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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOSE DOS CAMPOS

PLANO DE TRABALHO

EM CONCORDANCIA COM O INSTRUMENTO DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA
CONTRATACAO DE ORGANIZACAO SOCIAL OBJETIVANDO A ADMINISTRACAO,
GERENCIAMENTO E A OPERACIONALIZACAO DAS ATIVIDADES NA UNIDADE DE
PRONTO ATENDIMENTO UPA 24 H PORTE Ill — UNIDADE PUTIM, 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, REFERENTE AO PROCESSO DE SELECAO N2 001/SS/2019 -
EDITAL 115/55/2019.

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOSE DOS CAMPOS
AO SECRETARIO DE SAUDE ILMO. SR. DR. DANILO STANZANI JUNIOR
A COMISSAO ESPECIAL DE SELECAO DO PROCESSO DE SELECAO N° 001/SS/2019

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

Matriz: Rua Emygdia Campolim, 131, Parque Campolim, Sorocaba, Sao 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¢&es do INCS — INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS DA SAUDE:

SR. JOAO GILBERTO ROCHA GONGALEZ:
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OBJETO:

Contratacdo de Organizacao Social para a prestacao de servigcos técnicos
especializados de operacionalizagdao, gerenciamento e execugao das acoes
e servicos de saude na Unidade de Pronto Atendimento UPA 24 H PORTE
III - UNIDADE PUTIM, nos termos do CONTRATO DE GESTAO, localizada
no Municipio de Sao José dos Campos, Estado de Sao Paulo.

PRAZO:

A vigéncia do Contrato de Gestdao sera de 24 (vinte e quatro) meses,
contados da emissdao da ordem de servico, e passivel de renovagdo anual
mediante o cumprimento de Plano de Trabalho e nos termos da Lei,
facultada a repactuacao de metas e indicadores da execugao contratual,
para melhor atendimento do interesse publico e adaptacao do Contrato de
Gestdo, as variagdes de demanda, a fim de alcangar maior eficiéncia.

OBJETIVO DESTE DOCUMENTO:

Elaboracao de PLANO DE TRABALHO de acordo com o disposto no Edital
de Chamamento Publico para selecdo de Organizagao Social para gestao
da Unidade de Pronto Atendimento UPA 24 H PORTE III - UNIDADE PUTIM
do municipio de Sao José dos Campos referente ao Processo de Selegao
N° 001/SS/2019, de pessoa juridica de direito privado sem fins
econdmicos, qualificada como Organizacdo Social - OS, no Municipio de
Sdo José dos Campos, Estado de Sdo Paulo, com vistas a celebracdo de
Contrato de Gestao objetivando a operacionalizagao, a execucao e a
gestao de trabalhos nos diversos servicos da referida Unidade, no
atendimento de urgéncia e emergéncia a populacdo, 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 educagao permanente, visando a melhoria
continua e a maxima qualidade possivel.

Sao José dos Campos - SP, 02 de maio de 2.019.

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO 115/58/2019 - PROCESSO DE SELEGAO N° 001/SS/2019
DATA DE ABERTURA 02 DE MAIO DE 2019




)

L

I N CS Instituto Nacional de Ciéncias da Sadde

BREVE HISTORICO DO INCS

Nossa Instituicao nasceu com o objetivo de concretizar o sonho de um
grupo de profissionais da darea da salde, através da conscientizacdo da
populacdao, da promogao de acgOes organizadas, da concepcdao 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 associagao sem
fins econémicos, 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 promocao da saude, a assisténcia social em saulde, a assisténcia
hospitalar, além do desenvolvimento tecnolégico em saude, contemplando o
treinamento, a capacitacao e o desenvolvimento dos recursos humanos
envolvidos, além de vislumbrar a completa informatizacdo, indispensavel
ferramenta para a compilacdo de dados, necessarios ao fornecimento de
informagdes 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 ndo somente a equipe gestora e a equipe
executora, mas também a comunidade, em assuntos concernentes a saude,
potencializando a capacitacdo pessoal, através de treinamentos e de educacao
permanente da mdo de obra local, além da promocao 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
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estimulando-as a participarem e colaborarem com todos os nossos Planos de «
Trabalho.

MISSAO INSTITUCIONAL

“Idealizar, implantar, desenvolver, gerir e executar projetos de saude e
planos de trabalho que visem a promocao da saude, através da continua
capacitacdao 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
Pablico, estimulando-os a participar e colaborar com tais projetos de salde e
planos de trabalho”.

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, internagao, servigo de apoio
diagnédstico e demais servicos de apoio, em baixa, média e alta complexidade,
buscando uma gestdo 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 gestdo em saude
publica, através da:

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

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

v Criacdo de oportunidades de intercambio de conhecimentos e
experiéncias, em nivel local, nacional e internacional na area da saude.
v Prestacdao de consultoria e assessoramento técnico e especializado na

area de saude e de gestao hospitalar.
v Promocdo da capacitacdo dos recursos humanos dos setores publicos e
privados para a area da saude.
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v Gestdao de recursos humanos e gerais de hospitais, postos de salde,
clinicas, demais estabelecimentos de salde e de ensino para a area da
salde, bem como contratar empresas para executar o mesmo tipo
de
servico na area de saude, sob a responsabilidade do INCS.

v Promocdo de agdes que visem o incentivo a construcdo, reforma ou
restauracdo de unidades de saude ambulatoriais e hospitalares.

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

v Observacdo 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
salde.

v Firmacao de contratos de prestacao de servigos, contratos de gestao,
convénios, termos de cooperacao ou acordos com o poder publico, em
todos os niveis ou com a iniciativa privada, para gestdo e
gerenciamento publico de salde, com implementagao e
desenvolvimento de programas do governo na area da saude publica.

v Colaboragao com os poderes publicos sempre que sua atuacao for
solicitada em beneficio da comunidade e atendimento humanizado nas
unidades de salude e de educacdao para melhor atendimento da
populacao e especialmente aos portadores de necessidades especiais.

v Prestagao de servicos na area de assisténcia, promogao social e saude,
gue promovam a protecdao a familia, a infancia, a maternidade, a
adolescéncia, aos idosos e aos portadores de necessidades especiais.

v Promocdo e realizacdo de atividades de avaliacdo de estratégias e de
impactos econdmicos e sociais das politicas, programas e projetos
cientificos e tecnoldgicos.

PRINCIPAIS LINHAS DE ACAO DO INCS

> QOrganizar servigos de salude e assisténcia social.
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Organizar treinamentos, palestras, semindrios e cursos especiais na
area da saude e assisténcia social.
Organizar e promover, projetos de estudos, pesquisas e extensao na area de

salde e assisténcia social.

Desenvolver programas de treinamento, atualizacdo e capacitagao
profissional.

Desenvolver programas de saude a familia, aos trabalhadores, seus
dependen-

tes, terceira idade e a comunidade.

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

Desenvolver modelos experimentais ndo lucrativos de producdo, comércio,
emprego e crédito, estudos, coordenacao, execucao, fomento e apoio de
acoes de inovacgao e desenvolvimento cientifico e tecnoldgico, de gestdo, de
transferéncia de tecnologia e de promocgao do capital humano, através de
atividades de educacdao e treinamento apropriados de natureza técnica,
cultural em tecnologia da informacdo, na area da saude e servigos correlatos,
visando o desenvolvimento s6cio econémico da comunidade envolvida.
Promover o voluntariado.

Integrar com programas oficiais do setor publico.

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

Desenvolver programas e produtos de assisténcia a salde e assisténcia
social.

Manter atividades de atendimento a saude, em forma de gratuidade conforme
legislagao vigente.

Desenvolver campanhas de prevencdo e sistemas de promocdo 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 solucdes diagndsticas para hospitais, e ferramentas em gestao
para saude publica.

Colaborar com poderes publicos no exame e encaminhamentos de atos
normativos de qualquer espécie, relativos as finalidades estatutarias e
servigos correlatos.

Colaborar na concepcgao e implementagao de politicas publicas.

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 introdugao de
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inovacao 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

A
CONSELHO DE ADMINISTRACAO CONSELHO FISCAL CONSELHO TECNICO E CIENTIFICO
Cargos: Cargos: Cargos:
10 a 30% = 03 Membros Associados para os 1°, 2° e 3° Titulares 01 Representante dos Associados
Cargos de Presidente, Tesoureiro e Secretario 1° e 2° Suplentes 01 Representante de Faculdades e Universidades

20 a 40% = 07 Membros do Poder Publico

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

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

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

01 Representante de Escolas Técnicas
Profissionalizantes

01 Representante de Centros de Pesquisas

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

\ 4

DIRETORIA EXECUTIVA

Diretor de Operagdes

R e

Diretoria Administrativa
e Diretoria Financeira

Departamento Juridico <

Departamento Financeiro

Dpto. Fiscal e Contabil <

Dpto. de Projetos Sociais

Dpto. de Recursos Humanos |

Diretoria Técnica M

A

Departamento de A ia

Departamento de Consultoria |«

| Departamento de Compras |<—

Ll
»
| Dpto. de Captagdo de Recursos |<——>|
| Tecnologia da Informacio - TI |<——>|

Departamento de Marketing | | Departamento Comercial |<—

‘_

| Departamento de Capacita¢io

v

Diretoria de Controladoria

Departamento de Auditoria |<——’| Departamento de Fiscalizagio

Departamento de Treinamento |«

—

| Departamento Técnico
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1. TITULO

Proposta Técnica para Organizacao, Administracdo e Gerenciamento da
UPA 24 HORAS PUTIM, conforme Chamamento Publico N° 115/SS/2019.

INTRODUCAO

Nosso Plano de Trabalho contém a Proposta Técnica que sera
minuciosamente pormenorizada no discorrer da apresentagao deste documento.
Nele demonstramos o conjunto dos elementos necessarios e suficientes, com
nivel de precisdao adequada, para caracterizar o perfil da Unidade de Saude em
questdo, assim como o trabalho técnico gerencial definido no Objeto da Chamada
Publica, com base nas indicagdes e informacdes constantes no Edital e seus
Anexos Técnicos, bem como do nosso profundo conhecimento sobre a UPA
PUTIM, sobre toda a Rede de Atencdao a Saude do Municipio de S3ao José dos
Campos, além das demais pesquisas realizadas através de meio eletronico pela
nossa equipe técnica, financeira e juridica.

Demonstramos também, a viabilidade técnica e a estimativa das
despesas referentes a execugdo das atividades propostas, com definicao de
métodos e prazos de execugao, assegurada a plena exequibilidade do Objeto da
contratagao prevista.

O Plano de Trabalho aqui apresentado contém a descricao das atividades,
evidenciando-se os beneficios econdmicos e sociais que serao alcancados, caso
esta Douta Comissdao Especial de Selecao mantenha os execelentes servigos
gue o INCS vem executando na UPA PUTIM desde sua inauguragao, em prol da
comunidade assistida na grande abrangéncia geografica que atendidemos, bem
como os resultados positivos que sempre obtivemos, levando-se em conta,
para tanto, o perfil socioecondmico e epidemioldgico dos sistemas oficiais do
Ministério da Saude que apresentaremos adiante.

Dessa forma, na formulagcao desse Plano de Trabalho, assim como da
Plano Orcamentario de Custeio, computamos todas as despesas e todos os
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custos operacionais referentes a manutencao e execugao das acdes de saude
propostas, tanto os de natureza tributdria (taxas e impostos), trabalhista,
previdencidria e securitaria (quadros de pessoal), quanto os gastos com o
cumprimento das normas pertinentes a Saude, Seguranca e Medicina do
Trabalho, cumprindo assim, todas as diretrizes e metas estabelecidas por todas
as instancias gestoras do SUS, para a execucao do Objeto previsto.

Apresentaremos inicialmente as diretrizes e postulados que estarao
discriminados no Roteiro de Elaboracao do Plano de Trabalho, ou seja, a
descricao do modo de como sera feita realizada a gestdo e a mencdo aos
processos e protocolos a serem realizados de maneira genérica, bem como das
melhorias, dos avancos, e da lapidacdo da exceléncia dos nossos servigos, sendo
gue, no transcorrer da apresentacdao desse nosso novo Plano de Trabalho,
apresentaremos as particularidades técnicas inerentes a cada subtitulo em
guestao.

Assim, este Plano de Trabalho contempla os meios e recursos necessarios
para a execucgao das agoes e servigos Objeto da contratacao, sendo elaborado
segundo os critérios dispostos no Edital, contendo os seguintes elementos:

v A Descricdo da Organizacao Técnico-Administrativa, voltada ao
desenvolvimento das agdes de fomento e gerenciamento da unidade de
saude, Objeto do Contrato.

v. O Dimensionamento de Pessoal a Ser Contratado, por categoria
profissional, por carga hordria semanal contratada e por quantidades,

dimensionado além das equipes assistenciais minimas - técnica,
administrativa e gerencial - necessarias para a execugao 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
beneficios envolvidos.

v. O Cronograma de Operacionalizacao, Gestao e Execucao das
atividades previstas.

INFORMACOES SOBRE AS ACOES E SERVICOS CONSTANTES
NO EDITAL
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Sob o ponto de vista da prestacdo de servicos aos cidaddos, a saude
publica pode ser dividida, de maneira simplista, em trés niveis:

v’ a salde primaria, que consiste no atendimento bdasico em unidades
basicas de salde e pronto-atendimentos;

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

v a saude terciaria, 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 Organizagdes Sociais, que oportunizou a
delegacao dos servicos a partir da possibilidade do Poder Publico realizar
repasses pelos servicos prestados, ocupando a posicao de usuaria indireta dos
servicos.

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 realizacdo desses investimentos necessarios, e, em
contrapartida, assuma a responsabilidade pela adequada remuneracao daquele
que foi contratado para prestar a atividade junto a populacdo.

E preciso, pois, dotar os Municipios de gestdo e regulacdo eficientes dos
servicos de salde, de maneira a melhor identificar as necessidades (diagndstico)
e melhor alocar os recursos na prevencao, na atencdo de base, o que fara com
gque 0S mesmos passem a concentrar seus recursos financeiros naquilo que
efetivamente trard resultados, otimizando os gastos com saude (racionalizagao
de despesas), bem como buscando solucdes através de convénios com os
Estados, 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 construcdao e operacdo de hospitais
regionais).

Uma solucdao promissora, na verdade, estd desenhada de forma bastante
clara no regime de colaboracdo com o Terceiro Setor, através da contratacdo das
entidades capazes que dele fazem parte, para a gestdo e a prestacao dos
servicos de apoio a saude, com os niveis de qualidade desejados - e de maneira
gratuita a populacao -, onde seja possivel, efetivamente dotar o Municipio, de
infraestrutura adequada para implantar uma gestdo inteligente do sistema de
salde municipal, a partir do melhor entendimento e dimensionamento da oferta
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(rede de saude publica) e da demanda (perfil epidemioldgico) da populagao, «
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 aplicacdo, a governancga 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 solugoes
concretas para a resolucdo do problema de saude publica, na esfera mais
proxima dos cidadaos, que € a esfera Municipal. Nao seria arriscado afirmar: a
solucdo para a Salde esta nas maos dos Municipios, e isto esta longe de ser uma
constatacao 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 relagdo a outros setores da economia mais
maduros, onde os riscos sdao 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 prestagdo 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 prestacdao dos servicos, com custos mais
baixos, com reducdo de despesas para os Municipios, €, a0 mesmo tempo, com
aumento da qualidade e elevacdo nos indices de atendimento, com consequente
reducdo dos indicadores de enfermidades e mortalidade e customizacdo dos
recursos.

Na verdade, iniciativas nesse sentido devem ser aplaudidas e incentivadas,
pois a solucdo para a saude publica no Brasil passa necessariamente pela saude
de base, ou seja, passa necessariamente pelos Municipios, e, também por isso,
passa necessariamente pela formatacdao de parcerias entre o setor publico e a
iniciativa privada, para viabilizar os investimentos, trazendo as expertises de
eficiéncia e gestdo, necessarias para que os municipes, enfim, possam receber
atendimento digno, no cuidado humano mais basico, que os servicos de saude
primaria e secundaria municipais representam.

No caso da atencao secundaria, que é prestada por meio de uma rede de
unidades especializadas - ambulatérios e hospitais —, garante-se o acesso a
populacdo sob sua gestdo, que estd baseada na organizacdo do Sistema
Microrregional dos Servicos de Saude, de acordo com a definicdo do Plano
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Diretor de regionalizacao, que tem como objetivo, definir as diretrizes para «
organizacao regionalizada da Atencdo Secundaria.

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 gestdo de saude publica, com
expertise e know how na area da saude, como pode ser comprovado com 0s
varios equipamentos de salde mencionados no item C1. EXPERIENCIA
(AVALIADA SEGUNDO TEMPO E VOLUME DE ATIVIDADE), comprovados
pelos Atestados de Capacidade Técnica e/ou Contratos, que seguem anexados no
final desde Plano de Trabalho.
Contudo, ainda se faz necessario, enfocar os Principios, Diretrizes e
Recursos do Sistema Unico de Salde como visdo estratégica do Objeto do
certame, representadas pela:
> Universalidade: é a garantia de atencdao a saude a todo e qualquer cidadao
pelo Sistema Unico de Saude.

> Integralidade: é o reconhecimento de que cada pessoa é um todo indivisivel,
integrante de uma comunidade; as agbes de promogao, protecao e
recuperacao da saude ndo podem ser compartimentalizadas; as unidades de
salude, com seus diversos graus de complexidade configuram um sistema
capaz de prestar atencgao integral.

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

> Descentralizacdo: é a redistribuicdo das responsabilidades quanto as acdes e
servicos de saude nos varios niveis de governo, federal, estadual e municipal,
tornando a gestdao mais préoxima do cidaddo usuario.

> Municipalizagdo: € 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 promocdo das agoes diretamente voltadas para
seus cidadaos.

> Distritalizacdo: é um processo de responsabilizacdo crescente da
descentralizacdo, em que cada Distrito de Saude passa a exercer papel de
gestao do Sistema no seu territorio.

» Regionalizagao: Definicao de espacgo territorial e populagao a ser atendida.
Como essa populagao tem direito a ter acesso a todo tipo de recursos
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assistenciais, o conceito envolve também a articulacdo intermunicipal de
recursos a salde 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 saude da populacdo e
pelas acOes de atencdo secundaria e tercidria, com complexidade tecnoldgica
crescente, que sao realizadas nos servicos de retaguarda de especialidades,
centros de referéncia e hospitais.

Responsabilizacdo: é a capacidade do Sistema de Saude ativamente assumir
responsabilidade pelos problemas de saude de uma populagdao ou individuo.
Isso implica em que cada equipe de saude e cada profissional devem se
responsabilizar pelas agdes e encaminhamentos necessarios para cada
usuario, visando a atencao integral a salude. Isto inclui os problemas de saude
coletiva.

Vinculo: é a ligacao que se estabelece entre o usuario, o sistema de salde, a
equipe local e o profissional de saude. Quando o vinculo é personalizado, ou
seja, a equipe conhece os usudrios, seus familiares, sua insercdo na
comunidade e seu ambiente, os resultados das acdes de salde podem ser
favorecidos. O mesmo se da quando o usuario/populacdo, 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 recursos do préprio Municipio. Sua
utilizacdo é acompanhada pelo Fundo Municipal de Salde, onde estdo
disponibilizadas as prestacdes de contas da saude.

