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Data da Formalizacdo do Contrato

CONVENIO N° 07 | 2020
COVID-19 (LEI 13.979/20)

CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNIC|PIO DE SAO JOSE DOS CAMPOS
E INCS - INSTITUTO NACIONAL DE _CIENCIAS DA SAUDE PARA O
GERENCIAMENTO E EXECUCAO DE ACOES E SERVICOS DE SAUDE EM
CONSONANCIA COM AS POLITICAS DE SAUDE DO SUS, DIRETRIZES E
PROGRAMAS DA SECRETARIA DE SAUDE NA UNIDADE BASICA DE SAUDE
SANTANA, LOCALIZADA NA RUA RUI BABROSA, 2544 — SANTANA — SAO JOSE
DOS CAMPOS.

Prazo: 06 (seis) meses
Valor: R$ 1.872.000,00 (um milhao oitocentos e setenta e dois mil reais)
Processo Administrativo Digital n°: 38907/2020

Dotagdes Orcamentarias N°:
60.70.3.3.50.39.10.302.0006.2.059.05.312161

FUNDAMENTO: Constituicdo Federal, art. 199, Lei 8666/93, art. 116 e Portaria de
Consolidagdo GM/MS 1/2017 - Titulo VI, Decreto Municipal 18.476/2020 e Decreto
Municipal 18.479/2020.

DAS PARTES

O MUNICIPIO DE SAO JOSE DOS CAMPOS, com sede na Rua José de
Alencar, n° 123, Centro, inscrito no CNPJ/MF sob n°® 46.643.466/0001-06, neste ato
representado por seu Secretario de Saude, Danilo Stanzani Janior, brasileiro, casado,
CPF/MF 098.476.568-94, RG 19.212.617-9 SSP/SP, adiante designado simplesmente
CONCEDENTE e INCS - Instituto Nacional de Ciéncias da Saude, sem fins lucrativos,
de natureza filantropica, com endereco na Rua Emygdia Campolim, n°® 131, Parque
Campolim, na cidade de Sorocaba - SP, inscrita no CNPJ/MF sob n° 09.268.215/0001-
62 neste ato representada por seu Presidente, Sr. Jodo Gilberto Rocha Gongalez,
brasileiro, separado, biomédico, portador do CPF/MF n° 106.006.248-89 e RG n°
4.054.215 SSP/SP, adiante designado CONVENENTE, celebram o presente convénio,
que se regera pelas clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. O presente convénio tem por objeto o gerenciamento e execucao de acées e
servicos de saude em consonancia com as politicas de satde do SUS, diretrizes e
programas da Secretaria de Salude na Unidade Basica de Saude Santana, localizada
na Rua Rui Barbosa, 2544 — Santana — Sao José dos Campos, visando enfrentamento
ao novo coronavirus (covid-19) no municipio, conforme termo de referéncia (fls. 6/13) e
plano de trabalho (fls.296/380) que compdem este instrumento.

1.2. A CONVENENTE devera colocar a disposicdo da CONCEDENTE, tudo o que for
imprescindivel para o adequado atendimento dos servigos contratados, os quais serdo
limitados ao teto constante da Programagéo Fisico Orgamentaria (teto orgamentario),
néo devendo ultrapassa-lo, de acordo com o estabelecido no Plano de Trabalho.
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CLAUSULA SEGUNDA — DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

2.1. As despesas com a execugao do presente convénio, por parte do Municipio,
correrao por conta da seguinte dotagcao orgamentaria a ser utilizada para o pagamento
da participagao complementar da CONVENENTE no atendimento dos pacientes do
SUS:

60.70.3.3.50.39.10.302.0006.2.059.05.312161 -(Recursos vinculados)- R$
1.872.000,00 (um milhao oitocentos e setenta e dois mil reais)

CLAUSULA TERCEIRA - OBRIGACOES DA CONVENENTE

3.1. Notificar a CONCEDENTE de eventual alteragdo de sua razédo social de mudanca
de sua diretoria, convénio ou estatuto, enviando a CONCEDENTE no prazo maximo de
60 (sessenta) dias contados a partir da data do registro da alteragao, copia autenticada
da Certidao da Junta Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas.

3.2. As mudancas de endereco deverao ser comunicadas previamente com a
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

CLAUSULA QUARTA - OBRIGAGCOES DA CONCEDENTE

4.1. Sera permitido o uso da estrutura fisica e os méveis relacionados as fls. 193/213
da Unidade Basica de Saude a COVENENTE

CLAUSULA QUINTA — DA PRESTACAO DE CONTAS

5.1. A prestagéo de contas referente a execugéo do presente convénio sera efetuada
conforme previsto Cronograma de Desembolso do Plano de Trabalho (fls.380), que é
parte integrante deste instrumento.

CLAUSULA SEXTA — DOS PAGAMENTOS

6.1. Os pagamentos ocorrerao até o 5° dia util do més subsequente ao recebimento
definitivo dos servigos;

6.2. Os pagamentos deverdo ocorrer atraves de credito em conta corrente, devendo a
CONVENENTE indicar o banco de sua preferéncia, dentre os seguintes: Banco do
Brasil e/ou Caixa Econdmica Federal.

6.3. O pagamento fora do prazo estabelecido sujeitara a CONCEDENTE a multa de 1%
(um por cento) em favor da CONVENENTE, além de juros de mora de 0,5% (zero
virgula cinco por cento) ao més.

6.4. Se, quando da efetivacao do pagamento, os documentos comprobatorios de
situagao regular em relacado ao INSS e ao FGTS ou outro, apresentado em atendimento
‘as exigéncias de habilitacao, estiverem com validade expirada, o pagamento ficara
retido até a apresentagao de novos documentos dentro do prazo de validade, nao
cabendo, por isso, multa ao Municipio. .

CLAUSULA SETIMA - DO FISCAL DO CONVENIO

'7.1. O Departamento de Atencéo Basica da Secretaria de Saude € o 6rgédo competente
da CONCEDENTE, para fiscalizar a execucdo e o recebimento dos servigos
correspondentes ao convénio, e a prestar toda a assisténcia e a orientagdo que se
fizerem necessarias.

GABO0S FRENTE / VERSO
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CLAUSULA OITAVA - DO PRAZO DE VIGENCIA DO CONVENIO

8.1. O convénio tera a vigéncia de 6 (seis) meses a partir da data de sua assinatura,
prorrogavel por periodos sucessivos, enquanto perdurar a necessidade de
enfrentamento dos efeitos da situagdo de emergéncia de saude publica de importancia
internacional, declarada por meio da Portaria n° 188, de 3 de fevereiro de 2020, do Sr.
Ministro de Estado da Saude.

CLAUSULA NONA - DA RESCISAQO

9.1. O convénio sera rescindido caso seja extinto, antes do final do seu prazo de
vigéncia, os eventos que motivaram a celebragdo do ajuste, sem que isso implique em
indenizacao de qualquer natureza.

9.2. Independentemente de interpelagdo judicial, o convénio sera rescindido nas
hipoteses previstas pela Lei Federal no. 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA - SANCOES ADMINISTRATIVAS

10.1. A recusa injustificada da CONVENENTE em assinar o convénio, aceitar ou retirar
a Autorizagdo de Fornecimento, dentro do prazo de cinco dias Uteis caracterizara
descumprimento total da obrigacdo assumida, sujeitando-se as penalidades
estabelecidas no item 12.5.2 do convénio.

10.2. O atraso na execugao do servico objeto deste convénio, segundo definido na
Autorizagao de Fornecimento expedida pela Municipalidade, podera sujeitar a
CONVENENTE a multa de 0,5% (zero virgula cinco por cento), do valor do item da
Autorizacao de Fornecimento, por dia de atraso;

10.3. Pela execugéo do servico em desacordo com o especificado, a CONVENENTE
sera notificada a apresentar defesa prévia para efeitos de aplicacdo da penalidade
definida no sub item abaixo, ou sanar as irregularidades no prazo de até 48 (quarenta e
oito) horas. Este prazo podera ser reduzido ou ampliado a critério do CONCEDENTE.
10.3.1. Decorrido o prazo da defesa prévia, o CONCEDENTE podera aplicar multa
diaria de 1 % (um por cento) do valor total do convénio, enquanto persistir a
irregularidade, até o prazo de 30 (trinta) dias.

10.4. A multa a que aludem os itens 12.2. e 12.3. e seus sub-itens nZo impede que o
6rgao CONCEDENTE rescinda unilateralmente o convénio e aplique as outras sancdes
previstas neste convénio.

10.5. Conforme previsto no art. 87 da Lei 8666/93 com suas posteriores alteracées,
pela inexecugao total ou parcial do convénio o CONCEDENTE podera, garantida a
prévia defesa e observado o disposto no item 11.7. deste convénio, aplicar ao
contratado as seguintes sangées:

10.5.1. Adverténcia;

10.5.2. Multa de 30% (trinta por cento) pela inexecucgéo total calculada sobre o valor
total do item contratado;

10.5.3. Multa de 10% (dez por cento) pela inexecugéo parcial calculada sobre o valor
do item contratado;

10.5.4. Suspensao temporaria de participacdo em licitagdo ou contratacdo e
impedimento de contratar com o municipio, por prazo nao superior a 02 (dois) anos, e
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10.5.5. Declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragéo
Publica, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja
promovida a reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que
sera concedida sempre que o fornecedor ressarcir o municipio pelos prejuizos
resultantes e apos decorrido o prazo da san¢gao com base no item anterior.

10.6. Os prazos para defesa prévia serao de 05 (cinco) dias uteis, na hipbétese de
adverténcia, multa e impedimento de contratar com a Administragéo, e de 10 (dez) dias
uteis na hipdtese de declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a
Administragao Publica.

10.7. As penalidades aqui previstas sao auténomas e suas aplicagées que poderao ser
cumulativas serao regidas pelo artigo 87, paragrafos 2° e 3° da Lei no. 8.666/93, com
suas posteriores alteragoes.

10.8. O valor das multas aplicadas sera recolhido aos cofres da Prefeitura do Municipio
de Sao José dos Campos, dentro de 03 (trés) dias uteis da data de sua cominacao,
mediante guia de recolhimento oficial.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS CONDICOES DE HABILITACAO

11.1. E obrigagdo da CONVENENTE demonstrar junto a Secretaria de Gestao
Administrativa e Finangcas da CONCEDENTE, durante todos os meses de duracao do
convénio, que mantem as mesmas condigbes de regularidade relativa aos seus
encargos previdenciarios, demonstrados quando de sua celebracao.

11.2. A critério da CONCEDENTE, sera exigida a demonstragcdo mensal de que
mantém situacdo regular junto ao INSS e com relacdo ao FGTS.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO

12.1. Para todas as questdes suscitadas na execucao deste convénio, nao resolvidas
administrativamente, o foro competente sera o da Comarca de Sao José dos Campos,
com renuncia de qualquer outro por mais privilegiado que seja.
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Sao José dos Campos, FORMALIZAGAO E ATO!

DANILO STANZANI JUNIOR
Secretari aude

Data da Formalizacdo do Contrajo
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AL DE CIENCIAS DA SAUDE

JOAO GI
INCS — INSTITUTO NACI

TESTEMUNHAS:

. L ¢ s/Nemi Stabile Kondo
Tatiana A. de Oliveira Fernandes 7 Matricula 15.719

Chefe - Formalizaco e Atos Divisio de Formalizagdo e Atos/DFAT
Matrfcula; 662754
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOSE DOS CAMPOS

PLANO OPERACIONAL E ORCAMENTARIO

EM ATENDIMENTO AO OFICIO 281/GS-SS/2020 OBJETIVANDO A ADMINISTRACAO,
GERENCIAMENTO E A OPERACIONALIZACAO DAS ATIVIDADES NA UNIDADE BASICA DE
SAUDE SANTANA, BEM COMO AS ATIVIDADES CORRELATAS DE CONSERVACAO E A
MANUTENCAO DE PROPRIOS PUBLICOS PERMISSIONADOS, NO AMBITO DO SISTEMA
UNICO DE SAUDE DE SAO JOSE DOS CAMPOS.

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOSE DOS CAMPOS
AO SECRETARIO DE SAUDE ILMO. SR. DR. DANILO STANZANI JUNIOR

PROPONENTE: INCS — INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS DA SAUDE
CNPJ/MF: N° 09.268.215/0001-62

Matriz: Rua Emygdia Campolim, 131, Parque Campolim, Sorocaba, S3o Paulo,
CEP 18047-626

Filial S3o José dos Campos: Rua Itapetinga, 280, Jardim Satélite, CEP 12230-740
Telefones Para Contato: 15 3035-2779 / 15 99131-4022 / 17 99761-2796
Contato por e-mail: joao.rocha@incs.org.br & antonio.pereira@incs.org.br

Diretor de Operag¢des do INCS — INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS DA SAUDE:
2

SR. ANTONIO PEREIRA DE SOUZA JUNIOR:

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br
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OBJETO:

Contratacdao de empresa especializada para o gerenciamento e execugoes de
acoes e servicos de saude em consonancia com as Politicas de Saude do SUS,
diretrizes e programas da Secretaria Municipal de Saude (SMS) na Unidade
Basica de Saude SANTANA, Localizada na Rua Rui Barbosa, n°® 254, bairro
Santana, municipio de Sdo José dos Campos, Sao Paulo.

PRAZO:

A vigéncia do Contrato de Gestdo sera de 06 (seis) meses, contados da
emissao da ordem de servigo, facultada a repactuacao de metas e indicadores
da execugao contratual, para melhor atendimento do interesse publico e
adaptacdo do Contrato de Gestdo, as variagdes de demanda, a fim de alcancar
maior eficiéncia.

OBJETIVO DESTE DOCUMENTO:

Elaboragdo de PLANO DE TRABALHO de acordo com o disposto no OFICIO
281/GS-S55/2020 , no Municipio de Sao José dos Campos, Estado de Sao
Paulo, com vistas a celebracdo de Contrato de Gestdao objetivando a
operacionalizacao, a execugao e a gestao de trabalhos nos diversos servigos
da referida Unidade, no atendimento das acdes e servicos de salde na atencao
basica, pelo Sistema Unico de Saude - SUS, construindo um servico de saude
humanizado, agil, coerente com seus principios, trabalhando com processos
bem definidos e eficientes, com profissionais médicos, técnicos e de apoio,
habilitados e capacitados por meio de educacao permanente, visando a
melhoria continua e a maxima qualidade possivel.

Sao José dos Campos - SP, 14 de abril de 2.020.

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br
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BREVE HISTORICO DO INCS

Nossa Instituicdo nasceu com o objetivo de concretizar o sonho de um grupo
de profissionais da area da saude, através da conscientizacdo da populacdo, da
promocao de acdes organizadas, da concepcao de novas alternativas para a area, do
desenvolvimento de novas tecnologias diagndsticas e da otimizacdo dos recursos
humanos e financeiros disponiveis em cada empreitada, garantindo o maximo em
qualidade e economicidade e a maior abrangéncia possivel.

E por este e outros motivos que o INCS vem destacando-se em prol da
melhoria da saude publica, disponibilizando novas ferramentas e novos conceitos
para o bem estar geral.

PERFIL INSTITUCIONAL

O INCS - Instituto Nacional de Ciéncias da Saude é uma associacao sem fins
econdmicos, de direito privado, com autonomia administrativa e financeira, regida
por estatuto e pela legislagao que lhe for aplicavel.

Idealizamos, implantamos, executamos e gerenciamos programas que visam
a promocdo da saude, a assisténcia social em salde, a assisténcia hospitalar, além
do desenvolvimento tecnoldgico em saude, contemplando o treinamento, a
capacitacdo e o desenvolvimento dos recursos humanos envolvidos, além de
vislumbrar a completa informatizacao, indispensavel ferramenta para a compilagao
de dados, necessarios ao fornecimento de informacbes voltadas para a constante
melhora do processo de trabalho, e ainda para o fornecimento dos subsidios que
nortearam a estratégia de planejamento para as necessidades prementes e futuras.

Nesse contexto, implantamos, executamos e gerimos Planos de Trabalho, em
diversos municipios, que envolvem nao somente a equipe gestora e a equipe
executora, mas também a comunidade, em assuntos concernentes a salde,
potencializando a capacitacdo pessoal, através de treinamentos e de educacgao
permanente da mdo de obra local, além da promocdo e do desenvolvimento da
responsabilidade social, do respeito a saude e a vida, envolvendo as classes
profissionais e a comunidade adstrita, reconhecendo-as em todos os sentidos, e
estimulando-as a participarem e colaborarem com todos os nossos Planos de
Trabalho.

MISSAO INSTITUCIONAL

“Idealizar, implantar, desenvolver, gerir e executar projetos de salde e planos
de trabalho que visem a promocdao da saude, através da continua capacitacao
profissional e do desenvolvimento de novas ferramentas e tecnologias, capazes de
otimizar e potencializar os recursos disponiveis, buscando o envolvimento das classes
profissionais, da comunidade e do Poder Publico, estimulando-os a participar e
colaborar com tais projetos de saude e planos de trabalho”.

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br
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CAMPO DE ATUACAO DO INCS

O INCS desenvolve projetos e acdes em logistica, atividades, execucdo e
gerenciamento em unidades de saude publicas, que contemplam servigos
ambulatoriais, pronto atendimento, pronto socorro, internagdo, servico de apoio
diagnédstico e demais servicos de apoio, em baixa, média e alta complexidade,
buscando uma gestdao calcada nos principios da formalidade, impessoalidade e
profissionalismo, com a visdo de ser referéncia de qualidade como entidade
especializada no desenvolvimento estratégico e servicos de gestdao em saude publica,
através da:

v' Promogao e apoio no desenvolvimento de politicas publicas na area de saude.

v' Gestao, complementacdao e operacionalizagao de equipamentos integrantes do
Sistema Unico da Salde, nas esferas municipal, estadual e federal, conforme
estabelecido nos distintos Contratos de Gestao.

v Criagdo de oportunidades de intercambio de conhecimentos e experiéncias, em
nivel local, nacional e internacional na area da saulde.

v Prestacdo de consultoria e assessoramento técnico e especializado na area de
saude e de gestao hospitalar.

v' Promocado da capacitacao dos recursos humanos dos setores publicos e privados
para a area da saude.

v Gestdao de recursos humanos e gerais de hospitais, postos de saude, clinicas,
demais estabelecimentos de salde e de ensino para a area da saude, bem como
contratar empresas para executar o mesmo tipo de servigo na area de saude, sob
a responsabilidade do INCS.

v Promogao de agdes que visem o incentivo a construcdo, reforma ou restauracao
de unidades de salde ambulatoriais e hospitalares.

v Viabilizagdo por meio de articulacbes com os setores publico e privado, de
financiamento para construcao e restauracao de unidades de saude ambulatoriais
e hospitalares.

v Observacédo dos principios do Sistema Unico de Salde - SUS, expressos no artigo
198 da Constituicao Federal e no artigo 7° da Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de
1.990, no desenvolvimento de trabalhos na area da saude.

v Firmacdo de contratos de prestacdo de servigos, contratos de gestdo, convénios,
termos de cooperagao ou acordos com o poder publico, em todos os niveis ou com
a iniciativa privada, para gestdo e gerenciamento publico de saude, com
implementacdo e desenvolvimento de programas do governo na area da saude
publica.

v Colaboracdao com os poderes publicos sempre que sua atuacdo for solicitada em
beneficio da comunidade e atendimento humanizado nas unidades de saude e de
educacdo para melhor atendimento da populagao e especialmente aos portadores
de necessidades especiais.

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br
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Prestacdo de servicos na area de assisténcia, promocdo social e saude, que
promovam a protecdao a familia, a infancia, a maternidade, a adolescéncia, aos
idosos e aos portadores de necessidades especiais.

Promocdo e realizacao de atividades de avaliacao de estratégias e de impactos
econOmicos e sociais das politicas, programas e projetos cientificos e tecnoldgicos.

PRINCIPAIS LINHAS DE AGAO DO INCS

Organizar servigos de saude e assisténcia social.

Organizar treinamentos, palestras, seminarios e cursos especiais na area da
saulde e assisténcia social.
Organizar e promover, projetos de estudos, pesquisas e extensdao na area de

salde e assisténcia social.

