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ﬁ Prefeitura do Municipio de Sdo Paulo
PREFEITURA DE . . Sali
SAO PAULO Secretaria Municipal da Salide
SAUDE

TERMO ADITIVO N° 010/2016 do CONTRATO DE GESTAO N2 R007/2015 - NTCSS - SMS
PROCESSO N°: 2014-0.321.761-7

PARTICIPES: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PAULO / SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE E ASF - ASSOCIACAO SAUDE DA FAMILIA

OBIJETO DO CONTRATO: Gerenciamento e execugdo de agdes e servigos de satde em
unidades de saide da Rede Assistencial dos Distritos
Administrativos Perdizes, Lapa, Vila Leopoldina, Jaguaré,

Jaguara da STS Lapa / Pinheiros

OBJETO DO ADITAMENTO: Adicdo de valores de custeio referente ao pagamento da 22 parcela do

dissidio coletivo e alteragdo de meta nas unidades UBS Vila Piaui, UBS

Vila Nova Jaguaré e SRT Perdizes Il - Mista

Pelo presente instrumento, de um lado a Prefeitura do Municipio de Sio Paulo, por intermédio da
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE (SMS-SP), com sede nesta cidade, na Rua General Jardim n?2 36, Vila
Buarque, doravante denominada CONTRATANTE, neste ato representado pela Secretaria Adjunta
Municipal da Satde, CELIA CRISTINA PEREIRA BORTOLETTO, brasileira, casada, portadora do RG n?
. iscrita no cPF/MF ne BB doravante denominado CONTRATANTE e de outro
lado a ASSOCIACAO SAUDE DA FAMILIA, qualificada como Organizacio Social no municipio de Sio
Paulo nos autos do processo administrativo n2 2007-0.163.150-0, Certificado de Qualificagdo n2 013,
inscrita no CNPJ/MF sob o n2 68.311.216/0001-01, e no CREMESP sob o n® 945106, com enderego nesta
cidade, na Praga Marechal Cordeiro de Farias, 45/65, Higienépolis, S3o Paulo/SP, CEP 01244-050, e com
Estatuto arquivado no 72 Cartério de Registro Civil de Pessoa Juridica de S3o Paulo — SP, doravante
denominada CONTRATADA, neste ato representada por seus bastantes procuradores SRA MARIA
EUGENIA FERNANDES PEDROSO DE LIMA, brasileira, casada, médica, portadora da cédula de identidade
RG ne [N iscrita no cPF/MF sob ne [ rcsidente e domiciliada nesta
Capital, e SRA MIRIAN MARTHO DE MOURA, brasileira, vitiva, enfermeira, portadora do RG N 0 |
I inscrita no CFP/MF [ tondo em vista o que dispde a Lei Federal n® 8.080, de 19 de
setembro de 1990, a Lei Municipal n 14.132, de 24 de janeiro de 2006, o Decreto Municipal n2 52.858,
de 20 de dezembro de 2011, bem como o disposto no art. 24, inciso XXIV, da Lei Federal n2 8.666, de 21
de junho de 1993, RESOLVEM celebrar o presente TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO Ne¢
R0OD7/2015 - NTCSS - SMS, e na conformidade das seguintes clausulas:
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CLAUSULA PRIMEIRA

1.1.Incluir recursos de custeio para pagamento da 22 parcela do dissidio coletivo no valor de RS

480.107,04 (quatrocentos e oitenta mil cento e sete reais e quatro centavos);

1.2.As despesas descritas onerarao as dotagdes or¢amentarias n2
84.10.10.301.3003.4125.3350.3900.00, ne 84.10.10.301.3003.4125.3350.3900.02, ne
84.10.10.301.3003.4125.3350.3900.03, n®  84,10.10.302.3003.4103.3350.3900.00 e n®
84.10.10.302.3003.4103.3350.3900.02.

CLAUSULA SEGUNDA

2.1 Alterar o contetido dos Anexos abaixo descritos em fungdo da alteragdo do plano de trabalho das
unidades de saude: UBS Vila Piaui, UBS Vila Nova Jaguaré e SRT Perdizes Il - Mista, bem como, para
incluir os recursos descritos na clausula 1.1.:

Anexo Il - Parametros para Pagamento e Avaliagdo de Desempenho por Linha de Servigo
Anexo V — Quadro de Metas de Produgdo e Equipe Minima

Anexo VI - Plano Orcamentario de Custeio e Cronograma de Desembolso para as unidades;
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CLAUSULA TERCEIRA

3.1. Ficam mantidas e inalteradas as demais cldusulas do CONTRATO DE GESTAO N2 R007/2015 -

NTCSS — SMS, bem como seus Anexos Técnicos, no que ndo colidirem com o presente Termo.

