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O Estado de Goids, por intermédio da Secretaria de Estado da
Salde, torna publico o presente edital de chamamento publico
para a selecao de entidade de direito privado sem fins lucrativos
caracterizada como organizacao da sociedade civil, com
experiéncia prévia comprovada na gestdo de unidades
hospitalares com perfil de Média Complexidade, para a gestao,
operacionalizacdo e execucao dos servicos de salde na
Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sao Luis
de Montes Belos, localizada na Rodovia GO-060, Km 118 -
Zona de Expansdo Urbana - Sdo Luis de Montes Belos - GO. O
presente Chamamento Publico e a parceria dele decorrente se
regem por toda a legislacdo aplicavel a espécie, especialmente
pelas normas da Lei Federal n? 13.019/2014 e a Lei
complementar n® 141/12, Lei estadual n® 22.511/2023 e Decreto
estadual n® 10.356/2023 bem como pelas regras constantes
deste Edital e seus Anexos, as quais as entidades concorrentes
declaram, pela sua participacao no certame, conhecer e a elas se
sujeitarem incondicional e irrestritamente.

Data: 27/09/2024 Horario: 9 horas.

Local: As sessbes publicas, relativas ao presente Chamamento
Publico, serdo realizadas na Secretaria de Estado da Saude de
Goids SES/GO, situada na Rua SC-1 n? 299, Parque Santa Cruz,
Goiania - Goias.

Edital: site https://www.saude.go.gov.br/

1. DO OBJETO

1.1. O presente Edital tem por objeto a selecao de
entidade para o gerenciamento, operacionalizacdao e execucao
das acoes e servicos de saude com funcionamento de de segunda
a sexta-feira, 12 horas didrias, das 07h00 as 19h00, sendo os
usuarios devidamente referenciados pela Regulacdo Estadual
(salienta-se que, em caso de realizacao de terapia renal
substitutiva, o funcionamento podera se dar também em outros
turnos e/ou dias da semana, de acordo com autorizacao da SES-
GO), na Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto -
Sao Luis de Montes Belos, localizada na Rodovia GO-060, Km
118 - Zona de Expansdo Urbana - Sao Luis de Montes Belos - GO,
bem como a promogao de todas as atividades constantes do
Plano de Trabalho e seus anexos, parte integrante do presente
Edital.

2. DOTACAO ORCAMENTARIA

2.1. A despesa com a futura parceria correrd a conta da
presente Dotacdo Orgamentéria:

DESCRICAO CODIGO DENOMINACAO
Unidade 2850 FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - FES
Orcamentaria
Funcao 10 SAUDE

. ASSISTENCIA HOSPITALAR E
Subfuncao 302 AMBULATORIAL

Programa 1043 PROGRAMA SAUDE INTEGRAL



GESTAO INDIRETA ATENDIMENTO

Acao 2516 AMBLATORIAL E/OU HOSPITALAR E
PRODUCAO DE HEMOCOMPONENTES
Grupo de 03 OUTRAS DESPESAS CORRENTES
Despesa
RECURSOS NAO VINCULADOS DE
Fonte 15000100 | \p0STOS - RECEITAS ORDINARIAS
Modalidade 50 TRANSFERENCIAS A INSTITUICOES
Aplicacao PRIVADAS SEM FINS LUCRATIVOS
2.2. O Valor Global Estimado para o desenvolvimento do

Plano de Trabalho totalizar& a importancia de R$
70.806.411,00 (setenta milhdes, oitocentos e seis mil
quatrocentos e onze reais), detalhamento estabelecido na
Planilha de Custos (Valores Estimados), item 25 do Anexo
referente a "Estimativa de Custeio".

2.3. Nos exercicios seguintes, as despesas correrdao a
conta orcamentdria a ser indicada anualmente pela Secretaria de
Estado da Salde, devendo ser realizado o apostilamento.

2.4. A inclusdo ou alteracdo de dotacdo orcamentdria
também devera ser realizada por apostilamento.

3. DA VIGENCIA

3.1. O prazo da execucdo do objeto ora selecionado sera
de 36 (trinta e seis) meses, contados a partir da publicacao de
seu extrato no Diario Oficial do Estado de Goias.

3.2. A vigéncia da parceria podera ser alterada mediante
solicitacdo da organizacdo da sociedade civil, devidamente
formalizada e justificada, a ser apresentada a Secretaria de
Estado da Salde em, no minimo, trinta dias antes do termo
inicialmente previsto.

3.3. A prorrogacdo poderd ocorrer, desde que demonstrado o alcance das metas
pactuadas, a constatacdo de adequacdo dos resultados e a aprovacdo das
prestagdes de contas pela Secretaria de Estado da Sadde, até o limite méximo de
12 (doze) anos.

3.3.1. Excepcionalmente, o prazo de que trata o item 3.3 podera
ser renovado por até 12 anos, mediante:

3.3.1.1 a autorizacdo expressa do Chefe do Poder Executivo
estadual para a prorrogagao do termo de colaboracao no caso
especifico;

3.3.1.2. a existéncia de relevante interesse publico, com
justificativa devidamente fundamentada pelo Secretdrio de
Estado da Saude, de que constard a demonstracdo da vantagem
da continuidade da OSC em detrimento de novo chamamento
publico;

3.3.1.3. a comprovacao da adequada execucao do termo de
colaboragdao pela organizacao da sociedade civil, atestada pelo
parceiro publico.

3.4. Serd possivel a prorrogacao de oficio da vigéncia do termo de
colaboracdo quando a administracdo publica der causa ao atraso
na liberacdo de recursos financeiros, sendo tal prorrogacao
limitada ao exato periodo do atraso verificado.

4, CONDICOES DE PARTICIPACAO

4.1. Poderao participar do presente Chamamento Publico
as entidades que atenderem as exigéncias constantes deste
Edital, que funcionem sem realizar subdelegacao para execucdo
de quaisquer de suas atividades-fim e que possuam normas de
organizacao interna que prevejam, expressamente:

4.1.1. objetivos voltados a promocao de atividades de
gestdo em salde e que facam constar em seu estatuto atividade
compativel ao desenvolvimento de projetos nas areas da salde,
mediante a execucao direta de projetos, programas, gestao e
planos de acles correspondentes e tornem vidveis a
transparéncia, com a responsabilizacdo dos atos praticados;

4.1.2. que, em caso de dissolucao da entidade, o respectivo
patrimonio liquido seja transferido a outra pessoa juridica de
igual natureza que preencha os requisitos da Lei n? 13.019/2014
e cujo objeto social seja, preferencialmente, o mesmo da
organizacao extinta;

4.1.3. escrituracdo de acordo com os principios



fundamentais de contabilidade e com as Normas Brasileiras de
Contabilidade;

4.1.4. gue possuam existéncia legal no minimo de 2 (dois)
anos, com cadastro ativo, comprovados por meio de
documentacao emitida pela Secretaria da Receita Federal do
Brasil, com base no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica - CNPJ;
experiéncia prévia na realizagdo, com efetividade, do objeto da
parceria ou de natureza semelhante; e instalacdes, condicdes
materiais e capacidade técnica e operacional para o
desenvolvimento das atividades ou projetos previstos na parceria
e o cumprimento das metas estabelecidas.

4.1.5. E permitida a atuacdo em rede, por duas ou mais
organizacbes da sociedade civil, mantida a integral
responsabilidade da organizagdo celebrante do termo de
colaboracdo, desde que a organizacdo da sociedade civil
signataria do termo de colaboragéo possua:

4.1.5.1. mais de cinco anos de inscricao no CNPJ;

4.15.2. capacidade técnica e operacional para supervisionar
e orientar diretamente a atuacao da organizacdao que com ela
estiver atuando em rede.

4.2. Estdo impedidas de participar deste Chamamento Publico, ainda
que por meio de atuacdo em rede, as entidades que:

4.2.1. possuirem fins lucrativos;

4.2.2. ndo estejam regularmente constituidas ou, se
estrangeiras, ndo estejam autorizadas a funcionar no territério
nacional;

4.2.3. estejam omissas no dever de prestar contas de parceria
anteriormente celebrada, ainda que a parceria tenha se dado com outro ente
federativo;

4.2.4. tenham como dirigente membro de Poder ou do

Ministério Publico, ou dirigente de 6rgdo ou entidade da
Administracdo PuUblica da mesma esfera governamental na qual
serd celebrado o Termo de Colaboracdo, estendendo-se a
vedacao aos respectivos cdnjuges ou companheiros, bem como
parentes em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo
grau;

4.2.5. tenham tido as contas rejeitadas pela Administragdo Pudblica
Federal e/ou Estadual nos dltimos 5 (cinco) anos, exceto se:

4.25.1. for sanada a irregularidade que motivou a rejeicao e
quitados os débitos eventualmente imputados;

4.2.5.2. for reconsiderada ou revista a decisao pela rejeicao;
ou

4.2.5.3. a apreciacdo das contas estiver pendente de decisdo

sobre recurso com efeito suspensivo.

4.2.6. tenham sido punidas com uma das seguintes
sancodes, pelo periodo que durar a penalidade:

4.2.6.1. suspensao de participacao em licitacdo e
impedimento de contratar com a Administracao;

4.2.6.2. declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar
com a Administracao Publica;

4.2.6.3. suspensdo tempordria da  participacdo em
chamamento publico e impedimento de celebrar parceria ou
contrato com dérgdos e entidades da esfera de governo da
administracdo publica sancionadora, por prazo ndo superior a
dois anos;

4.2.6.4. declaracao de inidoneidade para participar de
chamamento pulblico ou celebrar parceria ou contrato com
6rgdos e entidades de todas as esferas de governo, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que
seja promovida a reabilitacdo perante a prépria autoridade que
aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que a
organizacao da sociedade civil ressarcir a administracdo publica
pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sancao
aplicada com base no item 4.2.6.3.

4.2.7. tenham tido contas de parceria julgadas irregulares
ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de Contas de qualquer
esfera da Federacdo, em decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8
(oito)anos;

4.2.8. tenham entre seus dirigentes, estatutarios ou nao,
membros da diretoria, pessoa:



4.2.8.1. cujas contas relativas a parcerias tenham sido
julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de
Contas de qualquer esfera da Federacdo, em decisdo irrecorrivel,
nos ultimos 8 (oito)anos;

4.2.8.2. julgada responsavel por falta grave e inabilitada para
o exercicio de cargo em comissdao ou funcdo de confianca,
enquanto durar a inabilitagao;

4.2.8.3. considerada responsavel por ato de improbidade,
enquanto durarem os prazos estabelecidos nos incisos |, Il e lll do
art. 12 da Lei n2 8.429, de 2 de junho del1992.

4.3. A Comissao Interna de Contratos de Gestao em
Servicos de Saude - CICGSS \verificarda o eventual
descumprimento das condicdes de participacao, especialmente
quanto a existéncia de sancdo que impeca a participacdo no
certame ou a futura contratacdo, mediante a consulta aos
seguintes cadastros:

4.3.1. Cadastro Nacional de Empresas Inidéneas e
Suspensas - CEIS, mantido pela Controladoria-Geral da Unido
(https://certidoes.cgu.gov.br/);

4.3.2. Cadastro Nacional de Condenacdes Civeis por Atos de
Improbidade Administrativa, mantido pelo Conselho Nacional de
Justica

(www.cnj.jus.br/improbidade_adm/consultar_requerido.php);

4.3.3. Lista de Inidéneos e o Cadastro Integrado de
Condenagdes por llicitos Administrativos - CADICON, mantidos
pelo Tribunal de Contas da Unido - TCU;

4.3.4. As consultas que tratam os subitens “4.3.1”, “4.3.2" e
“4.3.3”, poderdo ser substituidas pela Consulta Consolidada de
Pessoa Juridica do TCU (https://certidoes-apf.apps.tcu.gov.br/).

4.4, Nao serd permitida a participacdo de entidade que
possua em sua diretoria pessoas que integrem a diretoria de
outra entidade, ainda que por meio de outras pessoas juridicas
constituidas, e que possua Termo de Colaboracao e/ou
instrumento de parceria vigente efou contrato de gestao
celebrado com o Estado de Goias.

4.5. Nao serd permitida a participacdo de mais de uma
entidade sob o controle de um mesmo grupo de pessoas fisicas
ou juridicas.

4.6. Nao serd permitida a participacao de entidade cujos
dirigentes, gerentes ou associados sejam servidores, efetivos ou
nao, do Estado de Goids ou de suas entidades, fundacdes ou
autarquias.

5. REPRESENTACAO NO PROCESSO

5.1. As entidades participantes poderdo ser representadas
em todas as etapas deste Chamamento Publico por seu dirigente,
mediante apresentacdo da cOpia da ata de eleicdo da diretoria
vigente, nos quais estejam expressos seus poderes para exercer
direitos e assumir obrigacdes, juntamente com os
correspondentes documentos pessoais, ou por procurador,
mediante instrumento, publico ou particular, conferindo-lhe
amplos poderes de representacao em todos os atos e termos do
Chamamento Publico, juntamente com seus documentos
pessoais, observando-se o artigo 32, inciso |, da Lei Federal n?
13.726/2018.

5.2. O representante legal ou procurador, antes da
entrega dos envelopes e da credencial, devera identificar-se
exibindo a carteira de identidade ou outro documento
equivalente.

5.3. E vedada, a qualquer pessoa fisica ou juridica, a
representacao de mais de uma entidade na presente selecao.

5.4. Para manter a ordem durante a sessdo publica, sera
permitida somente a presenca de 2 (dois)

representantes/procuradores de cada entidade participante.

5.5. Ficard impedido de quaisquer manifestacdes a fatos
relacionados com a presente selecao, o representante da
entidade participante que nao apresentar o instrumento de
procuracao ou cuja documentacdo nao atenda as especificacbes
supracitadas, podendo todavia, permanecer na sessao publica na
condicao de ouvinte.

6. APRESENTACAO DA DOCUMENTACAO DA


http://www.portaldatransparencia.gov.br/ceis
http://www.cnj.jus.br/improbidade_adm/consultar_requerido.php
https://certidoes-apf.apps.tcu.gov.br/

PROPOSTA E DA DOCUMENTACAO DE HABILITACAO

6.1. No local, data e hora estabelecidos neste
instrumento, as entidades interessadas neste Chamamento
Publico apresentardo os documentos e as propostas exigidos no
presente Edital em 02 (dois) envelopes opacos, indevassaveis e
lacrados, constando obrigatoriamente da parte externa de cada
um as seguintes indicagoes:

ENVELOPE 01: PROPOSTA DE
TRABALHO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE-
SES/GO

CHAMAMENTO PUBLICO N2 01/2024
(razao social e endereco da entidade)

ENVELOPE 02: DOCUMENTACAO DE HABILITACAO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE-SES/GO
CHAMAMENTO PUBLICO N2 01/2024
(razao social e endereco da entidade)

6.1.1. No dia e horario previstos neste Ato Publico
Convocatério, os interessados deverao entregar a Comissdo
Interna de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS,
os envelopes correspondentes a DOCUMENTACAO DA
PROPOSTA E DA DOCUMENTAGCAO DE HABILITACAO, serio
ofertados 15 (quinze) minutos de tolerancia para a entrada de
retardatarios.

6.1.2. Todos os documentos presentes nos supracitados
envelopes deverao estar encadernados, com indicacdo
sequencial do nimero de péginas e indice.

6.2. As entidades interessadas, antes da elaboracdo de
suas propostas, deverao proceder a verificacdo e comparacdo
minuciosa de todos os elementos técnicos fornecidos pela
Secretaria de Estado da Salde.

6.3. Apds a data e horario estabelecidos para a entrega
dos invdlucros, nenhum envelope poderd mais ser recebido,
respeitando-se os tramites estabelecidos nos itens 6.1 e 6.1.1.

6.4. Em nenhuma hipétese, serd concedido prazo para
apresentagdo ou substituicdo de documentos exigidos e ndo
inseridos nos envelopes “01” e “02”. No entanto, a seu exclusivo
critério, a Comissao Interna de Contratos de Gestdo em Servicos
de Saude - CICGSS, poderd solicitar informacbées e/ou
esclarecimentos complementares que julgarem necessarios.

6.5. Serao lavradas atas circunstanciadas das sessdes de
abertura dos envelopes contendo os Documentos de Habilitagdo
e as Propostas de Trabalho.

6.6. Nao serd levado em consideracdo nenhum outro
documento anexado além daqueles indicados no Chamamento
Publico, e ndo serd permitida a realizacao de alteracdao no modelo
da Proposta de Trabalho, devendo ser preenchidos todos os seus
respectivos campos, rubricadas todas as folhas e assinada ao
final.

6.7. Quaisquer documentos e as propostas apresentados
em desacordo com as exigéncias deste Instrumento sera
desclassificada.

7. FORMA DE APRESENTACAO DAS PROPOSTAS E
DOS DOCUMENTOS
7.1. Os documentos dos ENVELOPES "01" - PROPOSTA DE

TRABALHO - e "02" - DOCUMENTACAO DE HABILITACAO - serdo
apresentados na forma estabelecida nos itens a seguir:

7.1.1. A proposta constante do ENVELOPE "01" deverd ser
materializada tendo como base as condicdes estabelecidas pela
Secretaria de Estado da Saude, com documentos em original ou
cépia (obedecendo o artigo 39, inciso Il, da Lei Federal n¢
13.726/18), observados os seguintes requisitos:

7.1.1.1. A Proposta de Trabalho, serd apresentada de acordo



com o roteiro estipulado no Plano de Trabalho anexo a este
Edital, sendo de exclusiva responsabilidade da entidade
proponente, nao lhe assistindo o direito de pleitear qualquer
alteragao apds sua entrega a Comissao Interna de Contratos de
Gestdo em Servicos de Saude, na forma do item 6 deste Edital,
sob alegacao de erro, omissao ou qualquer outro pretexto.

7.1.1.2. A Proposta de Trabalho, deverd ser apresentada em
uma Unica via,em arquivo eletronico e impresso,
devidamente encadernada, numerada sequencialmente, da
primeira a altima folha, ja rubricada pelo representante legal
da entidade, sem emendas ou rasuras, na forma original, para
fins de apreciagdo quanto aos parametros para pontuagdes
previstas no Plano de Trabalho e seus anexos.

7.1.1.3. Ndo assistird a proponente qualquer direito autoral
sobre a proposta apresentada, podendo o Estado de Goias utiliza-
la para atingir os objetivos previstos no Termo de Colaboracao
objeto deste certame ou de outros que venha a realizar.

7.1.1.4. Sera DESCLASSIFICADA a proponente cuja
Proposta de Trabalho ndo atenda as especificacoes
técnicas constantes nos ANEXOS deste Instrumento.

7.1.2. Nao serdo admitidas, sob quaisquer motivos,
modificacdes ou substituicbes da proposta ou de quaisquer
documentos, uma vez entregues os envelopes na forma do
subitem 9.1.

7.1.3. A Comissao Interna de Contratos de Gestao em
Servicos de Saude poderd requisitar, a qualquer tempo, a via
original dos documentos exigidos neste Edital.

7.1.4. E facultada a Comissdo Interna de Contratos de
Gestao em Servicos de Salde, em qualquer fase do Chamamento
Publico, a promocdo de diligéncia destinada a esclarecer ou
complementar a instrugao do processo, vedada a inclusao
posterior do documento ou informacao que deveria constar
originalmente na proposta.

7.1.5. Fica estabelecida a validade minima da proposta por
120 (cento e vinte) dias, contados a partir da data da abertura de
seu envelope pela Comissdo Interna de Contratos de Gestao em
Servicos de Saude - CICGSS/GAB/SES-GO.

7.1.6. As entidades participantes arcardao com todos os
custos relativos a apresentacao das suas propostas. O Estado de
Goids, em nenhuma hipétese, serd responsavel por tais custos,
quaisquer que sejam o0s procedimentos realizados no
Chamamento Publico ou os resultados dele decorrentes.

7.2. Os documentos exigidos no ENVELOPE "02" -
DOCUMENTACAO DE HABILITACAO - poderdo ser apresentados
no original ou em cépia (observando-se o artigo 39, inciso I, da
Lei Federal n? 13.726/18), numerados em ordem crescente e ndo
poderdo conter rasuras ou entrelinhas. Na hipétese de falta de
numeracdo, numeracdo equivocada ou ainda inexisténcia de
rubrica do representante legal ou agente credenciado nas folhas
de documentacdo, poderd a Comissdao de Selecdo solicitar a
quem tenha poderes para tanto que sane a incorrecao. Em caso
de descumprimento das formalidades acima por falta de
representante legal ou agente credenciado, bem como sua
recusa em atender ao solicitado, a organizacao da sociedade civil
serd inabilitada.

7.3. Somente serd avaliada a documentacdo de
habilitacdo da entidade que apresentar a melhor proposta. O
ENVELOPE 02" - DOCUMENTACAOQO DE HABILITACAO - das demais
entidades ficard em poder da Comissao Interna de Contratos de
Gestdo em Servicos de Saude até a assinatura do Termo de
Colaboracao pela entidade vencedora do certame, momento em
que sua retirada pelos representantes serd permitida. Caso tais
documentos ndo sejam retirados até 5 dias Uteis apds a
publicacdo do extrato do Termo de Colaboragdo, no Diario Oficial
do Estado de Goias, estes serdo descartados.

8. PROPOSTA

8.1. A Proposta de Trabalho deverd ser elaborada tendo
como base as condicdes estabelecidas no Edital e seus Anexos.

8.2. A Proposta devera ser apresentada em texto digitado,
em papel formato A4, com margem esquerda igual a 3cm,
margem direita igual a 1cm e margens superior e inferior iguais a
3cm, com espagcamento 1,5 entre as linhas e em fonte verdana,
tamanho 10. Deverd ser elaborada de acordo com o roteiro



estipulado no Plano de Trabalho - Anexo | deste Edital,
observadas ainda as condigbes estabelecidas no Plano de
Trabalho (Anexo I).

8.3. Constituem os topicos essenciais da Proposta:

8.3.1. INDICE: Devera conter a paginacdo correta e todos os
tépicos da Proposta.

8.3.2. FA1 - Modelo Gerencial: Avalia a adequacgdo da
proposta da entidade proponente aos servicos e execucao das
atividades assistenciais a capacidade operacional da unidade.
Demonstra potencialidade quanto a organizacao, quando atende
a processos sistematizados capazes de produzir resultado dentro
de um contexto de producao de servicos, baseado na
implantagcdo de fluxos, da gestdo e de processos. Propde
incrementos de atividades.

8.3.3. FA2 - Acbes voltadas a qualidade: Expressa e
promove meios para a obtencdo de nivel étimo de desempenho
dos servicos para a efetividade das acles de assisténcia e a
humanizacao das relacbes entre equipe profissional, usudrios e
comunidade. Além de contemplar a instituicdo de Comissbes
Internas, como, Comissd@o de Prontudrios e Andlise de Obitos, de
Etica e outras, bem como a criacdo de instrumento para
avaliacdo da satisfacdo do usudrio quanto ao atendimento na
unidade.

8.3.4. FA3 - Qualificacao Técnica: lIdentifica capacidade
executora e operacional demonstrada por experiéncias
anteriores, habilidade na execucao das atividades, meio de
suporte para a efetivacdo das atividades finalisticas assistenciais,
com profissionais habilitados, na busca de desenvolvimento para
a salde coletiva. Avalia a experiéncia anterior em administracao
de servicos de gestao hospitalar.

8.3.4.1. As propostas que meramente repetirem o conteldo
do Plano de Trabalho e do Anexo | serao desclassificadas.

8.4. As propostas serao avaliadas de acordo com:

a)o grau de adequacdo aos objetivos especificos do
programa ou acao em que se insere o objeto da
parceria;

b)a experiéncia prévia na realizacdo, com
efetividade, do objeto da parceria ou de natureza
semelhante;

c)a capacidade técnica e operacional para o
desenvolvimento das atividades previstas e o
cumprimento das metas estabelecidas;

8.4.1. A proposta serd avaliada por meio de pontuacgdo,
considerando-se os paradmetros estabelecidos no Plano de
Trabalho, tépico 10. PARAMETROS PARA JULGAMENTO E
CLASSIFICACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO;

8.5. O julgamento da pontuacdo da proposta para a
definicdo da Nota Técnica (NT), far-se-a considerado o somatdrio
dos resultados obtidos por cada Fator de Avaliacao (FA),
mediante a aplicacdo da seguinte formula:

NT: ((FAL x 3) + (FA2 x 3) + (FA3 x 4))
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8.6. A classificacdo, bem como a escolha da entidade serd
definida por meio da maior Nota Técnica - NT obtida.

8.6.1. Em caso de empate, serd considerada a melhor
proposta aquela que houver alcangcado maior pontuagao no fator
capacidade operacional; persistindo o fato, serd considerada a
melhor proposta aquela que houver alcancado maior pontuacao
no fator experiéncia; persistindo, ainda, serd considerada a
melhor proposta aquela que houver alcancado maior pontuacgao
no fator grau de adequacdo. Permanecendo o empate, serd
realizado sorteio.

8.7. Serao desclassificadas as entidades cujas propostas
de trabalho:

a)Ndo atendam as especificacbes técnicas
constantes no presente Edital e seus Anexos;

b)Nado atingirem uma pontuacao total minima de
50 (cinquenta) pontos e/ou que nao alcangarem
50% (cinquenta por cento) do total possivel de
pontos em cada um dos critérios - F.1. Proposta de
Modelo Gerencial Assistencial; F.2. Proposta de
Acbes voltadas a qualidade e F.3. Qualificacao



Técnica;

c) Contiverem estimativa de despesas para custeio
e para Metas de Producao das atividades da

Policlinica com valores manifestamente
inexequiveis;
8.8. Serd obrigatoriamente justificada a selecdo de

proposta que nao for a mais adequada ao valor de referéncia
constante do Chamamento Publico.

9. HABILITACAO

9.1. O ENVELOPE “02” - DOCUMENTACAO DE
HABILITACAO - devera conter todos os documentos especificados
a sequir:

9.1.1. Ato constitutivo ou estatuto social em vigor,
registrado em cartério, com certiddo narrativa do cartério
competente das Ultimas alteracdes, ou qualquer outro
documento oficial apto a comprovar que o ato
constitutivo/estatuto social apresentado é o Ultimo registrado,
emitidos, no maximo, 60 (sessenta) dias antes da data de
apresentacdo dos envelopes.

9.1.2. Ata de eleicdo de todos os membros da atual
Diretoria.

9.1.3. Comprovante de endereco em nome da entidade
proponente.

9.1.4. Relagao nominal de todos os dirigentes da entidade,

devidamente acompanhada de cépia do CPF, RG e comprovante
de endereco dos mesmos.

9.1.5. Prova de inscricao no CNP) - Cadastro Nacional de
Pessoas Juridicas compativel com o objeto da selecao.

9.1.5.1. Prova de no minimo 2 (dois) anos de existéncia,
através de documentacdo emitida pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil, com base no Cadastro Nacional de Pessoas
Juridicas - CNP).

9.1.6. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal e
Seguridade Social, por meio de Certiddo Negativa, ou positiva
com efeitos de negativa, de Débitos relativos a Tributos Federais,
a Divida Ativa da Unidao e Contribuicbes Social, expedida
conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil e
pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional
(www.receita.fazenda.gov.br).

9.1.7. Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual,
por meio de Certiddao Negativa de Débitos em relacao a tributos
estaduais (ICMS) da sede da proponente e do Estado de Goias
(www.sefaz.go.gov.br).

9.1.8. Prova de regularidade fiscal para com a Fazenda
Municipal, por meio de Certiddao Negativa de Débitos em relacdo
a tributos mobilidrios municipais da sede da proponente.

9.1.9. Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia
por Tempo de Servico - FGTS, por meio de Certificado de
Regularidade Fiscal - CRF, expedida pela Caixa Econbmica
Federal (www.caixa.gov.br).

9.1.10. Copia autenticada ou extrato de balanco patrimonial
e demonstragao contébil do Ultimo exercicio social, j& exigiveis
na forma da lei, que comprove a boa situacdo financeira da
proponente, vedada a sua substituicao por balancetes ou
balancos provisérios.

9.1.10.1. O referido balanco, quando escriturado em forma nao
digital, deverd ser devidamente certificado por profissional
registrado no Conselho de Contabilidade, mencionando,
obrigatoriamente, o ndmero do livro didrio e folha em que o
mesmo se acha transcrito. Se possivel, apresentar também
termos de abertura e de encerramento dos livros contdbeis.

9.1.10.2. O referido balanco quando escriturado em livro
digital deverd vir acompanhado de “Recibo de entrega de livro
digital”, apresentando, se possivel, termos de abertura e de
encerramento dos livros contabeis.

9.1.10.3. A comprovacao da boa situacao financeira da
empresa proponente serd efetuada com base no balanco
apresentado, a ser formulada, formalizada e apresentada pela
proponente, e assinada por profissional registrado no Conselho
de Contabilidade, aferida mediante indices e férmulas abaixo
especificadas:



ILG = (AC+RLP) / (PC+ELP) = 1
ILC=(AC)/(PC)=1
ISG = AT/ (PC+ELP) = 1
Em que:

ILG = indice de Liquidez Geral
ILC = indice de Liquidez Corrente
ISG = indice de Solvéncia Geral
AT = Ativo Total
AC = Ativo Circulante
RLP = Realizdvel em Longo Prazo
PC = Passivo Circulante
ELP = Exigivel em Longo Prazo

9.1.10.4. As instituicbes que apresentarem resultado menor
que 01 (um), em qualquer dos indices citados no subitem
anterior, estarao inabilitadas do presente certame.

9.1.11. Declaracbes do Anexo Il do Edital:
9.1.11.1. Declaracdo de Validade Juridica da Proposta;

9.1.11.2. Declaracao de Cumprimento das Leis Trabalhistas,
prevista no inciso XXXIIl do artigo 72 da Constituicao Federal de
1988;

9.1.11.3. Declaracdo de Visita Técnica na Policlinica
Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sao Luis de Montes
Belos, localizado na Rodovia GO-060, Km 118 - Zona de
Expansado Urbana - Sdo Luis de Montes Belos - GO. A visita deverd
ser agendada previamente na SES/GO, por meio do e-mail
cicgss.saude@goias.gov.br, onde serdo ofertadas as devidas
orientacdes sobre a visita;

9.1.11.4. 9.1.11.4. Declaragdo de Conhecimento/Cumprimento
da Lei Federal n?2 13.019/2014 e Decreto Estadual n2
10.356/2023.

9.1.11.5. Declaracdo que ird observar e cumprir todas as
especificacdes presentes no Edital de Chamamento Publico n?
01/2024, Plano de Trabalho e seus Anexos, Termo de
Colaboracao e seus Anexos Técnicos.

9.1.11.6. Declaragao do representante legal de que nao ocupa
Cargo ou Funcdo de Chefia ou Assessoramento, em qualquer
nivel, na drea publica de salde, no ambito do Sistema Unico de
Saude - SUS.

9.1.11.7. Declaracdo do representante legal de que a entidade
nado incide em nenhuma das hipéteses de impedimento previstas
no item 4 do presente Edital (Anexo Il do Edital).

9.1.11.8. Declaracdo de Renlncia ao sigilo bancdrio em
beneficio do Parceiro Publico, para finalidade especifica de
acompanhamento, controle e fiscalizacao das respectivas
movimentacbes financeiras, nao constituindo violacao ao dever
de sigilo tal consentimento, em observancia ao que dispde o art.
19, § 39,V da Lei Complementar n® 105/2001;

9.1.11.9. Declaracao de Renuncia ao sigilo fiscal em beneficio
do Parceiro Publico, para finalidade especifica de
acompanhamento, controle e fiscalizacdo das respectivas
movimentagoes financeiras.

9.1.12. Comprovante de registro no Conselho Regional de
Medicina - CRM e Conselho Regional de Administracdo - CRA do
Estado sede da instituicdo. Na hipdtese da entidade n&o possuir
do respectivo registro no ambito do Estado de Goias, devera
apresentar do local de sua sede, e caso seja vencedora do
certame deverd providenciar, até a assinatura do Termo de
Colaboragao, seu registro junto ao Conselho Regional Medicina
de Goias e ao Conselho Regional de Administracao de Goias.

9.1.13. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos
perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentacao de
Certidao Negativa, nos termos da Lei Federal n® 12.440/2011,
com validade de 180 (cento e oitenta) dias, contados da data de
sua expedicdo (disponivel nos portais eletrénicos da Justica do
Trabalho - Tribunal Superior do Trabalho, Conselho Superior da
Justica do Trabalho e Tribunais Regionais do Trabalho).

9.1.14. Documento de aprovacao, por parte da diretoria, da
proposta do termo de colaboragao.

9.1.15. Midia digital contendo o arquivo eletronico de toda a
documentacdo apresentada também na fase de habilitacdo.

9.1.16. Ata (s) de eleicao da atual diretoria e lista de
associados, ambos com o competente registro em cartério.

9.1.17. Serd admitida a comprovacdo de regularidade fiscal e
trabalhista mediante a apresentacao de certiddao positiva com


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/lcp/lcp105.htm

efeitos negativos, nos termos da Lei.

9.2. Os documentos necessarios a habilitacdo da entidade
farao parte integrante do processo administrativo e poderao ser
apresentados em original ou cépia obedecendo o artigo 32, inciso
Il, da Lei Federal n®2 13.726/18.

9.3. Se os Certificados, Declaracoes, Registros e Certidbes
exigidos neste Edital ndo tiverem prazo de validade declarado no
proprio documento, da mesma forma que ndo conste previsao
em legislacdo especifica, os referidos documentos deverao ter
sido emitidos hd no méximo 90 (noventa) dias contados até a
data da apresentacdo dos Envelopes “1” e “2".

9.4. Na hipdétese de atuacao em rede, a organizacdao da
sociedade civil signatdria do termo de fomento ou de colaboracdo
deverd, adicionalmente, comprovar as exigéncias aludidas no art.
35-A da Lein213.019, de 2014.

9.5. Sera INABILITADA a instituicao que deixar de
apresentar qualquer um dos documentos exigidos no
ENVELOPE 02 - DOCUMENTACAO DE HABILITACAO ou
apresenta-los vencidos na data de sua apresentacdo ou
fora do momento previsto para sua apresentacao,
conforme subitem 6.1 e 6.1.1.

10. DO _PROCEDIMENTO E ETAPAS DO
CHAMAMENTO PUBLICO
10.1. A presente selecdo serd conduzida pela Comissao

Interna de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude -
CICGSS/SESGO, devidamente instituida pelo Secretario de
Estado da Saude, por intermédio da Portaria n? 1439/2023-
GAB/SES/GO, atualmente vigente, (ou outra Portaria que seja
editada pela autoridade competente para esse fim), publicada no
Diario Oficial do Estado em 20 de janeiro de 2023.

10.1.1. Os membros da citada Comissao nao serao
remunerados.
10.2. Ndo serd admitida a participacdo de entidade que

mantenha vinculo de natureza técnica, comercial, econémica,
financeira ou trabalhista com a autoridade competente, os
membros da Comissao, o subscritor do edital ou algum dos
membros da respectiva equipe de apoio.

10.3. As entidades proponentes, seus representantes ou
outros interessados, deverao abster-se de entrar em contato com
0os membros da Comissdo Interna de Contratos de Gestao em
Servigos de Saude - CICGSS/SES-GO, sob pena de comprometer o
sigilo e a imparcialidade no julgamento, podendo haver, no caso
de comprovacao do ato, a sancao da inabilitacdo e/ou
desclassificacdo da proponente do presente Chamamento
Publico.

10.4. A primeira etapa deste Chamamento Publico consiste
no recebimento dos Envelopes “01” e“ 02” das entidades que
acudirem ao certame pela Comissao Interna de Contratos de
Gestdo em Servicos de Saude do Chamamento Publico n?
01/2024 nos termos do item 6.

10.4.1. Apds superada a fase de representacdo no processo
(item 5 do presente Edital), abrir-se-ao, na presenca dos
interessados, inicialmente, o0s envelopes concernentes a
PROPOSTA DE TRABALHO, os quais, apds as necessdrias vistas
e conferéncias pela Comissdo Interna de Contratos de Gestdo em
Servigos de Saude - CICGSS, serao por ela rubricados e também
pelos representantes das entidades presentes.

10.4.1.1. E facultado aos representantes das instituicbes
presentes, bem como aos membros da Comissao Interna de
Contratos de Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS, elegerem,
por unanimidade, um Unico interessado para assinar os referidos
documentos, devendo constar em ata o procedimento de eleicdo.

10.4.1.2. Apds a abertura dos primeiro envelope (ENVELOPE
01 - PROPOSTA DE TRABALHO) ndo mais sera admitida a
participacdo de retardatarios, e nenhum outro envelope podera
mais ser recebido.

10.4.2. Abertos os envelopes das PROPOSTAS DE
TRABALHO, a Comiss@o Interna de Contratos de Gestdo em
Servicos de Saude - CICGSS, suspendera a sessao publica e
analisard as propostas em sessao reservada.

10.4.2.1. O Julgamento e classificacao das PROPOSTAS DE
TRABALHO serao definidas observado o disposto nos itens 8.4;



8.4.1; 8.5; 8.6; 8.6.1; 8.7; deste instrumento convocatério.

10.4.3. A primeira etapa serd encerrada pela Comissdo
Interna de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS
quando todas as PROPOSTAS DE TRABALHO forem julgadas e
classificadas/desclassificadas.

10.4.3.1. Apds a concluséo primeira etapa, ndo cabera
desisténcia das propostas, salvo por motivo justo decorrente de
fato superveniente e aceito pela Comissao Interna de Contratos
de Gestao em Servicos de Saude - CICGSS.

10.4.4. A desclassificacdo da instituicdo importa preclusao do
seu direito de participar das fases subsequentes.

10.4.5. Ultrapassada a primeira etapa, serdao convocados os
representantes das instituicdes classificadas a comparecerem a
sessdao pulblica para abertura do envelope de habilitacdo da
entidade que apresentar a melhor proposta, mediante notificacao
direta ou por meio eletronico.

10.5. Na sessdao publica designada, que inaugura a
segunda etapa do procedimento, abrir-se-a, na presenca dos
interessados, o envelope concernente a HABILITACAO da
entidade melhor classificada nos termos do item 8.5, os quais,
ap0ds as necessarias vistas e conferéncias pela Comissdo Interna
de Contratos de Gestdao em Servicos de Saude - CICGSS, serdo
rubricadas por essa e pelos respectivos representantes presentes,
podendo esses usufruirem da faculdade prevista no item
10.4.1.1.

10.6. Aberto o envelope referente a HABILITAGCAO da
entidade melhor classificada, a Comissao Interna de Contratos de
Gestao em Servicos de Saude - CICGSS, a seu juizo exclusivo,
podera apreciar os documentos na mesma reuniao, e divulgar a
habilitacdo ou inabilitacao ou, conforme a necessidade da
situacdo posta, suspender a sessado para realizacao de diligéncias
ou consultas, bem como para andlise da prépria documentacao
de habilitacao.

10.6.1. Se, eventualmente, surgirem duvidas que ndo
possam ser dirimidas de imediato, essas questdes serao
consignadas em ata e a conclusdo da habilitacdo dar-se-& em
sessdo convocada previamente mediante notificacdo, que podera
ser efetivada por meio eletronico.

10.7. Se aentidade for inabilitada, serdo convocadas as
entidades subsequentes e, na ordem de classificagcdo, o
Presidente da Comissao Comissao Interna de Contratos de Gestao
em Servicos de Saude poderd convidar aquela imediatamente
mais bem classificada a aceitar a celebracao de parceria nos
termos da proposta por ela apresentada. A seguir, serd analisada
a documentacao de habilitacdo.

10.8. Serd declarada vencedora do Chamamento Publico a
entidade que atingir a maior Nota Técnica - NT, de acordo com a
féormula descrita no item 8.5.

10.9. E facultada & Comissdo Interna de Contratos de
Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS ou ao Secretédrio de
Estado da Saude, em qualquer fase do processo de selecao, a
promocao de diligéncias destinadas a esclarecer ou a
complementar a instrucao do processo, vedada a inclusdo
posterior de documentos ou informacdes que deveriam constar
originariamente nos envelopes.

10.10. No julgamento da habilitacdo e das propostas, a
Comissdo Interna de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude -
CICGSS poderd sanar erros ou falhas que ndo alterem a
substancia das propostas, dos documentos e sua validade
juridica, mediante despacho fundamentado, registrado em ata e
acessivel a todos, atribuindo-lhes validade e eficacia para fins de
classificacao e habilitacao, conforme preceitua o art. 55 da Lei n?
13.800/2001.

10.11. A Comissao Interna de Contratos de Gestao em
Servicos de Saude - CICGSS, por justa razao administrativa,
financeira e/ou legal, poderd estabelecer prazo para definir a
classificacao final das propostas, e da habilitacdao, podendo
suspender em decorréncia de alguma falha, omissdo ou
irregularidade a reuniao de julgamento, onde as suspensdes de
sessao e convocacdes para reaberturas serdao feitas via
notificagao direta ou por meio eletrénico.

10.12. O Secretéario de Estado da Saude, apds a declaragao
do resultado preliminar, andlise e julgamento dos possiveis
recursos interpostos, emitird ato de homologacao.



10.12.1. A publicacdo do resultado final do Chamamento
Publico seréd providenciada no site oficial da Secretaria de Estado
da Saude e no Diario Oficial do Estado de Goiéas.

11. ESCLARECIMENTOS, IMPUGNACAO AO EDITAL E
RECURSOS
11.1. O(s) pedido(s) de esclarecimento(s) ou

impugnacao(s) ao Edital devera(dao) ser encaminhado(s) a
Comissdo Interna de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude -
CICGSS/GAB/SESGO, até as 18:00 horas do dia 13/09/2024
(esclarecimentos) e 20/09/2024 (impugnacdes) , no enderego ou
e-mail indicado no “Aviso de Chamamento Publico".

11.2. Caso haja solicitacdes, a Nota de Esclarecimentos
sera publicada no sitio eletronico www.saude.go.gov.br no dia de
18/09/2024 e de Impugnacao no dia 26/09/2024.

11.3. Caberd recurso, no prazo de 03 (trés) dias Uteis apds
a publicagcdo doInformativo de Resultado Preliminar, que
ocorrerd no site da SES/GO, o qual devera ser protocolado via e-
mail no endereco indicado no "Aviso de Chamamento Publico",
junto a Comissao Interna de Contratos de Gestao em Servicos de
Salde - CICGSS/SESGO, ficando as demais interessadas desde
logo intimadas para apresentar contrarrazdes em igual prazo,
cuja contagem terd inicio no primeiro dia Util subsequente ao do
término do prazo de recurso.

11.3.1. A Comissao Interna de Contratos de Gestao em
Servicos de Salde podera reconsiderar sua deliberacdo, no prazo
de até 03 (trés) dias Uteis.

11.3.2. Caso a Comissao Interna de Contratos de Gestao em
Servicos de Saude ndo reconsidere sua deliberacdo, no prazo de
até 03 (trés) dias Uteis, o Presidente, com a devida justificativa,
encaminhard o recurso a autoridade superior, que proferird a
decisdono prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, a contar do
recebimento dos autos.

11.4. Os recorrentes fardo constar em seus recursos
apontamentos legais em que se baseiam, bem como a pdgina a
que faz mencao.

11.5. Para a elaboracdo dos recursos, 0s concorrentes
poderdo solicitar cdpia das partes pontuais para as quais
pretendam recorrer, posto que todos os participantes tém a
oportunidade de manusear a documentacdo em sua
integralidade nos momentos de abertura dos Envelopes 01 e 02,
presencialmente.

11.6. A falta de manifestacdo da entidade interessada
acarretara decadéncia do direito de recorrer e a homologacao do
resultado do Chamamento Publico.

11.7. O provimento do recurso importard a invalidagao
apenas dos atos insuscetiveis de aproveitamento.

11.8. Aos recursos interpostos, a atribuicao de efeito
suspensivo serd avaliado de acordo com o caso concreto, a
critério da autoridade julgadora, ndo sendo cabivel a atribuicdo
automatica desse efeito.

11.9. A decisdao em grau de recurso sera definitiva, e dela
dar-se-d conhecimento a(s) recorrente(s) por meio de
comunicacao por escrito (ou correio eletrénico).

11.10. N&o serdao conhecidos os Pedidos de Esclarecimentos,
Impugnacgodes, Recursos e Contrarrazoes:

11.10.1. Apresentados apds os respectivos prazos;
11.10.2.  Enviados por fac-simile;
11.10.3. Apresentados sem identificacao do seu autor;

11.10.4. Que possuam patente carater protelatério, fundadas
alegacdes genéricas.

11.11. Também ndo serdo conhecidos o0s recursos e
contrarrazdes apresentados por entidade que nao esteja
participando do certame.

12. HOMOLOGAGCAO E CELEBRAGCAO DO TERMO DE
COLABORACAO
12.1. Uma vez homologado o resultado do Chamamento

Publico pelo Secretdrio de Estado da Salude, a entidade sera
convocada para, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, assinar o Termo
de Colaboracao.



12.1.1. A homologacdo do resultado do presente
Chamamento Publico ndo implicard direito a celebracao de
Termo de Colaboracao.

12.2. A entidade vencedora que deixar de comparecer para
assinatura do Termo de Colaboracao, no prazo maximo de 5
(cinco) dias Uteis a contar de sua convocacado, ou que perder a
qualidade de habilitagdo antes da assinatura do Termo de
Colaboracao, perderd o direito a parceria em conformidade com a
Lei, sem prejuizo das sancbes previstas na legislacdo que rege
este processo de selecao.

12.3. Na ocorréncia do estabelecido no subitem 12.2,
poderd a Comissao Interna de Contratos de Gestdo em Servicos
de Saude - CICGSS, desde que autorizada pelo titular da
Secretaria de Estado da Salde, convocar as entidades
remanescentes, participantes do processo de Chamamento
Publico, na ordem de classificacao, ou revogar o procedimento.

12.4. A entidade deverd comprovar a manutencdo das
condigcbes demonstradas para habilitacgdo no Chamamento
Publico quando da assinatura do Termo de Colaboracao.

12.5. Quando da convocacao para assinatura do Termo de
Colaboracdo, deverd a vencedora do certame apresentar
Declaracado do Cadastro Informativo dos Créditos nao Quitados de
Orgdos e Entidades Estaduais - CADIN do Estado de Goias,
tratando-se de requisito de contratacao a lume do inciso | do art.
62 da Lei estadual n© 19.754/2017.

12.6. Fica vedada a celebracao de termo de colaboracao
com entidade que:

| - possuir fins lucrativos;

II- ndo esteja regularmente constituida ou, se estrangeira, nao
esteja autorizada a funcionar no territério nacional;

Il - esteja omissa no dever de prestar contas de parceria
anteriormente celebrada, ainda que a parceria tenha se dado
com outro ente federativo;

IV - tenha como dirigente membro de Poder ou do Ministério
Publico, ou dirigente de érgao ou entidade da administracdo
publica da mesma esfera governamental na qual sera celebrado
o termo de colaboracao, estendendo-se a vedag¢do aos
respectivos cénjuges ou companheiros, bem como parentes em
linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau;

V -tenha tido as contas rejeitadas pela Administragdo Pdblica Federal e/ou
Estadual nos tltimos 5 (cinco) anos, exceto se:

a) for sanada a irregularidade que motivou a rejeicdo e quitados
os débitos eventualmente imputados;

b) for reconsiderada ou revista a decisdo pela rejeicao; ou

C) a apreciacao das contas estiver pendente de decisao sobre
recurso com efeito suspensivo;

V - tenha sido punida com uma das seguintes sancodes, pelo
periodo que durar a penalidade:

a) suspensao de participacao em licitacao e impedimento de
contratar com a administracao;

b) declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a
administracao publica;

c) suspensdao temporaria da participacdo em chamamento
publico e impedimento de celebrar parceria ou contrato com os
6rgdos e entidades da esfera de governo da administracdo
publica sancionadora, por prazo ndo superior a dois anos;

d) declaracao de inidoneidade para participar de chamamento
publico ou celebrar parceria ou contrato com drgaos e entidades
de todas as esferas de governo, enquanto perdurarem os motivos
determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a prépria autoridade que aplicou a
penalidade, que serd concedida sempre que a organizacao da
sociedade civil ressarcir a administragao publica pelos prejuizos
resultantes e apés decorrido o prazo da sancdo aplicada com
base na alinea "c".

VI - tenha tido contas de parceria julgadas irregulares ou
rejeitadas por Tribunal ou Conselho de Contas de qualquer esfera
da Federacdo, em decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;

VIl - tenha entre seus dirigentes pessoa:

a) cujas contas relativas a parcerias tenham sido julgadas
irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de Contas de



qualquer esfera da Federacdo, em decisdo irrecorrivel, nos
ultimos 8 (oito) anos;

b) julgada responsavel por falta grave e inabilitada para o
exercicio de cargo em comissao ou funcao de confianca,
enquanto durar a inabilitagao;

c) considerada responsdvel por ato de improbidade, enquanto
durarem os prazos estabelecidos nos incisos |, Il e lll do art. 12 da
Lei n28.429, de 2 junho de 1992.

12.7. A entidade serd responsavel, na forma do Termo de Colaborag@o,

pelos atos de seus colaboradores, independentemente do vinculo juridico
constituido com a entidade ou da presenga de onerosidade.

12.8. A entidade serd responsavel, na forma do Termo de
Colaboracao, pela qualidade das atividades executadas e dos
materiais empregados, em conformidade com as especificacdes
do Plano de Trabalho e demais normas técnicas pertinentes,
sendo certo que a ocorréncia de desconformidade implicard a
reexecucao da atividade e a substituicdo dos materiais
recusados, sem que isso acarrete qualquer énus para a Secretaria
de Estado da Saude e sem prejuizo da aplicacdo das sancdes
cabiveis.

12.9. A entidade serd também responsavel, na forma do
Termo de Colaboracdo, por todos os 6nus, encargos e obrigacdes
comerciais, fiscais, tributarias, previdenciarias e trabalhistas, por
todas as despesas decorrentes de eventuais trabalhos noturnos, e
por todos os danos e prejuizos que, a qualquer titulo, causar a
terceiros em virtude da execugao das atividades a seu encargo,
respondendo por si e por seus sucessores.

12.10. A fiscalizacdo da parceria caberd a Secretaria de
Estado da Salude, devendo a entidade se submeter a todas as
medidas, processos e procedimentos inerentes a atuacao da
Secretaria, que nao eximem aquela de suas obrigacbes no que se
refere ao cumprimento das normas, especificacbes, nem de
qualquer de suas responsabilidades legais e as previstas no

Termo.

12.11. Serd obrigatoriamente justificada pelo titular da
pasta, a selecao de proposta que nao for a mais adequada ao
valor de referéncia constante do Chamamento Publico.

12.12. Nos ajustes onerosos ou nao, celebrados pelas

organizacbes sociais com terceiros, fica vedado(a):
|- a contratacdo de cOnjuge, companheiro ou parente,
consanguineo ou afim, em linha reta ou colateral, até o 2°
(segundo) grau, do Governador, do Vice—Governador, dos
Secretdrios de Estado, dos Presidentes de autarquias, fundagdes
e empresas estatais, dos Senadores, dos Deputados Federais e
Estaduais, dos Conselheiros do Tribunal de Contas do Estado
de Goids — TCE-GO e dos Conselheiros do Tribunal de Contas
dos Municipios do Estado de Goids — TCM-GO, bem como dos
diretores, estatutarios ou nao, da OSC ou das entidades que
mantiverem ajustes de parcerias firmadas com o Estado de
Goids, para quaisquer servicos relativos ao termo de
colaboragdo; e
Il - 0 estabelecimento de acordo de forma
direta e indireta com pessoas juridicas ou

instituicbes das quais facam parte os seus
dirigentes ou seus associados.

13. DA FORMA DE PAGAMENTO

13.1. As parcelas dos recursos serao liberadas em estrita
conformidade com o cronograma de desembolso aprovado, nos
termos da Minuta do Termo de Colaboracdo, mediante
transferéncia eletrénica, através de crédito em conta bancéria
especifica, em instituicdo bancaria e agéncia indicada pela
Secretaria de Estado da Saude.

13.2. As contas bancdrias especificas de que trata o item
anterior, serdo vinculadas a natureza do repasse, sendo:

| - 1 (uma) conta exclusiva para movimentacao
dos recursos destinados ao custeio,

Il - 1 (uma) conta exclusiva para movimentacao
dos recursos destinados as portarias de
investimento, e
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1 - 1 (uma) conta exclusiva para movimentacao
dos recursos destinados ao Fundo de provisao, para
fins de suportar as rescis@es trabalhistas e acOes
judiciais.
13.3. Do total de recursos financeiros a serem repassados
ao Parceiro Privado relativos a folha de pagamento do pessoal
contratado sob o regime da CLT, o montante de 3% (trés por
cento) serd depositado diretamente na conta exclusiva para
movimentagao dos recursos destinados ao Fundo de provisao
para fins de suportar as rescisdes trabalhistas e acfes judiciais,
ocasiao em que o montante de 97% (noventa e sete por cento)
serd depositado diretamente na conta exclusiva para
movimentagao dos recursos destinados ao custeio;

13.4. Os recursos destinados ao Fundo de provisao para
fins de suportar as rescisdes trabalhistas e acdes judiciais,
depositados na conta exclusiva que trata o inciso Ill do item 13.2,
somente poderdo ser movimentados mediante dupla autorizacdo
junto a instituicdo financeira que trata o caput deste artigo,
sendo 1 (uma) sob a responsabilidade do Parceiro Privado, e 1
(uma) sob responsabilidade da SES;

13.5. E proibida a manutencdo e a movimentacdo dos
recursos repassados ao Parceiro Privado, necessdrios ao
cumprimento do termo de colaboragcdo em conta distinta das
especificadas no item 13.2 deste instrumento.

13.6. E proibida a movimentacdo de recursos entre as
contas exclusivas de que trata o item 13.2, mesmo que a titulo
de “empréstimos” ou, ainda sob qualquer outra motivacao.

13.7. Toda a movimentacdo de recursos no ambito do
Termo de Colaboragdo celebrado, serd realizada mediante
transferéncia eletrénica sujeita a identificacdao do beneficidrio
final e a obrigatoriedade de depédsito em sua conta bancaria.

13.8. Os pagamentos deverao ser realizados mediante
crédito na conta bancéaria de titularidade dos fornecedores e
prestadores de servigos.

13.9. E proibida a movimentacio de recursos do termo de colaboragio,
entre unidades hospitalares distintas e/ou para a Matriz da entidade ou outras
filiais, a titulo de “empréstimos” ou, ainda sob qualquer outra motivacao.

14. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

14.1. A Administracdo Estadual podera impor a entidade,
pela execucao da parceria em desacordo total ou parcial com o
Edital e seus anexos, com o Termo de Colaboracao e seus anexos,
com as normas da Lei Federal n° 13.019/2014 e do Decreto
Estadual n® 10.356/2023, as seguintes sancles, garantida a
prévia defesa:

| - adverténcia;

Il - suspensdo temporaria de participagdo em chamamento
publico e impedimento de celebrar parceria ou contrato com 6rgaos e
entidades da esfera de governo da administragdo publica
sancionadora, por prazo ndo superior a dois anos;

1 - declaracdo de inidoneidade para participar
de chamamento publico ou celebrar parceria ou
contrato com érgaos e entidades de todas as
esferas de governo, enquanto perdurarem o0s
motivos determinantes da punicdo ou até que seja
promovida a reabilitacdo perante a propria
autoridade que aplicou a penalidade, que sera
concedida sempre que a organizagcao da sociedade
civil ressarcir a administracdo publica pelos
prejuizos resultantes e apés decorrido o prazo da
sancdo aplicada com base no inciso .

14.1.1. Os dirigentes das entidades responderdo, individual e
solidariamente, na medida de suas culpabilidades, pelos danos
ou pelos prejuizos decorrentes de sua acdo ou sua omissao, sem
prejuizo das sancdes previstas no Termo de Colaboracao.

14.2. Ficam as entidades participantes deste Chamamento
Publico e seus representantes legais sujeitos:

14.2.1. as sancdes administrativas, civeis e penais cabiveis
quando praticarem irregularidades que venham ferir as normas
deste Edital, e aos Principios de Direito Publico.

14.2.2. as sancgdes previstas na Lei estadual n® 18.672/2014
quando praticarem os atos lesivos previstos no art. 52 da referida



norma.

14.3. As irregularidades cometidas pela entidade ao longo
da execucao da parceria serao preliminarmente apuradas pela
area técnica responsavel pela gestdao e/ou fiscalizacdo da
parceria, que notificard a parceira privada para que, no prazo
maximo de 10 (dez) dias corridos, contados do recebimento do
aviso, apresente justificativas ou providencie a regularizacao.

14.3.1. Providenciada a regularizacdo ou acatada a
justificativa, a darea técnica competente emitird despacho
fundamentado, indicando os motivos de fato e de direito que
levaram ao seu acolhimento, encaminhando-o ao Titular da Pasta
para conhecimento e decisao.

14.3.2. Nao havendo a regularizacdo e/ou rejeitada a
justificativa, havendo indicios suficientes de materialidade
capazes de ensejar a aplicacdao de penalidade, nos termos
estabelecidos noTermo de Colaboracdo, e demais normas
pertinentes, a drea técnica competente emitird relatério sucinto
descrevendo os fatos e as condutas irregulares eventualmente
praticadas pela parceira privada e submeterd ao Titular da Pasta
para instauracdao do Processo de Responsabilizacdo por
descumprimento contratual, em autos apartados do principal,
mediante portaria.

14.4. Instaurado o Processo de Responsabilizacao por
descumprimento contratual, a Comissao Processante instruird o
processo oportunizando o contraditério e a ampla defesa,
emitindo, ao final, relatdrio conclusivo, sugerindo, se for o caso, a
aplicacao de penalidade, encaminhando-o ao Titular da Pasta
para decisao.

14.4.1. As infracbes administrativas aos termos estabelecidos
no ajuste, e demais normas pertinentes, e que também sejam
tipificadas como atos lesivos no art. 592 da Lei estadual n2
18.672/2014, poderao ser apuradas e julgadas de forma
concomitante e nos mesmos autos do Processo de
Responsabilizagao.

15. DA CONCILIAGAO E MEDIAGAO

15.1. As controvérsias eventualmente surgidas quanto a
formalizacao, execucao ou encerramento do ajuste decorrentes
deste chamamento publico serdo submetidas a tentativa de
conciliagdo ou mediagdo no ambito da Camara de Conciliagdo,
Mediacao e Arbitragem da Administracao Estadual (CCMA), na
forma da Lei n? 9.307, de 23 de setembro de 1996 e da Lei
Complementar Estadual n? 144, de 24 de julho de 2018.

16. DA CLAUSULA COMPROMISSORIA

16.1. Os conflitos que possam surgir relativamente
ao ajuste decorrente deste chamamento publico, acaso
nao puderem ser equacionados de forma amigavel,
serao, no tocante aos direitos patrimoniais disponiveis,
submetidos a arbitragem, na forma da Lei n2 9.307, de
23 de setembro de 1996 e da Lei Complementar Estadual
n? 144, de 24 de julho de 2018, elegendo-se desde ja
para o seu julgamento a CAMARA DE CONCILIACAO,
MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO ESTADUAL
(CCMA), outorgando a esta os poderes para indicar os
arbitros e renunciando expressamente a jurisdicdo e
tutela do Poder Judicidrio para julgamento desses
conflitos.

17. DISPOSICOES FINAIS

17.1. Para o deslinde das questdes porventura ocorridas no
Chamamento Publico, a Comissao Interna de Contratos de Gestao
em Servicos de Saude - CICGSS observard as regras do presente
Edital, a Lei Federal n? 13.019/2014, o Decreto Estadual n¢
10.356/2023 e as normas que informam a atuacdo da
Administracdo Publica, principalmente os Principios de Direito
Publico.

17.2. As normas que disciplinam este Chamamento Publico
serdo sempre interpretadas em favor da ampliacdao da disputa
entre os interessados, sem comprometimento da seguranca do
futuro Termo de Colaboracao.

17.3. E facultada, & Comissdo Interna de Contratos de
Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS/GAB, em qualquer fase



da selecdo, a promocao de diligéncia destinada a esclarecer ou
complementar a instrucao do processo, vedada a inclusao
posterior de documento ou informacao que deveria constar na
Proposta para Habilitacao e/ou Proposta de Trabalho.

17.4. Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato
superveniente que impeca a realizacdo da sessao publica na data
marcada, ela serd automaticamente transferida para o primeiro
dia Util subsequente, no mesmo horério e local, anteriormente
estabelecidos, desde que nao haja comunicado da Comissao
Interna de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude -
CICGSS/GAB em contrério.

17.5. A Comissao Interna de Contratos de Gestao em
Servigos de Salde - CICGSS/GAB poderd, em qualquer fase do
processo de selecdo, suspender os trabalhos, devendo promover
o registro da suspensao e a convocacdo dos participantes para a
continuidade dos mesmos.

17.6. Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e
seus ANEXOS, excluir-se-a o dia do inicio e incluir-se-a o do
vencimento. S6 se iniciam e vencem os prazos em dias de
expediente na Secretaria de Estado da Saude.

17.7. O desatendimento de exigéncias formais ndao
essenciais nao importard no afastamento da instituicdo, desde
que seja possivel a afericdo da sua qualificacdo e a exata
compreensdo da sua Proposta de Trabalho.

17.7.1. Exigéncias formais ndo essenciais sao aquelas cujos
descumprimentos nao acarretem irregularidades no
procedimento, em termos processuais, bem como nao importem
em vantagens a uma ou mais instituicbes em detrimento das
demais.