Desenvolver programas de treinamento, atualizagdo e capacitagao profissional.
Desenvolver programas de salde a familia, aos trabalhadores, seus dependentes,
terceira idade e a comunidade.

Desenvolver programas, estdgios e pesquisas, em parcerias com faculdades,
universidades, escolas técnicas e profissionalizantes.

Desenvolver modelos experimentais nao lucrativos de producdo, comércio,
emprego e crédito, estudos, coordenacdao, execucgao, fomento e apoio de acgdes
de inovacao e desenvolvimento cientifico e tecnoldégico, de gestdo, de
transferéncia de tecnologia e de promocdo do capital humano, através de
atividades de educacdo e treinamento apropriados de natureza técnica, cultural
em tecnologia da informacgdo, na area da salde e servigos correlatos, visando o
desenvolvimento sdcio econdmico da comunidade envolvida.

Promover o voluntariado.

Integrar com programas oficiais do setor publico.

Desenvolver programas de apoio aos profissionais do setor de salde e assisténcia
social.

Desenvolver programas e produtos de assisténcia a saude e assisténcia social.
Manter atividades de atendimento a saude, em forma de gratuidade conforme
legislagao vigente.

Desenvolver campanhas de prevengao e sistemas de promocao da saude, como
mutirdes, em parcerias com o setor publico e privado.

Promover estagios para profissionais da area da saude, da assisténcia social e da
educacao.

Desenvolver solugdes diagndsticas para hospitais, e ferramentas em gestao para
saude publica.

Colaborar com poderes publicos no exame e encaminhamentos de atos normati-
vos de qualquer espécie, relativos as finalidades estatutarias e servicos correlatos.
Colaborar na concepgao e implementagao de politicas publicas.

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br
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> Promover e difundir tecnologias sociais aplicadas nas diversas areas afins, obtidas
através de permanente intercambio com outros centros no Brasil e também no
exterior.

> Coordenar e integrar diferentes competéncias entre os seus colaboradores para
atendimento a projetos que tenham por exigéncia basica a introducdo de inovacdo
sejam tecnoldgicas, sejam metodoldgicas, assegurando prazos firmados e
padroes de qualidade.

» Promover o repasse das tecnologias absorvidas e ou desenvolvidas, bem como a
capacitacdo do pessoal técnico envolvido.

-

ESTRUTURA ORGANIZACIONAL DO INCS

ASSEMBLEIA GERAL

CONSELHO TECNICO E CIENTIFICO
Cargos:

CONSELHO FISCAL
Cargos:

CONSELHO DE ADMINISTRAC;\O
Cargos:

10 a 30% = 03 Membros Associados para os
Cargos de Presidente, Tesoureiro e Secretario

20 a 40% = 07 Membros do Poder Publico

20 a30% = 05 Membros com Idoneidade Moral e
Notoria Capacidade de Entidades Locais

Até 10% = 01 Membro Eleito Entre os
Colaboradores do INCS

1°, 2° e 3° Titulares

1° e 2° Suplentes

10 a 30% = 03 Membros
Associados para o Conselho
Até 10% = 02 Membros
Entre os Demais Integrantes
do INCS

01 Representante dos Associados

01 Representante de Faculdades e Universidades

01 Representante de Escolas Técnicas
Profissionalizantes

01 Representante de Centros de Pesquisas

01 Representante de Orgios do Governo da Area de
Tecnologia e Pesquisa

\4

DIRETORIA EXECUTIVA
Diretor de Operagdes

Diretoria

Administrativa e Financeira

Departamento Juridico <

Departamento Financeiro

Dpto. Fiscal e Contabil <

P

| Tecnologia da Informacio - TI

Ll
»
| Dpto. de Captagio de Recursos |<__>|

Dpto. de Projetos Sociais

Dpto. de Recursos Humanos |

Departamento de Marketing |

T e

Diretoria Técnica

Departamento de A ia

A

Departamento de Consultoria [«

| Departamento de Compras

—
|<_

—

| Departamento Comercial

| Departamento de Capacitagio

v

Diretoria de Controladoria

Departamento de Auditoria |4——>| Departamento de Fiscalizagio

Departamento de Treir to |«

|<_

| Departamento Técnico
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CONHECIMENTO E VISAO ESTRATEGICA EM FACE DO
OBJETO DO CERTAME E DAS CARACTERISTICAS DA
UNIDADE ASSISTENCIAL EM QUESTAO

O INCS possui um vasto conhecimento em gestao de saude publica, com

expertise e know how na area da saude, como podera ser comprovado com os varios
equipamentos de salde ja geridos e que gerimos, que serd comprovado pelos
Atestados de Capacidade Técnica e Contratos, que serdao anexados oportunamente
nesse Plano Operacional.

Contudo, se faz necessario, enfocar os Principios, Diretrizes e Recursos do SUS

como visdo estratégica do Objeto do certame, representados pela:

>

>

Universalidade: é a garantia de atencdo a saude a todo e qualquer cidadao pelo
Sistema Unico de Saude.

Integralidade: é o reconhecimento de que cada pessoa € um todo indivisivel,
integrante de uma comunidade; as agdes de promogao, protecao e recuperagao
da salde nao podem ser compartimentalizadas; as unidades de salde, com seus
diversos graus de complexidade configuram um sistema capaz de prestar atengao
integral.

Equidade: é o principio de que o0 acesso aos servicos em seus variados niveis de
complexidade seja adequado a necessidade especifica de cada cidaddao, sem
barreiras e sem privilégios.

Descentralizacdo: é a redistribuicdo das responsabilidades quanto as acgles e
servicos de saude nos varios niveis de governo, federal, estadual e municipal,
tornando a gestdao mais préxima do cidadao usuario.

Municipalizagao: € um passo importante de descentralizacdo, em que a gestao se
desloca do nivel federal e estadual para o nivel municipal, levando a maior
responsabilizacdo na promogao das acles diretamente voltadas para seus
cidadaos.

Distritalizagcdo: €& um processo de responsabilizagdo crescente da
descentralizacdao, em que cada Distrito de Saude passa a exercer papel de gestao
do Sistema no seu territério.

Regionalizagao: Definicao de espaco territorial e populacao a ser atendida. Como
essa populacdao tem direito a ter acesso a todo tipo de recursos assistenciais, o
conceito envolve também a articulagdo intermunicipal de recursos a saude que
garantam esse direito.

Hierarquizacdao: é a organizacdo do acesso ao sistema a partir das acdes de
atencdo primaria, realizadas pelo Centro de Saude, que deve estar estruturado
para poder resolver 80% dos problemas de salude da populagao e pelas acdes de
atencdo secundaria e terciaria, com complexidade tecnoldgica crescente, que sdo
realizadas nos servicos de retaguarda de especialidades, centros de referéncia e
hospitais.
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> Responsabilizacdo: é a capacidade do Sistema de Saude ativamente assumir
responsabilidade pelos problemas de saude de uma populacao ou individuo. Isso «
implica em que cada equipe de saude e cada profissional devem se responsabilizar
pelas acdes e encaminhamentos necessarios para cada usuario, visando a atencao
integral a saude. Isto inclui os problemas de saude coletiva.

> Vinculo: é a ligacdo que se estabelece entre o usuario, o sistema de saude, a
equipe local e o profissional de satde. Quando o vinculo é personalizado, ou seja,
a equipe conhece os usuarios, seus familiares, sua insercdo na comunidade e seu
ambiente, os resultados das acdes de saude podem ser favorecidos. O mesmo se
da quando o usuario/populagao, se vincula a uma equipe ou profissional de saude.

> Recursos Financeiros: sao vitais para a operacionalizagao do SUS. Originam-se do
Governo Federal, Estadual e Municipal. Sua utilizacdo é acompanhada pelo Fundo
Estadual de Saude, onde estdo disponibilizadas as prestacdes de contas da saude.

> Recursos Humanos: sao os profissionais de saude e suas relacdes de trabalho.

> Controle Social: é o exercicio do controle que a sociedade exerce sobre o estado,
através da participacdo dos cidadaos na gestdo. Sua acao é realizada pelos
Conselhos de Saude - Estadual, Municipal, Distritais e Locais. O Conselho de
Saude tem carater permanente, com funcOes deliberativas, normativas,
fiscalizadoras e consultivas, e tem como objetivos bdasicos o estabelecimento,
acompanhamento, controle e avaliacdao da Politica de Saude, de conformidade
com a Leis Estaduais e Leis Federais n° 8.080/1.990 e n° 8.142/1.990,
constituindo-se no 6rgao colegiado maximo responsavel pela coordenacdo do
Sistema Unico de Satide no &mbito do estado.

INFORMACOES SOBRE AS ACOES E SERVICOS
CONSTANTES NO TERMO DE REFERENCIA

Sob o ponto de vista da prestacao de servigos aos cidadaos, a saude publica
pode ser dividida, de maneira simplista, em trés niveis:

v/ a saude primaria, que consiste no atendimento basico em unidades basicas
de saude e pronto-atendimentos;

v/ a saude secundaria, que compreende as consultas de especialidades e a
realizacdo de exames clinicos mais complexos; e,

v/ a saulde tercidria, que envolve a urgéncia e emergéncia e o atendimento de
alta complexidade, concentrada em cirurgias, traumatologia e no atendimento
clinico hospitalar.

Como se sabe, a possibilidade de conceder a iniciativa privada os servicos
publicos gratuitos, como os da saude, foi uma das inovagdes promovidas pelo regime
de parcerias nao lucrativas com Organizacdes Sociais, oportunizou a delegagao dos
servicos a partir da possibilidade do Poder Publico realizar repasses pelos servigos
geridos e prestados, ocupando a posigao de gestora indireta desses servigos.
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Se é verdade que o Estado tem o dever legal de garantir a prestacao desses
servicos a populacdo, nada mais natural do que o Estado busque os meios para
garantir a realizacao dos investimentos necessarios, €, em contrapartida, assuma a
responsabilidade pela adequada remuneragao daquele que foi contratado para gerir
e prestar a atividade junto a populacao.

E preciso, pois, dotar os Entes PUblicos de gestdo e regulacdo eficientes dos
servicos de saude, de maneira a melhor identificar as necessidades (diagnéstico) e
melhor alocar os recursos na prevencao, na atencao de base, bem como na atengao
de média e alta complexidade, o que fard com que 0os mesmos passem a concentrar
seus recursos financeiros naquilo que efetivamente trara resultados, otimizando os
gastos com saude (racionalizacdo de despesas), bem como buscando solugdes
através de convénios tripartites, para que os investimentos na atencdo tercidria — de
alta complexidade - possam ser executados pelo ente que efetivamente possui
capacidade financeira para fazé-lo (por exemplo, a construcdo e operagao de
hospitais regionais).

Uma solucdo promissora, na verdade, estd desenhada de forma bastante clara
no regime de colaboracdao com o Terceiro Setor, através da contratacao das entidades
capazes, que dele fazem parte, para a gestao e a prestacao dos servicos de apoio a
saude, com os niveis de qualidade desejados - e de maneira gratuita a populagao -
onde seja possivel, efetivamente, dotar o Ente Publico de infraestrutura adequada
para implantar uma gestdo inteligente do sistema de saude, a partir do melhor
entendimento e dimensionamento da oferta (rede de saude publica) e da demanda
da populacao (perfil epidemioldgico), daquela determinada localidade.

E claro que, para tanto, alguns obstaculos ainda continuam precisando ser
superados, como o regime de servidores publicos, os limites de receita corrente
liguida para aplicacdao, a governanca entre diferentes prestadores de servigos de
salde na cidade, especialmente na parte clinica, entres outros.

Tais obstaculos, porém, colocam-se irrelevantes e acessorios, em face da
importancia de se promover medidas verdadeiramente corajosas e eficientes na
busca por solugbes concretas para a resolucdo do problema de salde publica.

Nao seria arriscado afirmar: a solugao para a saude esta nas maos dos Estados
e Municipios, e isto esta longe de ser uma constatacdo de menor importancia.

Do lado da iniciativa privada, embora a complexidade dos projetos nesta seara
seja um desestimulador para o interesse de empresas no setor de saude primaria -
especialmente em relagcdo a outros setores da economia mais maduros, onde os
riscos sao mais conhecidos e o retorno mais garantido -, ja existe no mercado quem
enxergue para o setor de saude privada com outros olhos, com foco na prestacao
dos servicos (e ndao puramente na construcao de obras) estudando o setor com
seriedade, a fim de buscar mecanismos de melhoria da eficiéncia na gestdo e
prestacao dos servigos, com custos mais baixos, com reducao de despesas para 0s
Entes Publicos, e, ao mesmo tempo, com aumento da qualidade e elevacdo nos
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indices de atendimento, com consequente reducdo dos indicadores de enfermidades
e mortalidade, com consequente customizagao dos recursos.

Na verdade, iniciativas nesse sentido devem ser aplaudidas e incentivadas,
pois uma solucdo viavel para a saude publica no Brasil passa necessariamente pela
saude de base, de média e de alta complexidade, ou seja, passa necessariamente
pelos Municipios e Estados, e, também por isso, passa pela formatacdo de parcerias
entre o setor publico e a iniciativa privada, otimizando os investimentos através do
abarcamento de expertises de eficiéncia em gestdao, necessarias a populacdo, enfim,
proporcionando a essa, receber um atendimento digno no cuidado humano mais
basico, que sdo os servicos de salde primaria, secundaria e terciaria.

No caso da atencao secundaria, que é prestada por meio de uma rede de
unidades especializadas - ambulatérios e hospitais secundarios -, garante-se o
acesso a populacdo que estad baseada na organizacao do Sistema Microrregional dos
Servicos de Saude, a atencdao de acordo com a definicdo do Plano Diretor de
regionalizacdao, que tem como objetivo, definir as diretrizes para organizagao
regionalizada da Atencdo Secundaria.

A organizacdo da Atencao Secundaria se da por meio de cada uma das
microrregidoes do Estado, onde hda hospitais de nivel secundario que prestam
assisténcia nas especialidades basicas (pediatria, clinica médica e obstetricia), além
dos servicos de urgéncia e emergéncia, ambulatério eletivo para referéncias e
assisténcia a pacientes internados, treinamento, avaliagdo e acompanhamento.

Assim sendo, a delegagao de acgdes e servicos junto ao HIMABA visa fomentar
melhorias na Atencdo Secundaria aos seus usuarios.

Dessa forma, o objetivo do nosso Plano Operacional, é dar norte para uma
melhora de performance operacional no atendimento para esses usuarios,
melhorando o acesso aos mesmos, bem como garantindo elevados niveis de
qualidade na prestacao dos servicos e proporcionando a redugao do tempo de espera
pelo atendimento.

A implantacdo de um sistema descentralizado de servigos, permitird que
progressivamente, essa rede de saude aumente a sua capacidade e eficiéncia,
potencializando o acesso, em condigdes mais rapidas e duradouras.

Também se mostra essencial a manutencao e conservacao de todas as
instalacdes necessarias a prestacdo dos servicos, obrigando-nos, entre outras
responsabilidades, a manté-las em condicdes elevadas de higiene e limpeza, de
manutencdo e conservagao da estrutura fisica, bem como o cuidado com a ambiéncia,
durante todo o prazo da parceria.

Outro ponto de relevancia € a manutencdo e conservacao dos equipamentos
médicos hospitalares, mobilidrios, dentre outros, incluindo:

a) a manutengao e conservagao de todos os equipamentos cedidos, conforme

o Termo de Cessdo e Uso de Bens Publicos, em adequadas condicdes de

utilizacao;
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b) a manutencdao e conservacao do mobilidrio e outros equipamentos de
natureza similar, necessarios a prestacao dos servicos;

C) a manutencao ao sistema de informagao gerencial e infraestrutura
tecnoldgica associada, englobando a manutencgdo, conservagao e suporte das
aplicacdes informaticas, de acordo com o estabelecido no Contrato de Gestao,
a administragao das aplicagdes, dos sistemas operacionais e das bases de
dados necessarias, a gestdo e monitoramento das redes de comunicacoes
internas e externas e a gestdao da seguranca, do backup e do plano de
contingéncias.

METAS OPERACIONAIS

I — Assisténcia a Saude

v

v
v

Realizar as metas e indicadores estabelecidos, no que tange ao volume de
atendimentos e a qualidade assistencial.

Manter a equipe minima para atendimento na UBS.

Manter e melhorar continuamente a qualidade da assisténcia a saude, a ser
auditada por Comissao de Acompanhamento, Avaliagao e Fiscalizagao.

II - Ambulatorial

v
v

Manter o quantitativo contratual de consultas.
Disponibilizar primeira consulta, interconsulta, consultas subsequentes
(retornos) e outros procedimentos ambulatoriais.

VI - Servigos de Apoio

v

AN N NI N N VR N N

Manutencao da Rede de Gases Medicinais.

Controle de Acesso e de Fluxo.

Engenharia Clinica.

Gestao, Logistica e Dispensacdo da Farmacia e Almoxarifado.

Limpeza e Higienizagao.

Manutencao de Mobiliario.

Manutencao Predial e Ambiéncia.

Segurancga e Monitoramento Patrimonial.

Manutencao da Tecnologia de Informacao (hardware, rede, software, etc.).

VII - Servigos Administrativos

v

Realizar as rotinas abaixo especificados:

- rotinas administrativas preconizadas pelo INCS;

rotinas financeiras preconizadas pelo INCS;

rotinas contabeis e fiscais;

rotinas para o setor de recursos humanos preconizadas pelo INCS; e,
rotinas técnicas preconizadas pelo INCS.
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v Providenciar e manter atualizadas todas as licencas, certificado de
responsabilidades técnicas e alvaras junto aos érgaos competentes.

v Manter atualizado o cadastro no sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude - CNES, dos profissionais e servicos sob nossa
gestao.

v' Encaminhar relatérios de atividades, relatérios comprobatérios da execucao
das metas quantitativas e qualitativas conforme discriminados no Instrumento
Convocatério e seus Anexos, expressando a produtividade e a qualidade da
assisténcia oferecida aos usuarios do SUS.

v' Encaminhar relatérios de execucdo econémica e financeira, expressando os
gastos de custeio da implantacdo e manutencdo dos servicos, e os relatorios
de execucao fiscal tratando dos pagamentos de taxas e tributos, além de folha
de pagamento de pessoal, encargos trabalhistas e beneficios, acompanhados
das devidas comprovacdoes, bem como ao final do exercicio, do Balanco
Contabil.

v Utilizar sistema informatizado de gestdo, com Prontudrio Eletronico do
Paciente para agendamento, atendimento, controle operacional e faturamento
dos procedimentos de acordo com os Sistemas Oficiais do Ministério da Saude.

v' Apresentar, conforme prazos definidos pela Secretaria Municipal de Saude e
Ministério da Saude, os documentos comprobatdrios referentes a producado dos
atendimentos, procedimentos e cirurgias efetivamente prestados aos usuarios.

v' Implantar e manter um sistema de pesquisa de satisfacdao, bem como de um
Servigco de Atengao ao Usuario (SAU).

v' Implantar Regulamento Interno imediatamente apds a assuncao da operagao,
prevendo que tanto para a selegao de empregados como para a selecao de
contratados para o fornecimento de bens ou servicos, sejam realizados
mediante processos que assegurem o0s principios da impessoalidade,
publicidade e moralidade, de acordo com o nosso Regulamento de Compras de
Bens e Servigos e do nosso Regulamento de Contratagdo de Pessoal.

v" Apoio operacional de todo o nosso staff central.

VIII - Demais Atividades
Realizaremos também na UBS SANTANA, respeitando-se o Cronograma de

Implantagao das Atividades, o que segue:

v" Conselho Gestor.
Dedetizacdo, Desratizacdo e Eliminacdao de Pragas Urbanas.
Limpeza de Esgoto e Caixa d’Agua e Anélise de Agua.
Manutencao e Reposicao de Filtros HEPA - Isolamentos (PMOC).
Nucleo de Educagao Permanente (NEP).
Pesquisa de Satisfacao dos Usuarios.
Politica de Gerenciamento de Riscos.

NN NN
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Politica de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS).
Politica Nacional de Humanizacdo (PNH).

Qualidade da Informacao.

Servico de Arquivo Médico e Estatistica (SAME).

Servico de Atengado ao Usuario/Ouvidoria (SAU).

