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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

TERMO ADITIVO

DECIMO PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO TERMO DE TRANSFERENCIA DE GESTAO N° 003/2013-SES/GO, CELEBRADO
ENTRE O ESTADO DE GOIAS, POR INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, E O INSTITUTO SOCRATES
GUANAES - ISG.

ESTADO DE GOIAS, doravante denominado PARCEIRO PUBLICO, pessoa juridica de direito piblico interno, com sede na Praca Pedro
Ludovico Teixeira, n° 01, Palacio das Esmeraldas, nesta capital, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/SES-GO, com sede na
Rua SC-1, n°® 299, Parque Santa Cruz, Goiania-GO, CEP 74.860-270, inscrita no CNPJ sob o n°® 02.529.964/0001-57, neste ato representado pelo
Secretario de Estado da Satde, ISMAEL ALEXANDRINO JUNIOR, brasileiro, casado, médico, portador da CI/RG n° 4.147.614 DGPC/GO, inscrito
no CPF sob o n° 702.251.501-82, residente ¢ domiciliado nesta Capital, ¢ o INSTITUTO SOCRATES GUANAES - ISG, pessoa juridica de direito
privado, sem finalidade lucrativa, qualificada como Organizagdo Social de Satde no Estado de Goias por meio do Decreto Estadual n® 7.649/12,
requalificada pelo Decreto Estadual n® 8.501/15, inscrita no CNPJ sob n° 03.969.808/0008-46, com sede na Rua Coronel Almerindo Rahen, n°® 82,
Edificio Bahia Executive Center, 4° andar, Salas 405, 046, 407 e 408, Condominio das Arvores, Salvador - BA, neste ato representado pelo
Superintendente Técnico-Cientifico, ANDRE MANSUR DE CARVALHO GUANAES GOMES, brasileiro, casado, portador da CI/RG n° 224107593
- SSP/BA, inscrito no CPF sob o n® 195.644.575-72, decidem celebrar o DECIMO PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO TERMO DE
TRANSFERENCIA DE GESTAO N° 003/2013-SES/GO, para o gerenciamento, operacionalizagio e execugdo das acdes e servigos de safide no
Centro Estadual de Atencdo Prolongada e Casa de Apoio Condominio Solidariedade - CEAP/SOL, que se regera pelas clausulas abaixo e pelas
disposi¢des da Lei Estadual n® 15.503, de 28/12/2005, e suas altera¢des, tendo em vista o que consta do processo administrativo n°® 201100010017260.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. Constitui objeto do presente termo aditivo:

1.1.1. Prorrogacao da vigéncia do Termo de Transferéncia de Gestao n° 003/2013-SES/GO, pelo periodo de 12 (doze) meses.
1.1.2. Manutengdo do Plano de Metas de Producdo e Desempenho, alinhado ao perfil da unidade hospitalar.

1.1.3. Repasse de recursos financeiros para custeio da integralidade da folha dos servidores publicos cedidos a Organizagdo Social com lotagdo no
CEAP/SOL.

1.1.4. Manutengdo do valor do repasse mensal para o 11° Termo Aditivo ao Termo de Transferéncia de Gestdo n® 003/2013-SES/GO.

CLAUSULA SEGUNDA — DA FUNDAMENTACAO LEGAL E CONTRATUAL

2.1. Os objetos deste instrumento, estabelecidos na Clausula Primeira, estdo amparados na manifestagdo da Organiza¢do Social pelo interesse na
celebrag@o do termo aditivo ao Termo de Transferéncia de Gestdo, por meio do Oficio ISG n°® 056/2021 (000021597372), no Oficio n® 19584/2021
(000021471501), nos Anexos I, II, IIT e IV (000013748027), no Anexo referente a Gestdo do Trabalho e Servidores Cedidos a Organiazacdo Social
com lotagdo no CEAP/SOL (000022243576), no Despacho n® 345/2020-GAOS (000013747612) na Requisi¢ao de Despesa n® 340/2021 - GAOS
(000024019983) e na autorizagdo do Sr. Secretario de Estado da Saude nela constante, e se fundamenta na Clausula Terceira do 10° Termo Aditivo ao
Termo de Transferéncia de Gestao n° 003/2013-SES/GO (000014025577) e na Lei Estadual n® 15.503/2005, e suas alteracdes.

CLAUSULA TERCEIRA — DA PRORROGACAO

3.1. Fica prorrogado o prazo de vigéncia do Termo de Transferéncia de Gestao n® 003/2013-SES/GO, por 12 (doze) meses, com inicio em 25 de junho
de 2021 e término em 24 de junho de 2022, condicionando sua eficicia a publicagdo do extrato no Diario Oficial do Estado, podendo ser prorrogado,
desde que demonstrado que as metas pactuadas foram alcangadas, a adequagio dos resultados e a aprovagdo das prestagdes de contas pelo PARCEIRO
PUBLICO.

CLAUSULA QUARTA — DA MANUTENCAO DO PLANO DE METAS DE PRODUCAO E DESEMPENHO

4.1. Fica acordado, para o presente termo, a manutengdo do Plano de Metas de Produg@o e Desempenho, alinhado ao perfil da unidade hospitalar
estabelecidos para o 10° Termo Aditivo, com a manutencdo dos Anexos I, I, e 11T (000013748027), para o Centro Estadual de Atencdo Prolongada e
Casa de Apoio Condominio Solidariedade — CEAP-SOL.

CLAUSULA QUINTA - DO APORTE DE RECURSOS PARA A QUITACAO DA FOLHA DE PAGAMENTO

5.1. No valor do repasse mensal para custeio da unidade hospitalar (CEAP/SOL), engloba o custo estimado para a quitagdo integral da folha de
pagamento dos servidores publicos cedidos ao Instituto Socrates Guanaes - ISG com lotagdo no Centro Estadual de Aten¢do Prolongada e Casa de
Apoio Condominio Solidariedade — CEAP-SOL.

5.1.1. O valor total de custeio referente a folha de pagamento ¢ estimado e variavel, conforme a disponibiliza¢do e/ou remogao dos servidores, bem
como dependente dos valores que compdem a remuneragdo dos servidores efetivos (tais como produtividade, insalubridade, quinquénios, dentre
outros).

5.1.2. A informagdo do valor ¢ repassada, mensalmente, para a Geréncia de Avaliagdo de Organizagdes Sociais/Superintendéncia de Performance, no
intuito de que a mesma efetue a glosa necessaria, a partir do consolidado ofertado pela Coordenagdo de Folha de Pagamento/Geréncia de Gestdo e
Desenvolvimento de Pessoas.
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CLAUSULA SEXTA — DA MANUTENCAO DO VALOR DO REPASSE MENSAL

6.1. Fica mantido, para o presente termo, o mesmo valor do repasse mensal estabelecido no 10° Termo Aditivo ao Termo de Transferéncia de Gestao
n° 003/2013-SES/GO (000014025577), ou seja, de R$ 1.772.997,28 (um milhdo, setecentos e setenta ¢ dois mil, novecentos e noventa e sete reais e
vinte e oito centavos).

CLAUSULA SETIMA - DO VALOR

7.1. O valor total do presente Termo Aditivo ¢ estimado em R$ 21.275.967,36 (vinte ¢ um milhdes, duzentos e setenta e cinco mil, novecentos e
sessenta e sete reais e trinta e trés centavos), assim discriminados:

DETALHAMENTO PERIODO VALOR MENSAL | VALOR ANUAL

Prorrogagdo da vigéncia do Termo de Transferéncia de Gestdo n° 003/2013-
SES/GO, incluindo a integralidade da folha dos servidores publicos cedidos ao |25/06/2021 a 24/06/2022 | R$ 1.772.997,28 R$ 21.275.967,36
ISG para o CEAP-SOL.

TOTAL R$ 21.275.967,36

CLAUSULA OITAVA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA
8.1. As despesas oriundas do presente ajuste serdo atendidas com os recursos discriminados na nota de empenho e respectiva dotacdo orcamentaria
abaixo relacionada:

NOTA DE EMPENHO
Ne DATA N° SEI VALOR
00424 13/10/2021 000024380753 R$ 5.428.942,95
VALOR TOTAL RS 5.428.942,95
SEQUENCIAL: 064 DOTACAO ORCAMENTARIA
DESCRICAO CODIGO | DENOMINACAO
Unidade Orgamentaria 2850 Fundo Estadual de Saude — FES
Func@o 10 Saude
Subfunc¢io 302 Assisténcia hospitalar e ambulatorial
Programa 1043 Saude integral
Acido 2149 Atendimento Assistencial em Satde
Grupo de Despesa 03 Outras despesas correntes
Fonte de Recurso 100 Receitas Ordindrias
Modalidade de aplicacdo 90 Aplicagdes diretas

8.2. Caso seja necessario, a fonte de recurso expressa na dotacdo orcamentaria de que trata o item 8.1 podera ser substituida por outra, tanto de origem
federal quanto de origem estadual, a que apresentar disponibilidade financeira.

8.3. Para o proximo exercicio as despesas correrdo a conta de dotagdes orgamentarias proprias, consignadas nos respectivos or¢gamentos-programas,
ficando o PARCEIRO PUBLICO obrigado a apresentar no inicio do exercicio a respectiva nota de empenho estimativo e, havendo necessidade, emitir
nota de empenho complementar, respeitada a mesma classificagdo orcamentaria.

8.4. No valor empenhado foi deduzida a importancia estimada referente ao custeio da folha de pagamento dos servidores publicos lotados no Centro
Estadual de Atengdo Prolongada e Casa de Apoio Condominio Solidariedade — CEAP / SOL.

CLAUSULA NONA - DA RESCISAO

9.1. Fica pactuado que o PARCEIRO PUBLICO, a qualquer momento, podera rescindir o presente ajuste se, em nome do interesse piiblico, verificar o
descumprimento dos principios basilares da Administracdo Publica, com a aplicagdo das penalidades previstas no presente ajuste, assegurando ao
PARCEIRO PRIVADO o direito ao contraditorio e a ampla defesa.

