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REPACTUACAO DO TERMO DE REFERENCIA
1.0BJETO

1.1 E objeto deste Termo de Referéncia e Anexos a repactuagio do
contrato de gestao n° 006/2018, firmado em 02/02/2018 com a OSS
INSTITUTO GNOSIS, para atuacdo em Maternidade no ambito do Estado do
Rio de Janeiro para a gestdo, operacionalizacao ¢ execucdo dos servigos de
saide do Hospital Estadual da Mulher Heloneida Studart, conforme
especificagdes, quantitativos, regulamentagao do gerenciamento e execugao de

atividades ¢ servicos de saide ¢ demais obrigacoes a seguir:

(1) Prestacao gratuita ¢ universal dos servicos de atencao a saide aos

usudrios, no Ambito do SUS e conforme o Termo de Referéncia (Anexo 1);

(i)  Aquisi¢do, gestao e logistica de suprimentos farmacéuticos ¢
hospitalares, respeitando como preco maximo os valores registrados nas Atas de
Registro de precos da Secretaria de Estado de Satude, Banco de precos do TCE/FGV ¢
na auséncia destes, utilizar a tabela CMED (Cimara de Regulacio do Mercado de
Medicamentos), as excepcionalidades deverao ser autorizadas previamente, salvo casos

de urgéncia;

(iii)  Elaborar ou apresentar em 30 (trinta) dias, Politica de Aquisicao de
medicamentos, que contemple pardmetros que permitam a prévia estimativa de custos
na aquisicao e a posteriori que possibilite a verificacao da cotagao de pregos utilizados,
mesmo nas compras de carater eletivo ¢ sempre que possivel, a apresentacao da
inscricao na embalagem "USO RESTRITO A HOSPITAIS", uma vez que se destinam a
unidades de satde da rede estadual, com compras de grandes quantidades no atacado,
conforme a RDC N° 71, DE 22 DE DEZEMBRO DE 2009 que Estabelece regras para a
rotulagem de medicamentos. Além disso, observar o disposto no Decreto n® 46.170 de
21 de novembro de 2017, que regulamenta a divulgagao dos precos pagos por
medicamentos e servigos por parte das organizagoes sociais ¢ da Secretaria Estadual de

Saude, conforme disposto no artigo 4°, da Lei n® 7.571, de 9 de maio de 2017.
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(iv)  Gestao, guarda, conservacao ¢ manutencdo do prédio, terreno ¢ dos bens

inventariados pelo Estado, incluindo os mobilidrios e os equipamentos médico-
hospitalares; as possiveis despesas de investimento, tais como: obras ¢ aquisi¢ao de

equipamentos deverao ser autorizadas, previamente, pelos setores competentes da SES;

(v) Contratagdo e gestao de profissionais de todas as dreas concernentes a
operagio da unidade hospitalar, de acordo com o Organograma estabelecido pela
Secretaria de Estado de Sadde, onde o vencimento dos ocupantes dos cargos, inclusive
de Dire¢ao da unidade e¢ da OSS, ndo podera ultrapassar, a qualquer titulo, os
vencimentos do cargo de Secretario de Estado, sendo vedado a cumulacao de quaisquer

outras fungoes por tais ocupantes, dentro de cada instituigao;

(vi)  Observar o disposto na Lei n° 7797 de 04 de dezembro de 2017, que
tornou obrigatéria a divulgagdo das informacoes profissionais e curriculares dos

médicos, em clinicas ¢ hospitais, no ambito do Estado do Rio de Janeiro;

(vii)  Execugdo direta ou subcontratagdo ¢ gestao, em qualquer caso, dos
servigos acessorios necessarios ao funcionamento das unidades hospitalares, tais como
lavanderia, alimentacio de usuérios e funciondrios, higienizacao, seguranga privada,
manejo e destinagao de residuos hospitalares, Servicos Auxiliares de Diagnose ¢
Terapia (SADT), conforme estabelecido no Termo de Referéncia, no Contrato de
Gestao e nos respectivos Anexos, adotando, como pre¢o maximo, os valores praticados
pela Secretaria de Estado de Saude ¢ na auséncia desses valores utilizar o Banco de
Precos (BP) FGV/TCE-RJ sendo vedadas as contratagoes de bens ¢ servigos de
empresas vinculadas a familiar de qualquer autoridade assistencial ou administrativa das