Servicos de Coleta, Transporte e Destino de Residuos.

Uniformizagao, Identificagao de Colaboradores e Fornecimento de EPIs.

AN N N N NN

INTRODUCAO

Nosso Plano Operacional contemplara a Proposta Técnica que sera
minuciosamente pormenorizada ao longo da apresentacao deste documento.

Nele demonstraremos o conjunto dos elementos necessarios e suficientes, com
o nivel de precisao adequada, para caracterizar o perfil da Unidade de Saude em
questdo, assim como o trabalho técnico gerencial definido no Objeto do Termo de
Referéncia, com base nas indicagdes e informagdes constantes no Instrumento e seus
Anexos Técnicos, bem como no nosso conhecimento da area, no prévio estudo que
fizemos toda sobre a Rede de Atencdao a Saude de Sdo José dos Campos, além das
demais pesquisas realizadas através de meio eletronico pela nossa equipe técnica,
administrativa, financeira, juridica e consultores.

Demonstraremos também, a viabilidade técnica e a estimativa das despesas
referentes a execucao das atividades propostas, com definicdo de métodos e prazos
de execugao, consubstanciados num Cronograma de Execucdao das Atividades,
assegurando a plena exequibilidade do Objeto da contratacao prevista.

O Plano Operacional ora apresentado, contera a descricdo das atividades,
evidenciando-se os beneficios econdmicos e sociais que serdao alcangados, em prol
da comunidade assistida, na abrangéncia geografica de Sdo José dos Campos, bem
como os resultados positivos que sempre obtivemos, levando-se em conta para
tanto, o perfil socioeconémico e epidemioldgico dos sistemas oficiais do Ministério da
Saude que apresentaremos mais adiante.

Dessa forma, na formulagao desse Plano Operacional que contém as Propostas
Técnicas e Financeira, computamos todas as despesas e todos os custos
administrativos, gerenciais e operacionais referentes a manutencao e execugao das
acoes de salde propostas, tanto os de natureza tributaria (taxas e impostos),
trabalhista, previdenciaria e securitaria (quadros de pessoal), quanto os gastos com
o cumprimento das normas e regulamentos pertinentes ao Setor da Saude e da
Seguranca e Medicina do Trabalho, cumprindo assim, todas as diretrizes e metas
estabelecidas por todas as instancias gestoras do SUS, para a execucdao do Objeto
previsto.

Agora, apresentaremos inicialmente, as diretrizes e postulados que nortearao
nosso Roteiro de Elaboracdo do Plano Operacional, ou seja, a descricao técnica do
modo de como sera realizada a gestdo e a mengao dos protocolos e das
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particularidades técnicas a serem realizados referentes aos processos de trabalhos
envolvidos, bem como das melhorias, dos avancos e da exceléncia dos nossos
servigos.

Assim, este Plano Operacional contemplara os meios e 0s recursos necessarios
para a execucao das acoes e servigos Objeto da contratacdao, sendo elaborado
segundo os critérios dispostos no termo de referéncia, contendo os seguintes
elementos:

v A Descricdo da Organizagdao Técnico-Administrativa, voltada ao
desenvolvimento das agdoes de fomento e gerenciamento da UBS Santana,
Objeto do Contrato.

v. O Dimensionamento de Pessoal a Ser Contratado, por categoria
profissional, por carga horaria semanal contratada e por quantidades,
dimensionando as equipes assistenciais minimas (técnica, administrativa,
gerencial e de apoio), necessarias para a execucdo das atividades propostas.

v O Plano de Cargos e Salarios, propostos para os profissionais que serao
contratados, em todos os niveis hierarquicos, explicitando todos os encargos
e beneficios envolvidos.

v O Cronograma de Implantacao das Atividades Gestdao e Execucao das
acoes e servigos previstos.

COMPONENTES CONCEITUAIS
DO PLANO OPERACIONAL

Nosso Plano Operacional contempla a gestdao, a administracdo, a
operacionalizagdo, a execucdo € a visao estratégica das acles e dos servicos de saude
desenvolvidos na UBS Santana.
Assim sendo, como se fosse um Termo de Compromisso, descreveremos as
acdes para realizar as diretrizes gerais da Politica Nacional de Atencdo Saude,
contemplando:
v' O organograma da equipe técnica e de apoio.
v A prestacdo na unidade de saude de assisténcia integral, continua e com
resolutividade para os usuarios.

v' A intervencao nos fatores de risco aos quais a populacdo esta exposta.

A Educacao Permanente como estratégia de qualificagdo continua.

v A definicdo da familia como nucleo social de abordagem para o atendimento
a saude.

v' O estabelecimento de parcerias para agoes intersetoriais.

v A humanizagao das praticas de salde estabelecendo vinculo entre os
profissionais e a populagao.

v' O Plano de Gerenciamento de Residuos Servicos de Saude (PGRSS) para a
Unidade.

<
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v' Toda a estrutura de apoio.
v" O cuidado com toda a infraestrutura mobiliaria e imobiliario de que poderemos

ser cessionarios.
Este nosso Plano Operacional, fica desde ja, como um Anexo do Contrato de
Gestao a ser celebrado, como se dele fizesse parte.

APRESENTAGCAO GERAL E SINTETICA
DO PLANO OPERACIONAL

> O Que é o Plano Operacional

E um Plano destinado a organizacdo, a operacionalizacdo, a administracdo, a
gestao e a execucdo do trabalho, através de estreita relacao de nossa entidade
de direito privado, sem fins lucrativos, qualificada através da Lei como
Organizagao Social - OS no ambito do municipio de Sao José dos Campos,
instrumentalizado por meio de um Contrato de Gestdo, através da Secretaria
Municipal de Saude, objetivando o atendimento aos pacientes que procuram
e/ou sdo encaminhados para a UBS Santana, com vistas ao desenvolvimento
de um conjunto de agbes complementares na gestdao e execugao de tais
servicos e atividades.

> Para Que o Plano Operacional
Suas agdes tém como objetivo estabelecer diretrizes, normas e rotinas para a
organizacao do atendimento aos pacientes e acompanhantes que procuram
e/ou sao encaminhados a UBS Santana, bem como o cumprimento das metas
qualiguantitativas estabelecidas, tanto no que tange o atendimento médico,
de enfermagem e técnico, quanto no administrativo e de apoio, utilizando-se
de instrumentos de diagndstico e analise das necessidades organizacionais, de
selecdo, de gestao médica e de capacitacao de recursos humanos, contribuindo
assim, para dentro do Objeto definido, sempre em parceria com a SMS,
desenvolvendo, implantando, implementando, aprimorando e expandindo as
acoes de promocdo, prevencao, regulacdo e educacao em saude, em
consonancia com os principios e diretrizes do SUS e das caracteristicas locais.

> Diretrizes Que o Plano Operacional Contempla

v Realizacdo de Diagnéstico Situacional Inicial, através de levantamento de
dados e informagdes no primeiro més de atividades, assim como, a
documentacdo escrita e fotografada da UBS Santana, registrando-se tal
diagnéstico, para que futuramente, realizem-se comparagoes entre a situacdo
inicial na ocasiao da assuncgao da gestao versus situacao futura.

v' Manutencao, incrementacao e lapidacao do time de colaboradores para as
diversas equipes multifuncionais, desde a equipe médica, a equipe técnica, o
pessoal administrativo e o pessoal de apoio, redimensionando o nimero de
colaboradores necessarios ao bom desenvolvimento do trabalho.
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v' Manutencao e Atualizacdao de Fluxograma de Recepgao para o atendimento
de pacientes, com a promogao dos protocolos de Acolhimento e Triagem.

v' Sempre atender e desenvolver a Politica Nacional de Humanizacdo — PNH.
v' Realizagdo de treinamento constante da equipe quanto aos Protocolos
de Acolhimento.

v' Manutencao dos Protocolos de Acolhimento, que tém como objetivo
humanizar e oferecer atendimento digno ao paciente que procura a UBS
Santana, visando diminuir os riscos e sequelas que possam surgir
durante a espera em receber atendimento médico e de enfermagem.

v' Manutengao de Educagdao Permanente através do NEP - Nucleo de
Educacdao Permanente, para capacitacdo e constante treinamento da equipe
de enfermagem e médica, através da promocdao de cursos e palestras,
estabelecendo rotinas para Avaliacdo Técnica e Comportamental.

v' Manutencdo e lapidacdo dos Protocolos de Procedimentos Médicos e de
Enfermagem, que ditam os métodos e procedimentos adotados e aprovados
pela INCS e pelos respectivos Conselhos Profissionais.

v Interacao com o Conselho Gestor a ser constituido, com a participacao
dos usuarios em necessarios debates para melhorias, sendo que os mesmos
utilizam o servico de saude, onde podera ser debatido o dia-a-dia dos servigos
ali demandados e executados, oportunizando a participacao dos segmentos
organizados da comunidade, na definicao e operacionalizacdo da politica de
saude a nivel local.

v Implantacao e manutengdo de treinamentos de Brigada de Incéndio, com
objetivo de proporcionar aos participantes, conhecimentos basicos sobre
prevencdo, isolamento e extincdo de principios de incéndio, abandono de area,
técnicas de primeiros socorros e adequacdao do nosocOmio as legislacdes
especificas.

v' Elaboragao e execugao do Cronograma de Manutencao Predial e de
Ambiéncia, bem como elaboracdo e execucao do Cronograma de Manutencao
Preventiva e Corretiva dos Mobiliarios.

v' Elaboracdo e execucao do Cronograma de Manutencdo Preventiva e
Corretiva dos Equipamentos, por profissionais competentes (engenheiros e
tecndlogos).

v Promocao de palestras e treinamento sobre humanizagao, com intuito
de dinamizar e influenciar mudancas de praticas e mudancas de padrdes
comportamentais, para que o cliente seja bem atendido.

v' Comunicacdo imediata a Vigilancia Epidemioldgica do Municipio, dos casos
suspeitos ou confirmados de doencas de Notificagdo Compulsdria, conforme
Lei Federal n°® 6259 de 30/10/75 e Portaria n® 33 de 14/07/05 do Ministério
da Salde.

v Implantagao de Controle de Acesso e Gerenciamento de Fluxo.
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v Implantagdo da Segurancga Institucional e de monitoramento por
cameras, 24 horas por dia através de empresa especializada.

PROPOSTA DO MODELO GERENCIAL

Para o desenvolvimento das acdes de operacionalizagcao, gestao e execugao da
UBS Santana, no que diz respeito a sua organizacao técnica e administrativa,
delinearemos a seguir, o Modelo Gerencial que implantaremos, estruturado em
estratégias de constante verificagdo dos indicadores, através das ferramentas e
instrumentos que serao utilizados na modernizacao gerencial e na linha de
comunicagao, sejam estabelecidos entre a nossa Instituicao e a SMS. Assim sendo,
caracterizaremos agora, o Modelo Gerencial e Assistencial que utilizaremos.

Estabeleceremos rotinas de trabalho, que dentre as diversas atividades
contempladas, promovam o controle funcional dos colaboradores contratados, suas
capacitacOes e treinamentos, abrangendo além disso:
a) a avaliacdo do desempenho de cada profissional, registradas por meio de
guestionario aplicado semestralmente;
b) o controle e apontamentos da frequéncia dos funcionarios contratados através de
biometria e checagem pelo Departamento de Pessoal;
c) o controle e apontamentos da frequéncia das equipes médicas;
d) o fornecimento de equipamentos de protecao individual, uniforme e crachas de
identificagdao aos profissionais de todas as equipes de trabalho;
e) a assisténcia em situacOes de surto ou emergéncia em Saude Publica declaradas
pelo municipio;
f) o cumprimento de todas as normas, regulamentos e instrugdes operacionais em
saude, pré-estabelecidas;
g) o processo de Educagao Continuada para o aperfeicoamento profissional; e,
h) a promocdo periddica de agdes de Educacao Permanente, através do NEP, voltadas
a constante qualificacdo das equipes e a humanizacdo do atendimento.

Assim sendo, executaremos atividades concernentes a Qualidade Objetiva, que
€ aquela que esta orientada a obter e garantir a melhor assisténcia possivel, dado o
nivel de recursos e tecnologia que existem e/ou serdo implantados no nosocomio.

CARACTERIZAGCAO DO MODELO GERENCIAL

O Modelo Burocratico Weberiano é um modelo organizacional que representou
uma disseminagao nas administracdes publicas por volta do século XX, e no mundo
todo das organizacdes. Foi Max Weber que idealizou o Modelo Burocratico, pois
analisou e sintetizou suas principais caracteristicas. O Modelo Burocratico formalizado
por Weber tem como caracteristica a divisdo entre planejamento e execucdo. Essa
teoria é enfatica na separacdo entre a politica e a administracdo publica, na qual cada
uma tem a sua responsabilidade. A politica se responsabiliza pela elaboragdao de
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objetivos e administracdo publica pela transformacdao das decisdes em agoes
concretas.

Assim a Administragdo Publica Burocratica foi instituida a fim substituir a
Administragao Patrimonialista, que foi fundamentada nas monarquias absolutas, na
qual o patrimonio publico e o privado eram confundidos. Nesse tipo de administracédo
o Estado era entendido como propriedade do rei. O nepotismo, o0 empreguismo e a
corrupgao eram normas. Entao o Patrimonialismo foi o principal fator que deu causa
ao surgimento da burocracia.

O modelo de Administracdo Publica Burocratica foi adotado em muitos paises
visando substituir aquele tipo de administragdo, no qual os patrimoénios publico e
privado eram confundidos, porém insurgiu-se também, nesse tipo de ambiente, a
oportunidade para o aparecimento do clientelismo, nepotismo, empreguismo e até
mesmo da corrupgao.

Da mesma forma, o Modelo Burocratico Weberiano tornou-se alvo das mais
asperas criticas. O Modelo Burocratico foi considerado inadequado para o contexto
institucional contemporaneo por sua presumida ineficiéncia, morosidade, estilo
autorreferencial e descolamento das necessidades dos cidaddos. Assim substituir
esse modelo foi uma reacao de combate a essas praticas indevidas.

A partir disso, dois modelos organizacionais e um paradigma relacional foram
apresentados como alternativas ao Modelo Burocratico, a Administragdo Publica
Gerencial (AGP) e o Governo Empreendedor (GE), que sao modelos organizacionais
gue incorporam prescricoes para a melhora da efetividade da gestao das
organizagoes publicas. J& o movimento da Governanga Publica (GP) se traduz em um
modelo relacional, porque oferece uma abordagem diferenciada de conexao entre o
sistema governamental e o ambiente que circunda o governo.

No longo prazo, esses modelos para reformas, tém potencial para mudar o
modo que as organizagodes publicas sdao administradas e se relacionam.

Dessa forma, desde os anos 1980, as administragdes publicas em todo o
mundo realizaram mudancas substanciais nas Politicas de Gestao Publica (PGPs) e
no Desenho de Organizagdes Programaticas (DOPs).

Essas reformas administrativas consolidam novos discursos e praticas
derivadas do setor privado e os usam como benchmarks para organizagdes publicas
em todas as esferas de governo.

Hays e Plagens (2.002) dao uma nocdao da magnitude dessas reformas:
"Estratégias aclamadas de reforma tém vindo diretamente do setor privado numa
onda que talvez possa ser considerada a mais profunda redefinicdo da administracdo
publica, desde que esta emergiu como uma area de especialidade identificavel”.

Os elementos apontados como ativadores dessas ondas de “modernizagao”,
sao a crise fiscal do Estado, a crescente competicao territorial pelos investimentos
privados e mdo de obra qualificada, a disponibilidade de novos conhecimentos
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organizacionais e tecnologia, a ascensao de valores pluralistas e neoliberais, a
crescente complexidade, a dindmica e a diversidade das nossas sociedades.

No velho continente, o processo de europeizacdo também tem desempenhado
um papel crucial no estimulo a adocao de novos modelos organizacionais e a revisao
das PGPs nos niveis nacionais, regionais e municipais.

A partir desse axioma fundamental derivam-se trés caracteristicas, que sao a
formalidade, a impessoalidade e o profissionalismo, como segue:

> Formalidade

Estd constituida de deveres e responsabilidades aos membros da organizacdo, a
configuragao e legitimidade de uma hierarquia administrativa, as documentacdes
escritas dos procedimentos administrativos, dos processos decisérios e a
formalizacdao das comunicaglOes tanto internas quanto externas. As tarefas dos
colaboradores sao estabelecidas de maneira formal de modo a garantir a
continuidade do trabalho e a padronizagao dos servigos prestados, para evitar a
discricionaridade individual na execugao das rotinas administrativas padronizadas.
E uma pequena liberdade concedida aos administradores pUblicos, para agirem de
acordo com o que julgam conveniente e oportuno, diante de determinada situacao,
nao pautadas em diretrizes particulares, mas orientados para a satisfacao dos
direitos coletivos e respeito aos direitos individuais.

> Impessoalidade

A impessoalidade mostra que a relacao entre os membros da organizagao, a
propria organizacdo e o ambiente externo, estda baseada em fungdes e linhas de
autoridade claras. O chefe ou diretor ou gerente é a pessoa que de maneira formal
representa a organizacao. O chefe ou diretor ou gerente de um setor ou
departamento tem a autoridade e responsabilidade de decidir e comunicar a seus
subordinados esta decisao. Mais importante ainda, a impessoalidade vai implicar
que as posicdes hierarquicas sao proprias da organizacao (Organograma
Funcional), e ndao a do chefe ou diretor ou gerente que as estao ocupando. Isso
ajuda a evitar a apropriacdao do individual ao poder, prestigio, e outros tipos de
beneficios, no momento que a pessoa deixa sua funcdo ou a organizacao.

> Profissionalismo

O profissionalismo esta ligado ao valor positivo da atribuicdo, como meio de
justifica-la e diferencia-la. As fungdes sao dadas as pessoas que aspiram a um
cargo por meio de competigao justa, na qual os aspirantes ao cargo devem mostrar
suas melhores capacidades técnicas e conhecimento. O profissionalismo é um
principio que ataca os efeitos negativos do nepotismo que antes dominavam os
modelos burocratico e patrimonialista (Bresser, Pereira - 1996). A promogao do
colaborador para postos mais altos na hierarquia vai depender da experiéncia na
funcao (senioridade) e no desempenho (performance), ou seja, a ideal criagao de
uma hierarquia de competéncias com base na Meritocracia.

Outras caracteristicas do Profissionalismo:
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1- Separacao entre propriedade publica e privada.

2- Trabalho remunerado.

3- Divisao racional das tarefas.

4- Separacao dos ambientes de vida e trabalho.

Dessa maneira, a eficiéncia da organizacdo e os valores da eficiéncia
econOmica, impdem a alocacdo racional dos recursos humanos e financeiros, que na
teoria Weberiana, traduzia-se mais em uma preocupacao especial com a alocagao
das pessoas dentro da estrutura organizacional. Entdo a eficiéncia administrativa,
mostra obediéncia as prescricdes formais das tarefas, em outras palavras,
preocupagdes do como as coisas sao feitas.

Assim sendo, nosso modelo gerencial sera pautado em valores, tais como:
produtividade;

orientacdo ao servico;

descentralizagdo;

eficiéncia na prestacdo de servicos;

Marketization que é o termo usual para referenciar-se a utilizacdo de
mecanismos de mercado dentro da esfera publica. Exemplos de mecanismos
de mercado: liberdade de escolha de provedor por parte do usuario do servico
publico e a introducao da competicdo entre gestores publicos e agentes
privados; e,

v" Accountability, que literalmente falando, significa prestacao de contas por
parte de quem foi incumbido de uma tarefa, aquele que solicitou a tarefa, ou
seja, a relacdao entre o agente e o principal. A Accountability pode ser
considerada como a somatdria dos conceitos de responsabilizacdo,
transparéncia e controle.

Em outras palavras, na nossa filosofia de administracdo, a eficiéncia e o
desempenho sdo valores que permanecerao. Esse tipo de filosofia administrativa é
fundamentado em um conjunto de doutrinas e justificativas, sendo que as doutrinas
sao féormulas de aplicabilidade da gestdo e do desenho das organizacdes, ja as
justificativas, sdo as razOes para a as doutrinas, dando sentido racional para estas
doutrinas.

