Secretaria da Saude

PROJETO BASICO

1. DESCRIGAO DETALHADA DO OBJETO

Atendimento terapéutico as criangas com deficiéncia em decorréncia de anomalias
congénitas e/ou atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor (exceto Transtorno do
Espectro Autista - TEA ), na faixa etaria entre 0 a 5 anos e 11 meses e 29 dias, bem como
seus familiares e ou cuidadores, para que os atendimentos sejam realizados na

perspectiva de trabalhar os aspectos da primeira fase do desenvolvimento.

2. ATIVIDADES A SEREM EXECUTADAS E METODOLOGIA A SER EMPREGADA EM
SUA EXECUGAO

Atendimento Terapéutico (40 vagas) as criangas com Deficiéncia em decorréncia
de Anomalias Congénitas e/ou Atrasos no Desenvolvimento Neuropsicomotor (exceto
tea), de 0 a 5 anos, 11 meses e 29 dias, bem como suas familias e ou cuidadores, para
que os atendimentos sejam realizados na perspectiva de trabalhar os aspectos da
primeira fase do desenvolvimento.

Dentre elas estao os casos mais comuns como:
* Prematuridade;
» Defeitos de tubo neural;
* Microcefalia;
* Hidrocefalia;
¢ Sindrome de Down;
* Sindrome de West;
* Sindrome de Rett;
e Sindrome Cri-Du-Chat;
« Sindrome de Apert;
« Sindromes Raras;
+ Sindrome de Patau;
* Sindrome de Dandy Walker;
* Mielomeningocele;
* Osteogénese imperfeita;

« Malformagdes congénitas;
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* Encefalopatia;

+ AVCs;

* Fibrose Cistica;

* Defeitos da Parede Abdominal;

« Distrofia Muscular;

A estimulagdo precoce das criangas com deficiéncias e/ou atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor (ADNPM) da Rede Municipal de Atencao a Saude,
prioritariamente de 0 a 5 anos, 11 meses e 29 dias (primeira infancia), devera ser ofertada

por equipe multiprofissional composta por: Fisioterapeuta, Fonoaudiélogo e Nutricionista.

2.1 ESTIMULAGAO PRECOCE

A estimulagcédo precoce utiliza de uma abordagem sistematica e sequencial, por
meio de técnicas e recursos terapéuticos capazes de estimular os dominios que
interferem na maturacdo da crianga, de forma a favorecer o desenvolvimento motor,
cognitivo, sensorial, linguistico e social, evitando ou amenizando eventuais prejuizos.

A atividade de estimulagéo precoce sera realizada por meio de abordagem grupal
as criancas e familiar/responsavel com o objetivo de favorecer trocas de experiéncias e
orientar quanto aos estimulos necessarios para o melhor prognéstico da crianca.

Os grupos serdao mediados por: Fisioterapeuta e Fonoaudiéloga que realizarao
intervengdes terapéuticas por meio da pratica de estimulagdo neuropsicomotora, com
estimulagcdo unimodal e multimodal, trabalhando a socializacdo e fortalecimento do
vinculo entre a crianga e seus responsaveis.

Deverao ser atendidas 40 criangcas mensalmente, cuja vaga sera regulada pela

Central de Regulagao de Vagas.

2.2 ATENDIMENTO TERAPEUTICO EM MEIO AQUATICO

A fisioterapia aquatica € uma terapia complementar a terapia de solo, utiliza dos
principios fisicos e fisiolégicos da agua aquecida (flutuacido e pressado hidrostatica)
promovendo adequacado tdnica, facilitacdo de movimentos e posturas e recrutamento
muscular, reducao da sensibilidade a dor, relaxamento muscular, estimulo proprioceptivo

e equilibrio.
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O atendimento terapéutico em meio aquatico sera realizado por meio de
abordagem grupal as criangas para estimular aquisicées motoras, propiciar melhoria nas
fungbes cardiorrespiratorias, mobilidade articular, estimulo cognitivo, estimular percepgbes
tateis, visuais, auditivas e cinestésicas, estimulo da oralidade e melhoria na comunicagao
e socializacao. A intervencao devera ser mediada por Fisioterapeuta e Fonoaudiélogo.

Devera ser contemplado até 02 criangas por grupo, semanalmente, com duracao
de 40 minutos.

Deverao ser atendidas 08 criangcas mensalmente, as quais ja sao inseridas nos
grupos de estimulacado precoce (de acordo com as vagas reguladas pela Central de

Regulacao de Vagas).

2.3 ATENDIMENTO DE NUTRICAO

Ofertar acompanhamento especializado com profissional nutricionista para
avaliacao e orientagéo de planejamento alimentar saudavel.

Deverao ser atendidas 40 criangcas mensalmente que serao inseridas nos grupos
de estimulacao precoce (de acordo com as vagas reguladas pela Central de Regulacao

de Vagas).

3 OBJETIVO GERAL

3.1.0 Ofertar a estimulacao precoce na 1?2 fase do desenvolvimento neuropsicomotor por
meio um trabalho Inter e Multiprofissional integrado as criangas com deficiéncias em
decorréncia de anomalias congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA), com um plano singular
de acompanhamento e estabelecimento de linha de cuidado integral, desenvolvido e

aplicado por equipe especializada;

3.1.1 Realizar grupo de estimulagao precoce as criangas com deficiéncias em decorréncia
de anomalias congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA), mediado pelos profissionais

fisioterapeuta e fonoaudiélogo;

3.1.2 Realizar atendimento terapéutico aquatico, por meio de abordagem grupal as
criancas com deficiéncias em decorréncia de anomalias congénitas e/ou ADNPM (exceto
TEA), mediado pelos profissionais fisioterapeuta e fonoaudioélogo.
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3.1.3 Ofertar acompanhamento especializado de nutricao as criangcas com deficiéncias em
decorréncia de anomalias congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA) objetivando a

alimentagao saudavel.