0SS (Resolugao SES n° 1.334/2016, de 27 de janeiro de 2016);

(viii) Operacionalizacio do atendimento integral, multiprofissional ¢
interdisciplinar dos usuarios de satde do Hospital Estadual da Mulher Heloneida

Studart.
(ix)  Implementagao de processos de Humanizacao durante todo o periodo de
internacao, se pautando nos principios da inseparabilidade entre a atencao ¢ a gestao dos

processos de producdo de saude, transversalidade e autonomia e protagonismo dos




Servigo Publico Estadual
PROC. E-08/001/7890/2017

Secretaria de Estado de Saude

Data 22/12/2017  Fis. 1 Y0

Governo do Estado do Rio de Janeiro Rubrica: LOM D 5097654-

0

Subsecretaria de Gestao da Atencao Integral a Satde
sujeitos, buscando garantir a universalidade do acesso, a integralidade do cuidado ¢ a

equidade das ofertas dos servicos em satde;

(x) Administracao da oferta ¢ gestao de leitos ¢ dos servicos acessorios
necessarios ao funcionamento das unidades hospitalares, hotelaria, manutencao predial
¢ de conforto ambiental, engenharia clinica, tecnologia da informacao, conforme
estabelecido no Termo de Referéncia, no Contrato de Gestao e nos respectivos Anexos,
adotando como preco méaximo, os valores praticados pela Secretaria de Estado de
Sadde, sendo vedadas as contratagoes de bens e servicos de empresas vinculadas a
familiar de qualquer autoridade assistencial ou administrativa das OSS (Resolucao SES

n° 1.334 /2016, de 27 de janeiro de 2016);

(xi)  Observar o Plano Estadual de Seguranca do Paciente, periodo de 2017-
2020, que esta disponivel na integra no sitio eletronico da Secretaria de Estado de Sadde

do Rio de Janeiro - SES/RJ, no endereco http://www.saude.rj.gov.br.

(xil)  Atuacdo como polo de pesquisa cientifica ¢ qualificagao profissional de

nivel superior nas arcas abrangidas pela Hospital Estadual da Mulher Heloneida Studart.

(xiii) Desenvolvimento conjunto, conforme normas, critérios e diretrizes da
SES/RJ, de programas e acoes de saide para prevengao e controle de enfermidades

vinculadas a saade.

(xiv) Atuacdo como polo de apoio, treinamento, formacdo e capacitagao de
profissionais de saude de nivel superior, nao pertencentes ao quadro de funciondrios,
seja durante a graduagao ou a pos-graduacgao (atendidos através de estagios, residéncia
em salide ou outras modalidades de educagdo complementar), de maneira articulada

com a Superintendéncia de Educagao em Saide da SES/RJ.

(xv)  Promover sempre que necessarias capacitacoes referentes as atualizacoes
dos protocolos orientados ¢ monitorados pelo Ministério da Satde, ou cursos de pos
graduacao e graduagoes adicionais para seu quadro de funciondrios, desde que alinhado
com a fungdo exercida ¢ com o objeto do Contrato de Gestao ¢ do Termo de Referéncia.
Devendo ser precedido de autorizacao expressa da SES/RJ, e sempre de maneira

articulada com a Superintendéncia de Educacao em Satde. Registra-s¢ que o

/}@
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funcionario beneficiado pelo acréscimo de conhecimentos expostos neste item, devera

ser antecipadamente informado quanto a sua permanéncia na entidade durante toda a
vigéncia do Contrato de Gestao ou pelo periodo considerado suficiente para o retorno

do investimento.

(xvi) Observar as Diretrizes da Resolugao SES n° 1556, de 07 de Agosto de
2017, que dispde sobre a transparéncia das despesas realizadas pelas Organizacoes
Sociais.

