PLANO DE TRABALHO

Exercicio: segundo semestre de 2026

CONVENIO DE COOPERAGAO MUTUA E RETAGUARDA ASSISTENCIAL
1. IDENTIFICAGAO DAS PARTES

ASSOCIAGAO PROPONENTE
Razéo Social: ASSOCIACAO DO HOSPITAL DE AGUDOS (AHA)
CNPJ: 43.138.320/0001-15
Endereco: Avenida Benedito Otoni, N° 209, Centro, Agudos/SP — CEP:
17.120-017
Telefone: (14) 3262-8800
E-mail: administracao@hospitaldeagudos.com.br /
financeiro@hospitaldeagudos.com.br
Dados Bancérios: Banco do Brasil | Agéncia: 0037-X | Conta Corrente: 514-X

REPRESENTAGAO LEGAL E TECNICA

Responsavel Legal (Provedor): José Reinaldo Chaves
RG: 8.974.397-0 | CPF: 793.195.728-87
Enderego: Rua Andrade Neves, n°® 483, Agudos/SP — CEP: 17.132-022
E-mail: chaves@Ilpnet.com.br :

Diretor Técnico: Dr. Agnaldo Miranda
RG:21.281.577-5 | CPF: 180.972.718-93 | CRM/SP: 86984 | CNS:
700107922679614
Enderego: Avenida Duque de Caxias, 5-54, Bauru/SP



2. FINALIDADE E DIRETRIZES DE RECURSOS HUMANOS

2.1 Finalidade Estatutaria

A Associacao do Hospital de Agudos tem por finalidade manter um Hospital
Geral, filantropico, para a prestacdo de servicos de atencdo a salde com
avaliagdo ambulatorial e internagdo hospitalar de baixa e média complexidade,
integrando a rede complementar do Sistema Unico de Saude (SUS) no municipio
de Agudos/SP.

2.2 Autonomia e Responsabilidade de Recursos Humanos

A contratagéo, dimensionamento, os pagamentos de honoréarios, encargos
trabalhistas, previdenciarios e a manutengéo das escalas de plantéo e sobreaviso
sao de responsabilidade juridica, administrativa e financeira exclusiva e integral
da Associacao do Hospital de Agudos.

Fica vedada qualquer ingeréncia ou fornecimento de pessoal por parte da
Secretaria Municipal de Saude.

Todos os profissionais de salde deverdo manter inscrigao ativa e situagao
regular perante o respectivo conselho profissional durante toda a vigéncia do
contrato, mediante apresentacdo de documentagdo comprobatéria emitida nos
ultimos 6 (seis) meses.

Os medicos atuantes nas especialidades, deverdo apresentar titulo de
especialista na area com Registro de Qualificagdo de Especialista (RQE) e ou
certificado de concluséo de residéncia médica em servigo oficial reconhecido pelo
Ministério da Educagéo/Comissao Nacional de Residéncia Médica.

A Associagdo podera substituir profissionais de saude a qualquer tempo
para garantir a continuidade e a qualidade do servigo hospitalar, sem prejuizo as

escalas acordadas.

3. DESCRIGAO DO OBJETO E CAPACIDADE INSTALADA



3.1. Objeto

O presente Plano de Trabalho tem por objeto a cooperagdo mdtua entre o
Municipio de Agudos, por intermédio da Secretaria Municipal de Satde através de
conveénio estabelecido com a Associagdo do Hospital de Agudos — AHA, visando
a manutengdo e operacionalizagdo dos servicos hospitalares de média
complexidade em urgéncia e emergéncia, integrante da rede complementar do
Sistema Unico de Saude — SUS.

A assisténcia prestada compreendera atendimento hospitalar com acesso
ordenado por meio da regulacdo da Secretaria Municipal de Satde, mediante a
implantagdo do Nucleo Interno de Regulagdo (NIR), conforme regra de transigao
descrita no Anexo IV neste Plano, nas areas de Clinica Médica, Cirurgia Geral,
Ortopedia e Pediatria, bem como estabilizagédo de pacientes graves ja internados
na Unidade Hospitalar e transferéncia para unidades de maior complexidade
quando ultrapassada a capacidade instalada da instituicdo de pacientes ja

hospitalizados na AHA.

O Hospital atuarda como unidade de baixa e média complexidade sem
terapia intensiva, observando os principios da universalidade, integralidade,

equidade, regionalizagao e hierarquizacéo do SUS.
3.2. Capacidade Assistencial Contratada

A Associagéo disponibilizara ao SUS Municipal o total de 21 (vinte e um)
leitos hospitalares, do total de leitos registrados no Cadastro Nacional de

Estabelecimentos de Saude (CNES), distribuidos da seguinte forma:
| — 06 leitos de Clinica Médica;

Il — 06 leitos de Clinica Cirurgica e ortopédica;

lIl — 06 leitos de Obstetricia;

IV — 03 leitos de Pediatria.

V — 04 leitos de Acolhimento/Estabilizagao



§1° Serdo reativados e disponibilizados mais 2 leitos de pediatria que nao
necessitarao de reforma estrutural do prédio, apenas aquisicdo de bergos/camas
e demais mobilias necessarias, no prazo de 03 meses do inicio do convénio. Até
o final deste Termo de Convénio, serdo disponibilizados mais 02 leitos, apos
reforma estrutural de instalagdo de gases medicinais e construcado de banheiro,
totalizando 07 leitos de pediatria. Para a execugdo da reforma estrutural, se
houver necessidade de boqueio da ala de pediatria, os leitos disponiveis deverao
ser realocados em outra area no Hospital. No final da vigéncia do convénio, o

Hospital de Agudos disponibilizara 07 leitos pediatricos.

