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11.6 A Organizagdo Social de Satide vencedora no presente processo que deixar de comparecer para assinatura do Contrato de Gestdo, no prazo maximo de 3
(trés) dias tteis a contar de sua convocagao, perdera o direito a contratagdo e podera, desde que observado o contraditorio e a ampla defesa, ser desqualificada
como organizagdo social. Este prazo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, quando solicitado pela OSS, durante o seu transcurso e desde que ocorra
motivo justificado e aceito pela Secretaria de Estado de Saude.

11.7 Na ocorréncia do estabelecido no item 11.6, podera a Secretaria de Estado de Satde convocar as entidades remanescentes, participantes do processo de
Selegdo, na ordem de classificagdo ou revogar o processo seletivo, se entender pela conveniéncia da decisdo.

11.8 Decorrido o prazo de 12 (doze) meses da data da apresentagdo da proposta ou do orgamento a que essa proposta se referir, podera a OSS contratada fazer jus
a repactuagdo do valor contratual, devendo ser precedida de solicitagdo da contratada, acompanhada de demonstragdo analitica da alteragdo dos custos, bem como
observados os parametros definidos no Decreto n® 9.507/18 e na Instru¢do Normativa n® 5/17 do Ministério do Planejamento.

11.9 Integram o presente Edital, como se nele estivessem transcritos todos os seus Anexos, a saber:

ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA.

ANEXO II - GRADE DE EXAMES LABORATORIAIS.

ANEXO III - MODELO DE ATESTADO DE VISITA TECNICA DA UNIDADE DE SAUDE.

ANEXO IV - DECLARACAO.

ANEXO V - MODELO DE PROCURAGAO.

ANEXO VI - ROTEIRO PARA ELABORACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO.

ANEXO VII - MATRIZ DE PONTUACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO.

ANEXO VIII - PARAMETROS PARA PONTUACAO, SELECAO E CLASSIFICACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO.
ANEXO IX - MINUTA DO CONTRATO DE GESTAO.

ANEXO X - EQUIPE MINIMA PARA DIMENSIONAMENTO DE RH.

ANEXO XI - ATRIBUICOES GERAIS DOS CARGOS.

ANEXO XII - ORGANOGRAMA PADRAO.

ANEXO XIII - LISTA DE EQUIPAMENTOS PARA UTIL

ANEXO XIV - DECLARAGAO DE CONHECIMENTO DAS CONDICOES DE EXECUCAO DO OBJETO CONTRATUAL
ANEXO XV - OBRIGACOES DA CONTRATADA QUANTO A TECNOLOGIA DE INFORMACAO.

ANEXO XVI - MEMORIAL DESCRITIVO DE MANUTENCAO PREDIAL.

ANEXO XVII - MINUTA DO TERMO DE PERMISSAO DE USO DE BENS MOVEIS E DE BEM IMOVEL.

ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

E objeto deste Edital e seus Anexos, a contratagdo de entidade de direito privado sem fins lucrativos, qualificada como Organizagdo Social na 4rea de atuagdo
de Hospital Geral com perfil de Alta Complexidade (OSS HOSPITAL GERAL), no ambito do Estado do Rio de Janeiro, para a gestdo, operacionalizagdo e
execucdo dos servicos de saide no Hospital Estadual Roberto Chabo, situado no municipio de Araruama, conforme especificacdes, quantitativos,
regulamentac¢do do gerenciamento e execugdo de atividades e servigos de satide e demais obrigagdes dispostas.

1.1 ESTIMATIVA DE VALOR

A estimativa de preco para esse Termo de Referéncia tomou como base um levantamento do quantitativo e remuneragdo basica (salario base e impostos que
incidem) dos profissionais, ¢ uma estimativa dos valores praticados atualmente pela OSS que faz a gestdo da unidade hospitalar, para além, foi utilizada a média
de valores praticados em outras unidades de satide de gestdo direta, da Fundagdo Saude e das OSS dos contratos vigentes. Desta forma, chegou aos valores
discriminados abaixo, colocados como limites maximo para a plenitude de funcionamento do Hospital Estadual Roberto Chabo.

Para compor os valores discriminados na proposta, foi realizado um estudo pela Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gestdo da SES que
considerou os valores praticados pela Organizagdo Social de Saude que hoje faz a gestdo dos estabelecimentos de hospitalares, pela Administragdo Propria da SES
e os sites: Painel de pregos do Ministério do Planejamento, Desenvolvimento e Gestdo do Governo.

O dimensionamento proposto do quantitativo de RH teve como base o descrito nas legislagdes vigentes (Portarias do Ministério da Satide e Resolugdes da
ANVISA), dos orgaos de classe dos profissionais (Notas Técnicas e Resolugdes) que irdo atuar na referida unidade.

Foi realizada uma busca das Convengdes Coletivas de Trabalho mais recentes, disponibilizadas no sitio eletronico do MTE no dia 19 de julho de 2021 as 14
horas, bem como no site: http://www.febrac.org.br/v1/images/CCTS/RJ000555.2020.pdf de forma a qualificar e atualizar os valores de remuneragdo de sugestdo
minima para a equipe de trabalhadores do Hospital Estadual Roberto Chabo.

Para as categorias onde nao foram encontrados acordos coletivos atualizados foi utilizada como base, a Lei Estadual RJ n° 8.315/2019, que institui pisos salariais
no ambito do estado do Rio de Janeiro e as informagdes disponibilizadas na coluna da média salarial contida no endereco eletronico www.salario.com.br, que
possui em sua base de dados, informacdes de 2.584 profissdes, 9.940 cargos e ocupagdes listadas nele, assim com o piso salarial de 2021 e o saldrio base,
registrados ¢ pago em carteira de trabalho e previdéncia social (CTPS), oficialmente informado pelas empresas ao Ministério da Economia (antigo MTE -
Ministério do Trabalho) através do sistema Cadastro Geral de Empregados e Desempregados (CAGED), e disponibilizadas no referido site.

Desta forma, ap6s o levantamento e a andlise de todas as informagdes disponibilizadas, foram realizados os ajustes e readequagdes no RH e das normas legais
sobre os saldrios praticados, adicional noturno e carga horaria.

1.2 DOTACAO ORCAMENTARIA

O limite maximo de orgamento anual previsto para a realizacdo dos servigos objeto do Contrato de Gestdo esta incluso na Lei Orgamentaria Anual, tendo
como valor maximo de custeio mensal estimado em R$ 8.4}60.603,84 (oito milhdes, quatrocentos e sessenta mil, seiscentos e trés reais e oitenta e quatro
centavos) para as instituicoes SEM IMUNIDADE TRIBUTARIA.

Para Organizagdo Social de Saide COM IMUNIDADE TRIBUTARIA através do Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social (CEBAS) na Area
de Satde o valor maximo de custeio mensal estimado ¢ RS 7.328.998,55 (sete milhdes, trezentos e vinte e oito mil, novecentos e noventa e oito reais e
cinquenta e cinco centavos).

OBJETO VALOR DE CUSTEIO MENSAL SEM IMUNIDADE TRIBUTARIA | VALOR DE 14 MESES

HOSPITAL ESTADUAL ROBERTO CHABO | RS 8.460.603,84 RS 119.827.933,46

VALOR DE CUSTEIO MENSAL COM IMUNIDADE TRIBUTARIA | VALOR DE 14 MESES
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R$ 7.328.998,55 R$ 103.985.459,40

O valor de investimento sera disponibilizado no valor de R$ 1.379.479,70 (um milhdo, trezentos e setenta e nove mil, quatrocentos e setenta e nove reais e
setenta centavos), condicionada a aprovagdo prévia das areas técnicas da SES/RJ.

O valor definido como parcela de investimento ¢ uma estimativa de valor dos Equipamentos (Lista de Equipamentos — Anexo VII). Este levantamento foi
realizado pelas areas técnicas ligadas diretamente a Subsecretaria Executiva, onde o prego sugerido ¢ o levantamento de necessidades de funcionamento dos
servi¢os da unidade hospitalar, e teve como base informagdes de sites oficiais, como o do Fundo Nacional de Saude — FNS/MS na aba de consultas do Sistema de
Informagdo e Gerenciamento de Equipamentos e Materiais Permanentes Financiaveis para o SUS — SIGEM, ferramenta que permite acesso rapido as fontes de
informagdes técnico-econdmicas dos equipamentos da Rela¢do Nacional de Equipamentos e Materiais Permanentes financiaveis para o SUS (RENEM) e com os
pregos praticados pelos contratos vigentes da SEINFRA/EMOP.

Os recursos necessarios a realizag@o do objeto estdo vinculados a seguinte dotagdo orcamentaria:
FONTE: 100/122/225

PROGRAMA DE TRABALHO: 2961.10.302.0461.8341

NATUREZA DA DESPESA: 3390.39.30/3390.34.01

VALOR TOTAL ESTIMADO EM 14 MESES (custeio + investimento): R$ 119.827.933,46.
VALOR TOTAL DE INVESTIMENTO 14 MESES: R$ 1.379.479,70.

1.3 PRAZO DE VIGENCIA

O prazo inicial de vigéncia do Contrato de Gestdo ¢ de 14 (quatorze) meses, a partir da data da sua assinatura, em atencdo a decisdo do Governador em exercicio,
nos autos do processo administrativo n° SEI-080001/018235/2020, publicada no DOERJ do dia 08 de setembro de 2020, que determina a transi¢do do Modelo de
Gestdo da Saude Estadual até 04/01/2023. Caso revista a decisdo, podera tal prazo ser prorrogado por igual e sucessivo periodo, até o limite maximo de 31 de
julho de 2024, data em que sera revogada a Lei n® 6.043, de 19 de setembro de 2011, conforme dispde o art. 56 da Lei n° 8.986 de 25 de agosto de 2020, desde que
demonstrada a consecugdo dos objetivos contratuais e das metas estabelecidas e, ainda, a indicagdo, garantia e aprovagdo dos recursos orgamentarios necessarios
para as despesas.

2. JUSTIFICATIVA

A atengdo a saude deve centrar as diretrizes na qualidade dos servigos prestados aos usuarios, com aten¢do acolhedora, resolutiva e humanizada e oferecendo,
segundo o grau de complexidade de assisténcia requerida e sua capacidade operacional, os servigos de saude adequados.

Considerando a integragdo e a interacdo dos servigos de saude, dando suporte ao atendimento de pacientes com quadros clinicos agudos ou cronicos agudizados,
compondo a rede regional de assisténcia e ateng@o a satde e as urgéncias e emergéncias, dentro de um sistema hierarquizado e regulado, sendo capaz de garantir
uma cadeia de reanimagao e estabilizagdo para os pacientes graves.

A manuteng@o deste servigo para o cuidado de pessoas que necessitem de ateng¢@o de urgéncia e emergéncia avangadas proporciona a populagdo uma assisténcia
completa, integral, qualificada, humanizada e resolutiva. Tal resultado s6 € possivel utilizando modelo gerencial moderno, flexivel e transparente que permite,
além de alto grau de resolutividade e satisfagdo do usuario, um controle adequado pelo Gestor Estadual.

Para seu adequado funcionamento técnico e administrativo, sdo necessarias agdes de logistica e abastecimento especificas, gerenciamento de pessoas, faturamento
¢ informagdes sobre saude concernentes ao atendimento do publico em geral. As estruturas fisicas e logicas, bem como os processos sdo interligados de forma que
o funcionamento de um componente interfere em todo o conjunto e no resultado final da prestagdo do servigo.

A unidade de satde tem por fungdo disponibilizar servigos assistenciais, centrados na qualidade do atendimento prestado aos usuarios, voltados para a atengdo
acolhedora, resolutiva e humana, buscando para isso um constante aprimoramento do padrdo técnico e funcional.

Devendo atender as normas preconizadas pelo Ministério da Saude - MS, especialmente as referentes ao atendimento humanizado e integral a satide do usuario.
Terdo como meta a padronizagao das agdes e procedimentos dentro de métodos, técnicas e rotinas.

Para alcangar as metas e colocar em pleno funcionamento os servigos ¢ necessario superar as dificuldades como a deficiéncia quantitativa de profissionais e os
elevados custos e prazos de aquisi¢do de materiais e insumos, bem como da manutengdo dos equipamentos proprios, dando mais agilidade ao processo sem que
com isso se fira os principios da transparéncia, publicidade e legalidade.

Engendraram-se esforgos para constru¢cdo de um modelo que garanta os beneficios ao interesse publico, por meio da oferta de servigos de qualidade, bem como
pela realiza¢do de investimentos necessarios a esta prestacdo de atenc¢@o a saude.

A assisténcia aos usuérios é garantida pelo Sistema Unico de Satde (SUS), bem como toda a linha de cuidado, desde a atencfio primaria até os procedimentos
mais complexos, de forma organizada e hierarquizada.

Dentro da logica de organizagdo de rede, ha também o desenvolvimento das linhas de cuidados, que por defini¢do sdo uma forma de articulagdo de recursos e das
praticas de produgdo de satde, orientadas por diretrizes clinicas, entre as unidades de atengdo da regido de satide, para a conducdo oportuna, agil e singular, dos
usuarios pelas possibilidades de diagnostico e terapia, em resposta as necessidades epidemiologicas de maior relevancia.

A unidade participa da regulag@o articulada entre todos os componentes da Rede de Urgéncia e Emergéncia com garantia da equidade e integralidade do cuidado;
participando ativamente da qualificagdo da assisténcia por meio da educagdo permanente de suas equipes de satide na Atengao as Urgéncias, em consonancia com
os principios da integralidade e humanizagao.

A SES/RJ contratara Organizagdo Social da Satde (OSS) qualificada no Estado do Rio de Janeiro para a gestio do Hospital Estadual Roberto Chabo,
objetivando o aumento da eficiéncia e maior oferta no nimero de procedimentos, j4 nos moldes da Politica Nacional de Humanizacio do Sistema Unico de
Saude (HUMANIZASUS), com a vinculagdo a metas quantitativas e indicadores de desempenho. Tal forma de gestdo representa uma modernizagdo na
administra¢do de servigos de satide no ambito do SUS e proporcionara a populagdo assisténcia completa, integral, qualificada, humanizada e resolutiva.

O presente Termo de Referéncia compreende o atendimento assistencial pleno ao usudrio, provimento do material, dos medicamentos e insumos e da manutengio
de materiais, instalagdes e equipamentos permanentes, integrados a monitora¢do do processo de gestdo da qualidade e seguranga ao usuario, desde sua origem ao
produto final.

Constatou-se que a contratagdo dos servigos, objeto deste Termo de Referéncia, atende aos preceitos constitucionais da prestagdo dos servigos de assisténcia a
saude, previstos no art. 197 da Constitui¢do Federal, a permitir que a Administragdo Publica, dentro da sua obrigacdo de prestar esses servigos, valha-se de
terceiros por ela contratados. Ademais, por prescindir da cobranga de tarifas, o0 modelo gerencial proposto respeita a obrigagdo de gratuidade da prestagdo dos
servigos de assisténcia a saude, desonerando os usuérios de qualquer espécie de pagamento.

0 modelo gerencial proposto, como forma flexivel de administragdo de gestio compartilhada, obedecera aos principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde —
SUS, observando as politicas publicas voltadas para a regionalizacdo da saide, preservando-se a missdo da SES/RJ e o contido no Contrato de Gestao.

Figura 1 — Regides de Sauide do Estado do Rio de Janeiro.
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Fonte: Ministério da Saude, 2017.

As unidades de satde exercem um papel de alta relevancia no atendimento de sua populagdo-alvo, por se tratarem de unidades de elevada resolubilidade, bem
como possuem recursos técnicos atualizados, para complementagdo de diagndsticos e tratamentos. Atendem as normas preconizadas pelo Ministério da Saude —
MS, especialmente os referentes ao atendimento humanizado ¢ integral a saude. Utilizam como contra referéncia hospitais, clinicas, laboratorios e servigos
complementares a sua vocagao. Possuem como meta a padronizagdo das agdes e procedimentos dentro de métodos, técnicas e rotinas

Para seu adequado funcionamento técnico e administrativo, sdo necessarias agdes de logistica e abastecimento especificas, gerenciamento de pessoas, faturamento
e informagdes sobre satde concernentes ao atendimento do publico em geral. As estruturas fisicas e logicas, bem como os processos, sdo interligados de forma
que o funcionamento de um componente interfere em todo o conjunto e no resultado final da prestagao do servigo.

A unidade de satude tem por fun¢do disponibilizar servigos assistenciais, centrados na qualidade do atendimento prestado aos usudrios, voltados para a atengdo
acolhedora, resolutiva e humana, buscando para isso um constante aprimoramento do padrio técnico e funcional. A reorientagdo do modelo de gestdo e de atengdo
a satde, utilizando-se de OSS, foi escolha do Orgio Colegiado da SES/RJ, que visa atingir novos patamares de prestagio dos servigos para proporcionar elevada
satisfagdo ao usuario, associada ao aperfeicoamento do uso dos recursos publicos.

Os 1ltimos relatorios das Comissdes de Avaliagdo e Fiscalizagdo (CAF) que avaliam o desempenho das Organizagdes Sociais de Satide nas Unidades de Pronto
Atendimento e Hospitais corroboram o entendimento do Orgéo Colegiado da SES, porém apontam que se faz necessario novas parcerias, abertura de novos editais
e qualificagdo dos profissionais e processos de trabalho.

3. ORGANIZACAO E LOCALIZACAO DO HOSPITAL ESTADUAL ROBERTO CHABO (HERC)

O Hospital Estadual Roberto Chabo (HERC) esta localizado na Rua Bernardo Vasconcelos, s/n, Centro, Araruama, Regido da Baixada Litoranea do Estado do Rio
de Janeiro. E classificado como hospital de alta complexidade que atende a populagéo de sua regido e, eventualmente, de outros municipios, regulados.

O Municipio de Araruama tem estimativa de populagdo de 134.293 habitantes (IBGE/2020) e IDH-M de 0,718 (PNUD/2010). A regido da Baixada Litoranea do
Estado do Rio de Janeiro ¢ composta por 09 municipios (Araruama, Arraial do Cabo, Buzios, Cabo Frio, Casimiro de Abreu, Iguaba Grande, Rio das Ostras, Sado
Pedro Da Aldeia e Saquarema), com populagao total de 756.726 habitantes (IBGE 2010).

Figura 2 — Baixada Litorinea do Estado do Rio de Janeiro.
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Fonte: Secretaria Estadual de Saide do Estado do Rio de Janeiro. Atualizacio do Plano Diretor de Regionaliza¢io (PDR) 2012/2013.

O Hospital Estadual Roberto Chabo estrutura-se com perfil de média e alta complexidade, para demanda de internagdo ¢ emergéncia referenciadas, de forma
combinada e integrada através das unidades de satide da regido e da SES/RJ. Oferece servigos de emergéncia referenciada geral e para trauma, bucomaxilofacial,
neurocirurgia para emergéncias, ortopedia, oftalmologia, cuidados para urgéncia e emergéncias traumaticas, cuidados intensivos adultos e pediatricos, medicina
interna para suporte aos pacientes internados e cirurgia geral. Adicionalmente, podera prover suporte em especialidades cirurgicas (cirurgia vascular, plastica,
ginecologica e bucomaxilofacial) e especialidades clinicas necessarias para apoio ao usudrio internado e ambulatorial.

3.1 ESCOPO GERAL DOS SERVICOS

Na condigdo de Servigo Publico, o Hospital Estadual Roberto Chabo esta vinculado tecnicamente a Secretaria de Estado de Satide/RJ, por meio da Subsecretaria
de Unidades Proprias (SUBUP). Esta destinado ao tratamento de média e alta complexidade de casos clinicos, cirurgicos e de trauma em adultos e criangas, que
requeiram atencdo profissional especializada, materiais especificos e tecnologias necessarias ao diagnostico, monitorizagdo e terapia. Atende também, casos que
necessitam de terapia intensiva adulta e pediatrica, tratamento de média e alta complexidade de casos clinicos e cirurgicos que requeiram atengdo profissional
especializada, materiais especificos e tecnologias necessarias ao diagndstico, monitorizagao e terapia.

Exercera também o papel de Centro de Referéncia e Exceléncia destinados aos atendimentos de:
- Cirurgia referenciada de adultos (Cirurgia Geral e Trauma);

- Terapia intensiva adulto e pediatrica, regulada pela SES/RJ;

- Cirurgia ortopédica pediatrica referenciada;

- Cirurgia geral e especialidades: Ortopedia e traumatologia; Neurocirurgia de urgéncia e neurotrauma; Cirurgia oftalmoldgica (suporte a cirurgia geral e trauma) e
Cirurgia vascular (suporte a cirurgia geral e trauma); Cirurgia plastica (suporte a cirurgia geral e trauma); Cirurgia bucomaxilofacial (suporte a cirurgia geral e
trauma); Cirurgia Toracica (suporte a cirurgia geral e trauma); Urologia (suporte a cirurgia geral e trauma).
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A entrada de pacientes para o Hospital Estadual Roberto Chabo se dara exclusivamente por demanda referenciada e regulada por meio da Central de Regulagdo da
Secretaria de Estado de Saude/RJ, incluindo os pacientes vitimas de trauma e politrauma, exercendo o papel de Centro de Referéncia em procedimentos clinicos,
cirargicos e cuidados intensivos para suporte aos usuarios por demanda referenciada, atendendo as normas e diretrizes vigentes. Salvos os casos de trauma de alta
energia, adulto e/ou pediatrico, estes serdo admitidos diretamente no HERC, mediante contato prévio com a Unidade Hospitalar e conduzido por ambulancias do
Grupamento de Socorro de Emergéncia (GSE) do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro (CBMERYJ), do Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU) e ambulancias de vias concessionadas. A referéncia de usudrios para assisténcia hospitalar ocorrera em carater ininterrupto, 24 horas por dia
incluindo sabados, domingos e feriados, para suporte aos usuarios por demanda referenciada e regulados pela SES/RJ.

A assisténcia a saude prestada em regime de internagdo hospitalar sob a regulagdo da SES/RJ compreendera o conjunto de servigos oferecidos ao usudrio desde
seu acolhimento inicial a sua internagdo hospitalar, passando pela alta hospitalar até a contrarreferéncia do usudrio para a rede de atengdo a satide, incluindo-se
todos os atendimentos e procedimentos necessarios para obter ou complementar o diagnostico e as terapéuticas indicadas.

Todos os usudrios devem dispor de assisténcia multidisciplinar, com equipamentos especificos proprios, recursos humanos especializados e que tenham acesso a
outras tecnologias destinadas ao melhor diagnostico e terapéutico, atendendo as disposigdes das Portarias do Ministério da Saude vigentes para o tipo de atencado
oferecida, dentro do perfil estabelecido.

As Unidades de Terapia Intensiva do hospital estdo fisicamente estruturadas com perfil de UTI de porte 1I, para atendimento aos usuarios referenciados com
agravos de suas condi¢des decorrentes de enfermidades assistidas na unidade.

4. PERFIL DA ASSISTENCIA E CONCEITUACAO DAS ACOES ASSISTENCIAIS
4.1 PERFIL ASSISTENCIAL DO HOSPITAL ESTADUAL ROBERTO CHABO

Destina-se ao recebimento de usuarios do SUS, referenciados pela Central de Regulagdo da SES/RJ e os casos de trauma de alta energia, adulto e/ou pediatrico,
serdo admitidos mediante regulagdo, realizando contato prévio com a Unidade Hospitalar e conduzido por ambulancias do Grupamento de Socorro de Emergéncia
(GSE) do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro (CBMERJ), do Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) e ambulancias de vias
concessionadas. Cabera a Unidade Hospitalar se integrar e articular meios para que o sistema de APH Mdvel estabelega contato prévio com o hospital.

4.1.1 A unidade hospitalar tera o perfil assistencial para atendimento em:
Urgéncia e emergéncia referenciada, cirirgica, adulta e pediatrica;

- Politrauma adulto e pediatrica;

- Terapia Intensiva adulta e pediatrica;

- Internagdo em Cirurgia Ortopédica Pediatrica referenciada;

- Cirurgia geral e especialidades: Ortopedia e traumatologia; Neurocirurgia de urgéncia e neurotrauma; Cirurgia oftalmoldgica (suporte a cirurgia geral e trauma) e
Cirurgia vascular (suporte a cirurgia geral e trauma); Cirurgia plastica (suporte a cirurgia geral e trauma); Cirurgia bucomaxilofacial (suporte a cirurgia geral e
trauma); Cirurgia do Trauma Raquimedular e Cirurgia protese no Quadril; Cirurgia Toracica (suporte a cirurgia geral e trauma); Urologia (suporte a cirurgia geral
e trauma)

- Aplicagao dos protocolos determinados pela SES/RJ para trombdlise (AVC e IAM);

- Exames de apoio diagnostico e terapéutico;

- Endoscopia digestiva alta, colonoscopia e Colangiopancreatografia endoscopica retrograda (C.P.R.E.);
- Hemodialise de urgéncia para pacientes internados;

- Agéncia transfusional;

- Fisioterapia/Terapia Ocupacional/Fonoaudiologia;

- Procedimentos diagnoésticos ou terapéuticos (clinicos, cirurgicos e multiprofissionais) necessarios para apoio a atividade fim, incluindo a medicina fisica e
reabilitacdo.

Obs.:

1. Os traumatismos raquimedulares poderao ser tratados tanto pelo servico de ortopedia e traumatologia quanto pelo servico de neurocirurgia, a critério
da CONTRATADA, a depender da proficiéncia de suas equipes técnicas;

2. O atendimento de Urgéncia e Emergéncia sera por demanda exclusivamente referenciada, Salvo os casos de trauma de alta energia, adulto e/ou
pediatrico, estes serio admitidos diretamente no HERC, mediante regulagio, realizando contato prévio com a Unidade Hospitalar e conduzido por
ambulincias do Grupamento de Socorro de Emergéncia (GSE) do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro (CBMERJ), do Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) e ambulancias de vias concessionadas.

4.1.2 As especialidades a serem contempladas sio as previstas em lei e minimamente, as seguintes:
- Medicina Interna;

- Terapia Intensiva Adulta e Pediatrica;

- Anestesiologia;

- Cirurgia Geral;

- Cirurgia Pediatrica;

- Ortopedia e Traumatologia;

- Neurocirurgia;

- Cirurgia Vascular (suporte, em regime de plantio ininterrupto, a cirurgia geral, trauma e pediatrica);
- Cirurgia Oftalmologica (suporte via parecer, a cirurgia geral, trauma e pediatrica);

- Cirurgia Bucomaxilofacial (suporte via parecer, a cirurgia geral, trauma e pediatrica);

- Cirurgia Plastica reparadora (suporte via parecer, a cirurgia geral, trauma e pediatrica);

- Cirurgia Toracica (suporte via parecer, a cirurgia geral, trauma e pediatrica);

- Endoscopia Digestiva Alta e Baixa (endoscopia, colonoscopia ¢ CPRE);

- Broncoscopia rigida e flexivel — para pacientes internados;

- Radiologia e Diagnoéstico por Imagem;

- Hemoterapia;

- Neurologia;

- Cardiologia (Risco Cirurgico);

- Infectologia;

- Hematologia;
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- Psiquiatria;
- Urologia (suporte via parecer, a cirurgia geral, trauma e pediatrica);
- Nefrologia;
- Odontologia hospitalar para pacientes nas UTIs.
4.1.3 A equipe médica da Emergéncia devera ser minimamente composta, 24 horas por dia e em carater ininterrupto, no seguinte quantitativo:
- Cirurgia Geral - 03 médicos;
- Clinica Médica (Socorrista) — 02 médicos;
- Cirurgia Vascular — 02 médicos;
- Ortopedia - 02 médicos;
- Neurocirurgia - 02 médicos;
OBSERVACAO:

1. Devera haver equipe de Cirurgia Pedidtrica de sobreaviso, em carater ininterrupto, 24 horas por dia, inclusive sabados, domingos e feriados, para
pronto emprego aos casos que demandarem a especialidade;

2. Os casos de trauma pediatrico, quando indicado, devera haver o acompanhamento da equipe pediatrica da UTI Pediatrica.

3. Exercera a fun¢io de chefe de equipe, um dos médicos lotados na emergéncia e este sera definido pela Dire¢do da unidade.

As demais atividades profissionais relacionadas aos servigos de saude deverdo seguir a proporcionalidade das normativas do Ministério da Satde.
4.1.4 Capacidade Instalada

A capacidade instalada hospitalar do Hospital Estadual Roberto Chabo esta distribuida da seguinte forma:

1. Emergéncia Referenciada — leitos de observagao:

Sala Trauma: 03 leitos

Leitos cirurgicos: 24 leitos;

Leitos clinicos: 19 leitos;

Leitos Pediatricos: 04 leitos;

Leitos de Isolamento Enfermaria: 02 leitos;

Unidade de Tratamento Intensivo de Adulto: 16 leitos;

Unidade Semi-Intensiva Adultos: 06 leitos;
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Unidade de Tratamento Intensivo pediatrica: 08 leitos;
9. Unidade Semi-Intensiva Pediatrica: 04 leitos;
10. Salas cirurgicas ativadas: 03 salas;
11. Recuperaciio pés-anestésica: 02 leitos;
12. Centro de Imagens com Tomografia Computadorizada;
13. Ultrassonografia ¢ Ecocardiograma transtoracico e transesofagico;
14. Endoscopia digestiva alta e baixa;
15. CPRE - Colangiopancreatografia Retrograda Endoscopica, sob demanda;
16. Terapia Renal Substitutiva (TRS) de urgéncia para pacientes internados;

17. Lactario.

Obs.:

1. A Unidade de Internacio, Terapia Intensiva Adulto e Pediatrica atendera, preferencialmente, aos usuarios oriundos da Urgéncia e Emergéncia e
aos usuarios oriundos da Central de Regulacio;

2. O atendimento de Urgéncia e Emergéncia sera por demanda referenciada pela Central de Regulacido ou por demanda espontinea de casos
conduzidos por viaturas de socorro/resgate ou demanda espontinea para casos pediatricos.
4.1.5 Servico Ambulatorial

O servigo ambulatorial destina-se a realizagdo de consultas especializadas de seguimento cirtrgico (follow up). O HERC possui também ambulatorio de
curativo.

O servigo ambulatorial destina-se a realizagdo de consultas especializadas de seguimento pos-operatorio. Atenderda também casos referenciados para pré-
operatorio de procedimentos cirtirgicos. As consultas deverdo ser pré-agendadas. A capacidade instalada ¢ de 03 (trés) consultorios.

4.1.5.1 Especialidades médicas atendidas:

Neurocirurgia;
Ortopedia e traumatologia;

Cirurgia geral e especialidades (para suporte aos usuérios atendidos na unidade);
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Medicina interna (para realizagdo do risco cirtrgico).

4.1.6 Servico Auxiliar de Diagnose e Terapia — SADT

O Servigo Auxiliar de Diagnose e Terapia — SADT, destinam-se a investigagdo diagnodstica e agdes terapéuticas em usuarios internados e ambulatoriais (follow-
up), desde que referenciados. No caso de usuarios internados no hospital e urgéncias externas que necessitem de endoscopia digestiva alta, os servigos essenciais e
de emergéncia deverdo estar disponiveis durante 24 horas por dia, 07 dias na semana.

Os servigos disponiveis no Hospital Estadual Roberto Chabo séo:

1. Radiologia convencional e exames contrastados (disponivel 24h);

2. Tomografia computadorizada sem e com sedagdo, em casos de Emergéncia (disponivel 24h) e em casos de agendamento prévio da central estadual de
marcagdo de exames;

3. Ultrassonografia geral (disponivel 24h);
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4. Ultrassonografia com Doppler (disponivel no periodo diurno e sobreaviso no periodo noturno);
Ecocardiograma transtoracico uni e bidimensional, colorido com Doppler (disponivel no periodo diurno e sobreaviso no periodo noturno);
Ecocardiograma transesofagico para os pacientes internados em regime de Terapia Intensiva (sob demanda);

Doppler vascular arterial e venoso (disponivel no periodo diurno e sobreaviso no periodo noturno);
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Endoscopia digestiva alta e baixa para suporte aos usudrios internados e urgéncias;
9. Exame de CPRE (serdo realizados mediante programagio do procedimento para pacientes internados e regulados pela CER);

10. Eletrocardiograma (disponivel 24h);

11. Exames laboratoriais de analises clinicas;

12. Eletroencefalograma, sob demanda;

13. Broncoscopia rigida e flexivel para os pacientes internados (sob demanda);

14. Exames de anatomopatologia, sob demanda.
4.1.6.1 O Servigo de Tomografia Computadorizada devera funcionar 24 horas por dia e contar com profissionais especializados com proficiéncia para realizagao
dos exames, incluindo o exame de angiotomografia, de Diagnostico por Imagens compativeis com os equipamentos existentes na unidade hospitalar e constantes

nas tabelas SIA/SUS e na Classificagdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos - CBHPM 2011. Os exames sob sedacdo e os com utilizagdo de
contraste, deverdo ser realizados ou acompanhados por profissional médico habilitado.

4.1.6.2 Todos os resultados de exames de Tomografia Computadorizada deverdo ser submetidos a revisdo de laudo por médico com Titulo de especialista pelo
Colégio Brasileiro de radiologia;

4.1.6.3 Nos casos de emergéncia os laudos deverdo ser imediatamente disponibilizados apds a realizagdo do exame, para os casos de urgéncia em até 04 horas, e
em até dois dias uteis para os exames de reavaliagdo e eletivos;

4.1.6.4 Apoiar e integrar o complexo regulador da SES/RJ e/ou o por ela indicado, respeitando os protocolos de regulagdo vigentes.
OBSERVACAO:
1. Os exames de ultrassonografia e ecocardiografia para os pacientes vitima de trauma e os internados em unidades fechadas, deverao ser realizados
a beira do leito;

2. Os Servicos instalados destinam-se a atencido de usuarios internados no Hospital Estadual Roberto Chabo, exceto quanto aos exames de
Tomografia e Angiotomografia Computadorizada, ultrassonografia, ecocardiografia e endoscopia digestiva. A CONTRATADA mantera agenda
externa quanto a marcacio destes exames através dos servicos de regulaciio estabelecidos pela SES/RJ;

4.1.7 Servicos de Apoio e Outras Instalacdes

1. Farmacia clinica;
2. Ouvidoria;
3. Servigo Social;
4. Fisioterapia/ terapia ocupacional;
5. Fonoaudiologia;
6. Psicologia;
7. Hemoterapia;
8. Unidade transfusional e de hemocomponentes;
9. Nutrigdo clinica (incluidas nutri¢do enteral e parenteral);
10. Lactario;
11. Laboratorio de analises clinicas;
12. Central de Material Esterilizado;
13. Almoxarifado;
14. Servigos de Hotelaria;
15. Arquivo de Prontuarios de Usuario (SAME);
16. Engenharia clinica;
17. Manutengdo Preditiva, Preventiva e Corretiva de Equipamentos;
18. Manuteng¢@o Predial e Conforto Ambiental;
19. Salas de reunido, administragdo e diregdo;
20. Centro de estudos;
21. Unidades administrativas (recursos humanos, administragéo de pessoal, faturamento, tesouraria, contabilidade, informatica, suprimentos);
22. Limpeza hospitalar;
23. Seguranga patrimonial;

24. Alimentagdo.

4.1.8 Nucleo Interno de Regulacio (NIR)
A Politica Nacional de Aten¢ao Hospitalar (PNHOSP) instituida por meio da Portaria de Consolidagdo n.° 2, de 28 de setembro de 2017, em seu art. 6°, inciso IV,
define e recomenda a criagdo do Nucleo Interno de Regula¢io (NIR) nos hospitais, que devera:
1. Realizar a interface com as Centrais de Regulagio;
2. Delinear o perfil de complexidade da assisténcia no &mbito do SUS;
3. Disponibilizar servigos de apoio diagndstico e terapéutico.
O hospital deve disponibilizar leitos de internagdo, segundo critérios preestabelecidos e protocolos que deverdo ser instituidos pelo NIR. Além disso, deve buscar

vagas de interna¢do e apoio diagnodstico e terapéutico fora do hospital para os pacientes internados, quando necessario, conforme pactuagdo com a Rede de
Atengdo a Saude (RAS).

O Nucleo Interno de Regulagdo ¢ uma Unidade Técnico-Administrativa que possibilita monitoramento do paciente desde a sua chegada a institui¢do, durante o
processo de internagdo e sua movimentagao interna e externa, até a alta hospitalar. E um 6rgéo colegiado ligado hierarquicamente a Dire¢ao-Geral do hospital e
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deve ser legitimado, com um papel definido e disseminado dentro da instituigao.

O NIR sera responsavel pela interlocu¢do com a Secretaria de Estado de Saude/RJ, cabendo a ele notificar a quantidade de leitos disponiveis na unidade para
internag@o. O Servico funcionara 24 horas por dia, 07 dias por semana, emitindo notificacdo de vagas de acordo com as normas exaradas pela 4rea técnica da
Secretaria de Estado de Satide/RJ através do Sistema de regulagdo estadual.