As bases dos valores doutrinarios sao:

v Eficacia;

v Competitividade; e,

v ideologia, tendéncia ou movimento.

Existem trés grupos de valores que dao base as justificativas, sao eles:

> Eficiéncia - alocacdo racional de recursos, limitacdo do desperdicio,
simplicidade e clareza.

> Equidade - que é a justica, a neutralidade, a accountability e o controle de
abusos dos agentes (desonestidade, impericia, imprudéncia, negligéncia,
etc.).

ANENENENEN
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> Capacidade de resposta - resiliéncia sistémica, flexibilidade e elasticidade.
Diante do exposto, nota-se claramente que a abordagem do nosso modelo @

gerencial estd calcada na Teoria Administrativa Moderna, trazendo para os

administradores publicos a linguagem e ferramentas da administracao privada.

ESTRATEGIAS QUE SERAO ADOTADAS PARA O
SUCESSO DA IMPLANTAGCAO DESSE MODELO

Para o sucesso desse modelo gerencial adotaremos as estratégias:

v' implantacao do trabalho em equipe: complementariedade, interdependéncia e
sinergismo das agoes;

v' definicdo com clareza dos objetivos de resultados individuais e do grupo a
serem alcancgados;

v' construgao em conjunto de um Programa de Trabalho para cada setor, de
acordo com as metas estabelecidas;

v' compartilhamento entre os colaboradores do setor de: objetivos, decisoes,
responsabilidades, bem como resultados (produtividade e resolutividade);

v implantacdao de avaliacdo constante dos processos e dos resultados pelas
chefias (lideres), setores, Comissdes e Staff Central;

v' implantagao da Educacao Permanente (NEP) para todos os colaboradores;

v aprimoramento das relagdes interpessoais e valorizacdo da comunicagao entre
0s membros da equipe;

v supervisao constante dos processos de trabalho em cada setor, realizada por
cada chefia imediata, em cada categoria profissional;

v' motivacdo dos colaboradores através do reconhecimento dos resultados da
producgao do seu trabalho;

v sistematizagdao da pesquisa realizada pelo SAU - Servico de Atendimento ao
Usuario, como estratégia de aprimoramento dos processos de trabalho;

v acolhimento de 100% (cem por cento) da demanda espontéanea e direcionada;

v colaboragao com o fortalecimento e o desenvolvimento das redes locais e
regionais de saude, buscando integracao da atengdo basica aos demais niveis
de atencao;

v implantacdo e execugao do processo de monitoramento e avaliacdo;

v manutencdo e intensificacdo da vigilancia sobre doencas e agravos de
notificacdo compulsdria, garantindo o adequado preenchimento da ficha de
notificacao/investigacao;

v monitoramento e avaliacgdo do processo de planejamento, das acgOes
implantadas e dos resultados alcancados, de modo a fortalecer o planejamento
e contribuir para a transparéncia do processo;

v manutencado de informacgdo a populagao sobre o funcionamento dos servigos,
com foco na otimizagdo do uso coletivo;
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Estimulo a pratica das agdes intersetoriais.

INSTRUMENTOS DE COMUNICACAO E INFORMACAO

COM A SMS E COM A COMUNIDADE

E compreendido por um conjunto de sistemas e processos de informacdes, que

possibilitam um canal direto de comunicacdo do INCS - Instituto Nacional de Ciéncias
da Saude, com a SMS e com a Comunidade, tais como:

v

v

relatérios mensais de producdao e de metas para a Comissdo de Avaliagao e
Acompanhamento do Contrato de Gestao;

relatérios quadrimestrais de atividades para a Comissao de Avaliacao e
Acompanhamento do Contrato de Gestao;

reunioes periddicas entre os representantes do INCS, da SMS e da Comunidade
(Conselho Gestor), para debates e proposicao de avancos, bem como possiveis
deliberacdes para o desenvolvimento de novas agoes junto a UBS SANTANA,;
€,

manutencdo de um Portal de Transparéncia que disponibiliza informacodes
detalhadas sobre a execucao do Objeto deste Plano Operacional, atualizadas
constantemente.

MODELO DE RELACIONAMENTO ENTRE NOSSOS
GESTORES E OS GESTORES PUBLICOS DA SMS

O gerenciamento moderno entende as praticas do cotidiano de trabalho como

processos resultantes das relacdes do homem com o trabalho, tendo como fatores
intervenientes:

v

ARV

relagdes interpessoais;

comunicagao;

transparéncia;

trabalho em equipe; e,

monitoramento de metas.

Assim, como acontece atualmente, manteremos uma relagdo de trabalho

baseada na cumplicidade de saberes, na dialética, na avaliacdo constante da
qgualidade e exceléncia da gestdo e nas tomadas de decisdao compartilhadas.

MECANISMO DE CONTROLE INTERNO TENDO EM VISTA
A REALIZAGCAO DO PLANO OPERACIONAL E O ALCANCE
DAS METAS QUALIQUANTITATIVAS ESTABELECIDAS

O INCS tera como principal Mecanismo de Controle Interno uma rotina mensal

de emissdo e avaliacdo de relatérios gerenciais, utilizando-se do Sistema de
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Informagdes Gerenciais (SIG), que permitirdo o monitoramento das Metas
Quantitativas de Producao, bem como as Metas Qualitativas, estabelecidas no Termo
de Referéncia, a serem aferidas durante toda a vigéncia do Contrato de Gestdo.

LIMITES DE RESPONSABILIDADES

Ao se realizar a transferéncia de gestdo publica para a gestao privada de uma
unidade de saude, ou mesmo de uma gestao privada de determinado equipamento
de saude, para outra gestdao privada, no caso especifico, para uma Organizagao
Social, torna-se indispensavel ficarem bem definidas as responsabilidades entre a
antiga e a nova gestora.

Para que qualquer transicao seja harmoniosa e transparente e para que nao
se tenha um subdimensionamento dos custos do novo modelo de gestao é
indispensavel consignar que a nova responsavel pela gestdo da unidade, nao devera
ter qualquer compromisso em cumprir com obrigagdes por ela nao assumidas, de
forma clara e expressa, notadamente a relagao com fornecedores, prestadores de
servico e colaboradores.

Excetuam-se dessa regra os compromissos no tocante aos usuarios que
estejam em tratamento junto a unidade de salude na época da transicao da gestao,
uma vez que, apesar de terem sido admitidos em tratamento pelo ente publico,
naturalmente seu atendimento ndo podera ser recusado pela nova gestora.

Contratos bem elaborados reduzem a possibilidade de desavengas entre as
partes e consequéncias junto a terceiros, notadamente os usuarios do Sistema Unico
de Saude - SUS, de tal sorte que é licito serem ajustadas regras de transicdo e
normas definitivas, admitindo-se, quando necessario, a celebracdo de termos
aditivos.

Os ativos e passivos da antiga gestora deverdo ser apurados através de
levantamento especifico, de forma a ndo causar interferéncia na gestdao que se
iniciara.

Deverdo as partes estabelecer critérios a respeito dos direitos a marca, aos
imoéveis utilizados (se alugados, com aditamento aos contratos vigentes, ou se
proprios, através de cessao de uso), os bens méveis, instalagdes, parcerias, contratos
com terceiros (inclusive quanto aos direitos de imagem e autoral), etc.

Dificilmente se pode prever, em tese, todas as hipdteses, ja que a
complexidade do trabalho que se propde geraria infinitas situacdes que por sua
singularidade ndo poderiam estar descritas em normas de conteudo fechado,
especificas para cada caso.

Nesse tocante, em relacdo aos limites de responsabilidade, muito melhor que
se criem regras principioldgicas, baseadas em principios e clausulas gerais, de
conteudo aberto e que por sua técnica construtiva possam ser aplicadas aos mais
diversos casos, aderindo-se as infinitas que possam ser geradas no cumprimento do
Contrato de Gestdo, permitindo-se que através de tais normas, que serao
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verdadeiros principios, sejam obedecidos critérios pré-estabelecidos de conduta por
parte da Organizagao Social, no tocante a cada um dos protagonistas envolvidos
nesta complexa proposta de atuacao de gestao, destacando-se principalmente a
relacao da OS com:

v' 0s usuarios da unidade de saude;

ASRNENRN

Com

0S recursos humanos;

os fornecedores;

os prestadores de servico; e,

a Secretaria Estadual de Saude.

base nessa premissa, quanto as responsabilidades das Organizacdes

Sociais, alguns principios devem ser estabelecidos:

<\

ANENENENEN

pontualidade;

exatidao e confiabilidade dos dados gerados;

avaliacdo quantitativa e qualitativa continua;

gualificacdo e constante aprimoramento dos colaboradores e das atividades;
efetivacao das metas e resultados estipulados pelo poder publico; e,

relacao transparente e de confianga;

Em cumprimento as suas obrigacdes, caberd a OS, além das obrigacdes
constantes nas especificacdes técnicas impostas pelo Contrato de Gestdo, aquelas
estabelecidas na legislacao referente ao SUS, bem como nos diplomas federais e
estaduais que regem a presente contratacdao. Assim, destacamos abaixo as seguintes

diretrizes:

I. Prestacdo de servicos a populacdo usudria do Sistema Unico de Saude -
SUS, especialmente o disposto na Lei Organica da Saude (Lei Federal n°
8.080, de 19 de setembro de 1.990), com observancia dos principios
veiculados pela legislacdao, e em especial, pautando todas as atividades

pela:

v' universalidade de acesso aos servigos de salde;

v integralidade de assisténcia, entendida como sendo o conjunto
articulado e continuo das agdes e servicos preventivos e curativos,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade ambulatéria do sistema, em atuagdao conjunta com os
demais equipamentos de Sistema Unico de Salde existentes;

v' gratuidade de assisténcia, sendo vedada a cobranca em face de
pacientes ou seus representantes, responsabilizando-se a OS por
cobranca indevida feita por seu empregado ou preposto;

v' preservacao da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade
fisica e moral;

v igualdade da assisténcia a salde, sem preconceitos ou privilégios de
qualquer espécie;

v direito de informacdo as pessoas assistidas, sobre sua saude;
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divulgacao de informacdo quanto ao potencial dos servicos de saude e
a sua utilizacao pelo usuéario;

fomento dos meios para participacao da comunidade; e,

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

Na prestacdo dos servicos descritos no item anterior, a OS devera observar:

respeito aos direitos dos pacientes, atendendo-os com dignidade, de
modo universal e igualitario;

manutengao da qualidade na prestacao dos servicos;

esclarecimento dos direitos aos pacientes, quanto aos seus oferecidos;
administrar os bens moveis e imoveis, cujo uso lhe fora permitido, em
conformidade com o disposto no Termo de Permissdao de Uso, que
deverd ser lavrado, onde devera definir-se as responsabilidades da OS,
até a sua restituicdao ao Poder Publico;

a permissao de uso devera ser realizada mediante a formalizacdo de um
Termo de Permissdao de Uso especifico e determinado, emitido pela
SESA, apos detalhamento e identificacdo dos referidos bens;

o Termo de Permissao de Uso especificard os bens e o seu estado de
conservacao e definird as responsabilidades da OS quanto a sua guarda
e manutencao;

0s equipamentos e instrumental necessarios para a realizacao dos
servicos contratados deverdao ser mantidos pela OS em perfeitas
condigOes;

a OS devera comunicar para a instancia responsavel da administracdo
publica, todas as aquisicoes de bens mdveis que forem realizadas, no
prazo maximo de 30 (trinta) dias apds a sua ocorréncia;

0S equipamentos, instrumentos e quaisquer bens permanentes que
porventura venham a ser adquiridos com recursos oriundos do Contrato
de Gestdo, deverdao ser incorporados ao patrimonio publico, ndo
podendo ser retirados ao final do mesmo; e,

as benfeitorias realizadas na unidade de saude serao incorporadas ao
patrimonio publico, ndo importando sua natureza ou origem dos
recursos.

Dispor, por raz0es de planejamento das atividades assistenciais,
informacdo sobre o local de residéncia dos pacientes ou que lhe sejam
referenciados para atendimento, registrando o municipio de residéncia.

Responsabilizar-se pela indenizagao de dano decorrente de acdao ou
omissao voluntaria, de negligéncia, de impericia e/ou de imprudéncia, que
seus agentes, nesta qualidade, causarem ao paciente, aos 6rgaos do SUS
e a terceiros a estes vinculados, bem como bens publicos méveis e imdveis,
objetos de permissao de uso, assegurando-se o direito do regresso contra
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o responsavel nos casos de dolo ou culpa, sem prejuizo da aplicacao das
demais sancdes cabiveis. A responsabilidade de que trata este item,
estende-se aos casos de danos causados por falhas relativas a prestacao
de servicos, nos termos dos Artigos 14° da Lei n°® 8.078, de 11 de setembro
de 1.990 (Cddigo de Defesa do Consumidor).

Administrar os bens mdveis e imodveis cujo uso Ihe fora permitido, em
conformidade com o disposto com os respectivos Termos de Permissao de
Uso, até sua restituicdo ao poder publico.

Transferir, integralmente a SMS, em caso de desqualificagdao da OS, o
patrimoénio, os legados ou doagbes que lhe foram destinados em razao do
Contrato de Gestdo, bem como os excedentes financeiros decorrentes da
prestacao de servicos, inclusive os bens imdveis cujo uso lhe fora permitido.
Proceder caso seja necessario, adaptacdes das normas do Estatuto Social
da OS ao disposto na legislagao municipal.

Contratar pessoal para a execugao das atividades previstas no Contrato de
Gestao, responsabilizando-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,
fiscais e comerciais, resultantes da execugdao do objeto do Contrato de
Gestao.

Utilizar, para a contratacdo de pessoal através de critérios exclusivamente
técnicos, observando as normas legais vigentes - Processo Seletivo.
Contratar servigos de terceiros, sempre que necessario, responsabilizando-
se pelos encargos dai decorrentes.

Respeitar a autonomia da SMS em relagao aos funcionarios publicos cedidos
a OS, nos termos da Lei.

Manter, em perfeitas condicdes de uso, os equipamentos e instrumentais
necessarios para a realizagao dos servigos contratados; bem como informar
ao poder publico sobre a necessidade de realizar manutengdes nas
edificagOes e seus equipamentos.

Responsabilizar-se por cobranca indevida feita ao paciente ou ao seu
representante, por profissional empregado ou preposto, em razao do
Contrato de Gestao.

Manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e o arquivo
médico, pelo prazo minimo de 05 (cinco) anos, ressalvados os prazos
previstos em lei.

Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentagao.

Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e
igualitario, mantendo-se sempre a qualidade na prestacdo dos servicos.
Afixar aviso, em lugar visivel de sua condicdo de entidade qualificada como
OS e de gratuidade dos servigos prestados nessa condigao.

Adotar o simbolo e o nome designado da unidade de saude cujo uso lhe
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fora permitido, seguido pelo nome designativo "ORGANIZACAO SOCIAL".

XIX. Justificar ao paciente ou ao seu representante as razdes técnicas alegadas
guando da decisao de nao realizagao de qualquer ato profissional.

XX. Esclarecer os pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos
servigos oferecidos.

XXI. Respeitar a decisao do paciente ao consentir ou recusar prestagao de
servicos de saude, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagao
legal.

XXII. Garantir a confidencialidade dos dados e informagOes relativas aos
pacientes.

XXIII. Em se tratando de servicos exclusivamente ambulatoriais, implantar
Servico de Agendamento, informando trimestralmente a SMS as
estatisticas de atendimento.

XXIV. Limitar suas despesas com o pagamento de remuneragdo e vantagens de
gualquer natureza a serem percebidos pelos colaboradores da Organizacao
Social e cedidos pela SMS, a 70% (setenta por cento) do valor global das
despesas de custeio da UBS SANTANA.

XXV. Realizar pesquisas para medir o nivel de satisfacdo dos pacientes.

XXVI. Em relagcdo aos fornecedores e prestadores de servicos, o INCS se
compromete em valer-se do Regulamento de Compras e Contratagdes para
buscar padrées maximos de qualidade a menor preco, mantendo rigoroso
controle de estoque e lisura nas compras, através de sistema rigido de
controle e gestao.

CONHECIMENTO DO OBJETO DA CONTRATAGCAO

Possuimos a expertise e vasto know how em gestdo de salde publica, que sera
comprovada através da apresentacao de instrumentos contratuais e Atestados de
Capacidade Técnica, de varios equipamentos de salde que ja gestamos e/ou estamos
gestando.

Dentro dessa tbnica, ao analisarmos os indicadores de morbidade e
mortalidade presentes nos Relatdrios Gerenciais de Sao Jospe dos Campos,
observamos que os dados seguem uma tendéncia nacional, onde prevalecem obitos
por doencas do aparelho circulatério, seguido dos dbitos por neoplasias.

Diante deste quadro a organizacdo dos servigos de saude, juntamente com a
necessidade de proporcionar um atendimento de qualidade a clientela, impactara de
forma positiva nos indicadores que apresentaremos.
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ESTUDO DE CARCTERI;ACAO E ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS
DE SAO JOSE DOS CAMPOS

|387)
_ Campos
Camanducaia do Jordao
|383)
Extrema A
(ze: 3@0 Francisco
y — Joanopolis Xavier - Pindamonhanga
Taubate
Piracaia
: (Cacapava
4 116
~ . 383 X
Sdo Jose 383) g5c
dos Campos Pa
Jacarei
[116) o Natividade
A . s araipuna da Serr
Alu a oeITa
s Guararema "
Area IDHM 2010 Faixa do IDHM Populagio (Censo 2010)
1100,66 km? 0.807 Muito Alto (IDHM entre 629.921 hab.
0,800 e 1)
Densidade demografica Ano de instalagido Microrregido Mesorregido
570,15 hab/km? 1767 Sa0 José dos Campos Vale do Paraiba Paulista
POPULAGAO

Entre 2000 e 2010, a populacdo de Sao José dos Campos cresceu a uma taxa
média anual de 1,57%, enquanto no Brasil foi de 1,17%, no mesmo periodo. Nesta
década, a taxa de urbanizacdo do municipio passou de 98,78% para 97,97%. Em
2010 viviam, no municipio, 629.921 pessoas.

Entre 1991 e 2000, a populagdo do municipio cresceu a uma taxa média anual
de 2,23%. Na UF, esta taxa foi de 1,78%, enquanto no Brasil foi de 1,63%, no mesmo
periodo. Na década, a taxa de urbanizacdo do municipio passou de 96,19% para
98,78%.
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Populagdo Total, por Género, Rural/Urbana - Municipio - Sdo José dos Campos - 5P

Pobulacio Populagdo % do Total Populagdo % do Total Populagdo % do Total

pulac (1991) (1991) (2000) (2000) (2010) (2010)
Populagdo total 442 370 100.00 539313 100,00 629.921 100.00
Populagdo residente

_ 220623 49 87 266.469 49.41 308.624 48,99

masculina
Pnp_l.ll_au;an residente 221.747 50,13 272.844 50,59 321.297 51.01
feminina
Populagdo urbana 425.515 96,19 932717 98,78 617.106 97,97
Populagdo rural 16.855 3.81 6.596 1,22 12.815 2,03

Fonte: PNUD, Ipea e FJP

ESTRUTURA ETARIA

Entre 2000 e 2010, a razdo de dependéncia no municipio passou de 46,86%
para 38,88% e a taxa de envelhecimento, de 4,38% para 6,22%.

Em 1991, esses dois indicadores eram, respectivamente, 58,92% e 3,31%.

Ja na UF, a razdo de dependéncia passou de 65,43% em 1991, para 54,88%
em 2000 e 45,87% em 2010; enquanto a taxa de envelhecimento passou de 4,83%,
para 5,83% e para 7,36%, respectivamente.

O que eérazao de O que e taxa de
dependéncia? envelhecimento?
Percentual da populacao Razao entre a populacao
de menos de 15 anos e de 65 anos ou mais

da populacdo de 65 anos de idade em relacao

e mais (populacao a populacao total.

dependente) em relacao
a populacao de 15

a 64 anos (populacao
potenciaimente ativa).