CLAUSULA DECIMA - DAS CLAUSULAS INALTERADAS

10.1. Ficam mantidas as demais clausulas e disposi¢cdes do Termo de Transferéncia de Gestao n® 003/2013-SES/GO e seus aditivos, naquilo que nao
conflite com o pactuado no presente instrumento, que passa a fazer parte integrante daquele ajuste.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA PUBLICACAO

11.1. O presente termo aditivo serd publicado por extrato, no Didrio Oficial do Estado, no Didrio Oficial da Unido e no sitio oficial da Secretaria de
Estado da Satde na Internet, conforme art. 6°, § 1° inciso V, da Lei Estadual n° 18.025/2013, com o atendimento a todas as exigéncias estabelecidas
nestes comandos legais, correndo as despesas por conta do PARCEIRO PUBLICO.

E por estarem acordes, assinam as partes para que produza seus juridicos e desejados efeitos.
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ANEXO DO TERMO ADITIVO

1- DA CONCILIACAO, MEDIACAO E ARBITRAGEM

1.1 - Qualquer disputa ou controvérsia relativa a interpretaciio ou execucio deste ajuste, ou de qualquer forma oriunda ou associada a ele, no
tocante a direitos patrimoniais disponiveis, e que nio seja dirimida amigavelmente entre as partes (precedida da realizacio de tentativa de
conciliagio ou mediaciio), devera ser resolvida de forma definitiva por arbitragem, nos termos das normas de regéncia da CAMARA DE
CONCILIACAO, MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL (CCMA).

1.2 - A CAMARA DE CONCILIACAO, MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL (CCMA) sera composta por
Procuradores do Estado, Procuradores da Assembleia Legislativa e por advogados regularmente inscritos na OAB/GO, podendo funcionar
em Comissdes compostas sempre em numero impar maior ou igual a 3 (trés) integrantes (arbitros), cujo sorteio se dara na forma do art. 14
da Lei Complementar Estadual n° 144, de 24 de julho de 2018, sem prejuizo da aplica¢do das normas de seu Regimento Interno, onde cabivel.

1.3 - A sede da arbitragem e da prolaciio da sentenca sera preferencialmente a cidade de Goiénia.
1.4 - O idioma da Arbitragem sera a Lingua Portuguesa.
1.5 - A arbitragem sera exclusivamente de direito, aplicando-se as normas integrantes do ordenamento juridico ao mérito do litigio.

1.6 - Aplicar-se-4 ao processo arbitral o rito previsto nas normas de regéncia (incluso o seu Regimento Interno) da CAMARA DE
CONCILIACAO, MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL (CCMA), na Lei n° 9.307, de 23 de setembro de
1996, na Lei n° 13.140, de 26 de junho de 2015, na Lei Complementar Estadual n° 144, de 24 de julho de 2018.

1.7 - A sentenca arbitral sera de acesso publico, a ser disponibilizado no sitio eletronico oficial da Procuradoria-Geral do Estado, ressalvadas
as hipéteses de sigilo previstas em lei.

1.8 - As partes elegem o Foro da Comarca de Goidnia para quaisquer medidas judiciais necessarias, incluindo a execuciio da sentenca
arbitral. A eventual propositura de medidas judiciais pelas partes devera ser imediatamente comunicada 3 CAMARA DE CONCILIACAO,
MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL (CCMA), e niio implica e nem devera ser interpretada como rentincia
a arbitragem, nem afetara a existéncia, validade e eficacia da presente clausula arbitral.

2-DO PROGRAMA DE INTEGRIDADE OU COMPLIANCE

2.1 - A CONTRATADA devera cumprir, no que couber, as exigéncias impostas pela Lei estadual n° 20.489/2019, que dispée sobre a
obrigatoriedade da implantacdo do Programa de Integridade das empresas que contratarem com a administraciao piublica do Estado de
Goias.

2.2 - O Programa de Integridade meramente formal e que se mostre absolutamente ineficaz para mitigar o risco de ocorréncia de atos lesivos
da Lei n® 12.846, de 1° de agosto de 2013, niio sera considerado para fim de cumprimento da Lei estadual n® 20.489/2019.

2.3 - Pelo descumprimento da exigéncia prevista na Lei estadual n° 20.489/2019, a administraciio publica do Estado de Goias, aplicara a
empresa CONTRATADA multa de 0,1% (um décimo por cento) por dia, incidente sobre o valor atualizado do contrato.

2.3.1 - O cumprimento da exigéncia estabelecida na Lei estadual n° 20.489/2019, mediante atestado da autoridade publica da existéncia e
aplicacio do Programa de Integridade, fara cessar a aplicacao da multa.

_ ANEXO TECNICO I
ESPECIFICACOES TECNICAS E DESCRITIVO DE SERVICOS

Este anexo constitui parte integrante do presente Contrato e acrescenta clausulas especificas para Contratos de Gestdo celebrados com a Secretaria de
Estado da Satde (SES/GO). O objetivo € detalhar os diferentes aspectos relevantes para a execugdo do Contrato e prestacdo dos servigos descritos. O
Anexo esta dividido em dois segmentos: (1) Especificacées Técnicas, que normatizam a execugdo contratual na area da saude; (2) Descritivo de
Servicos, que define as premissas técnicas de execugdo e estabelece metas quantitativas para este contrato.

1. ESPECIFICACOES TECNICAS
1.1 O PARCEIRO PRIVADO devers:

1.1.1. Aderir e alimentar o sistema de informagao a ser disponibilizado pela Secretaria de Estado da Satide para monitoramento, controle e avaliagao
de resultados. O objetivo ¢ permitir a migracdo automatica de dados assistenciais e financeiros diretamente do sistema de informagdo de gestdo
ambulatorial adotado pelo PARCEIRO PRIVADO, por meio de interface eletronica a ser disponibilizada pela Secretaria de Estado da Sautde.

1.1.2. Assistir de forma abrangente os usuérios, procedendo aos devidos registros do Sistema de Informagio Ambulatorial (SIA) do Sistema Unico de
Saude (SUS), segundo os critérios da Secretaria de Estado da Satude e do Ministério da Saude (MS).

1.1.3. Manter equipe médica de assisténcia horizontal, no periodo diurno, nos moldes de médico “hospitalista”, por especialidade médica, garantindo o
cuidado de todos os pacientes internados, independentemente do acompanhamento de um especialista e dos médicos plantonistas do hospital. As altas
hospitalares e prescrigdes médicas devem ser disponibilizadas em horario padronizado, sob orientagdo/execug¢do do médico hospitalista (diarista).

1.1.4. Adotar identificag@o especial (crachd) e uniforme adequado para todos os seus colaboradores, assim como manter o controle de frequéncia,
pontualidade e boa conduta profissional.

1.1.5. Incluir, na implanta¢do da imagem corporativa e nos uniformes dos trabalhadores, a terminologia “Secretaria de Estado da Satde de Goias”,
bem como, os logotipos do SUS e da Unidade.

1.1.5.1. E vedado as organizagdes sociais em saude o uso de quaisquer de seus simbolos, logomarcas, nomes e imagens digitais ou mecéanicas em
placas, outdoors, papéis graficos, convites eventos, reunides, bens imoveis e moveis (ex.: veiculos, mobilidrios, equipamentos, cobertores,
embalagens) que lhe foram cedidos em uso, adquiridos ou custeados com recursos publicos para a gestdo de unidade publica de satide do Estado
de Goias.

1.1.6. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados na Unidade, disponibilizando a qualquer momento para a Secretaria de Estado da
Saude e as auditorias do SUS, as fichas e prontuarios dos usuarios, em meio fisico ou eletronico certificado, assim como todos os demais documentos
que comprovem a confiabilidade e seguranca dos servigos prestados na Unidade observando as Resolugdes do Conselho Federal de Medicina
vigentes.

1.1.7. Sera de inteira responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO, o fornecimento de materiais, medicamentos, Orteses e proteses por ela prescrita que
nao estejam disponiveis na tabela do SUS-SIGTAP.
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1.1.7.1. Sempre que 0 PARCEIRO PUBLICO for demando judicial e/ou administrativamente para o fornecimento de materiais, medicamentos, orteses
e proteses que ndo estejam disponiveis na tabela SUS-SIGTAP, os seus valores serdo cobrados do PARCEIRO PRIVADO, por meio de dedug@o nos
valores de custeio do Contrato de Gestdo repassados pelo PARCEIRO PUBLICO;

1.1.7.2. Fica assegurado ao PARCEIRO PUBLICO o direito de descontar das faturas devidas ao PARCEIRO PRIVADO, os valores correspondentes
ao ressarcimento de que trata o paragrafo anterior, mediante notificagdo prévia do mesmo;

1.1.7.3. Quando o PARCEIRO PRIVADO fornecer materiais, medicamentos, Orteses e proteses por ele prescrito que ndo estejam disponiveis na tabela
do SUS-SIGTAP, o mesmo devera informar o fato ao PARCEIRO PUBLICO.

1.1.8. Em nenhuma hipdtese cobrar direta ou indiretamente do paciente por servicos médicos ou outros complementares referentes a assisténcia a ele
prestada.

1.1.9. Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou a seu representante, por profissional empregado ou preposto, em razdo da
execugdo deste contrato.

1.1.10. Consolidar a imagem do HOSPITAL como centro de prestagdo de servigos publicos da rede assistencial do SUS, comprometido com sua
missdo de atender as necessidades terapéuticas dos usuarios, primando pela melhoria na qualidade da assisténcia.

1.1.11. Estabelecer, implementar e disponibilizar online a Secretaria de Estado da Saude, o Plano de Gerenciamento de Equipamentos de Saude que
atendam as disposi¢oes da RDC n° 02, de 25 de janeiro de 2010 e NBR 15943:2011, sendo de sua responsabilidade o gerenciamento da manutengio
preventiva, corretiva, calibragdo e qualificagdo dos equipamentos médicos e instalagdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral por quadro proprio
de pessoal da SES ou por meio de contratos com empresas idoneas e certificadas de manutengdo predial, manuten¢do de equipamentos e de
engenharia clinica cujo uso lhe fora permitido.

