois de junho de 2009, que regulamenta a Lei Municipal
n° 5026 de 19 de maio de 2009 e Portaria GM/MS n° 1.135 de 16 de agosto de 2023.
Lein®13.709, de 14 de agosto de 2018 - Lei Geral de Prote¢édo de Dados (LGPD) e com o Decreto RIO n° 54.984,
de 21 de agosto de 2024.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
Processo Instrutivo n°: SMS-PR0O-2024/46691
2° Termo Aditivo n°: 209/25 ao Contrato n® 2419892
Data da Assinatura: 29/10/2025
Partes: PCRJ/SMS e UTN - UNIDADE DE TRATAMENTO NEFROLOGICO E SERVIGCOS LTDA
Objeto: | - Formalizar o aporte ao Contrato n® 2419892, em razdo da obrigatoriedade do pagamento da assis-
téncia financeira complementar da Unido Federal destinada ao cumprimento do novo piso salarial da categoria
profissional de Enfermagem no ambito da Secretaria Municipal de Saude; Il - Incluir o Cronograma de Desem-
bolso Financeiro, ANEXO I, no valor de R$ 1.160.000,00, no periodo de outubro a dezembro de 2025, e, con-
sequentemente, formalizar a atualizagéo do valor global do Contrato n® 2419892.
Prazo: 29/10/2025 até 31/12/2025
Valor Total: R$ 1.160.000,00
Orcamento: As pecas Orcamentarias correspondente ao presente TERMO ADITIVO seréo produzidas apds a
transferéncia do recurso pela Unido Federal.
Fundamento: Lei Federal n° 14.434, de 2022, nas Emendas Constitucionais n° 124 e 127, de 2022, na Portaria
GM/MS n° 6.565, de 28 de janeiro de 2025, no julgamento da ADI 7222 pelo Supremo Tribunal Federal e na “Car-
tilha do Piso da Enfermagem” divulga pelo Ministério da Saude.
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