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PROCESSO N°: 2014-0.321.768-4
CONTRATANTE: PREFEITURA DE SAO PAULO - SECRETARIA MUNICIPAL DA
SAUDE
CONTRATADA: CASA DE SAUDE SANTA MARCELINA
OBJETO DO CONTRATO: GERENCIAMENTO E EXECUCAO DE ACOES E SERVICOS DE SAUDE
EM UNIDADES DE SAUDE DA REDE ASSISTENCIAL DA SUPERVISAO
TECNICA DE SAUDE (STS) CIDADE TIRADENTES, GUAIANASES E
ITAQUERA.
OBJETO DO ADITAMENTO: Readequacéo do Termo Aditivo 192/2024 Plano de Trabalho Regular

janeiro/2024 e fevereiro/2024 e Termo Aditivo 195/2024 Plano de Trabalho
Regular margo/24 & agosto/24, em conformidade com a Portaria
225/2024-SMS.G

A PREFEITURA DE SAO PAULO, através da COORDENADORIA REGIONAL DE SAUDE LESTE,
com sede na Avenida Pires do Rio, 199, inscrita no CNPJ sob o n° 46.392.148/0021-63, — Vila Americana,
doravante denominada CONTRATANTE, neste ato representada por NILZA MARIA PIASSI BERTELLI,
Coordenadora Regional de Satde, e de outro lado, a CASA DE SAUDE SANTA MARCELINA, qualificada
como Organizagéo Social, no municipio de S&o Paulo nos autos do processo administrativo n® 2006-0.149.281
(Certificado de Qualificagdo n° 001), com CNPJ/MF n° 60.742.616/0001-60, e inscrito no CREMESP sob n® 03137,
com endere¢o & Rua Santa Marcelina n® 177, Itaquera, CEP 08270-070 S&o Paulo, neste ato representada por
sua Diretora Presidente, Ir. ROSANE GHEDIN, enfermeira portadora da cédula de identidade RG n°
SSP/SP, inscrita no CPF/MF sob o n° I denominada CONTRATADA, tendo em vista o dispde a
Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, a Lei Municipal n° 14.132, de 24 de janeiro de 2006, o Decreto
Municipal n°® 52.858, de 20 de dezembro de 2011, bem como o disposto no art. 24, inciso XXIV, da Lei Federal n°
8.666, de 21 de junho de 1993, e o item 12.6 do contrato de gestao, RESOLVEM celebrar o presente TERMO
ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO N° R011/2015-SMS/NTCSS, na conformidade das seguintes clausulas:
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1. Ficam readequados os Termos Aditivos 192/2024 e 195/2024, com alterag&o do quadro de “Dimensoes da
Avaliaggo de Desempenho do Contrato” o percentual de “Parametro e Metas” de produgao por linha de servigo
de 90% para 85% e o quadro de “Matriz de Indicadores de Qualidade” conforme Portaria 225/2024-SMS.G.

2. As alteragdes dispostas irdo vigorar dentro da competéncia de janeiro a junho do exercicio de 2024, totalizando

180 (cento e oitenta) dias.

CLAUSULA SEGUNDA

2. Ficam mantidas e inalteradas as demais clausulas dos Termos Aditivos 192/2024 e 195/2024, nao

alteradas pelo presente Termo Aditivo.

E do que ficou convencionado, foi lavrado o presente termo em 02 (duas) vias de igual teor, que lido e achado

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

Dra/Niiza M. Piagsi Bertelli
@dené&:\@/
z Leste

NILZA MARI‘A PIASSI BERTELLI
COORDENADORIA REGIONAL DE SAUDE LESTE

Testemunhas:

Nome: »~» "~ C':A“'
 —

Sao Paulo, % de N0 de =202 .

(Zi

Ir. ROSANE GHEDIN
CASA DE SAUDE SANTA MARCELINA

Nome: M

iCi Marir—
Leticia dos Santos
DiretorT - DPCSS - CRSIL
RF 7915705 -1
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ANEXO Il - PARAMETROS PARA PAGAMENTO E AVALIAGAO DE DESEMPENHO POR LINHA DE SERVICO