1.1.11.1. As atribuigdes e responsabilidades profissionais do responsavel pelas atividades de gerenciamento de equipamentos de satde e de
infraestrutura de saude deverdo estar formalmente descritas, divulgadas e compreendidas. Essas atividades sdo de responsabilidade de profissional de
nivel superior, com registro e certificados de acervo técnico no respectivo conselho de classe, de acordo com as competéncias profissionais definidas
na legislagdo vigente, com conhecimento comprovado na rea.

1.1.12. Devolver a Secretaria de Estado da Saude, apos o término de vigéncia deste Contrato, toda area, equipamentos, instalagdes e utensilios, objeto
do presente contrato, em perfeitas condigdes de uso, respeitado o desgaste natural pelo tempo transcorrido, conforme Termo de Permiss@o de uso.

1.1.13. Dispor da informagdo oportuna dos usuarios atendidos ou que lhe sejam referenciados para atendimento, registrando seus dados contendo no
minimo: nome completo, registro civil e endereco completo da residéncia do usuério, bem como nome completo da mae, por razdes de planejamento
das atividades assistenciais.

1.1.14. Em relag@o aos direitos dos usuarios, 0 PARCEIRO PRIVADO obriga-se a:
a) Manter sempre atualizado o prontudrio dos usudrios e o arquivo médico considerando os prazos previstos em lei.
b) Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentagao.

¢) Respeitar a decisdo do usudrio ao consentir ou recusar a participagdo em estudos clinicos voltados para a pesquisa cientifica, assim como em
atividades de ensino que ocorram nas dependéncias da unidade.

d) Justificar ao usudrio ou ao seu representante, por escrito, as razoes técnicas alegadas quando da decisdo da ndo realizagdo de qualquer ato
profissional previsto neste Contrato.

e) Permitir a visita ao usuario internado, diariamente, conforme diretrizes da Politica Nacional de Humanizagdo (PNH).
f) Esclarecer aos usudrios sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servigos oferecidos.

g) Respeitar a decisdo do usuario ao consentir ou recusar prestagdo de servigos de saude, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagdo
legal.

h) Garantir a confidencialidade dos dados e informagdes relativas aos usudrios.
i) Assegurar aos usuarios o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente por ministro de qualquer culto religioso.
j) Assegurar a presencga de um acompanhante, em tempo integral, no HOSPITAL, nas internagdes de criangas, adolescentes, gestantes e idosos.
k) Garantir atendimento indiferenciado aos usudrios.
1) Fornecer ao usuario, por ocasido de sua alta hospitalar, relatério circunstanciado do atendimento que lhe foi prestado, denominado "INFORME DE
ALTA HOSPITALAR", no qual devem constar, no minimo, os seguintes dados:

¢ Nome do usudrio.

¢ Data de nascimento do usuario.

¢ Nome da mée.

e Nome do Hospital.

e Localizagdo do Hospital (enderego, municipio, estado).

e Motivo da internacao (CID-10).

¢ Data de admissdo e data da alta hospitalar.

¢ Procedimentos realizados e tipo de drtese, protese e/ou materiais empregados, quando for o caso.

¢ Diagnostico principal de alta e diagndstico secundario de alta.

¢ O cabegalho do documento devera conter o seguinte esclarecimento: "Esta conta devera ser paga com recursos publicos”.

¢ Colher a assinatura do usuario, ou de seus representantes legais, na segunda via no informe de alta hospitalar.

e Arquivar o informe hospitalar no prontudrio do usudrio, observando-se as excegdes previstas em lei.

m) Informar sobre a existéncia e as formas de acesso a Ouvidoria SUS vinculada a Secretaria de Estado da Saude de Goias.

1.1.15. Incentivar o uso seguro de medicamentos em atendimento ambulatorial, procedendo a notificagao de suspeita de reacdes adversas, por meio de
formularios e sistematicas da Secretaria de Estado da Satde.

1.1.16. Assegurar a implantagdo e/ou manuten¢do da Ouvidoria SUS vinculada a Secretaria de Estado da Satide com a garantia do pleno acesso
aos usudrios e acompanhantes atendidos na Unidade.

1.1.17. Assegurar a implantagdo e manuten¢do do Programa de Integridade, em atendimento a Lei n® 20.489, de 10 de junho de 2019 e altera¢des
posteriores, bem como em conformidade com a legislag@o estadual correlata.
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1.1.18. Realizar, quadrimestralmente, Pesquisa de Satisfagdo do Usuario/Acompanhante, por meio da metodologia Net Promoter Score (NPS), com
envio de seus resultados a Secretaria de Estado da Saude de Goiés;

1.1.19. Realizar seguimento, analise ¢ adogdo de medidas de melhoria diante das sugestdes, queixas e reclamagdes que receber com respostas aos
usuarios, no prazo maximo de 30 (trinta) dias uteis.

1.1.20. Mensurar mensalmente a Taxa de Absenteismo dos colaboradores da Unidade Hospitalar de forma global e segmentada por vinculo
(estatutario e celetista).

1.1.21. Instalar um SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO, de facil acesso, conforme diretrizes a serem estabelecidas pela Secretaria de
Estado da Saude, encaminhando mensalmente relatorio de suas atividades, devendo ser implantado independentemente do servigo de ouvidoria
exigido pelo Sistema Unico de Saude.

1.1.22. Identificar suas caréncias em matéria diagnostica e/ou terapé€utica que justifiquem a necessidade do encaminhamento do usuério a outros
servicos de saude, apresentando a Secretaria de Estado da Satide, mensalmente, relatério dos encaminhamentos ocorridos.

1.1.23. Nao adotar nenhuma medida unilateral de mudancas na carteira de servicos, nos fluxos de atengdo consolidados, nem na estrutura fisica da
Unidade, sem a prévia ciéncia e aprovagdo da Secretaria de Estado da Saude.

1.1.24. Alcangar os indices de qualidade e disponibilizar equipe em quantitativo necessario para alcangar os indices de produtividade definidos nos
Anexos Técnicos II e I1I deste Contrato.

1.1.25. Acompanhar e monitorar o tempo de espera dos usuarios, definido pelas diferentes Listas de Espera de Internacdo, compartilhando esta
informagdo em regime semanal com a Central de Regulacdo Municipal e com a Estadual e incluindo essa informagdo nos relatorios gerenciais do
hospital.

1.1.26. Possuir e manter em pleno funcionamento um Nucleo Interno de Regulagdo (NIR), que sera responsavel pela regulacdo efetiva do acesso de
pacientes encaminhados por outras Unidades de Saude do Estado, por meio do Complexos Reguladores Municipal e Estadual, para a Unidade Publica
de Satide em comento. O NIR oferecera informagao mensal sobre o acesso de pacientes.

1.1.27. Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissoes Clinicas e Comités:
a) Comissdo de Analise e Revisdo de Prontuarios Médicos;

b) Comisséo Interna de Verificagio de Obitos;

¢) Comissio de Etica Médica e Etica de Enfermagem;

d) Comissao de Controle de Infec¢do Hospitalar;

¢) Comissio de Ensino e Pesquisa por Comité de Etica em Pesquisa;

f) Comissao Interna de Prevengdo de Acidentes - CIPA e SESMT.

1.1.28. Possuir e manter em pleno funcionamento um Nicleo de Vigilaincia Epidemiologica Hospitalar — NVEH, que sera responsavel pela
realizagdo de vigilancia epidemiologica de doengas de notificagdo compulsoria no ambito hospitalar, assim como agdes relacionadas a outros agravos
de interesse epidemiologico.

1.1.29. Implementar ¢ manter um Nucleo de Engenharia Clinica responsavel pelo gerenciamento de equipamentos de saide e de um Nucleo de
Manutengdo Geral responsavel pelo controle e acompanhamento da infraestrutura de satide que atenda as disposicdes da RDC n°® 02/2010 da
ANVISA, NBR 5410, NBR 13534 ¢ NBR 15943.

1.1.30. Em relag¢ao ao Gerenciamento de Tecnologias em Saude, o PARCEIRO PRIVADO devera manter durante a vigéncia deste contrato um Plano
de Gerenciamento de Equipamentos de Satde para atender e adequar o ambulatorio a Resolugdo RDC n°® 02/2010, da ANVISA, bem como a NBR
15943:2011 e as demais resolugdes.

1.1.31. Como parte do Plano de Gerenciamento de Equipamentos de Satide, 0 PARCEIRO PRIVADO devera manter o inventario técnico atualizado
dos equipamentos médicos, bem como o registro histérico de todas as intervengdes técnicas realizadas nesses equipamentos, ¢ devera ter a capacidade
de produzir uma listagem impressa quando forem necessarias essas informagdes. O PARCEIRO PRIVADO devera garantir a rastreabilidade de toda
a documentagdo referente ao inventario e ao registro historico dos equipamentos de satude sob sua responsabilidade. O inventario e o registro dos
referidos equipamentos devem ser arquivados pelo tempo que os equipamentos estiverem em utilizagdo sob responsabilidade do PARCEIRO
PRIVADO, acrescido pelo menos de 02 (dois) anos.

1.1.32. Como parte do acompanhamento e supervisdo dos equipamentos de satide, o PARCEIRO PRIVADO devera fornecer senha e login do
seu software de gerenciamento, com acesso aos relatorios de intervengdes técnicas, como também, ao registro historico destes para subsidiar o
processo de controle por parte do PARCEIRO PUBLICO. O acesso ao software nio desobriga o PARCEIRO PRIVADO a encaminhar os relatorios
trimestrais com as informagdes solicitadas acima a Secretaria de Estado da Satide a fim de acompanhar/supervisionar o processo de gerenciamento dos
equipamentos de saude.

