Secretaria de Estado da Saude
Plano de Trabalho 0000091720/2020
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI

INSTITUICAO PROPONENTE

Namero do PT: 18757 NIS Processo: 18346
Orgéo/Entidade: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI
CNPJ: 45.383.106/0001-50
Endereco: Rua Doutor Carlos Carvalho Rosa Numero:
Municipio: Birigui CEP: 16201010
Telefone: 36493100
Email: administracao3@santacasabirigui.com.br

CPF Nome Responsavel Fungdo Cargo Email

Nenhuma Pessoa Cadastrada!
RECEBIMENTO DO RECURSO

Banco: 001 Agéncia: 65943 Numero: 00030428X Praca de Pagamento: BIRIGUI
Gestor do Convénio: Jorge Luis Fontana Bastos
Declaramos que esta Conta Corrente sera exclusiva para o recebimento do recurso.

CONTEXTO DA INSTITUIGAO PROPONENTE
Historico da Instituicdo .
A 0SS IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI é uma Entidade Civil sem fins lucrativos que tem por finalidade manter, administrar e
desenvolver estabelecimentos destinados a prestagdo de servigos de saude dentro dos parametros e proporgdes estabelecidos pela legislagdo e regulamentos
federais, estaduais e municipais e pelos normativos aplicdveis ao Sistema Unico de Saude - SUS, observando aos principios da legalidade, impessoalidade,
moralidade, publicidade, economicidade e da eficiéncia para o alcance de suas finalidades sociais. Em seu campo de atuagdo constam: = << e A prestagdo de
assisténcia integral a saude, por intermédio de hospitais, ambulatdrios, postos de saude, prontos socorros, servigos especializados de urgéncia e emergéncia ou
atengdo basica que venha a gerir, mantendo-os e provendo-os, assim como suas dependéncias, proporcionando a comunidade assisténcia de alto padréo; e O
desenvolvimento de programas de salde coletivas e comunitarias, podendo realizar agdes de imunizagéo, educagdo em salide, prevengdo e controle de doengas
e de orientag&o sanitaria; e Proporcionar meios de cooperagdo no ensino, pesquisa e difusdo de conhecimento cientifico, concernentes a especializagdo médica
hospitalar, farmacéutica, fisioterapica, biomédica, nutricional, odontoldgica e demais areas de conhecimento humano relacionadas a satde.
Histérico da Instituicdo
A entidade foi fundada em 1935, iniciando suas atividades em 08/12/1935, em consequéncia da benemeréncia de um grupo de pessoas de express&o s6cio
econdmica e politica do municipio e, a exemplo de outras Santas Casas do pais, também evolui com caracteristica religiosa e com finalidade de cuidar, abrigar e
amparar doentes pobres e necessitados, sendo que seu registro de filantropia data de 1939. Sua construgdo acontece através da doag&o do terreno por
Nicolau da Silva Nunes, por campanhas para a arrecadacdo de material de construgdo, mdo-de-obra, entre outros fatores; além de quermesses e participacdo
popular via mutirdes. Hoje, a OSS IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BIRIGUI atua como Organizagdo Social de Saude - 0SS, um modelo de
parceria adotado por entes governamentais para a gestdo de unidades de saude, formalizado por lei, que possibilita a celebragdo de Contratos de Gestdo com
vistas ao gerenciamento de hospitais e equipamentos publicos de salde. Missdo Prestar servigos de salide a populagdo de Birigui e regido, para pacientes que
necessitam de cuidados médicos e ambulatoriais, atuando de maneira eficaz, com ética, respeito e profissionais qualificados. Visdo Tornar-se um hospital de
referéncia regional, integrado aos sistemas de saude publica e privada, mantendo a unido das equipes de trabalho dos diversos setores, objetivando a
continuidade dos servigos com o maior calor humano possivel. Valores Etica, compromisso, respeito, humanizag3o e esperanga.

