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JUSTIFICATIVA

Atividades e Servicos de Saude no Exercicio de 2019.

X)

Desconto de valor financeiro - Indicadores de Producéo - item 8
do Anexo Técnico Il do Contrato de Gest&o.

)

- Anexo Técnico Il do Contrato de Gestao

()

Ajuste eventuais - item 10 Anexos Técnicos Il do Contrato de

() Gestédo: IDENTIFICAR AJUSTE

Gestdo: Introducdo do Programa de Residéncia Médica

)

DECLARACAO DE

INTERESSE especificados.
Séo Paulo,  de dezembro de 2018.
PELA CONTRATANTE
DR. MARCO ANTONIO ZAGO
SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE
PELA OSS
CONTRATADA PASCOAL MARTINEZ MUNHOZ

DIRETOR PRESIDENTE — BANCO DE OLHOS DE
SOROCABA

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo para custeio das

Desconto de valor financeiro - Indicadores de Qualidade - Item 7

Repasse para Programa Especial - Item 7 - Anexo | - Contrato de

As partes acima identificadas declaram estar de pleno acordo com
a emissdo de Termo de Retirratificacdo em atendimento ao
disposto no Contrato de Gestdo, nos itens e clausulas acima
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ANEXO RP-06 — REPASSES AO TERCEIRO SETOR — TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO -
CONTRATOS DE GESTAO

CONTRATANTE: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

CONTRATADA: BANCO DE OLHOS DE SOROCABA, gerenciadora do CENTRO DE REABILITACAO LUCY
MONTORO DE SOROCABA.

CONTRATO DE GESTAO N° (DE ORIGEM): 001.0500.000.005/2018

OBJETO: Operacionaliza¢éo da gestao e execugdo, pela CONTRATADA, das atividades e servi¢os de saude, no
CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE SOROCABA, no exercicio de 2019, em conformidade com

0s Anexos Técnicos que integram este instrumento:

a) Anexo Técnico | — Descricdo de Servigcos
b) Anexo Técnico Il — Sistema de Pagamento
¢) Anexo Técnico lll — Indicadores de Qualidade

ADVOGADO(S)/ N° OAB: (*)

Pelo presente TERMO, nos, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) O ajuste acima referido estara sujeito a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo,
cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) Poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo coOpias das manifestacdes de interesse,
Despachos e Decisfes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo Eletrdnico, conforme dados
abaixo indicados, em consonancia com o estabelecido na Resolugdo n° 01/2011 do TCESP;

c) Além de disponiveis no processo eletrdnico, todos Despachos e Decisdes que vierem a ser tomados,
relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial do Estado, Caderno do Poder
Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estados de S&o Paulo, em conformidade com o artigo 90 da Lei
Complementar n° 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos
processuais, conforme regras do Caodigo de Processo Civil;

d) Qualquer alteracdo de enderecgo — residencial ou eletrdnico — ou telefones de contato devera ser comunicada

pelo interessado, peticionando no processo.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:
a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente publicagao;
b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito de defesa,

interpor recursos e o que mais couber.

Séao Paulo, de dezembro de 2018.
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GESTOR DO ORGAO PUBLICO CONTRATANTE:

Nome: Marco Anténio Zago

Cargo: SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE

CPF: 348.967.088-49 RG: 3.579.713/SSP/SP

Data de Nascimento: 01/11/1946

Endereco residencial completo: Rua Manoel Aché, 981 — Apto. 32 — Jardim Iraja — Ribeirdo Preto —
SP — CEP 14020-590

E-mail institucional: mzago@saude.sp.gov.br

E-mail pessoal: marazago@usp.br
Telefone(s): (11) 3066-8801/8660

Assinatura;

Responsaveis que assinaram o ajuste:

GESTOR DO ORGAO PUBLICO CONTRATANTE:

Nome: Marco Anténio Zago

Cargo: SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE

CPF: 348.967.088-49 RG: 3.579.713/SSP/SP

Data de Nascimento: 01/11/1946

Endereco residencial completo: Rua Manoel Aché, 981 — Apto. 32 — Jardim Iraja — Ribeirdo Preto —
SP — CEP 14020-590

E-mail institucional: mzago@saude.sp.gov.br

E-mail pessoal: marazago@usp.br

Telefone(s): (11) 3066-8801/8660

Assinatura:

PELA ORGANIZACAO SOCIAL:

Nome: Pascoal Martinez Munhoz

Cargo: DIRETOR PRESIDENTE — BANCO DE OLHOS DE SOROCABA - BOS

CPF: 144.399.728-53 RG: 4.273.892-1 SSP/SP

Data de Nascimento: 04/04/1950

Endereco residencial completo: Rua: Pacaembu, 257 Ap. 1001 — Jardim Paulistano — Sorocaba — SP —
CEP: 18040-710

E-mail institucional: pascoal.martinez@bos.org.br

E-mail pessoal:
Telefone(s): (15) 3212.7002

Assinatura:

(*) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o endereco eletronico.
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TERMO DE RETIRRATIFICACAO AO CONTRATO DE GESTAO N°01/2019
PROCESSO ORIGEM N° 001.0500.000.005/2018
PROCESSO N° 2005883/2018

TERMO DE RETIRRATIFICACGAO AO CONTRATO
CELEBRADO EM 04/04/2018 ENTRE O ESTADO DE SAO
PAULO, POR INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO DA
SAUDE, E O BANCO DE OLHOS DE SOROCABA QUALIFICADO
COMO ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE, PARA
REGULAMENTAR O DESENVOLVIMENTO DAS AGOES E
SERVIGOS DE SAUDE, NO CENTRO DE REABILITAGAO LUCY
MONTORO DE SOROCABA.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de Sao Paulo, por intermédio
da SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, com sede nesta cidade na Av. Dr. Enéas de Carvalho
Aguiar n° 188, neste ato representado pelo seu Secretério de Estado da Saude, Dr. Marco Anténio
Zago, brasileiro, casado, médico RG n°. 3.579.713 SSP/SP, CPF N° 348.967.088-49, doravante
denominada CONTRATANTE, e de outro lado o BANCO DE OLHOS DE SOROCABA, com CNPJ/MF
n° 50.795.566/0018-25, inscrito no CREMESP sob n° 911046, com endere¢co & Rua Nabeck Shiroma,
210 — sala 01 Térreo — Jardim Emilia Sorocaba — SP e com estatuto arquivado no 1°. Cartério de
Registro de Titulos e Documentos sob n° 374, do Registro Civil de Pessoas Juridicas de Sorocaba,
neste ato representado por seu Diretor Presidente, Sr. Pascoal Martinez Munhoz, RG. N° 4.273.892-1,
CPF n° 144.399.728-53, doravante denominado CONTRATADA, tendo em vista o que dispbe a Lei
Complementar n° 846, de 4 de junho de 1998, e considerando a declara¢éo de dispensa de licitacédo
inserida nos autos do Processo n° 001.0500.000.005/2018 fundamentada no 81°, do artigo 6°, da Lei
Complementar n° 846/98, e alteracdes posteriores, e ainda em conformidade com os principios
norteadores do Sistema Unico de Saude — SUS, estabelecidos nas Leis Federais n° 8.080/90 e n°
8.142/90, com fundamento na Constituicdo Federal, em especial no seu artigo 196 e seguintes, e na
Constituicdo do Estado de Sao Paulo, em especial o seu artigo 218 e seguintes, RESOLVEM celebrar
o presente TERMO DE RETIRRATIFICACAO referente ao gerenciamento e execucéo de atividades e
servicos de salde a serem desenvolvidos no CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE
SOROCABA cujo uso fica permitido pelo periodo de vigéncia do presente contrato, mediante as
seguintes clausulas e condi¢des:

CLAUSULA PRIMEIRA

DO OBJETO

O presente Termo de Retirratificacdo tem por objeto a operacionalizagdo da gestéo e execuc¢éo, pela
CONTRATADA, das atividades e servicos de salde, no CENTRO DE REABILITACAO LUCY
MONTORO DE SOROCABA, no exercicio de 2019, em conformidade com os Anexos Técnicos que
integram este instrumento:

a) Anexo Técnico | — Descricdo de Servigos
b) Anexo Técnico Il — Sistema de Pagamento
¢) Anexo Técnico lll — Indicadores de Qualidade
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CLAUSULA SEGUNDA

DA ALTERACAO CONTRATUAL

O PRESENTE TERMO DE RETIRRATIFICACAO altera a CLAUSULA SETIMA — DOS RECURSOS
FINANCEIROS, PARAGRAFO PRIMEIRO; CLAUSULA OITAVA — CONDICOES DE PAGAMENTO,
“caput”, além dos ANEXOS TECNICOS |, Il e lll, conforme redagdo abaixo:

CLAUSULA SETIMA

DOS RECURSOS FINANCEIROS

PARAGRAFO PRIMEIRO

Pela prestacéo dos servigos especificados no ANEXO TECNICO | — Descrigdo de Servigos, do Termo
de Retirratificagdo n° 01/19, a CONTRATANTE repassara a CONTRATADA, no prazo e condi¢des
constantes neste instrumento, bem como no Anexo Técnico Il — Sistema de Pagamento, e no Anexo
Técnico Il — Indicadores de Qualidade, a importancia estimada de R$4.261.979,40 (quatro milhdes,
duzentos e sessenta e um mil, novecentos e setenta e nove reais e quarenta centavos), cujo
repasse dar-se-4 na modalidade CONTRATO DE GESTAO, conforme as Instrugdes n° 02/2016 do
TCESP, correspondente ao exercicio financeiro de 2019, e que onerara a rubrica 10 302 0930 6214
0000, no item 33 90 39 — 75.

CUSTEIO

UGE: 090192

FUNCAO PROGRAMATICA: 10 302 0930 6214 0000

NATUREZA DA DESPESA: 33 90 39 75

FONTE DE RECURSOS: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - LEI 141/12

CLAUSULA OITAVA

CONDICOES DE PAGAMENTO

Fica acrescentado ao presente Contrato o somatoério dos valores a serem repassados em 2019,
estimado R$4.261.979,40 (quatro milhdes, duzentos e sessenta e um mil, novecentos e setenta e
nove reais e quarente centavos), sendo que a transferéncia & CONTRATADA sera efetivada
mediante a liberacdo de 12 (doze) parcelas mensais cujo valor total ao estimado para o custeio das
despesas da unidade para execuc¢éo das acdes e servicos de salde realizados pela unidade de saude.
Os repasses mensais poderdo ser objeto de desconto caso ndo atinjam as metas estabelecidas para
os Indicadores de Qualidade (indicadores de qualidade) e para os Indicadores de Producéo
(modalidade de contratagdo das atividades assistenciais) estabelecidas para as modalidades de
contratacao.

As parcelas mensais ficam estimadas conforme tabela abaixo e serdo pagas até o 5° (quinto) dia util
de cada més.

Més Valor de Custeio
Janeiro 355.164,95
Fevereiro 355.164,95
Margo 355.164,95
Abril 355.164,95
Maio 355.164,95
Junho 355.164,95
Julho 355.164,95
Agosto 355.164,95
Setembro 355.164,95
Outubro 355.164,95
Novembro 355.164,95
Dezembro 355.164,95
Total 4.261.979,40
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CLAUSULA TERCEIRA
O prazo de vigéncia do presente Termo de Retirratificacéo vigorara a partir de 01/01/2019 a 31/12/2019.

CLAUSULA QUARTA

DA RATIFICACAO

Ficam mantidas todas as demais disposicées e clausulas do CONTRATO DE GESTAO e, seus
respectivos Termos Aditivos e de Retirratificacdo, ndo alterados por este instrumento.

CLAUSULA QUINTA

DA RATIFICACAO

O presente Termo de Retirratificacao sera publicado no Diario Oficial do Estado, no prazo maximo de
20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA SEXTA

DA PUBLICACAO

Fica eleito o Foro da Capital, com renuncia de qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para
dirimir quaisquer questdes oriundas deste contrato, que ndo puderem ser resolvidas pelas partes.

E, por estarem justas e contratadas, assinam o presente Termo de Retirratificacdo em 02 (duas) vias
de igual teor e forma, na presenca das testemunhas abaixo.

Sao Paulo de dezembro de 2018.

PASCOAL MARTINEZ MUNHOZ Dr. MARCO ANTONIO ZAGO
DIRETOR PRESIDENTE — BANCO DE OLHOS DE SOROCABA SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE
Testemunhas:
1) 2)
Nome: Nome:

RG: RG:
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ANEXO TECNICO |
DESCRICAO SERVICOS

| — CARACTERISTICAS DOS SERVICOS CONTRATADOS

A CONTRATADA atendera com seus recursos humanos e técnicos aos usuarios do SUS — Sistema
Unico de Saude e do Instituto de Assisténcia Médica do Servidor Publico Estadual — IAMSPE (Lei
Complementar 971/2005), oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua
capacidade operacional, os servicos de salde que se enquadrem nas modalidades abaixo descritas,
conforme sua tipologia (unidade hospitalar, exclusivamente ambulatorial, ou outros).

O Servico de Admissdo da CONTRATADA solicitara aos pacientes, ou a seus representantes legais,
a documentacédo de identificacdo do paciente e a documentagdo de encaminhamento, se for o caso,
especificada no fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude.

O acesoo aos exames de apoio diagndstico e terapéutico realizar-se-4 de acordo com o fluxo
estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude.

O acompanhamento e a comprovagdo das atividades realizadas pela CONTRATADA seréo efetuados
através dos dados registrados no SAl — Sistema de Informa¢des Ambulatoriais, bem como através dos
formularios e instrumentos para registro de dados de producao definidos pela CONTRATANTE.

1. ATENDIMENTO AMBULATORIAL — REABILITACAO

MODALIDADE DE CONTRATACAO

ATENDIMENTO MEDICO

e Primeira Consulta — Triagem;
e Interconsulta
e Consulta Subsequente

ATENDIMENTO NAO MEDICO

e Consulta ndo médica
e Procedimentos Terapéuticos

ACOMPANHAMENTO

¢ Procedimentos Clinicos, Diagnésticos e Terapéuticos

e Oficinas Terapéuticas

e Atividade Educativa — Atendimento em Grupo

e Tecnologias Assistivas — Fornecimento de Orteses, Proteses, Meios Auxiliares de Locomog&o
e Capacitagio e Formagdo de Recursos Humanos na Area de Reabilitagio

1.1 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitacdo Lucy Montoro entende-se por Primeira
Consulta — Triagem, o atendimento realizado na triagem pelo médico fisiatra, no momento da
primeira visita do paciente a Unidade e cujo objetivo € avaliar a condigdo clinica e funcional do
paciente para verificar a sua admissibilidade para atendimento em programa de reabilitac&o.
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1.2 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitacdo Lucy Montoro entende-se por
Interconsulta, as avaliacdes realizadas por médicos de outras especialidades que nédo
fisiatria na Unidade de Reabilitacéo.