3.1.4 Contribuir no processo de acompanhamento, desenvolvimento da autonomia e de
sociabilidades, fortalecimento de vinculos familiares e do convivio social, envolvendo os

familiares e/ou responsavel pelo usuario.

3.1.5 Desenvolver relagbes de afetividade, solidariedade e respeito mutuo, de modo a

desenvolver a sua convivéncia familiar e comunitaria.

3.2 OBJETIVO ESPECIFICO

3.2.1 Contratacado de entidade sem fins lucrativos para atendimentos de criangas com

deficiéncias em decorréncia de anomalias congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA).
3.2.2 Manter vigente o Auto de Vistoria do Corpo de Bombeiros — AVCB.

3.2.3 Prestar assisténcia as criancas com deficiéncias em decorréncia de anomalias
congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA) do Sistema Unico de Saude, constantes na

demanda reprimida da Central de Regulacdo do Municipio de Sorocaba.

3.2.4 Ofertar 15 (quinze) vagas de atendimento as criangcas com deficiéncias em
decorréncia de anomalias congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA) com equipe

multiprofissional, durante a vigéncia do convénio.

3.2.5 Continuar o atendimento as criangcas com defici€ncias em decorréncia de anomalias

congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA) que ja se encontram em atendimento.
3.2.6 Enviar agenda com frequéncia semanal para a Central de Regulacao do Municipio.

3.2.7 Garantir o referenciamento, encaminhando a outros servigos (seguir protocolos e
fluxos da Central de Regulacdo Municipal Ambulatorial e da Central de Regulacao

Estadual) conforme protocolos, fluxos e vigilancias compartilhadas pactuadas.

3.2.8 Realizar assisténcia utilizando, obrigatoriamente, os protocolos estabelecidos e
reconhecidos pelos 6rgdaos governamentais e diretrizes da Sociedade Brasileira de
Especialidades Médicas e Conselhos de Classe de cada categoria profissional.
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3.2.9 Possuir equipe de recursos humanos em conformidade com as exigéncias minimas

dos 6rgaos de classe.
3.2.10 Articular-se com a Rede de Saude, de acordo com cada caso.

3.2.11 Promover Educacao Permanente e Continuada, capacitando e atualizando seus

colaboradores, bem como manter registros de forma a evidenciar essas acgées.

3.2.12 Manter em seus registros, documentacdo que comprove a formacgao técnica
necessaria ao atendimento do objeto, de todos os colaboradores envolvidos, inclusive

titulos de especializagcao e comprovacao de experiéncia.
3.2.13 Manter atualizado o CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude).

3.2.14 Tomar as medidas e cuidados necessarios para evitar infec¢des, adotar e manter

as técnicas necessarias de biosseguranga, bem como atender a RDC 63/2011.
3.2.15 Atender a demanda regulada, sem discriminagéo de qualquer natureza.

3.2.16 Respeitar o sigilo absoluto dos casos, ndo podendo divulgar sob forma nenhuma,
cadastros e arquivos referentes as unidades publicas, aos profissionais da Rede

Municipal de Saude e aos usuarios do SUS a que vierem ter acesso.

3.2.17 Atender a Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (LGPD) vigente, que dispde
sobre o tratamento de dados pessoais, com o objetivo de proteger os direitos
fundamentais de liberdade e de privacidade e o livre desenvolvimento da personalidade

da pessoa natural, inclusive nos meios digitais.

3.2.18 Referenciar para os demais servicos de atencéo integrantes da Rede Publica
Municipal e/ou DRS, sempre que a gravidade/complexidade dos casos ultrapassarem a
capacidade técnica de atendimento do servico, proporcionando a continuidade ao

tratamento com impacto positivo no quadro de saude individual e coletivo.
3.2.19 Garantir apoio técnico e logistico para o bom funcionamento do servico.

3.2.20 Receber demandas (reclamacgdes, consultas, sugestdes e elogios) relacionados ao
desempenho das diversas areas que compdem o0s servicos prestados e propor

recomendacgdes que promovam a qualidade e a eficiéncia do servigo.
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3.2.21 Devera, quando do fornecimento do relatério de atendimento prestado, colher a
assinatura do paciente, ou do seu representante legal, na segunda via do documento, que

devera ser arquivado no prontuario.

3.2.22 O funcionamento do servigo devera estar de acordo com este Projeto Basico e as
normas vigentes para a efetiva habilitagdo do servigco junto ao Ministério da Saude e o

descumprimento pela Instituicdo ensejara a aplicacéo de penalidades e/ou rescisao.

3.2.23 A CONTRATADA nao podera cobrar do paciente, ou seu acompanhante, qualquer

complementacao aos valores pagos pelos servigcos prestados nos termos contratados.

3.2.24 Atender todas as criancas com deficiéncias em decorréncia de anomalias
congénitas e/ou ADNPM (exceto TEA), que se encontram na demanda reprimida da
Central de Regulagao de Vagas do Municipio de Sorocaba.

3.2.25 Ofertar o atendimento multiprofissional visando promover o bem-estar
biopsicossocial tanto durante o processo de acompanhamento e demais dificuldades

enfrentadas pelas criangas e seus familiares.

