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Govemo do Estado do Rio de Janeiro
Secretaria de Estado de Saide

Subsecretaria de Atengdo & Saide

SEGUNDO TERMO DE APOSTILAMENTO AO CONTRATO DE GESTAO N° 021/2017

SEGUNDO TERMO DE APOSTILAMENTO AO CONTRATO DE GESTAO N’ 021/2017,
CELEBRADO ENTRE O ESTADO DO RIO DE JANEIRO, ATRAVES DA SECRETARIA DE
ESTADO DE SAUDE, E A ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE IN: [0 D'OR DE
GESTAO DE SAUDE PUBLICA, PARA OPERACIONALIZAR A GESTAO E EXECUTAR
ACOES DE SAUDE NO HOSPITAL ESTADUAL DA CRIANCA, COM O OBJETIVO DE
ALTERAR O CONTRATO DE GESTAO, NA FORMA ABAIXO:

0 ESTADO DO RIO DE JANEIRO, através da SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE, inscrita no
CNPJ sob o n° 42.498.717/0001-55, com sede na Rua México, n° 128, Centro, Rio de Janeiro/RJ,
doravante denominado CONTRATANTE, neste ato pela aria de Atcm;io a Saude,
Sra. FERNANDA MORAES DANIEL FIALHO RODRIGUES, inscrita no CPF sob o n° 070.097.337-
08, conforme delegagdo de competéncia contida na Resolugdo SES n° 2679 de 15 de margo de 2022, ¢
a2 ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE INSTITUTO D’OR DE GESTAO DE SAUDE PUBLICA,
inscrita no CNPJ sob o n° 08.850.962/0002-22, com enderego na Rua das Tulipas, n° 209 — Vila Valqueire,

Rio de Janeiro, RJ, CEP: 22.451/041, daqui por diante denominada CONTRATADA, representada neste
ato pela Sra. HELOISA GRACA ARANHA , portador da Carteira de Identidade n® 52.59713-7, expedida
pelo CRM/RI, inscrito no CPF sob o n° 009.033.657-74, ¢ por SANDRA SARAIVA BRITO
CHIMELLI, Diretora Administrativa ¢ Financeira, portadora da Carteira de Identidade n° 083030/0-4,
expedida pelo CRC/RJ, inscrita no CPF sob o n° 907.294.127-68, celebram o presente SEGUNDO
TERMO DE APOSTILAMENTO AO CONTRATO DE GESTAO N° 021/2017,, de comum acordo,
com fundamento na Lei Estadual 6.043 de 2011, regulamentada pelo Decreto Estadual n® 43.261/2011 e
alteragdes, tendo em vista a justificativa contida no processo administrativo E-08/001/7807/2017 e SEI-
080001/002400/2022, que se regeré pelas cliusulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

O presente Termo de Apostiamento tem por finalidade alterar na CLAUSULA TERCEIRA —
OBRIGACOES DA CONTRADA do Contrato de Gestio n° 021/2017 o prazo para entrega dos relatorios
gerenciais e comprovantes e alterar no Termo de Referéncia a Resolugdo SES referente ao prazo para entrega
e andlise das prestagdes de contas mensais dos Contratos de Gestao celebrados com as Organizagdes Sociais
de Satde, bem como alterar o “Quadro 5 - Indicadores de Desempenho da Unidade Hospitalar” e o item
“7.4.117, nos termos dos despachos acostados mnos processos E-08/001/7807/2017 e SEI-
080001/002400/2022 na forma abaixo:

G E S T A o :

Onde se Ié:

3.40. Apresentar a CONTRATANTE até o 5° dia ttil do més seguinte, Relatérios Gerenciais ¢ comprovantes,
na forma que lhe for indicada pela CONTRATANTE;

Leia-se:

3.40. Apresentar a CONTRATANTE até o 10° (décimo) dia il do més seguinte, Relatorios Gerenciais ¢
comprovantes, na forma que Ihe for indicada peln CONTRATANTE;