§2° Durante o inicio da vigéncia do Convénio, deverdo permanecer efetivamente
operacionais e disponiveis para regulagdo municipal 25 (vinte e cinco) leitos e até

o final deste ano, 29 (vinte e nove) leitos hospitalares.

§3° Os leitos contratados deverdo permanecer permanentemente cadastrados e
disponiveis para utilizacdo pelo SUS, ressalvadas hipéteses excepcionais de
manutencao ou interdicdo sanitaria devidamente comunicadas e aprovadas pela

Secretaria Municipal de Saude.
3.2-A - Justificativa da Capacidade Assistencial Contratada

A definicdo da capacidade instalada, objeto deste Plano de Trabalho, foi
realizada com base no perfil epidemiolégico e demografico do Municipio de
Agudos, nas diretrizes da Rede de Atencédo a Salde do SUS, na cobertura da
Atencao Primaria, no histérico de producédo assistencial do Hospital e na

articulagao regional para atendimento dos casos de alta complexidade.

A disponibilizacdo de 29 (vinte e nove) leitos hospitalares, visa garantir
acesso oportuno as internagées de baixa e média complexidade nas areas de
Clinica Médica, Cirurgia Geral, Ortopedia, Obstetricia e Pediatria, podendo a
distribuicdo entre especialidades ser revista periodicamente, mediante avaliagao
conjunta entre a Secretaria Municipal de Salude e a Associagéo, considerando a

evolugéo dos indicadores assistenciais e das necessidades da populagéo.

3.3. Estrutura Assistencial Minima



A Associagéo devera manter, durante toda a vigéncia do Convénio:
| — Médico Clinico Presencial 24 horas/dia;

Il — Pediatra presencial 06 horas/dia diurnamente e 18 horas/dia em regime de
sobreaviso, com tempo maximo de comparecimento a unidade de até 30 (trinta)

minutos;
lIl — Obstetra presencial 24horas/dia;

IV — Cirurgido Geral em regime de sobreaviso permanente, com disponibilidade

para comparecimento em até 30 (trinta) minutos;

V — Ortopedista em regime de sobreaviso permanente, com disponibilidade para

comparecimento em até 30 (trinta) minutos;

VI - Anestesiologista em escala compativel com a programacéo cirtrgica eletiva e
de urgéncia, garantindo disponibilidade presencial ou sobreaviso imediato para

atendimento das demandas assistenciais.

VIl — Laboratério de analises clinicas em funcionamento ininterrupto;
VIII — Servico de radiologia convencional;

IX — Farmacia hospitalar 24 horas;

X — Servigo de nutricdo hospitalar;

X| — Central de Material e Esterilizagéo;

XII — Equipe de enfermagem compativel com a capacidade instalada.
XIII — Servigo Social Hospitalar;

XIV — Comissédo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) e Programa de

Gerenciamento de Antimicrobianos:

XV — Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP), com monitoramento de eventos

adversos e implementagao dos protocolos nacionais de seguranca do paciente;



XVI — Comisséo de Revisdo de Obitos e Comissdo de Revisido de Prontuarios em

funcionamento regular.
3.4. Responsabilidade Exclusiva da Associacao

A contratagdo, remuneragao, substituicdo, supervisdo e desligamento dos
profissionais necessarios a execugdo deste Plano de Trabalho, constituem

obrigagao exclusiva da Associagao.

O Municipio né&o respondera solidaria ou subsidiariamente por obrigaces
trabalhistas, previdenciarias, tributarias, comerciais, civeis ou administrativas

assumidas pela entidade conveniada.
4. REGULAGAO ASSISTENCIAL, REFERENCIA E CONTRARREFERENCIA
4.1. Regulagao Municipal

A regulagédo do acesso aos leitos disponibilizados pela Associagao,
constitui atribuicdo da Secretaria Municipal de Satde de Agudos de acordo com a
pactuagao com a AHA, através do Nucleo Interno de Regulagdo Municipal (NIR),

a ser implantado conforme regra de transi¢ao descrita no Anexo IV neste Plano.
Compete exclusivamente ao Municipio:

| — Definir os critérios de acesso aos leitos do SUS:

Il — Regular as internagdes para o Hospital de Agudos;

A Associagéo nao podera estabelecer critérios proprios de priorizagédo ou
recusa de pacientes regulados pelo Municipio, exceto por impossibilidade técnica
devidamente justificada, pelo médico especialista de plantdo de acordo com o

recurso necessario para a condugao do caso solicitado.

A Associacdo do Hospital de Agudos, ndo possui habilitacdo de leitos de
longa permanéncia, leitos psiquiatricos, oncologia e n&o possui leitos para

internagdes sociais.

4.2. Fluxo Assistencial



O Hospital devera responder as solicitacées reguladas de internagéo ou
transferéncia em até 60 (sessenta) minutos apés sua insercdo no sistema oficial

de regulagédo, mediante aceite ou justificativa técnica fundamentada.