(xvii) Observar o disposto na Lei Estadual n° 7.753/2017, que dispoe sobre a
instituicdo do Programa de Integridade nas empresas que contratarem com a
administracio pablica do Estado do Rio de Janciro ¢ da outras providencias. O
Programa de Integridade consiste, no ambito de uma pessoa juridica, no conjunto de
mecanismos ¢ procedimentos internos de integridade, auditoria ¢ incentivo a dendncia
de irregularidades e na aplicacdo efetiva de codigos de ética e de conduta, politicas ¢
diretrizes com o objetivo de detectar ¢ sanar desvios, fraudes, irregularidades e atos
ilicitos praticados contra a administracao puablica do Estado do Rio de Janeiro. A
comprovagao do Programa de Integridade, nos moldes do artigo 4° da Lei Estadual n°
7.753/2017, devera ser apresentada no ato da assinatura do termo aditivo de

prorrogacao.

(xviii) Observar a Resolucao SES n° 1334 de 27 de janeiro de 2016, que dispoe
sobre medidas de redugdo de despesas de custeio nos contratos celebrados com as
Organizag¢oes Sociais de Sauade.

(xix) A Organizagdo Social de Saude contratada devera observar que as
prestacdes de contas, relativas aos contratos de gestdo, deverdao ser apresentadas,
impreterivelmente, até o 5° (quinto) dia atil do més subsequente a prestagao dos
servigos, salvo disposicao contratual em contrario. O acompanhamento e a avaliagao
das acoes previstas neste topico serdo realizados pela Comissao de Fiscalizacao dos

Contratos de Gestao.

(xx)  Observar o disposto na Resolucdo SES n° 1557 de 14 de agosto de 2017,

que estabelece limites, requisitos e critérios as Organizacoes Sociais de Satde para
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despesas classificadas como rateio de despesas da sede. As despesas classificadas como

rateio da sede das Organizagoes Sociais de Sadde ficam limitadas a 3% do valor mensal
do contrato de gestdao. Tais gastos efetuados pelas Organizagdes Sociais de Satde e
classificadas como rateio da sede deverao atender aos seguintes critérios:
rastreabilidade; clareza; desdobramento analitico de sua composi¢ao; proporcionalidade

¢ deverao ser informados na prestagao de contas mensais.

(xxi) Considerando a decisao do TCE proferida nos autos do processo n°
102.182-6/16, que determinou a previsdo nos contratos de gestao de que todas as
admissoes de pessoal para prestacao de servigos contatados pela administragao publica
dar-se-d4 mediante processo seletivo objetivo, transparente ¢ impessoal, com a prévia
divulgacao das vagas, critérios ¢ forma de avaliagao, disponibilizar, em sitio eletronico
proprio, em arquivos de formato aberto e que permitam o processamento das
informacoes, os editais e processos de selecao de pessoal incluindo os critérios adotados
para analise curricular dos candidatos, em observancia aos principios da objetividade e

impessoalidade;

(xxii) Considerando a decisao do TCE prolatada no processo n° 104.377-7/16,
que determinou a divulgagdo, de forma analitica ¢ em arquivo de formato aberto, de
todas as despesas referentes as contratagoes realizadas pelas Organizagoes Sociais,
disponibilizar relatdrio analitico mensal com todas as despesas realizadas; divulgar o
estatuto social, atas das assembleias ordinarias ou extraordinarias; regulamento proprio
contendo os procedimentos a serem adotados para contratagdo de obras e servigos,
aquisicao de bens e locacgao de espacos com emprego de recursos provenientes do Poder
Publico, que observe os principios da impessoalidade, moralidade e economicidade,
sendo necessaria, no minimo, a realizagao de cotagao prévia de pregos no mercado antes

da contratacao;

(xxiii) Disponibilizar copias dos contratos firmados com empresas contratadas e
seus aditivos, incluindo os respectivos termos de referéncia, as planilhas de custos

vigentes e as propostas comerciais das empresas que participaram dos certames;

[\
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(xxiv) Divulgar ¢ tornar publico listagem nominal de todos os dirigentes ¢

colaboradores vinculados ao contrato de gestdo firmado com o Estado do Rio de Janeiro
contendo nome completo, cargo, carga hordria e somatério de todas as remuneragoes
pagas a qualquer titulo, incluidas as vantagens pessoais ou premiagoes de qualquer outra

natureza;

(xxv) Considerando o previsto no artigo 22 da Lei n°® 6.043/2011, que
determina a divulgagio do relatério de execucao do contrato de gestdo, apresentando
comparativo especifico das metas propostas ¢ resultados alcancados, acompanhado dos
respectivos demonstrativos financeiros, inclusive as certidoes negativas de débitos do
INSS (Instituto Nacional do Seguro Social) ¢ do FGTS (Fundo de Garantia do Tempo
de Servigo); disponibilizar, mensalmente, os documentos e relatério acima citado a
Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizagao, até o 5° (quinto) dia atil do més

subsequente a prestagao dos servigos.