1 1 ) . Q U A N T o
R E F E R E N C 1 A H
IL1. Do controle de ponto biométrico

Onde se lé:

7. 4 11 Manter conlrole do ponto biométrico de todos 08 profissionais em servico na unidade, aferindo-o e

o sistema i de gestio pela SES/RJ. O ponto biométrico deverd estar
instalado e em funcionamento em até 30 dias a contar do inicio do contrato. Para os profissionais sob outra
forma de contrato, a atestacio e frequéncia dar-se-a através da escala de servigo, que devera ser fiscalizada
pela chefia imediata e ratificada pela dire¢do administrativa e pela dire¢ao geral da unidade hospitalar.

Leia-se:

7. 4 11 Manter comrole do ponto biométrico de TODOS os profissionais lotados na unidade, aferindo-o e
o sistema inft do de gestio pela SES/RJ. Manter mecanismos tecnologicos

que, de forma individual ou conjunta, permitam o controle de assiduidade e performance dos profissionais de

satde da unidade.

7.4.11.1. Para os fins do item 7.4.11, ¢ admissivel a adogao de distintas. mcwdologxaa de biometria, incluindo,

mas ndo se limitando, ao controle por meio de impressio digital, por meio de reconhecimento facial,

independentemente do tipo vinculo juridico em que se baseie o desempenho das atividades.

7.4.11.2. Cabera a OSS os dados de identificagdo dos i que atividades

de plantio e dos profissionais que desempenhem atividades sob demanda da pratica de atos médicos.

7.4.11.3. O sistema escolhido devera estar instalado e em funcionamento em até 30 dias a contar do inicio do
contrato.

1L 0 prazo para apresentacio da prestaciio de contas
Onde se lé:

7.7.12 .As prestagdes de contas, relativas aos contratos de gestdo, deverdo ser apresentadas,
impreterivelmente, até o 10° (décimo) dia titil do més subsequente  prestagéo dos servigos, conforme previsto
na Resolugao SES/RJ n° 1904/2019, art. 1°.

Leia-se:

7.7.12. As prestagdes de contas, relativas aos contratos de gestio, deverdo ser apresentadas,
impreterivelmente, até o 10° (décimo) dia til do més subsequente a prestagdo dos servigos, conforme previsto
na Resolugao SES n® 2202, de 04 de janeiro de 2021.

IL3. Dos indit de
Onde se lé:
Quadro 5 - Indicadores de Desempenho da Unidade Hospitalar

da Unidade i

Peso do
N° | Indicador Meta Meméria de Calculo ou Valor de Referéncia Fonte de Coleta de Dados Indicador
(PD)
Meédia de
1| permanéncia  geral |< 5 dias Total de pacientes-dia no periodo + Total de saidas no periodo Prontuario Eletronico do Paciente; 5
enfermaria cirtirgica.
Média de
permanencla em
o | enfermaria dos e 30 dias Total de pacientes-di com doenga no periodo + Total de saidas no periodo Prontuério Eletronico do Paciente; 5
pac;emes com
doengas
oncohematologicas
Média de Servigo de Arquivo Médico e Estatistica Relatorio de idagao do Censo
3 | Permanéncia  em |8 dias No. absoluto (dias) 00:00 hs diariamente e armazenado no sistema de informagao do hospital ou como relatério em papel 5
UTI Pedidtrica no Servigo de Arquivo Médico e Estatistica do hospital.
Meédia de [Menor ou L N P . P . T s . ISenvico de Arquivo Médico e Estatistica Relatorio de do Censo
4 | Permanéncia  em figual a 38 g{‘:ﬂfﬂz;}?:ﬂ?&gfmﬂ-[’ Neonatal = No Saidas internas + Saidas hospitalares (akias +6bitos transferéncias 00:00 hs diariamente e armazenado no sistema de informag&o do hospital ou como relatorio em papel 5
UTI Neonatal dias no Servigo de Arquivo Médico e Estatitica do hospital.
Taxa de Ocupacio Pronturio eletrénico do Paciente- Servigo de Arquivo Médico e Estatistica Relatério de consolidagao
5 Opemc;ona]léper‘;a] = 85% Total de pacientes- dia no periodo + Total do nimero de leitos- dia operacionais no periodo x 100 ido Censo hospitalar realizado a 00:00 hs diariamente e armazenado no sistema de informagéo do 5
hospital
Taxa de Ocupagdo Servigo de Arquivo Médico e Estatistica Relatdrio de do Censo i i a