1.1.33. Considerando a necessidade de realizagdo de levantamento radiométrico e controle de qualidade de equipamentos de radiodiagndstico sob o
seu gerenciamento na referida Unidade, o PARCEIRO PRIVADO devera supervisionar o cumprimento dos requisitos minimos necessarios para o
Programa de Controle de Qualidade para Equipamentos de Radiodiagnoéstico, conforme exigéncia da ANVISA, por meio da Portaria Ministerial
453/98, bem como a NBR ISO 17025.

1.1.34. Respeitar a Legislagdo Ambiental e possuir toda a documentagdo exigida;

1.1.35. O PARCEIRO PRIVADO devera desenvolver, manter e efetivar rede interna de prevengdo e combate a todas as formas de assédio moral e
assédio sexual, além de organizag@o de servigos/comissdes para solu¢do/mediagdo de conflitos, com protocolo adequado para a situag@o.

2. DESCRITIVO DE SERVICOS
2.1. Caracteristicas dos Servicos Contratados

2.1.1. O PARCEIRO PRIVADO atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do SUS oferecendo, segundo o grau de complexidade
de sua assisténcia e sua capacidade operacional, os servigos de satde que se enquadrem nas modalidades abaixo descritas, conforme sua tipologia.

2.1.2. O Servigo de Admissdo do PARCEIRO PRIVADO solicitara aos pacientes, ou a seus representantes legais, a documentagdo de identificagdo
do paciente e a documentagao de encaminhamento, se for o caso, especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude.

2.1.3. No caso dos atendimentos hospitalares por urgéncia, sem que tenha ocorrido apresentagdo da documentagdo necessaria, a mesma devera ser
entregue pelos familiares e/ou responsaveis pelo paciente, num prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas.

2.1.4. Em caso de hospitalizagdo, o PARCEIRO PRIVADO fica obrigado a internar paciente, no limite dos leitos contratados, obrigando-se, na
hipétese de falta ocasional de leito vago, a encaminhar os pacientes aos servi¢os de satide do SUS instalados na regido em que o PARCEIRO
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PRIVADO, em decorréncia da assinatura deste contrato de gestdo, presta servigos de assisténcia a satide, por meio da Central de Regulagdo Municipal
e Estadual.

2.1.5. O acompanhamento e a comprovagdo das atividades realizadas pelo PARCEIRO PRIVADO serio efetuados através dos dados registrados no
SIH - Sistema de Informagdes Hospitalares, no SIA - Sistema de Informagdes Ambulatoriais, bem como através dos formularios e instrumentos para
registro de dados de produgdo definidos pela Secretaria de Estado da Saude.

2.1.6. O PARCEIRO PRIVADO devera aderir ao sistema de informagdo para monitoramento, controle e avaliagdo a ser disponibilizados pela
Secretaria de Estado da Satde. O objetivo € permitir a migragao automatica e eletronica de dados assistenciais e financeiros diretamente do sistema de
informagdo de gestdo hospitalar adotado pelo PARCEIRO PRIVADO, por meio de interface eletronica a ser disponibilizada pela Secretaria de
Estado da Saude.

2.1.7. O PARCEIRO PRIVADO fica obrigado a manter um servigo de Plantdo Controlador Interno, com numero telefonico e endereco eletronico
exclusivo, coordenado por médico indicado pela Diretoria Técnica, destinado a receber, nas 24 horas/dia, sete dias por semana, as solicitagdes da
Central de Regulagdo Municipal e/ou Estadual de modo a manter um canal permanente de comunicagio e aperfeicoar o sistema de informagdes sobre
vagas e servi¢os disponiveis no hospital, com tempo de resposta em no maximo 01 (uma) hora.

2.2. DESCRICAO DA UNIDADE:

2.2.1. O Centro Estadual de Atencdo Prolongada e Casa de Apoio Condominio Solidariedade — CEAP-SOL esta estruturado como Casa de Apoio —
Nivel II para pessoas infectadas com HIV/AIDS e Hospital de Retaguarda as pessoas infectadas com HIV/AIDS, hepatites virais e outras doengas
infecciosas, dermatologicas e as pessoas que exigem internacdo prolongada ou que necessitam de cuidados paliativos. Esta integrado ao Hospital de
Doengas Tropicais — HDT/HAA, amplificado em seu ambito de atuagdo para outras doengas infecciosas, incorporando assisténcia médico hospitalar
com leitos de retaguarda e assisténcia ambulatorial com foco na reabilitagdo e assisténcia psicossocial, buscando o equilibrio social, biologico,
psicologico e laboral, com objetivo de restabelecer o individuo enfermo na sua autossuficiéncia fisica e mental, reinserindo-o na sociedade e
recuperando o ambiente familiar.

2.2.2. O nucleo hospitalar esta destinado a assisténcia médico hospitalar multiprofissional para pacientes em internagdo prolongada ou que necessitam
de cuidados paliativos, em leitos de retaguarda, no modelo assistencial de clinica ampliada. No escopo ambulatorial destina-se a assisténcia de
odontologia, de reabilitagdo (constituido por assisténcia em fisioterapia, fonoaudiologia, terapia ocupacional), assisténcia social, nutri¢do, psicologia e
cuidados paliativos. Estas atividades estdo dirigidas a pacientes portadores de doengas infecciosas e dermatoldgicas oriundos da rede do Estado de
Goias, particularmente do HDT/HAA, e também de pacientes que exigem internagdo prolongada oriundos de outras unidades hospitalares da Rede
Estadual de Satde encaminhados pela Central de Regulacdo de Goidnia. A Unidade possui 28 leitos de internacdo e 02 leitos de
reanimagdo destinados a assisténcia médica em clinica médica, além de 28 leitos de alojamento na casa de apoio. Esta localizado a Avenida Veneza,
Qd. 62, Lt. 1/10, Jardim Europa, Goiania-GO, CEP 74.325-100.

2.2.3. A capacidade instalada da unidade esta distribuida da seguinte forma:

Leitos Ativos
Clinica Médica 28
Total 28
Reanimacio 02
Casa de Apoio 28
Consultorios Ambulatoriais (Ndo-Médicos) | 08

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=31842493&infra_sist...

2.3. ASSISTENCIA HOSPITALAR

2.3.1. A assisténcia a saude prestada em regime de hospitalizagdo compreendera o conjunto de atendimentos oferecidos ao paciente desde sua
admiss@o no hospital até sua alta hospitalar pela patologia atendida, incluindo-se ai todos os atendimentos e procedimentos necessarios para obter ou
completar o diagnostico e as terapéuticas necessarias para o tratamento no dmbito hospitalar.

2.3.2. No processo de hospitalizagao, estdo incluidos:
a) Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagio, de acordo com listagem do SUS — Sistema Unico de Saude.

b) Procedimentos e cuidados multiprofissionais necessarios durante o processo de internagdo, de acordo com listagem do SUS — Sistema Unico de
Saude.

¢) Posto de coleta do laboratério de analises clinicas do HDT/HAA, para exames que sejam requeridos durante o processo de internagdo, de acordo
com listagem do SUS — Sistema Unico de Saude.

d) Alimentacio, incluida a assisténcia nutricional e alimentagio enteral e parenteral, de acordo com listagem do SUS — Sistema Unico de Saude.

e) Assisténcia por equipe médica, equipe multiprofissional especializada, pessoal de enfermagem e pessoal auxiliar, incluido médico diarista para
cobertura horizontal em todas as areas de interna¢ao da Unidade.

f) Material descartavel necessario para os cuidados multiprofissionais e tratamentos.

g) Diarias de hospitalizacdo em quarto compartilhado ou individual, quando necessario, devido as condi¢des especiais do paciente (as normas que dao
direito a presenga de acompanhante estdo previstas na legislagdo que regulamenta o SUS).

h) Sangue e hemoderivados.
i) Fornecimento de roupas hospitalares.

j) Procedimentos especiais de alto custo para pacientes hospitalizados, como fisioterapia, fonoaudiologia, terapia ocupacional e outors que se fizerem
necessarios ao adequado atendimento e tratamento do paciente, de acordo com a capacidade instalada, respeitando a complexidade da instituicao.

k) Servico de Apoio Diagnéstico e Terapéutico, de acordo com listagem do SUS - Sistema Unico de Saude, para acompanhamento das diversas
patologias que possam vir a ser apresentadas pelos usuarios atendidos nas 24h.
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2.4. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

2.4.1. O atendimento ambulatorial compreende exclusivamente consultas ndo médicas, executadas por profissional de nivel superior (Odontologia,
Fisioterapeuta, Terapeuta Ocupacional, Fonoaudidlogo, Psicélogo e Nutricionista) para atendimento de:

a. Primeira consulta e/ou primeira consulta de egresso
b. Interconsulta
c. Consultas subsequentes (retornos)

2.4.2. Entende-se por primeira consulta, a visita inicial do paciente encaminhado pela Central de Regulag@o do Estado ou Municipio ao Condominio,
ou de paciente egresso, para atendimento a uma determinada especialidade.

2.4.3. Entende-se por interconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra especialidade, com solicitagdo gerada pela propria
instituigdo.

2.4.4 Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, em todas as categorias profissionais, decorrentes tanto das
consultas oferecidas a rede basica de satide quanto as subsequentes das interconsultas.

2.4.5.Para os atendimentos referentes a processos terapéuticos de média e longa duragfo, tais como, sessoes de Fisioterapia, Psicoterapia, etc., os
mesmos, a partir do 2° atendimento, devem ser registrados como consultas subsequentes.

2.4.6.As consultas realizadas pelo Servigo Social serdo registradas em separado e ndo configuram consultas ambulatoriais, sendo apenas informadas
conforme as normas definidas pela Secretaria da Saude.

2.4.7.0 atendimento ambulatorial devera ser programado para funcionar, no minimo, das 07h00 as 19h00, de segunda a sexta-feira,nas especialidades
descritas no quadro abaixo.

2.4.8. Especialidades Nao Médicas oferecidas pelo Ambulatério:
a. Fonoaudiologia

b. Fisioterapia

c¢. Nutrigdo

d. Odontologia

e. Psicologia

f. Terapia Ocupacional.