Estrutura Etaria da Populagio - Municipio - 880 José dos Campos - SP

.. Populagio % do Total Populagio % do Total Populagio % do Total
Estrutura Etaria ° (1 9%1] (1991) P (20%0] (2000) F (20%101 (2010)
Menos de 15 anos 149.370 3377 148.482 27 53 137.164 2177
15 2 64 anos 278.367 £2.93 367.221 £8.09 453.569 72,00
::;’i’:'a';sc’ de 83 anos ou 14.633 3,31 23,610 4,38 30.188 6.22
Razdo de dependéncia 56,92 - 46,86 - 35,88
Taxa de envelhecimento 3.31 - 4,38 - 6,22

Fonte: PMUD, Ipea e FIP
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1991 Piramide etaria - S50 José dos Campos - 8P
Distribuicao por Sexo, segundo os grupos de idade

80 e+ B Homens
S B Mulheres
60 a 64
50 a 54
40 a 44
30 a34
20324
10 a 14

Dad
10

3]
=
(53]

10

2000 Piramide etaria - S30 José dos Campos - SP
Distribuicdo por Sexo, segundo os grupos de idade
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201 0 Piramide etaria - S840 José dos Campos - 5P
Distribuicao por Sexo, segundo 0s grupos de idade

80e+ B Homens
S I Mulheres
60 a 64
50 a 54
40 a 44
30a34
20a24
10 a14

0Dad
10 & 0 5 10
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LONGEVIDADE, MORTALIDADE E FECUNDIDADE

A mortalidade infantil (mortalidade de criancas com menos de um ano de
idade) no municipio passou de 17,8 dbitos por mil nascidos vivos, em 2000, para
13,5 ébitos por mil nascidos vivos, em 2010.

Em 1991, a taxa era de 22,4. Ja na UF, a taxa era de 13,9, em 2010, de 19,4,
em 2000 e 27,3, em 1991.

Entre 2000 e 2010, a taxa de mortalidade infantil no pais caiu de 30,6 6bitos
por mil nascidos vivos para 16,7 ébitos por mil nascidos vivos.

Em 1991, essa taxa era de 44,7 ébitos por mil nascidos vivos.

Com a taxa observada em 2010, o Brasil cumpre uma das metas dos Objetivos
de Desenvolvimento do Milénio das Nagdes Unidas, segundo a qual a mortalidade
infantil no pais deve estar abaixo de 17,9 ébitos por mil em 2015.

Longevidade, Mortalidade e Fecundidade - Municipio - S3o José dos Campos - SP

1991 2000 2010
Esperanca de vida ao nascer 70,2 73,4 76.3
Mortalidade infantil 22,4 17.8 13.5
Mortalidade até 5 anos de idade 254 204 15.1
Taxa de fecundidade total 2.3 2.1 1.6

Fonte: PNUD, lpea e FJP

A esperanca de vida ao nascer € o indicador utilizado para compor a dimensao
Longevidade do Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM).

No municipio, a esperanca de vida ao nascer cresceu 2,9 anos na Ultima
década, passando de 73,4 anos, em 2000, para 76,3 anos, em 2010. Em 1991, era
de 70,2 anos.

No Brasil, a esperanca de vida ao nascer é de 73,9 anos, em 2010, de 68,6
anos, em 2000, e de 64,7 anos em 1991.
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Area (Em km2) - 2019

Municipio 1.099,41
RG 3.824,59
RA 16.177,91
Estado 248.219,63

Densidade Demografica
(Habitantes/km2) - 2019

Municipio 639,31
RG 280,28
RA 152,55
Estado 178,53

Grau de Urbanizacdo (Em %) - 2019

Municipio 97,97
RG 95,16
RA, 94,67
Estado 96,47

Populagdo com Menos de 15 Anos
(Em %) - 2019

Municipio 19,67
RG 19,65
RA, 19,47
Estado 19,02

Razdo de Sexos - 2018

Municipio 95,68
RG 95,99
RA 96,57
Estado 94,80

FPopulagdo - 2019

Municipio T02.6866
RG 1.071.973
RA 2.467.967
Estado 44.314.930

Taxa Geométrica de Crescimento
Anual da Populagdo - 2010/2019
(Em % a.a.)- 2019

Municipio 1,24
RG 1,07
RA, 0,97
Estado 0,81

indice de Envelhecimento (Em %) -
2019

Municipio 71,52
RG 73,69
RA 74,76
Estado 78,13

Populagdo com 60 Anos e Mais (Em
%) - 2019

Municipio 14,07
RG 14,48
RA 14,56
Estado 14,86
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€ Area (Em km2) - 2019

Valor

B 594422197880
B 336.80 a < 594 .42
B 22851 a < 336,80

146,61 a < 228,51
3,61 a < 146,61

© Area (Em km2) - 1980-2019

ol

250,000 -
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150,000 -
100,000 -

50,000+

o

0 e et e s e = et

I I I I
1980 1984 1988 1992 199%:c 2000 2004 2008 2012 2016

— 530 José dos Campos <+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
—~_r Regido Administrativa de Sao Jose dos Campos
{_~ Total do Estado de S3o Paulo
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€ Populagio - 2019

Valor

B 53.143.00 a 11.811.516,00

B 19.816.20 a < 53.143,00

B 9.124.40 a < 19.816,20
4.629,00 a < 9.124.40
811,00 a < 4.629,00

¢) Populagéo - 1980-2019

50,000,000 -
40,000,000 4
30,000,000 -
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10,000,000 -

04
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— Sao José dos Campos —{_+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
—~ Regido Administrativa de 530 José dos Campos
{_ Total do Estado de 530 Paulo
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€) Densidade Demografica (Habitantes/km2) - 2019

Valor

B 1576521372742
B 55.46 2 < 157,65
B 3126 a<5546

17.83 a < 31,26
3,81a<17,83

¢) Densidade Demografica (Habitantes/km2) - 1980-2019

Mol
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€) Taxa Geométrica de Crescimento Anual da Populagéo -
2010/2019 (Em % a.a.) - 2019

Valor

| RREEPXE:
B osia<119
B 0.45a<081

007a<045
-1.02 a < 0,07

€) Taxa Geométrica de Crescimento Anual da Populagéo -
2010/2019 (Em % a.a.) - 2019

Mol

1.3
1.2
1.1
1-

0.9 -

0.8

2019

— Sao Jose dos Campos —{_+ Regido de Governo de Sao José dos Campos
~ Regido Administrativa de 530 José dos Campos
{_~ Total do Estado de S3o0 Paulo
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€) Grau de Urbanizacéo (Em %) - 2019

Valor

Bl o657 = 10000
B 23.09a<9.87
I 87.59 a < 93.09

79,67 a < 87,59
25,86 a < 79,67

Grau de Urbanizagao (Em %) - 1980-2019
(i ]

M il

86

T T T T T T T T T
1980 1984 1988 1992 1995 2000 2004 2008 2012 2016

—{+ S30 José dos Campos -+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
" Regido Administrativa de 530 José dos Campos
{+ Total do Estado de 530 Paulo
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€ indice de Envelhecimento (Em %) - 2019

Valor

B 1349 2 245 81
B 95.83a< 11349
I 79.85 <9583

66,98 a < 79,85
39,90 a < 66,98

o indice de Envelhecimento (Em %) - 1980-2019

Mol

80 -
70
60
50 4
40

304

20,
e

1 D - T T T T T T T T T
1980 1984 1988 1992 199 2000 2004 2008 2012 2016

— 530 José dos Campos -+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
—_r Regido Administrativa de Sao José dos Campos
{_~ Total do Estado de S3c Paulo
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€) Populagido com Menos de 15 Anos (Em %) - 2019

Valor

B 202422533
B 19.08a<2024
B 17.57a<19.08

16,42 a < 17,57
6,40 a < 16,42

¢) Populagédo com Menos de 15 Anos (Em %) - 1980-2019

Aol

39

36

33
30
27 1 \
24 -
21

18

T T T T T T T T T
19680 1984 1988 1992 199c 2000 2004 2008 2012 2016

— S30 José dos Campos —_ Regido de Governo de Sao José dos Campos
—~_+ Regido Administrativa de 580 José dos Campos
{~ Total do Estado de S3o Paulo
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€Y Populagdo com 60 Anos e Mais (Em %) - 2019

Valor

Bl 155522895
B 17.02a<1885
B 1533a<17.02

13,34 a < 15,33
8,05a<13,34

¢) Populacdo com 60 Anos e Mais (Em %) - 1980-2019

16-
14
12

104

4

T T T T T T T T T
1980 1984 1988 1992 1996 2000 2004 2008 2012 2016

—+ Sao lose dos Campos —{ Regido de Governo de S3o José dos Campos
—_ Regido Administrativa de S8c José dos Campos
{_~ Total do Estado de 530 Paulo
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€) Razio de Sexos - 2019

Valor

B 03.04 241133
B 100.35 a < 103,04
B 98.28 a < 100,35

96,24 a < 98,28
85,56 a < 96,24

¢) Razédo de Sexos - 1980-2019

M il

96 _\\

e

24

T T T T T T T T T
1980 1984 1988 1992 1995 2000 2004 2008 2012 2016

—{+ S30 José dos Campos -+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
—~ Regido Administrativa de Sao José dos Campos
{+ Total do Estado de 530 Paulo
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I Renda M Longevidade MM Educacéo IDHM

O Indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) - S3o José dos Campos é 0,807,
em 2010, o que situa esse municipio na faixa de Desenvolvimento Humano Muito
Alto (IDHM entre 0,800 e 1).

A dimensao que mais contribui para o IDHM do municipio é Longevidade, com
indice de 0,855, seguida de Renda, com indice de 0,804, e de Educacdo, com indice
de 0,764.

indice de Desenvolvimento Humano Municipal e seus componentes - Municipio - $do José dos Campos - SP

IDHM e componentes 1891 2000 2010
IDHM Educagio 0,409 0,655 0,764
% de 18 anos ou mais com fundamental completo 43,71 58,06 70.28
% de 5 a 6 anos na escola 4226 73,87 93,09
Com;{;td; 11 a 13 anos nos anos finais do fundamental REGULAR SERIADO ou com fundamental 6272 8500 8077
% de 15 a 17 anos com fundamental completo 35,88 71,12 78.58
% de 18 a 20 anos com médio completo 17,32 47,92 56,79
IDHM Longevidade 0.754 0.807 0,855
Esperanca de vida ao nascer 70,23 73.39 76,27
IDHM Renda 0727 0.765 0,804
Renda per capita 739,61 936,61 1.190,96

Fonte: PMNUD, Ipea e FIP

Entre 2000 e 2010

O IDHM passou de 0,739 em 2000 para 0,807 em 2010 - uma taxa de
crescimento de 9,20%.

O hiato de desenvolvimento humano, ou seja, a distédncia entre o IDHM do
municipio e o limite maximo do indice, que é 1, foi reduzido em 73,95% entre 2000
e 2010.

Nesse periodo, a dimensao cujo indice mais cresceu em termos absolutos foi
Educacao (com crescimento de 0,109), seguida por Longevidade e por Renda.

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br
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Entre 1991 e 2000

O IDHM passou de 0,607 em 1991 para 0,739 em 2000 - uma taxa de
crescimento de 21,75%.

O hiato de desenvolvimento humano foi reduzido em 66,41% entre 1991 e
2000.

Nesse periodo, a dimensao cujo indice mais cresceu em termos absolutos foi
Educacdo (com crescimento de 0,246), seguida por Longevidade e por Renda.

Entre 1991 e 2010

De 1991 a 2010, o IDHM do municipio passou de 0,607, em 1991, para 0,807,
em 2010, enquanto o IDHM da Unidade Federativa (UF) passou de 0,493 para 0,727.
Isso implica em uma taxa de crescimento de 32,95% para o municipio e 47% para a
UF; e em uma taxa de redugdo do hiato de desenvolvimento humano de 49,11%
para o municipio e 53,85% para a UF.

No municipio, a dimensdo cujo indice mais cresceu em termos absolutos foi
Educacdo (com crescimento de 0,355), seguida por Longevidade e por Renda.

Na UF, por sua vez, a dimensdo cujo indice mais cresceu em termos absolutos
foi Educagao (com crescimento de 0,358), seguida por Longevidade e por Renda.

Evolugdo do IDHM - S3o José dos Campos - SP

Sdo José dos
Campos

—e— Municipio de

maior IDHM no
0.8 Brasil
—e— Municipio de
0.7 menor IDHW no

Brasil

0.6 —s— IDHM Brasil
3 IDHM S8o

0.5 Paulo

0.4

03

0.2

0.1

0.0
1091 2000 2010

Sdo José dos Campos ocupa a 242 posicdo entre os 5.565 municipios
brasileiros segundo o IDHM.

Nesse ranking, o maior IDHM é 0,862 (Sao Caetano do Sul) e o menor é 0,418
(Melgacgo).
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ESTATISTICAS VITAIS E DE SAUDE

Taxa de Matalidade (Por mil
habitantes) - 2017

Municipio 14,16
RG 13,92
RA 13,82
Estado 14,00

Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil
nascidos vivos) - 2017

Municipio 9,45
RG 10,11
RA 11,04
Estado 10,74

Taxa de Mortalidade da Populacio
de 15 a 34 Anos (Por cem mil
habitantes nessa faixa etaria) - 2017

Municipio 91,10
RG 99,92
RA 102,14
Estado 102,19

Mascidos Vivos de Maes com Menos
de 18 Anos (Em %) - 2017

Municipio 4,18
RG 4,72
RA 523
Estado 5,26

Partos Cesareos (Em %) - 2016

Municipio 47,04
RG 49,68
RA 58,08
Estado 53,34

Gestacdes Pré-Termo (Em %) - 2016

Municipio 11,00
RG 11,49
RA 11,07
Estado 10,90

Taxa de Fecundidade Geral (For mil
mulheres entre 15 e 49 anos) - 2017

Municipio 50,96
RG 50,61
RA 50,47
Estado 50,70

Taxa de Mortalidade na Infincia (Por
mil nascidos vivos) - 2017

Municipio 10,68
RG 11,68
RA 12,44
Estado 12,34

Taxa de Mortalidade da Populacio
de 60 Anos e Mais (Por cem mil
habitantes nessa faixa etaria) - 2017

Municipio 2.941.41
RG 3.122,29
RA 3.324,77
Estado 3.425 47

Maes que fizeram Sete e Mais
Consultas de Pré-MNatal (Em %) -
2016

Municipio 82,07
RG 80,43
RA 79,60
Estado 79,05

Mascimentos de Baixo Peso (menos
de 2.5kg) (Em %) - 2016

Municipio 8,93
RG 8,96
RA 8,78
Estado 9.1

Leitos SUS (Coeficiente por mil
habitantes) - 2016

Municipio 1,08
RG 0,99
RA 1,08
Estado 1,28

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br
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€) Taxa de Natalidade (Por mil habitantes) - 2017

Valor

Bl 25222175
B 13.00a<1452
11,852 <13.00

10,74 a < 11,85
433a<10,74

€) Taxa de Natalidade (Por mil habitantes) - 1980-2017

40 -
35
EE
25
20

154

10

| | | | | | | | |
1980 1984 1988 1992 199 2000 2004 2008 2012 2016
—+ Sao loseé dos Campos —_ Regido de Governo de Sao José dos Campos
~+ Regido Administrativa de 530 José dos Campos
{ Total do Estado de Sao Paulo
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¢) Taxa de Fecundidade Geral (Por mil mulheres entre 15 e 49
anos) - 2017

Valor

B 5302a7944
B 10.08a<5392
P 4549 2 < 49,08

4179 a <4549
22,06 a <4179

€) Taxa de Fecundidade Geral (Por mil mulheres entre 15 e 49
anos) - 1980-2017

M il
140
120"
1004
80

60 -

40 T T T T T T T T T
1980 1984 1988 1992 199 2000 2004 2008 2012 2016

—_+ 530 José dos Campos —{_+ Regido de Governo de 5o José dos Campos
~+ Regiao Administrativa de 530 José dos Campos
{_~ Total do Estado de Sao Paulo
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¢) Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil nascidos vivos) - 2017

| r::'ﬁ

Valor

B 15.17 2 90,91
B 348a<19.17
D 10.65a <1348

8.04 a < 10,65
213a<8,04

) Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil nascidos vivos) -
1980-2017

60 -
50-
4043
3044

20 4

101

0

T T T T T T T T T
1980 1984 1988 1992 199 2000 2004 2008 2012 2016

—{+ S&o Jose dos Campos -+ Regido de Governo de 53c José dos Campos
~ Regido Administrativa de Sao José dos Campos
{_~ Total do Estado de Sao Paulo
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¢) Taxa de Mortalidade na Infancia (Por mil nascidos vivos) - 2017 @

Valor

I 21.28 a 100,00
B 1568a<2128
P 12052 <1568

9,09 a<12,05
228a<9,098

¢) Taxa de Mortalidade na Infancia (Por mil nascidos vivos) -
1980-2017

M il
60 -
501
40
30

20+

10

T T T T T T T T T
1980 1984 1983 1992 19% 2000 2004 2008 2012 2016

— Sao José dos Campos —{_+ Regidoc de Governo de Sao José dos Campos
~+ Regido Administrativa de 520 José dos Campos
{_~ Total do Estado de S3o Paulo
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€) Taxa de Mortalidade da Populacédo de 15 a 34 Anos (Por cem mil
habitantes nessa faixa etaria) - 2017

Valor

I 145.48 2 475.06
B 114553 < 14548
B 9153a< 11455

70,64 a < 91,53
10,93 a < 70,64

¢) Taxa de Mortalidade da Populagéo de 15 a 34 Anos (Por cem
mil habitantes nessa faixa etaria) - 1980-2017

2701
2404
210
180 %
150

120+

90

T T T T T T T T T
1980 1984 1988 1992 1995 2000 2004 2008 2012 2016

—_+ 530 José dos Campos —{_+ Regido de Governo de 530 Joseé dos Campos
~+ Regiao Administrativa de 53o José dos Campos
{_ Total do Estado de Sac Paulo
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¢) Taxa de Mortalidade da Populacédo de 60 Anos e Mais (Por cem
mil habitantes nessa faixa etaria) - 2017

Valor

Bl 3977.16 a 7.058 82

B 3651.72a<3977.16

D 341536 2 < 3.651,72
3.105,59 a < 3.415,36
1.662,05 a < 3.105,59

¢) Taxa de Mortalidade da Populagédo de 60 Anos e Mais (Por
cem mil habitantes nessa faixa etaria) - 1980-2017

5,500 -
5,000
45004
4,000

3,500

3,000 -

2,500

T T T T T T T T T
1980 1984 1988 199%2 199 2000 2004 2008 2012 2016

— S&o Jose dos Campos -+ Regido de Governo de S3o José dos Campos
~+ Regido Administrativa de Sao Jose dos Campos
{_~ Total do Estado de Sao Paulo
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€) Nascidos Vivos de Mdes com Menos de 18 Anos (Em %) - 2017

Valor

B s o5:2727
B 7.082<598
D 567a<7.08

4,54 a <567
093a<454

¢) Nascidos Vivos de Maes com Menos de 18 Anos (Em %) -
2004-2017

Mol

4 T T T T T T
2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016

— S30 José dos Campos -+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
—~_~ Regido Administrativa de Sao José dos Campos
{~ Total do Estado de S3o Paulo
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€) Maes que fizeram Sete e Mais Consultas de Pré-Natal (Em %) -
2016

Valor

I 5755 2 100,00
B s:.19a<387.88
I 80.21a<84.19

75,39 a <8021
36,94 a < 75,39

€) Maes que fizeram Sete e Mais Consultas de Pré-Natal (Em
%) - 2004-2016

Mol

81 1

78+ \_____/

R

72

T T T T T T
2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016

—_+ 530 José dos Campos -+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
~{_ Regido Administrativa de S3o José dos Campos
{_+ Total do Estado de Sac Paulo
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¢) Partos Cesareos (Em %) - 2016

Valor

B 54353 2 100,00
Bl 75.00a<8438
B 65.69 a < 75,00

54,63 a < 65,69
10,34 a < 54,63

¢) Partos Cesareos (Em %) - 2004-2016

80 -
75+
704
65
60+
554

50+

45

T T T T T T
2004 20086 2008 2010 2012 2014 20186

—+ Sao lose dos Campos —{_+ Regiao de Governo de Sao José dos Campos
~(+ Regido Administrativa de 530 José dos Campos
{_ Total do Estado de 530 Paulo
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€) Nascimentos de Baixo Peso (menos de 2,5kg) (Em %) - 2016 @

