ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA
ESPECIFICACOES TECNICAS E CONDICOES DE EXECUCAO

Gerenciamento e execuc¢ao de agoes e servigos de:
Lote 1 - ASSISTENCIA MEDICO-VETERINARIA HOSPITALAR, servigo ora
denominado Hospital Veterinario Publico - Unidade Extremo Leste do Municipio de
Sao Paulo
Lote 2 - Controle reprodutivo de cies e gatos no NUCLEO DE ESTERILIZACAO
CIRURGICA DE SAO MATEUS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
(SMS).

1.INTRODUCAO

Dentre as prerrogativas da guarda responsavel, destaca-se a importancia que o tutor seja
consciente quanto as responsabilidades assumidas quando da escolha de tutelar um animal
de estimacdo o que inclui, entre outras, manutencdo em local adequado ao porte e espécie,
provisao de alimento, abrigo, higiene, recursos necessarios para garantir atendimento
veterinario de maneira regular ao longo de toda a vida do animal o que ¢ ratificado pelo
que determina o art. 17 da Lei Municipal n° 13.131, de 18 de maio de 2001.

Nesse conceito, a disponibilizacdo de assisténcia gratuita pela municipalidade, suprindo
as responsabilidades que sdo dos tutores, s6 ¢ compreendida em caso de comprovada
vulnerabilidade.

A implantagdo de politicas publicas voltadas a protecdo e bem-estar animal foi reforcada
pela Lei Estadual n° 17.497, de 2021, que institui o Cédigo de Protecdo aos Animais do
Estado de Sao Paulo, consolidando o dever do poder publico em estabelecer diretrizes de
promocao e defesa dos animais.

O Municipio de Sdo Paulo, representado pela Secretaria Municipal da Satide — SMS, em
conformidade com a Lei Federal n° 13.019, de 31 de julho de 2014 (Marco Regulatorio
das Organizagdes da Sociedade Civil —- MROSC), alterada pela Lei Federal n°® 13.204, de
14 de dezembro de 2015, e regulamentada no ambito municipal pelo Decreto n® 57.575,
de 29 de dezembro de 2016, com as alteragdes introduzidas pelos Decretos n°
58.674/2019 e 63.541/2024, bem como a revogacao do § 7° do artigo 32 promovida pelo
Decreto n° 61.615/2022, além dos demais diplomas legais pertinentes, torna publico o

presente Edital de Chamamento Publico n® 01/2026 — COSAP/SMS para selecdo de



Organizagdes da Sociedade Civil (OSC) interessadas em realizar o gerenciamento e a
execucdo de agdes e servicos de assisténcia médico-veterinaria hospitalar e controle
reprodutivo, em consonancia com as diretrizes da Coordenadoria de Satde e Protecdo ao
Animal Doméstico — COSAP da SMS.

Os objetos do chamamento sdo promogao da assisténcia médico-veterinaria a caes e gatos
de municipes residentes na cidade de Sdo Paulo bem como a esterilizagdo cirurgica de
cdes e gatos oriundos de vistoria zoossanitaria monitorados pela Divisdo de Vigilancia de
Zoonoses (DVZ) ou Unidades de Vigilancia em Satde (UVIS), bem como animais
tutelados por protetores independentes cadastrados no Programa de Apoio ao Protetor
Independente (PAPI) encaminhados pela Coordenadoria de Saude e Protecdo ao Animal
Doméstico (COSAP), a serem prestados em equipamento publico proprio da Prefeitura
conforme necessidade do servigo, na forma e condi¢des estabelecidas neste edital e em
Seus anexos.

Este Termo de Referéncia apresenta as informagdes necessarias para subsidiar a
elaboracdo do Plano de Trabalho destinado ao gerenciamento e a execucdao de agdes e
servicos de assisténcia médico-veterinaria hospitalar e de controle reprodutivo, sob
responsabilidade da Coordenadoria de Satide e Protecao ao Animal Doméstico — COSAP
da Secretaria Municipal da Satde — SMS. O documento contempla: descricdes dos
servigos a serem prestados; quadros de metas de producdo e de equipe minima por linhas
de servicos; quadro de indicadores de qualidade; e informagdes administrativas e

operacionais indispensaveis a execu¢ao da parceria.

2. Objetivos

A) Operacionalizar o Hospital Veterinario Publico localizado na regido Extremo-
Leste do Municipio de Sao Paulo, incrementando as agdes e servigos de assisténcia
médico-veterinaria hospitalar da Prefeitura de Sao Paulo, disponibilizados a populacao
em situacdo de vulnerabilidade socioeconomica, conforme diretrizes da Coordenadoria
de Saude e Protecao ao Animal Doméstico (COSAP);

B) Realizar a gestdo e execugdo dos servigos de controle reprodutivo em
equipamento publico proprio da Prefeitura de Sao Paulo, servico ora denominado
“Nucleo De Esterilizagdo Cirargica De Sao Mateus”, conforme diretrizes da

Coordenadoria de Saude e Protecdo ao Animal Doméstico (COSAP).



3.0bjeto da Prestacao dos Servicos

Lote 1 - Gerenciamento e execugao das agoes ¢ servigos de assisténcia médico-
veterinaria hospitalar na regido Extremo Leste do Municipio de Sao Paulo, destinados a
cdes e gatos de tutores em situacdo de baixa renda, preferencialmente aqueles
beneficiarios de programas sociais, residentes na cidade de Sao Paulo

Lote 2 - Gerenciamento e execucdo das agdes de esterilizagdo cirurgica no
“Nucleo De Esterilizacao Cirurgica De Sdo Mateus” de caes e gatos oriundos de agdes de
vistoria zoosanitaria encaminhados pela Divisao de Vigilancia de Zoonoses ou Unidades
de Vigilancia em Saude, bem como aqueles tutelados por protetores independentes
cadastrados no Programa de Apoio ao Protetor Independente, encaminhados pela

Coordenadoria de Satde e Protecao ao Animal Doméstico.

3.1. Critérios para Atendimento

3.1.1. O atendimento no Hospital Veterinario Publico sera restrito/exclusivo a tutores de
baixa renda residentes no Municipio de Sdo Paulo, mediante comprovacdo documental.
Independentemente do distrito de residéncia, o tutor tem a liberdade de escolher a unidade
para o atendimento; entretanto, ndo sera permitido o atendimento do mesmo animal com
o mesmo quadro clinico em unidades distintas, exceto em situacdes de urgéncia e
emergéncia aos finais de semana e feriados ou devidamente autorizados pela
municipalidade.

Os critérios de elegibilidade para atendimento serdo definidos pela COSAP e deverao
constar do Plano de Trabalho, sendo atualmente considerado que para o cadastramento
e/ou agendamento, o tutor devera apresentar obrigatoriamente:

e Documento oficial de identificacdo com foto ¢ CPF do responsavel pelo animal,
que devera estar presente no momento do atendimento;

e Comprovante de residéncia na cidade de Sao Paulo atualizado (emitido em até 3
meses) em nome da pessoa responsavel pelo animal, que deverd estar presente na
consulta;

e Registro Geral do Animal (RGA) — fisico ou digital e/ou termo de
responsabilidade atualizado;

e C(artdo ou comprovante de programa social ativo ou, na auséncia, outros
documentos comprobatdrios da condicdo socioecondmica, conforme detalhado
abaixo.

Serao considerados de baixa renda, para fins exclusivos de elegibilidade ao programa,

dois grupos distintos de tutores:



I — Tutores beneficiarios de programas sociais governamentais, devidamente
comprovados por meio do Numero de Identificagdo Social — NIS ou do
cartdo/comprovante atualizado do beneficio (ex.: Bolsa Familia, BPC, Auxilio Gas,
Renda Minima, entre outros). Nesses casos, ndo sera necessaria triagem social
complementar.

II — Tutores que ndo possuam comprovacao de vinculo com programas sociais, 0s quais
serdo submetidos a triagem social realizada pela assistente social da unidade, mediante
preenchimento de formulario préprio, autodeclaragdo de renda e apresentacao de
documentos comprobatorios (holerite, carteira de trabalho, declaragdo de imposto de
renda, extrato bancario, contrato de locagdo, comprovante de auxilio-desemprego, entre
outros).

A negativa de apresentacao dos documentos solicitados implicara a suspensao temporaria
do direito ao atendimento, exceto em situagdes de urgéncia e emergéncia, nas quais a
triagem social sera realizada ap6s a estabilizagdo do paciente.

Todo paciente que der entrada no hospital com quadro clinico avaliado como urgéncia ou
emergéncia sera atendido para estabilizagdo do quadro, com posterior avaliacdo dos

critérios de elegibilidade para continuidade do tratamento.

3.1.2. O atendimento no Nucleo de Esterilizagao Cirtirgica de Sao Mateus sera realizado
exclusivamente aos animais agendados pela COSAP e Coordenadorias Regionais de
Satde, oriundos do Programa de Apoio ao Protetor Independente ou casos de vistoria

zoossanitaria, respectivamente, encaminhados formalmente a unidade.

3.2. Relacao dos Equipamentos

Tabela 1 - Distribuigdo dos equipamentos publicos de servigcos médico-veterinarios

contempladas neste Termo de Referéncia, segundo status e regido:

LOCAL STATUS REGIAO SERVICO
PREDIO
HOSPITAL VETERINARIO | Municipal — v" ATENDIMENTO
PUBLICO UNIDADE EXTREMO pronto ZONA LESTE MEDICO-
LESTE VETERINARIO
NUCLEO DE ESTERILIZACAO | Municipal — | ZONA LESTE |vv CONTROLE
CIRURGICA DE SAO MATEUS pronto REPRODUTIVO




4. ESPECIFICACOES DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

A organizagdo, o processo de trabalho das unidades e servigos objetos deste Termo de
Referéncia devem estar alinhados ao Plano Municipal de Satde, observando as diretrizes
técnicas, assistenciais e programaticas priorizadas no planejamento da Secretaria
Municipal da Saude — SMS, conforme as modalidades de atenc¢do e a estrutura da rede.
E diretriz essencial que os servigos gerenciados pelas Organizagdes da Sociedade Civil
integrem-se de forma efetiva a rede municipal de vigilancia em Satde e de Satde Animal,
garantindo articulagdo, continuidade do cuidado e padronizagao de protocolos.

As unidades contempladas neste Termo de Referéncia constituem estabelecimentos
independentes e com atribui¢des distintas, devendo ofertar os servigos assistenciais
previstos no respectivo Plano de Trabalho, respeitando a capacidade operacional, a

abrangéncia territorial e as metas de produgdo pactuadas.

4.1. HOSPITAL VETERINARIO

Contratagdo de profissionais e disponibilizagdo de medicamentos, insumos e
equipamentos para prestacao de servigos de assisténcia médica veterinaria a caes e gatos,
a fim de atender gratuitamente, com a realizagdo de consultas, exames, internagoes,
tratamento ambulatorial e cirurgias, a demanda da populacdo de baixa renda residente na
cidade de Sao Paulo, com destaque para a regido leste do Municipio.

Os servigos oferecidos pelo Hospital Veterinario serao realizados de forma padronizada,
contemplando:

a. Atendimento de Triagem;

b. Atendimento de Urgéncias e Emergéncias;

c¢. Consulta Pronto Atendimento;

d. Consulta Geral (Clinica Médica e Clinica Cirurgica);

e. Consulta Especialidades (Cardiologia, Dermatologias, Endocrinologia, Neurologia,
Odontologia (cirurgia bucomaxilofacial), Oftalmologia, Oncologia, Ortopedia)

f. Tratamento ambulatorial;

g. Tratamento quimioterapico;

h. Internagao 24hs;

1. Exames Laboratoriais;

j. Diagnostico por Imagem;

k. Anestesiologia e

1. Cirurgias (Cirurgia Gerais, Cirurgias Oncologicas e Cirurgias Ortopédicas)



Horario de Atendimento do Hospital Veterinario
e Hospital Veterinario Publico Unidade Extremo Leste - de segunda a sexta, das 7
as 17h (exceto feriados).
Os animais internados deverdo receber atendimento 24 horas todos os dias,

inclusive feriados.

4.1.1. Caracteristicas do objeto e execucao dos servicos

Todos os animais atendidos deverdo possuir Registro Geral do Animal — RGA, sendo que:
Nos casos de urgéncia e emergéncia, caso o animal ndo possua registro prévio, a unidade
hospitalar devera providenciar a emissao do RGA no ato do atendimento. Para tanto,
devera ser consultado previamente o Sistema de Identificagdo e Controle de Animais
Domésticos (SICAD) para confirmacao de auséncia de registro realizado anteriormente
através da consulta do CPF do responsavel e/ou consulta do nimero do microchip do
animal, sendo o escaneamento com leitor de microchip obrigatério para todos os
atendimentos.

Nos demais casos, o tutor sera orientado a procurar uma das unidades municipais de
cadastro (pragas de atendimento) para a regularizagdo do documento de forma prévia ao
atendimento.

Para a execuc¢ao dos servigos e procedimentos descritos neste Termo de Referéncia, todos
os medicamentos, fArmacos, materiais de consumo, insumos hospitalares e equipamentos
deverao ser fornecidos pela OSC contratada. Os insumos ¢ materiais de consumo deverao
ser, obrigatoriamente, de uso unico.

A contratada sera responsavel pelo fornecimento integral dos Equipamentos de Prote¢ao
Individual — EPI necessarios a execugdo dos procedimentos, incluindo luvas, aventais,
oculos de protecao, mascaras e demais itens exigidos de acordo com a natureza do
atendimento.

Todos os atendimentos e procedimentos (clinica geral, clinica cirtirgica e especialidades)
deverdao ser realizados por médicos-veterindrios qualificados, com inscricdo ativa no
CRMV-SP, com pos-graduacao na respectiva area de atuagao quando das especialidades.
Podera ser desenvolvido programa de aprimoramento profissional e/ou residéncia
vinculada as atividades da unidade, respeitado o limite de 01 (um) aprimorando ou
residente para cada profissional contratado, de forma a garantir supervisdo adequada e

manuten¢ao da qualidade do atendimento ao usuério.



Considerando a caracteristica do atendimento a populacdo de baixa renda, devera ser
priorizado o uso ambulatorial de medicamentos de longa a¢do, bem como a prescri¢ao de
medicamentos de baixo custo, com indicagdo preferencial de genéricos, similares ou
prescricao pelo principio ativo, a fim de viabilizar a aquisicdo pelos tutores para a
continuidade do tratamento.

A Tabela 2 demonstra a média dos valores referencias dos procedimentos realizados,
considerando as quatro unidades atualmente em funcionamento. O valor referencial
considera todos os custos diretos e indiretos para a perfeita e satisfatoria execugao dos

servicos objetivados no Termo de Colaboragao.

Tabela 2 - Média dos valores referenciais por procedimento

VALORES REFERENCIAIS POR PROCEDIMENTO - MEDIA DOS ATUAIS
VALORES DOS HOSPITAIS VETERINARIOS PUBLICOS DA CIDADE DE SAO

PAULO

SERVICOS OFERTADOS MEDIA
CONSULTA
Triagem Clinica R$0,00
Consulta Pronto Atendimento R$20,00
Consulta Cardiologia R$38,00
Consulta Cirurgia Geral R$36,75
Consulta Clinica Médica R$36,75
Consulta Endocrinologia R$38,00
Consulta Neurologia R$38,00
Consulta Odontologia R$38,00
Consulta Dermatologia R$38,00
Consulta Oftalmologia R$38,00
Consulta Oncologia R$38,00
Consulta Ortopedia R$38,00
Consulta Outras especialidades R$38,00
APLICACOES
Administracdo de medicagéo injetavel R$13,00
Administracdo de medicacéao via oral R$8,75
Fluidoterapia subcutanea R$15,75




Fluidoterapia endovenosa

R$25,00

Tratamento quimioterapico R$84,75
INTERNACAO

Diaria de internagéo R$154,50
Internagéo 1/2 periodo R$73,75
CIRURGIAS

Cirurgias de baixa complexidade R$215,00
Cirurgias de baixa complexidade oncoldgica R$245,00
Cirurgias de baixa complexidade ortopédica R$245,00
Cirurgias gerais R$495,00
Cirurgias oncoldégicas R$500,00
Cirurgias ortopédicas R$560,00
sutura de pele pequenas lesbes R$75,00
ANESTESIOLOGIA

Procedimento Anestésico R$265,00
Tranquilizagdo / Sedagéo R$68,75
SERVICOS LABORATORIAIS

ALT R$23,00
Analise de derrame cavitario R$94,50
AST R$23,00
Bilirrubina R$23,00
Citologia R$61,75
Colesterol R$23,00
Contagem de reticuldcitos R$27,25
Coproparasitologico funcional R$63,75
Creatinina R$23,00
Cultura e Antibiograma R$60,00
Estimulagdo com ACTH R$141,25
FA R$23,00
Fésforo R$23,00
GGT R$23,00
Glicemia R$15,75
Hemograma R$30,75




Pesquisa de Ectoparasita (raspado de pele)

R$22,25

Potassio R$23,00
Proteina Total e Fracdes R$23,00
Snap test Cinomose R$97,43
Hematdcrito R$18,25
Snap test Fiv/ Felv R$100,00
Snap test Parvovirose R$97,50
Saédio R$23,00
Snap test Erliquiose R$70,00
Teste de Compatibilidade R$67,50
Supressao com dexametasona R$95,00
T4 livre R$77,50
Swab de Coleta para Esporotricose R$23,75
Triglicérides R$23,00
TSH R$78,75
Uréia R$23,00
Urindlise R$18,00
Amilase e Lipase R$50,00
Coagulograma R$70,00
Curva Glicémica R$60,00
Fésforo e Calcio R$40,00
Hemogasometria + Eletrolitos R$48,00
Lactato R$25,00
Perfil Hepatico caes (ALT, FA, PT, Albumina e Bilirrubinas) R$53,00
Perfil Hepatico gatos (GGT, AST, ALT, FA, PT, Albumina ¢ R$53,00
Bilirrubinas)

Perfil Renal (Ureia e Creatinina) R$40,00
Snap 4DX (Erlichia, Anaplasma, Doencga Lyme e Dirofilariose) R$90,00
DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Radiografias Digitais Gerais R$67,50
Radiografias Digitais Ortopédicas R$33,75
Ultrassonografia R$64,50
Ultrassonografia FAST/Controle R$32,25




CARDIOLOGIA

Afericao de Pressao Arterial R$13,00
Eletrocardiografias R$57,25
Ecodopplercardiograma R$110,00
OFTALMOLOGIA

Debridamento de cornea R$56,50
Fundoscopia R$37,50
Mensuracao de pressao intraocular R$42,00
Testes oftalmicos R$16,50
OUTROS

Cistocentese R$33,00
Tala Ortopédica R$55,75
Curativos R$28,00
Enema R$39,13
Eutanasia R$237,50
Oxigenioterapia R$25,00
Paracentese/toracocentese/Pericardiocentese R$35,00
Sondagem R$23,75
Transfusdo com bolsa externa R$148,00
Transfusdo com bolsa R$635,00
Funil Esparadrapado R$16,28

4.1.2. Descri¢ao dos servicos no hospital veterinario
Durante o periodo de atendimento, todos os animais recebidos deverdo passar por
avaliacdo inicial do médico-veterinario responsavel pela Triagem, que definird o grau de
prioridade segundo protocolo de classificacdo de risco, baseado em adaptagao do
Protocolo de Manchester utilizado em medicina humana.
Os casos classificados como emergéncia e urgéncia terdo prioridade absoluta no
atendimento, garantindo a estabilizacdo do paciente antes da continuidade dos fluxos
administrativos e sociais.