1.3 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitacdo Lucy Montoro entende-se por
Consulta subseguente, os atendimentos realizados pelo médico fisiatra antes do inicio
do programa de reabilitagdo, bem como, todas as consultas médicas de segmento
ambulatorial durante o periodo em que o paciente estiver em programa e, depois, nos
atendimentos médicos de seguimento até a alta institucional.

1.4 Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitacdo Lucy Montoro entende-se por
Consulta ndo médica, os atendimentos realizados pela equipe multiprofissional que nao
estdo no escopo do programa de reabilitacédo, desde a triagem (psicologia e servi¢o social)
guando é realizada a avaliagdo psicoldgica para analisar o potencial afetivo e emocional a
ser incluido no programa terapéutico e avaliagdo do servico social para analisar a condi¢ao
de frequéncia ao programa e suporte familiar. Por questdes especificas todos os
atendimentos das especialidades ndo médicas de servigo social, enfermagem e
nutricdo serdo classificados como “consulta nao médica”, ainda que no escopo do
programa de reabilitacéo.

1.5 Para as Unidades Estaduais da rede de Reabilitagdo Lucy Montoro entende-se por
Procedimentos Terapéuticos (Sessdes), todos os atendimentos realizados por
profissionais de nivel superior de todas as especialidades ndo médicas ao longo dos
programas de reabilitacdo (processos terapéuticos de média e longa duragdo), exceto
para as especialidades de Servigo Social, Enfermagem e Nutricdo que mantém a
classificacéo de consulta nao meédica.

Para as Unidades Estaduais da Rede de Reabilitagdo Lucy Montoro entende-se por
Procedimentos Clinicos, Diagndésticos e Terapéuticos, todos os procedimentos realizados
pelo médico para usuérios em programa de reabilitacdo na Unidade de Reabilitacdo (bloqueio
neuroquimico/aplicacéo e sessdes de acupuntura).

As atividades realizadas serdo informadas mensalmente a CGCSS agrupadas e seus
resultados serdo acompanhados e avaliados, e ndo serdo considerados como “PRODUCAQ”
para efeitos de alcance de metas.

Nas Unidades Estaduais da Rede Lucy Montoro as Oficinas Terapéuticas tem como objetivo
desenvolver competéncias e habilidades percepto-cognitivas através de atividades artisticas e
culturais dentro de objetivos terapéuticos e respeitando-se a individualidade dos seus
participantes; materializam a percep¢do da prOpria potencialidade e a superacdo de
dificuldades; desenvolvem a criatividade e as habilidades para independéncia funcional;
desenvolvem e analisam os requisitos para atividades educativas e profissionalizantes. Essas
atividades sao supervisionadas pelo terapeuta ocupacional e/ou psicélogo e desenvolvidas por
instrutores especializados nas diferentes atividades.

As atividades realizadas serdo informadas mensalmente a CGCSS e seus resultados serdo
acompanhados e avaliados, e n&o serdo considerados como “PRODUCAQ” para efeitos de
alcance de metas.

Nas Unidades Estaduais da Rede de Reabilitacdo Lucy Montoro entende-se por Atividade
Educativa — Atendimento em Grupo os atendimentos realizados com grupos de pacientes
onde sdo realizadas orientagBes gerais ao grupo por um ou mais profissionais ao mesmo
tempo. Grupo de Acolhimento 9GA) e Atividade Educativa para pacientes e cuidadores.
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As atividades realizadas serdo informadas mensalmente a CGCSS e seus resultados serdo
acompanhados e avaliados, e ndo serdo considerados como “PRODUCAQ” para efeitos de
alcance de metas.

5. Tecnologias Assistivas — Fornecimento de Orteses, Proteses, meios Auxiliares de
Locomocéo
O CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE SOROCABA, integrante da Rede de
Reabilitagdo “Lucy Montoro”, criada pelo Decreto n°® 52.973, de 12/05/2008 e regida pelas
disposicfes do Decreto n° 61.003 de 19/12/2014 tém também como atribui¢cdo o fornecimento
de orteses, proteses e meios auxiliares de locomocéo, bem como o acesso suas adaptacoes.
O fornecimento esta condicionado as Portarias Ministeriais que regulam a matéria e
restringe-se aos procedimentos diretamente vinculados ao processo de reabilitacdo
sob-responsabilidade da CONTRATADA.
A comprovacéo do fornecimento de érteses, préteses e meios auxiliares de locomogédo sera
efetuada através dos dados registrados no Sistema de Informacdo de OPM da Secretaria
Estadual de Saude, sendo seu preenchimento obrigatorio.
Os equipamentos dispensados serédo informados mensalmente & CGCSS e seus resultados
serdo acompanhados e avaliados, e ndo serdo considerados como “PRODUGCAQ” para efeitos
de alcance de metas. As despesas advindas deste processo serdo consideradas dentro do
custeio mensal.

6. Capacitacdo e Formac&o de Recursos Humanos na Area de Reabilitacio
CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE SOROCABA como unidade integrante
da Rede de Reabilitagdo “Lucy Montoro”, criada pelo Decreto n° 52.973, de 12/05/2008 e regida
pelas disposicdes do Decreto n° 61.003 de 19/12/2014 tém como atribui¢cdo a qualificacéo e
treinamento de estudantes e profissionais ligados a &rea de reabilitacdo, através da realizagéo
de cursos de educacéo continuada.
Para efetivacdo das atividades pertinentes a esta atribui¢cdo, poderd estabelecer Termos de
Cooperacao Técnica com instituicbes de ensino, nos quais deverdo estar definidas as
obrigacdes de ambas as partes, assim como as fontes de financiamento para as atividades
educacionais descritas.
Para estabelecimento dos referidos Termos de Cooperagdo, os mesmos deverdo ser
previamente analisados e autorizados pela CONTRATANTE, ouvindo o Comité Gestor da
Rede de Reabilitacdo Lucy Montoro.
As atividades realizadas serdo informadas mensalmente & CGCSS e seus resultados serdo
acompanhados e avaliados, e ndo serdo considerados como “PRODUCAQ” para efeitos de
alcance de metas.

7. Programas Especiais e Novas Especialidades de Atendimento

Se, ao longo da vigéncia deste contrato, de comum acordo entre os contratantes, 0 CENTRO
DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE SOROCABA se propuser a realizar outros tipos
de atividades diferentes daquelas aqui relacionadas, seja pela introdugcdo de novas
especialidades médicas, seja pela realizagdo de programas especiais para determinado tipo
de patologia ou pela introducéo de novas categorias de exames laboratoriais, estas atividades
poderdo ser previamente autorizadas pela CONTRATANTE, ouvindo o Comité Gestor da
Rede de Reabilitagdo Lucy Montoro, ouvindo o Comité Gestor da Rede de Reabilitacdo
Lucy Montoro, apés analise técnica, sendo quantificadas separadamente do atendimento
rotineiro da unidade e sua orcamentacdo econdmico-financeira sera discriminada e
homologada através de Termo de Retirratificacéo ao presente contrato.
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Il - ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS

I. 1. ATENDIMENTO AMBULATORIAL — REABILITACAO (ESPECIALIDADES MEDICAS)

Atendimento Médico 1" semestre 2’semestre Total
Jan | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez
Primeira Consulta - Triagem 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 540
Interconsulta - - - - - - - - - - - - -
Consulta Subsequente 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 365 | 4.380
Total 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 410 | 4.920
Especialidades Médicas Planejadas
Fisiatria X
Oftalmologia X
Il. 2. ATENDIMENTO AMBULATORIAL — REABILITACAO (ESPECIALIDADES NAO MEDICAS)
. ~ o 1° semestre 2°semestre
Atendimento N&o Médico - Total
Jan | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez
Consultas Ndo Médicas 1.3521.3521.352|1.352|1.352|1.352|1.3521.352|1.352|1.352|1.352|1.352| 16.224
Procedimentos Terapéuticos
(Sessbes) 1.900]1.900|1.900|1.900|1.900|1.900]1.900|1.900|1.900|1.900|1.900]1.900| 22.800
Total 3.252|3.252|3.252|3.252|3.252|3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 3.252 | 39.024
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Especialidades ndo médicas Planejadas
Assistente Social X
Educador Fisico X
Fisioterapeuta X
Fonoaudiélogo X
Psicélogo X
Terapeuta Ocupacional X
Ortoptica X
Outros X
Il. 3. PROCEDIMENTOS CLINICOS, DIAGNOSTICOS E TERAPEUTICOS - ACOMPANHAMENTO
Procedimentos Médicos 1 semestre 2'semestre ;r?;ﬂl
Jan | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez
Procedimentos Médicos 30 |30 |30 (3 |30|30|30)| 30 | 30| 30 30 30 360




Il. 4. TECNOLOGIAS ASSISTIVAS — ORTESES / PROTESES /
LOCOMOCAO — ACOMPANHAMENTO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

MEIOS AUXILIARES DE

TECNOLOGIAS 1° semestre 2°semestre
ASSISTIVAS - Total
ORTESES/Préteses/Meios
Auxiliares de Locomocéo Fev | Mar Set | Out | Nov | Dez
Meios de Locomocédo 60 60 60 60 60 60 720
Orteses 60 60 60 60 60 60 720
Préteses 5 5 5 5 60
Qutros - - - - -
Total 125 | 125 125 | 125 | 125 | 125 1.500
1. 5. OFICINAS - ACOMPANHAMENTO
1° semestre 2°semestre
Oficinas Total Anual
Jan Fev Abr Out Nov Dez
Oficinas 10 10 10 10 10 120
1. 6. ATIVIDADE EDUCATIVA / ATENDIMENTO EM GRUPO — ACOMPANHAMENTO
ATIVIDADE 1° semestre 2°semestre
EDUCATIVA/ATENDIMENTO Total
EM GRUPO -
ACOMPANHAMENTO Fev | Mar Set | Out | Nov | Dez
Grupos - 16 16 106
Pacientes Atendidos - 160 | 160 160 1.207

Il — CONTEUDO DAS INFORMACOES A SEREM ENCAMINHADAS A CONTRATANTE

A CONTRATADA deverd encaminhar a CONTRATANTE as Certidées Negativas de Débitos Federal,
Estadual e Municipal (OSS e unidade), Certiddo Negativas de Débito Trabalhista, Certificado de
Regularidade do FGTS (OSS e unidade), Extratos Bancérios, Relatérios Contdbeis e Financeiros,
Relatérios de Custos, Relatérios referentes aos Indicadores de Qualidade estabelecidos para a

unidade, entre outras informacdes solicitadas, na formatacéo e periodicidade por esta determinada.
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ANEXO TECNICO Il
SISTEMA DE PAGAMENTO

| — Com a finalidade de estabelecer as regras e o cronograma do Sistema de Pagamento ficam
estabelecidos os seguintes principios e procedimentos:

1. A atividade assistencial da CONTRATADA subdivide-se em 02 (duas) modalidades, conforme
especificacdo e quantidades relacionadas no ANEXO TECNICO | — Descricdo de Servicos, nas
modalidades abaixo assinaladas:

(x) Atendimento Médico
(x) Atendimento Nao Médico

1.1 As modalidades de atividade assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do atendimento a
ser oferecido aos usuarios da unidade sob gestdo da CONTRATADA.

2. Além das atividades de rotina, a unidade podera realizar outras atividades, submetidas a prévia
analise e autorizacdo da CONTRATANTE, conforme especificado no item 07 do ANEXO TECNICO | —
Descricdo de Servicos.

3. O montante do orgamento econdmico-financeiro do CENTRO DE REABILITACAO LUCY
MONTORO DE SOROCABA, para o exercicio de 2019, fica estimado em R$4.261.781,46 (quatro
milhdes, duzentos e sessenta e um mil, setecentos e oitenta e um reais e quarenta e seis reais) e sera
distribuido percentualmente nos termos indicado na TABELA I, para efeito de calculo de desconto dos
Indicadores de Producéo, quando cabivel:

TABELA | — DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS INDICADORES
DE PRODUGCAO DO ORGAMENTO DE CUSTEIO

MODALIDADE DE o Valor
CONTRATACAO 0

Atendimento Médico 10% 426.197,94
Atendimento ndo médico 90% 3.835.781,46
TOTAL 100% 4.261.979,40

4. Os pagamentos a CONTRATADA dar-se-ao na seguinte conformidade:

4.1 Os pagamentos mensais a CONTRATADA para o ano de 2019 dar-se-ao na seguinte maneira:



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

TABELA Il - CRONOGRAMAS

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO DE CRONOGRAMA DE AVALIACAO E VALORACAO
RECURSOS FINANCEIROS DE CUSTEIO DOS INDICCADORES
Indicadores de Indicadores de
Més Valor Qualidade Producéo

Janeiro 355.164,95 1° trimestral - consolidag&o
Fevereiro 355.164,95 das inf(l)_rm?(;(”)es em alril, 1° semestre -
Marco 355.164,95 availagao em maio. consolidagéo das
Abril 355.164,95 2° trimestral - consolidacéo |nforma(;0|e_s e~m julho,
Maio 355.164,95 das informag6es em julho, avallacao
Junho 355.164 95 avaliagdo em agosto.
Julho 355.164,95 3° trimestre - consolidacéo
Agosto 355.164,95 das in;‘_orrrja(;(”)es em ouéubro, 2° semestre -
Setembro 355.164,95 avallagao eém novemoro. consolidacdo das
Outubro 355.164,95 4° trimestre - consolidacéo |nforr_na(ioes ém janeiro,
Novembro 355.164,95 das informacdes em janeiro, avaliagéo em fevereiro
Dezembro 355.164.95 avaliagdo em fevereiro.
Total 4.261.979,40

4.2 A avaliacéo e a valoracéo dos Indicadores de Qualidade seréo realizadas nos meses de maio,
agosto, novembro e fevereiro do ano seguinte, podendo gerar um desconto financeiro a menor de até
10% do custeio da unidade no trimestre, nos meses subsequentes, dependendo do percentual de
alcance das metas dos indicadores, pelo CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE
SOROCABA.

4.3 A avaliacdo e a valoracao dos Indicadores de Producdo (modalidade por contratacdo das
atividades assistenciais) serdo realizadas nos meses de agosto e fevereiro do ano seguinte, podendo
gerar um ajuste financeiro a menor de 10% a 30% do custeio da unidade no semestre, nos meses
subsequentes, dependendo do percentual de alcance das metas dos indicadores constante na
TABELA Ill - VALORACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PROCUGCAO (MODALIDADE
DE CONTRATACAO DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL) e de acordo com a TABELA | —
DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO DOS INDICADORES DE

PRODUCAO DO ORCAMENTO DE CUSTEIO, constantes no Anexo Técnico Il — Sistema de
Pagamento.
5. Visando o acompanhamento e avaliagdo do CONTRATO DE GESTAO e o cumprimento das

atividades estabelecidas para a CONTRATADA no ANEXO TECNICO | — Descri¢do de Servigos, a
mesma deverd encaminhar mensalmente, até o dia 11 (onze), a documentac¢do informativa das
atividades assistenciais realizadas pelo no CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE
SOROCABA.