Nos casos em que a transferéncia depender da disponibilidade de leitos
regionais ou estaduais, a Associagdo mantera integral responsabilidade pela
estabilizagdo clinica, monitoramento continuo e assisténcia integral ao paciente

até sua efetiva remocao.
4.3. Casos de Alta Complexidade

Quando identificada necessidade de recursos néo disponiveis na instituigao

dos pacientes ja hospitalizados, a Associagédo devera:

| — Promover imediatamente a estabilizacéo clinica do paciente;
Il — Manter todos os cuidados assistenciais necessarios;

lIl — Comunicar a Central Municipal de Regulagao;

IV — Inserir e acompanhar a solicitagdo nos sistemas oficiais de referéncia

estadual.

A permanéncia do paciente aguardando transferéncia ndo afasta a

responsabilidade assistencial da Associacéo.
4.4. Transporte Sanitario

O transporte inter-hospitalar sera coordenado pela Secretaria Municipal de
Saude, através do NIR, observadas as disponibilidades da rede publica, os

protocolos de regulagdo vigentes e regulamentacgées.

Nos casos de transferéncia de pacientes criticos, a Associagdo devera
garantir para os pacientes internados, a adequada estabilizacdo clinica até a

efetiva remocao.

5. METAS, INDICADORES E AVALIAGAO DE DESEMPENHO



5.1. Metas Quantitativas

| — Taxa média de ocupacéo hospitalar:

Meta minima: 75%

Meta ideal: 85%

Meta maxima: 95%

Il — Internacdes hospitalares: 130 internagées por més.

[Il — Cirurgias hospitalares: 100 % da demanda dentro da capacidade técnica da
AHA. As metas poderdo ser revistas anualmente, mediante avaliacdo da série
histérica de producéo, do perfil epidemiolégico local e das necessidades

assistenciais da rede municipal.

IV — Partos: 100 % da demanda dentro da capacidade técnica da AHA. As metas
poderdo ser revistas anualmente, mediante avaliacdo da série historica de
producao, do perfil epidemiolégico local e das necessidades assistenciais da rede

municipal.
V — Giro de leitos: Minimo de 4 pacientes por leito/més.

VI — Tempo de resposta as solicitagdes reguladas: minimo de 90% das

solicitacdes respondidas em até 60 (sessenta) minutos.
VIl — Disponibilidade operacional dos leitos contratados: minimo de 95%.

VIII — Ativagédo integral dos 29 leitos contratados, observando o cronograma de

implantagao previsto neste Plano de Trabalho.

5.2. Metas Qualitativas

| — Tempo médio de permanéncia: de 2 a 5 dias.

Il - Taxa de reinternagado em até 30 dias: Inferior a 10%.

Ill — Taxa de mortalidade institucional: Inferior a 2%.



IV — indice de satisfagéo dos usuarios (Bom e Otimo): Superior a 80%.
V — Taxa de quedas de pacientes: Inferior a 2%.

VI — Anaélise de 100% dos 6bitos maternos, neonatais e hospitalares em até 30

dias.
VII — Cumprimento integral das escalas médicas e assistenciais.

VIl — Taxa de Infeccdo Relacionada a Assisténcia a Sadde (IRAS), conforme

parametros definidos pela CCIH.

IX — Percentual de altas hospitalares acompanhadas de contrarreferéncia a

Atencao Primaria a Salde superior a 90%.
X — Investigacao e analise de 100% dos eventos adversos graves notificados.

Xl — Cumprimento dos protocolos institucionais de seguranca do paciente,
incluindo cirurgia segura, identificacdo do paciente, prevencdo de quedas e

prevencgao de lesdo por pressao.

Xl — Taxa de flebite relacionada ao cateter venoso periférico inferior a 5%.

5.3. Fiscalizacao

A Secretaria Municipal de Saude, realizard monitoramento permanente da

execucao deste Plano de Trabalho.

A Associacdao devera apresentar até o vigésimo dia de cada més

subsequente:
| — Relatério assistencial;
Il — Relatorio de producéo;

Il — Relatorio financeiro;



IV — Escalas médicas e de enfermagem;

V - Indicadores de qualidade.

5.4. Comité Gestor do Convénio

Fica instituido Comité Gestor de Acompanhamento do Convénio, composto
por representantes da Secretaria Municipal de Salde e da Associa¢do do Hospital

de Agudos, com reunides ordinarias mensais.

Compete ao Comité:

| — Acompanhar a execugéo assistencial, financeira e operacional do Convénio;
Il — Analisar os indicadores de desempenho e propor medidas corretivas;

[Il — Avaliar a necessidade de revisdo das metas pactuadas;

IV — Promover a integracéo entre a rede municipal de salide e o hospital;

V — Elaborar relatérios técnicos quadrimestrais de avaliagdo do Convénio.

6. GOVERNANGCA, TRANSPARENCIA, AUDITORIA E PRESTAGAO DE
CONTAS

6.1. Principios de Governanga

A execucdo do presente Convénio observara os principios da legalidade,
impessoalidade, moralidade, publicidade, eficiéncia, economicidade,
transparéncia e integridade, assegurando a adequada aplicacdo dos recursos

publicos destinados a assisténcia a saude da populagéo.

A Associagdo compromete-se a adotar mecanismos de governanca
institucional compativeis com a natureza dos recursos recebidos, assegurando a
segregacao de fungdes administrativas, financeiras e assistenciais, bem como

mecanismos internos de controle e monitoramento.