3.2.26 Acolher e apoiar a crianga na reabilitacao fisica, emocional, intelectual e social,
encorajando-a na busca de autoconhecimento e na exploragdo de novos caminhos e

autonomia.

3.2.27 Promover orientagcao, apoio € acompanhamento para familiares e/ou responsaveis

com a finalidade de instrumentalizar para oferecer os estimulos adequados a crianga..

3.2.28 Discutir com todos os envolvidos, profissionais e familiares sobre as limitacdes e
fragilidades do usuario, para a elaboragcdo de um plano de acompanhamento singular,

bem como informar acerca dos direitos sociais, mobilizando-o ao exercicio da cidadania.

4. ESPECIFICAGAO DA DELIMITACAO GEOGRAFICA APROPRIADA PARA A
EXECUCAO DO AJUSTE

O servico sera executado no Instituto Maria Claro, situado na Rua Joao Wagner
Wey, 1240, Jardim América, CEP:18046-695, Sorocaba- SP.
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4.1 Disponibilizar o imével no municipio de Sorocaba, em regiao de facil acesso e manté-
lo adequado para o funcionamento da atividade, objeto deste instrumento.

4.2 A estrutura fisica devera possuir os ambientes minimos obrigatérios de acordo com a
atividade desenvolvida, de acordo com a RDC 50/2002, ou outra legislacao que vier a

substitui-la.

4.3 Possuir Licenga Sanitaria em conformidade com o objeto conveniado, de acordo com

a respectiva Classificagcado Nacional de Atividades Econdmicas — CNAE.

4.4 A eventual mudanca de endereco da CONTRATADA devera ser imediatamente
comunicada a CONTRATANTE, que analisara a conveniéncia de manter os servigos ora
contratados em outro enderegco, podendo a CONTRATANTE rever as condi¢cdes do

presente instrumento, e até mesmo rescindi-lo se entender conveniente.

4.5 Executar manutencgéao predial preventiva, corretiva e preditiva, de forma sistematizada,
a fim de garantir o bom estado de conservacdo do imoével, garantindo a prestacdo de

servicos de forma continua e em local adequado.

4.6 Possuir Plano de Manutencgéo, Operacao e Controle — PMOC, em conformidade com
a Lei Federal 13.589/2018, ou outra legislagdo que venha a substitui-la, quando a soma

de btus do conjunto de condicionadores de ar for igual ou maior que 60.

4.7 Todos os sistemas de climatizacdo devem estar em condigdes adequadas de limpeza

e manutencao.

4.8 Garantir acessibilidade a pessoas portadoras de deficiéncias a edificagbes, espaco,
mobiliario e equipamento urbanos conforme a NBR 9050/2020, garantindo a seguranca a

mobilidade das pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida.

4.9 Possuir Auto de Vistoria do Corpo de Bombeiros (AVCB) junto ao Corpo de Bombeiros
do Estado de Sao Paulo.

4.10 Possuir sinalizacdo em locais visiveis da sua sede/estabelecimento, com placa

informativa de tamanho minimo A2 contendo:

a) nome da organizacgao;

b) nome da atividade ou projeto pactuado com o Municipio;
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c) a frase: "Servico executado por meio de repasses publico da Prefeitura de

Sorocaba — Secretaria/Orgéo...".

5. INDICACAO DO VOLUME DE SERVIGOS A SEREM PACTUADOS, ASSOCIANDO-
OS COM A RESPECTIVA DEMANDA

O desenvolvimento da crianga ndo depende apenas da maturacao do sistema
nervoso central - (SNC), mas também de varios outros fatores: biolégicos, relacionais,
afetivos, simbolicos, contextuais e ambientais. Essa pluralidade de fatores e dimensdes
envolvidas com o desenvolvimento infanti se expressa nas vivéncias e nos
comportamentos dos bebés e das criangas, nos modos como agem, reagem e interagem
com objetos, pessoas, situagcdes e ambientes. Pode-se dizer que a aquisicdo de marcos
de desenvolvimento pelas criancas depende do funcionamento do SNC e de outras
dimensdes do funcionamento organico, bem como da carga e da qualidade dos estimulos
e das relagdes que a criancga vivencia. Naturalmente, fatores endégenos e exdgenos que
perturbem o desenvolvimento podem provocar, com maior ou menor intensidade,

transtornos nesse processo.

A estimulacdo precoce na primeira infancia, de zero a 6 anos, € de suma
importancia, principalmente para as criangas com deficiéncias em decorréncia de
anomalias congénitas e/ou atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor, ja que promove
o melhor desenvolvimento possivel, por meio da mitigagdo de sequelas do
desenvolvimento neuropsicomotor, bem como aquisicdo de controle motor, marcha,
desenvolvimento de independéncia e autonomia nas atividades da vida diaria,
propriocepc¢ao, linguagem e habilidades sociais, possibilitando uma melhora da qualidade

de vida do publico-alvo do projeto basico em questao.

Os atendimentos de estimulacdo precoce, intervencdo em ambiente aquatico e
acompanhamento nutricional serdo ofertados, sistematicamente a 40 criangas, municipes
de Sorocaba e pertencentes a Rede de Salude do Municipio de Sorocaba, que terdo as

vagas disponibilizadas pela Central de Regulacao de Vagas Municipal.