Recursos Humanos: sao os profissionais de salde e suas relagbes de
trabalho.

Controle Social: é o exercicio do controle que a sociedade exerce sobre o
estado, através da participacao dos cidaddos na gestdo. Sua acdo é realizada
pelos Conselhos de Saude - Municipal, Distritais e Locais. O Conselho
Municipal de Saude tem carater permanente, com fungdes deliberativas,
normativas, fiscalizadoras e consultivas, e tem como objetivos basicos o
estabelecimento, acompanhamento, controle e avaliacdo da Politica Municipal
de Saude, de conformidade com a Lei Organica do Municipio e Leis Federais
n° 8.080/1.990 e 8.142/1.990, constituindo-se no 6rgdo colegiado maximo,
responsavel pela coordenacdo do Sistema Unico de Salde no &mbito do
municipio.

Conhecimento do Objeto da Contratacao
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Ao analisarmos os indicadores de morbidade e mortalidade presentes no
Relatdrio Gerencial que abrange a regidao e o Municipio, podemos observar que
os dados seguem uma tendéncia nacional, onde prevalecem os oObitos por
doencas do aparelho circulatério, seguido pelos dbitos por doengas neoplasicas.

Podemos ver que a mortalidade infantil vem caindo, bem com a incidéncia
e a taxa de mortalidade por AIDS, contudo a taxa de Sifilis Congénita em
gestantes e criancas menores de 1 (um) ano vem subindo consideravelmente.

Vemos também, que embora a taxa de incidéncia de Tuberculose tenha
caido até 2.014, em 2.015 ela da sinais de aumento de incidéncia, fazendo com
que fiquemos em alerta para combater essa doenca.

Diante deste quadro, a organizacao dos servicos de saude em redes, como
€ o caso da rede de urgéncia e emergéncia, que é o Objeto do presente
Chamamento, juntamente a necessidade de proporcionar atendimento resolutivo
e de qualidade a clientela, impactara de forma positiva nos indicadores que
apresentaremos.

Ainda com relacdo aos Equipamentos de Salde disponiveis no Municipio,
podemos observar que existem varios servicos implantados nos diferentes niveis
de complexidade em saude, merecendo destaque, a presenca de diversos
hospitais e diversos equipamentos de diagndsticos clinicas e inumeros
ambulatdrios de especialidades médicas, nos trés niveis de atengao.

O municipio conta ainda com o Servico do SAMU-192 e varios hospitais de
retaguarda, quaternarios e de maior complexidade, para onde sdo encaminhados
via Regulacao, os pacientes que nececitam de cuidados de maior complexidade.

A seguir anexamos importantes partes do Relatério Gerencial do Municipio,
que foi objeto de nossos estudos para melhor, com mais apreco e acuracia,
consubstanciarmos a elaboragao deste Plano de Trabalho.
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{ Sao José dos Campos ~ 9 Regido de Governo de Sao José dos Campos § Regido Administrativa de Sao José dos Campos
Territorio e Populacdao Ano Municipio Reg. Gov. Estado
i Area (Emkm2) 2017 1.099,41 3.824,59 248.222 36
i Populacdo 2017 687.544 1.051.791 43.674.533
l## i Densidade Demogréafica (Habitantes/km2) 2017 625,38 275,01 175,95
i Taxa Geométrica de Crescimento Anual da Populagéo - 2017 128 1.10 083
2010/2017 (Em % a.a.)
l#* 1 Grau de Urbanizagdo (Em %) 2016 97,97 95,11 96,32
l#* i indice de Envelhecimento (Em %) 2017 65,42 67,62 72,47
|~ i Populagdo com Menos de 15 Anos (Em %) 2017 19,90 19,91 19,33
l#* i Populagdo com 60 Anos e Mais (Em %) 2017 13,02 13,47 14,01
l#* i Razao de Sexos 2017 95,77 96,10 94,80
Estatisticas Vitais e Satude Ano Municipio Reg. Gov. Estado
[~ 1 Taxa de Natalidade (Por mil habitantes) 2015 14,55 14,54 14,69
|[## 1 Taxade Fecundidade Geral (Por mil mulheres entre 15 e 49 2015 51,43 51,04 52,41
anos)
|[## 1 Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil nascidos vivos) 2015 12,57 11,80 10,66
|[## 1 Taxa de Mortalidade na Infancia (Por mil nascidos vivos) 2015 14,20 13,53 12,04
|[## i1 Taxa de Mortalidade da Populagéo de 15 a 34 Anos (Por cem mil 5015 108,73 113,50 109,44
habitantes nessa faixa etaria)
[## i Taxa de Mortalidade da Populagéo de 60 Anos e Mais (Por cem 2015 3.058.83 3.159,00 3.482.85
mil habitantes nessa faixa etaria)
[## 1 Nascidos Vivos de Maes com Menos de 18 Anos (Em %) 2015 5,10 5,67 6,25
[## 1 Maes que fizeram Sete e Mais Consultas de Pré-Natal (Em %) 2015 80,73 79,23 77,77
[## 1 Partos Cesareos (Em %) 2015 62,08 61,33 59,40
[## 1 Nascimentos de Baixo Peso (menos de 2,5kg) (Em %) 2015 8,87 8,99 9,15
[## 1 Gestacoes Pré-Termo (Em %) 2015 10,21 11,48 10,63
[~ 1 Leitos SUS (Coeficiente por mil habitantes) 2016 1,08 0,99 1,28
Filtro ¥

Sao José dos Campos/SP &  681.036 habitante:

Ndmero de ébitos por grupo de causas

800

g

2002 2003 2010 201 2012 2013 2014

Numero

Ano

Parasitarias Neoplasias W Aparelho Circulatorio B Sintomas e Sinais W Causas Externas
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S3o José dos Campos/SP #  681.036 habitantes

Numero de 6bitos em criangas por faixas etarias

Filtro ¥

80

60
2
@
E 40
S
=z

20

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 201 2012 2013 2014
Ano
neonatal precoce neonatal tardio M pés-neonatal M menor que 5 anos

Filtro ¥

Sao José dos Campos/SP &  681.036 habitantes

Ndmero de 6bitos por principais causas do aparelho circulatério

T T T T T v T T T T T T T T
2004 2005 2006 2008

2001 2002 2003 2007 2009 2010 20m 2012 2013 2014
Ano

Isquemicas Cerebro Vascular M Hipertensivas

Filtro ¥ Sao José dos Campos/SP &  681.036 habitantes

Numero de ébitos por principais causas externas

100
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2000 2010 201 2012 2013 2014
Ano

Agressoes Acidente de Transporte [l Queda M Lesoes Voluntarias M Eventos Indeterminados
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Painel de Monitoramento da Mortalidade Infantil e Fetal

> Configuragio do Painel

Loeal Abrangéneia Categoria do Indicador

| Residéncia v ‘ | Municipio v | | Motificagdo de obitos infantis e fetais v |
Subeategoria do Indicador Indicador

|Cbit:us por todas as causas ¥ ‘ |T:udas S5 CAUSAS W |
Regiio Unidade Federativa Masorregiio

|— indiferente — v ‘ | Sdo Paulo v | |— indiferente — v |
Mierorresiio Regiio de Sande Municipio

|—indiferente— v ‘ |—indifereme— v | |5§:u José dos Campos v |
Ano Estatistica Grupe etirio

|2316 v ‘ | Wimero de casos v | | Fetal e Infantil v |
Raga/Cor

| Todos v ‘

> N de dbitos segundo abrangéncia e ano

» N° de dbitos segundo més & ano

400
350
300
250
200
158
1og

te

2007 2008 2009 2018 2011 2012 2013 2014 2615 2616

B [5] 530 José dos Campos [6] Alto ale do Paraiba -4 [7] 550 José dos Campos
Mmera de dbitos fetais & mfantis (masenlines & feminimos) notificados, no ano selecionads e ultimos
nove anos pracedentes.

[5] Mierorregiio [6] Regido de Sande [7] Municipio
Fonte: 8IM - Dezembro de 2016

> N° de dbitos segundo grupo etirio e ano

Jan Fev  Mar Abr Mai Jun Jul Aga Set Out Nov Dez

2015 — 2016

Numero de dbitos fetais e mfantis (maseulines e femmmos) notificados, por més de ocorréncia no
ano selecionado e no iltmas ano precedents.
Fonte: SIM - Dezembra de 2016

> N° de dbitos segundo eapitulo da CID10

0% 16% 2% 30% A 50% 6% 0% B0% 9% 1o6%

2016

2015

2014

2013

2012

B Fetal W Infantil

Mimera de dbitos fetais & mfantis (masenlinos e femminos) notificados, no ano selecionado e dltimos
quatro anos precedentes, segundo grupe etirio.
Fonte: 8IM - Dezembro de 2016

> N de dbitos segundo localidade e més

&
5
I 1% @ Cap. IV
® Cap. IX
@ Cap. X
Cap. X
@ Cap. XV
O Cap. XX
© Demnais
> 5%

MNumero de dbitos fetais & infantis (maseulinos e feminines) notificados, no ano selecionado, segunda
capitulo da CID10.
Fonte: 8IM - Dezembro de 2016

Localidades Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dex Ano

® Brasl 5958 5645 6.021| 6020 5789 5731 5437 5087 4.845( 4374 2651 i 57635
@ Sudecte 2221 2.122| 23250| 2255 2165 2.108| 2.012 1.844| 1759 1.630( 1.060 24 21470
@ 330 Paulo 1.102]  1.040) 1.145 1.080[ 1094 1.043 959 904 838 699 16 10.817
® Vale do Paraiba Panlista 59 50 87 51 50 43 49 43 44 56 5 5 571
© S0 José dos Campos 4 32 48 29 30 4 20 4 22 s 23 3 3
O Alto Vale do Paratha pli} 21 30 17 19 14 16 20 15 3 11 0 206
30 José dos Campos 13 13 14 11 10 11 9 11 10 11 7 0 122

® Pii: ® Regiio @ Unidade Federativa ® Mesorregido @ Microrregiio @ Ragiio de Saide

Munieipio ©7 Capital
Fonte: SIM - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - Dezembro de 2016
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Aids - Taxa por 100.000 hab/ano

T
2004 2005 2006

®-Taxa de incidéncia -@ Taxa de m

10

2011 2013 2015

-® Taxa de mortalidade -@ Taxa de detecgdo em gestantes
-@ Taxa de incidéncia em menores de 1 ano

Tuberculose - taxas por 100.000 hab/ano

40
30
g
" W
10
-—t—o—o — - o -
2001 2003 2006 2007 2000 2011 2013 2015
Ano

®-Taxa de Incidéncia de Tuberculose -@- Taxa de mortalidade

@ Taxa de incidéncia tuberculose bacilifera

Tabela de Indicadores %

Hanseniase - Taxa por 100.000 hab/ano -

2001

2003 2005 2007 2000 20m 2013 2015

Ano

Taxa de detecgdo em menores de 15 anos

Taxa de detecgdo com grau || de deformidade -@-Taxa de detecgdio na pop. geral

Fonte: SINAN / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 06/01/2017 (2) Dados processados pelas
areas técnicas

Sifilis Congénita e em Gestantes — taxas por 1.000 nasc. vivos - Numero de testes de sifilis realizados por gestante -

T T T
2007 2008 2000 2010 2011 2012 2013
Ano

ortalidade -@- Taxa de incidéncia em menores de 5 anos

Numero
IS

2015 2016

Ano

W Numero de testes de sifilis por gestante

Tuberculose - indicadores operacionais

Percentual

2001 2003 2005

2007 2009 2011 2013 2015
Ano

M (%) Casos baciliferos curados

] “asos de retratamento que realizaram cultura (*)

B (%) Casos com teste HIV realizado

Tabela de Indicadores %

Hanseniase - Percentual entre casos novos -

Percentual

2009
Ano

2001 2003 2005 2007 20m 203 2015

(%) Casos curados na coorte de detecgdo

(%) Contatos examinados entre registrados

Fonte: SINAN / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 06/01/2017 (2) Dados processados pelas
areas técnicas
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Taxa de Matalidade (Por mil
habitantes) - 2016

Municipio 14,00
RG 13,80
RA 13,63
Estado 13,84

Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil
nascidos vivos) - 2016

Municipio 9,14
RG 9,32
RA 10,23
Estado 10,9

Taxa de Mortalidade da Populacdo
de 15 a 34 Anos (Por cem mil
habitantes nessa faixa etana) - 2016

Municipio 107,10
RG 106,61
RA 114,91
Estado 104,02

Mascidos Vivos de Mées com Menos
de 18 Anos (Em %) - 2015

Municipio 510
RG 5,67
RA 6,29
Estado 6,25

Partos Cesareos (Em %) - 2015

Municipio 62,08
RG 61,33
RA 63,55
Estado 59,40

Gestacdes Pré-Termo (Em %) - 2015

Municipio 10,21
RG 11,48
RA 10,50
Estado 10,63
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Taxa de Fecundidade Geral (Por mil
mulheres entre 15 e 49 anos) - 2016

Municipio 49,92
RG 49,74
RA 49,41

Estado 49,73

Taxa de Mortalidade na Infancia (Por
mil nascidos vivos) - 2016

Municipio 10,92
RG 11,33
RA 11,94
Estado 12,58

Taxa de Mortalidade da Populacdo
de 60 Anos e Mais (Por cem mil
habitantes nessa faixa etaria) - 2016

Municipio 3.085,58
RG 3.133,46
RA 3.398,64
Estado 3.500,93

Maes que fizeram Sete e Mais
Consultas de Pré-Natal (Em %) -
2015

Municipio 80,73
RG 79,23
RA 78,35
Estado 17,77

MNascimentos de Baixo Peso (menos
de 2,5kg) (Em %) - 2015

Municipio 8,87
RG 8,99
RA 8,59
Estado 9,15

Leitos SUS (Coeficiente por mil
habitantes) - 2016

Municipio 1,08
RG 0,99
RA 1,08
Estado 1,28
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Densidade Demografica (Habitantes/km2) - 2017

Valor

B 15559 a 13.347.56
B 54.73a < 155,59
B 30,98 a < 54,73

17,64 a < 30,98
379a<1764

Densidade Demografica (Habitantes/kmz2) - 1980-2017

I+

al

700-
600 -
5004
400
3004

200 -

100

D T T T T T T T T T T T T T
1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 2016

—+ S30 José dos Campos —{+ Regifio de Governo de 530 José dos Campos
~{ Regifo Administrativa de S3o José dos Campos
{+ Total do Estado de Sdo Paulo
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Taxa de Natalidade (Por mil habitantes) - 2016

!‘1" f
11,,,;“__' 

‘A

Valor

B 22422127
Bl 276a<1424
B 11.77a<12.76

10,38 a < 11,77
451a<1038

Taxa de Natalidade (Por mil habitantes) - 1980-2016

|+

25 1

20 4

15 1

10 T T T T T T T T T T T 1
1980 1983 1986 1989 1992 1995 1995 2001 2004 2007 2010 2013 201¢

—{ S&o0 José dos Campos —_ Regido de Governo de 530 José dos Campos
~ "+ Regifo Administrativa de S30 José dos Campos
{+ Total do Estado de S&o Paulo
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Taxa de Fecundidade Geral (Por mil mulheres entre 15 e 49 anos) - «
2016

Valor

I 528328481
B 45102 <5283
I 4450 2 < 48,10

40,18 a <4450
20,09 a < 40,18

Taxa de Fecundidade Geral (Por mil mulheres entre 15 e 49
anos) - 1980-2016

S

40 T T T T T T T T T T T 1
1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 201¢

—+ 530 José dos Campos —_+ Regifio de Governo de 530 José dos Campos
~{+ Regifo Administrativa de 580 José dos Campos

[+ Total do Estado de &0 Paulo
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Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil nascidos vivos) - 2016 «

Valor

B 2005210526
Bl 13332<2005
B 10,67 a < 13,33

7,80 a < 10,67
226 a<7,80

Taxa de Mortalidade Infantil (Por mil nascidos vivos) - 1980-2016

M ol
60
50—1
404
304

20

10

D T T T T T T T T T T T T 1
1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 207t

—{ S&0 José dos Campos —{+ Regifo de Governo de Sdo José dos Campos
~+ Regifo Administrativa de S53c José dos Campos
{ Total do Estado de S3o Paulo
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Taxa de Mortalidade na Infancia (Por mil nascidos vivos) - 2016 «

Valor

B 23.26 2 142,86
Bl 15382<232
B 1221a<1538

9.29a<1221
228a<929

Taxa de Mortalidade na Infancia (Por mil nascidos vivos) -
1980-2016

10 T T T T T T T T T I T 1
1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 201¢

—_+ 530 José dos Campos —{_+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
~_ Regifo Administrativa de S30 José dos Campos
{ "+ Total do Estado de 530 Paulo
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Taxa de Mortalidade da Populagéo de 15 a 34 Anos (Por cem mil «
habitantes nessa faixa etaria) - 2016

Valor

B 45922111111
B 112,94 a < 146,92
B 91222 < 112,94

70,052 <9122
12,63 a < 70,05

Taxa de Mortalidade da Populagédo de 15 a 34 Anos (Por cem mil
habitantes nessa faixa etaria) - 1980-2016

Al

2704
240 4
2104

1804

150 4

120

gD T T T T T T T T T T T 1
1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 20Tt

—_ S30 José dos Campos —{_+ Regifo de Governo de 530 José dos Campos
~+ Regifo Administrativa de S30 José dos Campos
{ "+ Total do Estado de 530 Paulo
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Taxa de Mortalidade da Populagdo de 60 Anos e Mais (Por cem mil «
habitantes nessa faixa etaria) - 2016

Valor

I 054,77 a7.489.88

B 372634 a<4.054.77

D 347031a3<3726.34
3.144.46 a < 3.470,31
1.730,10 a < 3.144.46

Taxa de Mortalidade da Populagédo de 60 Anos e Mais (Por cem
mil habitantes nessa faixa etaria) - 1980-2016

5,500

5,000 4

4500
4,000
3,500

3,000 4

2,.5[]0 T T T T T T T T T T T 1
1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 201¢

—_+ 530 José dos Campos —{_+ Regifo de Governo de 530 José dos Campos
~ Regifo Administrativa de 530 José dos Campos

([ Total do Estado de S&o Paulo
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Nascidos Vivos de Maes com Menos de 18 Anos (Em %) - 2015 «

Valor

Bl 105922791
B s51a<1089
I 6.93a <851

564a<693
152a<564

Nascidos Vivos de Maes com Menos de 18 Anos (Em %) -
2004-2015

Mol

5 T T T T T T T T T T 1
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 201!

—_+ S&0 José dos Campos —{_+ Regido de Governo de 530 José dos Campos
~+ Regido Administrativa de S3c José dos Campos
{+ Total do Estado de 530 Paulo

(-
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Maes que fizeram Sete e Mais Consultas de Pré-Natal (Em %) - 2015 «

Valor

I 5794 2 100.00
B 5357a<87.94
B 50,00 a < 83,87

74,15 a < 30,00
36,67 a< 74,15

Maes que fizeram Sete e Mais Consultas de Pré-Natal (Em %) -
2004-2015

Mol

?21 T T T T T T T T T T 1
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 201!