17.8. Nao serdo aceitos protocolos de entrega ou
solicitacdo de documento em substituicao aos documentos
requeridos no presente Edital e seus Anexos.

17.9. Quaisquer documentos extraidos, via internet,
poderao ter seus dados conferidos pela Comissao Interna de
Contratos de Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS no site
correspondente.

17.10. A instituicdo participante é responsdvel pela
fidelidade e legitimidade das informagcdes e dos documentos
apresentados, podendo a Comissao Interna de Contratos de
Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS inabilitd-la ou
desclassifica-la, conforme a hipdtese, sem prejuizo das demais
penalidades previstas na legislacao pertinente, caso seja
constatada a ocorréncia de imprecisdo ou falsidade das
informacdes e/ou dos documentos apresentados.

17.11. A qualquer tempo, o Secretdrio de Estado da Saude
podera revogar ou anular o presente Edital, no todo ou em parte,
por motivo de interesse publico ou exigéncia legal, sem que isso
implique direito a celebracdo do Termo de Colaboracdo ou
indenizacao.

17.12. A participagao da entidade no processo de selecao
implica na sua aceitacdao integral e irretratdvel dos termos,
cldusulas, condicdes e anexos do presente Edital, que passardo a
integrar o Termo de Colaboracao como se transcrito fosse, com
lastro nas normas referidas no preambulo do Instrumento, bem
como na observancia dos regulamentos administrativos e das
normas técnicas aplicaveis, ndo sendo aceitas, sob quaisquer
hipéteses, alegacbes de seu desconhecimento em qualquer fase
do processo de selecao e execucao do Termo de Colaboragao.

17.13. Até a assinatura do Termo de Colaboracdo, podera a
Comissao Interna de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude -
CICGSS - /GAB/SES/GO desclassificar as Propostas de Trabalho
das entidades participantes, em despacho motivado, sem direito
a indenizacdo ou ressarcimento e sem prejuizo de outras
sancdes, se tiver ciéncia de fato ou circunstancia, anterior ou
posterior ao julgamento da selecdo, que represente infragao aos
Termos do Chamamento Publico n® 01/2024, mediante prévia
oitiva da Procuradoria-Geral do Estado.

17.14. Os casos omissos, as questbes nao previstas neste
Instrumento e as duvidas serao dirimidas pela Comissdo Interna
de Contratos de Gestdo em Servicos de Saude - CICGSS,
mediante orientacdao formada da Procuradoria Setorial da
Secretaria de Estado da Saude, observada a legislacao vigente e
respeitado os prazos estabelecidos neste Instrumento.

17.15. A entidade vencedora do certame deverd manter em
seu corpo técnico, durante todo Termo de Colaboracdo, os



membros com as capacitacdes técnicas especificadas neste
Chamamento Publico, além de elaborar seu Regimento Interno,
com observancia dos principios constitucionais.

17.16. A instituicdo vencedora do presente Chamamento
Pldblico deverd, quanto ao seu regimento de compras e
contratacoes:

17.16.1. prever a realizacdo de procedimentos abertos e
acessiveis ao publico com ampla divulgacdo, com prazo minimo
de 5 (cinco) dias Uteis entre a publicacdo e o envio das propostas
no caso de contratacdes comuns e 10 (dez) dias Uteis para
contratagdes complexas e/ou de grande vulto;

17.16.2. prever que a vigéncia dos contratos com terceiros
celebrados pela organizacao da sociedade civil esteja limitado a
vigéncia do termo de colaboracao;

17.16.3. fixar regras objetivas e impessoais;

17.16.4. atender aos principios da impessoalidade, da
moralidade, da boa fé, da probidade, da economicidade, da
eficiéncia, da isonomia, da publicidade e do julgamento objetivo.

17.17. No decurso do Termo de Colaboracao firmado, podera
haver alteracdes na parceria firmada, tais como acréscimos de
servigos, ampliacao de metas, investimentos de infraestrutura,
mobiliadrios e equipamentos. Essas alteracdes deverao ocorrer por
meio da elaboracdo de termos aditivos em que se respeitara o
equilibrio econd6mico-financeiro da parceria, comprovado
mediante estudos de custos.

17.18. Integram o presente Instrumento o0s seguintes
ANEXOS:

ANEXOS

ANEXO | DO EDITAL - PLANO DE TRABALHO - I?OLICI,iNICA
ESTADUAL ISMAEL ALEXANDRINO PINTO - SAO LUIS DE
MONTES BELOS

Anexo n2 | do Plano de Trabalho - ESPECIFICACOES
TECNICAS/2024 - Policlinica Estadual Ismael Alexandrino
Pinto - Sdao Luis de Montes Belos

Anexo n?2 Il do Plano de Trabalho - ENSINO E PESQUISA
SES/CRES-19504

Anexo n2 Il do Plano de Trabalho - GESTAO DO TRABALHO
E SERVIDORES CEDIDOS/2024 - SES/GGDP-03087

Anexo n? IVdo Plano de Trabalho - SES/GA0S-14421 -
ESTIMATIVA DE CUSTEIO

Anexo n? Vdo Plano de Trabalho - SES/GA0S-14421 -
SISTEMA DE REPASSE

Anexo Il do Edital - Modelo de Declaracoes
Anexo llI- do Edital - Minuta do Termo de Colaboracao

Anexo Técnico | da Minuta do Termo de Colaboracao -
Termo de Permissao de Uso de bens méveis

Anexo Técnico Il da Minuta do Termo de Colaboracao -
Termo de Permissao de Uso de bens iméveis

Comissédo Interna de Chamamento Publico
Portaria n® 1439/2023-GAB/SESGO

PLANO DE TRABALHO

18. OBJETO

18.1. Este Plano de Trabalho tem por finalidade a
contratacao de instituicao sem fins lucrativos qualificada como
Organizacao da Sociedade Civil - OSC, por meio de
Chamamento Publico fundamentado na Lei n? 13.019, de 31
de julho de 2014, no Decreto n? 10.356, de 8 de dezembro de
2023 e nalei n? 22.511, de 26 de dezembro de 2023, tendo
como objeto o gerenciamento, operacionalizacdo e execucao de
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acles e servicos de salde em regime de funcionamento de
segunda a sexta-feira, no minimo 12 horas diarias, das 07h00 as
19h00, na Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto -
Sao Luis de Montes Belos, localizado na Rodovia GO-060, Km
118 - Zona de Expansdo Urbana - Sao Luis de Montes Belos - GO,

com prazo de vigéncia de 36 (trinta e seis) meses a partir

da publicacao de seu extrato na imprensa oficial.

18.2. Considerando:
| - o0 Despacho do Gabinete n2 815/2024 (SEI
n 256719394), que determinou "[...]

fundamentacdo legal do chamamento publico em
tela, e por consequéncia, a adocdo do modelo de
gestdo baseado em ajustes de parceria com
Organizacao da Sociedade Civil (OSC), disciplinado
pela Lei federal n®13.019/2014."

18.3. Passa-se a justificacdo da contratacao em tela.
19. JUSTIFICATIVA DA CONTRATACAO
19.4. A presente contratacdo em carater regular se

justifica em razdo das inconformidades praticadas pelo Instituto
Génnesis, outrora denominado Instituto Brasileiro de Gestdo
Compartilhada (IBGC), no que se refere a assisténcia hospitalar, a
contracao de empresas de prestacao de servigos, a aplicacao dos
recursos e o cumprimento das metas, além de irregularidades na
transparéncia e nas prestagdes de contas, sob o ambito dos
Contratos de Gestao firmados nas unidades:

| - Hospital Estadual de Jaragua Dr. Sandino de
Amorin - HEJA;

Il - Hospital Estadual de Sdo Luis de Montes
Belos Dr. Geraldo Landé;

I - Hospital Estadual de I[tumbiara Sao Marcos;

IV - Policlinica Estadual Brasil Neto - Regido Rio
Vermelho - Goids;

V- Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto
- S30 Luis de Montes Belos.

19.5. Nesse sentido, foram emitidos relatérios
circunstanciados das unidades, abordando vérias denlncias e
reclamacdes sobre os servicos prestados. Essas informacdes nao
se restringiram apenas a Ouvidoria, Controladoria-Geral do
Estado, Tribunal de Contas do Estado, mas também as demais
Superintendéncias desta Pasta, as quais igualmente
desempenham o papel de monitorar os contratos. Durante esse
acompanhamento, foram identificadas diversas irregularidades
na prestacdo dos servicos, que tém sido objeto de visitas técnicas
e varias instrucdes processuais. Apesar disso, o Instituto Génnesis
nao promoveu alteracdes significativas no cenério fatico.

19.6. Em relagdo a Policlinica Estadual Ismael Alexandrino
Pinto - Sao Luis de Montes Belos, a Superintendéncia de Politicas
e Atencdo a Saude - SPAIS por meio da Geréncia de Atencdo
Especializada - GAE, emitiu o Relatério 5 (SEl n252472990).
Neste relatério, foram descritos pontos de alta gravidade
relacionados a assisténcia, os quais serdo destacados a seguir.

| - Policlinica Estadual Ismael Alexandrino
Pinto - Sao Luis de Montes Belos:

a)Foi relatado que a unidade estd passando por
processo de transicao dos servidores
(principalmente equipe médica). Na data e horario
da visita, havia na unidade ortopedista, pediatra,
urologista cardiologista e médico do cuidado, nos
foi informado que o pneumologista havia cancelado
agenda com 48 horas de antecedéncia.

b)No periodo matutino, atualmente, a unidade nao
conta com servico de fisioterapia.

c)Envio os roteiros de agenda fora do prazo
determinado para a regulacdo, os do més de
outubro que eram para ter sido entregues até o dia
10/09/2023, até a presente data (29/09/2023),
ainda nao foram entregues para o Complexo



Regulador Estadual - CRE.

19.7. Observa-se dos achados que as irregularidades sdo
extensas, com potenciais riscos a integridade fisica e patoldgica
dos pacientes, em alguns casos as imprudéncias colocam em
risco até mesmo a vida dos pacientes, como o fato da falta de
médicos, medicamentos sem identificacdo, ralos abertos dentro
do centro cirdrgico, entre outros.

19.8. Diante dos fatos acima narrados, a Subsecretaria de
Vigilancia e Atencdo Integral a Saude - SUBVAIS compilou as
informacdes das areas técnicas, por meio do Despacho 390 (SElI
n2 52495284, autos 202300010058593) e encaminhou o caso ao
Gabinete desta Secretaria de Saude para conhecimento, com
sugestdo de consulta a Procuradoria Setorial, a respeito da
possibilidade de rescisao unilateral dos Contratos firmados com o
referido Instituto.

19.9. Ato continuo, o Secretdrio de Salde lavrou o
Despacho do Gabinete N2 Automatico 5606 (SEl n? 52510637,
autos 202300010058593), em que assinalou:

Assim, face a gravidade dos fatos apontados nas manifestacdes
d a Subsecretaria de Vigilancia e Atencdo Integral a
Saude (Despacho n2 390/2023/SES/SUBVAIS-21278 -
52495284), da Superintendéncia de Monitoramento dos
Contratos de Gestdao e Convénios (Relatério n2 23 / 2023
SES/SUPECC-03082 -52472649), da Superintendéncia de
Politicas e Atencao Integral a Saude (Relatério n2 5 /
2023 SES/SPAIS-03083 -52472990), da Superintendéncia
de Regulacao, Controle e Avaliacao (Relatério n? 2 / 2023
SES/SUREG-15346 -52472702), e da Ouvidoria Setorial da
SES/GO (Relatdrio de Ouvidoria - 52494269), acato a sugestao
acima referida e determino o encaminhamento dos autos a
Procuradoria Setorial desta pasta para orientagdo quanto:

| - Possibilidade juridica de rescisdo unilateral dos Contratos de
Gestdo firmados com o lInstituto Génnesis para o
gerenciamento, operacionalizacdo e execugdo as agles e
servigos nas unidades: Hospital Estadual de Jaragud Dr. Sandino
de Amorin (HEJA); Hospital Estadual de S&o Luis de Montes
Belos Dr. Geraldo lLandd (HESLMB); Hospital Estadual de
Itumbiara Sdo Marcos (HEISM); Policlinica Estadual Brasil Neto -
Regido Rio Vermelho - Goids; e Policlinica Estadual Ismael
Alexandrino Pinto - Sdo Luis de Montes Belos, diante dos fatos
apresentados;

Il - as demais providéncias cabiveis ante aos apontamentos
apresentados com indicios de graves irregularidades praticadas
pelo Instituto Génnesis, e 0 iminente risco de prejuizos ao
interesse publico.

7 Ante o exposto, encaminhem-se os autos a Procuradoria
Setorial para conhecimento e demais providéncias,com a
urgéncia com o caso requer.

19.10. Em coroldrio a Procuradoria Setorial, via Parecer
Juridico 822 (SEI n?252545183, autos202300010058593),
entendeu pela imprescindibilidade de "(...) que sejam
iniciadas as providéncias direcionadas a realizagdo de
chamamento(s) publico(s) regular(es), com vistas a
selecao de nova(s) entidade(s) para o gerenciamento
da(s) unidade(s), cuja tramitacao devera ocorrer em
regime de prioridade, haja vista a provisoriedade do
permissivo contido nos artigos 6°-F, I, da Lei n® 15.503/2005 e
12, I, da Lei n® 21.740/2022, bem como a vedacdo de
prorrogacdo neles imposta.", 0 qual foi aprovado pela
Procuradoria-Geral do Estado no Despacho do Gabinete 1738
(SEI n2 52782745, autos 202300010058593).

19.11. Assim, tendo em vista a caracteristica efémera do
Contrato de Gestao Emergencial firmado para unidade (autos SEI
n2202300010063733), bem como a necessidade de buscar a
regularidade contratual definitiva para a unidade, que se busca a
contratacao em tela.

19.12. Por outro lado, cabe ressaltar que a implantacao do
modelo de contratualizacdo de servicos de salde por meio
dessas parcerias é a estratégia adotada pelo Governo de Goids, a
exemplo de diversos estados e municipios da Federacao, para



aprimorar a gestdo da administracdao publica, favorecer a
modernizacdo, assegurar maior eficiéncia e qualidade aos
processos socioecondmicos, melhorar o servico ofertado ao
usuario Sistema Unico de Saude (SUS) com assisténcia
humanizada e garantir a equidade na atencdo com acesso para
servicos e acdes de saude integrais.

19.13. A gestdo de Unidades de Salude por meio de
entidades sem finalidade lucrativa se faz com a gestao de
recursos publicos, com acdes direcionadas exclusivamente para o
SUS, de forma gratuita, atendendo as politicas publicas e metas
pré-fixadas pela Secretaria de Estado da Saude de Goids.

19.14. Os principais beneficios da gestdo de unidades
hospitalares e/ou ambulatoriais realizadas por meio de uma
entidade sem finalidade lucrativa sao:

|- Autonomia administrativa na gestdo de
recursos humanos, financeiros e materiais com
estruturacdo de parcerias para descentralizar e

diversificar as atividades relativas a prestacao de
servicos de saude;

Il - Agilidade na aquisicdo de medicamentos,
insumos, servigcos, equipamentos, reformas, criagao
de leitos, etc.;

1 - Contratacao e gestdao de pessoas mais
flexivel e eficiente, com subsequente incremento
da forca de trabalho da Administracdo Publica e
ampliagdo quantitativa e qualitativa da oferta dos
servicos de saude;

IV-  Agilidade na tomada de decisoes.
V- Menores gastos com recursos humanos;

19.14.1. Tais vantagens sao explicadas, dentre outros motivos,
devido a limitacdes intrinsecas ao regime de direito publico, que
traz solenidades especiais aos atos de gestao, contratacao de
pessoal, compras e outras pactuacdes, limitacdes essas que
muitas vezes ndo atingem as atividades prestadas por uma
entidade sem finalidade lucrativa.

19.15. E nesse sentido que o Estado de Goids, a partir do
ano de 2011, passou a viabilizar a administracdo de suas
unidades hospitalares por meio de instrumentos firmados com as
entidades do terceiro setor.

19.16. Dessa forma, a_assuncao direta pelo Estado de
suas unidades, vai na contramdo de todos os fatores

benéficos acima citados.

19.16.1. Logo, manifesta-se pela completa inviabilidade da
SES assumir, de forma direta e em cardter imediato, a
gestdo/execucdo dos servicos de salde da unidade em tela, isso
porque, ndo detém meios céleres para tanto. Para ilustrar, sdo
inUmeros os colaboradores celetistas contratados na unidade,
que sao milhares, o que por si s6, demonstra a total inviabilidade
da SES suprir, de forma imediata, tdo somente o quadro de
pessoal necessario ao bom funcionamento das unidades.

19.16.2. Nesse ponto, vale destacar, inclusive, que sequer
estao sendo levantados a gama de prestadores de servicos que
hoje sdao contratados para o funcionamento da unidade. Sem
falar, também, em relacdo a necessidade de estruturacao
imediata de processos de compras para insumos, medicamentos

e correlatados, necessarios a continuidade da assisténcia na
unidade.

19.16.3. Sendo assim, a SES nao detém de condicOes para
(re)assumir a gestao e a execucao dos servicos da unidade.

19.17. No que se refere a gestdo organizacional em geral, a
vantagem também é evidente quanto ao estabelecimento de
mecanismos de controles finalisticos, em vez de meramente
processualisticos, porquanto a avaliacdo da-se pelo cumprimento
efetivo e de qualidade das metas estabelecidas no respectivo
instrumento.



19.18. A transferéncia da gestdo, de uma unidade publica
para uma entidade sem fins lucrativos, nao afasta o Estado de
seus deveres constitucionais de assegurar a salde a todos os
brasileiros, apenas designa o desenvolvimento de suas atividades
para uma pessoa juridica especializada, tecnicamente capaz de
realiza-las. Em nenhum momento, a politica publica de salude
deixard de ser responsabilidade do Poder Publico (Governo
Estadual). Mesmo administrado por uma entidade do terceiro
setor, caso haja problema ou descumprimento das
recomendacbes exaradas nao s6é pelo dérgao supervisor como
pelos d6rgaos de controle, caberd a aplicacdo de penalidades,
devidamente previstas em cldusulas especificas do Termo de
Colaboracdo.

19.19. Esses aprimoramentos instituidos e planejados pela
Gestao Estadual podem destacar o fortalecimento do papel do
Poder Publico como gestor e definidor das politicas que devem
ser executadas, quais sejam: a regulacao estatal dos processos
de gestdo dos bens publicos, o aperfeicoamento da avaliacdo,
controle e fiscalizagcdo das parcerias com atuacdao de equipe
qualificada em gestdo por resultados, maior publicizacdao das
informacdes de prestacdao de contas objetivando maior
transparéncia do modelo de parcerias e ajustes do instrumento
contratual objetivando adogdo de novos paréametros de
desempenho, eficiéncia e pagamentos mediante os resultados
alcancados.

19.20. A Instituicdo responsavel pelo gerenciamento,
operacionalizacao e execucdo das acdes e servicos de saude na
referida unidade deverda observar as seguintes premissas:

|- Os principios e diretrizes do SUS, sempre em
observacdo a Lei Federal n? 8.080, de 19 de Setembro
de 1990, pautando-se pela preservacdo da missao da
SES/GO, também em observancia a legislacao
ambiental e as normas sanitarias, e utilizando como
parametro, metas de producdo com qualidade e
eficiéncia para assistir de forma abrangente os usudrios;

Il - Resolubilidade e a qualidade do servico ofertado
aos usuarios do SUS;

1 - Gestdo Hospitalar baseada em Indicadores de
Desempenho e Sistema de Metas;

IV -  Garantia de requisitos e a busca das habilitacdes
possiveis ao perfil da Unidade no Ministério da Saude
(MS);

V - Busca de certificacdo de qualidade em saude;

VI- A Politica Nacional de Humanizagcdo no
atendimento do SUS, contemplando o Acolhimento ao
Usuario;

VIl - A Politica de Educacdo Permanente em Saude do
Sus, contemplando suas atribuicdes e

responsabilidades quanto ao Ensino, Estdgios de
Graduacdo e Pés-Graduacgao do Ensino Profissionalizante
e Tecnoldgico; da Graduacdo no Ensino Superior,
Estadgios e Internato Médico; Pés-Graduacgao Lato Sensu,
Especializacdo e Residéncia Multiprofissional, e em
areas especializadas em conformidade com as
legislacOes vigentes.

20. ESPECIFICACOES TECNICAS E DESCRITIVO DE
SERVICOS (CONFORME ARTIGO 22, INCISO | DA LEI
13.019/2014)

20.1. A Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sdo
Luis de Montes Belos é uma unidade de Baixa Complexidade,
oferece assisténcia de segunda a sexta-feira, no minimo 12 horas
didrias, das 07h00 as 19h00 e realizam apenas o atendimento
especializado ambulatorial, sendo os atendimentos de urgéncia e
emergéncia prestados em outros pontos da rede de satde como
as Unidades Bésicas e Unidades de Pronto Atendimento (UPAs).

20.2. Além das diretrizes determinadas pelo anexos
técnicos, devera, também, o PARCEIRO PRIVADO observar os
seguintes tépicos:

20.2.1. Da Vigilancia em Saude



20.2.1.1. O PARCEIRO PRIVADO deverd seguir os
seguintes preceitos da Vigilancia Sanitaria de Servicos de
Saude:

|- Os laboratérios prestadores de servicos aos
hospitais da Rede do Estado de Goids devem seguir o
fluxo de monitoramento de bactérias multirresistentes,
incluindo a disponibilidade de cepas de bactérias.

Il - Garantir a atuacao da Comissao de Controle de
Infeccao Hospitalar e Nucleo de Seguranca do Paciente.

1 - Alimentar os sistemas relacionados a seguranca
do paciente (Sistema de Notificacdo em Vigilancia
Sanitéria - NOTIVISA), ao controle de infecgdo hospitalar
(Sistema FORMSUS) e ao controle de eventos adversos
relacionados a medicamentos e vacinas (Sistema
VIGIMED).

IV-  Seguir a Nota Técnica ANVISA n2 02/2017, sobre
Critérios de Diagnésticos de Infeccbes Relacionadas a
Assisténcia a Saude para Notificacées dos Indicadores
Nacionais.

V- Garantir as vitimas de Acidente com Exposicao a
Material Bioldgico, o atendimento conforme Resolucao
n? 17/2006 da CIB, no Hospital de Doencas Tropicais Dr.
Anuar Auad (HDT), incluindo o fluxo de atendimento e
notificacoes.

VI - Buscar pela habilitacdo dos servicos realizados
com auxilio doPARCEIRO PUBLICO e conforme
diretrizes do SUS.

20.2.2. Da Tecnologia de Informacao

20.2.2.1. A Unidade deverd adotar Prontudrio Unico do
Usuario, com as informacdes completas do quadro clinico e
sua evolucdo, intervencées e exames realizados, todas
devidamente escritas de forma clara e precisa, datadas,
assinadas e carimbadas pelo profissional responsavel pelo
atendimento médico, pela equipe de enfermagem,
fisioterapia, nutricdo e demais profissionais de salde que o
assistam. Os prontudrios deverao estar devidamente
ordenados no Servico de Arquivo Médico e Estatistico (SAME).

20.2.2.2. O PARCEIRO PRIVADO sera responsavel pelos
servicos de gestao, totalmente digital, de emissao de laudos
de exames de diagnéstico por imagem: radiodiagndstico,
ressonancia magnética, tomografia computadorizada,
mamografia e ultrassonografia - conforme a presenca destes
recursos/equipamentos nas unidades hospitalares sob gestdo
do Estado e sob gerenciamento das entidades do terceiro
setor, consistindo na coleta, transmissao, processamento e
andlise da imagem, bem como no laudo assinado,
digitalmente, por meio de médico especialista.

20.2.2.3. O PARCEIRO PRIVADO devera dispor de servicos
de informéatica com sistema para gestdo hospitalar que
contemplem, no minimo: marcacao de consultas, exames
complementares, controle de estoques (almoxarifado,
farmacia e nutricdo), sistema de custos, prontuario médico
(observando o disposto na legislacao vigente, incluindo a
Resolucdo CFM n? 1.639/2002), servicos de apoio e relatérios
gerenciais, que permitam ao Orgao Fiscalizador do
Contrato/SES-GO acessar vialnternet e gestdo do bloco
cirirgico e atendam aos indicadores e informacgdes
especificados no instrumento. Caberd ao PARCEIRO
PRIVADO a instalacdo da rede de informatica, bem como a
aquisicao de sistemas e programas e o encaminhamento dos
relatérios a Secretaria de Estado da Saude.

20.2.3. Da Gestao Integrada

20.2.3.1. O PARCEIRO PRIVADO deverd dispor de um
Nucleo de Manutencdo Geral (NMG), que contemple as areas
de manutencdo preventiva e corretiva, predial, hidraulica e
elétrica, bem como um Servico de Gerenciamento de Risco e
de Residuos Sélidos na Unidade, e manter o Nucleo de
Engenharia Clinica para o bom desempenho dos
equipamentos.

20.2.3.2. Prestar assisténcia técnica e manutencao
preventiva e corretiva de forma continua nos equipamentos e
instalacOes hidraulicas, elétricas e de gases em geral por
quadro préprio de pessoal ou por meio de contratos com



empresas idoneas e certificadas de manutencao predial e de
manutencgao de equipamentos cujo uso lhe fora permitido.

20.2.4. Da Integridade e Transparéncia

20.2.4.1. O PARCEIRO PRIVADO devera garantir o acesso
a informacao, conforme previsto nas Leis de Acesso a
Informacdo Federal e Estadual, Lei n® 12.527, de 18 de
novembro de 2011 e Lei n? 18.025, de 22 de maio de 2013,
respectivamente.

20.2.4.2. O PARCEIRO PRIVADO devera disponibilizar a
informacao relativa a Transparéncia das entidades,
observando sempre o dever de transparéncia ativa, o
Principio Constitucional da Publicidade, a Lei Complementar
n? 131/2009, as Leis de Acesso a Informacdo Federal e
Estadual, Leis n2 12.527/11 e n® 18.025/13 respectivamente,
a Resolucao Normativa n2 13/2017 do Tribunal de Contas do
Estado de Goids, e a Metodologia de Avaliacao da
Transparéncia Ativa e Passiva das Organizacdes sem fins
lucrativos que recebem recursos publicos do Estado.
Ressalta-se que ¢é de TOTAL responsabilidade do
PARCEIRO PRIVADO o lancamento dos dados no seu
SITE para andlise por meio delink (este gerado pela
entidade) a ser direcionado por meio de acesso aoiOS
Transparéncia no site da SES/GO.

20.2.4.3. O PARCEIRO PRIVADO deverd disponibilizar
servico de OUVIDORIA destinado a esclarecer duvidas,
receber elogios, sugestbes, informacbes, reclamacdes e
denuncias dos usudrios do Sistema Unico de Saude (SUS)
gue permite a Secretaria do Estado da Salde melhorar a
qualidade do atendimento prestado ao usuario. Providenciar
resposta adequada aos problemas apresentados, de acordo
com os principios e diretrizes do SUS.

20.2.4.4. O PARCEIRO PRIVADO deverd instalar um
SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO, de facil acesso,
conforme diretrizes a serem estabelecidas pela Secretaria de
Estado da Salde, encaminhando mensalmente relatério de
suas atividades, devendo ser implantado independentemente
do servico de Ouvidoria exigido pelo Sistema Unico de Saude.

21. MODELO DE GESTAO E METAS (CONFORME
ARTIGO 22, INCISO Il DA LEI 13.019/2014)
21.1. O modelo de gestao para gerenciamento dos servigos

em parceria com entidades do terceiro setor deverd respeitar os
principios e diretrizes do SUS, preservando a missao da SES/GO,
a legislacdo ambiental e normas sanitarias, metas de producdo
com qualidade e eficiéncia para assistir de forma abrangente os
usuarios.

21.2. O PARCEIRO PRIVADO terd o compromisso de
cumprir as obrigacdes fiscais e financeiras, prestar informagdes
periddicas acerca do funcionamento da Unidade, além de
quantificar as metas alcancadas, por meio de sistema
informatizado que guardard conexdao com os sistemas utilizados
pelo PARCEIRO PUBLICO.

21.3. As metas de producdo da Policlinica Estadual Ismael
Alexandrino Pinto - Sdo Luis de Montes Belos estao estimadas no
Anexo | (SEI n? 60609848), parte integrante deste Plano.

22. PROPOSTA DE TRABALHO

22.1. A PROPOSTA deverd ser materializada tendo como
base as condicdes estabelecidas neste Plano de Trabalho,
observados os seguintes Anexos (SEI n2 60609848):

I- ANEXO TECNICO | - ESPECIFICAGOES
TECNICAS, DESCRITIVO DE SERVICOS, INDICADORES E
METAS DE PRODUCAO E DESEMPENHO;

I - ANEXO TECNICO Il - ENSINO E PESQUISA;

Il- ANEXO TECNICO Ill - GESTAO DO TRABALHO E
SERVIDORES CEDIDOS:;

IV- ANEXO TECNICO IV - ESTIMATIVA DE CUSTEIO
OPERACIONAL;

V- ANEXO TECNICO V - SISTEMA DE REPASSE.



23. DO CUSTEIO DAS DESPESA PRE-OPERACIONAIS

23.1. Poderd ser repassado ao Parceiro Privado o valor
correspondente de até 3% do custeio mensal da parceria, em
parcela unica, para cobrir os gastos decorrentes das transicées
de Gestdo entre Parceiros Privados distintos e/ou assuncao de
Gestao, realizadas durante o periodo compreendido da
publicacdo do extrato do Termo de Colaboracao no DOE e
DOU, até o inicio das atividades na Unidade de Saude,
visando custear as Despesas Pré-operacionais, com vinculacao
direta a execucao do objeto, autorizada pela SES e com a devida
prestacao de contas.

23.2. Os critérios, o valor limite e a forma de repasse estdo
estabelecidos nos Anexo IV e V (SEI n2 60609848).

24. DOS RECURSOS FINANCEIROS E DA FORMA DE
REPASSE (CONFORME ARTIGO 22, INCISO II-A DA LEI
13.019/2014)

24.1. As projecOes de receitas e despesas relacionadas a
execucao das atividades ou projetos abrangidos pela parceria sao
detalhadamente descritas nos Anexos IV e V do presente
documento. Esses anexos correspondem a "Estimativa de Custeio
Operacional e do Sistema de Repasse", proporcionando uma
visdao abrangente e transparente dos recursos financeiros
envolvidos na parceria.

24.2. O Anexo |V, intitulado "Estimativa de Custeio
Operacional", destaca as receitas previstas para a realizacdo das
atividades propostas. Essas receitas sao fundamentais para
sustentar as operacdes e garantir a continuidade dos servicos
oferecidos no ambito da parceria. Detalhes como método de
cdlculo, valor mensal estimado, entre outros sdo minuciosamente
apresentados neste anexo, fornecendo uma base sélida para o
planejamento financeiro e a gestdo eficaz dos recursos.

24.3. Por sua vez, o Anexo V, denominado "Sistema de
Repasse", aborda as regras e o cronograma de repasse, a
avaliacdo e a valoracao dos indicadores de desempenho, entre
outros.

24.4. Em conjunto, os Anexos IV e V (SEI n?260609848)
constituem uma ferramenta valiosa para previsao de receitas e
de despesas a serem realizadas na execucao das atividades ou
dos projetos abrangidos pela parceria.

25. DA FORMA DE EXECUCAO E DE CUMPRIMENTO
DAS METAS (CONFORME ARTIGO 22, INCISO Ill DA LEI
13.019/2014) E DOS PARAMETROS PARA A AFERICAO DO
CUMPRIMENTO DAS METAS E |INDICADORES DE
DESEMPENHO (CONFORME ARTIGO 22, INCISO IV DA LEI
13.019/2014)

25.1. A maneira pela qual a execucao e o cumprimento das
metas sao realizados, juntamente com os parametros para
avaliacdo do desempenho e indicadores, estdo detalhadamente
delineados nos Anexos Técnicos | e V (SEI n? 60609848) e
compdem este Plano de Trabalho.

25.2. Dessa forma, os Anexos Técnicos | e V do Termo de
Colaboracao fornecem um arcaboucgo estruturado e abrangente
para a execucao eficiente da parceria, assegurando que as
atividades sejam conduzidas de acordo com padrdes de
qualidade e desempenho estabelecidos.

26. PABAMETROS PARA JULGAMENTO E
CLASSIFICACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO
26.1. A Proposta de Trabalho serd analisada e pontuada

conforme quadros abaixo, sendo que a pontuacdao maxima sé
serd obtida se a mesma contiver a integralidade do quesito
solicitado, de acordo com a especificacao abaixo:

26.1.1. Critério FA.1: AREA DE ATIVIDADE

26.1.1.1. No conjunto da proposta corresponde a 20 pontos
positivos
|- Avalia a adequacao da proposta de organizagdo
dos servigos (15 pontos) e execucao das atividades
assistenciais a capacidade operacional da Unidade
Hospitalar. Também avalia a capacidade de incremento
de atividade assistencial (05 pontos).




26.1.2. Critério FA.2: AREA DE QUALIDADE

26.1.2.1. No conjunto da proposta corresponde a 20 pontos
positivos

I - Expressa e promove meios para a obtencao de
nivel 6timo de desempenho dos servicos para a eficacia
das acbes de assisténcia e a humanizacao das relacbes
entre equipe profissional, usudrios da Unidade e
comunidade. ldentifica agcles voltadas para a Qualidade
Objetiva (11 pontos) a partir da instituicao de comissdes
internas de monitoria dos servicos e acbes voltadas a
Qualidade Subjetiva (09 pontos) relacionadas com a
humanizacao das relacdes na Unidade, acolhimento e
atendimento do usuario.

26.1.3. Critério FA.3: QUALIFICACAO TECNICA

26.1.3.1. No conjunto da proposta corresponde a 60 pontos
positivos

| - Identifica capacidade gerencial demonstrada por
experiéncias anteriores bem sucedidas na gestdao de
unidades de saude com servicos de natureza
semelhante ao objeto do edital (19 pontos); apresenta a
estrutura e a experiéncia da Diretoria (09 pontos); a
implementacao de servigos e funcionamento de equipe
interdisciplinar (11 pontos); a implantacdao e
funcionamento de outros servicos (09 pontos);
apresenta politica de recursos humanos (10 pontos) e a
metodologia de projetos (02 pontos).

26.2. Para composicao da matriz de avaliagdo para
julgamento e classificacao das Propostas de Trabalho deste
processo de selecdo deverdao ser avaliados e observados o
detalhamento dos ITENS DE AVALIACAO com as respectivas
pontuacdes conforme quadros a seguir:

26.2.1. Area de Atividade

26.2.1.1. No conjunto da proposta corresponde a 20 pontos
positivos. Avalia a adequacao da proposta de organizagao dos
servicos e execucdo das atividades assistenciais a capacidade
operacional da Unidade. Sdo referentes aos instrumentos
demonstrados a seguir:

1. Area de atividade: Avalia as acdes propostas
para a organizacao da unidade. Item
(unitario)

Fluxos operacionais

compreendendo
Implantagao circulacdo em areas 1,5 pontos
de fluxos restritivas, externas
individualizada e internas
ao perfil da
unidade de Fluxos para
saude (A forma registros e
de documentos de 1,5 pontos
apresentacgao usuarios e
sera administrativos

considerada
levando-se em Fluxo unidirecional

conta a clareza para materiais 1,5 pontos
e esterilizados/roupas
entendimento

do fluxo) Fluxo unidirecional

de residuos de 1,5 pontos
servico saude

Implantagao de

Logistica de 01 ponto
Suprimentos

Proposta para

Regimento Interno 01 ponto
da Unidade

Proposta para

Pontuacao 20 pontos

Apresentacao Qualidade

Total

6
pontos



atividades
assistenciais

Organizacao
dos servicos
e execucao

Implantacao
de gestao

Implantacao
de Processos

Incrementos de Atividades

Area de Qualidade

Regimento do
Servico de
Enfermagem

Proposta de Projeto
de Tecnologia da
Informacao com
vista ao controle
gerencial da
Unidade e melhoria
do atendimento ao
usuario

Proposta para
Regimento do
Corpo Clinico

Proposta de manual
de protocolos
assistenciais

Proposta de manual
de rotinas
administrativas
para o faturamento
de procedimentos

Proposta de manual
de rotinas
administrativas
para almoxarifado e
patrimonio

Proposta de manual
de rotinas para
Administracdo
Financeira

Proposicao de
Projetos

Assistenciais de
Saude e/ou Sociais
dentro do custeio
previsto para a
unidade

01 ponto

01 ponto

01 ponto

01 ponto

01 ponto

01 ponto

01 ponto

05 pontos

TOTAL DE PONTOS:

No conjunto da proposta corresponde a 20 pontos
Avalia medidas da proposta de trabalho para

Comissao de
Etica Médica

Comissao de
Etica
Multiprofissional;

. Area de Qualidade: Avalia medidas da
proposta de trabalho para a implantacao das
comissoes.

Proposta de
Constituicdo
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno S
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e

implantacao de comissdes. Sdo referentes aos instrumentos
demonstrados a seguir:

Pontuacao 20
pontos

Item

(unitario) Total

1 ponto

1 ponto

5
pontos

pontos

5
pontos

20
pontos



Qualidade
Objetiva:
Avalia
medidas da
proposta de
trabalho
para
implantacao
de
comissoes

Comissao de
Biosseguranca

Comissao de
Controle de
Infeccao

Relacionada a
Assisténcia a

Saude (CCIRAS)

Comissao de
Analise e
Revisdo de

Prontuarios

Comissao de
Acidentes com
Material
Bioldgico
(CAMB)

Comissao

Interna de
Prevencdao de
Acidentes - CIPA

Comissao de
Gerenciamento

de Residuos de
Servicos de
Saude

Comissao de
Farmacia e
Terapéutica

Comissao de
Protecao
Radioldgica

Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicdo
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno S
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicdo
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de

1 ponto

1 ponto

1 ponto

1 ponto

0,75 pontos

0,75 pontos

0,5 pontos

0,5 pontos

11



Qualidade
Subjetiva:
Avalia
medidas de
promocao
da relacao
humana e
apoio social

Comité de
Compliance

Comité de Etica
em Pesquisa
(CEP)

Nucleo de
Qualidade e
Seguranca do
Paciente (NQSP)

Servico
Especializado
em Engenharia
de Seguranca
em Medicina do
Trabalho -
SESMT

Outras
Comissobes

Acolhimento

Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicdo
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Interno e
Cronograma de
Atividade Anual

Proposta de
Constituicao
(membros,
finalidade),
Proposta de
Regimento
Atividade
Anual.

Manual com
indicacao das
formas de
notificacao,
recepgao,
orientacao
social e apoio
psicossocial aos
usuarios e
acompanhantes

na Policlinica.

Proposta para
implantagao do
Acolhimento

dos usuérios na

Policlinica.

Proposta de
implantacao de
Servico de

Atendimento ao
Usuério.

Proposta de
implantacao da
Ouvidoria SUS
vinculada a
Secretaria de
Estado da

0,5 pontos

0,5 pontos

0,5 pontos

0,5 pontos

0,5 pontos

1,5 pontos

1,5 pontos

1,5 pontos

1,5 pontos



na Saude, com
comunidade pesquisa de
interna e satisfacao.
externa da
unidade: Proposta de
Acolhimento formas de
e acolhimento
Atendimento para 0s
. usuarios e
Atendimento acompanhantes 6
durante o}
periodo de
atendimento na 1,5 pontos
unidade,
especialmente
quando
residentes em
localidade
diversa, assim
como para o0s
colaboradores.
Plano/projeto
para
implantagao do
gg‘ﬁﬁga de 1 5 pontos
Referéncia a
Atencao
Primaria
TOTAL DE PONTOS: 20
26.2.3. Qualidade Técnica
26.2.3.1. No conjunto da proposta corresponde a 60 pontos
positivos. Avalia a capacidade gerencial da proponente quanto
a administrar uma unidade de salde e conduzir as acodes
assistenciais com bom nivel de desempenho, com equipe
titulada nas areas que se prople assistir. Sao referentes aos
instrumentos demonstrados a seguir:
3. Qualidade técnica: Avalia a Pontuacao 60 pontos
capacidade gerencial da proponente
para administrar uma unidade de
saude com viés ambulatorial e Item total
conduzir as acoes assistenciais com Item .
bom nivel de desempenho, com equipe unitario (pontuacao
titulada nas &reas que se propode maxima)
assistir.
Experiéncia da
Organizacao da
Sociedade Civil - OSC na
gestao de hospitais com 6 pontos
servico ambulatorial por
quantidade igual ou
superior a 200 leitos. (*)
Experiéncia da
Organizacao da
Sociedade Civil - OSC na
gestao de hosplta!s com 4 pontos
servico ambulatorial por
guantidade igual ou
superior a 100 leitos e
inferior a 200 leitos. (*)
Experiéncia da
Organizacao da
Sociedade Civil - OSC na
gestdo de hospitais com 2 pontos

servico ambulatorial por
quantidade igual ou

Experiéncia superior a 50 leitos e
Anterior em inferior a 100 leitos. (*)
Gestao de

unidade de Experiéncia da

saude da Organizacao da

19



proponente

Estrutura da
Gestao

Implementacao
de Servicos e
funcionamento
da Equipe
Interdisciplinar

Sociedade Civil - OSC na
gestao de
Policlinicas/AME/Clinica

especializada ou similar.

Certificado de Entidade
Beneficente de
Assisténcia Social
(CEBAS) ativo e regular
na area da saude, com
proposta de aplicacao do
recurso na unidade, com
anuéncia posterior da
SES/GO.

Certificado de
Acreditacao - ONA, Joint
Comission International,
Qmentum da Canada
Accreditation
International obtidos
pela unidade hospitalar
durante a gestao da OSC
proponente. (**)

Apresentacao de
organograma com
definicao das

competéncias de cada
membro do corpo
diretivo.

Titulagao de
especialistas em
administragao hospitalar
dos membros da

diretoria e geréncia.
(***)

a) Experiéncia minima
de 1 ano da diretoria e
geréncia em gestao de
Unidade Hospitalar que
atuarao na unidade, com
documento

comprobatério do

interesse  do titular.
(****)

b) Experiéncia prévia em
direcdo de unidade de
salde de atencao
secundaria similar a

Unidade deste
Chamamento.
(Policlinicas/AME/clinicas
especializadas, etc).
(*****)

Apresentacao de quadro
de pessoal médico por
area de atencéao
compativel com as
atividades propostas no
plano de trabalho,
constando forma de
vinculo, horério e salario.

Protocolos assistenciais
de atencdo médica e
rotinas operacionais
para servicos compativel
com o perfil da unidade
licitada.

Apresentacao de quadro
de metas para a area
médica e nao médica

Protocolos assistenciais
de atencdo ndo médica,

6 pontos

2,5
pontos

4,5
pontos

2 pontos

3 pontos

4 pontos

2,5 pontos

3,0 pontos

2,5 pontos

11



Implementacao

e

Funcionamento
de outros

Servicos

Politica
Recursos
Humanos

Metodologia
de Projetos

de

por nivel de qualificacdo
dos  profissionais, e
rotinas operacionais
para servicos compativel
com o perfil da unidade
licitada.

Instrugao para o]
funcionamento do
servigo social com
especificacdo de

estrutura, normas e
rotinas, definidas as
areas de abrangéncia,
horario e equipe minima

Instrucao para o]
funcionamento da
equipe multiprofissional
com especificagdo de
normas e rotinas, area
de abrangéncia, horério
e equipe minima.

Normas para o]
funcionamento do
servico de Administracao
Geral com especificacao
de estrutura, normas e
rotinas, horario e equipe
minima.

Normas para realizagdo
dos procedimentos de
aquisicao, recebimento,
guarda e distribuicao de
materiais na Policlinica

Apresentacao de
critérios para a
contratacdo de terceiros
para o0s servicos de
limpeza, vigilancia e
manutencao predial.

Apresentacao de projeto
de desenvolvimento
humano com pesquisa
periddica de clima
organizacional e
definicdo de wuso das
informacodes.

Apresentacao de plano
de cargos e salarios

Proposta para
estabelecimento de
Normas para Selecao de
Pessoal, Contrato de
Trabalho e Avaliacdo de
Desempenho, sugestao
de condutas para
combater absenteismo
dos profissionais e
estimular producao.

Registro e controle de
pessoal e modelo para
escalas de trabalho e
apresentacdo de
critérios para casos de
afastamentos (férias e
licencas)

Proposta de trabalho
com adequado
planejamento, visdao de
futuro, cronogramas de
execucao, custos
estimados e resultados

3,0 pontos

1 ponto

2 pontos

2 pontos

2 pontos

2 pontos

3 pontos

3 pontos

3 pontos

1 ponto

2 pontos

10



factiveis.
TOTAL DE PONTOS: 60

(*) Sera considerada apenas uma experiéncia com relacao a
leitos, de modo que a pontuacao sera atribuida apenas para
um dos critérios:

| - para quantidade igual ou superior a 200 leitos; ou

Il - igual ou superior a 100 e inferior a 200 leitos; ou

I - igual ou superior a 50 e inferior a 100 leitos.

(**) Para efeito de calculo, sera pontuado apenas a

Acreditacao de maior nivel apresentada por uma mesma
interessada.

ONA 3 - 4,5 pontos;
ONA 2 - 3,0 pontos;
ONA 1 - 1,5 pontos.

(***) Cada profissional podera obter no maximo 0,5 pontos;
até o limite maximo de 3 pontos.

(****) Cada Diretor ou gerente podera obter no maximo 0,5
ponto; até o limite maximo de 2 pontos.

(**++*+*¥) Cada Diretor podera obter no maximo 0,5 ponto; até o
limite maximo de 2 pontos.

ANEXO N2 1 A V/2024 - SES/GEMOD-21281

ESPECIFICACOES TECNICAS POLICLINICA ESTADUAL ISMAEL ALEXANDRINO PINTO - SAO LUiS DE MONTES BELOS

Este anexo constitui parte integrante do presente ajuste e acrescenta cldusulas especificas para Termos de
Colaboragdo celebrados com a Secretaria de Estado da Saude (SES/GO). O objetivo é detalhar os diferentes aspectos
relevantes para a execucdo da parceria e prestacdo dos servicos descritos. O Anexo estd dividido em trés segmentos: ()
Especificacbes Técnicas, que normatizam a execucdo da parceria na area da saude; (ll) Metas de Producao, que definem as
premissas técnicas de execucao e estabelecem metas quantitativas para esta parceria; (lll) Indicadores e Metas de
Qualidade/ Desempenho que mensuram a eficiéncia, efetividade e qualidade dos processos da gestdo da Unidade.

| - ESPECIFICACOES TECNICAS

IDENTIFICACAO DA UNIDADE
Nome: POLICLINICA ESTADUAL ISMAEL ALEXANDRINO PINTO - SAO LUIS DE MONTES BELOS (Decreto n210.233/2023).
Endereco: Rodovia GO-060, Km 118 - Zona de Expansao Urbana - Sao Luis de Montes Belos - GO

Tipo de Unidade: Policlinica
Gestao da Unidade: Secretaria de Estado da Saude de Goias

Funcionamento: de segunda a sexta-feira, 12 horas diérias, das 07h00 as 19h00, sendo os usuarios devidamente
referenciados pela Regulacdo Estadual. Salienta-se que, em caso de realizacdo de terapia renal substitutiva, o
funcionamento poderd se dar também em outros turnos e/ou dias da semana, de acordo com autorizagéo da SES-GO.

27. INTRODUCAO

27.1. A avaliacao das necessidades em saude envolve métodos epidemiolégicos, qualitativos e comparativos para a
descricao dos problemas de salde de uma populacao e permite ndo apenas a otimizagcdo dos recursos disponiveis ou a
serem desenvolvidos, mas, principalmente, a identificacdo de iniquidades de acesso e a definicdo de prioridades para
alocacao de recursos (WRIGHT, J. et al., 1998).

28. JUSTIFICATIVA

28.1. O aumento das doencas crénicas nao transmissiveis e seus impactos na qualidade de vida e nos gastos com
salde tem preocupado os gestores em salde publica. Nesse sentido, é necessério realizar a mudanca no modelo de
atencdo a salde para as condicées crénicas no sistema Unico de saude - SUS e, ainda, qualificar os profissionais de saude a
adotarem praticas de cuidado continuo e compartilhado entre os profissionais especializados e equipes da atencdo
primaria, com énfase em mudanca de habitos que afetem a salde e a qualidade de vida da populacao.


file:///C:/Users/diegocordeiro/Downloads/Decreto n%C2%BA 10.233.2023 - Reorganiza o.pdf

28.2. De acordo com o perfil epidemioldgico, os servicos de salde devem ser organizados em redes de atencdo a
salde, onde a Atencao Ambulatorial Especializada - AAE fard o enfrentamento de condicdes cronicas ndo agudizadas, que
foram estratificados pelas equipes de saude da familia nas linhas de cuidado prioritarias, definida pela SPAIS/SES-GO, que
justifiquem a oferta de servicos especializados no nivel secundario de atencao a saude.

29. OBJETIVO

29.1. Elaborar o planejamento e a programacdo das acoes e servicos de salde regidos pela légica das necessidades
de saude da populacao e da organizacao de redes de atencao a saude;

29.2. Contribuir para o desenvolvimento de um modelo de gestdo eficiente e um modelo de atencdo a saude integral
e resolutivo;

29.3. Organizar os servicos especializados (consultas, exames e terapias complementares) de acordo com as linhas
de cuidado prioritarias estabelecidas pela SPAIS/SES-GO.

29.4. Referéncia da POLICLINICA ESTADUAL ISMAEL ALEXANDRINO PINTO - SAO LUiS DE MONTES BELOS :

7

Macrorregiao Centro-Oeste de Goids, composta por 2.366.072 habitantes. A area de abrangéncia é composta por 04
(quatro) regides de saude e 72 Municipios: Regido de Saude Central, Rio Vermelho, Oeste | e Oeste Il.

29.5. De acordo com o Plano Diretor de Regionalizacao - PDR/GO/2015 e dados de estimativa populacional do IBGE
(2020), o municipio de Sdo Luis de Montes Belos possui uma populacao de 34.157 habitantes, estd inserido na Regido
Oeste Il com 116.783 habitantes e pertence a Macrorregido Centro-Oeste.

29.6. A Policlinica, na sua concepgdo, estd definida como uma unidade ambulatorial de alta resolutividade em
diagndstico e orientacdo terapéutica para diferentes especialidades médicas, apta a realizar procedimentos de média
complexidade, por meio de servicos de atendimento especializado em consultas médicas e multiprofissionais,
procedimentos clinicos e cirdrgicos ambulatoriais especializados e servico de apoio diagndstico e terapéutico.

29.7. Nesta concepcdo, a POLICLINICA ESTADUAL ISMAEL ALEXANDRINO PINTO - SAO LUiIS DE MONTES
BELOS é uma Unidade Especializada de Apoio Diagndstico e orientacdo terapéutica, com servicos de consultas clinicas
com médicos de diversas especialidades. Possui todo suporte para realizacdo de exames gréaficos e de imagem com fins
diagnésticos e oferta de pequenos procedimentos.

29.8. Visa fornecer diagndstico precoce e tratamento oportuno, melhorar o progndstico, reduzem os custos da
assisténcia médica hospitalar, ampliam os servicos ambulatoriais de forma regionalizada, absorvendo os servigos de maior
complexidade para os quais as Unidades Basicas de Salde nao estdo capacitadas.

29.9. Em regra, ndo possuem “porta aberta”, ou seja, recebem os pacientes encaminhados de forma referenciada
pelas Unidades Basicas de Salde dos Municipios, por meio da Regulacao Estadual, com dia e hordrio agendados.

30. PREMISSAS ESTRATEGICAS DA POLICLINICA ESTADUAL ISMAEL ALEXANDRINO PINTO - SAO LUIS DE
MONTES BELOS

30.1. Alta Resolutividade

30.1.1. Sempre que possivel, o atendimento na Policlinica deverd ser o mais resolutivo possivel, com consultas e

exames realizados no mesmo dia. Para tanto, a Policlinica deve observar as seguintes diretrizes:

30.1.1.1. Organizacao do fluxo interno da unidade, especialistas e exames correspondentes necessdrios no
mesmo horario, de acordo com as linhas de cuidado estabelecidas pelas areas técnicas da Secretaria de Estado da
Saulde;

30.1.1.2. Coleta de exames disponivel durante todo o periodo de funcionamento da Policlinica e servico de
patologia clinica pactuada com agilidade para recolher e processar os exames em tempo oportuno. Os resultados
dos exames devem ser disponibilizados para o usudrio (em formatos diversos, seja impresso, em CD, pen drive ou
outro, facilitando a acessibilidade) e entregues para a SES-GO (via integracao) por meio de sistema informatizado;

30.1.1.3. A Policlinica devera ser informatizada de forma que os profissionais tenham acesso as informacdes do
paciente (procedimentos realizados, documentacao, etc.) a qualquer tempo;

30.1.1.4. A Policlinica devera ser estruturada para oferecer laudos de resultados da forma mais &gil possivel.
Diante solicitacdo do paciente a unidade devera disponibilizar os resultados de exames de diferentes formas
(impresso, CD, pen drive ou outros formatos).

30.2. A Forma de Encaminhamento

30.2.1. As solicitacdes de consultas especializadas e de servicos da Policlinica serdo realizadas pelas Unidades Basicas
de Saude municipais (UBS) da macrorregiao na qual a policlinica estd inserida ou de acordo com a pactuacao regional. O
agendamento sera feito pela Regulacao Estadual.

30.2.2. A marcacao de consultas e de exames se dara por meio de um sistema informatizado - “online”, facilitando o
melhor agendamento de dia e hordrio para o paciente. Propde-se que o paciente seja encaminhado com uma guia de
referéncia com as informacdes necessarias para avaliacdo.

30.3. Acompanhamento dos Pacientes

30.3.1. Os pacientes nao devem ter atendimento sequencial programado de rotina na Policlinica, para possibilitar o
acesso de novos usuarios com necessidades de confirmacdo do diagndstico e tratamento especializado, salvo os casos que
necessitarem de tratamento programado (exemplos: sessées, consultas).

30.3.2. No acompanhamento, deve-se assumir os conceitos de contra referéncia, referéncia, compartilhamento do
cuidado e transicdo do cuidado com retorno do paciente para a rede de Atencdo Basica ou hospitalar de maior
complexidade, conforme cada caso. De forma hipotética ideal, cada paciente deverd ter sua necessidade atendida em
consulta Unica, sendo aceitavel um maximo de trés consultas para resolucdo definitiva do caso, salvo as situacdes que
necessitem de assisténcia continua, que deverao ser bem definidos pela equipe técnica da SPAIS/SES.

30.3.3. Para a referéncia, contra referéncia, compartilhamento do cuidado e/ou transicdo do cuidado do paciente
atendido na Policlinica, deve-se considerar o risco e o agravo do paciente para o encaminhamento, que pode ser para a
Unidade Basica ou outro servico especializado de média e alta complexidade.

30.4. Perfil do Atendimento da Policlinica



30.4.1. O perfil assistencial da unidade é definido e podera ser modificado em conjunto com os diferentes gestores de
servicos em salde, desde que haja concordancia prévia dos parceiros publico e privado que ora pactualizam.

30.4.2. Vale destacar que para elaboracdo desse perfil assistencial, serdo consideradas as andlises do: perfil
epidemioldgico da regido de abrangéncia da Policlinica; parametros de necessidades previstas na Portaria de Consolidagao
n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, Titulo IV - Do Planejamento, bem como outros estudos técnicos pertinentes
relacionados as demandas reprimidas em consultas e exames nos municipios de abrangéncia que compdem a
Macrorregiao.

30.5. Integracao dos Profissionais da Policlinica com a Atencao Primaria

30.5.1. Essa integracdo visa propiciar retaguarda para as equipes de salde da Atencdo Primaria (Unidades Basicas de
Salde - UBS e Unidades da Estratégia de Salde da Familia - UESF) com a finalidade de auxiliar e subsidiar as tomadas de
decisOes desses profissionais. A integracao deve incluir técnicas inovadoras, com utilizacdo de telemedicina e
videoconferéncias, desde que padronizadas e regulamentadas pela SES-GO ou por legislacdo federal, além de reunides
técnicas presenciais para o matriciamento das equipes de Atencdo Primaria, quando necessario.

30.5.2. O compartilhamento do cuidado do paciente entre a Policlinica e a Atencao Primaria pode ser compreendido
como uma estratégia para a reducao da fragmentacao do cuidado a partir das conexdes existentes dentro de uma rede de
saude. Também, possibilita as equipes integrar os diferentes saberes e transcender a assisténcia para além das doencas.

30.6. Caracterizacao da Policlinica Regional

30.6.1. A Unidade esté localizada na Rodovia GO-060, Km 118 - Zona de Expansao Urbana - Sao Luis de Montes Belos -
GO. Funcionara de segunda a sexta-feira, no minimo 12 horas didrias, das 07h00 as 19h00, e integrard a Rede Estadual de
Policlinicas de Goids, sendo responsavel pelo atendimento de média complexidade em Apoio Diagndstico e orientacao
terapéutica.

30.6.1.1. Em caso de pactuagao para a realizagdo de hemodidlise ou atendimento dialitico, o horario de funcionamento
poderd ser expandido em turnos e/ou dias da semana, de acordo com necessidade da regido e autorizagdo da SES-GO.

30.6.2. A POLICLINICA ESTADUAL ISMAEL ALEXANDRINO PINTO - SAO LUiS DE MONTES BELOS possui
arquitetura horizontalizada, composta por dois blocos, com uma &rea total construida de 3.775,00 m2. Dispde de
recepcdes, salas de espera, 26 consultérios, 16 salas para exames, posto de coleta do laboratério, farmacia, posto de
enfermagem, central de esterilizacdo de material, além de salas destinadas a administracao.

30.6.2.1. A farmécia deverd dispor minimamente de uma Central de Abastecimento Farmacéutico; uma Farmaécia
Central para dispensacao; e uma Sala de Cuidado Farmacéutico.

30.6.3. A estrutura fisica podera ser aproveitada conforme a demanda de servicos local, bem como as especialidades
médicas e multiprofissionais a serem definidas. Ademais, a possibilidade de inclusdo de servicos podera exigir a adequacao
dos dias e horérios de funcionamento da unidade.

30.6.4. A definicdo do modelo assistencial e dos sistemas de referéncia, contra referéncia, compartilhamento do
cuidado e/ou transicdo do cuidado que a Policlinica adotard é de responsabilidade e de competéncia das equipes técnicas
da SES-GO, tomando como base o atendimento exclusivo SUS, assim como os indicadores de desempenho assistencial.

30.6.5. Os servicos devem observar as Politicas Nacional e Estadual de Referéncia de Média Complexidade, definidas
por meio das normas emanadas pelo Ministério da Salde - MS e pela SES/GO e tem como objetivo principal o apoio as
necessidades da Atencdo Priméria.

30.6.6. A Policlinica € um Ponto de Atencdo das Linhas de Cuidado de Alta Resolubilidade. O Servico deve ser
estruturado como ponto de atencdo nas linhas de cuidado definidas de acordo com as prioridades regionais.
30.6.7. As Linhas de Cuidado devem abranger a definicdo de acdes, procedimentos diagndsticos e terapéuticos,

itinerarios, parametros de atencdo e recursos necessdrios a sua estruturacdo. A implantacdo da linha de cuidado em
determinado sistema deve ter como base a relevancia epidemioldgica de riscos e agravos e a prioridade de atencdo
definida por politicas setoriais.

30.6.8. O acolhimento do paciente deve ser efetuado de forma humanizada ja& na recepcdo do paciente, incluindo a
garantia de agendamentos nos seguimentos dos casos diagnosticados.

31. DEFINICAO DO PERFIL E DOS SERVICOS
31.1. Recursos Humanos
31.1.1. Gerencial

31.1.1.1. A unidade deve ter, pelo menos, um gestor que tenha conhecimento técnico- administrativo amplo, que
permita uma gestdo eficaz e eficiente. Ressalta-se que a unidade deve ter em seu quadro de pessoal todos os Responsaveis
Técnicos (RT) exigidos pelas legislacdes vigentes.

31.1.2. Equipe Assistencial

31.1.2.1. Equipe Multiprofissional e Equipe Médica Especializada: O objetivo da Policlinica é oferecer qualidade e eficacia
na assisténcia por meio de titulacdo apropriada do profissional, abordagem integral do processo saude- doenca, tempo
médio de consulta adequado, atuacdo multiprofissional e interdisciplinar, énfase nas acbes educativas e no autocuidado,
projeto terapéutico individualizado, estratificacdo do risco do paciente, considerando o usuario como protagonista do plano
de cuidado.

31.1.2.2. Desta forma, a Policlinica trabalhard tendo como eixo assistencial principal as linhas de cuidados, que tém
como conceito estruturante: “o conjunto de saberes, tecnologias e recursos necessarios ao enfrentamento de determinado
risco, agravo ou condicdes especificas do ciclo de vida, a ser ofertado de forma articulada por um dado sistema de saude,
com base em protocolos clinicos”.

31.1.2.3. Com isso, a equipe multiprofissional e equipe médica especializada, que irdo compor o quadro clinico da
Policlinica, deverdo ter abrangéncia ampla, percorrendo todas as linhas de cuidado estruturantes, bem como permitir uma
assisténcia adequada durante todo ciclo de vida.