6 | Operacional ~ UTI [85% Numero de pacientes dia UTI- P no periodo + Nimero de leitos- dia operacionais UTI- P no periodo x 100 [00:00h diariamente e ) no sistema de ir do hospital ou como relatério em papel no| 5
Pedidtrica Senvigo de Arquivo Médico e Estatistica do hospital.
Taxa de Ocupagio Servigo de Arquivo Médico e Estatistica Relatorio de consolldag:ao do Censo hospitalar realizado a
7 | Operacional ~ UTI [85% Numero de pacientesdia UTI- Neo no periodo+ Numero de leitos- dia operacionais UTI- Neo no periodo x 100 |00:00h diariamente e no sistema de ir do hospital ou como relatério em papel no| 5
Neonatal Servigo de Arquivo Médico e Estatistica do hospital.
Taxa 4¢ vtenor ou
8 | Mortalidade 3 o Total de 6bitos de pacientes internados + total de saidas x 100 Prontuério Eletronico do Paciente; 5
- igual a 3%
Institucional
Taxa de densidade
de incidéncia de
infecgdo de . . A . - .
9 | comente sanguinca [4,5 UFC/mI | Nimero de casos novos de IPCSL no periodo + Nimero de CVCs-dia x 100 Eecgjl;jtros mantidos, de forma manual ou eletrénica, pela Comiss&o de Controle de Infecgao Hospitalar 5
associada a cateter .
venoso central, na
UTI Pedidtrica
Taxa de densidade
de incidéncia de
infecgio de h I : L . )
10 | corrente sanguinca (11,6 UFC/mI | Niimero de casos novos de IPCSL no periodo -+ Niimero de CVCs-dia x 100 E?égﬁtros mantidos, de forma manual ou eletrdnica, pela Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar 5
associada a cateter }
venoso central, na
'UTI Neonatal
Taxa de
11 | Desempenho  de [10% Ntmero de cirurgias suspensas por fatores extra-pacientes + Nimero de cirurgias agendadas *100 Mapa do Centro Cirtrgico. 6
Cirurgias Eletivas
Derramamento ~ de [Menor ou N L - :
12 Quimioteripicos igual a 2% Total de de Total de Q X 100 Prontuario dos Pacientes 8
Tempo Meédio de
13 | Diagnostico de Menorou |\, absoluto Prontuario dos Pacientes 8
Lo igual a 7 dias
ucemia
14 (l:\::zl:;z;hdade daty 90% Soma de manifestagdes resolvidas + Soma de reclamagdes, solicitagdes e dentincias recebidas X 100 [Sistema de Ouvidoria do Estado 5
Infeccau de sitio em [Menor ou - . . .
151G limpa iqual a 3% Prontuario dos Pacientes Prontuério dos Pacientes 8
IConsonancia
informagdes
pela OSS da
lescala
ISICES com
os OSS apresenta até o dia 05 a escala SICES do més corrente. Fiscal recebe a escala e durante as visitas in loco
ais | verifica por a presenga do (categorias das atividades fim) escalado para aquela data. Em
16 | Completude de RH fro o oias | caso de substiuigao de profissional para cobertura de falias, o profissional substiuto deve estar relacionado na =502 SICES 8
das escala.
atividades
ifim)
presentes na
Unidade
durante as
isitas da
scalizagdo
17 | plano de Bducacio |, g9 of (Soma do Nimero de aividades realizadas + soma do niimero atvidades programadas no més) X 100 Plano de Educagao P e Lista de frequéncia dos e s
TOTAL 100
Leia-se:
Peso  do
N Indicadores Meta Meméria de Cilculo ou Valor de Referéncia Fonte de Coleta de Dados Indicador
(PD)
Média de
1 permanéncia  geral | <5 dias Total de pacientes-dia no perfodo + Total de saidas no periodo Total de pacientes-dia no periodo + Total de saidas no periodo 5
enfermaria cirlrgica.
Média de
permanéncia em
2 ;‘f:"z‘:"’ C’i‘l’: <30dias | Total de p: di comdoenga 1o periodo + Total de saidas no periodo | Total de pacientes-di com doenga 1o periodo + Total de saidas no periodo 5
doengas
oncohematologicas