Valor

B 05323182
B o.17a<1053
B 533a<9.17

6,77 a < 8,33
1,79a <677

€) Nascimentos de Baixo Peso (menos de 2,5kg) (Em %) -
2004-2016

Mol

T T T T T T
2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016

—+ 580 José dos Campos —~{_+ Regido de Governc de Sao José dos Campos
~+ Regido Administrativa de 580 José dos Campos
{_r Total do Estado de S3o0 Paulo
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estacoes Pré-Termo (Em %) -
€) Gestagoes Pré-T (Em %) - 2016

Valor

B 142923590
B 1.78a<1429
P 10.26a<11.78

8,81a<10,26
2,60 a < 8,81

€) Gestagdes Pré-Termo (Em %) - 2004-2016

| | | | | |
2004 20086 2008 2010 2012 2014 2016

—+ S&o losé dos Campos —{+ Regido de Governo de S3o José dos Campos
~(_~ Regido Administrativa de 530 José dos Campos
{_r Total do Estado de 530 Paulo
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€) Leitos SUS (Coeficiente por mil habitantes) - 2016

Valor

B 23422321
B 152a<234
P 1.09a<152

0,78 a<1,09
0,13a<0.78

€) Leitos SUS (Coeficiente por mil habitantes) -
1995-2003/2005-2016

2.4
2.1
1.8-

1.54

1.2 1

u'g T T T T T T T T T T
1995 1997 1999 2001 2003 2006 2008 2010 2012 2014 2016

—+ 530 Jose dos Campos —{_+ Regiac de Governo de Sao Jose dos Campos
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INDICADORES DE MORTALIDADE

Numero de 6bitos por grupo de causas -

Nimero

Parasitarias Neoplasias M Aparelho Circulatoric B Sintomas e Sinais M Causas Exdernas

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

MNumero de 6bitos em mulheres adolescentes por grupo de causas -

25

Mumero

-n e B Wl g

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2008 2007 2008 2003 2010 201 2012 2013 2014 2015
Ano

Causas Externas Aparelho Respiratorio M Neoplasias M Sistema Nervoso W Sintomas e sinais

Fonte: Dados trabalhades, pela area técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

Numero de obitos em mulheres adultas por grupo de causas -

150

MNimero

Ang

Causas Externas Aparelho Circulatorio M Neoplasias M Infecciosas Parasitirias M Aparelho Respiratdrio

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

Nuamero de dbitos em mulheres idosas por grupo de causas -

400
200

200

Nimero

100

Aparelho Circulatério Neoplasias M Aparelho Respiratdrio Ml Sintomas e Sinais M Endocrinas

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
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Numero de dbitos em homens adolescentes por grupo de causas -

Mamero
2

- ] - - - - o | =il

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2008 2007 2008 2008 2010 2011 2012 2012 2014 2015

Ano

Causas Externas Aparelho Circulatorio  m Neoplasias  m Sistema Nervoso W Sintomas e sinais

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

Numero de 6bitos em homens adultos por grupo de causas -

Namero
8
8

2000 2001 2002 2002 2004 2005 2008 2007 2008 2008 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Ano

Causas Externas Aparelho Circulatorio W Neoplasias W Aparelho Digestivo M Sintomas e Sinais

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

Numero de 6bitos em homens idosos por grupo de causas =

Nlmero
8
8

100

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2008 2007 2008 2008 2010 2011 2012 2013 2014 2016

Aparelho Circulatério Meoplasias W Aparelho Respiratério Ml Sintomas e Sinais W Endocrinas

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

Numero de ébitos por principais causas do aparelho circulatério -

250

200
2 150
@
E
2 100

2001 2002 2002 2004 2008 2008 2007 2008 2008 2010 201 2012 2013 2014 2018
Ang
Isquemicas Cerebro Vascular W Hipertensivas

Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
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Numero de 6bitos por principais causas externas =
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Fonte: Dados trabalhados, pela drea técnica, a partir o banco: SIM - 21/09/2017

Numero de dbitos por principais doengas infecciosas e parasitarias
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Fonte: Dados trabalhados, pela &rea técnica, a partir do banco: SIM - 29/06/2017

INDICADORES DE MORBIDADE
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Fonte: SINAN / SIM / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 09/04/2018 (2) Dades processados pelas dreas lécnicas

Aids - Percentual de Diagnostico tardio. Casos HIV positive com 1° CD4 inferior a 200 Aids - N° de pacientes HIV em tratamento
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Fonte: SISCEL NOTAS: (1) Dados atualizades em 09/04/2019 (2) Dados precessados pelas dreas técnicas

Fonte: SISCEL NOTAS: (1) Dados atualizados em 09/04/2019 (2) Dados processados pelas dreas técnicas
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Aids - Percentual de casos segundo raca/cor = Aids - Percentual de obitos segundo raca/cor -
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Fonte: SINAN NOTAS: (1) Dados atualizados em 09/04/2019 (2) Dados processados pelas dreas técnicas Fonte: SINAN NOTAS: (1) Dados atualizados em 09/04/2019 (2) Dados processados pelas areas técnicas
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Fonte: SINAN /IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 16/08/2018 (2) Dados processados pelas dreas técnicas Fonte: SINAN / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 16/08/2018 (2) Dados processados pelas reas técnicas
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Fonte: SINAN / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 02/03/2018 (2) Dados processados pelas dreas técnicas
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Fonte: SINAN / SIM / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 08/04/2019 (2) Dados processados pelas areas técnicas
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Meningite Bacteriana - Taxa por 100 000 hab/ano e percentual de 6bitos - Meningite Bacteriana - Percentual casos novos
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Fonte: SINAN / SIM / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizades em 02/06i2017 (2) Dados processados pelas areas técnicas Fonte: SINAN NOTAS: (1) Dados atualizados em 02/06/2017 (2) Dados processados pelas dreas técnicas
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Fonte: SINAN / SIM / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 09/04/2019 (2) Dados processados pelas dreas técnicas

Fonte: SIA e SIH NOTAS: (1) Dados atualizados em 09/04/2019 (2) Dados processados pelas dreas técnicas
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Fonte: SINAN / SIM / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 23/03/2018 (2) Dados processados pelas dreas técnicas

Fonte: SINAN NOTAS: (1) Dados atualizados em 23/03i2018 (2) Dados processados pelas dreas técnicas
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Fonte: SINAN /IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em (2) Dados processados pelas dreas técnicas

Fonte: SINAN / SIM /IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 20/03/2018 (2) Dados processados pelas dreas técnicas
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Profissionais
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> Os vinculos com o INCS sdo os seguintes:

v" Diretor de Operacdes — membro associado do INCS, escolhido pelo Presidente
do Conselho de Administragao, com vinculo com a INCS por CLT.

v" Diretor Administrativo e Financeiro - membro associado do INCS, escolhido
pelo Presidente do Conselho de Administracao, com vinculo com o INCS por
contrato de prestagao de servigos por CLT.

v' Diretora Técnico - membro associado do INCS, escolhido pelo Diretor de
Operacodes, com vinculo com o INCS por CLT.

v' Diretor de Controladoria — membro associado do INCS, escolhido pelo Diretor
de Operacdes, com vinculo com o INCS por CLT.

v' Diretor Médico - membro associado do INCS, escolhido pelo Diretor de
Operacdes, com vinculo com o INCS por contrato de prestacdao de servicos.

v Gerente Administrativo — membro contratado pelo INCS, escolhido em cargo
de confianca, pelo Diretor de Operacdes, com vinculo com o INCS por CLT.

v Diretor Técnico Médico da UBS - membro associado do INCS, selecionado pelo
Diretor Médico, com vinculo com o INCS por prestacao de servigos.

v' Coordenador Médico - membro associado do INCS, selecionado pelo Diretor
Técnico e/ou Médico, com vinculo com o INCS por contrato de prestacao de
servigos.

v Gerente de Enfermagem (RT) - membro contratado pelo INCS, escolhido em
cargo de confianca, pela Supervisora de Enfermagem, com vinculo com o INCS
por CLT.
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DEFINICAO DAS COMPETENCIAS DE CADA MEMBRO DO CORPO DIRETIVO
Os principais membros do Corpo Diretivo, terdo as seguintes competéncias:

Ao Diretor de Operacoes compete:

Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade.

v' Estabelecer as politicas administrativas, assistenciais, e salariais aprovadas
pela Diretoria do INCS.

v' Convocar e presidir reunidoes operacionais centrais para a disseminagao das
resolucdes passadas, zelando para que as mesmas sejam cumpridas.

v' Coordenar e supervisionar toda a equipe de operagdes no planejamento e na
execucao da gestao operacional.

v' Estudar constantemente a melhor utilizacao das capacidades instaladas e dos
servicos existentes na Unidade, com os subsidios trazidos pela equipe.

v' Zelar pelo cumprimento das metas pactuadas.

v' Zelar e dar condicOes para que a Unidade mantenha o padrao mais elevado
possivel de atendimento.

v' Zelar para que todos os colaboradores trabalhem com seguranca e tenham

sua saude fisica e psiquica preservadas.

Vv

Ao Diretor Administrativo e Financeiro compete:

Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade.

v Executar as politicas administrativas, assistenciais, e salariais aprovadas pela
Diretoria do INCS.

v Realizar a prestacao de contas e relatorio de atividades periodicamente para a
SMS.

v' Convocar e presidir reunidoes administrativas e financeiras centrais para a
disseminagao das resolucdes passadas, zelando para que sejam cumpridas.

v' Examinar mensalmente, os relatérios de cada um dos servigos da Unidade,
aplicando se necessario, corretivos para uma melhoria continua.

v' Examinar mensalmente, os relatdrios financeiros de cada um dos servigos da
Unidade.

v Fiscalizar constantemente a utilizagdao dos recursos financeiros e estudar as
politicas orcamentarias, para uma customizagdo e otimizacao dos recursos
financeiros alocados na gestao da Unidade.

v' Estudar constantemente a melhor utilizacao das capacidades instaladas e dos
servicos existentes na Unidade.

v' Zelar pelo cumprimento das metas pactuadas.

v' Zelar e dar condicOes para que a Unidade mantenha o padrao mais elevado
possivel de atendimento.

v’ Zelar para que todos os colaboradores trabalhem com seguranga e tenham

sua saude fisica e psiquica preservadas.

\Vv
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Ao Diretor Técnico compete:

Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade. @

Executar as politicas tecno-operacionais aprovadas pela Diretoria do INCS.

Definir junto aos Responsaveis Técnicos da Unidade (Médico, Enfermagem e

Farmacia e de Biomedicina), os protocolos e processos a serem seguidos nos

equipamentos de saude geridos pelo INCS, assim como manté-los atualizados,

perante a legislacdo vigente, visando a busca constante pela exceléncia.

v' Aplicar os processos técnico-operacionais do INCS, nos Equipamentos de
Saude Geridos pelo INCS.

v Fiscalizar a regular execucdo dos processos operacionais técnicos das
unidades.

v’ Participar junto ao Diretor de Controladoria e o(a) Responsavel Técnico(a) de
Enfermagem, da Comissdo de Implantacdo de novos contratos administrativos
e de gestdo.

v Contratar e dispensar os gestores das unidades.

v Instituir ou destituir responsaveis técnicos nas areas: Médica, Enfermagem,

Farmacia e Biomedicina.

ARV

> Ao Diretor de Controladoria compete:

v" Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade.

v' Definir com aprovagao do Diretor de Operacdes os processos: Administrativos,
Fiscais, Financeiros, Contabeis, de Recursos Humanos, Juridicos e de Prestagao
de Contas que serao adotados pelo INCS.

v' Gerenciar o Departamento de Controladoria do INCS.

v' Realizar auditoria interna conjunta aos diretores da entidade, dentro dos seus
ambitos de atuacdo, dos processos Administrativos, Financeiros, Contdabeis,
Juridicos e de Recursos Humanos adotados pela sede e suas filiais.

v' Coordenar a regular execucao das atividades corporativas, conforme aquelas
ja estabelecidas pelo Diretor de Operacgdes e Controladoria, dos departamentos
contabil e fiscal.

v' Acompanhar a regular execugao dos processos contabeis e fiscais definidos
pelo Diretor de Operacgdes e Diretor de Controladoria.

v' Sempre que solicitado elaborar relatérios, parecer e explicacdes de uso interno
do INCS.

v' Coordenar os processos de prestacao de contas que serdo executados em cada
filial.

v' Auditar e fiscalizar todos os Contratos e processos institucionais.

Ao Diretor Médico Clinico compete:
Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade.
v Supervisionar todas as atividades médicas.

\Vv
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Supervisionar as atividades de cada clinica existente na Unidade.
Supervisionar os servigcos médicos executados na Unidade.

Supervisionar os servicos de analises clinicas na Unidade.

Supervisionar os servicos de SADT na Unidade.

Implantar as politicas médicas aprovadas pela Diretoria do INCS.

Zelar pelo cumprimento das metas pactuadas.

Zelar e dar condicdes para que a Unidade mantenha o padrao mais elevado
possivel de atendimento.

v’ Zelar para que todos os colaboradores trabalhem com seguranca e tenham
sua saude fisica e psiquica preservadas.

AN N N N NN

> Ao Gerente Geral compete:

v' Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade.

v' Permanecer por 08 (oito) horas na Unidade em dias Uteis, na geréncia das
atividades inerentes ao cargo.

v Executar as politicas administrativas aprovadas pela Diretoria do INCS.

v' Fazer cumprir o Regulamento de Compras e Contratagdes em vigor.

v' Convocar e presidir reunides administrativas locais para a disseminacdo das
resolucdes passadas, zelando para que as mesmas sejam cumpridas.

v' Coordenar e fiscalizar as ag0es dos Assistentes Administrativos.

v Participar das reunides do corpo clinico e manter entrosamento constante,
tanto com as chefias quanto com os profissionais da saude.

v' Reportar-se diretamente ao Diretor Administrativo e Financeiro do INCS,
auxiliando-o em todos os atendimentos e controles que for necessario para o
perfeito funcionamento da Unidade.

v' Zelar pelo cumprimento das metas pactuadas.

v' Zelar e dar condigOes para que a Unidade mantenha o padrao mais elevado
possivel de atendimento.

v’ Zelar para que todos os colaboradores trabalhem com seguranca e tenham
sua saude fisica e psiquica preservadas.

> Ao Diretor Médico Técnico da Unidade compete:
(em conformidade com a CFM N° 2.147/2016)

v Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade.

v' Assumir a Responsabilidade Técnica Médica da Unidade, perante a Vigilancia
Sanitaria, COREN e demais 6rgaos competentes.

v' Zelar pelo cumprimento das disposigOes legais e regulamentares em vigor.

v' Assegurar condicdes dignas de trabalho e os meios indispensaveis a pratica
médica.

v' Assegurar que todo paciente sob regime de internacao seja atendido por um
médico assistente.
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Assegurar a académicos e residentes condicdes de exercer suas atividades com
os melhores meios de aprendizagem, quando for o caso.

Organizar as escalas de plantdo, zelando para que nao haja lacunas.
Solucionar a auséncia de plantonistas.

Supervisionar as atividades de assisténcia médica.

Nao contratar médicos formados no exterior sem registro nos Conselhos de
Medicina.

Organizar os prontuarios dos pacientes.

Ao Gerente de Enfermagem (RT) compete:

Cumprir e fazer cumprir o Regimento Interno da Unidade.

Assumir a Responsabilidade Técnica de enfermagem da Unidade, perante a
Vigilancia Sanitaria, COREN e demais 6rgaos competentes.

Coordenar e controlar todas as atividades da equipe de enfermagem.
Garantir o perfeito funcionamento das escalas da equipe de enfermagem.
Coordenar e controlar as atividades de enfermagem existente na Unidade.
Coordenar e orientar os servigos de enfermagem executados na Unidade.
Assegurar condicdes dignas de trabalho e os meios indispensaveis a pratica de
enfermagem, visando o melhor desempenho da equipe de enfermagem e dos
demais profissionais, visando o bem estar e a salde da populagcdo usuaria.
Substituir o Gerente Administrativo em seus impedimentos.

Apoiar e fiscalizar junto com o Gerente Administrativo as Comissdes
Multidisciplinares.

Zelar pelo cumprimento das metas pactuadas.

Zelar e dar condicdes para que a Unidade mantenha o padrao mais elevado
possivel de atendimento.

Zelar para que todos os colaboradores trabalhem com seguranca e tenham
sua saude fisica e psiquica preservadas.

Qualificagcdao Técnica dos Membros do Corpo Diretivo

Além de contarmos com o suporte de todos os profissionais do nosso Nucleo
Executivo, ou seja, a Diretoria de Operagdes, a Diretoria Administrativa, a
Diretoria Financeira, a Diretoria Técnica, a Diretoria de Controladoria, a
Diretoria Médica, bem como com o Departamento de Recursos Humanos, o
Departamento Contabil e Fiscal e o Departamento Juridico, para a implantagao
e desenvolvimento do Plano de Trabalho apresentado, localmente, contaremos
com 3 (trés) fundamentais profissionais a serem contratados para executarem
suas fungOes diretivas diretamente na Unidade, como segue:

01 (um) Gerente Administrativo da Unidade, que sera um profissional com
graduacao em nivel superior de areas relacionadas ao Objeto da contratagao,
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que terd a funcao de gerenciar administrativamente e supervisionar as
atividades na Unidade.

v" 01 (um) Diretor Técnico Médico, que serd um profissional com graduagao em
medicina e especialista em clinica geral, com experiéncia minima de 3 (trés)
anos em Direcdo Técnica Médica, para assumir a Responsabilidade Técnica
Médica perante o CREMESP e demais 6rgdos competentes.

v. 01 (um) Enfermeiro, que sera um profissional com graduacdo em
enfermagem, com experiéncia minima de 1 (um) ano em geréncia de equipes
de enfermagem, que também sera o Responsavel Técnico de Enfermagem da
Unidade perante o COREN e demais 6rgaos competentes.

UNIDADE BASICA DE SAUDE

O Processo de Trabalho nas UBS deve estar pautado nas necessidades em
saude da populagdo, com base numa interseccdao partilhada entre o usuario e o
profissional, no qual o primeiro é parte desse processo.

Para a construgao de um novo modelo de assisténcia a saude, centrado no
usuario inserido no contexto familiar e social, é fundamental repensar o processo de
trabalho, que tem como finalidade a qualidade da atencao a salde, na perspectiva
de promover o empoderamento tanto do usuario como da equipe de saude. Esse
processo esta orientado pelo principio da integralidade e requer como ferramentas:
a interdisciplinaridade, a intersetorialidade, a humanizagao dos servigos e a criagao
de vinculos entre usuario-comunidade-equipe de salde estruturada no trabalho em
equipe, a qual deve estabelecer um projeto comum em que atuagao especifica de
cada profissional se complemente e possa construir uma agao de interagao entre os
trabalhadores e usuarios.

A Unidade Basica de Saude (UBS) é a principal porta de entrada da rede de
atencdo a saude, constituindo a Atencao Basica, que de acordo com a Politica
Nacional de Atengao Basica se caracteriza por um conjunto de acdes de saude, no
ambito individual e coletivo, que abrangem a promocao e a protecao da saude, a
prevencdo de agravos, o diagnostico, o tratamento, a reabilitacdo e a manutencdo
da salde. E desenvolvida por meio do exercicio de praticas gerenciais e sanitarias
democraticas e participativas, sob forma de trabalho em equipe, dirigidas a
populacdes de territérios bem delimitados, pelas quais assume a responsabilidade
sanitaria, considerando a dinamicidade existente no territério em que vivem essas
populagoes.

Utiliza tecnologias que devem resolver os problemas de saude de maior
frequéncia e relevancia em seu territério. E o contato preferencial dos usuarios com
os sistemas de salde. Orienta-se pelos principios da universalidade, da
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acessibilidade e da coordenacao do cuidado, do vinculo e continuidade, da
integralidade, da responsabilizacdo, da humanizagao, da equidade e da participacao
social.

FUNDAMENTOS E DIRETRIZES DA ATENCAO BASICA

A atencdo basica tem como base algumas diretrizes para nortear o cuidado de
maneira singular e simplificada.

