PREFEITURA DO MUNICIPIO DE .

ARARAQUARA - SUS

Sistena

SECRETARIA DE SAUDE s

TERMO ADITIVO DE RETI-RATIFICACAO N° 09
AO CONTRATO N° 01/2023

NONO TERMO ADITIVO AO CONTRATO N°
01/2023, QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO
DE ARARAQUARA, POR INTERMEDIO DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E A
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA
DE ARARAQUARA, PARA A EXECUCAO DE

SERVICOS TECNICO-PROFISSIONAIS
ESPECIALIZADOS NA AREA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL

O Municipio de Araraquara, inscrito no CNPJ sob o n°® 45.276.128/0001-10, por intermédio da
Secretaria Municipal de Saude, sediado no Pago Municipal, sito a rua S8o Bento, n° 840, neste ato
representado pela Secretaria Municipal de Saitde, Enf* Eliana Aparecida Mori Honain, brasileira,
casada, RG. N°12.717.540-4 e CPF n° 054.318.288-60, doravante denominado MUNICIPIO; e de outro
lado, a Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Araraquara, inscrita no CNPJ sob o n°
43.964.931/0001-12, CNES sob o n 2082527, sito a avenida José Bonifacio, n° 764, neste municipio de
Araraquara/SP, neste ato representado por seu Provedor, Jéferson Luis Yashuda, portador do RG. n°
20.321.444-4 ¢ CPF n° 175.413.718-07, doravante denominado CONTRATADO/HOSPITAL,
resolvem celebrar o presente Termo Aditivo, consoante despacho autorizatorio, do presente processo,
mediante as clausulas e condi¢Ges seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA

O presente Termo Aditivo de Reti-Ratificagéo tem por finalidade ADITAR ao Contrato n° 01/2023
celebrado em 31/05/2023, visando a inclusdo de recursos financeiros decorrente do Programa de
Incentivo a Gestdo da Unidade de Terapia Intensiva — PIGUTI, com recursos proprios do Tesouro
Municipal.

CLAUSULA SEGUNDA

A CLAUSULA SETIMA — DOS RECURSOS FINANCEIROS do Contrato n® 01/2023, passa a vigorar
com o seguinte texto:

“CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

O valor MENSAL total estimado para a execugéo do presente contrato importa em R$
6.177.742,67 (seis milhdes, cento e setenta e sete mil, setecentos e quarenta e dois reais, sessenta e
sete centavos), e estara a cargo da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ARARAQUARA e
FUNDO NACIONAL DE SAUDE, devendo ser transferido ao HOSPITAL, no més subsequente da

competéncia apresentada e conforme abaixo especificado atendendo ao descrito no Plano de Trabalho:

I - O pagamento do componente pré-fixado (vide quadro do item V) sera realizado
integralmente no més subsequente ao da competéncia apresentada pelo HOSPITAL de acordo com as
regras, prazos e sistemas disponibilizados para tal pelo Ministério da Satde, em até 5 (cinco) dias uteis
apods o repasse ocorrido pelo Fundo Nacional de Saude/Ministério de Satide ao Fundo Municipal de
Satde daqueles itens cujo financiamento sejam da esfera federal. L Oﬂ Q-
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II — Do componente pos-fixado (vide quadro -do item V), dos Procedimentos
Estratégicos - FAEC, o pagamento ao HOSPITAL serd efetuado a posteriori (pos-produgdo e
apresentagdo) de acordo com a respectiva transferéncia financeira do Fundo Nacional de
Saude/Ministério da Satde ao Fundo Municipal de Satide, de acordo com a produg@o mensal conforme
programagdo disposta no Plano Operativo Anual, estimando-se um valor médio mensal de R$
350.000,00 (trezentos e cinquenta mil reais).

III — Os recursos financeiros do Programa de Apoio Gestdo/Assisténcia Hospitalar —
PAGAH e do Programa de Incentivo a Gestdo da Unidade de Terapia Intensiva — PIGUTI serfo
repassados entre o dia 10 (dez) e 15 (quinze) do més subsequente e em conformidade com:

a) Score > 85% (25,50 pontos) = repasse de 100% do PAGAH;

b) Score < 85% e > 80% (entre 25,50 e 24,00 pontos) = repasse de 90% do PAGAH;
c) Score < 80% e > 70% (entre 24,00 e 21,00 pontos) = repasse de 80% do PAGAH;
d) Score < 70% (abaixo de 21,00 pontos) = Repasse de 70% do PAGAH.