—_+ S80 José dos Campos —{_+ Regifio de Governo de 530 José dos Campos
~+ Regifo Administrativa de 580 José dos Campos
{ " Total do Estado de 530 Paulo
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Partos Cesareos (Em %) - 2015

"alor

B 5225 a2 100,00
B 75.86a <8428
. 6539a<75.386
55,12 a < 65,39
22,39 a < 55,12

Partos Cesareos (Em %) - 2004-2015

504

T T T T T T T T T T 1
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 207!

—+ S&0 José dos Campos —_+ Regifo de Governo de 530 José dos Campos
~ Regido Administrativa de 530 José dos Campos
(- Total do Estado de S30 Paulo
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Nascimentos de Baixo Peso (menos de 2,5kg) (Em %) - 2015 «

alor

B 037a2857
B 2.16 2 < 10,37
I 8.03a<9.16

6,67 a < 8,03
1,09 a < 6,67

Nascimentos de Baixo Peso {(menos de 2,5kg) (Em %) -
2004-2015

9.8 1
9.6 1
9.4 4

9.2 4

8.6

3'4 T T T T T T T T T T 1
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 201!

—+ S&0 José dos Campos -+ Regifio de Governo de S3o0 José dos Campos
~ Regifo Administrativa de S8o José dos Campos
{ Total do Estado de S30 Paulo
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Gestagoes Pré-Termo (Em %) - 2015

Valor

Bl 34623125
B 1146 2 <1346
B 10,082 <1146

8.45a<10,08
1,30 a <845

Gestagoes Pré-Termo (Em %) - 2004-2015

6 I T T T T T T T T T T 1
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 201!

—_+ 580 José dos Campos —{_ Regifio de Governo de 530 José dos Campos
~ Regido Administrativa de 530 José dos Campos
{ "+ Total do Estado de S&o Paulo
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Leitos SUS (Coeficiente por mil habitantes) - 2016

Valor

B 23422321
B 152a2<234
B 1.09a<152

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

Leitos 8US (Coeficiente por mil habitantes) -
1995-2003/2005-2016

I+

U'g T T T T T T T T T 1
1995 1997 1999 2001 2003 2008 2008 2010 2012 2014 207

— 530 José dos Campos —{_+ Regido de Governo de S3o José dos Campos
~{+ Regido Administrativa de 530 José dos Campos

(" Total do Estado de 530 Paulo
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II- Descricao e Anadlise das Principais Caracteristicas Epidemiolégicas a «
Serem Enfrentadas no Municipio de Sao José dos Campos e dos
Novos Desafios a Serem Enfrentados na UPA PUTIM

Descreveremos € analisaremos a seguir, as principais caracteristicas
epidemioldgicas a serem enfrentadas no Municipio de Sao José dos Campos e os
novos desafios a serem enfrentados na UPA PUTIM.

II.A- Identificacao das Principais Caracteristicas Epidemioldgicas a
Serem Enfrentadas na UPA PUTIM

Epidemiologicamente os principais problemas a serem enfrentados serao
0os o0s caracteristicos que afetam as populagdes de grandes conglomerados
urbanos, assim enumerados:

» Dengue, Chikungunya e Zika: na estacdao do verao com chuvas
abundantes, essas doengas avancam por estarem ligadas a proliferacao do
agente vetor. Promoveremos na UPA PUTIM, a conscientizagdao da
populacdo usuaria, através de cartazes alertando a dimensao do problema,
elucidando as formas de combate, como prevenir a proliferacdo do
mosquito através de atos domésticos, combatendo-se assim, a
proliferacdo do vetor, bem como folhetos explicativos para o
esclarecimento dos sintomas, objetivando a rapida identificacdo das
doencas. Nossos profissionais serao treinados para a rapida identificagao e
pronto atendimento dos casos sugestivos, com consequente notificacdao a
Vigilancia Epidemioldgica.

> HAS: vigilancia durante todo ano, informacdo a populagdo durante o
atendimento e triagem com a Classificacago de Risco. Orientacao,
tratamento da populacdao e encaminhamento para as UBSs referenciadas
e/ou para os ambulatérios de especialidades, para o segmento dos
quadros diagnosticados. No atendimento na UPA PUTIM, promoveremos a
medicacdo e a estabilizacdo dos quadros possiveis.

» Diabetes: durante todo ano na UPA PUTIM, tanto o Tipo I, quanto o Tipo
II, procuraremos diagnostica-los, orientandos para que os pacientes
tenham o minimo possivel de complicacdes para evitar as internacdes por
complicagdes da doenca. Encaminharemos para as UBSs referenciadas
e/ou para os ambulatérios de especialidades, para o segmento dos
quadros casos diagnosticados, recebimento de medicagao e apoio
psicoldgico.
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> MI e DST: estes casos serdao automaticamente notificados ao servico de
Vigilancia Epidemioldgica logo que diagnosticados, sendo inicialmente
orientados na UPA PUTIM e encaminhados para a sequéncia do tratamento
adequado, tais como: AIDS, Coqueluche, Sarampo, Meningites, HPV,
Hepatites Virais, etc.. Todos os pacientes serdao orientados para a
vacinagao profilatica que consta no calendario da Secretaria Municipal de
Saude. Folhetos explicativos para a importancia da prevencao destas
doencas serao distribuidos na UPA PUTIM.

> Problemas Respiratérios: BCP, BE, IVAS que sao quadros comuns em
regides periféricas, na populacdao de baixa renda, devido as condigdes de
higiene e habitagao. Estes casos deverao ser inicialmente identificados e
tratados de forma adequada na UPA, e, na sequéncia, encaminhados para
as UBSs de referéncia, para o devido acompanhamento. Indicagdes para a
vacina da gripe, no calendario vacinal anual, serdao divulgadas na UPA
PTUIM, através de cartazes e panfletos, além da divulgacao corpo a corpo,
gue serd realizada por nossa equipe de colaboradores.

> Além do perfil epidemioldgico acima elencado, enfrentaremos toda a gama
de patologias existentes, situacdes de trauma, quadros agudos, acidentes,
IAM, AVC, patologias psiquiatricas, intoxicacdes, envenenamentos, etc.,
estando preparados para agOes de contingenciais e para situagbes de
multiplas vitimas, como ja ocorreu diversas vezes.

COMPONENTES CONCEITUAIS DO PLANO DE TRABALHO

Nosso Plano de Trabalho contempla a gestdao, a administracdo, a
operacionalizagdo, a execugao € a visdo estratégica das acdes e dos servicos de
saude desenvolvidos na UPA PUTIM.

Os componentes conceituais do nosso Plano de Trabalho descreverao
minuciosamente os quesitos exigidos no Roteiro Para Elaboracdao do Plano de
Trabalho, respeitando ‘ipsis litteris’, os Critérios de Avaliacdo e Julgamento
contidos no Edital, contemplando todos os tépicos determinados pelo mesmo.

Assim sendo, como se fosse um Termo de Compromisso descrevendo as
acoes para realizar as diretrizes gerais da Politica Nacional de Atencdao Basica,
nosso Plano de Trabalho discriminara:

v' O organograma da equipe técnica e de apoio.
v A prestacao na unidade de saude de assisténcia integral, continua e com
resolutividade para a populagao adstrita.
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v A intervencao nos fatores de risco aos quais a populacao esta exposta.
v A definicdo da familia como nlcleo social de abordagem para o
atendimento a saude.
v A educacao permanente como estratégia de qualificacdao continua.
v' O estabelecimento de parcerias para agoes intersetoriais.
v' A humanizagdo das praticas de salde estabelecendo vinculo entre os
profissionais e a populagao.
v' A manutencgao das atribuigoes referentes a UPA PUTIM.
v' O Plano de Gerenciamento de Residuos Servicos de Saude (PGRSS) para
a Unidade.
v' Toda a estrutura de apoio.
v" O cuidado com toda a infraestrutura mobilidria e imobilidrio de que somos
cessionarios.
Caso sejamos os vencedores desse Processo de Selegao, este nosso Plano
de Trabalho, fica desde ja, como um Anexo do Contrato de Gestdo a ser
celebrado, como se dele fizesse parte.

2.1. AREA DE QUALIDADE

2.1.1. QUALIDADE OBJETIVA

Demonstraremos a seguir o conjunto de acdes e medidas que serdao
implementadas e executadas com o objetivo de orientar a obter e garantir a
melhor assisténcia possivel, envolvendo o nivel de recursos disponiveis e a
tecnologia ja existente e as que serdao implantadas na UPA 24 HORAS PUTIM.

2.1.1.1. ComissoOes Técnicas que Manteremos na UPA PUTIM

Apresentaremos as Comissdes Técnicas que mantemos; o nome da
Comissao; as suas atividades; os membros componentes (apenas enunciaremos
o perfil dos componentes que integram a Comissao); os objetivos da Comissao
para o primeiro ano do Contrato de Gestdo; a frequéncia de reunides
(cronograma); controle das mesmas pela Direcdo Médica e Administrativa; e,
atas de reunides (cronograma).

2.1.1.2. Organizagao Especifica do Servigo de Farmacia
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Apresentaremos a estruturacdao do Servico de Farmacia; os membros que «
0 compordo; a organizacao horaria; a implantacao do sistema de dose unitaria;
bem como os métodos de controle sobre farmacos controlados e/ou de alto
custo.

2.1.1.3. Organizacao Especifica do Servico de Arquivo de Prontuarios
Médicos

Apresentaremos a organizacao especifica do Servico de Arquivo de
Prontudrios Médicos; como o servico funcionara; os membros que o compdem;
os turnos de funcionamento; os modelos de fichas que serao utilizadas; o
sistema de arquivamento digitalizado e seu controle de resgate e rastreabilidade,
através da implantacdo, treinamento e uso do nosso software de gestdo; bem
como os seus protocolos e a Comissao de Revisdes de Prontuarios.

2.1.1.4. Descrigdao de Funcionamento da Unidade de Estatisticas

Descreveremos como serda o funcionamento da Unidade de Estatisticas;
como o servico funcionara; os modelos de relatdrios que serdao customizados;
bem como a sistematica e metodologia de trabalho do servico, realizadas com a
utilizacao, treinamento e uso do nosso software de gestao.

2.1.1.5. Monitoramento de Indicadores de Desempenho de Qualidade, de
Produtividade e Economico-Financeiros

Os indicadores de desempenho de qualidade, de produtividade e
Econ6mico-Financeiros selecionados, serdo diariamente monitorados através do
sistema de informacdo que possuimos e ja se encontra totalmente implantado e
customizado, servindo de banco de dados e base para as sistematicas de
aplicacdo, para a selecao de indicadores, bem como para as agdes corretivas
quando estas se fazem necessarias.

2.1.1.6. Apresentacao de Protocolos Clinicos de Atendimento

Apresentaremos os Protocolos Clinicos de Atendimento de acordo com o
exigido no Edital, ou seja, a Proposta de 08 Protocolos Assistenciais solicitados,
que sdo: IAM, AVC, ACLS, ATLS, Sepse, Cetoacidose Diabética, ITU e
Insuficiéncia Respiratdria Aguda.

Lembramos que estes 08 Protocolos Assistenciais, serao apenas uma
pequena parte do conteldo do contingente dos Protocolos Assistenciais, que ja
se encontram implantados por nossa gestao na UPA 24 HORAS PUTIM.
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2.1.1.7. Regimento Interno e Manuais de Normas e Rotinas

Apresentaremos a seguir o Regimento Interno da UPA 24 HORAS PUTIM e
sua forma de publicacao.

Os Manuais de Normas e Rotinas que estruturam o funcionamento e a
operacionalizacdo da Unidade de Saude, serdo apresentados no decorrer desse
Plano de Trabalho, pois tais Manuais estdo inseridos em varios itens que serdo
oportunamente abordados.

Implantacao do Nicleo de Seguranca do Paciente — NSP

O tema “Seguranca do Paciente” vem sendo desenvolvido
sistematicamente pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) desde
sua criagdo, cooperando com a missdo da vigilancia sanitaria de proteger a saude
da populagao e intervir nos riscos advindos do uso de produtos e dos servicos a
ela sujeitos, por meio de praticas de vigilancia, controle, regulacdo e
monitoramento sobre os servigos de saude e o uso das tecnologias disponiveis
para o cuidado.

A partir de 2004, a Anvisa incorporou ao seu escopo de atuacdao, as agoes
previstas na Alianga Mundial para a Seguranca do Paciente, da Organizagao
Mundial de Saude (OMS), da qual o Brasil faz parte.

Desde entdo, a Agéncia vem intensificando suas atividades no campo de
servicos de saude em parceria com o Ministério da Saude (MS), a Organizacao
Panamericana da Saude (OPAS/OMS) e demais entes do Sistema Nacional de
Vigilancia Sanitaria (SNVS).

Do mesmo modo, praticas de vigildancia e monitoramento sobre o uso de
sangue, saneantes, materiais, dispositivos, equipamentos e medicamentos,
aliam-se a vigilancia e controle de eventos adversos (EA), incluindo as infeccdes
relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), em busca de uma atengao qualificada
a saude.

Em paralelo, ao redor do mundo, a gestdao de riscos e a melhoria nos
cuidados e na qualidade, passavam a ter esforcos conjuntos dentro das
organizacoes de salde, perseguindo a seguranca do paciente.

Fortaleceram-se o cuidado ao paciente e as praticas de vigilancia e
monitoramento como componentes indissocidveis das discussdes sobre o
ambiente, as praticas e o uso das tecnologias em salde, ja historicamente
presentes no contexto da vigilancia sanitaria.

Assim, normativas que tratam da prevencao e controle de EA relacionados
a assisténcia a saude, como as IRAS, e acoOes voltadas para a garantia da
segurancga no uso das tecnologias, como a instituicao da vigilancia pés-uso e pds-
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comercializagao, dada pela Portaria MS n° 1660, de 22 de julho de 2009, tem
sido instituidas no pais.

O Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP), instituido no Brasil
pela Portaria GM n° 529, de 1 de abril de 2013, as diretrizes de organizagao do
modelo de assisténcia em Redes de Atencdo e, ainda, a publicacdo da Politica
Nacional de Atencao Hospitalar (PNHOSP), demonstram o comprometimento
governamental com o tema.

Essas iniciativas contribuem para a qualificagdo dos processos de cuidado
e da prestacdo desses servicos em todos os estabelecimentos de saude do
territério nacional, promovendo maior seguranca para pacientes, profissionais de
salde e ambiente de assisténcia a saude.

C2. CONHECIMENTO DO OBJETO DA CONTRATAGAO

Descreveremos e analisaremos a seguir, as principais caracteristicas
epidemioldgicas do Municipio de S3do José dos Campos e os problemas mais
prevalentes da regidao do Putim.

1. IDENTIFICAGAO DOS PRINCIPAIS PROBLEMAS E NECESSI-
DADES

Antes de descrever e analisar as principais caracteristicas epidemioldgicas
do Municipio, bem como os problemas mais prevalentes do Putim,
descreveremos a estrutura fisica da UPA 24 HORAS PUTIM, para que possamos,
nao sé apresentar essa descricdo e anadlise, como também, apds a identificacao
das necessidades, sugerir acdes para soluciona-las.

A Unidade localiza-se na regidao sudeste de Sdo José dos Campos.
Funciona na Avenida Joao Rodolfo Castelli, n® 1035, bairro Putim, S3ao José dos
Campos, Sdao Paulo, CEP 12228-000, telefones 12 3929-1019 e 3929-1049, em
uma area de 11.353,36 metros quadrados, edificada em 1.890,00 metros
guadrados. Tem a classificacao de UPA Porte III, sendo habilitada e qualificada
como UPA 24 HORAS PORTE III, NIVEL VIII, sendo cadastrada em 07/08/2014,
coédigo 8203, CNES 7550049. Competéncia Inicial 10/2017 e Competéncia Final
10/2020.

Funciona 24 (vinte e quatro) horas por dia, todos os dias do ano, sendo
referéncia em urgéncia, emergéncia e para a atencdo em pronto atendimento,
tanto para adultos, quanto para criangas.

Sua estrutura fisica é composta por:

v 01 (uma) ampla recepgao com 02 (dois) nichos para atendimento;
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01 (uma) sala de espera com 34 (trinta e quatro) cadeiras;

02 (dois) banheiros publicos anexos a sala de espera;

01 (um) banheiro para pessoas portadoras de necessidades especiais;

01 (uma) sala para Classificagao de Risco, com 02 (dois) nichos;

01 (uma) sala para o Servigo Social;

03 (trés) consultérios para atendimento adulto;

03 (trés) consultérios para atendimento pediatrico;

01 (uma) sala de inalagao para adultos;

01 (uma) sala ee inalacdo e hipodermia pediatrica;

01 ampla sala de emergéncia (area vermelha) com 03 (trés) leitos, sendo
02 (dois) leitos adultos e 01 (um) leito infantil;

02 (duas) salas de leitos de isolamento, sendo 01 (um) adulto e 01 (um)
infantil);

15 (quinze) leitos de observacdo, por periodo de até 24 horas (ndo
caracterizando internacdao hospitalar), sendo 04 (quatro) leitos adultos
femininos, 04 (quatro) leitos adultos masculinos e 06 (seis) leitos infantis,
separados em 03 (trés) salas independentes;

01 (uma) sala com o Laboratério de Analises Clinicas, que realiza a
Relagdo de Exames Laboratoriais Padronizados relacionados no ANEXO IIA
(pagina 36 do Edital), e ainda o exame de D-Dimero, para o auxilio no
diagnéstico diferencial de TEP — Tromboembolismo Pulmonar;

01 (uma) area de Radiologia com 02 (duas) salas para a realizacdao de
exames Radioldgicos Digitalizados, integrados com os consultérios;

01 (uma) sala para exames de ECG - Eletrocardiograma;

02 (duas) salas para realizacao de curativos e suturas, sendo 01 (uma)
adulta e 01 (uma) pediatrica;

01 (uma) salas para hipodermia adulta.

01 (uma) CME - Central de Material Esterelizado, com 02 (duas) salas
(area limpa e area suja);

01 (um) Posto de Enfermagem para as salas de observacao;

01 (um) DML - Deposito de Material de Limpeza;

01 (uma) sala de apoio para os servicos gerais;

01 (um) Almoxarifado Geral; 01 (um) CAF Central, com 02 (duas) salas
para armazenamento e controle de farmacos; e, 01 (uma) sala para
Farmacia Satélite;

03 (trés) salas administrativas;

01 (uma) sala para Educagao Continuada e treinamentos;

01 (uma) sala de TI;

01 (uma) sala do SAME;

01 (uma) sala para os vigilantes e controladores de fluxo;

01 (um) morgue;
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v' 03 (trés) anexos, sendo 01 (um) para servigos gerais, 01 (um) para o
grupo gerador e 01 (uma) area para gases medicinais; e,

v' Toda a infraestrutura para os colaboradores, como vestidrios, sendo 01
(um) masculino com sanitarios e chuveiro e 01 (um) feminino com
sanitarios e chuveiro; 01 (uma) copa/cozinha, 01 (um) refeitério; 02
(dois) confortos médicos, 01 (um) conforto da equipe de Técnicos de
Radiologia, 01 (um) conforto da Equipe de Técnica, sanitdrios publicos e
para colaboradoes na ala de observacao e estacionamento.