QUALIFICAGAO DO PLANO DE TRABALHO

Objeto: CUSTEIO

Im]plantagﬁo e Gerenciamento de 20 (vinte) leitos de UTI, 26 (vinte e seis) Leitos de Enfermaria e Centro de Triagem no Hospital Regional Dr. Vivaldo Martins
Simdes de Osasco para o enfrentamento da Pandemia do COVID-19

Implantagdo e Gerenciamento de 20 (vinte) leitos de UTI, 26 (vinte e seis) Leitos de Enfermaria e Centro de Triagem no Hospital Regional Dr. Vivaldo Martins
Sim&es de Osasco para o enfrentamento da Pandemia do COVID-19 Salarios, encargos, beneficios, prestagdes de servigos médicos, servigos de engenharia clinica,
servigos de gestdo, administrativos, contabilidade, controladoria e prestagdo de contas e recursos humanos para Gerenciamento técnico/administrativo de 20
(vinte) leitos de UTI, 26 (vinte e seis) Leitos de Enfermaria e Centro de Triagem no Hospital Regional Dr. Vivaldo Martins Simdes de Osasco, localizado na Rua Ari
Barroso, 355 - Pres. Altino, Osasco - SP, 06216-240, com a disponibilizacdo de recursos humanos qualificados e treinados em total consonéncia ao disposto na
Resolugdo Colegiada da Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), n® 07 de 24 de fevereiro de 2010. A equipe multidisciplinar, visando o bom
funcionamento da unidade durante 24 horas didrias, em consonancia da legislagdo vigente, especificamente da RDC-ANVISA n°® 07/2010 e RDC n° 26/2010, sera
constituida de médicos, enfermeiras, técnicas de enfermagem, fisioterapeutas e administrativos. Havera um médico responsavel técnico para cada unidade, assim
como um enfermeiro coordenador, um fisioterapeuta coordenador, secundados pela equipe multidisciplinar de saude.

Objetivo

O presente convénio tem por objetivo atender aos pacientes que estejam infectados com Coronavirus (COVID19). Desta forma serdo disponibilizados; Centro de
Triagem para atendimento de pacientes suspeitos, leitos de enfermaria clinica para pacientes que apresentam febre e/ou sintomas respiratorios; e leitos em
Unidade de Terapia Intensiva para pacientes que necessitam de assisténcia integral em periodo continuo nas 24 horas do dia com Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG).

Justificativa

Conforme dados mundiais o novo coronavirus (SARS-CoV-2), o qual foi identificado em Wuhan na China e causou a COVID-19, é de facil transmissdo entre as
pessoas por meio de Toque do aperto de méo; Goticulas de saliva; Espirro; Tosse; Catarro; Objetos ou superficies contaminadas, como celulares, mesas,
maganetas, brinquedos, teclados de computador etc, portanto tem que ser tratado de forma isolada. Os pacientes infectados apresentam Febre, tosse,
dificuldade para respirar, congest&o nasal, dor de garganta, cefaleia, mal estar e mialgia nos casos mais leves e SRAG - Sindrome Respiratéria Aguda Grave:
Sindrome gripal que apresente dispnéia ou os sinais de gravidade (saturagdo <95%, taquipnéia, hipotensdo, piora nas condigbes clinicas basais, alteragédo do
estado mental), necessitando da Implantagdo e do Centro de Triagem Médica, leitos de internacdo em enfermaria e leitos de UTI no atendimento exclusivo de
pacientes infectados pelo Coronavirus.

Local

Hospital Regional Dr Vivaldo Martins Simdes Osasco, Rua Ari Barroso, 355 - Pres. Altino, Osasco - SP, 06216-240

Observagdes
Enfrentamento da Pandemia do COVID-19

METAS A SEREM ATINGIDAS
Metas Quantitativas
Saidas
AcBes para Alcance: E 3 saida do paciente da unidade de Internag&o por alta (curado, melhorado ou inalterado), transferéncia externa, transferéncia
interna ou obito. (n° de pacientes dia/média de permanéncia).