Durante o periodo noturno, o funcionamento da unidade ficard restrito a
manuten¢do e monitoramento dos animais internados, sendo responsabilidade da

contratada garantir equipe técnica e de apoio suficiente para assegurar cuidados
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continuos, administra¢do de terapias € monitoramento clinico, conforme protocolos

assistenciais previamente pactuados.

4.1.2.1. Atendimento de Triagem:

O atendimento de triagem compreende a avaliagdao inicial do animal no momento da
admissdo, incluindo anamnese breve e exame fisico geral, com registro obrigatorio em
ficha de triagem e/ou prontudrio clinico. Todas as avaliagdes deverao ser planilhadas em
sistema ou registro equivalente, contendo: data e hora, nome e telefone do tutor, espécie
e nome do animal, setor responsavel pela avaliacdo, queixa principal e suspeita
diagnéstica.

A triagem sera realizada por médico-veterindrio e seguird o Protocolo de Manchester
Modificado, adaptado a realidade veterinaria, o qual tem por finalidade:

e classificar os pacientes segundo o grau de prioridade;

e padronizar os tempos de espera conforme categoria de risco;

e garantir maior organizacao, agilidade e assertividade no atendimento;

e proporcionar assisténcia adequada e experiéncia mais satisfatoria ao usuario.

Os casos serao classificados da seguinte forma:

e Emergéncia: encaminhamento imediato para atendimento clinico; Neste casos,
quando o animal nao possuir RGA, sera emitido pela unidade;

e Urgéncia: encaminhamento para atendimento clinico; Neste casos, quando o
animal ndo possuir RGA, serd emitido pela unidade;

e Pouco Urgente (limitrofes): realizara Consulta Pronto Atendimento, onde poderao
receber prescricao, solicitacdo de exames e orientagdo sobre agendamento e
emissao do RGA nas pragas de atendimento ou on-line.

e Nao Urgentes: o tutor orientado a realizar agendamento em data oportuna e,
quando aplicavel, a providenciar a emissao do RGA nas pragas de atendimento ou
on-line.

4.1.2.2. Atendimento de Urgéncia e Emergéncia:

Considera-se emergéncia a condigdo caracterizada por risco iminente de morte do animal,
que demanda atendimento imediato para preservacao da vida. Ja a urgéncia corresponde
a situacdes clinicas ou cirtirgicas que, embora ndo apresentem risco imediato de morte,
podem evoluir rapidamente para quadros graves caso ndo sejam tratadas em tempo

oportuno. Todos os animais triados nessas categorias deverdo ser atendidos prontamente
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pela equipe médico-veterinaria, com prioridade absoluta sobre os demais fluxos,
garantindo a estabilizacdo inicial e a ado¢do das condutas terapéuticas cabiveis.

Apos a estabilizagdo clinica dos pacientes classificados como urgéncia ou emergéncia, o
tutor serd encaminhado para triagem social e conferéncia documental. Caso ndo se
enquadre nos critérios socioecondmicos exigidos e/ou ndo apresente a documentacao
obrigatoria, o usudrio serd orientado a buscar atendimento em clinica privada ou no

servigo publico de seu municipio de residéncia.

4.1.2.3. Consultas e Retornos

4.1.2.3.1 Consulta de Pronto Atendimento:

Os quadros clinicos avaliados como limitrofes, denominados aqui como pouco urgente,
recebem prescri¢do, solicitacdo de exames e orientacao para agendamento de consulta.

Nao possuem retorno estabelecido, ficando a cargo do tutor agendar a consulta.

4.1.2.3.2. Consultas de primeiro atendimento:

Compreende o atendimento realizado pelo Médico-veterinario

(Clinico Geral ou especialista), apos a triagem clinica do animal ¢ documental do
responsavel. Serdo disponibilizadas as seguintes consultas:

v Consulta Clinica Médica;

Consulta Clinica Cirurgica;

Consulta Cardiologia;

Consulta Dermatologia;

Consulta Endocrinologia;

Consulta Neurologia;

Consulta Odontologia (cirurgia bucomaxilofacial);
Consulta Oftalmologia;

Consulta Oncologia;

S N N N N N N RN

Consulta Ortopedia,

4.1.2.3.3. Retornos:
Os retornos poderao ser realizados de forma presencial ou através de videochamada por
aplicativo de mensagem, aplicativo proprio ou outra ferramenta digital. Serdo

disponibilizadas as seguintes consultas de retorno:

12



1) Retorno presencial;
2) Retorno por teleconsulta, respeitando a Resolugdo n® 1465/2022 do CFMV;
3) Retorno para resultado de exames ou confirmacao de agendamento de procedimento,

podendo ser realizada por aplicativo de mensagem ou e-mail ou outra ferramenta digital.

4.1.2.4. Cirurgias
Compreende os procedimentos realizados em bloco cirtrgico e sob anestesia geral. Serdo
disponibilizados os seguintes procedimentos cirurgicos:
v Cirurgias Gerais
Cirurgias Gerais de Baixa Complexidade;
Cirurgias Ortopédicas
Cirurgias Ortopedicas de Baixa Complexidade;
Cirurgias Oncologicas
Cirurgias Oncologicas de Baixa Complexidade;

Cirurgias bucomaxilofaciais;

N N N N N N

Cirurgias oftalmicas.

a) Cirurgias Gerais:

Compreendem todos os procedimentos cirurgicos de tecidos moles, realizados em bloco
cirtirgico sob anestesia geral, excluidas as cirurgias classificadas especificamente nos
demais itens deste Termo de Referéncia.

Nos casos de cirurgias associadas (ex.: orquiectomia conjunta a hérnia perianal; OSH
associada a hernia umbilical encarcerada), serd considerado apenas um procedimento
cirtirgico. Na impossibilidade de realizagdo da esterilizagdo cirargica no mesmo ato, esta
podera ser agendada posteriormente como cirurgia de baixa complexidade, desde que
devidamente justificada pela equipe médico-veterinaria e autorizada pela equipe técnica
da COSAP.

Serao priorizados os casos de risco imediato de vida (ex.: tor¢do géstrica, hemorragias,
piometra, corpo estranho obstrutivo agudo), seguidos de situagdes com grave impacto
funcional. Procedimentos eletivos ou de menor complexidade serdo programados
conforme disponibilidade de vaga, sempre respeitando critérios clinicos e

socioecondmicos do tutor.
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Nos casos de cesariana, ¢ obrigatoria a realizagdo simultanea da ovario-
salpingohisterectomia (OSH). Caso o tutor ndo aceite essa conduta, devera ser orientado
a procurar atendimento na rede privada.

A seguir, apresenta-se a relacdo das cirurgias gerais contempladas neste Termo de

Referéncia, organizada por sistemas e regides anatomicas:

1. Aparelho Digestivo

1.1. COLECISTECTOMIA

1.2. COLECISTODUODENOSTOMIA

1.3. COLECISTOJEJUNOSTOMIA

1.4. COLECTOMIA PARCIAL (HEMICOLECTOMIA) POR OBSTRUGAO

1.5. COLECTOMIA SUBTOTAL

1.6. COLECTOMIA TOTAL POR OBSTRUGAO

1.7. ENTERECTOMIA E ENTEROANASTOMOSE (QUALQUER SEGMENTO) — CORPO ESTRANHO
1.8. ENTEROPEXIA / COLOPEXIA (QUALQUER SEGMENTO)

1.9. ENTEROTOMIA (QUALQUER SEGMENTO) — CORPO ESTRANHO

1.10. ENTEROTOMIA E/OU ENTERORRAFIA — RUPTURA INTESTINAL

1.11. ENTEROTOMIA, ENTERECTOMIA E ENTEROANASTOMOSES (DIVERSOS SEGMENTOS) —
CORPO ESTRANHO LINEAR

1.12. ESOFAGORRAFIA CERVICAL — TRAUMA OU CORPO ESTRANHO

1.13. ESOFAGORRAFIA TORACICA — TRAUMA OU CORPO ESTRANHO

1.14. FECHAMENTO DE FiSTULA DE RETO

1.15. GASTROPEXIA

1.16. GASTROTOMIA — CORPO ESTRANHO

1.17. HEPATECTOMIA PARCIAL / LOBECTOMIA HEPATICA

1.18. LAPAROTOMIA EXPLORATORIA

1.19. REMOGAO CIRURGICA DE FECALOMA — QUALQUER SEGMENTO

1.20. TRATAMENTO CIRURGICO DE ANOMALIAS ADQUIRIDAS DO ANUS E RETO —
SACULECTOMIA

1.21. TRATAMENTO CIRURGICO DE ANOMALIAS CONGENITAS DO ANUS E RETO — ATRESIA ANAL
1.22. TRATAMENTO CIRURGICO DE HIPERTROFIA DE PILORO — PILOROPLASTIA

1.23. TRATAMENTO CIRURGICO DE MEGAESOFAGO SEM RESSECCAO — TECNICA DA PLICATURA
NA PAREDE ESOFAGICA

1.24. TRATAMENTO CIRURGICO DE PROLAPSO RETAL
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1.25. TRATAMENTO CIRURGICO DE REFLUXO GASTROESOFAGICO — HERNIA DE HIATO E
ACALASIA DO ESFINCTER ESOFAGICO
1.26. TRATAMENTO CIRURGICO DE VOLVO DE ESTOMAGO POR LAPAROTOMIA

2. Aparelho Geniturinario

2.1. CISTORRAFIA — RUPTURA TRAUMATICA

2.2. CISTOTOMIA — RETIRADA DE CALCULO VESICAL / COAGULO

2.3. CISTOTOMIA COM DIVERTICULECTOMIA VESICAL

2.4. NEFRECTOMIA PARCIAL

2.5. NEFRECTOMIA TOTAL

2.6. PENECTOMIA / AMPUTAGAO DE PENIS — LESAO TRAUMATICA

2.7. PENECTOMIA PARA URETROSTOMIA EM FELINOS — DTUIF

2.8. REIMPLANTAGAO DE URETER

2.9. RESSECCAO/DEBRIDAGEM DE TUMOR VESICAL A CEU ABERTO

2.10. TRATAMENTO CIRURGICO DE DRENAGEM DE ABSCESSO RENAL / PERI-RENAL
2.11. TRATAMENTO CIRURGICO DE HEMORRAGIA VESICAL (RETIRADA DE COAGULOS)
2.12. URETROTOMIA - CAES

2.13. URETROSTOMIA ESCROTAL — CAES

2.14. URETROSTOMIA PERINEAL — CAES

2.15. URETROSTOMIA PRE-PUBICA — CAES

3. Aparelho Reprodutivo e Obstétrico

3.1. DISTOCIA — CESARIANA - OVARIO-SALPINGO-HISTERECTOMIA (OSH)

3.2. DISTOCIA — MORTE E RETENGAO - OVARIO-SALPINGO-HISTERECTOMIA (OSH)
3.3. ORQUIECTOMIA POR ABSCESSO / HEMATOMA / TORGCAO TESTICULAR

3.4. ORQUIECTOMIA COM ABLAGAO DE BOLSA - TRAUMA

3.5. PIOMETRA — OVARIO-SALPINGO-HISTERECTOMIA (OSH)

3.6. PROLAPSO VAGINAL — OVARIO-SALPINGO-HISTERECTOMIA (OSH)

3.7. TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA RETO-VAGINAL

3.8. TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA VESICO-VAGINAL

3.9. TRATAMENTO CIRURGICO DE FIMOSE — PREPUCIOLASTIA

3.10. TRATAMENTO CIRURGICO DE GRAVIDEZ ECTOPICA — OVARIO-SALPINGO-HISTERECTOMIA
(OSH)

3.11. TRATAMENTO CIRURGICO DE PARAFIMOSE — PREPUCIOLASTIA

3.12. TRATAMENTO CIRURGICO DE RESQUICIO OVARIANO
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3.13. TRATAMENTO CIRURGICO DE RESQUICIO OVARIANO COM PIOMETRA DE COTO

4. Aparelho Cardiotoracico e Respiratorio

4.1. LOBECTOMIA PULMONAR

4.2. PERICARDIECTOMIA

4.3 RINOTOMIA

4.4. TORACECTOMIA

4.5. TORACOPLASTIA / TORACORRAFIA (QUALQUER TECNICA)

4.6. TORACOTOMIA EXPLORATORIA

4.7. TRAQUEORRAFIA E/OU FECHAMENTO DE FISTULA TRAQUEOCUTANEA
4.8. TRAQUEORRAFIA TRAUMATICA

4.9. TRAQUEOSTOMIA PERMANENTE

4.10. TRATAMENTO CIRURGICO PARA CORRECAO DE QUILOTORAX

5. Aparelho Tegumentar e Auditivo

5.1. AMPUTACAO DE CAUDA

5.2. DRENAGEM DE ABSCESSOS DIVERSOS

5.3. ENXERTO DE PELE EM FLAP — RETALHO DE PADRAO AXIAL

5.4. ENXERTO DE PELE EM FLAP — RETALHO DE PADRAO SUBDERMICO

5.5. ENXERTO DERMO-EPIDERMICO — ANAPLASTIA

5.6. EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA PELE C/ PLASTICA EM Z OU ROTAGCAO DE RETALHO
5.7. OSTEOTOMIA VENTRAL DA BULBA TIMPANICA (OVBT)

5.8. TRATAMENTO CIRURGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO — ABLAGAO DE
CONDUTO

5.9. TRATAMENTO CIRURGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO — AERACAO DE
CONDUTO

5.10. TRATAMENTO CIRURGICO DE PAVILHAO AURICULAR — OTOHEMATOMA

6. Aparelho Hematolinfatico

6.1. CORRECOES DE ANOMALIAS DO ARCO AORTICO (PERSISTENCIA DO 42 ARCO AORTICO
DIREITO)

6.2. CORRECOES DE ANOMALIAS DE SHUNT HEPATICO

6.3. ESPLENECTOMIA

6.4. ESPLENECTOMIA PARCIAL

6.5. LINFADENECTOMIAS TORACICAS
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6.6. TROMBECTOMIA EM AORTA ABDOMINAL FELINA
6.7. TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES VASCULARES TRAUMATICAS

8. Outros

8.1. HERNIORRAFIA COM RESSECCAO INTESTINAL (HERNIA ESTRANGULADA)

8.2. HERNIOPLASTIA/HERNIORRAFIA COM TELA INORGANICA

8.3. HERNIOPLASTIA/HERNIORRAFIA INCISIONAL

8.4. HERNIOPLASTIA/HERNIORRAFIA INGUINAL

8.5. HERNIOPLASTIA/HERNIORRAFIA PERINEAL

8.6. HERNIOPLASTIA/HERNIORRAFIA PERINEAL COM DEFERENTOPEXIA E COLOPEXIA
8.7. HERNIOPLASTIA/HERNIORRAFIA UMBILICAL ENCARCERADA

8.8. HERNIORRAFIA DIAFRAGMATICA (VIA ABDOMINAL) POS-TRAUMATICA — FRENORRAFIA
8.9. RESSECCAO DE GLANDULA SALIVAR — MUCOCELE/SIALOCELE — SIALODENECTOMIA
8.10. SUTURA DE PAREDE ABDOMINAL (POR DEISCENCIA DE PONTOS / EVISCERACAO /
EVENTRACAO)

8.11. TRATAMENTO CIRURGICO DE PAREDE TORACICA — TRAUMA

8.12. TRATAMENTO CIRURGICO DE PERITONITE — LAPAROTOMIA

8.13. TRATAMENTO CIRURGICO DE ENDOSCOPIA PARA RETIRADA DE CORPO ESTRANHO
8.14. TRATAMENTO CIRURGICO DE RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OROFARINGE /
LARINGE / NARIZ POR ENDOSCOPIA OU RINOSCOPIA

b) Cirurgias Gerais de Baixa Complexidade:

Compreendem os procedimentos realizados em bloco cirtirgico e sob anestesia geral, de
simples execugao e curto periodo de duragao.

A seguir, apresenta-se a relacdo das cirurgias de baixa complexidade contempladas neste
Termo de Referéncia:

9.1. APLICACAO DE LENTE DE CONTATO TERAPEUTICA PARA ULCERA DE CORNEA

9.2. DEBRIDAMENTO CIRURGICO DE FERIDA SOB ANESTESIA GERAL

9.3. DEBRIDAMENTO DE CORNEA COM FLAP DE CONJUNTIVA OU TARSSORAFIA

9.4, ESOFAGOSTOMIA — SONDA PARA ALIMENTACAO

9.5. EXCISAO DE NODULO CUTANEO OU SUBCUTANEO SIMPLES (menor do que 3 cm, sem
necessidade de enxerto ou plastica)

9.6. EXCISAO/EXERESE DE CISTO CUTANEO

9.7. FLAP DE CONJUNTIVA PARA REPARO DE LESAO CORNEANA
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9.8. IMPLANTAGAO DE CATETER EPIDURAL

9.9. IMPLANTACAO DE DRENO TORACICO

9.10. ORQUIECTOMIA — autorizagao COSAP

9.11. OVARIO-SALPINGO-HISTERECTOMIA (OSH) — autorizagio COSAP

9.12. REDUGAO DE PROLAPSO RETAL

9.13. RETIRADA DE CORPO ESTRANHO ORAL (SEM ENDOSCOPIA)

9.14. SUTURA DE LACERACAO DE PELE OU MUCOSA SOB ANESTESIA GERAL

9.15. TARSSORRAFIA TEMPORARIA — PROTECAO DE CORNEA

9.16. TRAQUEOSTOMIA TEMPORARIA

9.17. TRATAMENTO DE DESOBSTRUCAO URETRAL (RETRO-HIDROPROPULSAO, SONDAGEM E
LAVAGEM) — CAO

9.18. TRATAMENTO DE DESOBSTRUCAO URETRAL (RETRO-HIDROPROPULSAO, SONDAGEM E
LAVAGEM) — GATO

Considerando o Programa Permanente de Controle Reprodutivo de Caes e Gatos da
PMSP, a orquiectomia e ovariosalpingohisterectomia eletivas somente poderdo ser
realizadas nos casos de animais abandonados no local e enquadrar-se-3o nesta categoria.
Excepcionalmente, nos casos em que a castracdo seja fundamental para o sucesso
terapéutico, esta podera ser autorizada junto a equipe técnica de COSAP, como por
exemplo, os casos de OSH em animais diabéticos ou hiperplasia endometrial cistica em
cadelas com idade superior a dez anos ou ainda a orquiectomia de cdes com hiperplasia

prostatica benigna/prostatite.

¢) Cirurgias Ortopédicas:

Compreendem os procedimentos cirtirgicos inerentes a restauragdo das estruturas do
aparelho locomotor realizados em bloco cirtrgico e sob anestesia geral.