6.2. Transparéncia e Publicidade

A Associagao devera disponibilizar & Secretaria Municipal de Sadde,

sempre que solicitado:

| — Demonstrativos financeiros;

Il — Relagdo nominal dos profissionais vinculados ao Convénio;

[Il — Escalas médicas e assistenciais;

IV — Relatérios de produgéo hospitalar;

V — Contratos firmados com terceiros relacionados a execugéo do objeto;
VI — Demonstrativos de aquisicdo de medicamentos, materiais e insumos.

Os documentos deverdo permanecer arquivados pelo prazo minimo de 10

(dez) anos apds o encerramento da vigéncia do Convénio.
6.3. Auditoria Médica e Assistencial

O Municipio podera realizar auditorias médicas, assistenciais, operacionais

e administrativas a qualquer tempo, independentemente de aviso prévio.
A Associagao devera garantir acesso integral aos seguintes documentos:
| — Prontuarios médicos;
Il - Registros de enfermagem;
Il — Escalas de plantao;
IV — Laudos diagnésticos;
V — Relatorios assistenciais;

VI — Registros de producao hospitalar;



VIl - Sistemas informatizados relacionados ao objeto do Convénio.

A recusa injustificada de acesso a documentagéo constituira infragdo grave

sujeita & aplicacao das penalidades previstas neste instrumento.
6.5 Auditoria Financeira

O Municipio podera realizar auditoria financeira e contabil dos recursos

transferidos, diretamente ou por intermédio de auditoria especializada.

A Associagédo devera manter conta bancaria especifica para movimentagao
dos recursos recebidos por forca deste Convénio, permitindo a completa

rastreabilidade das receitas e despesas.

E vedada a utilizacdo dos recursos para finalidade diversa daquela prevista

neste Plano de Trabalho.
6.6 Prestacao de Contas Mensal

A Associacao se compromete a desenvolver o presente Plano de Trabalho
conforme periodo estabelecido no mesmo, cobrindo os atendimentos
demandados, assim como, encaminhar a prestacdo de Contas Mensal nos
moldes da Instrugéo n°® 01/2.024 do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo a
Secretaria Municipal de Saude, sendo essa condigéo para realizagdo do repasse

da parcela.

A auséncia de prestagcdo de contas ou sua apresentacado incompleta,

podera ensejar suspensao dos repasses financeiros até a regularizagao.
6.7 Controle Externo

A Associacdo reconhece a competéncia fiscalizatéria do Tribunal de
Contas do Estado de Sao Paulo, do Ministério Publico, do Sistema Nacional de
Auditoria do SUS, da Controladoria Interna Municipal e dos demais o6rgaos
legalmente competentes, comprometendo-se a fornecer todas as informacgées e

documentos que lhe forem requisitados.



7. RESPONSABILIDADES DAS PARTES
7.1. Principio da Assungao dos Encargos Operacionais

A Associagéo declara possuir capacidade técnica, operacional, econémica,
financeira e assistencial para execugdo integral do objeto pactuado, assumindo

todos os riscos ordinarios inerentes a atividade hospitalar desenvolvida.

Os valores previstos neste Convénio foram definidos considerando os
custos normais e previsiveis da prestagdo dos servigos contratados, constituindo
obrigacao exclusiva da Associagdo a adequada gestdo dos recursos necessarios

ao cumprimento das metas assistenciais pactuadas.

A insuficiéncia financeira decorrente de ineficiéncia administrativa ou de
eventos ordinarios da atividade hospitalar ndo constituirda fundamento para

interrupgao dos servigos pactuados.

Todavia, situagbes extraordinarias, imprevisiveis ou de consequéncias
incalculaveis, tais como alteragdes legislativas relevantes, criagdo de pisos
salariais nacionais, emergéncias em saude publica, pandemias ou variagbes
excepcionais dos custos assistenciais, poderdo ensejar revisdo técnica dos
valores pactuados, mediante demonstragédo analitica dos impactos e observada a

disponibilidade orgamentaria do Municipio.
7.2. Responsabilidades Exclusivas da Associagao

Constituem obrigagées exclusivas da Associagdo, sem qualquer

corresponsabilidade do Municipio:
| — Contratagéo, manutencao, substituicdo e desligamento de profissionais;

Il - Pagamento de honorarios, encargos trabalhistas, previdenciarios, tributarios,
fundiarios e securitarios dos profissionais relacionados ao cumprimento do

presente Plano de Trabalho.

Il — Elaboragao e cumprimento das escalas médicas e assistenciais;



V' — Manutencdo do funcionamento ininterrupto dos servicos hospitalares

contratados;
V - Manutengdo preventiva e corretiva de equipamentos, instalagées e
infraestrutura;
VI - Aquisicdo de medicamentos, materiais médico-hospitalares, gases

medicinais, dietas, insumos e demais itens necessarios a assisténcia;

VIl — Gestao administrativa, financeira, contabil e operacional da unidade;
VIII — Guarda e conservagao de prontuarios e documentos assistenciais;
IX — Observancia das normas sanitarias, éticas, técnicas e regulatorias;

X — Obtencao e manutencéo das licengas, alvaras e autorizagdes necessarias ao

funcionamento da unidade;

X| — Ativagao e manutencéo dos 07 (sete) leitos pediatricos previstos neste Plano
de Trabalho;

Xl — Garantia da disponibilidade dos 29 (vinte e nove) leitos pactuados, até o final

da vigéncia do convénio;

XIIl — Estabilizagéo clinica dos pacientes durante toda a permanéncia na unidade;
XIV — Alimentacgao, hotelaria hospitalar, higienizagao e lavanderia;

XV — Faturamento e processamento da produgao hospitalar;

XVI - Corregao de glosas decorrentes de falhas proprias;

XVII — Cumprimento das metas quantitativas e qualitativas estabelecidas neste
Plano de Trabalho.