6. MEDIDAS DE ACESSIBILIDADE PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA, DE ACORDO
COM AS CARACTERISTICA DO OBJETO
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A acessibilidade confere as pessoas com deficiéncia o direito de alcangar todos os
recursos de saude ofertados a populacado, sendo assim, trata-se de uma exigéncia do
Municipio que as instalacbes fisicas da Instituicao que realizardo os atendimentos as
criancas com deficiéncia, seja norteada pela Associagcdo de Normas Técnicas da NBR

9050/2020, principalmente os referentes aos itens:

6.1 Corrimao: item 4.6.5; 6.9.3.1; 6.9.3.2; 6.9.3.3; 6.9.3.4; 6.9.3.6 da NBR 9050/2020;
6.2 Macanetas e puxadores: itens 4.6.6.1; 4.6.6.2; 4.6.6.3 da NBR 9050/2020;

6.3 Dispositivo de comando ou acionamento: item 4.6.7 da NBR 9050/2020;

6.4 Dispositivo para travamento de portas: item 4.6.8 da NBR 9050/2020;

6.5 Informacao e sinalizacao: itens 5.2.8.1.1; 5.2.8.1.2 ; 5.2.8.2.1da NBR 9050/2020;

6.6 Acesso e circulagao: itens 6.1.1.1; 6.1.1.2; 6.2.1; 6.2.2; 6.2.3; 6.2.4; 6.2.6 da NBR
9050/2020;

6.7Inclinacao: 6.3.3 da NBR 9050/2020;

6.8Desniveis: 6.3.4.1 da NBR 9050/2020;

6.9 Rampas: 6.6.1; 6.6.2; 6.6.2.1; 6.6.4 da NBR 9050/2020;
6.10 Corredores: item 6.11.1 da NBR 9050/2020;

6.11 Banheiros: itens 7.5; 7.6; 7.7; 7.8; 7.9 da NBR 9050/2020;

6.12 Piscina: item 10.12 da NBR 9050/2020;
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7. DOS RECURSOS HUMANOS

7.1 Da Equipe

7.1.1 Para prestacdo de servicos de saude descritos neste Instrumento, o
estabelecimento devera contar com equipe assistencial composta, no minimo dos

seguintes profissionais:

Categoria | Quan-| Nivel de Jornada de Carga Horaria | Carga Horaria| Forma de
Profissional |tidade| Escolari- Trabalho Semanal Mensal Contratacao
dade
Coordenadora 1 Superior | 07:30 has 16:30 h 40 horas 200 h CLT
Técnica Completo
Fonoaudiologo 1 Superior | 08:00 h as 14:00 h 15 horas 75h CLT
Completo
Nutricionista 1 Superior | 07:30 has 16:30 h 40 horas 200 h CLT
Completo
Fisioterapeuta 1 Superior | 08:00 h as 14:00 h 30 horas 150 h CLT
Completo
Fisioterapeuta 1 Superior | 08:00 h as 14:00 h 30 horas 150 h CLT
Aquatica Completo
Psicologa 1 Superior | 08:00 h as 14:00 h 30 horas 150 h CLT
Completo
Auxiliar de 1 Ensino 07:30 has 16:30 h 40 horas 200 h CLT
Limpeza Médio
Servicos 1 Ensino 07:30 h as 16:30 h 40 horas 200 h CLT
Gerais Médio
Assistente 1 Ensino 07:30 h as 16:30 h 40 horas 200 h CLT
administrativo Médio
Recepcgao 1 Ensino 07:30 has 16:30 h 40 horas 200 h CLT
Médio

7.1.2 Para prestacao de servicos de saude descritos neste Instrumento e demais anexos,
recomenda-se, além da equipe assistencial minima citada no item anterior, deve a
CONTRATADA garantir que a sua unidade ofertara (sem custo adicional ao
CONTRATANTE) a equipe de apoio administrativo, limpeza e se for o caso, incremento da

equipe multiprofissional.

10



Secretaria da Saude

7.1.3 A CONTRATADA devera manter a equipe devidamente cadastrada no CNES, com

as respectivas titulagdes.

7.1.4 A CONTRATADA, devera possuir dimensionamento compativel com o volume de
atendimentos, bem como celeridade na sua contratagéo, a fim de garantir o atendimento

integral aos pacientes.

7.1.5 Todas as categorias profissionais deverao realizar avaliagcao, elaboracdo de Projeto
Terapéutico Singular (PTS), discussbes de casos, orientagbes ao familiar e/ou
responsavel, atendimentos e registros em prontuario de todas as agdes desenvolvidas em

ordem cronoldgica.
7.2 Das Responsabilidades da CONTRATADA quanto a equipe

7.2.1 Contratar a equipe de acordo com os requisitos minimos, garantindo o devido
registro nos respectivos Conselhos de Classe, quando couber, do Estado de Sao Paulo
conforme legislacdo, em quantidade e qualificagdo compativeis necessarios a perfeita
execucao das acodes, sendo estes de sua responsabilidade exclusiva e integral, incluidos
0s encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais € comerciais resultantes de

vinculo empregaticio ou de penalidades contratuais.

7.2.1.1 A prestagéo de servigos ndo gera vinculo empregaticio, nem exclusividade
de colaboracéao entre a CONTRATANTE e CONTRATADA e a utilizagao de pessoal
para execucado do objeto deste Instrumento, seus dnus e obrigacdées em nenhuma
hipétese poderao ser transferidos para a Prefeitura Municipal de Sorocaba ou para

o Estado.