O NIR do Hospital Estadual Roberto Chabo devera utilizar sistema informatizado via web que for disponibilizado pela SES/RJ, tal como implantar os processos
de trabalho apresentados pela SES/RJ no intuito de otimizar e cumprir seu papel como niicleo regulador hospitalar. Terd como fung¢@o também organizar o fluxo
interno dos usudrios referenciados pela SES/RJ, informando aos diferentes setores de destinagdo os dados necessarios, bem como realizar a avaliagdo de
indicadores, do fluxo do paciente e de casos de permanéncia prolongada.

O NIR do Hospital Estadual Roberto Chabo devera ser composto por Coordenador, Enfermeiro regulador e equipe técnica assistencial e administrativa
compativel com a demanda do servigo realizado, contando também com o médico regulador (papel que sera desempenhado pelo chefe de equipe ou outro médico
diarista). O coordenador do NIR devera ter nivel superior com especializagdo em uma das areas: Saude Publica, Regulagao ou Gestao Hospitalar. A equipe técnica
ndo podera exercer outra atividade que nao seja da sua atribuigdo ao qual esta vinculada.

4.1.9 Nucleo de Vigilancia Hospitalar

O servigo do Nucleo de Vigilancia Hospitalar - NVH ¢ obrigatério, conforme resolugdo SES/RJ N°1.834 de 03 de julho de 2002. Deve ser constituido pelas
seguintes comissoes: Comissdo de Controle de Infec¢ao Hospitalar; Comissdo de Investigacdo de Obitos; Comissdo de Revisdo de Prontuarios e Comissdo de
Vigilancia Epidemiolégica.

O NVH tem por objetivo detectar oportunamente doengas de notificacdo compulsoria, agravos e eventos de importdncia municipal, estadual, nacional ou
internacional, bem como alteragdes nos padrdes epidemiologicos. Suas agdes t€m estreita articulagdo com a Vigilancia em Saude Municipal, Estadual e Federal.

O NVH fundamenta-se em protocolos e procedimentos padronizados que permitem detectar, consolidar e analisar as informagdes acerca do processo saude-
doenga, gerar indicadores de acompanhamento, articular com outros setores estratégicos do hospital, contribuir para qualificagdo do cuidado em satude e por fim
melhorar a qualidade da informagéo para o Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica.

O coordenador do NVH devera ter nivel superior com especializagdo em Satide Publica ou Saude Coletiva. A equipe técnica ndo podera exercer outra atividade
que ndo seja da sua atribuigdo ao qual esta vinculado. Cada comissdo devera ter um responsavel técnico de nivel superior, preferencialmente, com experiéncia ou
especializa¢@o na area de atuac@o.

O funcionamento ocorrera de segunda a sexta-feira no horario comercial, sendo sabado e domingo de sobreaviso para realizar a comunicagdo ao Centro de
Informacdes Estratégicas em Vigilancia em Saude (CIEVS) Estadual e Municipal das Doengas de Notificagdo Compulsoria imediatas de 24 horas.

A OSS deve garantir a existéncia de pelo menos os campos obrigatdrios no sistema de prontuérios eletronicos para a realizag@o das notifica¢des de todos os casos
que sejam necessarios. Os prontuarios devem apresentar uma forma de extragdo automatica das notificagdes para envio para em formato pactuado pela SES.

4.1.10 Nucleo de Gestao da Qualidade

A Melhoria da Qualidade visa a construgdo de um sistema planejado, estimulando a participagdo ¢ a autoavaliagdo das praticas de gestdo, incentivando as
mudangas de atitudes e comportamentos a partir do incentivo a educagdo permanente de todos os colaboradores e grupos multidisciplinares, no aprimoramento
continuo dos processos de atendimento.

O objetivo €, portanto, contribuir para criagdo da Cultura de Melhoria Continua das praticas pela definicdo dos processos prioritarios nas readequagdes de
padrdes, procedimentos e instrumentos de trabalho que possam sustentar padrdes elevados de qualidade da organizagdo da Instituigdo; promover a melhoria
continua através de ciclos anuais de autoavaliacdo continuada da gestdo, melhorar os canais de comunicagdo com o publico e colaboradores; desenvolver a gestdo
do risco geral e do risco clinico como uma pratica continua e melhorar a qualidade percebida por pacientes e colaboradores.

I - Quanto a operacionalizagio:

1. Implantar Pesquisa Continua de Satisfaciio que atenda todos os perfis de usudrios seguindo as diretrizes estabelecidas pela SES;
2. Elaborar relatorio de andlise e plano de agdo mensal tendo como base os Resultados da Pesquisa Continua de Satisfagdo e estruturar mecanismos de controle
para monitoramento dos Planos de A¢éo;

II- Propostas de Melhorias:

1. Determinar alteragdo, prorrogagio ou encerramento de agdes tomadas;

2. Confeccionar e apresentar relatorios Trimestrais de Satisfagdo dos usudrios contendo a avaliagdo dos indicadores da Pesquisa Continua de Satisfagdo e
Planos de Agdo;

3. Confeccionar e apresentar relatorios anuais de Satisfagdo dos usuarios contendo a avaliagdo dos indicadores da Pesquisa de Satisfagdo Anual ¢ Planos de
Agio;

4. Elaborar e submeter a apreciagdo da SES/RJ o Relatorio Anual de Autoavaliagdo da Gestdo e Plano de Melhorias de acordo com as diretrizes e

metodologias emanadas do Programa de Exceléncia em Gestdo — PEG/SES;

Implantar sistema de monitoramento da qualidade e desempenho dos setores assistenciais com interface com as areas técnicas da SES/RJ;

Apresentar resultados de indicadores com o atingimento das metas estabelecidas e justificativas do ndo alcance;

Fazer interface com o Sistema de Monitoramento de Indicadores - SMI estabelecido pela SES/RJ;
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Executar indicadores contratuais e ndo contratuais, de acordo com as solicitagdes oriundas das areas técnicas da SES/RJ.
III - Perfil profissional do Coordenador do Nucleo da Qualidade:

1. Ser profissional com formagdo em ensino superior de qualquer area da satde;
Experiéncia comprovada de 2 anos em coordenacdo técnica de servigos de satide ou gestdo publica ou gestdo da qualidade;

E obrigatério titulo de pos graduagio em uma das areas: Gestdo da Qualidade, Gestdo Publica ou Seguranga do Paciente;

Eall o

Desejavel: conhecimento de informatica, ferramentas de gestdo, planejamento e informagao em Satde.
IV - Composicao Minima do Nicleo da Qualidade:
1. Equipe minima de 04 profissionais (01 coordenador, 02 analistas pleno e 01 assistente).

4.1.11 Nicleo de Seguranca do Paciente
O Nicleo de Seguranca do Paciente (NSP) deve seguir as diretrizes técnicas estabelecidas na Resolugdo n.° 529/2013 e RDC n.° 036/2013.

Cabe ao Diretor Geral do servigo de satide constituir o Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP) e nomear a sua composi¢do, conferindo aos membros autoridade,
responsabilidade e poder para executar as a¢des do Plano de Seguranga do Paciente (PSP) em Servigos de Saude.

Com o objetivo de monitorar, aprimorar e fornecer 8 SES/RJ ferramentas para analise do desempenho organizacional, a Institui¢ao prestara informagdes a SES/RJ
junto da Coordenagdo Técnica da Qualidade, possibilitando o levantamento de informagdes e acompanhamento do alcance de metas e justificativas do nao
alcance, a fim de subsidiar a elaboragdo de Planos de Acdo e revisdo de estratégias se necessario visando a Promogao da Cultura de Qualidade e Seguranga.

I - Quanto a operacionalizacio:
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1. Desenvolver agdes de Seguranca do Paciente para a integragdo e a articulagdo multiprofissional no servi¢o de satde;

2. Desenvolver mecanismos e ferramentas para identificar e avaliar a existéncia de ndo conformidades nos processos e procedimentos realizados e na
utilizacdo e qualidade de equipamentos, medicamentos e insumos propondo agdes preventivas e corretivas no que se refere as praticas de Seguranga do
Paciente;

3. Desenvolver ferramentas e estratégias de Gestdo de Risco nas praticas de Seguranca do Paciente, onde devem ser envolvidas as areas de maior risco no
servigo de saude;

4. Elaborar, implantar, divulgar e manter atualizado o Plano de Seguranga do Paciente em Servigos de Saude;
5. Desenvolver, implantar e acompanhar programas de capacitagdo em seguranga do paciente e qualidade em servigos de saude;

6. Consolidar resultados da analise e avaliagdo dos dados sobre incidentes e eventos adversos decorrentes da prestagdo do servigo de saude;
II - Perfil profissional do coordenador do NSP:

Ser profissional com formagdo em ensino superior de qualquer area da saude;
Experiéncia comprovada de 2 anos em coordenagdo técnica de servigos de satide ou gestéo publica;

E obrigatério titulo de Pos-Graduagdo em uma das areas: Qualidade e Seguranga do Paciente ou Gestéo Publica.

Eal S

Desejavel: conhecimento de informatica, conhecimento das ferramentas de Gestdo, planejamento e informagdo em Saude.
III - Composi¢do Minima do Nucleo de Seguranca do Paciente:
1. Equipe minima de 03 profissionais de nivel superior, sendo 01 coordenador.

4.1.12 Nucleo de Educacio Permanente em Saiide e Centro de Estudos

A Educagdo Permanente em Saude (EPS) se configura como uma proposta de aprendizagem no trabalho, onde o aprender e o ensinar se incorporam ao cotidiano
das organizagdes.

A EPS se baseia na aprendizagem significativa e na possibilidade de transformar as praticas profissionais a partir dos problemas enfrentados no dia-a-dia do
trabalho, das reflexdes e problematizagdes produzidas nesse processo.

Dessa forma, a Educa¢do Permanente em Saude revela-se importante pratica de ensino aprendizagem e estratégia potente para qualificar as praticas de cuidado,
fortalecer os processos de gestdo e participagdo social.

Deve embasar-se num processo pedagogico que parte do cotidiano do trabalho envolvendo praticas que possam ser definidas por multiplos fatores
(conhecimentos, valores, relagdes de poder, planejamento e organizagdo do trabalho) e que considerem elementos que fagam sentido para os atores envolvidos. As
mudangas na gestdo e na aten¢do ganham maior efetividade quando produzidas pela afirmagdo da autonomia dos sujeitos envolvidos, que celebram entre si
responsabilidades compartilhadas nos processos de gerir e de cuidar;

O Niucleo de Educac¢io Permanente (NEP) da unidade hospitalar deve se constituir como espago de saber interinstitucional de formagdo, qualificagdo
profissional e educa¢do permanente dos trabalhadores da satude na institui¢ao/instituigdes sob sua responsabilidade.

I - Objetivos do NEP:
1. Promover programas de formagdo e qualificagdo Profissional de acordo com a Politica Nacional de Educagdo Permanente, instituida pelas Portarias
GM/MS n° 198/2004 e n° 1.996/2007 (PCR n° 2, 2017), considerando as necessidades de cada setor/servico;
2. Ser um nucleo multiplicador e estimular a criagdo de equipes multiplicadoras do conhecimento em cada servigo/setor;

3. Identificar profissionais com experiéncia pratica e/ou tedrica em temas pertinentes para o servico, criando a possibilidade de compartilhamento de saberes,
conhecimento e contetdo relevante para outros profissionais da unidade, potencializando a capacidade educacional de cada unidade de satde;

4. Desenvolver e aprimorar, de forma participativa e multidisciplinar as ag¢des de educag@o de acordo com o perfil assistencial da Institui¢do e voltadas para as
necessidades dos usudrios.
II - Atribuicdes especificas do NEP:
1. Participar das reunides do Grupo de Trabalho de Integra¢@o dos Centros de Estudos e Aperfeigoamento e Nucleo de Educag@o Permanente sob coordenagao
da Subsecretaria de Educagéo e Inovagdo em Satide (SUBEDUC/SES-RJ);

2. Elaborar o Plano de Educagdo Permanente da(s) Unidade(s) de Saude, contendo as capacitagdes, treinamentos e todas as atividades de qualificagdo
profissional, planejadas em conjunto com os coordenadores responsaveis pelos diferentes setores/servigos da instituicdo. O Plano de Educagdo Permanente
deve ser elaborado anualmente, orientado e validado previamente pela SUBEDUC/SES-RIJ;

3. Ao final de cada ano devera ser encaminhado a SUBEDUC/SES-RJ um consolidado sobre a execugdo das agdes do Plano de Educa¢dao Permanente do
referido ano;

4. Responder a todas as demandas da SUBEDUC/SES-RIJ referentes aos processos de formagdo, educacdo permanente e pesquisa na unidade;

5. Manter profissionais capacitados e atualizados, oferecendo cursos, treinamentos e a¢des de educagdo permanente. A SES/RJ poderd, a qualquer momento,
solicitar a capacitagdo especifica em alguma area;

6. Treinar e capacitar continuamente a equipe na boa pratica da utilizacdo dos equipamentos, visando melhorar os processos e procedimentos e minimizar
prejuizos ao usudrio;

7. Facilitar, participar e apoiar a realizacdo de pesquisas cientificas no nivel local, considerando a Resolugao SES n.° 2.098/2020, que normatiza o fluxo para a
solicitag@o de pesquisa (s) no ambito da SES/RJ;

8. Facilitar, participar e apoiar os programas de residéncia médica e multiprofissional assim como programas de estagio curriculares e extracurriculares
conforme legislagdes vigentes e orientagdes da SUBEDUC/SES-RIJ;

9. O NEP deve trabalhar de forma integrada com os Centros de Estudos e Aperfeicoamento das unidades, quando houver.
III - Quanto a Operacionalizagio:

1. Execugdo, incentivo e apoio de atividades de formagdo de profissionais em saude, incluindo estagiarios e residentes nas diversas areas de atuag@o,
observando o que estabelece a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, artigo 15° que dispde como atribuicdo dos Estados a execugdo da politica de
formagao e desenvolvimento de recursos humanos para a saude;

2. Somente a SES/RJ poderd autorizar estadgio curricular obrigatério de nivel médio, de Graduagdo ou campo pratico de Pos-Graduagdo e pedidos de
residéncia médica, de enfermagem e multiprofissional conforme condi¢des descritas pela Subsecretaria de Educagao e Inovagdo em Saude da SES/RJ;

3. Disponibilizar espagos fisicos e servigos da unidade para desenvolvimento de estagios, observando o que estabelece a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, artigo 27° que dispde que os servigos publicos que integram o Sistema Unico de Satde (SUS) constituem campo de pratica para ensino e pesquisa,
através do Termo de Cooperagdo Técnica firmado junto a Subsecretaria de Educagdo e Inovagao em Satide da SES/RJ;
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4. Garantir acesso e apoiar o programa de residéncia multiprofissional e programa de residéncia médica da SES/RJ considerando a politica de educagdo e
desenvolvimento para o Sistema Unico de Satde, conforme normas da Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional e da Comissdo Nacional de
Residéncia Médica do MEC;

5. Atuar como polo de apoio, treinamento, formagao e capacitagdo de profissionais de saude de nivel médio, superior e de pos-graduagdo, ndo pertencentes ao
quadro de funcionarios, seja durante a formagao técnica, graduagdo ou a pos-graduagdo (atendidos através de estagios, residéncia em saude, campo pratico
de pos-graduagdo ou outras modalidades de educagdo complementar), de maneira articulada com a Subsecretaria de Educacdo e Inovagdo em Satde da
SES/RJ;

6. Contratar profissionais de saude para supervisdo e preceptoria de residentes e estagiarios de cursos técnicos, graduagao e pos-graduagao, das diversas areas
que envolvem a formagéo para atuagdo nos servicos de satide.

7. Garantir que todos os profissionais deverdo passar por cursos, atualizagdes e adequagdes a novos protocolos, com comprovagao de frequéncia e certificado;

8. Garantir estrutura fisica, equipamentos basicos (computador, multimidia, projetor, materiais de escritorio, telefone e internet) e equipe para a condugao dos
processos de formagdo e educagdo em satde, seguindo as diretrizes da Subsecretaria de Educagio e Inovacdo em Satide da SES-RJ;

9. Observar a Resolug@o n°® 2 de, de 03 de julho de 2013, da Secretaria de Educag@o Superior, que dispde sobre a estrutura, organizagdo e funcionamento das
Comissdes de Residéncia Médica - COREME, com orientagdes para sua composigdo, atribuigdes, competéncias e perfil do Coordenador;

10. Observar a Resolugdo n° 2 de, de 13 de abril de 2012, da Secretaria de Educag@o Superior, que dispde sobre as diretrizes gerais para os programas de
Residéncia Multiprofissional em Saude e sobre a estrutura, organizacdo e funcionamento das Comissdes de Residéncia Multiprofissional - COREMU;

11. Dispor de funcionarios capacitados em Lingua Brasileira de Sinais - LIBRAS, 24h (vinte e quatro horas) por dia, nos 07 (sete) dias da semana, para prestar
atendimentos das pessoas com deficiéncia auditiva, conforme estabelecido na Resolugdo SES n.° 1.879 de 09 de agosto de 2019.
Par4grafo Unico - Os funciondrios capacitados em Lingua Brasileira de Sinais - LIBRAS poderdo exercer, normalmente, outras fungdes dentro da unidade de
saude, atuando apenas como intérpretes quando houver demanda de atendimento ao usuario com deficiéncia auditiva.
IV - Perfil profissional do coordenador do NEP:

1. Ser profissional com formagado em ensino superior de qualquer area da satde;
2. Experiéncia comprovada de 2 anos em Educacdo em Satde, coordenagio técnica de servigos de saude ou gestdo publica;

3. Sugere-se ter titulo de pds-graduagdo nas areas: Licenciatura ou Educagéo em Saude.
V - Composicdo do Nicleo:
1. Equipe minima de 04 profissionais, sendo 01 coordenador;

VI - Quanto ao Centro de Estudos:

Assim como o NEP, e ndo menos importante, os Centros de Estudos possuem papel importante e estratégico que asseguram a continuidade das ag¢des de ensino,
educagdo e pesquisa desenvolvidas nas unidades da SES-RJ.

O Centro de Estudos possui notdria poténcia no fomento a pesquisa e inovagdo em satide, além da difusdo de conhecimento e aprimoramento de politicas ptblicas
de saude e de politicas de educagdo. Consequentemente, a existéncia e a condugao exitosa e eficiente do Centro de Estudos, ira acarretar na qualificagdo técnica de
trabalhadores e estudantes lotados nas unidades de satide da SES.

Além de outras atribui¢des, o representante do Centro de Estudos deve participar das reunides do Grupo Trabalho de Integracdo dos Centros de Estudos e
Aperfeigoamento e Nucleo de Educagdo Permanente, sob a coordenagdo da SUBEDUC/SES-RJ. O Centro de Estudos também deve trabalhar de forma integrada
com o Nucleo de Educacéo Permanente, quando houver na mesma unidade.

Esclarece-se que os Centros de Estudos das unidades de satide SES sdo regidos por resolugio propria e devem seguir o exposto na legislagdo vigente e coordenado
pelo NEP.

4.1.13 Servigo Social

O Servigo Social sera prestado, aos usudrios em carater ininterrupto, para o Hospital Estadual Roberto Chabo. Devem também participar de forma complementar
nos fluxos e processos de regulacao dos pacientes.

No desempenho de suas atividades, os Assistentes Sociais adotam os servigos e procedimentos a seguir relacionados:

Realizar a triagem priorizando demandas sociais que impactam no tratamento e na alta dos pacientes;

Atender pacientes, familiares e acompanhantes;

Discutir casos com equipe multiprofissional,

Orientar sobre os direitos sociais e de cidadania;

Articular com a rede de saude e demais servigos socioassistenciais;

Intervir em situag¢des de risco e vulnerabilidade social visando o fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios;

Acompanhar os casos mais graves de pacientes reincidentes;

® N kW=

Registrar no prontuario eletrénico do paciente as evolugdes sociais;
9. Participar do planejamento e elabora¢do de normas e rotinas da unidade;
10. Supervisionar estagio em Servigo Social;
11. Identificar vinculos familiares e rede de apoio;
12. Verificar a rede referenciada para atendimento ao paciente;

13. Realizar encaminhamentos para a rede socioassistencial (isen¢do para segunda via de documentos de identificagdo, acolhimento, beneficios sociais, tais
como Auxilio Vulnerabilidade, Programa Bolsa Familia, Auxilio Funeral, Beneficio de Prestagdo Continuada, entre outros), direitos previdenciarios,
trabalhistas e seguros sociais (DPVAT) e a propria rede de saide (Programa de Pesquisa, Assisténcia e Vigilancia a Violéncia — PAV, Centro de Atengdo
Psicossocial — CAPS, Atengao Basica, entre outros);

14. Realizar encaminhamentos para 6rgios de defesa de direitos (Conselho Tutelar, Defensoria Publica, entre outros);

15. Localizar e convocar familiares, responsaveis ou rede de apoio dos pacientes (crianga, adolescente, idoso, pessoa com deficiéncia) que chegam ou
permanecem na unidade desacompanhados;

16. Acionar os servigos de apoio a populagdo em situagdo de rua;

17. Participar junto com a equipe multiprofissional do processo de notificagdo de casos de suspeita ou confirmagdo de violéncia e encaminhar aos orgdos
respectivos, conforme fluxo de atendimento a violéncia;

18. Elaborar relatorios e pareceres sociais.

4.1.14 Assisténcia Farmacéutica
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A farmécia deve, primordialmente, ser licenciada por 6rgdo sanitdrio competente, na forma da Lei n® 5.991/2013, da Resolu¢do Conjunta SES/SMS/RJ n°
459/2016 e normativas que vierem complementa-las ou substitui-las.

Em consonancia com a Resolugéo n°® 354/2000 do Conselho Federal de Farmacia (CFF), todos os servigos de urgéncia/emergéncia requerem, obrigatoriamente, a
assisténcia técnica do profissional farmacéutico. A Lei n° 13.021/2014 ratifica tal exigéncia, determinando que as farmacias tenham presenga de farmacéutico
durante todo o horario de funcionamento.

Sendo assim, o Servigo de Farmacia devera contar minimamente, em carater ininterrupto, inclusive sabados, domingos e feriados, com 01 (um) farmacéutico no
plantéo diurno e 01 (um) no plantdo noturno, além de 03 farmacéuticos clinicos no periodo diurno e 01 farmacéutico responsavel técnico (RT). Condicao
essa também que se alinha aos Pardmetros Minimos para Recursos Humanos recomendados pela Sociedade Brasileira de Farmacia Hospitalar.

A farmacia deve estar regularizada junto ao Conselho Regional de Farmacia (CRF/RJ) quanto a exigéncia de Responsabilidade Técnica e Certiddo de
Regularidade Técnica, em conformidade com a Lei n® 5.991/2013 e com a Resolugdo n® 600/2014 do CFF, respectivamente.

O Hospital Estadual Roberto Chabo deve fazer cumprir a Lei n° 13.021/2014, a qual determina que a farmaécia privativa de unidade hospitalar ou similar se
destina exclusivamente ao atendimento de seus usuarios.

O Servigo de farmacia devera ter seus processos e atividades organizados, tomando como premissa as etapas da Assisténcia Farmacéutica, em vigor através
da Politica Nacional de Medicamentos ¢ Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica publicadas na Portaria Ministério da Satde n.° 3.916, de 30 de
outubro de 1998 e Resolug@o Ministério da Satude n° 338, de 06 de maio de 2004 respectivamente.

Segundo a Resolugao do MS 388/2004, as a¢des de Assisténcia Farmacéutica envolvem também aqueles referentes a Atengdo Farmacéutica, considerada como
um modelo de pratica farmacéutica, desenvolvida no contexto da Assisténcia Farmacéutica e compreendendo atitudes, valores éticos, comportamentos,
habilidades, compromissos e corresponsabilidades na prevengdo de doengas, promogio e recuperagio da saude, de forma integrada a equipe de satide. E a
interagdo direta do farmacéutico com o usudrio, visando uma farmacoterapia racional e a obtengao de resultados definidos e mensuraveis, voltados para a melhoria
da qualidade de vida.

A garantia do uso racional e seguro de medicamentos devera ser fomentada através de praticas seguras com foco na Seguranga do Paciente de acordo com a
Portaria GM/MS n° 529/2013 que institui o Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP), a RDC/Anvisa n° 36/2013 que institui A¢des para a
Seguranca do Paciente em Servicos de Saude e Portaria n® 2.095, de 24 de setembro de 2013 do Ministério da Satde, que aprova os Protocolos Basicos de
Seguranca do Paciente, destacando o Protocolo de Identificagdo do Paciente e o Protocolo de Seguranga na Prescri¢@o, uso e Administragdo de Medicamentos.

Dentro deste contexto da Assisténcia, Atengdo Farmacéutica e Seguranga no uso e Administracdo de medicamentos estdo contempladas as a¢des e atividades
voltadas para as Boas Praticas de armazenagem e Dispensacdo de medicamentos e a Farmacovigilancia, definida como “a ciéncia e atividades relativas a
identificagdo, avaliagdo, compreenséo e prevengdo de efeitos adversos ou quaisquer problemas relacionados ao uso de medicamentos”. Além das reagdes adversas
a medicamentos, sdo questdes relevantes para a farmacovigilancia:

Eventos adversos causados por desvios da qualidade de medicamentos,

Inefetividade terapéutica,

Erros de medicacao,

Uso de medicamentos para indicagdes ndo aprovadas no registro,

Uso abusivo,

A

Intoxicagdes e interagdes medicamentosas.

Cabe ao Servico de Farmacia monitorar de forma ativa os Alertas de Farmacovigilancia no site da ANVISA que comunicam novas informagdes relacionadas a
seguranca dos medicamentos comercializados no Brasil, de modo a prevenir o uso de medicamentos improprios pelos usuarios do servigo.

Para os Medicamentos Sujeitos a Controle Especial, a unidade deve atender a Portaria SVS/MS n° 344 republicada em 01 de fevereiro de 1999 e suas
atualizagdes, a Portaria SVS/MS n° 06 de 29 de janeiro de 1999 e a Resolugdo RDC/ANVISA n° 17, de 28 margo de 2013. Ratifica-se que tais medicamentos
devem ser guardados sob chave ou outro dispositivo que ofereca seguranga, em local exclusivo para este fim e sob a responsabilidade do farmacéutico.

Ademais, deve ser exigida a escrituragdo em Livro de Registro Especifico e este deve ser mantido na farmacia para efeito de fiscalizagdo e controle. Em
conformidade com a Resolugao 357/2001 do Conselho Federal de Farmacia, esta dispensagdo deve ser realizada exclusivamente por farmacéuticos, sendo vedada
a delegacdo da responsabilidade sobre o controle dos referidos medicamentos a outros funciondrios administrativos.

A aquisi¢do dos medicamentos da unidade deve ser pautada na grade minima de medicamentos constante do Anexo II. As Resolugdes n® 434/2012; n° 931/2014 e
n° 1178/2015 da SES/RJ contemplam o elenco de medicamentos padronizados para uso hospitalar e devem ser consultadas se porventura a grade minima néo
atender a necessidade clinica dos usuarios atendidos na institui¢do.

Constatando-se real necessidade, os itens relacionados nas resolugdes supracitadas devem ter sua autorizagdo de compra pleiteada junto a Superintendéncia de
Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos (SAFIE/SES), bem como a autorizagéo para a compra de medicamentos ndo padronizados para uso hospitalar no
ambito da SES/RIJ.

4.1.15 Hotelaria

A Hotelaria Hospitalar pode ser definida como a jungdo dos servigos de apoio, que juntos aos servigos especificos, fornecem aos usuarios conforto, seguranga e
bem-estar durante seu periodo de internagao.

Relacionando ao conceito de Ambiéncia, no que diz respeito ao espago, confortabilidade, privacidade e individualidade dos sujeitos envolvidos, a Hotelaria
Hospitalar busca oferecer conforto para os trabalhadores e usuarios, além da necessidade de repensar a organizagdo de um melhor desenvolvimento do servigo
hospitalar, almejando aperfeigoar recursos, atendimento humanizado, acolhedor e resolutivo. Paralelo a isso, contemplamos também as areas de atendimento ao
publico, servi¢o de limpeza, servigo de lavanderia, rouparia, para melhor desenvolvimento do servigo hospitalar.

A Hotelaria Hospitalar tem como proposta revitalizar a relagdo com usuario, demonstrando compromisso com o restabelecimento destes para além da questdo do
tratamento da doenga. Onde os beneficios trazidos por pequenas mudangas costumam trazer um reflexo muito grande na diminui¢do da angustia ¢ um aumento
significativo nas praticas de humanizagdo da institui¢do, resultando em total diferencial nos servigos prestados, além de possibilitar o controle e racionalizagao
operacional da ocupagdo hospitalar com finalidades de aumentar o meio de produgéo.

I - Objetivos da Hotelaria Hospitalar:

1. Oferecer aos usuarios condigdes de bem-estar, assisténcia, seguranga ¢ qualidade no atendimento;
2. Realizar mudangas nos espacos das unidades, conforme conceitos de ambiéncia;

3. Organizar mudangas nos processos de trabalho, de forma a prover melhorias no atendimento a usudrios e seus familiares, conforme protocolos
estabelecidos;

4. Capacitar os colaboradores nao assistenciais de forma a potencializar agdes referentes ao acolhimento, hospitalidade, bem-estar e aperfeicoando a relagao
com 0 usuario;

5. Mensurar dados quanti-qualitativos solicitados pela Hotelaria SES dos servigos prestados (limpeza terminal, limpeza concorrente, rouparia, ouvidoria e
manutengio);

6. Acompanhar a aquisi¢do de mobiliarios, equipamentos, enxovais entre outros.

1I - Perfil profissional do coordenador de Hotelaria Hospitalar:
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1. Ser profissional com formagéo em ensino superior;
2. Experiéncia comprovada de 2 anos em Hotelaria Hospitalar, coordenagdo técnica de servigos de satide ou gestdo publica;

3. E obrigatorio possuir especializagio em hotelaria ou areas afins.
III - Atribui¢des do coordenador de hotelaria hospitalar na unidade de satude:

1. Articular com a Diregdo da unidade e SES as mudangas necessarias;

Ser referéncia para os profissionais da unidade, estar sempre identificado, uniformizado, ter postura profissional;

3. Monitorar os servigos prestados, relacionados ao conforto e seguranca do paciente, servigo de nutrigdo, servigo de lavanderia/rouparia, servigo de higiene,
atendimento ao publico e humanizagao;

4. Propor mudangas de fluxos, caso seja necessario, e intermediar os subsidios para que elas ocorram;

5. Criar parceria com CCIH para promogéo de treinamentos, orientagdes aos colaboradores ASG;

6. Realizar diariamente visita nos setores de internag¢@o, com olhar critico e conversar com os pacientes sobre o tratamento que estdo recebendo;

7. Reportar-se aos fiscais de contrato sempre que se fizer necessario;

8. Conhecer o contetido dos contratos que estdo sobre sua geréncia;

9. Discutir e efetuar as sugestdes fornecidas pelo Grupo de Hotelaria da SES;
10. Ser elemento de motivagdo para as equipes mantendo relacionamento saudavel;
11. Ser criativo, buscando conhecimento em leituras e pesquisa para enriquecer o seu trabalho.

12. Articular com Diregdo Geral, ou quem for de responsabilidade, a padronizagdo dos uniformes dos funciondrios administrativos e assistenciais conforme
estabelecido pela Secretaria Estadual de Saude: (https://www.saude.rj.gov.br/comum/code/MostrarArquivo.php?C=Mzk0Mzg%2C);

13. Promover capacitagio dos profissionais administrativos para atendimento ao ptblico;
14. Organizar e dispensar kits de enxoval.
15. Disponibilizar leitos com colchéo e travesseiros higienizados;

16. Criar/otimizar espagos e ambientes de convivéncia que favorecam e contribuam para o bem-estar dos pacientes e profissionais; de forma a minimizar o
impacto do ambiente intra-hospitalar;

17. Solicitar sempre que necessario, comunicagio visual conforme padrao da SES;
18. Articular com Direc¢do reformas necessarias: cozinhas, refeitorios, banheiros, enfermarias e vestiarios seguindo legislagao vigente;

19. Ser representante da unidade no Grupo Técnico de Hotelaria da SES.

IV - Quanto a operacionalizacio:

Para operacionalizagdo da Hotelaria Hospitalar ¢ necessario contemplar diversos servigos de apoio, organizados/supervisionados por uma Coordenagdo de
Hotelaria local, que por sua vez devera realizar suas agdes conforme diretrizes definidas por uma Coordenacdo Central, que atua articuladamente com a
Assessoria Técnica de Humanizagdo e a Superintendéncia de Unidades Proprias/Institutos.

ORGANOGRAMA SERVICOS DE APOIO

[ Coordenagho de Hotelaria Local J

| Governanga Seguranga
Patrimonial

Higiene ¢ Limpeza

Atendimento

Gieréncin de Residuos

—| Rouparia I

Recepsiio

i

Maqueiros

Lavanderia

a) Servico de Higiene e Limpeza Hospitalar

O Servigo de Limpeza e Desinfecgdo de Superficies em Servigos de Saude visa garantir aos usuarios dos servi¢os de satide uma permanéncia em local limpo e em
ambiente com menor carga de contaminagdo possivel, contribuindo com a redugdo da possibilidade de transmissdo de infecg¢des oriundas de fontes inanimadas
(ANVISA, 2012).

Este Servico compreende a limpeza, desinfecgdo e conservagdo das superficies fixas e equipamentos permanentes das diferentes areas. Tem a finalidade de
preparar o ambiente para suas atividades, mantendo a ordem e conservando equipamentos e instalagdes, evitando principalmente a disseminagdo de
microrganismos responsaveis pelas infecgdes relacionadas a assisténcia a satide (ANVISA, 2012).

Os processos de limpeza de superficies em servigos de saude envolvem a limpeza imediata, a limpeza concorrente (diaria) e a limpeza terminal. As superficies em
servicos de satide compreendem (BRASIL, 1994; PREFEITURA..., 2006): mobilidrios, pisos, paredes, divisorias, portas e maganetas, tetos, janelas, equipamentos
para a saude, bancadas, pias, macas, divas, suporte para soro, balanga, computadores, instalagdes sanitarias, grades de aparelho de condicionador de ar, ventilador,
exaustor, luminarias, bebedouro, aparelho telefonico e outros.

O Servico de Limpeza podera ser proprio ou terceirizado. Sendo proprio ou terceirizado, ¢ importante que o niimero de profissionais atenda a demanda de trabalho
em todos os turnos, buscando a exceléncia dos servigos prestados nos servigos de saude.

Deve-se ter protocolo de Higienizagdo da Unidade instituido, com os procedimentos operacionais padrdo de acordo com a classificagdo das areas hospitalares em
criticas, semicriticas e ndo-criticas, além das areas comuns e externas.

b) Quanto ao Programa de Gerenciamento de Residuos em Servicos de Satde:

O Servigo de Limpeza contratado deve ter um Programa de Gerenciamento de Residuos em Servigos de Saude (PGRSS), descrevendo as agdes relativas ao
manejo de residuos, segregacdo, acondicionamento, coleta, armazenamento, transporte, tratamento e disposigao final.
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Devem ser considerados nesse programa as caracteristicas e riscos dos residuos, as agdes de protecdo a saude e a0 meio ambiente e os principios da biosseguranca,
visando o emprego de medidas técnicas, administrativas e normativas para prevengao de acidentes.

A disponibilizagdo de recipientes para descarte de materiais perfurocortantes deve ser feita pelo Servigo contratado em suportes apropriados, em quantidade
suficiente a demanda da Unidade, bem como seu recolhimento.

¢) Quanto a aquisicio de produtos saneantes:
Utilizar somente produtos saneantes padronizados, na concentragio e tempo recomendados pelo fabricante e pelo Servigo de Controle de Infec¢do Hospitalar.
d) Quanto aos Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) e Equipamentos de Protecdo Coletiva (EPC):

Adquirir Equipamentos de Protegdo Individual (EPI) com certificagdo de aprovacgdo do Ministério do Trabalho (CA) e disponibiliza-los em quantidade suficiente
para uso e reposicao (BRASIL, 2005).

e) Quanto aos equipamentos e materiais:

Providenciar a aquisi¢do de equipamentos e materiais necessarios para a realizagdo de boas praticas de limpeza que atendam as exigéncias ergondmicas e que
preservem a integridade fisica do trabalhador (BRASIL, 2005), como a disponibilizagdo de carros funcionais e mops em niimero suficiente para que todos os
colaboradores tenham acesso durante suas atividades.

O Servigo de Limpeza proprio ou contratado também deve disponibilizar todos os insumos necessarios para o uso dos sanitarios e para higienizagdo das maos,
como papel toalha, sabonete liquido, alcool gel, além de papel higiénico.