A seguir, apresenta-se a relacao das cirurgias ortopédicas contempladas neste Termo de
Referéncia:

10.1. AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE MEMBRO PELVICO

10.2. AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE MEMBRO TORACICO

10.3. ARTRODESE DE GRANDES ARTICULACOES ESCAPULO-UMERAIS

10.4. ARTRODESE DE MEDIAS / GRANDES ARTICULACOES DE MEMBRO PELVICO

10.5. ARTRODESE DE MEDIAS / GRANDES ARTICULACOES DE MEMBRO TORACICO

10.6. DISCECTOMIA (HERNIA DE DISCO) — HEMILAMINECTOMIA / FENESTRACAO /
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LAMINECTOMIA
10.7. OSTEOTOMIA DE CUBITO/ULNA

10.8. OSTEOTOMIA DE FIBULA/TIBIA

10.9. RETIRADA DE IMPLANTE ORTOPEDICO — COMPLICAGAO E/OU IMPLANTE DISTINTO DO
UTILIZADO NA UNIDADE

10.10. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE ESCAPULA — OSTEOSSINTESE

10.11. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE FALANGES (OSTEOSSINTESE)

10.12. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE FEMUR (OSTEOSSINTESE)

10.13. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE FEMUR — SALTER-HARRIS (OSTEOSSINTESE)
10.14. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE METACARPOS (OSTEOSSINTESE)

10.15. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE METATARSOS (OSTEOSSINTESE)

10.16. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE PELVE (ACETABULO / SACRO / iLIO / iSQUIO)
10.17. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE RADIO/ULNA (OSTEOSSINTESE)

10.18. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE TiBIA/FIBULA (OSTEOSSINTESE)

10.19. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE UMERO (OSTEOSSINTESE)

10.20. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA-LUXAGAO DA ARTICULACAO COXOFEMORAL —
RESSECAO DE CABECA E COLO FEMORAL (RCCF)

10.21. TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA-LUXAGAO DA ARTICULACAO COXOFEMORAL —
SUTURA ILEO-TROCANTERICA

10.22. TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXAGAO DE COTOVELO

10.23. TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXAGAO DE MONTEGGIA — COTOVELO

10.24. TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXAGAO DE PATELA (TROCLEOPLASTIA/SULCOPLASTIA +
IMBRICACAO DO RETINACULO)

10.25. TRATAMENTO CIRURGICO DE NAO UNIAO DO PROCESSO ANCONEO

10.26. TRATAMENTO CIRURGICO DE RUPTURA DE LIGAMENTO CRUZADO CRANIAL — SUTURA
FABELO-TIBIAL

10.27. TRATAMENTO CIRURGICO DE RUPTURA DE LIGAMENTO CRUZADO CRANIAL — TPLO, TLO-
M, CCWO E OUTRAS TECNICAS

10.28. TRATAMENTO CIRURGICO DISJUNGAO SACRO-ILIACA

10.29. TRATAMENTO CIRURGICO DE TENOMIORRAFIA / TENORRAFIA

10.30. TRATAMENTO DE DISPLASIA COXOFEMORAL — DENERVAGAO ARTICULAR

A priorizagao do atendimento serd direcionada aos casos mais graves € com maior
impacto na qualidade de vida do animal. Assim, terdo preferéncia as fraturas abertas e
fechadas, as luxagdes e os quadros com indicacdo de amputacdo. O tempo de fratura
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(intervalo entre o trauma e a avaliacdo pela unidade) sera utilizado como critério
adicional, sendo consideradas prioritarias as fraturas recentes, tendo em vista que fraturas
antigas apresentam progndstico desfavoravel para a consolidagdo adequada. Além disso,
serd realizada a avaliagdo individual de cada caso, considerando-se o prognostico com ou
sem tratamento cirurgico. Por fim, os critérios socioeconomicos do tutor também serao
considerados para a regulagao das vagas, com prioriza¢cao dos municipes beneficiarios de
programas sociais.

As alteragdes articulares, frequentemente de carater cronico, como ruptura de ligamento
cruzado cranial, luxagdo de patela, displasia coxofemoral, entre outras, serdo realizadas,
sempre que possivel, apos o atendimento das demandas prioritarias.

Para a execucdo dos procedimentos cirurgicos, estao incluidos os seguintes insumos:
pinos intramedulares, placas (incluindo placas de titdnio, quando necessario), placas
compressivas, hastes bloqueadas, parafusos ortopédicos, além dos demais materiais e
equipamentos indispensaveis.

Os procedimentos de retirada de implantes programados serdo computados como cirurgia
de baixa complexidade ortopédica. Excepcionalmente, nos casos de retirada de implantes
por complicagdes e/ou de implantes inseridos fora da rede municipal, o procedimento sera

considerado e lancado como cirurgia ortopédica padrao.

d) Cirurgias Ortopédicas de Baixa Complexidade:

Compreendem os procedimentos cirurgicos ortopédicos realizados em bloco cirargico e
sob anestesia geral, de simples execug¢ao e curto periodo de duracao.

A seguir, apresenta-se a relacdo das cirurgias ortopédicas de baixa complexidade
contempladas neste Termo de Referéncia:

11.1. AMPUTACAO DE DIGITO

11.2. ARTROCENTESE TERAPEUTICA (LAVAGEM OU DRENAGEM DE ARTICULACAO)

11.3. BIOPSIA OSSEA / DE CARTILAGEM (POR AGULHA OU CURETAGEM / CEU ABERTO)

11.4. DINAMIZAGAO DE FRATURA (AJUSTE OU RETIRADA PARCIAL DE FIXADOR/IMPLANTE)
11.5. REDUCAO INCRUENTA DE FRATURAS DE MEMBRO PELVICO — TALA RIGIDA

11.6. REDUCAO INCRUENTA DE FRATURAS DE MEMBRO TORACICO — TALA RIGIDA

11.7. REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA-LUXACAO ESCAPULO-UMERAL

11.8. REVISAO DE CIRURGIA ORTOPEDICA (TROCA DE IMPLANTE OU AJUSTE DE TECNICA)

11.9. RETIRADA DE FIXADOR EXTERNO

11.10. RETIRADA DE PLACA E/OU PARAFUSOS E/OU PINOS
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e) Cirurgias Oncologicas:

Compreendem os procedimentos cirurgicos destinados a remog¢ao ou ressec¢ao de tecidos
acometidos por neoplasias, bem como a reparagao tecidual subsequente.

As amostras obtidas nesses procedimentos deverao ser, obrigatoriamente, encaminhadas
para exame histopatoldgico, mediante solicitagdo formal do médico-veterinario
responsavel, em laboratorio proprio ou contratado pelo hospital.

As cirurgias oncologicas que envolvam o trato reprodutor ou a remog¢ao de lesdes
cutdneas sugestivamente benignas deverdo ser documentadas por meio de registro
fotografico, a fim de garantir a rastreabilidade e permitir a validagdo da Equipe Técnica
da COSAP.

O procedimento de eletroquimioterapia podera ser realizado durante o ato cirargico ou de
forma isolada, em bloco cirtrgico, sendo considerado como cirurgia oncologica.

A priorizagdo sera direcionada para neoplasias malignas com risco imediato a vida ou que
comprometam gravemente a qualidade de vida do animal (ex.: tumores ulcerados,
hemorragicos ou obstrutivos). Neoplasias benignas de crescimento lento ou sem impacto
funcional relevante serdo programadas conforme disponibilidade. Considerar tempo de
evolugdo, estado clinico geral e condigdes socioecondmicas do tutor para regulacdo das
vagas.

Nos casos de cirurgias associadas e complementares (ex.: orquiectomia conjunta a
prostatectomia; OSH associada a mastectomia; nodulectomia associado a
linfadenectomia), serd considerado apenas um procedimento cirurgico oncologico. Na
impossibilidade de realizagdo da esterilizagdo cirurgica no mesmo ato, esta podera ser
agendada posteriormente como cirurgia de baixa complexidade, desde que devidamente
justificada pela equipe médico-veterinaria e autorizada pela equipe técnica da COSAP.
A seguir, apresenta-se a relacdo das cirurgias oncoldgicas contempladas neste Termo de
Referéncia:

12.1. ADRENALECTOMIA

12.2. AMPUTAGAO DE CAUDA POR NEOPLASIA - TUMOR

12.3. AMPUTACAO DE MEMBRO POR NEOPLASIA — TUMOR

12.4. BIOPSIA DE CORPO VERTEBRAL A CEU ABERTO

12.5. BLEFAROPLASTIA PARA REMOGAO DE NEOPLASIAS PALPEBRAIS ACIMA DE 1 CM

12.6. CISTECTOMIA PARCIAL - TUMOR

12.7. COLECTOMIA PARCIAL (HEMICOLECTOMIA) - TUMOR
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12.8. COLECTOMIA TOTAL-TUMOR

12.9. ELETROQUIMIOTERAPIA

12.10.
12.11.
12.12.
12.13.
12.14.
12.15.
12.16.
12.17.
12.18.
12.19.
12.20.
12.21.
12.22.
12.23.
12.24.
12.25.
12.26.
12.27.
12.28.
12.29.
12.30.
12.31.
12.32.
12.33.
12.34.
12.35.
12.36.
12.37.
12.38.
12.39.
12.40.
12.41.
12.42.

ENUCLEACAO DE GLOBO OCULAR — TUMOR

ENTERECTOMIA (QUALQUER SEGMENTO) — TUMOR

EXCISAO DE LESAO INTESTINAL / MESENTERICA LOCALIZADA — TUMOR
EXCISAO DE TUMOR ADANAL

EXCISAO E ENXERTO DE PELE — TUMOR

EXERESE DE NODULO PERICARDICO

EXENTERACAO DE GLOBO OCULAR - TUMOR

GASTRECTOMIA PARCIAL — TUMOR

GLOSSECTOMIA PARCIAL - TUMOR

LINFADENECTOMIA ABDOMINAL

LINFADENECTOMIA PERIFERICA

LOBECTOMIA HEPATICA — TUMOR

LOBECTOMIA PULMONAR — TUMOR

LUMPECTOMIA (COM OSH)

LUMPECTOMIA (SEM OSH)

MANDIBULECTOMIA PARCIAL — TUMOR

MASTECTOMIA TOTAL BILATERAL (COM OSH)

MASTECTOMIA TOTAL BILATERAL (SEM OSH)

MASTECTOMIA TOTAL UNILATERAL (COM OSH)

MASTECTOMIA TOTAL UNILATERAL (SEM OSH)

MASTECTOMIA TOTAL UNILATERAL E INGUINAL CONTRALATERAL (COM OSH)
MASTECTOMIA TOTAL UNILATERAL E INGUINAL CONTRALATERAL (SEM OSH)
MAXILECTOMIA PARCIAL — TUMOR

ORQUIECTOMIA COM ABLAGCAO DE BOLSA TESTICULAR — TUMOR
ORQUIECTOMIA POR TUMOR DE EPIDIDIMO / TESTICULO
ORQUIECTOMIA POR TUMOR ECTOPICO

PERICARDECTOMIA / BIOPSIA DE PERICARDIO — TUMOR
PROSTATECTOMIA — TUMOR

RESSECCAO DE NODULO SUBCUTANEO PROFUNDO — TUMOR
RESSECCAO DE TUMOR CUTANEO COM RECONSTRUCAO >3 cm
RETIRADA DE TERCEIRA PALPEBRA — TUMOR
SIALOADENECTOMIA — TUMOR

TIMECTOMIA — TUMOR
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12.43. TIREOIDECTOMIA TOTAL-TUMOR

12.44. TRATAMENTO CIRURGICO DE RESSECGAO DE LESAO MALIGNA DE MUCOSA BUCAL —
ONCOLOGIA

12.45. VAGINECTOMIA / COLPECTOMIA — TUMOR

12.46. VULVECTOMIA - TUMOR

f) Cirurgias de Baixa Complexidade Oncolégicas:

Compreendem os procedimentos cirtrgicos oncoldgicos realizados em bloco cirirgico e
sob anestesia geral, de curto periodo de duragdo.

A seguir, apresenta-se a relacdo das cirurgias de baixa complexidade oncoldgicas
contempladas neste Termo de Referéncia:

13.1. BIOPSIA EXCISIONAL DE TUMOR DE ATE 3 CM OU PEDUNCULARES

13.2. BIOPSIA EXCISIONAL DE TUMOR DE PALPEBRA, TERCEIRA PALPEBRA OU CONJUNTIVA
13.3. BIOPSIA INCISIONAL COM PUNCH

g) Cirurgias Odontologicas

Compreendem os procedimentos cirurgicos da cavidade oral e estruturas
bucomaxilofaciais, realizados por médico-veterindrio especialista, sob anestesia geral,
exceto as classificadas dentro dos procedimentos oncologicos.

Terdo prioridade os casos que envolvam dor intensa, fraturas dentdrias expostas,
abscessos e fistulas. Procedimentos eletivos sao agendados conforme disponibilidade de
vaga, tempo de evolucdo, estado clinico geral e condi¢des socioecondmicas do tutor.
Ressalta-se que ndo serdo realizadas profilaxias dentarias (limpezas), por se
caracterizarem como procedimento cirurgico preventivo.

Nos casos de cirurgias associadas e complementares (ex.: biopsia conjunta ao tratamento
de complexo estomatite gengivite felina), serd considerado apenas um procedimento
cirtrgico odontologico.

A seguir, apresenta-se a relacdo das cirurgias odontoldgicas contempladas neste Termo de
Referéncia:

14.1. ESTAFILECTOMIA E RINOPLASTIA EMERGENCIAL

14.2. EXERESE DE TUMOR DE VIAS AEREAS SUPERIORES, FACE E PESCOCO

14.3. GLOSSECTOMIA PARCIAL - TRAUMA

14.4. LABIOPLASTIA — CORREGAO DE LESAO

14.5. LABIOPLASTIA — MALFORMACAO
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14.6. OSTEOSSINTESE DE FRATURA COMPLEXA DE MAXILA

14.7. OSTEOSSINTESE DE FRATURA SIMPLES DE MANDIBULA

14.8. OSTEOSSINTESE DE FRATURA SIMPLES DE MAXILA

14.9. PALATOPLASTIA — MALFORMAGAO DE FENDA PALATINA

14.10. PALATORRAFIA — FENDA PALATINA TRAUMATICA

14.11. TRATAMENTO CIRURGICO DE COMPLEXO ESTOMATITE-GENGIVITE FELINA

14.12. TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA CUTANEA DE ORIGEM DENTARIA

14.13. TRATAMENTO CIRURGICO DE FiSTULA ORO-SINUSAL / ORO-NASAL — “FISTULA DO
CARNICEIRO”

h) Cirurgias oftalmicas

Compreendem os procedimentos cirtrgicos do globo ocular e seus anexos, realizados por
médico-veterindrio especialista, em centro cirirgico, sob anestesia geral.

Terdo prioridade os casos com risco iminente de dor intensa, como ulceras de cornea
profundas e perfuragdes. Procedimentos eletivos sdo agendados conforme
disponibilidade de vaga, tempo de evolugdo, estado clinico geral e condigdes
socioeconomicas do tutor. As cirurgias de carater corretivo-estético (ex.: entropio leve,
distiquiase discreta) ndo serdo realizadas.

A seguir, apresenta-se a relagdao das cirurgias oftdlmicas contempladas neste Termo de
Referéncia:

15.1. BLEFAROPLASTIA PARA CORRECAO DE ENTROPIO, ECTROPIO E TRIQUIASE

15.2. CANTOPLASTIA

15.3. CERATECTOMIA LAMELAR (SEQUESTRO CORNEANO)

15.4. CERATOPLASTIA PARA CORRECAO DE ULCERA OU PERFURACAO

15.5. CORRECAO CIRURGICA DE DISTIQUIASE, TRIQUIASE E CiLIOS ECTOPICOS

15.6. ELETROEPILACAO PARA DISTIQUIASE

15.7. ENUCLEACAO DE GLOBO OCULAR

15.8. EXENTERACAO DE GLOBO OCULAR

15.9. REMOCAO DE CiLIO ECTOPICO (MICROCIRURGIA)

15.10. SUTURA DE PALPEBRAS — LACERACAO TRAUMATICA

4.1.2.5. Procedimentos realizados em centro cirurgico sob anestesia geral:

a) Procedimentos Endoscopicos
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Os procedimentos de endoscopicos com fins diagnosticos serdo realizados por
especialista em Centro Cirargico sob anestesia geral e/ou sedacdo, devendo ser
disponibilizados os materiais e equipamentos especificos necessarios, assim como a
emissao do laudo pelo Médico-veterinario Especialista. Devera ser emitido laudo de
TODOS os exames realizados. Os laudos deverdo constar do prontudrio médico dos
animais. Imagens e laudos deverdo ser disponibilizados aos proprietarios, sempre que
solicitados.

Relacao dos Procedimentos Endoscopicos:

16.1. BRONCOSCOPIA

16.2. CISTOSCOPIA

16.3. COLONOSCOPIA

16.4. ENDOSCOPIA

16.5. RINOSCOPIA

16.6. TRAQUEOSCOPIA

b) Outros procedimentos:

Procedimentos com fins diagnosticos realizados por especialista em Centro Cirtrgico sob
anestesia geral e/ou sedagdo, devendo ser disponibilizados os materiais e equipamentos
especificos necessarios, assim como a emissao do laudo pelo Médico-veterinario.
Relacao dos Outros Procedimentos:

16.1. FUNDOSCOPIA

16.2. ULTRASSONOGRAFIA INTERVENCIONISTA (PUNCAO / BIOPSIA GUIADA)

16.3. PUNGCAO DE MEDULA

16.4. URETROCISTOGRAFIA CONTRASTADA

4.1.2.6. Procedimentos Anestésicos

a) Tranquilizacio e Sedacio:

Compreendem os procedimentos destinados a conten¢do quimica dos animais, visando
reduzir estresse, irritabilidade, agressividade e, quando indicado, promover analgesia. Sdo
aplicados em situagdes nao cirurgicas ou de menor complexidade, tais como: retirada de
pontos, curativos, sondagens nasogastrica ou uretral ndo obstrutiva, exames de imagem,
suturas simples de pele ou mucosa, enemas, além de outros procedimentos que demandem

contengdo quimica conforme avaliagdo clinica e comportamento do paciente.
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Incluem-se neste servigo os farmacos, os materiais de consumo/insumos hospitalares e
equipamentos necessarios a sua execucdo. Os insumos utilizados nos procedimentos

deverdo ser de “uso unico”.

b) Anestesia (MPA, anestesia geral e cuidados pos-operatorios imediatos):

Compreende todas as etapas do ato anestésico, incluindo a medicacdo pré-anestésica
(MPA), inducdo, manutencao e recuperagao. Engloba a anestesia geral inalatéria e/ou
injetavel, bem como técnicas loco-regionais e epidurais, associadas ou nao entre si,
conforme a necessidade do procedimento. Inclui, ainda, analgesia intra e pos-operatdria
imediata, suporte ventilatorio, oxigenioterapia e monitorizagdo multiparamétrica
obrigatoria (frequéncia cardiaca e respiratoria, pressao arterial invasiva e/ou nao invasiva,
oximetria e outros parametros indicados).