E do que ficou convencionado, foi lavrado o presente termo em 04 (quatro) vias de igual teor, que lido e

achado conforme entre as partes, vai por elas juntamente com as testemunhas assinado.

Sdo Paulo, 30 de dezembro de 2016.

s N\
) A _l',,_.d.ﬁ )‘—‘—————?
-%]} SRA. MARIA EUGENIA FERNANDES PEDROSO DE “SRA MIRIAN MARTHO DE MOURA
Maria Isablai Ribelro do Campos LIMA ASSOCIACﬂO SAUDE DA FAMILIA

Assessora Técnlca de Coordenagfio
Associagiio Satde da Famllia Assocmcﬁo SAUDE DA FAMILIA

e e
Pela CONTRATANTE

CELIA CRISTINA PEREIRA BORTOLETTO
SECRETARIA ADJUNTA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE SAO PAULO

Testemunhas:
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Anexo |l = Par@metros para Pagamento e Avaliagio de Desempenho por Linha de Servigo

PARAMETROS PARA PAGAMENTO E AVALIACAO DE DESEMPENHO POR LINHA DE SERVICO

g DIMENSOES DA AVAUACAD DE DESEMPENHO DO CONTRATO
- B - oo RECURSOS HUMANOS
PRODUCAD ALIDADE
7 s g3 EQUIPE MINIMA A =«
- i Ht 4 " 5
g % it E - Parimetros de avaliagdo: equipe minima por ::::;:z:lt;':e}:g:.:“?;::m‘:: Pardmetros de avaliag3o; matriz de
g g g ; g unidade estabelecida em contrato s unm‘:‘dq Indicadores de Qualidade
< rvigo/l
-
z q Parimetro de Parimetro de Pardmetro de
= 3 £ o cumprimento das - “':' oo '::” 90 | cumprimentodas | Cdlculo do valor do desconto | cumprimento das “‘“‘::’;::’ da
& metas e metas mietas
ESF + ESBe PAVS 13,86%
UBS MISTA 6,20%
ATEN BASH B5%
Ao A PAI 2,98%
NASF
ATENCAQ BASICA AMA 12 HORAS
AMA 24 HORAS Desconto do valor de
URGENCIA E EMERGENCA + PA e PSM o tacdo de 100 % Pessoal e Reflexos [ de 10 % sobre a Desconto
das equipes mi correspondente representatividade da linha de proporcional 3 meta
HD - Rede Hora :::abcle:idn aos profissionais nio servico comrespondente 3 meta 100% ndo pontuada,
Carta 13,48% contratados, conforme ndo cumprida, aplicada sobre Incidindo sobre 5%
RAPS - Fede de Plano de Trabalho 95 % do Valor Global de do Valor Global de
Atenglo 1,58% Custeio do Contrato Custeio do Contrato
ATENCAD AMBULATORIAL Pyicossocial
ESPECIALIZADA [ REDES Rede de 855
TEMATICAS Cuidados da 2.78%
Pessoa com
Deficiéncia
Apolo
Diagnéstico A,51%
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ANEXO V

QUADROS DE METAS DE PRODUCAO E EQUIPE MINIMA POR MODALIDADE DE ATENCAO E LINHA DE
SERVICO

As metas de equipe minima e de produgdo e as informagdes relacionadas ao acompanhamento dos
servicos assistenciais, em cada modalidade de atencdo, serdo descritas nos quadros adiante, especificadas por
unidade de satide contratualizada.

A manuten¢do da equipe minima, nas unidades e linhas de servigo, durante o horério de funcionamento
definido constitui meta a ser avaliada conjuntamente com as metas de produgio

A Equipe Minima é meta contratual e refere-se aos profissionais que serdo monitorados quanto 3 efetiva
contratacdo pela CONTRATADA e atuagdo nas unidades. Essa equipe foi definida em funcdo das necessidades de
saude, conforme planejamento da STS/CRS, e também para garantir a manuteng3o dos requisitos dos programas
federais e respectivos financiamentos. Portanto a equipe minima nio se refere ao dimensionamento de pessoal,
cabendo @ CONTRATADA completar o quadro de pessoal necessério ao pleno funcionamento das agdes previstas no
Contrato.

Para avaliagdo de cumprimento de meta de produgio, foram selecionados procedimentos chaves, e feito
cdlculo de metas, baseados em pardmetros de organizagio de servios informados por Areas Técnicas de SMS e
utilizando indices de planejamento de pessoal. O procedimento escolhido & um dentre o rol de outros
procedimentos que deverdo ser realizados na execugdo objeto do Contrato.