5.1 As informacdes acima mencionadas serdo encaminhadas através dos registros no SIA —
Sistema de InformagBes Ambulatoriais, de acordo com normas e prazos estabelecidos pela
CONTRATANTE;
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5.2 As informacdes mensais relativas a producdo assistencial, indicadores de qualidade,
movimentacdo de recursos econbmicos e financeiros e dados do sistema de custos, serdao
encaminhadas via internet, através do site www.gestdo.saude.sp.gov.br, disponibilizado pela
CONTRATANTE e de acordo com normas, critérios de seguranca e prazos por ela estabelecidos;

5.3 O aplicativo disponibilizado na internet emitira os relatérios e planilhas necessarias a avaliacédo
mensal das atividades desenvolvidas pelo no CENTRO DE MEDICINA DE REABILITACAO LUCY
MONTORO EM SAO JOSE DOS CAMPOS e estabelecera, através de niveis de acesso previamente
definidos, a responsabilidade legal pelos dados ali registrados.

6. A CONTRATANTE procedera a andlise dos dados enviados pela CONTRATADA para que
sejam efetuados os devidos pagamentos de recursos, conforme estabelecido na Clausula 82 do
CONTRATO DE GESTAO.

7. Nos meses de maio, agosto, novembro e fevereiro do ano subsequente, a CONTRATANTE
procedera a consolidacdo e andlise conclusiva dos dados do trimestre findo dos Indicadores de
Qualidade, que poderdo ensejar desconto conforme desempenho em relacdo as metas, nos termos
citado no item 04 (quatro) deste documento.

8. Nos meses de agosto e fevereiro do ano subsequente, a CONTRATANTE procedera a anélise
dos Indicadores de Producdo (modalidades de contratacdo das atividades assistenciais) realizada
pela CONTRATADA, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em
relacdo as quantidades estabelecidas neste Contrato de Gestao.

9. Da andlise referida no item anterior, podera resultar uma repactuacdo das quantidades de
atividades assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econémico-financeiro,
efetivada através de Termo de Retirratificagdo ao Contrato de Gestdo, acordada entre as partes nas
respectivas reunides para ajuste semestral e anual do CONTRATO DE GESTAO.

10. A analise referida no item 08 (oito) deste documento ndo anula a possibilidade de que sejam
firmados Termos Aditivos a0 CONTRATO DE GESTAO em relacgéo as clausulas que quantificam as
atividades assistenciais a serem desenvolvidas pela CONTRATADA e seu correspondente reflexo
econdmico-financeiro, a qualquer momento, se condi¢ces e/ou ocorréncias excepcionais incidirem de
forme muito intensa sobre as atividades do Centro de Reabilitacéo, inviabilizando e/ou prejudicando a
assisténcia ali prestada.

Il — SISTEMATICA E CRITERIOS DE PAGAMENTO

Il. 1. AVALIACAO E VALORACAO DOS INDICADORES DE QUALIDADE COM PERIODICIDADE
TRIMESTRAL

Os valores percentuais apontados na tabela a seguir, para valoragcao de cada um dos indicadores serdo
utilizados para o calculo do valor variavel a ser pago, conforme especificado no item 4.2 deste
documento.

Il. 2. AVALIACAO E VALORACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUGCAO COM
PERIODICIDADE SEMESTRAL (QUANTIDADE POR MODALIDADE DE CONTRATAGCAO DA
ATIVIDADE ASSISTENCIAL)

Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos meses
subsequentes aos periodos de avaliagdo que ocorrerdo nos meses de agosto e fevereiro do ano
seguinte.
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1. A avaliagdo e andlise das atividades contratadas constantes deste documento serdo efetuadas
conforme explicitado nas Tabelas que se seguem. Os desvios serdo analisados em relagdo as
quantidades especificadas para cada modalidade de atividade assistencial especificada no
ANEXOTECNICO | — Descricdo de Servicos e gerardo uma variagdo proporcional no valor do
programa de recursos a ser efetuado a CONTRATADA, respeitando-se a proporcionalidade de cada
tipo de despesa especificada no item 03 (trés) deste documento.

TABELA Il - VALORACAO DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAO (MODALIDADE
DE CONTRATAGAO DA ATIVIDADE ASSISTENCIAL)

Atividade Realizada

Quantidade Produzida

Férmula do Valor a Pagar (em reais)

Atendimento Médico

Acima do volume pactuado

100% do peso percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento Médico (tabela 1) X orcamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)

Entre 90% e 100% do
volume pactuado

100% do peso percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento Médico (tabela I) X orgamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)

Entre 75% e 89,99% do
volume pactuado

90% do peso percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento Médico (tabela I) X orgamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)

Menos que 75% do volume
pactuado

70% do peso percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento Médico (tabela I) X orgamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)

Atendimento nao
Médico

Acima do volume pactuado

100% do pedo percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento ndo Médico (tabela I) X orgamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)

Entre 90% e 100% do
volume pactuado

100% do peso percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento Médico (tabela I) X orcamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)

Entre 75% e 89,99% do
volume pactuado

90% do peso percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento Médico (tabela I) X orgamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)

Menos que 75% do volume
pactuado

70% do peso percentual da atividade ambulatorial -
Atendimento Médico (tabela I) X orgamento de custeio do
periodo avaliativo (tabela I1)
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ANEXO TECNICO I
INDICADORES DE QUALIDADE

Os Indicadores estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos usuarios da unidade
gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestéo e ao desempenho da unidade.

A complexidade dos indicadores é crescente e gradual, considerando o tempo de funcionamento da
unidade.

Com o passar do tempo, a cada ano, novos indicadores s&o introduzidos e o alcance de um
determinado indicador no decorrer de certo periodo, torna este indicador um pré-requisito para que
outros indicadores mais complexos possam ser avaliados; desta forma, os indicadores que séo pré-
requisitos para os demais continuam a ser monitorados e avaliados, porém nao cabe atribuigédo de peso
na distribuicdo dos indicadores valorados.

IMPORTANTE: Alguns indicadores tém sua acreditacéo para efeito de pagamento no 2°, ou no
3°0u no 4° Trimestres. Isto ndo significa que somente naquele periodo estardo sendo avaliados.
A andlise de cada indicadores a elaboracdo de pareceres avaliatérios e o encaminhamento
dessa avaliacdo a cada Unidade da Rede de reabilitacdo Lucy Montoro, serdo efetuados
mensalmente, independentemente do trimestre onde ocorrera a acreditagdo de cada indicador
para o respectivo pagamento.

A cada ano é fornecido um Manual que estabelece todas as regras e critérios técnicos para a avaliacao
dos Indicadores utilizados para o calculo deste Contrato de Gestéo. A tabela abaixo apresenta o peso
de cada indicador de qualidade para a avaliacéo e valoracdo de cada trimestre. Essa valoragéo podera
gerar desconto financeiro a menor em até 10% do valor de custeio da unidade no periodo avaliativo,
conforme estabelecido no item 4.2 do Anexo Técnico Il — Sistema de Pagamento.