Ela vai atender principalmente os moradores da regidao sudeste, que além
do bairro Putim, abrange mais 46 bairros na regiao, das seguintes Unidades
Béasicas de Saude: Putim, Sao Judas Tadeu, Jardim da Granja e Vila Nair.

A populacao atualizada de abrangéncia é de cerca de 52.700 (cinquenta e
dois mil e setecentos) habitantes, com prevaléncia nas classes sociais C e D.

Contudo, podemos salientar que a populacao atendida, € muito maior que
a populacao adstrita aos bairros e Unidades Basicas de Saude que sao cobertas
pela UPA PUTIM.

Através dos relatérios gerenciais que apontamos paulatinamente, sabemos
gue os bairros que ndo sdo pertencentes a area de abrangéncia da Unidade,
também demandam dos servigos que executamos atualmente na UPA PUTIM.

Tais bairros sdo: Jardim Uira; Jardim da Granja; Parque Santa Rita,
Chacaras Sao José; Residencial Sdo Francisco; Vila Sao Bento; Parque
Flamboyant; Jardim Torrdao de Ouro; Jardim Santo Onofre; e, Campos de Sao
José.

As populagdes desses bairros, em numeros atualizados, perfazem um
total de aproximadamente 30.000 (trinta mil) habitantes.

Dessa forma, a UPA PUTIM serve de referéncia para mais de 82.700
(oitenta e dois mil e setecentos).

Afirmamos ainda, que tanto além das populacdes da area de abrangéncia
Unidades Bdasicas de Saude que sdo cobertas pela UPA PUTIM, quanto as
populagdes dos demais bairros que atendemos, vem crescendo
exponelcialmente, bem como, a instalacdo de novos bairros e conjuntos
habitacionais na regido do Putim, estd em franca expansao.

2. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS E ROTINAS DE
REFEREN-CIA E CONTRA-REFERENCIA

A nossa proposta de organizacao de referéncia e contrarreferéncia para a
UPA PUTIM funcionara de modo ininterrupto nas 24 horas do dia, em todos os
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dias da semana, incluidos feriados e pontos facultativos, acolhendo os pacientes
e seus familiares, sempre que buscarem atendimento de forma referenciada ou
nao.

Como ja ocorre atualmente, estaremos articulados com as Unidades
Basicas de Saude, Saude da Familia, SAMU 192, Unidades Hospitalares, Unidades
de Apoio Diagnéstico e Terapéutico e com outros servicos de atencao a saude do
Municipio, construindo fluxos coerentes e efetivos de referéncia e
contrarreferéncia, ordenando esses fluxos por meio da nossa Regulacao Médica
de Urgéncias e Emergéncias, aos demais complexos reguladores instalados na
regido, através de equipe multiprofissional interdisciplinar, compativel com o
porte instalado.

Prestaremos atendimento resolutivo e qualificado aos pacientes
acometidos por quadros agudos ou agudizados, de natureza clinica e traumatica,
prestando o primeiro atendimento aos casos de natureza cirurgica e de trauma,
estabilizando os pacientes, realizando a investigacdo diagndstica inicial, de modo
a definir, em todos os casos, a necessidade ou ndao de encaminhamento a
servicos hospitalares de maior complexidade.

Ainda como rereféncia, seremos retaguarda as urgéncias atendidas pela
Rede de Atencao Basica, funcionando como local de estabilizacdo de pacientes
atendidos e encaminhados pelo SAMU 192. Realizaremos consultas médicas em
regime de Pronto Atendimento em Clinica Médica e Pediatria aos casos de menor
gravidade, além de atendimentos e procedimentos médicos e de enfermagem
adequados para todos os casos demandados a Unidade.

Prestaremos apoio diagnodstico e terapéutico ininterrupto nas 24 horas, e
manteremos pacientes em observagcao, por um periodo de até 24 (vinte e
quatro) horas, para elucidagcdao diagndstica e/ou estabilizacdo clinica,
encaminhando para internagcao em servicos hospitalares, os pacientes que nao
tiverem suas queixas resolvidas nas 24 (vinte e quatro) horas de observacao,
por meio da nossa Regulacdo Médica, com a demais Centrais Reguladoras
regionais, num sistema de contrarreferéncia.

Assim proveremos atendimento e/ou referenciamento adequado a um
servico de saude hierarquizado, regulado e integrado a Rede de Atencao as
Urgéncias e Emergéncias, a partir da complexidade clinica, cirirgica e/ou
traumatica do paciente, contrarreferenciando para os demais servigcos de atencdo
integrantes da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias, proporcionando
continuidade ao tratamento, com impacto positivo no quadro de saude individual
e coletiva, utilizando-se de nossa retaguarda de Servicos de Remocao em USA -
Unidade de Suporte Avancado ou USB - Unidade de Suporte Basico, sempre que
a gravidade/complexidade dos casos, ultrapassarem a capacidade instalada da
UPA PUTIM, garantindo assim apoio técnico e logistico para o bom
funcionamento da Unidade.
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3. DEMONSTRAGAO DOS INDICADORES

A demonstracdao dos indicadores ressaltarda todos os elementos do
processo de salude/doenca que se quer identificar, sob o qual se deve
prioritariamente intervir. Dessa maneira, através do compartilhamento destes
indicadores com a SMS e com a Vigilancia Epidemioldgica, poderemos tracar
metas factiveis, para num processo continuado, prezarmos pela melhoria da
qualidade do préprio atendi-mento, pela profilaxia das doencas, pelo
planejamento de acles conjuntas e ordenadas, pela seguranca dos usuarios e
dos colaboradores, bem como, pela solugao sensata dos problemas, objetivando
para um futuro proximo a Acreditacdo da UPA PUTIM. Vamos demonstrar os
indicadores sob dois aspectos:

4. PROPOSTA DE ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO DE
RISCO

4.1. Acolhimento

O Acolhimento é uma agao tecnoassistencial que pressupde a mudanca da
relagdo profissional/usuario através de parametros técnicos, éticos, humanitarios
e de solidariedade.

O Acolhimento é um modo de operar os processos de trabalho em saude
de forma a atender a todos que procuram os servigos de salde, ouvindo seus
pedidos e assumindo no servico uma postura capaz de acolher, escutar e dar
respostas mais adequadas aos usuarios.

Implica prestar um atendimento com resolutividade e responsabilizacao,
orientando, quando for o caso, o paciente e a familia em relacdo a outros
servicos de saude para continuidade da assisténcia, estabelecendo articulacdes
com estes servicos para garantir a eficacia desses encaminhamentos.

> Paradigma

“Constatar os problemas de salde e toma-los como desafio, ndo é
suficiente para imprimir as mudangas que possam traduzir a saude como direito
e patrimoénio publico da sociedade”.

E preciso restabelecer no cotidiano o principio da universalidade do acesso,
a responsabilizacdo pela saude dos individuos e a consequente constituicdo de
vinculos entre os profissionais e populacdo, empenhando-se na construgao
coletiva de estratégias que promovam mudancgas nas praticas dos servigos, onde
a defesa e afirmacgao de uma vida digna de ser vivida seja adotada como lema.
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Tradicionalmente a nocdo de Acolhimento no campo da saude tem sido
identificada ora com uma dimensao espacial, recepcao administrativa e ambiente
confortavel, ora com uma acao de triagem administrativa e repasse de
encaminhamentos. Ambas as nogdes tém sua importancia, entretanto quando
tomadas isoladamente dos processos de trabalho em salde se restringem a uma
acao pontual, isolada e descomprometida com os processos de responsabilizacao
e producao de vinculo. Neste funcionamento o objetivo principal é o repasse do
problema tendo como foco a doenga e nao o sujeito e suas necessidades.

Desdobra-se dai a questdao do acesso comumente trabalhado a partir das
filas por ordem de chegada, sem avaliacao do potencial de risco e agravo, o
funcionamento de agendas restritivas dos profissionais de saude funcionando a
moda privada de clientela cativa e num modelo médico centrado, sem agao de
vinculo e responsabilidade, principalmente num local de referéncia para doencas.
Este funcionamento demonstra a légica perversa no qual a grande parte dos
servicos de salde vem se apoiando para o desenvolvimento do trabalho
cotidiano. Ldégica esta, que tem produzido falta de estimulo dos profissionais,
arranjos desagregadores para suprir a falta de uma remuneragao justa, a
precarizacdo da capacitacdao técnica pela ndo insercao do conjunto de
profissionais ligados a assisténcia, a nao integracdo de diferentes setores e
projetos e a nao articulagdo com a rede de servicos no sistema de referéncia e
contra referéncia. O que vemos é que este funcionamento tem produzido
sofrimento e precarizagdo da vida ndo s dos usuarios, mas também dos
profissionais de salude. A reversao deste processo nos convoca a acolher o
desafio de construirmos aliangas éticas com a producao da vida e tragar nestas a
coproducdo de compromissos singulares reativando o protagonismo dos sujeitos,
usuarios e profissionais de salde. Nao ha como constituir-se como sujeito e agir
como tal, fora das estratégias de constituicdo das subjetividades que cada
contexto oferece, o Acolhimento como estratégia de interferéncia nos processos
de trabalho.

5. PROPOSTA - 08 PROTOCOLOS ASSISTENCIAIS

O Manual de Protocolos Assistenciais serao diretrizes de tratamento para
as doencas selecionadas pela equipe médica da UPA 24 HORAS PUTIM. Eles
serdo formatados de acordo com uma metodologia especifica, a medicina
baseada em evidéncias. As diretrizes contidas nessse Manual, serdao concebidas
para atender demandas especificas do Pronto Atendimento e das enfermarias de
observagao.

Para tanto o Manual com os referidos Protocolos conterao os seguintes
itens:
> Objetivo: finalidade da elaboracdo do manual e a sua relevancia.
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> Classificacao dos Assuntos: apresentacao dos assuntos contemplados no «
referido manual.

> Preparo e Emissao de Normas: descricdo dos procedimentos técnicos padrdes.

> Padrbes para redacdo de comunicagdes normativas: linguagem técnica que
tem como objetivo estabelecer normas e condutas

> Modificacdo de Normas: readequacao, atualizacao e substituicdo de condutas
padronizadas para novas praticas baseadas em evidéncias cientificas.

Nos préximos subitens apresentaremos os algoritimos dos 08 Protocolos
Assistenciais solicitados, de forma abrangente, que utilizamos no atendimento de
urgéncia e emergéncia. Esses mesmos Protocolos, estardo novamente presentes
de forma sucinta, no ANEXO IV desse Plano de Trabalho.

Informamos ainda que caso sejamos selecionada, promoveremos na UPA
PUTIM uma revisdo e atualizacao de todos os Protocolos Assistenciais.

6. DESCRICAO DO SISTEMA DE INFORMAGCOES GERENCIAIS
(SIG)

O incentivo a ciéncia e tecnologia, o uso de ferramentas tecnoldgicas
disponiveis, a pesquisa, o desenvolvimento tecnoldgico através do uso de novas
ferramentas de trabalho e o intercambio de informacdes, proporciona um grande
aumento no desempenho profissional de todos os setores e departamentos da
nossa Instituicdo, promovendo um significativo aumento da resolutividade, da
potencializacao, da customizacdo, da otimizacao e da capacidade operacional
instalada, em cada processo de gestdao e execugao que desenvolvemos.

Com o objetivo de padronizar, potencializar, otimizar, customizar,
desenvolver, aprimorar, integrar e avaliar as atividades executadas em todos os
setores e departamentos de unidades de salde, das mais as menos complexas,
implantaremos um Sistema de Informacgodes Gerenciais — SIG que engloba toda a
estrutura de uma unidade saude, que constiruir-se-a num verdadeiro projeto de
Tecnologia da Informagdo - TI. O nosso SIG - Sistema de Informacgoes
Gerenciais, atende todos os setores de qualquer equipamento de salude e foi
desenvolvido dentro dos mais altos padrdes de qualidade, com a utilizagdao de
modernas ferramentas e técnicas de desenvolvimento.

Destaca-se pela compatibilidade com o Cartao SUS, possibilitando de
imediato a utilizacdo do banco de dados formado a partir do conjunto de
aplicativos do CADSUS e do SCNES, além dos varios niveis de integracdao entre
os diferentes setores do sistema de salude do municipio, dentre os quais a
utilizacdo do Cartdo Nacional de Saude como instrumento de identificacdo dos
usuarios. Contempla todas as necessidades relacionadas a coleta de dados,
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processamento e producao de informacgdes necessarias a gestao e a geréncia dos
servicos da saude municipal.

Diferencia-se, pela estrutura modular e a possibilidade de conversao dos

bancos de dados existentes, permitindo a continuidade do histérico dos pacientes
e das unidades assistenciais, assim como, a unificacdo dos diversos cadastros
que os pacientes possam ter.

c3. APRESENTACAO DA PROPOSTA DE ATIVIDADE ASSIS-
TENCIAL A CAPACIDADE OPERACIONAL DA UPA PUTIM

1. PRODUGCAO ESPERADA DE CONSULTAS MEDICAS POR
ESPECIALIDADE (CLINICO/PEDIATRA) E TEMPO MEDIO DE
ATENDIMENTO ESPERADO

1|Consultas em Clinica Médica 7.693
2|Consultas em Pediatria 3.270
3|Acolhimento com Classificacdo de Risco em Clinica Médica 7.693
4|Acolhimento com Classificacdo de Risco Pediatria 3.270
5|Atendimentos de Enfermagem (procedimentos) 29.143
6|Suturas, Drenagens e Curativos 210
7 |Eletrocardiograma 300
8|Exames Laboratoriais 2.933
9|Exames Radioldgicos 2.174

De acordo com o apresentado no Edital conforme o quadro acima, bem

como exigido como parte das metas quantitativas, a producao esperada de
consultas médicas por especialidade sera:

>

>

Clinica Médica:

v 180 consultas diurnas, no periodo das 7:00 as 19:00 horas;

v 75 consultas noturnas, no periodo das 19:00 as 7:00 horas;

v Total de aproximadamente 7.700 consultas por més;

v’ Tempo médio para atendimento adulto no plantdo diurno = 11 minutos;
€,

v Tempo médio para atendimento adulto no plantdo noturno = 18
minutos.

Pediatria:

v 65 consultas diurnas, no periodo das 7:00 as 19:00 horas;
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v 43 consultas noturnas, no periodo das 19:00 as 7:00 horas;
v Total de aproximadamente 3.300 consultas por més;

v Tempo médio para atendimento infantil no plantdo diurno = 21
minutos; e,
v Tempo médio para atendimento infantil no plantdo noturno = 30

minutos.

Acolhimento e Classificacao de Risco Adulto:

v" 180 Acolhimentos com Classificacdao de Risco, no periodo das 7:00 as
19:00 horas;

v' 75 Acolhimentos com Classificacdo de Risco, no periodo das 19:00 as
7:00 horas; e,

v' Total de aproximadamente 7.700 Acolhimentos com Classificacao de
Risco por més.

Acolhimento e Classificacdao de Risco Pediatrico:

v" 65 Acolhimentos com Classificacdo de Risco, no periodo das 7:00 as
19:00 horas;

v' 43 Acolhimentos com Classificacdo de Risco, no periodo das 19:00 as
7:00 horas; e,

v' Total de aproximadamente 3.300 Acolhimentos com Classificagao de
Risco por més.

Atendimentos de Enfermagem (procedimentos):

v' 574 procedimentos, no periodo das 7:00 as 19:00 horas;

v' 383 procedimentos, no periodo das 19:00 as 7:00 horas; e,

v' Total de aproximadamente 29.150 procedimentos por més.

Suturas, Drenagens e Curativos:

v/ Média de 7 por dia.

Eletrocardiograma:

v' Média de 10 por dia.

Exames Laboratoriais:

v' Média de 97 por dia.

Exames Radiologicos:

v' Média de 72 por dia.

Os calculos de atendimento médico acima descritos, foram baseados nas

guantidades minimas de profissionais médicos exigidos no Edital, conforme

quadro abaixo.

Categoria Profissional

Plantdo Diurno 12 Horas

Plantdo Noturno 12 Horas

Clinico Geral

03

02

Pediatria

02

02
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2. DESCRICAO DETALHADA DO ACOMPANHAMENTO

No conjunto de acdes compreendidas pelo atendimento aos usuarios da
UPA PUTIM, serdo discorridas a seguir: a Conduta de Acompanhamento Médico e
a Proposta de Orientagdes de Acomodagao e Conduta dos Acompanhantes.

2.1. Conduta de Acompanhamento Médico

Na conduta de acompanhamento médico a ser implantada, sera
obrigatério na passagem de cada plantdo entre as equipes médicas, tanto para a
pediatria quanto para a clinica médica, relato de todos os casos que estiverem na
retaguarda em observagdao, em uso de medicacdes, em espera de exames
clinicos, para avaliacao de especialistas ou apenas em observacao clinica.

Deverao ser comunicados também e discutidos entre as equipes médicas,
os exames clinicos de todos os pacientes internados na retaguarda meédica,
sendo feita a conduta médica com a devida prescricao (medicacdo, novos
pedidos de exames ou pedido de avaliagbes de especialistas), para continuagao
da observacdo ou alta com receita e encaminhamento para UBSs se necessario,
ou pedido de remocgao para hospital de referéncia, dependendo de cada caso.

As avaliagOes serdo realizadas de 4 em 4 horas pelas equipes médicas,
para o melhor resultado possivel e a melhor conduta para os pacientes em
observacao.

3. DESCRICAO DETALHADA DO SISTEMA DE SENHA

Apresentaremos a seguir o Painel Eletronico que iremos instalar em dois
pontos da UPA PUTIM, um na sala de espera, que sera controlado nosso Sistema
de Senhas digital. Abaixo segue a descricdao detalhada do nosso Sistema de
Senhas, bem como as varias possibilidades:

v Possibilita o cadastro ilimitado de painéis eletrénicos definindo o local (IP e
porta) de exibicdo, tempo de visualizacdo de informacdes e noticias.

v' Possibilita o alerta por som ou chamado de voz.

v Possibilita definir a aparéncia com o brasdo do municipio e logotipo do

INCS, com cores e fontes das areas de visualizacdo de informacdes.
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v Possibilita a visualizacdo de até 3 rétulos com informagdes dos chamados
recentes.

v Possibilita o cadastro de noticias para exibicdo nos painéis eletronicos.

Possibilita a exibicao de texto, imagem, texto com imagem e video.

v Possibilita a exibicdao de noticias por RSS - Really Simple Syndication, que
sao leitores de “feed de noticias”, “canal de noticias RSS” ou “agregadores de
noticias” especificando o endereco, divulgacao da fonte, periodo e exibicao
de data e horario da noticia.

v' Possibilita configurar fonte e fundo para textos e RSS.