Situagdo Atual: Sem informagéo
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Situagdo Pretendida:

Indicador de Resultado:

Saidas
AcgOes para Alcance:

Situagdo Atual:
Situagdo Pretendida:

Indicador de Resultado:

Produzir um nimero >ou = a 36 saidas da UTI.
Analise do Relatério de Alta

E a saida do paciente da unidade de internag&o por alta (curado, melhorado ou inalterado), transferéncia externa, transferéncia
interna ou dbito. (n° de pacientes dia/média de permanéncia)

Sem informagdes

Produzir um ndmero > ou = a 78 saidas da enfermaria

Analise do Relatério de Alta

Metas Qualitativas

Taxa de Ocupacédo
Agbes para Alcance:

Situagdo Atual:
Situagdo Pretendida:

Indicador de Resultado:

Média de Permanéncia (D
Acdes para Alcance:

Situagdo Atual:
Situagdo Pretendida:

Indicador de Resultado:

Paciente-Dia

Situagdo Pretendida: (JTT

Indicador de :
Resultado: Ana

Situagdo Pretendida: TT
Resultado:

Taxa de reinternacdo em
Agbes para Alcance:

Situagdo Atual:
Situagdo Pretendida:

Indicador de Resultado:

Taxa de utilizagédo de Ven
AcoOes para Alcance:

Situagdo Atual:

Situagdo Pretendida:

Indicador de Resultado:

Agbes para Alcance:
1.
Situagdo Atual:

Situagdo Pretendida:

Indicador de Resultado:

Resultado:

Situagdo Pretendida: <=

Prontuarios evoluidos

<=

E a relagdo percentual entre o nimero de pacientes-dia e nimero total de leitos-dia, incluindo leitos-dia extras e excluindo os
leitosdia bloqueados.

Sem informagdo

UTI 90% PONTUAGAO(%) 08 ENFERMARIA 90% PONTUACAO(10)

Andlise do Relatoério de Ocupagdo

ias)

E a relagdo entre o nimero de pacientes-dia e 0 nimero de saidas. Mede o tempo médio que o paciente permanece internado em
uma determinada clinica ou na instituigdo e p resultado é expresso em dias.

Sem informagdo

UTI 15 PONTUACAO(%) 08 ENFERMARIA 07 PONTUACAO(%) 10

Analise do Relatério de Alta

Acbes para Alcance: Unidade de medida que representa a assisténcia prestada a um paciente internado durante um dia
hospitalar.
Situagdo Atual: Sem informagdo

547 PONTUAGAO(%) 07 ENFERMARIA 547 PONTUACAO(%) 10

lise de Relatério de Admissé&o dia.

Taxa de mortalidade em UTI
Acbes para Alcance: Raz§o entre o nimero total de dbitos de pacientes internados na UTI e o nimero total de altas da UTI.

Situagdo Atual: Sem informagéo

15% PONTUAGAO(%) 07 ENFERMARIA 15% PONTUAGAO(%) 10

Indicador de- Apzjise do Relatério de Saidas

24 horas

E a relagdo porcentual entre o nimero de reinternago ndo programadas pela mesma causa ou causas associadas em até 24 horas
apos a alta da UTI.

Sem informagéo

<=1% PONTUAGAO(%) 05

Andlise do Relatério de Reinternagdo

Gcdo mecanica
Razdo entre o numero de dia de VN sob total de pacientes/dia
<=35,83% PONTUACAO(%) 05 Referéncia: mediana (percentil 50) - maximo aceitavel num primeiro momento - CVE 2018 Hospitais
Estado de S&o Paulo

Sem informagéo
Andlise de Relatdrio de Ventilagdo Mecanica

Densidade de incidéncia de Infeccdo Primaria da Corrente Sanguinea (IPCS) relacionada ao Acesso Vascular Central
Razdo entre os casos novos de IPCS no periodo e numero de pacientes com CVC/dia no periodo, multiplicado por

000

Sem informagdo

2,80% PONTUAGAO(%) 05 Referéncia: CVE 2018

Andlise de Relatério do CCIH

Taxa de utilizagdo de cateter venoso Central (CVC)
Acbes para Alcance: Razdo entre o numero de dia de CVC sob total de paciente/dia.