As metas de produgdo ndo se constituem como par3metros para a configuragdo das Agendas no SIGA,
sendo que devem ser observadas e seguidas as orientagdes e diretrizes das Coordenadorias e Supervisdes Técnicas
de Saude.

Toda a producdo assistencial deverd ser informada nos respectivos sistemas de informacdo oficiais do
SUS, no sistema de acompanhamento e avaliagdo dos contratos indicado pela SMS-SP, atualmente designado como

WEBSAASS. As dreas técnicas de SMS poder3o solicitar outras informagées para avaliagio do programa especifico.

QUADROS DE METAS DE PRODUCAO E EQUIPE MINIMA

ATENCAO BASICA
UBS Vila Anglo (1 ESF)
EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO
Quanti Jornada
Categoria Profissional s Semanal Procedimento Quantidade

em horas
ACS 6 40 Visitas domiciliares 1200
Médico Generalista 1 40 Consultas Médicas 416
Enfermeiro - ESF 1 40 Consulta de Enfermeiro 156

Obs:
(1) As metas de produgo estSo vélidas para desconto a partir de 12 de outubro de 2016
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UBS VILA JAGUARA - 4 ESF + 1 ESB Modalidade Il
EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada
Categoria Profissional Quantidade Semanal Procedimento Quantidade
em horas
Agente Comunitério de Satdde - ACS 24 40 visitas domiciliares 4800
Médico Generalista 4 40 consultas médicas 1.664
Enfermeiro - ESF 4 40 consulta de enfermeiro 624
ESB MODALIDADE Il - Cirurgido Dentista 1 40 atendimentos individuais 216
(CD + ASB + TSB) procedimentos individuais 756
R . atendimentos individuais 192
Creurgldio Dentista [CD + ASE) # 20 procedimentos individuais 672

UBS VILA PIAUI - 3 ESF + 2 ESB Modalidade Il *

EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Quantida Jkniida
Categoria Profissional de Semanal em Procedimento Quantidade
horas
Agente Comunitario de Saude - ACS 24 40 visitas domiciliares 4800
Médico Generalista 3 40 consultas médicas 1248
Enfermeiro - ESF 4 40 consulta de enfermeiro 624
Enfermeiro (Supervisor) 1 40
ESB MODALIDADE | (CD + ASB) 1 40 il L
procedimentos individuais 672
ESB MODALIDADE 11 (CD + ASB + TSB) 1 40 Atendirmeritys instvid dals 216
procedimentos individuais 756
- . atendimentos individuais 80
irurgi3o D
i i x il procedimentos individuais 200

UBS PARQUE DA LAPA - 5 ESF + 1 ESB Modalidade Il

EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
. Jornada
Categoria Profissional Quadr::lda Semanal em Procedimento Quantidade
horas
Agente Comunitério de Saude - ACS 30 40 visitas domiciliares 6000
Médico Generalista 5 40 consultas médicas 2080
Enfermeiro — ESF 5 40 consulta de enfermeiro 780
Enfermeiro 1 40
ESB MODALIDADE Il (CD + ASB + TSB) - Cirurgido 1 0 atendimentos individuais 216
Dentista procedimentos individuais 756
: : atendimentos individuais 288
Giurdfabentista (CRASR) 3 wl procedimentos individuais 1008
UBS VILA NOVA JAGUARE - 4 ESF + 1 ESB Modalidade Il *
EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada
Categoria Profissional Quantidade | Semanal em Procedimento Quantidade
horas
Agente Comunitdrio de Saude - ACS 24 40 visitas domiciliares 4800
Médico Generalista 4 40 consultas médicas 1664
Enfermeiro — ESF 4 40 consulta de enfermeiro 624
ESB MODALIDADE Il — (CD + ASB + 1 40 atendimentos individuais 216
TSB) procedimentos individuais 756
uUBS
Médico Clinico Geral 3 20 consulta médica 789
Médico Tocoginecologista 3 20 consulta médica 789
Médico Pediatra 2 20 consulta médica 526
Médico Psiquiatra 1 20 Consulta médica 132
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Assistente Social 2 30
Enfermeiro 3 40

Legenda de abreviactes:

ESF — Estratégia Satide da Familia

ESB — Equipe de Satide Bucal

ACS — Agente Comunitdrio de Satide

ASB - Auxiliar de Saude Bucal
TSB - Técnico de Saude Bucal

0BS:

(1) As visitas dos agentes comunitérios referem-se & somatéria de visitas e revisitas, realizadas no més {fonte de

informagdo: SIAB + SIA/BPA).

(2) As unidades contempladas com médicos procedentes do “Programa Mais Médico”, do PROVAB, e de Programas
de Residéncia Médica de SMS tero as metas parametrizadas de acordo com as diretrizes e especificidades do

programa.