A manuten¢ao de jardins, bem como a dedetiza¢do, desratizagdo e descupinizagdo também fazem parte do escopo deste servigo.
f) Quanto a limpeza de equipamentos médico-hospitalares

A limpeza e desinfec¢do de determinados equipamentos para a saude (respiradores, foco cirtirgico, monitores, bombas infusoras, incubadoras, dentre outros),
também devem ser atribuidos a equipe de limpeza, tornando assim imprescindivel a capacitagdo especifica desse profissional para essas atividades.

g) Servico de Lavanderia e Rouparia

O processamento da roupa com qualidade ¢ fundamental para o bom funcionamento do servigo de satde e deve ser efetuado de forma com que a roupa e todas as
etapas do seu processamento ndo representem veiculo de contaminag@o, eventos adversos ou qualquer outro dano aos usudrios, trabalhadores e ambiente
(ANVISA, 2009).

A unidade de processamento de roupas, quando terceirizada, ndo poderd funcionar sem o alvara sanitario/licenca de funcionamento emitido pelo 6rgdo de
vigilancia sanitaria estadual ou municipal.

O processamento da roupa dos servigos de satide abrange as seguintes atividades:

Retirada da roupa suja da unidade geradora e seu acondicionamento;
Coleta e transporte da roupa suja até a unidade de processamento;
Recebimento, pesagem, separagdo e classificagdo da roupa suja;
Processo de lavagem da roupa suja;

Centrifugacio;

Secagem, calandragem ou prensagem ou passadoria da roupa limpa;

Separag@o, dobra, embalagem da roupa limpa;
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Armazenamento, transporte e distribuigdo do enxoval hospitalar limpo, em condi¢des de uso, conforme contrato com a empresa prestadora de servigo e nos
padrdes determinados pela Secretaria Estadual de Saude.

A distribui¢do de enxoval para os usudrios em internagao devera ser feita através de Kits contendo os seguintes itens: 02 lengois, 01 tragado, 01 cobertor, 01
camisola ou pijama, 01 toalha de banho, contemplando o minimo de quatro kits por leito para atender a rotatividade da Unidade. A troca podera ser realizada
conforme demanda, por ocorréncia de sujidade.

O Setor de Rouparia devera fornecer méao de obra especifica a cada fungao: auxiliares de rouparia, costureira e chefe de setor. Além de fornecimento de materiais
de escritorio para o controle de formularios referentes a distribuigdo e controle das roupas hospitalares, utensilios e equipamentos necessarios ao funcionamento
do servigo.

h) Servico de Vigilancia Patrimonial Desarmada e Controle de Acesso
Os objetivos fundamentais da contratagdo dos servigos de Vigilancia Patrimonial Desarmada com fornecimento de radios de comunicagao sio:
a) Assegurar, a qualquer hora, a integridade fisica dos usuarios e funcionarios nas dependéncias dos Hospitais ¢ UPA’s mediante agdes lesivas;

b) Assegurar a integridade do acervo patrimonial das unidades que constam neste Termo de Referéncia, ndo permitindo a sua depredagdo, violagdo, evasio,
apropriagdo indébita e outras agdes que redundem em dano ao patrimonio;

Da execugao:
1. Exercer vigilancia desarmada em todas as areas internas e externas do Hospital que se encontram neste Termo de Referéncia, com rotinas de rondas em
todas as dependéncias, conforme a necessidade da unidade.
2. Zelar pela ordem e boas condic¢des das areas sob vigilancia;

3. Fiscalizar a entrada e saida de veiculos nas instalagdes, identificando o motorista e anotando a placa do veiculo, inclusive de pessoas autorizadas a
estacionar seus veiculos particulares na area interna da instalagdo, mantendo sempre os portdes fechados;

4. Executar a ronda, verificando as dependéncias das instalagdes e adotando os cuidados e providéncias necessarias para o perfeito desempenho das fungdes e
manuten¢ao da tranquilidade;

5. Registrar e controlar diariamente em folha de ponto e escala de trabalho, juntamente com a CONTRATANTE, a frequéncia e a pontualidade de seu pessoal,
bem como as ocorréncias do Posto em que estiver prestando os servigos.

i) Servico de Manutencio Predial

O Servi¢o de manutengao predial pode ser proprio ou contratado, e envolve servigos de natureza continuada, necessarios a conservagdo do patrimonio publico e ao
bom andamento das atividades de saude desenvolvidas nestas dependéncias. O objetivo desses servigos ¢ a otimizagdo das instalagdes prediais do hospital,
logrando evitar acidentes ou transtornos relacionados ao uso continuo das instalagdes, além de prolongar a vida 1til de equipamentos e gerar condig¢des adequadas
ao exercicio das atividades de seus funcionarios, colaboradores e usuarios.

Deve ser englobado os servigos de manutengdo preventiva, corretiva e preditiva, que consistem:
1. Manutengdo Preventiva: Servigos de carater permanente, que obedecem a uma programagio previamente estabelecida, apresentada em cronograma fisico

devidamente aprovado pela Unidade, cujas etapas sdo cumpridas obedecendo a uma periodicidade pré-determinada e envolve programas de inspecéo,
reformas, reparos, entre outros.

2. Manutengdo Corretiva: Servigos esporadicos, ausentes de programagao prévia, a serem executados em carater eventual e/ou especial, devidamente apontado
pela direcao da Unidade.
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3. Manutengdo Preditiva: conjunto de medidas operacionais técnicas de vistoria, que indica as condigdes reais de funcionamento, o seu desgaste ou processo
de degradagao.

Estao incluidos neste servigo os equipamentos associados a baixa e média tensdo, gerador de vapor — caldeiras, manuten¢ao de motor gerador de energia, rede de
gases medicinais, instalagdes de prevengdo e combate a incéndio. (Itens estabelecidos conforme determinagéo da legislacdo e norma técnica vigente preconizada
pela Secretaria Estadual de Saude).

j) Servico de Nutri¢do e Dietética

O Servigo de Nutri¢do e Dietética deve fornecer géneros e produtos alimenticios, estocagem, preparo, manipulagdo, e a distribui¢do de alimentagdo normal,
alimentagdo dietética, formulas infantis e alimentos complementares com disponibilizagdo de mao de obra qualificada para a execucdo das tarefas, equipamentos,
materiais e utensilios nas Unidades de Alimentacao e Nutri¢o (UAN) em quantidade necessaria a perfeita execugdo dos servigos.

O Servigo de Nutri¢ao, devera fornecer alimentagdo para os pacientes (desjejum, colagdo, almogo, merenda, jantar e ceia), para os colaboradores (desjejum,
almogo, jantar), para acompanhantes (desjejum, almogo, jantar). Nas refei¢des principais, almogo e jantar, devera ter opg¢ao de proteina, suco e sobremesa, para
todos os contemplados (paciente, colaborador e acompanhante).

Também sera de responsabilidade deste Servigo os cardapios das datas festivas para todos os contemplados pela Nutri¢do, assim como a implantagdo de
alimentagdo divertida para todos os pacientes pediatricos conforme orientagdo da ATH (SES) (https://www.saude.rj.gov.br/comum/code/MostrarArquivo.php?
C=Mzk0Mzk%2C)

k) Recepcio

Os funciondrios da recep¢do devem realizar o atendimento de forma educada, gentil e objetiva, fornecer informagdes exclusivas de sua competéncia. Ter postura
profissional, realizar o atendimento com presteza, atengdo e educagio.

Faz se necessario conhecer a Institui¢do, os setores existentes e funcionantes, perfil e rotina da unidade, horarios de visitas dos setores, conhecer a dindmica de
atendimento da unidade hospitalar. Trabalhar em equipe e cooperar com os outros setores.

1) Telefonia
O atendimento telefonico deve ser realizado com cortesia, clareza e objetividade, sendo tolerante com o cliente e sem alterar o tom de voz.

O responsavel pelo atendimento telefonico deverd ajudar a resolver o problema da melhor forma possivel, com escuta ativa e provendo as informagdes necessarias
com seguranga.

Faz se necessério conhecer a Institui¢@o, os setores existentes e funcionantes, perfil e rotina da unidade, horarios de visitas dos setores, conhecer a dindmica de
atendimento da unidade hospitalar.

m) Maqueiros
Os profissionais de apoio hospitalar (maqueiros), responsaveis pelas atividades de transporte/remogao de pacientes internamente, em apoio ao servigo assistencial,
devem:

1. Realizar o atendimento com cortesia, presteza e atengdo, transportar o usuario com atengao e seguranga.

2. Auxiliar o usudrio, acompanhante e ou profissional de satide transportar o usuario para exames e demais setores da institui¢do com seguranga.

3. Auxiliar na transferéncia do usuario do transporte para a cadeira ¢ ou maca sempre que solicitado e acompanhado por um profissional de enfermagem.

n) Camareira

Na hotelaria, ou mesmo no setor hospitalar, o departamento de governanga contribui para o objetivo de oferecer ao usuario hospedagem com condigdes de higiene
favoraveis.

Tal objetivo ¢ atingido com o auxilio da camareira, que ¢ a profissional responsavel por:

1. Arrumagio do leito para admissdo de paciente;
2. Realizagdo de checklist de conformidade do leito;

3. Comunicagdo de status do leito (bloqueio, alta, transferéncia e admissdo) ao setor de higieniza¢ao; Acionamento da equipe de ASG para desinfec¢do do
leito, apds alta ou procedimento;

4. Organizagdo e montagem dos kits de enxoval;
5. Controle na dispensagao da roupa apds saida do setor da rouparia;

6. Dispensagao dos kits de enxoval através do censo diario de internagao;

4.1.16 NAF

A emergéncia ¢ um setor com um fluxo diferenciado no hospital pois possui protocolos que visam o atendimento rapido e eficaz a partir da complexidade do caso.
Esse foco na doenga e tratamento, colocam o paciente e a equipe de satide em protagonismo, deixando a familia/responsavel em segundo plano. O Nucleo de
Acolhimento a Familia é obrigatério nos hospitais que possuem emergéncia e tem como objetivo garantir a participagdo do familiar na internacdo, fornecendo
informagdes claras e fidedignas sobre cada processo enfrentado pelo paciente, saneando-lhe as duvidas e promovendo conforto.

I - Objetivo do nucleo:
1. Acolher os familiares de todos os pacientes que deram entrada na emergéncia, estando ou ndo internados (“pacientes flutuantes”, que se encontram em
procedimento, grandes traumas, etc...), para que recebam orientagdes basicas do paciente e sobre as rotinas da unidade;
2. Garantir o sigilo e privacidade das informagdes fornecidas durante o atendimento prestado pelo NAF;

3. Garantir que a familia tenha acesso as informagdes clinicas fornecidas pela equipe assistencial no primeiro atendimento. Essas primeiras informagdes
deverdo ser comunicadas pelo NAF. E importante que se tenha uma abordagem clara e objetiva;

4. Garantir que todas as noticias dificeis (exceto CTI), que sdo transmitidas pelo profissional médico e equipe multiprofissional da unidade, sejam realizadas
na sala do NAF;

5. Assegurar que 100% das familias que procuram informagdes do atendimento de seus familiares na emergéncia sejam atendidas no NAF;

6. Utilizar o Manual de Acolhimento a Familia como base as informagdes a serem prestadas.

II - Requisitos minimos necessarios:
a) Designar espaco fisico adequado com localizagdo de facil acesso, obrigatoriamente proximo a entrada da unidade ou na emergéncia;

b) Garantir que o espago possua os requisitos minimos, conforme orientagdo da SES, para assegurar uma assisténcia com privacidade e dignidade na comunicagao
de noticias dificeis e obitos;

¢) Garantir espago fisico adequado para receber e acolher familiares/cuidador da rede social dos pacientes, boa comunicagdo visual, mobiliarios, computador,
telefone, bebedouro, ar-condicionado, e /ayout conforme modelo da SES;

d) Viabilizar o Manual do Acompanhante, conforme modelo SES;
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e) O setor deve estar informatizado, a fim de garantir o fornecimento de dados estatisticos mensalmente, conforme orientagdo da Assessoria Técnica de
Humanizag3o;

f) Garantir uma estrutura de recursos humanos no periodo de 24 horas, com no minimo, uma equipe multidisciplinar fixa composta por:
Coordenador do NAF
Enfermeiro

Assistente social

Psicologo

wok v b=

Auxiliar Administrativo

g) Todos os profissionais devem estar capacitados para atuar de forma acolhedora, com discri¢do, organizagdo, discernimento, ética e corresponsabilidade,
conforme orienta¢do da Assessoria Técnica de Humanizagéo;

h) Estabelecer uma equipe matricial diaria com servigos assistenciais (Médico, Nutricionista, Fisioterapeuta etc.).

As atividades do coordenador deverdo estar conforme o Manual de Acolhimento a Familia da Assessoria Técnica de Humanizagdo da Secretaria Estadual de
Saude.

III - Pré-requisitos ao cargo de Coordenador:

1. Graduagao nas areas de saude (enfermagem, psicologia ou servigo social);
2. Conhecimento e experiéncia na Politica Nacional de Humanizagao;

3. Conhecimento e experiéncia em gestdo e indicadores em saude.
IV - Perfil comportamental desejavel:

1. Lideranga, trabalho em equipe, possuir boa comunicagdo verbal e escrita, facilidade em se adaptar a mudanga, empatia, dinamismo, discri¢do e
proatividade.
As demais categorias deverdo seguir perfil e atribuigdes descritos no Manual de Acolhimento a Familia.

V - Diretrizes dos atendimentos

1. Estabelecer vinculo com o familiar e/ou responsavel, a fim de torna-lo sujeito ativo do processo satide-doenga;
2. Manter atualizado censo de identificagdo dos pacientes;

3. Inteirar-se do diagndstico inicial, estado geral do paciente e registros no boletim/prontuario, para melhor informagao ao familiar e/ou responsavel, das
informagdes que sdo pertinentes naquele momento ou acionando a equipe matricial;

4. Acolher e orientar os familiares e/ou responsaveis quanto ao fluxo de atendimento da unidade com suas rotinas pré-estabelecidas, divulgando o Manual do
Acompanhante, com os horarios dos servigos disponiveis;

5. Acolher os familiares e/ou responsaveis, com base nos relatos das necessidades expressas pelos mesmos, registrando-os em impresso proprio;
6. Dirimir davidas sobre os direitos e deveres do acompanhante no momento da internacdo de forma compreensivel por toda e qualquer pessoa;

7. Avaliar o grau de vulnerabilidade da familia e/ ou responsavel identificando e orientando sobre as demais demandas: declaragdes de acompanhamento,
laudo médico, autorizagdo para acompanhamento, transferéncias, entre outras, viabilizando contato com setor/profissional responséavel;

8. Garantir que as noticias dificeis (6bitos, agravamento de diagndsticos e prognosticos) sejam transmitidas de forma acolhedora, pela equipe multiprofissional
da unidade, sempre em local apropriado;

9. Garantir que o Protocolo de Noticias Dificeis seja cumprido e executado conforme preconizado;
10. Orientar os familiares para o Servigo de Documentagdo de Obito para tomar as providéncias necessarias;
OBS: Atentar para nio expor a terceiros as informacdes de satide, que possam ser comentadas nos corredores e que de alguma forma possam chegar ao
conhecimento do paciente e de seus familiares de forma descuidada ou distorcida.
4.1.17 Sala Multiprofissional de Apoio a Violéncia
I - Objetivo
1. Qualificar o atendimento a criangas, adolescentes, mulheres, homens, idosos ¢ LGBTQI+ em situagdo de violéncia, pautado nas exigéncias da legislacdo

brasileira, incluindo a PORTARIA N° 485, DE 1° DE ABRIL DE 2014 que redefine o funcionamento do Servigo de Atengdo as Pessoas em Situagdo de
Violéncia Sexual no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS).;

2. Subsidiar os profissionais de saude para identificagdo de usudrios que sofreram ou que vivem em situagdes de violéncia doméstica, sexual e/ou outras
violéncias, incluindo as tentativas de suicidio;

3. Garantir o acesso a rede de atengdo a individuos e grupos em situag@o de violéncia, junto aos servigos complementares de apoio nas unidades de urgéncias,
emergéncias e maternidades da Secretaria de Estado de Satude, conforme o protocolo de Atendimento as Vitimas de Violéncia instituido pela NESPAV
(Nucleo Estadual de Saide para Prevencio as Violéncias), que visa criar critérios para o cuidado adequado e ao cumprimento da exigéncia legal de
notificacdo as autoridades competentes;

4. Garantir que haja atendimento especializado para criangas, adolescentes e seus familiares conforme Lei Estadual 9.235/21 de 8 de abril de 2021.

5. Acolher e atender os usudrios, compreendidos aqui todos os usuarios vitimas de violéncia ndo urbana, independente de género declarado e ou faixa etaria,
portanto, todos os segmentos de nossa sociedade;

6. Diminuir a revitimizagao nas unidades de emergéncia estaduais.

II - Justificativa

Para garantir o cumprimento do protocolo de Atendimento as Pessoas Vitimas de Violéncia, foi preconizado que o atendimento deve ser realizado em espago
especifico, neste caso, a sala Multiprofissional. Esta sala é destinada especificamente para este fim e ¢ composta por uma equipe interdisciplinar treinada e
capacitada.

III - Funcionamento

a) Para que seja coibido o processo de revitimizagdo dos usuarios vitimas de violéncia urbana (compreendendo nesses casos as violéncias doméstica, intrafamiliar,
sexual e outras), todos os profissionais da unidade devem conhecer as ag¢des e servicos disponiveis oferecidos ndo s6 na unidade como na rede de atengao a saude,
assim como garantir o sigilo e a privacidade durante todo o atendimento a este usuario. A ética e a confidencialidade devem ser atributos destes profissionais e
devem, portanto, permear todos os locais e momentos do processo de produg@o do cuidado, desde o acolhimento até o final do atendimento;

b) A sala deve estar disponivel nas 24 horas com equipe minima interdisciplinar composta por: Médico, Enfermeiro, Técnico de Enfermagem, Psicologo e
Assistente Social. Esses profissionais realizam o atendimento de forma conjunta, sendo que, ndo se inviabiliza a falta de um ou mais profissionais na equipe. A
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assisténcia conjunta ¢ imprescindivel, pois minimiza a revitimizagdo dos usuarios.
1. OBS.: O atendimento podera ser individualizado caso haja solicitagdo do usuario. Nos casos envolvendo menores de idade, este deve ser atendido sempre
por dois profissionais, sendo um do género da vitima.

2. OBS2.: A avaliacdo ginecologica deve ser realizada somente com a presenca do profissional médico.

¢) Devera seguir o descrito na Portaria n® 485 de 1 de abril de 2014, entre outras, que vierem a substituir ¢/ou complementar.
IV - Pré-qualificagdo:

Sala ou espago para atendimento, de facil acesso, com entrada proxima ao servigo de emergéncia, e espago para o atendimento multiprofissional que garanta a
privacidade dos usudrios, preferencialmente com divisdo interna de acesso a consultorio. Deve dispor de mesa e cadeiras para usudrio e acompanhantes,
preferencialmente com acesso a internet e a rede da unidade, para otimizar a transcri¢do das informagdes pertinentes ao prontudrio eletronico, se a unidade possuir
este instrumento assistencial,

Em relagdio a Ambiéncia, devemos ressaltar que o conceito de ambiente saudavel esta ligado ao conforto visual, climatizagdo e a disposi¢do de mobiliario como
mesas, cadeiras, bebedouros e outros que forem necessarios para o funcionamento correto do ambiente, atentando-se que este devera sempre corresponder ao
preconizado pela equipe de Design SES/ RJ.

V - Equipe Matricial

Por ser um atendimento amplo e individualizado, se faz necessario que a unidade disponha de equipe de referéncia, denominada equipe matricial, que esteja
disponivel durante os sete dias da semana nas 24 horas para o atendimento. Esta equipe deve ser composta minimamente dos seguintes profissionais:
Farmacéutico;

Psicologo;

Assistente social;
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Médico clinico geral ou cirurgido (a opgao de médico nas especialidades cirtirgicas fica a critério da unidade).

Esclarecemos que o profissional médico que realiza o atendimento na Sala Multi ndo realiza pericia médica, somente o atendimento clinico inicial, medicalizagdo
profilatica e terapéutica, conforme cada caso. Também realiza encaminhamentos as unidades de referéncia para acompanhamento e registro do quadro clinico,
queixas e lesdes encontradas no momento. Caso haja a necessidade da pericia nos casos especificos, apds encaminhamento da unidade, devera ser realizada
posteriormente pelo profissional vinculado a Secretaria de Seguranga Publica.

Fica sob responsabilidade da unidade o envio mensal dos dados estatisticos de atendimento da sala & Assessoria Técnica de Humanizagdo da Secretaria Estadual
de Satde.

4.1.18 Psicologia

O servigo de Psicologia tera por objetivo promover suporte emocional ¢ mental aos pacientes hospitalizados, familiares e/ou rede de apoio, nas dependéncias do
Hospital Estadual Roberto Chabo, buscando minimizar o sofrimento provocado pelo processo de adoecimento e hospitalizagdo nos &ambitos
biopsicosocioespiritual, no sentido de fortalecer as caracteristicas resilientes, promovendo maior adesdo ao tratamento proposto e, consequentemente,
engendrando saude mental aos envolvidos, potencializando as possibilidades de remissdo de sintomas e/ou processo de cura.

O Servigo de Psicologia prestara assisténcia aos pacientes internados, inclusive unidades de terapia intensiva, e seus familiares em todos os momentos de sua
permanéncia no hospital; inclusive acompanhando pacientes terminais e em cuidados paliativos.

A equipe funcionara 24 horas ininterruptamente ¢ os procedimentos de psicologia deverdo ser realizados em acordo com as Normas, Rotinas e Protocolos
proprios.

Os pacientes serdo atendidos pelo Servigo de Psicologia, de forma individualizada. A abordagem ocorrera preferencialmente a beira leito e, eventualmente, em
sala privativa, extensiva, quando indicado, a0 acompanhante. Todo atendimento devera ser documentado no prontudrio eletronico do paciente.

O servigo de psicologia devera observar as seguintes questdes:

1. Possiveis alteragdes cognitivo/comportamentais frente a doenga, principalmente relacionadas a falta de compreensdo do diagndstico, prognostico, entre
outros;
Avaliar incompatibilidade entre sintomatologia e quadro clinico;
Identificar e intervir em caso de ansiedade, depressdo e avaliagdo do estado de satde geral do paciente;
Participar efetivamente com o paciente nas decisdes sobre seu tratamento e sua propria vida, englobando relagdes afetivas, familiares, sociais e de trabalho.
Orientar nas condutas mais adequadas relativas aos aspectos psicologicos dos pacientes e seus familiares;

Estimular e ajudar a comunicago entre a triade paciente/familia/ equipe;
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Auxiliar na identificac@o de sentimentos e comportamentos dos pacientes, visando despertar na equipe a atengdo aos conteiidos emocionais que o afetam e a
sua familia;

8. Estimular a constante reflexdo sobre o cuidado humanizado;
9. Atividades de Integrago e Valorizagdo Profissional com as equipes de satiide e apoio;
10. Participa de treinamentos de Capacitagdo em Cuidados Paliativos;

11. Integrar comissdes da unidade;

O Servigo de Psicologia devera possuir um Responsavel Técnico de Psicologia regulamentado na Resolugdo CFP N° 03/07, art. 36.
4.1.19 Comissao Intra-Hospitalar de Doagdes de Orgﬁos e tecidos (CIHDOTT)

O Hospital Estadual Roberto Chabo deve manter a Comissdo Intra-Hospitalar de Doagdes de Orgdos e Tecidos (CIHDOTT) com equipe adequada no sentido
de implementar o Programa Estadual de Transplantes (PET) do Estado do Rio de Janeiro. A Comissio Intra-Hospitalar de Doagdes de Orgdos e Tecidos para
Transplantes (CIHDOTT's) ¢ formada por profissionais de Saude especializados em coordenacdo de transplantes, conforme diretrizes do PET. Baseado no modelo
espanhol de transplantes, estes profissionais sdo acionados, ou fazem busca ativa, sempre que houver um paciente com o diagnostico ou suspeita de morte
encefalica em andamento, nas unidades criticas dos hospitais onde trabalham, identificando potenciais doadores, dentro dos protocolos vigentes.

Diante de um caso de morte encefélica, documentada por dois médicos distintos - pelo menos um deles neurologista - por um método grafico complementar,
conforme preceitos da Lei Federal n® 9.434 ¢ da Resolugdo do CFM n° 1.480, os profissionais da CIHDOTT informam a familia que pode ser realizada a doagéo
de orgdos e tecidos. Quando o consentimento familiar - obrigatdrio pela legislagdo brasileira - ¢ obtido, os profissionais ddo sequéncia junto a Central Estadual de
Transplantes.

O Programa Estadual de Transplantes possui implementadas, quatro CIHDOTT, em unidades proprias, no momento:

Hospital Estadual Adao Pereira Nunes
Rod. Washington Luiz, S/N - BR 040 - Km 109, Jardim Primavera -
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Duque de Caxias — RJ
Telefone: (21) 2777-5001

Hospital Estadual Alberto Torres

Rua Osorio Costa ¢/ Rua Tenente Elias Magalhdes S/n°, Colubandé -
Sao Gongalo — RJ

CEP: 24744-680

Telefones: (21) 2701-2087 / 2701-2154 / 2701-44801

Hospital Estadual Azevedo Lima

Rua Teixeira Freitas, 30 — Fonseca Niteroi — RJ
CEP: 24130-610

Telefone: (21) 3601-7283

Hospital Estadual Getiilio Vargas

Rua Lobo Janior n® 2293, Penha

Rio de Janeiro — RJ

CEP: 21070-060 Telefones: (21) 2334-7842.

4.1.20 Novas Especialidades de Atendimento e Programas Especiais

Se, ao longo da execugdo das atividades relacionadas neste Termo de Referéncia e de comum acordo, a CONTRATADA se propuser ou for requisitada a realizar
outros tipos de atividades, seja pela introdug@o de novas especialidades médicas, seja pela realizagdo de programas especiais para determinado tipo de usuario ou
pela introdug@o de novas categorias de exames laboratoriais, estas atividades poderdo ser implantadas no Hospital Estadual Roberto Chabo mediante aprovagao da
SES/RJ apos andlise técnica, sendo quantificadas separadamente do atendimento rotineiro e sua or¢amentacdo econdmico-financeira sera discriminada e
homologada através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo.

S. OBRIGACOES DA CONTRATADA
O cuidado na area da satde deve ser pautado em principios de gestdo, visando melhor assisténcia dentro de parametros de qualidade estabelecidos pela SES/RJ.

A CONTRATADA deve seguir alguns fundamentos basicos de gestdo, que deverdo ser aferidos por indicadores e pelo resultado da sua gestao.

1. Visao Sistémica: ter nocdo de que o Hospital Estadual Roberto Chabo funciona interligado, com seus servigos em comunhdo de atividades para o alcance
de um resultado unico, qual seja, a melhor assisténcia possivel ofertada aos usudrios. Ademais, cada servigo deve ter sua area funcionando em parceria
perfeita para que a eficacia e a efetividade sejam sempre os resultados esperados;

2. Gestio por Processos: a Melhoria Continua dos Processos deve ser perseguida diariamente pela Contratada, estando alinhada a visdo e as estratégias da
mesma, e ainda, com foco nas necessidades do usuario.

3. Lideranca: o conjunto de lideranca, estratégias bem definidas e mecanismos de controle eficazes devem existir para que haja avaliagdo, direcionamento e
monitoramento da propria Gestdo, possibilitando a correg¢do de rumos e objetivos.

4. Desenvolvimento de Pessoas: visando o desempenho individual e da propria Unidade, a Contratada deve priorizar o engajamento dos profissionais, com o
desenvolvimento de competéncias e habilidades, além de um programa de Educagdo Permanente que atenda as necessidades de conhecimento e formagéo
dos profissionais, e consequentemente, melhorando a percepgao da qualidade assistencial ofertada.

5. Seguranca do Paciente: deve ser um objetivo diario e primordial da Contratada a identificacdo, a analise, o planejamento e a implementagdo de Melhorias
nos Processos Assistenciais para a redugdo continua e permanente dos riscos e danos associados a assisténcia a satide. O cuidado deve ser centrado no
paciente por meio de um tratamento individualizado, integral, planejado, seguro e efetivo, mediante tomadas de decisdo participativas, respeitando a cultura
do paciente e da sociedade em que atua.

6. Melhoria Continua: processo que objetiva a identificagdo, analise permanente e avaliagdo da situagdo existente, de forma sistematica e planejada, com
base em dados e informagdes, visando uma situacdo futura com melhoria continua dos padrdes dos produtos, dos servigos e dos processos, almejando o
melhor desempenho dentro das condigdes existentes.

7. Ktica e transparéncia: os principios da Administragdo Piiblica estdo previstos expressamente na Constituigio Federal, sendo responsaveis por organizar

sua estrutura e mostrar seus requisitos basicos para a formagdo de uma administragdo padronizada, gerando uma seguranca juridica em toda a sociedade.
Sao Principios Constitucionais na Administracio Piublica: Legalidade, Impessoalidade, Moralidade, Publicidade e Eficiéncia. Além desses, existem
também principios de suma importincia que s3o a Razoabilidade/Proporcionalidade ¢ a Finalidade. Além desses principios explicitos na Constituigdo,
existem outros que sdo implicitos no texto Constitucional, como o Principio da Supremacia do Interesse Piiblico, que deve ser considerado na mesma
propor¢ao com 0s outros, pois os principios gerais de direito existem por forga propria, independentemente de figurarem em texto legislativo.

5.1 QUANTO A ASSISTENCIA

5.1.1 Prestar assisténcia integral aos pacientes encaminhados para a continuidade do cuidado conforme protocolos da SES/RJ, ANVISA e Ministério da Satde;

5.1.2 Realizar tratamento de complicagdes e intercorréncias que possam ocorrer ao longo do processo assistencial;

5.1.3 Garantir que sejam adotadas as normas da Politica Nacional de Humanizacio, centrando as diretrizes assistenciais na qualidade do atendimento prestado
a0s usuarios, voltadas para a ateng¢do acolhedora, resolutiva ¢ humana, além de seguir orientagdes da SES/RJ;

5.1.4 Garantir a realizagdo de atendimento multidisciplinar aos usudrios assistidos, com equipe especializada da CONTRATADA, conforme quantitativo e
categoria profissional definidos pela SES RJ, estabelecidas em RDC, portarias e outras normas técnicas, de forma ininterrupta;

5.1.5 Implementar rotinas e procedimentos especificos do dispositivo de acolhimento como ferramenta de classificaciio de risco e busca ativa para os usudrios
atendidos Hospital Estadual Roberto Chabo;

5.1.6 Implantar o Nucleo de Atendimento ao Familiar - NAF, composto por Assistentes Sociais e Psic6logos, com atendimento continuo nas 24h;

5.1.7 Realizar tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de assisténcia. A dispensa¢do de medicamentos devera realizar-se através de dose
individualizada por horario e sistema distribui¢do de medicamentos por dose unitaria;

5.1.8 Realizar tratamentos concomitantes necessarios diferentes dos prescritos para a condigdo morbida motivadora do atendimento médico inicial, dentro de seu
perfil e capacidade operacional;

5.1.9 Prover o Hospital Estadual Roberto Chabo de:
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Atendimento Médico continuo nas 24h;

Assisténcia de Enfermagem continua nas 24h;

Atendimento odontologico aos pacientes internados nas unidades fechadas (UTI, UPO e Ul);

Assisténcia de reabilitacdo aos pacientes internados em assisténcia hospitalar (Fonoaudiologica, Terapia Ocupacional e Fisioterapica);
Assisténcia psicologica e social ao usudrio e aos familiares;

Equipamentos e materiais médicos, insumos e instrumentais adequados ao perfil de necessidade do paciente;

Sangue e hemoderivados;

® N kW N =

Servigo de terapia renal substitutiva (hemodialise e outras) para internados;
9. Endoscopia e colonoscopia para pacientes internados;
10. Broncoscopia para pacientes internados;
11. Servigos de Esterilizagdo dos Materiais Médicos, tanto de materiais termorresistentes quanto de materiais termossensiveis;
12. Ecocardiograma e Ultrassom movel;
13. Exames de imagem através de RX movel e Tomografia Computadorizada;
14. Exames laboratoriais, anatomopatoldgicos, de imagem e endoscopicos de acordo com o perfil da unidade;

15. Transporte inter-hospitalar em caso de transferéncia ou exames em outras instituigdes de usudrios criticos e semicriticos em ambulancia apropriada,
contratada pela OSS, devidamente equipada, com programagio visual no padro estabelecido pela SES/RJ, com tripulagdo devidamente treinada, conforme
Portaria MS/GM 2.0438, de 5 de novembro de 2002 ou posterior que regule o assunto, sem prejuizo ao atendimento praticado nas Unidades;

16. Nutri¢do dos usuarios em observacdo e dos acompanhantes, quando aplicavel, dentro de padrdes adequados de qualidade, incluindo nutri¢do enteral e
parenteral,

17. Realizar tratamento medicamentoso requerido durante o processo de internagdo. A dispensacdo de medicamentos devera realizar-se através de dose
individualizada por horario;

18. Realizar procedimentos cirargicos necessarios ao adequado tratamento dos pacientes, como traqueostomias, inser¢ao de dreno de térax, de acordo com o
perfil do hospital, conforme descrito neste Termo de Referéncia;

19. Orteses, proteses e implantes para cirurgias e procedimentos, necessarios ao tratamento de acordo com as especificagdes da SES/RJ em todas as
especialidades que utilizam tais materiais, devendo a contratada faturar pelo SIGTAP — Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e OPME do SUS, registradas na ANVISA e com aprovagdo da SES/RJ.

5.1.10 Manter as Instancias Obrigatorias abaixo listadas conforme legislacdo e regulamentagéo vigentes no HERC, assim como quaisquer outras que venham a se
tornar legalmente obrigatoérias ou necessarias:

Nucleo de Gestao da Qualidade;

Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP);

Nucleo de Educagdo Permanente (NEP);

Nucleo de Vigilancia Hospitalar (NVH);

Nucleo de Acolhimento a Familia (NAF);

Comissio de Etica Médica;

Comissio de Etica de Enfermagem;
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Comissao de Controle de Infecg¢do Hospitalar (CCIH);

e

Comissao de Vigilancia Epidemiolégica (CVE);

10. Comissdo de Investigagdo de Obitos;

11. Comissdo de Revisdo de Prontudrios;

12. Comissao de Prote¢ao Radiolédgica;

13. Comissdo Interna de Prevengdo de Acidentes (CIPA);

14. Comité Transfusional;

15. Comissdo de Captacao de Doadores de Sangue;

16. Comissdo de Farmacia e Terapéutica;

17. Comissao Multiprofissional de Terapia Nutricional (01 médico, 01 enfermeira e 01 nutricionista);

18. Comissdo Intra-hospitalar de Doagdo de Orgdos e Tecidos para Transplantes (CIHDOTT) atuante, segundo critérios estabelecidos pela Central Estadual de
Transplantes do Rio de Janeiro (CET/PET-RJ);

19. Comissdo de Cuidados Paliativos;

20. Comissdo de Dor;

21. Comissdo de Curativos.
5.1.10.1 Designar profissional de saude de nivel superior como responsavel técnico para cada comissdo, preferencialmente com experiéncia para atuar na
comissdo nomeada;
5.1.10.2 Devera ser garantida infraestrutura com sala propria ou compartilhada, imobiliario, computadores independentes, acesso a internet e linha telefonica;

5.1.10.3 A Comissdo de Vigilancia Epidemiologica deve elaborar, mensalmente, o perfil de morbidade e mortalidade hospitalar das Doengas de Notificacdo
Compulséria, conforme a Lista Nacional de Notificagdo Compulsoria de doengas, agravos e eventos saide publica (Portaria de Consolidagdo n° 4/2017) e
Resolug@o SES n° 1.864/2019. O relatdrio deve ser enviado para VEH/CVE/SVEA/SVS/SES RJ;

5.1.11 Implantar Diretrizes Clinicas, Normas, Rotinas Basicas e Procedimentos Operacionais Padrio, desde o inicio das atividades, de acordo com as seguintes as
normas ou recomendacdes determinadas pela SES/RJ:

a) Centrar as diretrizes assistenciais na qualidade do atendimento prestado aos usudrios, voltadas para a atengdo acolhedora, resolutiva e humana;

b) Implementar agdes de cuidados a satide baseadas em evidéncias cientificas e nas diretrizes de boas praticas de atengdo segundo os principios sugeridos pelo
CFM, Ministério da Satide e Organizagdo Mundial da Saude (OMS);

c) As rotinas técnicas e assistenciais, bem como a qualidade dos materiais e insumos a serem utilizados no Hospital Estadual Roberto Chabo, deverdo ter
aprovagdo pela correspondente area técnica da SES/RJ, em documento firmado por ambas as partes. A decisdo final cabe a SES/RJ;
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d) Revisar e ajustar, apds a implantagdo, as diretrizes clinicas, normas, rotinas basicas e procedimentos, sempre que houver alteragdes que envolvam novas
tecnologias, incremento ou desativagdo de servigos ou alteragdes na estrutura organizacional;

e) Formalizar mudancgas nos procedimentos e rotinas de funcionamento do Hospital Estadual Roberto Chabo em documento firmado por ambas as partes, sendo
que a decisdo final cabe a SES/RJ;

f) Realizar todos os atendimentos médicos necessarios ao paciente, ndo sendo permitida a limitacdo do atendimento por qualquer clausula contratual ou outra
alegacdo;

g) Adotar o Protocolo de Seguranca do Paciente da SES alinhado aos cuidados de satde contemplando:

Higienizagao das maos;

Identificagdo do paciente;

Prevencao de quedas;

Prevencgao de lesao por pressao (LPP);

Uso seguro de medicamentos e

AN

Comunicagio efetiva.