I- Ter territorio adstrito sobre o mesmo, de forma a permitir o planejamento, a
programacao descentralizada e o desenvolvimento de agdes setoriais e intersetoriais
com impacto nos determinantes em saude da comunidade.

II- Possibilitar o acesso universal e continuo a servicos de saude de qualidade e
resolutivos, caracterizados como a porta de entrada aberta e preferencial da rede de
atencdo a saude, acolhendo os usudrios e promovendo a vinculagdo e
corresponsabilizacdo pela atencao as suas necessidades de saude.

ITII- Adscrever os usuarios e desenvolver relagdes de vinculo e responsabilizagao
entre as equipes e a populacdo adstrita, garantindo a continuidade das agodes de
saude e a longitudinalidade do cuidado.

IV- Coordenar a integralidade em seus varios aspectos, a saber: integrando as
acoes programaticas e demanda espontédnea; articulando as acées de promogao a
saude, prevengao de agravos.

V- Estimular a participacdao dos usuarios como forma de ampliar sua autonomia e
capacidade na construcdo do cuidado a sua saude e das pessoas e coletividades do
territério.

A MISSAO DA UNIDADE BASICA DE SAUDE

A partir do conceito de Atencdo Basica pode-se considerar que a UBS, é
fomentar e desenvolver agdes e servicos no sentido de repensar e intervir no
processo de saude-doenca na populacao, ampliando a participacao e o controle social
com vistas a Vigilancia a Saude na defesa da qualidade de vida.

O PROCESSO DE TRABALHO NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE

Considerando que o processo de trabalho na Atencdo Basica estd pautado,
entre outros, pelos principios da integralidade e equidade, as acdes desenvolvidas
como consultas individuais, visitas domiciliares e/ou grupos de orientacdo a
comunidade, deverao estar:
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Centradas na Vigilancia a Saude, influenciando nos diferentes momentos do
processo salde-doenca buscando a promocao da saude, a prevencdo das
enfermidades e acidentes e a atengao curativa e reabilitadora com a finalidade
de adequar o atendimento as necessidades de saude da populacdo adstrita.

Integradas com os outros niveis de atencdo do sistema de salde para
assegurar a continuidade e qualidade da atencdo prestada a populagao.

Articuladas com os demais setores da sociedade.

Em fungao do papel fundamental da organizagao do sistema de saude por meio

da Atencdo Basica, o conhecimento do territério e da sua populagdo é
responsabilidade dos agentes do processo de trabalho e que constituem uma equipe
de saude, cujas competéncias sdo:

v

Conhecer a realidade da populacdo que reside na area de abrangéncia da UBS
ou da equipe de saude da familia, no que se refere aos aspectos
socioecondmicos, culturais, demograficos e epidemioldgicos, identificando os
problemas de salude mais comuns e os riscos de exposicao.

Elaborar plano de salde local baseado no diagndstico de saude da populacdo,
programar atividades e reestruturar o processo de trabalho com a participagao
da comunidade, tendo como eixo norteador o plano municipal de saude.

Executar acdes de vigilancia em saude, atuando no controle de doengas como
tuberculose, hanseniase, doencas sexualmente transmissiveis e AIDS, outras
doencas infectocontagiosas em geral, doencas crénicas nao transmissiveis,
relacionadas com o trabalho e 0 meio ambiente.

Prestar assisténcia integral buscando resolver a maior parte dos problemas de
salde detectados na populacdo, respondendo de forma continua e
racionalizada a demanda.

Organizar os servicos e desenvolver as acdes com énfase na promocgao da
saude e no nucleo familiar, valorizando o vinculo com o usuario.

Desenvolver processos educativos com a populacdao através de grupos
comunitarios enfocando aspectos da melhoria de saude e qualidade de vida.

Promover acdes intersetoriais e com organizagdes comunitarias formais e
informais para atuarem conjuntamente na solucdo de problemas de saude.

Esse conhecimento orientado pelas necessidades de saude da populacdo

resultard na organizacdo do servico da UBS, o planejamento das acgbes e a
identificacdo dos potenciais aliados ao esforco em manter e recuperar a saude das
pessoas.
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TRABALHO MULTIPROFISSIONAL «
O trabalho em equipe multiprofissional ¢é imprescindivel para o

desenvolvimento das atividades dentro das UBS, pois envolve saberes diferentes, e
articulados para qualificar o olhar do objeto em questao, seja na atencao, seja na
gestdo. Portanto, é necessario produzir arranjos organizacionais que busquem
diminuir a fragmentagao do processo de trabalho decorrente da especializagao
crescente em quase todas as areas de conhecimento.

E preciso considerar que, no processo de trabalho, a relagao entre sujeitos com
saberes, valores e papéis distintos pode ocorrer de maneira dialégica; que o apoiador
deve trabalhar de maneira compartilhada com os outros interlocutores seus projetos
de intervencdo, valendo-se tanto de ofertas origindrios de seu nucleo de
conhecimento, de sua experiéncia e visdao de mundo, quanto incorporando demandas
traduzidas pelo outro em fungdo de seu conhecimento, desejo, interesses procurando
criar espacos coletivos protegidos que permitam a interacdo dessas diferencas. Este
apoio pode ser realizado de diversas maneiras, entre elas: espacos de interconsulta.

E preciso refletir coletivamente sobre o processo de trabalho, tomando as
necessidades do usudrio como referéncia. Devem ser disparados dispositivos para
comegar essa reflexao, colocando- se no lugar do outro, ativando a sensibilidade para
estabelecer outro tipo de relagdo entre os trabalhadores, ampliando a exposicdao dos
trabalhadores a vida dos usuarios, trazendo a poténcia dos usuarios e a importancia
dos trabalhadores para a discussao. Dessa forma, se descobre a possibilidade de criar
e inovar, buscando novos pactos de convivéncia e proporcionando um novo estilo de
gestdao, reconhecendo que todos participam da gestao inclusiva; partindo para o
trabalho em campo com as equipes, pactuando coletivamente.

Desta forma conforme preconiza a Politica Nacional de Atengdo Basica, sao
atribuicoes de todos os profissionais das UBS:

v Participar do processo de territorializacdo e mapeamento da area de atuacao
da equipe, identificando grupos, familias e individuos expostos a riscos,
inclusive aqueles relativos ao trabalho, e da atualizacdo continua dessas
informacdes, priorizando as situagbes a serem acompanhadas no
planejamento local.

v' Realizar o cuidado em saude da populacao adstrita, prioritariamente no ambito
da unidade de salude, no domicilio e nos demais espacos comunitarios (escolas,
associagoes, entre outros), quando necessario.

v' Realizar acdes de atencdo integral conforme a necessidade de salude da
populacao local, bem como as previstas nas prioridades e protocolos da gestao
local.
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v' Garantir a integralidade da atengcdao por meio da realizagdao de acdes de
promocao da saude, prevencdo de agravos e curativas; e da garantia de
atendimento da demanda espontéanea, da realizacdo das agbes programaticas
e de vigilancia a saude.

v' Realizar busca ativa e notificacdo de doencas e agravos de notificacao
compulséria e de outros agravos e situacdes de importancia local.

v Realizar a escuta qualificada das necessidades dos usuarios em todas as acgoes,
proporcionando atendimento humanizado e viabilizando o estabelecimento do
vinculo.

v' Responsabilizar-se pela populacao adstrita, mantendo a coordenacao do
cuidado mesmo quando esta necessita de atencdao em outros servicos do
sistema de saude.

v Participar das atividades de planejamento e avaliagdo das acdes da equipe, a
partir da utilizacao dos dados disponiveis.

v" Promover a mobilizacao e a participacdao da comunidade, buscando efetivar o
controle social.

v Identificar parceiros e recursos na comunidade que possam potencializar agoes
intersetoriais com a equipe, sob coordenacdo da SMS.

v' Garantir a qualidade do registro das atividades nos sistemas nacionais de
informagao na Atengdo Basica.

v Participar das atividades de educagao permanente.

v' Realizar outras acdes e atividades a serem definidas de acordo com as
prioridades locais.

UBS SANTANA

A UBS Santana oferecera a populacao um servico de qualidade, baseado nos
preceitos do Sistema Unico de Saude, de universalidade, equidade e integralidade,
com atendimento humanizado, dentro do seu territério, evitando-se o deslocamento
desnecessario, nas acoes de Atencao Basica, oferecendo consultas de ginecologia, de
clinica geral e de pediatria, bem como vacinas, medicamentos que fazem parte da
lista padronizada e realizacao de exames laboratoriais de baixa complexidade. A UBS
€ a porta de entrada para os servigos de média e alta complexidade, tanto em relagao
as consultas com especialistas, quanto aos exames laboratoriais e de imagem, sendo
responsavel, em parceria com a Secretaria Municipal de Saude, no acompanhamento
dos encaminhamentos e nas realizagdes das consultas e exames, melhorando o
atendimento assistencial e otimizando a oferta de servigos.
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Tem como areas estratégicas da Atencdo Basica - UBS, a eliminacdo da
hanseniase, o controle da tuberculose, o controle da hipertensao arterial, o controle
do diabetes mellitus, a eliminacdo da desnutricao infantil, a salde da crianca, a saude
da mulher, a saude do idoso, a saude bucal e a promocdo da saude.

A UBS prestara seus servicos no horario das 07h00Omin as 18h00min, de
segunda a sexta- feira, acolhendo e atendendo a todos os usuarios que buscarem
assisténcia.

METAS ESTABELECIDAS PARA A UBS

Utilizaremos como meta de producao os valores apresentados no Termo de
Referéncia.

Sao elas:
_ Gonaulis | Msta/Mes+
Clinica Médica
Pediatria e Puericultura 291
Ginecologia e Obstetricia 235

*Considerando 22 dias uteis.

ORGANIZAGAO DOS SERVICOS ASSISTENCIAIS
SERVICO DE ENFERMAGEM

A Equipe de Enfermagem da UBS devera:

I- Prestar assisténcia de enfermagem ao individuo, familia e comunidade
de maneira integral, humanizada, respeitando o contexto sociocultural
e familiar.

II- Integrar os servicos de saude da Atencdao Primaria a Saude com os

outros pontos de atencdo da rede, respeitando os preceitos éticos e
legais da profissao, os principios do SUS e da Atencao Primaria a Saude.
ITI- Desenvolver e utilizar instrumentos de avaliagao e de monitoramento
do servico, visando o aperfeicoamento e o trabalho em equipe.
IV-  Promover e colaborar em programas de ensino e educacgdo continuada
da equipe de enfermagem;

Na prestacao de cuidados, compete aos profissionais de enfermagem a
organizagao do processo de trabalho em unidades produtivas como:
I- Sala de vacina.
II- Sala de curativos.
ITI- Sala de observacdao de enfermage.
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IV-  Sala de coleta de material para exame laboratorial. @
V- Sala de preparo de materiais para esterilizagao.

VI- Farmaécia.

VII- Consultério onde sdo desenvolvidas as consultas pelo enfermeiro.

Atuar na promocgao, protecao, recuperacdo da saude e reabilitacdo do cidadao,
da familia e da coletividade, respeitando os preceitos éticos e legais e os principios
do SUS e da Atencao Primaria a Saude.

As diretrizes para o Acolhimento da enfermagem sao:
v' Realizar a escuta qualificada para a marcacdao de consulta e agendamento na

UBS.
v' Toda queixa vinda em demanda espontanea, deve ser acolhida pela UBS.

Usuzrio procura a Unidade

Funcionario ACOLHE & verifica o que
O paciente necessita, porque procurs

2 UES

Procura atendimento

M2o tem consulta agendada.

O usuario tem consulta ¥ especifico: sala de vacing
ou grupo agendadao ACOLHIMENTO curativo, farmaciz, colets
de gxames

Desejz 2gendar consulta ou necessita
de um atendimento/ orientacdo

Encaminhza usuirio para
atendimento

Encaminha usuirio para
setor

Escuta qualificada para Profissional de salide faz
agendamento de o scolhimento da queixe
consulta [médica, sguda

enfarmeiro, psicologa,

fono, entre outros),
identificando temitdria, - 3emsintoma
vulnerabilidades socizi . )

% - Com sintoma: atendimento

& =spectos subjetivos . o
A ! na Unidade pars awaliacao

RUA EMYGDIA CAMPOLIM, N° 131, PARQUE CAMPOLIM, SOROCABA, SAO PAULO, CEP 18047-626
FONE 15 3035-2779 - SITE www.incs.org.br - e-mail incs@incs.org.br



’3‘
I N cs Instituto Nacional de Ciéncias da Sadde
SERVICO MEDICO @

Sao atribuicdes do médico, segundo a Portaria n® 648/GM:

I- Realizar assisténcia integral (promocao e protecao da saude, prevencao
de agravos,diagndstico, tratamento, reabilitacdo e manutencdo da
saude) aos individuos e familias em todas as fases do desenvolvimento
humano: infancia, adolescéncia, idade adulta e terceira idade.

II- Realizar consultas clinicas e procedimentos na UBS e, quando indicado
ou necessario, no domicilio e/ou nos demais espagos comunitarios
(escolas, associacoes etc.).

ITII- Realizar atividades de demanda espontanea e programada.

IV-  Encaminhar, quando necessario, usuarios a servicos de média e alta
complexidade, respeitando fluxos de referéncia e contrarreferéncia
locais, mantendo sua responsabilidade pelo acompanhamento do plano
terapéutico do usuario, proposto pela referéncia.

V- Indicar a necessidade de internagao hospitalar ou domiciliar, mantendo
a responsabilizacao pelo acompanhamento do usuario.

VI-  Contribuir e participar das atividades de Educacao Permanente da
equipe multiprofissional da UBS.

VII- Participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento da UBS.

Procedimentos Médicos e de Enfermagem:

Os profissionais devem exercer suas atividades sob orientacdao de seus
conselhos profissionais federais, e protocolos técnicos da secretaria municipal
de saude e na auséncia desses, serao adotados os protocolos do Ministério da
Saude.

Consulta Enfermeiro:

Saude da Mulher e assisténcia a gestante de baixo risco.
Atendimento ao Adulto e HAS e DM.

Atendimento paciente com TB/HAN

Salde da Crianca e do Adoslecente.

Salde Mental.

Saulde do Idoso.

Grupos educativos.

Reunides de equipe.

Educagao Permanente.

Reunides da Unidade de Saude.

Supervisao a equipe de Enfermagem

Participacdao no Processo de acolhimento a demanda esponténea.

AN NI NN Y U N N N N NN
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Consulta Médico Generalista:

Saude da Mulher e assisténcia a gestante.
Resultado de exames.

HAS.

DM.

TB/HAN.

Saude da Crianca.

Saude Mental.

Saude do Idoso.

Consulta Médica Geral.

Grupos educativos.

Reunides de equipe.

Educacdao Permanente.

Reunides da Unidade de Saude.
Participacdo no processo de acolhimento a demanda espontanea.

AN N N N N NN YN N O N Y

Ginecologista:

Manter o agendamento ja existente, reforcando que as novas consultas
poderdo ser realizadas por enfermeiro ou médico generalista
(dependendo da avaliagdao realizada pelo profissional e protocolos
adotados pelo municipio).

Gestante que ja esteja realizando pré-natal.

Exames alterados de Ginecologia.

Colocagao de DIU.

Doencas especificas da especialidade.

Gestagoes de risco aumentado.

Participar das reunides de equipe.

Grupos educativos.

Reunides de Equipe.

Educacdo Permanente.

Reunides da Unidade de Saude.

Participacao no processo de acolhimento a demanda espontanea.

<
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Pediatria:

Manter o agendamento ja existente, reforcando que as novas consultas
poderdo ser realizadas por enfermeiro ou médico generalista
(dependendo da avaliacdo realizada pelo profissional e protocolos
adotados pelo municipio).

Criangas com disturbios nutricionais leves.

Doencgas cronicas/sindromicas.

Doencas Respiratdrias cronicas.

Pacientes encaminhados pelo generalista ou enfermagem.

<
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Participar das reunides de equipe.

Grupos educativos.

Reunides de equipe.

Educagao Permanente.

Reunides da Unidade de Saude.

Participacao no processo de acolhimento a demanda espontanea.

AN N N N NN

Clinica Médica:

HAS descompensados, HAS secundaria.

DM descompensados.

Disturbios Croénicos.

Pacientes encaminhados pelo generalista ou enfermagem.
Reunides de equipe.

Grupos educativos.

Educagao Permanente.

Reunides da Unidade de Saude.

Participacao no processo de acolhimento a demanda espontanea.

\
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PROGRAMAS

Os principais programas a serem executadas pelas equipes nas areas
prioritarias da Atencdo Basica a Saude sao:

Saude da Crianca e do Adolescente:

v' Garantir o atendimento a crianca de 0 a 01 ano através da Puericultura.

v' Garantir 100% de agendamento da primeira consulta dos recém nascidos
(usuarios do SUS) nos primeiros dez dias de vida.

v Implantar a caderneta de Saude da Crianga.

v' Implantar os Protocolos de Atencao a Saude da Crianga.

v' Garantir cobertura vacinal de 95% dos menores de 01 ano matriculados para
vacinas do calendario.

v' Incentivar a vacinagao entre adolescentes de 14 a 19 anos, garantindo uma
cobertura vacinal na faixa etaria de no minimo 70%.

v Investigar 100% dos ébitos infantis.

Saude da Mulher:
v' Garantir que 90% das mulheres em acompanhamento Pré-natal realizem 07
ou mais consultas.
Realizar busca ativa para 100% de gestantes faltosas.
Realizar 80% de consultas de puerpério para parturientes cadastradas.
Ampliar a cobertura de exames de Papanicolau.
Tratar 100% das mulheres e parceiros com diagnostico de sifilis durante a

NSRRI
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gestacao.
Implantar Protocolos de Atencao a Saude da Mulher.

Realizar grupos de orientagao para gestantes.
Realizar 01 grupo mensal de planejamento familiar.
Investigar 100% dos 6bitos maternos.

ASANIENEN

Saude do Idoso:

Implantar a caderneta da pessoa idosa.

Implantar o Programa de Educacdo Permanente na area do envelhecimento e
saude do idoso.

Implantar o Programa de Prevengao de Quedas e Acidentes.

Implantar Protocolo de Atencdo Integral a Salude do Idoso.

Ministrar o curso tedrico/pratico de cuidador de idoso anualmente.

Cadastrar 100% dos Diabéticos e Hipertensos usuarios no Hiperdia.

Realizar pelo 01 grupo mensal educativo para insulinodependentes.

Realizar pelo menos 01 grupo mensal educativo para hipertensos de risco.
Realizar pelo menos 01 reunido ao més sobre o uso racional de medicamentos.
Monitorar 100% dos idosos acamados.

Vacinar no minimo 80% dos idosos contra a gripe.

ASEN

NN N N N N NN

Vigilancia em Saude:

Notificar e investigar os casos de agravos de notificagdo compulséria.

Participar da campanha anual de vacinacdo antirrabica em caes e gatos.

Monitorar o diagndstico e tratamento dos casos de tuberculose baculiferos.

Monitorar o diagndstico e tratamento dos casos de hanseniase.

Diagnosticar e tratar 100% dos casos de doengas infectocontagiosas.

Capacitar 100% dos profissionais da atengao basica para desenvolver acdes

basicas de vigilancia epidemioldgica e sanitaria.

v' Implementar a vigildncia em salde com praticas que incorporem a abordagem
familiar.

A N N N NN

Considerando a continuagao e implementacao dos programas atualmente
desenvolvidos:

Hiperdia:
E um sistema de cadastramento de pacientes inscritos no Plano Nacional de
Reorganizacdo da Atencao a Hipertensdo Arterial e ao Diabetes Mellitus.

Programa de Controle da Tuberculose:

Oferece atendimento aos pacientes e € um programa com alto indice de cura
da doenca alcancado por meio de agoes diferenciadas.

Garante atendimento até a cura definitiva.
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Programa de Controle da Hanseniase:

Os pacientes inscritos neste programa recebem doses supervisionadas e
medicamentos necessarios para a continuidade do tratamento em casa. A iniciativa
inclui eventos educativos sobre a doenca.

Programa de Vigilancia Alimentar e Nutricional:
Acompanha o desenvolvimento nutricional e alimentar de criangas,
adolescentes, adultos, idosos e gestantes, além de promover atividades educativas.