(3) Nas equipes onde ndo houver paridade de 1 cirurgio-dentista 20 horas/40 horas para 1 auxiliar de satide bucal
deverdo ser consideradas as metas estabelecidas para 1 cirurgido-dentista de 20 horas/40 horas sem ASB
conforme constante na Portaria SMS-G 1400/2016

PAl - PROGRAMA ACOMPANHANTE DE IDOSOS
PAI/UBS JARDIM VERA CRUZ- PERDIZES

EQUIPE MINIMA

domiciliar

" A
Categoria Profissional Nimero de pmads Procedimentos META MENSAL OE
.. | Ssemanal PRODUCAO
Profissionais
em horas
Acompanhamento dos casos,
Coordenagdo Equipe* 01 40 supervisdo e coordenagdo
administrativa
Enfermeiro 01 40 Consulta e visita domiciliar
. = 100 Idosos em
Procedimentos no domicilio
i e Acompanhamento
Auxiliar de Enfermagem 02 40 sob supervisdo do Més
Enfermeiro
Acompanhante de Idosos 10 40 Visitas domiciliares
Médico  geriatra ou Consulta Médica e Visita
L 01 20 L
clinico domiciliar
PAl - PROGRAMA ACOMPANHANTE DE IDOSOS
PAI/UBS VILA ROMANA
EQUIPE MINIMA
Jornada
i 2 L
Categoria Profissional Nimero de | Semanal Procedimentos NIGTA MENH
i DE PRODUGAO
Profissionais em
horas
Acompanhamento dos casos,
Coordenagdo Equipe* 01 40 supervisdo e coordenagio
administrativa
Enfermeiro 01 40 Consulta e visita domiciliar 100 Idosos em
; e A
Auxiliar de Enfermagem 02 40 Prucedmgntos no domicilio sob companpamento
supervisdo do Enfermeiro Més
Acompanhante de Idosos 10 40 Visitas domiciliares
Médico geriatra ou clinico 01 20 Consulta Médica e Visita
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PAl - PROGRAMA ACOMPANHANTE DE IDOSOS
PAIfUBS VILA NOVA JAGUARE
s M":Il:::ero de | Jornada META
Categoria Profissional ., Procedimentos MENSAL DE
Profissionai | Semanal
PRODUCAO
s em horas
Acompanhamento dos casos,
Coordenagdo Equipe* 01 40 supervisdo e coordenagdo
administrativa ol
Enfermeiro 01 40 Consulta e visita domiciliar im 9s0%
Auxiliar de Enfermagem 02 40 Procedimnfl.'ntas e dO!TIICI]!D sob Acompanha
supervisdo do Enfermeiro icrto MBs
Acompanhante de Idosos 10 40 Visitas domiciliares
Médico geriatra ou clinico 01 20 Sonsulle M(?d.u.:a eyl
domiciliar

*Recomenda-se que o Assistente Social seja o profissional de nivel superior para executar as fungdes de
coordenagdo administrativa, supervisdo e acompanhamento dos casos.

Funcionamento de Segunda a Sexta-Feira

Obs:

(1) Os servicos PAl serdo acompanhados pela Area Técnica de Salde da Pessoa Idosa/SMS e respectivas

interlocugGes regionais.

(2) A CONTRATADA deve prever recursos para locomocdo da equipe e participantes do programa.

NASF Modalidade 1 — NASF/UBS VILA PIAUI

EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada
Categoria Profissional Quantidade | Semanal em Procedimento Quantidade
horas
Assistente Social i 30
Educador Fisico 1 40
Fisioterapeuta 1 20
Fonoaudidlogo 1 40 Acompanhamento das atividades da equipe
Meédico Psiquiatra 1 20
Psicélogo 1 40
Nutricionista 1 40

OBS: O NASF / UBS Vila Piaui d4 suporte para a UBS Vila Jaguara

NASF Modalidade 1 - NASF/UBS PARQUE DA LAPA

EQUIPE MINIMA META DE PRODUGAO MENSAL
Jornada
Categoria Profissional Quantidade | Semanal em Procedimento Quantidade
haras
Assistente Social 1 30
Educador Fisico 1 40
Fisioterapeuta 1 20
Fonoaudidlogo 1 40 Acompanhamento das atividades da equipe
Meédico Psiquiatra 1 20
Psicélogo 1 40
Terapeuta Ocupacional 1 20
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AMA 12 HORAS
Equipe Minima
Unidades Nimero de Profissionais T —
Médicos /Dia
2 médicos clinicos/ dia Segunda a Sdbado - 12h didrias
AR VLA AL 1 médico pediatra/dia Segunda a Sabado - 12h didrias
2 médicos clinicos/dia Segunda a Sdbado - 12h didrias
AMA JAGUARE 1 médico pediatra /dia Segunda a Sdbado - 12h didrias
Obs.:

(1) Os servicos de radiologia deverdo estar disponiveis e atuantes no horario de funcionamento da unidade,
devendo a CONTRATADA dispor de responsavel técnico nos casos em que ndo houver esse profissional da SMS, e os
insumos necessdrios deverdo ser providos pela CONTRATADA. Os exames laboratoriais serio processados por
servicos préprios ou contratados pela SMS segundo protocolos estabelecidos pela Area de Assisténcia Laboratorial
de SMS.