IV —O PAGAH sera avaliado a cada periodo de quatro meses, cuja avaliagéo servira de
base para pagamento dos quatro meses subsequentes. Para o primeiro quadrimestre do presente
Contrato, sera considerado o atingimento de 100% dos indicadores, e, portanto, pagamento do valor
integral do PAGAH no periodo.

V — A Programac¢do Orcamentaria para atendimento ao presente contrato é a seguinte:

Recurso - ’ R$ MENSAL _l
PRE-FIXADO '-
Internagéo hospitalar - recurso federal R$2.115.244 31
Servigo ambulatorial - recurso federal R$ 1.618.201,99
INTEGRASUS - recurso federal R$ 99.514,69

Incentivo a qualificagdo da gestdo hospitalar (hosp. de ensino) - recurso federal
- Port. 2.035/2013, Port. 3.166/2013 e Port. 2.1617/13

Incentivo a qualificacdo da gestdo hospitalar (contratualizagio) - recurso federal
- Port. 2.035/2013, Port. 3.166/2013 e Port. 2.1617/2013

Rede de ateng@o as urgéncias (RAU - HOSP) - recurso federal - port. 71 de
09/01/2014 e Port. 1.467 de 18/09/2015

‘| Atencdo em Alta Complexidade em Cardiologia — recurso Federal — Port. 1.174
de 25/08/2023

Complemento recursos para a Assisténcia em Oncologia — recurso Federal —
Port. 1.516 de 05/10/2023

R§ 75.662,66

R$ 378.313,29

R§ 471.065,28

R§ 97.213,66

R$ 521.277,40

SOMA PRE-FIXADO| RS 5.376.493,28

POS-FIXADO
PAGAH - Programa de Apoio Gestéo/Assisténcia Hospitalar R$ 351.249,39
M PIGUTI — Programa de Incentivo a Gestdo da Unidade de Terapia Intensiva R$ 100.000,00
FAEC — Fundo de A¢des Estratégicas e Compensacgdo R$ 350.000,00
‘ SOMA POS-FIXADO | RS 801.249,39
X TOTAL CONTRATUALIZADO| RS 6.177.742,67

VI - No caso de o HOSPITAL ndo atingir o teto estabelecido na competéncia
apresentada, os valores nfo utilizados poderdo ser repassados da ambulatorial para hospitalar e vice-
versa.
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§ 1° A Secretaria Municipal de Satide aumentara o teto financeiro e o repasse de verbas
que se trata este contrato na mesma propor¢cdo que o Ministério da Saude aumentar o valor dos
procedimentos existentes nas tabelas do SUS. Quadrimestralmente, quando da avaliagdo do Plano
Operativo, devera ser feita a revisdo dos valores financeiros.

§ 2° - A avaliagdo do cumprimento das metas quantitativas devera ser por grupo de
Procedimentos.

§ 3°- Em havendo sazonalidade na prestag&o do objeto do presente contrato, o montante
pré-fixado sera pago integralmente nas parcelas mensais estipuladas no presente contrato, desde que
cumpridas pelo HOSPITAL as metas estabelecidas, para todo o periodo, no Plano Operativo.

§ 4° - Os atendimentos que ultrapassarem as metas pactuadas serdo objeto de
encontro de contas, de acordo com os valores constantes na tabela SIGTAP/SUS, no periodo avaliado;
e os saldos, positivos ou negativos, objeto de pactuagdo entre os contratantes da forma de sua
remuneragio, mediante termo aditivo ao presente contrato, do qual devera constar a forma de pagamento
ou compensacéo e a dotagdo orcamentaria especifica.”

CLAUSULA TERCEIRA

Os efeitos financeiros do presente Termo Aditivo ocorrerdo a partir da competéncia novembro/2023.

CLAUSULA QUARTA
Permanecem inalterados e em vigor as demais clausulas contratuais originalmente firmadas no Contrato.

E, por assim estarem justas e contratadas, as partes assinam o presente instrumento de Termo de
Aditamento, em 03 (trés) vias, de igual teor e forma, na presenga de testemunhas que também assinam.

Araraquara, 1° de/novembro de 2023.

ELIANA APARECIDA MORI HONAIN
Secretaria Municipal de Saude

S YASHUDA
Provedor da Santa~Gass isertedrdia de Araraquara

EDIVALDO ALVES TRINDADE
Coord. Exec. Avallacao e Controli
Secretaria Municipal de Saude
Araraquara/SP
Matricula 24348-5
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