5.1.12 Prover e disponibilizar, sempre que solicitados, laudos dos exames, procedimentos e assisténcia realizados pela sua equipe médica;

5.1.13 Cumprir normas, diretrizes clinicas e melhores praticas conforme SES/RJ, AMIB, CFM, COFEN, MS e outros Conselhos Profissionais, Entidades e
Sociedades que normatizam as especialidades atendidas;

5.1.14 Realizar atendimento odontoldogico, no periodo diurno e em carater ininterrupto, incluindo sabado, domingo e feriados, a todos os usuarios internados em
unidades fechadas (UTI e UI). Atuar nos programas de prevengao de infec¢des que tenham como porta de entrada lesdes na cavidade oral e orofaringe;

5.1.15 Realizar procedimentos especiais de fisioterapia, reabilitagdo, suporte psicologico, fonoaudiologia e outros que se fizerem necessarios ao adequado
atendimento e tratamento do paciente em assisténcia hospitalar, de acordo com a capacidade instalada, respeitando a complexidade da unidade;

5.1.16 Comunicar a ocorréncia de suspeita ou confirmacdo de doengas e agravos de notificagdo compulséria que porventura sejam identificados nas unidades de
acordo com os fluxos estabelecidos pela Subsecretaria de Vigilancia em Saude/SES/RJ, conforme Lista Nacional de Notificagdo Compulsoria vigente. Observar
os seguintes preceitos:

5.1.16.1 A ficha de notificag@o do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo -SINAN deve ser preenchida pelo profissional que atendeu o paciente e fez a
suspeita do agravo ou doenga objeto da notificagdo. Todos os usuarios vitimas de qualquer forma de violéncia deverao ser notificados através do SINAN.

5.1.16.2 A ficha de investigagdo ¢ especifica para cada doenga ou agravo. Deve ser preenchida pelo profissional designado para esta atividade ap6s a realizagdo da
investigagdo epidemiologica.

5.1.17 Integrar-se ao programa de Doacdio de Orgios, considerando a manutengio do potencial doador, seguindo as normas estabelecidas pela Comissio
Nacional de Transplante.

5.1.18 Seguir as normas e procedimentos adequados para manutengio da qualificagdo das unidades hospitalares de acordo com a Portaria GM/MS 2.395 de 11 de
outubro de 2011, que organiza o componente hospitalar da Rede de Atencédo as Urgéncias no dmbito do SUS, ou norma posterior que a venha substituir;

5.1.19 Implementar, dentro dos limites fisicos e operacionais da unidade, o dispositivo da visita ampliada e o direito a0 acompanhante;
5.1.20 Realizar tratamento de complicagdes e intercorréncias que possam ocorrer ao longo do processo assistencial;
5.1.21 Implantar ou incrementar as linhas de cuidado projetadas para as unidades de satide em questao;

5.1.22 Aplicar todas as normas e protocolos do Projeto Dor Toracica da SES/RJ, nos casos de infarto agudo do miocardio, incluindo a utilizagdo de medicacao
trombolitica.

5.1.23 Aplicar todas as normas e protocolos da SES/RJ nos casos de acidente vascular cerebral isquémico, incluindo a eventual utilizagdo de medicagado
trombolitica.

5.1.24 Prover e disponibilizar, sempre que solicitados, laudos dos exames, procedimentos e assisténcia realizados pela sua equipe médica.

5.1.25 Cumprir normas, diretrizes clinicas e melhores praticas conforme SES/RJ, AMIB, CFM, MS e outras entidades e sociedades que normatizam as
especialidades atendidas.

5.1.26 Realizar acompanhamento médico diario de todos os usudrios internados, compreendendo: internagdo e alta, evolugdo e prescri¢do, solicitagdo e
verifica¢do do resultado de exames e execucdo de procedimentos competentes a especialidade e a unidade.

5.1.27 Garantir atendimento ao paciente em assisténcia hospitalar por profissionais médicos especialistas sob forma de parecer, sempre que necessario.

5.1.28 Garantir atendimento ao paciente em assisténcia hospitalar por profissionais médicos especialistas nas areas de diagnose e terapéutica, sempre que
necessario.

5.1.29 Executar atendimento nas Unidades de Terapia Intensiva com profissionais médicos habilitados ao atendimento do usuério critico, em quantidades
compativeis com a RDC n° 07, de 24 de fevereiro de 2010 — ANVISA, que dispde sobre os requisitos minimos para funcionamento de UTI porte II, ou ainda
outras de publicagdo mais recente que revoguem ou aperfeicoem estas disposigoes.

5.1.30 Transferir para outras unidades de servigos especializados usuarios com necessidade de tratamento fora do perfil desta unidade, com vaga assegurada pela
SES/RJ ou outros mecanismos de regulagéo de usuarios, fornecendo ambulancia adequada ao perfil do usuario.

5.1.31 Executar procedimentos especiais de alto custo e alta complexidade que se fizerem necessarios ao adequado atendimento e tratamento do paciente em
assisténcia hospitalar, de acordo com a capacidade instalada.

5.1.32 Executar procedimentos cirurgicos necessarios ao adequado tratamento de pacientes de acordo com o perfil da unidade

5.1.33 Manter responsavel técnico, coordenador de cada servigo e médicos diaristas, com titulo de especialista em suas respectivas areas;
5.1.34 Responsabilizar-se e disponibilizar transporte no HERC, facilitando o deslocamento dos pacientes redirecionados nas unidades;
5.1.35 Implantar ou incrementar as linhas de cuidado projetadas para a unidade, quais sejam:

a. Trauma, abarcando a cirurgia geral, neurocirurgia e ortopedia;

b. Clinica e cirurgia de adulto, compreendendo as areas da cirurgia geral e medicina interna, com a participacdo da terapia intensiva;

c. Pediatria, com envolvimento da emergéncia pediatrica, enfermarias e UTL.

5.1.36 Proporcionar um atendimento humanizado e qualificado ao paciente portador de lesdo cutdnea e instituir a cultura de prevengdo da lesdo por pressdo na
unidade;

5.1.37 Aplicar todas as normas e protocolos da SES/RJ nos casos de sepse.
5.1.38 Elaborar e implantar plano de contingéncia no HERC para situagdes de sinistro hospitalar e afluxo massivo de vitimas na unidade.

5.1.39 Possuir Brigada de Incéndio em carater 24 horas por dia e em carater ininterrupto. A composi¢do ¢ o dimensionamento da Brigada de Incéndio deverdo
seguir a Nota Técnica — NT n° 2 — 11 do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro (CBMERJ) de 04/09/2019.

5.2 QUANTO AO ASPECTO INSTITUCIONAL:
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5.2.1 Atender com seus recursos humanos e técnicos exclusivamente aos usuarios do SUS oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua
capacidade operacional, os servigos de saide que se enquadrem nas modalidades descritas neste Termo de Referéncia, sendo vedada a remuneragdo pelo
atendimento ao usudrio por qualquer outra fonte de pagamento que ndo o SUS;

5.2.2 Observar, durante todo o prazo do Contrato, a Politica Nacional de Humanizag¢do do Ministério da Satide (PNH/MS), visando o cumprimento do modelo
de atendimento humanizado proposto e adequado aos pacientes encaminhados para continuidade do tratamento.

5.2.3 Observar:

1. Respeito aos direitos dos usudrios, atendendo-os com dignidade de modo universal e igualitario;
2. Manuten¢ao da qualidade na prestacao dos servigos;

3. Respeito a decisdo do usuario em relagdo ao consentimento ou recusa na prestagdo de servigos de satide, salvo nos casos de iminente perigo de morte ou
obrigacdo legal;

4. Garantia do sigilo dos dados e informagdes relativas aos usuarios;
Garantia do atendimento do usuario no acolhimento apenas por profissional de saude de nivel superior ou médio, para toda e qualquer informagao;
6. Esclarecimento aos usuarios acerca de seus direitos quanto aos servigos oferecidos e funcionamento de cada Unidade durante as 24h;
5.2.4  Adotar o simbolo e o nome designativo das Unidades de saude cujo uso lhe for permitido, devendo afixar aviso, em lugar visivel, assim como da
gratuidade dos servigos prestados nessa condigao;
5.2.5 Apoiar e integrar o complexo regulador da SES/RJ e/ou o por ela indicado, respeitando os protocolos de regulagdo vigentes.

5.2.6 Adotar nos impressos inerentes ao servigo ou entregues aos pacientes, sinalizagdes, uniformes, enxoval e demais itens a padronizagdo que sera orientada
pela SES/RJ, sendo vedada a colocagdo de quaisquer logomarcas ou simbolos diferentes do estabelecido pela SES/RJ.

5.2.7 Manter controle de riscos da atividade e seguro de responsabilidade civil nos casos pertinentes;

5.2.8 Participar das agdes determinadas pela SES/RJ na prestagdo de servigos de assisténcia em casos de calamidades, surtos, epidemias e catastrofes. Nestes
casos, sera possivel a repactuagido do Contrato de Gestdo, visando o equilibrio econémico-financeiro, se houver necessidade;

5.2.9 Incentivar a participagdo dos gestores e profissionais das unidades em Foruns de Rede locais, objetivando potencializar o desempenho da rede assistencial
e otimizar os fluxos regionais, garantindo, por fim, a melhora na resolutividade da assisténcia ao usuario;

5.2.10 Incentivar a participagdo dos gestores das unidades nos Conselhos Distritais de seu territorio € no Conselho Estadual de Saude, valorizando a participagio
social como ferramenta para melhoria do SUS;

5.2.11 Utilizacdo obrigatoria da grade de medicamentos padronizada pela SES/RJ para os medicamentos dispensados, de acordo com o perfil Hospitalar. O elenco
de medicamentos padronizados para atengdo hospitalar esta descrito na Resolugao SES n° 434, de 12 de setembro de 2012, além do descrito na Resolugdo SES n°
888, de 21 de margo de 2014, Resolugdo SES n° 931, de 23 de maio de 2014 e Resolugdo SES n° 1.178, de 18 de maio de 2015;

5.2.12 O Hospital Estadual Roberto Chabo deve utilizar o organograma, estabelecido pela Secretaria de Estado de Satude e disponibilizado neste Termo
de Referéncia. Caso seja necessaria alteragdo (redugdo ou ampliagdo), a CONTRATADA devera solicitar autorizagdo prévia a Secretaria de Estado de Satude do
Rio de Janeiro;

5.2.13 Participar das a¢des determinadas pela SES na prestagdo de servigos de assisténcia em casos de calamidades, surtos, epidemias e catastrofes. Nestes casos,
seréa possivel a repactuacdo do Contrato de Gestdo, visando o equilibrio econdmico-financeiro, se houver necessidade;

5.2.14 Zelar pela manutencdo das placas de sinalizagdo externa e interna da unidade, mantendo-as integras e atualizadas, em acordo as orientagdes do fluxo
assistencial do hospital.

5.2.14.1 Quaisquer atualizagdes que sejam necessarias, motivadas por mudangas no fluxo e/ou outra qualquer necessidade deve, impreterivelmente, serem
informadas a Coordenacdo Técnica de Design da SES RJ (tel.: (21)23333840 e e-mail: designalternativo.saude@gmail.com), a fim de que sejam criados os
respectivos arquivos pela equipe, que posteriormente serdo enviados a OSS para produgdo e instalagdo por grafica especializada, as expensas da Organizagio
Social de Saude;

5.2.15 Zelar pela manutengdo/limpeza das cores referentes a ambientagdo de paredes dos setores hospitalares ficando a OSS, da mesma forma, responsavel por
solicitar marca, cores e codigos as equipes da Coordenagdo Técnica de Design da SES RJ, assim como da Superintendéncia de Servigos desta SES, para eventuais
reparos, que sabemos ser sistematicamente necessario.

5.3 QUANTO AO ASPECTO OPERACIONAL
5.3.1 Garantir o funcionamento ininterrupto do Hospital Estadual Roberto Chabo;

5.3.2 Garantir que a Unidade esteja devidamente cadastrada e atualizada no banco de dados do SCNES, conforme legislagdo vigente e instituido pela Portaria
MS/SAS 376, de 03 de outubro de 2000, publicada no Diario Oficial da Unido de 04 de outubro de 2000;

5.3.2.1 O CNES devera ser atualizado mensalmente, até o 5° dia util do més. O arquivo devera ser enviado para a Superintendéncia de Atencdo
Especializada Controle ¢ Avaliagdo (SAECA), area técnica da SES/RJ responsavel.

5.3.3 Providenciar para a Unidade:

Profissionais para atuar na Recepgéo, Acolhimento, Apoio Administrativo e Controle de Fluxo;
Uniformes no padrio e quantitativo estabelecido pela Hotelaria Hospitalar/Pré Hospitalar da Assessoria Técnica de Humanizagdo da SES/RJ;
Roupas hospitalares no padrdo e quantitativo estabelecido pela Hotelaria Hospitalar/Pré Hospitalar da Assessoria Técnica de Humanizagao da SES/RJ;

Identidade visual da unidade, conforme padronizado pela area de Design da SES/RJ;

woh v b=

Nutrigdo dos usuarios internados e dos acompanhantes, quando aplicavel, dentro de padrdes adequados de qualidade. Para os pacientes internados, incluem-
se nutri¢do enteral e parenteral, quando indicadas;

Sistema de cameras de vigilancia com gravagao de video;
Lavanderia, incluindo o uniforme e roupa de cama utilizados pelos profissionais;
Gases Medicinais;

Limpeza e Higienizagao;

S P x® N

Manutengdo Predial e Conforto Ambiental;

11. Engenharia Clinica, manuten¢do preventiva e corretiva de todos os equipamentos disponibilizados para funcionamento do Hospital Estadual Roberto
Chabo;

12. Gerador de energia compativel para atender no minimo as areas criticas do Hospital Estadual Roberto Chabo, seguindo as diretrizes legais vigentes;
13. Vigilancia desarmada e/ou controlador de acesso;

14. Acondicionamento, coleta, transporte e tratamento de residuos comuns e infectados, obedecendo o PGRSS - Plano de Gerenciamento de Residuos de
Servigos de Satide;
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15. Orteses, proteses e implantes para cirurgias e procedimentos, necessarios ao tratamento de acordo com as especificagdes da SES/RJ em todas as
especialidades que utilizam tais materiais, devendo a contratada faturar pelo SIGTAP — Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e OPME do SUS, registradas na ANVISA e com aprovagdo da SES/RJ;

16. Servigos de Esterilizagao dos Materiais Médicos, tanto de materiais termorresistentes quanto de materiais termo sensiveis;

17. Materiais médicos, insumos e instrumental adequado para o perfil do Hospital Estadual Roberto Chabo;
5.3.4 Prover servi¢o de nutri¢do incluindo café da manha, colagio, almogo, lanche da tarde, jantar e ceia. Deve disponibilizar ao menos 2 opgdes de porgdo de
proteina, sendo ovo somente como terceira alternativa;
5.3.5 Apresentar mensalmente os indicadores referidos neste documento dentro dos parametros determinados pela SES/RJ;

5.3.6 Solicitar aos usuarios ou a seus representantes legais a documentagdo de identificagdo do paciente e, se for o caso, a documentagdo de encaminhamento
especificada no fluxo estabelecido pela SES/RJ;

5.3.7 Emitir o cartdo SUS, preferencialmente, com o sistema de registro eletronico do paciente contratado integrado ao barramento CNS do DATASUS;
5.3.8 Realizar o monitoramento permanente da prestagdo dos servigos, especialmente nos itens necessarios a apuragao do cumprimento de suas obrigagdes;

5.3.9 Garantir os itens condicionantes para o correto preenchimento do processo de credenciamento e de habilitagdo de servigos, e exames realizados junto ao
SCNES, tais como: carga horaria, CBO, equipamentos ¢ demais requisitos necessarios.

5.3.10 Arcar com despesas de Concessionaria de Telefone e Gas Natural, mantendo os pagamentos em dia para evitar interrupgdo no fornecimento. As despesas
das Concessionarias de dgua/esgoto e energia elétrica ocorrerdo por conta da Secretaria de Estado de Saude/Governo do Estado. As faturas de agua/esgoto e
energia elétrica devem ser encaminhadas a Subsecretaria Executiva (SUBEX), para as devidas providéncias. O encaminhamento das faturas deve obedecer ao més
de competéncia/vencimento da fatura, sob pena de responsabilidade.

5.3.11 Dar conhecimento imediato a SUBUP/SES/RJ de todo e qualquer fato que altere de modo relevante o normal desenvolvimento do Contrato, ou que, de
algum modo, interrompa a correta prestagdo do atendimento aos usudrios nas Unidades.

5.3.12 Os processos que requeiram autorizagdo/aprovacdo prévia pela area responsavel pela gestdo dos Contratos de Gestdo celebrados com as Organizagdes
Sociais de Satude, devem seguir o fluxo de comunicagido que obedega a seguinte ordem:

5.3.12.1 A Organizacdo Social de Satude deve formalizar a possivel mudanga de procedimentos ou rotinas originalmente ndo previstos no Contrato e seus Anexos;

5.3.12.2 A Organizago Social de Satude deve formalizar a possivel execug@o de modo distinto de servigos ja previstos em Contrato, devendo apresentar as razdes
do seu pleito, com demonstragdes das vantagens e garantia do cumprimento do Contrato;

5.3.12.3 A Organizacdo Social de Saude deve formalizar qualquer proposta de alteragdo no quadro de dire¢do geral e/ou técnica da Unidade;

5.3.12.4 A Organizagdo Social de Satide devera encaminhar a area responsavel pela gestdo dos Contratos de Gestdo celebrados com as Organizagdes Sociais de
Saude, para possivel aprovagao/autorizagao;

5.3.12.5 Caso haja aprovagdo/autoriza¢do das formalizagdes, a area responsavel pela gestdo dos Contratos de Gestdo celebrados com as Organizagdes Sociais de
Saude, devera dar ciéncia a Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gestdo sobre todas as mudangas/alteragdes que impactam diretamente na
prestagdo dos servigos das Unidades de Saude para que estas mudangas sejam formalizadas por meio de Termo Aditivo Contratual;

5.3.12.6 A Superintendéncia de Acompanhamento de Contratos de Gestdo com Organizag¢des Sociais devera dar ciéncia sobre as mudangas/alteragdes contratuais
as Comissdes de Acompanhamento e Fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo (CAFs) que, deverdo fiscalizar os Contratos de Gestdo de acordo com os novos
padrdes estabelecidos e aprovados pela Area Técnica da SES/RJ.

5.3.13 Comunicar de imediato a assessoria de comunicagdo (ASCOM/SES) quando houver possibilidade de exposi¢do da SES/RJ por qualquer veiculo de
imprensa e¢/ou midia social (fotografia, filmagem, audio). A OSS ou seus prepostos s6 poderdo conceder entrevistas ou quaisquer informag¢des a imprensa ou
meios de comunicagdo quando expressamente solicitadas ou autorizadas pela SES/RJ.

5.3.14 Acordar previamente com a SUBUP/SES/RJ qualquer proposta de alteragdo no quadro de Direg¢ao ou Geréncia Técnica da Unidade.

5.3.15 Garantir a manifesta¢do do cidaddo divulgando amplamente as formas de contato com a Ouvidoria da SES/RJ, conforme diretrizes estabelecidas;
5.3.16 Adquirir e disponibilizar insumos para tratamento de caréncias nutricionais especificas de pacientes internados;

5.3.17 Adequar equipamentos e estrutura fisica dos servi¢os de saiide para realizagao das agdes de vigilancia alimentar e nutricional;

5.3.18 Implantar Central de Monitoramento de Pacientes para todos os leitos das UTI-adulto e pediatrica;

5.3.19 Implantar Sistema de sinaliza¢@o e atendimento do paciente da Enfermaria no Posto de Enfermagem que apresente as seguintes caracteristicas:

a) Ter um dispositivo acionador de enfermagem em cada leito e banheiro;

b) Alerta visual e sonoro em painel no posto de enfermagem com identificacdo da enfermaria, leito e banheiro de origem.

5.3.20 Participar das a¢des determinadas pela SES na prestagdo de servigos de assisténcia em casos de calamidades, surtos, epidemias e catastrofes. Nestes casos,
sera possivel a repactuacdo do Contrato de Gestéo, visando o equilibrio econdmico-financeiro, se houver necessidade.

5.3.21 Criar e treinar, conforme legislagdo vigente, equipe de Brigada de Incéndio para atuagido na prevengdo, no combate de incéndio, na prestagdo de primeiros
socorros e na evacuagdo de ambientes;

1. Treinar periodicamente as equipes de cada unidade na prevengdo e combate ao incéndio, garantindo que os profissionais estejam preparados para agir em

caso de urgéncia;

2. Elaborar Plano de Contingéncia e Plano de Evacuag@o com atualizagdo conforme legislagdo vigente.
5.3.22 Requerer autorizagdo prévia a SES/RJ se a unidade hospitalar se dispuser a prestar servigo originalmente ndo previsto no Contrato e seus Anexos ou se
desejar executar de modo distinto, servigo ja previsto, apresentando as razdes do seu pleito, com demonstragdes das vantagens e garantia do cumprimento do
Contrato.

1. A alteraciio nio podera resultar em padrio inferior de desempenho e modificar substancialmente o objeto do Contrato de Gestao.

2. Dar conhecimento imediato a SES/RJ de todo e qualquer fato que altere de modo relevante o normal desenvolvimento do Contrato, ou que, de algum modo,
interrompa a correta prestagdo do atendimento aos pacientes da unidade.

3. Acordar previamente com a SES/RJ qualquer proposta de alterag@o no quadro de dire¢@o geral e técnica das Unidades.

5.3.23 Providenciar alimentagdo para acompanhantes dos usuarios, quando necessario, atendendo a legislagdo vigente.
5.3.24 Providenciar poltrona para acompanhantes dos usuarios, quando necessario, atendendo a legislagdo vigente.

5.3.25 Disponibilizar os resultados e documentagdo dos exames de emergéncia imediatamente apds a realizagdo do mesmo, até 04 horas para os exames de
urgéncia e até 03 dias tteis para os exames de reavaliagdo, acompanhamento ou eletivos. Os exames realizados em carater de emergéncia deverfo ter, seus laudos
provisorios disponiveis, descri¢ao sucinta das alteragdes encontradas, assinatura, identificagdo do médico responsavel, data e hora.

5.3.26 Disponibilizar o resultado de exames laboratoriais de urgéncia no prazo maximo de 02 (duas) horas. Este prazo se inicia no ato da solicitagdo do exame
laboratorial
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5.3.27 Os exames realizados na unidade, deverdo estar disponiveis no mesmo ambiente do prontudrio eletronico, ou seja, devera haver interface dos resultados dos
exames de imagem e laboratorial.

5.3.28 Os exames de gasometria arterial deverdo ser realizados em equipamento proprio, sendo obrigatdrio que tal equipamento estejam fisicamente disponiveis
nas unidades fechadas (UTI Adulto e UTI Pediatrica) e Emergéncia.

5.3.29 E vedado 8 CONTRATADA desmarcar qualquer exame de imagem agendado sem o consentimento prévio da central estadual de marcagdo de exames,
devendo ser garantido o reagendamento para que ndo haja prejuizo ao usuario.

5.4 QUANTO A GESTAO DE PESSOAS:

5.4.1 O quantitativo de profissionais diaristas e plantonistas deverdo estar de acordo com o definido pela SES RJ, cuja fundamentagdo segue as legislagdes,
preceitos €ticos e determinagdes vigentes, pertinentes a cada categoria profissional, bem como a carga de trabalho na assisténcia ao paciente acometido por
COVID-19. A inclusdo de outras categorias profissionais nfio previstas nas defini¢oes de equipe minima somente sera aceita com a permissio da area
técnica da SES;

5.4.2 Os quadros com os dimensionamentos das Equipes definidas pela SES RJ estdo disponiveis neste Termo de Referéncia, bem como a defini¢do de carga
horaria ¢ salario base;

5.4.3 Em caso do ndo cumprimento das Equipes Profissionais, em quantitativo minimo, categoria profissional, carga horaria e salario base definidas pela SES/RJ,
a Organizagdo Social de Saude recebera Notificacdo para apresentacdo de justificativas, que serdo alvo de analise técnica pela Comissdo de Acompanhamento e
Fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo (CAF). Caso as justificativas apresentadas ndo sejam aceitas pela CAF e area técnica da SES, a CAF devera sugerir que a
SES observe a Clausula Contratual, que especifica as penalidades em que a Organizacdo Social de Satide, ora CONTRATADA, ¢ sujeita, dentre elas a rescisdo
unilateral do contrato de gestdo sem direito a qualquer indenizagao;

5.4.4 Promover a adesdo de compromisso de todos os colaboradores com os principios e diretrizes do SUS, quais sejam os da universalidade, equidade,
descentralizagdo, integralidade e participagdo da comunidade;

5.4.5 Utilizar critérios técnicos quanto ao gerenciamento e controle de recursos humanos, observando as normas legais vigentes, em especial as trabalhistas e
previdenciarias;

5.4.6 Elaborar agdes de valorizag@o do colaborador, agindo em seu desenvolvimento, integragdo, promogao, remuneragio e parceria na execugao das atividades;
5.4.7 Definir politica de seguranga ocupacional, com foco no bem-estar, a fim de proporcionar ambiente de trabalho seguro e saudavel, inclusive Programa de

Controle Médico de Satide Ocupacional (PCMSO), Programa de Prevengdo de Riscos Ambientais (PPRA) e, se for o caso, Comissdo Interna de Prevencdo de
Acidentes (CIPA);

5.4.8 Garantir que a escala de médicos plantonistas de cada Unidade seja cumprida, através de plano de contingéncia e chamada de profissionais de sobreaviso,
para cobertura dos plantdes em caso de faltas. O ndo cumprimento deste item implicard na imediata aplicagdo das clausulas de san¢@o do contrato de gestao;

5.4.9 Garantir que todos os colaboradores que executem agdes ou servigos de saude nas Unidades estejam cadastrados no SCNES, com sua atualiza¢do mensal,

5.4.10 Adotar valores compativeis com os niveis de remuneragdo praticados no mercado para pagamento de salarios e de vantagens de qualquer natureza a
dirigente e funcionarios das Unidades, respeitando o piso salarial de cada categoria profissional;

5.4.11 Manter os colaboradores permanentemente atualizados, considerando a Politica Nacional Educag¢do Permanente em Saude, devendo ser apresentado a cada
inicio de ano, especificamente no més de janeiro, o Plano de Educagdo Permanente em Satide de cada Unidade a Subsecretaria de Pos-Graduagdo, Ensino e
Pesquisa em Satide. A SES/RJ podera, a qualquer momento, solicitar a realizagdo de atividades de educag@o em saude especificas em qualquer area;

5.4.12 Garantir a contratagdo de profissionais qualificados que possam exercer o papel de supervisores e preceptores de residentes e estagiarios de curso técnicos,
de graduag@o e pos-graduagdo, em todas as areas que envolvem os servigos de saude, de forma a promover a formagao profissional em saude que responda as
necessidades do SUS;

5.4.13 Elaborar programa de avaliagdo periodica do desempenho dos colaboradores, com resultados apresentados semestralmente nos relatorios de prestacdo de
contas, conforme método definido pela Contratada ou sugerido pela SES;

5.4.14 Manter controle do ponto biométrico ou equivalente que garanta o controle de presencga individual de todos os profissionais, inclusive substitutos, em
servico nas Unidades, aferindo-o e alimentando o sistema informatizado de gestdo disponibilizado pela SES/RJ. O ponto biométrico devera estar instalado e em
funcionamento em até 30 dias a contar do inicio do contrato. Em caso de profissionais contratados como prestadores de servigo, a verificagdo devera ser por
sistema eletronico de controle de acesso.

5.4.15 Contratar e pagar o pessoal necessario a execucdo dos servigos inerentes as atividades de cada Unidade, ficando a CONTRATADA como a tnica
responsavel pelo pagamento dos encargos sociais e obrigacdes trabalhistas decorrentes, respondendo integral e exclusivamente, em juizo ou fora dele,
isentando a SES/RJ de quaisquer obrigagdes, presentes ou futuras;

5.4.16 Apresentar inicialmente a Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gestdo com Organizagdes Sociais a relagdo dos profissionais de cada
Unidade responsaveis pela prestagao dos servigos, incluindo sua formagéo e titulagdo, e, mensalmente suas alteragdes;

5.4.17 Compor equipe de faturamento devidamente qualificada e corretamente dimensionada para a geragdo das informagdes que subsidiardo o preenchimento
dos sistemas de informagao nacionais do DATASUS, e preenché-los adequadamente;

5.4.18 Implantar e manter, conforme Portarias do MS e Resolugdes da ANVISA e do Ministério do Trabalho, normas de atendimento a Acidentes Biologicos e
Programa de Protecdo de Riscos Ambientais (PPRA), além de fornecer Equipamentos de Prote¢do Individual (EPI) e dosimetros aos profissionais que manuseiam
Raio-X;

5.4.19 Responsabilizar-se, civil e criminalmente perante os usuarios, por eventual indenizagdo de danos materiais e/ou morais decorrentes de agdo, omissao,
negligéncia, impericia ou imprudéncias, decorrentes de atos praticados por profissionais, subordinados a empresa CONTRATADA, no desenvolvimento de suas
atividades;

5.4.20 Prover todas as refeigdes diarias (café da manha, almogo, lanche da tarde, jantar e ceia) aos funcionarios plantonistas das Unidades de Satde;
5.4.21 Disponibilizar local adequado para descanso para os profissionais, de acordo com as normas e leis em vigéncia.
5.4.22 Respeitar o Organograma, disposto neste Termo de Referéncia. Néo sera tolerado organograma diferente ao modelo apresentado.

5.4.22.1 Os cargos devem ser estipulados, de acordo com o Organograma proposto no Termo de Referéncia — Organograma do presente edital, com remuneragio
razoavel e compativel com o mercado.

5.4.23 Os Diretores, Gerentes ¢ membros do “NIR”, ndo poderdo ser contratados pelo vinculo de PJ, devendo ser contratados exclusivamente pelo vinculo CLT.

5.4.24 Os quantitativos totais de servidores da unidade, incluindo os administrativos, ndo poderdo ser superiores aos quantitativos determinados pelas Portaria
Ministeriais e Conselhos, respeitando as proporgdes do numero de leitos e atividades da Unidade de Saude.

5.4.25 O pagamento dos profissionais CLT devera ser prioritario, ocorrendo no maximo em 24 horas apos o repasse da SES.

5.4.26 A carga horaria maxima dos profissionais da satide, devera ser estabelecida de acordo com os critérios estabelecidos pelos seus respectivos Conselhos e
legislagdes vigentes.

5.4.27 Todos os empregados (independente do vinculo de trabalho) e terceiros contratados pela CONTRATADA deverdo portar identificaciio (crachas) e
estar devidamente uniformizados quando estiverem no exercicio de fungdes nas dependéncias das Unidades, apds aprovagdo da SES/RJ quanto ao desenho e
layout;

5.4.28 Garantir a observancia das medidas de protegdo a saude e dos demais direitos fundamentais de trabalhadores, observando as legisla¢cdes e normas vigentes
e as atualiza¢des pertinentes que venham a substituir, inclusive as Normas Técnicas do Ministério Publico do Trabalho.
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5.5 QUANTO AOS BENS MOVEIS E IMOVEIS

5.5.1 Adquirir, administrar, manter e reparar os bens imoveis e moveis necessarios para implantagdo plena do hospital, em conformidade com o disposto nos
termos do Contrato, até sua restituicdo a SES/RJ. Elaborag@o do termo de permissdo de uso, apds o inventario dos bens.

5.5.1.1 A OSS Contratada devera equipar todos os leitos com equipamentos e mobilidrios com especificagdes técnicas em conformidade com as legislagdes
vigentes: Portaria de Consolidagao N° 3, RDC N° 50 de 2002, RDC N°154 de 2004, RDC N° 11 de 2014, dentre outras de importancia sanitaria;

5.5.2 Manter em perfeitas condi¢cdes os equipamentos e instrumentais adquiridos ou cedidos pela SES/RJ e, caso necessario, substitui-los por outros do mesmo
padrdo técnico (Manutengdo Preditiva, Preventiva e Corretiva);

5.5.3 Manter uma ficha histérica com as intervengdes realizadas nos equipamentos da SES/RJ ao longo do tempo, especificando o servigo executado e as pegas
substituidas;

5.5.4 Disponibilizar permanentemente toda e qualquer documentagio ou base de dados para acesso irrestrito aos 6rgaos de controle do Poder Publico;

5.5.5 Responsabilizar-se por todos os 6nus, encargos e obrigagdes comerciais, fiscais, sociais, tributarios, ou quaisquer outros previstos na legislagdo em vigor,
bem como com todos 0s gastos e encargos com materiais;

5.5.6 Providenciar seguro contra incéndio, responsabilidade civil e patrimonial dos bens moveis e imoveis cedidos pela SES/RJ, imediatamente apds a assinatura
do Contrato.

5.5.7  Dar conhecimento imediato a Superintendéncia de Acompanhamento de Contratos de Gestdo com Organizagdes Sociais SES/RJ de vicios ocultos,
problemas nas estruturas ou funcionamento dos bens moéveis e iméveis da unidade de saude, sob pena de responsabilizagdo pelo dano e obrigatoriedade de
reparagdo a SES/RJ;

5.5.8 Incluir no patriménio da SES os bens adquiridos na vigéncia do Contrato de Gestdo, que serdo permitidos mediante clausula expressa no contrato de
gestao;

5.5.9 Para a aquisi¢do de equipamentos, reforma ou ampliacdo das areas nas unidades de satide. Devera apresentar projeto técnico acompanhado de orgamentos,
conforme definido nas Diretrizes Técnicas da SES, disponivel no site: https://www.saude.rj.gov.br/organizacoes-sociais-de-saude/contratos-de-gestao. Apds a
analise, caso seja aprovado, o repasse sera concedido;

5.5.10 Todos os equipamentos adquiridos serdo incorporados ao patrimonio da SES/RJ e devem ser informados a Coordenagdo de Patrimonio da Subsecretaria
Executiva para incorporagao final;

5.5.11 Deverd encaminhar relatorio analitico para a Coordenagdo de Patriménio da Subsecretaria Executiva, a cada 06 (seis) meses. Dos equipamentos
disponibilizados pela SES, quando da assun¢do do contrato e dos adquiridos durante a vigéncia do contrato;

5.5.12 Apresenta a CAF, dentro do prazo de 30 (trinta) dias, a contar do inicio do contrato, o Plano de Manutencdo, que tem por objetivo o cadastramento,
monitoragdo, acompanhamento e controle de todos os equipamentos e sistemas para execugdo ao longo do contrato.

5.6 QUANTO A TECNOLOGIA DE INFORMACAO:

5.6.1 Operacionalizar, no inicio das atividades assistenciais do Hospital Estadual Roberto Chabo, servigos de informatica com sistema para gestdo que
contemple os requisitos apresentados no presente Termo de Referéncia (Anexo V), adequado ao perfil assistencial da Unidade. Destacam-se os seguintes itens:

—

Controle das consultas, classificagdo de risco e ordem de atendimento;
Registro eletronico do prontudrio, admissao e alta do usuario;
Prescri¢ao médica;

Dispensagdo de medicamentos;

Emissao dos laudos dos exames;

Solicitagdo, controle e dispensagdo de insumos;

Controle de estoques (almoxarifado e farmacia);

Banco de dados de RH;

Unidade de Terapia Intensiva;
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—_

Servigos de apoio e relatorios gerenciais;

5.6.2 Sido considerados como requisitos do sistema de gestdo e prontuario eletronico:
5.6.2.1 Geragao de informagao necessaria para o acompanhamento dos indicadores especificados no Contrato de Gestéo;

5.6.2.2 Fazer a interface com os sistemas oficiais do Ministério da Saude e da SES-RJ, quer sejam de faturamento, quer sejam de acompanhamento de programas
especificos e regulagdo, além de manter atualizado o SCNES;

5.6.2.3 Ferramenta que permita a integracao ao barramento do CNS do DATASUS;
5.6.2.4 Organizagao de campos de registro especificos para as rotinas técnicas e os protocolos prioritarios indicados pela SES/RJ;

5.6.2.5 Alertar para agravos ou doengas de notificagdo compulséria a partir de ativagdo de CID e emitir fichas do Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagdo, conforme modelo vigente e orientagdo da Subsecretaria de Vigilancia em Saude/SES/RJ;

5.6.2.6 Gerar documentagdo de resumo de alta e de atendimento com dados relacionados ao episodio para fornecimento ao usuario que solicitar ou para envio a
unidade envolvida na continuidade do cuidado em caso de transferéncia.