Possibilita configurar a disposicao de texto com imagem.

v Possibilita configurar a exibicdo em todos os painéis ou especificando um
painel eletronico.

v Disponibiliza a visualizagao de painel eletronico com acesso para as suas
configuragoes.

v Disponibiliza a visualizagdo de data e horario.

v Disponibiliza a visualizagdo de foto do usuario chamado.

v Possibilita no cadastro de cada setor a configuragao de utilizacao de painel
eletronico para cada estagio de atendimento especificando descricdo para
visualizagao.

v Possibilita definir o painel eletrénico utilizado para visualizagao.

v' Possibilita o chamado de usuarios no painel eletronico nos estagios de
atendimento: recepcdo de usudrios, Acolhimento para Classificacdo de
Risco preparo de consultas, atendimento de consultas e medicagao.

<\

\

C4. APRESENTAGCAO DAS ATIVIDADES PROPOSTAS
REFERENTES A QUALIDADE DA ASSISTENCIA PRESTADA

De acordo com o Roteiro de Elaboragao do Plano de Trabalho, as propostas
referentes as atividades voltadas a qualidade, deverdo estar orientadas a obter e
garantir a melhor assisténcia possivel, dado o nivel de recursos e tecnologia
existentes e que serao implantadas.

A adequacdo das atividades propostas voltadas a qualidade da assisténcia
prestada numa unidade de salde sob gerenciamento do INCS, em grade parte é
alcancada através da implantacdo das Comissdes Multidisciplinares, para o
monitoramento dos processos de qualidade e das relagdes institucionais.
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1. COMISSAO ANALISE E REVISAO DE PRONTUARIOS - CARP «

A Comissao de Analise e Revisdo de Prontuarios — CARP é um 6rgao que
sera coligado a UPA 24 HORAS PUTIM, de natureza consultiva, deliberativa,
normativa, educativa e independente, que tem por objetivo analisar,
acompanhar e revisar os prontuarios médicos.

Tera a finalidade de zelar pela integridade das informacgdes e registros que
permitam o acompanhamento longitudinal das patologias estudadas, subsidiando
0 ensino e a pesquisa; zelar pelo cumprimento correto e sistematico das normas
de natureza técnica e administrativa, relativas ao prontuario médico; verificar o
padrdao do atendimento que vem sendo dado aos pacientes; apreciar os
resultados das diferentes condutas; analisar a eficiéncia dos servicos médicos;
sugerir medidas para a melhoria do padrao de assisténcia; orientar e nao
fiscalizar a atuacdo dos profissionais; analisar impressos e sugerir modificagoes;
e levantar e propor parametros de resultados.

Sua regulamentacdo se da pela Resolucdao do Conselho Federal de
Medicina CFM 1638/2002.

2. COMISSOES DE ETICA MEDICA E DE ENFERMAGEM

2.1. Comissio de Etica Médica - CEM

A Comissdo de Etica Médica - CEM Constitui-se por delegacdo do Conselho
Federal de Medicina - CFM, numa atividade da instituicdo médica, estando a ela
vinculada. Tem fungdes sindicantes, educativas e fiscalizadoras do desempenho
ético da medicina em sua area de abrangéncia. Compete a CEM supervisionar,
orientar e fiscalizar, em sua area de atuacdo, o exercicio da atividade médica,
atentando para as condicOes de trabalho do médico, sua liberdade, iniciativa e
qualidade do atendimento oferecido aos pacientes, respeitando o0s preceitos
éticos e legais.

Sua regulamentacdo se da pela Resolucdo do Conselho Federal de
Medicina CFM 1657/2002.

2.2. Comissao de Etica em Enfermagem - CEE

A Comiss&o de Etica de Enfermagem - CEE Constitui-se por delegacdo do
Conselho Regional de Enfermagem - COREN, numa atividade da instituigao,
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estando a ela vinculada, com fungdes educativas, consultivas e fiscalizadoras do
exercicio profissional e ético dos profissionais de enfermagem.

Terd como finalidade garantir a conduta ética dos profissionais de
Enfermagem na instituicdo; zelar pelo exercicio ético dos profissionais de
Enfermagem na instituicdo, combatendo o exercicio ilegal da profissado,
educando, discutindo e divulgando o Cddigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem e notificar ao Conselho Regional de Enfermagem - COREN de sua
jurisdicado, irregularidades, reivindicacoes, sugestdes e as infracdes éticas.

Sua regulamentacdo se da pela Resolucdao do Conselho Federal de
Enfermagem COFEN 172/1994.

3. COMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO PRE-HOSPITALAR
- CCIPH

A Comissao de Controle de Infeccdo Pré-Hospitalar — CCIPH é responsavel
pelo levantamento e investigacdo das infeccdes nos servigos pré-hospitalares. O
setor tem como objetivo adotar medidas de controle e prevencao dessas
infeccOes, além de divulgar a situacao da infeccao dentro do estabelecimento de
saude.

4. COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS

A mortalidade numa Unidade de Saude expressa o resultado do processo
assistencial. No entanto, esse resultado sofre a interacdo de uma série de
processos assistenciais e gerenciais extremamente complexos e cuja influéncia
no resultado final é dificil de ser mensurada, tais como o estabelecimento de
condutas sem o esclarecimento diagndstico adequado, infeccdes hospitalares,
uso inadequado de medicamentos, manutencao deficiente de equipamentos
médicos e sistemas de infraestrutura, iatrogenias, entre outros. Nas atividades
diarias de uma instituicdo de saude, inUmeras acdes podem ser objeto de
atencao e fonte de informacdao para processos de avaliacao de qualidade e
melhoria de desempenho, desta forma ajudando a reconhecer e sanar as falhas
do processo assistencial.

A Comissdo de Revisdo de Obitos - CRO é um 6érgdo que serd coligado o
UPA 24 HORAS PUTIM, de natureza consultiva, deliberativa, normativa, educativa
e independente, que tem por objetivo analisar e acompanhar os prontuarios
médicos; avaliar a qualidade da assisténcia prestada a partir da andlise dos
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Obitos, detectar a ocorréncia de eventos adversos (acidentes ou falhas
operacionais) que podem comprometer a qualidade da assisténcia ou influir no
curso da assisténcia médica e/ou observacdo, indicando necessidade de revisao
do processo assistencial e a avaliagao do funcionamento da prépria CRO e avaliar
a adequacao da histéria clinica de admissao, da evolugao, da investigacao
diagnédstica desencadeada pela hipdtese diagndstica inicial e da terapéutica
instituida.

Sua regulamentacdo se da pela Resolucdao do Conselho Federal de
Medicina CFM 04/2.013.

5. REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA DOS PACIENTES EM
OBSERVACAO COM RELATORIO DE ALTA E TRANSFERENCIA
EM CONSONANCIA COM AS REDES DE ATENCAO A SAUDE
DO MUNICIiPIO

O SUS, as Redes de Atencao a Saude do Municipio e a Rede de Urgéncia e
Emergéncia. Uma das maiores politicas publicas do Brasil, o Sistema Unico de
Saude (SUS) é amparado pela Constituicao do Brasil de 1.988 e possui uma série
de leis que o regulamentam para que possa entregar atencdao a saude de
maneira integral, universal e igualitdria, apoiada de maneira hierarquizada,
regionalizada e a luz do controle social. Essa politica publica consolidou uma
conquista da sociedade brasileira pois mudou o foco da saude publica para uma
dimensdo de direito social, alavancando uma série de arranjos institucionais que
visavam a garantir o SUS em seus principios e fundamentos.

Contudo, uma das questdes mais frequentes no que concerne a discussao
da consolidacao do sistema é sobre a necessidade de mais estrutura e recursos.
Diversos trabalhos apontam na direcao de que o SUS opera a partir de um
subfinanciamento (RODRIGUES 2.013) e que para seu pleno funcionamento
seriam necessarios mais recursos, porém a agenda internacional demonstra que
tal preocupacdo é igualmente frequente em paises que realizam a mesma opgao
de cuidado universal em saude (THOMPSON e McKEE 2.004). Além disso, €&
intuitivo a partir do conhecimento pratico que o simples incremento dos recursos
financeiros, isoladamente, ndo necessariamente contribui para a resolucdo dessa
situagdo. Eugénio Vilaga Mendes (MENDES 2.011) cita o professor indiano
Ramalingaswani: "é necessario mais dinheiro para a saude, mas é preciso,
sobretudo, mais salde para cada unidade de dinheiro investida".
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A necessidade de novos arranjos mais eficientes e custo efetivos é
imprescindivel para que se otimize o uso do recurso disponivel com vistas a
garantir as premissas audaciosas desse sistema.

Em paralelo a discussdo de custo/efetividade do sistema, a anadlise do
perfil de morbimortalidade do pais vem acompanhando as transformacdes do
perfil epidemiolégico brasileiro como um todo, demonstrando que esses novos
arranjos precisam se adaptar também a essas mudancas.

Até o século XX, o Brasil sofria com um perfil muito parecido com o de um
pais subdesenvolvido, com altas taxas de mortalidade e internacdes hospitalares
relacionadas as doencas infecciosas e parasitarias, de curso agudo. Se por um
lado ainda hoje o pais sofre com tais doencas, percebesse acompanhado dessa
situacdo um aumento de casos das chamadas doencas cronicas nao
transmissiveis, muito associadas ao incremento de expectativa de vida da
populacdo e habitos de vida pouco saudaveis, como a hipertensdao arterial
sistémica, a diabetes mellitus e a obesidade por exemplo, bem como suas
repercussoes, como o infarto agudo do miocardio e o acidente vascular cerebral,
dentre outras, além do crescente nimero de vitimas da violéncia urbana, seja
das relagdes interpessoais nos crimes contra a vida, como nas situacdes dos
acidentes de transito, traduzidas pelo aumento global da morbimortalidade por
causas externas.

Com este novo perfil epidemioldgico, a rede de servicos passa a precisar
estar apta a dar resposta ndao apenas as condicdes agudas, mas também as
condicdes cronicas e suas agudizacdes e também para o trauma. Contudo, se
para o trauma o comportamento usual de acesso aos servigcos nao representa
grandes dificuldades, para as situagbes crbonicas, que hoje correspondem a
grande parte das doencas, a persisténcia de um comportamento de acesso que
privilegia o hospital e os prontos socorros ndo €, definitivamente, a melhor saida,
seja pela fragmentagao tradicional que ocasiona ao cuidado, seja pela limitacao
do acompanhamento longitudinal necessario para essas doencas.

Desde seus primeiros anos, o SUS convive com essa situacdo problema,
que constitui um verdadeiro paradoxo para 0s gestores: o sistema existe para
garantir aos usuarios um tipo de cuidado em saude, que deveria ser integral,
universal, sempre pautado na equidade, porém esse mesmo sistema nao
consegue garantir na mesma intensidade, em todos os servigos, o0 mesmo padrao
de acesso, fazendo com o que ele préprio se autodesregule, vinculando o usuario
a servicos como hospitais e pronto-atendimentos.

E bastante complicada a conformacdo de um modelo assistencial no qual é
prerrogativa da atencdo basica trabalhar as condicdes crbnicas, tanto por um
enfoque promocional assim como assistencial, enquanto é em outro servico que
paira a esperanca de resolucdo da demanda nas agudizacdes dos casos cronicos
ou nos casos agudos que chegam as unidades. E mais complicado ainda é
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quando esse servico esta totalmente desvinculado da atencdo basica e da «
estratégia de Saude da Familia.

Nesse sentido, ao final de 2.010, surge oficialmente uma proposta de
rearranjo operacional do Sistema Unico de Saude, rompendo com uma ldgica
programatica, promotora de fragmentacdo para um desenho indutor de
integracdo, centrado no usudrio e suas necessidades de saude, fruto de um
grande acordo envolvendo Ministério da Saude, CONASS e CONASEMS, foi
publicada a Portaria n® 4.279, de 30 de dezembro de 2.010, que estabeleceu as
diretrizes para organizacao das Redes de Atencao a Saude (RAS), no ambito do
SUS: “sdo arranjos organizativos de acodes e servicos de saude, de diferentes
densidades tecnoldgicas, que integradas por meio de sistemas de apoio técnico,
logistico e de gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado.” (MENDES
2.011).

6. CAPACITACAO DOS FUNCIONARIOS

Promoveremos a capacitacdo dos funciondrios através de acdes de
Educacdo Continuada, Educacao Permanente, bem como constante treinamento,
para suas capacitacdes, com Foco na PNH - Politica Nacional de Humanizacao.

6.1. Acoes de Educacao Continuada com Foco da PNH

Ao compreender formacdo e intervengao como processos indissociaveis, a
formacdo de apoiadores institucionais no Sistema Municipal de Saude tem sido
concebida como uma estratégia que visa promover a sustentacdo e a
capilarizagao das estratégias de acolhimento, com a inclusao “na” e “em rede” de
atores capazes de disparar novos processos.

Trata-se de um processo que requer investimento continuo visto que na
formacdao objetiva-se mobilizar os sujeitos, para que eles atuem sobre a
realidade, transformando e trazendo praticidade aos processos de trabalho.

Certamente, esta ndao é uma tarefa facil, pois requer além do
envolvimento e compromisso dos trabalhadores, o sentimento de pertencimento
e corresponsabilizacao em defesa do SUS, associados a uma determinagao para
enfrentar a constante demanda, velada ou ndo, em direcdo a submissdao e
silenciamento.

Acredita-se que todo espaco de formagao entendido como lugar de
potencializacdo de saberes e de sujeitos em constante mudanca, é capaz de
fomentar nos trabalhadores o compromisso como apoiadores institucionais das
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diretrizes estratégicas municipais. Entretanto, os fatores que facilitam e
dificultam o exercicio desta funcao ainda precisam ser melhor compreendidos até
gue seja possivel estabelecer comparacdes entre os processos disparados nas
diferentes unidades de saude, considerando os resultados alcancados e sua
relagao com as particularidades locais.

Nesse sentido, organizaremos de forma eficaz, as condicdes necessarias e
indispensaveis ao desempenho, com qualidade de todas as etapas de capacitacao
para os profissionais da saude, dispondo de estratégias de ensino e
aprendizagem, orientadas por uma metodologia participativa e dialdgica, na
abordagem dos conteldos das seguintes estratégias de formacao de pessoal:

> Momento I - curso introdutério destinado aos eventuais novos
profissionais da saude, enquanto capacitacdo inicial para o inicio do
trabalho e para implantacao da metodologia de trabalho nos respectivos
territorios.

> Momento II - curso destinado aos eventuais novos médicos e enfermeiros
das equipes de saude, para capacitacao técnica desses profissionais e para
o desempenho de suas atribuiches nas areas tematicas do Plano de
Trabalho que é desenvolvido atualmente.

» Momento III - curso destinado aos eventuais demais profissionais de
apoio, iniciantes no processo de trabalho, para o desempenho de suas
atribuicdes nas areas tematicas do Plano de Trabalho que é desenvolvido
atualmente.

» Momento IV - curso destinado ao conjunto dos trabalhadores de acordo
com a dinamicidade dos trabalhos e dos problemas encontrados no dia a
dia da UPA PUTIM.

Como acgbes de Educacao Continuada em saude partem dos problemas do
cotidiano nos processos de trabalho, envolvendo os membros da equipe na
analise e planejamento de agdes do trabalho, buscando aprimorar as atividades e
elevar o grau de resolutividade dos servicos, apresentamos o Cronograma de
Execucao da Educacgdao Continuada abaixo, onde nos meses de 3 a 12 (Momento
IV), os assuntos sao administrados junto as equipes, pela dinamicidade do
trabalho e dos problemas encontrados.

CRONOGRAMA DE EXECUCAO DA EDUCACAO CONTINUADA

— N[ | |w|o|~|o]|o |2

ATIVIDADE 2lalalalalalalalale |
SISISEEIEIZIZSIZSEE

MES 12

Momento I

Momento II
Momento III
Momento IV

A intermiténcia dos Momentos I, II e III, ocorrerd quando cada novo
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profissional for contratado para fazer parte dos quadros de colaboradores da UPA
PUTIM.

Finalmente, ndao ha como avaliar o processo de formacdo dos profissionais
sem mencionar a importancia do apoio e parceria com outros atores com
experiéncia prévia de trabalho, onde o compromisso e dedicacdo é uma
condicionante, para que se possibilite a superacao de algumas das barreiras que
porventura existam, fortalecendo o afeto e o respeito como importantes eixos
estruturantes da construgao pelo coletivo.

7. ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ACOES DE VIGILANCIA
EM SAUDE / NOTIFICACAO DE DOENCAS COMPULSORIAS

A Organizacao dos Servicos de Agoes de Vigilancia em Saude / Notificacao
de Doencas Compulsérias, serdao consubstanciados numa descricdo de
procedimentos para analise de rotinas e de riscos a saude, servindo de base para
a compilacao de dados estatisticos e epidemioldgicos, com o objetivo primordial
de seu uso, para futuras acdes isoladas na propria UPA PUTIM ou em conjunto
com a Secretatia Municipal de Saude, previstas ou ndo pela SMS e sua area
técnica.

Assim informaremos compulsoriamente, todos os casos de notificagao
obrigatéria, acompanhados de sua devida documentacdao, dentro dos prazos
preconizados pela Vigilancia Epidemioldgica do Municipio, além de arquiva-los no
nosso Sistema de Informacdes, para a geracdo de relatdrios estatisticos,
epidemioldgicos e de prevaléncia das moléstias identificadas. Caso a patologia
identificada exija agilidade na informacdo, esta serda notificada a Secretatia
Municipal de Saude, imediatamente apds o seu diagndstico.

Dessa forma, tais dados estatisticos, epidemioldgicos e toda prevaléncia
das moléstias identificadas durante o atendimento da populacdo, serdo
compilados de maneira eletronica e enviados para SMS mensalmente, através de
relatérios circunstanciados. Além disso, ficaremos a disposicao para o
desenvolvimento de agdes em conjunto ou para desenvolvimento e aplicagao de
projetos que sejam promovidos pela SMS de Sao José dos Campos.

Como ja dito, tais dados e informagdes gerados em relatérios
circunstanciados, proporcionarao em conjunto com a SMS, a realizacao de
analises detalhadas de riscos as populagdes adstritas, que por sua vez, servirao
de base para o estabelecimento em conjunto com os departamentos técnicos da
SMS, assim como, em conjunto a Vigilancia Epidemioldgica do Municipio, de um
celeiro com subsidios, para se estabelecer acdes programadas e ordenadas, no
sentido de minizar os riscos a salde dessas populacoes.
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8. ORGANIZACAO DO SERVICO DE ARQUIVO MEDICO E h
ESTATISTICA - SAME

O arquivamento dos Prontudrios (PEP) é realizado digitalmente através do
nosso SIG - Sistema de Informacdes Gerenciais, sendo que tal procedimento
ocorre de forma eletronica e automatica, na medida em que o mesmo é
alimentado, eliminando-se a necessidade de papéis, prateleiras e espaco fisico.

O controle desse arquivamento é realizado pelo nosso Departamento de TI
e a inspecdo e o fornecimento de copias aos pacientes, quando sdo requisitadas,
sao dirigidas pela CARP - Comissdo de Analise e Revisdo de Prontuarios.

Dessa maneira, o Servico de Arquivo Médico e Estatistica - SAME, nao
necessitara de muito espaco fisico para o arquivamento de prontuarios de papel,
sendo que o resgate de informacgdes, ocorrera de forma eletrbnica, com
rastreabilidade, por meio de consultas no SIG.