Numero de pacientes- dia UTI- Peditrica
Média de N o ’ ) . Senviso de Arqulvo Médico ¢ Estatistica — Relatorio de consolidagdo do Censo hospitalar realizado a 00:00 hs
3 Permanéncia  om | <8 dias | Tvumero de Saidas intermas + Saidas hospitalures da UTI- Pedidtrica do o sistema de i 30 do hospital ou como rektorio em papel no Servigo de Arquivo | 10
UTI Pediatrica Meédico e Esmtmca do hospital.
Entende-se saidas hospitalares como altas + dbitos + Transferéncias externas.
Media de | Menor ou |\ e dia UTI. Neonatal = No Saidas internas -+ Saidas hospialares (alas +Gbios N Servigo de Arqulvo Médico e Estatistica Relatorio de consolidagdo do Censo hospitalar realizado a 0000 hs
4 Pemanéncia e | jgal a 38 | (0 8 AR 10 sisterna de i do hospital ou como relatério em papel no Servigo de Arquivo | 5
UTI Neonatal dias * e Medico o Estaitea do hospita
Taxa de Ocupagio N A L . I - . Prontudrio cletronico do Paciente- Servu;o de Arquivo Médico e Estatistica Relatorio de consolidagiio do Censo
5 Operacional Geral =85% Total de pacientes- dia no periodo + Total do niimero de leitos- dia operacionais no petiodo x 100 hospitalar realizado a 00:00 hs diari 1o sistera de i 3 do hospital S
Niimero de pacientes- dia UTI- P no periodo
Taxa de Ocupagio Servu;o de Arquwo Médico e Estatistica — Relalono de consolidagio do Censo hospitalar realizado a 00:00h
6 Operacional ~ UTI | =85% + no sistema de do hospital ou como relatorio em papel no Servico de Arquivo | 8
Pedidtrica Meédico e Eslaustwa do hospital.
Numero de leitos- dia operacionais UTI- P no periodo x 100
Numero de pacientes- dia UTI- Neo no periodo
Taxa de Ocupagio Servlco de Arqulvo Médico e Estatistica — Relatorio de consolidagdo do Censo hospitalar realizado a 00:00h
7 Operacional ~ UTI | =85% + no sistema de 40 do hospital ou como relatorio em papel no Servigo de Arquivo | 8
Neonatal Meédico e Esumsnca do hospital.
Numero de leitos- dia operacionais UTI- Neo no periodo x 100
Taxa de X
8 Mortalidade < 3% Total de Obitos > 24HS / N° Saidas Hospitalares (altas + obitos + Transferéncias Externas ) * 100 Prontuério Eletronico do Paciente e/ou Sistemas de Registro Eletronico em Saiide 10
Institucional
Taxa de densidade
de incidéncia de
infecgdo de corrente . . . . . -
9 sanguinca associada | 5, 45 | iimero de casos novos de IPCSL - UTI Peditrica no periodo / Nimero de CVCs- dia - UTL pediatiea x | i mantidos, de forma manualou eltsonica, pels Comissio de Conirole de Infecgfio Hospitabr  CCIH. 4
a  catéter venoso
centra, na uti
peditrica.
10 g‘:ﬂ"fﬂ:;em“‘agé" >80% | (Somado Nimero de atividades realizadas/soma do niimero atividades programadas no més) X 100 Plano de Educagdo Permanente em Satide da Unidade 4
Taxa de densidade
de incidéncia de
infecgdo de corrente - 1.6
11 sanguinea associada UFC) ml' Numero de casos novos de IPCSL UTI Neonatal no periodo / Nimero de CVCs-dia- UTI Neonatal x 1000 Registros mantidos, de forma manual ou eletronica, pela Comissio de Controle de Infecgao Hospitalar — CCIH. 10
a cateter venoso
central, na uti
neonatal.
12 Derramamento —de | Menor ou | 4.0 4o de + Total de Quir X100 Pronturio dos Pacientes 10
Quimioterapicos igual a 2%
13 Resolblidade 42 | > 90% | Soma de manifstagies resolidas + Soma de reckimagbes, solicagdes ¢ denincias recebidas X 100 Sisterna de Ouidoria do Estado 8
14 Infecgdo de sitio em | Menor ou | p s dos Pacientes Pronturio dos Pacientes 8
cirurgia limpa iguala 3%
TOTAL 100