5.6.2.7 Atender as especificagcdes da Sociedade Brasileira de Informatica em Saude (SBIS/CFM), notadamente aquelas que constam no Manual de Certificagido
para Sistemas de Registro Eletronico em Satde (S-RES), versdo 4.3 (ou, ainda, de documentos mais atuais dessa instituicdo) cumprindo os requisitos dos Niveis
de Garantia de Seguranga 1 e 2;

5.6.3 O sistema de Ordenamento de Atendimento devera padronizar as telas de chamamento de pacientes para exibi¢do, de maneira alternada a uma programacao
com tema Saude, conforme midia digital aprovada ou disponibilizada pela Assessoria de Comunicac¢do da SES-RJ;

5.6.4 Implantar, operar e manter os sistemas de gerenciamento, arquivamento e distribui¢do de imagem (PACS) e sistema de informagao da radiologia (RIS) com
programas (software), equipamentos de informatica (hardware) e recursos humanos;

5.6.5 Assegurar a SES/RJ o acesso irrestrito e em tempo real ao sistema informatizado, incluindo os sistemas de informagdes assistenciais utilizados;

5.6.6 Alimentar e atualizar os sistemas de informagao disponibilizados pelo Departamento de Informatica do SUS (DATASUS) e pela SES/RJ com as informagdes
completas acerca dos servigos prestados e procedimentos realizados, de forma a evitar glosas do Sistema Nacional de Auditoria do SUS;

5.6.7 Alimentar e atualizar os sistemas de informagdo a serem adotados pela SES/RJ;

5.6.8 Responsabilizar-se pela implantagdo e manutengao de sistemas de transmissdo de dados e componentes de informatica (computadores, impressoras e demais
periféricos), adequado para rodar o Prontuario Eletronico do Paciente e outros sistemas de registro eletrénico da Unidade;

5.6.9 Disponibilizar rede para transmissdo de dados redundante como plano de contingéncia e alta disponibilidade. Para garantia, os servigos devem ser
necessariamente fornecidos por empresas diferentes, assegurando dessa forma que ndo existam pontos tinicos de falha. Uma das redes deve ser obrigatoriamente a
INFOVIA.RJ, se viavel tecnicamente;
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5.6.10 Utilizar os sistemas oficiais de informagdo do SUS devendo para tal viabilizar o respectivo processo de credenciamento e habilitagdo. A documentagdo
necessaria devera ser entregue aos 6rgdos competentes e a Secretaria de Estado de Saude — SES/RJ;

5.6.11 Utilizar os sistemas informatizados de gestdo, centro de custo de cada Unidade gerenciada, gestdo de pessoal, e os demais sistemas indicados ou
disponibilizados pela SES/RJ e alimenta-los continuamente com as informagdes requeridas, sob pena de inviabilizar a apuragdo da produgdo e ndo comprovacao
do alcance das metas contratadas;

5.6.12 A Contratada deve garantir a elaboragdo de um sistema de informagdo web que realize as rotinas de calculo automaticas de indicadores de desempenho e
estratégicos atribuidos aos servigos assistenciais aqui contratados e que permita acesso remoto da SES/RJ e OSS a todos os seguintes recursos:

5.6.12.1 Visualizagdo dos indicadores de desempenho em uma interface amigéavel e customizavel;

5.6.12.2 Célculo automatico dos indicadores de desempenho e estratégicos;

5.6.12.3 Relatorios e graficos customizaveis permitindo a emissdo de relatorios das variaveis do sistema em qualquer base de tempo;
5.6.12.4 Banco de dados no qual ficardo armazenados todos os indicadores e disponibilizados para a SES/RJ;

5.6.12.5 Acesso ao sistema web por meio de usuario e senha. Os usudrios poderdo ter diferentes permissdes de acesso, sendo que a gestdo dos acessos sera feita
pela SES/RJ;

5.6.12.6 Integragdo com a ferramenta de Business Intelligence utilizada pela SES/RJ;

5.6.13 A empresa de Prontuario Eletronico contratada deve disponibilizar solugdo para permitir a migragdo de dados, importagdo e exportagdo, para outros
Sistemas de Registro Eletronico em Saude com o controle adequado de verificagdo de integridade do banco dados e documentagdo necessaria para fins de
interoperabilidade ou transigdo de sistemas no término do contrato.

5.6.14 Devera implantar o Prontuério Eletronico do Paciente — PEP com assinatura por meio de um Certificado Digital, dos profissionais médicos, enfermagem e
equipe multiprofissional, conforme descrito na Lei 13.787/2018, que cria regras para a digitalizacdo, utilizagdo e armazenamento eletrénico de prontudrios
médicos em hospitais.

5.7 QUANTO A PRESTACAO DE CONTAS

5.7.1 O acompanhamento or¢camentario/financeiro sera efetivado por meio da entrega mensal do Relatorio de Execugdo, até o 10° (décimo) dia util do més
subsequente a prestagdo dos servigos, conforme prevé o art. 1° da Resolugdo SES n° 2.202 de 04 de janeiro de 2021, contendo os anexos:

Relagdo dos valores financeiros repassados, com indicagdo da Fonte de Recursos;

Demonstrativo de Despesas;

Demonstrativo de Folha de Pagamento;

Demonstrativo de Contratagdo de Pessoa Juridica;

Balancete Financeiro;

Extrato Bancario de Conta Corrente e Aplicagdes Financeiras dos recursos recebidos;

Relatorio Consolidado da Produgdo Contratada X Produgdo Realizada;

Relatorio Consolidado do alcance das metas de qualidade (Indicadores);
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Relatorio consolidado da verba de provisionamento.
5.7.2 Apresentar a SES/RJ, no prazo por ela estabelecido, informagdes adicionais ou complementares que esta venha formalmente solicitar, conforme Decreto n°
43.597/2012,

5.7.3 Conforme disposto na Resolu¢do SES n° 1.557, de 14 de agosto de 2017, em relagdo ao RATEIO DE SEDE, deve se observar que as despesas
classificadas como rateio da sede das Organizagdes Sociais de Satude ficam limitadas a 3% do valor mensal do contrato de gestdo, e devera atender aos critérios de
rastreabilidade, clareza, desdobramento analitico de sua composigio e proporcionalidade, em nome da ECONOMICIDADE DA GESTAO, sendo identificaveis
como exemplos de gastos ndo cabiveis, aqueles envolvendo passagens aéreas, deslocamentos, didrias e outros. Cabe orientar que o critério que mais se aproxima
da acuracia na distribuigdo de rateio é o nimero de colaboradores para cada unidade administrada pela OSS. As despesas que compordo o que chamamos de
“base” de rateio deverdo ser objeto de informagao analitica, apresentando nominalmente o colaborador ou a empresa, conforme o caso. A SES/RJ se reserva ao
direito de ndo reconhecer a despesa se esta ndo for discriminada e pertinente ao objeto do contrato;

5.7.4 Apresentar relatorio com informagdes detalhadas, além dos relatorios trimestrais previstos, de acordo com regulamentacéo da SES/RJ e na periodicidade por
ela estabelecida, especialmente sobre:

5.7.4.1 Relag@o com identificag@o dos atendimentos realizados, devidamente segmentados pela sua natureza;
5.7.4.2 Estatisticas de oObitos;

5.7.4.3 Interagdo com a rede publica de atengdo a saude e com os complexos reguladores, estadual e municipal, especialmente quanto aos problemas envolvendo
remogao e transferéncia de usuarios;

5.7.4.4 Agdes de educacdo permanente em satde, de acordo com formulério proprio indicado pela SUBPES/SES-RIJ;
5.7.4.5 Quaisquer outras informagdes que a SES/RJ julgar relevantes sobre as prestagdes do servigo e sobre as condig¢des financeiras de cada Unidade.

5.7.5 Apresentar a SES/RJ, mensalmente, toda a documentagdo exigida, nos termos indicados e segundo a metodologia adotada pelo Sistema de Informagdo
Ambulatorial — SIA-SUS.

5.7.6 Apresentar a SES/RJ, trimestralmente, os relatorios das comissdes hospitalares obrigatdrias. Caso estes Relatorios ndo sejam entregues nos prazos
determinados, apds a notificagdo, a Organizagdo Social de Satde podera ser multada no limite de 5% (cinco por cento) do valor contratual, sem que isso impacte
na produgdo hospitalar pré-determinada.

5.7.7 Apresentar a SES/RJ, mensalmente, folha de pagamento de saldrios, em que constem os pagamentos aos profissionais estabelecidos neste Anexo, apolices
de seguro contra acidentes, acidentes de trabalho e comprovantes de quitagdo de suas obrigagdes trabalhistas e previdenciarias relativas aos empregados que
prestam ou prestaram servigos no ambito do Contrato de Gestéo.

5.7.8 Apresentar a SES/RJ, trimestralmente, os relatorios das comissdes hospitalares obrigatorias.

5.7.9 Confeccionar e apresentar relatorio trimestral da produgdo da ouvidoria, contendo as demandas acolhidas no periodo e as medidas de melhorias diante das
solicitagoes, reclamagdes, dentincias e sugestoes. O relatorio seguirda o modelo apresentado pela Ouvidoria da SES/RJ.

5.7.10 Municiar os relatorios, documentos e informagdes previstos, de forma a permitir sua integragdo em bancos de dados, em base eletronica, conforme padrao
determinado pela SES/RJ.

5.7.11 Arquivar vias originais dos relatérios previstos, apds analisadas e aprovadas pela SES/RJ, na sede de cada Unidade, que devera manté-las em arquivo até o
fim do prazo do Contrato de Gestéo.

5.7.12 Apresentar a SES/RJ, periodicamente, o instrumento de convengdo trabalhista, devidamente registrado no Ministério do Trabalho ¢ Emprego, bem como
sua adesdo e efetivo cumprimento desta convengao, na forma da lei.

5.7.13 Informar a SES/RJ durante todo o Prazo do Contrato de Gestao, os seguintes itens:

5.7.13.1 Estatisticas mensais dos atendimentos;
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5.7.13.2 Relag@o dos servigos oferecidos;

5.7.13.3 Informagoes de contato (telefone, enderego de correio eletronico, formulario eletronico, enderego de correspondéncia) para recebimento de reclamagoes,
sugestdes e esclarecimento de diividas dos usudrios.

5.7.14 Implantar sistema de apuracdo e analise de custos com os seguintes objetivos:

5.7.14.1 Constituicao dos modelos de relatorios gerenciais:

1. Relatorios de custos por niveis de responsabilidade (centrais de custos);
2. Relatorios analiticos dos custos dos servigos por centros de custo;
3. Informagdes serdo preferencialmente disponibilizadas via WEB e acessadas por cada um dos niveis de interesse por senhas especificas.
5.7.14.2 Orientagdes especializadas a equipe de Tecnologia da Informagéo, referentes a integragdo com o aplicativo de gestdo e analise das informagdes gerenciais

de custos e preferencialmente utilizar todas as informagdes disponiveis nos aplicativos de gestdo existentes nas Unidades evitando a necessidade de retrabalho de
informagdes.

5.7.14.3 Aperfeicoamento do escopo dos indicadores operacionais e de custos visando:

1. Ampliar as possibilidades de utilizagdo das informagdes gerenciais para a gestéo interna das Unidades.
2. Atender as necessidades de informagdes definidas pela SES/RJ.
5.7.14.4 Orientagdes acerca da consolidagdo dos indicadores operacionais e de custos utilizados para avaliar o desempenho das Unidades em relagdo as

demonstragdes de “melhores praticas e benchmarking” disponiveis a partir da estruturagdo do banco de indicadores da SES/RJ, os quais contemplam também,
analises especializadas pertinentes ao nivel de complexidade assistencial das Unidades;

5.7.14.5 Apoio na preparagdo das apresentagdes e discussdes dos foruns que venham a ser programados pela SES/RJ envolvendo as Unidades.
5.7.14.6 Aplicagdes Gerenciais:
1. Gerar informagdes individualizadas por Unidade, ao nivel dos centros de custos, produtos e servigos, permitindo a analise comparativa das mesmas e o
acompanhamento continuo das operagdes;

2. Preparagdo de informagdes consolidadas e comparativas, permitindo a avaliagdo, acompanhamento e controle de cada Unidade, como também o
estabelecimento de indicadores de desempenho.

3. Estabelecer e consolidar um conjunto de indicadores de desempenho das a¢des de assisténcia a saude;
4. Servir de instrumento de gestdo e correspondente melhoria da eficacia na alocag@o dos recursos humanos e materiais;

5. Permitir a geragdo de relatorios gerenciais de custos das atividades e, em decorréncia, disseminar a participagdo de todos os gestores internos na avaliagdo e
analise dos custos sob as suas responsabilidades;

5.7.15 Subsidiar com elementos que permitam a avaliagdo do custeio das atividades das Unidades em relagdo a indicadores de custos disponiveis, os quais
permitirdo a efetiva gestdo da produtividade das Unidades;

5.7.16 Aderir ao Programa Nacional de Gestio de Custos — PNGC, de acordo com as diretrizes expedidas pela Secretaria de Estado de Saude,
conforme Resoluciio SES n°® 1.551/2017, de 11/07/2017,

5.7.17 Confeccionar e apresentar relatorios semestrais de Satisfagdo dos usuarios contendo a avaliagdo dos indicadores da Pesquisa de Satisfagdo e Planos de
Agio;

5.7.18 Cumprir a Lei n° 7.753 de 17 de outubro de 2017, que dispde sobre a institui¢do do programa de integridade nas empresas que contratarem com a
administragdo publica do Estado do Rio de Janeiro.

Paragrafo unico: O Programa de Integridade consiste, no ambito de uma pessoa juridica, no conjunto de mecanismos e procedimentos internos de integridade,
auditoria e incentivo a denuncia de irregularidades e na aplicagdo efetiva de codigos de ética e de conduta, politicas e diretrizes om o objetivo de detectar e sanar
desvios, fraudes, irregularidades e atos ilicitos praticados contra a administragdo publica do Estado do Rio de Janeiro.

5.8 OUTRAS OBRIGACOES:

5.8.1 Cumprir as disposigdes da Resolu¢ido SES N° 1.334 de 27 de janeiro de 2016, publicada no Diario Oficial do Estado do Rio de Janeiro em 28 de janeiro de
2016.

5.8.2 A CONTRATADA se obriga a possuir e manter programa de integridade nos termos da disciplina conferida pela Lei Estadual n® 7.753/2017 e eventuais
modificagdes e regulamentos subsequentes, consistindo tal programa no conjunto de mecanismos e procedimentos internos de integridade, auditoria e incentivo a
denuncia de irregularidades e na aplicacdo efetiva de codigos de ética e de conduta, politicas e diretrizes com o objetivo de detectar e sanar desvios, fraudes,
irregularidades e atos ilicitos praticados contra Administragdo Publica.

5.8.3 A Organizagdo Social devera apresentar Plano de Cargos, Carreiras ¢ Salarios de todos os profissionais no momento da apresentagdo da Proposta de
trabalho, com todos os dimensionamentos e valores detalhados, inclusive, proje¢des de dissidio, férias, 13° salario e todos os encargos inerentes a contratagao.

6 RESPONSABILIDADE DA ORGANIZACAO SOCIAL PELOS ATOS DE SEUS EMPREGADOS E DE TERCEIROS POR ELA CONTRATADOS.

6.1 A CONTRATADA sera responsavel exclusiva e diretamente por qualquer tipo de dano causado por seus agentes & SES/RJ ou a terceiros na execucdo do
Contrato de Gestdo, ndo excluida ou reduzida essa responsabilidade pela presenca de fiscalizagdo ou pelo acompanhamento da execugdo por orgdo da
Administragio. A CONTRATADA também serd a exclusiva responsavel por eventuais danos oriundos de relagdes com terceiros, como por exemplo,
fornecedores e prestadores de servigos.

6.2 Os profissionais contratados pela OSS para a prestagdo dos servigos de saude deverdo ter comprovada capacidade técnica, com formagdo adequada ao
servigo desempenhado, e estar em dia com suas obrigagdes junto aos conselhos de classe;

6.3 Os profissionais responsaveis pelos servigos médicos deverdo ter formagao de medicina, em nivel superior, por instituigdo reconhecida pelo Ministério da
Educagdo, devendo ainda estar registrados no respectivo conselho profissional;

6.3.1 Os profissionais responsaveis pelos servigos de enfermagem deverdo estar registrados no respectivo conselho profissional, e, ainda, possuir formagao de
enfermagem, em nivel superior, por instituicdo reconhecida pelo Ministério da Educagdo, ficando vedada a contratagdo de Técnicos de Enfermagem como
substitutos para a realizagdo das atividades especificas de Enfermeiro;

6.3.2  Os demais profissionais envolvidos diretamente na prestagdo dos servigos de atengdo a saude deverdo estar registrados nos respectivos conselhos
profissionais e atender as normas e requisitos proprios, conforme a regulamentagéo do Ministério da Satde;

6.3.3 Os contratos entre a CONTRATADA e terceiros reger-se-30 pelas normas de direito privado, no se estabelecendo relagdo de qualquer natureza entre os
terceiros e o Poder Publico;

6.3.3.1 Na hipotese de subcontratagdo, os contratos entre a CONTRATADA e os subcontratados deverdo prever clausula de possibilidade de sub-rogagdo a
SES/RJ, visando a continuidade da prestagdo adequada dos servigos;

6.3.4 A SES/RJ podera solicitar, a qualquer tempo, informagdes sobre a contratagdo de terceiros para a execucdo dos servigcos do Contrato de Gestdo, inclusive
para fins de comprovagao das condi¢des de capacitagdo técnica e financeira. O conhecimento da SES/RJ acerca de eventuais contratos firmados com terceiros nao
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exime a CONTRATADA do cumprimento, total ou parcial, de suas obriga¢des decorrentes do Contrato de Gestao;

6.3.4.1 O conhecimento da SES/RJ acerca de eventuais contratos firmados com terceiros ndo exime a CONTRATADA do cumprimento, total ou parcial, de suas
obrigagdes decorrentes da prestagdo de contas e de informagdes referentes a execugdo do Contrato de Gestao;

6.3.5 A CONTRATADA ¢ responsavel pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais resultantes da execugdo do Contrato, ndo podendo ser
imputada qualquer responsabilidade 2 SES/RJ. K prevista a sucessdo trabalhista, quando o contrato de gestdo nio puder ser renovado, por qualquer motivo
e/ou quando o prazo maximo de contrataciio for atingido. As regras da sucessio trabalhista, bem como seu FUNDO DE RESERVA, serio elencadas em
cliusulas expressas do contrato de gestio.

6.3.6 Todos os empregados e terceiros contratados pela CONTRATADA deverdo portar identificagdo (crachas) e estar devidamente uniformizados quando
estiverem no exercicio de fungdes nas dependéncias das Unidades, apds aprovagdo da SES/RJ quanto ao desenho e layout;

6.3.7 Os profissionais a serem alocados nas fungdes indicadas no presente Termo de Referéncia deverdo possuir qualificagdo e estar em quantitativo minimo
exigido pelo Ministério da Saude para faturamento pela SES/RJ dos servigos prestados aos beneficiarios do SUS nas Unidades. Para tanto, deverdo ser atendidas
as obrigatoriedades da legislagdo vigente, inclusive a que diz respeito a Classificagdo Brasileira de Ocupagdes (CBO);

6.3.8 A selegdo de pessoal pela CONTRATADA deve ser conduzida de forma publica (em veiculos de grande midia), objetiva e impessoal, nos termos do
regulamento proprio a ser editado por ela;

6.3.9 A CONTRATADA devera dispor de mecanismos para pronta substitui¢do de seus profissionais em caso de faltas, de forma a néo interromper ou prejudicar
os servicos prestados a populagio;

6.3.10 Todos os profissionais (independente do vinculo de trabalho) deverdo passar por atividades de educagdo permanente em saude, incluindo cursos de
atualizagdo, com comprovacdo de frequéncia ou certificado;

6.3.11 Apresentar no ato da assinatura do Contrato de Gestdo as convengdes ou acordos coletivos de trabalho vigentes;

6.3.12 Responsabilizar-se civil e criminalmente perante os usuarios, por eventual indenizagdo de danos materiais e/ou morais decorrentes de agdo, omissio,
negligéncia, impericia ou imprudéncia, decorrentes de atos praticados por profissionais, subordinados 8 CONTRATADA, no desenvolvimento de suas atividades.

7. SISTEMA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS ORCAMENTARIOS
7.1 TRANSFERENCIA MENSAL DE RECURSOS

7.1.1 O primeiro repasse de recurso sera realizado no ato da assinatura do Contrato de Gestéo, referente ao primeiro més INICIAL de execucio do contrato do
Hospital Estadual Roberto Chabo. Apds seguira o cronograma de desembolso descrito no Quadro 1;

7.1.2  Os demais repasses do Termo Aditivo serdo mensais e equivalera ao tempo que a Unidade Hospitalar estara em amplo funcionamento;
7.1.3 A transferéncia mensal de custeio do contrato de gestdo sera repassada a8 CONTRATADA, em conta aberta especifica para o contrato de gestio;

7.1.4 A Organizagao Social devera apresentar suas prestagdes de contas mensais, relativas aos contratos de gestdo, impreterivelmente, até o 10° dia do més
subsequente a prestagdo dos servigos, conforme previsto na Resolugiio SES N° 2.202 de 04 de janeiro de 2021;

7.1.5 Ao final de cada més, serdo apurados os indicadores quantitativos a fim de determinar o valor da Transferéncia Mensal de Recursos de Custeio;
7.1.6 As despesas previstas e ndo realizadas no més de referéncia deverdo ser objeto de ajustes nos demonstrativos do més subsequente;

7.1.7 Devera ser restituido ao Poder Publico o saldo dos recursos liquidos resultantes dos valores repassados, em caso de desqualificacao da Organizagao Social
ou em caso de encerramento do Contrato de Gestio;

7.1.8 No caso do item anterior, as unidades deverdo transferir integralmente a SES/RJ os legados ou doagdes que lhes foram destinados, benfeitorias, bens
moveis e imobilizados instalados nos equipamentos de saude, bem como os excedentes financeiros decorrentes da prestagdo de servigos de assisténcia a saude
cujo uso dos equipamentos lhes fora permitido;

7.1.9  Os recursos destinados aos pagamentos das verbas rescisorias, férias e 13° salarios, deverdo ser depositados em um FUNDO DE RESERVA, a qual a
Organizag@o Social somente podera utilizar nos casos expressamente previstos na clausula do contrato de gestdo;

7.1.10 As despesas com as concessionarias de agua/esgoto e energia elétrica ocorrerdo por conta da SES, que serdo deduzidas da isen¢do de ICMS concedida pelo
Governo do Estado do Rio de Janeiro. As faturas referentes aos servigos supracitados deverdo ser encaminhadas a Subsecretaria Executiva, area da SES/RJ
responsavel pelos pagamentos de despesas de concessionarias, para as devidas providéncias.

7.2 CRONOGRAMA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS ORCAMENTARIOS
7.2.1 A CONTRATADA, mensalmente ou quando solicitada, devera apresentar a planilha de Despesas de Custeio;

7.2.2 Quando da assinatura do Contrato de Gestdo, sera autorizada a Transferéncia n°® 1, referente ao Custeio e assim, sucessivamente, até a finalizagdo do
Contrato de Gestdo.

7.2.3 A autorizagdo para transferéncia dos recursos sera dada a partir da assinatura do Contrato de Gestao, conforme Cronograma constante deste Termo;

7.2.4 As transferéncias das demais parcelas previstas no contrato so6 serdo efetuadas mediante a demonstragdo do cumprimento das obrigagdes sociais e
trabalhistas, relativas aos empregados vinculados ao contrato, referentes ao més anterior a data do pagamento;

Quadro 1 - Cronograma de Transferéncias de Recursos Or¢amentarios.

Més Transferéncias
Més 1

Transferéncia de Recursos n° 1
Assinatura do Contrato de Gestao
Més 2 Transferéncia de Recursos n° 2
Més 3 Transferéncia de Recursos n° 3
Més 4 Transferéncia de Recursos n° 4
Més 5 Transferéncia de Recursos n° 5
Més 6 Transferéncia de Recursos n® 6
Més 7 Transferéncia de Recursos n® 7
Més 8 Transferéncia de Recursos n® 8
Més 9 Transferéncia de Recursos n° 9
Meés 10 Transferéncia de Recursos n° 10
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Meés 11 Transferéncia de Recursos n® 11
Més 12 Transferéncia de Recursos n°® 12
Meés 13 Transferéncia de Recursos n® 13
Més 14 Transferéncia de Recursos n° 14

7.2.5 A unidade hospitalar devera apresentar mensalmente a SES/RJ, a Planilha abaixo preenchida para fins de avaliagdo do Contrato de Gestao.

Quadro 2 - Planilha de Despesas de Custeio da Unidade Hospitalar

Itens de Custeio

Més 1

Més 2

Meés 16

Meés 17

Total

Pessoal

Salarios

Outras formas de contratac¢do (a especificar)

Encargos e gratificagdes (se houver)

Fundo de Reserva (13° salarios e férias)

Fundo de Reserva (Rescisoes)

Beneficios

Outras a especificar....

Total (a)

Materiais ¢ Medicamentos

Medicamentos

Materiais de consumo

Materiais permanentes

Total (b)

Area de Apoio

Alimentacao

Coleta de residuos hospitalares

Esterilizacao

Exames Laboratoriais e de Imagem

Lavanderia

Limpeza

Manutengdo Preventiva e Corretiva Predial

Manutengao Preventiva e Corretiva Engenharia Clinica

Seguranga Patrimonial / Vigilancia

Seguros

Telefone

Transporte — Ambulancia

Uniformes

Outras (a especificar)

Total (c)

Gerenciais e Administrativas

Gestdo Administrativa

Auditorias Contabil, Fiscal e Financeira

Contabilidade
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Educagao Permanente

Material de escritorio

Tecnologia de Informagao

Outras (a especificar)

Total (d)

Total de Custeio (a+b+c+d) = (e)

TOTAL = (e)

*Fornecer listagem detalhada dos equipamentos e seus respectivos valores e quantidades.

8. VOLUME DE PRODUCAO ESPERADA

8.1 A produgdo assistencial hospitalar devera ser apresentada mensalmente como analise global com a contagem de pacientes com registro de saida clinica de
adultos, saidas obstétricas, saidas ortopédicas, outras saidas cirirgicas e producao assistencial de SADT (Tomografia Computadorizada).

Paragrafo tinico: No primeiro més de atividade da Organizagdo Social de Saude contratada, a produgdo assistencial ndo sera objeto de cobranga de meta, por ser
correspondente a fase de implantagdo do Contrato de Gestdo. Nesse més a Organizagdo Social de Saude fara jus ao recebimento de 100% (cem por cento) da
verba de custeio.

8.2 Os registros de saidas dos pacientes devem ter como fonte os sistemas de prontudrio eletronico contratado pela OSS. Deve ser garantida ainda a alimentagéo
integral destes dados, para fins de faturamento, através dos sistemas de informagao oficiais adotados pelo SUS, de acordo com as orienta¢des definidas pela SES.

8.3 O valor definido como meta, tem como referéncia a média da série historico no ano de 2019 (julho a dezembro), 2020 (janeiro a dezembro) e 2021 (janeiro a
mar¢o), do Hospital Estadual Roberto Chabo.

8.4 As metas por tipo de Produgdo do HERC estdo definidas da seguinte forma:

Quadro 3 - Producio Assistencial Hospitalar:

PRODUCAO TIPO DE ATIVIDADE META
Saidas Clinicas de Adulto 40 saidas
Grupo 1: Producdo Assistencial do HERC | Saidas Pediatricas 30 saidas
GRUPO 1 TOTAL 70 saidas
Saidas Ortopédicas 90 saidas
Grupo 2: Producdo Cirtrgica do HERC Outras Saidas Cirurgicas 60 saidas
GRUPO 2 TOTAL 150 saidas
Tomografia Computadorizada | 800 procedimentos
Grupo 3: Produgdo de SADT do HERC
GRUPO 3 TOTAL 800 procedimentos

8.5 A CAF podera realizar analise técnica caso encontre divergéncia entre os dados oriundos do prontuario eletronico e do sistema de informagao oficial e podera
apresentar sango contratual de adverténcia para a OSS contratada, visando a melhoria dos registros de saude.

9. INDICADORES PARA AVALIACAO DOS SERVICOS
9.1 INDICADORES QUANTITATIVOS

9.1.1 A analise dos Indicadores Quantitativos, referente as atividades e servigos da unidade hospitalar ¢ da unidade de pronto atendimento, serdo feitas
mensalmente, de forma dicotdmica (cumpriu a meta/ ndo cumpriu a meta), conforme metas estabelecidas nos quadros acima para cada atividade e servigo
definido.

9.1.2 A andlise dos Indicadores Quantitativos pela Comissdo de Fiscalizagdo do Contrato permitira a realizagdo do calculo do Valor de Transferéncia de
Recurso Mensal, tendo como referéncia a produtividade de cada grupo de servigo. Este valor sera utilizado para fins de glosa em transferéncias posteriores de
recursos, quando for verificado o ndo atingimento das metas previstas.

9.1.3 O calculo para defini¢do do Valor de Transferéncia de Recurso Mensal devera utilizar os parametros listados nos quadros 3 e 4 ¢ as regras apresentadas no
quadro 5.

9.1.4 A Producio Realizada pela unidade em cada grupo de atividade assistencial serd comparada a sua meta correspondente, permitindo assim avaliar a Faixa
Realizada da Meta desempenhada no més.

9.1.5 A Faixa Realizada da Meta de cada grupo indicara o Percentual de Produtividade respectivo. Devera ser aplicada a Produtividade o Peso Proporcional
da Atividade para que assim seja definido o Resultado do Grupo.

9.1.6 A soma do Resultado de cada Grupo serd uma medida em percentual, Resultado Geral, que serd a variagdo proporcional para o calculo no Valor da
Transferéncia de Recurso Mensal.

Quadro 4. Critérios para transferéncia de recurso mensal relacionado a indicador quantitativo.

ATIVIDADE VOLUME REALIZADO | PRODUTIVIDADE

GRUPO 1 Entre 90,01% e 100% 100 X 40 X TRANSFERENCIA
PRODUCAO Entre 80,01% e 90% 90 X 40 X TRANSFERENCIA
ASSISTENCIAL | Entre 70,01% e 80% 80 X 40 X TRANSFERENCIA
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DO HERC Igual ou Abaixo de 70% 70 X 40 X TRANSFERENCIA
GRUPO 2 Entre 90,01% e 100% 100 X 50 X TRANSFERENCIA
PRODUCAO Entre 80,01% e 90% 90 X 50 X TRANSFERENCIA
CIRURICA Entre 70,01% e 80% 80 X 50 X TRANSFERENCIA
DO HERC Igual ou Abaixo de 70% 70 X 50 X TRANSFERENCIA
GRUPO 3 Entre 90,01% e 100% 100 X 10 X TRANSFERENCIA
PRODUCAO DE | Entre 80,01% e 90% 90 X 10 X TRANSFERENCIA
SADT DO Entre 70,01% e 80% 80 X 10 X TRANSFERENCIA
HERC Igual ou Abaixo de 70% 70 X 10 X TRANSFERENCIA

Quadro 5. Matriz para definiciao do valor referente a produtividade mensal, relacionados aos Indicadores Quantitativos

Atividade Meta Producdo Realizada | Faixa realizada | % % Peso Proporcional da | Resultado do
no més da Meta Produtividade | Atividade Grupo
0,
lli(r)l(t)roz 90,01% e 100%
0,
Entre 80,01% ¢ 90%
= 90%
Grupo ___ 1: Produgio 70 40% %
Assistencial do HERC Saidas ° 0
Entre 70,01% e 80%
80% ?
Igual ou Abaixo de o
70% 70%
0,
]13(1)18;2 90,01% e 100%
0,
]95(1)1‘}/re 80,01% e 90%
Grupo 2: Produgdo Cirurgica | 150 ° 50% y
do HERC Saidas ° XX
Entre 70,01% e 80%
80% °
Igual ou Abaixo de o
70% 70%
0,
llig(t)zz 90,01% e 100%
0,
];(r)lge 80,01% e 90%
Grupo 3: Produgio de SADT | 800 ° 10% %
do HERC exames ° 0
Entre 70,01% e 80%
80% °
Igual ou Abaixo de o
70% 70%
RESULTADO GERAL (Grupo 1 + Grupo 2 + Grupo 3) xx%
- RS
= *
VALOR DA TRANSFERENCIA DE RECURSOS MENSAL = VALOR DE CUSTEIO CONTRATUAL * RESULTADO GERAL XX XXX XXX, XX

9.1.7 Caso o resultado da produgdo mensal da Unidade Hospitalar, por atividade, situe-se igual ou abaixo de 70% do volume contratado para o més, a
transferéncia sera calculada de acordo com a planilha de despesas apresentada, limitada ao valor maximo de 70%, multiplicado pelo Valor da Transferéncia de
Recursos Mensal;

9.1.8 Caso a producdo mensal de alguma atividade ou servi¢o da unidade hospitalar e da unidade de pronto atendimento situar-se abaixo da meta pactuada por 3
(trés) meses consecutivos, a CONTRATADA recebera Notificagdo da SES/RJ para apresentacdo de justificativas, que serdo alvo de analise técnica pela Comissao
de Fiscaliza¢do do Contrato. Caso as justificativas apresentadas ndo sejam aceitas pela Comissao de Fiscalizagdo do Contrato e area técnica da SES, a Contratada
sera alvo de sangdo contratual de adverténcia.

9.1.9 Em caso de reincidéncia da mesma atividade ou servi¢o das unidades hospitalares e da unidade de pronto atendimento quanto a produtividade abaixo da
meta, conforme estabelecidas nos quadros de metas, seja proposta a repactuagdo das metas, ou ainda aplicagdes de sangdes previstas no instrumento contratual, a
CONTRATADA recebera Notificacdo da SES/RJ para a apresentag@o de justificativas, que serdo alvo de andlise técnica pela Comissdo de Fiscalizagdo do
Contrato. Caso as justificativas apresentadas ndo sejam aceitas pela Comisséo de Fiscalizagdo do Contrato e area técnica da SES, a Comissdo de Fiscalizagdo do
Contrato devera sugerir que a SES observe a Clausula Contratual, que especifica as penalidades em que a OSS, ora CONTRATADA, ¢ sujeita.

9.1.10 Caso a produgdo mensal de alguma atividade ou servigo da unidade hospitalar situar-se acima de 110% da meta contratada, conforme estabelecidas nos
quadros de metas, por 06 meses consecutivos ou por 06 meses alternados nos ultimos 12 meses, a CONTRATADA podera solicitar & SES/RJ a revisdo do
dimensionamento da atividade ou servigo, com a possibilidade de aumento de profissionais de satide e com alteragdo no valor de custeio, que sera formalizado
mediante Termo Aditivo

9.1.11 A critério da SES/RJ, os indicadores e as metas estabelecidas para cada indicador poderdo ser revistos a cada seis meses (06), ou sempre que exigir o
interesse publico, de forma a melhor refletir o desempenho desejado para cada unidade, sendo a Contratada apresentada previamente a proposta para
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9.1.12 A critério da SES/RJ outros indicadores poderdo ser substituidos ou introduzidos no Contrato de Gestdo, sendo a Contratada apresentada previamente a
proposta para conhecimento e aceite.

9.1.13 Quando a Organizagdo Social de Satide apresentar justificativa para o nio atingimento da meta (quantitativa e qualitativa) e tal justificativa for aceita pela
CAF e area técnica da SES, ou, se for o caso de impropriedade na medi¢@o e no calculo do indicador, podera a Area Técnica da SES propor a repactuagdo do
contrato de gestdo, para que sejam revistas as obrigagdes da contratada no que tange as metas de qualidade.

9.1.14 Excepcionalmente, em razdo de tratar-se de periodo de transi¢do, no primeiro (01) més de vigéncia do Contrato de Gestdo, o ndo atingimento das metas
previstas ndo sera utilizado no calculo do Valor de Transferéncia de Recurso Mensal. Tal medida ndo se aplicara, caso nao haja mudanca da Organizacgdo Social de
Saude gestora do Hospital Estadual Roberto Chabo.

10. INDICADORES DE DESEMPENHO QUALITATIVO
10.1 META QUALITATIVA

A avalia¢do da unidade hospitalar quanto ao alcance de metas qualitativas sera feita com base nos seguintes Indicadores de Desempenho, a partir do inicio da
operacdo da unidade de internag@o. Os dados deverdo ser apresentados por unidade e consolidado entre o total de leitos contratados. Para fins de célculo do
resultado final, sera considerada a totalidade de leitos contratados.