Situagdo Atual: gem informagéo
Situagdo Pretendida: <=53,64% PONTUACAO(%) 05 Referéncia: CVE 2018

Indicador de Apsjise de Relatério do CCIH

Densidade de Incidéncia de Infeccdo do Trato Urinario (ITU) relacionada a cateter vesical.
Agbes para Alcance: Raz&o entre casos novos de ITU no periodo e nimero de pacientes com CVD no periodo, multiplicado por
1.000

Situagdo Atual: Sem informagao

1,93% PONTUAGAO(%) 05 Referéncia: CVE 2018

Indicador de Resultado: Anglise de Relatdrio Diario
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Acbes para Alcance: preencher de forma integral e completa todos os prontuarios dos pacientes
Situagdo Atual: Sem informagéo
Situagdo Pretendida: UTI 100% PONTUAC»&O(%) 05 ENFERMARIA 100% PONTUACAO(%) 10

Indicador de 205 -
Resultado. Analise de Relatério do SAME

Reclamagédo na ouvidoria em niimero
Acbes para Alcance: Numero de pacientes/més dividido pelo nimero de ouvidoria registrada/més.
Situagdo Atual: gem informagéo
Situacdo Pretendida: T < que 1% PONTUAGCAO(%) 05 ENFERMARIA < que 1% PONTUAGAO(%) 10

Indicador de

Resultado: Analise da Quantidade de Ouvidoria

Incidéncia de queda de paciente
Acbes para Alcance: Relag80o entre o numero de quedas e o nimero de pacientes/dia, multiplicado por 1.000
Situagdo Atual: Sem informagéo
Situagdo Pretendida: UTI 0% PONTUACAO(%) 05 ENFERMARIA 2% PONTUACAO(%) 10

Indicador de

Resultado. Analise de Queda

indice de Lesio por Pressdo
Acbes para Alcance: Relagdo entre o nimero de casos novos de pacientes com Ulcera por pressdo em um determinado periodo e o nimero de pessoas
expostas ao risco de adquirir Ulcera por pressao no periodo, multiplicado por 1.000
Situagdo Atual: Sem informagéo
Situagdo Pretendida: UTI < que 0,5% PONTUACAO(%) 05 ENFERMARIA < que 0,5% PONTUACAO(%) 10
Indicador de Resultado: Andlise de Relatério de LPP

Incidéncia de saida ndo planejada de sonda oro/nasogastroenteral
Acbes para Alcance: Relagdo entre o nimero de saidas ndo planejadas de sonda oro/nasogastroenteral e o nimero de pacientes com sonda
oro/nasogastroenteral / dia, multiplicado por 100.
Situagdo Atual: Sem informagéo
Situagdo Pretendida: UTT 1,78 PONTUAGAO(%) 05 ENFERMARIA 1,78 PONTUACAO(%) 10 Referéncia: CQH 2018
Indicador de Resultado: Andlise de Diario
Incidéncia de flebite
Acbes para Alcance: Relagdo entre o numero de casos de flebite em um determinado periodo e o nimero de pacientes/dia com acesso venoso periférico,
multiplicado por 100
Situagdo Atual: Sem informat;éo
Situagdo Pretendida: UTI 0,24% PONTUAGAO(%) 05 ENFERMARIA 0,24% PONTUAGAO(%) 10 Referéncia: CQH 2018
Indicador de Resultado: Andlise Didrio
Incidéncia de perda de cateter venoso central
Acbes para Alcance: Relagdo entre o numero de perda de cateter venoso central e o nimero de pacientes com cateter venoso central venoso central,
multiplicado por 100
Situagdo Atual: Sem informat;éo
Situagdo Pretendida: UTT 0,20 PONTUAGAO(%) 05 Referéncia: CQH 2018
Indicador de Resultado: Andlise Didrio
Incidéncia de perda de cateter central de insergdo periférica (PICC)
Agbes para Alcance: Relagdo entre o nimero de perda de cateter central de inserc&o periférica (PICC), multiplicado por 100. Taxa=N°pacientes / dia com
CVC/PIC X 100 NO° de perdas
Situag@o Atual: Sem informac;éo
Situacdo Pretendida: UTT 0,20 PONTUAGCAO(%) 05 Referéncia: CQH 2018
Indicador de Resultado: Andlise Didrio
Incidéncia de extubagdo néo planejada de canula endotraqueal
Agbes para Alcance: Relag8o entre o nimero de extubacdo ndo planejada e o nimero de paciente intubado/dia, multiplicado por
100
Situag@o Atual: Sem informagéo
Situacdo Pretendida: UTI 0,51 PONTUACAO(%) 05 Referéncia: CQH 2018