Programa de Aleitamento Materno:
Promove e incentiva o aleitamento materno exclusivo até o sexto més de vida
e continuado até dois anos ou mais.

A equipe responsavel faz contato com as maes em até cinco dias apds o parto
para incentivar a orientar sobre amamentagao.

ORGANIZAGAO DOS SERVICOS ADMINISTRATIVOS

Servico de Recepgao:

Devera atender a todas as pessoas que procuram os servicos de saude,
garantindo abertura de Ficha de Atendimento (Registro), orientacao e acessibilidade
ao servigo.

A recepcgdo nao sera feita pelo enfermeiro ou médico, mas por um profissional
preparado que devera guiar-se por parametros humanitarios de solidariedade e
cidadania.

A recepcao é a escuta das necessidades do sujeito que busca a unidade de
saude, se constituindo no primeiro contato do funcionario da unidade com o paciente
ou seu familiar.

Nesse primeiro contato, o funcionario deve ouvi-lo atentamente, identificando
sua necessidade: atendimento médico, atendimento odontoldgico, consulta de
enfermagem, orientagdo de enfermagem, informacao sobre exames, outras
informacgdes gerais de saude.

A recepcao fara o registro e orientara o paciente sobre quaisquer outros temas
gue sejam necessarios.

O objetivo de recepcionar é realizar o primeiro contato e orientagcao. Deve ser
realizada por profissional preparado para trabalhar com publico da drea de saude.

O recepcionista, em conjunto com a equipe, podera encaminhar os pacientes
para atendimento sempre que julgar necessario.

Desta forma, este profissional deve ser minimamente preparado para exercer
suas fungdes na recepgao.
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Gerenciamento da Unidade:

Todo o gerenciamento da Unidade sera realizado por profissional alocado na
Unidade de forma a se garantir a disponibilidade em quantidade e qualidade
necessarias ao desenvolvimentos das atividades da UBS.

Servico de Farmacia:

A Unidade de Saude deve contemplar uma area especifica para o servico de
farmacia, prevendo, no minimo, a execucao das seguintes atividades: administrativa,
de armazenamento, de dispensacao e de atencao farmacéutica.

O local de armazenamento deve ter espaco suficiente para comportar os
diversos tipos de medicamentos, prevendo areas e equipamentos para aqueles que
possuem caracteristicas especificas, como os de controle especial e os termolabeis,
devendo- se seguir a legislacao especifica vigente.

O servico de farmacia tem um papel essencial para o funcionamento das UBS,
pois a grande maioria dos atendimentos realizados resulta em uma prescrigao
medicamentosa, que devera ser atendida pela farmacia.

Dispensacao de Medicamentos:

A prescricdo médica é um documento legal pelo qual se responsabilizam quem
prescreve e também quem dispensa o medicamento.

O recebimento da prescricdo estd compreendido na assisténcia farmacéutica
para que haja uma correta dispensacdao do medicamento para o paciente informando
a melhor maneira do uso deste farmaco, bem como suas possiveis eventuais reagoes
adversas.

O fluxo da informacdo, iniciado pela consulta médica, tem continuidade através
do dispensador que orientara e esclarecera ao paciente sobre os itens da prescricdo,
tais como: posologia, dose, cuidados especiais na reconstituicao e ou
armazenamento, reagdes adversas, possiveis interacdoes medicamentosas, etc.

Antes de dispensar o medicamento, o profissional deve fazer uma analise da
prescricdo verificando se esta de acordo com os parametros farmacodinamicos,
farmacocinéticos e legais, a fim de saber se ela deve ou nao ser dispensada, evitando
erros que possam trazer riscos ao usuario.

ORGANIZAGAO DOS SERVICOS DE APOIO

Servico de Manutengao:

A manutencdo tem como objetivo principal a producao de servigos técnicos de
manutengdao e conservacao, garantindo perfeito estado e condicdes de
funcionamento de: moveis, equipamentos, rede de gases medicinais, estrutura
predial, climatizagdo, instalagdes hidraulica e elétrica, casa das maquinas (gerador,
transformador e bombas) e extintores, assegurando que todas as instalagoes prediais
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estejam em perfeito estado, fazendo com que todos os usuarios desempenhem suas
tarefas confortavelmente.

Possui compromisso com os aspectos ecoldgicos da unidade, através da
atencao as condigdes ambientais que cercam as pessoas que trabalham, procuram,
visitam ou precisam utilizar espagos fisicos da unidade e de suas cercanias
(ventilacdo, refrigeracao, iluminacao, ajardinamento, infiltracdes de agua, goteira,
entre outros).

A importancia da manutencdao deduz-se do valor que o equipamento e as
instalagdes representam no capital necessario para toda a construcao da unidade.

N&o basta, pois que o equipamento seja o melhor. E necessario também que
o mesmo tenha garantida a vida mais longa possivel através do planejamento e
execucao de um adequado programa de manutencao.

Servico de Higiene e Limpeza:

O servico tem por objetivo preparar o ambiente para suas atividades, manter
a ordem do ambiente, além de conservar equipamentos e instalagdes limpos em
condicOes de higiene ideais para o manuseio.

Finalidades:

v Promover a higienizacdao e limpeza de todo a unidade, levando em
consideracao a caracteristica de cada area.

v/ Fixar um hordrio para o servico, em consonancia com as atividades
desenvolvidas.

v' Coletar todo o lixo da unidade fixando um fluxo especifico de saida, dando-
Ihes tratamento e destino corretos.

v' Combater permanentemente insetos e roedores (sinatropicos).

v' Avaliar os produtos a serem utilizados para que, além de higienizarem e
limparem corretamente, ndo danifiquem os materiais nos quais foram
aplicados.

v' Manter recipientes especificos para a coleta de materiais perfuro-cortantes.

v' Observar e comunicar aos responsaveis, sobre defeitos encontrados em
instalagdes e méveis.

PROPOSTA DE EDUCAGCAO PERMANENTE

A educacao permanente dos profissionais da UBS constitui importante
estratégia para desenvolver a reflexdo critica sobre as praticas dessa equipe.

No entanto, para que haja um processo dialético entre os saberes dos
profissionais e os saberes da comunidade, é preciso que o projeto de Educacgao
Permanente esteja orientado para a transformacao do processo de trabalho,
englobando as necessidades de aprendizagem das equipes com conhecimentos,
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habilidades, atitudes e valores da comunidade. A qualificacdo crescente dos
profissionais das equipes ira se refletir na maior qualidade da atencdo oferecida a
populacdo, possibilitando-lhe melhores condicdes de saude e de qualidade de vida.

O processo de desenvolvimento do programa de Educagao Permanente - EP
implica na reflexao sobre a conjuntura e as contingéncias institucionais, sob o ponto
de vista ético e politico. Assim, deve ser concebido dentro das premissas basicas de
ser um processo constante de promogcao e desenvolvimento integral e
contextualizado da equipe, centrando-se nas circunstancias e problemas de seu
processo de trabalho, de modo critico e criativo.

Em suma, saberes, habilidades e valores deverao ser apropriados pela equipe
no contexto do trabalho, para que ela possa desempenhar suas atividades, de forma
satisfatéria para todos - profissionais e comunidade.

O planejamento de um processo de Educacao Permanente precisa estar
adequado as necessidades loco-regionais, utilizando todos os recursos potenciais,
especialmente o aparelho formador de recursos humanos.

Objetivos:

1. Melhorar a qualidade dos servicos, mediante um processo educativo
permanente e comprometido com a pratica do trabalho.

2. Aumentar a resolutividade das agoes frente aos problemas prevalentes.

. Fortalecer o processo de trabalho da equipe da UBS.

4. fortalecer o compromisso com a saude da populagao por parte dos membros
da equipe.

[6)

Etapas do Projeto de Educacao Permanente:

. Levantamento das necessidades da comunidade e dos profissionais.

. Elaboracao dos objetivos de aprendizagem.

. Selecao de conteludos ou temas.

. Definicdo dos métodos e técnicas de ensino-aprendizagem.rganizagao
sequencial do curriculo/grade programatica.

. Definigdo das atividades.

6. Execucao do programa com continua avaliacao do processo e dos resultados

DR WN R

(6]

Conteudo Programatico:

A responsabilidade dos profissionais em prestar atencao integral e continua a
todos os membros das familias da populacdo adstrita a UBS, em cada uma das fases
de seu ciclo de vida, requer sistematizar um processo de educagdao permanente, onde
ndo se aceita uma atuacdo restrita aos problemas de saude biologicamente
estabelecidos, mas o compromisso de realizar agdes, ainda enquanto os individuos
estiverem saudaveis.
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Partindo dessas premissas, a unidade basica de saude deverd desenvolver
acoes programaticas, de acordo com a fase do ciclo de vida em que se encontra a @
pessoa, sem perder de vista o seu contexto familiar e social.

Exemplos: Saude da Crianca, Saude do Adulto, Saude do Idoso, etc.

DIMENSIONAMENTO DE RECURSOS HUMANOS

Manteremos as categor:ias profissior)ais necessarias para operacionalizacdo dos
servigos da UNIDADE BASICA DE SAUDE SANTANA, conforme Quadro abaixo:

Profissionais com Respectivas Cargas Horarias Diarias,
Distribuigao por Turno, Quantidades e Regime de Contratagao

. Carga Horaria  Servigo Regime de
Profissional . . ~

Semanal Diurno Contratagao

Almoxarife 40 Horas X 1 CLT Indireto
Auxiliar Administrativo 40 Horas X 1 CLT Direto
Auxiliar de Farmécia 40 Horas X 2 CLT Indireto
Auxiliar de Higiene / Servigos Gerais 40 Horas X 2 CLT Indireto
Auxiliar de Manutencéo Sob Demanda X 1 CLT Indireto
Controlador de Acesso 40 Horas X 2 CLT Direto
Enfermeiro Assistencial 40 Horas X 1 CLT Direto
Enfermeiro Responsavet Técnico 43 Horas X 1 CLT Direto
Farmacéutico 40 Horas X 1 CLT Indireto
Gerente da Unidade 40 Horas X 1 CLT Direto
Recepcionista 40 Horas X 5 CLT Direto
Técnico de Enfermagem 40 Horas X 7 CLT Direto
Técnico de Informatica Sob Demanda X 1 CLT Indireto

SALARIOS, ENCARGOS, BENEFICIOS E PROVISOES DOS RECURSOS HUMANOS, PARA A UNIDADE BASICA DE SAUDE SANTANA

Aux. Admi- = Controlador  Enfermeiro = Enfermeiro = Gerente da Recencionista Técnico de
P Enfermagem TOTAIS

CATEGORIA PROFISSIONAL => nistrativo ~ de Acesso  Assistencial (RT) Unidade
40 hisemana 30 h/semana 40 h/semana 40 h/semana 40 h/semana 40 h/isemana

Ne de Profissionais 1 2 1 1 | 1 5 7 18

40 h/semana

PROVENTOS =>
Salario Base| R$ 1.943,46| R$ 1.500,00| R$ 3.677,33| R$ 3.677,33| R$ 3.500,00| R§ 1.451,88 R$ 1.939,81| R$ 36.636,19

Gratificacdo| R$ -1 R$ - | R$ - | R$ 147093 R$ 1.400,00| R$ - R$ - | R$ 2.870,93
Adicional Insalubridade| R$ -1 R$ 209,00/ R$  209,00! R$ 209,00! R$ - | R$ - R$ 209,00 R$ 2.299,00
Total dos Proventos| R$ 1.943,46| R$ 3.418,00| R$ 3.886,33 | R$ 5.357,26) R$ 4.900,00 | R$ 7.259,39 R$ 15.041,68 | R$ 41.806,12

BENEFiCIOS =>

Cesta Basica| R§  200,00| R$ 200,00/ R 200,00{ R$ 200,00/ R$ 200,00| R§ 200,00 R$ 200,00/ R$ 2.600,00

Vale Transporte| R$ 72,39/ R$ 99,00/ R$ -1 R$ - R$ -|R$ 101,89 R$ 7261 R$ 1.288,11

Total dos Beneficios| R$ 272,39/ R$ 598,00 R$ 200,00 R$ 200,00/ R$ 200,00 | R$ 1.50944 R$ 1.908,28| R$ 4.888,11
ENCARGOS =>

FGTS (8,0%)| R$ 15548/ R$ 136,72| R$ ~ 31091 R$ 31091 R$ 28000\ R$ 116,15 R$  171,90| R 3.114,81

PIS(1,0%)| R$ 1943/ R$ 1709/ R$ 3886 R$ 3886 R$ 3500|R$ 1452/ R$ 2149 R$ 389,35

Total dos Encargos| R$  174,91| RS 307,62 R$ 349,77 R$ 349,77 R$ 31500 R$ 65334 R$ 1.35375| R$ 3.504,17
PROVISIONAMENTOS =>

Férias + Encargos Sociais (12,111%)| R$  23537| R$  206,98| RS 470,68 R$ 470,68| R$ 42389 R$ 17584 R$  260,25| R$ 4.71548
13° Salario + Encargos Sociais (9,084%)| R$  176,53| R$ 15523/ R$ 35301/ R$ 35301/ R§ 317,92|R$ 131,88 R$ 19518 R$ 3.536,61
Abono Pecunidrio (2,806%)| R$ 54,52\ R$  47,95(R$ 109,03/ R$ 109,03 R$  98,19/R$ 4073 R$ 6029/ R$ 1.092,35

Aviso Prévio (0,909%)| R$ 17,65/ R$  1552| R§ 3530/ R$ 3530/ R$§ 31,79/ R$ 1319 R$  1952| R$ 353,66

Multa FGTS (52,8%)| R$ ~ 8209/ R$ ~ 72,19/ R$ 164,16/ R$ 164,16/ R$ 147,84|R$ 6133 R$ 90,77\ R$ 1.644,62

Total dos Provisinamentos| R$  566,17| RS  99574| R$ 1.132,18| R$ 1.132,18 R$ 1.019,63| R§ 211483 R$ 4.381,99| R$ 11.342,72

TOTAL GERAL => R$ 2.956,93 5.319,36 5.568,28 7.039,21 R$ 6.434,63 11.536,99 R$ 22.68571 R$ 61.541,12
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PLANO ORGAMENTARIO DE CUSTEIO

UNIDADE UNIDADE BASICA DE SAUDE - UBS SANTANA

SERVIGO GESTAO E EXECUGAO DAS ATIVIDADES DE SAUDE DESENVOLVIDAS NA UBS SANTANA

- - VALOR PARA OS
DESCRICAO MES XX 24 MESES (R$)

Pessoal e Reflexo R$ 64.691,12 | R$ 388.146,72
01.00.01 - Remuneragéo de Pessoal R$ 41.806,12 | R$ 250.836,72
01.01.02 - Beneficios R$ 4.888,11 | R$ 29.328,66
01.02.03 - Encargos e Contribuigbes R$ 3.504,17 | R$ 21.025,02
01.03.04 - Outras Despesas de Pessoal R$ 14.492,72 | R$ 86.956,32
01.04.05 - Servigos Terceirizados R$ 247.308,88 | R  1.483.853,28
01.05.06 - Assessoria Contabil R$ 2.500,00 | R$ 15.000,00
01.06.07 - Assessoria e Consultoria R$ 4.500,00 | R$ 27.000,00
01.07.08 - Servigos, Programas e Aplicativos de Informatica R$ 7.000,00 | R$ 42.000,00
01.08.09 - Vigilancia / Portaria / Seguranca R$ - |R$
01.09.10 - Limpeza Predial / Jardinagem R$ 20.000,00 | R$ 120.000,00
01.10.11 - Lavanderia R$ - |R$
01.11.12 - Materiais / Insumos R$ 5.388,88 | R$ 32.333,28
01.12.13 - Medicamentos R$ - |R$
01.13.14 - Gases Medicinais R$ - |R$
01.14.15 - Materiais de Higiene e Limpeza R$ 4.000,00 | R$ 24.000,00
01.15.16 - Servigos de Transporte R$ - |R$
01.16.17 - Servigos Gréaficos R$ 2.500,00 | R$ 15.000,00
01.17.18 - Despesas de Servigos de Beneficios para RH R$ 900,00 | R$ 5.400,00
01.18.19 - Educagéo Continuada R$ 2.000,00 | R$ 12.000,00
01.19.20 - Servigos Assistenciais Médicos R$ 152.360,00 | R$ 914.160,00
01.20.21 - Servigos de Outros Profissionais da Salde R$ 29.160,00 | R$ 174.960,00
01.21.22 - Manutencao Predial e Adequagdes R$ 7.000,00 | R$ 42.000,00
01.22.23 - Manutengéo de Equipamentos R$ 2.000,00 | R$ 12.000,00
01.23.24 - Manutengio de Equipamentos Assistenciais R$ 5.000,00 | R$ 30.000,00
01.24.25 - Locagéo de Equipamentos Médicos R$ - |R$
01.25.26 - Locagéo de Imoveis R$ - |R$
01.26.27 - Locagdo de Equipamentos Administrativos R$ 3.000,00 | R$ 18.000,00
01.27.28 - Locagéo de Equipamentos Veiculos R$ - | R$
01.28.29 - Agqua R$ - |R$
01.29.30 - Energia R$ - |R$
01.30.31 - Telefonia R$ - |R$

R$  312.000,00 R$ 1.872.000,00
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PREFEITURA
MUNICIPAL
: . "; DE SAO JOSE
TN DOS CAMPOS
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SINTESE DO CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO MENSAL DO PLANO ORGAMENTARIO DE CUSTEIO

PARA O CONTRATO DE GESTAO DA UNIDADE BASICA DE SAUDE SANTANA

CENTROS DE CUSTO MES 1 MES 2 MES 3 MES 4 MES 5 MES 6

1. PESSOAL R$ 217.051,12 | R$ 217.051,12 | R$ 217.051,12 |R$ 217.051,12 [R$ 217.051,12 | R§ 217.051,12
2. MEDICAMENTOS RS - |RS$ - |R$ - |R$ - | RS - |R$

3. MATERIAIS HOSPITALARES R$ - |Rrs - |rs - |rs - |Rrs - |Rs -
4. MATERIAIS DIVERSOS R$ 13.000,00 [ R$ 13.000,00 | R$ 13.000,00 | R$  13.000,00 | R$  13.000,00 | R$  13.000,00
5. MAN UTENQAO R$ 5.500,00 | R$ 5.500,00 | R$ 5.500,00 | R$ 5.500,00 | R$ 5.500,00 [ R$ 5.500,00
6. SERVIQOS DE TERCEIROS / SEGUROS | R$ 74.060,00 | R$ 74.060,00 | R$§ 74.060,00 [ R§ 74.060,00 | R$  74.060,00 | R$  74.060,00
7. ADMINISTRATIVOS R$ 2.388,88 | R$ 2.388,88 | R$ 2.388,88 | R$ 2.388,88 | R$ 2.388,88 | R$ 2.388,88
8. TOTAL MES A MES R$ 312.000,00 [ RS 624.000,00 [ RS 936.000,00 | R$ 1.248.000,00 | R$ 1.560.000,00 | R$ 1.872.000,00

TOTAL GERAL DO CUSTEIO DO CONTRATO DE GESTAO PARA 06 (SEIS) MESES R$ 1.872.000,00

Valor da Proposta: HUM MILHAO, OITOCENTOS E SETENTA E DOIS MIL REAIS.

Validade: 90 (noventa) dias.

CONSIDERAGOES FINAIS

Esperamos assim, colaborar para o enfrentamento da epidemia que assola
nossa grande nacao, em conjunto com a Secretaria Municipal de Saude, para garantir
a necessaria assisténcia aos cidadaos que serao acometidos pela doenca, sempre
prezando pela manutencao da prestacao de um bom servigo de saude, com qualidade
e responsabilidade, em parceria com o municipio de Sao José dos Campos,
aproveitando a oportunidade para trazer nossos protestos de elevada estima,
colocando-nos a disposicdo para realizar quaisquer outras consideragdes pertinentes
ao assunto.

Sem mais para o momento.
Cordialmente,

Sao José dos Campos — SP, 14 de abril de 2.020.

g /"//
INCS - INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS DA SAUDE

Antonio Pereira de Souza Junior
Diretor de Operacoes
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