PRE-REQUISITOS:
v" Controle de origem de pacientes
v' Comissao de Revisdo de Prontuarios
v'  Taxa de Elegibilidade

TRIMESTRE
INDICADORES
10 20 30 40

Perda promaria 10% 10% 10% 10%
Taxa de Absenteismo 10% 10% 10% 10%
Taxa Mensal de Pacientes Novos em Programa 10% 10% 10% 10%
Tempo Médio de Duraggo_ dos Programas Terapéuticos por 2506 2506 2504 2504
Macroprocesso e Subclinica
Politica de Humanizagéao 20% 20% 20% 20%
Qualidade na Informacao 25% 25% 25% 25%

100% 100% 100% 100%
Total




sexta-feira, 28 de dezembro de 2018
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Sao Paulo, 128 (241)-73

Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por objeto
o repasse de recursos financeiros de custeio para a operaciona-
lizacdo da gestdo e execucdo, pela Contratada, das atividades
e servicos de salde no Centro Estadual de Armazenamento e
Distribuicdo de Insumos de Satde - Ceadis no exercicio de 2019
em conformidade como os Anexos Técnicos | — Descri¢do dos
Servicos e Sistema de Pagamento, Anexo Técnico Il — Relagdo
das Unidades de Satde usuarias do Ceadis, Anexo Técnico IIl —
Relatdrios Gerenciais, Anexo Técnico IV — Descri¢ao dos Servigos
no Centro Logistico “Dr. Edmundo Juarez” e Anexo Técnico V —
Descrigdo dos Servigos na Unidade Dispensadora

Valor: O montante do orgamento econdmico-financeiro para
2019 fica estimado em R$9.593.820,56, em parcelas mensais
estimadas de R$2.398.455,14, nos meses de janeiro a abril do
exercicio de 2019 em conformidade com o or¢amento-programa
da Secretaria.

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 - 75

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde - Lei 141/12

Data da assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 30-04-2019

Termo de Retirratificacao ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 01/19

Processo SES/2020235/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Servico Social da Construggo Civil do Estado de
S&o Paulo — Seconci-SP — gerenciador do Central de Regulacdo
de Ofertas de Servigos de Satde — Cross

CNPJ: 61.687.356/0001-30

Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por objeto
a operacionalizacdo da gestdo e execucdo, pela Contratada,
das atividades e servicos de saude, na Central de Regulagdo
de Oferta de Servicos de Saude - Cross, no exercicio de 2019
em conformidade com os Anexos Técnicos, ficando revogada a
redagdo anterior.

Valor:A transferéncia a Contratada sera de R$80.346.087,12,
em 12(doze) parcelas mensais no valor de R$6.695.507,26 nos
meses de janeiro a dezembro do exercicio 2019, em conformida-
de com o or¢amento-programa da Secretaria.

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 - 75

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde - Lei 141/12

Data Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 31-12-2019

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 01/19

Processo SES/2020550/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Saude

Contratada: Servico Social da Construgdo Civil do Estado de
Sé&o Paulo — Seconci — SP — Gerenciador do Servico Estadual de
Diagnéstico por Imagem Il — SEDI II

CNPJ: 61.687.356/0001-30

Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por objeto
a operacionalizagdo da gestdo e execucdo pela Contratada, das
atividades e servicos de satde no Servico Estadual de Diagnosti-
co por Imagem Il — SEDI I, ficando revogada a redacdo anterior.

Valor: A transferéncia a Contratada serd no valor de
R$90.000.371,52, em 12 (doze) parcelas mensais no valor de
R$7.500.030,96 nos meses de janeiro a dezembro do exercicio
2019, em conformidade com o orgamento-programa da Secretaria.

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 - 75

Fonte de Recurso: Fundo Estadual de Saude - Lei 141/12

Data Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 31-12-2019

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 01/19

Processo 2002996/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: SPDM - Associagdo Paulista para o Desenvol-
vimento da Medicina, gerenciadora do Centro de Medicina de
Reabilitagao Lucy Montoro em S&o José dos Campos.

CNPJ: 61.699.567/0001-92

Do Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por
objeto a operacionalizacdo da gestdo e execugdo, pela Contra-
tada, das atividades e servicos de satde, no Centro de Medicina
de Reabilitacdo Lucy Montoro em Sao José dos Campos, no
exercicio de 2019, em conformidade com os Anexos Técnicos
que integram este instrumento:

a) Anexo Técnico | — Descricao de Servigos

b) Anexo Técnico Il - Sistema de Pagamento

¢) Anexo Técnico IIl — Indicadores de Qualidade

Volume das Atividades Contratadas:

Atendimento Médico: 3.576 atendimentos/ano.

Atendimento ndo Médico: 36.936 atendimentos/ano.

Valor R$ 7.925.766,91, em 12 (doze) parcelas mensais, nos
meses de janeiro a dezembro, no exercicio de 2019, que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 6214 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 75

Fonte de Recursos Fundo Estadual de Saude — Lei 141/12

Data de Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 31-12-2019.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 01/19

Processo 2005883/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Saude

Contratada: Banco de Olhos de Sorocaba — gerenciadora do
Centro de Reabilitacao Lucy Montoro - Sorocaba.

CNPJ: 50.795.566/0001-25

Do Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por
objeto a operacionalizacdo da gestdo e execucao, pela Contrata-
da, das atividades e servicos de satde, no Centro de Reabilitacdo
Lucy Montoro de Sorocaba, no exercicio de 2019, em conformi-
dade com os Anexos Técnicos que integram este instrumento:

a) Anexo Técnico | — Descricdo de Servigos

b) Anexo Técnico Il - Sistema de Pagamento

¢) Anexo Técnico Il - Indicadores de Qualidade

Volume das Atividades Contratadas:

Atendimento Médico: 4.920 atendimentos/ano.

Atendimento ndo Médico: 39.024 atendimentos/ano.

Valor R$ 4.261.979,40, em 12 (doze) parcelas mensais, nos
meses de janeiro a dezembro, no exercicio de 2019, que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 6214 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 75

Fonte de Recursos Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 a 31-12-2019.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificagdo ao Contrato de Gestdo 01/19

Processo 2006030/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Saude

Contratada: Fundagéo Faculdade de Medicina gerenciadora
do Instituto de Reabilitagdo Lucy Montoro

CNPJ: 56.577.059/0001-00

Do Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por
objeto a operacionalizacdo da gestao e execucao, pela Contrata-
da, das atividades e servicos de satde, no Instituto de Reabilita-
¢ao Lucy Montoro, no exercicio de 2019, em conformidade com
0s Anexos Técnicos que integram este instrumento:

a) Anexo Técnico | — Descricdo de Servigos

b) Anexo Técnico Il - Sistema de Pagamento

¢) Anexo Técnico IIl — Indicadores de Qualidade

Volume das Atividades Contratadas:

Internacdo Clinica Médica (Reabilitagdo): 384 Saidas/ano

Atendimento Médico: 5.940 atendimentos/ ano

Atendimento nao Médico: 24.000 atendimentos/ ano

Valor R$ 40.7000.000,00 em 12 (doze) parcelas mensais nos
meses de janeiro a dezembro no exercicio de 2019, que onerard a:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 6214 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 75

Fonte de Recursos Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 a 31-12-2019.

Termo de Retirratificacdo ao Convénio

Termo de Retirratificagdo ao Convénio: 01/19

Processo: 2006741/2018

Convenente: Secretaria de Estado da Satude

Conveniada: Fundacao Faculdade Regional de Medicina de
Séo José do Rio Preto — Funfarme, gerenciadora do Instituto de
Reabilitacao Lucy Montoro de Sao José do Rio Preto.