2.5. PROGRAMAS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

2.5.1. Caso, ao longo da vigéncia deste contrato, de comum acordo entre os contratantes, 0 CENTRO ESTADUAL DE ATENCAO
PROLONGADA E CASA DE APOIO CONDOMINIO SOLIDARIEDADE — CEAP-SOL se propuser a realizar outros tipos de atividades
diferentes daquelas aqui relacionadas, seja pela introducdo de novas especialidades médicas, seja pela realizagdo de programas especiais para
determinado tipo de patologia ou pela introducdo de novas categorias de exames laboratoriais, estas atividades poderdo ser previamente autorizadas
pelo PARCEIRO PUBLICO apés analise técnica, sendo quantificadas separadamente do atendimento rotineiro da unidade e sua orgamentagio
econdmico-financeira sera discriminada e homologada por meio de Termo Aditivo ao presente contrato.

2.6. CONTEUDO DAS INFORMACOES A SEREM ENCAMINHADAS A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

2.6.1. O PARCEIRO PRIVADO encaminhard a Secretaria de Estado da Saide toda e qualquer informagdo solicitada, na formatagdo e
periodicidade por esta determinada, conforme necessidade e demanda do PARCEIRO PUBLICO.

2.6.2. As informagdes solicitadas referem-se aos aspectos abaixo relacionados:

a) Relatorios contabeis e financeiros, em regime mensal.

b) Relatorios referentes aos Indicadores de de Produgéo e de Desempenho, em regime mensal.

¢) Relatorio de Custos, em regime trimestral.

d) Censo de origem dos pacientes atendidos.

e) Pesquisa de satisfacdo de pacientes e acompanhantes.

f) Outras, a serem definidas para cada tipo de unidade gerenciada: hospital, ambulatorio, centro de referéncia ou outros.

2.6.3. O PARCEIRO PRIVADO atendera as legislagdes vigentes dos Orglos de controle, conforme orientagdo e demanda do PARCEIRO
PUBLICO.

2.6.4. Em atendimento as determinagdes legais, todos os o6rgdos e entidades da administragdo direta e indireta do Poder Executivo, incluindo as
entidades privadas sem fins lucrativos, que recebem recursos publicos, deverdo disponibilizar em seus sifes informagdes por eles produzidas. Nesse
sentido, 0 PARCEIRO PRIVADO devera manter atualizado, também, o portal da transparéncia conforme as orientagdes do PARCEIRO PUBLICO,
para garantir o direito constitucional de acesso a informagao.

ANEXO TECNICO II

INDICADORES E METAS DE PRODUCAO
ATIVIDADES MINIMAS A REALIZAR

Neste Anexo II, sdo apresentados os indicadores ¢ as metas de produ¢do contratualizados com o CENTRO ESTADUAL DE ATENCAO
PROLONGADA E CASA DE APOIO CONDOMINIO SOLIDARIEDADE — CEAP-SOL para o periodo de 12 meses, referentes aos servigos
assistenciais e correspondem a 90% do percentual do custeio do repasse mensal.

O PARCEIRO PRIVADO devera informar mensalmente os Resultados dos Indicadores de Produgdo, que estdo relacionados 8 QUANTIDADE de
assisténcia oferecida aos usuarios da unidade hospitalar.

A produgdo realizada deve ser encaminhada, em relatorios ou instrumento para registro de dados de produgdo definidos pela Secretaria de Estado, até
o dia 10 (dez) de cada més.
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Séo consideradas Metas de Produgdo, determinantes do pagamento da parte assistencial, os seguintes critérios:
1. Internacdes Hospitalares: saidas em clinica médica
2. Alojamento da Casa de Apoio: hospedagem

3. Atendimento Ambulatorial: consulta ndo médica na atengao especializada.

Os atendimentos de urgéncia e emergéncia, apesar de ndo comporem meta para o presente Contrato de Gestdo, posto ndo estarem sob a governanga da
Organizagdo Social, deverdo ser informados para a SES/GO mensalmente. No entanto, 0o PARCEIRO PRIVADO devera atender todos os casos de
urgéncia/emergéncia regulados ou referenciados para a Unidade Hospitalar.

1. INTERNACOES HOSPITALARES

1.1. A Unidade Hospitalar devera realizar mensalmente 50 saidas hospitalares em clinica médica, com variagdo de + 10% de acordo com o numero
de leitos:

Internacao (saidas hospitalares) | Meta Mensal | Meta Anual (12 meses)

Clinica Médica 50 600

1.2. As saidas hospitalares deverdo compor o perfil definido para o Hospital.

1.3. Deverdo ser assegurados todos os exames e a¢des diagnosticos e terapéuticos necessarios para o atendimento adequado das internagdes
hospitalares.

2. ALOJAMENTO DA CASA DE APOIO

2.1. A Unidade devera realizar mensalmente 70 hospedagens na Casa de Apoio do CEAP-SOL, com variacio de + 10% de acordo com o niumero
de leitos:

Casa de Apoio | Meta Mensal | Meta Anual (12 meses)

Hospedagem 70 840

3. ATENDIMENTO AMBULATORIAL

3.1. Unidade devera realizar meta de produgdo mensal de consultas ndo-médicas de: 1.200 consultas, por més, com variagdo de até 10%.

Ambulatorio Meta Mensal | Meta Anual (12 meses)

Consulta Ndo Médica na Atencao Especializada | 1.200 14.400

3.2. O Atendimento Ambulatorial devera funcionar de segunda a sexta-feira, das 7h as 19h, no minimo, atendendo usuarios egressos da propria
Unidade ou do HDT.

3.3. Serdo consideradas consultas por profissionais de nivel superior ndo médico, nas areas de: Fonoaudiologia, Fisioterapia, Nutri¢do,
Odontologia, Psicologia e Terapia Ocupacional.

3.4.Serdo considerados como Atendimento Ambulatorial para Metas de Produgdo: Primeira Consulta, Interconsulta e Consulta Subsequente.

ANEXO TECNICO III
INDICADORES E METAS DE DESEMPENHO

O PARCEIRO PRIVADO devera informar mensalmente os Resultados dos Indicadores de Desempenho, que estdo relacionados 8 QUALIDADE da
assisténcia oferecida aos usudrios da unidade gerenciada e mensuram a eficiéncia, efetividade e qualidade dos processos da gestdo da Unidade, os
quais correspondem a 10% do percentual do custeio do repasse mensal.

Os indicadores de desempenho devem ser encaminhados, em relatérios ou instrumento para registro de dados de producdo definidos pela Secretaria de
Estado, até o dia 10 (dez) de cada més subsequente.

O quadro a seguir apresenta os indicadores para a avaliag@o e valoragdo a cada trimestre:

Quadro Sintese de Metas de Desempenho

Indicadores de Desempenho Meta

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=31842493&infra_sist...

Taxa de Ocupagdo Hospitalar > 80%
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Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar (dias) <4
Incidéncia de Ulcera por Pressdo em Pacientes Acamados <10
Farmacovigilancia: avaliagdo dos pacientes com relagdo ao uso racional de medicamentos > 80%

Farmacovigilancia: avaliacdo de reagdes adversas a medicamentos - RAM quanto a gravidade | > 70%

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=31842493&infra_sist...

1. Taxa de Ocupacao Hospitalar

Conceituagdo: relagdo percentual entre o niimero de pacientes-dia, em determinado periodo, e o numero de leitos-dia no mesmo periodo. Taxa de
ocupagdo muito baixa (abaixo de 75%) pode indicar: inadequagdo do niimero de leitos a regido; baixa integragdo do hospital a rede de satde, com
dificuldade de acesso; falha no planejamento ou na gestao do hospital (ineficiéncia); insatisfacdo da clientela.

Formula: [Total de Pacientes-dia no periodo / Total de leitos operacionais-dia do periodo] x 100

2. Tempo Médio de Permanéncia Hospitalar (dias)

Conceituacdo: relagdo entre o total de pacientes-dia no periodo e o total de pacientes egressos do hospital (por altas, transferéncia externa e ou dbitos
no mesmo periodo). Representa o tempo médio de internagdes dos pacientes nos leitos hospitalares. Tempo médio de permanéncia muito alto nesses
leitos pode indicar um caso de complexidade maior ou complicagdo pré ou pds-operatoria, ou também pode indicar auséncia de plano terapéutico
adequado e desarticulagdo nos cuidados ao paciente.

Formula: [Total de pacientes-dia no periodo / Total de saidas no periodo]

3. Incidéncia de Ulcera por pressio em pacientes acamados

Conceituacdo: Relagdo entre o numero de casos novos de pacientes com Ulcera por pressdo em um determinado periodo e o nimero de pessoas
expostas ao risco de adquirir tlcera por pressdo no periodo, multiplicado por 100.

As UP sdo definidas como “areas de localizagdo de necrose tissular que se desenvolvem quando o tecido de acolchoamento ¢ comprimido entre
uma proeminéncia 6ssea e uma superficie externa por um periodo prolongado” (National Pressure Ulcer Advisory Panel, 2007). Numero de casos
novos de pacientes com UP ¢ o niimero de pacientes novos que apresentaram UP e ndo o nimero de ulceras novas que esses mesmos pacientes
possam apresentar.

As escalas de risco servem para pontuar justamente o risco de uma populagdo e tém grande importancia ao constituirem estratégias para diminuir a
incidéncia de formagao de UP, por meio da priorizagdo de pacientes e intervengdes preventivas eficazes. A Escala de Braden é amplamente empregada
por ter sido validada em diversos estudos, populagdes, para a Lingua Portuguesa e submetida a testes de confiabilidade, sendo sugerida a sua adogao
pela Instituigdo.

Formula: [n°de casos novos de pacientes com UP em um determinado periodo/ n° de pessoas expostas ao risco de adquirir UP no periodo] x 100

4. Farmacovigilancia: Avaliacao dos pacientes com relacio ao uso racional de medicamentos

Conceituagdo: Avalia todos os pacientes com relagdo ao uso racional de medicamentos. Considera-se bom quando todos os pacientes sdo avaliados
pelo farmacéutico clinico quanto ao uso racional de medicamentos e aceitavel (nivel neutro) quando 80% dos pacientes sdo avaliados.