10.1.1 Os Indicadores de Desempenho serdo avaliados mensalmente de forma dicotdmica (cumpriu a meta/ndo cumpriu a meta), ¢ pontuados conforme o Quadro

7.

Quadro 6. Indicadores de Desempenho do Hospital Estadual Roberto Chabo
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N° | Indicador Referéncias Meméria de Calculo Fonte Meta Pontos_
Mensais
Taxa de

1 ocupacao http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E- | N° Pacientes-dia Geral/Leitos- | Prontuario Maior ou | 5
operacional EFI-01.pdf dia operacionais Geral * 100 Eletronico igual a 85%
Geral
Taxa de ' . Prontuério

- . . . N° Pacientes-dia UTI Adulto/ | Eletrénico do .

3 | ocupacao Itlp:fwwewe.ans. gov.briimagesstories prestadores B- Leitos-dia operacionais UTI | Paciente e Malor o2
operacional EFI-03.pdf Adulto *100 latori d igual a 85%

UTI adulto ulto relatorio o
sistema EPIMED.
Taxa de . . e Prontué.rio
N . . . N° Pacientes-dia UTI Pediatrica/ | Eletronico do .

3 | ocupacao http://www.ans gov.briimages/stories/prestadores/B- Leitos-dia  operacionais UTI | Paciente e Malor )
operacional EFI1-04.pdf Pediatrica *100 latori d igual a 85%

UTI Pediéirica ediatrica relatorio o
sistema EPIMED.
Taxa de 1,2 a 2,0 ANAHP - CQH - 2,6 - Depende do perfil | N° de Obitos >=24hs/ N° Saidas
. do hospital; SUS (2002): Taxa de Mortalidade | hospitalares Prontuério Menor ou
4 | mortalidade . : o 1 A N . o 4
institucional Hospitalar no _Brjisﬂ apresenta uma média de | (altas+obitos+transferéncias Eletronico igual a 4,0%
2,63%, com variagdo de 0,8% a 4,05%. externas) *100
N° de obitos cirurgicos (6bitos
Taxa de | http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/ até¢ 07 dias apos procedimento P -
. - - P S . ~ rontudrio Menor ou

5 | mortalidade https://proqualis.net/indicadores/taxa-de- ciriirgico na mesma internagao) Eletronico igual a 5 4

cirtrgica mortalidade-cir%C3%BArgica-padronizada /N°® de pacientes submetidos a
procedimentos cirurgicos *100
Prontuario
Eletronico do
Paciente  através
do relatorio do
Taxa de | http://www.utisbrasileiras.com.br/uti- sistema EPIMED.

6 Mortalidade adulto/principais-desfechos/#!/escore-saps-3-taxa- N° total de Obitos observados/ n° | Dados para | Menor ou | 4
Padronizada* de-mortalidade-probabilidade-de-obito-equacao- total de obitos previstos geragdo do SAPS3 | igual 1.0
UTI adulto geral-e-tmp devem ser

incluidos no
prontuario do
paciente  quando
impressos.
Prontuario
Eletronico do
Paciente  através
do relatério do
Taxa de | http://www.utisbrasileiras.com.br/uti- sistema EPIMED.

7 Mortalidade adulto/principais-desfechos/#!/escore-saps-3-taxa- N° total de dbitos observados/ n° | Dados para | Menor ou | 4
Padronizada* de-mortalidade-probabilidade-de-obito-equacao- total de dbitos previstos geragdo do SAPS3 | igual 1.0
UTI Pediatrica | geral-e-tmp devem ser

incluidos no
prontuario do
paciente  quando
impressos.

8 | Taxa de | SES-SP(2010) - 5,07pdcat-dia; N° de Infecgdes Hospitalares | Relatorio da | Maximo de | 5
densidade de | ANAHP (2011) 3,3/1000 cat-dia; associadas a Cateter Vascular | comissio de | 4,5/1000
incidéncia  de | Brasil - ANVISA (2011) Laboratorial 6,2/1000 cat- | Central - UTI Adulto/ N° de | controle de | (Laboratorial)
infecgdo de | dia; cateter-dia UTI Adulto *1000 infecg@o hospitalar
corrente ou Prontuario
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sanguinea Brasil - ANVISA (2011) Clinica 2,3/1000 cat-dia; Eletronico do
associada a | SES/RJ (2015) - 4,5/1000 (Lab.) e 2,5/1000 (Cli.); Paciente
cateter venoso
central (CVC)
na UTI Adulto
Taxa de
densidade  de
incidéncia de Relatério da
infecgdo de | SES-SP (2010) -6,8pdcat-dia; N° de Infeccdes Hospitalares comissao de
corrente Brasil - ANVISA (2011) Laboratorial 8,0/1000 cat- . ¢ P controle de | Maximo de
9 sanguinea dia; associadas a Cate.:ter‘ Vascular infecgdo hospitalar | 4,5/1000 5
su . . . Central - UTI Pediatrica/ N° de ¢ pita ’ .
associada a | Brasil - ANVISA (2011) Clinica 2,9/1000 cat-dia; teter-dia UTI Pedidtrica*1000 | % Prontuario | (Laboratorial)
cateter venoso | SES-RJ (2015) - 4,5/1000 (Lab.) e 3,0/1000 (Cli.). | 41 cdiatrica Eletronico do
central (CVC) Paciente
na UTI
Pediatrica
Densidade de
incidéncia
(DI):
<9,7 — 05 pts;
9,8 a10-04
pts;
10,1 a 11 —
Taxa de 03 pts; 11,1 a
Pneumonia 12 - 03 pts;
associada a 12,1 a 13 -
Ventilagdo 02 pts;
mecanica - | Boletim de Seguranga do paciente n° 16 da | Numero de casos novos de PAV
VAP ANVISA, publicado em Dezembro de 2017, que | no periodo de vigilancia/numero Prontudrio 13,1 a 1?’7 -

10 | Densidade de | divulgava as densidades de incidéncia em UTI | de pacientes em Ventilagio | p\ oo 01 ponto; 5
incidéncia de | adulto no Brasil (referéncia 2016). CCIH da | Mecéanica-dia no periodo de >13,7-0
Pneumonia instituig¢ao. vigilancia * 1.000
Associada a 13  para o
Ventilagdo periodo — de
Mecanica 06/2019 a
(PAV). 05/ 2020.

Apartir  de
06/2020 sera
de DI: 9,75.
E medida de
forma
sucessiva  a
cada ano,
como meta de
diminuigio
o e &
fien.Slﬁia‘k de | Critérios Diagnésticos de Infecgdes Relacionadas a | N° de ITU diagnosticas na UTI controle de | Maximo de

11 | incidéncia de | Aggistencia a Satde. Anvisa, 2017. Adulto/ N de pacientes com | ;e a0 ocnitalar | 4/1000 5
infecgdo do cateter vesical - dia UTI Adulto ou Prontuario .
trato  urinario *1000 Eletrénico do Laboratorial
na UTI Adulto X

Paciente
Incidéncia de N° de pacientes internados com -
lesdo por . lesdo por pressdo no periodo / Prontuapo Menor  que

12 ~ Proqualis o . . Eletronico do 5
pressao do N° de pacientes internados no Paciente 15%
paciente setor no periodo * 100 = %

. N° Pacientes-dia Geral/ N° Prontua.rlo
Meédia de . . Eletronico do

13 | permanancia ANS (2013) Sa%das hospltalftreg (altas + Paciente N Menor ou |4
p
Goral obitos + transferéncias externas) relatério do igual a 7 dias

Geral X
sistema EPIMED.
N° Pacientes-dia UTI Pos
b . . o Operatorio/ N° Transferéncias
Meédia de | https://proqualis.net/indicadores/tempo- internas de saida + Saidas | Prontuario Menor ou

14 | permanéncia m%C3%A9dio-de-interna%C3%A7%C3%A30-na- hospital El ua igual a 8,0 |4

UTI adulto unidade-de-terapia-intensiva-uti osplta,ar'es o etronico dias
(altast+obitos+transferéncias
externas) da UTI Adulto
N° Pacientes-dia UTI Pediatrica/

Meédia de | http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E- | N° Transferéncias internas de Pronturio Menor ou

15 | permanéncia EFI-08.pdf;_ saida + N° Saidas hospitalares Eletronico igual a 14,1 | 4
UTI Pediatrica | 3° Caderno de Indicadores CQH-2009 (altas+oObitos+transferéncias dias

externas) da UTI Pediatrica
Meédia de _ _ N", _ Pacientes-dia le,itos N
16 | permanéncia http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E- | cirirgicos/ Ne Saidas | Prontuario Menor ou |,
Leito Cirtirai EFI-05.pdf hospitalares (altas + o6bitos + | Eletronico igual a 7 dias
eito Cirtrgico o
transferéncias externas) Geral
17 | Média de | http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E- | N° Pacientes-dia leitos | Prontuario Menor ou | 4
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permanéncia EFI1-05.pdf ciriirgicos ortopédicos / N° | Eletronico igual a 7 dias
Leito Cirargico Saidas hospitalares (altas +
Ortopédico obitos + transferéncias externas)
Geral
Média de N° Pacientes-dia leitos Menor ou
18 permanéncia http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E- | neurocirirgicos/ N°  Saidas | Prontuario ioual a 10
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ANVISA adversos associados a assisténcia a saude — EAs.
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* Pacientes-dia: Unidade de medida que representa a assisténcia prestada a um paciente internado durante um dia hospitalar. O nimero de pacientes-dia
corresponde ao volume de pacientes que estdo pernoitando no hospital em cada dia somados ao volume de pacientes com internagdo e saida no mesmo dia. O
numero de pacientes-dia no més sera a somatoria de pacientes-dia de cada dia do més.

*% Leitos-dia operacionais: Unidade de medida que representa a disponibilidade de um leito hospitalar de internagdo por um dia hospitalar. Os leitos-dia
correspondem aos leitos operacionais ou disponiveis, ai incluidos os leitos extras com pacientes internados, o que significa que o numero de leitos-dia pode variar
de um dia para outro de acordo com o bloqueio de leitos, por exemplo, por razdes de infecgdo hospitalar ou por motivos relacionados a manutengio e desbloqueio
de leitos e pela utilizag@o de leitos extras. O numero de leitos-dia operacionais no més é a somatoria dos leitos-dia operacionais de cada dia do més.

10.1.2 A avaliac@o qualitativa mensal sera realizada pela soma dos pontos obtidos no més.

10.1.3 A cada més, a unidade terd seu desempenho qualitativo avaliado e, caso o somatorio de pontos seja inferior a 70, a unidade recebera Notificaciio da
SES/RJ via Comissido de Acompanhamento e Fiscalizacio do contrato designada, para a apresentagao de justificativas e repactuagdo do Contrato de Gestéo.

10.1.4 Caso as justificativas ndo sejam acolhidas ou a OSS ndo cumpra a repactuacdo, devera ser observada a Clausula Contratual que especifique sobre as
penalidades em que a Organizacao Social de Satde, ora CONTRATADA, ¢ sujeita caso ocorra infragdo contratual.

10.1.5 O Conceito Mensal de Desempenho da unidade hospitalar sera obtido pela média aritmética dos pontos alcangados no més, podendo situar-se em 3 faixas,
conforme o Quadro a seguir:

Quadro 7. Conceitos de Desempenho

Meédia de Pontos Mensal | Conceito Mensal

90. —100 A
70 -89 B
00 -69 C

10.1.6 O Conceito Mensal de Desempenho obtido pela unidade hospitalar ensejara as seguintes ocorréncias:
e Conceito Mensal A: a unidade hospitalar cumpre com o programado de forma adequada.

e Conceito Mensal B: a unidade hospitalar precisa rever seus processos e fazer as adequagdes necessarias e apresentar um plano de agdo para cada indicador ndo
alcangado no prazo de 30 (trinta) dias.

e Conceito Mensal C: a unidade hospitalar recebera Notificagdo da SES/RJ para a apresentagdo de justificativas. Devendo de forma imediata, apresentar e
implantar plano de a¢do para melhoria do conceito; e decorrido 60 dias apds o inicio do plano, sem que a OSS melhore seu conceito, devera ser aplicada as
penalidades previstas nas Clausulas Contratuais que versa sobre o tema.

e O Poder Publico podera considerar os Conceitos Mensais de Desempenho obtidos pela unidade hospitalar como componentes dos critérios de pontuagdo em
futuros editais de selego.

ANEXO I - GRADE DE EXAMES LABORATORIAIS

RT - PCR PARA COVID 19

SOROLOGIA IGM/IGG PARA COVID 19

D-DIMERO

1,25-DIHIDROXI VITAMINA D

DOSAGEM DE 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA

DOSAGEM DE 17-CETOSTEROIDES TOTAIS

DOSAGEM DE 25 HIDROXIVITAMINA D

ACETILCOLINESTERASE, EM ERITROCITOS

DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO

DOSAGEM DE FOLATO

DOSAGEM DE LACTATO

DOSAGEM DE ACIDO URICO

DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO

DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO

ADENOSINA DE AMINASE (ADA)

ALBUMINA

DOSAGEM DE ALDOLASE

DOSAGEM DE ALDOSTERONA
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IMUNOGLOBULINA ESPECIFICA (IGE - RAST)

DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA

PESQUISA DE TRIPSINA NAS FEZES

DOSAGEM DE ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA

DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA

DOSAGEM DE AMILASE

DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-IGG)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-IGM)

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBE)

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBS)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-A (RO)

DOSAGEM DE ANTITROMBINA 111

ANTIBIOGRAMA

ANTINEUTROFILOS (ANCA) C

ANTINEUTROFILOS (ANCA) P

ANTICARDIOLIPINA - IGA

PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA

PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA

DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREOGLOBULINA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAIS

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA HISTOPLASMA

ANTI-JO1

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-RIBONUCLEOPROTEINA (RNP)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SS-B (LA)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 (WESTERN BLOT)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA (SCL 70)

ANTICENTROMERO

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-DNA

ANTI-ENA (SM E RNP), HA QUANTITATIVA

DETERMINACAO DE ANTICORPOS ANTIPLAQUETARIOS

PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA)

CLEARANCE OSMOLAR

DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-MUSCULO LISO

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO)

BACTERIOSCOPIA (GRAM)

DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA

DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA HCG)

DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS
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MARCADORES TUMORALIS (CA 19.9, CA 125, CA 72-4, CA 15-3, ETC.) CADA

CA 50

DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL

DOSAGEM DE CALCIO URINARIO

DOSAGEM DE CALCITONINA

EXAME QUALITATIVO DE CALCULOS URINARIOS

DETERMINACAO DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO FERRO

PESQUISA DE CARACTERES FISICOS NO LIQUOR

DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA

DOSAGEM DE CAROTENO

CATECOLAMINAS FRACIONADAS - DOPAMINA, EPINEFRINA, NOREPINEFRINA (CADA)

CAXUMBA, IGG

CAXUMBA, IGM

PESQUISA DE CELULAS LE

DOSAGEM DE CERULOPLASMINA

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA CRUZI CHAGAS)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA CRUZI

PESQUISA DE TRYPANOSOMA CRUZI (POR IMUNOFLUORESCENCIA)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS

DOSAGEM DE CITRATO

DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRACAO MB

CLEARANCE DE CREATININA

DOSAGEM DE CLORETO

DOSAGEM DE COBRE

DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL

DOSAGEM DE COLINESTERASE

DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3

DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4

COMPLEMENTO C5

DETERMINACAO DE COMPLEMENTO (CH50)

CONTAGEM DE PLAQUETAS

EXAME DE CARACTERES FiSICOS CONTAGEM GLOBAL E ESPECIFICA DE CELULAS

CONTAGEM ESPECIFICA DE CELULAS NO LIQUOR

CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS NO LIQUOR

TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD)

TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA)

CULTURA DE BACTERIAS PARA IDENTIFICACAO

DOSAGEM DE CORTISOL (SERICO)

DOSAGEM DE CREATININA NO LIQUIDO AMNIOTICO

DOSAGEM DE CREATININA

DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)

DOSAGEM DE CRIOAGLUTININA
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PESQUISA DE CRIOGLOBULINAS

CULTURA PARA BAAR

DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)

DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS)

DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA)

ANTIBIOGRAMA COM CONCENTRAGAO INIBITORIA MINIMA

DOSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS)

DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA

PRODUTOS DE DEGRADAGAO DA FIBRINA, QUANTITATIVO

RASTREIO PARA DEFICIENCIA DE ENZIMAS ERITROCITARIAS

MIOGLOBINA, PESQUISA

ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA

IMUNOELETROFORESE DE PROTEINAS

ELETROFORESE DE PROTEINAS

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O ViRUS EPSTEIN-BARR

ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)

ERITROPOIETINA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-ESPERMATOZOIDES

DOSAGEM DE ESTRADIOL

DOSAGEM DE ESTRIOL

DOSAGEM DE ESTRONA

EXAME ANATOMO-PATOLOGICO PARA CONGELAMENTO / PARAFINA (EXCETO COLO UTERINO)

EXAME CITOPATOLOGICO CERVICO-VAGINAL/MICROFLORA

EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO)

PESQUISA DE HEMOGLOBINA S

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO

DOSAGEM DE FATOR VON WILLEBRAND (ANTIGENO)

DOSAGEM DE FATOR 1I

DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE

PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO)

FATOR V DE LAYDEN POR PCR

DOSAGEM DE FATOR VII

DOSAGEM DE FATOR VIII

DOSAGEM DE FATOR X

DOSAGEM DE FATOR XI

DOSAGEM DE FERRITINA

DOSAGEM DE FERRO SERICO

DOSAGEM DE FIBRINOGENIO

FILARIA SOROLOGIA

DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL

DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA

DOSAGEM DE FOSFORO

FRUTOSAMINAS (PROTEINAS GLICOSILADAS)
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TESTE FTA-ABS IGG PARA DIAGNOSTICO DA SIFILIS

TESTE FTA-ABS IGM PARA DIAGNOSTICO DA SIFILIS

CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS

DOSAGEM DE GLICOSE-6-FOSFATO DESIDROGENASE

DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT)

GASOMETRIA (PH PCO2 PO2 BICARBONATO AS2 (EXCETO BASE )

DOSAGEM DE GLICOSE

DOSAGEM DE GLICOSE NO LiQUIDO SINOVIAL E DERRAMES

PESQUISA DE GORDURA FECAL

DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO

GRUPO SANGUINEO ABO, E FATOR RHO (INCLUI DU)

PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG)

PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIiRUS DA HEPATITE B (HBSAG)

DOSAGEM DE COLESTEROL HDL

HEMATOCRITO

HEMOCULTURA

DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA

HEMOGRAMA COMPLETO

DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAGCAO (VHS)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGM)

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV)

QUANTIFICACAO DE RNA DO VIRUS DA HEPATITE C

ANTICORPO ANTIVIRUS DA HEPATITE E (TOTAL)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O ViRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV1 + HIV2 (ELISA)

HOMOCISTEINA

DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH)

DOSAGEM DE HORMONIO DE CRESCIMENTO (HGH)

DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH)

DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)

DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH)

WESTERN BLOT (ANTICORPOS ANTI-HTVI OU HTLVII) (CADA)

DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE)

IGF BP3 (PROTEINA LIGADORA DOS FATORES DE CRESCIMENTO "INSULIN-LIKE")

IMUNOFENOTIPAGEM PARA CLASSIFICACAO DE . LEUCEMIAS/LINFOMAS-CITOM. FLUXO

DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA)

1GG

IGD

DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M (IGM)
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IGG, SUBCLASSES 1,2,3,4 - IDIR (CADA)

IMUNOHISTOQUIMICA DE NEOPLASIAS MALIGNAS (POR MARCADOR)

DOSAGEM DE INSULINA

LACTOSE, TESTE DE TOLERANCIA

PROVA DO LATEX PARA HAEMOPHILLUS INFLUENZAE, STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE, NEISSERIA MENINGITIDIS (SOROTIPOS A, B, C)

DOSAGEM DE COLESTEROL LDL

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS

LEUCOGRAMA

CONTAGEM DE LINFOCITOS CD4/CDS8

DOSAGEM DE LIPASE

LIPOPROTEINA (A) - LP (A)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILISTERIA

DOSAGEM DE LITIO

DOSAGEM DE MAGNESIO

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPLASMODIOS

DOSAGEM DE MERCURIO

DOSAGEM DE MICROALBUMINA NA URINA

PESQUISA DE ANTICORPOS HETEROFILOS CONTA O VIRUS EPSTEIN-BARR

GONADOTROFINA CORIONICA - HEMAGLUTINACAO OU LATEX

DOSAGEM DE OXALATO

REACAO DE PANDY

PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS (PARASITO)

DOSAGEM DE PARATORMONIO

PARVOVIRUS - IGG, IGM (CADA)

DETERMINACAO QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA

DOSAGEM DE PEPTIDEO C

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV1 + HTLV2

BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR

EXAME DE CITOLOGIA ONCOTICA (EXCETO CERVICO-VAGINAL)

PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES

PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES

PH - TORNASSOL

DOSAGEM DE POTASSIO

PRODUTOS DE DEGRADACAO DA FIBRINA, QUALITATIVO

DOSAGEM DE PROGESTERONA

DOSAGEM DE PROLACTINA

PROTEINA C

PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA

DOSAGEM DE PROTEINAS NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES

PROTEINA S, TESTE FUNCIONAL

PROTEINA S LIVRE, DOSAGEM

DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS

DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES
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ANTIGENO ESPECIFICO PROSTATICO LIVRE (PSA LIVRE)

RENINA

CONTAGEM DE RETICULOCITOS

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA

PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES

SELENIO, DOSAGEM

DOSAGEM DE ACIDO 5-HIDROXI-INDOL-ACETICO (SEROTONINA)

DOSAGEM DE SODIO

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ARBOVIRUS (DENGUE E FEBRE AMARELA)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ARBOVIRUS (DENGUE E FEBRE AMARELA)

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTILEISHMANIAS

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTILEISHMANIAS

PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES

PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA)

T3 LIVRE

DETERMINAGAO DE T3 REVERSO

DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)

DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP)

DOSAGEM DE TESTOSTERONA LIVRE

DOSAGEM DE TESTOSTERONA

DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO)

DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP)

DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA

DOSAGEM DE TIROXINA (T4)

AVIDEZ DE IGG PARA TOXOPLASMOSE, CITOMEGALIA, RUBEOLA, EB E OUTROS, CADA

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA

ANTICORPO ANTI-RECEPTOR DE TSH (TRAB)

DOSAGEM DE TRANSFERRINA

DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS

DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3)

TROPONINA

DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA)

UREASE, TESTE RAPIDO PARA HELICOBACTER PYLORI

DOSAGEM DE UREIA

ANALISE DE CARACTERES FiSICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO DA URINA

TESTE DE VDRL P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS

VITAMINA A, DOSAGEM

DOSAGEM DE VITAMINA B12

VITAMINA E

COLESTEROL VLDL (COBRAR TRIGLIC. MESMO QUANDO NAO SOLICITADO)

PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE)
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WEIL FELIX (RICKETSIOSE), REACAO DE AGLUTINACAO

DOSAGEM DE ZINCO

DOSAGEM DE INIBIDOR DE C1-ESTERASE

ELETROFORESE DE LIPOPROTEINAS

DOSAGEM DE FENITOINA

DOSAGEM DE BARBITURATOS (FENOBARBITAL)

DOSAGEM DE HEMOGLOBINA

METANEFRINAS URINARIAS, DOSAGEM

MIOGLOBINA, PESQUISA

GLOBULINA DE LIGACAO DE HORMONIOS SEXUAIS (SHBG)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (POR IMUNOFLUORESCENCIA)

ACIDO METIL MALONICO

DOSAGEM DE AMONIA

ANTICORPO ANTI-DNASE B

DOSAGEM DE ANTICORPOS ANTI TRANSGLUTAMINASSE RECOMBINANTE HUMANO IGA

ANTIBIOGRAMA (TESTE SENSIBIL. ANTIBIOTICOS E QUIMIOTERAPICOS)

ANTIBIOGRAMA PARA MICOBACTERIAS

ANTIGLIADINA (GLUTEN), ELISA - IGG E IGA (CADA)

ANTICORPOS ANTIENDOMISIO - IGG, IGM, IGA (CADA)

APOLIPOPROTEINA A (APO A)

APOLIPOPROTEINA B (APO B)

N-TELOPEPTIDEO

DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM SANGUE PERIFERICO (COM TECNICA DE BANDAS)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO

PESQUISA DE CISTINA NA URINA

CREATINO FOSFOQUINASE - FRAGAO MB - MASSA

CLOSTRIDIUM DIFFICILE, TOXINA A

CRIPTOCOCOSE, CANDIDA, ASPERGILUS (LATEX)

CRIPTOSPORIDIUM, PESQUISA

CROMATINA SEXUAL, PESQUISA

DOSAGEM DE DIGITALICOS (DIGOXINA, DIGITOXINA)

PESQUISA DE PROTEINAS URINARIAS (POR ELETROFORESE)

PESQUISA DE ERROS INATOS DO METABOLISMO NA URINA

EXAME CITOPATOLOGICO HORMONAL SERIADO (MINIMO 3 COLETAS)

DOSAGEM DE FATOR IX

DOSAGEM DE FATOR V

FOSFATASE ALCALINA FRACAO OSSEA - ELISA

DETERMINACAO DE FOSFOLIPIDIOS RELAGAO LECITINA - ESFINGOMIELINA NO LiQUIDO AMNIOTICO

DOSAGEM DE GASTRINA

DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA

DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL

HEPATITE B (QUANTITATIVO) PCR

GENOTIPAGEM DE VIRUS DA HEPATITE C

DETECCAO DE RNA DO VIRUS DA HEPATITE C (QUALITATIVO)
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IMUNOFENOTIPAGEM PARA HEMOGLOBINURIA PAROXISTICA NOTURNA

PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES

MANTOUX, IDER

ANTIMEMBRANA BASAL

MICROSPORIDIA, PESQUISA NAS FEZES

DETERMINAGCAO DE OSMOLARIDADE

PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES

ISOSPORA, PESQUISA DE ANTIGENO

PROVA DO LACO

DETERMINACAO DE CURVA DE RESISTENCIA GLOBULAR

DOSAGEM DE SOMATOMEDINA C (IGF1)

PESQUISA DE ANTICORPOS EIE ANTICLAMIDIA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SCHISTOSOMAS

DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO -DUKE

IGE, GRUPO ESPECIFICO (CADA)

ENZIMA CONVERSORA DA ANGIOTENSINA (ECA)

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIASPERGILLUS

PAINEL DE HIBRIDIZACAO MOLECULAR COM PESQUISA DE MULTIPLAS SEQUENCIAS GENICAS

DETERMINACAO DE CARIOTIPO EM MEDULA OSSEA E VILOSIDADES CORIONICAS (COM TECNICA DE BANDAS)

CATECOLAMINAS

DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT)

MONONUCLEOSE - EPSTEIN BARR - PCR

HTLV I/11 POR PCR (CADA)

IMUNOFENOTIPAGEM PARA LEUCEMIAS AGUDAS OU SINDROME MIELODISPLASICA (*)

CITOMEGALOVIRUS - QUANTITATIVO, POR PCR

C1Q

HEMOPHILUS (BORDETELLA) PERTUSSIS

PESQUISA DE EOSINOFILOS

DOSAGEM DE FRAGAO PROSTATICA DA FOSFATASE ACIDA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HELICOBACTER PYLORI

DETECCAO DE RNA DO HIV-1 (QUALITATIVO)

QUANTIFICACAO DE RNA DO HIV-1

LEGIONELLA - IFI

PESQUISA DE LEPTOSPIRAS

MICOPLASMA PNEUMONIAE - IGG

MICOPLASMA PNEUMONIAE - IGM

PROVAS DE FUNCAO HEPATICA (BILIRRUBINAS, ELETROFORESE DE PROTEINAS. FA, TGO, TGP E GAMA-PGT)

DOSAGEM DE RENINA

DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA

DOSAGEM DE 17-HIDROXICORTICOSTEROIDES

DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO

DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO
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ACIDO URICO LIQUIDO NO SINOVIAL E DERRAMES

DOSAGEM DE ALUMINIO

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIAMEBAS

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIPARIETAIS

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULO ESTRIADO

DOSAGEM DE METABOLITOS DA COCAINA

COMPOSTO S (11 DESOXICORTISOL)

COTININA

CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS

TESTE DE AGREGACAO DE PLAQUETAS

DETECGCAO MOLECULAR EM FIBROSE CISTICA (CONFIRMATORIO)

GAD-AB-ANTIDESCARBOXILASE DO ACIDO

DOSAGEM DE GORDURA FECAL

TESTE PARA INVESTIGAGCAO DO DIABETES INSIPIDUS

LYME - IGM

PESQUISA DE MACROPROLACTINA

METAIS AL, AS, CD, CR, MN, HG, NI, ZN, CO, OUTRO (S) ABSORCAO ATOMICA (CADA)

MIELOGRAMA

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DO SARAMPO

DOSAGEM DE GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA

ALERGENOS - PERFIL ANTIGENICO (PAINEL COM 36 ANTIGENOS)

DOSAGEM DE AMP CICLICO

COMPLEMENTO C2

GIARDIA, REACAO SOROLOGICA

LEGIONELLA - IGG E IGM (CADA)

OSTEOCALCINA

DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO

SACAROSE, TESTE DE TOLERANCIA

GENOTIPAGEM DO SISTEMA HLA

HLA-DR+DQ

PSITACOSE, RFC

DOSAGEM DE CHUMBO

DETERMINACAO DE CROMATOGRAFIA DE AMINOACIDOS

CROMO

ELETROFORESE DE PROTEINAS COM CONCENTRAGAO NO LIQUOR

HIV, GENOTIPAGEM

OXCARBAZEPINA, DOSAGEM

HPV (VIRUS DO PAPILOMA HUMANO) + SUBTIPAGEM QUANDO NECESSARIO PCR

CONTAGEM DE LINFOCITOS T TOTAIS

HIV - ANTIGENO P24, ELISA

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA PARACOCCIDIOIDES BRASILIENSIS

EQUINOCOCOSE (HIDATIDOSE), REAGAO SOROLOGICA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-INSULINA

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-ILHOTA DE LANGERHANS
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CLEARANCE DE UREIA

HERPES SIMPLES

DOSAGEM DE HIDROXIPROLINA

METANEFRINAS URINARIAS, DOSAGEM

TIREOGLOBULINA, DOSAGEM

ANTIBIOTICOS, DOSAGEM NO SORO, CADA

DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D (ANTI-HDV)

DOSAGEM DE CICLOSPORINA

PESQUISA DE COPROPORFIRINA NA URINA

IDENTIFICACAO DE FRAGMENTOS DE HELMINTOS

DOSAGEM DE FATOR XII

DOSAGEM DE FATOR XIII

HEPATITE B (QUALITATIVO) PCR

IMUNOGLOBULINAS (CADA)

LEPTINA

MICOBACTERIA AMPLIFICACAO DE DNA (PCR)

DOSAGEM DE PORFIRINAS

ANTI-ILHOTA LANGHERANS, IFI

17-HIDROXIPREGNENOLONA

IGE, POR ALERGENO ESPECIFICO (CADA)

CISTINA

ESTROGENIOS TOTAIS (FENOLESTEROIDES)

DOSAGEM DE FENOL

OSTEOCALCINA

PLASMINOGENIO, DOSAGEM

DETERMINACAO DE RETENCAO DE T3

TOXOPLASMOSE POR PCR

WIDAL, REACAO DE

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI ADENOVIRUS

ANTI-ACTINA

TACROLIMUS

ANDROSTENEDIOL GLICORONIDEO

CEA- ANTIGENO CARCINOEMBRIOGENICO

CORPOS CETONICOS, PESQUISA

COMPOSTO S (11 - DESOXICORTISOL)

CULTURA, MICOPLASMA OU UREAPLASMA

ETANOL

TIROSINA

DOSAGEM DE FENILALANINA (CONTROLE / DIAGNOSTICO TARDIO)

PESQUISA DE MUCOPOLISSACARIDEOS NA URINA

PIRUVATO QUINASE

TODO PROTEICO (PBI)
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ENOLASE

BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR (HANSENIASE)

DOSAGEM E/OU FRACIONAMENTO DE ACIDOS ORGANICOS

DOSAGEM DE ACUCARES (POR CROMATOGRAFIA)

CARNITINA LIVRE

DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA

X FRAGIL POR PCR

PESQUISA DE ANTICORPOS E/OU ANTIGENO DO VIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO

HIV - ANTIGENO P24

DOSAGEM DE AMINOGLICOSIDEOS

PROVA DE RETRACAO DO COAGULO

DOSAGEM DE FRUTOSE

REACAO DE HEMAGLUTINACAO (TPHA) PARA DIAGNOSTICO DA SIFILIS

DOSAGEM DE PROCALCITONINA

PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES

ANTIGENO PARA COVID (TESTE RAPIDO)

ANEXO II - EQUIPE MINIMA PARA DIMENSIONAMENTO DE RH

A contratualizagdo dos pontos de atencdo ¢ o instrumento legal formalizado entre o gestor da OSS e a SES/RJ, estabelecendo estrategicamente metas
quantitativas e qualitativas do processo de atengdo a saide sob sua gestdo.

Considerando a necessidade de atingir padrdo de exceléncia de cuidado e favorecer a seguranga do paciente, do profissional e da institui¢do de satde foram
estabelecidos pardmetros minimos para dimensionar o quantitativo de profissionais das diferentes categorias, setores e servigos do Hospital Estadual Roberto
Chabo.

A proposta de equipes assistencial e gerencial apresentada deve garantir a execucdo das a¢des e servigos previstos neste edital e deve estar em conformidade com
as legislagdes vigentes do Ministério da Saude e 6rgaos de classe que parametrizam o dimensionamento de profissionais por setor;

Para atender a conformidade legal citada acima, a quantidade de profissionais para composigéo das equipes de satide devera respeitar o nimero minimo para cada
setor parametrizado, de acordo com anexo contido nesse Termo de Referéncia;

Os setores parametrizados devem respeitar a composi¢do minima proposta neste Edital, ndo havendo restri¢do quanto ao aumento quantitativo de profissionais em
nenhum setor ou servigo, desde que néo onere o valor contratual;

Os quadros contendo o quantitativo da equipe minima estdo passiveis de atualizagdes, em decorréncia de modificagdes do pardmetro por parte do Ministério da
Satde, SES/RJ, e demais entidades de classe;

O valor do salario base para cada categoria profissional, utilizado para o célculo de previsdo do custo de RH, foi definido utilizando como referéncia as
Convengdes Coletivas de Trabalho mais recentes, disponibilizadas no sitio eletronico do MTE. Para as categorias onde ndo foram encontrados acordos coletivos
atualizados foi utilizada como base, a Lei Estadual RJ n° 8.315/2019, que institui pisos salariais no ambito do estado do Rio de Janeiro, os valores praticados pela
Organizagdo Social de Saide que hoje faz a gestdo dos estabelecimentos hospitalares, pela Administragdo Propria da SES e os sites: Painel de pregos do
Ministério do Planejamento, Desenvolvimento e Gestdo do Governo.

O dimensionamento das equipes envolvidas nas atividades assistenciais de cada setor, bem como as equipes envolvidas nas atividades gerenciais e administrativas
necessarias para a execugdo ininterrupta das atividades devera ser apresentado em tabelas organizadas por setor da unidade, contendo as seguintes informagdes:
Setor, Categoria profissional, Quantidade, Carga Horaria Semanal, Salario (base), Insalubridade, Adicional noturno, Encargos Sociais e Trabalhistas, FGTS, PIS,
INSS Empresa, INSS Terceiro e Fator Acidentario de Prevencao (FAP), Férias e 13° Salario, Rescisorios, Encargo Fiscal, Vale Transporte (até 4 salrios) e Vale
Refei¢do/Alimentagao;

O valor do salario base para cada categoria profissional, utilizado para o calculo de previsao do custo de RH, foi definido utilizando como referéncia as
Convengdes Coletivas de Trabalho mais recentes, disponibilizadas no sitio eletronico do MTE. Para as categorias onde ndo foram encontrados acordos coletivos
atualizados foi utilizada como base, a Lei Estadual RJ n® 8.315/2019, que institui pisos salariais no ambito do estado do Rio de Janeiro, os valores praticados pela
Organizagdo Social de Satide que hoje faz a gestdo dos estabelecimentos hospitalares, pela Administragdo Propria da SES e os sites: Painel de pregos do
Ministério do Planejamento, Desenvolvimento e Gestdo do Governo.

O resumo das atribuigdes dos principais cargos assistenciais dimensionados encontra-se no Anexo III.