(xxvi) Nos termos do Decreto Regulamentar, a Organizacdo Social de Saiade
devera disponibilizar, no seu sitio eletronico ¢ encaminhar a Secretaria de Estado de
Satide, a prestagao de contas de que trata o § 2° do artigo 77 do Decreto n° 43.261, de 27
de outubro de 2011, no prazo maximo de 90 (noventa) dias apos o término de cada

exercicio financeiro.

(xxvii) Observar que as contratacdes de todos os servigos terceirizados, lais
como: fornecimento de alimentagdo, vigilancia patrimonial, limpeza hospitalar,
lavanderia, engenharia clinica ¢ manutengao predial, deverdo adotar, como preco
maximo, os valores praticados pela SES; ¢ que as despesas de investimento, tais como:
obras ¢ aquisi¢ao de equipamentos deverao ser autorizadas, previamente, pelos setores

competentes da SES;

1.2.  As demais disposicoes do Termo de Referéncia anterior ficam mantidas e
fazem parte integrante deste Termo de Referéncia, visando a prorrogacao do
prazo de vigéncia do contrato de gestao, pelo periodo de 01 ano, a contar de
02/02/2019. Por outro lado, considerando a necessidade de repactuacao do contrato de

gestao n° 006/2018, a fim de aperfeicoar os indicadores qualitativos constantes na
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ITEM 6. INDICADORES PARA AVALIACAO DOS SERVICOS

Subitem 6.2 — Indicadores de Desempenho — Quadro 5§

N° | Indicador Referéncias Meméria de | Meta Pontos/
Calculo Més
1 Taxa de densidade de | SES-SP(2010) - |[N° de Infeccoes | Maximo de |5
incidéncia de infeccao | 5,07pdcat-dia; Hospitalares 4,5/1000
de corrente sanguinea | ANAHP  (2011) | associadas a | (Laboratorial) e
associada a cateter | 3,3/1000 cat-dia; | Cateter Vascular |2,5/1000 (Clinica) -
venoso central (CVC) |Brasil - ANVISA | Central - UTI | Indicagao de
na UTT* Adulto (2011) Adulto/ N° de |reducao de 30% da
Laboratorial cateter-dia  UTI | incidéncia de
6,2/1000 cat-dia; | Adulto *1000 infeccdo  primaria
Brasil - ANVISA de corrente
2011) Clinica sanguinea em
2,3/1000 cat-dia; pacientes com
SES/RJ (2015) - cateter venoso
4,5/1000 (Lab.) e central, ao final de
2,5/1000 (Cli.); 3 (trés) anos, em
comparacao com 0s
dados dos trés (3)
primeiros meses de
vigilancia.
1.2 | Taxa de densidade de | ANAHP  (2011) |N° de Infecgoes | Maximo de |5
incidéncia de infeccao |7,7/1000 cat-dia; | Hospitalares 11,6/1000
de corrente sanguinea | Brasil - ANVISA | associadas a | (Laboratorial) e
associada a cateter | (2011) Cateter Vascular | 16,7/1000 (Clinica)
venoso central (CVC) | Laboratorial Central - UTI|- Indicacdo de
na UTI Neonatal* 9,7/1000 cat-dia; | Neonatal/ N° de | reduc¢ao de 30% da
Brasil - ANVISA | cateter-dia  UTI | incidéncia de
(2011) Clinica | Neonatal*1000 infeccdo  primaria
11,3/1000 cat-dia; de corrente
SES/R]J (2015) - sanguinea em
Ver informativo pacientes com
da Coordenacao cateter venoso
Estadual de central, ao final de
Controle de 3 (trés) anos, em
Infeccao comparacao com 0s
Hospitalar dados dos trés (3)
(ANEXO) primeiros meses de
vigilancia.
2 |Taxa de utilizacao de | SES-SP(2010) - |N° de cateter-dia| Menor ou igual a|5
cateter venoso central | 56,02%; UTI Adulto/ N° de | 61,0%
(CVC) na UTI Adulto |ANAHP  (2011) | pacientes-dia UTI
30,7%; SES/RJ | Adulto*100
(2015) 61,0%