Formula: [N° total de pacientes avaliados pelo farmacéutico clinico quanto ao uso racional de medicamentos / N° total de pacientes atendidos com
medicagdo prescrita]

5. Farmacovigilancia: Avaliacio de reagdes adversas a medicamentos — RAM quanto a gravidade

Conceituagdo: Monitora e avalia reacdes adversas a medicamentos (leve, moderada, grave) pelo farmacéutico. Considera-se ideal a notificagdo e
classificagdo de RAMs quanto a sua gravidade, seguidas do seu monitoramento. Julga-se aceitavel que as RAMs sejam notificadas e monitoradas, sem
serem avaliadas quanto a gravidade. Todavia, dos pacientes que apresentarem RAM, ha que se avaliar, para efeitos de desempenho, > 70% dos casos.

ANEXO TECNICO IV
SISTEMA DE REPASSE

I — Regras e Cronograma do Sistema de REPASSE
1. Com a finalidade de definir as regras e o cronograma do Sistema de Repasse, ficam estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

1.1. A atividade assistencial do PARCEIRO PRIVADO a ser contratada subdivide-se na modalidade abaixo, conforme especificagdo e quantidades
relacionadas no ANEXO TECNICO II:

a) Internagdes Hospitalares: saidas em clinica médica;
b) Alojamento da Casa de Apoio: hospedagem
¢) Atendimento Ambulatorial: consultas ndo médicas

Obs.: Os atendimentos de urgéncia e emergéncia ndo comporao as linhas de contratacdo, mas deverao ser informados obrigatoriamente mensalmente.
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1.2. As modalidades de atividade assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do atendimento a ser oferecido aos usuarios da unidade sob
gerenciamento do PARCEIRO PRIVADO.

1.3. Além das atividades de rotina, a Unidade Hospitalar podera realizar outras atividades, submetidas a prévia analise e autoriza¢do da Secretaria de
Estado da Satde, conforme especificado no item 3 do ANEXO TECNICO I - Descritivo de Servicos.

1.4. Caso seja necessario, a fonte de recurso expressa na dotagdo orgamentaria podera ser substituida por outra, tanto federal quanto estadual, a que
apresentar disponibilidade financeira, a fim de evitar inadimpléncia.

1.5. O montante do orgamento econdémico-financeiro do CENTRO ESTADUAL DE ATENCAO PROLONGADA E CASA DE APOIO
CONDOMINIO SOLIDARIEDADE — CEAP-SOL ¢ estimado em R$ 21.275.967,36 (vinte e um milhdes, duzentos e setenta e cinco mil,
novecentos e sessenta e sete reais e trinta e seis centavos), para 12 (doze) meses e compde-se da seguinte forma:

1.5.1. Da parte fixa, 90% (noventa por cento) corresponde ao valor de R$ 19.148.370,62 (dezenove milhdes, cento e quarenta e oito mil, trezentos e
setenta reais e sessenta e dois centavos), para o custeio da parte assistencial e efeito de descontos dos Indicadores de Producio:

a) 54% (cinquenta e quatro por cento) do valor, R$ 10.340.120,13 (dez milhdes, trezentos e quarenta mil, cento e vinte reais e treze
centavos) corresponde ao custeio das despesas com as internagdes;

b) 32% (trinta e dois por cento) do valor, R$ 6.127.478,60 (seis milhdes, cento e vinte e sete mil, quatrocentos e setenta e oito reais e
sessenta centavos) corresponde ao custeio das despesas como alojamento da Casa de Apoio;

c) 14% (quatorze por cento) do valor, R$ 2.680.771,89 (dois milhdes, seiscentos e oitenta mil, setecentos e setenta e um reais e oitena e
nove centavos) corresponde ao custeio das despesas com o atendimento ambulatorial.

1.5.2. Da parte variavel, 10% (dez por cento) corresponde ao valor de R$ R$ 2.127.596,74 (dois milhdes, cento e vinte e sete mil, quinhentos e
noventa e seis reais e setenta e quatro centavos), sendo vinculado a avaliagdo dos Indicadores de Desempenho, conforme os Indicadores de
Desempenho abaixo relacionados, descritos no Anexo III:

a. Taxa de Ocupacao Hospitalar

b. Tempo Média de Permanéncia Hospitalar

¢. Incidéncia de Ulcera por Pressdo em Pacientes Acamados

d. Farmacovigilancia: avaliagdo dos pacientes com relagdo ao uso racional de medicamentos

e. Farmacovigilancia: avaliagdo de reagdes adversas a medicamentos — RAM quanto a gravidade
1.6. Os repasses ao PARCEIRO PRIVADO dar-se-do0 na seguinte conformidade:

1.6.1. 90% (noventa por cento) da parte fixa serdo repassados em parcelas mensais, no valor de R$ 1.595.697,55 (um milhdo, quinhentos e noventa
e cinco mil, seiscentos e noventa e sete reais e cinquenta e cinco centavos).

1.6.2. 10% (dez por cento) da parte varidvel serdo repassados mensalmente junto com as parcelas da parte fixa, no valor estimado de R$
177.299,73 (cento e setenta e sete mil, duzentos e noventa e nove reais e setenta e trés centavos), vinculado a avaliagdo dos indicadores de
desempenho e conforme sua valoragdo, de acordo com o estabelecido neste Anexo.

1.7. O valor mensal total de cada parcela esta fixado em RS 1.772.997,28 (um milhio, setecentos e setenta e dois mil, novecentos e noventa e sete
reais e vinte e oito centavos).

1.8. A avaliagdo dos indicadores de desempenho seréd realizada em regime trimestral, podendo gerar um ajuste financeiro a_menor nos meses
subsequentes, dependendo do percentual de alcance de cada indicador, pelo CENTRO ESTADUAL DE ATENCAO PROLONGADA E CASA DE
APOIO CONDOMINIO SOLIDARIEDADE — CEAP-SOL.

1.9. Visando o acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestdo e o cumprimento das atividades estabelecidas para 0 PARCEIRO PRIVADO nos
ANEXOS TECNICOS 1I e 111, 0 mesmo devera encaminhar mensalmente, conforme cronograma estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude, a
documentagio informativa das atividades assistenciais realizadas pelo CENTRO ESTADUAL DE ATENCAO PROLONGADA E CASA DE
APOIO CONDOMINIO SOLIDARIEDADE — CEAP-SOL.

1.10. As informagdes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros nas Autorizagdes de Internagdo Hospitalar (AIH) e dos registros
no Sistema de Informag¢des Ambulatoriais (SIA), de acordo com normas e prazos estabelecidos pela Secretaria de Estado da Saude.

1.11. As informagdes mensais relativas a producdo assistencial, indicadores de qualidade, movimentagdo de recursos econdmicos e financeiros e
dados do Sistema de Custos Hospitalares, serdo encaminhadas a Secretaria de Estado da Satude de acordo com normas, critérios de seguranga e prazos
por ela estabelecidos.

1.12. As informagdes deverdo ser enviadas até o dia 10 (dez) de cada més para a Secretaria de Estado da Saude de Goiéds. No entanto, em caso de
necessidade, o PARCEIRO PUBLICO podera demandar pelo fornecimento de dados em prazos diversos.

1.13. As metas de desempenho serdo avaliadas em regime trimestral, e, em caso de ndo cumprimento, serd efetuado o desconto de até 10% (dez por
cento) de cada més, conforme disposto no Anexo Técnico III.

1.14. Os resultados deverao ser apresentados pelo PARCEIRO PRIVADO mensalmente.

1.15. O Sistema Integrado das Organizag¢oes Sociais (SIGOS) disponibilizado na Internet emitird os relatorios e planilhas necessarias ao
acompanhamento mensal das atividades desenvolvidas pelo CENTRO ESTADUAL DE ATENCAO PROLONGADA E CASA DE APOIO
CONDOMINIO SOLIDARIEDADE — CEAP-SOL, ¢ estabelecers, através de niveis de acesso previamente definidos, a responsabilidade legal
pelos dados ali registrados.

1.16. A Secretaria de Estado da Satde procedera a analise dos dados enviados pelo PARCEIRO PRIVADO para que sejam efetuados os devidos
repasses de recursos, conforme estabelecido no Contrato de Gestao.

1.17. A parcela referente aos indicadores de desempenho sera paga mensalmente, junto com a producéo assistencial, e os eventuais ajustes financeiros
a menor decorrentes da avaliagdo do ndo alcance das metas sero realizados nos meses subsequentes a analise dos indicadores, na forma disposta neste
Contrato e seus Anexos;

1.18. Havendo atrasos nos desembolsos previstos no cronograma de repasse o PARCEIRO PRIVADO podera realizar adiantamentos com recursos
proprios a conta bancaria indicada para recebimento dos repasses mensais, tendo reconhecido as despesas efetivadas, desde que em montante igual ou
inferior aos valores ainda ndo desembolsados que estejam previstos neste contrato;

1.19. A cada periodo de 03 (trés) meses, a Secretaria de Estado da Saude procedera a consolidagdo e analise conclusiva dos dados do trimestre findo,
para avaliag@o e pontuacgdo dos indicadores de desempenho que condicionam o valor do repasse.

1.20. A cada 06 (seis) meses, a Secretaria de Estado da Satde procederd a andlise das quantidades de atividades assistenciais realizadas
pelo PARCEIRO PRIVADO, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relagdo as quantidades estabelecidas neste
Contrato de Gestdo, podendo gerar desconto financeiro pelo ndo cumprimento de meta.

https://sei.go.gov.br/sei/controlador.php?acaoc=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=31842493&infra_sis... 10/15
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1.21. A Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo dos Contratos de Gestdo (COMACG) presidira as reunides de monitoramento para analise dos
indicadores quantitativos e de desempenho.