7.3. Responsabilidade Assistencial Integral pela Associagao

A regulagdo municipal nao transfere ao Municipio qualquer

responsabilidade pela assisténcia prestada aos pacientes internados.



A Associagdo permanecera integralmente responsavel pela assisténcia
médica, multiprofissional, de enfermagem, diagnéstica e terapéutica prestada aos
pacientes sob seus cuidados, inclusive durante eventual permanéncia em fila de

regulacao para transferéncia.

A inexisténcia de vaga em unidade de maior complexidade ndo exime a
Associacdo da obrigagdo de manter assisténcia adequada, monitoramento

continuo e estabilizagao clinica do paciente.
7.4. Responsabilidades do Municipio
Compete exclusivamente ao Municipio:
| — Realizar a regulagéo assistencial dos pacientes por meio dos sistemas oficiais;
Il — Fiscalizar a execugdo do Convénio;
IIl — Efetuar os repasses financeiros, rigorosamente na data pactuada;
IV — Monitorar os indicadores assistenciais;

V — Promover a articulagéo regional necessaria para acesso dos pacientes aos

servicos de maior complexidade.

A atuacéo regulatéria do Municipio ndo caracteriza cogestdo da unidade
hospitalar, nem transferéncia de responsabilidade administrativa, financeira,

trabalhista ou assistencial.
8. Plano de Aplicagao dos Recursos e Sustentabilidade Financeira

Os recursos financeiros repassados pelo Municipio destinam-se a
manutencao integral das atividades assistenciais previstas neste Plano de
Trabalho, compreendendo despesas com recursos humanos, medicamentos,
materiais médico-hospitalares, gases medicinais, servicos diagndsticos e
terapéuticos, alimentacdo hospitalar, hotelaria, manutengcdo predial e de
equipamentos, servigos terceirizados e demais despesas necessarias a execugao

do objeto.



O Plano Financeiro devera conter demonstrativo anual de receitas e
despesas, memodria de calculo dos custos assistenciais e cronograma mensal de
desembolso, os quais poderdo ser revistos periodicamente em comum acordo

entre as partes.

9. DA LIBERAGAO DOS RECURSOS, AVALIACAO DE DESEMPENHO E
CLAUSULA DE GLOSA

A liberacdo das parcelas mensais previstas neste Convénio ficara
condicionada & comprovagéo da regular execugao do objeto pactuado, mediante
analise técnica, assistencial, financeira e operacional realizada pela Secretaria

Municipal de Satde.

A liberagdo dos recursos dependera da verificagdo cumulativa dos

seguintes requisitos:
| — Manutencéo da disponibilidade minima dos leitos pactuados;

Il — Cumprimento das metas quantitativas e qualitativas estabelecidas neste Plano
de Trabalho;

Il — Regularidade da prestagao de contas;
IV — Atendimento as solicitagdées de auditoria;

V — Disponibilizagéao integral das informacoes exigidas pela Secretaria Municipal
de Saude;

Constituem hipoteses de glosa parcial ou total dos repasses:
a) Indisponibilidade injustificada de leitos contratados;

b) Descumprimento das metas assistenciais pactuadas;

c) Auséncia de profissionais previstos nas escalas obrigatorias;

d) Nao ativacao dos leitos pediatricos nos prazos estabelecidos;



e) Negativa de acesso a informagées, sistemas ou documentos:

f) Descumprimento das determinagées da auditoria municipal;

9) Inconsisténcias na prestacdo de contas;

h) Utilizag&o de recursos em finalidade diversa da prevista neste Convénio.

A glosa observarad os principios da proporcionalidade e razoabilidade,
podendo incidir sobre a parcela correspondente ao servigo ndo executado, a meta

néo atingida ou ao recurso aplicado irregularmente.

Sem prejuizo da glosa financeira, a Administragao podera determinar plano
de correcéo, instaurar procedimento administrativo, suspender repasses futuros
ou promover a rescisao do Convénio, observados o contraditério e a ampla

defesa.

A aprovagdo da prestacdo de contas mensal ndo impede auditorias
posteriores nem afasta a possibilidade de revisdo, compensacéo, restituicdo de
valores ou aplicagdo de sangbes caso sejam identificadas irregularidades

posteriormente.

As metas quantitativas e qualitativas estabelecidas neste Plano de
Trabalho serdo objeto de avaliagdo quadrimestral pelo Comité Gestor do
Convénio, podendo ser repactuadas mediante justificativa técnica fundamentada,
considerando alteragdes do perfil epidemiolégico, da demanda assistencial, da

capacidade instalada e da disponibilidade orgcamentaria.

10. ASSINATURAS E ANUENCIA

Por estarem de pleno acordo com todas as clausulas e condigdes
estabelecidas, firmam o presente Plano de Trabalho em 02 (duas) vias de igual

teor, para que produza todos os efeitos legais e administrativo.