w DIMENSOES DA AVALIAGAO DE DESEMPENHO DO CONTRATO — JANEIRO E FEVEREIRO/2024
<o RECURSOS HUMANOS N
o5 PRODUGAO QUALIDADE
E = 2 EQUIPE
MODALIDADES DE < 2 a iacio: i a iacdo:
ATENCIO LINHAS DE SERVICO =0 % Parametl_fos de avallacao.. equipe Param_etro dg avah.at;ao. metas .de Par&metro de avaliagéo: matriz de
C E E w por unidade estabelecida em produgio assistencial estabelecidas Indicadores de Qualidad
m 8 = contrato para cada linha de servigo/unidade tafidade
g Parametroe | Calculodovalordo | Pardmetroe | Célculodovalordo | Parametroe | Calculo do valor do
w
x Metas desconto Metas desconto Metas desconto
ESF+ESB+PAVS+EQUIPE
MULTI FHNAGH |
UBS MISTA 2.74%
ATENGAO BAsIicA |UBS TRADICIONAL _18:55%
PAI 0.56%
EMAD/EMAP 1.60%
AMA 12H 3.92%
Desconto do valor Dssconigjac b Parametro:
CAPS 4.62% de Pessoal e Sone g 100% Desconto
[t T 2 representatividade i = )
SRT 0.80% | Contratagao de Reflexos Jelnhadsisesicn Meta: de proporcional & meta
= 100% das correspondente aos | Parametro: 100% L Shoh denteqé acordo com o nao pontuada,
AMA EIAE 2.39% equipes profissionais nao Meta: 85% meta né% Crnoada informado na | incidindo sobre 5%
ATENGAO SADT 0.00% | estabelecidas contratados aplicada sobrep95‘%; ficha de cada | do Valor Global de
ESPECIALIZADAE conforme Plano de d% Valor Global de indicador no | Custeio do Contrato.
REDES TEMATICAS | URSI 0.82% Trabalho S etalo b Gortnat Manual
CEO 0.70%
CER 0.63%
APD 0.27%
5 UPA | AMA 24h 22.69%
URGENCIAE
EMERGENCIA
PA 3.94%
3
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MODALIDADES DE
ATENGAO

LINHAS DE SERVICO

REPRESENTATIVIDADE
SOBRE CUSTEIO
MENSAL

 DIMENSOES DA AVALIA(

GAO DE DESEMPENHO DO CONTRATO — MARCO A JUNHO 20!

RECURSOS HUMANOS b
PRODUGAO QUALIDADE
EQUIPE
Parametros de avaliag&do: equipe Parametro de avaliagdo: metas de