J4, a geracdo de estatisticas, podera ser customizada de diversas formas
possiveis, visto que o nosso SIG, disponibiliza automaticamente, relatérios
estatisticos customizados e personalizados, de acordo com a necessidade do
usuario.

Assim o SAME - Servico de Arquivo Médico e Estatistica sera totamente
estruturado, organizado e indexado de forma digital, pois 0 nosso atendimento
esta totalmente estruturado no PEP - Prontuario Eletrénico do Paciente.

9. ORGANIZACAO DO SERVICO DE FARMACIA (PRESTACAO
DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA)

Apresentaremos a seguir toda a estruturacdao administrativa e operacional
do Servico de Farmacia, que funcionara 24 horas por dia, com equipe de
farmacéuticos, auxiliares de farmacia e almoxarife, que além de cuidar da
logistica de abastecimento da UPA, realizardo o fracionameno (dose Unica) dos
medicamentos, onde o desperdicio de medicamentos e correlatos é zero, dentro
da preconizado pelos protocolos aprovados pelo CRF - Conselho Regional de
Farmacia e também por eles fiscalizados. O Servico de Farmacia também cuidara
do armazenamento adequado dos materiais médico-hospitalares, medicamentos
e correlatos, bem como, realizard a dispensacdo dos mesmos na Farmacia
Satélite da UPA PUTIM.
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3. QUALIFICAGCAO TECNICA DA CONTRATADA

Neste item demonstraremos nossa experiéncia mediante a apresentacao
de Atestatos de Capacidade Técnica legalmente reconhecidos na gestdao de
equipamentos de saude similiares.

3.1. EXPERIENCIA ANTERIOR

Apresentamos encartados anexos a este Plano de Trabalho (das paginas
441 a 480) documentos que comprovam nossa experiéncia na execucdo de
servicos de natureza semelhante ao Objeto desta contratacao. Tais documentos
constituem-se de Atestados de Capacidade Técnica, vigentes e encerrados,
expedidos por pessoas juridicas de direito publico ou privado, que comprovam
nossa experiéncia acerca do Objeto da contratacdo.

Tais documentos contem:

- a identificacdo da pessoa juridica emitente;

- 0 nome e o cargo do signatario;

- 0 timbre do emitente;

- 0 periodo de vigéncia do atestado ou do contrato; e,

- 0 objeto contratual, descrevendo as atividades sob a nossa responsabili-
dade direta.

C1. EXPERIENCIA (AVALIADA SEGUNDO TEMPO E
VOLUME DE ATIVIDADE) - (ANEXO C1. EXPERIENCIA)

1. EXPERIENCIA EM GESTAO DE SERVICOS DE SAUDE

> Pronto Socorro de Pitangueiras, de 26/03/2.010 até 07/11/2.014.

> Unidades Basicas de Saude de Pitangueiras, de 26/03/2.010 a
07/11/2.014.

> Unidades Basicas de Saude de Potirendaba, de 01/12/2.010 a
31/05/2.011.

> Unidades Basicas de Saude de Cosmorama, de 01/12/2.010 a
30/06/2.011.

> Unidades Basicas de Saude de Cedral, de 03/01/2.011 a 17/02/2.011.

> Hospital Municipal de Américo Brasiliense “Dr. José Nigro Filho”, de
29/05/2.012 até 31/05/2.014.

> Unidades Basicas de Saude de Serrana, de 02/01/2.013 a 30/07/2.013.

> Unidade de Pronto Atendimento de Serrana, de 02/01/2.013 a
30/07/2.013.
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Estratégia de Saude da Familia de Jacupiranga, de 27/06/2.013 a «
23/07/2.014.

Hospital Municipal de Jacupiranga, de 27/06/2.013 a 23/07/2.014.
Unidades Basicas de Saude de Jacupiranga, de 27/06/2.013 a
23/07/2.014.

Pronto Atendimento de Vargem Grande do Sul, de 25/10/2.013 a
20/07/2.015.

Unidades Basicas de Saude de Vargem Grande do Sul, de 25/10/2.013 a
20/07/2.015.

Hospital da Cidade de Varzea Paulista, de 01/12/2.013 a 21/08/2.016.
Pronto Socorro do Hospital Municipal Tabajara Ramos de Mogi Guacu,
desde 01/04/2.014 até os dias de hoje.

Posto de Pronto Atendimento de Mogi Guacu, desde 01/04/2.014 até os
dias de hoje.

Unidade de Pronto Atendimento do Putim de S3o José dos Campos (UPA
do Putim), desde 25/06/2.014 até os dias de hoje.

Pronto Atendimento Municipal de Rafard de 14/09/2.015 a 13/09/2.016.
Unidade Basica de Saude de Rafard a desde 14/09/2.015 a 13/09/2.015.
Unidade de Pronto Atendimento Alto da Ponte de Sdo José dos Campos
(UPA Alto da Ponte), desde 28/05/2.017 até os dias de hoje.

Unidade de Pronto Atendimento da Cidade Industrial de Curitiba (UPA
CIC), desde 25/06/2.018 até os dias de hoje.

Unidade de Pronto Atendimento de Pinhais de Pinhais (UPA Pinhais), desde
05/12/2.018 até os dias de hoje.

Hospital Municipal Nossa Senhora da Luz dos Pinhais de Pinhais, desde
05/12/2.018 até os dias de hoje.

. EXPERIENCIA EM GESTAO DE UNIDADES E/OU REDES DE
ATENCAO BASICA

Unidades Basicas de Saude de Pitangueiras, de 26/03/2.010 a
07/11/2.014.

Unidades Basicas de Saude de Potirendaba, de 01/12/2.010 a
31/05/2.011.

Unidades Basicas de Saude de Cosmorama, de 01/12/2.010 a
30/06/2.011.

Unidades Basicas de Saude de Cedral, de 03/01/2.011 a 17/02/2.011.
Unidades Basicas de Saude de Serrana, de 02/01/2.013 a 30/07/2.013.
Unidades Basicas de Saude de Jacupiranga, de 27/06/2.013 a
23/07/2.014.
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> Unidades Basicas de Saude de Vargem Grande do Sul, de 25/10/2.013 a
20/07/2.015.
> Unidade Basica de Saude de Rafard a desde 14/09/2.015 a 13/09/2.015.

3. EXPERIENCIA EM GESTAO DE SERVICOS DE SAUDE EM
URGENCIA E EMERGENCIA

> Pronto Socorro de Pitangueiras, de 26/03/2.010 até 07/11/2.014.

> Hospital Municipal de Américo Brasiliense “Dr. José Nigro Filho”, de
29/05/2.012 até 31/05/2.014.

> Unidade de Pronto Atendimento de Serrana, de 02/01/2.013 a
30/07/2.013.

» Hospital Municipal de Jacupiranga, de 27/06/2.013 a 23/07/2.014.

» Pronto Atendimento de Vargem Grande do Sul, de 25/10/2.013 a
20/07/2.015.

> Hospital da Cidade de Varzea Paulista, de 01/12/2.013 a 21/08/2.016.

» Pronto Socorro do Hospital Municipal Tabajara Ramos de Mogi Guacu,
desde 01/04/2.014 até os dias de hoje.

> Posto de Pronto Atendimento de Mogi Guacgu, desde 01/04/2.014 até os
dias de hoje.

> Unidade de Pronto Atendimento do Putim de Sdo José dos Campos (UPA
do Putim), desde 25/06/2.014 até os dias de hoje.

» Pronto Atendimento Municipal de Rafard de 14/09/2.015 a 13/09/2.016.

» Unidade de Pronto Atendimento da Cidade Industrial de Curitiba (UPA
CIC), desde 25/06/2.018 até os dias de hoje.

» Unidade de Pronto Atendimento de Pinhais de Pinhais (UPA Pinhais), desde
05/12/2.018 até os dias de hoje.

3.3. ORGANIZAGAO DE SERVICOS ASSISTENCIAIS

Neste item apresentaremos a organizagao dos servigos assistenciais que
serao disponibilizados na UPA 24 HORAS PUTIM.

3.3.1. Descricao da Organizacao da Urgéncia e Emergéncia

J& apresentamos toda a descricdo da organizacdo da urgéncia e
emergéncia, seus processos de controle desde o acolhimento do paciente, a
classificacdo de seu risco e os principais protocolos clinicos de atendimento de
urgéncia e emergéncia em itens anteriores.
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3.3.2. Contra-referéncia com a Atencao Primaria e Hospitais

No item 2. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS E ROTINAS DE
REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA, do Critério C2. CONHECIMENTO DO
OBJETO DA CONTRATAC;AO, ja descrevemos como iremos estabelecer a contra-
referéncia com a atencdo primaria e com os hospitais.

Assim sendo, com os meios, fluxo e demais agdes contempladas no
estabelecimento da contra-referéncia ja encontrem-se estabelecidos pela nossa
gestdo, junto a Rede Municipal de Saude, aproveitamos para esclarecer que caso
tenhamos a honra de permanecer na gestao da UPA 24 HORAS PUTIM, esse
processo ocorrera em ato continuo, pois a nossa gestdo ja encontra-se
totalmente permeada e habituada com o sistema de referéncia e contra-
referéncia do Municipio de Sdo José dos Campos (exatamente como ja ocorre
nas duas UPAs atualmente), servicos que atualmente sao desempenhados pelo
nosso time de profissionais, diuturnamente, com grande eficiéncia e presteza.

3.4. ORGANIZAGAO DOS SERVICOS ADMINISTRATIVOS,
FINANCEIROS E GERAIS

Apresentaremos a seguir a organizacao dos servicos administrativos,
financeiros e gerais que serao implantados e executados na UPA.

3.4.1. Descricao de Funcionamento da Unidade de
Faturamento

O SIG - Sistema de InformacOes Gerenciais que vamos implantar, ja
utilizado na UPA PUTIM, permite um avancado controle dos processos de
faturamento de todas as atividades da Unidade de Salude, desde o momento em
gue o paciente é recepcionado.

De forma inteligente, pratica e rapida, o sistema lanca todos os
procedimentos basicos de atendimento automaticamente.

3.4.1. Horarios de Trabalho

Apresentamos a seguir a equipe assistencial médica e de enfermagem em
seus horarios de trabalho.
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Clinico Geral 03 02
Pediatria 02 02

QUADRO DA ESCALA MEDICA DA UPA 24 HORAS PUTIM

peatonssoun | Toa | v | qua | | st [oomigo] i

([N elTE| B 03 médicos 03 médicos 03 médicos 03 médicos 03 médicos 03 médicos 03 médicos Sfrar

03 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos | ek CERELEL
[T [[e)el 1B 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos Noturno:
02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos 02 médicos | LAbiu CERIAHL

Enfermeiros 08 (02 folguistas) 08 (02 folguistas)

Técnicos de Enfermagem 20 (04 folguistas) 20 (04 folguistas)
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Manteremos as categorias profissionais necessarias para operacionalizacao dos
servigcos da UPA 24 HORAS PUTIM, conforme Quadro III abaixo:

Quadro lll - Profissional com Respectiva Carga Horaria Diaria
Distribui¢cao por Turno
Profissional Carga. !-I.oréria S(.arvigo .Servigo Qtde. Regime (ie
Diaria Diurno | Ininterrupto Contratagao

Diretor Geral 8 Horas X 1 P. Juridica

Diretor Administrativo e Financeiro 8 Horas X 1 CLT Direto

Coordenador de Enfermagem (RT) 8 Horas X 1 CLT Direto

Enfermeiro de Ed. Continuada e SCHH 8 Horas X 1 CLT Direto
Gerente de Tl 8 Horas X 1 CLT Indireto
Assistente Social 6 Horas X 1 CLT Direto
Farmacéutico 12 Horas X 4 CLT Indireto
Nufricionista 8 Horas X 1 CLT Indireto
Auxiliar Administrativo 8 Horas X 1 CLT Direto
Recepcionista 8 Horas X 7 CLT Direto
Técnico de Seguranga do Trabalho 8 Horas X 1 CLT Direto
Assistente de Custo 8 Horas X 1 CLT Direto
Motorista Administrativo 8 Horas X 1 CLT Indireto
Motorista de Ambulancia 12 Horas X 5 CLT Indireto
Técnico de Enfermagem 8 Horas X 1 CLT Direto
Técnico de Radiologia 4 Horas X 8 CLT Direto
Técnico de Informatica 8 Horas X 1 CLT Indireto
Auxiliar de Farmacia 12 Horas X 5 CLT Indireto
Almoxarife 8 Horas X 1 CLT Indireto
Coordenador Administrativo 8 Horas X 1 CLT Direto
Auxiliar de Manutengéo 12 Horas X 4 CLT Indireto
Copeira 12 Horas X 4 CLT Indireto
Controlador de Acesso 12 Horas X 9 CLT Direto
Auxiliar de Higiene / Servigos Gerais 12 Horas X 10 CLT Indireto

Os colaboradores da equipe de enfermagem que trabalharem em sistema
de escala de plantdes 12 X 36 horas, iniciarao suas jornadas as 7:00 h e
encerrarao as 19:00 h, quando se tratar de plantdao diurno. ]J& os colaboradores
gue trabalharem no plantdao noturno, iniciardo suas jornadas as 19:00 h e
encerrarao as 7:00 h da manha, no mesmo sistema de 12 X 36 horas.

De acordo com as normas do CRM, os profissionais médicos poderdao optar
por realizar plantdes de 12 horas ou até 24 horas corridas, sempre iniciando as
7:00 h da manha ou as 19:00 h. Os profissionais médicos que optarem por
realizar plantdes de 24 horas corridas, obrigatoriamente terao que descansar por
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no minimo as 24 horas seguintes, sé podendo iniciar outra jornada apods este
intervalo de descanso.

Os demais colaboradores cumprirao a jornada de 40 horas semanais,
trabalhando em jornadas de 8 horas didrias, iniciando as 8:00 h e encerrando as
17:00, com intervalo de 1 hora para almogo, ou ainda, iniciando as 9:00 h e
encerrando as 18:00, com intervalo de 1 hora para almoco.

3.4.2. Volume de Recursos Financeiros Destinados a Cada Tipo de
Despesa

Apresentamos a seguir o volume de recursos financeiros destinados a cada
tipo de despesa, dividido por Centros de Custos, subdivididos por Rubricas
Orcamentarias.
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ITENS DE DESPESAS DO PLANO ORGCAMENTARIO DE CUSTEIO DA UPA PUTIM

ITENS DE DESPESAS MESES DE1 A 12
1. PESSOAL R$ 751.543,40
1.1 Salarios R$ 236.148,52
1.2 Outras Formas de Contratacio (a) R$ 435.550,00
1.3 Encargos (b) R$ 20.352,40
1.4 Provisdes (13° + Férias + Aviso Prévio Trabalhado) R$ 39.014,80
1.5 Beneficios R$ 16.477,68
1.6 Exames Médicos R$ 900,00
1.7 Biomefria; Dosimefria e Radiometria; Uniformes e Identificacéo (c) R$ 3.100,00
2. MEDICAMENTOS R$ 45.000,00
2.1 Medicamentos, Drogas e Correlatos R$ 45.000,00
3. MATERIAIS HOSPITALARES R$ 31.000,00
3.1 Materiais Médico-Hospitalares R$ 26.000,00
3.2 Gases Medicinais R$ 5.000,00
4. MATERIAIS DIVERSOS R$ 11.500,00
4.1 Material de Higienizacdo Pessoal R$ 1.500,00
4.2 Material Descartavel de Uso Pessoal R$ 4.500,00
4.3 Material de Expediente e Suprimentos de Informatica R$ 4.500,00
4.4 Outras Despesas (d) R$ 1.000,00
5. MANUTENCAO R$ 9.550,00
5.1 Material de Manutencao (predial e mobiliarios) R$ 2.500,00
5.2 Servicos de Manutengdes Assessorias (€) R$ 7.050,00
6. SERVICOS DE TERCEIROS / SEGUROS R$ 368.660,00
6.1 Prestacdo de Servicos Terceiros (f) R$ 318.850,00
6.1.1 Locagao de Equipamentos Assistenciais R$ 32.850,00
6.1.2 Locagao de Equipamentos Nao Assistenciais R$ 4.500,00
6.1.3 Servigos de Laboratério Clinico R$ 62.000,00
6.1.4 Servicos de Engenharia Clinica R$ 4.000,00
6.1.5 Servicos de Gestdo e Logistica de Farmacia e Almoxarifado (g) R$ 72.500,00
6.1.6 Serv. de Limpeza, Higienizacdo, Elimina¢cdo de Pragas Urbanas e Jardinagem (h) R$ 69.500,00
6.1.7 Servigos de Lavanderia e Manutencao de Enxoval R$ 9.500,00
6.1.8 Servigos de Nutricdo e Dietética (SND) R$ 49.000,00
6.1.9 Servicos de Remocgao e Transporte R$ 15.000,00
6.2 Outros Servicos (i) R$ 35.710,00
6.2.1 Servigos de Assessoria Contabil R$ 5.000,00
6.2.2 Servigos de Assessoria Juridica R$ 7.500,00
6.2.3 Servigos de Assessoria em Administragdo de Pessoal e RH R$ 4.410,00
6.2.4 Servigos de Educagdo Continuada e Treinamento R$ 1.500,00
6.2.5 Servigos de Tl (Outsoursing e Técnico Residente) R$ 15.800,00
6.2.6. Servigos de Seguranga Monitorada R$ 1.500,00
6.3 Locacgdo de Imoveis R$ 1.000,00
6.4 Seguros (predial e responsabilidade civil) R$ 1.500,00
6.5 Tarifa de Agua e Esgoto R$ 3.500,00
6.6 Tarifa de Energia Elétrica R$ 7.000,00
6.7 Tarifa de Telefonia e Internet R$ 1.100,00
7. ADMINISTRATIVOS R$ 3.152,40
7.1 Despesas com Publicagtes Oficiais R$ 200,00
7.2 Taxas, Tarifas Bancarias, Emolumentos e Despesas Miudas (j) R$ 2.952,40
8. TOTAL MES A MES R$ 1.220.405,80

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO 115/58/2019 - PROCESSO DE SELEGAO N° 001/SS/2019
DATA DE ABERTURA 02 DE MAIO DE 2019



)

L

I N CS Instituto Nacional de Ciéncias da Sadde

EXPLICAGOES DAS RUBRICAS DO PLANO ORGAMENTARIO DE CUSTEIO DA UPA PUTIM
(a) tem 1.2 Especificagdo de Outras Formas de Contratagdo:
Contrato de Prestacdo de Servicos através de Pessoa Juridica das empresas dos Médicos Associados do INCS.
(b) tem 1.3 Encargos:
todas as aliquotas de encargos sociais e trabalhistas, bem como suas formas de incidéncia estio especificadas na
TABELA DE ENCARGOS SOCIAIS E TRABALHISTAS DA UPA PUTIM.
(c) ltem 1.7 Biomefria, Dosimetria, Radiometria e Uniformizag&o: - S&o os gastos com:
Biometria: R$ 350,00;
Dosimetria € Radiometria: R$ 500,00; e,
Uniformes e ldentificagdo: R$ 2.250,00.
(d) tem 4.4 Oufras Despesas:
Sao0 os gastos com Materiais e Servigos Graficos, no valor de R$ 1.000,00.
(e) tem 5.2 Servigos de Manutengdes Assessbrias: - S&o os gastos com:
Servigos de Manutengao: R$ 5.000,00;
Manutencéo e Limpeza de Caixa d'Agua: R$ 500,00;
Manutengéo de Gerador: R$ 550,00; e,
Manutencio e Higienizacio de Climatizadores (PMOC): R$ 1.000,00.
(f) ltem 6.1 Especificacdo da Prestagéo de Servigos de Terceiros:
Representa a somatéria da prestacéo de servigos de terceiros.
(9) Subitem 6.1.5 Servigos de Gestdo e Logistica de Farmacia e Aimoxarifado:
Inclui equipe completa de farmacéuticos e auxiliares de farmacia, 24 horas por dia, 7 dias por semana.
Inclui auxiliares de almoxarifado durante o dia, de segunda a sexta-feira.
Inclui todo o processo de compra (de acordo com o Regulamento de Compras de Bens e Servigos do INCS), bem
como o abastecimento, organizag&o, fracionamento para dose Unica com rastreabilidade por codigo de barras, tudo de
acordo com os protocolos do Conselho Regional de Farmacia.
Inclui Sistema Informatizado de Confrole de Estoque e Dispeng&o, com Business Inteligence, com hardware, periféricos,
equipamentos e mobiliarios necessarios ao desenvolvimento das atividades.
Inclui supervisdo e auditoria externa de Farmacéutica Senior e Gerente de Administracéo da Atividade.
(h) Subitem 6.1.6 Servigos de Limpeza, Higienizacéo, Eliminagéo de Pragas Urbanas e Jardinagem:
Servicos de Limpeza e Higienizagdo Predial (com materiais e equipamentos): R$ 67.000,00.
Servicos de Eliminagéo de Pragas Urbanas: R$ 750,00.
Servicos de Jardinagem: R$ 1.750,00.
(i) tem 6.2 Outros Servigos:
Representa a somatdria da prestacéo de servicos administrativos e de apoio.
(j) tem 7.2 Taxas, Tarifas Bancarias, Emolumentos e Despesas Mildas:
Rubrica orgamentaria indissociavel, que sera utilizada para taxas diversas, emolumentos de cartorios e reparticdes publi-
cas, farifas e despesas bancarias, bem como relatorios de despesas de viagem e despesas mildas do dia a dia da UPA.