Agudos/SP, 22 de junho de 2026.
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ANEXO |
Plano de Dimensionamento Assistencial e Capacidade Operacional
1. Objetivo

O Anexo estabelece o dimensionamento minimo da capacidade
assistencial, dos recursos humanos e dos servicos de apoio necessarios a
execugcdo do objeto do Convénio de Cooperagdo Mitua e Retaguarda
Assistencial firmado entre a Secretaria Municipal de Salde de Agudos e a
Associagao do Hospital de Agudos.

2. Capacidade instalada

A Associagao disponibilizara a rede municipal de saude 25 (vinte e cinco)

leitos hospitalares, distribuidos conforme quadro abaixo:

Especialidade Leitos

Clinica Médica

6
Clinica Cirurgica/ortopédica 6
Obstetricia 6

3
4

Pediatria

Acolhimento/Estabilizacao

Total 25

Serao reativados e disponibilizados mais 04 leitos de pediatria até o final da
vigéncia deste Termo de Convénio, com a obrigatoriedade da efetivagdo de 07

leitos até o final da vigéncia do convénio.
3. Estrutura médica minima

O Hospital devera manter, durante toda a vigéncia do Convénio:

Servigo Cobertura minima

Clinica Médica 01 (um) médico presencial 24 horas




Servigo Cobertura minima

e Presencial 06 horas dia diurnamente e 18 horas de sobreaviso
ediatria
com o tempo maximo de chegada de 30 minutos

Obstetricia Presencial 24horas por dia

Pl L Sobreaviso permanente com o tempo maximo de chegada de
Cirurgia Geral _
30 minutos

, Sobreaviso permanente com o tempo maximo de chegada de
Ortopedia _
30 minutos

Anestesiologia Escala compativel com as atividades cirlrgicas e obstétricas

Responsavel ; LR
e Conforme legislagao vigente
Técnico

4. Equipe multiprofissional minima

A Associagao devera assegurar equipe compativel com a capacidade instalada,

incluindo, no minimo:

o Enfermagem (enfermeiros e técnicos de enfermagem);
o Farmacia Hospitalar;

o Servigco de Nutricao e Dietética;

« Servigo Social Hospitalar;

o Psicologia Hospitalar (propria ou compartilhada);

o Equipe administrativa e de faturamento SUS;

o Higienizacao, lavanderia e hotelaria hospitalar.

O dimensionamento da equipe de enfermagem devera observar as normas

vigentes do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN).
5. Servigos de apoio diagndstico e terapéutico
A Associacao devera manter disponiveis:

o Laboratério de analises clinicas com funcionamento ininterrupto;
¢ Radiologia convencional;

o Ultrassonografia, propria ou contratualizada;



o Eletrocardiografia;
o Farmacia hospitalar 24 horas;
o Central de Material e Esterilizagdo (CME);

o Servico de Nutricdo Hospitalar;

Exames de maior complexidade (tomografia, ressonancia magnética,

endoscopia avangada e outros) poderdo ser referenciados a rede regional do
SUS.

6. Servigos de governanga clinica e seguranga do paciente
A Associagao mantera em funcionamento:

| — Comissédo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH);

Il — Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP);

[l — Comiss&o de Revisdo de Obitos;

IV — Comissao de Revisao de Prontuarios;

V — Comissao de Farmacia e Terapéutica;

VI — Protocolos assistenciais institucionais para sepse, cirurgia segura, prevengao

de quedas, prevencgao de lesao por presséo e identificagdo segura do paciente.
7. Referéncia e contrarreferéncia

Os casos que ultrapassarem a capacidade instalada do Hospital de
Agudos, deverdo ser estabilizados e regulados para unidades de maior
complexidade, permanecendo a Associagao responsavel pela assisténcia integral

ao paciente até sua efetiva transferéncia.



ANEXO I

Matriz de Indicadores, Metas e Avaliagdo de Desempenho

1. Objetivo

A presente Matriz estabelece os indicadores utilizados para monitoramento

da execugdo do Convénio, subsidiando a avaliagdo periédica da qualidade

assistencial, eficiéncia operacional e cumprimento das metas pactuadas.

operacionais

pacientes/leito/més

Formula de
Indicador Meta Periodicidade
calculo
Taxa média de ocupacao|Pacientes-dia /
. : : 75% a 85% Mensal
hospitalar Leitos-dia x 100
Leitos
Disponibilidade dos leitos|disponiveis /
= 95% Mensal
contratados Leitos contratados
x 100
N° de saidas / N°
2 4
Giro de leitos de leitos Mensal

até 60 min / Total

Tempo médio de|Pacientes-dia / }
: 2 a 5 dias Mensal
permanéncia Altas
X Total de AlHs
Internacdes hospitalares = 130/més* Mensal
processadas
Total de
: s . Conforme
Cirurgias hospitalares procedimentos . Mensal
STty programacéao anual
cirurgicos
Conforme
3 Total de partos
Partos realizados demanda Mensal
SUS
espontanea
Tempo de resposta alSolicitagoes = 90% Mensal
regulagao respondidas em




Formula de

Indicador . Meta Periodicidade
calculo
x100
Taxa de reinternagdo em|Reinternagées /
; <10% Mensal
30 dias Altas x100
Mortalidade hospitalarObitos / Saidas
(T <2% Mensal
institucional x100
Usuarios
indice de satisfagdo dolsatisfeitos / _
5 . 2 80% Quadrimestral
usuario Entrevistados
x100

Taxa de quedas

Pacientes-dia

N° de quedas /

< 2/1.000

pacientes-dia

Mensal

x1.000
Cirurgias
suspensas /
Taxa de suspensédo| =
LT Cirurgias <5% Mensal
cirurgica institucional
programadas
x100
_ Altas com
Contrarreferéncia para :
contrarreferéncia /|= 90% Mensal
APS
Altas totais x100
Investigacdo de  dbitos|Obitos
hospitalares analisados /
; : T _ |100% Mensal
(neonatal/infantil elObitos  ocorridos
materno) x100

*A meta de internagdes podera ser revisada anualmente em fungéo do perfil

epidemiolégico, da demanda regulada e da capacidade instalada.