7.2.2 Cumprir todas as normas, regras e leis aplicaveis a execuc¢ao do objeto do Termo de
Colaboracgéao, sobretudo as determinacdes e normas dos Conselhos de Classe de cada
categoria de profissionais e dos Acordos Coletivos firmados com os respectivos
Sindicatos.

7.2.3 A remuneracgao dos profissionais devera ser de acordo com sindicato da categoria,

conforme convencgao coletiva de trabalho ou demais normas vigentes.

7.2.4 Responsabilizar-se por eventuais paralisagdes dos servigcos por parte dos seus
empregados, sem repasse de qualquer 6nus a CONTRATANTE, para que nao haja

interrupcao dos servigos prestados.

11



Secretaria da Saude

7.2.5 Atender de imediato as solicitagdes da CONTRATANTE quanto as substituicées de
empregados nao qualificados ou entendidos como inadequados para a prestacao dos
servicos, no prazo maximo de 24 horas apds a notificagdo. Avaliar as ocorréncias
recorrentes: ouvidorias, nao conformidades ou registro de ocorréncias, para as devidas

providéncias.

7.2.6 Promover a adesao de compromisso de todos os colaboradores com os Principios e
Diretrizes do SUS.

7.2.7 Fazer cumprir as normas de seguranca do trabalho para empresas terceirizadas
conforme exposto no site da prefeitura, disponivel no link
https://www.sorocaba.sp.gov.br/servicos/empresas-vida-da-empresa/#norma-de-

seguranca-do-trabalho-para-empresas-terceirizadas.

7.2.8 Fornecer identificacado, EPls necessarios sem énus 8 CONTRATANTE, seguindo as
legislagdes pertinentes, bem como normas da ANVISA e Protocolos da Secretaria da

Saude SES em relagao aos e surtos, epidemias e pandemias.

7.2.9 Estabelecer programas de educagdo permanente para todos os colaboradores,
oferecendo cursos de capacitagdo e atualizacdo. As capacitacées devem ser registradas
contendo, data, horario, carga horaria, conteudo ministrado, nome e a formacdo ou

capacitagao profissional do instrutor e dos trabalhadores envolvidos.
7.2.10 Garantir o cumprimento dos protocolos e fluxos por todos da equipe.

7.2.11 Apresentar a Secretaria de Saude a relagdo dos profissionais responsaveis pela
prestacdo dos servigos, incluindo sua formacgado e titulagdo, e, mensalmente, suas

alteracdes.

7.2.12 Nao permitir a utilizacado de qualquer trabalho do menor de 16 (dezesseis) anos,
exceto na condicdo de aprendiz para os maiores de 14 (quatorze) anos; nem permitir a
utilizagdo do trabalho do menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou

insalubre.
8. DOS MATERIAIS NECESSARIOS PARA A CONSECUCAO DO OBJETO

8.1.1 Prover bens moéveis (os equipamentos de apoio, os de infraestrutura, os gerais, os
meédico-assistenciais/equipamentos minimos obrigatérios e recomendados do servigo)
adequados para o funcionamento da atividade, objeto deste instrumento, acordo com o
dimensionamento e demanda das atividades executadas.
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8.1.2 Dispor de todos os materiais e equipamentos necessarios, em perfeito estado de
conservacao e funcionamento, para assegurar a qualidade dos servigcos prestados,
possibilitando o diagnéstico, o tratamento e o respectivo acompanhamento médico e

multiprofissional.

8.1.3 Possuir os materiais/insumos minimos obrigatérios para o atendimento ofertado,

conforme Protocolo elaborado pelo Responsavel Técnico do estabelecimento..

8.1.4 Os materiais e equipamentos, nacionais ou importados, devem estar regularizados
junto a ANVISA, de acordo com a legislagao vigente.

8.1.5 Garantir que sejam seguidas todas as recomendacgdes estabelecidas pelos
fabricantes ou pelas normas técnicas vigentes, quanto a instalacdo, manutencao
preventiva e corretiva, calibragédo, controle dos contratos de manutencgéo e verificagdo da
obsolescéncia dos equipamentos, mantendo disponivel as documentagbes e registro dos

servicos realizados.

8.1.6 A CONTRATADA devera responsabilizar-se ainda por todos os insumos de
enfermagem, quando couber, além de material de escritdério e outros necessarios para a

perfeita execucao dos servicos.

8.2 DO SERVICO DE REGULAGAO DE VAGAS

O acesso ao atendimento sera exclusivamente através da Central de Regulagao de
Vagas do Municipio, a qual recebera a demanda das Unidades Basicas de Saude (UBSs),

por meio de Guia de Referéncia e fara a regulacao para o Instituto Maria Claro.
8.3 DO FATURAMENTO E CADASTRAMENTO DA SECRETARIA DA SAUDE (CNES)

8.3.1 Faturamento Ambulatorial:

De acordo com o cronograma enviado previamente pela Secdo de Faturas e
Cadastramento da Secretaria da Saude, o prestador devera enviar por meio eletrénico
(até o 5° dia util do més subsequente) os arquivos dos Sistemas de Informacédo do
Ministério da Saude, BPA (aplicativo de captacdo do atendimento ambulatorial que
permitem ao prestador de servi¢o vinculado ao SUS, registrar o atendimento realizado no

estabelecimento de saude, em regime ambulatorial).
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8.3.2 Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude (CNES):

De acordo com o cronograma enviado previamente pela Secdo de Faturas e
Cadastramento da Secretaria da Saude, o prestador devera fornecer todas as
informacgdes necessarias para atualizacao do Cadastro Nacional de Estabelecimento de
Saude (CNES), enviar por meio eletrénico (até o 4° dia util) as fichas com as inclusées
e/ou alteragbes ocorridas na Unidade prestadora dos servigos, através do e-mail:

ches@sorocaba.sp.gov.br.