Todos os farmacos, insumos de consumo (uso Unico) e equipamentos indispensaveis a
execucdo, além da manutencdo preventiva e corretiva destes, deverdo ser integralmente

fornecidos pela contratada.

4.1.2.7. Servico de Apoio e Diagnéstico

a) Servico Laboratorio Clinico

O Servico de Laboratorio Clinico compreende a coleta de material bioldgico, sua analise
e a emissao de laudos, observando os seguintes prazos:

e Emergéncias: até 2 (duas) horas ap6s a coleta, durante o horario de funcionamento
da unidade;

e Urgeéncias: até 4 (quatro) horas apds a coleta, durante o horario de funcionamento
da unidade;

e (Casos pouco urgentes: até 6 (seis) horas apos a coleta, durante o horério de
funcionamento da unidade;

e Atendimentos agendados: até¢ 24 (vinte e quatro) horas apds a coleta, durante o
horario de funcionamento da unidade.

A unidade podera dispor de laboratério proprio e/ou realizar os exames por meio de
laboratorio especializado contratado. O servigo laboratorial devera fornecer todos os

materiais necessarios para coleta de material biologico e realizacao dos exames descritos

na Tabela 3.
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Nos casos em que os exames forem executados por laboratorio contratado, este devera

garantir servigo de transporte para retirada do material bioldgico sempre que solicitado,

de acordo com os horarios definidos no Plano de Trabalho.

Para apoio a rotina clinica, a unidade devera manter, no minimo, os seguintes

equipamentos/materiais: microscopio (0ptico binocular clinico, com iluminagdo propria,

objetivas de pelo menos 10x, 40x e 100x, com ajuste fino e grosso), centrifuga de micro-

hematocrito, refratdmetro, glicosimetro e fitas de urindlise.

Serao disponibilizados os seguintes exames:

Tabela 3 - Relaciao de Exames Laboratoriais

Categoria

Exame

HEMATOLOGIA

Hematocrito

HEMATOLOGIA

Hemograma com pesquisa hematozoarios

HEMATOLOGIA

Contagem de reticuldcitos

HEMATOLOGIA

Teste de compatibilidade

HEMATOLOGIA

Tempo de Tromboplastina Parcial Ativa (TTPA)*

BIOQUIMICA SERICA

Albumina

BIOQUIMICA SERICA

Bilirrubina total e fracoes*

BIOQUIMICA SERICA

Colesterol total e fracdes

BIOQUIMICA SERICA AST
BIOQUIMICA SERICA ALT
BIOQUIMICA SERICA Creatinina
BIOQUIMICA SERICA Glicemia
BIOQUIMICA SERICA Curva Glicémica
BIOQUIMICA SERICA Fosforo

BIOQUIMICA SERICA

Fosfatase Alcalina

BIOQUIMICA SERICA

Frutosamina*

BIOQUIMICA SERICA Gama GT

BIOQUIMICA SERICA Potéssio

BIOQUIMICA SERICA Proteina total e fracdes
BIOQUIMICA SERICA Sédio

BIOQUIMICA SERICA Triglicérides
BIOQUIMICA SERICA Uréia

IMUNOLOGIA Snaptest Cinomose
IMUNOLOGIA Snaptest FIV/FELV
IMUNOLOGIA Snaptest Parvovirose
IMUNOLOGIA Snaptest Erlioquiose

DOSAGEM HORMONAL

Cortisol basal apds Supressdo com Dexametasona—2 e 3
coletas™

DOSAGEM HORMONAL

Cortisol basal apds Estimulacdo por ACTH — 2 e 3 coletas*

DOSAGEM HORMONAL

T4 livre por dialise*

DOSAGEM HORMONAL

TSH*
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DOSAGEM HORMONAL Dosagem de Fenobarbital*

OUTROS EXAMES DE Analise derrame cavitdrio (efusdo pleural, abdominal e
ROTINA pericardica)

OUTROS EXAMES DE Coproparasitologico

ROTINA

OUTROS EXAMES DE Cultura de aerdbios e antibiograma

ROTINA

OUTROS EXAMES DE Pesquisa de ectoparasitas (raspado de pele)
ROTINA

OUTROS EXAMES DE Relacdo Proteina Urinaria / Creatinina Urinaria
ROTINA

OUTROS EXAMES DE Swab de coleta para Esporotricose (apenas a coleta)
ROTINA

OUTROS EXAMES DE Urinalise

ROTINA

ANATOMIA PATOLOGICA Histopatologia

ANATOMIA PATOLOGICA Citologia

Para realizagdo dos exames mais especificos e de maior custo agregado, identificados
com * na tabela, sera necessaria justificativa técnica e autorizagdo da Equipe Técnica de
COSAP.

No caso especifico de coleta para diagnoéstico de esporotricose, o material serd
armazenado, sob refrigeracao, e notificado a Divisdo de Vigilancia e Zoonoses/COVISA
e a Divisao de Hospitais Veterinarios/COSAP para registro e acompanhamento conforme
protocolo e fluxo estabelecido. A contratada sera responsavel pelo encaminhamento das
amostras ao laboratério da municipalidade, em condi¢des adequadas de transporte e
conservagao, devendo garantir a integridade do material e a rastreabilidade do processo.
A contratada deverda, ainda, disponibilizar semanalmente relatorio das coletas e

encaminhamentos realizados.

b) Servico de Diagndstico por Imagem:

Compreendem os procedimentos de Radiografias digitais/projecdo e Ultrassonografias
com a inclusdo de materiais de consumo necessarios, como gel e confec¢do de midia
digital, assim como a emissao do laudo pelo Médico-veterinario Especialista que devera
quantificar e detalhar o numero de imagens realizadas por regido de cada animal.

1) Radiologia:
Compreende os exames de radiografia digital, realizados por técnicos em radiologia

devidamente habilitados no Conselho da Categoria e/ou médicos veterinarios com
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atuacdo na area e registrados no CRMV-SP. Sao passiveis de exame radiografico todas as
regides anatomicas do animal. Os exames deverdo ser discriminados em prontudrio por
projecao.

Os exames Radiograficos serao subdivididos em:

1.1)  Radiografias gerais: serao emitidos laudos de todos os exames realizados.

1.2) Radiografias de interpretacdo imediata: sdo as radiografias ortopédicas ou
odontolégicas ou de controle, que faz parte de estudo radiografico a ser
interpretado de forma imediata pela equipe. Como exemplo, as imagens obtidas
no periodo pré-operatorio, perioperatdrio ou pds-operatdrio, quando o cirurgiao
necessita da radiografia para avaliar e determinar a condugdo do procedimento
realizado. Também como exemplo, um controle radiografico apdés um
toracocentese de alivio, onde o clinico avaliard de forma imediata e determinar a
conduta. RX intraoral durante procedimentos odontolégicos. No caso destes
estudos radiograficos ndo serd exigido laudo, mas deverd constar breve anotagdo
no prontudrio do animal.

Imagens e laudos, deverdo ser armazenados em arquivo digital dos animais e ser

disponibilizados aos proprietarios e Equipe Técnica de COSAP sempre que solicitados.

2) Ultrassonografias:

Serao oferecidos exames de ultrassonografia veterinaria para avaliagdo dos 6rgaos dos
sistemas urindrio, digestivo, reprodutor, osteoarticular e ocular. Os exames
ultrassonograficos deverdo conter laudo arquivado no prontudrio do animal
disponibilizado aos proprietarios e Equipe Técnica de COSAP, sempre que solicitados.

Os exames realizados serdo subdivididos em:

2.1) Ultrassonografia abdominal total: avalia todos 6rgaos abdominais: serdo emitidos

laudos de todos os exames realizados.

2.2) Ultrassonografia especialidade: osteoarticular; ocular e transcraniana.

Serao emitidos laudos de todos os exames realizados.

2.3) Ultrassonografia com laudo fast e ultrassonografia controle: (até 30 dias do exame

principal) ou 6rgao especifico: compreende estudo ultrassonografico para avaliagao de
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forma rapida e localizada ou acompanhamento de patologia especifica

identificada/suspeita durante exame clinico ou ultrassonografia anterior.

¢) Servico de Exames Cardioldégicos:

Compreendem os procedimentos de -eletrocardiograma, ecodopplercardiograma e
afericdo de pressdo arterial, com a disponibilizagdo de equipamentos e materiais de
consumo necessarios € emissao do laudo pelo Médico-veterinario Especialista. Os laudos
serdo arquivados em prontuario animal e disponibilizados aos proprietarios e Equipe

Técnica de COSAP sempre que solicitados.

1) Eletrocardiografias: realizada por técnico ou médico-veterinario, com emissao
obrigatoria do laudo por médico-veterinario.

2) Ecodopplercardiograma: realizado exclusivamente por Médico-veterinario
especializado.

3) Pressao Arterial: realizado por técnico ou Médico-veterinario, utilizando métodos
nao invasivos (Doppler ou oscilométricos), com registro no prontuario do animal.

d) Servico de Exames Oftalmolégicos:

Compreendem a realizacdo de exames do globo ocular e seus anexos, incluindo
fundoscopia, mensuracdo da pressdo intraocular (tonometria), teste de fluoresceina, teste
de Schirmer e teste da lagrima de Jones, destinados a fins diagnosticos. Estao incluidos

todos os materiais de consumo necessarios a sua execugao.

4.1.2.8. Procedimentos para apoio e tratamento

a) Administracio de Medicacio:

Administragdo de um ou mais farmacos por via endovenosa, intramuscular, subcutanea

ou oral, conforme prescri¢do médico-veterinaria.

b) Fluidoterapia/Soroterapia endovenosa e subcutinea:

Compreende a aplicacao de fluidos por via endovenosa ou subcutanea, com higienizagao
prévia do local. Nos casos endovenosos, devera ser realizada tricotomia e pungdo com

uso de cateter adequado.
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¢) Transfusio:

O procedimento de transfusdo sanguinea ¢ realizado com o hemocomponente indicado
para a correcdo de alteragdes hematoldgicas graves, conforme critério do Médico-
veterinario. Compreendem-se os procedimentos relativos ao doador (exames laboratoriais
e coleta) e ao receptor incluindo teste de compatibilidade, bolsa com hemocomponente e
todos os demais insumos inerentes ao procedimento.

A seguranca transfusional do paciente que receberd o hemocomponente deve ser garantida
através da triagem de doencas transmitidas pelo sangue conforme padrio de
recomendacdo do CFMV/CRMVs em nota técnica da Associagdo Brasileira Veterinaria
de Hematologia ¢ Medicina Transfusional, conforme espécie e doencas endémicas de
nossa regido. E necessario que as amostras sejam colhidas do doador e a bolsa permanega
em quarentena até a liberacao dos resultados. Dados do doador e exames devem constar
em prontudrio.

O animal doador devera ser cadastrado e identificado para realizacdo e langamento dos
exames laboratoriais mencionados. Em seu prontuério devera ser identificado o paciente
receptor.

No caso de aquisi¢cao de hemocomponente em Hemocentro terceiro, os dados de doador
e exames, devem permanecer disponiveis para consulta quando solicitado pela equipe
técnica de COSAP.

A bolsa com o hemocomponente serd fornecida pela unidade quando o municipe estiver
devidamente cadastrado em programas de beneficios sociais do governo. Nos demais
casos, a aquisicao da bolsa de hemocomponente ficara sob responsabilidade do municipe,
em estabelecimento de sua escolha, conforme solicitacdo e prescricdo do médico-

veterinario responsavel.

d) Tratamento Quimioterapico:

As sessoes de quimioterapia poderao ser realizadas de forma isolada ou complementar ao
ato cirurgico. O quimioterapico devera ser fornecido pela contratada, sendo obrigatoria a
manipulacdo e o fracionamento em conformidade com as normas de biosseguranga ¢ a
legislacao vigente. Quando adquirido de farmacia de manipulagdo, esta devera comprovar
o cumprimento das mesmas normas. A aplicagdo sera realizada mediante puncao venosa,

precedida de tricotomia e assepsia do local.
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O quimioterapico sera fornecido pela unidade quando o municipe estiver devidamente
cadastrado em programas de beneficios sociais do governo. Nos demais casos, a aquisi¢ao
do medicamento ficara sob responsabilidade do municipe, em estabelecimento de sua

escolha, conforme solicitacao e prescricao do médico-veterindrio responsavel.

e) Sutura Cutinea de Pequenas Lesoes:

Fechamento de laceragdes cutaneas de até 7 cm, sob anestesia local ou geral, quando

necessario, realizado fora do bloco cirargico.

f) Sutura em Bolsa de Fumo:

Procedimento cirargico realizado na regido perianal, utilizado para bloqueio
transoperatorio da defecacdo, auxiliar em cirurgias anorretais € no manejo de afecgdes
especificas, como prolapso retal e controle temporario de incontinéncia fecal.

g) Curativos:
Limpeza do ferimento, tricotomia da regido, remog¢ao de secregdes e aplicacdo de

solugdes antissépticas, pomadas, compressas e fixacao adequada.

h) Oxigenioterapia:

Compreende o fornecimento de oxigénio suplementar ao animal, administrado por meio
de cateter nasal, mascara facial ou outro dispositivo adequado. A oxigenioterapia podera
ser realizada com aparelho concentrador ou cilindro de oxigénio medicinal, em
conformidade com as normas e padrdes hospitalares vigentes. Incluem-se neste

procedimento todos os materiais necessarios a sua execuc¢ao.

i) Sondagem:

Introdugdo de sonda uretral ou nasogastrica para fins diagnosticos e/ou terapéuticos.

j) Enema:

Compreende o procedimento de lavagem das porcoes finais do intestino com o uso de

medicamentos, fluidos e todos 0s materiais necessarios a execugao.

k) Tala Ortopédica:
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Compreende a estabilizagdo de membros por meio de técnicas como penso-esparadrapo,
bandagem de Robert Jones, talas rigidas, tala de Ehmer, tala de Velpeau ou outras
adequadas a necessidade clinica. Pode ser indicada no pré-operatorio, para estabilizacdo
temporaria, ou no pos-operatorio, para prevengao de edema de membro. Nao inclui as
redugdes incruentas de fraturas, que estdo contempladas nas cirurgias ortopédicas de

baixa complexidade.

1) Funil esparadrapado:

Compreende a técnica realizada por curativo confeccionado com tiras de fita adesiva (tipo
esparadrapo), dispostas na forma de funil de modo a estabilizar a mandibula e a permitir
a abertura da boca o suficiente para que o animal possa se alimentar ou sem mobilidade
se acompanhada de esofagostomia. E um método de imobilizagdo da mandibula eficaz
quando os fragmentos fraturados estiverem minimamente desviados e se a oclusdo

dentaria ndo estiver afetada.

m) Paracentese/Toracocentese/Pericardiocentese:

Procedimento de drenagem das cavidades peritoneal, pleural ou pericardica,
respectivamente, realizado mediante tricotomia e higieniza¢do prévia do local, com ou

sem sedacao, conforme avaliagao clinica.

n) Cistocentese:

Procedimento de puncdo da vesicula urindria para coleta de urina ou esvaziamento do
orgao, preferencialmente guiado por ultrassonografia, podendo ser realizado com ou sem

sedacao.

4.1.2.9. Eutanasia

Compreende o procedimento destinado a promover a morte do animal de forma ética,
humanitéria e indolor, com o objetivo exclusivo de cessar sofrimento quando nao houver
possibilidade de recuperacdo ou quando o tratamento se mostrar apenas paliativo, sempre
mediante autorizagdo prévia e por escrito do responsavel pelo paciente. O protocolo
devera incluir a administragdo de farmacos anestésicos para indugdo de inconsciéncia
profunda, seguida da aplicacdo de agente que assegure a parada cardiorrespiratoria de

forma indolor.
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Incluem-se neste procedimento todos os materiais ¢ medicamentos necessarios a sua
realizacdo, bem como a destina¢do final adequada da carcaga, em conformidade com a

legislagd@o sanitaria vigente e mediante autorizagdo do responsavel legal pelo animal.

4.1.2.10. Servico de Internacao

Por internagdo compreende-se o atendimento continuo aos animais que necessitam de
cuidados médicos e monitoramento veterinario de forma ininterrupta.

A internacdo deve assegurar condi¢des dignas de permanéncia, com fornecimento de
alimentacao (oral e/ou parenteral) e insumos basicos, como tapetes higi€nicos, cobertores,
tapetes térmicos, entre outros. O ambiente devera ser, obrigatoriamente, segregado entre
cdes e gatos, de modo a garantir o bem-estar e a seguranca dos pacientes.

Durante o periodo de internagdo, o atendimento veterinario devera contemplar, quando
indicado, monitorizagao eletrocardiografica, afericdo de pressao arterial, sondagem para
controle de débito urinario, administragdo de oxigénio por sonda nasal ou mascara,
fluidoterapia/soroterapia e avaliagdo dos demais parametros clinicos conforme protocolos
estabelecidos.

a) Didrias de Internacio:

Compreende a internagdo por um periodo de até 24 horas, com todo o suporte
necessario.

b) Internacio meio periodo:

Compreende a internagdo por um periodo entre 4 e 12 horas, com todo o suporte

necessario.

4.2. NUCLEO DE ESTERILIZACAO CIRURGICA DE SAO MATEUS

No que se refere as a¢des de castracdo, o Programa Permanente do Controle Reprodutivo
de Caes e Gatos do Municipio de Sao Paulo, instituido pela Lei municipal n° 13.131/2001,
tem como objetivo promover gratuitamente a populagdo do Municipio de Sao Paulo a
esterilizacdo cirurgica de caes e gatos, de acordo com as diretrizes definidas pela
Coordenadoria de Saude e Protegdao ao Animal Doméstico (COSAP). O Nucleo de
Esterilizacdo Cirargica de Sao Mateus (NEC Sao Mateus) ¢ destinado para atendimento
das demandas de vistoria zoosanitaria da regiao e agdes do PAPI (Programa de Apoio ao

Protetor Independente).
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A Tabela 4 demonstra os valores referencias dos procedimentos de esterilizagdo cirurgica
conforme Edital de Credenciamento n°® 01/2025/Cosap/SMS, para nortear o valor
referencial, que considera todos os custos diretos e indiretos para a perfeita e satisfatoria

execugao dos servigos objetivados no Termo de Colaboragao.

Tabela 4 - Valores referenciais por procedimento

CONTROLE REPRODUTIVO VALOR
Ovariosalpingohisterectomia (OSH) em cées fémeas R$ 146,00
Orquiectomia (OC) em caes machos R$ 134,00
Ovariosalpingohisterectomia (OSH) em felinos fémeas R$ 106,00
Orquiectomia (OC) em felinos machos R$ 96,00

Contratagdo de profissionais e disponibilizagdo de medicamentos, insumos e
equipamentos para prestacdo de servicos de esterilizagdo cirargica dos animais
encaminhados pela municipalidade para atendimento das demandas de vistoria

zoossanitaria e PAPI, com destaque para a regido leste do Municipio.