b
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N° | Indicador Referéncias Memoria de | Meta Pontos/
Cilculo Més
2.2 | Taxa de utilizacao de | ANAHP  (2011) | N° de cateter-dia | Menor ou igual a5
cateter venoso central |30,7%; SES/RJ | UTI Neonatal/ N°|41,5%
(CVO) na UTI | (2015) 41,5% de pacientes-dia
Neonatal UTI
Neonatal*100
3 | Implantacao de | Implantar Apresentar Protocolo de IAM, |10
diretrizes e protocolos | Protocolo de | protocolo e|AVCI e SEPSE
clinicos IAM, AVCI e |algoritmo do | apresentado (
SEPSE protocolo de IAM | implantado
e/ou AVCI e/ou
SEPSE
comunitaria,
implantado no
minimo ha 1 mes
4 Taxa de mortalidade |1,2 a 2,0 ANAHP [N° de  Obitos | Menor ou igual a |5
institucional - CQH - 2,6 -|>=24hs/ N° Saidas | 4,05%
Depende do perfil | hospitalares
do hospital | (altas+6bitos+tra
SUS (2002): Taxa | nsferéncias
de  Mortalidade | externas) *100
Hospitalar no
Brasil apresenta
uma média de
2,63%, com
variacao de 0,8%
24,05%.
4.1 | Taxa de mortalidade |0,1a0,5 N° de  obitos | Menor ou igual a|2
cirirgica (inclusive cirdrgicos (obitos | 0,5
cesarea) até 7 dias apos
procedimento
cirargico na
mesma
internacao) /N° de
pacientes
submetidos a
procedimentos
cirirgicos *100
4.2 |Taxa de mortalidade| Recém-nascido |N° de ¢bitos RN |Menor ou igual a|2
neonatal RN < 1500g* Peso ao nascer | <1500g / N° de|41,0%
(2): RN <1500g*100
>2.500 =2,2/1000
4.3 |Taxa de mortalidade nasc.vivos ; N° de obitos RN | Menor ou igual a|2
neonatal RN  1500- 1.500-2.499 = 1500g a 2500g /|3,1%
2500g* 31,3/1000 N°de RN 1500g a
nasc.vivos ; 2500g*100
< 1.500 -
407,3/1000
nasc.vivos

Ver Pesquisa -
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Nascer no Brasil:
perfil da
mortalidade
neonatal e
avaliacao da
assisténcia a
gestante e ao
recém-
nascidoBrasil,
2014.
4.4 | Taxa de mortalidade | SUS (2001): 0,24 |[N° de  obitos | Menor ou igual a|2
materna (taxa de | maternos / N° de | 0,24
mortalidade RN vivos *1000
hospitalar em
partos)
5 |Taxa de ocupacao |taxa de ocupaciao |N° Pacientes-dia | Maior ou igual 3
operacional Geral média mensal da | Geral/ Leitos-dia | 85%
unidade de, no | operacionais
minimo, 85% | Geral*100
(OITENTA E
CINCO por
cento).
5.1 |Taxa de ocupacio |85% N° Pacientes-dia | Maior ou igual a|2
operacional Leitos cirirgicos/ Leitos- | 85%
cirirgicos dia operacionais
cirargicos*100
5.2 |Taxa de ocupacio |85% N° Pacientes-dia | Maior ou igual 2
operacional Maternidade /| 85%
Maternidade Leitos-dia
operacionais
Maternidade*100
53 |[Taxa de ocupacio|90% N° Pacientes-dia | Maior ou igual 2
operacional UTI UTI Adulto/ | 90 %
adulto Leitos-dia
operacionais UTI
Adulto *100
5.4 |Taxa de ocupacao|90% N°  Pacientes-dia | Maior ou igual 2
operacional UTI UTI Neonatais /|90%
Neonatal Leitos-dia
operacionais UTI
Neonatais*100
6 | Média de permanéncia N® Pacientes-dia | Menor ou igual a3
Geral SUS (2015): 5,6 | Geral/ N° Saidas | 5,6 dias
dias hospitalares

(altas+obitos+tra
nsferéncias
externas) Geral
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Indicador