3.5. ORGANIZAGCAO DOS RECURSOS HUMANOS

Apresentaremos a seguir os recursos humanos estimados, apontados por
categoria, a quantidade de profissionais, a carga horaria de trabalho, o salario de
cada categoria profissional e os prazos propostos para implantagao e para pleno
funcionamento de cada servigo proposto.
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C5. APRESENTAGAO DOS MEIOS SUGERIDOS E CRONO-
GRAMAS PARA EXECUGAO AS ATIVIDADES

1. RECURSOS HUMANOS

Ressaltamos que a quantidade de atividades previstas por servico
contratado, diante da capacidade instalada e dos objetivos abordados neste
Plano de Trabalho, correspondera com as solicitadas no Edital, ou seja, a equipe
médica, a equipe de enfermagem, a equipe de apoio e 0s servigos terceirizados,
gue constituem a contingéncia total de colaboradores, diretos e indiretos, serao
suficientes para executar as quantidades descritas no Anexo Técnico que as
determina, levando-se em conta tanto a capacidade instalada na UPA 24 HORAS
PUTIM, quanto a capacidade instalada de nossa central administrativa, bem
como as metas quantitativas a serem atingidas em termos de produtividade,
resolutividade, qualidade e resultados esperados.

A seguir descreveremos as Politicas de Gestao de Pessoas a serem
praticadas pelo INCS - Instituto Nacional de Ciéncias da Saude.

Assim os profissionais que serdo contratados com vinculo direto com o
INCS, de acordo com a CLT - Consolidacao das Leis do Trabalho, serao os
dispostos nos quadros a seguir:
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Descrigcao das Categorias Profissionais da UPA Putim

. Carga Horaria .. Quantidade de
Categoria Salario Base
Semanal Colaboradores

Diretor Geral 40 Horas R$ 10.000,00 1
Diretor Administrativo e Financeiro 40 Horas R$ 6.000,00 1
Coordenador de Enfermagem (RT) 40 Horas R$ 5.610,00 1
Enfermeiro de Ed. Continuada e SCIH 40 Horas R$ 3.626,00 1
Enfermeiro Assistencial 12 X 36 Horas R$ 3.263,00 16
Técnico de Enfermagem 12 X 36 Horas R$ 1.655,00 40
Técnico de Enfermagem 40 Horas R$ 1.834,00 1
Gerente de Tl 40 Horas R$ 5.000,00 1
Assistente Social 40 Horas R$ 2.663,00 1
Farmacéutico 40 Horas (plantées) | R$ 3.200,00 4
Nutricionista 40 Horas R$ 3.000,00 1
Auxiliar Administrativo 40 Horas R$ 2.036,00 1
Coordenador de Recepcéo 44 Horas (escala) | R$ 1.692,00 1
Recepcionista 44 Horas (escala) | R$ 1.410,00 6
Plantdo Regulador Administrativo 40 Horas R$ 2.000,00 1
Técnico de Seguranga do Trabalho 40 Horas R$ 1.950,00 1
Assistente de Custo 40 Horas R$ 2.500,00 1
Motorista Administrativo 40 Horas R$ 1.500,00 1
Motorista de Ambulancia 12 X 36 Horas R$ 1.800,00 5
Coordenador de Técnico de Radiologia |23 Horas (plantdes) | R$ 2.385,60 1
Técnico de Radiologia 24 Horas (plantdes) [ R$ 1.988,00 7
Técnico de Informatica 40 Horas R$ 2.500,00 1
Auxiliar de Farmacia 12 X 36 Horas R$ 1.600,00 6
Almoxarife 40 Horas R$ 1.552,00 1
Coordenador Administrativo 40 Horas R$ 2.663,00 1
Auxiliar de Manutencéo 40 Horas (plantoes) | R$ 2.200,00 4
Copeira 40 Horas (plantoes) | R$ 1.200,00 4
Controlador de Acesso 12 X 36 Horas R$ 1.692,00 9
Auxiliar de Higiene / Servicos Gerais 12 X 36 Horas R$ 1.250,00 10

TOTAL DE PROFISSIONAIS 129

Plantao Diurno 12
Categoria Profissional Horas Plantdo Noturno 12 Horas
Clinico Geral 03 02
Pediatria 02 02
Categoria Profissional | Plantdo Diurno 12X36 | Plantdo Noturno 12X36

Enfermeiros 08 (02 folguistas) 08 (02 folguistas)
Técnicos de Enfermagem 20 (04 folguistas) 20 (04 folguistas)
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Quadro Il - Profissional com Respectiva Carga Horaria Diaria
Distribui¢cao por Turno
Profissional Carga. !-I?rarla Stlarwgo .Servu;o Qtde. Regime d~e
Diaria Diurno | Ininterrupto Contratagao

Diretor Geral 8 Horas X 1 P. Juridica

Diretor Administrativo e Financeiro 8 Horas X 1 CLT Direto

Coordenador de Enfermagem (RT) 8 Horas X 1 CLT Direto

Enfermeiro de Ed. Continuada e SCIH 8 Horas X 1 CLT Direfo
Gerente de Tl 8 Horas X 1 CLT Indireto
Assistente Social 6 Horas X 1 CLT Direto
Farmacéutico 12 Horas X 4 CLT Indireto
Nufricionista 8 Horas X 1 CLT Indireto
Auxiliar Administrativo 8 Horas X 1 CLT Direto
Recepcionista 8 Horas X 7 CLT Direto
Técnico de Seguranga do Trabalho 8 Horas X 1 CLT Direto
Assistente de Custo 8 Horas X 1 CLT Direto
Motorista Administrativo 8 Horas X 1 CLT Indireto
Motorista de Ambulancia 12 Horas X 5 CLT Indireto
Técnico de Enfermagem 8 Horas X 1 CLT Direto
Técnico de Radiologia 4 Horas X 8 CLT Direto
Técnico de Informatica 8 Horas X 1 CLT Indireto
Auxiliar de Farmécia 12 Horas X 5 CLT Indireto
Almoxarife 8 Horas X 1 CLT Indireto
Coordenador Administrativo 8 Horas X 1 CLT Direfo
Auxiliar de Manutengéo 12 Horas X 4 CLT Indireto
Copeira 12 Horas X 4 CLT Indireto
Controlador de Acesso 12 Horas X 9 CLT Direto
Auxiliar de Higiene / Servicos Gerais 12 Horas X 10 CLT Indireto
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Y UPA PUTIM
MODELO ESCALA DIURNO PAR MAIO/2019
NOME COREN |au; QUI|SEX|SABPOM|SEG|TER|QUA|QUI|5EX|SAB|DOM|SEG|TER|QUA|QUI|SEX|SAB|DOM|SEG|TER|QUAIQu\|SEX|SAEPOM|SEG|TER|QUA|QUIlSEX
[1]2]3]a]s]6]7]8]9]10]11]12[13]14]15]16]17]28] 29 20]21]22]23]24]25]|26]27]28]29]30]31

ENFERMEIRA RT
1- FIP[P[F[F[P]P][P]P]P]FE[F[P]P[P]P]P]F][F]P]P][P]P]P][F]F]P]P]P]P]P

ENFERMEIRA CCIH / ED. PERMANENTE
[ Flp[p[F[F[P[P[P[P[P[F[F[P[P[P[P[P[F[F[P[F[P[P[P[F[F[P][P]P] [P

1

ENFERMEIROS ASSISTENCIATS
CLASSIFICAGAO DE RISCO

1- [ p[ [p[ Tp[ [p[ [P JPT [P[ [P[ [P[ fpP[ [P[ [P[ TPT [P] [P]

MEDICAGAO ADULTO/EMERGENCIA

2- | [p] [P [p[ [Pp[ [P P] [P[ [P[ TP [P] [P] [P[ TP [P] [P]
OBSERVACAO/MEDICAGAO INFANTIL
3- [ [p] [PT [p[ [P[ [P[ TPT [P[ [P[ [PT [P] [P] [P[ TP] [P] [P]
ENFERMEIRO FOLGUISTA FIXO
4 [ [P[ [P TP[ [P [P [P] [P[ [P[ [PT P[] [P[ [P[ [P [P] [P]
ENFERMEIRO FERISTA VOLANTE
[ [ T T T I T T T TP T T I T T P T T I T T Tl T[]
TECNICO DE ENFERMAGEM
OBSERVACAO ADULTO E PEDIATRICO
1- [ Pl TP TP[ [P] [P TP] JP[ JP[ TPT P[] [P[ TP TP [PT [P]
2 | [p] [P e[ TP[ Tp[ Pl [Pp[ [P[ TPl [P] [P] [P[ JP] [P] [P]
MEDICACAO ADULTO
3- P P P P P P P P P P P P P P P
4- P P P P P P P P P P P P P P P
5- P P P P P P P P P P F P P P P
EMERGENCIA
6 _ [ p[ e[ Tp[ [p[ [P PT [P[ [P[ [P[ fp[ [P[ [P[ TPT [P] [P]
MEDICACAO INFANTIL
7 [ [PT TP TP JP[ [P TPT [PT [P[ TP TPT [P] [PI TP] JP[ JP]J
8 [ Pl e[ TpP[ [Pl [P [P] [P[ [P[ JPT [P] [P][ [P[ JP[ [P] [P]
TECNICO DE ENF. FOLGUISTA FIXO PLANTAO
9 | [p] [P [r[ [P[ [P P] [P[ [P[ [P JP] [P] [P[ TP [P] [P]
TECNICO DE ENF. FERISTA FIXO PLANTAO
10- [ P[ [P [p[ [p[ [P JPT [P[ [P[ [P[ [pP[ [P[ [P[ TP [P] [P]
TECNICO DE ENF. FERISTA VOLANTE
11- [ [p] Te[ Tp[ [P [P Tp] [P[ [Pp[ [P] Tp[ [p[ [P P] [P] [P]
TECNICO CME
1- [ FIP[P[F[F[P]P]P]P]P]F[F[P]P[P]P]P]F]F]P][P][P][P]PIFE]F]P]P]P]P]P
TECNICO CCIH
2- [ p[P[P[P]F[P[P[P[P[P][P]F[P[P[P][P[P[PIFE[P[P[P[P[P[P]E[P[P[P[P]P
UP&24h ’i“NCS UPA PUTIM
MODELO ESCALA DIURNO iMPAR MAIO/2019
NOME COREN QUAlQul|5Ex|sAB})oM]sEG‘TER‘QUAIQul|SE><|5AB|DOM|SEG|TER]QUA‘Qu\‘sEx|$AB|DOM|sEG‘TERIQUA|Qul|sEx|$AEPOM|sEG]TER‘QuA‘QullsEx
1]2[3]a]5]6]7]8]9[10]1a][12]13]14]15]16]17]18] 19 20]21]22]23]24]25]26] 27]28]29]30]31

ENFERMEIRA RT

1- FIP[PIFIF]P]P]P]P]PIF]F]P[PIP]P]P]F]FIP]P]P]P]P]F]F]P]P]P]P]P
ENFERMEIRA CCIH / ED. PERMANENTE
|

1 FIP[PIF]F]PIP]P]P]PIF]F]PIP[P]IP]P]F]FIP]P]P]P]P]F]F]P]P]P]P]P

ENFERMEIROS ASSISTENCIAIS
CLASSIFICAGCAO DE RISCO

1- Pl [p[ [Pl [p[ [p[ e[ Jp[ [P[ [P[ [P [P[ [p[ [P P[] [P] [P
MEDICACAO ADULTO/EMERGENCIA
2- | p[ e[ [Pl [p[ [p[ [PT JP[ [P] [P JP] [P[ [P] [P JP[ [P] [P
OBSERVAGAO/MEDICAGAO INFANTIL
3- [ Pl [p[ p] [p[ [p[ [P[ Jp[ [P[ [P[ [P [P[ [P[ [P[ [P [P] [P

ENFERMEIRO FOLGUISTA FIXO

4 P[ [p[ TPl [p[ [p[ [P [ [p[ [P e[ [p[ [p] [P JP] [P[ [P

N 5 5 5 O O N I O A

ENFERMEIRO FERISTA VOLANTE

TECNICO DE ENFERMAGEM
OBSERVACAO ADULTO E PEDIATRICO

1 [ p[ el TPl [ep[ TPl TP Te[ Jp[ [P TPT TP[ JpP[ [P TP[ TP] [P
2- _ | P [p[ [P[ [p] [p] [P[ [p[ [P[ [P[ [P [P[ [P[ [P[ [P[ [P] [P
MEDICACAO ADULTO
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TABELA DE ENCARGOS SOCIAIS E TRABALHISTAS DA UPA PUTIM

SUBMODULO 1 % sobre a x
ENCARGOS PREVIDENCIARIOS E FGTS | Remuneragdo OBSERVAGOESIJUSTIFICATIVA
A [INSS 0,000% Temos Desoneragao Sobre a Folha de Pagamento
B | SESI/SESC 0,000% Temos Desoneragdo Sobre a Folha de Pagamento
C | SENAI/SENAC 0,000% Temos Desoneragdo Sobre a Folha de Pagamento
D | INCRA 0,000% Temos Desoneragao Sobre a Folha de Pagamento
E | SEBRAE 0,000% Temos Desoneragao Sobre a Folha de Pagamento
F | SALARIO EDUCAGAQ 0,000% Temos Desoneragao Sobre a Folha de Pagamento
G | FGTS 8000% | e
H | PIS 100 | e
| | SEGURO ACIDENTE DE TRABALHO - SAT 0,000% Temos Desoneragao Sobre a Folha de Pagamento
TOTAL DO SUBMODULO 1 9000% | e
SUBMODULO 2 % sobre a x
13° SALARIO E ADICIONAL DE FERIAS | Remuneragéo OBSERVAGOESIUSTIFICATIVA
A [13°SALARIO 8333% | e
B |ADICIONAL DE FERIAS 27718% | e
Subtotal do Submédulo 2 A
c Incidféncia do S'ulbm()dulo 1 Sobre 13° Salério e o000% | 0
Adicional de Férias
TOTAL DO SUBMODULO 2 21M11% | -
SUBMODULO 3 % sobre a x
PROVISAO PARA RESCISAO Remuneragéo i ARSI T
A |AVISO PREVIO TRABALHADO 0909% | e
B [MULTADOFGTS 4752% | e
Subtotal do Submédulo 3 5661% | e
C Incidéncia do Submédulo 1 Sobre Aviso Prévio o000% | 0
Trabalhado
TOTAL DO SUBMODULO 3 6170% | -
SUBMODULO 4 - CUSTO DE % sobre a x
REPOSI(}AO DE PROFISSIONAL AUSENTE | Remuneragao OBSERVACOESIJUSTIFICATIVA
A |FERIAS 9857% | e
B |AUSENCIA POR DOENCA 0,000% Imponderavel
C [LICENCA MATERNIDADE 0,000% Imponderavel
D [LICENCA PATERNIDADE 0,000% Imponderavel
E |AUSENCIAS LEGAIS 0,000% Imponderavel
F |AUSENCIA POR ACIDENTE DE TRABALHO 0,000% Imponderavel
Subtotal do Submédulo 4 9857% | e
G Incidén.ci~a do Submadulo 1 sobre o Custo de o000% | 0
Reposicao
TOTAL DO SUBMODULO 4 10744% | -
TOTAL GERAL DOS ENCARGOS SOCIAIS E TRABALHISTAS 38,025%
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6.2.1. Laboratorio Clinico

O INCS foi o pioneiro em instalar dentro de uma UPA, o Laboratério
Clinico, que funciona 24 (vinte e quatro) horas por dia, sete dias por semana,
prestando os servicos em protocolos de urgéncia e emergéncia e liberando os
resultados antes de 1 (uma) hora apds a chegada da amostra ao local.

Tal setor seguird as normas preconizadas pelos 6rgaos de controle e
fiscalizacdo dessas atividades. A empresa terceirizada possui experiéncia
comprovada em tais atividades, que foi consubstanciada através da
apresentacao de atestados de capacidade técnica de prestacao de servico para
esta atividade.

Este setor possui:

v' Equipamentos com registro na ANVISA.

v' Aparelhos interfaceados, agilizando resultados e evitando erros de
digitagao.

v' Software laboratorial que permite disponibilizar o resultado diretamente e
em tempo real nos setores solicitantes.

v Resultados em tela nos setores, que possibilita rastrear, einclusive exames
anteriores de pacientes, permitindo assim, verificar a evolugao do quadro

e a real necessidade de nova coleta.

v' Soroteca informatizada que proporciona localizar em poucos segundos,
uma amostra para repeticdo da analise ou acrescentar novas analises, sem

a necessidade de nova coleta.

v' Todos os aparelhos possuirao back-up, para que eventuais panes naao
pare o setor e atrase resultados.

v' Realizacao de exames Point of Care, que permite realizacao de marcadores
cardiacos, em tempo inferior a 1 (uma) hora.

v' Troponina Quantitativa, D-Dimero e Pro-BNP.