2. Avaliagao das metas

A avaliacédo sera realizada mensalmente pela Secretaria Municipal de

Saude e consolidada quadrimestralmente pelo Comité Gestor do Convénio.



O descumprimento de metas sera analisado considerando:

o Variacao epidemioldgica sazonal;
e Indisponibilidade de leitos de referéncia regional;
« Situacoes de emergéncia em salde publica;

« Fatos imprevisiveis ou forga maior.

3. Critérios de desempenho

Faixa de desempenho Resultado

2 95% das metas atingidas [Desempenho Excelente

85% a 94,9% Desempenho Adequado
70% a 84,9% Desempenho Parcial
< 70% Plano de agao corretivo obrigatério

4. Plano de melhoria continua

Sempre que o desempenho permanecer abaixo de 85% por dois meses

consecutivos, a Associagédo devera apresentar Plano de Ag¢éo contendo:

e analise das causas;

e medidas corretivas;

e cronograma de implementacéao;
o responsaveis pela execucao;

o metas de recuperacao.

O Plano sera apreciado pelo Comité Gestor do Convénio.



ANEXO il
Plano Financeiro e Plano de Aplicacdo dos Recursos
1. Objetivo

Da natureza complementar do financiamento

A Associagdo do Hospital de Agudos, caracteriza-se como entidade
beneficente e filantrépica integrante da rede complementar do Sistema Unico de
Saude, possuindo multiplas fontes de financiamento para manutengdo de suas

atividades.

N

Os recursos financeiros transferidos pelo Municipio tém natureza de
complementacéo do custeio das acdes e servicos de salde disponibilizados a
populagéo local, ndo se destinando a cobertura integral das despesas
operacionais da instituicdo, as quais séo financiadas de forma compartilhada por
recursos oriundos da produgdo SUS, incentivos estaduais e federais, programas
governamentais especificos, receitas proprias e demais fontes legalmente

admitidas.
2. Premissas de custeio

O valor mensal do Convénio foi estimado considerando a manutencgéo de
hospital geral de baixa e média complexidade, sem Unidade de Terapia Intensiva,
com capacidade operacional de até 29 leitos, atendimento ininterrupto e
funcionamento integrado a Rede de Atencdo a Saude do SUS e Plano de

Trabalho vigente acrescido das horas de Plantées Presenciais de Pediatria.

A composicao dos custos contempla despesas fixas e variaveis

necessarias a adequada execugao do objeto conveniado.
3. Cronograma de desembolso

Os recursos serdo repassados em parcelas mensais, observadas as

disponibilidades orgamentarias e financeiras do Municipio, condicionados:



« A manutencéo da oferta assistencial pactuada;
« A apresentacao da prestacdo de contas mensal;
e Ao cumprimento das metas e indicadores previstos no Plano de Trabalho:

e Aregularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria da entidade.
4. Prestacgao de contas

A Associacdo se compromete a desenvolver o presente Plano de Trabalho
conforme periodo estabelecido no mesmo, cobrindo os atendimentos
demandados, assim como, encaminhar a prestacdo de Contas Mensal nos
moldes da Instrugdo n® 01/2024 do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo a
Secretaria Municipal de Saude, sendo essa condigdo para realizagédo do repasse

da parcela.
5. Sustentabilidade econdmico-financeira

A Associacdo compromete-se a adotar mecanismos permanentes de
gestdo eficiente dos recursos publicos, racionalizagdo do uso de insumos,
controle de estoques, monitoramento de custos e melhoria continua dos

processos assistenciais.

O Plano Financeiro sera objeto de avaliagdo anual conjunta pelas partes,
podendo haver revisdo das premissas econdmico-financeiras diante de alteragdes
significativas do perfil assistencial, de mudancas legais relevantes, de
emergéncias em saude publica ou de comprovado desequilibrio decorrente de
fatos extraordinarios e imprevisiveis, observada a disponibilidade orgamentaria e

financeira do Municipio.
6. Meméria de calculo e atualizagao

A memodria de calculo dos custos assistenciais, a série histérica de producéo e
os parametros utilizados para definicdo dos valores do Convénio, integrardo os
autos do processo administrativo correspondente, podendo ser atualizados

anualmente em fungéo:

o Da variagao dos custos médico-hospitalares;



o Dos reajustes salariais e pisos profissionais;
o Das alteragées da demanda assistencial;
» Daincorporagéo de novos servigos ou tecnologias;

o Das necessidades de expansao da capacidade operacional.
8. Disposigoes finais

A aplicagdo dos recursos observara os principios da legalidade,
economicidade, eficiéncia, publicidade, transparéncia e responsabilidade fiscal,
sendo vedada a utilizagdo das verbas em finalidade diversa daquela prevista

neste Convénio.