Indicador de I -
Resultado: Analise Diario

ETAPAS OU FASES DE EXECUGAO

Ordem Etapa Duragdo Descrigdo
1 Pagamento de Prestagdo de Servigo 1 Pagamentos de Prestagdo de Servigos de Pessoa Juridica
2 Pagamento de Recursos Humanos 1 Pagamento de Pessoas Fisicas CLT

PLANO DE APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS

Pag. 3

Ordem Natureza Tipo Objeto Aplicagéo Proponente % Concedente %
0,00 0,00 9.543.294,00 99,87
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Ordem Natureza Tipo Objeto Aplicagao Proponente % Concedente %
1 CUSTEIO Servigos Médicos Coordenagdo Médica UTI 0,00 0,00 90.000,00 0,94
2 CUSTEIO Servigos Médicos Coordenag&o Médica ENFERMARIA 0,00 0,00 90.000,00 0,94
3 CUSTEIO Servigos Médicos Médicos Diaristas UTI 0,00 0,00 686.400,00 7,19
4 CUSTEIO Servigos Médicos Médicos Diaristas Rotineiro ENFERMARIA 0,00 0,00 1.063.044,00 11,13
5 CUSTEIO Servigos Médicos Médicos Platonistas UTI 0,00 0,00 1.417.392,00 14,85
6 CUSTEIO gsg‘s’fa"]'fj;itfg" por Coordenacio de Enfermagem UTI 0,00 0,00 30.000,00 0,31
7 CUSTEIO E:;‘S’E;ﬁ'fijitcaf por Coordenacdo de Enfermagem ENFERMARIA 0,00 0,00 30.000,00 0,31
8 CUSTEIO E:Lé;fiﬁése"cargf’s e Enfermeiros - UTI 0,00 0,00 441.532,02 4,62
9 CUSTEIO ﬁgferf‘fﬁésencarg"s e Enfermeiros - ENFERMARIA 0,00 0,00 433.189,38 4,53
10 CUSTEIO Eg:}i}‘f’;{;:”carg°s e Técnicos de Enfermagem - UTI 0,00 0,00 1.504.999,62 15,77
11 CUSTEIO S:Léerf‘i"cfésencarg"s e Técnicos de Enfermagem - ENFERMARIA 0,00 0,00 799.204,56 8,37
12 CUSTEIO E:g‘;j)‘?:ﬂjjitca:" por Coordenacgo de Fisioterapeutas - UTI 0,00 0,00 30.000,00 0,31
13 CUSTEIO §:;‘S’LQ:JT§§S:° por Fisioterapeutas - UTI 0,00 0,00 216.000,00 2,26
14 CUSTEIO §:;‘S’L‘?§ﬁjrjjit§§° por Fisioterapeutas - ENFERMARIA 0,00 0,00 108.000,00 1,13
15 CUSTEIO E:ferfil,";é:r‘carg"s € Equipes Auxiliares - UTI 0,00 0,00 63.398,10 0,66
16 CUSTEIO E:Lé;f‘ﬁ:?éfncargf’s e Equipes Auxiliares - ENFERMARIA 0,00 0,00 51.864,30 0,54
17 CUSTEIO §:;‘s’io‘?a°J'ffjjitf§° por Manutencio de equipamentos - UTI 0,00 0,00 120.000,00 1,25
18 CUSTEIO E:;‘S’L‘;;ﬁffijit?:° por Manutenciio de equipamentos - Enfermaria 0,00 0,00 90.000,00 0,94
19 CUSTEIO g:g‘s’g‘?;ﬁrjzﬁs" por Custos Indiretos adm/con/jur - UTI 0,00 0,00 120.000,00 1,25
20 CUSTEIO E:g‘;{)‘?;ﬁ'jﬁ:" por Custos Indiretos adm/con/jur - ENFERMARIA 0,00 0,00 120.000,00 1,25
21 CUSTEIO Servigos Médicos Médicos Platonistas - CONTEINER 0,00 0,00 1.063.044,00 11,13
22 CUSTEIO S:I'qa'erfi&?ése"“'g"s e Enfermeiros - CONTEINER 0,00 0,00 506.658,00 5,30
23 CUSTEIO ﬁ::]éerfii‘;féfncarg"s € Técnicos de Enfermagem - CONTEINER 0,00 0,00 231.538,38 2,42
24 CUSTEIO E:Légf‘i‘::fésencarg"s e Equipes Auxiliares - CONTEINER 0,00 0,00 87.029,64 0,91
25 CUSTEIO g:;‘s’fa"]'fj;itfg" por Manutencio de equipamentos - CONTEINER 0,00 0,00 30.000,00 0,31
26 CUSTEIO E:;\SIE;JT:ZE:O por Custos Indiretos adm/con/jur - CONTEINER 0,00 0,00 120.000,00 1,25
0,00 0,00 9.543.294,00 99,87
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Parcela Valor % Proponente % Concedente % Total Desembolso
1 1.590.549,00 16,66 0,00 0,00 1.590.549,00 16,52 1.590.549,00
2 1.590.549,00 16,66 0,00 0,00 1.590.549,00 16,52 1.590.549,00
3 1.590.549,00 16,66 0,00 0,00 1.590.549,00 16,52 1.590.549,00
4 1.590.549,00 16,66 0,00 0,00 1.590.549,00 16,52 1.590.549,00
5 1.590.549,00 16,66 0,00 0,00 1.590.549,00 16,52 1.590.549,00
6 1.590.549,00 16,66 0,00 0,00 1.590.549,00 16,52 1.590.549,00
9.543.294,00 99,96 0,00 0,00 9.543.294,00 99,12 9.543.294,00
PREVISAO DE EXECUGAO
Inicio: A partir da data de assinatura do Ajuste
Término: 21/10/2020
RESPONSAVEIS PELA ELABORACAO DESTE PLANO
CPF Nome da Pessoa Fungdo Cargo Email
023.526.508-01 Claudio Castel&o Lopes Autoridade Beneficiario Presidente
TAMNI
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DECLARAGAO