Disponibilidade de testes rapidos para casos urgentes de HIV e Dengue.

v' Controle Externo de Qualidade, o PNCQ - Programa Nacional de Controle
de Qualidade, promovido pela SBAC - Sociedade Brasileira de Analises
Clinicas.

v' Equipamentos automatizados, incluindo liquor, bioquimica, hematologia e
ion seletivo.

<\

6.3. Servico de Nutricao e Dietética (SND)

O SND presta assisténcia nutricional e fornece refeicdes balanceadas
voltadas as necessidades de cada cliente, visando a satisfagcao e recuperagao da
salde.
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Dentre as principais funcdoes do SND estd a de proporcionar uma «
alimentacao adequada e nutricionalmente equilibrada, e deve estar atento

também aos pareceres e ou solicitacbes médicas, que apds avaliacdo do
paciente, o mesmo recebera um plano alimentar especifico.

6.4. Servico de Lavanderia e Manutengao de Enxoval

A Lavanderia Hospitalar € um dos servicos de apoio ao atendimento dos
pacientes, responsavel pelo processamento da roupa e sua distribuicdo em
perfeitas condicdes de higiene e conservacao, em quantidade adequada a toda a
unidade, ou seja, para os usuarios e para os colaboradores.

O Servico de Manutencao de Enxoval mantera o enxoval em condigdes
qualiguantitativamente adequadas ao volume de atendimento oferecidos na UPA.

6.5. Complementacao da Assisténcia

Para a adequada prestacdo dos servicos de atencdo a saude,
disponibilizaremos os servigos assistenciais necessarios especificados abaixo:
- Servigo de Remocao.
- Servigo Social.

6.5.1. Servicos de Remocgao

O Servico de Remogao sera realizado através de empresa especializada
para tal fungdo, contemplando o transporde de pacientes para os diferentes
servicos referenciados.

Os pacientes de acordo com a necessidade e complexidade de seus casos,
serao transportados em viaturas USA (Unidade Suporte Avancado) ou USB
(Unidade de Transporte Basico), quando solicitadas por parte da equipe médica
da UPA PUTIM.

6.5.1. Servico Social
O Servico Social sera realizado por profissional da area, de segunda a

sexta, com carga horaria semanal de 30 (trinta) horas.
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O Servico Social atende, faz intermediacao e orienta os pacientes e
familiares nas problematicas sociais apresentadas.

O Servico Social também tem por objetivo facilitar aos pacientes seu
acesso aos recursos disponiveis da sociedade e necessarios para o cuidado e a
recuperacao de sua saude. Por exemplo, os pacientes oncoldgicos tém direito a
gratuidade no transporte publico e ao saque do Fundo de Garantia por Tempo de
Servigo.

Além disso, os profissionais da area intermedeiam conflitos familiares,
propondo solugdes que alcancem as expectativas dos usuarios, alinhadas as
diretrizes juridicas e legais.

> Atribuicdes do Servico Social na Area de Saude
- Discutir com os usuarios e/ou responsaveis situacoes e problemas.
- Acompanhamento social do tratamento da saude.
- Estimular o usuario a participar do seu tratamento de saulde.
- Discutir com os demais membros da equipe de salde sobre a
problematica do paciente, interpretando a situagao social do mesmo.
- Informar e discutir com os usuarios acerca dos direitos sociais,
mobilizando-o0 ao exercicio da cidadania.
- Elaborar relatérios sociais e pareceres sobre matérias especificas do
Servigo Social.
- Participar de reunides técnicas da equipe interdisciplinar.
- Discutir com os familiares sobre a necessidade de apoio na recuperagao
e prevencao da saude do paciente.

6.6. Esterilizacao

Manteremos um espaco destinado a Central de Material Esterilizado de
acordo com a RDC 15 de 15/03/2012.

6.10.1. Servico de Atendimento ao Usuario (SAU)

O SAU sera o setor responsavel por receber as sugestdes e/ou criticas do
publico sobre o atendimento, instalacdes e servicos oferecidos.

E um espaco democratico, onde o paciente e sua familia serdo ouvidos e
prontamente atendidos em suas reclamacgdes. O SAU funcionara também como
uma espécie de Ouvidoria da UPA PUTIM.

No &mbito do Sistema Unico de Salde - SUS, a salde para instituir-se e
consolidar-se como direito, precisa estar garantida na reafirmacdo dos principios
gue norteiam a proposicao do Sistema. Para que isso aconteca o SUS deve
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garantir o acesso aos servicos com responsabilizagao, resgatar o protagonismo
dos diferentes sujeitos implicados no processo de producdo de servigos de saude
e fortalecer a participagao do usuario.

Consoante com a nova cultura de valorizacdo da dimensao bioldgica e da
dimensdo subjetiva e social da producdo de saude e de sujeitos preconizada na
Politica Nacional de Humanizacdo - PNH da atencdao e da gestdo em salde,
reafirma-se a importancia da escuta e do acolhimento na relagcdo com o usuario,
trabalhadores, gestores e destes entre si. No exercicio didrio da escuta e do
acolhimento as diferentes demandas e necessidades dos sujeitos, escutar implica
em acolher e, acolher significa criar com o outro, fortalecendo simultaneamente,
0 compromisso com os direitos de cidadania e com o trabalho interdisciplinar,
ensejando dessa forma, a construcao de uma nova forma de organizagao do
trabalho em saude.

6.11. Gestao da Logistica de Compras de Medicamentos e
Materiais

E um setor responsavel pela cotacdo dos melhores precos, pela compra,
pela entrega, pelo abastecimento e fornecimento de insumos e suprimentos, pela
estocagem e pelo fracionamento dos medicamentos, correlatos, materiais
médico-hospitalares, bem como por todos os materiais necessarios ao
expediente administrativo da UPA PUTIM.

6.12. Apoio Logistico Operacional

Além do acima descrito, todo o apoio logistico operacional para as areas
administrativa, financeira, contabil, fiscal, de recursos humanos e juridica, serao
prestadas pelos nossos Departamentos de Recursos Humanos, Departamento
Financeiro, Departamento  Administrativo, = Detartamento  Contabil e
Departamento Juridico, estruturados em nossa central administrativa localizada
na matriz do INCS.
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7. CRONOGRAMA DE IMPLANTAGCAO DAS ATIVIDADES
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7.1. Quantidade de Atividades Propostas Para a UPA PUTIM de
Acordo Com as Acoes e Servicos Dispostos no Cronograma de
Implantacao das Atividades

As atividades que propomos para o municipio, de acordo com o

estabelecido pelo instrumento convocatério, sao:

v

v

v

Assuncgdo das atribuicoes referentes ao Hospital Municipal Nossa Senhora
da Luz dos Pinhais e a UPA - Unidade de Pronto Atendimento.

Realizacdo das diretrizes das politicas administrativas, financeiras,
assistenciais e gerenciais do INCS.

Realizacao de processo seletivo, contratacao e treinamento operacional de
colaboradores para as diversas equipes multifuncionais, desde a equipe
médica, equipe técnica, pessoal administrativo e o pessoal de apoio,
redimensionando o numero de colaboradores necessarios ao bom
desenvolvimento dos trabalhos.

Realizacdo dos processos operacionais através de protocolos pré-
estabelecidos pela nossa Instituigao.

Realizacdo de Diagndstico Situacional Inicial, através de um levantamento
de dados e informagdes do primeiro més de atendimento do novo Contrato
de Gestdo, do Hospital Municipal Nossa Senhora da Luz dos Pinhais e da
UPA - Unidade de Pronto Atendimento, assim como documentagdo escrita
e fotografada das Unidades de Salde em questdo, registrando-se este
diagnéstico, para que futuramente, possamos realizar comparagoes entre
a situacgao inicial na ocasido da assuncdo do Contrato de Gestdo frente a
situacao atual.

Realizacdo no minimo das metas quantitativas estabelecidas no Edital, na
prestacdo de assisténcia a saude, para o HOSPITAL, para a UPA e para o
SADT.

Realizacdo do Teste da Orelhinha - Triagem Auditiva Neonatal, atrevés de
Exames de EmissOes Otoacusticas Evocadas, por profissional
fonoaudidlogo, para todos os recém-nascidos no HMNSLP.

Realizacdo de Servico de Atencdo ao Usuario - Ouvidoria (SAU).
Manutencao do funcionamento da totalidade dos leitos operacionais de
urgéncia e emergéncia e de observacdo da UPA, de internagbes em
especialidades clinica médica, pediatrica e gineco-obstétricas no Hospital e
dos SADT pactuados.

Intervencao nos fatores de risco aos quais a populacao estad exposta.
Implantagao e desenvolvimento das Comissdes Multidisciplinares
previstas.
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Implantagcao e execucao do Fluxograma de Recepcdo para o atendimento
de pacientes de urgéncia/emergéncia e pronto atendimento, com a
promogao dos protocolos de Acolhimento, Triagem e Classificacao de
Risco, para o atendimento na UPA e no Hospital, para todas as
recepcionistas.

Implantacao e execugao dos Protocolos de Acolhimento e Classificacao de
Risco para a UPA e no Hospital, que tém como objetivo humanizar e
oferecer atendimento digno ao paciente que procura 0S servigos,
visando diminuir os riscos e sequelas que possam surgir durante a
espera em receber atendimento médico e de enfermagem.
Implantacao e execucdo do Fluxograma de Internacdo para o atendimento
de pacientes de Especialidades Clinica Médica, Pediatria e Ginecologia e
Obstetricia, com a promocao dos protocolos pertinentes, para todos os
colaboradores.

Implantacao e execucao dos Protocolos de Procedimentos Médicos e de
Enfermagem, que dita métodos e procedimentos adotados e aprovados
pela Instituicdo e pelos respectivos Conselhos Profissionais, para urgéncia/
emergéncia pediatrica e internamento em Especialidades Clinica Médica,
Pediatria e Ginecologia e Obstetricia.

Implantagdo e desenvolvimento do Nucleo de Educagdo Permanente
(NEP), para treinamento da equipe de enfermagem e médica,
estabelecendo rotinas para Avaliacdo Técnica e Comportamental.
Implantagao e desenvolvimento do Nucleo de Qualidade e Seguranga do
Paciente (NQSP), para estabelecimento das normas de seguranca de
atendimento e procedimentos, estabelecendo rotinas para avaliacao de
risco e seguranca dos pacientes e demais usuarios das Unidades de Salde
em questao.

Implantacao e desenvolvimento Nucleo Interno de Regulacdao (NIR) ou
Nucleo de Acesso e Qualidade Hospitalar (NAQH).

Implantacao e coordenacao do Conselho Gestor do Hospital Municipal
Nossa Senhora da Luz dos Pinhais e da UPA - Unidade de Pronto
Atendimento, com a participacao dos usuarios, ja que os mesmos utilizam
o servico de saude do SUS, onde podera ser discutido e decidido o dia-a-
dia dos servicos ali demandados e executados, pois devemos oportunizar a
participacao dos segmentos organizados da comunidade, na definicao e
operacionalizacao da politica de saude a nivel local.

Implantacao e realizagdao do Cronograma de Execugdao de Manutengao
Predi-

al, que contemple além das atividades inerentes ao setor, a paulatina
revitalizacgdo da ambiéncia interna e externa e a eliminacdo de nao
conformidades existentes, para melhoria dos processos operacionais.
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Implantagao e realizagdo do Cronograma de Execugdao de Manutengao
Preventiva e Corretiva dos Equipamentos (Engenharia Clinica).
Implantacao e realizagao do Cronograma de Execucao de Manutengao de
Mobiliarios.

Implantagao, execugao e controle do PGRSS - Plano de Gerenciamento de
Residuos Servigos de Saude.

Implantacdo e execucdo do Controle de Fluxo nas Unidades de Salde
em questdo, através dos Agentes de Fluxo.

Implantagao, treinamento e coordenacao da Brigada de Incéndio, com
objetivo de proporcionar aos participantes, conhecimentos basicos sobre
prevencdo, isolamento e extingao de principios de incéndio, abandono de
area, técnicas de primeiros socorros e adequacao da Instituicdo as
legislacOes especificas.

Atendimento e desenvolvimento continuo da PNH - Politica Nacional de
Humanizacao.

Treinamento da equipe médica e de enfermagem, com a promocao
de cursos em Educacdao Permanente, visando suporte avangado de
atendimento no trauma e nas doencgas cardioldgicas, que objetivam o
suporte de vida a vitima, com um padrdao de atendimento, tendo objetivo
principal ndo agravar lesdes ja existentes ou gerar novas lesbes
(iatrogenias).

Treinamento dos demais colaboradores, com a promogao de cursos
em Educacdao Permanente, visando suporte basico de atendimento
no trauma e nas doencas cardioldgicas, que objetivam o suporte de
vida a vitima, com um padrdo de atendimento, tendo objetivo principal
nao agravar lesdes ja existentes ou gerar novas lesdes (iatrogenias).
Treinamento para atendimento de multiplas vitimas envolvendo
Corpo de Bombeiros, Defesa Civil, Guarda Municipal (se houver),
Pronto Atendimento e Rede Basica de Saude, para contingéncia de
estado de emergéncia ou calamidades com objetivo de preparar as
equipes para acidentes com multiplas vitimas, destacando técnicas de
triagem, que possibilitam avaliar os danos e definir as prioridades no
atendimento e resgate, em situacdes de alta complexidade.

Capacitacao dos colaboradores para utilizacao das ferramentas do Sistema
de Informacgdes Gerenciais (Winsaude) disponibilizado pela SEMSA,
abrangendo: atendimento, cadastro, farmacia, pronto atendimento,
observacao, enfermarias, internamento, nutricao, SAME e demais servigos
de apoio, buscando a integracao do HOSPITAL e da UPA, proporcionando a
obtencdao de dados e informacOes para a realizacao do planejamento
estratégico.
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C6. APRESENTACAO DOS PROGRAMAS DE MANUTENCAO
PREDIAL E DE EQUIPAMENTOS

1. SISTEMATICA DE PROGRAMAS DE MANUTENGAO PREDIAL E DE
EQUIPAMENTOS

A nossa proposta para a sistematica de programas de manutengao predial
e de equipamentos, se divide em trés topicos:
I- Manutencao Preditiva, quando aplicavel.
II- Manutengao Preventiva.
III- Manutencdo Corretiva.

1.1. Normas Para Funcionamento do Servico de Manutencao de
Equipamentos Hospitalares (Preditiva, Preventiva e
Corretiva)

Poucas pessoas conhecem o trabalho da Engenharia Clinica, entretanto,
ela é essencial para o funcionamento de estabelecimentos de salde, como
grandes clinicas, hospitais e unidades de pronto atendimento.

A Engenharia Clinica é um campo do conhecimento que deriva da
engenharia biomédica e que foca na gestdao de tecnologias de saude, usando
conhecimentos de engenharia e técnicas gerenciais para proporcionar uma
melhoria nos cuidados dispensados ao paciente.

Os engenheiros entraram no ambiente hospitalar americano nos anos 60
em resposta as preocupagdes com a seguranca dos pacientes, bem como a
rapida proliferacdo dos equipamentos e avancos na medicina.

Logo, viram-se envolvidos com testes de performance e de seguranca
elétrica, bem como acdes que promovessem o treinamento dos profissionais que
utilizariam os equipamentos junto aos pacientes.

Hoje, no cenario brasileiro, pode-se dizer que a engenharia clinica é
composta por profissionais multidisciplinares que atuam em sua maioria dentro
de um Estabelecimento Assistencial de Saiude - EAS ou numa rede de saude e
que agem cooperativamente com administradores e demais profissionais da
assisténcia ao paciente no planejamento tecnolégico de suas atividades
produtivas e na selegcao adequada, criteriosa e imparcial de tecnologias
existentes no mercado visando seguranca e custo/beneficio.
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Assim, cabe a Engenharia Clinica analisar e oferecer ao administrador
hospitalar e demais profissionais da assisténcia varias opgdes de escolha de
tecnologias a partir de estudos cientificos e, desta forma, estabelecer
conjuntamente com os mesmos a especificacdo técnica detalhada para os setores
responsaveis.

E através da Engenharia Clinica que ocorre a estratégia de gestdo da vida
util da tecnologia incorporada, maximizando a produgao da equipe de assisténcia
com seguranca através do ideal da promocdo de um departamento ou setor
interno ao EAS, composto por profissionais qualificados, que sejam capazes de
realizar rotinas de manutencgdes preventivas e corretivas ou de verificacdes ou
calibracdes com maior agilidade e proximidade do setor assistencial demandante,
com confiabilidade e orientacdo didatica, haja vista que grande parte da
demanda de servicos técnicos possui solugdes simples ligadas ao ambiente ou a
forma de uso.

Em casos nos quais a solucao é mais complexa e escapa a estrutura ou
expertise do setor interno de Engenharia Clinica, a equipe interna age delegando
e supervisionando a atividade contratada prestada por empresas de assisténcia
técnica ou pelo fornecedor/fabricante do equipamento.

De fato, é a equipe técnica de Engenharia Clinica do EAS que verifica em
campo se a empresa contratada esta agindo conforme os termos contratuais ou
conforme o orgcamento, com ética e seguranca, fazendo a avaliacao periddica da
qualidade na prestacdo dos servicos pos-venda e, desta forma, gerando
informagdes que podem influenciar novas aquisicoes de tecnologia.

Neste contexto, o profissional de engenharia clinica se posiciona de tal
forma que pode vir a apontar falhas de seguranca percebidas em projetos de
tecnologias junto aos 6érgaos competentes e fabricantes, bem como apontar
relacdo de dependéncia desleal de pecas e outros abusos, e por isso a
importancia da imparcialidade do profissional e de seu compromisso com o0s
valores do EAS para o qual trabalha.
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DISPOSICOES FINAIS

Este PLANO DE TRABALHO foi elaborado pela equipe técnica, financeira e
juridica do INCS - INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS DA SAUDE, orientadas
pelo seu Diretor de Operagoes, que assina o documento.

Esperamos ter demonstrado com clareza, através do que foi disposto neste
PLANO DE TRABALHO, toda nossa expertise e capacidade gerencial que
envolvem tdao complexa, importante e imprescindivel atividade, que sdo os
servicos assistenciais de salde para populagao.

Agradecemos a oportunidade de apresentar nosso trabalho a esta douta
equipe de profissionais da Secretaria Municipal de Saude Sao José dos Campos
gue compdem a Comissao Especial de Selecao.

Almejamos vencer a disputa deste Processo de Selegao, para que
possamos aplicar toda nossa capacidade de trabalho, com vontade e dedicagao,
em prol da saude publica, sempre em conjunto com a Secretaria Municipal de
Saude de Sao José dos Campos, e termos a honra de continuar servindo mais
uma vez os cidadaos deste importante Municipio do nosso querido Estado de Sao

Paulo.

Sao José dos Campos, Dois de Maio do Ano de Dois Mil e Dezenove.

INCS - INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS DA SAUDE

DR. JOAO GILBERTO ROCHA GONCALEZ
Diretor de Operacoes
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