(2) Cada AMA deve contar com servigo de transporte (ambulancia adequada) para remocdo de casos de urgéncia,
incluindo o atendimento das unidades de satde objeto deste Contrato de Gestio.

(3) No caso dos servigos com atendimento exclusivo de demanda nio agendada, isto é procura espontinea (AMA
12 horas, AMA 24 horas, e Pronto Socorro) a produgdo assistencial (consultas e procedimentos) mensal nio
constitui uma meta, mas serd objeto de monitoramento e avaliagio trimestral para adequagdo do
dimensionamento de pessoal de acordo com a producdo apresentada e deve ser utilizada como referéncia no
planejamento.

URGENCIA E EMERGENCIA

AMA 24 horas - SOROCABANA
Equipe Minima Didria
4 médicos 12 horas diurno — segunda a domingo
2 médicos 12 horas noturno —segunda a domingo
1 médico de 12 horas diurno - segunda a domingo
1 médico de 12 horas noturno-segunda a domingo
2 médicos de 12 horas diurno- segunda a domingo
2 médicos de 12 horas noturno- segunda a domingo

Especialidade Médica
Clinica Médica

Clinica Cirdrgica

Pediatria

Ortopedia 2 medicos de 12 horas diurno- segunda a domingo

PSM —JOAO CATARIN MEZONO — LAPA

Especialidade Médica Equipe Minima Semanal

3 médicos 12 horas diurno de segunda a sexta feira
4 médicos 12 horas diurno sdbado e domingo

3 médicos noturno de segunda a domingo

1 médico diarista de 20 h

1 médico diarista de 30h

Clinica Médica

1 médico 12 horas diurno de segunda a domingo

Clinica Cirurgi : s
fhica Civirgica 1 médico 12 horas noturno de segunda a domingo

2 meédicos 12 horas diurno de segunda a domingo

Pediatria 2 médicos 12 horas noturno de segunda a domingo
1 médico diarista de 20 h
. 2 médicos 12 horas diurno de segunda a domingo
Ortopedia ; ;
1 médicos 12 horas noturno de segunda a domingo
1 médico 12 horas diurno de segunda a domingo
Psiquiatria 1 médico 12 horas noturno de segunda a domingo
| 2 médicos diaristas de 20 h
Lodontofogia 01 cirurgido dentista 24 horas de segunda a domingo
Obs:
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(1) Os servigos de radiologia deverdo estar disponiveis e atuantes no hordrio de funcionamento da unidade,
devendo a CONTRATADA dispor de responsdvel técnico nos casos em que ndo houver esse profissional da SMS. Os
exames laboratoriais serdo processados por servigos préprios ou contratados pela SMS segundo protocolos
estabelecidos pela Area de Assisténcia Laboratorial de SMS.

{2) No caso dos servigos com atendimento exclusivo de demanda ndo agendada, isto é procura espontanea (AMA
12 horas, AMA 24 horas, e Pronto Socorro) a producdo assistencial (consultas e procedimentos) mensal ndo
constitui uma meta, mas serd objeto de monitoramento e avaliagdo trimestral para adequagdo do
dimensionamento de pessoal de acordo com a produgdo apresentada e deve ser utilizada como referéncia no
planejamento.

{3) AMA — 24 horas e PSM devem contar com servigo de transporte (ambuldncia adequadas) para remogdo de casos
de urgéncia.

ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E REDES TEMATICAS

HD — HORA CERTA LAPA
BLOCO CLINICO
Carga Horéria Meta de produgdo
Especialidade Equipe Minima Semanal por mensal Consultas
profissional médicas

Angiologia 3,0 12h 345
Angiologia 01 6h 58

Cardiologia 6,0 12h 690
Dermatologia 4,0 12h 460
Dermatologia (Procedimento) 2,0 12h 230
Endocrinologia 4,0 12h 460
Gastroenterologia 4,0 12h 460
Infectologia 1,0 06h 38

Neurologia 4,0 12h 460
Otorrinolaringologia 5,0 12h 575

Pneumologia 1,0 06h 58

Reumatologia 4,0 12h 460
Oftalmologia 6,0 12h 690
Ortopedia Clinica 5,0 12h 575
TOTAL 5559

BLOCO CLINICO-CIRURGICO

S3o consideradas especialidades do Bloco Clinico-Cirirgico aquelas especialidades cuja carga hordria
contempla a realizagdo de consultas clinicas, consultas de captagdo, consultas de avaliagdo pré e pds-operatdria e
cirurgias-dia.