Quadro 1 - Composi¢io minima para dimensionamento do HERC

Setor Subsetor Equipe Minima Quantidade ggnanal
ADMINISTRACAO Diregdo Geral Diretor Geral 1 40
ADMINISTRACAO Diregdo Geral Assistente Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Diregdo Técnica Diretor Médico (RT) 1 40
ADMINISTRACAO Diregéo Técnica Assistente Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Diregéo Técnica Coordenador Médico 10 40
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ADMINISTRACAO Dire¢do Administrativa Diretor Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Dire¢do Administrativa Assistente Administrativo 3 40
ADMINISTRACAO Dire¢do Administrativa Gerente Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Diregdo Administrativa Coordenagdo Administrativa 9 40
ADMINISTRACAO Geréncia de Enfermagem Gerente de Enfermagem (RT) 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia de Enfermagem Assistente Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia de Enfermagem Coordenacao de Enfermagem 7 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Geréncia Assistencial 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Assistente Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Coordenagdo Assistencial 8 40
ADMINISTRACAO | Ouvidoria Ouvidor 1 40
ADMINISTRACAO Ouvidoria Auxiliar Administrativo da Ouvidoria SD 2 40
ADMINISTRACAO Ouvidoria Auxiliar Administrativo da Ouvidoria SN 2 40
ADMINISTRACAO Is‘le"‘gcif;’nga dOQ;‘:cliigﬁf: © | Coordenador Niicleo da Qualidade ! 40
ADMINISTRACAO g:;;;’nca dOQ;:cliigr‘f: © | Analista Pleno da Qualidade 1 40
ADMINISTRACAO IS\I:gclll:;)n(;a dOQ;;:iigﬁf‘: ° | Auxiliar Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Nicleo de Educagao Coordenador Nucleo de Educagao Permanente 1 40
Permanente
ADMINISTRACAO Nucleo de Educagdo | - lista Pleno da Educagdo Permanente 1 40
Permanente
ADMINISTRACAQ | pUcle0 e Edueasdo |y yijiar Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Recursos Humanos Coordenador de RH 1 40
ADMINISTRACAO Recursos Humanos Analista Pleno RH 1 40
ADMINISTRACAO Recursos Humanos Assistente Administrativo 2 40
ADMINISTRACAO Recursos Humanos Auxiliar Administrativo 1 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Coordenador de Hotelaria 1 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Supervisor de Governanga 1 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Encarregado de Limpeza (Diarista) 1 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Higiene e Limpeza SD 16 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Higiene e Limpeza SN 16 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Encarregado de Rouparia Diarista 1 40
ADMINISTRAGCAO Hotelaria Auxiliar de Rouparia SD 2 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Auxiliar de Rouparia SN 2 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Camareira SD 2 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Camareira SN 2 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Supervisor de Seguranga Patrimonial 1 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Controlador de Acesso SD 8 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Controlador de Acesso SN 8 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Supervisor de Atendimento 1 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Auxiliar Administrativo SD 2 40
ADMINISTRACAO Hotelaria Auxiliar Administrativo SN 2 40
ADMINISTRACAO | APOi© . Auxiliar Administrativo SD 4 40
Administrativo/Registro
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ADMINISTRACAO Apoio Auxiliar Administrativo SN 4 40
Administrativo/Registro

ADMINISTRACAQ | Documentagio e Informagdo | o Administrativo Diarista 1 40
(SAME)

ADMINISTRACAO Tecnologia da Informagao Analista de Sistemas 1 40

ADMINISTRACAO Tecnologia da Informagao Técnico de Informatica SD 2 40

ADMINISTRACAO Tecnologia da Informagao Técnico de Informatica SN 2 40

ADMINISTRACAQ | Nucleo Inteno de Regulagdo | 0 4enador do NIR 1 40
Complexo

ADMINISTRACAQ | NNucleo Interno de Regulagdo |\ (ioionic Administrativo 1 40
Complexo

ADMINISTRACAQ | Nucleo Interno de Regulagdo |y eoncivg s 3 30
Complexo

ADMINISTRACAQ | Nucleo Interno de Regulagdo | pooirg SN 3 30
Complexo

ADMINISTRACAQ | Nicleo Interno de Regulagdo | it A dministrativo SD 2 40
Complexo

ADMINISTRACAQ | Nucleo Interno de Regulagdo |\ ijiar A dministrativo SN 2 40
Complexo

ADMINISTRACAQ | Nicleo deAcolhimento & | v 4enador do NAF 1 40
Familia

ADMINISTRACAQ | Nucleo de Acolhimento & | e cirg 3 30
Familia

ADMINISTRACAQ | Nucleo de Acolhimento & | (ot Administrativo 1 40
Familia

ADMINISTRACAQ | Nucleo de Acolhimento & |\ (ie e Social SD 3 30
Familia

ADMINISTRACAO Nucllef) de Acolhimento 2 Assistente Social SN 3 30
Familia

ADMINISTRACAQ | Nucleo de Acolhimento & | 5 o100 spy 3 30
Familia

ADMINISTRACAQ | Nicleo de Acolhimento & | b0 SN 3 30
Familia

ADMINISTRACAO Nutrigdo Coordenador Nutrigdo 1 40

ADMINISTRACAO Nutrigdo Nutricionista SD 6 30

ADMINISTRACAO Nutrigdo Nutricionista SN 6 30

ADMINISTRACAO Psicologia Psicologo 9 30

ADMINISTRACAO Assistencia Social Assistente Social SD 3 30

ADMINISTRACAO Assistencia Social Assistente Social SN 3 30

ADMINISTRACAO Fonoaudilologo Fonoaudilologo SD 12 30

ADMINISTRACAO Terapeuta Ocupacional Terapeuta Ocupacional SD 1 40

ADMINISTRACAO Manutengéo Engenheiro Mecanico 1 40

ADMINISTRACAO Manutencao Bombeiro Hidraulico 4 40

ADMINISTRACAO Manutengao Eletricista Operador de Subestagao/Gerador 2 40

ADMINISTRACAO Manutengao Eletricista de Instalagdes Prediais e Redes 2 40

ADMINISTRACAO | Manutengio Mecéanico Gasista 1 40

ADMINISTRACAO | Manutengio Pintor de Obras 1 40

ADMINISTRACAO Manutencdo Pedreiro Diarista 1 40

ADMINISTRACAO Manutengdo Mecanico de Ar Condicionado e Refrigeracao 4 40

ADMINISTRACAO Manuten¢do Auxiliar Mecanico de Refrigeragdao 4 40

ADMINISTRACAO Manutengdo Marceneiro Diarista 1 40
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ADMINISTRACAO Manuten¢do Serralheiro Diarista 1 40
ADMINISTRACAO Manuten¢do Engenharia Clinica 1 40
ADMINISTRACAO Manuten¢do Engenheiro Eletricista 1 40
ADMINISTRACAO | Manutengio Arquiteto 1 40
ADMINISTRACAO Manuten¢do Almoxarife 2 40
ADMINISTRACAO Manutengdo Auxiliar Administrativo 2 40
ADMINISTRACAO Manutengao Servente 1 40
ADMINISTRACAO Manutengdo Técnico de Telecomunicagdes 1 40
ADMINISTRACAO SADT RT Radiologia 1 40
ADMINISTRACAO SADT Tecnico em Radiografia 28 24
ADMINISTRACAO Diregdo Administrativa Jovem Aprendiz* 10 30
ADMINISTRACAO | Diregdo Administrativa PCD** 10 30
ADMINISTRACAO Direcdo Administrativa Morgue SD 4 40
ADMINISTRACAO Direcdo Administrativa Morgue SN 2 40
ADMINISTRACAO Direcdo Administrativa Arrecadagdo SD 1 40
ADMINISTRACAO Dire¢do Administrativa Arrecadagdo SN 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Lactario SD 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Lactario SN 1 40
ADMINISTRACAO Dire¢do Administrativa Assistente Patrimonio 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Banco de sangue - Técnico de Laboratorio SD 2 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Banco de sangue - Técnico de Laboratério SN 2 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Enfermeiro Rotina do Banco de Sangue 1 30
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Coordenador Banco de Sangue 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Farmaceutico RT 1 40
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Farmaceutico SD 4 30
ADMINISTRACAO Geréncia Assistencial Farmaceutico SN 4 30
ADMINISTRACAO Dire¢do Administrativa Telefonista 2 40
EMERGENCIA Meédico Chefe de Equipe Cir. Geral 7 24
EMERGENCIA Médico Clinico 14 24
EMERGENCIA Meédico Ortopedista SD 14 12
EMERGENCIA Médico Ortopedista SN 14 12
EMERGENCIA Médico Neurocirurgido 14 24
EMERGENCIA Médico Cirurgido Vascular 14 24
EMERGENCIA Médico Cirurgido Pediatrico SD 14 12
EMERGENCIA Médico Cirurgido Pediatrico SN 7 12
EMERGENCIA Médico Cirurgido Geral 14 24
EMERGENCIA Médico Psiquiatra 1 12
EMERGENCIA Médico Nefrologista 1 12
EMERGENCIA Médico Nutrélogo 1 12
EMERGENCIA Médico Oftalmologista 1 12
EMERGENCIA Meédico Cirurgido Urologista 2 12
EMERGENCIA Medico Cirurgido Toracico 3 12
EMERGENCIA Meédico Cirurgido Plastico 4 12
EMERGENCIA Bucomaxilofacial 7 24
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EMERGENCIA Bucomaxilofacial Rotina 1 30
EMERGENCIA Enfermeiro SD 3 30
EMERGENCIA Enfermeiro SN 3 30
EMERGENCIA Técnico de Enfermagem SD 6 30
EMERGENCIA Técnico de Enfermagem SN 6 30
EMERGENCIA Técnico de Imobiliza¢ao Ortopédica SD 3 30
EMERGENCIA Técnico de Imobiliza¢do Ortopédica SN 3 30
EMERGENCIA Auxiliar Administrativo SD 4 40
EMERGENCIA Auxiliar Administrativo SN 4 40
EMERGENCIA Encarregado Maqueiro 1 40
EMERGENCIA Magqueiro SD 10 40
EMERGENCIA Magqueiro SN 6 40
UTI ADULTO Médico Rotina 8 30
UTI ADULTO Enfermeiro Rotina 8 30
UTI ADULTO Médico Plantonista Dia 14 12
UTI ADULTO Médico Plantonista Noite 14 12
UTI ADULTO Enfermeiro SD 6 30
UTI ADULTO Enfermeiro SN 6 30
UTI ADULTO Coordenador Fisioterapeuta 1 40
UTI ADULTO Fisioterapeuta Rotina 3 30
UTI ADULTO Fisioterapeuta SD 4 30
UTI ADULTO Fisioterapeuta SN 3 30
UTI ADULTO Odontélogo Diarista 7 12
UTI ADULTO Técnico de Enfermagem SD 30 30
UTI ADULTO Técnico de Enfermagem SN 30 30
UTI ADULTO Técnico de Enfermagem Rotina 8 30
UTI ADULTO Auxiliar Administrativo 4 40
UCI ADULTO Médico Rotina 4 30
UCI ADULTO Enfermeiro Rotina 4 30
UCI ADULTO Médico Plantonista SD 7 12
UCI ADULTO Médico Plantonista SN 7 12
UCI ADULTO Enfermeiro SD 3 30
UCI ADULTO Enfermeiro SN 3 30
UCI ADULTO Fisioterapeuta Rotina 4 30
UCI ADULTO Fisioterapeuta SD 3 30
UCI ADULTO Fisioterapeuta SN 3 30
UCI ADULTO Técnico de Enfermagem SD 6 30
UCI ADULTO Técnico de Enfermagem SN 6 30
UCI ADULTO Técnico de Enfermagem Rotina 1 30
UCI ADULTO Auxiliar Administrativo 2 40
UTI PEDIATRICA Médico Rotina 4 30
UTI PEDIATRICA Enfermeiro Rotina 4 30
UTI PEDIATRICA Médico Plantonista Dia 7 12
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UTI PEDIATRICA Meédico Plantonista Noite 7 12
UTI PEDIATRICA Enfermeiro SD 6 30
UTI PEDIATRICA Enfermeiro SN 6 30
UTI PEDIATRICA Coordenador Fisioterapia 1 40
UTI PEDIATRICA Fisioterapeuta SD 4 30
UTI PEDIATRICA Fisioterapeuta SN 3 30
UTI PEDIATRICA Odontélogo Diarista 1 30
UTI PEDIATRICA Técnico de Enfermagem SD 12 30
UTI PEDIATRICA Técnico de Enfermagem SN 12 30
UTI PEDIATRICA Técnico de Enfermagem Rotina 1 30
UTI PEDIATRICA Auxiliar Administrativo 2 40
UCI PEDIATRICA Médico Rotina 2 30
UCI PEDIATRICA Meédico Plantonista Dia 7 12
UCI PEDIATRICA Meédico Plantonista Noite 7 12
UCI PEDIATRICA Enfermeiro SD 3 30
UCI PEDIATRICA Enfermeiro SN 3 30
UCI PEDIATRICA Fisioterapeuta SD 3 30
UCI PEDIATRICA Fisioterapeuta SN 3 30
UCI PEDIATRICA Técnico de Enfermagem SD 6 30
UCI PEDIATRICA Técnico de Enfermagem SN 6 30
UCI PEDIATRICA Auxiliar Administrativo 2 40
CENTRO 1 . .

CIRURGICO Meédico Anestesista Dia 21 12
CENTRO o . .

CIRURGICO Meédico Anestesista Noite 14 12
CENTRO . .

CIRURGICO Enfermeiro Rotina 2 30
CENTRO .

CIRURGICO Enfermeiro SD 6 30
CENTRO .

CIRURGICO Enfermeiro SN 6 30
CENTRO . L

CIRURGICO Técnico Instrumentador Cirurgico SD 4 30
CENTRO . . .

CIRURGICO Técnico Instrumentador Cirurgico SN 3 30
CENTRO .

CIRURGICO Técnico de Enfermagem SD 12 30
CENTRO L.

CIRURGICO Técnico de Enfermagem SN 12 30
CENTRO L. .

CIRURGICO Técnico de Enfermagem Rotina 2 30
CENTRO . S

CIRURGICO Auxiliar Administrativo 2 40
UNIDADE DE 1 . i

INTERNACAO Meédico Cirurgido Geral 14 12
UNIDADE DE . .

INTERNACAO Médico Neurocirurgido 7 12
UNIDADE DE 1 .

INTERNACAO Meédico Ortopedista 14 12
UNIDADE DE 1 . .

INTERNACAO Médico Cardiologista 2 30
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UNIDADE DE Médico Clinico 14 12
INTERNACAO
UNIDADE DE . . .
INTERNACAO Médico Pediatra Rotina 4 30
UNIDADE DE . .
INTERNACAO Enfermeiro Rotina 4 30
UNIDADE DE .
INTERNACAO Enfermeiro SD 15 30
UNIDADE DE .
INTERNACAO Enfermeiro SN 15 30
UNIDADE DE o
INTERNACAO Técnico de Enfermagem SD 33 30
UNIDADE DE -
INTERNACAO Técnico de Enfermagem SN 33 30
UNIDADE DE o .
INTERNACAO Técnico de Enfermagem Rotina 4 30
UNIDADE DE . .. .
INTERNACAO Auxiliar Administrativo 4 40
UNIDADE DE ..
INTERNACAO Fisioterapeuta SD 6 30
NVH/CVE/CCIH Coorf:ienac'ior‘(Proﬁss1.onal .de n1vel superior com especializagdo em saude 1 20
coletiva/ptblica ou epidemiologia)
NVH/CVE/CCIH Médico Infectologista 2 30
NVH/CVE/CCIH Enfermeiro Infectologista Rotina 1 30
NVH/CVE/CCIH Auxiliar Administrativo 1 40
NVH/CVE/CCIH Assistente Administrativo 1 40
NVH/CVE/CCIH Técnico de Enfermagem 1 40
CIHDOTT Coordenador Médico 1 40
CIHDOTT Enfermeiro 2 30
CIHDOTT Auxiliar Administrativo 2 40
SESMT Coor.dena(rior.(Proﬁssivonal .de nivel superior com especializagdo em saude 1 40
coletiva/ptblica ou epidemiologia)
SESMT Meédico do Trabalho 1 20
SESMT Enfermeiro do Trabalho 1 20
SESMT Técnico Seguranga no Trabalho 2 40
SESMT Engenheiro de Seguranca do Trabalho 1 40
SESMT Técnico de Enfermagem do Trabalho 1 40
AMBULATORIO Coordenador do Ambulatorio 1 40
AMBULATORIO Enfermeiro 1 30
AMBULATORIO Médico Cirurgia Geral 2 30
AMBULATORIO Médico Ortopedista 2 30
AMBULATORIO Médico Neurocirurgido 1 30
AMBULATORIO Cir. Bucomaxilofacial 1 12
AMBULATORIO Médico Vascular 1 12
AMBULATORIO Técnico de Enfermagem 2 30
COMPRAS Supervisor de compras 1 40
COMPRAS Assistente Administrativo 1 40
COMPRAS Auxiliar Administrativo 2 40
CONTRATOS Analista Pleno 1 40
CONTRATOS Assistente Administrativo 2 40
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COMUNICACAO Analista Pleno 40
ALMOXARIFADO Coordenador Almoxarifado 40
ALMOXARIFADO Analista Pleno Diarista 40
ALMOXARIFADO Assistente Administrativo Diarista 40
ALMOXARIFADO Auxiliar Administrativo SD 40
ALMOXARIFADO Auxiliar Administrativo SN 40
FATURAMENTO Coordenador de Faturamento 40
FATURAMENTO Assistente Administrativo 40
FATURAMENTO Faturista 40

ANEXO III - ATRIBUICOES GERAIS DOS CARGOS

CARGO

ATRIBUICOES

Diretor

Administrativo

Planejar, organizar, controlar e assessorar o servigo nas areas de gestdo de pessoas, patrimonio, materiais, informagdes, financeira, tecnoldgica,
entre outras; Implementar programas e projetos; Elaborar planejamento organizacional; Promover estudos de racionalizagdo e controlar o
desempenho do servigo; Prestar auditoria interna de qualidade seguindo metodologia adotada pela Empresa; Colaborar com a assisténcia
segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Médico
Intensivista
Coordenador

Prestar assisténcia médica a todos os pacientes internados na UTI; Colaborar com o plantonista na realizagdo da evolugdo dos pacientes
internados na unidade durante seu turno de trabalho; Prestar assisténcia aos pacientes nas intercorréncias durante seu periodo de trabalho;
Coordenar as visitas médicas e multidisciplinares que acontecem na UTI, bem como liderar as discussdes e decisdes tomadas; Garantir o
adequado preenchimento do prontuédrio do paciente, também registrando todos os procedimentos realizados e todas as decisdes tomadas;
Acompanhar o desempenho da equipe médica; Acompanhar a execugdo das atividades médica, assistencial e operacional da unidade;
Assessorar a Dire¢do do hospital nos assuntos referentes a sua area de atuagdo; Zelar pelo fiel cumprimento do regimento interno da
institui¢do, atendendo a politica da qualidade da empresa; Zelar pelo cumprimento das normas reguladoras do CFM, RDC, CRM, SES/RJ,
ANVISA e Ministério da Satde; Gerar os indicadores de gestdo da unidade, analisa-los e desenvolver planos de agdo baseado nesses
resultados; Realizar e coordenar reunides administrativas e clinicas periodicamente para capacitagdo e atualizagdo cientifica e técnica, e
convocar a equipe para participagdo nas mesmas; Planejar, implementar e garantir a qualidade dos processos; Elaborar e revisar normas e
rotinas técnicas; Coordenar as atividades multidisciplinares na condu¢do do paciente; Impedir a delegagdo de atos médicos a outros
profissionais de satide; Construir e informar escala de plantdo da unidade. Constituir as Comissdes e Nucleos de forma representativa; prestar
assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Enfermeiro
Intensivista
Coordenador

Normatizar e fazer cumprir as normas e rotinas na unidade de terapia intensiva, de forma democratica, mantendo-as sempre atualizadas e
disponiveis a equipe; Participar na selecdo dos técnicos de que irdo compor o quadro da equipe de enfermagem; Confeccionar escala mensal
do pessoal de Enfermagem; Confeccionar escala anual de férias da equipe de enfermagem; Integrar a UTI com os demais servigos da
institui¢ao, priorizando a ética profissional e zelando pelo trabalho multiprofissional; Assessorar a dire¢ao do hospital nos assuntos referentes a
sua area de atribuigdo; Manter a equipe de enfermagem atualizada em parceria com a Educag¢@o Permanente; Convocar e presidir reunides com
funcionarios do setor; Prever e prover os recursos materiais, garantindo uma assisténcia adequada, sem quebra da continuidade, registrando
pendéncias ou problemas; Supervisionar o adequado uso dos recursos materiais; Coordenar, supervisionar e avaliar periodicamente as
atividades da equipe de enfermagem; Supervisionar manutengdo preventiva e limpeza de equipamentos de reserva; Colaborar com o controle
de saida e recebimento de materiais para manuteng¢do ou reposicdo; Zelar pela garantia da sistematiza¢do da assisténcia de enfermagem; Ter
resolubilidade frente aos problemas detectados para o bom funcionamento da unidade; Estimular, facilitar e participar da elaboragdo de
trabalhos cientificos; Zelar pela manuten¢do de comportamento ético, juntamente com todos os membros da equipe, frente a familiares e
funcionarios de outros setores do hospital; Prestar assisténcia direta ao paciente conforme necessidade. Constituir as Comissdes e Nucleos de
forma representativa; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao
cargo.

Fisioterapeuta
Intensivista
Coordenador

Elaborar as escalas de trabalho e definir cronograma de férias, conforme normativas legais; - participar da realizacdo das avaliagdes de
desempenho dos empregados que estdo sob seu acompanhamento; - participar de Grupos de Trabalho, Comissdes e Reunides Administrativas
relacionadas a sua fungdo, determinadas pela Empresa; - encorajar o grupo sob seu acompanhamento para a elaboracdo de protocolos e
procedimentos operacionais padrao, assim como participar da mesma, conforme as exigéncias legais; - promover a integragio de toda a equipe
sob o seu acompanhamento ¢ manté-la ciente das exigéncias institucionais, por meio de reunides ou informativos; - buscar solu¢des para
eventuais ocorréncias e/ou alteragdes na UTI sob sua responsabilidade, de acordo com normas legais; - manter a Empresa informada sobre
quaisquer ocorréncias, irregularidades e/ou alteragdes na sua area de responsabilidade; - participar de reunides e visitas clinicas relacionadas a
Unidade de Terapia Intensiva Adulto. Prestar assisténcia ao paciente, conforme atribui¢cdes do Fisioterapeuta em Terapia Intensiva; Prestar
assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Médico Rotina

Prestar assisténcia médica a todos os pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva; Colaborar com o plantonista na realizagdo da
evolucdo dos pacientes internados na unidade durante seu turno de trabalho; Prestar assisténcia aos pacientes nas intercorréncias durante seu
periodo de trabalho; Coordenar as visitas médicas e multidisciplinares que acontecem durante seu turno de trabalho, discutir com o
coordenador da unidade, plantonista ¢ o médico assistente sobre as condutas a serem realizadas nos pacientes; Garantir o adequado
preenchimento do prontuario do paciente, também registrando todos os procedimentos realizados e todas as decisdes tomadas; Cumprir com
seu turno de trabalho conforme acerto prévio com a Coordenacgéo da Unidade; Colaborar junto a Coordenag@o da UTI na realizagdo de suas
fungdes; Assumir a coordenagdo da UTI na auséncia ou impossibilidade do Coordenador Médico. Constituir as Comissdes e Nucleos de forma
representativa; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.
Desde que delegado pelo coordenador médico, normatizar, estabelecer ordens e métodos de trabalho, normas ou rotinas, diretrizes e
organizagdo do servigo; Participar na selecdo dos médicos plantonistas que irdo compor o quadro da equipe médica; Confeccionar escala
mensal da equipe de medicina; Confeccionar escala anual de férias da equipe médica; Elaborar relatorios de analise de dados e realizar
avaliagdo técnica dos indicadores de saude com periodicidade bimestral; Analisar/Acompanhar mensalmente, os dados das unidades de satde,
processos de trabalho, fluxo e indicadores destinados ao desenvolvimento institucional; Desenvolver e implantar programas de capacitagdo de
protocolos da assessoria e de acdes que visem a melhoria dos processos de trabalho; Planejar a manuteng@o preventiva de equipamentos
médicos; controlar o estoque de materiais; garantindo que o ambiente mantenha-se extremamente organizado e higienizado, livre de qualquer
transtorno que possa comprometer a seguranga € o bem estar dos pacientes.
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Organizar prontuarios com registros das observagdes, tratamentos executados e ocorréncias verificadas em relagdo ao paciente. Participar da
prevengdo, do controle sistematico da infec¢do hospitalar e de doengas transmissiveis em geral. Atuar quando da ocorréncia do Obito,
executando e orientando os procedimentos necessarios, bem como prestando apoio aos familiares. Verificar o funcionamento de aparelhos
utilizados na area de enfermagem, solicitando reparos e/ ou substitui¢des. Participar das medidas de biosseguranga, realizando treinamentos
em procedimentos que venham assegurar e minimizar os acidentes de trabalho. Assegurar condigdes adequadas de limpeza, preparo,
esterilizagdo e manuseio de materiais no ambito hospitalar e no ambulatorio. Apoiar as atividades de pesquisa e extensdo; Zelar pela seguranca
individual e coletiva, utilizando equipamentos de prote¢do apropriados, quando da execucdo dos servigos. Zelar pela guarda, conservagio,
manutencdo e limpeza dos equipamentos, instrumentos e materiais utilizados, bem como do local de trabalho. Manter-se atualizado em relagado
as tendéncias e inovagdes tecnologicas de sua area de atuagdo e das necessidades do setor; Prestar assisténcia segura, humanizada e
individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Médico
Plantonista

Prestar atendimento na Unidade de Terapia Intensiva a pacientes internados. Integrar a equipe multiprofissional de trabalho, respeitando
e colaborando no aperfeicoamento de normas e procedimentos operacionais; contatar a Central de Regulagdo Médica para colaborar com a
organizagdo e regulagdo do sistema de ateng@o a urgéncias; participar das reunides necessarias ao desenvolvimento técnico-cientifico na area
intensiva; promover incremento na qualidade do atendimento médico, melhorando a relagdo médico-paciente e observando preceitos éticos; no
decorrer da execugdo de suas atividades de trabalho; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar
demais atividades inerentes ao cargo.

Assistente
Social

Planejar solucdes, organizar e intervir em questdes relacionadas a saude e manifestagdes sociais do trabalhador e do paciente critico, para
elaboragdo, implementagdo e monitoramento do Servigo Social, com foco na promogdo da satde; Contribuir e participar nas agdes de Satude
Ocupacional; Realizar acompanhamento psicossocial de pacientes, Prestar servigos sociais orientando pacientes, acompanhantes, familias,
sobre direitos, deveres, servigos e recursos sociais; Formular relatorios, pareceres técnicos, rotinas e procedimentos; Prestar assisténcia segura,
humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Enfermeiro
Plantonista

Planejar, organizar, coordenar, supervisionar, executar e avaliar todas as atividades de enfermagem em pacientes adultos criticamente
enfermos; Desenvolver as atividades assistenciais e propor alternativas de transformag@o na realidade gerencial e do cuidado ao paciente
criticamente enfermo e/ou em situagdo de risco de morte; Executar as fungdes pertinentes a sua profissdo que possa identificar intercorréncias
e tomar decisdes imediatas sobre o atendimento do paciente critico; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes
criticos; Realizar as atribui¢des de Enfermeiro e demais atividades inerentes ao cargo.

Farmacéutico

Participar da elaboragdo, coordenagdo e implementagdo de politicas de medicamentos; Orientar sobre uso de produtos e prestar servigos
farmacéuticos; Realizar pesquisa sobre os efeitos de medicamentos e outras substancias sobre oOrgdos, tecidos e fungdes vitais dos seres
humanos; Realizar controle e garantia de qualidade, fracionamento, armazenamento, distribuicdo e dispensacdo de radio farmacos; Prestar
assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Farmacéutico
Clinico

Avaliar a farmacoterapia do paciente, por meio do acompanhamento farmacoterapéutico, com objetivo de promover a seguranga do paciente, o
uso racional de medicamentos e a efetividade da terapia; Realizar a conciliagdo medicamentosa por meio da anamnese farmacéutica, para obter
a melhor lista de historico de medicamentos utilizados pelo paciente e garantir a continuidade adequada do tratamento; Realizar a orientagdo
para alta do paciente, por meio da conciliagdo de alta, orientagdo quanto a farmacoterapia prescrita, acesso, monitoramento, armazenamento,
dentre outros, por meio da educagdo farmacéutica presencial e entrega de materiais impressos; Participar de reunides clinicas
multiprofissionais, com o objetivo de participar ativamente do plano de cuidado do paciente; Contribuir com o conhecimento clinico
farmacéutico junto a equipe multidisciplinar de saide por meio da participagdo em rounds multidisciplinares; Promover ag¢des educativas para
melhoria de seguranga no uso de medicamentos nas unidades, no ambito da Seguranga do Paciente; Realizar anamnese farmacéutica, por meio
da admissdo do paciente pela farmacia clinica com objetivo de coletar dados relativos a comorbidades prévias, alergias e medicamentos de uso
domiciliar; Realizar as atividades relacionadas a farmacovigilancia da unidade; Executar outras atividades que lhe forem delegadas na sua area
de atuagdo.

Fisioterapeuta

Realizar consulta fisioterapéutica, anamnese; Solicitar e realizar interconsulta e encaminhamentos; Realizar agdes de prevengdo, promogao,
prote¢do, educagdo, intervengdo, recuperagdo, habilitagdo e reabilitagdo do paciente critico ou potencialmente critico, em Unidade de Terapia
Intensiva - UTI, utilizando protocolos e procedimentos especificos de fisioterapia; Realizar avaliagdo fisica e cinesio funcional especifica;
Realizar avaliagdo e monitoramento da via aérea natural e artificial; Planejar e executar medidas de prevengdo, redugdo de risco e
descondicionamento cardiorrespiratorio; Prescrever e executar terapéutica cardiorrespiratoria e neuro musculoesquelética; Aplicar métodos,
técnicas e recursos de expansdo pulmonar, remogao de secrecdo, fortalecimento muscular, recondicionamento cardiorrespiratorio e suporte
ventilatorio; Avaliar e monitorar os parametros cardiorrespiratorios, inclusive em situagdes de deslocamentos do paciente critico ou
potencialmente critico; Gerenciar a ventilagdo espontanea, invasiva e ndo invasiva; Realizar o desmame e extubacdo do paciente em ventilagdo
mecanica; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Fonoaudiologo

Atender pacientes criticos para prevengdo, habilitagdo e reabilitagdo daqueles que utilizam protocolos e procedimentos especificos de
fonoaudiologia; Tratar de pacientes efetuando avaliagdo e diagnéstico fonoaudioldgico; Orientar pacientes, familiares, cuidadores e
responsaveis; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Nutricionista

Prestar assisténcia nutricional aos pacientes criticos da UTI; orientar responsaveis e/ou familiares quanto a alimentagdo a ser seguida pelo
paciente apos a alta da UTI; Participar de programas de educagdo nutricional; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos
pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Psicélogo
Hospitalar

Estudar, pesquisar e avaliar o desenvolvimento emocional e os processos mentais e sociais dos pacientes criticos internados na UTI, com a
finalidade de analise, tratamento e orientagdo; Diagnosticar e avaliar disturbios emocionais e mentais e de adaptagdo social, elucidando
conflitos e questdes e acompanhando o paciente durante o processo de tratamento ou cura; Avaliar altera¢des das fungdes cognitivas, buscando
diagnoéstico ou deteccdo precoce de sintomas; Promover a reabilitagdo neuropsicologica; Auditar, realizar pericias e emitir laudos, gerando
informagdes e documentos sobre as condigdes ocupacionais ou incapacidades mentais; Prestar assisténcia segura, humanizada e
individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Odontélogo

Elaborar diagnostico, prognostico e tratamento das afecgdes da cavidade bucal; examinar e identificar alteragdes de cabeca e pescogo,
identificando a extens@o e profundidade dos problemas detectados; executar procedimentos preventivos envolvendo raspagem, limpeza e
polimento dos dentes e gengivas; elaborar procedimentos educativos individuais e coletivos de prevengao a saude bucal; orientar as atividades
da equipe multidisciplinar no que tange ao cuidado do paciente critico; executar curativos envolvendo exodontia de raizes e dentes, drenagem
de abscessos, suturas de tecidos moles e restauragdo de caries dentarias; prescrever ou administrar medicamentos; elaborar normas e
procedimentos técnicos ¢ administrativos; atuar em equipe multiprofissional no desenvolvimento de projetos terapéuticos na UTI; Prestar
assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Técnico em
Enfermagem

Assistir ao Enfermeiro no planejamento, programagdo e orientagdo das atividades de enfermagem, na prestagdo de cuidados diretos de
enfermagem em estado grave, na prevengdo e no controle sistematico da infeccdo hospitalar, na prevengdo e controle de danos fisicos que
possam ser causados a pacientes durante a assisténcia de satde; Executar atividades de assisténcia de enfermagem na satde do paciente critico,
excetuadas as privativas do Enfermeiro; Executar atividades de desinfec¢do e esterilizagdo; Organizar o ambiente de trabalho e dar
continuidade aos plantdes; Trabalhar em conformidade as boas praticas, normas e procedimentos de biosseguranga; Prestar assisténcia segura,
humanizada e individualizada aos pacientes criticos; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.
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Técnico de | Executar a limpeza, desinfec¢@o e esterilizagdo de materiais e equipamentos; Colaborar com a avaliagdo da qualidade dos instrumentos e
Enfermagem equipamentos; Auxiliar na conservagdo e no controle do patriménio da unidade; Colaborar com os Cuidados de Higiene e Conforto;
Rotina Transporte; Verificar e zelar pelo posicionamento de drenos, canulas e vias de acesso no cliente; Registro dos cuidados realizados; Participar

de programa de educacdo permanente, contemplando, no minimo: normas e rotinas técnicas desenvolvidas no servigo; incorporagdo de novas
tecnologias; gerenciamento dos riscos inerentes as atividades desenvolvidas na unidade e seguranga de pacientes e profissionais; e prevengao e
controle de infec¢des relacionadas a assisténcia a saude; Prestar assisténcia segura, humanizada e individualizada aos pacientes criticos;
Auxiliar na elaboragdo de escala de tarefas; Auxiliar no controle e no uso racional de roupas, materiais utilizados pela enfermagem e pela
equipe multiprofissional; Seguir as normas de biosseguranga; Executar agdes de assisténcia de enfermagem ao paciente critico de forma
segura, humanizada e individualizada; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

Realizar operagdes farmacotécnicas; Conferir formulas; Efetuar manuteng@o de rotina em equipamentos, utensilios de laboratério e rotulos das

Auxiliar de | matérias primas; Controlar estoques, condigdes de armazenamento e prazos de validade; Realizar testes de qualidade de matérias primas,

Farmacia equipamentos e ambiente; Trabalhar de acordo com as boas praticas de manipulagdo e dispensa¢do; Documentar atividades e procedimentos
da manipulagdo farmacéutica; Seguir procedimentos operacionais padrdes; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.
Executar agdes e tarefas de apoio administrativo, relativas a gestdo de pessoas, suprimentos, comunicagdo administrativa, reprografia,
Aucxiliar patrimonio, juridico e demais servigos de apoio administrativo; Preencher documentos, preparar relatorios, formularios, planilhas e prontuario;
Administrativo | Acompanhar processos administrativos, cumprindo todos os procedimentos necessarios referentes aos mesmos; Atender clientes, usuarios e

fornecedores; Realizar demais atividades inerentes ao cargo.