31.1.2.4. As especialidades profissionais poderdo sofrer mudancas, tanto do tipo de especialidade ofertada, quanto no
guantitativo das mesmas, dependendo da avaliacdo técnica, que serd realizada levando-se em consideracdo a necessidade
e a demanda reprimida da Regiao de Salde. Pontua-se ainda que esta avaliacdo deverd ser realizada semestralmente, ou



sempre que se fizer necessario, e que o PARCEIRO PRIVADO, responsavel pela administracdo da unidade, terd 45 dias
para realizar a modificagdo solicitada, a partir da notificacdo oficial da SES-GO, com relagdo as especialidades ofertadas.
Esclarece-se que, mesmo com as modificacdes solicitadas, o quantitativo de consultas ndo ultrapassard o limite de
consultas totais propostas pelo Termo de Colaboragao, ocorrendo somente um ajuste de especialidades.

31.1.2.5. A equipe médica e multiprofissional deverd realizar interconsultas no servico, ou seja, realizar atendimentos
dos casos encaminhados pela prépria equipe da unidade, devendo atuar de forma integrada e com niveis de competéncia
bem estabelecidos, integrando seus conhecimentos através de discussbes de casos e compartilhando o cuidado do
paciente entre todos os componentes da equipe. Esses profissionais deverdo ter condutas especificas de suas areas de
atuacdo, mas com interlocucdes de seus conhecimentos, preconizando uma atencdao holistica, integral e resolutiva.

31.1.2.6. Os atendimentos realizados pelo Servico Social deverao ser registradas em separado e nao configuram
consultas ambulatoriais da equipe multiprofissional, sendo apenas informadas conforme as normas definidas pela
Secretaria da Saude - SES/GO.

31.1.2.7. Os servicos/equipes que requerem profissionais de especialidades especificos e/ou exclusivos, para fins de
habilitacdo junto ao Ministério da Saude, devem estar inclusos no quadro de recursos humanos fixo da unidade.

31.2. Proposta de Servicos

31.2.1. Para a Policlinica Estadual - Unidade Sao Luis de Montes Belos, serdo consideradas as seguintes linhas
de servigos: Atendimento Ambulatorial (primeira consulta, interconsulta, consultas subsequentes (retornos), processos
terapéuticos realizados por equipe multiprofissional):

a) Entende-se por primeira consulta, a visita inicial do paciente encaminhado pela rede/UBS - Unidades
Basicas de Saude para atendimento a uma determinada especialidade médica e/ou acompanhamento com
equipe multiprofissional.

b) Entende-se por interconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra especialidade,
com solicitacdo gerada pela prépria instituicdo.

c) Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, em todas as
categorias profissionais, decorrentes tanto das consultas oferecidas a rede bésica de salde, quanto as
subsequentes das interconsultas.

31.2.2. Os atendimentos referentes a processos terapéuticos de média duracao, tais como sessdes de Fisioterapia,
Psicoterapia, etc., a partir do 22 atendimento deverdo ser registrados como processos terapéuticos realizados (sessoes)
com a equipe multiprofissional.

31.3. Procedimentos cirurgicos ambulatoriais

31.3.1. Sao procedimentos cirlrgicos terapéuticos ou diagnésticos que nao requerem internacdes hospitalares. Sao
realizados com anestesia local ou troncular, em consultério ou sala especifica de procedimentos, sem a presenca do
médico anestesista e dispensam cuidados especiais no pds-operatério. Exemplo de procedimentos cirdrgicos
ambulatoriais: resseccdao de lesdes cutaneas, resseccao de tumores de pele, correcao de pequenas cicatrizes,
eletrocoagulacao de verrugas, pterigio, vasectomia, biépsia de lesbes, exérese de lipoma, dentre outras.

31.4. Servico de Apoio Diagndstico e Terapéutico- SADT

31.4.1. Servico de Apoio Diagnéstico e Terapéutico - SADT contemplard os pacientes atendidos na Policlinica e
também serd disponibilizado para a Rede de Saulde, ou seja, atendera pacientes que foram atendidos em outras unidades
da rede e que possuem a prescricao para realizar o exame, sendo devidamente referenciados pela Regulacao Estadual.
Com isto, a unidade visa atender todos os municipios que integram a Macrorregido de abrangéncia da Policlinica.

SADT minimo a ser ofertado/realizado na unidade:

Audiometria Densitometria Eletroneuromiografia Holter Puncao Aspirativa por Agulha Tomografia .
Ossea Grossa Computadorizada

Blops_las Doppler Vascular Endoscopia Mamografia Puncao Aspirativa por Agulha Ultrassonografia

Gerais Grossa

Cistoscopia Ecocardiografia Emissdes otoaclsticas Mapa Radiologia Urodinamica

Colonoscopia Eletrocardiografia  Espirometria Nasofibroscopia Teste Ergométrico Videolaringoscopia

Exames Patologia
oftalmoldgicos* clinica
* tonometria, teste ortéptico, campimetria, mapeamento de retina, biometria ultrassénica, teste do olhinho, fundo de olho dentre outros.

Colposcopia  Eletroencefalografia

31.4.2. Destaca-se que todo o escopo de SADT da Policlinica devera ser disponibilizado durante o atendimento do
paciente na Policlinica e deverd ser realizado imediatamente apds sua prescricdo e/ou assim que possivel, levando em
consideracao que alguns exames necessitam de preparo prévio para sua execugao.

31.4.3. Os tipos de exames aqui descritos poderao sofrer mudancas, dependendo da avaliacdo dos mesmos, levando
em consideracao a necessidade e a demanda reprimida da regido de salude. Pontua-se ainda que esta avaliacao devera ser
realizada semestralmente ou quando se fizer necessdrio e que o PARCEIRO PRIVADO, responsdavel pela administracdo da
unidade, terd 45 (quarenta e cinco) dias para realizar a modificacdo solicitada com relacdo aos exames ofertados.
Esclarece-se que mesmo com as modificacbes solicitadas, o quantitativo de exames ndo ultrapassard o limite de exames
totais propostos no Termo de Colaboragao, e ocorrerd somente um ajuste de tipos de exames.

31.4.4. Caso haja necessidade de aquisicao de novos equipamentos e/ou novas tecnologias para implantacao de
exames, o PARCEIRO PRIVADO deverd apresentar a SES/GO, no prazo maximo de 01 (um) més (apds a solicitacao de
inclusdo do exame), incluindo as adequacbes na estrutura fisica, caso necessario, o cronograma de implantacdo e
estimativa do orcamento discriminado para o investimento e custeio, a qual serd analisada. Caso a solicitacao seja
somente de equipamento e/ou adequacgdo estrutural, esta serd realizada a titulo de investimento, obedecendo as normas
da SES-GO. Contudo, se houver acréscimo no custeio geral do SADT do termo de colaboracdo, este deverd ser homologado
através do Termo Aditivo ao Termo de Colaboracao. Ressalta-se que os projetos devem seguir as portarias e RDCs vigentes
e especificas para cada servico.



32. SERVICOS / PROGRAMAS ESPECIAIS
32.1. Praticas Integrativas e Complementares - PIC nas Policlinicas

32.1.1. As PIC sdo reconhecidas e recomendadas pela Organizacdo Mundial de Salde (OMS) e foram
institucionalizadas no Sistema Unico de Saude (SUS) por meio da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) em 2006, posteriormente alterada para inclusdo de novas praticas pela Portaria de Consolidacao

n® 2/ GM/MS, de 28 de setembro de 2017, Anexo XXV - Aprova a Politica Nacional de Praticas Integrativas e

Complementares (PNPIC) e pela Portaria n®. 702/GM/MS, de 21 de marco de 2018, sendo atualmente 29 (vinte e nove)
praticas ofertadas, como mostra o quadro abaixo:

Praticas Integrativas e Complementares ofertadas no SUS

Apiterapia Cromoterapia Yoga Quiropraxia

Aromaterapia Danca Circular Meditacao Reflexoterapia

Arteterapia Geoterapia Musicoterapia Reiki

Ayurveda Hipnoterapia Naturopatia Shantala

Biodanca Homeopatia Osteopatia Terapia Comunitaria Integrativa
Bioenergética Imposicao de Maos Ozonioterapia Terapia de Florais

Constelagdo Familiar Medicina Antroposéfica Plantas Medicinais/Fitoterapia Termalismo Social/Crenoterapia

Yoga/Medicina Tradicional Chinesa/Acupuntura

32.1.2. A Policlinica deverd ofertar, minimamente, dois tipos de PIC (das 29 praticas reconhecidas pelo Ministério da
Saude) na carteira de servicos disponiveis, conforme disponibilizado em https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-
de-a-a-z/p/praticas-integrativas-e-complementares-pics-1. Ressalta-se que os profissionais da equipe multiprofissional e/ou
médica deverdo apresentar formacdo ou especializagao especifica na drea em que forem atuar. As PIC sdo especialmente
indicadas no tratamento complementar e integrativo da dor, das doencas cronicas nao transmissiveis e outras condicoes,
assim como, especialmente, na promogdo da saude. Deverdo ser langadas de forma individualizada, como procedimento,
nos sistemas da SES-GO.

a) Para identificacdo do cédigo do procedimento para registro da realizacdo de PICS na unidade, deve-se consultar a
Portaria n2 1988/2018: https://www.in.gov.br/materia/-/asset publisher/Kujrw0TZC2Mb/content/id/57493373/do1-
2018-12-31-portaria-n-1-988-de-20-de-dezembro-de-2018-57493196.

32.2. Telessaude

32.2.1. Telessaude, que foi instituida pela Lei n? 14.510, de 27 de dezembro de 2022, é a prestacdo remota de servicos
relacionados a todas as profissdes da area da saude regulamentadas pelos érgaos competentes do Poder Executivo federal,
por meio da utilizacdo das tecnologias da informacdo e da comunicacdo, que envolve, entre outros, a transmissao segura
de dados e informacdes de salde, por meio de textos, de sons, de imagens ou outras formas adequadas.

32.2.2. Diante disto, a Policlinica Estadual deverd ofertar dentro do servico de Telessalde, a teleconsulta,
telemonitoramento dos pacientes crénicos, telematriciamento da equipe da Atencdo Priméria, teleconsultoria,
telediagndsticos e tele-educacdo, dentre outros servicos que a telessalide permite. A unidade deve possuir todo aporte
tecnoldgico para a realizacdo desta atividade, bem como ter equipe técnica capacitada para utilizacao dessa tecnologia.

32.2.3. Ressalta-se que as vagas ofertadas para o servico de telessalde inicialmente serdo para integracao dos
Profissionais da Policlinica com a Atencdo Primaria. O servico serd preferencialmente para apoio Matricial das equipes de
atencdo Priméria, para a referéncia, contra referéncia, compartilhamento do cuidado e/ou transicao do cuidado do paciente
atendido na Policlinica.

32.2.4. As vagas para o servico de telessalde serdo ofertadas pela Policlinica para todas as equipes de atencdo
Primaria da Macrorregido de abrangéncia da Policlinica. As vagas serao ofertadas e agendadas pela Unidade conforme
escala pré estabelecida entre a equipe Técnica da Regulacdo Estadual SES e o PARCEIRO PRIVADO e serd revista e
reorganizada conforme necessidade da demanda. Ressalta-se ainda que o registro do teleatendimento deve ser realizado
no prontudrio do paciente (no Sistema de Gestao Hospitalar) e compartilhado com a equipe de Atencao Priméria.

32.2.5. As consultas realizadas neste servico serdo computadas junto com as consultas médicas e multiprofissionais, a
depender do profissional que a realizara.

32.2.5.1. As consultas de telessalde serdao admitidas para interconsulta e retorno.

32.3. Servico Especializado do Processo Transexualizador Na Modalidade Ambulatorial

32.3.1. O servico especializado do Processo Transexualizador na modalidade ambulatorial constitui-se na oferta da
assisténcia especializada no processo transexualizador para acompanhamento clinico para hormonizacdo cruzada,
blogqueio e reposicao hormonal, bem como acompanhamento psicossocial com énfase na salde mental as pessoas
transexuais e travestis realizado por equipe multiprofissional e interdisciplinar composta minimamente por:

a) Médico (clinico geral ou endocrinologista ou ginecologista e/ou urologista);
b) Médico psiquiatra;

c) Psicélogo;

d) Enfermeiro;


https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/p/praticas-integrativas-e-complementares-pics-1
https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/Kujrw0TZC2Mb/content/id/57493373/do1-2018-12-31-portaria-n-1-988-de-20-de-dezembro-de-2018-57493196

e) Assistente social;

f) Embora ndo seja obrigatério, os profissionais nutricionistas e fonoaudiélogos também poderao compor as

equipes.
32.3.2.

Para o acompanhamento no ambulatério especializado do processo transexualizador é necessario que a
PARCEIRA PRIVADA garanta os seguintes exames laboratoriais e de imagem:

EXAMES DO PROCESSO TRANSEXUALIZADOR

Mulheres Trans / Travestis

Homens Trans /
Transmasculinos

Laboratorial

Imagem

Laboratorial

Imagem

Hemograma

USG Abdome

Hemograma

USG Abdome

Glicemia de

USG Pélvico por

Glicemia de

USG Pélvico por

Jejum dia Abdominal Jejum dia Abdominal
Colesterol Total USG Mama Colesterol Total USG Mama

e FracOes e Fracoes

CR/Ur CR/Ur Mamografia

Potéassio (K+)

Potéassio (K+)

TGO / TGP TGO / TGP
Testosterona Testosterona
Total Total
Estradiol Estradiol
Prolactina Prolactina
Hormonio Hormonio

Luteinizante
(LH)

Luteinizante
(LH)

Hepatites A, B e
C

Hepatites A, B e
C

HIV e Sifilis HIV e Sifilis
PSA
32.3.3. Dentre as necessidades para implemento do servico especializado do processo transexualizador, modalidade

ambulatorial, segue a relacdo dos farmacos utilizados no acompanhamento clinico para hormonizacao cruzada, bloqueio e
reposicao hormonal, a serem assegurados ao usuario:

HORMONIOS E BLOQUEADORES HORMONAIS

MtF : Masculino para Feminino FtM: Feminino para Masculino

Acetato de Ciproterona 50 mg Undecilato de Testosterona 250 mg/ml**

Espironolactona (comprimido de 25 ou 100 mg) Testosterona em gel (a 1% ou 5%)

Estradiol 2 mg Deposteron 200 mg/2ml

Diane 35 (acetato ciproteriba 2mg e etinilestradiol 0.035) Durateston 250 mg/1ml

Perlutan (150mg/1m algestona e 10mg/ml enantato estadiol)
Estrogénios conjugados

Primogyna 2 mg

** 0 Undecilato de Testosterona 250 mg/ml sera fornecido e custeado por meio de ressarcimento, apés comprovac¢ao da
efetiva execug¢ao por meio de relatérios médicos e/ou dados extraidos do Sistema Oficial de prontudrios da
unidade/Sistema de Gestao Hospitalar. O fornecimento sera informado para o setor de monitoramento da SES-GO, em
separado. A Geréncia de Atencao as Populacées Especificas validara as informacées referentes ao horménio em questéao e
similares, quando necessario.

32.3.4. As pessoas que demandam esse tipo de assisténcia serdao encaminhadas pela Atencao Primaria via regulacao
conforme as diretrizes do Protocolo Clinico Estadual de Regulacdo do Acesso Ambulatorial da Regulacao Estadual,
responsavel pela gestao das listas de espera por servicos ambulatoriais especializados, por meio de critérios de prioridade
de atendimento e fluxos ja estabelecidos pela SES-GO.



32.3.5. O matriciamento da equipe minima do processo transexualizador modalidade ambulatorial implementada na
Policlinica seré realizado pela equipe assistente do Ambulatério especializado no processo transexualizador do Hospital Dr.
Alberto Rassi/HGG que possui o expertise técnica.

32.3.6. A dispensacdo dos farmacos estabelecidos para o protocolo de hormonizacao cruzada, bloqueio e reposicao
hormonal inseridos no acompanhamento clinico, estardo atreladas a periodicidade da prescricao médica que pode variar
de acordo com as condic0es clinicas de cada pessoa.

32.4. Servico De Assisténcia Especializada - SAE (GRUPO 12)

32.4.1. SAE é um servico responsdavel pela assisténcia ambulatorial as pessoas vivendo com HIV/Aids e Hepatites Virais.
O objetivo deste servico é prestar atendimento integral e de qualidade aos pacientes, por meio de uma equipe
multidisciplinar, com a finalidade de prestar assisténcia clinica, terapéutica, farmacéutica e psicossocial, em nivel
ambulatorial, fixando o paciente a uma equipe multidisciplinar que o acompanhara ao longo de sua doenca e realizara as
seguintes atividades:

32.4.1.1. Prestar atendimento médico, de enfermagem, psicolégico, social e assisténcia farmacéutica ao paciente com
HIV/Aids e Hepatites Virais;

32.4.1.2. Adequar ou facilitar o acesso a outras especialidades médicas como oftalmologia, dermatologia,
ginecologia/obstetricia, psiquiatria, proctologia, urologia, neurologia, endoscopia, broncoscopia, odontologia dentre outras;

32.4.1.3. Realizar coleta de amostras para exames laboratoriais que poderdo ser processados em laboratério local ou
referenciados ao laboratério de referéncia;

32.4.1.4. Dispensar os medicamentos padronizados pelo Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e
Infeccbes Sexualmente Transmissiveis do Ministério da Sadde, conforme solicitacées médicas, obedecendo os Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas, a logistica de insumos, por meio do Sistema de Controle Logistico de Medicamentos
(SICLOM) e a otimizacao de recursos;

32.4.1.5. Orientar sobre normas de biossegurancga os pacientes e seus familiares;
32.4.1.6. Oferecer aconselhamento sobre IST/HIV/AIDS aos pacientes e seus familiares;

32.4.1.7. Prestar assisténcia aos acidentados com exposicao ao material biolégico, vitimas de violéncia sexual e
exposicao pés-sexual;

32.4.1.8. Constituir em referéncia para multiplicacdo de conhecimentos em IST/HIV/AIDS, sobretudo para a rede basica
de saude.

32.4.1.9. Para fins de habilitacdo no Ministério da Saude a unidade deverd manter uma equipe especifica para a Equipe
Basica SAE (GRUPO 12) com: médico infectologista; farmacéutico; enfermeiro; assistente social; psicélogo; cirurgido -
dentista (clinico geral) e técnico de enfermagem.

32.4.1.10. Compete a Equipe Técnica da Geréncia da Assisténcia Farmacéutica (GERAF/SPAIS/SES) a distribuicdo dos
medicamentos do SAE para as Policlinicas, o assessoramento e a supervisao das acOes do Programa de dispensacao de
medicamentos do SAE executadas pelo PARCEIRO PRIVADO e disponibilizacdo do acesso ao sistema do Ministério da
Salde para registro das movimentacdes desses medicamentos.

32.4.1.11. Cabe ao PARCEIRO PRIVADO receber, armazenar e dispensar os medicamentos sob sua responsabilidade
conforme legislacdo sanitéria vigente e as Boas Praticas de Armazenamento e Dispensagdo de Medicamentos, assim como
contratacdo de mao-de-obra qualificada para realizacdo e forma a garantir a realizacao da consulta farmaacéutica de
acordo com os critérios de selegdo pré estabelecidos. Ao verificar necessidade de aumento no quantitativo de profissionais
para atender a demanda descrita acima, a drea técnica da SES informara o Parceiro Privado.

32.4.1.12. Ressalta-se que haverd Protocolo e Fluxo de atendimento da Farmdcia referente a dispensacao dos
medicamentos do SAE e estes serdao atualizados de acordo a necessidade e as normas vigentes. A dispensagdao dos
medicamentos do SAE deverd ser realizado pela unidade (Policlinica) e ser registrado no prontuario eletrénico do paciente.

32.4.1.13. A Equipe Técnica da Geréncia da Assisténcia Farmacéutica (GERAF/SPAIS/SES) serd a responsavel por elaborar
e organizar o Protocolo e Fluxo de Atendimento referente a dispensacao dos medicamentos do SAE e disponibiliza-lo para o
PARCEIRO PRIVADO.

32.4.1.14. Ressalta-se que poderdo ocorrer mudancas e/ou adequacbes no Protocolo e Fluxo de atendimento o que sera
informado para o PARCEIRO PRIVADO.

32.4.1.15. O SAE serd implantado gradativamente nas Policlinicas com o apoio, supervisdo e orientacdo das equipes
técnicas da SES-GO.

32.5. Centro Especializado em Odontologia (CEO II)

32.5.1. Centro Especializado em Odontologia (CEO) é um estabelecimento de salde, criado através da Portaria n°
599/GM de 23 de marco de 2006 e participante do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde - CNES classificado
como Clinica Especializada ou Ambulatério de Especialidade, que tem como objetivos oferecer a populacao os servicos
especializados em odontologia que ndo podem ser solucionados na Rede de Atencao Primaria.

32.5.2. O PARCEIRO PRIVADO deverd apresentar a SES/GO; no prazo de 01 (um) més apds a assinatura do ajuste, o
projeto para implantacao dos servicos de Odontologia ou a proposta para continuidade da implantacdo deste servico,
incluindo as adequacdes na estrutura fisica, caso necessario, cronograma de aplicacdo e estimativa do orcamento
discriminada para o investimento, que serd analisada e homologada por meio de investimento. Ressalta-se que os projetos
devem seguir as portarias e RDCs vigentes e especificas para cada servigo.

32.5.3. Apéds aprovacao dos projetos pela SES/GO ou apds autorizada a continuidade do projeto, serdo repassados para
o PARCEIRO PRIVADO, a titulo de investimento, os recursos necessarios para adequacao da estrutura fisica e aquisicdo
dos equipamentos necessarios. Os valores atinentes aos investimentos serdo definidos em procedimento especifico, onde
sera pormenorizada a necessidade, demonstrada a compatibilidade do preco ao praticado no mercado, detalhado o valor e
0 cronograma de repasse.

32.5.3.1. Em caso de projetos que ja se encontrem em andamento, o PARCEIRO PRIVADO deverd dar continuidade ao
mesmo, visando a implantacao do servico.



32.5.4. O CEO Tipo Il deve possuir quatro consultérios odontoldgicos, ofertando servico Especializado de Odontologia
e realizar, no minimo, as seguintes atividades: Periodontia; Cirurgia Oral Menor dos Tecidos Moles e Duros; Endodontia;
Atendimento a Pessoas com Deficiéncia e Diagndstico Bucal, com énfase no diagnéstico e deteccdo do cancer de boca.

32.5.4.1. Enguanto o servico ndo estiver efetivamente implantado, o recurso financeiro especifico para essa linha de
pactuacao nao sera repassado.

32.5.4.2. 0O servico somente sera iniciado apds a disponibilizacdo do nimero necessario de consultérios/cadeiras, assim
como do minimo de especialidades, com anuéncia da SES-GO.

32.5.4.3. As condicbdes especiais de salde poderdo ser atendidas no CEO Il, desde que haja uma justificativa e/ou
indicacao clinica para o atendimento especializado.

32.6. Clinica de Servicos Dialiticos (Atencao Ambulatorial Especializada em DRC nos estagios 3,4 e 5 -
Pré-Dialitico, Atencao Especializada em DRC com hemodidlise, Atencao Especializada em DRC com dialise
peritoneal)

32.6.1. A insuficiéncia renal crénica é uma doenca progressiva e irreversivel dos rins. E causada por uma lesdo
provocada habitualmente por anos de agressdo continua aos rins, como nos casos de pacientes com Diabetes Mellitus,
Hipertensao Arterial ou Glomerulonefrites.

32.6.2. A Terapia de substituicdo renal ou terapia renal substitutiva (TRS) é um termo usado para abranger os
tratamentos para a insuficiéncia renal. Ela inclui: hemodiélise, didlise peritoneal, hemofiltracdo e transplante renal.

32.6.3. A TRS a ser implantada na Policlinica deverd contar com atendimento técnico especializado em todas as éreas
de salde e apoio diagndstico. Além do acesso ao diagndstico precoce, e ao tratamento conservador, retardando a insercdo
do individuo na TRS, proporcionando melhor qualidade de vida ao paciente Renal Croénico.

32.6.4. Para tal atendimento, o funcionamento deverd ser de segunda a sdbado, em turnos terapéuticos de 4 horas
respeitando o intervalo minimo de 1 hora entre as sessdes, podendo chegar ao maximo de 3 (trés) turnos didrios, desde
que previamente autorizado pela SES-GO formalmente.

32.6.5. O tratamento se dard por equipe multiprofissional exclusiva composta por: 1 (um) médico nefrologista RT e 1
(um) médico nefrologista plantonista, 1 (um) Enfermeiro RT e 1 (um) enfermeiro para 35 (trinta e cinco) pacientes por
turno, 1 (um) técnico de enfermagem para 4 (quatro) pacientes.

32.6.6. A terapia devera ser complementada por equipe multiprofissional nas especialidades: 1 (um) assistente social,
1 (um) nutricionista, 1 (um) psicélogo e 1 (um) fisioterapeuta. A assisténcia ofertada serd composta por tratamentos por
Hemodidlise - HD e Dialise Peritoneal - DP, Tratamento Convencional Pré-Dialitico e Tratamento Nao-Dialitico.

E uma técnica fisiolégica que utiliza a membrana peritoneal (membrana que envolve os 6érgdos

Didlise I . . : ;

Peritoneal abdominais), atua como um filtro do sangue, removendo excesso de agua e toxinas do corpo. Realizada pelo
préprio doente ou por um familiar.

Hemodialise Opcao de tratamento que realiza a filtragem das substancias do sangue através de uma maquina, ou seja, o
procedimento funciona como um rim artificial.

Tratamento Consiste em todas as medidas clinicas (remédios, modificagées na dieta e estilo de vida) que podem ser

Conservador utilizadas para retardar a piora da fungdo renal, reduzir os sintomas e prevenir complicacdes ligadas a

doenca renal crénica, objetivando o retardo da progressao ou a estabilizacdo da doenca.

32.6.7. A Equipe Técnica da SPAIS/SES participard em conjunto com a equipe técnica do PARCEIRO PRIVADO para
elaborar e organizar o protocolo da Clinica de Servicos Dialiticos (Hemodidlise e Didlise Peritoneal) para que a mesma
ofereca o melhor servico de salde para a populacao da Regiao de Saude.

32.6.8. O servico de TRS, também devera fornecer ao usuario renal crénico sob seus cuidados:

| - Atendimento ambulatorial aos pacientes que estdo em processo de didlise, sob sua responsabilidade,
bem como o matriciamento dos mesmos, nos casos de internacdo hospitalar;

Il - O aporte nutricional, durante a permanéncia do usuario na policlinica, mediante avaliacdao do
nutricionista;

1" - Os exames laboratoriais e/ou de imagem, conforme disposto nas diretrizes clinicas para o cuidado ao
paciente com DRC;

IV- A viabilizacdo dos acessos (fistula artério venosa, permicath, préteses) necessarios a realizacao da
hemodidlise, bem como o implante de cateter para didlise peritoneal, de acordo a necessidade do usuério,
seguindo o fluxo pré estabelecido pela SES;

V- O monitoramento do uso dos medicamentos complementares as terapias renais serd de
responsabilidade do servico de TRS e equipe multiprofissional.

32.6.9. Cabe a Policlinica a atencdo aos pacientes ambulatoriais que estdo em estdgio de risco de lesdes renais leves,
moderados e pré dialiticos. Em consonancia as legislaces vigentes e a linha do Cuidado da Pessoa com Doenca Renal
Cronica estabelecida pelo Ministério da Saude.

32.7. Transporte gratuito de pacientes para sessdes de tratamento dialitico para a Policlinica Estadual

32.7.1. O PARCEIRO PRIVADO deverd disponibilizar 2 (dois) veiculos automotores, sendo 1 (um) deles tipo 6nibus e 1
(um) tipo VAN. O 6nibus deve conter: versdo rodoviaria, elevador rodoviario (DPM - Dispositivo Mével de Poltrona), rede wifi
disponivel, no minimo 28 (vinte e oito) poltronas e a Van devera ter no minimo 15 lugares. Todos os veiculos devem ser
equipados com ar-condicionado e itens de seguranca obrigatdrios exigidos pela legislacdo vigente. Os veiculos circulardo
pelas cidades da macrorregido Centro-Oeste e levarao os pacientes até a Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis
de Montes Belos, para as SessOes de Tratamento em Hemodidlise, conforme rota pré-estabelecida em Protocolo
disponibilizado pela SES.



32.7.2. Os roteiros dos veiculos deverdo ser planejados conforme a demanda da regido de salde, e devem seguir as
orientacbes da Equipe Técnica da SES (SPAIS e SUREG, em conjunto), a qual serd a responsdvel por elaborar e organizar o
protocolo e rota de utilizagdo dos micro-6nibus/VAN e disponibilizd-los para o PARCEIRO PRIVADO.

32.8. Dispensacao de Medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF)

32.8.1. O servico de dispensacao de medicamentos do CEAF tem como objetivo melhorar o acesso dos usuarios do SUS
a estes medicamentos e descentralizar o Programa de Dispensacdo para as Policlinicas que serdo implementadas nas
macrorregides de salide, de acordo com a Portaria GM/MS 1.554, de 30 de julho de 2013 e normatizagdes vigentes.

32.8.2. Compete ao CENTRO ESTADUAL DE MEDICACAO DE ALTO CUSTO - Juarez Barbosa a distribuicdo dos
medicamentos para as Policlinicas, o assessoramento e a supervisdo das acd0es do Programa de dispensacao de
medicamentos do CEAF executadas pelo PARCEIRO PRIVADO e disponibilizar o sistema préprio para registro das
movimentagdes dos medicamentos.

32.8.3. Cabe ao PARCEIRO PRIVADO receber, armazenar e dispensar os medicamentos sob sua responsabilidade
conforme legislacao sanitaria vigente e as Boas Praticas de Armazenamento e Dispensacdo de Medicamentos, assim como
contratacdo de mao-de-obra qualificada para realizacdo do servico proporcional ao nimero de processos que serdo
atendidos na Policlinica e que garanta a realizacao da consulta farmacéutica. Em caso de aumento da demanda, a mesma
serd informada previamente pela parceira.

32.8.4. Ressalta-se que haverd Protocolo e Fluxo de atendimento da Farmacia referente a dispensacdao dos
medicamentos do CEAF e estes serdo atualizados de acordo a necessidade e as normas vigentes. O agendamento do
atendimento do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica devera ser realizado pela unidade (Policlinica),
sendo registrado no prontudrio do paciente.

32.8.5. A Equipe Técnica da SPAIS/SES sera a responsavel por elaborar e organizar o Protocolo e Fluxo de Atendimento
referente a dispensacdo dos medicamentos do CEAF, e disponibiliza-lo para o PARCEIRO PRIVADO.

32.8.6. Ressalta-se que poderdo ocorrer mudancas e/ou adequacdes no Protocolo e Fluxo de atendimento, o que sera
informado para o PARCEIRO PRIVADO e disponibilizado em sitio eletrénico da SES-GO.

32.8.7. Serdo contabilizados como atendimentos mensais o nimero de pacientes com processo de medicamentos do
CEAF atendidos no més.

32.9. Situacoes de Urgéncia/Emergéncia

32.9.1. As Policlinicas Estaduais realizam apenas o atendimento especializado ambulatorial, sendo os atendimentos de
urgéncia e emergéncia prestados em outros pontos da rede de sallde como as Unidades Bésicas e Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs).

32.9.2. Porém, os profissionais devem estar preparados para lidar com as eventuais situacdes de urgéncia/emergéncia
que ocorram nas Policlinicas. Nestes casos, conforme a gravidade, deve ser acionado o SAMU para suporte e transferéncia.
Todas as medidas de estabilizacdo clinica/hemodinamica necesséria devem ser realizadas até a remocdo do paciente. Os
profissionais devem registrar no sistema de informacdo estes atendimentos com o maior detalhamento possivel.

32.9.3. Todas as policlinicas devem manter um carrinho de emerg éncia, com elenco de medicamentos e quantitativos
definidos pela legislacdo vigente e protocolos de Suporte de Vida Basico e Avancado, em conjunto com a Comissao de
Farmécia e Terapéutica (CFT), sendo que o controle de estoque deve ser realizado periodicamente em acdo conjunta da
equipe de farmacia e enfermagem.

32.9.4. Para os casos de pacientes que apresentarem intercorréncias durante as sessdes de hemodidlise, a equipe da
Policlinica prestara o primeiro atendimento e estabilizacao do quadro clinico e contard com o apoio do Hospital Estadual de
Sao Luis de Montes Belos- Dr Geraldo Landé como unidade retaguarda para os casos graves, devendo inserir a solicitacao
de transferéncia no sistema da Regulacao Estadual, com teste COVID e demais exames necessarios em anexo a ficha de
solicitacdo, para que seja providenciado pela mesa reguladora da urgéncia a autorizacdo para o encaminhamento em
tempo habil.

32.10. Projetos especiais e novas especialidades de atendimento

32.10.1. Caso, ao longo da vigéncia do Termo de Colaboracdo, em comum acordo entre as partes, o PARCEIRO
PRIVADO e/ou a SES/GO, se propuserem a realizar outros tipos de atividades diferentes daquelas aqui relacionadas, seja
pela introdugdo de novas atividades diagndsticas e/ou terapéuticas ou pela realizagdo de programas especiais para
determinado tipo de patologia, essas atividades deverao ser previamente estudadas, pactuadas e autorizadas pelo
PARCEIRO PUBLICO.

32.10.2. Essas autorizacbes serao dadas apds analise técnica, quantificadas separadamente do atendimento rotineiro da
Unidade, sendo, entdo, elaborado o orcamento econdmico-financeiro, discriminado e homologado por meio de Termo
Aditivo ao Termo de Colaboracao.

32.10.3. O PARCEIRO PRIVADO podera apresentar, a qualquer tempo, proposta de melhoria e/ou ampliacdo de
servicos na Unidade. A proposta deverd contemplar o cronograma de aplicacao e estimativa do orcamento discriminado
para o investimento, observando-se as normas da SES/GO, Portaria SES/GO n° 2.116, de 7 de dezembro de 2021, ou outra
norma vigente que venha modifica-la ou substitui-la.

32.10.4. Para todo e qualquer projeto, o PARCEIRO PRIVADO deverd apresentar as justificativas técnicas pertinentes,
0s projetos arquitetonicos e complementares, nimero minimo de 03 (trés) orcamentos, e cronograma de aplicacao, o que
deverd ser submetidos a anélise da SES/GO, para validacao e autorizacdo quanto a execucdo pelo PARCEIRO PRIVADO.

32.10.5. Apéds aprovacdo do projeto pela SES/GO, serdo repassados para o PARCEIRO PRIVADO, a titulo de
investimento, os recursos necessarios para adequacao da estrutura fisica e aquisicdo dos equipamentos necessarios.

32.10.6. Os valores atinentes aos investimentos serao definidos em procedimento especifico, onde serd pormenorizada
a necessidade, emitido parecer técnico, demonstrada a compatibilidade do preco ao praticado no mercado, detalhado o
valor e o cronograma de repasse.

32.10.7. Na hipétese de conclusdo de ampliacdo de estrutura fisica durante a vigéncia do termo de colaboracdo, o
PARCEIRO PUBLICO revisard as metas atinentes a ampliacéo do servico e o custeio estimado para a operacionalizacao do



Hospital pelo PARCEIRO PRIVADO, conforme especificado no Anexo I.

32.10.7.1. O requerimento de investimento com recursos provenientes de emendas parlamentares seguird o mesmo rito
acima especificado.

33. DA COMUNICACAO

33.1. Considerando a necessidade de comunicacdo da Secretaria de Estado da Saude com o publico externo, e com a
imprensa em geral como intermediaria dos meios de informacdo e divulgacao; e ainda, internamente, com os publicos
afetos a sua atividade de saude publica, a SES-GO adota um padrdo e linguagem uniforme para suas praticas de
Comunicacao, seja visual, em midias sociais e outras;

33.2. O PARCEIRO PRIVADO deverd, pois, manter contato com a Comunicacdo Setorial da pasta, com vistas a
padronizacao de comunicados, notas, releases, estratégias, artes para impressos, videos em geral, orientacdes quanto a
identidade visual e relacionamento com a imprensa em geral;

33.3. Caberd a Comunicacdo Setorial orientar e validar as informacdes externas conforme manuais e instrucoes;

33.4. E responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO, na execucdo dos termos, sob orientacdo da Comunicacio
Setorial, proceder a acdes que zelem pela imagem da instituicdo SES, cuidando de expressar e se referir as unidades como
“rede prépria da Secretaria de Estado da Salude” ou “unidade do Governo de Goids” em quaisquer emissdo de mensagem
em meio escrito, gravado ou em audio; bem como inserir as logomarcas SUS, SES, Governo de Goias, nos documentos e
videos, obrigatoriamente, seja para divulgacao interna ou externa;

33.5. O planejamento de comunicagao da unidade de salde e sua assessoria de imprensa local, deve estar sob a
supervisdo orientativa da Comunicacdo Setorial da SES para efeito de uniformidade dos materiais produzidos; sendo que a
comunicagao corporativa nao deve ter prioridade sobre a institucional e deve caminhar em acordo com esta ultima.

33.6. As logomarcas dos PARCEIROS PRIVADOS podem constar em documentos internos mas, jamais, em
fachadas, placas ou letreiros, bem como nos materiais externos, salvo em midia especifica sobre o PARCEIRO PRIVADO;

33.7. E dever do PARCEIRO PRIVADO proceder & revisdo sistemética das fachadas, totens e letreiros semelhantes
adequando-os a atualizacdo necessaria e logomarcas oficiais;

33.8. E responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO promover, divulgar e documentar acdes de interesse da unidade,
junto a imprensa em geral, e outros publicos de interesse, porém compartilhando toda e qualquer midia
produzida/gravada pela unidade, via DVD, juntamente com a prestagao de contas, a ser fornecido para efeito de
documentacao, memdria e histéria;

33.9. E dever do PARCEIRO PRIVADO proceder a mais eficiente comunicacdo interna com os pacientes,
acompanhantes e familiares lancando mao de técnicas e tecnologias que informem a rotina, alteracbes, boletins e
quaisquer outros enunciados de forma clara e objetiva e a mais acessivel que for possivel;

33.10. As contas das redes sociais quando se referirem as unidades SES sdo de propriedade do Governo de Goids e
submetidas a orientagao da Secom/Comset, mas administradas para efeito de alimentacdo e conteldo pelas assessorias
locais do PARCEIRO PRIVADO, por meio de acesso cedido, as quais devem manter profissionais aptos a esse trafego.

34, CONTEUDO DAS INFORMACOES A SEREM ENCAMINHADAS A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

34.1. O PARCEIRO PRIVADO encaminhara a Secretaria de Estado da Saude toda e qualquer informacao solicitada,
na formatacao e periodicidade por esta determinada. As informacdes solicitadas referem-se aos aspectos abaixo
relacionados:

| - Relatdrios contabeis e financeiros, em regime mensal;
Il - Relatérios referentes aos Indicadores de Producdo e de Desempenho, em regime didrio/mensal;
1" - Relatério de Custos, em regime mensal;

IV - Outras, a serem definidas para cada tipo de unidade gerenciada: hospital, ambulatério, centro de
referéncia ou outro.
34.2. O PARCEIRO PRIVADO atenderad as legislacbes vigentes dos 6rgéos de controle, conforme orientacdo e
demanda do PARCEIRO PUBLICO;
34.3. Em atendimento as determinacdes legais, todos os érgaos e entidades da administracao direta e indireta do

Poder Executivo, incluindo as entidades privadas sem fins lucrativos, que recebem recursos publicos, deverdo disponibilizar
em seus sites informacdes por eles produzidas. Nesse sentido, o PARCEIRO PRIVADO deverd manter atualizado, também,
o portal da transparéncia conforme as orientacdes do PARCEIRO PUBLICO, para garantir o direito constitucional de
acesso a informacao;

34.4. O PARCEIRO PRIVADO deverd manter seu estatuto social atualizado, contendo inclusive a informacdo de
quem seja o autorizador de despesa da entidade.

35. ESPECIFICAGCOES TECNICAS - GERENCIAMENTO E ATENDIMENTO DA POLICLINICA
35.1. O PARCEIRO PRIVADO devera:
35.1.1. Aderir e alimentar o(s) sistema(s) de informacdo a ser(em) disponibilizado(s) pela Secretaria de Estado da

Saude para monitoramento, regulacdo, controle, avaliacdo e fiscalizacdo de resultados. O objetivo é permitir a migracdo
automéatica de dados assistenciais e financeiros diretamente do sistema de informagdo de gestdo hospitalar adotado pelo
PARCEIRO PRIVADO, por meio de interface eletrénica a ser disponibilizada pela Secretaria de Estado da Saude;

35.1.2. Assistir de forma abrangente os usuarios, procedendo aos devidos registros dos procedimentos da Tabela SUS
realizados no Sistema de Informacdo Ambulatorial do SUS (SIA/SUS) e no Sistema de Informacao Hospitalar do Sistema
Unico de Saude (SIH/SUS) através das Autorizacdes de Internacdes Hospitalares (AlHs), segundo os critérios da Secretaria
de Estado da Salde e do Ministério da Salde, garantindo que todos os procedimentos lancados no sistema de gestdo
hospitalar sejam registrados de forma integral nos sistemas ministeriais;

35.1.3. Os procedimentos da Tabela SUS devem ser registrados e faturados em concordancia com o Sistema de
Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais especiais do SUS;



35.1.4. Atualizar, periodicamente ou sempre que necesséario, a listagem de profissionais de saude vinculados ao
estabelecimento, sua respectiva carga horaria, instalacées fisicas, servicos especializados e suas respectivas classificacoes,
leitos e equipamentos, procedendo aos devidos registros no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
segundo os critérios da Secretaria de Estado da Saude e do Ministério da Salude, garantindo que todos os procedimentos
lancados no sistema de gestao hospitalar sejam registrados de forma integral nos sistemas ministeriais;

35.1.5. Adotar identificacdo especial (crachd) para todos os seus empregados, servidores publicos e colaboradores,
assim como manter o controle de frequéncia, pontualidade e boa conduta profissional;

35.1.6. Incluir, na implantagdo da imagem corporativa e nos uniformes dos trabalhadores a terminologia “Secretaria
de Estado da Saude de Goias”, bem como, os logotipos do SUS e do Hospital;

35.1.7. E vedado as organizagdes da sociedade civil o uso de quaisquer de seus simbolos, logomarcas, nomes e
imagens digitais ou mecanicas em placas, outdoors, papéis graficos, convites, eventos, reunides, bens imdveis e mdveis
(ex.: veiculos, mobilidrios, equipamentos, cobertores, embalagens) que lhe foram cedidos em uso, adquiridos ou custeados
com recursos publicos para a gestdo de unidade publica de salde do Estado de Goias;

35.1.8. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados no estabelecimento de salde, disponibilizando
a qualquer momento a Secretaria de Estado da Salude e as auditorias do SUS, as fichas e prontuarios dos usudrios, em
meio fisico ou eletrénico certificado, assim como todos os demais documentos que comprovem a confiabilidade e
seguranca dos servigos prestados no estabelecimento, observando, inclusive as Resolucdes e Instrugcbes vigentes do
Conselho Federal de Medicina;

35.1.9. Zelar pela integridade, acondicionamento adequado e guarda dos prontuarios dos pacientes assistidos no
respectivo estabelecimento de saude, ainda que produzidos fora da sua gestdo, pelo tempo determinado pelas normas
especificas;

35.1.10. No caso de troca de gestao da unidade, se responsabilizar pela conducdo da entrega dos prontudrios e
documentacao referente aos atendimentos do paciente, seja assistencial ou para fins de faturamento, ao substituto que
ocupara a sua funcao e herdaré os arquivos, pelo tempo determinado pelas normas especificas;

35.1.11. Fica assegurado ao PARCEIRO PUBLICO o direito de descontar das faturas devidas ao PARCEIRO PRIVADO,
os valores correspondentes as glosas aplicadas ao PARCEIRO PUBLICO, quanto ao nao cumprimento dos prazos
estabelecidos pelo Ministério da Salude referentes a producao hospitalar/ambulatorial (SIA/SIH) e dados referentes ao
Cadastro de Estabelecimentos de Saude (CNES), mediante notificacdo prévia do mesmo;

35.1.12. Em nenhuma hipétese cobrar direta ou indiretamente ao paciente por servicos médicos ou outros
complementares referentes a assisténcia a ele prestada;

35.1.13. Responsabilizar-se por cobranca indevida feita ao paciente ou a seu representante, por profissional empregado
ou preposto, em razao da execucdo desta parceria;

35.1.14. Consolidar a imagem do ESTABELECIMENTO DE SAUDE como centro de prestacdo de servicos publicos da
rede assistencial do SUS, comprometido com sua missao de atender as necessidades terapéuticas dos usuarios, primando
pela melhoria na qualidade da assisténcia;

35.1.15. Devolver a Secretaria de Estado da Saude, apds o término de vigéncia deste Termo, toda area, equipamentos,
instalacOes e utensilios, objeto do presente termo, em perfeitas condicdes de uso, respeitado o desgaste natural pelo
tempo transcorrido, conforme Termo de Permissao de Uso;

35.1.16. Dispor da informacao oportuna dos usudrios atendidos ou que lhe sejam referenciados para atendimento,
registrando seus dados contendo no minimo: nome completo, nome da mae, data de nascimento, Registro Civil (RG) e
endereco completo de sua residéncia, por razdes de planejamento das atividades assistenciais;

35.1.17. Em relagdo aos direitos dos usuarios, o PARCEIRO PRIVADO obriga-se a:

35.1.17.1. Manter sempre atualizado o prontudrio dos pacientes/usuédrios e responsabilizar-se pelos arquivos,
considerando os prazos previstos em lei, inclusive dos prontudrios produzidos anteriores a sua gestao;

35.1.17.2. Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacao;

35.1.17.3. Respeitar a decisdo do usudrio ao consentir ou recusar a participacdo em estudos clinicos voltados
para a pesquisa cientifica, assim como em atividades de ensino que ocorram nas dependéncias da unidade;

35.1.17.4. Justificar ao usudario ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da
decisdao da nao realizagcao de qualquer ato profissional previsto neste Termo;

35.1.17.5. Esclarecer aos usuarios sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servicos oferecidos;

35.1.17.6. Respeitar a decisdo do usuario ao consentir ou recusar prestacdo de servicos de salde, salvo nos casos
de iminente perigo de vida ou obrigacao legal;

35.1.17.7. Garantir a confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos usuarios;

35.1.17.8. Assegurar a presenca de um acompanhante, em tempo integral, no ESTABELECIMENTO DE SAUDE,
para criancas, adolescentes, gestantes, idosos e nos demais casos previstos em legislacdes especificas;

35.1.17.9. Garantir atendimento indiferenciado aos usuarios;

35.1.17.10.Informar sobre a existéncia e as formas de acesso a Ouvidoria vinculada a Secretaria de Estado da
Salde de Goids; Garantir o pleno acesso da Ouvidoria do SUS aos usudrios e acompanhantes atendidos na
Unidade;

35.1.18. Realizar seguimento, analise e adocao de medidas de melhoria diante das sugestdes, queixas e reclamacodes
gue receber com respostas aos usuarios, no prazo maximo de 30 (trinta) dias;

35.1.19. Implantar ou Manter um Servico de Atendimento ao Usuario - SAU, diretamente ligado a Ouvidoria do SUS da
unidade, responséavel pela Pesquisa de Satisfacdo do Usuério, com o objetivo de conhecer a realidade e a satisfacdo dos
usuarios do SUS;

35.1.20. Ouvidoria e SAU sdo servicos complementares de atendimento ao usudrio e seus atendimentos devem ser
registrados no sistema oficial de ouvidoria do SUS, conforme a natureza de atendimento, qual seja: manifestacao de
ouvidoria ou disseminacao de informacao;

35.1.21. Executar anualmente uma auditoria independente, para que a mesma ateste a confiabilidade da Pesquisa de



Satisfacdo aplicada pela unidade através do Servico de Atendimento ao Usudrio/Ouvidoria. Apds a compilacao dos dados,
esta devera ser enviada para a equipe Técnica SES, para avaliacao da assisténcia prestada;

35.1.22. Assegurar a implantacdo e manutencdo do Programa de Integridade, em atendimento a Lei Estadual n® 20.489,
de 10 de junho de 2019 e alteragdes posteriores, e em conformidade com a legislacao federal e estadual correlata;

35.1.23. Mensurar mensalmente Taxa de Absenteismo dos colaboradores do estabelecimento de salde de forma global
e segmentada por vinculo (estatutario, se for o caso, e celetista);

35.1.24. Identificar suas caréncias em matéria diagndstica e/ou terapéutica que justifiguem a necessidade do
encaminhamento do usudario a outros servicos de salde, apresentando a Secretaria de Estado da Salde, mensalmente,
relatério dos encaminhamentos ocorridos;

35.1.25. Ndo adotar nenhuma medida unilateral de mudancas na carteira de servicos, nos fluxos de atencado
consolidados, substituicao de sistema informatizado (software), nem na estrutura fisica do ESTABELECIMENTO DE
SAUDE, sem a prévia ciéncia e aprovacdo da Secretaria de Estado da Salde;

35.1.26.  Alcancar os indices de qualidade e disponibilizar equipe em quantitativo necessario para alcancar os indices de
produtividade definidos nos Anexos Técnicos deste Termo;

35.1.27.  Possuir e manter em pleno funcionamento, um Nucleo Interno de Agendamento - NIA, conforme orientacdes e
diretrizes da Secretaria de Estado da Saude.

35.1.28. O NIA deverd possuir Protocolos com definicdo dos processos de trabalho realizados na unidade;

35.1.29. O NIA devera estar localizado em area de facil acesso dentro da unidade de salde e possuir estrutura fisica
minima de: sala, computadores, impressora, acesso a internet compativel com as necessidades dos sistemas de regulacdo
utilizados e linha telefénica;

35.1.30.  Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissées Clinicas, Comités, Equipes,
Nucleos e Servicos:

|- Comissao de Analise e Revisao de Prontuarios;
I - Comissao de Etica Médica;
1" - Comiss&o de Etica Multiprofissional;

IV-  Comissao de Controle de Infeccdo Relacionadas a Assisténcia a Saude (CCIRAS);
V- Comissao Interna de Prevencao de Acidentes (CIPA);

VI -  Comissdo de Farmacia e Terapéutica;

VIl -  Comissdo de Protecao Radioldgica;

VIIl - Comissao de Biosseguranca;

IX - Comissao de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude;

X- Comissao de Acidentes com Material Bioldgico (CAMB);

Xl - Comité de Etica em Pesquisa (CEP);

Xll - Comité de Compliance;

Xl - Nucleo de Qualidade e Seguranca do Paciente (NQSP);
XIV - Servico Especializado em Engenharia de Seguranca em Medicina do Trabalho (SESMT).

35.1.31. Quando o "ANEXO Il - Ensino e Pesquisa" indicar a existéncia de Residéncia Médica e/ou Residéncia
Multiprofissional, o PARCEIRO PRIVADO deverd possuir e manter em pleno funcionamento a Comissao de Residéncia
Médica (COREME) e/ou a Comissao de Residéncia Multiprofissional (COREMU); além das estabelecidas no Item 9.1.30.

35.1.32. Em se tratando de estabelecimento de salide novo ou de nova gestdao, o PARCEIRO PRIVADO tera até 60
(sessenta) dias do inicio da vigéncia do Ajuste para constituir as comissdes clinicas, comités, equipes, nlcleos e servicos
acima listados;

35.1.33. O PARCEIRO PRIVADO devera se responsabilizar pela realizacdo de vigilancia epidemiolégica de doencas de
notificagdo compulséria, quando existentes, assim como agdes relacionadas a outros agravos de interesse epidemiolégico.

35.1.34. Estabelecer, implementar e disponibilizar “on line” e na plataforma SIGUS da SES-GO o Plano de
Gerenciamento de Equipamentos de Salude que atendam as disposicoes da RDC 509/ANVISA, de 27 de maio de 2021, e
NBR 15943:2011, sendo de sua responsabilidade a manutencao preventiva, corretiva, calibracao e qualificacdo dos
equipamentos médico-hospitalares e instalacdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral por meio de contratos com
empresas idoneas e certificadas de manutencao predial, manutencdo de equipamentos e de engenharia clinica cujo uso
Ihe fora permitido;

35.1.35.  Estar formalmente descritas, divulgadas e compreendidas as atribuicbes e responsabilidades profissionais do
responsdvel pelas atividades de gerenciamento de equipamentos de saude e de infraestrutura de saude. As atividades sdo
de responsabilidade de profissional de nivel superior, com registro e certificados de acervo técnico no respectivo conselho
de classe, de acordo com as competéncias profissionais definidas na legislacdo vigente, com conhecimento comprovado na
area;

35.1.36. Implementar e manter um Nucleo de Engenharia Clinica responsavel pelo gerenciamento de equipamentos de
saude, bem como, implementar e disponibilizar “on line” e na plataforma SIGUS da SES-GO, o Nucleo de Manutencdo
Geral responsavel pelo gerenciamento dos equipamentos de infraestrutura de salde que atendam as disposicées da RDC
509/ANVISA, de 27 de maio de 2021, NBR 5410, NBR 13534, NBR 15943 e as demais resolucoes;

35.1.37.  Proporcionar condi¢cdes de infraestrutura predial e controle de qualidade do ar em ambientes climatizados. O
PARCEIRO PRIVADO deverd implantar e manter durante a vigéncia deste Termo de Colaboragdo, Plano de Manutencao,
Operacao e Controle Predial - PMOCP e Plano de Manutencao, Operacao e Controle - PMOC com programacgdo das
manutencdes preventiva, rotineira e corretiva, de forma a operacionalizar e supervisionar o cumprimento dos requisitos
minimos necessdrios com profissional que tenha competéncia legal para garantia de seguranca dos sistemas e da
edificacdo conforme especificacdes contidas na NBR 13971/97, ABNT NBR 5674, ABNT NBR 5674, ABNT NBR 5674 da
Associacdo Brasileira de Normas Técnicas - ABNT e exigéncias do Ministro de Estado da Salde e ANVISA, por meio da
Portaria n? 3.523/GM/MS, de 28 de agosto de 1998, Resolucao-Re n2 09/ANVISA, de 16 de janeiro de 2003 e as demais



resolucoes;

35.1.38. Em relacdo ao Gerenciamento de Tecnologias em Saude, manter durante a vigéncia deste Termo de
Colaboracao um Plano de Gerenciamento de Equipamentos de Salude para atender e adequar a unidade de salde
conforme a Resolucdao RDC 509/ANVISA, de 27 de maio de 2021, bem como a NBR 15943:2011 e as demais resolucgdes;

35.1.39. Como parte do Plano de Gerenciamento de Equipamentos de Saude, devera manter o inventario técnico dos
equipamentos médico-hospitalares atualizado, bem como o registro histérico de todas as intervencdes realizadas,
garantindo a sua rastreabilidade. O inventario técnico e o registro histérico dos equipamentos médico-hospitalares devem
ser arquivados pelo tempo que os equipamentos estiverem em utilizacao sob responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO,
acrescido pelo menos de 02 (dois) anos;

35.1.40. Considerando a necessidade de realizacdao de levantamento radiométrico e controle de qualidade de
equipamentos de radiodiagndstico sob o seu gerenciamento na referida Unidade, o PARCEIRO PRIVADO devera
supervisionar o cumprimento dos requisitos minimos necessdrios para o Programa de Controle de Qualidade para
Equipamentos de Radiodiagndstico, conforme exigéncia da ANVISA, por meio da RDC n? 611/ANVISA, de 09 de margo de
2022, bem como a NBR ISO Promover manutencao preventiva para equipamentos e instalacdes relacionados com
infraestrutura como: grupo gerador de emergéncia, quadro de distribuicdo de energia, sistema elétrico e luminotécnico,
Sistema de Protecdo Contra Descarga Atmosférica (SPDA) e aterramento, sistema de ar condicionado, caixas d'agua,
sistema hidraulico, telefonia, rede légica, entre outros;

35.1.41. Prover programa de manutencao preventiva para sistemas de protecao e combate a incéndios e Equipamentos
de Protecao Coletiva (EPC);

35.1.42. A unidade desenvolverd uma Politica de Gestdo de Pessoas, assim como implantard e desenvolverd uma
Politica de Seguranca do Trabalho e Prevencdo de Acidentes, em conformidade com a NR - 32/2005 do MTE. A gestdo da
Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis de Montes Belos, respeitard a Legislacdo Ambiental, incluindo a posse de toda a
documentacao exigida.

35.1.43. O rol de leis e normas sanitarias nos quais a geréncia do estabelecimento de salude, conforme o seu perfil,
deverd se apoiar, dentre outras, observando suas atualizacdes, sao:

| - Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, dispde sobre as condigdes para a promogao, protecao e recuperacao
da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras providéncias;

Il - Lei n©8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispde sobre a participacdo da comunidade na gestdo do SUS e sobre
as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na drea da salde e d& outras providéncias;

1" - Lei n211.788, de 25 de setembro de 2008, dispde sobre o estagio de estudantes e alteracoes;

IV - Lei n? 12.845, de 01 de agosto de 2013, dispde sobre o atendimento obrigatério e integral de pessoas em
situacdo de violéncia sexual;

V- Lei estadual n? 18.025, de 22 de maio de 2013, dispde sobre o0 acesso a informagdes e a aplicagao da Lei federal
n°® 12.527, de 18 de novembro de 2011, no ambito do Estado de Goids, institui o servico de informacdo ao cidadao e da
outras providéncias;

VI - Norma Regulamentadora MTE n? 32, sobre seguranca e saude no trabalho em servicos de salde;

VIl - Manual de Implantacdo e Implementacdo do Nucleo Interno de Regulacdo para Hospitais Gerais e
Especializados, Ministério da Saude, 2017, ou publicacdo que venha a substitui-lo;

VIl - Nota Técnica n.° 1/2022/SCRS/SES, que trata do Dimensionamento de recursos humanos atuando
exclusivamente no Nucleo Interno de Regulacdo das unidades de salude sob gestdo e regulacdo estadual;

IX-  Programa Nacional de Avaliacdo dos Servicos de Salde (PNASS), que define critérios e parametros de carater
qualitativo, ou programa/publicacdo que venha a substitui-lo;

X- PNEPS - Politica de Educacao Permanente - define critérios e parametros para formacdo e o desenvolvimento de
profissionais e trabalhadores do SUS;

XI - Portaria n? 342/SES/GO, de 24 de fevereiro de 2022, que institui o Sistema Integrado de Gestao das Unidades
de Saude (SIGUS), no ambito da SES/GO, para fins de monitoramento, avaliacdo e fiscalizacdo dos ajustes firmados
com entidades conveniadas e do terceiro setor, e suas alteragbes posteriores;

Xl - Portaria n? 3.418/GM/MS, de 31 de agosto de 2022, altera o Anexo 1 do Anexo V a Portaria de Consolidacdo n®
4/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para incluir a monkeypox (variola dos macacos) na Lista Nacional de Notificacdo
Compulséria de doencas, agravos e eventos de salde publica, nos servicos de salde publicos e privados em todo o
territério nacional;

Xl - Portaria n? 1.619/SES/GO, de 11 de setembro de 2020, que dispde sobre a Estruturacdo e Atribuicdes dos
Nucleos Internos de Regulacdo - NIR das Unidades da Rede Prépria e das Unidades Conveniadas/Contratadas da
Secretaria de Estado da Saude de Goias e da outras providéncias; e alteracdes que vierem a ocorrer;

XIV - Portaria n? 1.046/SES/GO, de 03 de dezembro de 2019, estabelece que as unidades da Secretaria de Estado da
Saude adotem em seus sistemas de gestdo hospitalar padroes de interoperabilidade baseados na tecnologia HTML 5,
adotando medidas de seguranca, criptografia, integridade e autenticidade;

XV - Portaria de Consolidacao n? 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que dispde sobre a consolidacao das normas
sobre as politicas nacionais de salide do Sistema Unico de Salde, especificadamente no que se refere ao Anexo |, do
Anexo XXI, Capitulo | - Da Politica Nacional de Salde Integral de Lésbicas, Gays, Bissexual, Travestis e Transexuais,
que: “redefine e amplia o Processo Transexualizador no Sistema Unico de Salde (SUS)”;

XVI - Portaria de Consolidacao n? 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017 - Consolidacao das normas sobre as acbes e
os servicos de saude do Sistema Unico de Saude;

XVII - Portaria de Consolidagao n? 4/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que trata da Consolidacdo das normas sobre
os sistemas e os subsistemas do Sistema Unico de Saude. Origem Portaria n2 204/GM/MS, de 17 de fevereiro de 2016
(revogada), definiu a Lista Nacional de Notificacdo Compulséria de doencas, agravos e eventos de salde publica nos
servicos de salide publicos e privados em todo o territério nacional, nos termos do anexo, e da outras providéncias;

XVIII - Portaria de Consolidagdo n2 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, dispde sobre a consolidacdo das normas
sobre as redes do Sistema Unico de Saude, Anexo VI (Origem Portaria n? 793/GM/MS, de 24 de abril de 2012-
revogada), institui a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia no ambito do SUS; Anexo Ill (Rede de Atencdo as



Urgéncias e Emergéncias - RUE); Titulo X - do Cuidado Progressivo ao Paciente Critico do Cuidado Progressivo;

XIX - Portaria de Consolidacado n? 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que trata da Consolidacdo das normas sobre
as politicas nacionais de salde do Sistema Unico de Saude; com énfase nos Anexos XXIV (Politica Nacional de Atencado
Hospitalar); XXXI (Politica Nacional de Atencao Cardiovascular de Alta Complexidade) e XXXII (Politica Nacional de
Atencao ao Portador de Doenca Neuroldgica); Anexo XXV - Aprova a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC);

XX - Portaria de Consolidacdo n? 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que trata da consolidacdo das normas sobre
os direitos e deveres dos usuarios da salde, a organizacdo e o funcionamento do Sistema Unico de Saude, Titulo IV - do
planejamento;

XXI - Portaria n? 702/GM/MS, de 21 de marco de 2018 - Altera a Portaria de Consolidagdao n? 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, para incluir novas préaticas na Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares - PNPIC;

XXII - Portaria n® 1.988/SAS/MS, de 20 de dezembro de 2018 - Atualiza os procedimentos e servigo especializado de
Praticas Integrativas e Complementares na Tabela de Procedimentos Medicamentos Orteses Préteses e Materiais
Especiais do SUS e no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES);

XXIII - Portaria n? 3.415/GM/MS, de 22 de outubro de 2018 - Altera a Portaria de Consolidacao n? 3/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, a Portaria de Consolidagao n? 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, e a Portaria n? 1.675/GM/MS,
de 7 de junho de 2018, para dispor sobre os critérios para a organizacdo, funcionamento e financiamento do cuidado
da pessoa com Doenca Renal Cronica - DRC no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS;

XXIV - Portaria Conjunta n? 1/GM/MS, de 16 de janeiro de 2013, que altera na Tabela de Servico Especializado no
Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (SCNES), o Servico 106 - Servico de Atencao a
DST/HIV/Aids, e institui o Regulamento de Servicos de Atencdo as DST/HIV/Aids, que define suas modalidades,
classificacao, organizacao das estruturas e o funcionamento;

XXV - Portaria n? 3.588/GM/MS, de 21 de dezembro de 2017 - Altera as Portarias de Consolidagao n? 3/GM/MS e n?
6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre a Rede de Atencao Psicossocial, e dé outras providéncias

XXVI - Portaria de Consolidacdo n2 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, dispe sobre a consolidacdo das normas
sobre as redes do Sistema Unico de Saude, Anexo IV - Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doencas Cronicas;

XXVII -Portaria 202/SAS/MS, de 19 de junho de 2001 - Estabelece diretrizes para a implantacdo, desenvolvimento,
sustentacao e avaliacdo de iniciativas de humanizagao nas Unidades Assistenciais do Sistema Unico de Saude;

XXVII

- RDC n? 611/ANVISA, de 09 de marco de 2022, que estabelece os requisitos sanitarios para a organizacao e o
funcionamento de servicos de radiologia diagndstica ou intervencionista e regulamenta o controle das exposicées
médicas, ocupacionais e do publico decorrentes do uso de tecnologias radiolégicas diagndsticas ou intervencionistas;

XXIX - Resolucdo n? 672/CFF, de 18 de setembro de 2019 - Dispde sobre as atribuicdes do farmacéutico no ambito dos
servicos de didlise;

XXX - RDC n? 222/ANVISA, de 28 de marco de 2018, que regulamenta as Boas Praticas de Gerenciamento dos
Residuos de Servicos de Saude e dé outras providéncias;

XXXI - RDC n? 34/ANVISA, de 11 de junho de 2014, dispde sobre as Boas Praticas no Ciclo do Sangue;

XXXII -RDC n? 36/ANVISA, de 25 de julho de 2013, institui acdes para seguranca do paciente em servigos de salde e
dé outras providéncias;

XXX
- RDC n2 15/ANVISA, de 15 de margo de 2012, dispOe sobre requisitos de boas praticas para o processamento de
produtos para saude e dé outras providéncias;

XXXIV

- RDC n? 51/ANVISA, de 06 de outubro de 2011, que estabelece os requisitos para a analise, avaliagao e
aprovacdo dos Projetos Fisicos de Estabelecimentos de Salude a serem avaliados pelo Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria (SNVS);

XXXV -RDC n2 50/ANVISA, de 21 de fevereiro de 2002, que regulamenta planejamento, programacao, elaboracao,
avaliacdo e aprovacao de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de salude, a ser observado em todo
territério nacional, na area publica e privada;

XXXVI

- Resolucdo COFEN n¢ 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem e a implementacao do Processo de Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o
cuidado profissional de Enfermagem:;

XXXV
- Resolucao CFM n2 2.174, de 14 de dezembro de 2017, dispde sobre a pratica do ato anestésico;

XXXV
- Resolucdo CFM n? 1.886, de 21 de novembro de 2008, dispbe sobre as normas minimas para o funcionamento
de consultérios médicos e dos complexos cirlrgicos para procedimentos com internacdo de curta permanéncia.