Especialidade (cir./més) Cirurgias estratégicas
Cirurgia Geral 20 20 hérnias
Cirurgia Pedidtrica 35
Cirurgia Vascular 20 20 uniterais
Ortopedia Cirurgica 10
Proctologia 15 15 hemorroidas
Urologia 30 30 vasectomias
Anestesia - -
TOTAL 130

REDE HORA CERTA - Servigos de Apoio Diagnéstico e Terapéutico-SADT

SERVICOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO — HORA CERTA LAPA

Exames Meta Mensal de Produgdo
Colonoscopia 100
Ecocardiograma 288
; 10
\\ /\
i e
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Eletrocardiograma com laudo 340

Eletrocardiograma sem laudo 50

Eletroencefalograma 60

Endoscopia 140

Holter 120

MAPA 60

RAIO X com laudo e sem laudo Livre demanda

Teste Ergométrico 176

Ultrassom Geral 864

US Doppler Vascular 288

Obs.:

(1): Os servigos de radiologia deverdo estar disponiveis e atuantes no horério de funcionamento da unidade,
devendo a CONTRATADA dispor de responsével técnico nos casos em que n3o houver esse profissional da SMS.

(2): A CONTRATADA devera prever recursos humanos, materiais e demais despesas para a realizacdo dos exames
laudados na quantidade solicitada. A CONTRATADA deverd disponibilizar um Responsavel Técnico profissional de
radiologia

(3): Os exames de anatomia patoldgica e citopatologia indicados e colhidos nos procedimentos/exames acima serdo
realizados pelos servigos indicados por SMS, sem 6nus para a CONTRATADA.

(4): O agendamento de exames disponibilizados deve acrescer percentual de absenteismo previsto.

(5): Todos os exames realizados deverdo ser informados no Sistema de Informagdo do SUS.

(6): Na categoria Ultrassonografia Geral estdo contidos: abdémen superior, abdémen total, aparelho urindrio,
articulagdo, bolsa escrotal, préstata por via abdominal, prostata (via transretal), tireoide, transvaginal, pélvico, etc.
segundo agenda orientada pela STS/CRS.

(7): A CONTRATADA deverd realizar todos os exames de Radiologia — RX Geral por livre demanda sendo que a
producdo estimada seja de 1.600 exames.

Servigo Residencial Terapéutico LAPA - FEMININO

LOCAL Capacidade ACOMPANHAMENTO MENSAL
Pessoas
; Porcentagem de moradores em relagdo &
AvenidaMercedes; 122~ Altoda Laps 08 PESSOAS capacidade, de 85% a 100% da capacidade. {
(Total de moradores no periodo / 8) *100}

Obs.: Os assistidos dos Servigos Residenciais Terapéuticos s3o atendidos nos CAPS ADULTO || Lapa.

Servi¢o Residencial Terapéutico PERDIZES | - MISTA

LOCAL Capacidade ACOMPANHAMENTO MENSAL
Pessoas
09 PESSOAS Purcentage‘m de moradores em relagéo a
oy - : capacidade, de 85% a 100% da
Rua Domicioc da Gama, 93 - Perdizes (3 masculinase 6 :
femininas) capacidade. { (Total de moradores no
periodo / 9) *100}

Obs.: Os assistidos dos Servigos Residenciais Terapéuticos s3o atendidos nos CAPS ADULTO Il Perdizes.

Servico Residencial Terap@utico PERDIZES Il = MISTA*

LOCAL Capacidade ACOMPANHAMENTO MENSAL
Pessoas

Porcentagem de moradores em relacdo 3

Servigo Residéncia Terapéutico 07 PESSOAS GApacidade; de B5%a 100% da

capacidade. (Total de moradores no
periodo / 7) *100)

Obs.: Os assistidos dos Servigos Residenciais Terapéuticos s3o atendidos nos CAPS ADULTO Il Perdizes.
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ﬁ Prefeitura do Municipio de Sao Paulo