Referéncias

Memoria de
Cilculo

Meta Pontos/

Més

6.1

Média de permanéncia
Leito Cirargico

6,5

N° Pacientes-dia
leitos cirdrgicos/
N° Saidas
hospitalares
(altas+obitos+tra
nsferéncias
externas) Geral

Menor ou igual a|l
6,5 dias

6.2

Média de permanéncia
Maternidade

24a31

N° Pacientes-dia
Maternidade/ N°
Saidas
hospitalares
(altas+obitos+tra
nsferéncias
externas)
Maternidade

Menor ou igual a|l
3,1 dias

6.3

Média de permanéncia
UTI adulto

8,0

N° Pacientes-dia
UTI Pos
Operatorio/  N°
Tranferéncias
internas de saida
+ Saidas
hospitalares
(altas+obitos+tra
nsferéncias
externas) da UTI
Adulto

Menor ou igual a |l
8,0 dias

7.1

Alimentacao do
SIA/SUS e SIH/SUS

100%

Numero de AIH
apresentada  no
més/ Numero de
Internacoes
realizadas na
Unidade no més
*100;

100% 5

100%

Niamero de BPA
e APACs
apresentados/
Nuamero de
atendimentos
ambulatoriais
realizados*100

100%

Acolhimento com
classificacao de risco

100%

N° de pacientes
admitidos no
Pronto

Atendimento com
classificacdo  de
risco  realizada/
N° de pacientes
admitidos no
Pronto

100% 5
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Atendimento*100
9 %0 de pacientes | Padroes de | Somatoria de | Maior ou igual a |5
atendidos de acordo | acordo com |tempo de espera | 85%
com os parametros do | classificacio  de | (em minutos)
tempo de espera na |risco. Maior risco | para o
Urgéncia e | = imediato; risco | atendimento
Emergéncia médio 5 a 15 |inicial dos
minutos e menor | pacientes
risco 15 a 30 |admitidos no
minutos Pronto
Atendimento / N°
de pacientes
admitidos no
Pronto
Atendimento
o A Organizacdo [N° de partos -
10 Taxa de Cesdrea Mundialgde Sande | cesareos/ Menor ou igual a|10
(OMS) preconiza | Total de partos|35%
que o total de | (normais +
partos cesareos)
Cesareos em | x 100
relacao ao
nimero total de
partos realizados
em um servico de
saude seja de
15%.
As normas
nacionais
estabelecem
limites
percentuais, por
estado, para a
realizacao de
partos  cesareos,
bem como
critérios
progressivos para
o alcance
do valor maximo
de 25% para
todos os estados.
11 | Monitoramento/ >=90% de | Total de | Maior ou igual a |10
avaliacao de queixas, | resolubilidade manifestacoes 90 %
reclamacoes e resolvidas / Total
sugestoes de reclamacaes,
solicitacoes e
deniincias) X 100




Servico Publico Estadual
PROC. E-08/001/7890/2017
Data 22/12/2017 Fls. OZ/] .

Governo do Estado do Rio de Janeiro Rubrica: LOM ID 5097654-0
Secretaria de Estado de Saude

Subsecretaria de Gestdo da Atencio Integral a Saude

N° | Indicador Referéncias Memoria de | Meta Pontos/
Cilculo Més

Total 100

7. ORCAMENTO

Conforme disposto na proposta orcamentdria apresentada pela OSS
INSTITUTO GNOSIS para a realizagao dos servigcos objeto do presente termo aditivo,
mantem-se o valor contratual previsto no contrato de gestao n® 006/2018, cujo valor,
pelo prazo de 12 meses, ¢ de R$ 91.547.335,56 (noventa e um milhdes, quinhentos e
quarenta e sete mil, trezentos e trinta e cinco reais e cinquenta e seis centavos), o

qual necessita de classificagcao orcamentaria.

Valor de custeio | Valor Total

Unidade Hospitalar Miximo mensal

R$ 7.490.944,63 R$ 89.891.335,60
Valor de | Valor Total
investimento

Hospital Estadual da Mulher Masimo anual

RS$ 1.656.000,00 R$ 1.656.000,00

RIO DE JANEIRO, 28 DE JANEIRO DE 2019.

—

asi Scardua
Subsecretaria de Gestio da

Atencgio Integral & Sadde
ID. 4404616-2
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