XXXIX

- Lei n? 14.510, de 27 de dezembro de 2022, que altera a Lei n? 8.080, de 19 de setembro de 1990, para
autorizar e disciplinar a pratica da telessaide em todo o territério nacional, e a Lei n? 13.146, de 6 de julho de 2015; e
revoga a Lei n2 13.989, de 15 de abril de 2020.

XL-  Portaria n? 344, de 12 de maio de 1998 que aprova o Regulamento Técnico sobre substadncias e medicamentos
sujeitos a controle especial.

XLl - RDC n? 44, de 17 de agosto de 2009 que dispée sobre Boas Praticas Farmacéuticas para o controle sanitdrio do
funcionamento, da dispensacdo e da comercializacdo de produtos e da prestacdo de servi¢cos farmacéuticos em
farmécias e drogarias e da outras providéncias.

XLII - RDC n267, de 8 de outubro de 2007 que dispde sobre Boas Praticas de Manipulacdo de Preparacbées Magistrais e
Oficinais para Uso Humano em farmdcias.



XLIII - Resolugdo CFF n° 585/2013 que regulamenta as atribui¢des clinicas do farmacéutico e dé outras providéncias;

XLIV - Resolu¢do CFF N2 619/2015 que dé nova redagdo aos artigos 1° e 2° da Resolugdo CFF n° 449/2006, que dispbe
sobre as atribuicées do Farmacéutico na Comissdo de Farmacia e Terapéutica;

XLV - RDC n? 430, de 8 de outubro de 2020 que disp6e sobre as Boas Préticas de Distribuicdo, Armazenagem e de
Transporte de Medicamentos.

XLVI- RDC n¢ 509, de 27 de maio de 2021 que dispde sobre o gerenciamento de tecnologias em salude em
estabelecimentos de salde.

XLVII - RDC n® 45/2003 que dispde sobre o Regulamento Técnico de Boas Préticas de Utilizagdo das Solugdes
Parenterais (SP) em Servicos de Saude;

XLVIII -RDC n2 80/2006 que dispde sobre o fracionamento de medicamentos em farmacias e drogarias;
XLIX - Lei n©13.021/2014 que dispde sobre o exercicio e a fiscalizagcdo das atividades farmacéuticas.

L- Lei n? 5.991/1973 que dispde sobre o controle sanitdrio do comércio de drogas, medicamentos, insumos
farmacéuticos e correlatos, e da outras providéncias;

LI - Decreto n? 5.296/04, de 2 de dezembro de 2004, estabelece normas gerais e critérios basicos para a promogao
da acessibilidade das pessoas portadoras de deficiéncia.

35.1.44. Atender toda a legislacdo e normativas vigentes, e considerar que o rol apresentado neste item é
exemplificativo.

35.1.45. Desenvolver, manter e efetivar rede interna de prevencao e combate a todas as formas de assédio moral e
assédio sexual, além de organizacao de servicos/comissoes para solucdo/mediacao de conflitos, com protocolo adequado
para a situagao, respeitando e atendendo as normativas estabelecidas pela SES-GO quanto ao assunto;

35.1.46. Implementar e/ou adequar a metodologia tecnolégica utilizada em seus sistemas de gestao de saude de forma
a possibilitar a criacdo de de um repositério de informacdes Unico de como instrumento de gestao, controle, tomada de
decisdo acerca dos recursos empregados nas atividades operacionais e correspondente prestacao de contas para a
Secretaria de Estado da Saulde de Goids em face dos termos de colaboracao firmados, de acordo com Portaria n.
1046/SES/GO, de 03 de dezembro de 2019;

35.1.46.1. O Prontuério Unico do Paciente serd obrigatério, com as informacdes completas do quadro clinico e sua
evolucao, intervencdes e exames realizados, todos devidamente escritos de forma clara e precisa, datados e assinados
pelo profissional responsavel pelo atendimento (médicos, equipe de enfermagem, nutricdo e demais profissionais de
salde que o assistam);

35.1.46.2. Fazer uso de um Sistema de Gestdo Hospitalar (SGH) que tenha um Prontuario Eletrénico do Paciente (PEP)
conforme a Portaria acima mencionada;

35.1.46.3. Utilizar todos os mdédulos do SGH, inerentes a gestdo da unidade proposta, de modo a possibilitar a criacdo
de um repositério de informacdes Unico como instrumento de gestdo, controle, tomada de decisdo acerca dos recursos
empregados nas atividades operacionais e correspondente prestacdo de contas para a Secretaria de Estado da Saude
de Goids em face dos termos de colaboracdo firmados;

35.1.46.4. Garantir, em tempo habil, que todos os documentos do prontudrio eletronico do paciente estejam
assinados digitalmente.

35.1.47. Serd responsavel pelos servicos de gestao, totalmente digital, de emissdo de laudos de exames de diagndstico
por imagem: radiodiagndstico, tomografia computadorizada, mamografia e ultrassonografia - conforme a presenca destes
recursos/equipamentos nas unidades hospitalares sob gestdo do Estado e sob gerenciamento do PARCEIRO PRIVADO,
consistindo na coleta, transmissao, processamento e andlise da imagem, bem como no laudo assinado, digitalmente, por
meio de médico especialista;

35.1.48. Deverd empreender meios préprios permitidos em seu Regulamento de Contratacao de Bens e Servicos para
dispor de recursos humanos qualificados, com habilitacdo técnica e legal, em quantitativo compativel para o perfil da
Unidade de Salde e os servicos a serem prestados, devendo obedecer as Normas do Ministério da Saude - MS, do
Ministério do Trabalho e Emprego - MTE, especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranca e Saude no Trabalho em
Estabelecimentos de Assisténcia a Saude, assim como as Resolucdes dos Conselhos Profissionais;

35.1.49. A Policlinica Estadual devera possuir um Responsavel Técnico (RT) médico, com registro no respectivo conselho
de classe. O médico designado como Responsavel Técnico da Unidade somente poderd assumir a responsabilidade técnica
por uma Unica unidade cadastrada pelo SUS.

35.1.50. Fazer uso de um Sistema de Gestdo Hospitalar (SGH) que tenha um Prontudrio Eletrénico do Paciente (PEP)
conforme a Portaria 1046 de Dezembro/2019;

35.1.51.  Utilizar todos os mdédulos do SGH, inerentes a gestdo da unidade proposta, de modo a possibilitar a criacdo de
um repositério de informacdes Unico como instrumento de gestdo, controle, tomada de decisédo acerca dos recursos
empregados nas atividades operacionais e correspondente prestacdo de contas para a Secretaria de Estado da Saldde de
Goias em face dos termos de colaboracao firmados, conforme definido na Portaria n. 1046/SES/GO, de 03 de dezembro de
2019;

35.1.52. Garantir, em tempo hdbil, que todos os documentos do prontudrio eletrénico do paciente estejam assinados
digitalmente;

35.1.53. Compromete-se a estabelecer um servico de imagem que digitalize todas as imagens geradas nos servicos de
imaginologia tendo como identificador Unico o CPF do paciente. Todos as imagens e laudos deverdo ser enviadas para o
sistema PACS/RIS da SES-GO, nos padrdes definidos pela SES-GO;

35.1.54. O SGH (por meio do PEP) do PARCEIRO PRIVADO devera ler estes exames (imagens e laudos) do sistema de
PACS/RIS da SES-GO. Ndo hé a necessidade de integrar o sistema PACS/RIS do PARCEIRO PRIVADO diretamente com o
SGH (PEP). Os exames (imagens e laudos) anteriores (legado), caso ainda nao tenham sido transferidos, também deverao
ser enviados para o sistema da SES-GO visando que todo o histérico desses exames fique armazenado no sistema da SES-
GO;

35.1.55. Comprometer-se a estabelecer um servico de exames laboratoriais (SADT) que seja integrado ao SGH (PEP) e
armazene no SGH todos os resultados (dados estruturados) e laudos devidamente assinados digitalmente;



35.1.56. Garantir a confiabilidade dos dados que serdo integrados ao Sistema de Regulacdo em Saulde utilizado pela
Regulacao Estadual, para os processos regulatérios ambulatoriais, de urgéncia e emergéncia e internacdo, e processos de
controle e avaliacdo referentes aos dados de processamento de informacgdes (faturamento);

35.1.57. Arcar com a responsabilidade de manter a sustentacdo do sistema. A governanca do projeto Saude Digital,
definido na Portaria n. 1046/SES/GO, de 03 de dezembro de 2019, é de responsabilidade da SES-GO, portanto, o Sistema
de Gestdo Hospitalar (SGH) contratado para atender a este projeto, deverd permitir que a SES tenha os seguintes
privilégios: definir regras de negécio, permitir acesso total ao banco de dados, gerenciar as permissdes de acessos,
acompanhar os chamados abertos pelas unidades de salde, priorizar a resolucdo dos chamados abertos, cobrar as
solugdes diretamente da empresa mantenedora do sistema, definir as novas funcionalidades e integracdes a serem
incorporadas, coordenar a homologacdo de novas funcionalidades;

35.1.58. Buscar pela habilitacdo dos servicos realizados com auxilio da ADMINISTRACAO PUBLICA e conforme as
diretrizes do SUS;

35.1.59. Respeitar a Legislacao Ambiental e possuir toda a documentacao exigida;

35.1.60. Assegurar o cumprimento e atendimento e registros de informacoes assistenciais e de faturamento a
todos os procedimentos requeridos pela SES-GO, que estejam previstos na Tabela SIGTAP/SUS vigente e alteragdes futuras,
desde que em concordancia com o perfil do estabelecimento de salde;

35.1.61. Atender as normativas federais para recebimento de recursos dessa natureza, conforme orientacées préprias
contidas em Portarias Ministeriais e em concordancia com orientacées e normativas da SES-GO.

35.1.62. Fica assegurado ao PARCEIRO PUBLICO o direito de descontar das faturas devidas ao PARCEIRO PRIVADO,
os valores correspondentes aos bloqueios judiciais aplicados ao PARCEIRO PUBLICO, quanto ao ndo cumprimento dos
prazos estabelecidos de respostas das demandas judiciais e/ou administrativas, mediante notificacdo prévia do mesmo.

36. CARACTERISTICAS DOS SERVICOS PACTUADOS

36.1. Tendo em vista que a Policlinica Estadual - Unidade de Sdo Luis de Montes Belos funcionard com o perfil
descrito sob Termo de Colaboracao, cabe a SES/GO definir o perfil assistencial da unidade, planejar metas assistenciais e
de qualidade, monitorar e avaliar os indicadores de desempenho e econémico financeiros definidos no Termo de
Colaboracao;

36.2. O PARCEIRO PRIVADO atenderd com seus recursos humanos e técnicos aos usudrios do Sistema Unico de
Saulde (SUS), oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua capacidade operacional, os servicos de
saude que se enquadrem nas modalidades abaixo descritas, conforme sua tipologia;

36.3. Deverd obedecer as Normas do Ministério da Saude - MS, do Ministério do Trabalho e Emprego - MTE,
especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranca e Saude no Trabalho em Estabelecimentos de Assisténcia a
Saude, assim como as Resolucbes dos Conselhos Profissionais;

36.4. As equipes médica e multidisciplinar deverdo ser disponibilizadas em quantitativo suficiente para o
atendimento dos servicos e composta por profissionais das especialidades exigidas, possuidores do titulo ou certificado da
especialidade correspondente, devidamente registrados nos Conselhos de Classe pertinentes, ensejando que a unidade
realize a atividade assistencial quantificada no Termo;

36.5. O Servico de Admissao/Recepcao do PARCEIRO PRIVADO solicitara aos pacientes, ou aos seus representantes
legais, a documentacao de identificacdo do paciente e a documentacao de encaminhamento, se for o caso, especificada no
fluxo estabelecido pela Secretaria de Estado da Saude - SES-GO;

36.6. O acompanhamento e a comprovacao das atividades realizadas pelo PARCEIRO PRIVADO serao efetuados por
meio também de sistemas de informacao de regulacao, controle e processamento definidos pelo Ministério da Salude e
Secretaria de Estado da Saude;

36.7. O PARCEIRO PRIVADO fica obrigado a encaminhar as remessas de faturamento ambulatorial e o faturamento
hospitalar a Secretaria de Estado da Salde conforme cronograma anual estabelecido e disponibilizado previamente pela
Coordenacaéo Estadual de Processamento de Informacdes/Geréncia de Controle e Avaliacao/Superintendéncia de
Regulacdo, Controle e Avaliacao para os e-mails: sia.sesgo@gmail.com; aih.sesgo@gmail.com, impreterivelmente;

36.8. A unidade deverd possuir rotinas administrativas de funcionamento, protocolos assistenciais e de atendimentos
escritos, atualizados e assinados pelo Diretor/Responsavel Técnico. As rotinas abordarao todos os processos envolvidos na
assisténcia, contemplando desde os aspectos organizacionais até os operacionais e técnicos.

Il - METAS DE PRODUCAO

37. ATIVIDADES MINIMAS A REALIZAR

37.1. Sao considerados como Metas de Producéo, determinantes do pagamento da parte fixa, os seguintes critérios:
37.1.1. Consulta Médicas Especializadas

37.1.2. Consultas da Equipe Multiprofissional e Processos Terapéuticos de Média Duracdo

(Sessoes/Tratamentos)

37.1.2.1. O Estabelecimento de Saude devera disponibilizar consultas (médicas e multiprofissionais) e procedimentos
ambulatoriais para usuarios egressos da prépria Unidade. Também poderdao ser encaminhados pacientes, em
especialidades previamente definidas, com agendas ofertadas a Regulacdo Estadual, respeitando-se o limite da
capacidade operacional do ambulatério;

37.1.2.2. O PARCEIRO PRIVADO apresentara e ofertard a agenda a Regulacado Estadual, conforme carta de servicos
definida pela SES-GO. No entanto, para efeito de acompanhamento de metas, serao consideradas as consultas
efetivamente realizadas/executadas;

37.1.2.3. As consultas ambulatoriais compreendem:
a) Primeira consulta;



b) Interconsulta;
c) Consultas subsequentes (retornos).

37.1.2.4. Entende-se por primeira consulta, a visita inicial do paciente encaminhado pela Regulagdo Estadual ao
Estabelecimento de Saude, para atendimento a uma determinada especialidade;

37.1.2.5. Entende-se por interconsulta, a primeira consulta realizada por outro profissional em outra especialidade, com
solicitacdo gerada pela prépria instituigdo, desde que dentro da mesma linha de cuidado da primeira consulta regulada.
Todas as interconsultas devem ser informadas no Sistema informatizado de regulacao estadual;

37.1.2.6. Entende-se por consulta subsequente, todas as consultas de seguimento ambulatorial, em todas as categorias
profissionais, decorrentes tanto das consultas oferecidas a rede bdsica de salde quanto as subsequentes das
interconsultas. Todas as consultas subsequentes devem ser informadas no sistema informatizado de regulacao estadual;

37.1.2.7. Para os atendimentos referentes a processos terapéuticos de média e longa duracao, tais como: sessdes de
Fisioterapia, Psicoterapia, Odontologia etc., os mesmos, a partir do 22 atendimento, serdo registrados como consultas
subsequentes;

37.1.2.8. 0Os atendimentos referentes a processos terapéuticos, embora contabilizem como consultas subsequentes,
possuem natureza de sessao e, portanto, deverdo ser informados de forma separada via Sistema de Monitoramento para
efeito de acompanhamento;

37.1.2.9. A avaliacdo da necessidade e da demanda reprimida das Regides de Salude serd feita constantemente pela
Regulacdo Estadual. Assim, sempre que necessdrio, o PARCEIRO PUBLICO solicitard modificacdes com relacao as
especialidades ofertadas e/ou tipos de consultas, o que devera ser cumprido pelo PARCEIRO PRIVADO em até 45 dias;

37.1.2.10. Esclarece-se que mesmo com as modificagdes solicitadas, o quantitativo total de consultas nao
ultrapassara o limite de consultas totais previstas no termo de colaboracao, ocorrendo somente um ajuste de
especialidades e/ou de tipos de consultas.

37.1.3. Dispensacao de medicamentos para pacientes do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica (CEAF)

37.1.3.1. A dispensacdo de medicamento do CEAF poderd ocorrer de duas formas: para o representante do municipio
devidamente autorizado pelo secretario de salide do municipio e para o préprio paciente ou seu representante legal.

37.1.3.2. Nos casos em que a dispensacdo dos medicamentos for feita ao préprio paciente, é imprescindivel que a
mesma seja realizada pelo farmacéutico, que neste momento, além da dispensacao, realizard consulta farmacéutica para
avaliacao da terapia prescrita e realizard o acompanhamento farmacoterapéutico nos casos necessdrios. Tais consultas
poderao ser contabilizadas dentro das metas da equipe multi.

37.1.4. Praticas Integrativas e Complementares - PIC;

37.1.5. Servico Especializado do Processo Transexualizador Na Modalidade Ambulatorial;

37.1.6. Servico De Assisténcia Especializada - SAE - GRUPO 12;

37.1.7. Procedimentos Cirurgicos Ambulatoriais;

37.1.8. Servico de Apoio Diagndstico e Terapéutico - SADT: exames e acdes de apoio diagndstico e

terapéutico;

37.1.8.1. O Servico de Apoio Diagndstico e Terapéutico (SADT) Externo envolve o conjunto de exames e acdes de apoio
terapéutico, que seréd disponibilizado a pacientes que estdo sendo atendidos em outras unidades da Rede de Atengdo a
Salde e que possuem a prescricao para realizar o exame, sendo todos esses procedimentos referenciados pela Regulacado
Estadual;

37.1.8.2. O estabelecimento de salde devera disponibilizar vagas de exames e acdes de apoio diagnédstico e terapéutico
a Rede Assistencial, de acordo com fluxos estabelecidos pela Regulacao Estadual, no limite da capacidade operacional do
SADT;

37.1.8.3. Os exames a serem ofertados/executados dependerao da disponibilidade do recurso/equipamento, o que
poderd ocorrer por locagdo/comodato ou outra forma de contratacdo devidamente autorizada.

37.1.9. Centro Especializado em Odontologia (CEO Il);
37.1.10. Clinica de Servicos Dialiticos (Hemodidlise e Didlise Peritoneal);

37.1.11. Transporte de pacientes para sessdoes de tratamento dialitico para a Policlinica Estadual (para
efeito de acompanhamento).

37.2. O PARCEIRO PRIVADO devera informar didria/mensalmente os Resultados dos Indicadores de Producdo, que
estao relacionados a QUANTIDADE de assisténcia oferecida aos usuarios da respectiva Policlinica;

37.3. Os indicadores ja homologados no Sistema Integrado de Gestdo das Unidades Hospitalares - SIGUS serao
extraidos diariamente pela SES-GO;

37.4. Para os demais indicadores, a producao realizada deve ser encaminhada até o dia 05 (cinco) do més
subsequente, em instrumento para registro de dados de producao definido e padronizado pela Secretaria de Estado da
Saude (SES-GO);

37.5. Na medida em que os indicadores forem homologados, o envio de relatérios serd suprimido e o monitoramento
serd em tempo real, de acordo com o definido em normativa prépria da SES-GO;

37.6. Nada obsta, entretanto, que o PARCEIRO PUBLICO solicite informacdes adicionais em prazo diverso ao aqui
definido para monitoramento, avaliagcdo ou elaboragdo de relatérios;

37.7. Sao consideradas como Metas de Producao, determinantes ao pagamento da parte assistencial/fixa, os
seguintes critérios:

37.8. Consultas Médicas especializadas:

37.8.1. Especialidades Médicas a serem oferecidas no Ambulatério: quantidade minima de consultas a serem ofertadas
mensalmente, divididas por tipos de consultas:



Especialidades Médicas a serem oferecidas no Ambulatério da Policlinica
Estadual - Sao Luis de Montes Belos

Anestesiologia*

Cirurgia Vascular
Cardiologia

Clinico Geral - linha do cuidado
Dermatologia
Endocrinologia
Gastroenterologia
Ginecologia

Obstetricia (pré-natal de alto risco)
Hematologia

Infectologia

Mastologia

Nefrologia

Neurologia

Pediatria

Oftalmologia
Ortopedia/Traumatologia
Otorrinolaringologia
Pneumologia

Proctologia

Psiquiatria

Reumatologia

Urologia

* Para acompanhamento de exames especificos; realizacao de procedimentos
cirurgicos ambulatoriais que tenham a devida indicacao; e consultas
especializadas.

37.8.2. Do total de consultas mensais disponibilizadas e executadas por especialidade, o estabelecimento de salde
deverd adotar os seguintes critérios:

| - 30% do total de consultas ofertadas serao destinadas a realizacao de primeira consulta;

Il - 30% do total de consultas ofertadas serdo destinadas a realizacao de Interconsulta;

1" - 40% do total de consultas ofertadas serdo destinadas a realizacao de consultas subsequentes
(retornos);

* Todas deverdo ser informadas por meio dos sistemas eletrénicos de monitoramento da SES-GO.

Consultas Médicas Meta Mensal

Total 2.500

Meta estipulada considerando demanda
da Macrorregiao e necessidade
populacional.

37.8.3. A Policlinica deverd atender todas as faixas etdrias. Logo, o atendimento ocorrerd conforme necessidade e
demanda identificada na regiao; ou na macrorregido ou ainda em todo o Estado de Goias, a partir do encaminhamento
pela Regulagdo Estadual.

37.8.4. As vagas ofertadas pelo PARCEIRO PRIVADO serao preenchidas conforme a demanda identificada na regiao
ou conforme a necessidade da macrorregidao ou mesmo em todo o Estado de Goids, a partir da Regulacdo Estadual.

37.8.5. Considerando que o profissional CLINICO GERAL - linha do cuidado, dentro da policlinica, tem como atribuicio



primordial ser o organizador central da Avaliacdo Global Interdisciplinar e o ordenador do Projeto Terapéutico Singular
(PTS), nao serd ofertada vaga de primeira consulta (vaga externa para regulacdo) e o acesso a esse profissional sera
exclusivamente por interconsulta, para realizacao da Avaliagdao Global Interdisciplinar, com foco principal nas Linhas de
Cuidado Prioritarias.

37.9. Consultas da Equipe Multiprofissional e Processos Terapéuticos de Média Duracao
(Sessoes/Tratamentos):

37.9.1. Categorias profissionais minimas para comporem as equipes da unidade, a serem estabelecidas em conjunto
com a SES-GO. O profissional fonoaudiélogo é obrigatério para a realizacdo de exames especificos da categoria.

Profissionais minimos integrantes da Equipe
Multiprofissional

Assistente Social
Enfermeiro
Farmacéutico
Fisioterapeuta
Fonoaudidlogo
Nutricionista

Psicdlogo

37.9.2. As consultas realizadas pela Enfermagem poderao configurar consultas ambulatoriais se atenderem ao
Decreto Lei n? 94.406, 08 de junho de 1987, que regulamenta a Lei n? 7.498, de 25 de junho de 1986, estabelecendo as
etapas da consulta:

a) analise dos dados contidos no prontuario;

b)entrevista que compreende a anamnese e o exame fisico realizado junto ao cliente, durante
o atendimento;

c) diagnéstico de enfermagem (de competéncia privativa do enfermeiro);

d)resultado da andlise dos dados subjetivos e objetivos coletados durante a entrevista e
exame fisico;

e) definicdo do plano de cuidados, constituido de orientacdes, plano de acao e procedimentos
realizados com o cliente para atender necessidades identificadas mediante comprovacao; e

f) registro, que é a legitimacao das acdes deste profissional.

Consulta da Equipe Multiprofissional* Meta Mensal

Total 1.917

*Excetuando consultas odontolégicas que possuem metas especificas.

37.9.3. Segue a quantidade geral de oferta da equipe multiprofissional, dividido por tipo de consulta. Ndo serd ofertada
vaga de primeira consulta (vaga externa para regulacao) para profissionais da equipe multiprofissional.

Procedimento Interconsulta Retorno/Sessoes Meta total no més

Consulta equipe 575

. S 1.342 1.917
multiprofissional

37.9.4. Servico de Telessaude

37.9.4.1. A producao do servico de Telessalide esta relacionada a equipe que ofertar o atendimento: se o profissional for
da equipe médica, a producdo entrard para a meta da equipe médica, e se o profissional for da equipe multiprofissional, a
producao serd lancada na meta para a equipe multiprofissional. Ressalta-se que as vagas ofertadas para o servico de
Telessalde também serao para integracao dos Profissionais da Policlinica com a Atencdo Primaria.

37.10. Consultas Farmacéuticas para pacientes que recebem medicamentos do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF):

37.10.1. O s atendimentos realizados pelo farmacéutico serdao configurados como consultas ambulatoriais,
incluindo orientacdes sobre aplicacdo de auto injetaveis, em concordancia com o item 12.4.7 do presente instrumento e



serd monitorado pela drea técnica especifica da SES-GO.

Consultas Farmacéuticas Meta Mensal

Total = 5% dos processos atendidos no més
37.11. Dispensacao de Medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica
(CEAF):

Percentual de dispensacao de medicamentos em relacao aos processos Meta Mensal

cadastrados
Total = 50% dos processos cadastrados na
unidades
37.12. Praticas Integrativas e Complementares - PIC

37.12.1. A producao das Praticas Integrativas e Complementares (PIC) estd relacionada a equipe que ofertar estas
terapias: se o profissional for da equipe médica, a producdo entrara para a meta da equipe médica, e se o profissional for
da equipe multiprofissional, a producdo serd lancada na meta para a equipe multiprofissional. Ressalta-se que as vagas
ofertadas para as PIC serdao somente interconsulta e consutlas subsequentes.

37.13. Servico de Assisténcia Especializada - SAE - GRUPO 12

37.13.1. Os atendimentos dos profissionais da equipe estarao relacionados as especialidades dos profissionais que
realizarem os atendimentos: se o profissional for da equipe médica, a producao entrard para a meta da equipe médica, e
se o profissional for da equipe multiprofissional, a producao sera lancada na meta para a equipe multiprofissional.

37.13.2. Porém, para fins de habilitacao junto ao Ministério da Saude, devera ser considerada uma equipe especifica
para a Equipe Béasica SAE (GRUPO 12) com: médico infectologista; enfermeiro; assistente social; psicélogo; cirurgido -
dentista (clinico geral) e técnico de enfermagem.

37.14. Servico Especializado do Processo Transexualizador Na Modalidade Ambulatorial

37.14.1. Os atendimentos dos profissionais do servico especializado do processo transexualizador estarao relacionados
as especialidades dos profissionais que realizarem os atendimentos: se o profissional for da equipe médica, a producdo
entrard para a meta da equipe médica, e se o profissional for da equipe multiprofissional, a producdo sera lancada na meta
para a equipe multiprofissional, porém fica estabelecida uma producao minima da equipe conforme o quadro abaixo:

Producao minima da equipe especializada do processo transexualizador*
Médica Multiprofissional Total

15 consultas 35 consultas 50 consultas

* Essa producao devera ser informada separadamente para efeito de
acompanhamento, ja que compora a meta geral de consultas.

37.14.2. Para fins de habilitacdo junto ao Ministério da Salde, deverd ser considerada uma equipe especifica para
compor a Equipe Minima do processo transexualizador modalidade ambulatorial com: médico (clinico geral, ou
endocrinologista, ou ginecologista e/ou urologista), médico psiquiatra; psicélogo; enfermeiro e assistente social.

37.15. Procedimentos cirurgicos ambulatoriais

Procedimentos cirurgicos ambulatoriais Meta Mensal

Total 30

37.16. Servico de Apoio Diagnédstico e Terapéutico - SADT
37.16.1. Servicos de Apoio Diagndstico e Terapéutico - SADT minimos a serem realizados:

SADT Externo Meta Mensal (interno e externo)

Anélises Clinicas Deve atender a necessidade interna da unidade



Anatomia Patoldgica Deve atender a necessidade interna da unidade

Audiometria 10
Cistoscopia 10
Colonoscopia 53
Colposcopia 44
Densitometria Ossea 53
Doppler Vascular 41
Ecocardiografia 59
Eletrocardiografia 107
Eletroencefalografia 10
Eletroneuromiografia 25
Emissdes Otoacustica 10
Endoscopia 91
Espirometria 22

Exames Oftalmol6gicos? Serdo vinculados a consulta oftalmolégica conforme indicacao do

especialista.

Holter 60
Mamografia? 89
MAPA 56
Nasofibroscopia 10

Patologia Clinica3 Deve atender a necessidade interna na unidade.
Puncdo aspirativa por agulha fina (PAAF): tiredide e 10

mama

Puncdo aspirativa por agulha grossa 10
Radiologia 397
Teste Ergométrico 58
Tomografia 327
Ultrassonografia 4 414
Urodinamica 10
Videolaringoscopia 10

102.11.06.010-0 - FUNDOSCOPIA: avaliacédo do fundo de olho, realizada com ou sem dilatacéo pupilar/02.11.06.015-1 -
POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL: avaliagcdao da maxima acuidade sob orificio estenopeico (projecao ou retro-iluminada) /
02.11.06.025-9 - TONOMETRIA: afericao da pressao intra-ocular/02.11.06.027-5 - TRIAGEM OFTALMOLOGICA: consiste na
identificacdo precoce de baixa acuidade visual ou sinais e sintomas oculares / 02.11.06.023-2 - TESTE ORTOPTICO:
avaliacao completa da motilidade ocular, (binocular) com laudo.

2 Laudos de mamografia, com resultado bi rads 0: o resultado do exame devera ser entregue a paciente,
obrigatoriamente, pelo médico, seja para agendamento de retorno ou interconsulta.

3 Acido trico, Anti-HBC, Anti HBS, Anti-HCV, Antibiograma, Beta HCG, bilirrubinas, Biopsias, calcio Total, CEA, Chagas IGG,
Chagas IGM, Coagulograma, Colesterol LDL, colesterol HDL, Colesterol Total, Contagem de Plaquetas, Creatinina-
Fosfoquinase, Creatinina, Curva Glicémica, CK-MB, Dehidrogenase lactica (DHL), Dengue IGG, Dengue IGM, EAS,
Eletroforese de proteinas, EPF (parasitolégico), Fator Reumatéide, Fator RH, Ferritina, Ferro, Fosfatose Alcalina, Fosforo,
FSH, Glutamil-Transferase (Gama-GT), Glicemia em Jejum, HBSAG Australia, Hemoglobina Glicada, Hemograma, Hepatite-C
(HCV), HIV, LH, Lipase, Magnésio, Papanicolau (colpocitologia), Potassio, Proteinas Totais e Fracoes, PSA Total e Livre,
Sangue Oculto nas Fezes, Sédio, Tempo de Protrombina - TAP-O, T4 Livre, TGO, TGP, Tipagem ABO, Triglicerideos,
Troponina, TSH, TTPA, Ureia, Urocultura, VDRL, Velocidade de Hemossedimentacao - VHS, Vitamina B12, Vitamina D25 e
Proteina C Reativa (PCR).

4 Abdémen superior; Abdémen total; Aparelho urinario; Articulacao; Bolsa escrotal; Prostata (via transretal); Prostata por
via abdominal; Tireoide; Doppler de fluxo obstétrico; Mamaria bilateral; Obstétrica; Obstétrica com doppler colorido e
pulsado; Pélvica (ginecolégica); Transfontanela; Transvaginal

| - Exames Oftalmolégicos - Serdo vinculados a consulta oftalmolégica conforme indicacdo do
especialista;



Il - Bidpsias Gerais - devem ter quantitativo correspondente as pequenas cirurgias e exames que
necessitam do mesmo;

I - Patologia Clinica - o quantitativo deve atender a necessidade interna na unidade;

IV - Ultrassonografia - Os tipos de ultrassonografia serdao definidos previamente, levando em conta a
necessidade da regido de salde e sua demanda reprimida;

V- Anadlises Clinicas - para efeito de precificacdo das andlises clinicas, considerou-se a média praticada
na unidade nos ultimos 12 (doze) meses. Contudo, o quantitativo deve atender a necessidade interna na
unidade.

37.16.2. Os exames para apoio diagnéstico e terapéuticos aqui elencados estdo subdivididos de acordo com a
classificacdo utilizada pela NOAS - Norma Operacional de Assisténcia a Salde/SUS para os procedimentos do SIA/SUS -
Sistema de Informacao Ambulatorial e suas respectivas tabelas.

37.16.2.1. Os exames de ECG, MAPA e Holter serdo realizados todos os dias, inclusive aos sabados, quando a unidade tiver
este horario de funcionamento.

37.16.3. Os exames realizados deverao ser informados separadamente, ou seja, quais sao demanda interna e quais
compdem a execugao do SADT Externo.

37.16.4. Os exames poderao ser entregues a representante legal devidamente constituido para esta finalidade,
respeitando-se a legislacdo vigente.

37.17. Centro Especializado em Odontologia (CEO II)

37.17.1. Apds a implantacao e funcionamento do servico de Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO Tipo II),
deverdo ser ofertadas no minimo as seguintes atividades: diagndstico bucal, com énfase no diagndstico e deteccao do
cancer bucal; periodontia especializada; cirurgia oral menor dos tecidos moles e duros; endodontia; e atendimento a
pessoas com deficiéncia ou condicbes especiais conforme o item 11.16.2. A producdo minima mensal devera ser realizada
conforme tabelas abaixo e serd verificada por meio dos Sistemas de Informacao Ambulatorial do SUS (SIA/SUS), de
acordo com as Portarias de Consolidacao n2 5/GM/MS e 6/GM/MS, ambas de 28 de setembro de 2017.

Consultas odontolégicas Meta Mensal

Primeira Consulta 240
Consultas Subsequente 360
Total 600

37.17.2. Ascondicbes especiais de salde poderdo ser atendidas no CEO Il, desde que haja uma justificativa e/ou
indicacao clinica para o atendimento especializado.

37.17.3. Os procedimentos minimos a serem realizados por especialidade concordardo com a Portaria n? 2.898, de 21
de setembro de 2010, que atualiza o Anexo da Portaria n® 600/GMMS, de 23 de marco de 2006, ou outra legislacao que
venha substitui-la, que passou a vigorar da seguinte forma:

a) O monitoramento de producao consiste na analise de producao minima mensal apresentada, a ser realizada no CEO tipo
2, verificada por meio dos Sistemas de Informagdo Ambulatorial do SUS - SIA/SUS ou por intermédio do Sistema Integrado
de Gestao das Unidades de Saude/Sistema de Gestao Hospitalar (SIGUS/SGH), conforme segue:

Quantitativo

Especificacdao mensal Observacao
Proce,di_mentos 110 Cddigos SIGTAP dos procedimentos bdsicos para pessoas com deficiéncia ou
basicos condicdes especiais!
Periodontia 90 Cédigos SIGTAP referente & Periodontia?
Endodontia 60 Cédigos SIGTAP referente a Endodontia
Cirurgia Oral 90 Cbdigos SIGTAP referente a Cirurgia Oral

1 para o cumprimento da producdo minima mensal dos procedimentos bdsicos é obrigatdrio que seja realizado, no minimo,
50% de procedimentos restauradores, quais sejam: 0307010023 - restauracao de dente deciduo e/ou 0307010031 -
restauracao de dente permanente anterior e/ou 0307010040 - restauracao de dente permanente posterior

2 para o cumprimento da producido minima mensal dos procedimentos de endodontia é obrigatério que seja realizado, no
minimo, 20% dos seguintes procedimentos: 0307020053 - obturacao em dente permanente com trés ou mais raizes e/ou
0307020096, retratamento endodéntico em dente permanente com 3 ou mais raizes.

37.18. Clinica de Servicos Dialiticos (Atencdao Ambulatorial Especializada em DRC nos estdgios 3, 4e 5 -
Pré-Dialitico, Atencao Especializada em DRC com hemodidlise, Atencao Especializada em DRC com dialise
peritoneal)

37.18.1. O servico de Terapias Renais Substitutiva - TRS devera assistir aos Doentes Renais Cronicos nos estagios 4 e 5 -
Pré-dialitico, e os que necessitam de Hemodidlise e Didlise Peritoneal, além de prover os exames laboratoriais, exames de
imagem, e demais aportes necessarios as respectivas terapias. Conforme descrito na Portaria n? 1.675/GM/MS, de 7 de
junho de 2018 e Diretrizes Clinicas para o Cuidado ao Paciente com Doenca Renal Cronica - RDC no Sistema Unico de



Saulde. Seguindo minimamente a programacao de producao descrita no quadro abaixo.

37.18.2. Enguanto o servico nao estiver efetivamente implantado, o recurso financeiro especifico para essa linha de
pactuacao nao sera repassado.

Terapia Renal Substitutiva Quantitativo

SessOes Hemodidlise: considerando 2 turnos e 3 sessdes semanais por

; 480
pacientes

Pacotes de Treinamento de Didlise Peritoneal: considerando 9 dias de 6 pacientes (cada com 9 dias de treinamento) -
treinamento para cada paciente Totalizando 36 sessdes*

A unidade conta com 18 cadeiras mais 1 cadeira de reserva.
*Em conformidade com a Portaria GM/MS n2 1.675, de 7 de junho de 2018.

37.19. Transporte de pacientes para sessoes de tratamento dialitico para a Policlinica Estadual

37.19.1. Para fins de precificacao deve ser considerado a locacao/comodato de unidades de transporte conforme
especificacdo no item 6.6. Transporte gratuito de pacientes para sessoes de tratamento dialitico para a Policlinica Estadual
e a média mensal de distancia percorrida pelos mesmos.

Transporte Media Mensal de distancia percorrida

Onibus | 12.000 Km
VAN 12.000 Km
Total 24.000 Km

37.19.2. Detalhamento das especificacOes referentes a Producao da Policlinica:

a) Todas as primeiras consultas e/ou SADT ofertado para pacientes externos, assim como as vagas para a Clinica de
Servigos Dialiticos serdo referenciados integralmente pela Regulagdo Estadual.

b)O quantitativo de especialidades (médicas e multiprofissionais), tipos de consultas (primeira/retorno/interconsulta) e
tipos de exames, poderdao sofrer mudancas de quantitativo, dependendo da avaliacdo das mesmas, levando em
consideracdo a necessidade e a demanda reprimida da Regido de Saude. Pontua-se, ainda, que esta avaliacdo devera
ser realizada semestralmente ou quando se fizer necessario, e que o PARCEIRO PRIVADO responsavel pela
administracdo da unidade terd 45 (quarenta e cinco) dias para realizar a modificacao solicitada com relacdo as
especialidades e exames ofertados. Esclarece-se que, mesmo com as modificacdes solicitadas, o quantitativo de
consultas e exames nao ultrapassard o limite de consultas e exames totais propostas no termo de colaboracao,
ocorrendo somente um ajuste da carteira de servico.

c) Os servigos/equipes que requerem profissionais de especialidades especificas para fins de habilitagdo no Ministério
da Saude, deverdo estar inclusos no quadro de recursos humanos fixo da unidade.

d)As consultas realizadas pelo Servico Social deverdo ser registradas em separado, e nao configuram consultas
ambulatoriais da equipe multiprofissional, sendo apenas informadas conforme as normas definidas pela Secretaria da
Salde - SES/GO.

11l - INDICADORES E METAS DE QUALIDADE/ DESEMPENHO

38. INDICADORES E METAS DE QUALIDADE/ DESEMPENHO

38.1. O PARCEIRO PRIVADO deverd informar mensalmente os Resultados dos Indicadores de Desempenho, que
estdo relacionados a QUALIDADE da assisténcia oferecida aos usuarios da unidade gerenciada e mensuram a eficiéncia,
efetividade e qualidade dos processos da gestdao da Unidade.

38.2. Os indicadores j& homologados no Sistema Integrado de Gestdo das Unidades Hospitalares - SIGUS serao
extraidos diariamente pela SES-GO;

38.3. Para os demais indicadores, a producao realizada deve ser encaminhada até o dia 05 (cinco) do més
subsequente, em instrumento para registro de dados de producao definido e padronizado pela Secretaria de Estado da
Saude (SES-GO);

38.4. Na medida em que os indicadores forem homologados, o envio de relatérios serd suprimido e o monitoramento
serd em tempo real, de acordo com o definido em normativa prépria da SES-GO;

38.4.1. O guadro a seguir apresenta os indicadores para a avaliacdo e valoracdo a cada trimestre:

Quadro-Sintese de Metas de Desempenho
Indicadores de Desempenho Meta
1 - Razao do Quantitativo de Consultas Ofertadas 100%

2 - Razao do Quantitativo de exames (SADT) Ofertadas 100%



3 - Percentual de Exames de Imagem com resultado liberado em até 72 horas =70%

4 - Taxa de acuracidade de estoque dos medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia

N = 99%
Farmacéutica
5 - Percentual de consultas farmacéuticas em relacdo ao nimero de processos do CEAF atendidos no més >5%
6 - Taxa de perda financeira por vencimento <0,5%

38.4.2. Razao do Quantitativo de Consultas Ofertadas

38.4.2.1. Conceituacao: N2 de consultas Ofertadas em relacdo ao nimero de consultas propostas nas metas da
unidade de policlinica por um dado periodo (més).

38.4.2.2. Método do Calculo: Nimero de consultas ofertadas dividido pelo nimero de consultas propostas nas metas
da unidade de Policlinica.

38.4.3. Razao do Quantitativo de exames (SADT) Ofertados

38.4.3.1. Conceituacao: N2 de SADT Ofertado em relacdo ao nimero de exames propostos nas metas da unidade de
policlinica por um dado periodo (més).

38.4.3.2. Método do Calculo: NUmero de exames (SADT) ofertados dividido pelo nimero de exames propostos nas
metas da unidade de Policlinica multiplicado por 100.

38.4.4. Percentual de exames de imagem com resultado liberado em até 72 horas

38.4.4.1. Conceituacao: Proporcdo de exames de imagem com resultado liberado em até 72 horas (tempo entre a
realizacao do exame de imagem e a liberacao do resultado).

38.4.4.2. Método do Calculo: Nimero de exames de imagem liberados em até 72 horas divididos pelo total de exames
de imagem realizados no periodo multiplicado por 100.

38.4.5. Taxa de Acuracidade de Estoque

38.4.5.1. Conceituacao: Esse indicador tem por objetivo monitorar a exatiddo do estoque de medicamentos hospitalar
geridos pela Farmacia. A avaliacdo da acuracidade indica se o estoque e as compras estdo coerentes com a realidade da
instituicdo e se ha falhas durante o processo de controle de estoque.

38.4.5.2. Método do Calculo: [Nimero total de itens contabilizados (estoque fisico/estoque sistema) em conformidade
/ NUumero total de itens padronizados cadastrados no sistema] x 100

38.4.6. Percentual de consultas farmacéuticas em relacdo ao numero de processos do CEAF atendidos no
més

38.4.6.1. Conceituacao: Proporcdo de consultas farmacéuticas realizadas para os pacientes do CEAF em relacdo ao
numero de processos atendidos.

38.4.6.2. Método do Calculo: Quantitativo de consultas realizadas/ pelo total de processos atendidos no periodo x100

38.4.7. Taxa de perda financeira por vencimento

38.4.7.1. Conceituacao: O indicador tem a finalidade de monitorar a perda de medicamentos por expiracdo do prazo
de validade em todas as Unidades de Saude da rede estadual, aprimorando e implantando ferramentas e processos de
trabalho que permitam reduzir a perda de medicamentos.

38.4.7.2. Método do Calculo: [Valor financeiro da perda de medicamentos padronizados por validade expirada (R$)/
valor financeiro de medicamentos inventariado no periodo (R$)] x 100.

ANEXO N2 Il - SES/CRES-19504

39. ENSINO E PESQUISA

39.1. As atividades de ensino e pesquisa sdo fundamentais para a ampliacdo e qualificacdo da Atencdo a Salde
oferecida aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) devendo estar em conformidade com as exigéncias dos
Ministérios da Educacdo (MEC) e da Saude (MS).

39.2. Tém por objeto a formacao de profissionais de salde especializados para atuacdo nas Redes de Atencao a
Saude do SUS no Estado de Goids, como uma estratégia de melhoria da qualidade dos servicos ofertados aos usudrios.
39.3. Em se tratando de unidade nova de saude, o PARCEIRO PRIVADO devera constituir na Instituicdo sob seu

gerenciamento, ainda em seu primeiro ano de funcionamento, as comissdes assessoras obrigatérias pertinentes a todos os
estabelecimentos hospitalares, em cumprimento a Portaria Interministerial MEC/MS n2 285/2015, de 24 de marco de 2015,
que Redefine o Programa de Certificagdo de Hospitais de Ensino (HE) e alteracdes posteriores, proporcionando condicbes
adequadas ao seu funcionamento.

39.4. Em se tratando de unidade de saude ja em funcionamento no Estado de Goids, o PARCEIRO PRIVADO deverd
proporcionar todas as condicbes para a manutencdo das acbes e servicos relacionados as comissdes assessoras
obrigatérias, conforme disposto no artigo anterior.



39.5. E fundamental e imprescindivel a manutencdo das atividades de ensino, pesquisa e extensdo pelo PARCEIRO
PRIVADO, que deverd solicitar Certificacdo como Hospital de Ensino junto aos Ministérios da Saude e Educacao,
atendendo a Portaria Interministerial MEC/MS n® 285/2015 e alteragdes posteriores, quando existentes.

39.6. As unidades hospitalares e/ou ambulatoriais vinculadas ao Estado de Goias poderdo funcionar como cenario de
pratica para as Residéncias Médicas, Residéncias Multiprofissionais e em Areas Profissionais de Salude, bem como campo
de estagio e pesquisa cientifica, mediante acdes desenvolvidas pela Secretaria de Estado da Saude de Goias - SES/GO.

39.7. O PARCEIRO PRIVADO desenvolverd também outras atividades de Ensino e Pesquisa, ofertando campos de
praticas para estdgios de cursos tecnélogos para escolas técnicas e estdgios para cursos de graduacdo e pés-graduacdo de
instituicdes de ensino superior, conveniadas com a SES/GO.

39.8. O PARCEIRO PRIVADO sera responsavel pelo Programa de Salude Ocupacional (PSO), conforme determina a
Portaria n. 70/2017-GAB/SES-GO, devendo garantir a realizagdo dos exames e atestados de salde ocupacional de
residentes médicos e multiprofissionais em salde que estejam em exercicio nas unidades geridas por OSC, no momento
da pactuacao.

39.9. A Superintendéncia da Escola de Saude de Goias (SESG) formula, coordena e gerencia a abertura e execucéo
tanto dos Estagios como dos Programas de Residéncia Médica, Residéncias Multiprofissionais e em Area Profissional da
Saude no ambito da SES-GO em parceria com o PARCEIRO PRIVADO.

39.10. A Superintendéncia da Escola de Saude de Goias (SESG) promove o desenvolvimento cientifico e tecnolégico
em saulde, em consonancia com a Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacao em Saude, integrante da Politica
Nacional de Saude formulada no ambito do SUS, estabelecendo, orientando, assessorando e monitorando a realizagcéo de
pesquisa cientifica na SES-GO.

39.11. O PARCEIRO PRIVADO sera responsavel por incentivar a realizacdo de pesquisas cientificas, disponibilizando
a estrutura necessaria para tal, atendendo ao fluxo de pesquisa a ser estabelecido e orientado pela SESG.

39.11.1. O PARCEIRO PRIVADO sera responsavel por acompanhar o cumprimento da Portaria n? 1.265/2023 - SES-GO,
ou outro ato normativo que venha modificar e/ou substituir, e ndo deverd permitir a realizacdo de pesquisa cientifica na
Unidade que nao esteja cadastrada no fluxo de monitoramento de pesquisas e autorizada pela SES-GO.

39.11.2. O PARCEIRO PRIVADO sera responsavel por garantir a citacdo da SES-GO como afiliacdo institucional dos
autores na realizacdo de pesquisa, nas publicacdes cientificas, apresentacées em eventos dos trabalhos e em todo e
qualquer tipo de divulgacao das pesquisas cientificas executadas nas Unidades de Saude e/ou Administrativas da SES-GO.

39.11.3. O PARCEIRO PRIVADO sera responsdavel por garantir o encaminhamento pelo pesquisador a SESG de trabalho
cientifico resultante de Pesquisa cientifica em dados publicos, Pesquisas de revisdo da literatura e Relatos de experiéncia
produzidos em Unidade da SES-GO.

39.11.4. O PARCEIRO PRIVADO deverd garantir que a proposta de aplicacdo ou incorporagao dos resultados das
pesquisas realizadas dentro das unidades da SES-GO sejam apresentadas a SES-GO pelos pesquisadores.

39.12. O PARCEIRO PUBLICO realizard o acompanhamento, monitoramento e fiscalizacdo das atividades de ensino e
pesquisa realizadas na Unidade Hospitalar e/ou Ambulatorial, por meio das areas técnicas competentes da SESG, o que
podera incluir visitas técnicas a Instituicdo.

39.13. O PARCEIRO PRIVADO deve garantir que a Unidade esteja vinculada a um Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
institucional, dentre os operacionais da SES-GO e credenciado pela Comissdao Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP),
conforme estabelecido na Norma Operacional CNS n? 001/2013, ou outra que vier a substituir.

39.13.1. O PARCEIRO PRIVADO deve garantir que o nimero do CNPJ referente a Unidade da SES-GO seja cadastrado
como Instituicdo na Plataforma Brasil e junto a CONEP, para assegurar que as pesquisas se vinculem a SES-GO.

39.13.2. O PARCEIRO PRIVADO deverd informar oficialmente a SES-GO em qual CEP institucional e CNPJ a Unidade
esta credenciada, junto a CONEP.

39.13.3.  Existindo CEP institucional na Unidade SES-GO, o PARCEIRO PRIVADO deverd manter instalacdes adequadas
e os recursos humanos necessarios para a operacionalizacdo do mesmo, conforme estabelecido na Norma Operacional CNS
n2 001/2013.

39.14. O PARCEIRO PRIVADO podera solicitar junto a SES-GO, de forma oficial e justificada, a anuéncia para
alteracao de vinculo de sua Unidade com o CEP institucional credenciado a CONEP. Apéds, avaliacdo de viabilidade, a SESG
fard a devida orientacdo pertinente para adequacdes junto aos CEP’s e a CONEP, bem como deverd ser realizada uma
transicdo minima de 60 (sessenta) dias entre o CEP que deixara a funcao e aquele que a assumira.

39.15. O PARCEIRO PRIVADO poderd solicitar junto a SES-GO, de forma oficial e justificada, a anuéncia para
credenciar CEP institucional quando a Unidade pretenda se habilitar como Hospital-Ensino junto ao Ministério da Salde e
Ministério da Educacado, respeitando as normativas vigentes, conforme estabelecido na Norma Operacional CNS n?
001/2013 ou outra que vier a substituir.

39.16. O PARCEIRO PUBLICO poder3 alterar o vinculo de sua Unidade SES-GO com o CEP institucional credenciado,
redistribuindo a Unidade, objetivando a melhoria na qualidade do atendimento as demandas de ensino e pesquisa, e
adequacao as normativas vigentes. Tal alteracao serd promovida pela SESG, apds analise de viabilidade técnica, conforme
estabelecido na Norma Operacional CNS n2 001/2013, e posterior comunicacgdo oficial ao PARCEIRO PRIVADO.

39.17. Caso haja mudanca de PARCEIRO PRIVADO, este, deverd garantir durante a transicao, de forma oficial e
justificada, a continuidade da apreciacao dos protocolos de pesquisas e das atividades inerentes ao bom funcionamento do
CEP institucional credenciado de sua Unidade.

39.17.1. O PARCEIRO PRIVADO, deve informar a SES-GO e a CONEP, de forma oficial e justificada, a impossibilidade
de atuacao do CEP institucional credenciado durante o periodo de transicao, conforme estabelecem as normas
regulamentares do CNS/CONEP.

39.17.2. No caso de substituicdo parcial ou total dos membros (Coordenadores, Secretaria e Pareceristas) do CEP
institucional credenciado da Unidade, deve ser informado de forma oficial e justificada, previamente a SES-GO e a CONEP,
para que seja garantida a continuidade das avaliagdes éticas aos protocolos de pesquisa em andamento. E que somente
retornara as atividades apds a andlise documental da CONEP e SES-GO.

39.17.3. Durante o periodo em que o CEP institucional estiver com as atividades suspensas, os protocolos de pesquisas
devem ser cadastrados sob o CNPJ da SES-GO e encaminhados ao CEP CENTRAL da SES-GO.



39.18. Em caso de descumprimento das regras contidas nas orientagoes referentes ao Ensino e Pesquisa, poderdo ser
aplicadas as sancbes pactuadas previstas, tais como notificacdo, adverténcia, suspensdo do Ajuste, até rescisdo do mesmo,
resguardada a plena defesa e contraditério para o PARCEIRO PRIVADO.

39.19. A selecdo de preceptores, tutores e coordenadores deve levar em conta o perfil do profissional quanto a sua
formacdo humanistica, ética, compromisso com a sociedade, conhecimentos, habilidades, atividades didaticas,
participacdo em congressos, producdo técnica-cientifica e como profissional em exercicio na instituicao. Esses profissionais
deverdo ser integrados a rotina e atividade da unidade hospitalar.

39.20. O PARCEIRO PRIVADO deverd dispor de recursos humanos qualificados para os Programas de Residéncia,
com habilitacao técnica e legal e quantitativo compativel para o perfil da Unidade e normativas referentes aos Programas.

39.20.1. O PARCEIRO PRIVADO deve assegurar em seus contratos de prestacdo de servico e/ou trabalho as atividades
de ensino, pesquisa e preceptoria que sao realizadas na unidade hospitalar.

39.21. O PARCEIRO PRIVADO deverd se atentar ao plano de cargos, saldrios e beneficios dos empregados,
compativeis com os valores praticados no mercado, de acordo com a titulacdo exigida para as funcdes de tutoria,
preceptoria e supervisao.

39.22. As funcdes e atribuicdes dos preceptores e tutores da Residéncia Multiprofissional e em Area de Saude
obedecem a Resolugcdo CNRMS N2 002/2012, de 13 de abril de 2012 e alteragdes posteriores quando existentes.

39.23. A carga horéria dos Supervisores, Preceptores, Tutores e Coordenadores é regulamentada por Portarias da SES-
GO.

39.24. Cabe ao PARCEIRO PRIVADO manter o quantitativo adequado de coordenadores, supervisores, preceptores e

tutores conforme normas legais disciplinares.

39.25. Caso o PARCEIRO PRIVADO precise realizar a substituicao dos docentes (Supervisores, Preceptores, Tutores e
Coordenadores) de sua unidade, durante a execucao dos Programas de Residéncia Médica, Residéncias Multiprofissionais e
em Areas Profissionais de Saude, a mesma devera ser informada previamente a SESG/SES-GO, bem como devera ser
realizada uma transicao minima de 60 (sessenta) dias entre o docente que deixard a funcao e aquele que a assumira.

39.26. O PARCEIRO PRIVADO deverd encaminhar as informacdes solicitadas pelo PARCEIRO PUBLICO referentes
aos Programas de Residéncia Médica e Multiprofissional, quando devidamente implantadas, via Sistema Integrado de
Gestdo das Unidades de Saude (SIGUS), conforme diretrizes da Portaria n? 342, de 24 de fevereiro de 2022 ou outra que
venha a modifica-la ou substitui-la.

40. DOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA E MULTIPROFISSIONAL E EM AREA DA SAUDE

40.1. Os hospitais estaduais e/ou unidades ambulatoriais gerenciados por PARCEIROS PRIVADOS, sao
considerados, entre outras unidades de salde, como campos de pratica para os Programas de Residéncias em Saude.

40.2. O Termo de Colaboracao que regulamenta o ajuste entre o PARCEIRO PRIVADO e o Governo do Estado de
Goias também estabelece os parametros e normatizacdes para as atividades de ensino e pesquisa, assim como 0s repasses
financeiros destinados a essas atividades.

40.3. Cabe a SESG formular, coordenar, gerenciar a abertura e execucdo dos Programas de Residéncia Médica e em
Area Profissional da Saude no ambito da SES-GO em parceria com o PARCEIRO PRIVADO.
40.4. O PARCEIRO PRIVADO desenvolverd Residéncia Médica em programas credenciados pela Comissao Nacional

de Residéncia Médica/Ministério da Educacdo (CNRM/MEC) e Programas de Residéncia Multiprofissional e Area Profissional
de Saude, credenciados pela Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional e Area Profissional de Saulde
(CNRMS/MEC), sendo priorizado o padrdo de exceléncia e a qualidade da formagdo, com a definicdo adequada do nimero
de tutores para cada area profissional, assim como o quantitativo pertinente de preceptores e um Coordenador por
Programa.

40.5. A residéncia, considerada o padrao ouro da especializacao, € uma modalidade de ensino de pds-graduacao
destinada a médicos e demais profissionais de salde, sob a forma de curso de especializacao.

40.6. Possibilita a capacitacdo sistematica, a qualificacdo dos servicos ofertados e a educacao continuada. Deve
funcionar em instituicées de salde, sob a orientacdo de profissionais de elevada qualificacao ética e profissional, conforme
a categoria profissional que se deseja formar.