CLAUSULA SEGUNDA - DA RATIFICACAO DAS DEMAIS DISPOSICOES

Todas as demais clausulas do Contrato de Gestdo n° 021/2017, ndo atingidas por este instrumento, ficam
ratificadas.

E, por se acharem justos ¢ acordados depois de lido e achados conforme ¢ assinado o presente instrumento
pelas partes supra.

Rio de Janeiro, __ de outubro de 2022.

FERNANDA MORAES DANIEL FIALHO RODRIGUES
SUBSECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE/RJ

HELOISA GRACA ARANHA
ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
INSTITUTO D’OR DE GESTAO DE SAUDE PUBLICA

SANDRA SARAIVA BRITO CHIMELLI
ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
INSTITUTO D’OR DE GESTAO DE SAUDE PUBLICA

Rio de Janeiro, 11 outubro de 2022

Documento assinado eletronicamente por Fernanda Moraes Daniel Fialho, Subsecretéria, em
13/10/2022, as 19:00, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento nos art. 212 e 222 do
Decreto n?46.730, de 9 de agosto de 2019.

Documento assinado eletronicamente por Sandra Saraiva Brito Chimelli, Usuario Externo, em
17/10/2022, as 13:11, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento nos art. 212 e 222 do
Decreto n? 46.730, de 9 de agosto de 2019.

Documento assinado eletronicamente por HELOISA GRACA ARANHA, Usuirio Externo, em
17/10/2022, as 13:11, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento nos art. 212 e 222 do
Decreto n?46.730, de 9 de agosto de 2019.

ei.fazenda.rj.gov.br/sei, externo.php?
o id_orgao_acesso i o cédigo verificador

Referéncia: Processo n® SEI-080001/002400/2022 SEI n® 40954375

R. México, 128, - Bairro Centro, Rio de Janeiro/RJ, CEP 20031-142
Telefone: - www.saude.tj.gov.br


http://www.fazenda.rj.gov.br/sei/documentos/legislacao/decretos/Decreto_46_730.pdf
http://www.fazenda.rj.gov.br/sei/documentos/legislacao/decretos/Decreto_46_730.pdf
http://www.fazenda.rj.gov.br/sei/documentos/legislacao/decretos/Decreto_46_730.pdf
http://sei.fazenda.rj.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=6

	Anexo 2º Termo de Apostilamento ao CG 021/2017 (40954375)