Na qualidade de representante legal do proponente, DECLARO, para fins de prova junto a Secretéria de Estado da Salde, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em
mora ou situagdo de inadimpléncia com o tesouro ou qualquer drgdo ou Entidade da Administragdo Publica, que impega a transferéncia de recursos oriundos de dotagdes consignadas nos
orgamentos deste Poder, na forma de Plano de Trabalho.

ASSINATURAS DIGITAIS

Documento assinado digitalmente pela(s) pessoa(s) abaixo, conforme Decreto Federal 8.539 de 08/10/2015

Data Assinatura CPF Nome da Pessoa Entidade Cargo
@ 22/04/2020 023.526.508-01 Claudio Casteldo Lopes IR/ DADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE Presidente
@ 22/04/2020 672.438.518-00 ;Zﬁfei*'rg””q“e Germann SES/GABINETE - Gabinete do Secretério Secretario da Satde
@ 22/04/2020 064.016.328-95 Rosaura Bazarin Hospital Regional Dr. Vivaldo Martins Sim&es - Osasco Diretor Técnico II
@ 22/04/2020 007.516.518-00 Wilson Roberto Lima Eiﬁg:c'eifa"°rde"ad°”a de Gestdo Orgamentaria e égg?gg‘:d‘” de

Plano de Trabalho emitido pelo sistema SANI - SES/SP.
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