40.7. Os Programas de Residéncia Médica e Multiprofissional e em Area Profissional de Salde poderao ser
estabelecidos por meio de Termo Aditivo, apds andlise prévia, estabelecida a concordancia entre o PARCEIRO PUBLICO e
o PARCEIRO PRIVADO, momento em que se definird, por exemplo, a(s) area(s) de concentracdo, o quantitativo de vagas
a serem ofertadas em cada érea, e a titulacdo minima dos profissionais (Supervisor, Coordenador, Tutores e Preceptores)
que estarao vinculados ao Programa.

40.8. As vagas disponiveis nos Programas de Residéncia serdo preenchidas exclusivamente por meio de Processo
Seletivo Publico, com publicacao de edital especifico, em conformidade com as disposicdes legais vigentes.

40.9. O Processo Seletivo serd conduzido por parceiro previamente conveniado ou contratado exclusivamente para
essa finalidade com experiéncia na aplicacao de prova e acompanhado pela SESG por meio da Assessoria das Comissdes:
Residéncias Médicas (COREMEs), Residéncias Multiprofissionais e em Area Profissionais de Saude (COREMU) ou por outra
metodologia de selecao publica definida pela SESG/SES-GO.

40.9.1. A SESG/SES-GO em parceria com o grupo técnico serd responsavel por avaliar os requisitos técnicos da
entidade que deseja firmar parceria ou contrato para a execucao do processo seletivo;

40.10. O servidor que esteja no efetivo exercicio das funcdes de supervisor ou coordenador de programa, preceptor e
tutor, fard jus ao recebimento de gratificacdo correspondente a 15% (quinze por cento) sobre o vencimento inicial do cargo
do grupo ocupacional em que estiver posicionado se efetivo, conforme preceitua a Lei Estadual n? 18.464/2014, de 13 de
maio de 2014.

40.10.1. O valor a que se refere o item 14.10 serd acompanhado pela Geréncia de Gestdo de Pessoas da
Superintendéncia de Gestao Integrada, conforme descrito no Anexo Ill - Gestdo do Trabalho e Servidores Cedidos.

40.10.2. O PARCEIRO PUBLICO realizar& mensalmente o desconto financeiro integral da folha de servidores
estatutdrios no valor correspondente ao total da apuracdo mensal dos proventos acrescido da contribuicdo previdencidria
dos servidores cedidos ao PARCEIRO PRIVADO, podendo ser varidvel conforme alteracdo legal do vencimento inicial do



cargo ocupacional, bem como em virtude de remanejamento definido pela SES/GO, em concordancia com o Anexo Il -
Gestao do Trabalho e Servidores Cedidos.

40.11. O profissional contratado pelo regime celetista para o exercicio da funcdo de supervisor ou coordenador de
programa, preceptor e tutor, fard jus a gratificacdo conforme descrito no anterior, em razao da equidade.
40.12. As bolsas de Residéncia Médica da SES-GO sao financiadas pelo MS e SES-GO. A Residéncia Multiprofissional e

em Area Profissional da Salde da SES-GO atualmente tem suas bolsas financiadas exclusivamente pelo Ministério da
Saude. O valor de ambas é definido em Portaria Interministerial (MEC/MS).

40.13. O PARCEIRO PRIVADO deverd assegurar, obrigatoriamente, 01 (um) executor administrativo para a COREME,
assim como 01 (um) executor administrativo para a COREMU, quando os programas estiverem efetivamente implantados.

40.14. Novos programas de residéncia serdo vinculados a Secretaria de Estado da Salde. As implantagdes ocorrerao
em parceria com a Superintendéncia da Escola de Salde de Goids, por meio de suas Comissdes, contemplando a
elaboragéo conjunta do Projeto Pedagdgico.

40.14.1. Os supervisores dos novos programas serao de responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO conjuntamente com
a COREME da respectiva unidade.

40.15. O PARCEIRO PRIVADO deverd realizar atividades de educacdo permanente voltadas para qualificacdo dos
coordenadores dos Programas de Residéncia Médica e coordenadores dos Programas de Residéncia Multiprofissional em
Saude (PRMS) e Programa de Residéncia em Area Profissional da Saude (PRAPS), supervisores, tutores e preceptores.

40.15.1. Ostemas deverdo ser definidos em conjunto com a COREME e COREMU local da Unidade de Saude.

41. PROGRAMA DE RESIDENCIA MEDICA

41.1. Os programas desenvolvidos nos hospitais gerenciados por PARCEIRO PRIVADO deverao atender os requisitos
dos Programas de Residéncia Médica definidos pela Resolugdo n? 02 - Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM), de
17 de maio de 2006, bem como atentar-se para as demais resolucdes da CNRM vigentes.

41.2. O Programa de Residéncia Médica, quando cumprido integralmente em uma determinada especialidade,
confere ao médico residente o titulo de especialista. A expressdo “residéncia médica” sé pode ser empregada para
programas credenciados pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica (CNRM).

41.3. O PARCEIRO PRIVADO devera manter, nos hospitais e/ou unidades ambulatoriais sob seu gerenciamento de
acordo com Resolucdo CNRM n? 16/2022 de 30 de setembro de 2022, estrutura fisica com sala, equipamentos e
mobilidrios adequados, recursos humanos e materiais para a instalacdo e funcionamento da Comissao de Residéncia
Médica (COREME) da unidade, colaborando para o bom andamento dos trabalhos realizados e assegurara o funcionamento
administrativo e a autonomia da mesma na gestdo das atividades académicas.

41.4. A COREME devera possuir um Coordenador e um Vice Coordenador, devidamente eleitos para tal dentre os
preceptores dos Programas de Residéncia Médica, bem como um secretéario/técnico administrativo, em cumprimento a
Resolugao CNRM n¢ 2/2013, de 03 de julho de 2013.

41.5. O cargo de preceptor da Residéncia Médica terd a atribuicdo de orientar diretamente os residentes no
programa de treinamento. O critério adotado é a proporcdo de 02 (dois) preceptores para cada 03 (trés) residentes, com
carga horéria de 20 (vinte) horas semanais, ou 01 (um) preceptor para cada 06 (seis) residentes com carga horaria de 40
(quarenta) horas semanais (conforme consta na Portaria 469/2020/SES-GO E Resolucao CNRM n? 16/2022 de 30 de
setembro de 2022).

41.5.1. O PARCEIRO PRIVADO deverd manter e, quando necessdrio, realizar contratacdo adicional de preceptores
para que as atividades da residéncia possam ser realizadas de acordo com as normas da CNRM, mantendo-se a relacdo
preceptor/residente.

41.6. Quando cabivel, competird ao PARCEIRO PRIVADO, por meio da COREME, buscar, com o apoio da SESG, a
substituicdo das bolsas atualmente pagas pela SES/GO por bolsas pagas pelo Ministério da Saude ou Educacgao,
concorrendo em Editais especificos para tal.

41.7. As COREMES deverdo avaliar os seus Programas de Residéncia Médica, semestralmente, por meio da métrica
Net Promoter Score (NPS) remetendo os resultados, via protocolo junto ao Sistema Eletronico de Informacdao (SEl!), ao setor
técnico da SESG/SES-GO para acompanhamento e monitoramento dos dados.

41.7.1. A Matriz de Competéncias de cada especialidade, estabelecida pelo MEC, deverd ser contemplada de forma
integral, informando no relatério o nome do preceptor responsavel por cada eixo. Acesso as Matrizes de Competéncia:
http://portal.mec.gov.br/publicacoes-para-professores/30000-uncategorised/71531-matrizes-de-competencias-aprovadas-
pela-cnrm

41.8. As avaliagdes de que tratam o item anterior deverdo ser encaminhadas para a SESG/SES-GO até o dia 30 do
més subsequente ao fechamento do semestre.

41.9. O PARCEIRO PRIVADO deverd manter, no minimo, nos Programas de Residéncia Médica, o nUmero de vagas
quando autorizadas e credenciadas na CNRM/MEC.

41.10. O PARCEIRO PRIVADO deve garantir, de forma progressiva e planejada, a melhoria da qualidade do ensino,
da pesquisa e da gestdo oferecidos pela Instituicao, garantindo os recursos necessarios ao desenvolvimento dos PRM's e
das atribuicdes da COREME.

41.11. O PARCEIRO PRIVADO devera dispor de campo de pratica entre as residéncias médicas de outras Unidades
da SES-GO, caso necessario, para complementacao da pratica pedagdgica, conforme solicitacdo da COREME.

41.12. Devido a natureza académica e nao apenas administrativa dos PRM's, todas as mudancas e decisdes que
envolvam os mesmos, incluindo a movimentacdo de campos de pratica, de preceptores, supervisores e coordenadores de
COREME deverao ser comunicadas de forma imediata as COREMES das unidades e serdo finalizadas com participacado
efetiva da SESG, apés fiscalizacao e aprovacao dos novos cenarios propostos.

42. PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM AREA PROFISSIONAL DA SAUDE

42.1. A Instituicdo sob gerenciamento do PARCEIRO PRIVADO funcionard como cendrio de praticas para
Residéncias Multiprofissionais e em Areas Profissionais de Salde, desenvolvidas pela SES-GO e gerenciadas pela SESG.


http://portal.mec.gov.br/publicacoes-para-professores/30000-uncategorised/71531-matrizes-de-competencias-aprovadas-pela-cnrm

42.2. Os Programas de Residéncia Multiprofissional em Satde (PRMS) e Programa de Residéncia em Area Profissional
da Saude (PRAPS) deverdo ser executados em conformidade com as diretrizes e resolucdes interministeriais (MEC/MS), por
meio da Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saidde (CNRMS/MEC) e da Secretaria de Gestao do Trabalho
e da Educacado na Saude (SGTES/MS), sendo priorizado o padrao de exceléncia e qualidade da formacao.

42.3. Os referidos Programas atenderdo as normas e disposicdes da SES-GO e do parceiro conveniado (IES que
certifica os PRAPS e PRMS/SES-GO).
42 .4, O PARCEIRO PRIVADO deverd garantir a execucdo do Projeto Pedagdgico (PP) de cada Programa de

Residéncia Multiprofissional em Saude (PRMS) e Programa de Residéncia em Area Profissional da Salde (PRAPS).

42.5. O PARCEIRO PRIVADO deverd manter, nos hospitais e/ou unidades ambulatoriais sob seu gerenciamento,
estrutura fisica com sala, equipamentos e mobilidrios adequados, recursos humanos e materiais para a instalacdo e
funcionamento da Comissdo de Residéncia Multiprofissional e em Areas Profissionais de Saude (COREMU local) da unidade,
assegurando o funcionamento administrativo da mesma.

42.6. A COREMU Local é a estrutura administrativa e executora, especifica por programa e Unidade de Saude,
responsavel pela manutencao e desenvolvimento do funcionamento dos programas composta por docentes que exercerao
as funcdes de Coordenador, Tutor e Preceptor. Deverd contar, ainda, com um servidor administrativo.

42.7. As funcdes e atribuicdes dos coordenadores, preceptores e tutores da Residéncia em Area de Salde obedecem
a Resolugdo CNRMS N2 002/2012, de 13 de abril de 2012 e alteracdes posteriores quando existentes.

42.8. O Coordenador da COREMU local sera, necessariamente, o Coordenador do PRAPS/PRMS, sendo um profissional
da saude (exceto médico), com titulacdo minima de mestre e com experiéncia profissional de, no minimo, trés anos na
area de formacao, atencdo ou gestdo em salide. Sendo sua atuacdo exclusiva as atividades da coordenacdo.

42.9. O Tutor é o profissional responsavel pela atividade de orientacdao académica de Preceptores e Residentes,
exercida por profissional com formacdo minima de Mestre, e experiéncia profissional de, no minimo, 03 (trés) anos. A
tutoria dos PRAPS/PRMS/SES-GO devera ser estruturada em Tutoria de Nucleo e Tutoria de Campo, tendo cada Tutor suas
funcdes definidas:

I - Tutor de Nucleo: desempenhard orientacdo académica voltada a discussao das atividades tedricas,
tedrico-praticas e praticas de cada categoria profissional, desenvolvidas pelos Preceptores e Residentes.

Il - Tutor de Campo: desempenhard orientacao académica voltada a discussao das atividades tedricas,
tedrico-praticas e praticas desenvolvidas pelos Preceptores e Residentes, no ambito do campo do
conhecimento, integrando os saberes e praticas das diversas profissbes que compdem a area de
concentracao do PRAPS/PRMS.

42.10. Preceptor: profissional com titulacdo minima de especialista, responsavel pela supervisdo direta das atividades
praticas realizadas pelos Residentes nas Unidades Assistenciais onde se desenvolve o PRAPS/PRMS (atua como
intermediador entre a equipe local e os Residentes), exercida por profissional vinculado a instituicdao executora, com
formacdo minima de Especialista. Deverd ser, obrigatoriamente, da mesma darea profissional do Residente que ira
acompanha-lo.

42.10.1. Todos os profissionais em exercicio no estabelecimento de salude devem ter conhecimento de que o mesmo
desenvolve atividades de ensino. E, portanto, devem cooperar com o processo de aprendizagem dos residentes.

42.11. O Coordenador da COREMU Local devera ser eleito dentre os profissionais da instituicdo executora que
compdem as areas afins do PRAPS/PRMS, que apresentem perfil conforme exigéncias da legislacdo da CNRMS. O nome do
profissional eleito deverd ser informado a COREMU/SESG para ciéncia, aprovacdo por meio da verificacdao de conformidade
do perfil apresentado por este com o exigido pela CNRMS, e posterior encaminhamento as instancias superiores para
medidas oficiais cabiveis. Na auséncia de profissionais efetivos na unidade ou que atendam aos requisitos para o cargo, a
unidade assistencial devera conduzir selecao interna ou processo seletivo para o cargo de coordenador.

42.12. Para o desempenho da funcdo de Preceptor e Tutor deverd ocorrer selecdo, preferencialmente, entre os
profissionais em exercicio na Unidade Assistencial, respeitando-se os requisitos exigidos para a funcao, conforme
estabelecido nas normativas da CNRMS e no Regimento Interno da COREMU/SESG.

42.13. A selecdo de Preceptores , Tutores deverd ser realizada por comissao composta pelo Coordenador e por um
representante da COREMU Local, e pelo Diretor de Ensino e Pesquisa (DEP) ou setor correspondente da Unidade
Assistencial, ou, ainda, alguém de sua indicacdao. O resultado final deverd ser comunicado a Coordenacdo da
COREMU/SESG para ciéncia e validagao.

42.14. A selecao de preceptores e tutores deve levar em conta o perfil do profissional quanto a sua formacao
humanistica, ética, compromisso com a sociedade, conhecimentos, habilidades, atividades didaticas, participacdao em
congressos, producdo técnica-cientifica e, preferencialmente, como profissional em exercicio na instituicao.

42.15. Nos PRAPS e PRMS/SES-GO a proporgao de preceptores adotada é de no minimo 02 (dois) preceptores para
cada 03 (trés) residentes. Deve ser garantido também 01 (um) tutor por area profissional de cada programa com carga
horaria presencial, exclusiva ao cargo, de 30 (trinta) horas semanais. Profissionais Odontélogos nas respectivas funcdes de
Coordenador e de Tutor dos PRAPS/PRMS, &rea de concentragdo Bucomanxilofacial, cumprirdo carga horaria minima de 20
(vinte) horas semanais, conforme legislacdo especifica para esta categoria.

42.16. O PARCEIRO PRIVADO deverd manter em sua estrutura um Coordenador de Programa, um tutor para cada
area profissional e o quantitativo de preceptores compativel com as normas ministeriais e da SES-GO.

42.16.1. Os Profissionais no cargo de Tutoria com carga horaria superior a 30 (trinta) horas semanais deverao exercer
suas atividades, exclusivamente, na COREMU Local.

42.17. Os preceptores do Programa de Residéncia em Area Profissional da Saude deverdo, obrigatoriamente, ser da
mesma area dos residentes sob sua orientacao e supervisdo e atuardo de forma direta, isto é, estando presente
continuamente no cendrio de prdatica, em concordancia com o paragrafo 12 do artigo 13 da Resolucdo CNRMS/MEC n2 02,
de 13 de abril de 2012, promovendo e cooperando com a integracao ensino-servico.

42.18. O estabelecimento de saude podera receber residentes de outras instituicdes e/ou Programas de Residéncia,
por meio do Rodizio Externo e/ou obrigatério na unidade, em concordéncia com o Projeto Pedagdgico do Programa.

42.18.1. Ressalta-se que os rodizios podem, nao necessariamente, acontecer todos os meses, tendo em vista a
observancia ao Projeto Pedagdgico.

42.19. O PARCEIRO PRIVADO deverd manter, no minimo, o Programa de Residéncia Multiprofissional e em Area



Profissional da Saude com o nimero de vagas quando autorizadas e credenciadas na CNRMS/MEC.

42.20. As COREMUS deverdo avaliar os seus Programas de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da
Saude, semestralmente, por meio da métrica Net Promoter Score (NPS) remetendo os resultados, via protocolo junto ao
Sistema Eletrénico de Informacao (SEl!), ao setor técnico da SESG/SES-GO para acompanhamento e monitoramento dos
dados.

42.21. As avaliacbes de que tratam o item anterior deverdo ser encaminhadas para a SESG/SES-GO até o dia 30 do
més subsequente ao fechamento do semestre.

43. DOS RECURSOS FINANCEIROS

43.1. O valor estimado para custeio mensal dos Programas de Residéncia Médica e Multiprofissional das unidades
hospitalares e/ou ambulatoriais dependera do quantitativo de vagas autorizadas e credenciadas nas respectivas Comissdes
de Residéncia, bem como de dotacao orcamentéria especifica para a finalidade, além de outros fatores a serem analisados
e validados pela area técnica da SESG/SES-GO.

43.2. Caso o residente seja desligado do Programa de Residéncia especifico ou nao haja o preenchimento das vagas
estimadas pelo Processo Seletivo Unificado ou similar, o valor referente a bolsa e despesa de custeio do Residente serd
glosado imediatamente.

43.3. Ocorrendo a situacdo descrita no item anterior, caberd a SESG informar o desligamento ou o ndo
preenchimento das vagas, bem como o valor a ser descontado pela darea técnica da SES-GO responsdvel pelo
acompanhamento dos respectivos Termos de Colaboracao, para que seja realizado o devido desconto financeiro.

43.4. Quando da implantacao e execucao dos Programas de Residéncia, a Superintendéncia da Escola de Salde de
Goids apresentard a estimativa do valor das bolsas da Residéncia Médica custeadas pela SES-GO em razdo da necessidade
de se provisionar e planejar o orcamento estatal. Quando houver repasse das bolsas diretamente ao residente médico ou
residente multiprofissional, o valor serd informado, mensalmente, a area técnica responsavel pelo acompanhamento dos
respectivos Termos de Colaboracdo, para que seja realizada a compensacao financeira deste valor.

43.5. O gquantitativo de bolsas custeadas pela SES-GO e o seu respectivo valor poderao ser alterados, a qualquer
tempo, de acordo com a legislacao e a metodologia de custeio usada pela SESG.

43.6. Aos residentes deverdo ser garantidas as condi¢cdes de alimentacdo, higiene, limpeza, seguranca, dentre
outros, incluidos no custeio mensal da unidade hospitalar.

43.6.1. Para a alimentacao devera ser garantido, de acordo com a carga horaria, 02 (duas) pequenas refeicées e 01
(uma) grande refeicao.

43.7. Em caso de nao aplicabilidade adequada das despesas de custeio diverso apresentadas, a SESG, responsavel
pelo monitoramento, acompanhamento e avaliacdo das atividades referentes a Residéncia, poderd indicar e solicitar o
desconto financeiro/glosa do valor ndo aplicado.

44. ESTAGIOS CURRICULARES

44.1. Estdgio é ato educativo escolar supervisionado, desenvolvido no ambiente de trabalho, que visa a preparacdo
para o trabalho produtivo de educandos que estejam frequentando o ensino regular em instituicdes de educacdo superior,
de educacdo profissional, de ensino médio, da educacdo especial e dos anos finais do ensino fundamental, na modalidade
profissional da educacado de jovens e adultos.

44.2. Os estadgios no ambito da SES-GO sdo gerenciados e regulados pela SESG, sendo regulamentados pela Lei n®
11.788/2008, de 25 de setembro de 2008 e Portaria n2 1.096/2023 - SES/GO, de 22 de maio 2023 ou outras que venham
substitui-las.

44 3. O PARCEIRO PRIVADO deverd disponibilizar anualmente vagas para estdgios de cursos tecnélogos para
escolas técnicas e estagios para cursos de graduacao e pds-graduacao de instituicbes de ensino superior conveniadas com
a SES-GO, em conformidade com o quantitativo maximo previsto na legislacdo regulamentadora dos estagios.

44 4. A distribuicao das vagas para estdgios serd organizada e orientada exclusivamente pela SESG, de acordo com a
legislacao vigente e ocorrerd conforme Edital de Chamada Publica, a ser publicado pela SES-GO, com o intuito de
classificar as Instituicdes de Ensino que possuam curso da drea da salde, previamente cadastradas.

445, O quantitativo de vagas ofertadas serd definido pela Superintendéncia da Escola de Salude de Goias - SESG
conjuntamente com as Unidades Administrativas e/ou Assistenciais de Salde da SES-GO, levando-se em consideracdo a
capacidade instalada de cada local.

44.6. O numero maximo de vagas de estagio considerard o quadro de pessoal assistencial das entidades
concedentes de estdgio, que deve atender a proporcdo de até 20% de estagidrios para numero superior a 25 (vinte e cinco)
trabalhadores.

44.7. Os alunos serdo encaminhados para as Unidades Assistenciais de Saude por meio da Coordenacao de Estdgio
(CEST) da SESG, apds preenchimento da ficha de inscricdo e assinatura do termo de compromisso, no qual devera constar
o numero de apdlice de seguro.

44.8. A Diretoria de Ensino e Pesquisa ou equivalente, da unidade administrativa ou de salde, ficard responsavel
pela distribuicdo interna dos estagidrios, em conjunto com a SESG/SES-GO, apés o resultado final do Chamamento Publico.
44.9. O PARCEIRO PRIVADO deverd encaminhar as informacdes solicitadas pelo PARCEIRO PUBLICO referentes

aos Programas de Estagio, via Sistema Integrado de Gestdo das Unidades de Saude (SIGUS), conforme diretrizes da
Portaria n® 342, de 24 de fevereiro de 2022 ou outra que venha a modificéd-la ou substitui-la.

45. PROGRAMA DE EDUCACAO PERMANENTE

45.1. O PARCEIRO PRIVADO devera propor Plano Anual de Educacao Permanente em Salude da Unidade de Saude
(PAEPS/US) de seus colaboradores, estatutdrios e celetistas, em cumprimento a Politica Nacional de Educacao Permanente
do Ministério da Saude. O PAEPS/US deve ser validado e aprovado pela SESG;

45.2. O PARCEIRO PRIVADO encaminhard o PAEPS/US a SESG, via protocolo no SEI!, até 30 (trinta) dias apds a
assinatura do respectivo Termo de Colaboracdo ou Termo Aditivo, para que o setor técnico competente da SESG possa



avaliar o documento e devolvé-lo em até 30 (trinta) dias;

45.3. A SESG monitorara, acompanhara e avaliard as acoes referentes ao PAEPS/US, quadrimestralmente, por meio
de relatdrios e/ou sistemas de gestdo desenvolvidos pela Pasta.

45.4. Em se tratando de Ajustes com periodo de 180 (cento e oitenta) dias de vigéncia, a SESG monitorara,
acompanhara e avaliara as acOes referentes ao PAEPS/US, bimestralmente.

45.5. O PARCEIRO PRIVADO deverd encaminhar as informacdes solicitadas pelo PARCEIRO PUBLICO referentes
ao Programa de Educacdo Permanente da Unidade Hospitalar, via Sistema Integrado de Gestdo das Unidades de Salde
(SIGUS), conforme diretrizes da Portaria n® 342, de 24 de fevereiro de 2022 ou outra que venha a modificd-la ou substitui-
la.

ANEXO N2 Il - GESTAO DO TRABALHO E SERVIDORES CEDIDOS - SES/GGP-03087

Este anexo objetiva detalhar aspectos relevantes a gestdo do trabalho e de pessoas que trata de selecao de Organizacdo da
Sociedade Civil em salde para celebracao de Termo de Colaboracdo para o gerenciamento, operacionalizacdo e execucao
das acles e servicos de salde atinente a POLICLiNICA, ESTADUAL - UNIDADE SAO LUiS DE MONTES BELOS e na
prestacdo dos servicos descritos neste instrumento. E composto por duas partes (l) Especificacbes Técnicas, que
normatizam as obrigacdes do parceiro na execucao dos servicos e (lI) Quadro de Servidores cedidos.

46. ESPECIFICACOES TECNICAS
46.1. O PARCEIRO PRIVADO devera:
46.1.1. Obedecer as Normas do Ministério da Saude (MS), do Ministério do Trabalho e Emprego (MTE), especialmente a

Norma Regulamentadora de Seguranca e Saude no Trabalho em estabelecimentos de assisténcia a salde, assim como as
resolucdes dos conselhos profissionais;

46.1.2. Assegurar na Unidade sob seu gerenciamento um Responsavel Técnico (RT), na area médica e de enfermagem
com registro no respectivo Conselho de Classe do Estado de Goids. Podendo o meédico, designado como
Diretor/Responsavel Técnico da Unidade, assumir a responsabilidade técnica por uma Unica unidade cadastrada pelo SUS;

46.1.3. Disponibilizar de equipe médica e multiprofissional em quantitativo suficiente para o atendimento dos servicos
composta por profissionais das especialidades exigidas, habilitados com titulo ou certificado da especialidade
correspondente, devidamente registrado no Conselho Regional de Medicina, Resolucao CFM n2. 2.221/2018, de 24 de
janeiro de 2019, e outras instrugdes normativas, ensejando que a Unidade realize a atividade assistencial quantificada no
Instrumento.

46.1.4. Dispor de quadro de pessoal qualificado, com habilitacdo técnica e legal, com quantitativo compativel ao perfil
da Unidade e aos servigos a serem prestados;

46.1.5. Assegurar o desenvolvimento de Politica de Gestdo de Pessoas, atendendo as Normas da Consolidacao das Leis
Trabalhistas (CLT/MTE), assim como implantar e desenvolver uma Politica de Seguranga do Trabalho e Prevencao de
Acidentes, em conformidade com a NR - 32/2005 do MTE;

46.1.6. Disponibilizar na Unidade ambiente adequado e que atenda as condicdes minimas necessarias ao descanso
dos colaboradores que exercam sua jornada de trabalho em regime de plantao;

46.1.7. Adotar sistema de controle de frequéncia compativel com utilizado pelo Governo do Estado e, sempre que
solicitado, disponibiliza-lo para leitura e migracdo do banco de dados;

46.1.8. Fornecer mensalmente relatérios contendo dados funcionais e financeiros dos colaboradores nos moldes do
arquivo padrao solicitado pelo PARCEIRO PUBLICO;

46.1.9. Implementar protocolo e executar agdes de prevencdo e de enfrentamento as praticas de assédio moral e
assédio sexual na unidade;

46.1.10. Atentar-se que, em relacdo aos recursos humanos da Unidade, para cumprimento do ANEXO TECNICO V -
SISTEMA DE REPASSE serd executado do PARCEIRO PRIVADO o desconto integral do valor da folha de pagamento
correspondente ao total da apuracdo mensal dos proventos acrescido da contribuicdo previdencidria dos servidores
estatutarios cedidos descritos na parte (Il) Quadro de Servidores cedidos, podendo ser varidvel conforme remanejamento
definido pela SES/GO;

46.1.11. Estar ciente de que o PARCEIRO PUBLICO podera deduzir do valor dos descontos incidentes sobre os repasses
financeiros feitos ao PARCEIRO PRIVADO os custos para contratacdo temporaria de mao de obra, em substituicdo de
servidores cedidos pelo Estado de Goids por forca do referido instrumento, e que estejam em usufruto de afastamentos
legais superiores a 15 (quinze) dias previstos no Estatuto dos Servidores Pulblicos do Estado de Goias, ressalvados os casos
de gozo de férias;

46.1.11.1. Ter ciéncia de que para efeito de compensacdo financeira, o PARCEIRO PUBLICO somente admitird a
contratacdo de substitutos para a mesma funcao que o servidor afastado, mantinha na execucao do Instrumento;

46.1.11.2. Considerar que a deducdo de que trata o item 20.1.11 serd devida no valor correspondente aos custos
inerentes a remuneracao do servidor substituido (saldrio e encargos legais), no periodo correspondente e serd devida
somente enquanto perdurar o afastamento do servidor cedido;

46.1.12. Atentar-se para o fato de que o PARCEIRO PUBLICO disciplinard em instrumento especifico as condicdes nas
quais se dardo as deducbes decorrentes de contratacées de colaboradores substitutos. (Oficio circular definindo
procedimentos e documentos comprobatérios, ex.: contrato, cépia RPA, frequéncia);

46.1.13.  Utilizar os valores de mercado da regido ratificados por meio de PESQUISA SALARIAL DE MERCADO ANUAL, que
contemple ao menos 3 (trés) instituicdes congéneres, bem como as Convencdes Coletivas de Trabalho de cada categoria,
como critério para remuneracao e vantagens de qualquer natureza a serem percebidos pelos dirigentes e empregados, ndo
podendo ultrapassar o teto do Poder Executivo estadual, independente da forma de contratacao;



46.1.14. Comprovar e responder mensalmente pelo pagamento das obrigacbes, despesas, encargos trabalhistas,
securitarios, previdenciarios e outros, na forma da legislagdo em vigéncia, relativos aos empregados e aos prestadores de
servigos por ele contratados, necessarios na execucao dos servicos ora contratados, sendo-lhe defeso invocar a existéncia
do Instrumento de ajuste para eximir-se destas obrigacdes ou transferi-las ao PARCEIRO PUBLICO;

46.1.15. Apresentar mensalmente ao PARCEIRO PUBLICO relacdo de colaboradores contratados sob o regime de
pessoa juridica;

46.1.16. Assegurar a execucao da Avaliacdo Especial de Desempenho dos servidores em estagio probatério e da
Avaliagcdo de Desempenho Individual a serem realizadas pelas chefias imediatas a que estdao submetidos na unidade,
obedecendo ao disposto no Decreto n? 8.940, de 17 de abril de 2017 e na Lei Estadual n? 14.600, de 01 de dezembro de
2003 e suas alteracdes, respectivamente;

46.1.17. Aderir e alimentar o sistema de informacdo disponibilizado pela Secretaria de Estado da Salude para
monitoramento, controle e avaliacao de resultados de modo a permitir a migracdo automatica de dados assistenciais e
financeiros diretamente do sistema de informagdo de gestao hospitalar adotado pelo PARCEIRO PRIVADO;

46.1.18. Alimentar periodicamente o Sistema de Escrituracdo Digital das Obrigacdes Fiscais, Previdenciarias e
Trabalhistas (ESocial), especialmente, os cédigos S-2210, 5-2220 e 5-2240;

46.1.19. Assegurar ao PARCEIRO PUBLICO, livre acesso as dependéncias da unidade para fins de visita técnica da
equipe Servicos Especializados em Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho - SESMT;

46.2. O PARCEIRO PRIVADO poderd indicar o retorno ao PARCEIRO PUBLICO de servidor cedido em exercicio na
Unidade sob seu gerenciamento desde que motivado pelo principio da supremacia do interesse publico cumprindo o rito
processual estabelecido, mediante anuéncia do PARCEIRO PUBLICO;

46.3. Conforme interesse e fundamentacao da administracdo Publica poderd, excepcionalmente, ceder servidor
publico para o PARCEIRO PRIVADO que deverd integra-lo ao servico da Unidade;

46.4. O PARCEIRO PRIVADO em nenhuma hipétese poderd ceder a qualquer instituicdo publica ou privada seus
empregados ou servidores publicos que sdo remunerados a conta deste Instrumento;
46.5. Os servidores cedidos em exercicio na unidade gerenciada pelo PARCEIRO PRIVADO tém resguardado todos

os direitos e vantagens, deveres e obrigacdes previstos no regime estatutario a que estao sujeitos, com a devida obediéncia
aos ritos dos processos administrativos disciplinares consequentes, devendo, entretanto, observar regras de conduta gerais
estabelecidas pelo PARCEIRO PRIVADO, as quais ndo representem nenhuma afronta legal ao Estatuto do Servidor Publico
e regramentos e fluxos relacionados, bem como ao Plano de Cargos e Remuneracdes dos servidores envolvidos;

46.6. E vedada a contratacdo de servidores ou empregados publicos em atividade, pelo PARCEIRO PRIVADO,
ressalvados os casos em que houver previsdo legal e compatibilidade de horarios, desde que nao haja conflito de
interesses;

46.7. E vedada a contratacdo pelo PARCEIRO PRIVADO de colaborador, em cargo de confianca ou em comisséo,
que possua vinculo de matrimonio, uniao estavel ou parentesco em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro
grau, inclusive, com os seguintes agentes publicos: Governador do Estado, Vice-Governador, Secretarios de Estado,
Presidentes de autarquias, fundacdes e empresas estatais, Senadores e de Deputados federais e estaduais, Conselheiros do
Tribunal de Contas do Estado e dos Municipios, todos do Estado de Goids, bem como de Diretores, estatutarios ou ndo, para
quaisquer servigos relativos ao Instrumento de Ajuste;

46.8. O PARCEIRO PRIVADO ndo podera proceder a contratacao de servidor cedido por interposta pessoa juridica,
exclusivamente para viabilizar o pagamento de exercicio de fungdo temporéaria de diregdo, chefia ou assessoramento ou
associada ao desempenho de produtividade;

46.9. Podera o PARCEIRO PRIVADO atribuir gratificagdes aos servidores cedidos pelo exercicio de funcao de
direcdo, chefia e assessoramento ou relacionada ao desempenho ou produtividade cabendo ao PARCEIRO PUBLICO o
pagamento em Sistema de Gestao de Recursos Humanos - RHNet promovendo a deducao dos repasses mensais ao
PARCEIRO PRIVADO, mediante regulamentacao da SES-GO;

46.10. Ocorrendo acao ou omissdo que possa ser caracterizada como falta disciplinar hipoteticamente atribuivel a
servidor publico cedido, deverd o PARCEIRO PRIVADO comunicar o evento, no prazo de 10 (dez) dias contados do
mesmo, para providéncias cabiveis ao caso;

46.11. Responsabilizar-se pela criacdo e manutencdao de um nucleo de assisténcia aos trabalhadores que tiverem
sofrido assédio comprovado, conforme determinado em normativa prépria da SES-GO.

47. QUADRO DE SERVIDORES CEDIDOS

Quadro 01. Quantidade de servidores estatutarios Cedidos & POLICLINICA ESTADUAL - UNIDADE SAO LUIiS DE
MONTES BELOS - outubro/2023.

Cargos Total de Servidores cedidos **

Nao constam servidores cedidos a Unidade* 0

Fonte: Sistema RHNet - Ref: outubro/2023.
* As informacoes referentes ao quantitativo de servidores cedidos, bem como, do custo estimado, representam valores
identificados
no momento da leitura dos dados extraidos do sistema RHNet. Podendo variar conforme competéncia, em razao de
movimentacao
de servidores, afastamentos de beneficios.
** Calculo baseado nos valores dos tltimos 12 (doze) meses.

Anexo n? IV - ESTIMATIVA DE CUSTEIO - SES/GEC - 21282



48. ESTIMATIVA DE CUSTEIO OPERACIONAL DA POLICLINICA ESTADUAL - UNIDADE SAO LUIS DE
MONTES BELOS

48.1. Trata-se de documento técnico elaborado com o objetivo de apresentar a estimativa do custeio operacional da
Policlinica Estadual - Unidade Sao Luis de Montes Belos.

48.2. Para o cdlculo estimado do custo operacional, foram considerados os dados contidos no Anexo | -
Especificacbes Técnicas e Descritivo de Servicos da Superintendéncia de Politicas e Atencdo Integral a Saldde (SPAIS)
elaborado em conjunto com a Superintendéncia de Regulacdo, Controle e Avaliagdo (SUREG) assim como o histérico de
informacdes obtido a partir do Sistema de Gestao Hospitalar (SGH), do Key Performance Indicators for Heath - KPIH e,
ainda, de visita técnica realizada na unidade de salde.

48.3. Visando o acompanhamento e avaliacao do Termo de Colaboragcdo e o cumprimento das atividades
estabelecidas no Anexo |, o PARCEIRO PRIVADO deverd encaminhar via SIGUS/SGH ou outra forma requerida pela SES-
GO, conforme cronograma estabelecido pela Secretaria de Estado da Salde, a documentacao informativa das atividades
assistenciais realizadas pela UNIDADE DE SAUDE.

48.4. As informacdes acima mencionadas também serdao avaliadas por meio dos registros nas Autorizacdo de
Internacdo Hospitalar - AlH, dos registros nos Sistemas de Informacdes Ambulatoriais - SIA e Sistema de Informacgdes
Hospitalares - SIH, de acordo com normas e prazos estabelecidos pela Secretaria de Estado da Salde.

48.5. As informacdes relativas a producdo assistencial, indicadores de desempenho, movimentacao de recursos
econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos Hospitalares, serdo encaminhadas a Secretaria de Estado da Sadde
de acordo com normas, critérios de seguranca e prazos estabelecidos por esta. Nada obsta que o PARCEIRO PUBLICO
solicite informagdes adicionais em prazo diverso ao aqui definido para monitoramento, avaliagdo ou elaboracao de
relatorios.

48.6. A Secretaria de Estado da Salde do Estado de Goids emitird os relatérios e planilhas necessédrias ao
acompanhamento das atividades desenvolvidas pelo PARCEIRO PRIVADO e estabelecerd, através de niveis de acesso
previamente definidos, a responsabilidade legal pelos dados ali registrados.

49. LINHAS DE PACTUACAO E OUTROS SERVICOS

49.1. A estimativa dos custos operacionais da Policlinica Estadual - Unidade Sao Luis de Montes Belos foi
segmentada conforme possiveis linhas de pactuacao. No entanto, conforme informado, e para o célculo estimado do custo
operacional, levou-se em conta a estrutura fisica da unidade e o perfil assistencial a ser adotado, estabelecido pela
Superintendéncia de Politicas e Atencdo Integral a Saude (SPAIS), no Anexo |, elaborado em conjunto com a
Superintendéncia de Regulacao, Controle e Avaliacao (SUREG). Para adocdo das estratégias de composicdo da quantidade
estimada de producdo, recorreu-se também as comparacdes com outras unidades do Estado de Goids, com o perfil
assistencial semelhante ao que se pretende neste ajuste, como forma de orientacao.

49.2. Para adocdo das estratégias de composicdo da quantidade estimada de producao, seguiu, seguiu-se os
seguintes critérios:

I - Capacidade fisica instalada e operacional da Instituigao;

Il - Série histérica de producdo média da UNIDADE DE SAUDE, extraida do Sistema Key Performance
Indicators for Health (KPIH) da prépria unidade e de outras unidades semelhantes, além da série histérica
extraida da Coordenagdo de Monitoramento e Fiscalizagdo dos Contratos de Gestdo (COMFIC), que j& tem
acompanhado parte dos dados validados pelo Sistema Integrado de Gestdo de Unidades de Saude (SIGUS).
Ressalta-se a pratica de uso da série histérica, 12 meses, e nao do Ultimo més de referéncia, tendo em vista a
sazonalidade da salde e até mesmo dos perfis de encaminhamentos para a instituicao;

1" - Tempo Médio de Permanéncia, por clinica/perfil e na totalidade, e aquele preconizado para o tipo e
complexidade de atendimento a ser praticado na prépria unidade de salde e de outras unidades
semelhantes, em comparacdo ao apresentado pela Superintendéncia de Politicas e Atencdo Integral a Salude

(SPAIS);

IV-  Tipos de atendimentos disponiveis na unidade e servicos especiais;

V- Visitas técnicas para aprofundamento do conhecimento do perfil de execucao de acdes e servicos da
unidade;

VI - Legislagao relacionada ao perfil de atendimento;

VIl -  Benchmarck extraido do sistema KPIH nos Ultimos 12 meses, neste caso, referente ao periodo de
outubro/2022 a setembro/2023; e,

VIl - indice de Servicos de Apoio Diagnéstico Terapéutico externo conforme demanda apresentada, em

reunides técnicas, pela Regulacao Estadual, conforme as redes e politicas de atencdo a salde apresentadas
pela Superintendéncia de Politicas e Atencdo Integral a Satde (SPAIS).

50. METODO DE CALCULO
50.1. Metodologia
50.1.1. Foi utilizada a metodologia do Custeio por Absorcao, que é a metodologia adotada pelo Programa Nacional de

Gestao de Custos (PNGC), do Ministério da Saude. Essa metodologia foi escolhida por ser de facil aplicagdo e por ser a mais
utilizada entre as instituicées vinculadas ao SUS. Outro fator importante é que a sua apuracdo é possivel a partir da
segmentacao da instituicao em centros de custos.

50.1.2. O Custeio por Absorcdo consiste no custeio integral de todos os custos (diretos, indiretos, fixos e varidveis)
registrados aos produtos/servicos finais (Manual Técnico de Custos, PNGC, 2006), uma vez que segue os principios da
contabilidade e principios fiscais. Assim, tem-se que cada custo unitario presente na matriz de custeio esta impregnado de
custos e despesas (incluindo administrativas) relacionadas a realizacdo do servico assistencial.

50.1.3. Para o calculo das linhas de pactuagao/centro de custos, foi utilizado o relatério Painel Comparativo de Custos,
retirado do sistema Key Performance Indicators for Health - KPIH, nos Ultimos 12 meses, neste caso, referente ao periodo de
outubro/2022 a setembro/2023, conforme comprovante (SEI n2 55361958).



50.1.4. As unidades de salde, com o mesmo perfil desta Policlinica, pertencentes a base de dados da Planisa, utilizam-
se justamente da metodologia de custeio por absor¢ao, com padronizacao no processo de coleta, apuracao e periodicidade
mensal, gerando assim, relatérios contendo 3 (trés) valores por centro de custos/linha de pactuacao, sendo:

I. Percentil 25 (P25), que se refere a posigdo 25% da amostra de valores, ordenados do menor para o maior

valor;
Il. Percentil 50 (P50), que se refere a posi¢cao 50% da amostra de valores, ordenados do menor para o maior
valor;
lll. Percentil 75 (P75), que se refere a posicdo 75% da amostra de valores, ordenados do menor para o maior
valor;

50.1.5. O Percentil adotado foi o P50, que constitui a mediana do custo unitdrio para a mesma distribuicdo de

frequéncia entre os P25, P50 e P75, atualmente indicada para o gerenciamento e desenvolvimento das acbes e servicos
nas unidades de saide ambulatoriais do Estado de Goids, sendo realizada também a comparacao com o préprio custo
interno da Unidade para embasar a escolha do Percentil utilizado. O percentil sugerido é mais econ6mico que o P75 e
atende a finalidade de se buscar a compatibilizacdo dos custos com o principio da eficiéncia e da economicidade, posto
que, buscou-se uma referéncia que pode representar menos despesas, se adequando a realidade da Unidade de Saulde,
nao importando assim em sobrepreco e tampouco deixando-a inexequivel.

50.1.6. A Unidade de Salde possui perfil de atendimento ambulatorial em varias especialidades, de média e alta
complexidades, com realizacdo de exames, sessfes de hemodidlise e pequenos procedimentos cirlirgicos, com
profissionais especializados e qualificados. A Policlinica de SLMB encontra-se a uma distancia de 127,4 km de Goiania/GO
e 304 Km de Brasilia/DF.

50.1.7. Para a elaboracdao do orcamento, como facilitador, foram consideradas as seguintes etapas no processo de
orcamentacdo operacional gradual:

I. Conhecimento do perfil da Unidade, quanto a: localizagao, tipo de estabelecimento (CNES), especialidades
predominantes, atividades de ensino e pesquisa, complexidade ambulatorial (CNES), complexidade hospitalar (CNES), porte
em leitos, fluxo e predominancia de pacientes e certificacao de qualidade.

Il. Conhecimento das informacdes quantitativas conforme modelagem assistencial.

50.1.8. O cdlculo, buscou ponderar todo o contexto desta unidade, para que fosse possivel atingir uma maior
personalizacao. Objetiva-se que a unidade de salde seja cada vez mais produtiva e eficiente. Desta feita, embora a série

histérica tenha sido utilizada como balizadora da andlise, a mesma nao foi determinante para o estabelecimento das
metas e estimativas de produgao.

50.1.9. Para a execucdo dos calculos, trabalhou-se com o arredondamento na numeracao decimal, conforme ABNT
5891.

50.1.10. A Unidade de Saude deverd disponibilizar 2 (dois) veiculos automotores, sendo 1 (um) tipo 6nibus e 1 (um) tipo
VAN. O oOnibus deve conter no minimo 28 (vinte e oito) poltronas, equipados com ar-condicionado e elevador de
acessibilidade. A Van deverd ter no minimo 15 lugares. Os veiculos circulardo pelas cidades da Macrorregiao Centro-Oeste
de Goias e levarao gratuitamente os pacientes até a Policlinica Estadual - Unidade Sdo Luis de Montes Belos para
as Sess0es de Tratamento em Hemodidlise, percorrendo uma média percorrendo uma média de 12.000km por
veiculo/més, conforme Anexo |I.

50.2. Memoria de Calculo

50.2.1. O custeio das Consultas Médicas e Nao Médicas/multiprofissionais foi estimado multiplicando o nimero
de consultas projetadas pelo seu respectivo custo unitdrio, limitando-se ao total de consultas médicas e ndao médicas
estabelecidas no Anexo I.

50.2.2. Para a projecdo das Consultas médicas e ndao médicas/multiprofissionais, foi extraida do sistema KPIH,
no periodo de outubro/2022 a setembro/2023, a producao média da unidade de salde, apds, realizada a proporgdo por
linhas de especialidade, de acordo com a Meta estabelecida no Anexo |, de 2.500 consultas médicas e 1.917 consultas
nao médicas/multiprofissionais por més.

50.2.3. E importante esclarecer que a meta estabelecida no Anexo | foi definida com um limite de 2.500 consultas
médicas e 1.917 consultas ndo médicas/multiprofissionais por més. A desagregacdo dos numeros de consultas por
especialidades apresentada neste Anexo IV foi realizada exclusivamente para propdsitos de estimativa de custos, refletindo
a proporcdo de consultas de cada especialidade em relacdo ao total de consultas realizadas pela policlinica. Essa
abordagem visa calcular os quantitativos de consultas, conforme ilustrado na figura abaixo:



POLICLINICA: SAO LUiS DE MONTES BELOS

DESCRICAO CRITERIO QUANTIDADE

1. SERVICOS AMBULATORIAIS (c/HM e c/ Mat/Med)
1.1 Consultas médicas

1.1.1 Anestesiologia Consultas 53
1.1.2 Angiologia Consultas 53
1.1.3 Cardiologia Consultas 262
1.1.4 Dermatologia Consultas 185
1.1.5 Endocrinologia Consultas 79
1.1.6 Gastroenterologia Consultas 72
1.1.7 Ginecologia Consultas 150
1.1.8 Hematologia Consultas 53
1.1.9 Infectologia Consultas 53
1.1.10 Mastologia Consultas 70
1.1.11 Médico Clinico Geral Consultas 53
1.1.12 Nefrologia Consultas 69
1.1.13 Neurologia Consultas 132
1.1.14 Obstetricia (Pré-natal de alto risco) Consultas 53
1.1.15 Oftalmologia Consultas 96
1.1.16 Ortopedia/Traumatologia Consultas 554
1.1.17 Otorrinolaringologia Consultas 79
1.1.18 Pediatria Consultas 83
1.1.19 Pneumologia Consultas 53
1.1.20 Proctologista Consultas 53
1.1.21 Psiquiatria Consultas 93
1.1.22 Reumatologia Consultas 55
1.1.23 Urologia Consultas 97
TOTAL Consultas 2.500

1.2 Consultas ndo médicas

1.2.1 Assistente Social Consultas 218
1.2.2 Enfermagem Consultas 498
1.2.3 Farmacéutica Consultas 213
1.2.4 Fisioterapia Consultas 311
1.2.5 Fonoaudiologia Consultas 130
1.2.6 Nutricionista Consultas 204
1.2.7 Psicologia Consultas 343
TOTAL Consultas 1.917
50.2.4. O custeio dos servigos: Procedimentos cirurgicos ambulatoriais, Consultas/procedimentos

Odontolégicos, Sessdes de Hemodidlise e Pacotes de Treinamento de Didlise Peritoneal foi estimado
multiplicando o ndmero de consultas/procedimentos projetados no Anexo | pelo seu custo unitario, e demonstrado nos
quadros abaixo:

Servico Quantitativo (Meta)
Procedimentos cirdrgicos ambulatoriais 30
Consultas odontoldgicas Meta Mensal
Primeira Consulta 240
Consultas Subsequente 360
Total 600
Especialidades

g Pt Meta Mensal
odontoléogicas minimas

Procedimentos Basicos 110
Periodontia Especializada 90
Endodontia 60

Cirurgia Oral Menor 90



Terapia Renal Substitutiva U5

Mensal
~ - 480
Sessfes Hemodialise sessHes
Pacotes de Treinamento de Diélise
: 36
Peritoneal
50.2.5. O custeio do "Servico de Apoio Diagndstico Terapéutico (SADT)" foi estimado multiplicando o nimero de

exames pelo seu custo unitdrio, conforme metas estimadas no Anexo |, de acordo com a necessidade locorregional,
demonstrado na figura abaixo:

POLICLINICA: SAO LUIS DE MONTES BELOS

DESCRICAO CRITERIO QUANTIDADE
2. SERVICOS DE SADT (c/HM e ¢/ Mat/Med)
2.1 Analises Clinicas Exame 3.553
2.2 Anatomia patoldgica Exame 128
2.3 Audiometria Exame 10
2.4 Cistoscopia Exame 10
2.5 Colonoscopia Exame 53
2.6 Colposcopia Exame 44
2.7 Densintometria Ossea Exame 53
2.8 Doppler Vascular Exame 41
2.9 Ecocardiografia Exame 59
2.10 Eletrocardiografia Exame 107
2.11 Eletroencefalografia Exame 10
2.12 Eletroneuromiografia Exame 25
2.13 Emissdes Otoacusticas Exame 10
2.14 Endoscopia Exame 91
2.15 Espirometria Exame 22
2.16 Holter Exame 60
2.17 Mamografia Exame 89
2.18 MAPA Exame 56
2.19 Nasofibroscopia Exame 10
2.20 Pungdo aspirativa PAAF Exame 10
2.21 Pungdo aspirativa por agulha grossa Exame 10
2.22 Radiologia Exame 397
2.23 Teste ergométrico Exame 58
2.24 Tomografia Exame 327
2.25 Ultrassonografia Exame 414
2.26 Urodindmica Exame 10
2.27 Videolaringoscopia Exame 10
TOTAL Exame 5.667
50.2.6. O quantitativo de Andlises Clinicas foi estimado com base na média da producdo realizada pela Unidade de

Saude, extraido do Relatério de Producdo do Sistema KPIH, referente ao periodo de outubro de 2022 a setembro de 2023,
acrescido de 10% (dez por cento).

50.2.6.1. O Servico de SADT Patologia Clinica esta precificado juntamente com o Servico de SADT Andlises Clinicas.

50.2.7. A quantidade de exames de Anatomia patolégica foi estimado com base na média da producdo realizada pela
Unidade de Salde, extraido do Relatério de Producdo do Sistema KPIH, referente ao periodo de outubro de 2022 a
setembro de 2023.

50.2.8. O valor estimado para locacdo de 1 (um) Onibus, com motorista e combustivel, para o transporte gratuito de
pacientes para sessbes de tratamento dialitico para a Policlinica Estadual - Unidade Sao Luis de Montes Belos, com
percurso médio estimado de 12.000km por més, foi estimado pelo menor preco encontrado na cotacdo por quildmetros
rodados, na pesquisa realizada junto aos Sites Banco de Precos e Cotacao Zénite, conforme comprovantes (SElI n?
55361960).

50.2.9. O valor estimado para locacao de 1 (uma) VAN, com motorista e combustivel, para o transporte gratuito de
pacientes para sessbes de tratamento dialitico para a Policlinica Estadual - Unidade Sdo Luis de Montes Belos, com
percurso médio estimado de 12.000km por més, foi estimado pela média dos precos encontrados na cotacdo por
quildmetros rodados, na pesquisa realizada junto ao Site Banco de Precos, conforme comprovante (SEI n2 55361960).

51. VALOR MENSAL ESTIMADO

51.1. Considerando a metodologia de custeio por absorcao utilizada, os servicos ofertados, verificados in loco e os
célculos realizados para a projecao de atendimentos, o custeio mensal estimado para a operacionalizacao da
Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis de Montes Belos é de R$ 1.966.844,75 (um milhdao, novecentos e



sessenta e seis mil oitocentos e quarenta e quatro reais e setenta e cinco centavos) no percentil P50.

51.2. O montante total estimado a ser repassado para o gerenciamento, operacionalizacdao e execucao das acdes e
servicos de saude na Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis de Montes Belos para o periodo de 12 (doze)
meses serd de R$ 23.602.137,00 (vinte e trés milhdes, seiscentos e dois mil cento e trinta e sete reais),
perfazendo o montante total estimado de R$ 70.806.411,00 (setenta milhdes, oitocentos e seis mil quatrocentos e onze
reais) para o periodo de 36 (trinta e seis) meses.

51.3. Para melhor elucidacao dos valores encontrados, apresenta-se a tabela abaixo. Destaca-se que se trabalhou
com o arredondamento na numeracao decimal, conforme ABNT 5891.:

POLICLINICA: SAD LUIS DE MONTES BELOS Percentil adotado - P50
DESCRIGAO CRITERI0  quANTIDADE |~ unitaria| Custo unitario | Custa unitaria | o . +21p25 | Custo total PSD | Custo total P75
P25 P50 P75
1. SERVICOS AMBULATORIAIS [c/HM e cf Mat/Med)
1.1 Consultas médicas
11.1Anestesiclogia Consultas 53 109,18 122,45 148,70 5.786,54 6.489,85 7.881,10
11.2 Angiologia Consultas 53 2EE,B9 352,42 400,99 15.311,17 20.798,26 21.252,47
1.1.3 Cardiologia Consultas 262 BE,0B 104,93 148,31 22.290,96 2749166 39.119,22
11.4 Dermatelogia Consultas 185 BB B3 104,92 145 B9 16.433,55 19410,20 26.989,65
1.1.5 Endocrinologia Consultas 78 92,97 136,11 151,59 7.344,63 9.962,69 12.007,21
1.1.6 Gastroenterologia Consuftas 72 94,56 116,05 152,75 6.B08,32 8.355,60 10.998,00
11.7 Ginecologia Consuftas 150 113,89 145,63 232,97 18.583,50 22.294,50 34.345,50
11.E Hematologia Consuftas 53 105,20 121,41 175,17 5.612,70 6.434,73 9.284,01
1.1.8 Infectologia Consuftas 53 245,02 287,58 737,35 12.986,06 15.241,74 39.079,55
1.1.10 Mastologia Consultas 70 81,10 109,60 145,98 5.677.00 T.672,00 10.498,60
1.1.11 Médico Clinico Geral Consultas 53 96,29 287,89 297,48 5.103,37 15.258,17 15.766,44
1.1.12 Nefrologia Consultas ] 94,93 130,59 178,51 6.550,17 9.010,71 12.317.19
1.1.13 Neurologia Consultas 132 105,49 135,70 167,83 14.452,68 1751240 22.153.,56
1.1.14 Obstetricia (Pré-natal de alto risco) Consultas 53 123,89 145,63 232,97 6.566,17 7.877.39 12.347,41
1.1.15 Oftalmologia Consultas =11 90,52 113,19 136,77 B.689,92 10.866,24 13.123,92
1.1.16 Ortopedia/Traumatclogia Consuftas 554 78,189 101,97 124,57 43.317.26 56491,38 69.011,78
1.1.17 Ctorrino laringologia Consultas 79 BB,23 108,69 138,14 6.970,17 8.586,51 10.913,06
1.1.1E8 Pediatria Consultas B3 217,73 259,08 411,85 18.071,59 2150447 34.183,55
1.1.19 Pneumologia Consultas 53 95,72 119,03 163,05 5.073,16 6.838,59 8.641,65
1.1.20 Proctologista Consultas 53 94,16 117,41 166,03 4.5990,48 6.222,73 8.799,59
1.1.21 Psiquiatria Consultas 93 145,66 335,56 397,11 13.918.38 3027708 36.940,53
11.22 Reumatologia Consuftas 1 107,26 131,90 158,64 5.895,30 7.254,50 8.725,20
11.23 Urologia Consultas a7 B2,52 99,43 114,29 B.004,44 9.644,71 11.086,13
TOTAL Consuftas 2.500 264.441,52 351.896,11 476.071,32
1.2 Consultas ndio médicas
1.2.1 Assistente Social Consultas 218 70,66 BO,E2 119,15 15.403,88 17.575,16 25.574,70
1.2.2 Enfermagem Consultas 498 70,59 82,83 109,45 35.153,82 41.249,34 54.506,10
1.2.3 Farmacéutica Consultas 213 96,25 121,99 140,48 20.50L,25 2598387 29.922,24
1.2.4 Fisioterapia Consultas 311 42,85 55,38 68,59 13.326,35 17.223,18 21.331,4%9
1.2.5 Fonoaudiologia Consuftas 130 70,90 o484 157,81 9.217.00 12329,20 20.515,30
1.2.6 Nutricionista Consuftas 204 45,84 60,92 113,56 9.963,36 12427,68 23.166,24
1.2.7 Psicologia Consuftas 343 71,74 B7,48 117,83 2.606,82 30.005,64 40,449,959
TOTAL Consultas 1.917 128.172,48 156.794,07 215.866,06
1.3 Procedimentos Cirirgicos ambulatoriais Procedimento 30 238,29 428,87 536,76 7.148,70 12.866,10 16.102,80
1.4 Consultas/procedimentos (odontologicos)
1.4.1 Consultas odontoldgicas Consuftas 600 107,68 127,74 211,81 64.608,00 7664400 127.086,00
1.4.2 Procedimentos basicos Procedimento 110 107,68 127,74 211 E1 11.844,80 1405140 23.299,10
14.3 Periodontia Procedimento 20 107,68 127,74 211,81 9.691,20 11459660 19.062,90
144 Endodontia Procedimento B0 107,68 127,74 211 E1 6.460,80 7.664 40 12 708,60
1.4.5 Cirurgia oral menor Procedimento 20 107,68 127,74 211 E1 969120 11459660 19.062,90
102.296,00 121.353,00 201.219,50
2, SERVICOS DE SADT [c/HM e cf Mat/Med)
2.1 Analises Clinicas Exame 3.553 876 12,35 20,47 3112428 4387955 72.729,91
2.2 Anatomia patoldgica Exame 128 55,35 79,05 128,17 7.161,60 1011840 16.405,76
2.3 Audiometria Exame 10 27,96 35,32 52,62 279,60 353,20 526,20
2.4 Cistoscopia Exame 10 323,58 324,61 570,42 323580 3.246,10 5.704,20
2.5 Colonoscopia Exame 53 605,12 690,94 986,71 32.071,36 36619,82 52.295,63
2.6 Colposcopia Exame 44 184,56 214,86 249,25 £.120,64 9.453 84 10.957,00
2.7 Densintometria Ossea Exame 53 59,01 100,88 174,76 3.657,53 5.346,64 9.2632,28
2.8 Doppler Vascular Exame 41 106,45 152,75 199,89 4.364,45 6.262,75 8.195,49
2.9 Ecocardiografia Exame 1] 124,78 156,46 211,31 7.362,02 9.231,14 12.467,29
2.10 Eletrocardiog rafia Exame 107 42,18 60,19 77,41 451326 6.440,33 B.282,B7
2.11 Eletroencefalografia Exame 10 128,19 183,94 207,20 1328190 1.839.40 2.072,00
2.12 Eletroneuromiografia Exame 25 175,11 215,91 333,42 4377,75 5.397,75 §.335,50
2.13 Ernissdes Otoaclsticas Exame 10 7,96 35,32 52,62 279,60 353,20 £26,20
2.14 Endoscopia Exame a1 345,88 468,48 618,06 3148418 4263168 55.243,46
2.15 Espirometria Exame 22 50,00 73,34 79,80 1.320,00 161348 1.755,60
2.16 Holter Exame 60 112,34 139,58 165,63 6.740,40 £.374 .80 5.937,80
2.17 Mamografia Exame g3 88,42 116,29 163,20 7.869,38 1034981 14.524,80
218 MAPA Exame 56 93,88 130,01 212,47 525728 7.280,56 11 888,32
2.19 Nasofibroscopia Exame 10 95,12 148,45 238,70 951,20 1.484,50 2.387,00
2.20 Pungio aspirativa PAAF Exame 10 214,10 285,22 387,34 2.141,00 2.852 20 3.873,40
2.21 Pungao aspirativa por agulha grossa Exame 10 214,10 285,22 357,34 2.141,00 2.852,20 3.873,40
2.22 Radiologia Exame 397 51,39 64,75 111,50 20.401,83 2570575 44 265,50
2.23 Teste ergométrico Exame 58 165,45 210,34 287,31 9.596,10 1219972 16.663,58
2.24 Tomografia Exame 327 124,67 211,57 253,89 40.767,09 6918339 83.022,03
2.25 Uttrassonografia Exame 414 75,28 100,12 130,57 31165592 4144968 54.221,58




2.26 Urodindmica Exame 10 304,92 493,02 671,01 3.049,20 4.930,20 6.710,10
2.37 Videolaringoscopia Exame 10 95,12 148,45 238,70 951,20 1.484 50 2.387,00
TOTAL Exame 5,667 271.665,57 370.934,59 519.534,30

3. TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA [c/HM e ¢f Mat/Med)

3.1 Hemodialise Sessap 480 1327948 162318 166639 614.150,40 775.126,40 799.867,20

3.2 Pctdetreinamento de diglize peritonial Crtd E1 127948 162318 1.666,35 46.061,28 EE43448 £9.9050,04
660.211,68 837.560,88 B55.B57,24

4, TRAMSPORTE DE PACIENTES

4.1 locaggo de 1 [um) anibus (min. 28 lugares) Km 12.000 5,90 5,90 5,90 70.800,00 70.800,00 70.800,00

42 LocagSo de 1 {uma) VAN [min. 15 lugares) Km 12.000 372 3,72 3,72 44.640,00 44.640,00 24 640,00
115.440,00 115.440,00 115.440,00

CUSTEID MENSAL ESTIMADO 1.549.375,95 1.966.844,75 2.404.091,22

CUSTEIO ESTIMADO 12 (DOZE) MESES 18.552.511,40 | 33.602.137,00 | 28.849.094,64

1- Utilizadao o relatdric do Painel Comparative de Custos/KPIH no periodo de 10/2022 3 092023 da Policlinica de POSSE, base KPIH, para precificagio das linhas de contratacio.