8.3.3 Transparéncia

Sao obrigacdes de transparéncia da Instituicdo contratada:

I - Manter em seu sitio eletrénico na internet cépias dos documentos a seguir:

a) Estatuto social atualizado;

b) Cépia dos contratos/termos firmados, respectivos Planos de Trabalho e
valores recebidos;

c) Relagcdo nominal dos dirigentes;

d) Lista de prestadores de servicos (pessoas fisicas e juridicas) e os
respectivos vencimentos;

e) Remuneracéao individualizada dos dirigentes e colaboradores, com os
respectivos nomes, cargos ou fungdes que atuem no objeto pactuado;

f) Balancos, demonstracdes contabeis e relatorios fisico-financeiros de
acompanhamento;

g) Regulamento de compras e de contratagdo de pessoal.

8.4 DO PRONTUARIO

8.4.1 O documento referente aos prontuarios dos pacientes sera de responsabilidade da
conveniada enquanto estiver em sua Unidade de Saude em conformidade com a Lei n°
13.709, de 14 de agosto de 2018 e a Lei 13.787 de 27 de dezembro de 2018 ou a que vier

substituir.
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8.4.2 O Servigo de Atencdo a Saude deve possuir prontuario Unico para cada paciente,
que inclua todos os tipos de atendimento a ele referente, contendo as informacdes
completas do quadro clinico e sua evolugao, todas devidamente escritas, de forma clara e
precisa, datadas e assinadas pelo profissional responsavel pelo atendimento. Os
prontuarios deverao estar devidamente ordenados no Servigco de Arquivo. Informacgdes

indispensaveis e minimas do prontuario:
a) ldentificagéo do paciente;
b) Histérico clinico e multidisciplinar;
¢) Exame clinicoffisico;
d) Exames complementares;
e) Diagnéstico e progndstico;
f) Plano Terapéutico e Projeto Terapéutico Singular (PTS);

g)Evolucdo da condicdo de saude, do acompanhamento realizado em cada

atendimento e das eventuais intercorréncias;

h) Identificacdo do profissional que prestou a assisténcia.

8.4.3 A CONTRATADA devera disponibilizar o acesso aos prontuarios sempre que

solicitado pela contratante, seguindo as legisla¢des vigentes.

8.4.4 No encerramento da prestacdo de servico, os prontuarios fisicos deverdo ser
guardados pela entidade, em conformidade com a Lei N° 13.787, de 27 de dezembro de
2018; bem como devera enviar ao Municipio uma relagéo informatizada dos prontuarios

abertos durante toda a vigéncia do termo de colaboragéo.

9. VALOR ESTIMADO E INFORMAGAO SOBRE A PROGRAMAGCAO ORGAMENTARIA
EM QUE CORRERAO AS DESPESAS

O referido termo de colaboragdo tem o recurso das Emendas Parlamentares
Municipais totalizando R$ 370.000,00 (trezentos e setenta mil reais) a serem recebidos

em 10 (dez) parcelas de R$ 37.000,00 (trinta e sete mil reais)
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Programacao Orgamentaria:

Orgéo Econémica |Funcao |Subfuncdo |Programa |Fonte |[Cdéd. Aplicacao
18.01.00 |3.3.50.39.06 10 302 1001 08 3020000

10. VIGENCIA NECESSARIA PARA A CONSECUGAO DO OBJETO DO AJUSTE

O inicio da execucao das intervengdes previstas no Projeto Basico dar-se-a a partir

da data da assinatura do Termo de Convénio e serado desenvolvidas por 10 (dez) meses.

11. DO CRITERIO DE ESCOLHA DA ENTIDADE PRIVADA SEM FINS LUCRATIVOS

Por inexigibilidade em virtude de Termo de Colaboragao com prestador de servigco
especifico em virtude da verba a ser utilizada tratar-se de Emendas Municipais. A
celebracdo da parceria com o Instituto Maria Claro, ocorrera conforme Lei Federal
14133/2021.

12. DO INSTRUMENTO DE PACTUAGAO

Termo de Convénio.

13. DAS FORMAS EMPREGADAS PARA FISCALIZACAO

O Municipio devera monitorar e avaliar o cumprimento do objeto do Termo de
Convénio bem como os atendimentos realizados pela CONTRATADA, por meio de visitas
in loco, solicitagdo de documentos, analise dos relatérios de atendimento e atividades e
demais diligéncias a critério da Administragao Publica.

14. FORMA DE MENSURAGCAO DOS CUSTOS, TAIS COMO PER CAPITA, POR
UNIDADE DE SERVICOS PRESTADOS ENTRE OUTROS
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O custo per capto para os atendimentos realizados pela CONTRATADA sera de R$
925,00 (novecentos e vinte e cinco reais) por crianga atendida.

15. DAS METAS

15.1 METAS QUANTITATIVAS

As metas de atendimento servem como referéncia para avaliar o desempenho da

contratada e revisao contratual.

Gestao do numero de vagas
Explicagcao: Gestao do numero total de vagas em conformidade com o edital.

Fonte: O prestador devera enviar a planilha de controle mensal ao setor de

Administracao de Convénios até o 5° dia do més imediatamente subsequente.