ANEXO Ill -A
PLANILHA FINANCEIRA E MEMORIA DE CALCULO DO CONVENIO

1. Premissas adotadas

A presente memodria de calculo foi elaborada para subsidiar a pactuacao entre
a Secretaria Municipal de Salde de Agudos e a Associagido do Hospital de

Agudos, considerando as seguintes premissas:

» Hospital Geral Filantrépico de Baixa/Média Complexidade;

« Capacidade instalada: 29 leitos SUS (25 inicialmente operacionais);

o Auséncia de Unidade de Terapia Intensiva;

o Atendimento nas areas de Clinica Médica, Cirurgia Geral, Ortopedia,
Obstetricia e Pediatria;

o Cobertura assistencial para populagdo de aproximadamente 38.000
habitantes;

e Funcionamento 24 horas por dia, 7 dias por semana;

 Disponibilizagéo de servigcos de apoio diagnéstico e terapéutico basicos:

e Manutencao de equipes presenciais e de sobreaviso conforme Plano de
Trabalho.

Os valores abaixo representam estimativas de referéncia para o exercicio do

segundo semestre de 2026,

2. Cronograma de desembolso municipal - VALOR MENSAL

PLANTOES PRESENCIAIS
CLINICA MEDICA  1.600,00 99.200,00
OBSTETRICIA 1.800,00 111.600,00
PLANTOES RETAGUARDA 24h DIA

ORTOPEDIA 1.300,00 40.300,00
CIRURGIA GERAL  1.300,00 40.300,00
ANESTESIA 1.300,00 40.300,00

PLANTOES HIBRIDOS - (06 HORAS PRESENCIAIS E 18 HORAS DE SOBREAVISO)
PEDIATRIA 2.400,00 74.400,00

RETAGUARDA LABORATORIO - 10.000,00

CUSTEIO HOSPITAL - 132.900,00



VALOR TOTAL DO CONVENIO/MES - 549.000,00/MES |

Més Valor previsto (R$)
Julho R$ 549.000,00
Agosto R$ 549.000,00
Setembro R$ 549.000,00
Outubro R$ 549.000,00
Novembro R$ 549.000,00
Dezembro R$ 549.000,00
TOTAL SEMESTRAL | >-224-000.00

O valor global semestral do presente plano de trabalho é de R$
3.294.000,00 (trés milhdes, duzentos e noventa e quatro mil reais), oriundo de
Recursos Proprios do Municipio de Agudos,

Vigéncia: 06 meses (01/07/2026 a 31/12/2026).
Repasse Financeiro: Dividido em 06 (seis) parcelas mensais, fixas e sucessivas

no valor de R$ 549.000,00 (quinhentos e sessenta e seis mil e cem reais).



ANEXO IV

DA TRANSIGAO DA IMPLANTAGAO DO NUCLEO INTERNO DE REGULACAO
(NIR) DO MUNICIPIO DE AGUDOS

1. O Municipio, por intermédio da Secretaria Municipal de Satde, compromete-se
a implantar o Nucleo Interno de Regulagdo Municipal no prazo de até 90
(noventa) dias contados da assinatura deste Convénio, como instancia técnico-
administrativa vinculada a gestdo municipal de salde, responsavel pela
organizagdo, monitoramento e operacionalizagdo dos fluxos de regulagdo
assistencial dos pacientes na rede de atengao prépria, presumida e pactuada com

a Associagao do Hospital de Agudos.

2. Durante o periodo de implantagdo do Nucleo Interno de Regulagcio do
Municipio, a funcéo de regulagéo técnica e a interlocugéo direta entre a Unidade
de Pronto Atendimento UPA 24h e a Associagdo do Hospital de Agudos, serdo
exercidas pelos médicos que estiverem de plantdo na UPA e no Hospital de
Agudos, através do Sistema SINCONECTA (SIN CARE).

3. A Associagédo conveniada deverd prestar apoio operacional ao processo
regulatério municipal, fornecendo de forma tempestiva e fidedigna, todas as
informagées necessarias a atuagdo da Secretaria Municipal de Salde e do
Nicleo Interno de Regulagdo do Municipio, especialmente quanto a
disponibilidade de leitos, ocupagéo hospitalar, perfil dos pacientes internados,
tempo de permanéncia, altas previstas, transferéncias pendentes, limitagdes

assistenciais e intercorréncias relevantes.

4. Apos sua implantagéo, o NIR assumira a coordenagédo dos fluxos regulatérios
pactuados neste Plano de Trabalho, devendo acompanhar as solicitagdes
reguladas, monitorar os tempos de resposta, orientar os fluxos de
contrarreferéncia e subsidiar a Secretaria Municipal de Satide, com informacées
técnicas para fiscalizagéo, auditoria, planejamento e avaliagdo da execucdo do

Convénio.



3. A Associagdo devera responder as solicitagdes encaminhadas pela regulacédo
municipal nos prazos definidos neste Plano de Trabalho, mediante aceite ou
justificativa técnica fundamentada, cabendo ao NIR monitorar o cumprimento das
metas quantitativas e qualitativas relacionadas ao tempo de resposta,
disponibilidade de leitos, giro de leitos, taxa de ocupagao, permanéncia

prolongada e alta responsavel.