CNPJ: 60.003.761/0001-29

Do Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por
objeto a operacionalizacdo da gestao e execugao, pela Conve-
niada, das atividades e servicos de satde, no Instituto de Reabi-
litacdo Lucy Montoro de Sao José do Rio Preto no exercicio de
2019, em conformidade com os Anexos Técnicos que integram
este instrumento:

a) Anexo Técnico | — Descricao de Servios

b) Anexo Técnico Il - Sistema de Pagamento

¢) Anexo Técnico Il — Indicadores de Qualidade

Volume das Atividades Pactuadas no Convénio:

Atendimento Médico: 9.516 atendimentos/ano.

Atendimento ndo Médico: 39.600 atendimentos/ano.

Valor R$ 9.720.000,00, em 12 (doze) parcelas mensais, nos
meses de janeiro a dezembro, no exercicio de 2019, que onerard a:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 6214 0000

Natureza da Despesa 33 50 43 79

Fonte de Recursos Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 31-12-2019.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao 01/19

Processo: 2004507/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Saude

Contratada: Instituto de Responsabilidade Social Sirio Liba-
nés, gerenciadora do Servico de Reabilitacdo Lucy Montoro de
Mogi Mirim.

CNPJ: 09.538.688/0001-32

Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por objeto,
a operacionalizacdo da gestéo e execucdo, pela Contratada, das
atividades e servicos de satde, no Servico de Reabilitacdo Lucy
Montoro de Mogi Mirim, no exercicio de 2019, em conformidade
com os Anexos Técnicos que integram este instrumento:

Volume das Atividades Contratadas:

Atendimento Médico: 4.068 atendimentos/ano

Atendimento ndo Médico: 34.512 atendimentos/ano

Valor R$ 7.070.000,00, em 12 (doze) parcelas mensais, nos
meses de janeiro a dezembro, no exercicio de 2019, que onerard a:

Custeio

UGE 090192

Fungao Programatica: 10 302 0930 6214 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 - 75

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Saude - Lei 141/12

Data Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 31-12-2019.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 01/19

Processo: 2004507/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Saude

Contratada: Fundacdo para o Desenvolvimento Médico e
Hospitalar - Famesp, gerenciadora do Servico de Reabilitacdo
Lucy Montoro de Botucatu.

CNPJ: 46.230.439/0001-01

Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por objeto
a operacionalizacdo da gestdo e execucdo, pela Contratada, das
atividades e servicos de satide no Servico de Reabilitacdo Lucy
Montoro de Botucatu, em conformidade com os Anexos Técnicos
que integram este instrumento.

Volume das Atividades Contratadas:

Atendimento Médico: 2.340 atendimentos/ano

Atendimento nao Médico: 22.188 atendimentos/ano

Valor R$ 2.825.413,92, em 12 (doze) parcelas mensais, nos
meses de janeiro a dezembro, no exercicio de 2019, que onerard a:

Custeio

UGE 090192

Funcdo Programatica: 10 302 0930 6214 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 - 75

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde - Lei 141/12

Data Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 31-12-2019.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 01/19

Processo 2007364/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Santa Casa de Andradina, gerenciadora da Uni-
dade de Reabilitacdo Lucy Montoro em Fernanddpolis.

CNPJ: 43.535.210/0001-97

Do Objeto: O presente Termo de Retirratificagdo tem por
objeto a operacionalizacdo da gestdo e execucdo, pela Con-
tratada, das atividades e servicos de salde, na Unidade de
Reabilitacdo Lucy Montoro em Fernanddpolis, no exercicio de
2019, em conformidade com os Anexos Técnicos que integram
este instrumento:

a) Anexo Técnico | — Descricao de Servicos

b) Anexo Técnico Il - Sistema de Pagamento

¢) Anexo Técnico IIl — Indicadores de Qualidade

Volume das Atividades Contratadas:

Atendimento Médico: 2.890 atendimentos/ano.

Atendimento ndo Médico: 22.584 atendimentos/ano.

Valor R$ 3.075.624,00, em 12 (doze) parcelas mensais nos
meses de janeiro a dezembro no exercicio de 2019, que onerara a:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 6214 0000

Natureza da Despesa 33 90 39 75

Fonte de Recursos Fundo Estadual de Saude — Lei 141/12

Data de Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: De 01-01-2019 até 31-12-2019.

Termo de Retirratificacao ao Convénio

Termo de Retirratificacdo ao Convénio 03/18

Processo 001.0500.000060/2017

Convenente: Secretaria de Estado da Satde

Conveniada: Universidade Estadual de Campinas Unicamp
com interveniéncia da Fundagdo da Area da Saide de Campi-
nas - Fascamp

CNPJ Unicamp: 46.068.425/0001-33

CNPJ Fascamp: 17.893.567/0001-37

Do Objeto: Supressdo da parcela de Custeio referente ao
més de dezembro/2018 do Hospital Regional de Piracicaba.

Valor: R$ 3.988.738,00 de recursos financeiro de Custeio
sera suprimido do Convénio referente a parcela do més de
dezembro do presente exercicio e que onerara a:

Custeio

UGE 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 50 43

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: 31-12-2018

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao
Termo de Retirratificagdo ao Contrato de Gestdo 03/18
Processo 001.0500.000053/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Fundagdo de Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assis-
téncia do Hospital das Clinicas da FMRPUSP — Faepa

CNPJ: 57.722.118/0001-40

Do Objeto: O presente Termo de Retirratificagdo tem por
objeto a supressdo da parcela de Custeio referente ao més de
dezembro/2018 do Hospital Estadual de Ribeirdo Preto “Dr.
Carlos Eduardo Martinelli.

Valor: R$ 2.497.750,00 de recursos financeiro de Custeio
sera suprimido do Contrato de Gestdo referente a parcela do
més de dezembro do presente exercicio e que onerara a:

Custeio

UGE 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: 31-12-2018

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 04/18

Processo 001.0500.000138/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satde

Contratada: Associacdo Lar Séo Francisco de Assis na Pro-
vidéncia de Deus

CNPJ: 53.221.255/0001-40

Do Objeto: Supressao da parcela de Custeio referente ao
més de dezembro/2018 do Hospital Estadual “Dr. Albano da
Franca Rocha Sobrinho” de Franco da Rocha.

Valor: R$ 6.551.670,00 de recursos financeiro de Custeio
sera suprimido do Contrato de Gestdo referente a parcela do
més de dezembro do presente exercicio e que onerara a:

Custeio

UGE 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: 31-12-2018

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 02/18

Processo 001.0500.000128/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Associacdo Lar S&o Francisco de Assis na Pro-
vidéncia de Deus

CNPJ: 53.221.255/0001-40

Do Objeto: O presente Termo de Retirratificagdo tem por
objeto a supressdo da parcela de Custeio referente ao més de
dezembro/2018 do Centro de Atencao Integrada a Satide Mental
Franco da Rocha do Complexo Hospitalar Juquery - Caism.

Valor: R$ 1.213.500,00 de recursos financeiro de Custeio
sera suprimido do Contrato de Gestao referente a parcela do
més de dezembro do presente exercicio e que onerara a:

Custeio

UGE 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: 31-12-2018

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 02/18

Processo 001.0500.000.161/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Fundacéo do ABC

CNPJ: 57.571.275/0001-00

Do Objeto:

0 presente Termo de Retirratificacdo tem por objeto a supres-
sao da parcela de Custeio referente ao més de dezembro/2018 do
Instituto de Infectologia Emilio Ribas Il — Baixada Santista.