Os servigos oferecidos pelo Nucleo de Esterilizagdo Cirtrgica de Sdo Mateus serdao de
forma padronizada, contemplando:

a) ovariosalpingohisterectomia (OSH) em caes fémeas;

b) orquiectomia (OC) em caes machos;

¢) ovariosalpingohisterectomia (OSH) em felinos fémeas;

d) orquiectomia (OC) em felinos machos.

Horario de Atendimento
e Niucleo de Esterilizacao Cirurgica de Sao Mateus — de segunda a sexta, das 7 as

17h (exceto feriados);

4.2.1. Caracteristicas do objeto e execucio dos servigos

A unidade deverd prestar, gratuitamente, os seguintes servigos: esterilizagdo cirurgica de
caes e gatos (ovariosalpingohisterectomia para f€émeas por técnica minimamente invasiva
e orquiectomia para machos), identificagdo por microchip de todos os animais atendidos,

excetuando os ja identificados, com o devido cadastro ou atualizagdo no Sistema de
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Identificagdo e Controle de Animais Domésticos (SICAD), ou sistema de informagao
similar que venha a ser implantado pela Prefeitura de Sdo Paulo e vacinagdo contra a
raiva. O agendamento dos animais tutelados por protetores independentes cadastrados no
PAPI serda realizado pela COSAP, com encaminhamento prévio a unidade. O
agendamento dos animais encaminhados pelas Unidades de Vigilancia em Saude (UVIS)
devera ser realizado pela propria unidade, a partir das demandas encaminhadas pelas
UVIS.

Para a execuc¢ao dos servigos e procedimentos descritos neste Termo de Referéncia, todos
os medicamentos, farmacos, materiais de consumo, insumos médicos e equipamentos
deverao ser fornecidos pela OSC contratada. Os insumos e materiais de consumo deverao
ser, obrigatoriamente, de uso unico.

A contratada serd responsavel pelo fornecimento integral dos Equipamentos de Protecao
Individual — EPI necessarios a execug¢ao dos procedimentos, incluindo luvas, aventais,
oculos de protecdo, mascaras e demais itens exigidos de acordo com a natureza do
procedimento.

Todos os atendimentos e procedimentos cirurgicos deverao ser realizados por médicos-
veterinarios qualificados, com inscricdo ativa no CRMV-SP, com pos-graduagao na
respectiva area de atuacdo, quando das especialidades.

Considerando a caracteristica do atendimento as agdes do PAPI e vistoria zoosanitaria,

devera ser priorizado o uso ambulatorial de medicamentos de longa acao.

4.2.1. Descri¢ao dos servicos no Nucleo de Esterilizacao Cirurgica de Sao Mateus
Durante o periodo de atendimento, todos os animais recebidos deverdo permanecer sob
os cuidados de equipe composta por médicos veterinarios e auxiliares, para cuidados pré-

operatorios imediatos, transoperatdrios e pos-operatorios imediatos, até a alta do paciente.

4.2.1.1 Triagem

As avaliacdes das condi¢des de saude dos animais deverdo ser feitas pelos Médicos
Veterinarios Responsaveis pelos procedimentos cirargicos e/ou anestésicos, podendo os
mesmos recusarem o procedimento aos animais que nao apresentarem higidez necessaria
para cirurgia ou anestesia no momento da avaliagdo.

A recusa ao procedimento cirargico devera se basear exclusivamente na avaliagdo clinica,
sendo vedada a exclusdo de animais devido ao porte e a raga. E vedada a recusa sem

emissao de parecer técnico que descreva e ateste a contraindicacao do procedimento a ser
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realizado. Quando houver impedimento a realizagdo do procedimento cirargico, a
Colaboradora deverd encaminhar relatério de atendimento a COSAP, contendo parecer
técnico quanto a recusa do procedimento.

Durante a avaliagdo pré-anestésica, devera ser realizada a indicagao de tratamento contra
escabiose e de outras endoparasitoses e ectoparasitoses, se necessario, sendo vedada a

cobranga de qualquer procedimento e venda de produtos no local.

4.2.1.1 Anestesia

Compreende todas as etapas do ato anestésico, incluindo a medicacdo pré-anestésica
(MPA), indu¢do, manutencao e recuperagao.

O Programa preconiza o uso de anestesia geral injetavel, porém, a critério do médico
veterinario anestesista, podera ser realizada anestesia geral inalatoria, bem como técnicas
loco-regionais e epidurais, associadas ou ndo entre si, sem custo adicional para a
municipalidade.

O procedimento inclui, ainda, analgesia intra e pods-operatoria imediata, suporte
ventilatorio, se necessario, oxigenioterapia € monitorizagdo multiparamétrica obrigatoria
(frequéncia cardiaca e respiratoria, pressdo arterial invasiva e/ou nao invasiva, oximetria
e outros parametros indicados).

Todos os farmacos, insumos de consumo (uso Unico) e equipamentos indispensaveis a
execug¢do, além da manutencdo preventiva e corretiva destes, deverdo ser integralmente

fornecidos pela contratada.

4.2.1.2 Procedimento Cirurgico

Compreende o procedimento cirurgico realizado em caninos e felinos domésticos, de
ambos os sexos, higidos com idade minima de 30 dias e maxima de 10 (dez) anos
completos, peso minimo de 1Kg para felinos, considerados aptos pelo médico veterinario
responsavel, respeitando o periodo indicado de jejum hidrico e alimentar, conforme
espécie e faixa etaria.

Os procedimentos cirurgicos de ovariosalpingohisterectomia (OSH) e orquiectomia (OC)
serdo realizados por médicos veterinarios habilitados e devidamente registrados junto ao
Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado de Sdo Paulo (CRMV-SP), com
técnica minimamente invasiva e anestesia geral de acordo com protocolos anestésicos
aprovados pela COSAP, mediante emprego de materiais devidamente registrados por

orgao competente, individualizados, descartaveis e esterilizados para cada animal.
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Todo o material de enfermagem/cirurgico para execugao dos servicos de castracdo, além
do microchip e de toda a medicagdo pré, trans e pods-cirurgica, como antibidticos,
analgésicos e anti-inflamatérios e demais insumos no caso de emergéncias trans e pos-
cirtrgicas ficardo por conta da colaboradora.

Os servicos estabelecidos nesta unidade ndo incluem procedimentos clinicos ou
cirargicos extras que ndo estejam estritamente relacionados com as cirurgias de
esterilizagdo ou expressamente relacionados neste Termo de Referéncia, ndo sendo
permitido langamentos utilizando-se a referéncia dos procedimentos realizados na

unidade hospitalar.

4.2.1.3 Pos-operatorio

A colaboradora deve garantir o acompanhamento veterinario dos animais no pos-
cirtirgico até sua completa recuperagao, além de proceder a retirada dos pontos, quando
couber.

A colaboradora deve fornecer telefone de contato disponivel 24 horas para atendimento
as eventuais intercorréncias e se responsabilizar, as suas expensas, por toda assisténcia
necessaria (medicagdo, internagdo, exames complementares, entre outros), no caso de
intercorréncia advinda do ato cirurgico/anestésico.

A aplicagdo injetavel de antibidtico, anti-inflamatério e analgésico e confeccdo de
curativo nos animais recém operados, quando necessario, sao atribuigdes da colaboradora.
No caso de fémeas, caninas e felinas, devera ser realizado curativo com fita adesiva
respiravel ou similar, apropriada para curativos.

O animal serd devolvido ao responsavel na mesma data de realizacdo da cirurgia,
respeitado o periodo necessario ao pds-operatdrio imediato, apos recuperagdo anestésica
e em condi¢des que ndo coloquem em risco a vida animal.

O cumprimento da prescri¢do médica (utilizacdo de medicamentos, roupa protetora pos-
cirargica e/ou colar elizabetano) sera de responsabilidade do responsavel e custeado pelo

mesmo, sendo proibido a colaboradora a realizar vendas de produtos aos responsaveis.

4.2.1.4 Vacinacio contra raiva
A colaboradora, na data do procedimento cirurgico, durante o periodo pré ou pos-
operatorio, deverd realizar a vacinagdo contra raiva dos animais sem historico de
vacinagao nos ultimos 12 meses.

Todos os insumos para a realizagdo da vacinacao deverao ficar a cargo da colaboradora.
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A vacina devera ser devidamente armazenada pela colaboradora utilizando-se de rede de

frio adequada, conforme diretrizes técnicas.

4.2.1.5 RGA e Microchipagem

A colaboradora sera responsavel por atualizar o Registro Geral do Animal (RGA) de todos
os animais esterilizados no estabelecimento que ja possuam registro, realizando a inclusdo
da numeracdo do microchip em campo especifico e atualizagdo das informagdes sobre
condicao de esterilizagdo ¢ vacinagdo contra a raiva.

Para se evitar erros durante a transcri¢ao do nimero do microchip, € obrigatorio o uso de
leitor de codigo de barras.

Para fins da atualizacdo do registro dos animais no SICAD, o estabelecimento devera
dispor de computadores com acesso a internet ¢ mobiliario compativel com a atividade.
A identificacao dos animais se d& por meio de implantacao de dispositivo de identificacao
eletronica permanente (microchip) em todos os animais esterilizados, desde que nao
identificados previamente, sendo obrigatério o escaneamento do animal com leitor de
microchip a fim de confirmar a nao identificagdo prévia.

A identificacdo serd executada obrigatoriamente por equipe habilitada, durante os
procedimentos pré ou pos-operatdrios e, preferencialmente, durante o periodo anestésico.
Os microchips utilizados devem atender aos padrdes internacionais FDX-A, FDX-B, ISO
11.784 e ISO 11.785, bem como atualizagdes posteriores, € serdo providenciados pelo
estabelecimento, assim como os certificados de identificacao por microchip.

A correta aplicacdo do microchip em todos os animais submetidos a esterilizagdo deve
ser garantida, devendo, em casos de erros de implantacgdo, realiza-la novamente.

A conferéncia de identificacdo prévia € obrigatoria para que ndo seja gerada duplicidade
de informacdes. Para isso, o estabelecimento/entidade devera manter no local leitor
universal de microchip em conformidade com os padrdes internacionais: FDX-A, FDX-

B, ISO 11.784 ¢ ISO 11.785, bem como atualizacdes posteriores.

4.3. CONDICOES GERAIS

Todos os farmacos, medicamentos, hemoderivados, quimioterapicos, gases medicinais,
insumos, materiais médico-hospitalares e equipamentos necessarios a execucao dos
procedimentos deverdo ser fornecidos pela contratada, sendo obrigatéria a utilizagdo de
insumos e materiais de consumo de uso unico. Também deverao ser disponibilizados, pela

contratada, todos os Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs) indispensaveis a
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execugao dos atendimentos e procedimentos, como luvas, avental, dculos de protecao,
mascara e demais itens exigidos conforme a natureza da atividade.

Os atendimentos e procedimentos deverdo ser realizados por médicos-veterinarios
devidamente habilitados e, quando exigido, com especializagdao na area correspondente.
Considerando a caracteristica do atendimento, devera ser priorizado o uso de
medicamentos de longa acdo em regime ambulatorial, bem como a prescrigdo de farmacos
de baixo custo, genéricos ou similares, com indicag@o pelo principio ativo, de modo a
facilitar a aquisi¢do e garantir a continuidade do tratamento.

Quando verificada a necessidade de realizagao de procedimento ndo previsto neste Termo
de Referéncia, este podera ser solicitado pela equipe técnica da COSAP a contratada, com
posterior inclusdo em Plano de Trabalho, desde que confirmada a viabilidade técnica para

sua execucao.

4.3.1. ENCAMINHAMENTOS

E vedado o encaminhamento de animais entre unidades de hospital veterinario ptiblico ou
privado sem a prévia autorizagdo da Equipe Técnica da COSAP, devendo o atendimento
ser, prioritariamente, concluido na prépria unidade procurada pelo municipe. Excecdes
poderdo ocorrer nos casos em que 0 municipe, por iniciativa propria, solicite a alteracdo
da unidade de atendimento ou quando a unidade atingir sua capacidade operacional
maxima, bem como em situacdes de procedimentos nao contemplados na unidade,

devendo tais ocorréncias ser previamente comunicadas a DHV/COSAP.

4.4 DESENVOLVIMENTO DE EQUIPE E MELHORIA DO SERVICO
Possui o objetivo de capacitagdo e reavaliacao dos processos de trabalho com o objetivo
de melhora da qualidade do servico oferecido e consequentemente melhora da avaliagao

pelos municipes.

4.4.1 Treinamento de Equipe

O aprimoramento e capacitagdo técnica continua de todo e qualquer profissional ¢
indispensavel para que cada individuo possa continuar se desenvolvendo e, ao final, retina
condigdes técnicas de entregar o melhor resultado aos que receberdo a prestagao final do
servigo, seja ele de cuidados médicos veterinarios, ou mesmo de apoio.

Com relacao a equipe de apoio, devem ser implementados treinamentos focados em

atendimento ao publico, seguranga do trabalho, descarte correto de material bioldgico,
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lixo hospitalar, entre outros, com intuito de garantir um melhor fluxo da unidade e
preservar a saude dos colaboradores.

Os colaboradores da recepcao devem receber capacitagdo sobretudo em informatica e na
area da comunicagdo/atendimento ao publico, tendo em vista que, sdo responsaveis
diretamente pelo primeiro contato com os municipes.

Os auxiliares veterinarios € médicos veterinarios deverdo receber treinamentos € cursos
conforme 4area de atuagdo destinados a pratica hospitalar e melhoria do atendimento pela
contratada.

Os treinamentos/capacitagdo devem possuir cronograma de execugao e acesso da Equipe

Técnica de COSAP para monitoramento e acompanhamento.

4.4.2. Gestao de qualidade

A Colaboradora devera implantar sistema de controle interno de avaliagdo e estruturagao
de indicadores de desempenho da equipe submetida ao treinamento, com metodologia de
resolugdo de problemas de forma estruturada e ordenada, utilizando a capacitacdo como
ferramenta de melhoria.

As agdes de capacitagdo serao desenvolvidas a partir das analises internas apontadas pelos
colaboradores, gestores e COSAP durante a execucgdo da atividade em um ciclo constante
de melhoria.

Da Metodologia de Afericdo da Satisfacdo: A metodologia proposta pela OSC para a
afericao da satisfagao dos usudrios devera contemplar, no minimo: (i) amostragem mensal
representativa dos atendimentos realizados no periodo; (ii) utilizacdo de indicadores

quantitativos padronizados; e (iii) consolidagdo dos resultados em relatorios trimestrais.

4.5. ACOES COMPLEMENTARES
A Contratada compromete-se a realizar as seguintes agcdes complementares:
a) Registro geral animal (RGA) dos animais atendidos que ndo possuirem o registro
prévio;

b) Agdes de educacao em saude publica e bem-estar animal, conforme contetido
disponibilizado ou aprovado pela municipalidade;

c) Notificagdes a Divisdo de Vigilancia de Zoonoses — DVZ/COVISA/SMS
conforme protocolos;

d) Atendimento aos animais alojados ou monitorados pela Divisdo de Vigilancia de
Zoonoses ¢ Coordenadoria de Saude e Protecdo ao Animal Doméstico,
encaminhados pela Divisao de Hospitais Veterindrios Publicos da Cosap;
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e) Recebimento de visitas de SMS, autoridades e imprensa;

f) Estagio Académico conforme Diretrizes de SMS e em consonancia e autorizacao
de COSAP;

g) Monitoramento eletronico com compartilhamento de imagens com a COSAP;

4.5.1. Registro Geral do Animal (RGA):

A Contratada compromete-se a realizar o Registro Geral do Animal (RGA) de todos os
animais atendidos, excetuando-se os animais ja identificados previamente, devendo tal
informagao constar entre os dados de cadastro dos animais atendidos.

As plaquetas de identificacdo (RGA) serdo fornecidas pela Secretaria Municipal de Saude
(SMS). Para emissao do RGA, os animais deverdo ser registrados no Sistema de
Informagao e Controle de Animais Domésticos (SICAD) ou sistema similar que venha a
substitui-lo, devendo constar no mesmo o numero do microchip do animal, quando for o
caso.

A contratada devera dispor de leitor universal de microchip para verificacdo dos ja

identificados, bem como webcam ou outra ferramenta para fotografia dos animais, que
devera constar no RGA. O link do RGA digital devera ser encaminhado ao tutor do animal
registrado.

O responsavel pelo animal (constante no RGA) devera estar presente no agendamento e

na consulta inicial.

4.5.2. Comunicacio:

A Contratada disponibilizara todos os equipamentos € materiais necessarios a execucao
da Comunicagdo solicitada pela SMS como banner, videos, folhetos, mural, fotos,
monitores e outros, sendo que os mesmos deverao ser submetidos a avaliacio da COSAP,

conforme diretrizes da Assessoria de Comunica¢do quanto a identidade visual oficial.

4.5.3. Acido de Educacao em Satde Publica e Bem-Estar Animal:

Durante o periodo de execucao do contrato, deverao ser promovidas pela contratada agdes
de educagdo em saude publica e bem-estar animal, por meio de campanhas educativas
permanentes com contetido disponibilizado ou aprovados pela SMS, realizadas na area
de recepcao da unidade podendo ser disponibilizadas por meio de folder e/ou videos
educativos, banners de orientagdo sobre esporotricose, vacinacdo antirrabica, guarda

responsavel, adocdo, entre outros.
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4.5.4. Notificacdes a Divisao de Vigilancia de Zoonoses - DVZ/COVISA/SMS:

A Contratada se compromete a notificar os casos de animais diagnosticados com zoonoses
de interesse a saude publica e com reagdo adversa a vacinagao antirrabica, diretamente a
Divisao de Hospitais Veterinarios que realizard a interlocu¢do com a Divisdao de
Vigilancia de Zoonoses — DVZ/COVISA/SMS, através de documento oficial e conforme
fluxo estabelecido por SMS.

A contratada serd responsavel pelo encaminhamento das amostras ao laboratorio da
municipalidade, em condi¢des adequadas de transporte e conservagao, devendo garantir
a integridade do material e a rastreabilidade do processo. A contratada deverd, ainda,

disponibilizar semanalmente relatorio das coletas e encaminhamentos realizados.

4.5.5. Atendimento aos Animais sob Responsabilidade de SMS e/ou por esta
Encaminhados:

A contratada devera prestar atendimento, prioritariamente e sempre que solicitado, aos
animais alojados ou monitorados pela Divisdo de Vigilancia de Zoonoses e
Coordenadoria de Saude e Protecdo ao Animal Doméstico, encaminhados pela Divisao
de Hospitais Veterinarios Publicos da Cosap, incluindo o atendimento dos animais do
Programa Cuida Bem Idoso.

O Cartao Cuida Bem Idoso ¢ um programa de incentivo a adogao de caes e gatos idoso
alojados no Centro Municipal de Adog¢do. O beneficio confere atendimento prioritario e
vitalicio dos animais adotados da municipalidade, desde que o tutor seja residente no
municipio de Sdo Paulo. Sdo considerados idosos, caes e gatos com idade superior a 8

anos de idade.