PREFEITURA DE . .. #
SAO PAULO Secretaria Municipal da Saude

SAUDE

CER - Lapa Centro Especializado em Reabilitagio

. Ndmero de 5;:;’:‘3;:"‘ META DE PRODUGAO
Profissionais MENSAL
horas
Assistente Social 1 30 80 Casos Novos Més (
ATA/Assistente Administrativo/AGPP 5 40 a"ai'acafe’:;ﬁ't:':;;'?"“af e
Enfermeiro 1 30
Fisioterapeuta 4 30
Fonoaudidlogo 3 40 400 pacientes em terapia/més
Psicélogo 3 30
Terapeuta Ocupacional 2 30
Médico Neurologista 1 12 108 consultas/més
Médico Ortopedista 1 4 36 consultas/més

ACOMPANHANTE DA PESSOA COM DEFICIENCIA - APD sediado no CER Lapa

EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada
Categoria Profissional Quantidade Semanal em Procedimento Quantidade
horas
Acompanhante da Pessoa com
Ly 6 a0
deficiéncia
: ; 1 40
Supervisor de Equipe Pacientes em | o
Fonoaudidlogo 1 40 acompanhamento
Psicélogo 1 40
1 30

Terapeuta Ocupacional

Obs:

(1) A meta de produgdo de casos novos més serd confirmada pelo SIGA e as demais monitoradas pelos
relatérios/planilhas mensais de atendimento que deverdo ser encaminhadas mensalmente para STS/CRS/AT-SMS.

(2) Os procedimentos realizados nos atendimentos, como exames, consultas, terapias individuais, e em grupo,
visitas domiciliares deverdo ser registradas no SIGA e no SIA/SUS. Os pardmetros de atendimento estdo disponiveis
no Documento Norteador do APD e Diretrizes Técnicas para Gestores e Profissionais na Area da Satde da Pessoa
com Deficiéncia no Municipio de Sio Paulo.

{4) A CONTRATADA deve prever recursos para suporte administrativo, deslocamento da equipe e transporte
das pessoas com deficiéncia acompanhadas; deve, ainda, enviar mensalmente os relatdrios/planilhas de
acompanhamento do programa & STS/CRS e AT PcD/SMS, conforme diretrizes do documento norteador e
participar de reuniGes de monitoramento.
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ﬁ Prefeitura do Municipio de Sao Paulo Secretaria Municipal da Salde
PREFEITURA DE

SAO PAULO
SAUDE
D Iso Consolidada
DESC o marf17 abr17 mal17 junf17
_01. Pesscal e Reflexo £.533.401,11 | 6.633401,11 | 6.633401,11 | 653340111
1 - Remuneraglo de Pessoal 5.008.025 87 | 0

.02 - Benefcios 415.494.92

.03 - Encargos & Contribuicdes 450.723,14 450.723,14 450.723,14 450.721,14 3.600.591,78
04 - Outras Despesas de Pessoal 653.495,39 B61.115,15 661.115,15 B861.11515 661.11515 661.115,15 661.11515 5.281.301 44 |

02, Materiais de Consumo 61829 29,81 23

2]
110.430,40_|
76.800,00
53.200,00

1.141.600,

52000000 |

| 0404 - Vigiiancia / Portaria | Seguranca 165.032,52 165.032,52 165.012,52 16503252 176.768,29
04 !.ﬁ_nﬂn mdu.f.luum 175 600,00 175.600,00 175 600,00 175.600,00 191,404,00
49.800,00 0000 |
58.700,00
| 266.307,69 266397 69
| 2.800,00 ; 2.800,00
413670 0,9 - 13.670,00 13 sm 00 13:670,00 13.670,00
| e - - =
u 12 - Educagdo Continuada - - - - - - -
s Assistenciain Médicon 27924500 276.24500 275.245,00 27924500 289.794,71 285.764.71 285.754,71 .78
m 14- s de Outros Profissionals da Sadde 965,56 7.565,56 7 965,56 7.965,58
04,14 - Manutenco Predial e Adequagbes 43.340,98 4334058 43.340,98
| 04.15 - Manutencio de Equipamentos 620,00 m 00 620,00
04.17 - Manutencao de Equipamentos Assistenciais 24.914,05 24 914.09 | 24814,09
04.18 - Lm;tochgspnnmmMMw- | 18p87ES il

e
0424 Teletonia 10.356,88 10.356,86 10.400,37
170,00 170,00 170,00

— iy LJOUN0
8.109.431,88 64.655.588,17

 0425-Gis 70,00 0,00 | 170,00
TOTAL TODAS UNIDADES - TODOS SERVIGOS | 7.897.343,30 | 8.076.663,66 | .073.997,00 | 867097697 | 8.109.06 3.109.109,96