Valor: R$ 1.690.000,00 de recursos financeiro de Custeio
sera suprimido do Contrato de Gestdo referente a parcela do
més de dezembro do presente exercicio e que onerara a:

Custeio

UGE 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data de Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: 31-12-2018

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 02/2018

Processo 001.0500.000.116/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: 0SS Casa de Saude Santa Marcelina gerencia-
dora do Ambulatério Médico de Especialidades da Zona Leste
—Ame Zona Leste

CNPJ: 60.742.616/0001-60

Objeto: Repasse de recursos de investimento para aquisicao
de um aparelho videogastroscopio flexivel para trato gastrointes-
tinal superior com acessorios padréo e de limpeza para o Ambula-
torio Médico de Especialidades da Zona Leste — Ame Zona Leste.

Valor: A Contratada recebera da Contratante a importancia
de R$ 47.255,00, em parcela Unica no més de dezembro de 2018.

Que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 44 50 42

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satide — Lei 141/12

Data da Assinatura: 27-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retir-
ratificacdo vigorara a partir de sua assinatura até encerramento
do contrato de gestao.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao 02/2018

Processo 001.0500.000.180/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Saude

Contratada: Famesp - Fundagdo para o Desenvolvimento
Médico Hospitalar, gerenciadora do Ambulatério Médico de
Especialidades " Celina Maria Vendramini” - Ame Tupa.

CNPJ: 46.230.439.0001-01

Objeto: Supresséo da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatdrio Médico de Especiali-
dades "Celina Maria Vendramini" - Ame Tupa.

Valor: Sera descontada a importancia de R$ 580.716,53.

Que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data da Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retir-
ratificacdo vigorara a partir de sua assinatura até 31-12-2018.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 04/2018

Processo 001.0500.000.077/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Fundacdo Santa Casa de Misericordia de Fran-
ca, gerenciadora do Ambulatério Médico de Especialidades “Dr.
Cirilo Barcelos” — Ame Franca

CNPJ: 47.969.134/0001-89

Objeto: Supressao da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatério Médico de Especiali-
dades “Dr. Cirilo Barcelos” — Ame Franca.

Valor: A Contratada tera sua parcela de dezembro integral-
mente suprimida no més de dezembro de 2018, no valor de R$
1.546.610,00.

Que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data da Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retirra-
tificacdo vigorara a partir de sua assinatura até o encerramento
do contrrato de gestao.

Termo de Retirratificacao ao Convénio de Parceria

Termo de Retirratificacdo ao Convénio de Parceria 05/2018

Processo 001.0500.000.088/2017

Convenente: Secretaria de Estado da Satde

Conveniada: Universidade Estadual de Campinas - Unicamp,
com interveniéncia da Funcamp — Fundagdo de Desenvolvi-
mento da Unicamp, gerenciadora do Ambulatério Médico de
Especialidades de Limeira - Ame Limeira

CNPJ: 46.068.425/0001-33

Objeto: Supresséo da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatdrio Médico de Especiali-
dades de Limeira - Ame Limeira.

Valor: A Contratada descontara da Contratante a importan-
cia de R$ 513.637,50 no més de dezembro de 2018.

Que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 50 43

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data da Assinatura: 26-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retirra-
tificacdo vigorara a partir de sua assinatura até o encerramento
do contrato de gestao.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao 03/2018

Processo 001.0500.000.004/2018

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Famesp - Fundagdo para o Desenvolvimento
Médico Hospitalar, gerenciadora do Ambulatério Médico de
Especialidades "Dr. Jair Marcelino da Silva Filho" - Ame Bauru.

CNPJ: 46.230.439.0001-01

Objeto: Supressdo da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatdrio Médico de Especiali-
dades "Dr. Jair Marcelino da Silva Filho" - Ame Bauru.

CNPJ: 46.230.439.0001-01.

Valor: Sera descontada a importancia de R$ 581.409,09.

Que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data da Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retir-
ratificacdo vigorara a partir de sua assinatura até 31-12-2018.

Termo de Retirratificacao ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo: 05/2018

Processo: 001.0500.000.071/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Servico Social da Construcdo Civil do Estado
de Sao Paulo - Seconci, gerenciadora do Ambulatério Médico de
Especialidades de Caraguatatuba - Ame Caragautatuba.

CNPJ: 61.687.356/0001-30

Objeto: Supressao da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatdrio Médico de Especiali-
dades de Caraguatatuba - Ame Caragautatuba.

Valor: A Contratada tera sua parcela de dezembro integral-
mente suprimida no presente exercicio, no valor de R$ 850.415,00.

Que onerara:

UGE: 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa: 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei: 141/12

Data da Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retir-
ratificacdo vigorara a partir de sua assinatura até 31-12-2018.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo: 05/2018

Processo: 001.0500.000.070/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Servico Social da Construcdo Civil do Estado
de Sao Paulo - Seconci, gerenciadora do Ambulatério Médico de
Especialidades “Dr. Geraldo de Paulo Bourroul" - Consolagdo -
Ame Consolagéo.

CNPJ: 61.687.356/0001-30

Objeto: Supressao da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatério Médico de Especia-
lidades “Dr. Geraldo de Paulo Bourroul" - Consolacdo - Ame
Consolagéo.

Valor: A Contratada tera sua parcela de dezembro integral-
mente suprimida no valor de R$ 1.842.442,00.

Que onerara:

UGE: 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa: 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Sadde — Lei: 141/12

Data da Assinatura: 26-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retir-
ratificacdo vigorara a partir de sua assinatura até 31-12-2018.

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestao

Termo de Retirratificacdo ao Contrato de Gestdo 04/2018

Processo 001.0500.000.066/2017

Contratante: Secretaria de Estado da Satide

Contratada: Irmandada da Santa Casa de Andradina, geren-
ciadora do Ambulatério Médico de Especialidades "Dr.edmon
Alexandre Salom&o" - Ame Andradina.

CNPJ: 43.535.210/0001-97

Objeto: Supressao da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatério Médico de Especiali-
dades "Dr. Edmon Alexandre Salom&o" - Ame Andradina.

CNPJ: 43.535.210/0001-97

Valor: Sera descontada a importancia de R$ 659.929,50.

Que onerara:

UGE 090192

Atividade 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa 33 90 39

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei 141/12

Data da Assinatura: 21-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retir-
ratificacdo vigorara a partir de sua assinatura até 31-12-2018.

Termo de Retirratificacdo ao Convénio de Parceria

Termo de Retirratificagdo ao Convénio de Parceria: 03/2018

Processo: 001.0500.000.065/2017

Convenente: Secretaria de Estado da Satde

Conveniada: Unicamp - Universidade Estadual de Campinas
com a interveniéncia da Fascamp - Fundacdo da Area da Satde
de Campinas, Gerenciadora do Ambulatério Médico de Especia-
lidades "Francesco Leonardo Beira" - Ame Amparo.

CNPJ: 46.068.425/0001-33

Objeto: Supressao da parcela de custeio do més de dezem-
bro do presente exercicio no Ambulatério Médico de Especiali-
dades "Francesco Leonardo Beira" - Ame Amparo.

Valor: A Convenente descontara da Conveniada a importan-
cia de R$ 457.500,00, no més de dezembro de 2018.

Que onerara:

UGE: 090192

Atividade: 10 302 0930 4852 0000

Natureza da Despesa: 33 50 43

Fonte de Recursos: Fundo Estadual de Satde — Lei: 141/12

Data da Assinatura: 26-12-2018

Vigéncia: O prazo de vigéncia do presente Termo de Retirra-
tificacdo vigorara a partir de sua assinatura até o encerramento
do Contrato de Gestdo.