1.21.1. Havendo indica¢do de desconto financeiro a menor pelo ndo cumprimento das metas, a Organizagdo Social recebera prazo de 10 (dez) dias
para defesa e contraditorio.

1.21.2. Em caso de acolhimento das justificativas apresentadas pela OSS, a COMACG remetera o parecer para anuéncia da Superintendéncia de
Performance e convalidagdo do Gestor da Pasta.

1.22. O PARCEIRO PRIVADO devera elaborar e encaminhar a Secretaria de Estado da Satde, em modelos por esta estabelecidos, relatorios de
execucdo, em data estabelecida por ela, do més subsequente ao trimestre e/ou semestre avaliado, a depender do caso (indicadores de desempenho e
quantitativos, respectivamente).

1.23. Da anélise referida no item anterior, podera resultar uma repactuagdo das quantidades de atividades assistenciais ora estabelecidas e seu
correspondente reflexo econdmico-financeiro, efetivada por meio de Termo Aditivo ao Contrato de Gestao, acordada entre as partes nas respectivas
reunides para ajuste do Contrato de Gestao.

1.24. A analise referida no item 1.20 deste documento nfo anula a possibilidade de que sejam firmados Termos Aditivos ao Contrato de Gestdo em
relacdo as clausulas que quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pelo PARCEIRO PRIVADO e seu correspondente reflexo
econdmico-financeiro, a qualquer momento, se condi¢des e/ou ocorréncias excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as atividades da
Unidade, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.

1.25. Os documentos fiscais apresentados nas prestacdes de contas deverdo conter em seu corpo, sob pena de glosa, o nome do PARCEIRO
PRIVADO e seu nimero de inscrigdo o CNPJ/ME, o niimero do contrato de gestdo, a denominagdo da unidade hospitalar administrada, descrigdo do
servigo prestado, periodo de execucdo dos servicos e nimero de horas aplicadas ao contrato, quando couber.

1.26. O PARCEIRO PUBLICO realizari, mensalmente, o desconto financeiro integral referente aos proventos dos servidores cedidos
ao PARCEIRO PRIVADO, caso houver.

II - SISTEMATICA E CRITERIOS DE REPASSE

Com a finalidade de estabelecer a sistematica e os critérios de repasses ficam estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

2.1 AVALIACAO E VALORACAO DOS DESVIOS NA PRODUCAO ASSISTENCIAL (90% do Contrato de Gestiio)

2.1.1. Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos meses subsequentes aos periodos de avaliagdo, que
ocorrerao EM REGIME SEMESTRAL.

2.1.2. A avaliag@o e analise das atividades contratadas constantes deste documento serdo efetuadas conforme explicitado na Tabela II - Tabela para
repasse da atividade realizada conforme percentual de volume contratado, para o gerenciamento do CENTRO ESTADUAL DE ATENCAO
PROLONGADA E CASA DE APOIO CONDOMINIO SOLIDARIEDADE — CEAP-SOL, a seguir apresentada. Os desvios serfio analisados em
relagdo as quantidades especificadas para cada modalidade de atividade assistencial especificada no Anexo II e gerardo uma variagdo proporcional no
valor do repasse de recursos a ser efetuado ao PARCEIRO PRIVADO, respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de despesa especificada na
Tabela III deste Anexo Técnico IV.

TABELA 1. Tabela para repasse da atividade realizada conforme percentual de volume contratado, para o gerenciamento do CEAP-SOL.

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR
Acima do volume contratado 100% do peso percentual das consultas médicas
Internagdes Hospitalares Entre 90% e 100% do volume contratado 100% do peso percentual das consultas médicas
Peso 54% Entre 80% ¢ 89,99% do volume contratado | 90% do or¢amento destinado as consultas médicas
Menos que 80% do volume contratado 70% do orgamento destinado as consultas médicas
Acima do volume contratado 100% do peso percentual das consultas ndo médicas
Alojamento da Casa de Apoio Entre 90% e 100% do volume contratado 100% do peso percentual das consultas ndo médicas
Peso 32% Entre 80% e 89,99% do volume contratado | 90% do or¢amento das consultas ndo médicas
Menos que 80% do volume contratado 70% do orcamento destinado as consultas ndo médicas
Acima do volume contratado 100% do peso percentual dos exames
Ambulatério Entre 90% e 100% do volume contratado 100% do peso percentual dos exames
Peso 14% Entre 80% e 89,99% do volume contratado | 90% do orgamento destinado aos
Menos que 80% do volume contratado 70% do or¢amento destinado aos exames

2.2. AVALIACAO E VALORACAO DOS INDICADORES DE DESEMPENHO (10% do Contrato de Gestiio)

2.2.1. Os valores percentuais apontados no Anexo Técnico III — Indicadores de Desempenho, para valoragdo de cada um dos indicadores serdo
utilizados para o calculo do valor varidvel a ser pago, conforme especificado no item 1.19. deste documento (anexo). Os ajustes dos valores
financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos meses subsequentes aos periodos de avaliagdo, que ocorrerio EM REGIME
TRIMESTRAL.
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2.2.2. Cada indicador de Desempenho acima descrito serd avaliado sua performance calculando-se o Percentual de Cumprimento de Meta (PCM),
conforme formula de célculo de desempenho a seguir:

PCM: MAX 100
VM

Onde:

Py = Percentual de Cumprimento da Meta;
V 5 = Valor Atingido;

Vum = Valor da Meta.

2.2.3. Em caso de polaridade do indicador ser quanto menor o resultado melhor a performance, o calculo devera ser realizado conforme descrito na
formula a seguir:

Pem = {1 = [(VA - V) / Vl} x 100

2.2.4. Uma vez calculado o PCM de cada indicador, serd determinada uma nota que varia de 0 (zero) a 10 (dez) para cada um, conforme regra de
pontuagdo descrita na tabela a seguir:

Regra de pontuacio dos indicadores e projetos estratégicos

% de execuciio em relagdo a meta | Nota de desempenho
=>100% 10

90,00% até 99,99% 9

80,00% até 89,99% 8

70,00% até 79,99% 7

60,00% até 69,99% 6

50,00% até 59,99% 5

40,00% até 49,99% 4

<40% 0

2.2.5. A pontuacao global das metas de desempenho sera calculada pela média das notas de cada indicador, conforme férmula a seguir:

2 (nota de cada indicador),

Quantidade de indicadores

2.2.6. O repasse de desempenho sera realizado de acordo com a pontuacdo global das metas de desempenho conforme percentual descrito a seguir:

PONTUACAO GLOBAL | VALOR A RECEBER DO DESEMPENHO
9 a 10 pontos 100 %

8 a 8,9 pontos 90 %

7 a 7,9 pontos 80 %

6 a 6,9 pontos 70 %

Menor que 6 pontos Zero

ANEXO N° III - GESTAO DO TRABALHO E SERVIDORES CEDIDO/2021 - GGDP- 03087

ANEXO N°I11/2021 - GGDP- 03087

Este anexo constitui parte integrante do 14° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao n° 091 2012 e ao Termo aditivo
ao Termo de Transferéncia de Gestdo n° 003 2013 (CEAP - SOL) celebrado com a Secretaria de Estado da Saude. Objetiva detalhar aspectos
relevantes a gestdo do trabalho e de pessoas na execucdo do Contrato e na prestacdo dos servicos descritos neste instrumento. Este anexo compde-se
de duas partes (I) Especificacdes Técnicas, que normatizam as obriga¢des do parceiro na execugdo dos servicos e (II) Quadro de Servidores
cedidos.
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I - ESPECIFICACOES TECNICAS

1.0 PARCEIRO PRIVADO devera:

1.1 Obedecer as Normas do Ministério da Saude (MS), do Ministério do Trabalho e Emprego (MTE), especialmente a Norma
Regulamentadora de Seguranga e Saide no Trabalho em estabelecimentos de assisténcia a saude, assim como as resolugdes dos conselhos
profissionais.

1.2 Assegurar na Unidade sob seu gerenciamento um Responsavel Técnico (RT), Médico e de Enfermagem, com registro no
respectivo Conselho de Classe. Podendo o médico, designado como Diretor/Responsavel Técnico da Unidade, assumir a responsabilidade técnica por
uma unica unidade cadastrada pelo SUS.

1.3 Disponibilizar equipe médica em quantitativo suficiente para o atendimento dos servicos e composta por profissionais das
especialidades exigidas, possuidores do titulo ou certificado da especialidade correspondente, devidamente registrado no Conselho Regional de
Medicina, Resolugdo CFM n°. 1634/2002 e alteragdes posteriores, ensejando que a Unidade realize a atividade assistencial quantificada no
CONTRATO DE GESTAO.

1.4 Dispor de quadro de pessoal qualificado, com habilitagdo técnica e legal, com quantitativo compativel ao perfil da Unidade e os
servigos a serem prestados. Devera obedecer as Normas do Ministério da Saude (MS), do Ministério do Trabalho e Emprego (MTE), especialmente a
Norma Regulamentadora de Seguranca e Saude no Trabalho em estabelecimentos de assisténcia a satide, assim como as resolu¢des dos conselhos
profissionais.

1.5 Constituir na unidade sob seu gerenciamento, ainda em seu primeiro ano de funcionamento, as comissdes assessoras obrigatorias
pertinentes a todos os estabelecimentos hospitalares, em cumprimento a NR — 32/2005 do MTE e eventuais atualizagdes devendo proporcionar todas
as condi¢des para a manutengao das agdes e servigos relacionados a essas comissdes assessoras obrigatorias.

1.6 Assegurar desenvolvimento de Politica de Gestdo de Pessoas, atendendo as Normas da Consolidagdo das Leis Trabalhistas
(CLT/MTE), assim como implantara e desenvolvera uma Politica de Seguranga do Trabalho e Preven¢do de Acidentes, em conformidade com a NR —
32/2005 do MTE.

1.7 Disponibilizar na Unidade ambiente adequado e que atenda as condigdes minimas necessarias ao descanso dos servidores que
exer¢am sua jornada de trabalho em regime de plantdo.