por unidade estabelecida em

producio assistencial estabelecidas

Parametro de avaliagdo: matriz de
Indicadores de Qualidade

contrato para cada linha de servigo/unidade
Parametro e | Calculo do valor do Parametro e Calculo do valor do | Parametro e | Célculo do valor do
Metas desconto Metas desconto Metas desconto
ESF+ESB+PAVS+EQUIPE =
MULT! 29.30%
UBS MISTA 2.75%
ATENGAO BAsICA | UBS TRADICIONAL 18.52%
PAl 0.57%
EMAD/EMAP 1.60%
AMA 12H 3.84% ’
e 4.59% Desconto do valor Desc:r;:)ored: 10% Parémetro:
L 0,
SRT 0.83% | Contratagéo de deRZ‘felsei%T ¢ representitividade ML?S'/;e propoljr:;c:ar;t; meta
.83% ; 2 E
100% das correspondente aos | Parametro: 100% da linhade serw;o acordo com o nao pontuada
A AMA E/AE_ ) _2'38?/‘,’77 equipes profissionais nao Meta: 85% nf;!?;?g:ﬂ:ﬁ daa informado na | incidindo sobre '5%
ESPQ(T:SANL?QSJA Y il ool R con?grnnt\r: ':I:?\so de b g f;ﬁzﬁzggocada cdo tV ?'0; th:o bat] dte
REDES TEMATICAS | URS! 0:89% Trabalho doivalor Gopalid M |
CED 071% Custeio do Contrato.
8 0
CER 0.65%
APD 0.28%
22.58%
- UPA
URGENCIA E AAME <l
EMERGENCIA
PA 3.92%
&
i \‘/
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SUS ? Secretaria Municipal da Saude PREFEITURA DE
Coordenadoria de Parcerias e Confratacdo de Servicos de Saude AbE
ANEXO Il - MATRIZ DE INDICADORES DE QUALIDADE E QUADRO EXPLICATIVO
Contrato de Gestdo:
Més | Més | Més | Més | Més | Més
INDICADOR DESCRIGAO 1 2 3 4 5 P
Pontualidade na entrega dos relatérios mensais de
prestagdo de contas assistenciais e financeiras.
Preenchimento de prontuarios, nos seguintes aspectos:
Q2 legibilidade, assinaturas, CID, exame fisico.
Execugio do Plano de Educagiio Permanente aprovado
Qs
pela CRS.
Proporg3o de criangas com até 12 (doze) meses de idade
Q4 com calendario vacinal completo nas unidades gerenciadas
no Contrato de Gest&o.
Proporggo de gestantes que realizaram procedimentos
Q5 béasicoes no pré-natal € puerpério nas unidades gerenciadas
no Contrato de Gestéao.
Proporcéio de gestantes com 7 (sete) ou mais consultas de
Qs pré-natal realizadas nas unidades gerenciadas no Contrato
de Gesldo.
Q7 Prazo de resposia das queixas registradas na Rede de
Ouvidorias SUS da cidade de S&o Paulo
Q8 Funcionamento Congelho Gestor.
Soma
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Coordenadoria de Parcerias e Contratacdo de Servigos de Satde SAO PAULO
Responséavel
Tipo de < Periodicidade
Indicador Descrigéo Contetido de Verificacdo Meta Fonte de Verificacéo Evidéncia ‘ Ba.lﬂ )
, Conjunto de relatérios e
E:::::a“ e ;‘ deu ega dos documentos referidos no contrato 100% de pontualidade | Protocolo de B 4 8o REssbifantd
Informacao | - ! d: mn'“ o entregues até o dia 15 domés Mensal para Recebimento dos coarhids CPCS
gss‘ms! L subsequente 4 100 % dos relatorios. | Relatérios em cPCs. | P X
3  execucBo das atividades.
Preenchimento de p Avaliaggo das fichas de 90% ou mais das s Relatério da avaliagao
Informagao | 1S Seguintes aspect menks o dos p p 4vezesapano |fohas avaliadas Fichas de:i:adime:to oo CRs
legibilidade, assinaturas, CID, | das unidades sob contrato de atendendo todos 0 caso de A0IA & pela CRS e encaminhado
exame fisico. gestao (amostra). os requisitos. PSM a CPCS.
Apresentagéo e Aprovagdo do | N° de Atividades Realizadas / N° : Relatdrios de atividades
Processo Plano e Execugfio do Plano de | de atividades previstas no plano 1 WO%PGW Wm com lista de presenga e Organizagéo
B, » db ad = VEZ ao ano das " 8 . Soclal e CRS
céoF ¢do p parao ; o ¢éio com "a e
provado pela CRS. periodo proVsta: poriado. " da CRS.
Proporgéo de criangas com até
Processo :‘; unida::sI::bdeu‘:m‘:ze mmm‘-ﬁmﬂe 2 vezes a0 ano gon;m?am % Sm remia:: das fs::has emiﬁ:;z p‘e;a vaz;i?o
gestdo, com dario vacinal |, % com calendério por este e?&txa’m CRS realizada pela
completo para a idade e inlcio | * SR completo. . % CRS.
de vacinagao.
Proporgao de que Totaliegejm{es & riatal 75% das gestantes
realizaram procedimentos que concluiram pré- Relatdrio emifido pelos
Processo basicos no pré-natal e = PUSIPAHO Lot e pestess 4vezesaoano | natal com Banco da dadoe ua responséveis pela Rede CRS
% 5 concluiram pré-natal e puerpério 4 Rede Cegonha.
puerpério das unidades sob das tmidades sobi contraiverde procedimentos basicos Cegonha.
contrato de gestao. rios Ollimios. 3 mdses. completos.
Proporgao de gestantes com 7 ngldegsmﬁesm?m
A mais consultas de pré-natal / tolal < -
ou mais de gestantes que conciuiram pré- 75% de gestantes com Banca dedadosda Relatério emiido pelos
Processo | consulas de pré-natal o ; 4vezesaoano |7 consultas de pré- responsveis pela Rede | CRS
= natal e puerpério das unidades < Rede Cegonha.
realizadas das unidades natal ou mais. Cegonha.
gerenciadas no CG. sob contratos de gesido nos
Gltimos 3 meses.
Proporcao (%) de sclicitagbes/ 80% das solicitagoes/
Prazo de resposta das queixas com reclamagdes com Relatério emitido pelos
" registradas na Rede de q ! i status arquivado / Sistema Informatizado | responséveis pelo Sistema
Ouvidotia | 61 iorias SUS da cidade de | respondidos em até 20 diasem | 2 Y6288 308M0 | ongido, fechado | Ouvidor SUS Informatizado Owvidor | 1
Szo Paulo relagio ao total de solicitagdes/ respondidos resolvidas sus
reclamacdes. em até 20 dias.
:g;:oc?nmam gn:;ﬁr:jeargmmmmmo :::ha@o das atas de reunido 80 % das reunites Atas das reunibes dos | ooy 4o verificagao e
Conselhos | unidades sob contato de conselhos gestores das 4 Vazes arano pr:‘f'sm no C?chmenm emitido pela | CRS
Gestores | gestao. unidades. regizadas. periodo analisado. ;
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