Calculo: numero de vagas ofertadas/ numero de vagas total em conformidade

com o projeto basico x100

Meta: Ofertar 100% do numero de vagas de acordo com lote contemplado pelo
servigo prestado

Periodicidade: mensal

15.2 METAS QUALITATIVAS

15.2.1 Descrigdo das Metas Qualitativas:

1-Elaboracao e avaliagao de Projeto Terapéutico Singular (PTS)

Explicacao: O PTS é um conjunto de propostas de condutas terapéuticas
17
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articuladas, para um sujeito individual ou coletivo, por meio de uma discussao
coletiva entre a equipe interdisciplinar. Portanto, representa um momento no qual
todas as opinides sao importantes para ajudar a entender o sujeito com demanda
de cuidado em saude e, consequentemente, para definicdo de propostas de
acdes. O projeto é reavaliado periodicamente e conjuntamente para a construcao

de novos acordos e qualificacdo do cuidado.

Fonte: Prontuarios

Calculo: Total em nimero de PTSs elaborados/ Total em nimero de PTSs

demandados x 100.
Meta:100%
Periodicidade: mensal

Obs: a avaliagdo de prontuarios e fichas clinicas, sera feita por amostragem pela
Comisséo de Avaliagdo de Contratos e Ajustes com o Terceiro Setor, respeitando
um quantitativo estatistico com grau de confianga de no minimo 80% e margem de

erro de no minimo 15%.

2-Pesquisa de Satisfagcdao do usuario em 80% dos pacientes/acompanhantes

(familiar, responsavel ou cuidador)

Explicacao: A pesquisa de satisfacdo do usuario devera ser realizada em 80% do
total dos pacientes atendidos.

A pesquisa de satisfagdo do usuario sobre o atendimento, destina-se a avaliacao
da percepcao de qualidade de servigo pelos pacientes e acompanhantes. Em cada
més sera avaliada a pesquisa de satisfacdo do usuario, por meio de questionarios
especificos, que deverdao ser aplicados mensalmente em pacientes e/ou

acompanhantes, abrangendo 80% do total em cada més.

A pesquisa devera ser feita verbalmente, registrada, sendo obrigatoriamente

andnima, apenas com identificagdo numérica.
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O servigo devera utilizar um modelo de pesquisa de satisfacao validado pela SES

e utilizar a planilha de consolidagao para preenchimento das respostas obtidas.

Fonte: Relatério de pesquisa de satisfacao e planilha validada pela SES
Calculo: numero de pesquisas de satisfagao realizadas

Meta: Realizar a pesquisa em 80% dos pacientes e/ou acompanhantes

Periodicidade: mensal

3- Reuniao de Equipe para Discussao de Fluxos, Protocolos e Necessidades

de Capacitacao

Explicacdo: Reunidao de Equipe para Discussao de Fluxos, Protocolos e
Necessidades de Capacitacao sédo propostas de aprendizagem no trabalho, onde
o aprender e 0 ensinar se incorporam aos processos de trabalho. Devera ter como
base o processo pedagogico que parte do cotidiano do trabalho e que considerem
elementos que fagam sentido para os atores envolvidos.

Devera promover reunides e discussdes visando melhor assisténcia aos
pacientes, melhorias de processos e procedimentos, pautados na problematizagéo

de situacgdes, utilizacao dos equipamentos, capacitacoes e atualizagdes.

Fonte: Comprovacao da realizagdo de atividades programadas através de listas

de presenca e/ou atas de reuniao.

Calculo: Numero de reunides/més

Meta: Realizar no minimo 1 reunido mensal com duragdo minima de 2 horas com

o objetivo de manter 100% dos profissionais capacitados e atualizados.

Periodicidade: mensal

4- Participacao e envolvimento do acompanhante (familiar, responsavel ou

cuidador) nos atendimentos
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Explicagao: Orientagbes aos acompanhantes como agentes colaboradores no
processo de inclusao social e continuidade do cuidado;

Acbes que incentivem e promovam a participacdo do acompanhante (familiar,
responsavel ou cuidador) em pelo menos (minimo) 1 atendimento mensal é
fortemente recomendada. A participacdo deve ser documentada em listagem com
nome do paciente, assinatura do acompanhante com data da participacdo e

profissional responsavel pelo atendimento.

Fonte: O prestador devera enviar a planilha de controle mensal ao setor de

Administracao de Convénios até o 5° dia do més imediatamente subsequente.
Calculo: participacao do acompanhante/ familiar 1 vez ao més
Meta: 85%

Periodicidade: mensal

5- Utilizacao do Sistema de Referéncia e Contrarreferéncia

Explicacao: Os encaminhamentos para outros servicos devem acontecer através
do sistema de Referéncia e Contrarreferéncia (RCR), para articulacdo dos
processos de trabalho das equipes, gestores e redes de atengéo a saude, visando
a integralidade e continuidade do cuidado em saude dos usuarios. O processo
deve ser entendido como transferéncia e continuidade do cuidado em saude pelo
conjunto dos atores para o trabalho em rede e para a discussdo de projetos
terapéuticos, organizacdo de fluxos, referéncias, processos de trabalho nas

equipes, servicos e redes de atencao.

Fonte: O prestador devera enviar relatério com listagem dos pacientes nao
inseridos, contendo nome, motivo do encaminhamento e especialidade; junto a

copia da guia de referéncia e contrarreferéncia.