4.5.6. Recebimento de Visitas de SMS, Autoridades, Parlamentares e Imprensa
4.5.6.1. Quaisquer visitas aos Hospitais Publicos Veterindrios devem ser previamente
autorizadas e agendadas pela DHV/COSAP, seguindo rigorosamente os fluxos internos
da Prefeitura de Sao Paulo. O prazo minimo para solicitagdo de visita € 2 (dois) dias uteis,
e a aprovacao esta condicionada a analise de disponibilidade e conformidade com as
normativas vigentes.

4.5.6.2. E vedado o acesso de veiculos de comunicagdo (jornais, radio, TV, etc.) sem a

expressa anuéncia da Assessoria de Comunicagdo da Secretaria Municipal da Saude
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(SMS) e agendamento prévio junto 8 DHV/COSAP. Interessados devem ser orientados a

encaminhar solicitagdes via e-mail para saudeimprensa@prefeitura.sp.gov.br.
4.5.6.3. Dados oficiais somente serdo fornecidos pela DHV/COSAP e devem ser

solicitados pelo e-mail cosap@prefeitura.sp.gov.br.

4.5.6.4. Visitas de parlamentares e candidatos seguirdo as diretrizes da Prefeitura, nos
termos da legislacao vigente.

4.5.6.5 Caso um parlamentar comparega sem prévio agendamento, a equipe da unidade
deve comunicar imediatamente a DHV/COSAP e aguardar orienta¢des sobre a
conducao da visita.

4.5.7. Instrutivo Académico

O Hospital Veterinario Publico e o Nucleo de Esterilizagdo Cirurgica aceitardo
estagiarios de graduacdo, desde que o estagio seja de carater obrigatorio e esteja inserido
na grade curricular da institui¢do de ensino. O estagio sera ndo remunerado € nao gerara
onus a municipalidade.

As solicitacdes de estagio obrigatorio deverdo ser enviadas ao setor responsavel da
colaboradora, sendo atendidas conforme a disponibilidade de vagas para o periodo
desejado e a ordem de chegada das solicitagdes, abertas a todas as instituigdes de ensino
interessadas. Todas as atividades desenvolvidas pelos estagiarios serdo orientadas e
supervisionadas por um Médico-veterinario habilitado, observada a propor¢do maxima

de um estagidrio por supervisor. Estdgios extracurriculares nao sao permitidos.

4.6. RECURSOS HUMANOS
O Plano de Trabalho de cada unidade devera conter a relagdo detalhada do niimero de
funcionarios por turno de trabalho com carga horaria semanal e mensal prevista para
cada atividade, com objetivo de atender as seguintes operagoes:

A) Hospital Veterinario Publico:

a) Servicos de atendimento M¢édico-veterinario (Clinica Geral, Clinica
Especializada e Clinica Cirargica);

b) Servigo de auxiliar ou técnico veterinario

¢) Servigo de Diagnodstico por Imagem (Radiografia e Ultrassonografia);
d) Servico de Laboratorio Clinico e Patoldgico

e) Servico de Exames Cardioldgicos e Oftalmoldgicos

f) Servigco de Limpeza e Esterilizacdo de Instrumentos Cirlrgicos;
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g) Servico de almoxarifado para Controle de Materiais e Medicamentos;
h) Servigo de Recepgao;

1) Servico de Seguranga 24 horas;

j) Servigo de limpeza 24 horas (internagio);

k) Servigos Administrativos, incluindo RGA animal e digitalizacdo de
documentos.

B) Nucleo de Esterilizacao Cirtrgica de Sao Mateus:
a) Servigo de recepgao
b) Servigo médico veterinario: controle reprodutivo
c) Servico de auxiliar veterinario
d) Lavagem e esteriliza¢dao de instrumentais cirurgicos

e) Servigos Administrativos, incluindo RGA animal e digitalizagdo de
documentos.

f) Servico de almoxarifado para Controle de Materiais ¢ Medicamentos;

g) Servigos de limpeza

Por ocasidao da contratacao de servigos de terceiros, antes do inicio da execugao dos
servicos, devera ser apresentada relagdo dos profissionais e empresas contratados para
execucao das atividades meio, incluindo contratos de trabalho e/ou prestagdo de servigos
(pessoa juridica) com estes firmados para a equipe técnica de COSAP. Qualquer alteragao
devera ser imediatamente comunicada a equipe técnica de COSAP, com encaminhamento
dos respectivos contratos atualizados.

Os integrantes da equipe de trabalho envolvidos diretamente com o manejo dos animais
devem estar com esquemas vacinais atualizados, conforme recomendacdes dos
programas oficiais, contra tétano e raiva, e outras que venham a ser incluidas. A
comprovagao da efetiva conclusao do esquema vacinal deverd ser realizada previamente
ao inicio das atividades e encaminhada a equipe de monitoramento juntamente com as
prestacdes de contas periodicas previstas.

Todos os profissionais, estagiarios e equipe de apoio deverdo apresentar-se devidamente
identificados através da utilizagcdo de cracha de identificagdo com nome, setor e fungao;
além de uniformes padronizados, diferenciados para cada categoria que deverd ser

fornecido pela contratada em numero suficiente para o uso. A identidade visual dos

45



uniformes devera ser realizada conforme estabelecido pela Assessoria de Comunicagao
(ASCOM) de SMS.G.

Devera ser disponibilizada até o ultimo dia util do més a escala com todos os
colaboradores das equipes que executardo as atividades no més seguinte para a equipe

técnica de COSAP para controle e monitoramento.

4.6.1- Equipe Técnica Médico-Veterinaria:

A Equipe Técnica Médico-Veterinaria serd formada por profissionais graduados e pos-
graduados em Medicina Veterinaria com especialidade conforme a fung¢ao a ser executada
e com respectivo registro junto ao CRMV-SP. O numero de profissionais deve contemplar
o numero de procedimentos propostos e demanda das unidades, com distribuicdo de
escala a contemplar o atendimento de maneira célere dentro do horario de atividade da
unidade e internagdo 24 horas, no caso do Hospital Veterindrio Publico. Constitui
atribuicdo exclusiva do Médico-veterinario proceder a avaliagdo clinica, prescrever
tratamento e administracdo de farmacos, realizar procedimentos cirtirgicos, emitir laudos
técnicos e realizar eutandsia de animais.

Os médicos veterinarios devem estar em dia com as suas obrigagdes junto ao conselho de

classe.

4.6.2. Equipe de Apoio Técnico:
Composta por auxiliares e /ou técnicos veterinarios, técnico de radiologia e técnico de
esterilizagdo. A equipe de apoio serd formada por profissionais com formagao técnica de

acordo com as exigéncias legais e registro em conselho de classe, se houver.

4.6.3. Equipe operacional e administrativa:

Composta por supervisor(a) médico-veterinario, assistente administrativo, assistente
social, recepcionistas, segurangas, auxiliares gerais, controlador de acesso e auxiliares de
limpeza, conforme servigo prestado em cada unidade.

A equipe de limpeza devera ser dimensionada de forma a garantir a adequada higienizagao
do local, incluindo areas interna e externa, bem como proximidades do estabelecimento
a fim de ndo causar transtornos a populacdo do entorno. Deverd haver distingdo entre as
equipes de limpeza de areas criticas e areas comuns.

A Contratada devera prever equipe de apoio suficiente contendo profissionais para

atendimento ao publico, auxiliares e/ou técnicos para manejo de animais, segurangas em
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todo o local (interno e externo), equipe de limpeza (interna e externa), equipe
administrativa, bem como profissionais responsaveis pela execu¢ao dos registros (RGA)
dos animais atendidos, o qual devera ser cadastrado para inser¢do de dados no Sistema.

A tabela 5 faz relacdo de recursos humanos minimos para a execu¢dao da atividade

proposta.

Tabela 5 — Relacao Recursos Humanos

Regime de e EXTREMO | NECSA0
Atividade Jornada de LESTE MATEUS
Trabalho Trabalho
. diarista
Limpeza 44h/sem 7 1
seg-sex
Limpeza - Dia Plantao 12x 36 2 0
Limpeza - Noite Plantdo 12x 36 2 0
. diarista
Controle de estoque - Estoquista 44h/sem 1 0
seg-sex
. o ‘ diarista
Auxiliar de Digitalizag¢do / Apoio Geral 44h/sem 1 0
seg-sex
. ' diarista
Esterilizacao / Apoio Geral 44h/sem 1 1
seg-sex
. o diarista
Auxiliar Veterinério 44h/sem 8 2
seg-sex
Auxiliar Veterinario - Internagao Noite Plantao 12 x 36 2 0
Auxiliar veterinario — Internacdo Dia Plantdo 12 x 36 2 0
diarista
Controlador de acesso 12 x 36 2 0
seg-sex
Vigilancia patrimonial Plantdo 12 x 36 4 2
. . diarista
Equipe de Apoio - recepgao 44h/sem 7 1
seg-sex
- o ‘ diarista
Esterilizagdo de materiais - técnico 44h/sem 1 0
seg-sex
Radiologia - técnico Plantao 24h/sem 3 0
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diarista

Administrativo 44h/sem
seg-sex
plantdo
Meédico-veterinario Anestesia 200h/més
seg-sex
| - planto
Meédico-veterindrio Cirurgia Geral 200h/mes
seg-sex
Médico-veterinario Clinico Geral - Pronto | plantao
‘ 200h/més
Atendimento seg-sex
. o . plantao
Meédico-veterinario Clinico Geral 200h/mes
seg-sex
. o ' Plantdo
M¢édico-veterinario Internacao - Dia 180h/més
12x36
. o . Plantao
Meédico-veterinario Internagdo - Noite 180h/més
12x36
. o ‘ plantdo
Meédico-veterinario Ortopedia 200h/mes
seg-sex
. o diarista
Meédico-veterinario ultrassom 180h/més
seg-sex
Meédico-veterindrio radiologista - laudo
o Escala 180h/més
por telemedicina
Médico-veterinario com Especialidade Escala
. 144h/més
oncologia 3x/sem
. o . Escala
Meédico-veterindrio Oftalmologista 48h/més
1x/sem
. o ' ‘ Escala
Médico-veterinario Cardiologista 96h/més
2x/sem
. o ) . Escala
Meédico-veterinario Endocrinologista 48h/més
1x/sem
. o . Escala
Meédico-veterinario Neurologista 48h/més
1x/sem
. o ‘ Escala
Médico-veterinario Dermatologista 48h/més
1x/sem
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. o ‘ Escala
Meédico-veterinario Odontologista 96h/més 1 0
2x/sem

Assistente social - Auxiliar da
Escala 30h/sem 1 0
Coordenacao

Direcdo do Hospital e Responsabilidade
) ) o Escala 180h/més 1 0
Técnica - Médico-veterinario

Supervisor da Unidade — Médico-
o Escala 180h/més 1 0
veterinario

4.7. ESTRUTURA FiSICA

O Plano de Trabalho devera conter a descri¢ao detalhada das instalagdes disponiveis e/ou
previstas, incluindo mobiliario e equipamentos disponiveis, bem como respectivos
cronogramas de manuteng¢ao e reparacao (preventiva - de forma a retardar/inibir processos
de depreciacdo acelerada; e corretiva - de forma a evitar a descontinuidade dos servigos);
Como trata-se de unidades operacionalizadas pela contratada em prédio municipal, devera
ser apresentada proposta de alocacdo dos equipamentos e mobilidrio, com descritivo
detalhado do planejamento de utilizacdo da estrutura fisica disponibilizada, os quais serdo
submetidos a avaliagao da COSAP.

A utilizacao das estruturas fisica e tecnoldgica (equipamentos) devera seguir a legislagao
vigente, especialmente em relacao a adequagao dos fluxos sanitarios e acessibilidade.
As instalagdes deverdo estar de acordo com a legislagdo municipal (Portaria 641/2016-
SMS.G e Decreto 40.400/95), normativas do Conselho Federal de Medicina Veterinaria e
as demais legislacdes vigentes ou atualizagdes.

A Tabela 6 apresenta o dimensionamento minimo da estrutura fisica necessaria para cada
Unidade, estabelecendo os ambientes, 4areas funcionais e requisitos bdasicos
indispensaveis ao adequado funcionamento dos servicos de assisténcia médico-
veterinaria.

O descritivo detalhado da estrutura fisica, com a especificagcdo dos ambientes, suas

finalidades e requisitos operacionais, segue apresentado nos itens subsequentes.
4.7.1 — Manutencio Equipamento e Predial

Deve ser prevista, no Plano de Trabalho, a realizagdo de manutencdo preventiva e

corretiva dos equipamentos utilizados na unidade, bem como da estrutura predial publica,
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com o objetivo de garantir o pleno funcionamento dos servicos, a seguranga dos usuarios
e o perfeito estado de conservagdo do patrimonio publico.

Todas as agdes de manutengdo realizadas deverdo ser formalmente registradas em
relatorios proprios, com indicacao da natureza da intervencao, data, equipamento ou area
afetada, providéncias adotadas e responsaveis, devendo tais informagdes ser comunicadas
a Municipalidade, nos termos pactuados.

E vedada qualquer alteragdo estrutural, fisica ou funcional do imével sem a prévia
anuéncia e autorizacdo formal da Municipalidade, inclusive quando se tratar de
intervengdes de carater corretivo ou emergencial, ressalvadas apenas as medidas
estritamente necessdrias a preservacdo imediata da seguranga, que deverdo ser
posteriormente comunicadas e regularizadas.

Considerando que o hospital veterindrio se trata de unidade nova, recém construida e
ainda coberta por garantia de obra, devera haver distincdo clara entre acdes de
manuten¢ao corretiva de rotina e eventuais necessidades de reparo decorrentes de vicios
construtivos ou falhas de execug¢do, as quais deverdo ser devidamente identificadas,
registradas e formalmente comunicadas a municipalidade, para adocao das providéncias

cabiveis no ambito da garantia da obra.

A) Hospital Veterinario Publico deve possuir:

4.7.2. Area externa:

a) As vagas de estacionamento disponiveis no local serdo destinadas exclusivamente ao
embarque e desembarque de municipes, a qual devera ser de acesso gratuito a populacao,
sendo vedado a Colaboradora a cobranga de estacionamento ou o uso das mesmas por
prestadores de servigo;

b) Identifica¢do visual sobre o servigo oferecido a populagdo pela Prefeitura do Municipio
de Sao Paulo, conforme modelo a ser fornecido pela SMS;

c¢) Area de espera/descanso externa coberta;

4.7.3. Recepcao: devera contemplar local para atendimento inicial e espera para os
municipes, contendo, no minimo:
a) 01 (um) Totem de distribuicao de senhas;

b) 01 (um) Painel eletronico para chamada de senhas;
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¢) 02 (dois) ambientes para espera, quando possivel uma para espera de tutores com caes
e outro para espera de tutores de gatos;

d) 01 (um) Televisor para apresentagdo de videos institucionais fornecidos pela SMS em
cada ambiente;

e) 01 (um) Bebedouro;

f) Assentos de qualidade e em quantidade adequada a capacidade de atendimento de cada
unidade;

g) Climatizagao de acordo com as normas ABNT vigentes;

h) Tomadas para uso pelos tutores durante a espera;

1) Dispenser para alcool em gel;

j) Sanitarios feminino, masculino e para deficientes fisicos, em quantidade compativel

com o fluxo de pessoas no local.

4.7.4. Registro dos Animais/Pacientes

A Colaboradora devera dispor de espago adequado para a realizagao do cadastro e emissao
do Registro Geral do Animal (RGA). Para tanto, devera disponibilizar computadores com
acesso a internet e SICAD em niimero suficiente para atender 8 demanda da unidade, bem
como impressoras para emissdo do RGA e dos termos correspondentes, garantindo o
registro do RGA nos atendimentos de urgéncia e emergéncia.

O registro dos animais deverd ser efetuado em sistema de prontuario eletronico que

assegure a descri¢cao completa do paciente e dos procedimentos realizados.

4.7.5. Sala(s) de Triagem: devera contemplar local contendo, no minimo:

a) Mesa de atendimento
b) Balanca digital
c) Leitor de microchip

d) Pia para higienizacdo das maos, papeleira abastecida com papel nao
reciclado e dispensador de sabao liquido.

4.7.6. Setor de atendimento:

O Setor de Atendimento devera contemplar, no minimo, as seguintes areas: Emergéncia,
Enfermagem (tratamento ambulatorial), Consultorios, Consultérios de Doencas
Infectocontagiosas e Sala de Curativos/Coleta, devidamente estruturadas para suporte ao

atendimento clinico, cirirgico e especialidades. Todos os consultorios e salas deverdo
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dispor de pia para higienizagao das maos, papeleira com papel toalha nao reciclado,
dispensador de sabdo liquido, recipiente de alcool gel, coletor de perfurocortantes e
computador com acesso ao sistema de prontudrio eletronico.

a) Consultorios: em quantidade suficiente para atender & demanda.

b) Consultérios de Doengas Infectocontagiosas: devendo existir, no minimo, dois
consultorios exclusivos para atendimento de animais com suspeita de doengas
infectocontagiosas (um para caes e outro para gatos).

¢) Sala(s) de Enfermagem (Tratamento Ambulatorial): destinadas a aplicacao de
medicagdes, realizacdo de fluidoterapia e demais procedimentos clinicos, devendo
ser separadas para caes e gatos. Devem ser salas amplas, contendo mesas/macas,
além de equipamentos e mobiliario compativeis com o atendimento de multiplos
animais de forma simultanea.

d) Sala de Curativos e Coleta: destinada a coleta de material biologico, realizacdo de
curativos e pequenos procedimentos diagnosticos ou terapéuticos.

e) Sala de emergéncia: Destinada ao atendimento imediato de casos criticos que
envolvam risco iminente de morte, como emergéncias cardiorrespiratorias,
neurologicas, vasculares, gastricas ou politraumatismos. A sala deve ser de facil
acesso, ampla e organizada para permitir a atuagdo rapida e simultanea de
diferentes profissionais. Deve possuir monitor multiparamétrico, provisao de
oxigénio, ambu, bombas de infusdo, glicosimetro e equipamentos basicos para
intubagao endotraqueal (laringoscopio e tubos em diferentes calibres);

4.7.7. Servico de Quimioterapia:

Os estabelecimentos deverdo estar de acordo com a RESOLUCAO - RDC No 220, DE
21 DE SETEMBRO DE 2004 ou alteragdes legais posteriores. O Hospital Veterinario
devera conter setor de quimioterapia, contendo, no minimo:

a. Sala de paramentagdo: com pia de higienizacdo dotada de torneira e dispensador
de detergente sem acionamento manual e bancada de paramentacao;

b. Sala de preparo de quimioterapicos: Sala exclusiva, de acesso restrito apenas
aos profissionais diretamente envolvidos. Deve possuir geladeira com controle e registro
de temperatura exclusivo para o armazenamento de quimioterapicos. Nos casos em que
houver fracionamento ou manipulagdo de farmacos no proprio estabelecimento, torna-se
obrigatoria a utilizagdo de Cabine de Seguranca Biologica Classe II — tipo B2, com
manutencdo preventiva e certificacdo periddica;

c. Sala para aplicacdo dos medicamentos: sala destinada a aplicacdo de
quimioterapicos devera ser ambiente exclusivo para a administracdo dos medicamentos

aos pacientes, garantindo condicdes de biosseguranca e conforto. O espaco deve dispor
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de pia para higieniza¢cdo das maos, papeleira com papel toalha nao reciclado, dispensador

de sabdo liquido, recipiente com alcool gel e kit de derramamento para emergéncias

quimicas, em conformidade com as normas de seguranga sanitaria vigentes. Além disso,

devera contar com mobilidrio e equipamentos adequados a seguranca do paciente durante

a infusdo.