2 - Exames de Bidpsias Gerais ndo foram precificados por ser um proced imento que devers serrezlizado no ato da consulta/procedimento, estando assim embutidos nos valores das
consultas/procedimentos.

3 —Para precificagio da Locagdo de dnibus, foi utilizade @ menaor prego encontrado na pesquisa, sendo PE n2 12023, UASG n? 160033, Ministerio da Defesa 17/07/2023.

4 —Para precificacio da VAN, foi utilizado 2 média dos valores encontradas na Pesquisa junto ao site Banco de Pregos.

S -Utilizado o relatdrio do Painel Comparativo de Custos/KPIH no period o de 10/2022 a2 09/2023 do HUGO, base KPIH, para precificacio da consulta Odontoldgica.

52. CUSTEIO DAS DESPESAS PRE-OPERACIONAIS

52.1. Poderd ser repassado ao Parceiro Privado o valor correspondente de até 3% do custeio mensal do instrumento
contratual, em parcela Unica, para cobrir os gastos decorrentes das transicdes de Gestdo entre Parceiros Privados distintos
e/ou assuncdo de Gestdo, realizadas durante o periodo compreendido da publicacdao do extrato do Contrato de
Gestao/Termo de Colaboracdao no DOE e DOU, até o inicio das atividades na Unidade Hospitalar, visando

custear as Despesas Pré-operacionais, com vinculacdo direta a execucao do objeto, autorizada pela SES e com a devida
prestacao de contas;

52.1.1. O percentual contido no item anterior, deverd ser acrescido ao Contrato de Gestdo/Termo de Colaboracdo, em
parcela Unica e distinta dos demais recursos previstos, tendo em vista que os custos pré-operacionais nao estdo previstos
na matriz de custeio, haja vista a metodologia de custos por absorcdo contida no item 25 deste Anexo Técnico;

52.2. Nos processos de transicao e/ou assunc¢ao da gestdo de unidades de salide ndo é possivel o repasse de valores
para cobertura de despesas pré-operacionais no ambito pré-contratual (antes da publicacdo do extrato do
Contrato de Gestao/Termo de Colaboracao no DOE e DOU);

52.3. No ato da assinatura do Contrato de Gestao/Termo de Colaboragdo, o Parceiro Privado que pleitear o repasse
decorrente de eventuais despesas pré-operacionais, deverd apresentar a SES um Plano de Acdo com todos os custos pré-
operacionais a serem realizados até o inicio das atividades, cabendo a SES verificar se a despesa estd vinculada a execucdo
do objeto e autorizar formalmente a sua execucao;

52.4. Encerrado o periodo pré-operacional, o Parceiro Privado apresentara todos os comprovantes/notas fiscais das
despesas autorizadas previamente e realizadas, para a devida prestacao de contas;

52.5. Nos casos em que a data de vigéncia do ajuste coincidir com o inicio do periodo operacional, o Parceiro Privado
nao fara jus ao pagamento dos custos pré-operacionais, sendo repassado o valor de custeio mensal previsto no ajuste, que
contempla todos os custos;

52.6. Ndo fardo jus ao pagamento dos custos pré-operacionais, as transicoes em que nao houver substituicdo do
Parceiro Privado responséavel pela Gestdo da Unidade de Salde;
52.7. Conforme Lei Estadual n? 21.740, de 29 de dezembro de 2022 e Lei Estadual n® 22.511, de 26 de dezembro de

2023, sdo consideradas despesas administrativas e, por analogia, conforme Parecer Juridico n? 356/2024 Procset/SES (SEI
n2 60064705) e Despacho n? 662/2024 PGE (SEI n2 60064887), sdo consideradas despesas pré-operacionais, 0 pagamento
de didrias, passagens aéreas, servico de telefonia e internet mével, hospedagem, aluguel de veiculos e correlatos, bem
como contratagao de servigos de consultoria, condicionada ao cumprimento dos seguintes requisitos:

"I - vinculagdo direta a execu¢ao do objeto do ajuste de parceria;

Il - cardter temporario da despesa;

Il - previsdo expressa em programa de trabalho e no contrato de gestdo, com a respectiva estimativa de gastos; e

IV - néo configuracdo da despesa como taxa de administragcdo, que possui carater remuneratdrio, cujo pagamento € vedado.

(...)

Fica autorizado o reembolso, por rateio, das despesas administrativas eventualmente realizadas pela OSS, nas hipéteses em que ela

se sirva da estrutura de sua unidade de representacéo, desde que os dispéndios sejam comprovadamente vinculados a execugdo do

objeto do ajuste de parceria e tenham sido previamente autorizados pela SES."
52.8. Considerando o custeio mensal estimado para a operacionalizacdo da Policlinica Estadual Ismael
Alexandrino Pinto - Sao Luis de Montes Belos serda de R$ 1.966.844,75 (um milhdo, novecentos e sessenta e
seis mil oitocentos e quarenta e quatro reais e setenta e cinco centavos), o valor que podera ser repassado a
titulo de despesas pré-operacionais, estara limitado a R$ 59.005,34 (cinquenta e nove mil cinco reais e trinta e
quatro centavos).
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Anexo n2 V - SISTEMA DE REPASSE - SES/GEC - 21282
Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis de Montes Belos

53, REGRAS E CRONOGRAMA DE REPASSE

53.1. Com a finalidade de definir as regras e o cronograma do Sistema de Repasse, ficam estabelecidos os seguintes
principios e procedimentos:

53.1.1. A atividade assistencial a ser pactuada serd conforme Anexo | - Especificacdes Técnicas Policlinica Estadual -
Unidade de Sao Luis de Montes Belos, da Superintendéncia de Politicas e Atencdo a Saude - SPAIS elaborado em
conjunto com a Superintendéncia de Regulacdo, Controle e Avaliacao - SUREG.

53.1.2. Para o funcionamento da Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis de Montes Belos foram
considerados as seguintes linhas de servicos, para definicdo da producao estimada:

| - a) Atendimento Ambulatorial Médicas e Nao Médicas (primeira consulta, interconsulta, consultas
subsequentes (retornos), processos terapéuticos realizados por equipe multiprofissional);

Il - b) Procedimentos cirdrgicos ambulatoriais;
1" - c) Consultas/Procedimentos Odontoldgicos;

IV - d) Servico de Apoio Diagndstico e Terapéutico- SADT: contemplard os pacientes atendidos na
Policlinica e também sera disponibilizado para a Rede de Saude; e,
V- e) Clinica de Servicos Dialiticos (Hemodidlise e Didlise Peritoneal).

53.1.3. As modalidades de atividades assistenciais acima assinaladas referem-se a rotina do atendimento a ser

oferecido aos usudrios da unidade sob gerenciamento do PARCEIRO PRIVADO.

53.1.4. Além das atividades de rotina, a Policlinica poderd realizar outras atividades, submetidas a prévia analise e
autorizacdo da Secretaria de Estado da Saude, conforme especificado no ANEXO | - Descritivo de Servicos.

54. PROJETOS ESPECIAIS E NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO

54.1. Caso, ao longo da vigéncia do Termo, em comum acordo entre as partes, o PARCEIRO PRIVADO e/ou a
SES/GO, se propuserem a realizar outros tipos de atividades diferentes daquelas aqui relacionadas, seja pela introducao de
novas atividades diagnésticas e/ou terapéuticas ou pela realizacdo de programas especiais para determinado tipo de
patologia, essas atividades deverdo ser previamente estudadas, pactuadas e autorizadas pelo PARCEIRO PUBLICO.

54.2. Essas autorizacdes serao dadas apds analise técnica, quantificadas separadamente do atendimento rotineiro da
Unidade, sendo, entao, elaborado o orcamento econdémico-financeiro, discriminado e homologado por meio de Termo
Aditivo ao Termo de Colaboracao.

54.3. O PARCEIRO PRIVADO poderad apresentar, a qualquer tempo, proposta de melhoria e/ou ampliacdao de
servicos na Unidade. A proposta deverd contemplar o cronograma de aplicacao e estimativa do orcamento discriminado
para o investimento, observando-se as normas da SES/GO, Portaria n2 426/2021 ou outra norma vigente.

54.4. Para todo e qualquer projeto, o PARCEIRO PRIVADO deverd apresentar as justificativas técnicas
pertinentes, os projetos arquitetonicos e complementares, nimero minimo de 03 (trés) orcamentos, e
cronograma de aplicacao, o que devera ser submetidos a analise da SES/GO, para validacdo e autorizacao
guanto a execugao pelo PARCEIRO PRIVADO.

54.5. Apds aprovacdo do projeto pela SES/GO, serdo repassados para o PARCEIRO PRIVADO, a titulo de
investimento, os recursos necessarios para adequacao da estrutura fisica e aquisicdo dos equipamentos necessarios.

54.6. Os valores atinentes aos investimentos serdo definidos em procedimento especifico, onde serd pormenorizada
a necessidade, emitido parecer técnico, demonstrada a compatibilidade do preco ao praticado no mercado, detalhado o
valor e o cronograma de repasse.

54.7. Na hipétese de conclusdo de ampliacdo de estrutura fisica durante a vigéncia do Termo de Colaboragéao, o
PARCEIRO PUBLICO revisard as metas atinentes a ampliacdo do servico e o custeio estimado para a operacionalizacdo da
Policlinica pelo PARCEIRO PRIVADO, conforme especificado no ANEXO I.

55. SISTEMA DE REPASSE

55.1. Considerando a metodologia de custeio por absorcao utilizada, os servicos ofertados, verificados in loco e os
célculos realizados para a projecao de atendimentos, o custeio mensal estimado para a operacionalizacdo da
Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis de Montes Belos é de R$ 1.966.844,75 (um milhdao, novecentos e
sessenta e seis mil oitocentos e quarenta e quatro reais e setenta e cinco centavos) no percentil P50.

55.2. Do valor mensal, a parte fixa de 90% (noventa por cento) corresponde ao valor de R$ 1.770.160,28 (um
milhdo, setecentos e setenta mil cento e sessenta reais e vinte e oito centavos) e, para o periodo de 12
meses, 0 valor de R$ 21.241.923,36 (vinte e um milhées, duzentos e quarenta e um mil novecentos e vinte e
trés reais e trinta e seis centavos).

55.3. Do valor mensal, a parte variavel de 10% (dez por cento) corresponde ao valor R$ 196.684,47 (cento e
noventa e seis mil seiscentos e oitenta e quatro reais e quarenta e sete centavos) e, para o periodo de 12
meses, corresponde ao valor de R$ 2.360.213,64 (dois milhdes, trezentos e sessenta mil duzentos e treze reais
e sessenta e quatro centavos), sendo vinculado a avaliacdo dos Indicadores de Desempenho e conforme sua
valoracdo, de acordo com o estabelecido neste Anexo.

55.4. Caso aprovado e autorizado previamente pela SES, o recurso referente ao custeio das despesas pré-



operacionais, limitado até R$ 59.005,34 (cinquenta e nove mil cinco reais e trinta e quatro centavos), sera
repassado ao Parceiro Privado em parcela Unica.

55.5. Os repasses mensais poderao ser objeto de desconto caso nao atinjam as metas estabelecidas para os
indicadores de producdo (modalidade de pactuacao das atividades assistenciais) e Indicadores de Desempenho, assim, os
percentuais de repasse serao de acordo com a tabela abaixo:

TABELA | - DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO FINANCEIRO DOS INDICADORES DE
PRODUCAO

DISTRIBUICAO PERCENTUAL PARA EFEITO DE DESCONTO FINANCEIRO DOS INDICADORES DE PRODUCAO DO
ORCAMENTO DE CUSTEIO - 90% DO TERMO DE COLABORACAO

MODALIDADE DE PACTUACAO - METAS DE PRODUCAO PORCENTAGEM (%)

1 Consultas médicas na atencao especializada 19,01

2 Consultas ndo médicas/multiprofissionais na atengdo especializada 8,47

3  Procedimentos cirdrgicos ambulatoriais 0,69

4  Consultas/Procedimento Odontolégicos 6,55

5 Clinica de Servicos Dialiticos 45,24

6 Servico de apoio diagndstico e terapéutico - SADT 20,04

Total 100%

55.6. As porcentagens foram calculadas conforme servigos e estdo com os valores que envolvem as areas descritas
no item 26.1.2 ja devidamente distribuidos proporcionalmente conforme estimativa de custeio descrita no Anexo IV.
55.7. Os pagamentos mensais dar-se-ao em conformidade com todo o disposto nos anexos IV e V.
55.8. Em todos os casos, a avaliacdo dos indicadores de desempenho sera realizada trimestralmente, ou antes,

mensalmente, diante da necessidade da Secretaria de Estado da Saude.

55.9. A Secretaria de Estado da Saude procedera também a analise dos dados ainda ndo homologados via SIGUS,
assim como dos relatérios gerenciais, enviados pelo PARCEIRO PRIVADO, para que sejam efetuados os devidos repasses
de recursos, conforme estabelecido no Termo de Colaboracao.

55.10. O Sistema Integrado das Unidades de Saude - SIGUS disponibilizado na Internet emitira os relatdrios e
planilhas necessdrias ao acompanhamento mensal das atividades desenvolvidas pela Policlinica Estadual -
Unidade de Sao Luis de Montes Belos e estabelecerd, através de niveis de acesso previamente definidos, a
responsabilidade legal pelos dados ali registrados.

55.11. A cada 06 (seis) meses, ou antes, diante de necessidade da Secretaria de Estado da Salde, esta procederd a
andlise das quantidades de atividades assistenciais realizadas pelo PARCEIRO PRIVADO, verificando e avaliando os
desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relacdo as quantidades estabelecidas neste Termo de Colaboracdo,
podendo gerar desconto financeiro pelo nao cumprimento de meta.

55.11.1. Osresultados deverao ser apresentados pelo PARCEIRO PRIVADO mensalmente.

55.12. As informacdes mensais relativas a producdo assistencial, indicadores de qualidade, movimentacao de recursos
econdmicos e financeiros e dados do Sistema de Custos Hospitalares, em andamento nas comissoes, serao encaminhadas
a Secretaria de Estado da Saude de acordo com normas, critérios de seguranca e prazos por ela estabelecidos. E deverdo
ser enviadas até o dia 10 (dez) de cada més para a Secretaria de Estado da Salde de Goias. No entanto, em caso de
necessidade, o PARCEIRO PUBLICO poderd demandar pelo fornecimento de dados em prazos diversos.

55.13. A avaliacdo dos indicadores de desempenho serd realizada em regime trimestral, ou antes, mensalmente,
diante de necessidade da Secretaria de Estado da Saude, podendo gerar um ajuste financeiro a menor no més ou meses
subsequentes, dependendo do percentual de alcance de cada indicador.

55.14. A parcela referente aos indicadores de desempenho serd paga mensalmente, junto com a producdo
assistencial, e os eventuais ajustes financeiros a menor decorrentes da avaliacao do alcance das metas serao
realizados no més ou meses subsequentes a analise dos indicadores.

55.15. Havendo atrasos nos desembolsos previstos no cronograma de repasse, o PARCEIRO PRIVADO podera realizar
adiantamentos com recursos préprios a conta bancédria indicada para recebimento dos repasses mensais, tendo
reconhecido as despesas efetivadas, desde que em montante igual ou inferior aos valores ainda nao desembolsados, que
estejam previstos neste ajuste;

55.16. A Comissdao de Monitoramento e Avaliacdo dos Contratos de Gestdao (COMACG) presidird as reunides de
monitoramento para analise dos indicadores de quantitativos e de desempenho.

55.17. Havendo indicacdo de desconto financeiro a menor pelo ndao cumprimento das metas, a Organizacao
da Sociedade Civil (OSC) recebera prazo de 05 (cinco) dias corridos para defesa e contraditério.

55.17.1. Na medida em que os indicadores estiverem todos homologados no SIGUS, a OSC tera o prazo de 02 (dois) dois
dias Uteis do més subsequente para apresentar defesa e contraditério.

55.18. Em caso de acolhimento das justificativas apresentadas pela OSC, a Comissao de Monitoramento e Avaliagao
dos Contratos de Gestao - COMACG remeterd o parecer para anuéncia da gestao superior (Superintendéncia/Subsecretaria)
e convalidacao do Gestor da Pasta.

55.19. O PARCEIRO PRIVADO devera elaborar e encaminhar a Secretaria de Estado da Saude, em modelos por esta
determinados, relatérios gerenciais de execucao, em data estabelecida por ela, do més subsequente ao periodo avaliado.



55.20. Da andlise referida no item anterior, podera resultar uma repactuacao das quantidades de atividades
assistenciais ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econémico-financeiro, efetivada através do Termo
Aditivo ao Termo de Colaboracao, acordada entre as partes nas respectivas reunides de Monitoramento e Avaliagdo.

55.21. A andlise deste documento ndo anula a possibilidade de que sejam firmados Termos Aditivos ao Termo de
Colaboracao em relacao as cldusulas que quantificam as atividades assistenciais a serem desenvolvidas pelo PARCEIRO
PRIVADO e seu correspondente reflexo econémico-financeiro, a qualquer momento, se condicbes e/ou ocorréncias
excepcionais incidirem de forma muito intensa sobre as atividades da Unidade, inviabilizando e/ou prejudicando a
assisténcia ali prestada.

55.22. Os documentos fiscais apresentados nas prestacoes de contas deverdao conter em seu corpo, sob
pena de glosa, o nome do PARCEIRO PRIVADO, o numero de inscricao o CNPJ/ME, o nimero do Termo de Colaboracao,
a denominacdo da unidade hospitalar administrada, a descricdo do servico prestado, os componentes deste servico, o
periodo de execucdo dos servicos e o nimero de horas aplicadas ao termo, quando couber.

55.23. O PARCEIRO PUBLICO realizara mensalmente, o desconto financeiro integral referente aos proventos dos
servidores cedidos ao PARCEIRO PRIVADO, caso houver.

55.24. Competird ao PARCEIRO PRIVADO efetivar os pagamentos dos servicos de agua, luz e telefone da unidade de
saude gerida.

56. CRITERIOS DE REPASSE

56.1. AVALIACAO E VALORACAO DOS DESVIOS NA PRODUCAO ASSISTENCIAL - 90% DO TERMO DE
COLABORACAO

56.1.1. Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdao efetuados nos meses

subsequentes aos periodos de avaliacdo, que ocorrerdo EM REGIME TRIMESTRAL ou antes, mensalmente, diante de
necessidade da Secretaria de Estado da Saude.

56.1.2. A avaliacdo e anadlise das atividades pactuadas constantes deste documento serdo efetuadas conforme
explicitado na Tabela Il - Repasse da atividade realizada conforme percentual de volume pactuado, para o gerenciamento
da Policlinica Estadual - Unidade de Sao Luis de Montes Belos.

56.1.3. Os desvios serao analisados em relacdo as quantidades especificadas para cada modalidade de atividade
assistencial especificada no Anexo Técnico | e gerardao uma variagao proporcional no valor do repasse de recursos a ser
efetuado ao PARCEIRO PRIVADO, respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de despesa especificada na Tabela Il a
seguir apresentada:

TABELA Il - REPASSE DA ATIVIDADE REALIZADA CONFORME PERCENTUAL DE VOLUME PACTUADO, PARA O
GERENCIAMENTO DA POLICLINICA ESTADUAL - UNIDADE SAO LUIS DE MONTES BELOS

MODALIDADE DE PACTUAGCAO ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR

Acima do volume pactuado 100% do peso percentual das internacdes

Entre 90% e 100% do volume

pactuado 100% do peso percentual das internagdes

Atendimento Ambulatorial
Médicos

Peso 19,01%

Atendimento Ambulatorial Nao
Médicos

Peso 8,47%

Procedimentos cirdrgicos
ambulatoriais

Pesn 0.69%

Entre 80% e 89,99% do volume
pactuado

Entre 70% e 79,99% do volume
pactuado

Menor que 70% do volume
pactuado

Acima do volume pactuado

Entre 90% e 100% do volume
pactuado

Entre 80% e 89,99% do volume
pactuado

Entre 70% e 79,99% do volume
pactuado

Menor que 70% do volume
pactuado

Acima do volume pactuado

Entre 90% e 100% do volume
pactuado

Entre 80% e 89,99% do volume
pactuado

90% do orcamento destinado as internacdes

80% do orcamento destinado as internacoes

70% do orcamento destinados as internacdes

100% do peso percentual das cirurgias

100% do peso percentual das cirurgias

90% do peso percentual das cirurgias

80% do orcamento destinado as cirurgias

70% do orcamento destinado as cirurgias

100% do peso percentual dos procedimentos

100% do peso percentual dos procedimentos

90% do peso percentual dos procedimentos



Cem—— e -~

Entre 70% e 79,99% do volume
pactuado

Menor que 70% do volume
pactuado

Acima do volume pactuado

Entre 90% e 100% do volume

pactuado
Consultas/Procedimentos Entre 80% e 89,99% do volume
Odontolégicos pactuado

Peso 6,55%
Entre 70% e 79,99% do volume

pactuado

Menor que 70% do volume
pactuado

Acima do volume pactuado

Entre 90% e 100% do volume

pactuado
SADT Entre 80% e 89,99% do volume
Peso 20,04% pactuado
Entre 70% e 79,99% do volume
pactuado

Menor que 70% do volume
pactuado

Acima do volume pactuado

Entre 90% e 100% do volume

pactuado
Servicos Dialiticos Entre 80% e 89,99% do volume
Peso 45,24% pactuado

Entre 70% e 79,99% do volume
pactuado

Menor que 70% do volume
pactuado

100% do peso percentual dos
exames/procedimentos

100% do peso percentual dos exames
procedimentos

90% do orcamento destinado aos
exames/procedimentos

80% do orcamento destinado aos
exames/procedimentos

70% do orcamento destinado aos
exames/procedimentos

100% do peso percentual do servico de
hemodidlise

100% do peso percentual do servico de
hemodialise

90% do peso percentual do servico de
hemodialise

80% do peso percentual do servico de
hemodidlise

70% do peso percentual do servico de
hemodidlise

56.2. AVALIACAO E VALORACAO DOS INDICADORES DE DESEMPENHO - 10% DO TERMO

COLABORACAO

80% do orcamento destinado aos procedimentos

70% do orcamento destinado aos procedimentos

100% do peso percentual dos atendimentos

100% do peso percentual dos atendimentos

90% do orcamento destinado aos atendimentos

80% do orcamento destinado aos atendimentos

70% do orcamento destinado aos atendimentos

DE

56.2.1. Os valores percentuais apontados no Anexo Técnico | - Indicadores de Desempenho, para valoracdo de cada

um dos indicadores serdo utilizados para o célculo do valor varidvel a ser pago.

56.2.2. Os ajustes dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados no més ou nos meses
subsequentes ao periodo de avaliacdo, que ocorrerd em regime trimestral ou antes, mensal, diante de

necessidade da Secretaria de Estado da Saude.

56.2.3. Cada indicador de Desempenho acima descrito terd avaliada a sua performance calculando-se o PCM -
Percentual de Cumprimento de Meta, conforme féormula de calculo de desempenho a seguir:

PCM = VA x 100

VM
Onde:
PCM= Percentual de Cumprimento da Meta;
VA= Valor Atingido;
VM= Valor da Meta.
56.3. Em caso de polaridade do indicador, pode indicador, quanto menor o resultado melhor a performance, o

célculo devera ser realizado conforme descrito na férmula a seguir:



PCM= {1 - [(VA- VM) /VM]} x 100

56.4. Uma vez calculado o PCM de cada indicador, serd determinada uma nota que varia de 0 (zero) a 10 (dez) para
cada um, conforme regra de pontuagao descrita na tabela lll a seguir.

TABELA IIl - REGRA DE PONTUAGCAO DOS INDICADORES E PROJETOS ESTRATEGICOS

Porcentagem de execucao em relacdo a meta Nota de desempenho

=> 100% 10

90,00% até 99,99% 10
80,00% até 89,99% 9
70,00% até 79,99% 8
60,00% até 69,99% 7
50,00% até 59,99% 6
< 50% 0

56.5. A pontuacao global das metas de desempenho serd calculada pela média das notas de cada indicador,

conforme férmula a segquir:

2 (nota de cada indicador)

Quantidade de indicadores

56.6. O repasse de desempenho serd realizado de acordo com a pontuacdo global das metas de desempenho
conforme percentual descrito a sequir:

TABELA IV - PONTUACAO GLOBAL
VALOR A RECEBER DO DESEMPENHO

10 pontos 100%

9 a 9,9 pontos 100%

8 a 8,9 pontos 90%

7 a 7,9 pontos 80%

6 a 6,9 pontos 70%

5 a 5,9 pontos 60%

Menor que 5 pontos ZERO

56.6.1. A pontuacao poderd sofrer alteracao caso identificado o ndo cumprimento da transparéncia das

informacoes a serem ofertadas pela OSC. Ressalta-se que é de TOTAL responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO o
lancamento dos dados em seu site eletrénico, para analise por meio de link (gerado pela OSC) a ser direcionado por
meio de acesso ao iOS Transparéncia no site da SES/GO.

56.6.2. A Organizacao da Sociedade Civil deverad atender todas as solicitacbes necessarias a implementacdo desta
sistematica, observando sempre o Principio Constitucional da Publicidade, a Lei Complementar n? 131/2009, as Leis de
Acesso a Informacado Federal n® 12.527/11 e Estadual n? 18.025/13, a Resolucdo Normativa n? 013/2017 do Tribunal de
Contas do Estado de Goiés e a Instrucdo Normativa n2 1/2019 da Controladoria-Geral do Estado de Goiés.

56.6.3. Poderdo ser aplicadas penalidades ao PARCEIRO PRIVADO em caso de reincidéncia no descumprimento das
solicitacbes quanto ao portal da transparéncia e em concordancia com regulamentacao definida pela SES-GO.

56.7. E esse, portanto, o sistema de repasse para a presente unidade definido pela SES/GO.
57. DAS ASSINATURAS
57.1. Ressalta-se que cada area técnica foi responsdvel pela elaboracdo de parte deste documento,

conforme expertise e area de atuacao, subscrevendo em comum o documento apenas para efeitos praticos.
Neste sentido, o Anexo | - Especificacoes Técnicas foi elaborado pela Superintendéncia de Politicas e
Atencao Integral a Saude / Superintendéncia de Regulacdo, Controle e Avaliacdo, o Anexo Il - Ensino e
Pesquisa pela Superintendéncia da Escola de Saude de Goias, o Anexo lll - Gestdao do Trabalho e Servidores
Cedidos, foi elaborado pela Geréncia de Gestao de Pessoas / Superintendéncia de Gestao Integrada e os
Anexos IV - Estimativa de Custeio e V - Sistema de Repasse, pela Geréncia de Custos / Superintendéncia de



Monitoramento dos Contratos de Gestao e Convénios.

ANEXO 11 DO EDITAL _
MODELOS DE DECLARACOES

MODELO DE VALIDADE JURIDICA DA PROPOSTA
(deve ser juntada também ao Envelope Il - PROPOSTA DE TRABALHO)

Ref.: Chamamento Pidblico n° 01/2024

Pela presente DECLARACAO, torno publico para os devidos fins,
que prestarei na Policlinica Estadual Ismael Alexandrino
Pinto - Sao Luis de Montes Belos, localizado na Rodovia GO-
060, Km 118 - Zona de Expansdo Urbana - Sdo Luis de Montes
Belos, no Estado de Goids , todos os servicos descritos na
PROPOSTA DE TRABALHO apresentada no Chamamento PUblico
n2 01/2024.

Declaro que a validade da proposta apresentada é de 120 (cento
e vinte) dias, contados a partir da data de abertura da selecdo.

Informo, ainda, que conheco as Leis e normas juridicas que
respaldam a parceria pretendida e que obedecerei aos principios
e legislacdes do Sistema Unico de Salde - SUS, bem como
respeitarei o carater publico da Unidade de Saude.

Em , de de

Representante legal da entidade

DECLARACAO DE QUE CUMPRE AS LEIS TRABALHISTAS

Ref.: Chamamento Publico n® 01/2024

(nome da instituicao), inscrita no CNPJ/MF

sob o nimero , por intermédio de seu representante
legal o(a) Sr.(a) , portador(a) da Carteira de
Identidade n? e do CPF n? , DECLARA,

para fins do disposto no inciso no art. 7°, inciso XXXIll, da
Constituicdo Federal e demais legislagdes vigentes, que nao
emprega menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre, nem emprega menor de 16 (dezesseis)
anos, a nao ser na condicao de aprendiz, a partir de quatorze
anos.

Em , de de

Representante legal da entidade

MODELO DE DECLARACAO DE VISITA TECNICA NA UNIDADE DE
SAUDE

Ref.: Chamamento Publico n? 01/2024

Pela presente DECLARACAO, torno publico para os devidos fins,
que representando a entidade, denominada ..........cccceeeeiiiiiiiiiinnn
compareci na Policlinica Estadual Ismael Alexandrino P|nto
- Sao Luis de Montes Belos, localizado na Rodovia GO-060,
Km 118 - Zona de Expansdo Urbana - Sdo Luis de Montes Belos -
GO. E atesto ter conhecido as instalacoes fisicas, equipamentos e
demais condicdes que possam, de qualquer forma, influir sobre a



elaboracao da Proposta de Trabalho.

Em R de de

Representante legal da entidade

MODELO DE DECLARACAO CONHECIMENTO/CUMPRIMENTO DA LEI
FEDERAL N2 13.019/2014

Ref.: Chamamento Pidblico n° 01/2024

Pela presente DECLARACAO, torno publico para os devidos fins,
que a entidade denominada .......ccccevviiiiiiiini tem
pleno conhecimento da Lei Estadual n? 13.019/2014, com o
compromisso de atender a todas as exigéncias legais, bem como
nao se enquadra nas vedacoes previstas na respectiva legislacao.

Em R de de

Representante legal da entidade

MODELO DE DECLARACAO CUMPRIMENTO DO EDITAL, PLANO DE
TRABALHO E TERMO DE COLABORACAO

Ref.: Chamamento Publico n? 01/2024

Pela presente DECLARACAO, torno publico para os devidos fins,
que a entidade denominada ........cccceeeiiiviiiiece , ird
observar e cumprir em sua integralidade as exigéncias contidas
no Edital do Chamamento Publico n? 01/2024, Plano de Trabalho
e seus Anexos, Termo de Colaboracao e seus Anexos Técnicos.

Em , de de

Representante legal da entidade

MODELO DE DECLARACAO DE QUE NAO OCUPA CARGO OU
FUNCAO DE CHEFIA OU ASSESSORAMENTO NO AMBITO DO SUS

Ref.: Chamamento Publico n? 01/2024

Pela presente DECLARACAO, torno publico para os devidos fins,
QUE EU  cerrieriiriieriiiniiniiinnsss s s s s s s s e s e e e e e e aeaaanaaens , representante legal
da entidade denominada .........cccccooiiiiiiiiiiiiiiiien e , hao
ocupo Cargo ou Funcao de Chefia ou Assessoramento, em
qualquer nivel, na area publica de salide, no ambito do Sistema
Unico de Saude - SUS.

Em , de de

Representante legal da entidade



TERMO DE COLABORACAO N2 01/2024

Ajuste de Parceria na forma de Termo de colaboracao, que entre
si celebram o Estado de Goids, por meio da Secretaria de Estado
da Saude - SES/GO, e o(a) , pessoa juridica de
direito privado, sem finalidade lucrativa, com vistas ao fomento,
gerenciamento, operacionalizacdo e execugdo das acles e
servicos de salde naPoliclinica Estadual Ismael
Alexandrino Pinto - Sdao Luis de Montes Belos, localizado na
Rodovia GO-060, Km 118 - Zona de Expansdo Urbana - Sdo Luis
de Montes Belos - GO.

PARCEIRO PUBLICO:

ESTADO DE GOIAS, pessoa juridica de direito publico interno,
neste ato representado por meio da SECRETARIA DE ESTADO DA
SAUDE, com sede na Rua SC-1 n2 299, Parque Santa Cruz, CEP
74.860-270, Goiania - Goias, CNPJ n? 02.529.964/0001-57, neste
ato representado por seu Secretario, RASIVEL DOS REIS
SANTOS JUNIOR, brasileiro, casado, médico, portador do CPF/MF
n?. 940.341.256-91, RG. n% M-6 233.587/SSP-MG, residente e
domiciliado nesta Capital

PARCEIRO PRIVADO:

................................ , pessoa juridica de direito privado, sem
finalidade lucrativa, inscrita no CNPJ/MF sob 0 n2 .........cccuiiiiieenen. ,
com sede em ... , neste ato representada por
............................ (qualificacao), conforme autoriza a Clausula .....
de seu estatuto.

RESOLVEM, na forma da Lei Federal n® 13.019/2014, Lei
estadual n? 22.511/2023 e Decreto estadual n? 10.356/2023, no
Edital de Chamamento Publico n? 01/2024 e seus Anexos,
celebrar o presente TERMO DE COLABORACAO, mediante as
seguintes cldusulas e condicdes:

58. CLAUSULA PRIMEIRA - LEGISLACAO APLICAVEL

1.1. O presente Termo de Colaboracdo reger-se-4 por toda a
legislacdo aplicdvel a espécie, e ainda pelas disposicdes que a
completarem, cujas normas, desde ja, entendem-se como
integrantes deste, em especial pelas normas gerais da Lei
Federal n% 13.019/2014, Lei estadual n® 22.511/2023 e Decreto
estadual n? 10.356/2023,bem como pelas demais normas citadas
no Edital de Chamamento Publico n2 01/2024, as quais o
PARCEIRO PRIVADO declara conhecer e se obriga a respeitar,
ainda que nao transcritas neste instrumento.

59. CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

2.1 O presente Termo de Colaboracdo tem por objeto o
gerenciamento, operacionalizacdao e execucdao das agles e
servicos de saude em regime de 12 horas/dia, na Policlinica
Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sao Luis de Montes
Belos, localizado na Rodovia GO-060, Km 118 - Zona de
Expansao Urbana - Sdo Luis de Montes Belos, no Estado de Goids,
bem como a promocao de todas as atividades constantes do
Plano de trabalho e Anexos Técnicos, parte integrante do Edital
de Chamamento PUblico n® 01/2024.

60. CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES E
RESPONSABILIDADES DO PARCEIRO PRIVADO

3.1. Sdo obrigacbes e responsabilidades do PARCEIRO
PRIVADO:

3.1.1. Executar todas as atividades e/ou servicos auxiliares
descritos e caracterizados no Edital de Chamamento e em
sua Proposta de Trabalho, zelando pela boa qualidade das
acOes e servicos ofertados e primando pela eficiéncia,
eficécia, efetividade e economicidade em suas atividades,
com o cumprimento das metas e prazos previstos, em
consonancia com as demais clausulas e condigdes
estabelecidas neste TERMO DE COLABORACAO;

3.1.2. Observar, no transcorrer da execucdo de suas
atividades, as orientacdes, as diretrizes e a politica publica na



4rea de salde tracadas pelo PARCEIRO PUBLICO;

3.1.3. Utilizar os bens, materiais e 0s recursos humanos
custeados com recursos deste TERMO DE COLABORACAO
exclusivamente na execucgdo do seu objeto.

3.1.4. Inventariar todos os bens mbveis e imdveis
permanentes, bem como a conta contabil estoque e o
almoxarifado, devendo apresentar relatérios trimestrais com
as especificagdes de todos os bens cujo uso Ihe foi permitido,
bem como daqueles adquiridos com recursos oriundos deste
TERMO DE COLABORACAO, observando as normas de
gest3o de patrimoénio editadas pelo PARCEIRO PUBLICO.

3.1.5. Administrar e utilizar os bens méveis cujo uso lhe fora
permitido, em conformidade com o disposto nos respectivos
Termos de Permissao de Uso, até sua restituicdo ao
PARCEIRO PUBLICO.

3.1.6. Gravar com cldusula de inalienabilidade os
equipamentos e materiais permanentes adquiridos com
recursos provenientes deste Termo de Colaboracao e
formalizar promessa de transferéncia da propriedade a
administracao publica, na hipdtese de sua extincdo.

3.1.7. Efetivar a patrimonializacdo a que se refere o item
anterior, por meio de tombamento dos bens méveis no setor
competente do drgao supervisor e, quanto aos bens imdveis,
mediante as providéncias proéprias junto a Secretaria de
Estado da Administracao.

3.1.8. Comunicar ao PARCEIRO PUBLICO, no prazo méaximo
de 30 (trinta) dias apds sua ocorréncia, todas as aquisicdes
de bens moéveis que forem realizadas ou as doacbes que
forem recebidas;

3.1.9. Disponibilizar ao PARCEIRO PUBLICO para que sejam
incorporados ao seu patriménio, nas hipdteses de sua
extincao/dissolucao ou desqualificacao, as doacdes e o0s
legados eventualmente recebidos em decorréncia das
atividades executadas neste TERMO DE COLABORACAO,
bem como todos os excedentes financeiros gerados ao longo
de sua execucao;

3.1.10. Disponibilizar ao PARCEIRO PUBLICO para que
sejam revertidos ao seu patrimOnio, nas hipdteses de
desqualificacdo ou extingao da entidade e de rescisao deste
ajuste de parceira, os bens cujo uso foi permitido, bem como
0 saldo de quaisquer dos recursos financeiros recebidos
daguele em decorréncia do TERMO DE COLABORACAO;

3.1.11. Proceder a devolucao, a qualguer tempo e mediante
justificativa, dos bens cujo uso lhe fora permitido e que ndo
mais lhe sejam necessdrios ao cumprimento das metas
pactuadas;

3.1.12. Prover os servicos e 0s equipamentos especificados
no Edital de Chamamento e na sua Proposta Técnica,
garantindo o bom andamento das atividades nas areas
constantes do Anexo Técnico e da Proposta de Trabalho;

3.1.13. Manter todos o0s equipamentos e utensilios
necessarios a execucao dos servicos em perfeitas condicbes
de uso;

3.1.14. Adquirir todo o material de consumo e pecas de
reposicao dos bens necessarios a execucdo dos servicos e
pormenorizados no Anexo Técnico e na Proposta de Trabalho;

3.1.15. Manter limpos e conservados todos os espagos
internos e externos das unidades publicas sob o seu
gerenciamento;

3.1.16. Servir-se de Regulamento préprio, previamente aprovado pela
Secretaria de Estado de Satde, apés andlise da Procuradoria-Geral do
Estado, para a contratagdo de obras, servicos, compras e admissdo de
pessoal, necessdrios 4 execugdo deste TERMO DE COLABORACAO,
observando os principios da impessoalidade, da moralidade, da boa-fé, da
probidade, da economicidade, da eficiéncia, da isonomia, da publicidade e
do julgamento objetivo, devendo ainda:

3.1.16.1. prever a realizacdo de procedimentos abertos
e acessiveis ao publico, com prazo minimo de 5 (cinco)
dias Uteis entre a publicacdo e o envio das propostas no
caso de contratacées comuns e 10 (dez) dias Uteis para
contratagdes complexas e/ou de grande vulto;

3.1.16.2. prever que a vigéncia dos contratos com



terceiros celebrados pela organizacao da sociedade civil
esteja limitado a vigéncia deste Termo de Colaboragao e
seus aditivos.
3.1.17. Publicar no Didrio Oficial do Estado, no prazo maximo de 90
(noventa) dias contados da assinatura deste TERMO DE COLABORACAO,
o regulamento contendo os procedimentos atinentes as alienacdes, as
compras € 0s Servicos que serdo
custeados com os recursos publicos lhe repassados, devendo também dispor
sobre a admissdo de pessoal, observando, para tanto, os principios da
impessoalidade, da moralidade, da boa-fé, da probidade, da economicidade,
da eficiéncia, da isonomia, da publicidade e do julgamento objetivo.

3.1.18. Inserir no regulamento referido nos itens anteriores regra que vede
a pratica de nepotismo em relagdo a admissdo de colaboradores, seja qual
vinculo juridico for; na contratacio de prestadores de servicos; na
constituicdo do quadro diretivo da entidade, celetistas ou ndo; e na
celebracdo de outros negdcios juridicos com pessoas juridicas.

3.1.19. Disponibilizar, no_prazo maximo de 120 (cento e
vinte) dias contados da publicacao deste TERMO DE
COLABORACAO o0s recursos humanos necessarios e
adequados a execugao do objeto, nos moldes registrados na
Proposta Técnica apresentada;

3.1.20. O PARCEIRO PRIVADO poderd utilizar as
modalidades de contratacao de mao de obra permitidas na
legislacao brasileira, inclusive o previsto na Lei federal n2
6.019, de 3 de janeiro de 1974, com a redacdo dada pela Lei
federal n? 13.429, de 31 de marco de 2017, para contratar
recursos humanos para atividades meio e fim do objeto do
TERMO DE COLABORAGAO, incluindo-se ai as atividades
assistenciais das unidades de saude.

3.1.21. Manter em seu quadro de profissionais, aqueles que
sao efetivos e pertencentes ao PARCEIRO PUBLICO, e
manifestarem interesse em permanecer na unidade publica
sob seu gerenciamento;

3.1.22. Garantir o preenchimento dos postos de trabalho
necessdarios a execucdo das atividades descritas na Proposta
de Técnica/Trabalho, mesmo nas auséncias previstas na
legislacado vigente.

3.1.23. Responsabilizar-se integralmente pelo pagamento de
saldrios, demais encargos trabalhistas, previdenciarios,
fiscais, comerciais e outros, resultantes da execucdo do
objeto deste TERMO DE COLABORACAO, desde que nao
sejam superiores ao teto estabelecido no art. 92 da
Constituicdo Estadual.

3.1.24. Garantir o pagamento do piso salarial dos
empregados celetistas, qualquer que seja a categoria
profissional.

3.1.25. Observar fielmente a legislacdo trabalhista, bem
como manter em dia o pagamento das obriga¢des tributarias
e previdenciadrias relativas aos seus empregados e
prestadores de servigos, com o fornecimento de certiddes de
regularidade fiscal, previdenciaria e trabalhista, sempre que
solicitadas pelo PARCEIRO PUBLICO;

3.1.26. Apresentar ao PARCEIRO PUBLICO o plano de
cargos, salarios e beneficios dos empregados, atestado pelo
6rgdo ou entidade supervisora quanto a compatibilidade dos
valores com os praticados no mercado, além de eventuais
Acordos e/ou Convencdes Coletivas de Trabalho aplicaveis;

3.1.27.  Apresentar  ao PARCEIRO PUBLICO, com
periodicidade mensal, para fins de \verificacdo do
cumprimento das obrigacdes trabalhistas, a seguinte
documentacao:

a) Folhas de pagamento dos empregados (pessoal e
dirigentes) admitidos ou mantidos com recursos do
TERMO DE COLABORACAO, indicando, no minimo, a
funcdao desempenhada, data de admissao e a
discriminacao da composicao dos valores pagos, em
formatos sintéticos e analiticos;

b) Relacdao dos servidores/funcionarios cedidos,
indicando no minimo: nome, CPF, cargo, funcédo e
remuneracao, com a discriminacao da composicao dos
valores e da fonte de pagamento;

c) Certidées negativas de débitos perante a Fazenda



estadual, o Instituto nacional de Seguro Social (INSS), o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS), bem
como relacao de demandas em que figure como réu,
além de decisdes judiciais que Ihe forem desfavordveis e
os valores das respectivas condenagoes.

3.1.28. Cumprir a programacdao anual de formacao
continuada para os recursos humanos, conforme Proposta
Técnica apresentada;

3.1.29. Cumprir rigorosamente as normas do Servico
Especializado de Engenharia de Seguranca e Medicina do
Trabalho, de acordo com a legislacdo;

3.1.30. Fornecer os equipamentos de protecdo individual e
coletivo que se mostrarem necessarios ao desempenho das
atividades objeto deste TERMO DE COLABORACAO;

3.1.31. Exercer o controle sobre a assiduidade e a
pontualidade dos profissionais que executam o objeto desta
PARCERIA, por meio de registro de ponto e de frequéncia;

3.1.32. Manter, durante a execucdo deste TERMO DE
COLABORACAO estrutura administrativa compativel com as
obrigacdes trabalhistas assumidas, bem como todas as
condicdes de regularidade exigidas no Chamamento Publico.

3.1.33. Manter durante a execucao deste TERMO DE
COLABORACAO as certificacdes e capacitacdes técnicas da
Diretoria, do Corpo Técnico/Administrativo e Executivo de
acordo com o apresentado na Proposta de Técnica/Trabalho;

3.1.34. Manter em perfeita condi¢do de uso e conservagao os
equipamentos e instrumentos necessdrios a gestao das
atividades efou servicos permitidos pelo PARCEIRO
PUBLICO;

3.1.35. Providenciar e manter atualizadas todas as licengas e
alvaras necessdrios a regular execucao das atividades e/ou
servicos constantes deste TERMO DE COLABORACAO;

3.1.35.1. Encaminhar trimestralmente ao érgdo
supervisor cépia das licencas e alvards necessarios a
regular execucdo das atividades e/ou servicos
constantes deste TERMO DE COLABORACAO

3.1.36. Apresentar ao PARCEIRO PUBLICO, no maximo até o
dia 10 (dez) do més subsequente ao de referéncia, o relatério
circunstanciado das atividades desenvolvidas no més e das
metas alcancadas;

3.1.37. Emitir e apresentar prestacao de contas parciais, ao
término de cada exercicio, no prazo de até 90 dias, ou a
qualquer momento conforme recomende o interesse publico,
a o PARCEIRO PUBLICO, devidamente aprovada pela
Diretoria do PARCEIRO PRIVADO, que deverd conter, no
minimo, a documentacdo relacionada no Anexo Il deste
termo; ;

3.1.38. Adotar a logomarca do Estado de Goids em todos os
signos identificadores, tais como placas, cartazes,
documentos oficiais e outros;

3.1.39. Responsabilizar-se pelo pagamento de indenizagao
qualquer que seja sua natureza decorrente de acao ou
omissao, dolosa ou culposa, que seus agentes causarem ao
PARCEIRO PUBLICO, aos destinatarios dos servicos e/ou a
terceiros;

3.1.40. Comunicar imediatamente ao PARCEIRO PUBLICO
gualquer intercorréncia mais expressiva ou os fatos capazes
de redundar em pedido de indenizacao;

3.1.41. Acolher os destinatarios das atividades objeto deste
TERMO DE COLABORACAO com dignidade, cortesia e
respeito, de modo universal e igualitdrio, mantendo-se
sempre a qualidade na prestacdo dos servicos, com
observancia das legislacdes especiais de protecdo ao idoso
(Lei n? 10.741, de 12 de outubro de 2003); a crianca e ao
adolescente (Lei n? 8.069, de 13 de julho de 1990) e ao
portador de necessidades especiais (Lei n? 7.853, de 24 de
outubro de 1989);

3.1.42. Manter em local visivel nas dependéncias da unidade
publica cujo uso lhe foi permitido, placa indicativa do
endereco e telefone para registro de reclamacdes, criticas
e/ou sugestdes as atividades ofertadas;

3.1.43. Realizar periddica pesquisa de satisfacdo junto aos
destinatdrios dos servicos, objeto deste TERMO DE




COLABORACAO, com envio mensal de seus resultados ao
PARCEIRO PUBLICO.

3.1.43.1. Verificar mensalmente a taxa de absenteismo
dos colaboradores do PARCEIRO PUBLICO;

3.1.44. Publicar até o dia 31 de janeiro o balanco geral das
metas, os relatérios financeiros e de execucdo atinentes as
atividades do ano anterior;

3.1.45. Fornecer todas as informacbes e esclarecimentos
solicitados pelo PARCEIRO PUBLICO, pela Comissao de
Monitoramento e Avaliagao e/ou demais érgaos encarregados
do controle, da fiscalizacdo e da regulacao relativamente as
atividades, operacdes, contratos, documentos, registros
contdbeis e demais assuntos que se mostrarem pertinentes;

3.1.45.1. A auséncia de resposta, ou mesmo a
inobservancia ao prazo assinalado para fornecimento
das informacdes e esclarecimentos solicitados pelo
PARCEIRO PUBLICO, além de consistir em infragdo ao
presente TERMO DE COLABORACAO, poderd ser
enquadrada na conduta descrita no inciso V do art. 5°
da Lei n? 18.672/2014, dispondo: “dificultar atividade
de investigacdo ou fiscalizagao de érgaos, entidades ou
agentes publicos, ou intervir em sua atuacado, inclusive
no ambito das agéncias reguladoras e dos 6rgaos de
fiscalizacdo estaduais”, aplicdveis nos termos da
referida Lei, a pessoa juridica aos seus administradores
e dirigentes, bem como os agentes que, na pratica,
exercam atos caracteristicos de gestao, ainda que nao
constem formalmente como administradores.

3.1.46. Contratar empresa de auditoria independente para
auditar suas contas, para tanto emitindo relatério conclusivo
e de acordo com as Normas Brasileiras de Contabilidade -
NBC, cujos custos serdo previamente autorizados pelo érgdo
supervisor;

3.1.47. Permitir o livre acesso aos livros contabeis, papéis,
documentos e arquivos concernentes as atividades e
operacbes objeto deste TERMO DE COLABORA(;I;\O pelo
pessoal especialmente designado pelo PARCEIRO PUBLICO,
bem como pelos técnicos dos demais érgaos de controle
interno e externo, quando em missao de fiscalizagdo,
controle, avaliacdo ou auditoria;

3.1.48. Restituir a conta do PARCEIRO PUBLICO o valor
repassado, atualizado monetariamente e acrescido de juros
legais, na forma da legislacdo aplicavel, contados da data do
seu recebimento, quando as prestacfes de contas parciais e
finais forem apresentadas extemporaneamente e/ou nao
forem aprovadas;

3.1.49. Movimentar os recursos financeiros transferidos pelo
PARCEIRO PUBLICO em contas bancéarias especificas
isentas de tarifa bancaria, conforme item 8.8, de modo que
0s recursos transferidos nao sejam confundidos com recursos
alheios a esta parceria, devendo a instituicdo financeira
possuir nota de classificacdo de risco superior a indice
estabelecido pela Controladoria-Geral do Estado;

3.1.50. Manter e movimentar os recursos financeiros em mais
de 01 (uma) conta bancéria, sempre com anuéncia prévia e
expressa  do PARCEIRO  PUBLICO neste TERMO DE
COLABORACAO, quando consignar fontes de recursos
orcamentarios distintos e o objeto da parceria especificar a
execucao de diversos programas governamentais, com
exigéncias proprias de prestacao de contas;

3.1.51. Possuir um CNPJ especifico (filial) e contas bancarias
individualizadas para cada TERMO DE COLABORACAO;

3.1.51.1. O PARCEIRO PRIVADO deverd observar as
normas para movimentacdo dos recursos transferidos
pela SES aos Parceiros Privados, instituidas mediante a
Portaria n2994/2023 - SES.

3.1.51.2. O PARCEIRO PRIVADO deverd abrir contas
correntes bancdrias especificas isentas de tarifa
bancéria na Caixa Economica Federal, agéncia 0012
(Agéncia Anhanguera), nos termos do item 8.8 deste
Termo, apresentando o] extrato zerado a
Superintendéncia de Monitoramento dos Contratos de
Gestdo e Convénios.

3.1.51.3. O PARCEIRO PRIVADO deverd providenciar a
abertura do CNPJ especifico (filial) e contas bancarias



individualizadas de que trata o item 3.1.51 no prazo de
até 60 (sessenta) dias, apds a assinatura do TERMO DE
COLABORACAO.

3.1.52. Renunciar ao sigilo bancdrio em beneficio do
PARCEIRO PUBLICO, para finalidade especifica de
acompanhamento, controle e fiscalizacdo das respectivas
movimentacdes financeiras.

3.1.53. Manter, pelo periodo minimo de 10 (dez) anos,
contado do dia Util subsequente ao da prestacdo de contas,
no minimo, os documentos originais que compdem a
prestacao de contas, conforme Anexo Il deste termo.

3.1.54.1. Aos processos de prestacao de contas ndo se
aplicam as disposicdes da Lei estadual n®. 13.800/2001;

3.1.54. Remeter imediatamente ao PARCEIRO PUBLICO e 3
Procuradoria-Geral do Estado as intimacgd&es e as notificagoes,
administrativas e/ou judiciais, que o PARCEIRO PUBLICO
tenha interesse, com o concomitante encaminhamento das
informacbes, dos dados e documentos necessarios para a
defesa dos interesses do Estado de Goids, em juizo ou fora
dele, sob pena de responsabilidade administrativa, civil e
criminal daquele que deixar de fazé-lo ou se o fizer fora do
prazo;

3.1.55. Encaminhar ao PARCEIRO PUBLICO os
requerimentos e/ou notificacdes extrajudiciais que versem
sobre fatos relacionados a unidade publica sob seu
gerenciamento, independentemente da data de sua
ocorréncia.

3.1.56.3.1.56. Efetivar os pagamentos dos servicos de dgua e
telefone/internet da unidade publica sob sua gestdo, bem como os demais
encargos incidentes, observando em todo caso a data de vencimento;

3.1.56.1. Encaminhar mensalmente ao 6rgdo supervisor os
comprovantes de pagamento dos servigos de dgua e telefone/ internet
da unidade piblica sob sua gestao;

3.1.56.2. A responsabilidade pelos pagamentos
estabelecidos no item 3.1.57 é exclusiva do PARCEIRO
PRIVADO, ndo implicando responsabilidade solidaria ou
subsidiaria do PARCEIRO PUBLICO a inadimpléncia da
organizagao da sociedade civil em relagdo aos referidos
pagamentos, os Onus incidentes sobre o objeto da
parceria ou os danos decorrentes de restricdo a sua
execucao, nos termos do art. 42, XX da Lei n2 13.019/14.

3.1.57. Responsabilizar-se pelo pagamento das taxas e
tributos incidentes sobre a unidade publica sob sua gestao;

3.1.57.1. A responsabilidade pelos pagamentos
estabelecidos no item 3.1.58 é exclusiva do PARCEIRO
PRIVADO, ndo implicando responsabilidade solidaria ou
subsidiaria do PARCEIRO PUBLICO a inadimpléncia da
organizacao da sociedade civil em relagdo aos referidos
pagamentos, os 6nus incidentes sobre o objeto da
parceria ou os danos decorrentes de restricdo a sua
execucao, nos termos do art. 42, XX da Lei n213.019/14.

3.1.58. Responsabilizar-se pelo pagamento de qualquer
guantia decorrente de aplicacdo de penalidade ou sancao
que decorra de sua agao ou omissao, nao implicando
responsabilidade solidaria ou subsidiaria do parceiro publico.

3.1.59. Atender as metas pactuadas e definidas neste
TERMO DE COLABORACAO;

3.1.60. Responsabilizar-se pela exatidao de todos os dados e
informacdes que fornecer ao PARCEIRO PUBLICO, cuja
inexatiddo sera considerada falta grave.

3.1.61. Enviar mensalmente a Central Informatizada de
Controle dos Contratos de Gestdao midia digital contendo os
registros das despesas realizadas;

3.1.62. Providenciar os materiais necessarios a eficiente
prestacao dos servicos publicos objeto desta parceria;

3.1.63. Encaminhar trimestralmente ao 6rgdo supervisor o
planejamento das acdes que serao executadas no trimestre
seguinte e os resultados das que foram executadas no
trimestre anterior;

3.1.64. Sugerir ao ¢érgao supervisor as alteracbes que
entender proveitosas ao alcance do objeto dessa parceria;



3.1.65. 3.1.65. Garantir aos usudrios o acesso gratuito as agdes € as
atividades objeto da presente parceria, sendo-lhe vedada a cobranca de
quaisquer valores, independente da rubrica.

3.1.66. Colaborar na execucao de programas e/ou projetos
que tenham correlacdo com o objeto deste ajuste e que
sejam implementados pelo Governo Estadual e/ou em
parceria com o Governo Federal e/ou outros parceiros;

3.1.67. Auxiliar na celebracdo de convénios e/ou outros
ajustes afins com o escopo de auferir recursos oriundos do
Governo Federal e/ou de outros parceiros;

3.1.68. Atuar de forma isenta de qualquer influéncia
partiddria, religiosa e/ou filoséfica, de acordo com a
Constituicdo Federal;

3.1.69. Garantir o amplo acesso ao servico prestado,
abstendo-se de quaisquer condutas restritivas e/ ou
discriminatoérias;

3.1.70. Analisar a viabilidade técnica e/ou econOGmica na
continuidade dos contratos e outros ajustes firmados
anteriormente  pelo PARCEIRO PUBLICO e, no prazo
méaximo de 30 (trinta) dias a contar da assinatura deste
TERMO DE COLABORACAO, manifestar-se expressamente,
junto ao PARCEIRO PUBLICO quanto ao interesse em
manté-los;

3.1.71. Responsabilizar-se pelos pagamentos das despesas
dos contratos referidos no item anterior, cujo montante sera
glosado do valor a ser transferido;

3.1.72. Alimentar diariamente os sistemas informatizados de
gestao adotados pelo PARCEIRO PUBLICO, com os registros
relativos a todas as obrigacdes contraidas e pagas;

3.1.73. Manter sitio oficial na rede mundial de computadores
(internet), enquanto durar o TERMO DE COLABORACAO,
onde divulgard todos os documentos relacionados e
especificados no item 14 deste termo;

3.1.74. Empreender meios de obter fontes extras de receitas
e complementares aos recursos financeiros transferidos pelo
PARCEIRO PUBLICO para serem aplicadas no
melhoramento  das unidades publicas  sob seu
gerenciamento.

3.1.75. Cumprir todas as obrigacdes descritas no Anexo
Técnico e na Proposta Técnica apresentada.

3.1.76. Todos os comprovantes de despesas deverao conter
em seu corpo a especificacao da correlata unidade publica e
do TERMO DE COLABORACAO a que alude, a confirmacao
pelo PARCEIRO PRIVADO o recebimento do material ou da
prestacao dos servigcos, bem como a informacao de que o
referido documento foi contabilizado e pago.

3.1.77. Cumprir rigorosamente a Lei Federal n2
13.019/2014:

3.1.78. Ao PARCEIRO PRIVADO ¢ expressamente vedada a
utilizacdo do prédio da unidade publica como sua sede
principal ou acesséria, bem como utilizar recursos financeiros
oriundos deste TERMO DE COLABORACAO para a
manutencdo de sua sede em outro local, salvo no caso de
rateio de despesas administrativas referidas no item 8.11.

3.1.78.1 Fica limitada a 3% (trés por cento) do repasse
mensal feito pelo poder publico ao PARCEIRO PRIVADO
para a realizacao de despesas administrativas, nos termos do
Decreto n? 10.356/2023.

3.1.79. Observar o disposto nos arts. 42-A, 49-B, 59-A, 52-B, 59-
C e 52-D, da Lei Nacional n2 6.019, de 03 de janeiro de 1974,
na contratacao de trabalhador auténomo ou prestador titular
de pessoa juridica, qualquer que seja o ramo de atuacao,
para atividade meio ou fim, inclusive assistencial, objeto do
TERMO DE COLABORACAO.

3.1.80. Apresentar mensalmente ao PARCEIRO PUBLICO as
despesas com pessoal empregado nas atividades-fim das
unidades estaduais geridas, contratados direta ou
indiretamente, e que se relacionam a substituicdo de servidor
publico.

3.1.81. O PARCEIRO PRIVADO deverd manter todas as
condicbes de habilitagao fiscal e trabalhista previstas no
Edital durante o curso do presente TERMO.



3.1.82 Os bens méveis e imdveis adquiridos pela OSC com
recursos provenientes da celebracdo do Termo de
Colaboracao serdo destinados exclusivamente a sua
execucao, e a respectiva titularidade deve ser imediatamente
transferida ao Estado.

3.1.83 A aquisicdo de bens imdveis a ser realizada durante a
execucao do Termo de Colaboracao, com recursos dele
provenientes, serd precedida de autorizacao do Secretario de
Estado da Saude, mediante a ratificacdo do Chefe do
Executivo, sendo a respectiva titularidade imediatamente
transferida ao Estado.

61. CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGACOES E
RESPONSABILIDADES DO PARCEIRO PUBLICO

4.1. S30 responsabilidades do PARCEIRO PUBLICO:

4.2. Efetuar os repasses mensais definidos na Clausula Nona
deste TERMO DE COLABORACAO;

4.3. Prestar ao PARCEIRO PRIVADO o apoio técnico e
administrativo necesséarios para o alcance do objeto deste
TERMO DE COLABORACAO, desde que nao acarrete em 6nus
financeiro extra;

4.4. Acompanhar, monitorar e avaliar a execucao das acdes deste
TERMO DE COLABORACAO;

4.5. Permitir o uso de bens méveis, instalacdes e equipamentos
que guarnecem a unidade publica e o imével correspondente,
para a exclusiva utilizacdo na execucao do objeto deste TERMO
DE COLABORACAO;

4.6.Realizar o pagamento de energia da Unidade de Salde, cujo
valor serd glosado do custeio mensal. O PARCEIRO PUBLICO
deverd, ainda, reter o valor referente ao Imposto de Renda e
glosar do custeio mensal.

4.7 Ressarcir o PARCEIRO PRIVADO por eventuais desembolsos
decorrentes do cumprimento de condenacado judicial transitada
em julgado, cujos fatos geradores tenham ocorrido anteriormente
a data da celebracdo deste TERMO DE COLABORAGCAO;

4.8. Avaliar e proceder a cessao de servidores publicos, militares
e bombeiros ao PARCEIRO PRIVADO segundo as regras
definidas pelo Poder PuUblico Estadual, mormente o disposto no
art. 71 da Lei n2 20.756/2020, bem como no §1¢ do art.42 c/c art.
142 da Constituicdo Federal;

4.9. Proceder ao pagamento dos vencimentos e o recolhimento da contribui¢do
previdencidria dos servidores publicos cedidos ao PARCEIRO PRIVADO , cujo

valor total serd abatido da quantia atinente ao repasse mensal e terd como teto o
valor apurado a cada més de competéncia, vedada a fixacdo de valor.

4.10. Nomear Comissao de Monitoramento e Avaliacdo deste
TERMO DE COLABORACAO;

4.11. Manter os processos de selecao (Chamamento Publico) do
PARCEIRO PRIVADO, bem como da contratacdo e da execucao
deste TERMO DE COLABORACAO, arquivados por meio digital,
em boa ordem pelo periodo minimo de 05 cinco anos contados a
partir do julgamento das contas pelo Tribunal de Contas do
Estado de Goids - TCE/GO;

4.12. Manter os processos de prestacdo de contas deste TERMO
DE COLABORACAO, arquivados por meio digital, em boa ordem
pelo periodo minimo de 10 (dez) anos contados a partir do
julgamento das contas pelo Tribunal de Contas do Estado de
Goiéds - TCE/GO;

4.13. Manter o processo de rescisao da parceria, se for o caso,
arquivado por meio digital, em que seja assegurado o
contraditério e a ampla defesa, contando, entre outros, a
documentacao comprobatéria do ressarcimento dos recursos
orcamentdrios repassados ao PARCEIRO PRIVADO e a reversao
dos bens cujo uso tenha sido permitido pelo PARCEIRO
PUBLICO;

4.14. Manter sitio oficial na rede mundial de computadores
(internet) e no Portal da Transparéncia do Governo do Estado,
enquanto durar o TERMO DE COLABORACAO, onde divulgard
todos os documentos relacionados e especificados no Anexo Il
deste termo.

4.15. Encaminhar ao Tribunal de Contas do Estado de Goias -
TCE/GO, no bojo da sua prestacdo de contas os documentos
relacionados abaixo:



4.15.1. Parecer conclusivo, emitido pelo responsavel pelo
6rgao ou entidade supervisora, com descricdo da andlise
efetuada sobre as contas, atestando a regularidade da
aplicacdo dos recursos publicos repassados a entidade no
decorrer do exercicio, evidenciando, dentre outras
informacdes:

a) identificagao da entidade contratada com as
seguintes informacoes:

a.l) razao social;

a.2) CNPJ;

a.3) natureza juridica;
a.4) drea de atuacao;

a.5) sitio oficial da entidade na rede mundial de
computadores (internet);

b) declaracdo que recebeu a prestacdo de contas pela
organizacao da sociedade civil assinada por seu
dirigente maximo contendo a data da apresentacdo e o
periodo de referéncia;

c) objeto e vigéncia do termo de colaboracao;

d) comparativo entre os valores pactuados mensais e os
efetivamente repassados durante o exercicio com as
justificativas de eventuais diferencas;

e) comparativo entre os valores efetivamente
repassados nos Ultimos trés exercicios, quando houver;

f) comparativo do gasto anual com pessoal em relacao
aos gastos dos ultimos dois exercicios, quando houver,
identificando separadamente as despesas com
contratados e cedidos e respectivos encargos;

g) demonstracao da vantajosidade efetivamente obtida
com a descentralizacdo da prestacao do servico publico,
a qual deverd abranger a economia financeira e ganhos
de eficiéncia técnica, de forma a evidenciar a relacéo
custo-beneficio e fazendo, ainda, referéncia as metas e
indicadores estabelecidos;

h) comparativo das metas previstas e realizadas,
contemplando:

h.1) indicadores estatisticos que permitam avaliacdo
quantitativa e qualitativa do desempenho e do
cumprimento das metas pactuadas;

h.2) a execucdao dos programas de trabalho proposto
pela  Organizacdo da Sociedade  Civil, com
esclarecimentos, se for o caso, sobre as causas que
inviabilizaram o pleno cumprimento das metas
estabelecidas;

h.3) indicadores de gestao que permitam aferir a
eficiéncia, eficacia, economicidade, qualidade e
produtividade da atuacao da entidade, levando-se em
conta o0s resultados quantitativos e qualitativos
alcangados pela instituicao;

h.4) as medidas implementadas com vistas ao
saneamento de eventuais disfuncdes estruturais que
prejudicaram ou inviabilizaram o alcance das metas
fixadas.

i) irregularidades detectadas na execucao do termo de
colaboracdo e eventuais san¢des aplicadas;

j) informacdes acerca da abertura de tomada de contas
especial durante o exercicio;

k) informacdes sobre a publicacdo anual, no Didrio
Oficial do Estado, dos relatérios financeiros e do
relatério de execucdo do termo de colaboracdo,
contendo a data de publicacao;

I) endereco da pagina do sitio oficial da entidade na
rede mundial de computadores (internet) onde se
encontram divulgados os relatérios emitidos pela
comissdo de monitoramento e avaliacao;

m) cumprimento das determinacdes expedidas pelo
Tribunal de Contas e pela Controladoria-Geral do Estado,
caso haja.

4.15.2. Relatério da auditoria externa, sobre as
Demonstracdes Contabeis, no sentido de verificar se estas



refletem adequadamente a posi¢ao patrimonial e financeira,
o resultado das operagbes, as mutacdes do patrimonio
liquido e os fluxos de caixa da contratada examinada, bem
como em relacao a evolucao do passivo trabalhista e/ou
previdenciario e o seu impacto nas contas auditadas.

4.15.3. Certificado de Auditoria do 6rgdo central de controle
interno, evidenciando os aspectos de eficacia, eficiéncia,
efetividade, economicidade, legalidades e legitimidade na
execucao do termo de colaboracao.

4.15.4. Nota técnica do érgdo central de controle interno, a
ser enviada diretamente ao Tribunal, por meio do Portal
TCENet, disponivel no endereco www.tce.go.gov.br,
evidenciando a aplicabilidade dos indicadores quanto aos
aspectos de eficicia, eficiéncia, efetividade, economicidade,
bem como a legalidade e legitimidade do processo de
prestacao de contas do termo de colaboracdo, além da
avaliacao quanto:

a) a adequada formalizacdo e tempestividade na
prestacao de contas anual, inclusive sua
disponibilizacdo aos 6érgdos competentes em
homenagem ao principio da transparéncia publica;

b) aos trabalhos desenvolvidos pela comissao de
monitoramento e avaliacdo, realizados pelo PARCEIRO
PUBLICO.

4.16. Acompanhar a evolucdo das acOes executadas pelo
PARCEIRO PRIVADO por meio dos sistemas informatizados de
gestao adotados.

62. CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGACOES MUTUAS
5.1. Os PARCEIROS se obrigam a:

5.2. Executar a politica publica na area abarcada nesta parceria,
disponibilizando os recursos humanos, fisicos, financeiros e
materiais necessérios a sua eficaz implementacao;

5.3. Garantir a eficiente execucao dos servicos mediante o uso de
mado de obra qualificada e capacitada para atuar nas unidades
publicas que integram o objeto deste TERMO DE
COLABORACAO;

5.4. Instituir acées que garantam o uso adequado dos servicos
publicos e, se necessario, valendo-se de outras instancias sociais;

5.5. Divulgar_as acdes/resultados advindos do TERMO DE
COLABORACAO junto a Comunidade, a Politica de Governo na
adrea abrangida por esta parceria, viabilizando a participacdo
popular na reformulacao das acdes.

5.6. Divulgar pela internet os meios de representacao sobre a
aplicacao irregular dos recursos envolvidos na parceria.

63. . CLAUSULA SEXTA - DO MONITORAMENTO E
AVALIACAO, E DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

6.1. O PARCEIRO PUBLICO promoverd o monitoramento e a
avaliacdo do cumprimento do objeto da parceria por meio da
Geréncia de Monitoramento e Avaliacdo da Execucdo de
Convénios e Unidades de Gestdo Direta (ou outra que vier a
substitui-la).

6.1.1. Para a implementacao do disposto no item anterior, o
PARCEIRO PUBLICO poderad valer-se do apoio técnico de
terceiros, delegar competéncia ou firmar parcerias com
6rgaos ou entidades que se situem préximos ao local de
aplicagao dos recursos.

6.2. Diariamente, a Geréncia de Monitoramento e Avaliacdo da
Execucao de Convénios e Unidades de Gestdo Direta (ou outra
que vier a substitui-la) deverd acompanhar os dados inseridos
pela organizacao da sociedade civil nos sistemas informatizados
de gestdo adotados pelo PARCEIRO PUBLICO.

6.3. Mensalmente, a Geréncia de Monitoramento e Avaliacdo da
Execucao de Convénios e Unidades de Gestdo Direta (ou outra
que vier a substitui-la) emitira relatério parcial de execucao do
objeto, em que avaliara:

6.3.1. o relatério circunstanciado das atividades
desenvolvidas no més e das metas alcancadas, de que trata o
item 3.1.36.

6.3.2. o relatério de producao extraidos dos sistemas



informatizados de gestdo adotados pelo PARCEIRO PUBLICO;

6.3.3. os indicadores de desempenho extraidos dos sistemas
informatizados de gestao adotados pelo PARCEIRO PUBLICO;

6.3.4. cumprimento das obrigagdes trabalhistas.

6 . 4 . Trimestralmente, ou em prazo inferior conforme
determinado pelo PARCEIRO PUBLICO, a Geréncia de
Monitoramento e Avaliacdo da Execucao de Convénios e
Unidades de Gestdo Direta (ou outra que vier a substitui-la)
procederd a consolidacdo dos relatdrios parciais de execugdo do
objeto do periodo findo, com a indicacdo dos valores a serem
glosados, se for o caso, devendo encaminha-lo ao Gestor do
termo de colaboracdo.

6.5. Semestralmente, a Geréncia de Monitoramento e Avaliacao
da Execucao de Convénios e Unidades de Gestao Direta (ou outra
que vier a substitui-la) emitird relatério técnico de
monitoramento e avaliagdo da parceria, e o submeterd a
Comissdao de Monitoramento e Avaliacdo designada, que o
homologara, independentemente da obrigatoriedade de
apresentacao da prestacao de contas devida pela organizacao da
sociedade civil.

6.5.1. O relatdrio técnico de monitoramento e avaliacdo da
parceria, devera conter:

a) descricdo suméria das atividades e metas
estabelecidas;

b) andlise das atividades realizadas, do cumprimento
das metas e do impacto do beneficio social obtido em
razao da execucdo do objeto até o periodo, com base
nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de
trabalho;

c) valores efetivamente transferidos pelo PARCEIRO
PUBLICO;

d) andlise dos documentos comprobatérios das
despesas apresentados pela organizacao da sociedade
civil na prestacao de contas, quando nao for
comprovado o alcance das metas e resultados
estabelecidos no respectivo termo de colaboracao;

e) andlise de eventuais auditorias realizadas pelos
controles interno e externo, no ambito da fiscalizacdo
preventiva, bem como de suas conclusdes e das
medidas que tomaram em decorréncia dessas
auditorias.

6.6. O PARCEIRO PUBLICO designard a Comissdo de
Monitoramento e Avaliacdo através de Portaria expedida pelo
titular da Secretdria de Estado da Saude, no prazo maximo de até
10 (dez) dias apds a assinatura do Termo de Colaboragao.

6.7. Os resultados atingidos com a execucao deste termo de
colaboracdo obtidos na forma dos itens 6.3, 6.4 e 6.5, norteardo
as corregdes que forem necessarias para garantir a plena eficacia
do presente TERMO DE COLABORACAO.

6.8. O PARCEIRO PUBLICO promoverd o acompanhamento e a
fiscalizagdo da parceria por meio de Gestor/Suplente designado
através de Portaria expedida pelo titular da Secretédria de Estado
da Saldde, no prazo méximo de até 10 (dez) dias apds a
assinatura do Termo de Colaboracao.

6.8.1. O Gestor, poderd solicitar a designacao de um ou mais
Fiscais/Suplentes para prestar apoio técnico e operacional,
especialmente quando a execucdo ocorrer em municipio
diverso de sua lotacdo e/ou demandarem conhecimentos
técnicos especificos.

6.8.1.1. A designagao do(s) Fiscal(ais) devera ocorrer por
meio de Portaria expedida pelo titular da Secretaria de
Estado da Saude.

6.9. Sao obrigacdes do Gestor:
6.9.1. acompanhar e fiscalizar a execucdo da parceria;

6.9.2. informar ao seu superior hierarquico a existéncia de
fatos que comprometam ou possam comprometer as
atividades ou metas da parceria e de indicios de
irregularidades na gestao dos recursos, bem como as
providéncias adotadas ou que serao adotadas para sanar os
problemas detectados;

6.9.2.1. as irregularidades cometidas pelo PARCEIRO
PRIVADO ao longo da execucdo da parceria serao



preliminarmente apuradas pela area técnica
responsavel pela gestdo e/ou fiscalizacao, que notificara
a parceira privada para que, no prazo maximo de 10
(dez) dias uteis, contados do recebimento do aviso,
apresente justificativas ou providencie a regularizagao.

6.9.2.2. providenciada a regularizacdo ou acatada a
justificativa, a 4é&rea técnica competente emitird
despacho fundamentado, indicando os motivos de fato e
de direito que levaram ao seu acolhimento,
encaminhando-o ao Titular da Pasta para conhecimento
e decisao.

6.9.2.3. nao havendo a regularizacdo e/ou rejeitada a
justificativa, havendo indicios suficientes de
materialidade capazes de ensejar a aplicagao de sancao,
nos termos estabelecidos no ajuste, e demais normas
pertinentes, a drea técnica competente emitird relatério
sucinto descrevendo os fatos e as condutas irregulares
eventualmente praticadas pela parceira privada e
submeterd ao Titular da Pasta para instauracdo do
Processo de Responsabilizacao por descumprimento da
parceria, em autos apartados do principal.

6.9.3. emitir parecer técnico conclusivo de analise da
prestacao de contas final, levando em consideracao o
contelddo do relatério técnico de monitoramento e avaliacao
de que trata o item 6.5;

6.9.4. disponibilizar materiais e equipamentos tecnoldgicos
necessarios, se for o caso, as atividades de monitoramento e
avaliacao;

6.9.5. acompanhar o pagamento de dgua e telefone/internet da unidade sob
gestdo da organizacdo da sociedade civil.

6.9.6. acompanhar a regularidade fiscal e trabalhista da
organizacao da sociedade civil, bem como a manutencdo de
todas as condicbes de habilitacao;

6.9.7. solicitar a Geréncia de Financas o depdésito das
parcelas mensais na forma dos itens 8.1 e 9.1, com as
indicacdes de Glosas, se houver, em conformidade com o
indicado nos relatérios parciais de execucao do objeto, de
que tratam os itens 6.3 e 6.4.

6.10. O Gestor da execucdo do termo de colaboracao, ao tomar
conhecimento de qualquer irregularidade ou ilegalidade na
utilizacdo de recursos publicos pela organizacdo da sociedade
civil, deverd informar o Secretdrio de Estado da Saude e,
posteriormente, o Tribunal de Contas do Estado, bem como a
Assembleia Legislativa do Estado de Goids, sob pena de
responsabilidade solidaria.

6.10.1. Sem prejuizo da medida a que se refere o item 6.10,
caso haja indicios fundados de malversacdo de bens ou
recursos de origem pulblica, o Gestor, quando assim a
gravidade dos fatos ou o interesse publico exigirem,
representara ao Ministério Publico, a Controladoria-Geral do
Estado — CGE e a Procuradoria-Geral do Estado — PGE, para
a adocdo das medidas cabiveis.

6.11. Na hipétese de inexecucdao por culpa exclusiva da
organizacao da sociedade civil, o PARCEIRO PUBLICO podera,
exclusivamente para assegurar o atendimento de servigos
essenciais a populacao, por ato préprio e independentemente de
autorizacdo judicial, a fim de realizar ou manter a execucao das
metas ou atividades pactuadas:

6.11.1. retomar os bens publicos em poder da organizacao da
sociedade civil parceira, qualquer que tenha sido a
modalidade ou titulo que concedeu direitos de uso de tais
bens;

6.11.2. assumir a responsabilidade pela execucao do restante
do objeto previsto no plano de trabalho, no caso de
paralisacao, de modo a evitar sua descontinuidade, devendo
ser considerado na prestacdo de contas o que foi executado
pela organizagéo da sociedade civil até o momento em que a
administracao assumiu essas responsabilidades.

6.12. O PARCEIRO PUBLICO, sempre que possivel, realizara
pesquisa de satisfacdo com os beneficiarios do plano de trabalho
e utilizarad os resultados como subsidio na avaliacao da parceria
celebrada e do cumprimento dos objetivos pactuados, bem como
na reorientacao e no ajuste das metas e atividades definidas.

6.13. 6.13. Serd impedida de participar como gestor da parceria ou como



membro da comissdo de monitoramento e avaliacido pessoa que, nos ultimos 5
(cinco) anos, tenha mantido relagdo juridica com, ao menos, 1 (uma) das
entidades participes do procedimento de chamamento puiblico para a unidade de
satide objeto deste termo de colaboracao.

6.14. O PARCEIRO PUBLICO, por meio da Geréncia de
Monitoramento e Avaliacdo da Execucao de Convénios e
Unidades de Gestdo Direta (ou outra que vier a substitui-la) ou do
Gestor do termo de colaboracdo poderd, a qualquer tempo, exigir
do PARCEIRO PRIVADO as informagdes complementares e a
apresentacdo de detalhamento de tépicos constantes dos
relatérios, necessarios ao monitoramento, avaliacdo e fiscalizacéo
dos ajustes.

6.15 No caso de atuacao em rede, por duas ou mais organizacoes
da sociedade civil, serd mantida a integral responsabilidade da
organizacao celebrante do Termo de Colaboracao, desde que a
organizacao da sociedade civil signatdria doTermo de
Colaboracao possua:

| - mais de cinco anos de inscricao no CNPJ;

Il - capacidade técnica e operacional para supervisionar
e orientar diretamente a atuacdo da organizacao que
com ela estiver atuando em rede.

Paragrafo Unico. A organizacao da sociedade civil que
assinar o Termo de Colaboracao deverd celebrar termo
de atuacdo em rede para repasse de recursos as nao
celebrantes, ficando obrigada a, no ato da respectiva
formalizacao:

| - verificar, nos termos do regulamento, a regularidade
juridica e fiscal da organizacao executante e ndao
celebrante doTermo de Colaboracdo, devendo
comprovar tal verificacao na prestacao de contas;

Il - comunicar a administracao publica em até sessenta
dias a assinatura do termo de atuacdo em rede.

64. CLAUSULA SETIMA - DA GESTAO DA PARCERIA

7.1. O PARCEIRO PUBLICO deverd designar por meio de
Portaria um servidor efetivo que atuard como Gestor da parceria,
que deverd controlar e fiscalizar em tempo habil e de modo
eficaz.

65. CLAUSULA OITAVA - DO PRAZO DE VIGENCIA

8.1. A vigéncia do presente TERMO DE COLABORACAO seré de 36 (trinta e
seis) meses, contados a partir da publicacdo de seu resumo na imprensa oficial, nos
termos do art. 38 da Lei Federal n° 13.019/2014.

8.2 A vigéncia da parceria poderd ser alterada mediante solicitacido da organizagio
da sociedade civil, devidamente formalizada e justificada, a ser apresentada a
Secretaria de Estado da Saide em, no minimo, trinta dias antes do termo
inicialmente previsto.

8.3 A prorrogagao poderd ocorrer, desde que demonstrado que as metas pactuadas
foram alcancadas, a adequag@o dos resultados e a aprovacdo das prestacdes de
contas pela Secretaria de Estado da Satdde, até o limite maximo de 12 (doze) anos.

8.3.1. Excepcionalmente, o prazo de que trata o item 8.3 podera
ser renovado por até 12 anos, mediante:

8.3.1.1. a autorizacdo expressa do Chefe do Poder Executivo
estadual para a prorrogagao do termo de colaboracao no caso
especifico;

8.3.1.2. a existéncia de relevante interesse publico, com
justificativa devidamente fundamentada pelo Secretéario de Estado
da Salde, de que constara a demonstracdo da vantagem da
continuidade da OSC em detrimento de novo chamamento publico;

8.3.1.3. a comprovacao da adequada execucao do termo de
colaboracgdo pela organizacdo da sociedade civil, atestada pelo
parceiro publico.



8.4 A prorrogacdo de oficio da vigéncia do termo de colaborag@o deve ser feita pela
administragdo publica quando ela der causa a atraso na liberagdo de recursos
financeiros, limitada ao exato periodo do atraso verificado.

8.5. Fica pactuado que 0 PARCEIRO PUBLICO, a qualquer momento, poderd
rescindir o presente TERMO DE COLABORACAO, com fito de assumir ou
transferir a responsabilidade pela execugdo do objeto se, em nome do interesse
publico, verificar o descumprimento dos principios basilares da Administragao
Piblica, com a aplicacdo das penalidades previstas no presente TERMO DE
COLABORACAO assegurando a0 PARCEIRO PRIVADO o direito ao
contraditério e a ampla defesa.

66. CLAUSULA NONA - DOS RECURSOS
FINANCEIROS

9.1.Para executar o custeio mensal estimado deste TERMO DE
COLABORACAO especificado no Anexo Técnico e no Plano de
Trabalho, o PARCEIRO PUBLICO repassara ao PARCEIRO PRIVADO
a importancia mensal estimada de R$ 1.966.844,75 (um milhdo
novecentos e sessenta e seis mil oitocentos e quarenta e quatro
reais e setenta e cinco centavos), perfazendo o valor estimado
global de R$ 70.806.411,00 (setenta milhoes oitocentos e
seis mil quatrocentos e onze reais), para o periodo de 36
(trinta e seis) meses.

9.2 Considerando que o custeio mensal estimado para a
operacionalizacao da Policlinica Estadual Ismael Alexandrino
Pinto - Sao Luis de Montes Belos serd de R$ 1.966.844,75 (um
milhdao novecentos e sessenta e seis mil oitocentos e
quarenta e quatro reais e setenta e cinco centavos), o
valor que poderd ser repassado a titulo de Despesas Pré-
Operacionais, estard limitado a R$ 59.005,34 (cinquenta e
nove mil cinco reais e trinta e quatro centavos);

9.2.1 E vedada a utilizacdo das despesas operacionais para a
cobertura de taxas de administracao, as quais sdo proibidas por
possuirem carater remuneratério.

9.3 O montante estimado mensal a ser repassado, considerando
o Custeio Mensal Estimado no valor de R$ 1.966.844,75 (um
milhdao novecentos e sessenta e seis mil oitocentos e
quarenta e quatro reais e setenta e cinco centavos).

9.3.1 0 montante total estimado de R$ 70.806.411,00
(setenta milhdes oitocentos e seis mil quatrocentos e
onze reais), acrescido da parcela Unica de Despesa Pré-
Operacional no valor de R$ 59.005,34 (cinquenta e nove mil
cinco reais e trinta e quatro centavos), se couber, perfard o
montante deR$ 70.865.416,34 (setenta milhoes
oitocentos e sessenta e cinco mil quatrocentos e
dezesseis reais e trinta e quatro centavos).

9.4 A Unidade de Salde ndo possui servidores cedidos conforme
discriminado no Anexo Ill do Plano de Trabalho, de modo que nao
ha custo estimado mensal, nem valor estimado total para os 36
(trinta e seis) meses.

9.4.1. O pagamento dos servidores cedidos ¢ realizado
diretamente pelo PARCEIRO PUBLICO de forma que o valor
estimado constante no item 9.5 n&o é repassado ao PARCEIRO
PRIVADO.

9.4.2. Para fins informativos, o custo mensal estimado total da
Unidade de Salde, incluindo o pagamento dos servidores
cedidos, serd de R$ 1.966.844,75 (um milhao novecentos e
sessenta e seis mil oitocentos e quarenta e quatro reais
e setenta e cinco centavos), que acrescido da parcela Unica
da Despesa Pré-Operacional no valor de R$ 59.005,34
(cinquenta e nove mil cinco reais e trinta e quatro
centavos), se couber, resultard no valor estimado total de R$
70.865.416,34 (setenta milhoes oitocentos e seis mil
quatrocentos e onze reais).

9.5. Essa importancia poderd sofrer modificagdes, observando-se
as disponibilidades financeiras de recursos alocados nos
orcamentos dos anos subsequentes e na legislagdo estadual
aplicavel aos contratos de gestdo.

9.6. Enquanto nao utilizados os recursos repassados, estes
deverdo ser aplicados em fundo de aplicacao financeira
composto majoritariamente por titulos da divida publica,
observado o disposto no item 8.9, devendo os resultados dessa
aplicacdo ser revertidos exclusivamente ao cumprimento do
objeto deste TERMO DE COLABORACAO.



9.7. As despesas deste TERMO DE COLABORAGAO correrdo por
conta das seguintes dotacdes orgamentérias:

Descricao Codigo Denominacao
Unidade 2850 Fundo Estadual de Saude
Funcao 10 Saude

Subfuncéo 302 Assisténcia hospltalar e

ambulatorial
Programa 1043 Saude Integral
Acdo 2516 Atendimento Asgstenaal em
Saude
Grupo de
despesa 03 Outras despesas correntes
Fonte 15000100 _Recursos nao ylncuIaCJ!osIQe
impostos - receitas ordinarias
Modalidade de 50 Transferéncias a Instituicoes
Aplicacao Privadas sem fins lucrativos

9.8. Para os préximos exercicios as despesas correrdo a conta de
dotacles orcamentarias préprias, consignadas nos respectivos
orcamentos-programas, ficando o PARCEIRO PUBLICO obrigado
a apresentar no inicio de cada exercicio a respectiva nota de
empenho estimativa e, havendo necessidade, emitir nota de
empenho complementar, respeitada a mesma classificacao
orcamentdria.

9.9. Caso seja necessario, a fonte de recurso expressa na tabela
do item 9.8 poderd ser substituida por outra, tanto federal
quanto estadual, a qual apresentar disponibilidade financeira, a
fim de evitar inadimpléncia.

9.10 Sem prejuizo dos repasses efetuados pelo PARCEIRO
PUBLICO, a execucao do presente TERMO DE COLABORACAO
serd complementada com os recursos advindos de:

a) doacdes, legados, patrocinios, apoios e contribuicées de
entidades nacionais ou estrangeiras, publicas ou privadas;

b) rendimentos de aplicacdes de ativos financeiros;
c) venda de espaco publicitario;
d) exploracao comercial das instalacoes;

e) outros ingressos, devidamente autorizados pelo
PARCEIRO PUBLICO.

9.11. Poderd o PARCEIRO PUBLICO, conforme recomende o
interesse publico, mediante ato fundamento da autoridade
supervisora da darea afim, além dos valores mensalmente
transferidos, repassar recursos ao PARCEIRO PRIVADO a titulo
de investimento, para ampliacdo de estruturas fisicas ja
existentes e aquisicdo de bens modveis complementares de
qualquer natureza que se fizerem necessarios a prestacdo dos
servicos publicos objeto deste TERMO DE COLABORACAO.

9.12. Os valores atinentes aos investimentos serdo definidos em
procedimento especifico, onde serd pormenorizada a
necessidade, demonstrada a compatibilidade do preco ao
praticado no mercado, detalhado o valor e o cronograma de
repasse.

9.13 . Deverd o PARCEIRO PRIVADO movimentar e aplicar os
recursos que lhe forem repassados em em conta corrente
especifica isenta de tarifa bancéria, em instituicdo bancéria e
agéncia indicada pela Secretaria de Estado da Saude e, enquanto
nao empregados na sua finalidade, serao obrigatoriamente
aplicados, conforme regulamento especifico.

9.14. Devera o PARCEIRO PRIVADO manter e movimentar os
recursos transferidos pelo PARCEIRO PUBLICO em contas
bancarias especificas, vinculadas a natureza do repasse, sendo:

I - 1 (uma) conta exclusiva para movimentacao dos recursos
destinados ao custeio,



Il - 1 (uma) conta exclusiva para movimentacao dos recursos
destinados as portarias de investimento, e

Il - 1 (uma) conta exclusiva para movimentacao dos recursos
destinados ao Fundo de provisdo, para fins de suportar as
rescisdes trabalhistas e a¢cdes judiciais.

9.15. Caberd ao PARCEIRO PRIVADO apresentar ao PARCEIRO
PUBLICO os extratos de movimentacdo mensal e balancetes
consolidados, da totalidade das despesas e receitas separadas
por fonte e categoria.

9.16. Deverd o PARCEIRO PRIVADO renunciar ao sigilo da conta
bancéria e contdbil atinente aos recursos transferidos pelo
Estado.

9.17. Deverd o PARCEIRO PRIVADO renunciar, em favor dos
6rgdos e das entidades de controle da Administracdo, ao sigilo de
todos os seus registros contdbeis nas situacbes em que o
gerenciamento da unidade publica ocorrer fora das dependéncias
desta, quando entao poderd ser procedido o rateio das despesas
administrativas com base em critérios previamente definidos
pelo PARCEIRO PUBLICO.

9.18. O PARCEIRO PRIVADO fica autorizado a celebrar ajustes
objetivando captar outros recursos que serdo destinados a
execucao do objeto deste TERMO DE COLABORACAO, cujo
produto serd depositado em conta bancaria especifica e com livre
acesso aos érgaos de controle interno da Administragao.

9.19. E vedada a realizacdo de despesas, a conta dos recursos
oriundos do presente TERMO DE COLABORACAO, a titulo de:

a) Taxa de administracdo, de geréncia ou similar;

b) Publicidade, das quais constem nomes, simbolos ou
imagens que caracterizem promogdo pessoal dos dirigentes
do PARCEIRO PRIVADO, autoridades ou servidores publicos;

c) Pagamento de beneficios a empregados, colaboradores e
dirigentes do PARCEIRO PRIVADO nao contemplados no
seu Plano de Cargos;

d) Pagamento de custos indiretos, relacionados a existéncia
material do PARCEIRO PRIVADO na condicao de entidade
privada sem fins lucrativos.

e) Quaisquer finalidades alheias ao objeto da parceria.

9.20. Ao final do TERMO DE COLABORAGCAO, depois de pagas
todas as obrigacdes decorrentes da sua execucdo, eventual saldo
financeiro deverd ser prontamente restituido ao PARCEIRO
PUBLICO.

9.21. Do total de recursos financeiros a serem repassados ao
Parceiro Privado relativos a folha de pagamento do pessoal
contratado sob o regime da CLT, o montante de 3% (trés por
cento) serd depositado diretamente na conta exclusiva para
movimentagao dos recursos destinados ao Fundo de provisao
para fins de suportar as rescisdes trabalhistas e acfes judiciais,
ocasiao em que o montante de 97% (noventa e sete por cento)
serd depositado diretamente na conta exclusiva para
movimentagao dos recursos destinados ao custeio;

9.22. Os recursos destinados ao Fundo de provisao para fins de
suportar as rescisdes trabalhistas e acbes judiciais, depositados
na conta exclusiva que trata o inciso Ill, do item 8.8 deste edital,
somente poderdo ser movimentados mediante dupla autorizagcdo
junto a instituicdo financeira que trata o caput deste artigo,
sendo 1 (uma) sob a responsabilidade do Parceiro Privado, e 1
(uma) sob responsabilidade da SES;

9.23. E proibida a manutencdo e a movimentacdo dos recursos
repassados ao Parceiro Privado, necessdrios ao cumprimento do
termo de colaboragcdo em conta distinta das especificadas no
item 8.8 deste instrumento.

9.24. E proibida a movimentacdo de recursos entre as contas
exclusivas de que trata o item 8.8, mesmo que a titulo de
“empréstimos” ou, ainda sob qualquer outra motivacao.

9.25. Toda a movimentacdo de recursos no ambito do Termo de
Colaboracdo celebrado, serd realizada mediante transferéncia
eletrénica sujeita a identificacdo do beneficidrio final e a
obrigatoriedade de depdsito em sua conta bancaria.

9.26. Os pagamentos deverdo ser realizados mediante crédito na
conta bancaria de titularidade dos fornecedores e prestadores de
servigos.

9.27. E proibida a movimentacio de recursos do termo de colaboracdo, entre



unidades hospitalares distintas e/ou para a Matriz da entidade ou suas filiais, a
titulo de “empréstimos” ou, ainda sob qualquer outra motivacao.

9.28. O PARCEIRO PUBLICO, através da equipe técnica da
Geréncia de Monitoramento e Avaliacdo da Execucdo de
Convénios e Unidades de Gestdo Direta e Superintendéncia de
Monitoramento dos Contratos de Gestao e Convénios devera
acompanhar e fiscalizar a evolugao financeira dos referidos
recursos.

9.29. O PARCEIRO PUBLICO n3o se responsabiliza de nenhuma
forma, por rescisOes trabalhistas e a¢bes judiciais decorrentes
das contratacdes realizadas pelo PARCEIRO PRIVADO durante a
vigéncia do TERMO DE COLABORACAO.

67. CLAUSULA DECIMA - DO REPASSE DE
RECURSOS

10.1. Para execucdo do presente TERMO DE COLABORAGAO o
valor mensal a ser repassado pelo PARCEIRO PUBLICO ser3
deR$ 1.966.844,75 (um milhao novecentos e sessenta e
seis mil oitocentos e quarenta e quatro reais e setenta e
cinco centavos), respeitando a Programacdo de Desembolso
Financeiro, devendo o primeiro repasse ocorrer no prazo maximo
de 5 (cinco) dias Uteis contados do recebimento da ORDEM DE
SERVICO pelo PARCEIRO PRIVADO e os demais até o 52 dia util
de cada més.

10.1.1 As parcelas serao liberadas mensalmente, exceto nos
casos previstos no art. 48 da Lei n? 13.019/2014, quando devera
haver a retencdo até o saneamento das impropriedades.

10.1.1.1 Apéds o prazo de 60 (sessenta) dias estabelecido
no Item 3.1.51.3, o PARCEIRO PUBLICO deverd realizar
0s repasses em conta bancaria da filial do PARCEIRO
PRIVADO criada especificamente para execucao do
ajuste. Caso o PARCEIRO PRIVADO nao possua a filial no
prazo supramencionado, deverd  apresentar
JUSTIFICATIVA e submeter ao PARCEIRO PUBLICO para
aceite, a fim de evitar atraso nos repasses.

10.1.2. Serd de inteira responsabilidade do PARCEIRO
PRIVADO, o fornecimento de materiais, medicamentos,
Orteses e préteses por ela prescrita que ndo estejam
disponiveis na tabela SUS-SIGTAP;

10.1.3. A depender do parecer emitido por comissdao a ser
instituida pela SES, quando o PARCEIRO PUBLICO for
demandado judicial e/fou administrativamente para o
fornecimento de materiais, medicamentos, drteses e préteses
gue ndo estejam disponiveis na tabela SUS-SIGTAP, os seus
valores correspondentes poderao ser cobrados
regressivamente do PARCEIRO PRIVADO, por meio de
deducao nos valores de custeio do Termo de Colaboracao
repassados pelo PARCEIRO PUBLICO;

10.1.4. Fica assegurado ao PARCEIRO PUBLICO o direito de
descontar das faturas devidas ao PARCEIRO PRIVADO, os
valores correspondentes ao ressarcimento de que trata o
paragrafo anterior, mediante notificacdo prévia do mesmo;

10.1.5. Quando o PARCEIRO PRIVADO fornecer materiais,
medicamentos, drteses e préteses por ele prescrito que nao
estejam disponiveis na tabela do SUS-SIGTAP, o mesmo
deveréa informar o fato ao PARCEIRO PUBLICO.

68. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA- DOS RECURSOS
HUMANOS

11.1. O PARCEIRO PRIVADO utilizard os recursos humanos
necessarios e suficientes para a execucdo deste TERMO DE
COLABORAGCAO de acordo com o plano de gestdo de recursos
humanos apresentados em sua Proposta Técnica, podendo
considerar um modelo misto de trabalhadores, composto por
servidores publicos do PARCEIRO PUBLICO e por empregados
contratados, em regime celetista, mediante processo seletivo. O
PARCEIRO PRIVADO, para fins de alcancgar os objetivos desse
ajuste, poderd contratar pessoa juridica de direito privado
destinada a prestar servigos determinados e especificos, nos
termos do art. 4-A e 4-B da Lei n2 6.019/74.

11.2 E vedado ao PARCEIRO PRIVADO o pagamento de
vantagem pecunidria permanente a servidor publico a ele cedido,
com recurso financeiro proveniente deste TERMO DE



COLABORACAO, salvo na hipétese de adicional relativo ao
exercicio de funcdo tempordria de direcdo, chefia ou
assessoramento, ou associada ao desempenho de produtividade.

11..3. Aos servidores publicos do quadro de pessoal permanente
do PARCEIRO PUBLICO 3 disposicdo do PARCEIRO PRIVADO
serdao garantidos todos os seus direitos e vantagens estabelecidos
em lei, vedada a incorporacdo aos vencimentos ou a
remuneracao de qualquer vantagem pecunidria que vier a ser
paga por este.

11.4. A contratagao de empregados e de prestadores de servicos
por parte do PARCEIRO PRIVADO deverd obedecer as
disposicdes de seu regulamento, observados os principios da
impessoalidade, da moralidade, da boa-fé, da probidade, da
economicidade, da eficiéncia, da isonomia, da publicidade e do
julgamento objetivo.

11.5. O PARCEIRO PRIVADO deverda executar o Plano de
Formagao Continuada, nos moldes registrados na Proposta
Técnica apresentada.

11.6. O PARCEIRO PRIVADO responderd pelas obrigacdes,
despesas, encargos trabalhistas, tributarios, securitarios,
previdencidrios e outros, na forma da legislacao em vigor,
relativos aos empregados e prestadores de servicos por ele
contratados, relacionados a execucdo do objeto previsto no termo
de colaboracdo, ndo implicando responsabilidade solidaria ou
subsididria da administracdo publica a inadimpléncia da
organizacao da sociedade civil em relacdo ao referido
pagamento, os 6nus incidentes sobre o objeto da parceria ou os
danos decorrentes de restricdo a sua execuc¢ao, nos termos do
art. 42, XX da Lei n? 13.019/2014 e artigo 11, IV do Decreto
estadual n? 10356/2023.

11.7. O PARCEIRO PRIVADO podera utilizar, de acordo com o
Anexo Técnico, no maximo 70% (setenta por cento) dos recursos
publicos que Ihe forem repassados com despesas de
remuneracao, encargos trabalhistas e vantagens de qualquer
natureza, inclusive os percebidos pela Diretoria, empregados.

11.8. A remuneracdao dos membros da Diretoria do PARCEIRO
PRIVADO ndo poderd ultrapassar o teto do Poder Executivo
estadual.

11.9. Caso o PARCEIRO PRIVADO possua mais de um termo de
colaboragao, de fomento, cooperacao ou contrato de gestdo
firmado com o PARCEIRO PUBLICO, para a apuracdo dos limites
constantes nos itens 11.7 e 11.8, serd considerado o somatdrio
dos montantes percebidos em todas essas relacdes.

11.10. Na hipétese do PARCEIRO PRIVADO ndo alcancar as
metas pactuadas poderd o PARCEIRO PUBLICO adotar as
medidas descritas no Anexo Técnico V do Plano de Trabalho.

11.11. E vedada a contratacdo de servidores ou empregados
publicos em atividade, ressalvados os casos em que houver
previsao legal e compatibilidade de horério.

11.12. E vedada a contratagdo, onerosa ou ndo, de conjuge, companheiro ou
parente, consanguineo ou afim, em linha reta ou colateral, até o 2° (segundo)
grau, do Governador, do Vice—Governador, dos Secretdrios de Estado, dos
Presidentes de autarquias, fundagdes e empresas estatais, dos Senadores, dos
Deputados Federais e Estaduais, dos Conselheiros do Tribunal de Contas do
Estado de Goids — TCE-GO e dos Conselheiros do Tribunal de Contas dos
Municipios do Estado de Goidss — TCM-GO, bem como dos diretores,
estatutdrios ou ndo, da OSC ou das entidades que mantiverem ajustes de
parcerias firmadas com o Estado de Goids, para quaisquer servigos relativos ao
termo de colaboracio.

11.13. Os profissionais que tem as respectivas remuneracoes
custeadas com os recursos advindos desta parceria, somente
poderdao exercer as suas atividades na execugcdao do objeto
daquela, sendo-lhes vedado o recebimento por interposta pessoa.

11.14. O PARCEIRO PUBLICO fiscalizard o pagamento dos
empregados admitidos pelo PARCEIRO PRIVADO visando aferir
o correto recolhimento dos valores remuneratérios e dos
encargos sociais devidos, assim como evitar o pagamento a
menor, a maior ou em duplicidade.

11.15. O PARCEIRO PRIVADO nao poderd ceder ou colocar a
disposicdo os empregados pagos com recursos do presente
TERMO DE COLABORACAO.

11.16. Ocorrendo agao ou omMissao que possa ser caracterizada
como falta disciplinar hipoteticamente atribuivel a servidor



publico cedido pelo PARCEIRO PUBLICO, deverd o PARCEIRO
PRIVADO comunicar, no prazo de 10 (dez) dias contados do
evento, aquele para as providéncias cabiveis ao caso.

11.17. Em caso de acao ou omissdo atribuivel a empregado do
PARCEIRO PRIVADO que possa ensejar a demissao por justa
causa, nos termos da Consolidacdo das Leis do Trabalho, devera o
empregador tomar as medidas préprias no sentido de cumprir a
lei.

11.18. Na hipétese de acao ou omissao atribuivel a empregado
do PARCEIRO PRIVADO que mostre contraria aos principios da
Administracdo Publica ou que caracterize como ofensiva aos
agentes publicos, que promova apologia e/ou pratique fatos
tipificados como crime, poderd o 6rgdo supervisor exigir o
desligamento do referido profissional.

11.19. Na apuragao dos limites constantes nos itens 11.7 e 11.8,
serd considerado o somatério das despesas de pessoal
contratados direta ou indiretamente, bem como referentes aos
servidores do PARCEIRO PUBLICO cedidos ao PARCEIRO
PRIVADO, incluidas vantagens de qualquer natureza e os
encargos sociais, observando-se, ainda, o atendimento do item
11.9.

11.20 Nos ajustes, onerosos ou nao, celebrados pelo PARCEIRO
PRIVADO com terceiros, fica vedado o estabelecimento de
acordo de forma direta e indireta com pessoas juridicas ou
instituicdes das quais facam parte os seus dirigentes ou seus
associados.

11.21 Os valores relativos a remuneracdao da equipe equipe
encarregada da execucao do plano de trabalho, inclusive de
pessoal préprio da organizacdo da sociedade civil, durante a
vigéncia da parceria, compreendendo as despesas com
pagamentos de impostos, contribuicdes sociais, Fundo de
Garantia do Tempo de Servico - FGTS, férias, décimo terceiro
salario, saldrios proporcionais, verbas rescisérias e demais
encargos sociais e trabalhistas, deverao:

| - estar previstos no plano de trabalho;

Il - ser proporcionais ao tempo efetivamente dedicado a
parceria; e

Il - ser compativeis com os praticados no mercado,
observados:

a) os acordos e as convencodes coletivas de trabalho; e

b) a limitacdo, em seu montante bruto e individual, a
quantia nao superior ao teto estabelecido pelo inciso XII
do art. 92 da Constituicdo do Estado de Goias.

69. _CLAUSULA DECIMA SEGUNDA = DAS
ALTERACOES

12.1 O presente TERMO DE COLABORACAO, a qualquer tempo, poderd ser
modificado pelas partes, em aspectos quantitativos ou qualitativos, por meio da
celebragdo de aditivos, desde que as modificagdes ndo desnaturem seu objeto.

12.2. As alteragdes deverdo contar com prévia justificativa por escrito, que contera
a declaracdo de interesse de ambos os PARCEIROS, autorizagdo governamental,
aprovacao pelos titulares dos érgdos integrantes da administragao direta, apds as
manifestacdes da Procuradoria-Geral do Estado e das Secretarias de Estado da
Economia e da Administragao, esta tltima somente em relagdo ao controle das
despesas com pessoal no ambito dos contratos ou termos e a gestdo de servidores
do Poder Executivo cedidos as respectivas entidades.

12.3. A alteracdo dos recursos repassados implicard na revisdo das metas
pactuadas, conforme os relatdrios das avaliagdes anuais emitidos pelo PARCEIRO
PUBLICO.

12.4. Por alteragdes quantitativas entendem-se as relativas a vigéncia do TERMO
DE COLABORACAO, bem como as referentes ao Anexo Técnico e Proposta de
Trabalho apresentada pelo PARCEIRO PRIVADO.

12.5. Por alteragdes qualitativas entendem-se as referentes ao alcance de metas e
objetivos.

12.6. O PLANO DE TRABALHO da parceria, a qualquer tempo, poderd ser revisto
para alteracéo de valores ou de metas, mediante termo aditivo ou por apostila ao
plano de trabalho original, desde que as modificagdes ndo desnaturem seu objeto.



12.7. Caso a revisao seja realizada através de Termo Aditivo, as alteragdes deverao
contar com prévia justificativa por escrito, que conterd a declaragdo de interesse de
ambos os PARCEIROS, autorizacido governamental, aprovacao pelos titulares dos
orgdos integrantes da administragdo direta, apds as manifestacdes da Procuradoria-
Geral do Estado e das Secretarias de Estado da Economia e da Administragéo, esta
ultima somente em relag@o ao controle das despesas com pessoal no &mbito dos
contratos ou termos e a gestao de servidores do Poder Executivo cedidos as
respectivas entidades.

70. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA DENUNCIA

13.1. O presente instrumento pode ser denunciado antes do
término do prazo inicialmente pactuado, apds manifestacao
expressa, por oficio ou carta remetida a outra parte, com
antecedéncia minima de 270 (duzentos e setenta) dias. Nesta
hipdtese, as partes definirdo através de Termo de Encerramento
as respectivas condicdes, sancbes e delimitacbes claras de
responsabilidades em relacdo a conclusao ou extincdo do
trabalho em andamento.

13.1.1. Por ocasido da denuncia, os saldos financeiros
remanescentes, inclusive os provenientes das receitas obtidas
das aplicacdes financeiras realizadas, serdao devolvidos a
entidade ou ao 6rgao repassador dos recursos, no prazo
improrrogavel de 30 (trinta) dias, sob pena de imediata
instauracdo de Tomada de Contas Especial do responsavel,
providenciada pela autoridade competente do érgado ou entidade
responsavel pela parceria.

71. CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA RESCISAO

14.1. O presente TERMO DE COLABORACAO poderd ser
rescindido unilateralmente pelo PARCEIRO PUBLICO, mediante
aviso de intencdo no prazo minimo de 60 (sessenta) dias,
independentemente da aplicacdo de outras medidas cabiveis,
nas seguintes situagoes:

14.1.1. O PARCEIRO PRIVADO utilizar, comprovadamente,
0s recursos. em desacordo com oTERMO DE
COLABORACAO e as disposicoes legais;

14.1.2. O PARCEIRO PRIVADO deixar de apresentar a
prestacao de contas no prazo determinado, salvo justificativa
devidamente fundamentada, comprovada e aceita
formalmente pelo PARCEIRO PUBLICO;

14.1.3. O PARCEIRO PRIVADO pordois semestres ndo
cumprir as__ metas previstasneste TERMO DE
COLABORACAO.

14.1.4. O PARCEIRO PRIVADO descumprir qualquer
cldusula deste TERMO DE COLABORACAO e/ou nao
regularizar o cumprimento de obrigacao, no prazo lhe
assinalado na notificacdo efetivada pelo PARCEIRO
PUBLICO;

14.1.5. Houver a ocorréncia de caso fortuito ou forca maior,
na forma como se encontram definidos na legislagdo em
vigor.

14.2. Ocorrendo a rescisao unilateral deste TERMO DE
COLABORACAO ou em razdo do término de sua vigéncia, o
PARCEIRO PRIVADO ndo mais poderd fazer uso de quaisquer
informacdes, dados ou documentos, recursos bancarios,
tecnologias, materiais, metodologias e sisteméticas de
acompanhamento.

14.3. Em qualquer das hipéteses motivadoras da rescisdo do
TERMO DE COLABORACAO, o PARCEIRO PUBLICO
providenciard a imediata revogacdo do Termo de Permissao de
Uso de Bens Publicos, mdéveis ou imédveis, ndao cabendo ao
PARCEIRO PRIVADO direito a qualquer indenizacdo ou retencao
dos mesmos.

72. CLAUSULA  DECIMA QUINTA- DA
TRANSPARENCIA DAS ACOES DO PARCEIRO PRIVADO

15.1. O PARCEIRO PRIVADO obriga-se a adotar acdes de
transparéncia, mantendo, em seu sitio eletrénico na internet,
obrigatoriamente, as seguintes informacdes:

| - o estatuto social e suas alteracoes;
Il - a estrutura organizacional da OSC e da unidade gerida;



Il - as competéncias previstas no termo de colaboragéo;

IV - a legislacao aplicavel ao regime de parceria celebrado entre
a administracao publica estadual e a OSC;

V - a estrutura organizacional da OSC com a relacao dos cargos
e de seus ocupantes;

VI - o(s) endereco(s), o(s) horario(s) para o atendimento ao
publico, o(s) telefone(s) e o(s) e- mails da(s) unidade(s)
publica(s) gerida(s);

VIl - o termo de colaboracao e os seus eventuais aditivos;

VIII - o relatério mensal resumido da execucdo orcamentdria e
financeira e o consolidado ao final de cada exercicio financeiro,
com as informacdes sobre o valor total da parceria, os valores
liberados (repassados e transferidos, saldo empenhado, saldo
liguidado e saldo pago), e as devolucdes de recursos efetuados
pela OSC;

IX - os relatérios finais de prestacdo de contas, com a
demonstracao da situacao da prestacao de contas da parceria,
que deverd informar a data prevista para a sua apresentacao, a
data em que foi apresentada, o prazo para a sua analise e o
resultado conclusivo;

X - a relacao mensal atualizada dos seus empregados, com suas
respectivas remuneragdes, pagas com recursos oriundos do
termo de colaboracgao;

Xl - a relacdo mensal atualizada dos membros dos conselhos de
administracao e fiscal, com suas respectivas ajudas de custo;

XIl - a remuneracao dos servidores cedidos pela administracao
publica, atualizada mensalmente;

XIll - a relacdao mensal e atualizada dos servidores que foram
devolvidos ao érgao supervisor;

XIV - a relagcdo mensal dos membros da diretoria e das chefias de
seu organograma e da unidade gerida, com suas respectivas
remuneracoes;

XV - as atas das reunides do conselho de administracdo relativas
ao termo de colaboracao, desde o inicio do ato;

XVI - a relagdo dos membros dos conselhos de administracao e
fiscal;

XVIl - com relacdo aos servicos de saude, os horarios, os
profissionais prestadores de servicos, as especialidades e os
locais de atendimento, também, atualizadas mensalmente e
publicadas no primeiro dia de cada més, as escalas de servicos
de saude da unidade gerida;

XVIII - com relacao ao Servico de Informacdes ao Cidadao - SIC e
a Ouvidoria, os enderecos e os horarios de atendimento ao
cidadao, presencial e eletrénico;

XIX - o relatério anual estatistico de pedidos de acesso a
informacao;

XX - o relatdrio estatistico de pedidos de acesso a informacao do
Ouvidor SUS;

XXI - a relacao dos bens médveis, com a permissao de uso para as
finalidades do termo de colaboracao, inclusive os adquiridos
posteriormente pela OSC;

XXII - a relacao dos bens imdveis com a permissao/cessdo de uso
para as finalidades do termo de colaboracao, inclusive os
adquiridos posteriormente pela OSC;

XXIl - Regulamento por si adotado para as alienacdes,
aquisicdes de bens e contratacbes de obras e servigos, bem
como de admissao de pessoal;

XXIV - Atos convocatérios concernentes as alienacdes, aquisicdes
de bens, contratacdes de obras e servigos, respectivos
resultados, contendo o nome do vencedor, objeto, valores
unitdrios e total, os contratos, vigéncia e eventuais termos
aditivos;

XXV - Contratos assinados com terceiros; convénios, termos de
parcerias, acordos ajustes ou instrumentos congéneres
realizados com recursos do PARCEIRO PUBLICO, respectivos
aditivos e relatérios finais de prestacdo de contas, na forma da
legislagao aplicavel;

XXVI - os atos convocatdrios e os avisos de selecao publica
relativos a contratacdo de pessoal, com critérios técnicos e
objetivos para o recrutamento de empregados;



XXVII - os resultados dos processos seletivos, com a indicacao
dos nomes dos aprovados e as funcdes para as quais estdo
habilitados;

XXVIII - os planos de cargos, beneficios e remuneragéo dos
empregados do parceiro privado;

XXVIX - a relagao dos membros da diretoria e das chefias de seu
organograma, com o telefone, o e- mail e a remuneracao
individual;

XXX - as seguintes demonstragdes contdbeis, conforme a
legislacdo vigente, com a divulgacao:

a) anual: balancos patrimoniais, demonstracdo do resultado do
periodo, mutacdes do patriménio liquido, fluxos de caixa, notas
explicativas e relatério de auditoria independente (auditoria
externa) ; e

b) mensal: livros razdo, didrios do periodo, balancetes e os
demais demonstrativos contdbeis e financeiros exigidos na
legislacao;

XXXI - os relatérios mensais e anuais atualizados de acgbes e
atividades pactuadas no termo de colaboragao;

XXXII - o relatério mensal dos repasses ou das transferéncias de
recursos financeiros, que deve conter a comparacao dos valores
recebidos, gastos e devolvidos ao poder publico, com a
especificacdo da competéncia (més e ano), da previsdo da
receita (conforme o termo de colaboracao e seus aditivos), do
repasse financeiro mensal (detalhados o custeio e o
investimento), dos gastos (detalhados o custeio e o
investimento) e dos valores devolvidos a contratante (detalhados
o custeio e o investimento);

XXXIIl - os relatérios anuais gerenciais de producdo
consolidados, emitidos pela diretoria e aprovados pelo conselho
de administracdo, com a necessaria comparacao mensal de
metas previstas e realizadas (quantitativos em termos absolutos)
e com os resultados dos indicadores de desempenho, conforme o
estabelecido no termo de colaboracdo, bem como nos
respectivos termos aditivos;

XXXIV - as perguntas mais recorrentes dos cidadaos, que sejam
de interesse social, refiram- se as dreas de atuacdo da OSC e da
unidade gerida, bem como sejam pertinentes ao termo de
colaboracao, com as suas respectivas respostas;

XXXV - o relatério, devidamente assinado pela direcao e por
contador, com o detalhamento das despesas administrativas, no
caso de gerenciamento da unidade publica gerida em local;

XXXVI - a relacao mensal dos empregados contratados
indiretamente que, em substituicdo a servidores publicos,
exercerem as atividades finalisticas das unidades estaduais
geridas, com os respectivos salarios;

73. CLAUSULA DECIMA SEXTA- _ DAS PARTES
INTEGRANTES DO TERMO DE COLABORACAO

16.1. Integram o presente TERMO DE COLABORACAO:
a) Anexos Técnicos
b) Plano de Trabalho

c) Proposta de Trabalho apresentada pelo PARCEIRO
PRIVADO

c) Termo de Permissao de Uso de Bens Mdveis
e) Termo de Permissdo de Uso de Bens Imoéveis

74. CLAUSULA DECIMA SETIMA = DA
RESPONSABILIDADE CIVIL DO PARCEIRO PRIVADO

17.1. O PARCEIRO PRIVADO é responsavel pelas indenizacdes
decorrentes de acao ou omissao culposa que seus agentes, nessa
qualidade, causarem aos usudarios das unidades publicas pelas
quais é responsavel, bem como aos bens publicos méveis e
iméveis os quais lhe foram permitidos o uso, sem prejuizo da
aplicacdo das demais sancles cabiveis, nao implicando
responsabilidade soliddria ou subsididria da administracao
publica a inadimpléncia da organizacao da sociedade civil, nos



termos do art. 42, XX da Lei n213.019/2014.

17.2 O PARCEIRO PRIVADO deve comunicar imediatamente a
SES e a PGE as demandas judiciais em que figurar como parte,
com o encaminhamento a este Ultimo érgao das informacdes,
dos dados e dos documentos requisitados para a defesa dos
interesses do Estado de Goias, em juizo ou fora dele, sob pena de
responsabilidade administrativa, civil e criminal de quem deixar
de fazé-lo.

75. CLAUSULA DECIMA OITAVA - DAS SANCOES

18.1. A Administracao Estadual poderd impor a entidade, pela
execucao da parceria em desacordo total ou parcial com o Edital
e seus anexos, com o Termo de Colaboracao e seus anexos, com
as normas da Lei Federal n® 13.019/2014 E DO e do Decreto
estadual 10.356/2023 , as seguintes sanc¢des, garantida a prévia
defesa:

a) adverténcia;

b) suspensao tempordaria de participacdo em chamamento
publico e impedimento de celebrar parceria ou contrato com
6rgdos e entidades da esfera de governo da administracao
publica sancionadora, por prazo ndo superior a dois anos;

c) declaracao de inidoneidade para participar de
chamamento publico ou celebrar parceria ou contrato com
6rgdos e entidades de todas as esferas de governo, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicao ou até que
seja promovida a reabilitacdo perante a prépria autoridade
que aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que a
organizacao da sociedade civil ressarcir a administracao
publica pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo
da sangao aplicada com base no inciso Il.

18.1.1. os dirigentes das entidades responderdo, individual e
solidariamente, pelos danos ou pelos prejuizos decorrentes
de sua acdo ou sua omissdo, sem prejuizo das sancdes
previstas no Termo de Colaboracgao.

18.2. As sancOes estabelecidas nas alineas "b" e "c¢" sdo de
competéncia exclusiva do Secretadrio de Estado da Salde,
facultada a defesa do interessado no respectivo processo, no
prazo de dez dias da abertura de vista, podendo a reabilitacao
ser requerida apds dois anos de aplicacdo da penalidade.

18.3. Fica o PARCEIRO PRIVADO e seus representantes legais
sujeitos as sancles previstas na Lei estadual n? 18.672/2014,
quando praticarem os atos lesivos previstos no art. 52 da referida
norma.

18.4. A imposicdo de qualquer das sancdes estipuladas nesta
Cldusula ndo elidird o direito do PARCEIRO PUBLICO exigir
indenizacdo dos prejuizos sofridos.

18.5. As irregularidades cometidas pela entidade ao longo da
execucao da parceria serdo preliminarmente apuradas pela area
técnica responsavel pela gestdao e/ou fiscalizacdo da parceria,
que notificard a parceira privada para que, no prazo maximo de
10 (dez) dias corridos, contados do recebimento do aviso,
apresente justificativas ou providencie a regularizagao.

18.5.1. Providenciada a regularizacdo ou acatada a
justificativa, a area técnica competente emitird despacho
fundamentado, indicando os motivos de fato e de direito que
levaram ao seu acolhimento, encaminhando-o ao Titular da
Pasta para conhecimento e decisao.

18.5.2. Ndo havendo a regularizacdo e/ou rejeitada a
justificativa, havendo indicios suficientes de materialidade
capazes de ensejar a aplicacdo de penalidade, nos termos
estabelecidos no Termo de Colaboracao, e demais normas
pertinentes, a area técnica competente emitird relatério
sucinto descrevendo os fatos e as condutas irregulares
eventualmente praticadas pela parceira privada e submetera
ao Titular da Pasta para instauracdao do Processo de
Responsabilizacao por descumprimento contratual, em autos
apartados do principal, mediante portaria.

18.6. Instaurado o Processo de Responsabilizacao por
descumprimento contratual, a Comissdo Processante instruird o
processo oportunizando o contraditério e a ampla defesa,
emitindo, ao final, relatdério conclusivo, sugerindo, se for o caso, a
aplicagao de penalidade, encaminhando-o ao Titular da Pasta
para decisdo.



18.6.1. As infracbes administrativas aos termos estabelecidos
no ajuste, e demais normas pertinentes, e que também
sejam tipificadas como atos lesivos no art. 52 da Lei estadual
n? 18.672/2014, poderao ser apuradas e julgadas de forma
concomitante e nos mesmos autos do Processo de
Responsabilizagao.

76. CLAUSULA DECIMA NONA - DA PRESTACAO DE
CONTAS

19.1. A prestacao de contas deverd ser feita observando-se as
regras previstas nesta Lei n? 13.019/2014 e no Decreto estadual
n® 10.356/2023, além de prazos e normas de elaboragao
constantes deste Termo de Colaboracado e do Plano de Trabalho.