&

Prefeitura do Municipio de Sao Paulo

Secretaria Municipal da Salde

PRAEFE:ITURA DE
0O PAULO
S SAUDE ANEXO VI -Cron ma de Desembolso por Unidade
— I CRONOGRAMA DE DESEMBOLS0 MENSAL POR UNIDADE/SERVICO _ — —
UNIDADES-SERVIGO dezile Jant7? feviiT marfiT abe17 mal? Jenitz | jant OR TOTAL
RS|
AMA VILA PIAUT-AMA i i
308.00624 | 31116444 | 31108448 | 31116444 | 31246611 | 31246611 | 31246611 | 31243312 | 2481.391,01
AMA VILA NOVA JAGUARE-AMA
[PEISRISR A — 27957607 | 281.607,82 | 261.807,82 | 281.807,82 | 283.10049 | 283.109.49 | 28310949 | 2831650 | 225746450
AMA 24 SOROCABANA-AMA
1.521.964,57 | 1531.827,78 | 1531.827,78 | 1.5M.927,78 | 1.537.10800 | 153743464 | 1537.13464 | 1537.189,53 | 1226571472
CER LAPA HCER+APD
20920151 | 211.782,69 | 211.782,69 | 21178269 | 21274236 | 21274236 | 21274238 | 21274236 | 1.695.519,02
UBS VILA JAGUARA-ESF
S 31095252 | 3397275 | 3397275 | 31397275 | 31527442 | 31527442 | 3527442 | 11530143 | 251399545
UBS PARQUE DA LAPA-ESF 1
6971760 | 37218075 | 37218075 | 37318075 | IT482442 | 37482442 | IT4 82442 | 37486972 | 298860283 |
UBS VILA PIAUIESF i
30604567 | 30867303 | 30867303 | 30867303 | 30897470 | 309era7o | 30997470 | 3000171 | 2471.99057 ]
UBS VILA NOVA JAGUARE - MISTA-ESF |
e s 46746914 | 47222485 | 47222465 | 47222465 | 47352632 | 47352632 | 47352632 | 47355333 | 377827538
UBS VILA ANGLO-ESF o
59.229,18 59.699.38 59.699,38 59.699,38 £9.695,38 50.699,38 59.699,38 59.699,38 477.124.84
NASF UBS VILA PIAUI-NASF
48.387,12 48.846,97 48.848.97 48,848 97 48.848,97 48.848,97 48.848,97 48.848,97 380,315,91
NASF UBS PARQUE DA LAPA-NASF B B o
I ars2650 | 4so2s3s | am02836 | 4so2s36 | 4so2e36 | 4802036 | 402836 | 4sc263s | 3m372502
PATUBS JARDIM VERA CRUZ - PERDIZES-PAI
74.890,34 75.706.59 75.706,59 75.106,59 75.706.59 75,708,589 75.708,59 75.708,59 604.836,47
PAIUBS VILA ROMANAPAT — = =
74.850,34 7570659 75.706,59 75.706,59 75.706.59 75.706,59 75.706,58 7570859 | 604.83647
PAI JAGUARE-PAI — = e
I o 74.890,34 75.706,59 75.706,59 75.706.50 75.706,59 75.706,59 7570659 | 7570658 | 60483647
PSM DR JOAD CATARIN MEZONO-Pronto Socomo
200570524 | 2012.015,14 | 201201914 | 2012.019,14 | 201982156 | 2015.82156 | 201982156 | 201890824 | 16.121.13558 |
REDE HORA CERTA LAPA-Rade Hora Certa
1.016.471,90 | 102581029 | 1.02581029 | 102581020 | 1.031.25873 | 1.03127360 | 1.031.27360 | 1.031.273,60 | 8.218.680,30
SADT - REDE HORA CERTA LAPA-Sarvigo de Apoio 1
Diagnéstico | 26130725 | 262.079.85 | 262.079.85 | 262.079.85 | 27262956 | 272620,56 | 27262656 | 27262856 | 2.130.08504 |
RESIDENCIA TERAPEUTICA LAPA-SRT ” s i 1
38.000,78 3822304 4251356 19.492,53 39.492,53 39.492,53 19.492,53 39.492,53 316.200,03
RESIDENCIA TERAPEUTICA PERDIZES-SRT
41.876.74 52.72263 43.656.56 43.656,56 4365656 4365658 4365656 4365658 356.538,73
RESIDENCIA TERAPEUTICA PERDIZES 2-SAT . seamsa s ons s 505
3578322 35.985,48 35.985.48 35.98548 3598548 98548 35.985,48 3598548 287.661,58
ADMINISTRATIVO-ADM R B s S
44837100 | 46128483 | 46350373 | 46350373 | 46350373 | 48350373 | 46350373 | 48350373 | 168867824
TOTAL
7.957.343,30 | B.076.65365 | B.073.997,00 | B.OTO.ST57 | 8.109.066,45 | 8.109.109,9 | 8.109.109,96 | 5.109.431 64.655.588,17
14
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