1.8 Adotar sistema de controle de frequéncia compativel com utilizado pelo Governo do Estado disponibilizando a leitura e migragdo
do banco de dados.

1.9 Fornecer mensalmente relatorios contendo dados funcionais e financeiros dos colaboradores nos moldes do arquivo padrdo
solicitado pelo PARCEIRO PUBLICO.

1.10 Implementar protocolo e executar agdes de prevencdo e de enfrentamento as praticas de assédio moral e assédio sexual na
unidade .

1.11 Em relagdo aos recursos humanos da Unidade, para cumprimento do ANEXO TECNICO V — SISTEMA DE REPASSE DO
CONTRATO DE GESTAO, sera executado do PARCEIRO PRIVADO o desconto integral do valor da folha de pagamento correspondente ao total
da apurag¢do mensal dos proventos acrescido da contribui¢do previdenciaria dos servidores estatutarios cedidos descritos na parte (II) Quadro de
Servidores cedidos, podendo ser varidvel conforme remanejamento definido pela SES/GO.

1.12 Podera o PARCEIRO PUBLICO deduzir do valor dos descontos incidentes sobre os repasses financeiros feitos
ao PARCEIRO PRIVADO os custos para contratacdo temporaria de mao de obra, em substitui¢do de servidores cedidos pelo Estado de Goias por
forga do referidlo CONTRATO DE GESTAO, e que estejam em usufruto de afastamentos legais superiores a 15 (quinze) dias previstos no Estatuto
dos Servidores Publicos do Estado de Goias, ressalvados os casos de gozo de férias.

1.13 Para efeito de compensagdo financeira, 0o PARCEIRO PI'JB~LICO somente admitira a contratagdo de substitutos para a mesma
fungdo que o servidor afastado, mantinha na execugdo do CONTRATO DE GESTAO;

1.14 A dedugdo de que trata o item 1.11 sera devida no valor correspondente aos custos inerentes a contratagdo do colaborador
substituto (salario e encargos legais), assumidos pelo PARCEIRO PRIVADO no periodo correspondente e sera devida somente enquanto perdurar o
afastamento do servidor cedido;

1.15 O PARCEIRO PUBLICO disciplinara em instrumento especifico as condigdes nas quais se dardio as dedugdes decorrentes de
contratacdes de colaboradores substitutos.

1.16 O PARCEIRO PRIVADO devera utilizar os valores de mercado privado da regido de insercdo ratificados por meio de
PESQUISA SALARIAL DE MERCADO ANUAL, que contemple ao menos 5 (cinco) instituicdes congéneres, bem como as Convengdes Coletivas
de Trabalho de cada categoria, como critério para remuneragdo e vantagens de qualquer natureza a serem percebidos pelos dirigentes e empregados.

1.17 A remuneragdo dos membros da Diretoria do PARCEIRO PRIVADO nio podera ultrapassar o teto do Poder Executivo
estadual.

1.18 O PARCEIRO PRIVADO respondera pelas obrigagdes, despesas, encargos trabalhistas, securitarios, previdenciarios e outros,
na forma da legislagdo em vigéncia, relativos aos empregados e aos prestadores de servigos por ele contratados, necessarios na execugdo dos servigos
ora contratados, sendo-lhe defeso invocar a existéncia do CONTRATO DE GESTAO para eximir-se dessas obrigagdes ou transferi-las
ao PARCEIRO PUBLICO.

1.19 O PARCEIRO PRIVADO devera comprovar mensalmente a0 PARCEIRO PUBLICO o pagamento das obrigacdes,
despesas, encargos trabalhistas, securitarios, previdenciarios e outros, na forma da legislagdo em vigéncia, relativos aos empregados e aos prestadores
de servicos por ele contratados.

1.20 O PARCEIRO PRIVADO devera apresentar mensalmente a0 PARCEIRO PUBLICO relagio de colaboradores contratados
sob o regime de pessoa juridica.

1.21 O PARCEIRO PRIVADO podera devolver a0 PARCEIRO PUBLICO servidores cedidos em exercicio na Unidade sob seu
gerenciamento motivado pelo principio da supremacia do interesse publico cumprindo o rito processual estabelecido pelo PARCEIRO PUBLICO.

1.22 O PARCEIRO PRIVADO em nenhuma hipétese podera ceder a qualquer instituigdo publica ou privada seus empregados ou
os servidores publicos que sdo remunerados a conta deste Instrumento.

1.23 Os servidores cedidos em exercicio na unidade gerenciada pelo PARCEIRO PRIVADO tém resguardado todos os direitos e
vantagens, deveres e obrigacdes previstos no regime estatutario a que estdo sujeitos, com a devida obediéncia aos ritos dos processos administrativos
disciplinares consequentes, devendo, entretanto, observar regras de conduta gerais estabelecidas pelo PARCEIRO PRIVADO, as quais ndo
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representem nenhuma afronta legal ao Estatuto do Servidor Publico e regramentos relacionados, bem como ao Plano de Cargos e Remuneragdes dos
servidores envolvidos.

1.24 Cabe a0 PARCEIRO PUBLICO o estabelecimento dos fluxos dos procedimentos relacionados a vida funcional dos servidores
publicos em exercicio na unidade gerenciada pelo PARCEIRO PRIVADO, com o delineamento dos tramites necessarios e defini¢do das
responsabilidades de cada uma das partes envolvidas.

1.25 O PARCEIRO PRIVADO devera assegurar a execugdo das avaliagdes Especial de Desempenho dos servidores em estagio
probatorio e de Desempenho Individual para concessdo do Prémio de Incentivo, aplicadas aos servidores publicos cedidos, pelas chefias imediatas a
que estdo submetidos na unidade, obedecendo o disposto no Decreto estadual n® 5.668, de 11 de outubro de 2002 e suas alteragdes e na Lei Estadual n°
14.600, de 01 de dezembro de 2003 e suas alteragdes, respectivamente.

1.26 E vedada a contratagdo de servidores ou empregados publicos em atividade, pelo PARCEIRO PRIVADO, ressalvados os
casos em que houver compatibilidade de horario.

1.27 E vedada a contratagio de coénjuge, companheiro ou parente, consanguineo ou afim, em linha reta ou colateral, até o 3°
(terceiro) grau, do Governador, Vice-Governador, de Secretarios de Estado, de Presidentes de autarquias, fundagdes e empresas estatais, de Senadores
e de Deputados federais e estaduais, Conselheiros do Tribunal de Contas do Estado e dos Municipios, todos do Estado de Goids, bem como de
Diretores, estatutarios ou ndo, do PARCEIRO PRIVADO, para quaisquer servigos relativos ao CONTRATO DE GESTAO.

1.28 O PARCEIRO PRIVADO nio podera proceder a contratagdo de servidor cedido por interposta pessoa juridica,
exclusivamente para viabilizar o pagamento de exercicio de fungdo temporaria de direcdo, chefia ou assessoramento ou associada ao desempenho de
produtividade.

1.29 Ocorrendo ac¢do ou omissdo que possa ser caracterizada como falta disciplinar hipoteticamente atribuivel a servidor publico
cedido pelo PARCEIRO PUBLICO, deverda o PARCEIRO PRIVADO comunicar, no prazo de 10 (dez) dias contatos do evento, aquele para
providéncias cabiveis ao caso.

1.30 Assegurar livre acesso as dependéncias da unidade para fins de visita técnica da equipe Servi¢o Servi¢o Especializado em
Engenharia de Seguranga e em Medicina do Trabalho do PARCEIRO PUBLICO.

II- QUADRO DE SERVIDORES CEDIDOS

HOSPITAL ESTADUAL DE DOENCAS TROPICAIS DR. ANUAR AUAD — HDT- Jun/2021
14° Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 091 2012

Cargos Servidores cedidos
Analista de Gestdo Governamental 2
Assistente Social - 18.464 3
Assistente Técnico de Satude - 18.464 | 17
|Auxi1iar de Enfermagem - QT - 18.464 | 7
|Auxiliar de Laboratorio - QT - 18.464 | 1
[Auxiliar de Radiologia - QT - 18.464 | 1 |
[Auxiliar de Servigos Gerais - 18.464 I 9 |
|Auxiliar Técnico de Satde - QT - 18.464 I 3 |
Enfermeiro - 18.464 | 9 |
Farmacéutico - 18.464 2
Fisioterapeuta - 18.464 1
Médico - 18.464 43
Nutricionista - 18.464 1
Técnico em Enfermagem - 18.464 | 56
|Técnico em Gestdo Publica | 2
|Técnic0 em Laboratorio - 18.464 “ |
|Técnic0 em Radiologia - 18.464 || 3 |
|Terapeuta Ocupacional - 18.464 || 1 |
Total de Servidores || 164 |
Custo Total Estimado = RS 1.436.604,34 ( Hum milhao, quatrocentos e trinta e seis mil, seiscentos e
quatro reais e trinta e quatro centavos) (Remuneracio + Patronal)
| Fonte: RHNet Ref: Jun/2021 |

CONDOMINIO SOLIDARIEDADE- CEAP-SOL - Jun/2021
Termo Aditivo ao Termo de Transferéncia de Gestao n° 003 2013 (CEAP - SOL)

ICargos | Servidores cedidos
lAssistente Social - 18.464 | 1
IAssistente Técnico de Saude - 18.464 ||
IAuxiliar de Enfermagem - QT - 18.464 ||
|Auxiliar de Gestdo Administrativa - QT - PCR -CLT [
Auxiliar de Servicos Gerais - 18.464 |
Auxiliar Técnico de Saude - QT - 18.464
Enfermeiro - 18.464

Fisioterapeuta - 18.464

N =] =] ] oo — | N b

Técnico em Enfermagem - 18.464
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ITécnico em Higiene Dental

lTotal de Servidores
Custo Total Estimado = R$ 114.625,00 (cento e quatorze mil e seiscentos e vinte cinco reais)
(Remuneracio + Patronal)

Fonte: RHNet Ref: Jun/2021
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