4.7.8. Setor de diagnostico:

a. Laboratorio de analises clinicas:

Ambiente exclusivo para processamento e andlise de material bioldgico, com

estrutura minima:

1.

10.
11.

12.

13.

14.

Pia de higienizagdo, em tamanho compativel e proporcional a
atividade, com torneira de acionamento ndo manual;

Bancadas de apoio em material impermeavel, resistente e de facil
higienizagao;

Microscépio binocular, com objetivas de imersdo (100x) e contraste
adequado;

Centrifuga clinica para tubos de sangue e urina;
Centrifuga de micro-hematocrito;

Refrigeracao exclusiva para armazenamento de material biologico
(geladeira) e refrigerador para conservagdo de reagentes e amostras,
ambos dotados de termdmetro e controle de temperatura;

Refratdbmetro clinico;
Fita de Urinalise;

Equipamento automatizado ou semi-automatizado para exames
bioquimicos;

Equipamento automatizado ou semi-automatizado para hematologia;

Equipamento automatizado ou semi-automatizado para realizacao de
exames hormonais e demais exames;

Estufa bacteriologica, quando prevista a realizacdo de cultura
microbioldgica;

Sistema de registro e rastreabilidade de amostras, em prontudrio
eletronico ou fisico, vinculado ao cadastro do paciente.

mobilidrio de apoio compativel (armario para insumos e EPI’s,
suporte papel toalha, coletor de perfurocortante, dentre outros);
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OBS: A Colaboradora podera optar pela contratagao do servigo de laboratorio externo
através da remessa de amostras por servico de transporte, desde que ndo comprometa o
prazo para liberagdo de resultados e emissdo dos laudos. A terceirizagao destes servigos
deve ser comprovada pela apresentacdo de contrato com a empresa executora que deve
cumprir as mesmas exigéncias deste edital e estar disponivel para visita técnica da equipe
de monitoramento. Na op¢ao pela terceirizagao do servigo ¢ obrigatorio em apoio a rotina
clinica, a colaboradora manter, no minimo, os seguintes equipamentos/materiais na
propria unidade: microscopio (Optico binocular clinico, com iluminagdo propria,
objetivas de pelo menos 10x, 40x e 100x, com ajuste fino e grosso), centrifuga de micro-

hematocrito, refratometro, Glicosimetro, lactimetro e fitas de urinalise.

b. Radiologia e ultrassonografia:

Deverao ser disponibilizadas salas especificas e exclusivas para a realizagdo de exames

radioldgicos e ultrassonograficos.

Sala de Radiologia: devera possuir sala exclusiva para a realizagdo de exames
radiograficos, com estrutura minima:
1. blindagem de paredes, portas e vidragas compativeis com o uso de radiacao

ionizante, em conformidade com a RDC — ANVISA n° 330/2019 € 611/2022;

2. equipamento de raios X devidamente registrado junto a ANVISA, com Cadastro
Municipal de Vigilancia em Saude (CMVS) préoprio ou incluido no CMVS do
estabelecimento;

3. equipamentos de protecao individual e coletiva, incluindo aventais plumbiferos,
protetores de tireoide e dosimetros individuais para todos os profissionais
expostos;

4. sistemas de registro e arquivamento digital das imagens (radiografia digital);

5. mobiliario de apoio compativel (mesa auxiliar, armério para insumos e EPI’s,
coletor de perfurocortante, dentre outros);

6. climatizagdo e iluminacao adequadas ao conforto e a seguranca de pacientes e
profissionais.

7. pia para higienizacdo das maos, papeleira abastecida com papel nao reciclado e
dispensador de sabao liquido

Sala de Ultrassonografia: devera possuir sala exclusiva para a realizagdo de exames

ultrassonograficos, com estrutura minima:
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aparelho de ultrassonografia com transdutores multifrequenciais e funcao
Doppler;

impressora de imagens integrada ao equipamento ou sistema de registro e
arquivamento digital das imagens;

calha acolchoada para contengdo e posicionamento do paciente;

mobiliario de apoio compativel (mesa auxiliar, armario para insumos e EPI’s,
coletor de perfurocortante, dentre outros);

climatizagao e ilumina¢do adequadas para realizagao do exame.

pia para higienizagdo das maos, papeleira abastecida com papel ndo reciclado e
dispensador de sabao liquido

c. Exames cardiologicos e oftalmologicos:

Os exames cardiologicos e oftalmolédgicos deverdo ser disponibilizados pela unidade,

bem como os equipamentos necessarios para sua realizagao.

1.

Os exames de eletrocardiograma e aferigdo de pressdo arterial ndo invasiva
poderdo ser realizados durante o atendimento ou consulta, ndo havendo
necessidade de sala exclusiva.

Os exames de fundoscopia, tonometria, teste de fluoresceina, teste de Schirmer,
teste da lagrima de Jones, entre outros, poderdo ser realizados durante o
atendimento ou consulta, ndo havendo necessidade de sala exclusiva, contudo
deve haver iluminacao adequada.

O exame de ecodopplercardiograma deverd ser realizado em sala exclusiva,
climatizada e com iluminagdo adequada, contendo estrutura minima:

1. mesa em ago inox;
calha acolchoada para posicionamento do paciente;

mesa auxiliar para materiais;

Sl

mobiliario de apoio compativel (mesa auxiliar, armario para
insumos e EPI’s, suporte papel toalha, coletor de perfurocortante,
dentre outros);

5. Carrinho suporte ou estagdo movel para acomodagdo do
aparelho, com estabilizador de energia dedicado;

6. climatizagdo e iluminagdo adequadas para realizagao do exame;

7. Aparelho de ecocardiografia especifico para uso veterinario ou
adaptado para pequenos animais, dotado de transdutores setoriais
de alta resolu¢do, adequados para diferentes portes de animais
(gatos, cdes de pequeno, médio e grande porte) com modos de
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4.7.9. Setor cirurgico

imagem essenciais (Modo B-bidimensional, Modo M-
unidimensional, Doppler pulsado, Doppler continuo e Doppler
colorido). Deve possuir Software de calculo cardioldgico
veterinario, incluindo mensuracdo de dimensdes cardiacas,
fracdo de encurtamento, fracdo de ejegdo, fluxos valvares,
estimativa de pressoes e avaliacdo funcional;

sistemas de registro e arquivamento digital das imagens;

pia para higienizacao das maos, papeleira abastecida com papel
ndo reciclado e dispensador de sabao liquido;

O Setor Cirurgico devera contemplar estrutura fisica com niimero de centros cirirgicos e

equipamentos compativeis com a realizagdo dos procedimentos cirurgicos gerais,

ortopédicos, oncoldgicos, odontologicos, oftalmicos e de baixa complexidade, atendendo

integralmente as normas sanitarias vigentes. A estrutura deve contemplar minimamente:

a) Sala de preparo do animal — Sala de MPA (medicagdo pré-anestésica) -
com equipamentos de tricotomia, materiais para antissepsia € conten¢ao

segura;

b) Antecamara de antissepsia e paramentagdao, com pia de higienizagdo
dotada de torneira e dispensador de detergente sem acionamento manual,
bancada de paramentagao e acesso direto as salas cirurgicas por porta lisa,
sem maganeta e sem contato manual;

¢) Sala cirargica com acesso através da antecdmara de paramentacao
contendo, no minimo:

l.
2.

mesa cirirgica em ago inox;
equipamentos para anestesia inalatoria;

monitor multipardmetro  (frequéncia cardiaca, frequéncia
respiratoria, pressdo arterial invasiva/ndo invasiva, oximetria e
capnografia);

doppler vascular para aferi¢cdo de pressao arterial ndo invasiva
foco cirtrgico e sistema de iluminagdo emergencial propria;
instrumental para cirurgia, em qualidade e quantidade adequadas

as cirurgias;
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10.
11.

12.
13.
14.
15.
16.

17.
18.

aspirador cirtrgico;

mesa auxiliar;

bisturi elétrico;

bomba de infusdo de seringa;

sistema de provisdo de oxigénio e equipamento basico para
intubagdo endotraqueal;

sistema de aquecimento (colchdes térmicos e/ou aquecedores);
sistema de exaustdo e climatizagdo, conforme legislacao;
balde a chute e lixeiras com pedal;

calha em ago inox;

paredes impermeabilizadas de féacil higienizagdo, observada a
legislag@o sanitaria pertinente;

janelas vedadas de modo que impecam o acesso a area externa;

acesso distinto entre entrada de paciente e entrada da equipe
paramentada (AntecAmara de antissepsia e paramentacao)

d) Sala de lavagem e esterilizagdo de materiais, contendo equipamentos para
lavagem, secagem e esterilizacdo de materiais, em sala exclusiva para esta
finalidade, com estrutura minima:

1.

2
3.
4

5.

com pia (tamanho compativel e proporcional a atividade);
lavadora ultrassonica;
bancadas de apoio;

autoclaves deverao ser do tipo vapor saturado sob pressdo, com
ciclo automatico completo (esterilizacdo e secagem), dotadas de
sistema de segurangca contra sobrepressdo, manOmetro,
termometro, registro de funcionamento e selo de conformidade
junto @ ANVISA. As autoclaves deverdao ser dimensionadas em
numero e capacidade compativeis com o volume de instrumentais
processados pela unidade, devendo a contratada garantir
manutengdo preventiva e corretiva periodica, bem como registro e
rastreabilidade dos ciclos realizados;

seladora para grau cirargico;

OBS: A sala de lavagem e esterilizagdo de materiais pode ser suprimida quando o

estabelecimento optar a terceirizagao destes servigos, comprovada pela apresentacao de
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contrato com a empresa executora que deve cumprir as mesmas exigéncias deste edital e

estar disponivel para visita técnica da equipe de monitoramento;

e) Unidade de recuperacao anestésica, contendo, no minimo:

1. numero de baias/gaiolas compativeis com o fluxo de cirurgia da
unidade;

2. maca/mesa de atendimento;

3. sistemas de aquecimento (colchdes térmicos e/ou aquecedores) e
monitorizagdo do paciente;

4. sistemas de provisdo de oxigénio e ventilacao;

5. mobiliario de apoio compativel (mesa auxiliar, armdrio para
insumos e EPI’s, coletor de perfurocortante);

6. pia para higienizagdo das maos, papeleira abastecida com papel ndo
reciclado e dispensador de sabao liquido;

OBS: O bloco cirurgico deve possuir armario de facil acesso com chave para guarda de

medicamentos sujeitos a controle especial, conforme a Portaria 344/98 e armario para

descartaveis necessarios a seu funcionamento.

4.7.10. Setor de Internacio:

O setor de internacdo devera garantir atendimento continuo € monitoramento ininterrupto

dos animais, com areas separadas e adequadas para caes e gatos, contemplando também

espagos especificos para pacientes criticos e isolamento de doengas infectocontagiosas.

A estrutura minima devera incluir:

a)

b)

d)

Pia para higienizacdo das maos, equipada com papeleira com papel
toalha ndo reciclado, dispensador de sabao liquido e alcool gel em
dispensador;

Baias, boxes, gaiolas ou outras acomodagdes individuais de facil
higienizagao, obedecidas as normas sanitarias;

Area de isolamento exclusivo para doencas infectocontagiosas, com
entrada distinta e higieniza¢do adequada;

monitor multiparamétrico, provisdo de oxigénio, ambu, bombas de
infusdo, glicosimetro e equipamentos basicos para intubacao
endotraqueal (laringoscopio e tubos em diferentes calibres);
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e) area de preparo de alimentos (solidos e dietas parenterais), contendo
refrigerador com termdmetro de maximo e minimo;

f) Armadrios exclusivos para guarda de medicamentos, insumos e
materiais descartaveis de uso unico;

g) Estrutura fisica com rede elétrica, rede hidraulica e acesso a internet
em numero suficiente para garantir o funcionamento do setor,
incluindo computador com acesso ao sistema de prontuario.

4.7.11. Setores de apoio

Devera contemplar local contendo, no minimo:

a)

b)
¢)

d)

lavanderia (a contratada podera optar pela contratacdo dos
Servicos);

depdsito/almoxarifado;

O estabelecimento devera manter dispensario especifico
para armazenamento de medicamentos e farmacos,
observando as normas sanitdrias vigentes. No caso de
medicamentos sujeitos a controle especial, a escrituragao
devera ser realizada em livros de registro apropriados,
devidamente registrados nos 6rgdos competentes,
permanecendo sob a guarda e responsabilidade do Médico-
Veterinario Responsavel Técnico. Os medicamentos
sujeitos a controle especial pela Portaria SVS/MS n° 344/98
deverdo seguir rigorosamente suas disposi¢des, enquanto
aqueles de uso veterindrio deverdo atender as normas
especificas estabelecidas pelo Ministério da Agricultura,
Pecuaria e Abastecimento (MAPA).

Expurgo - Unidade de conservagao de animais mortos com
dimensionamento de estrutura para comportar a demanda
da unidade

i. restos de tecidos: deverd dispor de unidade
exclusiva para acondicionamento tempordrio de
cadaveres de animais ¢ restos de tecidos, em
condi¢des que evitem riscos sanitarios e odores. O
armazenamento devera ser feito em camaras de
refrigeracdo ou freezeres exclusivos, em local de
acesso restrito e devidamente identificado. E
obrigatoria a manutengdo de contrato ou convénio
com empresa licenciada pelos 6rgdos competentes
para coleta, transporte, tratamento e destinagao final
ambientalmente adequada dos cadaveres e residuos
de origem bioldgica, conforme o PGRSS aprovado
da unidade.
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1l.

Armazenamento de residuos (lixo clinico e lixo
comum): acondicionamento temporario com
segregacdao adequado do lixo conforme legislacao
sanitaria e ambiental vigente. O armazenamento
devera ocorrer em areas fisicas especificas,
ventiladas, sinalizadas e de acesso restrito,
separadas por tipo de residuo. A contratada devera
manter contrato/convénio com empresa
credenciada para coleta, transporte, tratamento e
destinacdo final de todos os residuos gerados em
conformidade com o PGRSS aprovado da unidade.

B) O Nucleo de esterilizacio é formado por:

4.7.12. Recepcao

Devera contemplar local para atendimento inicial e preenchimento de documentos,

contendo, no minimo:

a) 01 (uma) mesa administrativa;

b) Balanca digital veterinaria

4.7.13. Bloco Cirurgico

Devera conter, no minimo:

a) Local para aplicagdo de medicagdo pré-anestésica, contendo - com
equipamentos de tricotomia, materiais para antissepsia € contencao

segura;

b) Unidade de recuperacao anestésica, contendo, no minimo:

1. nimero de baias/gaiolas compativeis com o fluxo de cirurgia da

unidade;

2. maca/mesa de atendimento;

3. sistemas de aquecimento (colchdes térmicos e/ou aquecedores) e
monitorizagao do paciente;

4. sistemas de provisdo de oxigénio e ventilagdo;

5. mobiliario de apoio compativel (mesa auxiliar, armario para insumos e
EPI’s, coletor de perfurocortante);

6. pia para higienizacdo das maos, papeleira abastecida com papel nao
reciclado e dispensador de sabao liquido;

c) Sala de cirurgia com acesso através da antecamara de paramentagdo

60



d)

contendo, no minimo:
1. mesa cirirgica em ago inox;
2. equipamentos para anestesia inalatoria;

3. monitor multipardmetro (frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria,
pressdo arterial invasiva/ndo invasiva, oximetria e capnografia);

4. foco cirtrgico e sistema de iluminagdo emergencial propria;

5. instrumental para cirurgia, em qualidade e quantidade adequadas as
cirurgias;

6. mesa auxiliar;

7. sistema de provisdo de oxigénio e equipamento basico para intubagao
endotraqueal;

8. sistema de aquecimento (colchdes térmicos e/ou aquecedores);
9. sistema de exaustdo e climatizagcdo, conforme legislagdo;

10. balde a chute e lixeiras com pedal,

11. calha em ago inox;

12. paredes impermeabilizadas de facil higienizagdo, observada a
legislagdo sanitaria pertinente;

13. janelas vedadas de modo que impegam o acesso a area externa;

14. acesso distinto entre entrada de paciente e entrada da equipe
paramentada (Antecamara de antissepsia e paramentacao)

Antecamara de antissepsia e paramentacdo, contendo, no minimo, pia de
higienizacdo dotada de torneira e dispensador de detergente sem
acionamento manual, bancada de paramentacdo e acesso direto as salas
cirargicas por porta lisa, sem maganeta e sem contato manual,

Sala de lavagem e esterilizacao de materiais, contendo equipamentos para
lavagem, secagem e esterilizacdo de materiais, em sala exclusiva para esta
finalidade, com estrutura minima:

1. com pia (tamanho compativel e proporcional a atividade);
2. bancadas de apoio;

3. autoclaves deverao ser do tipo vapor saturado sob pressao, com ciclo
automatico completo (esterilizagdo e secagem), dotadas de sistema de
seguranga contra sobrepressdo, manometro, termdémetro, registro de
funcionamento e selo de conformidade junto a ANVISA. As
autoclaves deverdo ser dimensionadas em numero e capacidade
compativeis com o volume de instrumentais processados pela
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unidade, devendo a contratada garantir manutencdo preventiva e
corretiva periddica, bem como registro e rastreabilidade dos ciclos
realizados;

4. seladora para grau cirirgico;

OBS: A sala de lavagem e esterilizacdo de materiais pode ser
suprimida quando o estabelecimento optar a terceirizacdo destes
servicos, comprovada pela apresentacdo de contrato com a empresa
executora que deve cumprir as mesmas exigéncias deste edital e estar
disponivel para visita técnica da equipe de monitoramento;

Tabela 6 — Dimensionamento da Estrutura Fisica Minima por Unidade Hospitalar

EXTREMO NEC Sao

ESTRUTURA FISICA LESTE Mateus
Recepgio 1 1
Sala de Emergéncia 1 0
Enfermaria cies 1 0
Enfermaria gatos 1 0
Sala de Coleta Exames 1 0
Laboratoriais
Consultorios 12 0
Setor de Oncologia 0
(consultorio, sala de 1
paramentacdo, sala de
preparo e sala de infusdo)
Sala de Raio-X 1 0
Sala de Laudos (se 1 0
realizado na unidade)
Sala de Ultrassom 1 0
Consultorio de 1 0
Infectologia Caes
Consultério de 1 0
Infectologia Gatos
Internagdo de 1 0
Infectologia Cinomose
Internagdo de 0

. . 1
Infectologia Parvovirose
Laboratdrio / Laboratério 1 0
de emergéncia
Sala de MPA 1 !
Centro Cirtirgico — Salas 4 !
Sala de pos-operatério 1 !
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Internacio cies 1 0
Leitos pos-cirargico caes 8 4
Leitos geral caes 8 0
Leitos caes grande porte 1 1
(minimo)

Internacao gatos 1 0
Leitos pos-cirargico 8 15
gatos

Leitos geral gatos 8 15
Setor de Preparo 1 0
alimentos caes e gatos

Farmdcia 1 0
Estoque/Almoxarifado 1 !
Esterilizagao 1 !
DML 2 !
Refeitorio funcionarios 1 0
Vestiario funcionarios 2 0
Expurgo e 0
Armazenamento de 1

residuos

Sala administrativa 0
(responsavel técnico e 1

diretoria)

Sala da Assistente Social 1 0
Sanitarios Funcionarios 2 2
Sanitério Piblico 3 1

4.8. ESTRUTURA ADMINISTRATIVA

4.8.1. Prontuario animal

Todos os dados do paciente, tutor e atendimentos realizados, bem como exames e ficha
de triagem social, deverdo ser registrados em prontudrio eletronico, com armazenamento
minimo de 10 (dez) anos. A proposta devera informar o programa, site ou aplicativo
utilizado.