ANEXO IV - ORGANOGRAMA PADRAO
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ANEXO V - OBRIGACOES DA CONTRATADA QUANTO A TECNOLOGIA DE INFORMACAO

A empresa que sera contratada para implantar o Sistema de Informacio Hospitalar na unidade referida no presente edital tera, via ORGANIZACAO SOCIAL DE
SAUDE, que apresentar comprovacdo de aptiddo pertinente ¢ compativel com o escopo da Unidade de Saude, sendo assim, a empresa de Sistema de Informagao
devera apresentar atestados de desempenho, emitido por entidade publica ou privada que comprovem conhecimento e experiéncia por parte da empresa a ser
contratada;

A empresa devera estar organizada e ter condi¢des para exercer todas as tarefas técnicas e administrativas, que forem de sua responsabilidade, visando a execugdo
dos trabalhos e de seus objetivos;

A Empresa do Sistema de Informag@o devera apresentar atestado (a0 menos um testado por item) que atendam os seguintes requisitos minimos:

e GESTAO CLINICA: Atestados que comprovem que a Licitante implantou projetos de gestdo clinica (Prontudrio Eletrdnico) em ambiente Hospitalar
(Publico ou Filantropico);
e PROPRIEDADE/ABRANGENCIA: Declaragio de ser detentora dos codigos fontes de todos os sistemas e modulos solicitados neste edital e
consequentemente poder realizar qualquer adaptag@o necessaria no mesmo para atender aos objetivos da Secretaria do Estado Saude RJ.
O sistema deve possuir os seguintes modulos e fungdes:
a) Internagdo: Este modulo devera possibilitar o cadastro e controle das internagdes com determinag@o hierarquizada das estruturas de centro de custos a que
pertencem e identificagdo das unidades de internagao, devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

e Cadastro dos padrdes de leitos vinculados a quartos, tipos de quartos (acomodacdo) e unidade de leito (tipo de leito), visando parametrizar o sistema para
alocagdo dos pacientes;
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Controle total da situacdo e da condig@o do leito (se ativo ou inativo; ocupado, higienizado, em manutengao, bloqueado, reservado ou fechado), a partir da
recepgdo ou dos postos de enfermagem, liberando o mesmo para o atendimento;

Oferecer mapa de ocupagdo de leitos, informando os pacientes internados questdo com alta médica, com finalidade de realizar o gerenciamento de
demandas espontaneas;

Informar para os setores de higienizagdo, manutengdo e hotelaria, a interdi¢do de leitos por motivos operacionais de responsabilidades de tais setores,
informando o quarto, leito, hora e responsavel pelo bloqueio;

Possibilitar a identificagdo das especialidades médicas existentes na Unidade de Satide e também a vinculagdo dos profissionais médicos com suas
respectivas equipes médicas;

Permitir o cadastro dos principais formularios de termos hospitalares utilizados no momento das internagdes, visando a defini¢do clara de responsabilidades
entre paciente, responsavel (se houver) e hospital;

No momento da admissdo deve ser possivel: Registro da recepc¢do do paciente, com identificagdo do prontudrio, tipo de internagao;
O sistema devera bloquear e informar a admissao de pacientes provenientes de transferéncias de outras unidades;

Permitir ao setor de internagdo total controle de leitos/quartos e unidades para alocagdo do paciente, com consulta em tempo real da situagdo de todos os
leitos;

Registro de dados do responsavel pelo paciente (nome, RG, grau de parentesco, telefone de contato e enderego);

Permitir o cadastro de pacientes de dados desconhecidos, impulsionados por emergéncias em atendimentos provenientes de logradouros publicos e outros;
Permitir o registro de idade aproximada de pacientes desconhecidos por emergéncias em atendimentos provenientes de logradouros publicos e outros;
Deve permitir a alteragéo posterior de dados de pacientes desconhecidos por emergéncias em atendimentos provenientes de logradouros publicos e outros;
Devera obrigar o registro de um responsavel se o paciente for menor ou maior a uma idade previamente estipulada por meio de cadastros;

Identificag@o do médico responsavel pelo atendimento, da especialidade e da clinica (em conformidade com as exigéncias do SUS);

Hipotese diagnostica e impressao do documento de atendimento;

Deve ser possivel o controle de atendimentos anteriores (com checagem das datas de internagéo e alta/diagnosticos anteriores / médicos e convénios);
Emissdo de etiquetas para identificagdo por meio de pulseiras de pulso para cada paciente admitido;

O sistema deve permitir o registro de guarda de quantidades e tipos de pertences do paciente;

Registro de altas hospitalares, com identificagdo de dados como motivo, data e hora, diagndstico definido (CID-10), procedimento SUS vinculado
(conforme determinagdes do DATASUS) e médico responsavel;

Registro e impressdo de termos de responsabilidade e cartdo de acompanhante;
Emissdo e preenchimento do laudo de AIH gerando automaticamente o laudo AIH, ap6s o registro da internagéo;
Emissdo de atestados e declaragdo de internagao;

Solicitagdes de exames de imagens e laboratorial no momento da admissdo por meio de ordem de servigo, informando o profissional médico solicitante e
inserindo observagéo da solicitagdo;

Controle sobre as solicitagdes de AIH enviadas e as que retornaram coma autorizagdo de internagdo e procedimento;

Transferéncia de leitos, com possibilidade de consulta a central de leitos; identificagdo de tipo de acomodagdes existente, registro de leito de isolamento;
bloqueio do leito atual para novas interna¢des ou reserva do leito para retorno do paciente.

b) Imagens: Este modulo devera possibilitar a realizagdo de agendamentos para cada tipo de exame realizado em cada recurso de atendimento, descrevendo e
emitindo a equipe o preparo necessario para a realizagdo de cada exame, devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Parametrizar o tempo de realizagio estimado para cada exame, possibilitando a otimizagado da utilizagdo de cada equipamento e profissional no momento do
agendamento;

Manutengao de parametros especificos para cada setor de imagens existente, possibilitando a devida adequag@o as caracteristicas de cada setor;

Controlar os tempos de atendimento realizados para cada paciente, especificando o horario de agendamento, horario de chegada, horario de atendimento e
horario de finalizagdo do exame;

Controlar a metragem de filme necessaria para realizar cada exame;
Baixar automaticamente os exames que nao tenham sido laudados apos um nimero de dias determinado;
Possuir modulo de elaboragdo de laudos padrao, com ferramentas de formatagio de texto;

Parametrizar modelos de laudos para cada tipo de exame a ser realizado, em cada recurso de atendimento, atribuindo automaticamente o laudo padrao de
cada exame;

Permitir indicar para cada tipo de laudo padréo a parte do corpo a que se refere este exame;
Cadastrar diversos tipos de modalidades de entrega de resultados aos pacientes;

Controlar todo o processo de atendimento, elaboragao e entrega dos laudos gerenciando todo o workflow do processo, através do controle de listas ativas de
pacientes em cada fase;

Controlar todos os pacientes que realizardo exames e ainda ndo tiveram laudos aprovados;

Permitir a criagdo de lista de exames e pacientes pendentes de laudos, possibilitando a organizag¢ao da forma mais adequada do profissional responséavel por
laudar estes exames;

Permitir a integragdo automatica do laudo do exame com o prontuario eletronico do paciente;
Registrar a entrega de um resultado de exame indicando o responséavel pela retirada, a data e horario da mesma,;

Controlar a procedéncia dos pacientes atendidos pelos setores de imagens (Enfermarias).

¢) Prontuario Eletronico: Este modulo devera possibilitar a realizagdo de padronizagdes de exames de acordo com cada protocolo, sugerindo automaticamente ao
médico os exames a serem solicitados no atendimento, devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Padronizagdo de CIDs de acordo com cada protocolo;

Padronizagdo de medicamentos de acordo com cada protocolo;

Cadastrar de Deficiéncias do paciente bem como grau de gravidade das deficiéncias descritas;
Cadastrar alergias do paciente bem como a descrigdo detalhada dos seus efeitos;

Associa¢do imagens de exames no prontuario do paciente;

Gerenciar o cadastro de horarios padronizados para que sejam ministrados os medicamentos prescritos por cada profissional nas unidades de Saude;
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Solicitagdo de nutri¢do (com possibilidade de repetir solicitagdes anteriores e registro dos horarios de aprazamento, com hora de inicio/fim/intervalo e
namero de vezes, regime de urgéncia e plantdo para fins de faturamento);

Solicitagdo de materiais e medicamentos (com possibilidade de direcionamento a farmacia ou ao almoxarifado e de repeticdo de solicitagdes anteriores,
registro de data e hora da solicitagdo, regime de urgéncia, busca de produtos por descri¢do ou codigo, horario de aprazamento, com hora de
inicio/intervalo/niimero de vezes e quantidade por horario);

Registro de servigos (com identificagdo de data e hora, quantidade, regime de urgéncia e plantdo para fins de faturamento); registro de procedimentos (com
identificacdo de data e horario, quantidade realizada, médico executor, regime de urgéncia e plantdo, para fins de faturamento, estatistica e custos);

Registro do uso de gases medicinais (com identificagdo de data, hora de inicio e fim do tratamento, tempo ou quantidade de uso, registro de regime de
urgéncia e plantdo, para fins de faturamento);

Possibilitar ao médico efetuar a prescri¢cdo dos cuidados ao paciente pelo sistema, com opg¢ao de repetir prescri¢do anterior;

Cada prescrigdo gerada pelo sistema deverd ter identificacdo numérica, data, hora, previsdo de alta do paciente, médico responsavel pela prescricédo,
funcionario do posto de enfermagem responsavel pelas solicitagdes (nutrigdo, materiais, medicamentos, exames, etc.), médico responsavel pela internagao,
registro da identificagdo do paciente com nome, prontuario, unidade, quarto, leito e responsavel pela dispensacdo dos medicamentos na farmacia;

Possuir opg¢do para que qualquer profissional da equipe que estd dispensando cuidados ao paciente (médico, enfermeira, nutricionista, farmacéutico e
outros) possa efetuar o registro da evolu¢do mediante o tratamento realizado, compondo e coletando dados no prontudrio eletrénico do paciente;

Controlar a transferéncia de leitos, com possibilidade de consulta a central de leitos; diferenga de tipos de leito; registro de leito de isolamento; bloqueio do
leito atual para novas internagdes ou reserva do leito para retorno do paciente;

Controlar pedidos de cuidados de enfermagem, hemoderivados, inaloterapia, equipamentos e gases;

Geragdo de diagnosticos, utilizando a codificagdo da enfermagem — NANDA (colecdo de diagnosticos em enfermagem que descrevem as reagdes dos
pacientes as doengas);

Possuir a funcionalidade ou modulo de enfermagem que permita a mesma construir os planos de cuidados ao paciente, bem como a prescrigdo de
enfermagem;

Permitir e gerenciar o processo de interconsulta, registrando a solicitagdo e o laudo do especialista;
O prontuario eletronico devera conter o modelo de classificagdo Clinica Apache II;
O prontuario eletronico devera conter o modelo de classificagdo Clinica Escala de Glasgow;

Devera permitir inserir informagdes sobre pardmetros de ventilagdo, contendo minimamente as informagdes sobre: volume corrente, frequéncia respiratoria,
fragdo inspirada de oxigénio e pressdo parcial de oxigénio no sangue arterial.

d) Farmacia/Almoxarifado: Este modulo devera possibilitar controle e gestdo dos materiais com gerenciamento do estoque do almoxarifado devendo contemplar,
obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Permitir os cadastros de vinculos entre medicamentos de forma a criar uma relagdo de interagdo medicamentosa, acusando o grau de rea¢@o e comentarios
sobre os fatores adversos em sua administragao;

Permitir que o responsavel farmacéutico possa retornar um item da prescri¢do quando este julgar necessario, para que o profissional médico realize os
acertos necessarios e reenvie para a solicitago;

Realizar relatorio dos quantitativos presentes no estoque;

Permitir a dispensa de itens de um centro de custo armazenador em nome de pacientes em cirurgias, levando em considerag@o a descrigdo do item, codigo
do item, quantidade solicitada, data de validade e lote por meio de leitura de codigo de barras por meio de equipamento 6tico;

Conter visualizagao tipo kardex oferecendo a posig¢do de estoque, historico de movimentagdo e inventarios que foram realizados por itens considerando a
descrigdo, codigo, lote e validade;

Receber informe de devolugao automatica de centro de custo de atendimento a pacientes, quando este tiver internos com alta hospitalar com tempo inferior
ao da quantidade enviada por prescri¢do eletronica ou de suporte de papel;

Permitir a busca rapida a todas as requisigdes ja atendidas, com possibilidade de visualizagdo em tela ou impressdo do documento, com informe do centro
de custo solicitante, descrigdo e codigo do item, lote e data de validade, nome do solicitante e nome do responsavel pela entrega.

Permitir emissdo de relatorios com a quantidade dos itens dispensados entre outros relatorios solicitados pela SES.

e) Faturamento: Este modulo devera possuir todos os processos relativos ao faturamento de contas do Sistema Unico de Saude e de internagdo, inclusive com a
geragdo de arquivos eletronicos definidos pelo gestor devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Trazer automaticamente para conta do paciente, o centro de custos de acordo com as unidades em que o mesmo foi atendido;

Gerar o faturamento de forma on-line de acordo com as solicitagdes e procedimentos realizados pelos médicos ou outros profissionais;
Permitir a auditoria dos langamentos realizados para cada paciente durante o atendimento;

Gerar protocolo de remessa dos documentos de cada atendimento em cada unidade para o setor de faturamento;

Gerenciar a solicitagdo de procedimentos de alto custo no momento da solicitagdo do médico;

Possibilitar o controle e atribuigdo obrigatdria sobre o diagndstico atribuido a cada atendimento para efeito de faturamento, com possibilidade de controlar o
historico de diagnosticos dos municipes e validando os procedimentos possiveis para cada diagnostico de acordo com regras do SUS;

Controlar automaticamente as regras de validagdo do SUS para cada procedimento, possibilitando uma checagem automatica no momento do fechamento
da conta.

f) B.I: Este modulo devera possibilitar o tratamento de informagdes que possibilite criar modelos de relatorios envolvendo grupos de informagao, possibilitando ao
usuario final selecionar na tela as informagdes que ele quer cruzar criando relatérios personalizados, devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes
funcionalidades:

Possibilitar a montagem de relatorios em decorréncia das informagdes de outro relatorio;

Permitir que cada usudrio avancgado crie e personalize os seus proprios relatorios de forma independente sem que seja necessario solicitar a Licitante
Vencedora;

Permitir a exportagdo das informagdes para o Excel, PDF e CSV em formato definido pela SES-RJ.

g) Indicadores: Este modulo devera disponibilizar ferramentas que permitam analisaras informagdes e transforma-las em indicadores interativos, que auxiliardo na
geracdo de previsdes e cenarios futuros, permitindo o controle e otimizagdo das receitas e custos e contribuindo na tomada de decisdes, devendo contemplar,
obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:
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Possuir marcagio sobre o atual estado do indicador, demonstrando se a informagdo contida no mesmo estd dentro de padroes de normalidade, em estado de
atenc@o ou em estado de alerta.

h) SAME (Servigo de Arquivo Médico e Estatistico): Este modulo devera possibilitar a geragdo de Informagdes gerenciais e estatisticas por um determinado
periodo de interesse, relacionando a produgdo de entradas e saidas por especialidade, profissional médico, unidades de atendimento de emergéncia, ambulatorios e
internagdo, devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Realizar pesquisas da situagdo real de ocupagdo da unidade de satide em qualquer momento, congelando este e, mostrando os Pacientes que estavam
internados por unidade, Médico e Convénio, possuindo esse histérico durante toda a vigéncia do contrato;

Esses dados devem ser fornecidos on-line a SES/RJ;

Apresentar de forma institucional indicadores de leito dia, taxa de permanéncia, taxa de ocupagdo, indice de rotatividade, taxa de mortalidade institucional,
taxa de mortalidade geral, quantidades de transferéncias, quantidades de altas, quantidades de transferéncias internas (entradas e saidas entre enfermarias);

Apresentar de forma institucional e por unidades de atendimento de internagdo os indicadores por periodo historico do ano anterior em comparagdo com
atual auxiliando na tomada de decisio;

Informar também os indices de Atendimento de cada Médico, especialidade e Convénio em relagdo ao periodo escolhido, criando assim, uma importante
ferramenta para a negociagdo, em cima de dados reais de produgao;

Apresentar informagdes de produgdes de exames de laboratorios, anatomia patologica e imagens por um determinado periodo, com visdo consolidada por
grupo e analitica por item de codigo de controle e descrigdo;

Permitir que sejam parametrizados relatorios sobre as diversas atividades relacionadas ao atendimento dos pacientes nas diversas unidades da Unidade de
Saude;

i) Hotelaria: Este modulo devera possibilitar o controle e racionalizagdo operacional da ocupacgdo hospitalar com finalidades de aumentar o meio de produgdo
devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Visualizagdo grafica dos leitos existentes na unidade de saude (plotados em planta baixa da unidade), identificando leitos livres, ocupados, bloqueados e
seus motivos, pacientes com alta hospitalar e tipos de atendimento (clinico, cirtrgico, maternidade, isolamento e recém-nascido);

Visualizagao percentual dos leitos, identificando leitos livres, ocupados, bloqueado se desativados;

Controle do processo de higienizagao identificando os diversos tipos de higienizagao realizados na Unidade de Satde (terminal, rotina, chamados etc.);
Controle do processo de manutengao, informando o servigo que devera ser realizado pelos profissionais de manutengéo;

Controle do histoérico de ocupagdo de cada leito, indicando os pacientes e o periodo da ocupagio;

Controle do mapa de altas da Unidade de Saude, indicando as altas realizadas e as altas previstas;

Bloqueio qualquer leito ndo ocupado, passando o mesmo a ndo computar para efeito de estatisticas do SAME;

j) Central de Informagdes/Controle de Visitas: Este modulo devera disponibilizar informagdes sobre a localizagdo dos Pacientes internados devendo contemplar,
obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Fornecer informagdes referentes aos pacientes que foram dispensados nas unidades de atendimento, demonstrando as datas de atendimento e dispensa dos
mesmos;

Controlar o processo de visitas aos pacientes internados, emitindo crachas e registrando informagdes sobre o visitante e indicando horario de entrada e saida
do mesmo;

Controlar o nimero maximo de visitas permitido para cada paciente;
Emitir listagem dos pacientes internados de cada enfermaria, contendo a localizagao do paciente no Hospital, visando facilitar o processo de visita médica;

Disponibilizar dados de escala de profissionais médicos e dados de contato para orientar o servigo de telefonia e informagdes.

k) CCIH - Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar ou Pré-Hospitalar: Este modulo devera possibilitar os controles ¢ as condigdes de monitoramentos
necessarios a0 CCIH (Comissdo de Controle de Infec¢do Hospitalar ou Pré-Hospitalar), devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

Possuir conceito de busca ativa, gerando o monitoramento automatico para o CCIH dos pacientes em atendimento de acordo com critérios de Diagndsticos
sugestivos;

Possuir conceito de busca ativa, gerando o monitoramento automatico para o CCIH dos pacientes em atendimento de acordo com critérios de uso de
antibidticos;

Possuir conceito de busca ativa, gerando o monitoramento automatico para o CCIH dos pacientes em atendimento de acordo com critérios de resultados de
exames laboratoriais;

Possuir conceito de busca ativa, gerando o monitoramento automatico para o CCIH dos pacientes em atendimento de acordo com critérios de internagdo em
UTIL

Possuir conceito de busca ativa, gerando o monitoramento automatico para o CCIH dos pacientes em atendimento de acordo com critérios de realizagdo de
procedimentos invasivos;

Possuir conceito de busca ativa, gerando o monitoramento automatico para o CCIH dos pacientes em atendimento de acordo com critérios de re-internagao
de pacientes com infecc¢do antes confirmada;

Permitir o controle efetivo da data da wltima busca ativa realizada pelo CCIH;

Permitir a geragdo e o controle dos atendimentos de notificagdo compulsoria gerados pelo CCIH, indicando os atendimentos que ja foram notificados e os
que se encontram pendentes;

Controlar separadamente os pacientes que estdo em processo de vigilancia e os que ja tiveram sua infecgdo notificada;
Registrar o agente etiologico a topografia e tipo de infecgdo e o local de origem para cada paciente que tiver a infecgdo confirmada;
Acessar o resultado dos exames de antibiograma realizados para os pacientes;

Calcular as taxas de infec¢do Hospitalar ou Pré-Hospitalar existentes demonstrando graficamente a evolugdo mensal das mesmas, de acordo com
parametros pré- definidos como unidade de atendimento, convénios, especialidades, médicos e topologia;

Permitir criar parametros de identificagdo de notificagdo interna de diagnosticos que interessem ao CCIH, assim como identificar os diagnosticos de
notificagdo compulsoria.

1) Regulagdo de Leitos: Este modulo devera possibilitar a interoperabilidade com o sistema em uso na central de regulacdo de leitos dos pacientes para melhor
administracdo de filas de espera. O sistema deve contemplar:

https://sei.fazenda.rj.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento _ imprimir_web&acao_origem=arvore _visualizar&id _documento=23552803&...

Permitir que os leitos sejam disponibilizados de forma automatica para o sistema de regulagéo logo que o mesmo seja liberado na unidade;

Que a central de regulagdo seja notificado de bloqueios dos leitos por diferentes motivos.

63/116



21/10/2021 10:02 SEI/ERJ - 21034474 - Edital de Licitagdo

https://sei.fazenda.rj.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento _ imprimir_web&acao_origem=arvore _visualizar&id _documento=23552803&...

e Parametrizag@o de leito, devendo permitir identificar os tipos de leitos.

m) Higienizagdo de Leitos: Este modulo devera permitir a racionalizagdo do fluxo de manutengdo de leitos por higienizagdo e rastrear todas as informagdes
pertinentes ao processo, devendo contemplar, obrigatoriamente, as seguintes funcionalidades:

¢ Cadastro de tipo de higienizagdo para orientar a execugdo da higienizagdo dos leitos;

¢ Cadastro de grupo de higienizagdo para orientar a execugdo da higieniza¢ao dos leitos;

e Para cada grupo de higienizacdo o sistema devera permitir o vinculo de profissionais especializados na execugdo do servigo, considerando o registro
funcional, nome completo, data de nascimento e tabela de expediente de atuagio;

¢ Cadastro de diversas unidades de atendimentos, indicando-as como solicitantes do servigo de higienizagao;

¢ Listar operacionalmente todos os leitos com bloqueio de higienizac¢do, informado em ambitos de assisténcia, admissdo e hotelaria para avaliagdo e inicio do
processo, considerando o quarto e leito, tipo de bloqueio, data e hora de bloqueio e observagdo inserida no momento do bloqueio;

¢ Inclusdo manual de leitos para higieniza¢do e inicio do processo, considerando o centro de custo de atendimento, quarto e leito, tipo de bloqueio, data e hora
da solicitagdo e observagao para orientagao e inicio do processo;

¢ Considerar obrigatorio informar o tipo de higienizagdo e grupo de higienizagdo para inicio do processo de higienizag¢ao do leito solicitado;

e Oferecer etapa de processo classificada como higienizagao ndo concluida, oferecendo meio de informar a conclusdo, com data e hora atual como sugestao
de conclusdo, podendo o usudrio alterar conforme a necessidade operacional da instituigdo e inserir informagdo em texto livre, no formato alfanumérico
referente ao processo em questao;

e Apresentar visualizagdo de leitos bloqueados por todos os motivos existentes e usuais na institui¢do, para orientar em negociagdes internas com o0s
informantes dos bloqueios ou servigos, com finalidade de tomada de decisdo;

* Apresentar visualizagdo de leitos com pacientes em atendimento, porém com solicitagdo de higieniza¢do, com finalidade de se solicitar o inicio do processo
e a conclusdo do mesmo, informando todos os fatores anteriormente citados;

e Apresentar relagdo de leitos por meio de impressdo com por busca em filtro das etapas do processo de higienizagdo, apresentando quarto e leito, tipo de
bloqueio, data e hora de bloqueio e observagao inserida no momento da solicitagdo ou bloqueio.

O sistema devera manter as informagdes sincronizadas aos cadastros da Administragéo, possibilitando que seus usudrios obtenham informagdes operacionais e
gerenciais, em tempo real, através de consultas e relatorios, visando a sustentagdo de a¢des rapidas e decisdes estratégicas eficazes a melhoria continua da Satde
Publica.

O sistema devera ser disponibilizado em sua totalidade em idioma Portugués Brasileiro e conter recursos necessarios para que a Administragdo obtenha a gestao
completa dos processos administrativos, operacionais e estratégicos inerentes ao objeto;

Todos os médulos e funcionalidades do sistema deverdo ser totalmente integrados, ou seja, todas as informagdes deverdo ser atualizadas em tempo real, no
momento de sua inser¢do, devendo possibilitar o controle dos processos hospitalares, com efetiva gestdo dos atendimentos realizados de forma integrada com os
atendimentos da atengdo especializada, gerando um prontudrio eletronico unificado dos municipes.

O sistema devera atender a legislacdo vigente, estando em conformidade com o Manual de Requisitos de Seguranga, Contetido e Funcionalidades para Sistemas
de Registro Eletronico em Satide (RES), criado pela Camara Técnica do CFM (Conselho Federal de Medicina) e pelo Grupo de Trabalho em Certificagdo de
Software da SBIS (Sociedade Brasileira de Informatica em Saiude -www.sbis.org.br/certificacao.htm).

Estar em conformidade com o Manual de Requisitos de Seguranca, Conteudo e Funcionalidades para Sistemas de Registro Eletrénico em Saude (RES), criado
pela Camara Técnica do CFM (Conselho Federal de Medicina) e pelo Grupo de Trabalho em Certificacdo de Software da SBIS (Sociedade Brasileira de
Informatica em Satide www.sbis.org.br/certificacao.htm).

Conter mecanismo que permita a exporta¢do de todos relatorios gerados para arquivos em formatos: texto, planilhas (formato MS Office-Excel e/ou BROffice-
Calc) e PDF;

Garantir que todos os dados ou pardmetros utilizados no processo de autenticagdo de usuario serdo armazenados de forma protegida e em banco de dados
independente. Por exemplo, armazenar o codigo hash da senha do usuério ao invés dela propria, além disso, o local de armazenamento desse codigo hash deve
possuir restri¢des de acesso. A geragdo do codigo hash deve utilizar algoritmos de geragdo reconhecidamente seguros, como por exemplo, o algoritmo SHA-1; na
autenticagdo via OTP, a semente utilizada deve ser protegida;

Possuir ferramenta de LOG de alteragdes, inclusoes, exclusdes em todos os modulos, telas e recursos do sistema, onde seja apresentado o nome do usuario e o
cddigo/numero do registro afetado pela operagdo do usuario, identificando o usuario (Nome completo, CPF e demais dados cadastrais) que realizou a operagao,
data e hora;

Devera ser disponibilizado ferramenta de extragdo dos dados do LOG, que possibilite a geragdo de relatorios de auditoria;

Possuir documentagdo destinada aos usuarios finais (manuais) escrita em Portugués Brasileiro, descrevendo detalhadamente a sistematica de utilizagdo do sistema
incluindo, no minimo: preparo dos dados, operagdo das fungdes, orientagdo para emissdo de relatorios e orientagdo sobre consultas disponiveis, além disso, os
manuais devem indicar claramente, no inicio do documento, a versdo a que se referem, disponiveis no sistema em formato eletronico para download.

Fazer a interface com os sistemas oficiais do Ministério da Satide e da SES-RJ, quer sejam de faturamento, quer sejam de acompanhamento de programas
especificos e regulagdo, além de manter atualizado o CNES;

Ferramenta que permita a integra¢do ao barramento do CNS do DATASUS;
Assegurar a SES/RJ o acesso irrestrito € em tempo real ao sistema informatizado, incluindo os sistemas de informagdes assistenciais utilizados;

Alimentar e atualizar os sistemas de informagdo disponibilizados pelo Departamento de Informatica do SUS (DATASUS) e pela SES/RJ com as informagdes
completas acerca dos servigos prestados e procedimentos realizados, de forma a evitar glosas do Sistema Nacional de Auditoria do SUS;

Alimentar e atualizar os sistemas de informagéo e o servidor espelho a serem adotados pela SES/RJ, através de API ou Webservice, que deverdo exportar todos os
dados do sistema on-line;

Disponibilizar o dicionario de dados de todo o sistema, no inicio do contrato para armazenamento dos dados de atendimento da unidade de saude, sendo que
qualquer alteragdo na estrutura dos dados ou em seu dicionario deve ser informada imediatamente a SES/RJ;

Responsabilizar-se pela implantagdo e manutengdo de sistemas de transmissdo de dados e componentes de informatica (computadores, impressoras e demais
periféricos), seguindo as caracteristicas preconizadas pela Superintendéncia de Informatica (SUPINF) da SES/RJ.

Deverao ser utilizados os sistemas oficiais de informa¢do do SUS devendo para tal viabilizar o respectivo processo de credenciamento e habilitagdo. A
documentagdo necessaria devera ser entregue nos 6rgaos competentes e na Secretaria de Estado de Satide — SES/RJ;

Implantar sistema de monitorizagdo da qualidade e desempenho da Unidade de Terapia Intensiva;

Utilizar os sistemas informatizados de gestdo, centro de custo da Unidade gerenciada, gestdo de pessoal, e os demais sistemas indicados ou disponibilizados pela
SES/RJ e alimenta-los continuamente com as informagdes requeridas, sob pena de inviabilizar a apuragéo da producéo e ndo comprovacdo do alcance das metas
contratadas;

O sistema da contratada devera possuir gestao detalhada do centro de apuragéo de custos de todas as operagdes executadas pela contratada;

O sistema devera calcular custos de atendimentos e procedimentos executados;
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O sistema devera informar custos de aquisi¢do por cada bem adquirido/contratado pela contratada, assim como custos com pessoal e demais servigos como: gas,
servicos de telefonia e todos os demais custos que compdem as despesas da contratada.

Todos os custos devem estar detalhados no sistema.

O sistema devera fornecer de forma detalhada todas as despesas que compdem a fatura da contratada, sendo que valores que nio estejam devidamente descritos
serdo glosados.

O sistema devera fornecer informagdes das aquisi¢des/contratagdes, que estdo em andamento pela contratada, demonstrando o valor estimado para cada
aquisi¢ao/contratagdo. Também devera ser fornecida uma comparagio entre o valor estimado e o realizado.

O sistema devera demonstrar que as aquisi¢des de medicamentos estdo de acordo com a Resolugdo SES n° 1.334/2016 e com a Resolugdo CMED n° 03/2009.
O sistema devera realizar a prestagdo de contas anual.

Viabilizar o processo de credenciamento e habilitagdo dos leitos de Terapia Intensiva em classificagdo de UTI Adulto Tipo II ou III de acordo com a Portaria de
Consolidagdo MS/GM n. 3, 2017. A documentagdo necessaria devera ser entregue nos 6rgaos competentes e na Secretaria de Estado de Saude - SES/RJ;

Implantar Central de Monitoramento de Pacientes para todos os leitos da UTI-a e UTIN;
Implantar Central de Monitoramento de Pacientes através de cameras nas enfermarias de Clinica Médica;

A contratada devera implantar indicadores de eficiéncia contratual:

e Atingimento de metas quantitativas que serdo definidas pela SES/RJ no decorrer do contrato;
e Indicadores de eficiéncia e qualidade de atendimento a sociedade;

¢ Indicadores de melhoria nos processos de trabalho;

¢ Indicadores de atendimento e procedimentos executados;

¢ Indicadores de tempo, custo e qualidade de atendimentos e procedimentos realizados;

Os indicadores devem ser fornecidos sempre que solicitados pela fiscalizag@o e ao término de cada periodo de cobranga;
A contratada devera entregar mensalmente um comparativo dos indicadores do més corrente com os meses decorridos do contrato;
Fornecer de forma analitica dados de transparéncia para populagdo em formato aberto que sera publica em sitio propria da SES/RJ, com informagoes referentes as
contratagdes realizadas pela contratada:

¢ Objeto contrato;

e Valores totais € unitarios;

¢ Numero do contrato e procedimento de contratagao;

e Data da despesa;

e CNPJ ou CPF do beneficiario;

e Nome do beneficiario.
A contratada devera entregar mensalmente em formato definido pela SES/RIJ, relatorio de fechamento mensal, com todos os indicadores e informagdes referentes
a0 periodo, identificando se a mesma alcangou os objetivos estabelecidos.

A cada 12 meses a contratada devera disponibilizar um backup completo de todas as bases de dados utilizadas nas unidades geridas, acompanhado de
documentag@o completa da base de dados.

A contratada devera sempre que solicitado, fornecer informagdes, que a fiscalizagdo do contrato considere relevante para a realizacdo de suas atribuigdes. O
formato e método de envio desses dados serdo informados pela fiscalizagdo do contrato.

ANEXO VII
LISTA DE EQUIPAMENTOS PARA UTI

RELACAO DE MATERIAIS E EQUIPAMENTOS - AMPLIACAO DE 07 LEITOS DE UTI ADULTO

. - PRECO VALOR
EQUIPAMENTOS e MATERIAIS Necessidade | FONTE DE VALORACAO SUGERIDO | TOTAL
. https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- R$ RS
Aparelho de Eletrocardiograma 1 equipamento 12.882,00 12.882,00
Analisador de Gases 1 https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- RS RS
Respiratorios/Hemogasdmetro equipamento 70.334,00 70.334,00
. . https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- R$ R$
Aparelho de Raio X movel ! equipamento 192.579,00 | 192.579,00
Aspirador de Secregdes Elétrico Mével 2 hups:/iconsulialis saude. gov.br#fequipamento/detalhar- R$ 4.475,00 | RS 8.950,00

Balanga Antropométrica Adulto 1 e e O A e e R$ 1.277,00 | R$1.277,00

Cadeiras de Roda comum 1 e RS 1.243,00 | RS 1.243,00
equipamento

Cadeiras Higiénicas 1 hups:iconsulialis saude. gov.bri#fcquipamento/detalhar: R$ 428,00 | RS 428,00
equipamento

Carros de PCR - Carro de Emergéncia 2 hitps://consultafns saude. gov.br/it/equipamento/detalhar- RS 4.283,00 | RS 8.566,00
equipamento

- - o https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- RS RS
Cama Hospitalar Tipo Fowler Elétrica 7 equipamento 18.785,00 131.495,00
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Equipamento de Ressuscitagdo Ventilatoria | 7 https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- R$ 435,00 R$ 3.045,00
(AMBU) equipamento
Estetoscopio 7 mtp§://consultafns.saude.govlbr/#/equ_lpamento/detalhar— RS 307,00 RS 2.149,00
equipamento
Esfigmomanémetro Adulto 5 h_ttst://consultafns.saude.gov.br/#/eqmpamento/detalhar- RS 201,00 RS 1.005,00
equipamento
Focos Méveis 1 mtp§://consultafns.saude.gov.br/#/eqmpamento/detalhar— RS 483,00 RS 483,00
equipamento
Laringoscépio Adulto 5 mtp§://consultafns.saude.gov.br/#/eqmpamento/detalhar— RS$ 1.790,00 | RS 3.580,00
equipamento
Maca para transporte, com grades laterais,
suporte para solugdes parenterais ¢ suporte 1 https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- RS 3.731,00 | RS 3.731,00
para cilindro de oxigénio. - Carro maca equipamento e e
simples
Mesas de Mayo 5 mtp§://consultafns.saude.gov.br/#/equmamento/detalhar— RS 557,00 RS 1.114,00
equipamento
Medidor de CUFF 1 h_ttst://consultafns.saude.gov.br/#/eqmpamento/detalhar- R$2.979.00 | RS 2.979,00
equipamento
. A https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- R$ R$
Monitores Multiparametro 7 equipamento 17.247,00 120.729,00
Respiradores -  Ventilador  pulmonar 3 https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- R$ R$
mecanico microprocessado equipamento 94.303,00 754.424,00
Suporte de Soroterapia e Medicagio 14 h_ttp—§ :/lconsultafns. saude. gov.br/#/equipamento/detalhar- RS 438,00 RS 6.132,00
equipamento
Vacudmetros e Copos de vidros 10 mtp—§ Uiconsultafs.saude. gov.br#/cquipamento/detalhar- R$ 226,00 R$ 2.260,00
equipamento
Valvulas redutoras de O2 10 h_ttst://consultafns.saude.gov.br/#/eqmpamento/detalhar— RS 282,00 RS 2.820,00
equipamento
Vlvulas redutoras de Ar Comprimido 10 bups: “consuliafins. saude, gov.bro# equipamento/detalhar R$ 282,00 | RS 2.820,00
equipamento
Monitor de Transporte - Equipamento(s)
para monitorizagdo continua de multiplos
pardmetros (oximetria de pulso, pressdo 1 https://consultafns.saude.gov.br/#/equipamento/detalhar- R$ R$
arterial nio-invasiva; cardioscopia; equipamento 24.665,00 24.665,00
frequéncia respiratoria) especifico(s) para
transporte, com bateria.
https://www.google.com/search?
g=fluxometro&rlz=1CI1GCEU_pt-
BRBR937BR937&sxsrf=Al.eKk01Ybyjg3fSRI21 rk6MKPmkpEi
Sag%3A1619036057773&ei=mYeAYNLIiLtDA5SOUP4am_8Ao&
oq=fluxometro&gs lcp=Cgdnd3Mtd216EAMyBAgjECcyBQg
AELEDMgITADICCAAyAggAMgITADICCA AyAgg AMgITADIC
Flux6metro 10 CAA6BAgAEEM6CAguELEDEIMBOggIABCXAXCDAToTCC4 | R$ 61,57 R$ 615,70
QxwEQOQMQQxCLAXxCoAxDSAzoHCAAQsQMQQzoHCAAQ
sQMQCICGOAFY 8-
BYNHpAWgBcAJ4AIABjgGIAdOKkgEEMC4xMpgBAKABAao
BB2d3cyl13aXq4AQLAAQE&sclient=gws-
wiz&ved=0ahUKEwiSk-
iokSDwAhVQILKkGHeHUD64Q4dUDCBE&uact=5
Desfibrilador Convencional 5 mtp§://consultafns.saude.gov.br/#/equ_lpamento/detalhar— RS 9.587,00 RS
equipamento 19.174,00
RS
1.379.479,70

ANEXO II - GRADE DE EXAMES LABORATORIAIS.

RT - PCR PARA COVID 19

SOROLOGIA IGM/IGG PARA COVID 19

D-DIMERO
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