Calculo: numero de pacientes nao inseridos no servico/nimero de

contrarreferéncias x 100

20



Secretaria da Saude

Meta: 100%

Periodicidade: mensal

6- Prontuario unico atualizado

Explicacao: O prontuario deve ser unico contendo todas as informacgdes clinicas
do paciente e sua evolucdo, anotacbes realizadas em sequéncia por equipe
multiprofissional, Projeto Terapéutico Singular (PTS), bem como outros
documentos pertinentes, datados e com identificacdo legivel do profissional
responsavel pelo atendimento, com o numero do conselho de classe ativo ou

carimbo e assinatura.

Fonte: Avaliagdo documental

Calculo: O prontuario sera auditado presencialmente por amostragem pela
Comisséo de Avaliagdo de Contratos e Ajustes com o Terceiro Setor, respeitando
um quantitativo estatistico com grau de confianga de no minimo 80% e margem de

erro de no minimo 15%.
Meta: 100%

Periodicidade: mensal

7-Gestao do absenteismo

Explicacao: O absenteismo de usuarios € um problema crénico nos sistemas de
saude no Brasil e no mundo, que pode inviabilizar a sustentabilidade da ampliagéao
da oferta de servigcos especializados. Na atencao especializada, ele € crescente
com prejuizos para a gestao publica e para os usuarios, gerando custos sociais e
na assisténcia a saude, estimulando atitudes negativas no profissional, atraso no
diagnodstico e falta de um tratamento adequado. O absenteismo foi associado a
algumas causas, como esquecimento, falhas na comunicagao entre o servigo € o

usuario, melhora clinica, agendamento em horario de trabalho do responsavel,
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falta de transporte e dia da semana agendado. Entre as suas consequéncias,
destacam-se o aumento da fila de espera e de demandas, o desperdicio de
recursos publicos, a redugéo da produtividade e perda da eficiéncia da clinica e da
gestdo. Em sintese, o absenteismo & considerado um fenémeno multicausal,

repercutindo em todos os envolvidos: gestao, trabalhador e usuario.
Fonte: Avaliacao Documental (Fichas de Atendimentos Mensais)
Calculo: numero total de faltas/nimero de sessbées realizadas x100

Meta:
Percentual de frequéncia mensal: 75 %

Obs: a avaliagédo de prontuarios e fichas clinicas, seréa analisado por amostragem,
respeitando um quantitativo estatistico com grau de confianga de no minimo 80%

e margem de erro de no minimo 15%.

Periodicidade: mensal

15.3 DAS AVALIAGOES E CUMPRIMENTOS DAS METAS

15.3.1 Compete a Comisséao de Avaliagcao de Contratos e Ajustes com o Terceiro Setor da
Secretaria da Saude as avaliagbes dos indicadores e dos cumprimentos das metas
estabelecidas a CONTRATADA.

15.3.2 Os indicadores quantitativos devem ser apresentados mensalmente, até o 5°
(quinto) dia util do més subsequente a produgao, em instrumento de registro BPA (Boletim
de Produgcdo Ambulatorial), referentes aos servigos efetivamente realizados no més de

referéncia.

15.3.3 Os indicadores qualitativos deverdao ser enviados pela CONTRATADA
mensalmente, considerando o inicio da vigéncia do contrato o més 0 (zero), e em formato

determinado pela Secretaria da Saude na Prestacdo de Contas Assistencial.

15.3.4 O envio dos indicadores qualitativos deve ser encaminhado a Divisdao de
Administracdo de Convénios, na Prestacdo de Contas, ou seja, até 30 (trinta) dias apos o

recebimento de cada parcela.
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15.3.5 Os indicadores deverao ser consolidados a partir de instrumentos definidos pela
Secretaria da Saude, como planilhas, relatérios, protocolos e fluxos enviados pela
conveniada para avaliagdo das metas qualitativas deverao seguir o padrao da Secretaria
de Saude de Sorocaba (SES) e serem validados pela SES.

15.3.6 A CONTRATADA devera enviar todos os indicadores mensalmente ao setor de
Administracdo de Convénios, prestando contas de todas as metas quantitativas e
qualitativas de acordo com os critérios € parametros estabelecidos em cada um dos

indicadores;

15.3.7 A avaliacéo e pontuagao dos indicadores qualitativos sera realizada quadrimestral

de forma presencial pela Comissdo de Avaliagdo de Contratos e Ajustes com o Terceiro

Setor.

15.3.8 A CONTRATADA devera cumprir em sua totalidade todas as metas quantitativas e

qualitativas estabelecidas neste Projeto Basico.

15.3.9 O nao atendimento de no minimo 100% das vagas do objeto pactuado (meta
quantitativa), acarretara em desconto orcamentario a ser definido pelo Setor de

Administracao de Convénios da Prefeitura.

15.3.10 Caso as metas qualitativas nao sejam atingidas, a instituicao sera notificada pelo
Setor de Convénios da Prefeitura e devera estruturar um plano de agcao com intervengoes
direcionadas para atingir o cumprimento das mesmas, dentre as medidas possiveis de

acoes temos:
* Realizacao de busca ativa do usuario;

» Sensibilizagcdo da familia e/ou responsavel sobre a corresponsabilizagdo pelo

tratamento;

* Fortalecimento de vinculo entre equipe multiprofissional, crianca e

responsavel/familiar;

« Reavaliagdo do Projeto Terapéutico Singular do usuario.
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15.3.11 A recidiva relacionada ao nao atendimento das metas qualitativas, apés
notificacdo prévia, implicara em percentual de desconto orcamentario proporcional as

metas qualitativas nao atingidas, a ser definido pelo setor de Convénios da Prefeitura.
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