O sistema de prontudrio eletronico devera:

a) possibilitar o acesso remoto pela equipe técnica da COSAP para fins de
monitoramento;

b) permitir a emissdo de relatorios em pdf da execugdo do servigo realizado no
periodo de monitoramento;

¢) permitir a quantificacdo do nimero de atendimentos, nimero de animais atendidos
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por espécie e classificagdo dos procedimentos realizados com inclusao de
suspeitas diagnosticas conforme codificacdo estabelecida pela COSAP, além da
quantificagdo e registro do nimero de 6bitos por espécie, todos estes dados para
fins estatisticos e analise do atendimento;

d) conter bloqueio eletronico para impedir alteracdes ou inclusdes apos 48h da
realizagao do procedimento, exceto nos casos de correg¢ao de erro de digitacdo ou
falha de lancamento, devidamente identificado pela equipe de monitoramento.

e) Todos os registros, incluindo prontuarios clinicos, dados dos pacientes e
informagdes cadastrais dos tutores, gerados no ambito da execucdo contratual,
constituem propriedade da Prefeitura do Municipio de Sdo Paulo, devendo
permanecer sob sua titularidade e guarda. A contratada deverd assegurar a
integridade, confidencialidade e disponibilidade desses dados, em conformidade
com a Lei Geral de Protecao de Dados Pessoais — LGPD (Lei n° 13.709/2018),
sendo vedada sua utilizagdo para quaisquer outras finalidades que ndo aquelas
vinculadas a execu¢do contratual e as politicas publicas de satide animal.

4.8.2. Boas praticas e requisitos legais

A contratada devera providenciar, previamente ao inicio das atividades, toda a
documentacao legal exigida, incluindo CMVS, alvaras e demais licencas necessarias ao
funcionamento das unidades.

Devera, ainda, elaborar, implementar ¢ manter atualizado:

e Manual de Boas Préticas, contemplando protocolos operacionais e sanitarios;

e Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS), em
conformidade com a Portaria SMS n°® 641/2016, RDC ANVISA n° 222/2018 ¢
demais normas aplicaveis.

O atendimento realizado por meio deste contrato constitui servigco publico da Prefeitura
do Municipio de Sao Paulo, sendo vedada sua comunica¢do, divulgacdo ou promog¢ao
como servico proprio da contratada. As unidades deverdo destinar-se exclusivamente a
execugao deste contrato, sendo proibida a utilizagao para atendimentos particulares.

E vedado o comércio/venda de produtos dentro da unidade.

E vedado a realizagdo de publicidade de empresas e a realizagdo de servigos no local, de
qualquer natureza, que ndo estejam pactuados entre as partes ou previsto no Termo de
Colaboragao.

E vedada a captagdo, gravagdo ou divulgagio de dudios, imagens ou videos no interior da
unidade, incluindo registros que envolvam servidores publicos, colaboradores, usuarios
dos servicos e animais, ainda que sob alegagdo de divulgacdo, quando destinados a

promogao individual, autopromoc¢do ou a quaisquer outros fins, sendo permitida
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exclusivamente a divulgagao institucional do servigco municipal, desde que previamente
e expressamente autorizada pela Coordenadoria de Satde e Protecio ao Animal
Doméstico — COSAP.

E vedada a comunicagfio com a imprensa ou a fixagio de cartazes sem prévia autorizagio
da Prefeitura e/ou da Assessoria de Comunicacdo (ASCOM) da SMS. Cartazes
informativos deverdo ser afixados, esclarecendo a gratuidade de todos os servigos
oferecidos, conforme modelo disponibilizado pela SMS.

A contratada devera:

e detalhar os canais de comunicagao disponibilizados aos usuarios (telefone, e-mail,
site, aplicativo, etc.), incluindo horarios de atendimento;

e redirecionar todas as demandas de imprensa a COSAP/SMS, que deliberara sobre
pautas e acompanhamento;

e instalar cameras de seguranga, com acesso remoto disponibilizado a COSAP;

e adotar estratégias para mitigar o abandono de animais no local, promovendo,
quando ocorrer, o tratamento adequado e a adogao responsavel,

e comunicar previamente a COSAP/SMS qualquer necessidade de interrupgao
parcial ou total dos atendimentos, com justificativa formal, estando sujeita a
avaliacdo e as san¢Oes administrativas cabivelis.

E vedado o compartilhamento de dados de municipes para fins comerciais, particulares,
partidarios e outros ndo autorizados, nos termos da Lei Federal 13.709/2018 (Lei Geral
de Protecdo de Dados — LGPD).

Nos termos da Lei Federal n° 13.019/2014 (MROSC), e em consonancia com 0s
principios da impessoalidade, transparéncia e eficiéncia:

e ¢ vedada a indicacdo direta de profissionais ou estabelecimentos para realizagao
de procedimentos nao executados pela contratada;

e ¢ vedada a realizagdo de publicidade de empresas e servigos de qualquer natureza
nas unidades;

e ¢ vedada a comercializagdo de produtos ou medicamentos no local.

Por fim, a contratada devera garantir que todos os servigos sejam prestados com
dignidade, respeito e exceléncia, em conformidade com os principios da Administracao
Publica. As unidades estardo sujeitas a fiscalizacdo permanente da COSAP/SMS, a fim

de assegurar o cumprimento integral deste Termo de Referéncia.

4.8.3. Insumos especificos Unidade Hospital
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A fim de garantir a adequada prestacao dos servicos, além dos insumos gerais e insumos
médico-hospitalares, a contratada deverd manter permanentemente disponiveis
minimamente os fAirmacos relacionados na lista abaixo, os quais deverdo ser utilizados
sempre que houver indicagdo clinica, conforme prescricdio do médico-veterinario
responsavel.

v Acepromazina
Acetilcisteina

Acido tranexamico

Agua oxigenada
Amicacina

Aminofilina

Amiodarona

Amoxicilina triidratada
Ampicilina sodica
Ampicilina com sulbactam
Antitdxico veterinario
Bupivacaina

Butorfanol

Carvao ativado

Cefalotina sodica
Ceftriaxona sddica
Ceftiofur (cloridrato)
Cetamina

Citrato de fentanila
Cloreto de potassio 19,1%
Cloreto de sodio 0,9%
Cloreto de s6dio 20%
Cloridrato de metoclopramida
Cloridrato de ondansetrona

Cloridrato de cimetidina

N N N N N N N N N N N N N N N N U N N N NN

Cloridrato de tramadol
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Dexametasona
Diazepam

Dipirona

Dobutamina
Dopamina

Efedrina
Enrofloxacina
Epinefrina (adrenalina)
Fenobarbital
Fluoresceina colirio
Furosemida

Glicose 50%
Gluconato de célcio
Heparina sédica
Hidrocortisona
Imidocarb (dipropionato)
Insulina regular

Ioexol (meio de contraste iodado)
Isofluorano
Ivermectina

Lidocaina

Manitol

Meloxicam

Metadona
Metilprednisolona
Metronidazol
Midazolam

Morfina

N-butilbrometo de hioscina + dipirona

Norepinefrina



SN N N N Y N N N N N N NN

Omeprazol

Penicilina (pentabiotico)
Polivitaminico injetavel
Prometazina

Propofol

Ringer com lactato (solucao)
Sulfametoxazol + trimetoprima
Sulfato de atropina

Sulfato de bario

Tiopental

Vitaminas do complexo B
Vitamina K

Xilazina / Dexmedetomidina

Para a execugdo das atividades do setor de ortopedia, a contratada devera disponibilizar

insumos ortopédicos confeccionados em ago inox cirirgico ou titdnio, quando aplicavel,

minimamente conforme a relagdo abaixo, devendo estar completos para garantir a

realizagdo dos procedimentos previstos neste Termo de Referéncia:

SN N N N N N N N NN

Agulha para biopsia 6ssea tipo Jamshidi ou similar

Caixa para osteossintese 1,5 mm
Caixa para osteossintese 2,0 mm
Caixa para osteossintese 2,7 mm

Caixa para osteossintese 3,5 mm

Caixa ortopédica bloqueada 1,5 ¢ 2,0 mm

Caixa ortopédica bloqueada 2,7 e 3,5 mm

Cimento 6sseo ortopédico

Fixador externo em tamanhos que contemplem animais de todos os portes

Pino de Rush de 1,5 a 3,0 mm
Pino de Shanz de 1,0 a 5,0 mm

Pino intramedular liso de 1,0 a 6,0 mm
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Placa acetabular
Placa de condilo
Placaem L

Placaem T

NS N N N

Placa TPLO de 2,0 a 3,5 mm

4.8.4. Dimensionamento da Producio

A expectativa, na unidade Extremo Leste, de atendimento diario médio de, no minimo,
55 casos novos avaliados/triados. Além desses, diariamente serdo atendidos os animais
que necessitam de retornos, os tratamentos ambulatoriais programados, os exames
laboratoriais e de imagem agendados e consultas de especialidades, com expectativa de
no minimo 160 atendimentos.

A proposta apresentada devera contemplar a perspectiva de atendimento enquanto
instrumento de planejamento, servindo como estimativa orientadora para a organiza¢ao
das acdes, da alocagdo de recursos e da programacdo operacional. A execugdo, contudo,
devera priorizar o maximo atendimento possivel da demanda, observados os limites do
recurso financeiro repassado, o cumprimento integral das metas pactuadas e os
parametros técnicos, operacionais € normativos aplicaveis, ndo se caracterizando a

perspectiva de atendimento como teto maximo, mas como referéncia de planejamento.

A tabela 7 a seguir apresenta a relacdo e quantitativo estimado dos principais servigos

contemplados.

Tabela 7 — Dimensionamento dos atendimentos por més — Hospital Veterinario Unidade

Extremo Leste

PERSPECTIVA DE ATENDIMENTO DOS PRINCIPAIS EXTREMO
SERVICOS OFERTADOS LESTE

ATENDIMENTOS
CONSULTA
Triagem Clinica 1300
Consulta Pronto Atendimento 240
Consulta Cardiologia 35
Consulta Cirurgia Geral 300
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Consulta Clinica Médica 600
Consulta Endocrinologia 35
Consulta Neurologia 35
Consulta Odontologia 35
Consulta Dermatologia 30
Consulta Oftalmologia 45
Consulta Oncologia 70
Consulta Ortopedia 150
APLICACOES

Administragao de medicagao injetavel 3500
Fluidoterapia subcutanea 250
Fluidoterapia endovenosa 300
Tratamento quimioterapico 50
INTERNACAO

Diaria de internacao 300
CIRURGIAS

Cirurgias de baixa complexidade - todas modalidades 90
Cirurgias gerais 100
Cirurgias odontolégicas 20
Cirurgias oftalmologicas 20
Cirurgias oncologicas 70
Cirurgias ortopédicas 90
ANESTESIOLOGIA

Procedimento Anestésico 300
Tranquilizagdo / Sedagao 50
SERVICOS LABORATORIAIS

ALT 700
Citologia 100
Creatinina 700
FA 700
Glicemia 300
Hemograma 800
Histopatologico 80
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Proteina Total e Fracdes 300
Uréia 700
Urinalise 80

DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Radiografias Digitais Gerais 800
Radiografias Digitais de interpretagdao imediata 300
Ultrassonografia 200
Ultrassonografia FAST/Controle 200
CARDIOLOGIA

Aferi¢ao de Pressao Arterial 120
Ecodopplercardiograma 50

Eletrocardiografias 80

OFTALMOLOGIA

Testes oftalmicos 50

OUTROS

Cistocentese 40

Tala Ortopédica 50

Curativos 120
Eutanasia 55

Oxigenioterapia 80

Paracentese/toracocentese/Pericardiocentese 40

Transfusao 40

A expectativa de procedimentos didrios minimo no Nucleo de Esteriliza¢ao Cirurgica

Sao Mateus ¢ de 50 castragdes por dia, podendo haver variagdes de acordo com a

espécie e sexo dos animais atendidos.

A tabela 8 apresenta o quantitativo estimado de procedimentos realizados por espécie e

sexo na unidade:

Tabela 8 — Dimensionamento dos atendimentos por més — Nucleo de Esterilizacao

Cirtirgica de Sdo Mateus

EXPECTATIVA DE ATENDIMENTO MINIMO

NEC Sao Mateus

Ovariosalpingohisterectomia (OSH) em cées fémeas

240
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Orquiectomia (OC) em caes machos 200

Ovariosalpingohisterectomia (OSH) em felinos fémeas 360

Orquiectomia (OC) em felinos machos 300

4.8.5. Avaliacao e Metas

Para definicdo das metas foram elencados os servicos essenciais considerados de maior
relevancia para monitoramento mensal, devendo ser realizada a porcentagem estabelecida
em relagdo as quantidades mensais estimadas para cada um dos servigos nas tabelas
constantes no Plano de Trabalho proposto, respeitando o numero minimo de
procedimentos conforme item.

Caso nao sejam atendidas as metas estabelecidas neste item, a Colaboradora incorrerd em
penalidades devido a inexecugdo parcial ou total do objeto conforme previsto na Lei
Federal n° 13.019/2014, que estabelece o Marco Regulatéorio das Organizacoes da
Sociedade Civil (MROSC), e Decretos Municipais n® 57.575/2016, n°® 58.674/2019,
63.541/2024 ¢ 63.641/2024. Sendo passivel de ser aplicado descontos proporcionais nos
repasses financeiros a organizagao da sociedade civil em decorréncia de inconsisténcias
identificadas na execucdo dos servi¢os contratados.

Essas inconsisténcias serdo analisadas com base no relatério mensal de monitoramento
elaborado pelo DHV/COSAP, considerando os critérios e indicadores de desempenho
definidos no contrato, conforme disposto no Decreto Municipal n° 57.575/2016, que
regulamenta a aplicag@o da Lei n® 13.019/2014 no ambito do Municipio de Sao Paulo.

O monitoramento e a avaliacdo dos servigos seguirdo os procedimentos e métricas
estabelecidos, garantindo transparéncia, eficiéncia na gestao publica e conformidade com
as diretrizes de SMS. Antes da aplicacdo de qualquer desconto, sera assegurado a
organizagdo da sociedade civil o direito ao contraditorio e a ampla defesa, conforme
0s principios constitucionais previstos no artigo 5°, inciso LV, da Constituicao Federal.
Para fins de metas serd considerado os valores revisados conforme monitoramento de
DHV/COSAP, no caso de ndao cumprimento das metas, poderd ser apresentado um
planejamento de compensag¢io nos meses subsequentes para analise e deliberacdo pelo
monitoramento técnico da parceria. Caso persista o ndo cumprimento de metas
estabelecidas, a Colaboradora estara sujeita as penalidades decorrentes da inexecucao

parcial do objeto e/ou glosa dos valores referenciais das metas nao alcangadas.
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HOSPITAL VETERINARIO PUBLICO UNIDADE EXTREMO LESTE

SERVICOS OFERTADOS METAS
CONSULTAS METAS
Consulta Cardiologia 80%
Consulta Cirurgia Geral 90%
Consulta Clinica Médica 90%
Consulta Dermatologia 80%
Consulta Endocrinologia 80%
Consulta Neurologia 80%
Consulta Oftalmologia 80%
Consulta Oncologia 80%
Consulta Ortopedia 80%
CIRURGIAS METAS
Cirurgias gerais 80%
Cirurgias oncologicas 80%
Cirurgias ortopédicas 80%
OUTROS METAS
Diaria de internagdo 80%
Tratamento quimioterapico 80%
Citologia 80%
Histopatoldgico 80%
Snap-test das doencas infectocontagiosas 80%
Transfusdo 80%
Ultrassonografia 80%
Radiografia com laudo 80%

NEC SAO MATEUS

CONTROLE REPRODUTIVO METAS
OSH ou OC 80%

4.8.6. Da Formulacao Do Plano De Trabalho

O(s) Plano(s) de Trabalho(s) a serem apresentados pelas Organizacdes da Sociedade Civil
(OSCs) interessadas deverdo observar as referéncias mencionadas em sua formulagao,
atendendo as exigéncias da Lei Federal n° 13.019, de 31 de julho de 2014, especialmente
0 Art. 22, e do Decreto Municipal n° 57.575, de 29 de dezembro de 2016, com suas
alteragdes posteriores, em particular os artigos da Se¢ao III, combinados com os Artigos
40, 41 e 55. Conforme disposto nos Artigos 60 e 61 do referido decreto, a critério da
Administragdo, admite-se a alteracdo da parceria, desde que a proposta seja acompanhada
de revisdo do Plano de Trabalho e ndo altere o objeto do contrato.

O(s) Plano(s) de Trabalho(s) devera observar integralmente a legislacdo vigente, com
especial atengdo a legislagdo sanitaria municipal aplicavel, as boas praticas em servigos
médico-veterinarios, aos protocolos clinicos e terapéuticos atualizados, ao uso obrigatorio

e adequado de Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs), bem como as normas e
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resolucdes do Conselho Regional de Medicina Veterinaria. Devera, ainda, demonstrar
viabilidade técnica e operacional para sua execucdo, assegurando correlacdo clara,
coerente e factivel entre os valores propostos, os valores referenciais adotados e os custos

efetivos dos servicos a serem executados.

4.8.7. Cronograma de Desembolso

Os repasses deverao ocorrer mensalmente até o 5° dia util de cada més, sendo o primeiro
realizado em até 5 (cinco) dias uteis do inicio efetivo das atividades. Os repasses serdo
realizados conforme PROPOSTA FINANCEIRA aprovada e ndo devem ultrapassar a
transferéncia anual de recursos financeiros no montante de R$ 9.500.013,96 (nove
milhdes, quinhentos mil, treze reais e noventa e seis centavos) para o Hospital Veterinario
Publico — Unidade Extremo Leste e R$ 1.407.254,76 (um milhdo, quatrocentos e sete mil,

duzentos e cinquenta e quatro reais e setenta e seis centavos por ano) para o NEC Sao Mateus.
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