19.1.1. O PARCEIRO PUBLICO fornecerd as orientacdes ao
PARCEIRO PRIVADO contendo os procedimentos para a
prestacao de contas.

19.2. O PARCEIRO PRIVADO prestard contas da boa e regular
aplicacdo dos recursos recebidos no final de cada exercicio e no
término da parceria, no prazo de até 90 (noventa) dias.

19.2.1 O prazo podera ser prorrogado por até 30 (trinta) dias,
desde que devidamente justificado, e aceito pelo PARCEIRO
PUBLICO.

19.3. O disposto no item 19.2. ndo impede que o PARCEIRO
PUBLICO promova a instauragao de tomada de contas especial
antes do término da parceria, ante evidéncias de irreqgularidades
na execucao do objeto.

19.4. A prestacdo de contas deverd conter elementos que
permitam ao Gestor do PARCEIRO PUBLICO avaliar o andamento
ou concluir que o seu objeto foi executado conforme pactuado,
com a descricdo pormenorizada das atividades realizadas e a
comprovacao do alcance das metas e dos resultados esperados,
até o periodo de que trata a prestacao de contas.

19.4.1. Serao glosados valores relacionados a metas e
resultados descumpridos sem justificativa suficiente.

19.4.2. Os dados financeiros serao analisados com o intuito
de estabelecer o nexo de causalidade entre a receita e a
despesa realizada, a sua conformidade e o cumprimento das
normas pertinentes.

19.5. A anélise da prestacdo de contas devera observar além de
documentos especificos previstos no plano de trabalho, os
seguintes relatérios:

19.5.1. relatério de execucdo do objeto;
19.5.2. relatério de execucao financeira.

19.6. O PARCEIRO PUBLICO devera considerar em sua anélise
os seguintes relatérios elaborados internamente, quando houver:

19.6.1. relatério de visita técnica in loco;

19.6.2. relatério técnico de monitoramento e avaliacdo,
homologado pela comissdao de monitoramento e avaliacdo
designada.

19.7. O Gestor do termo de colaboracdo emitird parecer técnico
de analise de prestacdo de contas da parceria.

19.7.1. O PARCEIRO PRIVADO deverd apresentar prestacdo
de contas parciais ao fim de cada exercicio, para fins de
monitoramento do cumprimento das metas do objeto.

19.8. Os pareceres técnicos deverao, obrigatoriamente,
mencionar:

19.8.1. os resultados ja alcancados e seus beneficios;
19.8.2. os impactos econdmicos ou sociais;
19.8.3. o grau de satisfacao do publico-alvo;

19.8.4. a possibilidade de sustentabilidade das agdes apds a
conclusao do objeto pactuado.

19.9. Constatada irregularidade ou omissdo na prestacdo de
contas, serd concedido prazo de até 45 quarenta e cinco) dias
para a organizacdo da sociedade civil sanar a irregularidade ou
cumprir a obrigacdo, prorrogavel justificadamente, no maximo,
por igual periodo.

19.10. O PARCEIRO PUBLICO apreciard a prestacdo de contas,
no prazo de até 150 (cento e cinquenta) dias, contada da data de
recebimento ou do cumprimento de diligéncia por ele



determinado, prorrogavel justificadamente por igual periodo.

19.11.0 parecer técnico conclusivo do gestor, decorrente da
prestacao de contas apresentada ao término da vigéncia da
parceria, deverd, ainda, incluir manifestacao sobre a avaliacao
das contas, de acordo com os parametros do art. 72 da Lei n?
13.019, de 2014.

19.12. Em face do parecer a que se refere o item 18.8, a
comissao de monitoramento e avaliagao propord a autoridade
competente para assinatura do respectivo instrumento de
parceria a avalicao da prestacao de contas da organizagdo da
sociedade civil quanto a regularidade, com ou sem ressalvas, ou
a rejeicao, conforme item 18.14 e, na sequéncia remeterd o
processo ao Tribunal de Contas do Estado de Goias - TCE/GO.

19.13. Em caso de atuacdo em rede, a prestagdo de contas abrangerd a
comprovagio da verificagdo do cumprimento, pela organizagdo executante ndo
celebrante, do disposto no art. 35- A da Lei n® 13.019, de 2014, observado,
quanto as regularidades fiscal e tributdria, o disposto no § 5° do art. 3° do
Decreto n® 10.356/2023.

19.14 As prestacOes de contas serao avaliadas:

19.14.1. regulares, quando expressarem, de forma clara e
objetiva, o cumprimento dos objetivos e metas estabelecidos
no plano de trabalho;

19.14.2. regulares com ressalva, quando evidenciarem
impropriedade ou qualquer outra falta de natureza formal
gue nado resulte em dano ao erario;

19.14.3. irregulares, quando comprovada qualquer das
seguintes circunstancias:

a) omissao no dever de prestar contas;

b) descumprimento injustificado dos objetivos e metas
estabelecidos no plano de trabalho;

c) dano ao erdrio decorrente de ato de gestdo ilegitimo
ou antieconémico;

d) desfalque ou desvio de dinheiro, bens ou valores
publicos.

77. _ CLAUSULA VIGESIMA - DA CONCILIACAO E
MEDIACAO

20.1 As controvérsias eventualmente surgidas quanto a
formalizacdao, execucao ou encerramento do ajuste
decorrentes deste chamamento publico, serao
submetidas a tentativa de conciliacdao ou mediacdo no
ambito da Camara de Conciliacao, Mediacdao e
Arbitragem da Administracao Estadual (CCMA), na forma
da Lei n? 9.307, de 23 de setembro de 1996 e da Lei
Complementar Estadual n2 144, de 24 de julho de 2018.

78. CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA - DO FORO

21.1. Fica eleito o Foro desta Comarca de Goiania/GO para
dirimir quaisquer duividas ou solucionar questdes que ndo
possam ser resolvidas administrativamente, renunciando as
partes a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

79. CLAUSULA  VIGESIMA SEGUNDA - DA
PUBLICACAO

22.1. A publicacio do presente TERMO DE COLABORACAO no
Diario Oficial do Estado e Diario Oficial da Uniado, por extrato, sera
providenciada, imediatamente, ap6s sua assinatura, correndo as
despesas por conta do PARCEIRO PUBLICO.

22.2. A publicacio do presente TERMO DE COLABORAGAO se
daré ainda no sitio eletrénico da Secretaria de Estado de Saude.

80. CLAUSULA VIGESIMA TERCEIRA - DOS CASOS
OMISSOS

23.1. Os casos omissos deverdo ser decididos pelo PARCEIRO
PUBLICO, aplicando-se os diplomas legais pertinentes a matéria,
os preceitos de direito publico e, supletivamente, as disposicoes
de direito privado no que for compativel.



Por estarem de acordo, firmam as partes o presente instrumento,
para que se produzam seus devidos e legais efeitos.

RASIVEL DOS REIS SANTOS JUNIOR
Secretario de Estado da Salde

Representante legal
Nome da Entidade

ANEXO | AO TERMO DE COLABORACAO

1. DO PROGRAMA DE INTEGRIDADE OU COMPLIANCE

1.1 A CONTRATADA deverd cumprir, no que couber, as exigéncias
impostas pela Lei estadual n? 20.489/2019, que dispde sobre a
obrigatoriedade da implantacdo do Programa de Integridade das
empresas que contratarem com a administracdo publica do
Estado de Goids.

1.2 O Programa de Integridade meramente formal e que se
mostre absolutamente ineficaz para mitigar o risco de ocorréncia
de atos lesivos da Lei n? 12.846, de 12 de agosto de 2013, nao
sera considerado para fim de cumprimento da Lei estadual n?
20.489/2019.

1.3 Pelo descumprimento da exigéncia prevista na Lei estadual
n? 20.489/2019, a administracdo publica do Estado de Goids,
aplicard a empresa CONTRATADA multa de 0,1% (um décimo por
cento) por dia, incidente sobre o valor atualizado do contrato.

1.3.1 O cumprimento da exigéncia estabelecida na Lei
estadual n? 20.489/2019, mediante atestado da autoridade
publica e aplicacdo do Programa de Integridade, fara cessar a
aplicacdo da multa.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, em Goiania, do
més de de
CONTRATANTE:

RASIVEL DOS REIS SANTOS JUNIOR
Secretério de Estado da Saude

CONTRATADA:

Representante legal
Nome da Entidade

ANEXO 1l AO TERMO DE COLABORACAO

1. DOCUMENTACAO MINIMA NECESSARIA A PRESTACAO



DE CONTAS

1.1. oficio de encaminhamento da prestacao de contas anual
pela diretoria;

1.2. ato de constituicdo da organizacao da sociedade civil -
Estatuto Social vigente;

1.3. indicacdo do rol de responsaveis pela organizacdao da
sociedade civil no periodo a que se refere a prestacdo de contas
contendo nome, CPF, endereco pessoal, atribuicdes e respectivos
periodos de atuacdo, como se segue:

1.3.1. dirigente méximo;
1.3.2. membros da diretoria.
1.4. atas das reunides ordinarias e extraordinarias diretoria;

1.5. regulamentos para contratacao de obras, servicos e compras,
bem como de admissao de pessoal aprovados pela Controladoria
Geral do Estado;

1.6. plano de cargos, saldrios e beneficios dos empregados
atestado pelo érgdo ou entidade supervisora quanto a
compatibilidade dos valores com os praticados no mercado;

1.7. folhas mensais de pagamento dos empregados (pessoal e
dirigentes) admitidos ou mantidos com recursos do termo de
colaboragdo durante o exercicio, indicando no minimo a funcao
desempenhada, data de admissdao e a discriminacao da
composicdo dos valores, em formatos sintéticos e analiticos;

1.8. relacdao dos servidores/funciondrios publicos cedidos,
indicando no minimo: nome, CPF, cargo, funcao e remuneracao,
com a discriminacao da composicao dos valores e da fonte de
pagamento;

1.9. inventdrio fisico e dos bens (moéveis e imdveis) com
permissdo de uso para as finalidades do contrato de gestao
incluindo os adquiridos posteriormente pela organizacdo social,
utilizando-se de recursos publicos, em formato sintético e
analitico;

1.10. relatério financeiro dos recursos repassados pelo Poder
Publico, dos rendimentos auferidos e suas destinacoes, elaborado
pela organizacao da sociedade civil;

1.11. extrato bancario mensal da conta especifica (corrente e
aplicacao), aberta em instituicdao financeira oficial, para
movimentagao financeira dos recursos do termo de colaboragao
acompanhado da respectiva conciliacdo bancaria;

1.12. notas fiscais/faturas e demais documentos que comprovem
as despesas efetuadas, revestidos das formalidades legais, com a
certificacdo do responsavel pelo recebimento das mercadorias ou
servigcos prestados, contendo expressa mencao no corpo dos
documentos fiscais originais ao nimero do termo de colaboracao
e aditivos, se houver;

1.13. relacdo e cépia dos contratos e respectivos aditamentos
firmados pela organizacdo social com terceiros contendo: nome
do contratado, CNPJ/CPF, objeto, vigéncia, valor e data de
assinatura;

1.14. relatérios de custos, analiticos e sintéticos, apresentados
também em formato de planilhas e a descricdo do sistema de
custeio adotado;

1.15. relatérios gerenciais e de atividades desenvolvidas no
gerenciamento da entidade objeto do termo de colaboragdo,
elaborados e aprovados pela diretoria, contemplando ainda:

1.15.1. indicadores estatisticos que permitam avaliacdo
quantitativa e qualitativa do desempenho e do cumprimento
das metas pactuadas;

1.15.2. a execugao dos programas de trabalho propostos pela
organizacao da sociedade civil, com esclarecimentos, se for o
caso, sobre as causas que inviabilizaram o pleno
cumprimento das metas estabelecidas;

1.15.3. indicadores de gestdo que permitam aferir a
eficiéncia, eficacia, economicidade, qualidade e
produtividade da atuacdo da entidade, levando-se em conta
os resultados quantitativos e qualitativos alcancados pela
instituicao;

1.15.4. as medidas implementadas com vistas ao
saneamento de eventuais disfungdes estruturais que
prejudicaram ou inviabilizaram o alcance das metas fixadas.

1.16. demonstracdes contdbeis e financeiras com suas



respectivas notas explicativas, conforme normatizacao vigente;

1.17. parecer conclusivo da diretoria da organizacdo da
sociedade civil sobre as contas e demonstracdes contdbeis e
financeiras;

1.18. relatério de auditoria externa sobre as Demonstracoes
Contdbeis, no sentido de verificar se estas refletem
adequadamente a posicao patrimonial e financeira, o resultado
das operacdes, as mutacdes do patriménio liquido e os fluxos de
caixa da contratada examinada, bem como em relacao a
evolucao do passivo trabalhista e/ou previdencidrio e o seu
impacto nas contas auditadas;

1.19. certiddes negativas de débitos perante a Fazenda estadual,
o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), o Fundo de Garantia
do Tempo de Servico (FGTS), bem como relacao das demandas
em que figure como réu, além de decisdes judiciais que lhe
foram desfavordveis e os valores das respectivas condenacdes.

ANEXO 11l AO TERMO DE COLABORACAO

1. DOCUMENTOS A SEREM DISPONIBILIZADOS EM SiTIO
NA REDE MUNDIAL DE COMPUTADORES PELO PARCEIRO
PUBLICO

1.1. Estudos técnicos previamente realizados, que comprovem a
vantajosidade da adocdo do referido modelo em relacdo a
prestacao direta do servico pelo Estado, mediante demonstracao
objetiva de que o vinculo de parceria atende aos objetivos de
eficiéncia econémica, administrativa e de resultados;

1.2. Decisdo fundamentada do Chefe do Poder Executivo, nos
termos do item 1.1.1. do ANEXO |V deste termo;

1.3. Edital de Chamamento, acompanhado das propostas,
julgamento e homologacdo;

1.4. Termo de Colaboracao e seus eventuais aditivos;

1.5. Orcamento da organizacao da sociedade civil individualizado
por cada termo de colaboracao;

1.6. Regulamento de contratacao de bens, servicos e pessoal das
organizacbes da sociedade civil contratadas;

1.7. Plano de cargos, beneficios e remuneracdo dos empregados
da entidade, bem como remuneracdo paga aos membros de sua
diretoria;

1.8. Execucao orcamentaria mensal e acumulada no ano;

1.9. Demonstracdes contabeis e financeiras com suas respectivas
notas explicativas, conforme normatizacao vigente;

1.10. Relatdrios gerenciais emitidos pela diretoria da organizacdo
da sociedade civil;

1.11. Relatérios emitidos pela comissao de monitoramento e
avaliacdo de que trata a Lei n©13.019/2014;

1.12. Link da pégina para acesso as informagbes da
transparéncia no sitio oficial na rede mundial de computadores
(internet) da organizacao da sociedade civil parceira;

1.13. Resultados de Inspecdes e Auditorias concluidas;

1.14. Remuneracao dos servidores cedidos a Organizacao da
Sociedade Civil.

ANEXO IV AO TERMO DE COLABORACAO

1. DOCUMENTOS A SEREM MANTIDOS PELOS ORGAOS E
ENTIDADES SUPERVISORAS

1.1 Da Selecao da Organizacao da Sociedade Civil

1.1.1. Cépia do processo administrativo de selecdo
(chamamento publico) e celebracdo do termo de
colaboragdo, acompanhado de decisdao fundamentada do
Chefe do Executivo, que se dara na fase interna da selecao,
que evidencie de forma objetiva, por unidade administrativa,



ou conjunto delas, a vantagem econémica, administrativa e
de resultados com a celebragao do termo de colaboragdo em
detrimento da realizagdo direta do seu objeto, devendo
constar, no minimo:

a) metodologia e critérios de selecdo das unidades
administrativas a serem transferidas;

b) fundamentacdo quanto a escolha das atividades a
serem executadas;

c) estimativa dos gastos de custeio, incluindo recursos
humanos, e, se houver, de investimento, acompanhada
das memédrias detalhadas de célculo e da metodologia
utilizada;

d) dados e indicadores dos uUltimos 3 anos, no minimo,
relativos a prestacdo do servico a ser transferido para
organizacbes da sociedade civil, para fins de
comparacao com a expectativa de ganhos de eficiéncia
econOmica e técnica por parte do Estado de Goids;

e) metas e indicadores estabelecidos, acompanhados
dos critérios utilizados e da metodologia de calculo
aplicada para sua definicao.

1.2. Da Excepcionalidade do Chamamento Publico nas
hipoteses expressamente previstas na Lei n2 13019/2014

a) no caso de urgéncia decorrente de paralisacdo ou
iminéncia de paralisagdo de atividades de relevante interesse
publico, pelo prazo de até cento e oitenta dias;

b) nos casos de guerra, calamidade publica, grave
perturbacdo da ordem publica ou ameaca a paz social;

c) quando se tratar da realizacao de programa de protecao a
pessoas ameagadas ou em situagao que possa comprometer
a sua seguranca;

d) no caso de atividades voltadas ou vinculadas a servigos de
saude, desde que executadas por organizacbes da sociedade
civil previamente credenciadas pelo 6rgao gestor da
respectiva politica.

1.3. Dos Aditivos do Termo de Colaboracao

1.3.1. Documentacdo necessaria para justificar as alteracoes
realizadas com as raz0es de fato e de direito que
demonstrem o motivo dessas necessidades nao terem sido
identificadas no momento da selecao e contratacao bem
como a comprovacao da manutencao da natureza do objeto
do contrato.

1.3.2. Meméria de calculo contendo quantidades e custos
detalhados e cronograma atualizado, quando cabiveis;

1.3.3. Demonstrativo das metas e indicadores estabelecidos
acompanhados dos critérios utilizados e da metodologia de
célculo aplicada para sua definicao;

1.3.4. Publicagdo resumida (extrato) do termo no Didrio
Oficial;

1.3.5. Nota(s) de Empenho vinculada(s) ao termo. Das Metas
e dos Indicadores de Desempenho do Termo de Colaboracao

1.3.6. Ficha técnica de cada indicador contendo, no minimo:

a) medida: grandeza qualitativa ou quantitativa que
permite classificar as caracteristicas, resultados e
consequéncias dos produtos, processos ou sistemas;

b) férmula: padrdo matematico que expressa a forma de
realizacao do célculo;

c) padrdo de comparacao: indice arbitrario e aceitavel
para uma avaliacdo comparativa de padrao de
cumprimento; e

d) meta: indice (nUmero) orientado por um indicador
em relacdo a um padrdao de comparacao a ser alcancado
durante certo periodo.

1.3.7. Relatérios gerenciais e de atividades identificando:
a) as agoes executadas pelo contratado;

b) a etapa de execucdo de cada atividade em relacao a
previsao, identificando seu percentual;

C) a representacao percentual do cumprimento global



das metas;

d) a mensuracdao dos indicadores de desempenho
formulados para cada meta pactuada. Da Execucdo do
Termo de Colaboracao e Respectiva Prestacao de Contas
Anual.

1.3.8. Cépia dos termos de colaboragdo, termos aditivos e
respectivas notas de empenho.

1.3.9. Relatérios emitidos pela Parceira pertinentes a
execucao do termo de colaboracao devidamente aprovados
pela Diretoria da organizacao da sociedade civil, contendo
comparativo especifico das metas propostas com os
resultados alcancados, acompanhado da prestacdo de
contas, a qual deverd conter, no minimo, a seguinte
documentacao:

a) oficio de encaminhamento da prestagdo de contas
anual pela Diretoria;

b) ato de constituicdo da organizacao da sociedade civil
- Estatuto Social vigente;

c) indicacao do rol de responsdveis pela organizacdo da
sociedade civil no periodo a que se refere a prestacao de
contas contendo nome, CPF, endereco pessoal,
atribuicOes e respectivos periodos de atuacao, como se
segue:

c.1) dirigente méximo;
c.2) membros da diretoria.

d) atas das reunides ordindrias e extraordinarias da
diretoria da organizacao da sociedade civil;

e) regulamentos para contratagao de obras, servicos e
compras, bem como de admissao de pessoal aprovados
pela Controladoria Geral do Estado;

f) plano de cargos, saldrios e beneficios dos empregados
atestado pelo 6rgao ou entidade supervisora quanto a
compatibilidade dos valores com os praticados no
mercado;

g) folhas mensais de pagamento dos empregados
(pessoal e dirigentes) admitidos ou mantidos com
recursos do termo de colaboracao durante o exercicio,
indicando no minimo a funcdo desempenhada, data de
admissdo e a discriminacao da composicdo dos valores,
em formatos sintéticos e analiticos;

h) relagdo dos servidores/funcionéarios publicos cedidos,
indicando no minimo: nome, CPF, cargo, funcao e
remuneracao, com a discriminacao da composicao dos
valores e da fonte de pagamento;

i) inventério fisico e dos bens (méveis e iméveis) com
permissdo de uso para as finalidades do termo de
colaboracgao incluindo os adquiridos posteriormente pela
organizacao da sociedade civil, utilizando-se de recursos
publicos, em formato sintético e analitico;

j) relatério financeiro dos recursos repassados pelo
Poder Publico, dos rendimentos auferidos e suas
destinagdes, elaborado pela parceira;

k) extrato bancdrio mensal da conta especifica (corrente
e aplicacao), aberta em instituicao financeira oficial,
para movimentacdo financeira dos recursos do termo de
colaboracdo acompanhado da respectiva conciliacao
bancéria;

I) notas fiscais/faturas e demais documentos que
comprovem as despesas efetuadas, revestidos das
formalidades legais, com a certificacdo do responsavel
pelo recebimento das mercadorias ou servicos
prestados, contendo expressa mencao no corpo dos
documentos fiscais originais ao nimero do termo de
colaboracdo e aditivos, se houver;

m) relacdo e coOpia dos contratos e respectivos
aditamentos firmados pela organizagcdo da sociedade
civil com terceiros contendo: nome do contratado,
CNPJ/CPF, objeto, vigéncia, valor e data de assinatura;

n) relatérios de custos, analiticos e sintéticos,
apresentados também em formato de planilhas e a
descricao do sistema de custeio adotado;

0) relatdrios gerenciais e de atividades desenvolvidas no



gerenciamento da entidade objeto do termo de
colaboracao, elaborados e aprovados pela diretoria,
contemplando ainda:

0.1) indicadores estatisticos que permitam avaliacdo
quantitativa e qualitativa do desempenho e do
cumprimento das metas pactuadas;

0.2) a execucao dos programas de trabalho propostos
pela organizacao da sociedade  civil, com
esclarecimentos, se for o caso, sobre as causas que
inviabilizaram o pleno cumprimento das metas
estabelecidas;

0.3) indicadores de gestdao que permitam aferir a
eficiéncia, eficicia, economicidade, qualidade e
produtividade da atuacdo da entidade, levando-se em
conta o0s resultados quantitativos e qualitativos
alcancados pela instituicao;

0.4) as medidas implementadas com vistas ao
saneamento de eventuais disfungdes estruturais que
prejudicaram ou inviabilizaram o alcance das metas
fixadas.

p) demonstracdes contabeis e financeiras com suas
respectivas notas explicativas, conforme normatizacao
vigente;

q) parecer conclusivo da Diretoria da organizacao da
sociedade civil sobre as contas e demonstracdes
contabeis e financeiras;

r) relatério de auditoria externa sobre as Demonstracoes
Contébeis, no sentido de verificar se estas refletem
adequadamente a posicao patrimonial e financeira, o
resultado das operacdes, as mutacdes do patrimonio
liquido e os fluxos de caixa da contratada examinada,
bem como em relagao a evolugao do passivo trabalhista
e/ou previdencidrio e o seu impacto nas contas
auditadas;

s) certiddes negativas de débitos perante a Fazenda
estadual, o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS), bem
como relacdo das demandas em que figure como réu,
além de decisdes judiciais que Ihe foram desfavoraveis e
os valores das respectivas condenacgdes;

1.3.10. Relatdérios emitidos pela comissdo de monitoramento
e avaliagdo de que tratam o art. 66 da Lei n? 13.019/2014,
contendo inclusive demonstracao da economicidade auferida
pela Administracdo durante o periodo em analise.

1.3.11. Parecer conclusivo, emitido pelo responsavel pelo
6rgdo ou entidade supervisora, com descricao da analise
efetuada sobre as contas (regular, regular com ressalvas ou
irregular, utilizando os parametros estabelecidos nos artigos
72 a 74 da Lei n°® 16.168/2007), atestando a regularidade da
aplicacdo dos recursos publicos repassados a organizacdo da
sociedade civil no decorrer do exercicio, evidenciando, dentre
outras informacgdes:

a) identificacao da entidade parceira com as seguintes
informacdes:

a.l) razao social;

a.2) CNPJ;

a.3) natureza juridica;
a.4) area de atuacao;

a.5) sitio oficial da entidade na rede mundial de
computadores (internet);

b) declaracao que recebeu a prestacao de contas pela
organizacao da sociedade civil assinada por seu
dirigente maximo contendo a data da apresentacdo e o
periodo de referéncia;

c) objeto e vigéncia do termo de colaboracao;

d) comparativo entre os valores pactuados mensais e os
efetivamente repassados durante o exercicio com as
justificativas de eventuais diferencas;

e) comparativo entre os valores efetivamente
repassados nos Ultimos trés exercicio, quando houver;

f) comparativo do gasto anual com pessoal em relacao



aos gastos dos ultimos dois exercicios, quando houver,
identificando separadamente as despesas com
contratados e cedidos e respectivos encargos;

g) demonstracao da vantajosidade efetivamente obtida
com a descentralizacdo da prestacao do servico publico,
a qual deverd abranger a economia financeira e ganhos
de eficiéncia técnica, de forma a evidenciar a relacao
custo-beneficio e fazendo, ainda, referéncia as metas e
indicadores estabelecidos;

h) comparativo das metas previstas e realizadas,
contemplando:

h.1) indicadores estatisticos que permitam
avaliacao quantitativa e qualitativa do desempenho
e do cumprimento das metas pactuadas;

h.2) a execucao dos programas de trabalho
proposto pela organizagao da sociedade civil, com
esclarecimentos, se for o caso, sobre as causas que
inviabilizaram o pleno cumprimento das metas
estabelecidas;

h.3) indicadores de gestdao que permitam aferir a
eficiéncia, eficacia, economicidade, qualidade e
produtividade da atuacao da entidade, levando-se
em conta os resultados quantitativos e qualitativos
alcancados pela instituicao;

h.4) as medidas implementadas com vistas ao
saneamento de eventuais disfuncdes estruturais
que prejudicaram ou inviabilizaram o alcance das
metas fixadas.

i) irregularidades detectadas na execucdo do termo de
colaboragdo e eventuais san¢des aplicadas;

j) informacbes acerca da abertura de tomada de contas
especial durante o exercicio;

k) informacdes sobre a publicacdao anual, no Didrio
Oficial do Estado, dos relatérios financeiros e do
relatério de execucdo do termo de colaboracdo,
contendo a data de publicacao;

I) endereco da pagina do sitio oficial da entidade na
rede mundial de computadores (internet) onde se
encontram divulgados os relatérios emitidos pela
comissao de monitoramento e avaliacao;

m) cumprimento das determinagdes expedidas pelo
TCE-GO e pela Controladoria Geral do Estado, se houver.

ANEXO | AO TERMO DE COLABORACAO

1. DO PROGRAMA DE INTEGRIDADE OU COMPLIANCE

1.1 A CONTRATADA deverad cumprir, no que couber, as exigéncias
impostas pela Lei estadual n® 20.489/2019, que dispde sobre a
obrigatoriedade da implantacdo do Programa de Integridade das
empresas que contratarem com a administracdo publica do
Estado de Goias.

1.2 O Programa de Integridade meramente formal e que se
mostre absolutamente ineficaz para mitigar o risco de ocorréncia
de atos lesivos da Lei n? 12.846, de 12 de agosto de 2013, nao
serd considerado para fim de cumprimento da Lei estadual n?
20.489/2019.

1.3 Pelo descumprimento da exigéncia prevista na Lei estadual
n? 20.489/2019, a administracdo publica do Estado de Goids,
aplicard a empresa CONTRATADA multa de 0,1% (um décimo por
cento) por dia, incidente sobre o valor atualizado do contrato.

1.3.1 O cumprimento da exigéncia estabelecida na Lei
estadual n? 20.489/2019, mediante atestado da autoridade
publica e aplicacdo do Programa de Integridade, fara cessar a
aplicacao da multa.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, em Goiania, do
més de de




CONTRATANTE:

RASIVEL DOS REIS SANTOS JUNIOR
Secretério de Estado da Saude

CONTRATADA:

Representante legal
Nome da Entidade

ANEXO 1l AO TERMO DE COLABORACAO

1. DOCUMENTAGCAO MINIMA NECESSARIA A PRESTACAO
DE CONTAS

1.1. oficio de encaminhamento da prestacao de contas anual
pela diretoria;

1.2. ato de constituicdo da organizacao da sociedade civil -
Estatuto Social vigente;

1.3. indicacdo do rol de responsaveis pela organizacdao da
sociedade civil no periodo a que se refere a prestacdo de contas
contendo nome, CPF, endereco pessoal, atribuicdes e respectivos
periodos de atuacdo, como se segue:

1.3.1. dirigente maximo;
1.3.2. membros da diretoria.
1.4. atas das reunides ordinarias e extraordinarias diretoria;

1.5. regulamentos para contratacao de obras, servicos e compras,
bem como de admissao de pessoal aprovados pela Controladoria
Geral do Estado;

1.6. plano de cargos, saldrios e beneficios dos empregados
atestado pelo drgdo ou entidade supervisora quanto a
compatibilidade dos valores com os praticados no mercado;

1.7. folhas mensais de pagamento dos empregados (pessoal e
dirigentes) admitidos ou mantidos com recursos do termo de
colaboragdo durante o exercicio, indicando no minimo a funcao
desempenhada, data de admissdao e a discriminacao da
composicdo dos valores, em formatos sintéticos e analiticos;

1.8. relacdao dos servidores/funciondrios publicos cedidos,
indicando no minimo: nome, CPF, cargo, funcao e remuneracao,
com a discriminacao da composi¢cao dos valores e da fonte de
pagamento;

1.9. inventdrio fisico e dos bens (moéveis e imédveis) com
permissdo de uso para as finalidades do termo de colaboracao
incluindo os adquiridos posteriormente pela entidade, utilizando-
se de recursos publicos, em formato sintético e analitico;

1.10. relatério financeiro dos recursos repassados pelo Poder
Publico, dos rendimentos auferidos e suas destinacdes, elaborado
pela organizacao da sociedade civil;

1.11. extrato bancario mensal da conta especifica (corrente e
aplicacao), aberta em instituicao financeira oficial, para
movimentacao financeira dos recursos do termo de colaboracao
acompanhado da respectiva conciliacdo bancaria;

1.12. notas fiscais/faturas e demais documentos que comprovem
as despesas efetuadas, revestidos das formalidades legais, com a
certificacdo do responsavel pelo recebimento das mercadorias ou
servicos prestados, contendo expressa mencao no corpo dos
documentos fiscais originais ao nimero do termo de colaboracdo
e aditivos, se houver;

1.13. relacao e cépia dos contratos e respectivos aditamentos
firmados pela entidade com terceiros contendo: nome do
contratado, CNPJ/CPF, objeto, vigéncia, valor e data de
assinatura;

1.14. relatérios de custos, analiticos e sintéticos, apresentados



também em formato de planilhas e a descricdo do sistema de
custeio adotado;

1.15. relatérios gerenciais e de atividades desenvolvidas no
gerenciamento da entidade objeto do termo de colaboragdo,
elaborados e aprovados pela diretoria, contemplando ainda:

1.15.1. indicadores estatisticos que permitam avaliacdo
quantitativa e qualitativa do desempenho e do cumprimento
das metas pactuadas;

1.15.2. a execugao dos programas de trabalho propostos pela
organizacao da sociedade civil, com esclarecimentos, se for o
caso, sobre as causas que inviabilizaram o pleno
cumprimento das metas estabelecidas;

1.15.3. indicadores de gestao que permitam aferir a
eficiéncia, eficacia, economicidade, qualidade e
produtividade da atuacao da entidade, levando-se em conta
os resultados quantitativos e qualitativos alcancados pela
instituicao;

1.15.4. as medidas implementadas com Vvistas ao
saneamento de eventuais disfuncdes estruturais que
prejudicaram ou inviabilizaram o alcance das metas fixadas.

1.16. demonstracées contdbeis e financeiras com suas
respectivas notas explicativas, conforme normatizacdo vigente;

1.17. parecer conclusivo da diretoria da organizacdo da
sociedade civil sobre as contas e demonstracdes contdbeis e
financeiras;

1.18. relatério de auditoria externa sobre as Demonstracoes
Contadbeis, no sentido de \verificar se estas refletem
adequadamente a posicao patrimonial e financeira, o resultado
das operac0es, as mutacdes do patriménio liquido e os fluxos de
caixa da contratada examinada, bem como em relacao a
evolucao do passivo trabalhista e/ou previdencidrio e o seu
impacto nas contas auditadas;

1.19. certiddes negativas de débitos perante a Fazenda estadual,
o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), o Fundo de Garantia
do Tempo de Servico (FGTS), bem como relacao das demandas
em que figure como réu, além de decisdes judiciais que lhe
foram desfavoraveis e os valores das respectivas condenagdes.

ANEXO Ill AO TERMO DE COLABORACAO

1. DOCUMENTOS A SEREM DISPONIBILIZADOS EM SiTIO
NA REDE MUNDIAL DE COMPUTADORES PELO PARCEIRO
PUBLICO

1.1. Estudos técnicos previamente realizados, que comprovem a
vantajosidade da adocdo do referido modelo em relacdo a
prestacao direta do servico pelo Estado, mediante demonstracao
objetiva de que o vinculo de parceria atende aos objetivos de
eficiéncia econémica, administrativa e de resultados;

1.2. Decisao fundamentada do Chefe do Poder Executivo, nos
termos do item 1.1.1. do ANEXO |V deste termo;

1.3. Edital de Chamamento, acompanhado das propostas,
julgamento e homologacao;

1.4. Termo de Colaboracao e seus eventuais aditivos;

1.5. Orcamento da organizagao da sociedade civil individualizado
por cada termo de colaboracao;

1.6. Regulamento de contratacao de bens, servicos e pessoal das
organizacbes da sociedade civil contratadas;

1.7. Plano de cargos, beneficios e remuneracdo dos empregados
da entidade, bem como remuneracao paga aos membros de sua
diretoria;

1.8. Execucdo orcamentdaria mensal e acumulada no ano;

1.9. Demonstracdes contdbeis e financeiras com suas respectivas
notas explicativas, conforme normatizagao vigente;

1.10. Relatdrios gerenciais emitidos pela diretoria da organizacdo
da sociedade civil;

1.11. Relatérios emitidos pela comissdo de monitoramento e
avaliacdo de que trata a Lei n©13.019/2014;



1.12. Link da pagina para acesso as informacdes da
transparéncia no sitio oficial na rede mundial de computadores
(internet) da organizacao da sociedade civil parceira;

1.13. Resultados de Inspecdes e Auditorias concluidas;

1.14. Remuneracao dos servidores cedidos a Organizacao da
Sociedade Civil.

ANEXO IV AO TERMO DE COLABORACAO

1. DOCUMENTOS A SEREM MANTIDOS PELOS ORGAOS E
ENTIDADES SUPERVISORAS

1.1 Da Selecao da Organizacao da Sociedade Civil

1.1.1. Cépia do processo administrativo de selecdo
(chamamento publico) e celebracdo do termo de
colaboragdo, acompanhado de decisdao fundamentada do
Chefe do Executivo, que se dara na fase interna da selecgdo,
que evidencie de forma objetiva, por unidade administrativa,
ou conjunto delas, a vantagem econd0mica, administrativa e
de resultados com a celebracdo do termo de colaboracdao em
detrimento da realizagdo direta do seu objeto, devendo
constar, no minimo:

a) metodologia e critérios de selecao das unidades
administrativas a serem transferidas;

b) fundamentacdo quanto a escolha das atividades a
serem executadas;

c) estimativa dos gastos de custeio, incluindo recursos
humanos, e, se houver, de investimento, acompanhada
das memédrias detalhadas de célculo e da metodologia
utilizada;

d) dados e indicadores dos ultimos 3 anos, no minimo,
relativos a prestacao do servico a ser transferido para
organizacbes da sociedade civil, para fins de
comparacdo com a expectativa de ganhos de eficiéncia
econOmica e técnica por parte do Estado de Goias;

e) metas e indicadores estabelecidos, acompanhados
dos critérios utilizados e da metodologia de célculo
aplicada para sua definicao.

1.2. Da Excepcionalidade do Chamamento Publico nas
hipoteses expressamente previstas na Lei n2 13019/2014

a) no caso de urgéncia decorrente de paralisacdo ou
iminéncia de paralisacdo de atividades de relevante interesse
publico, pelo prazo de até cento e oitenta dias;

b) nos casos de guerra, calamidade publica, grave
perturbacdo da ordem publica ou ameaca a paz social;

€) quando se tratar da realizacao de programa de protecao a
pessoas ameacadas ou em situagdo que possa comprometer
a sua seguranca;

d) no caso de atividades voltadas ou vinculadas a servicos de
salide, desde que executadas por organizacbes da sociedade
civil previamente credenciadas pelo 6rgdo gestor da
respectiva politica.

1.3. Dos Aditivos do Termo de Colaboracao

1.3.1. Documentacdo necessaria para justificar as alteracoes
realizadas com as razbes de fato e de direito que
demonstrem o motivo dessas necessidades nao terem sido
identificadas no momento da selecdo e contratacdo bem
como a comprovacao da manutencao da natureza do objeto
do contrato.

1.3.2. Memdéria de cdlculo contendo quantidades e custos
detalhados e cronograma atualizado, quando cabiveis;

1.3.3. Demonstrativo das metas e indicadores estabelecidos
acompanhados dos critérios utilizados e da metodologia de
cdlculo aplicada para sua definicao;

1.3.4. Publicacdo resumida (extrato) do termo no Diario
Oficial;



1.3.5. Nota(s) de Empenho vinculada(s) ao termo. Das Metas
e dos Indicadores de Desempenho do Termo de Colaboracao

1.3.6. Ficha técnica de cada indicador contendo, no minimo:

a) medida: grandeza qualitativa ou quantitativa que
permite classificar as caracteristicas, resultados e
consequéncias dos produtos, processos ou sistemas;

b) férmula: padrdo matematico que expressa a forma de
realizacao do calculo;

c) padrdo de comparacao: indice arbitrario e aceitavel
para uma avaliacdo comparativa de padrao de
cumprimento; e

d) meta: indice (nimero) orientado por um indicador
em relacao a um padrao de comparacao a ser alcancado
durante certo periodo.

1.3.7. Relatdrios gerenciais e de atividades identificando:
a) as acoes executadas pelo contratado;

b) a etapa de execucao de cada atividade em relacao a
previsao, identificando seu percentual;

c) a representacao percentual do cumprimento global
das metas;

d) a mensuragdao dos indicadores de desempenho
formulados para cada meta pactuada. Da Execucdo do
Termo de Colaboracao e Respectiva Prestacdao de Contas
Anual.

1.3.8. Cépia dos termos de colaboracao, termos aditivos e
respectivas notas de empenho.

1.3.9. Relatérios emitidos pela Parceira pertinentes a
execucao do termo de colaboracao devidamente aprovados
pela Diretoria da organizacao da sociedade civil, contendo
comparativo especifico das metas propostas com os
resultados alcancados, acompanhado da prestacdo de
contas, a qual deverd conter, no minimo, a seguinte
documentacao:

a) oficio de encaminhamento da prestacdao de contas
anual pela Diretoria;

b) ato de constituicdo da organizacao da sociedade civil
- Estatuto Social vigente;

c) indicacdo do rol de responsaveis pela organizacao da
sociedade civil no periodo a que se refere a prestacao de
contas contendo nome, CPF, endereco pessoal,
atribuicOes e respectivos periodos de atuacao, como se
segue:

c.1) dirigente méximo;
c.2) membros da diretoria.

d) atas das reunides ordindrias e extraordinarias da
diretoria da organizacao da sociedade civil;

e) regulamentos para contratacao de obras, servicos e
compras, bem como de admissao de pessoal aprovados
pela Controladoria Geral do Estado;

f) plano de cargos, saldrios e beneficios dos empregados
atestado pelo 6rgdo ou entidade supervisora quanto a
compatibilidade dos valores com os praticados no
mercado;

g) folhas mensais de pagamento dos empregados
(pessoal e dirigentes) admitidos ou mantidos com
recursos do termo de colaboracao durante o exercicio,
indicando no minimo a funcdo desempenhada, data de
admissdo e a discriminacao da composicdo dos valores,
em formatos sintéticos e analiticos;

h) relacao dos servidores/funcionarios publicos cedidos,
indicando no minimo: nome, CPF, cargo, funcao e
remuneracao, com a discriminacao da composicao dos
valores e da fonte de pagamento;

i) inventério fisico e dos bens (médveis e imdveis) com
permissdo de uso para as finalidades do termo de
colaboracgao incluindo os adquiridos posteriormente pela
organizacao da sociedade civil, utilizando-se de recursos
publicos, em formato sintético e analitico;

j) relatério financeiro dos recursos repassados pelo
Poder Publico, dos rendimentos auferidos e suas



destinagdes, elaborado pela parceira;

k) extrato bancdrio mensal da conta especifica (corrente
e aplicacao), aberta em instituicao financeira oficial,
para movimentacao financeira dos recursos do termo de
colaboracdo acompanhado da respectiva conciliacao
bancéria;

I) notas fiscais/faturas e demais documentos que
comprovem as despesas efetuadas, revestidos das
formalidades legais, com a certificagdo do responsavel
pelo recebimento das mercadorias ou servicos
prestados, contendo expressa mencao no corpo dos
documentos fiscais originais ao nimero do termo de
colaboracao e aditivos, se houver;

m) relacdo e coOpia dos contratos e respectivos
aditamentos firmados pela organizacao da sociedade
civil com terceiros contendo: nome do contratado,
CNPJ/CPF, objeto, vigéncia, valor e data de assinatura;

n) relatérios de custos, analiticos e sintéticos,
apresentados também em formato de planilhas e a
descricao do sistema de custeio adotado;

o) relatérios gerenciais e de atividades desenvolvidas no
gerenciamento da entidade objeto do termo de
colaboragdo, elaborados e aprovados pela diretoria,
contemplando ainda:

0.1) indicadores estatisticos que permitam avaliagcao
quantitativa e qualitativa do desempenho e do
cumprimento das metas pactuadas;

0.2) a execucao dos programas de trabalho propostos
pela organizacao da sociedade civil, com
esclarecimentos, se for o caso, sobre as causas que
inviabilizaram o pleno cumprimento das metas
estabelecidas;

0.3) indicadores de gestao que permitam aferir a
eficiéncia, eficacia, economicidade, qualidade e
produtividade da atuacao da entidade, levando-se em
conta os resultados quantitativos e qualitativos
alcancados pela instituicao;

0.4) as medidas implementadas com vistas ao
saneamento de eventuais disfuncdes estruturais que
prejudicaram ou inviabilizaram o alcance das metas
fixadas.

p) demonstracdes contdbeis e financeiras com suas
respectivas notas explicativas, conforme normatizacao
vigente;

q) parecer conclusivo da Diretoria da organizacao da
sociedade civil sobre as contas e demonstracdes
contdbeis e financeiras;

r) relatério de auditoria externa sobre as Demonstragdes
Contébeis, no sentido de verificar se estas refletem
adequadamente a posicao patrimonial e financeira, o
resultado das operacdes, as mutacdes do patrimonio
liquido e os fluxos de caixa da contratada examinada,
bem como em relacao a evolugdo do passivo trabalhista
e/ou previdencidrio e o seu impacto nas contas
auditadas;

s) certiddes negativas de débitos perante a Fazenda
estadual, o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS), bem
como relacdo das demandas em que figure como réu,
além de decisdes judiciais que Ihe foram desfavordveis e
os valores das respectivas condenagoes;

1.3.10. Relatérios emitidos pela comissdao de monitoramento
e avaliagao de que tratam o art. 66 da Lei n® 13.019/2014,
contendo inclusive demonstracao da economicidade auferida
pela Administragao durante o periodo em analise.

1.3.11. Parecer conclusivo, emitido pelo responsavel pelo
6rgdo ou entidade supervisora, com descricdao da analise
efetuada sobre as contas (regular, regular com ressalvas ou
irregular, utilizando os parametros estabelecidos nos artigos
72 a 74 da Lei n° 16.168/2007), atestando a regularidade da
aplicacao dos recursos publicos repassados a organizacdo da
sociedade civil no decorrer do exercicio, evidenciando, dentre
outras informacdes:



a) identificacdo da entidade parceira com as seguintes
informacdes:

a.l) razdo social;

a.2) CNPJ;

a.3) natureza juridica;
a.4) area de atuacao;

a.5) sitio oficial da entidade na rede mundial de
computadores (internet);

b) declaragao que recebeu a prestacao de contas pela
organizacao da sociedade civil assinada por seu
dirigente maximo contendo a data da apresentacdo e o
periodo de referéncia;

c) objeto e vigéncia do termo de colaboracdo;

d) comparativo entre os valores pactuados mensais e os
efetivamente repassados durante o exercicio com as
justificativas de eventuais diferencas;

e) comparativo entre os valores efetivamente
repassados nos Ultimos trés exercicio, quando houver;

f) comparativo do gasto anual com pessoal em relacao
aos gastos dos ultimos dois exercicios, quando houver,
identificando separadamente as despesas com
contratados e cedidos e respectivos encargos;

g) demonstracao da vantajosidade efetivamente obtida
com a descentralizacdo da prestacao do servico publico,
a qual deverd abranger a economia financeira e ganhos
de eficiéncia técnica, de forma a evidenciar a relacao
custo-beneficio e fazendo, ainda, referéncia as metas e
indicadores estabelecidos;

h) comparativo das metas previstas e realizadas,
contemplando:

h.1) indicadores estatisticos que permitam
avaliacao quantitativa e qualitativa do desempenho
e do cumprimento das metas pactuadas;

h.2) a execucao dos programas de trabalho
proposto pela organizacao da sociedade civil, com
esclarecimentos, se for o caso, sobre as causas que
inviabilizaram o pleno cumprimento das metas
estabelecidas;

h.3) indicadores de gestdo que permitam aferir a
eficiéncia, eficacia, economicidade, qualidade e
produtividade da atuacdo da entidade, levando-se
em conta os resultados quantitativos e qualitativos
alcancados pela instituicao;

h.4) as medidas implementadas com vistas ao
saneamento de eventuais disfuncdes estruturais
que prejudicaram ou inviabilizaram o alcance das
metas fixadas.

i) irregularidades detectadas na execucao do termo de
colaboracao e eventuais sancoes aplicadas;

j) informacgbes acerca da abertura de tomada de contas
especial durante o exercicio;

k) informacOes sobre a publicacdao anual, no Diario
Oficial do Estado, dos relatérios financeiros e do
relatério de execucdao do termo de colaboracao,
contendo a data de publicacao;

I) endereco da pagina do sitio oficial da entidade na
rede mundial de computadores (internet) onde se
encontram divulgados os relatérios emitidos pela
comissdao de monitoramento e avaliacdo;

m) cumprimento das determinacdes expedidas pelo
TCE-GO e pela Controladoria Geral do Estado, se houver.

ANEXO TECNICO | DA MINUTA DO TERMO DE COL{-\BORACZ\O
TERMO DE PERMISSAO DE USO DE BENS MOVEIS

Termo de Permissdo de Uso de Bens Mdveis que entre si
celebram o Estado de Goids, por intermédio da Secretaria de
Estado da Saude - SES/GO e o(a) , com o objetivo de
autorizar o uso de bens mdveis na implantacdo dos servicos no
gerenciamento, operacionalizacdo e execucdao das acdes e



servicos de saude naPoliclinica Estadual Ismael
Alexandrino Pinto - Sdo Luis de Montes Belos, localizado na
Rodovia GO-060, Km 118 - Zona de Expansdo Urbana - Sdo Luis
de Montes Belos - GO, 12 horas/dia, por um periodo de 36 (trinta
e seis) meses, contados a partir da publicagdo de seu resumo na
imprensa oficial, podendo ser prorrogado sempre que houver
interesse das partes, para os fins que se destina.

PERMITENTE:

ESTADO DE GOIAS, por intermédio da Secretaria de Estado da
Saude, inscrita no CNPJ sob o n? 02.529.964/0001-57, com sede
na Rua SC-1, n? 299, Parque Santa Cruz, Goiania-GO CEP:74.860-
270, neste ato representado pelo Secretario de Estado da
Saude, RASIVEL DOS REIS SANTOS JUNIOR , médico,
portador da Cédula de Identidade n? 1639988-1604589 SSP/GO
e CPF n?2 599.380.721-00, residente e domiciliado nesta Capital,
doravante denominado PERMITENTE.

PERMISSIONARIO:

O (A) , inscrita no CNPJ n2 , com endereco na Rua
, n. __, Bairro , CEP , ho Municipio de
, heste momento representado (a) por ,
brasileiro(a), estado civil, profissao, inscrito no RG n.
CPF n. , heste ato denominado PERMISSIONARIO.

Considerando a legislacdo pertinente, e tendo em vista o
disposto no Termo de Colaboragao n?2 ___/ , firmado entre a
Secretaria de Estado de Salde e o(a) , cujo objeto é o
gerenciamento, operacionalizacao e execugdao das agles e
servicos de salde , em regime de 12 horas/dia, por um periodo

de 36 (trinta e seis) meses.

Considerando tudo que consta no processo administrativo
ne , as partes RESOLVEM firmar o presente TERMO
DE PERMISSAO DE USO DE BENS MOVEIS, nos termos das
normas disciplinares previstas no ordenamento juridico vigente,
mediante as cldusulas e condicdes a seguir expostas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. O presente Instrumento tem por objeto ceder e permitir o
uso gratuito dos bens méveis, conforme inventdrio de bens a ser
anexado a este Termo, imediatamente apds assinatura do termo
de colaboracdo e antes do inicio da gestdao na Policlinica
Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sdo Luis de Montes
Belos, localizado naRodovia GO-060, Km 118 - Zona de
Expansao Urbana - Sao Luis de Montes Belos, no Estado de Goias,
pela entidade.

1.2. Este Termo de Permissdao de Uso de Bens Méveis é parte
integrante do Termo de Colaboracao n? /

CL/-'\USULA SEGUNDA - DA DESTINAGCAO E USO DOS BENS
MOVEIS

2.1. O PERMISSIONARIO se compromete a utilizar os bens
cedidos exclusivamente para atender aos usuarios do Sistema
Unico de Saude-SUS.

2.2. O PERMISSIONARIO deverd guardar/manter os bens na
Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sao Luis
de Montes Belos, localizado na Rodovia GO-060, Km 118 -
Zona de Expanséo Urbana - Sdo Luis de Montes Belos, no Estado
de Goids, somente podendo remaneja-lo com a expressa
autorizacao do PERMITENTE.

2.3. O PERMISSIONARIO se compromete a ndo emprestar,
ceder, dar em locacao ou em garantia, doar, transferir total ou
parcialmente, sob quaisquer modalidades, gratuita ou onerosa,
proviséria ou permanentemente, os direitos de uso dos bens
méveis cedidos, assim como seus acessérios, manuais ou
quaisquer partes, exceto se houver o prévio e expresso
consentimento do PERMITENTE.

2.4. Os bens moveis cedidos poderdo ser alienados e/ou
substituidos por outros de igual valor ou maior valor, desde que
previamente autorizado pelo PERMITENTE e que tenha sido
providenciada a respectiva avaliacdo, ficando condicionados a
integracdo dos novos bens ao patriménio do Estado, em
substituigao.

2.5. Em relacdo a substituicdo dos bens moéveis adquiridos
diretamente pelo PERMISSONARIO, fica garantida a esta a



utilizacdo de procedimento préprio e simplificado para a
realizacao de alienacdes, com controle patrimonial direto pelo
PERMITENTE.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DAS PARTES
3.1. APERMITENTE se compromete a:

a) Por forca do presente Instrumento, o PERMITENTE cede e
permite o pleno uso de todos os bens méveis inventariados no
anexo deste Instrumento.

3.2. O PERMISSIONARIO se compromete a:

a) Vistoriar os bens ora cedidos, no prazo maximo de 30 (trinta)
dias apds a formalizagdo do Termo de Colaboragdon® __ /
emitindo Termo de Vistoria atestando seu bom estado de
funcionamento.

b) Manter os bens cedidos em perfeito estado de higiene,
conservagao e funcionamento, bem como, a utiliza-los de acordo
com o estabelecido neste Instrumento e no Termo de
Colaboragaon? __ /

c) Responsabilizar-se por todas e quaisquer despesas dos bens
cedidos, quer decorrentes de assisténcia técnica preventiva e/ou
corretiva de forma continua, quer decorrentes da recuperacao
por danos, bem como pelo ressarcimento de qualquer prejuizo
proveniente de uso inadequado.

d) Nao realizar quaisquer modificacées ou alteracdes nos bens
cedidos, sem a prévia e expressa anuéncia do PERMITENTE.

e) Adquirir os insumos indispensdveis ao funcionamento e
manutencao dos bens cedidos;

f) Responsabilizar-se pelas despesas com impostos, taxas, multas
e quaisquer outras que incidam ou venham a incidir sobre os
bens cedidos, devendo encaminhar os respectivos comprovantes
de recolhimento ao PERMITENTE.

g) Informar imediatamente ao PERMITENTE caso os bens objeto
desta Permissdao sofrerem qualquer turbacao ou esbulho por
terceiros.

h) Comunicar ao PERMITENTE, no prazo méximo de 30 (trinta)
dias, todas as aquisicbes de bens méveis que forem realizadas
posteriormente a assinatura deste Instrumento.

i) Em caso de demanda judicial que verse sobre os bens cedidos,
sendo o PERMISSIONARIO citado em nome préprio, deverd, no
prazo legal, nomear o PERMITENTE a autoria.

j)  Apresentar Boletim de Ocorréncia ao PERMITENTE,
devidamente registrado em unidade policial, caso ocorra furto ou
roubo dos bens dados em permissao de uso.

k) Em caso de avaria provocada por terceiros, culposa ou
dolosamente, devera comunicar, imediatamente ao
PERMITENTE, com a descricao pormenorizada do fato e
identificagao do agente causador do dano. Para o caso de dano
provocado intencionalmente, deverd ser registrado Boletim de
Ocorréncia pelo crime de dano contra o autor do fato delituoso.

CLAUSULA QUARTA - DA VIGENCIA E PUBLICAGCAO

4.1. O presente Instrumento vigorard enquanto viger o Termo de
Colaboracao n® /

4.2. O PERMITENTE fard publicacdo do extrato deste
Instrumento.

CLAUSULA QUINTA - DAS ALTERACOES

5.1. Este Instrumento podera ser alterado, nos casos previstos no
ordenamento juridico vigente, inclusive para acréscimos ou
supressdes, por meio de termo aditivo, devidamente justificado, e
em comum acordo entre as partes, anterior ao término da
vigéncia do Contrato, devendo para tanto ser respeitado o
interesse publico, desde que satisfeitas as obrigacdes
contratuais.

CLAUSULA SEXTA - DAS BENFEITORIAS E VISTORIA

6.1. As benfeitorias realizadas pelo PERMISSIONARIO serio
incorporadas aos bens cedidos, sem que Ihe assista o direito de
indenizagao ou de retengao, salvo acordo formal em contrario.

6.2. O PERMITENTE deverd proceder vistoria nos bens cedidos,
a fim de constatar o cumprimento, pelo PERMISSIONARIO, das
obrigacdes assumidas neste Instrumento independentemente de
aviso prévio, consulta ou notificacdo.



CLAUSULA SETIMA - DO RESSARCIMENTO E DA PERMUTA

7.1. Ocorrendo avaria em qualquer dos bens cedidos e sendo
desaconselhavel economicamente o seu conserto, ou a hipdtese
de desaparecimento por furto, roubo ou extravio dos mesmos, o
PERMISSIONARIO devera:

a) Ressarcir o PERMITENTE no valor de mercado dos bens, em
30 (trinta) dias, contados da ocorréncia do fato.

b) Adquirir outro bem, de igual valor e forma, para substituir o
bem avariado, furtado ou roubado.

7.2. Os bens moéveis permitidos em uso poderdo ser permutados
por outros de igual ou maior valor, que passam a integrar o
patrimoénio do Estado de Goids, apds prévia avaliacdo e expressa
autorizacao do PERMITENTE, desde que satisfeitas as
obrigacdes contratuais.

CLAUSULA OITAVA - DA RESTITUICAO E DA DEVOLUCAO

8.1. O PERMISSIONARIO se compromete a restituir ao
PERMITENTE todos os bens cedidos, no estado normal de uso,
caso ocorra a rescisdao ou a extincdo deste Instrumento.

8.2. O PERMISSIONARIO poderd, a qualquer tempo e mediante
justificativa, propor devolucdao de bens cujo uso l|he fora
permitido, e que ndo mais sejam necessarios ao cumprimento
das metas avencadas.

CLAUSIJLA NONA - DA FUNDAMENTAGCAO LEGAL E DAS
OMISSOES

9.1. O presente Instrumento tem fundamento no artigo 92 da Lei

n? 15.503/2005, regendo-se pelas disposi¢des de Direito Civil, em

especial as concernentes ao direito real de uso, aplicado

supletivamente aos contratos administrativos, e, ainda, pelas

cldusulas e condicles estipuladas neste Termo de Colaboracdo n®
/

9.2. Os casos omissos ou excepcionais, assim como as duvidas
surgidas ou clausulas ndo previstas neste Termo, em decorréncia
de sua execucao, serao dirimidas mediante acordo entre as
partes por meio da Comissao Interna de Chamamento Publico e
da Geréncia de Patriménio da SES/GO, bem como pelas regras e
principios do Direito Publico e em dltima instancia pela
autoridade judiciaria competente.

CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO

10.1. Os interessados poderdo rescindir de comum acordo,
sendo-lhes imputadas as responsabilidades das obrigacdes no
prazo que tenha vigido e creditando-lhes, igualmente, os
beneficios adquiridos no mesmo periodo, necessitando, porém,
de notificagdo prévia com antecedéncia minima de 60 (sessenta)
dias, retornando os bens ao status quo ante.

10.2. Poderd ser rescindido unilateralmente, pelas partes, por
descumprimento de quaisquer cldusulas ou condicbes, mediante
notificacao prévia de 60 (sessenta) dias, ou pela superveniéncia
de norma legal que o torne formal ou materialmente inexequivel.
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO FORO

11.1. Os participes elegem o foro de Goiania como competente
para dirimir quaisquer divergéncias relacionadas ao presente
TERMO DE PERMISSAO DE USO, que ndo puderem ser resolvidas
amigavelmente pela via administrativa, renunciando a qualquer
outro, por mais privilegiado que seja.

E por estarem de acordo, as partes firmam o presente
Instrumento, em 4 (quatro) vias de igual teor e forma, para que
surtam os efeitos legais, as quais, depois de lidas, serdo
assinadas pelas testemunhas in fine indicadas.

Goiania, de de

PERMITENTE

RASIVEL DOS REIS SANTOS JUNIOR
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE GOIAS

PERMISSIONARIA
PARCEIRO PRIVADO

TESTEMUNHAS:
Nome:



RG ne.
CPF n@.

Nome:
RG ne.
CPF ne.

ANEXO TECNICO Il DO TERMO DE COLABORACAO
TERMO DE PERMISSAO DE USO DE BEM IMOVEL

Termo de Permissao de Uso de Bens Imdveis que entre si
celebram o Estado de Goids, por intermédio da Secretaria de
Estado da Saude - SES/GO e o(a) , com o objetivo de
autorizar o uso de bens imédveis na implantacao dos servicos no
gerenciamento, operacionalizacdao e execugdao das agles e
servicos de salde Policlinica Estadual Ismael Alexandrino
Pinto - Sao Luis de Montes Belos, localizado na Rodovia GO-
060, Km 118 - Zona de Expansdo Urbana - Sdo Luis de Montes
Belos, no Estado de Goias, por periodo de 12 horas por dia, por
um periodo de 36 (trinta e seis) meses, contados a partir da
publicacdo de seu resumo na imprensa oficial, podendo ser
prorrogado sempre que houver interesse das partes, para os fins
que se destina.

PARTICIPES:
PERMITENTE:

ESTADO DE GOIAS, por intermédio da Secretaria de Estado da
Saude, inscrita no CNPJ sob o n? 02.529.964/0001-57, com sede
na Rua SC-1, n? 299, Parque Santa Cruz, Goiania-GO CEP:74.860-
270, neste ato representado pelo Secretario de Estado da
Saude, RASIVEL DOS REIS SANTOS JUNIOR , médico,
portador da Cédula de Identidade n? 1639988-1604589 SSP/GO
e CPF n?2 599.380.721-00, residente e domiciliado nesta Capital,
doravante denominado PERMITENTE.

PERMISSIONARIO:

O(A) , inscrita no CNPJ n? , com endereco na Rua
, n. __, Bairro , CEP , o Municipio de
, heste momento representado (a) por ,
brasileiro(a), estado civil, profissdo, inscrito no RG n. e
CPF n. , neste ato denominado PERMISSIONARIO.
Considerando o disposto no Termo de Colaboragao n® __ /

firmado entre a Secretaria de Estado da Saude e o(a)

, cujo objeto é o gerenciamento, operacionalizacao
e execucgao das acbes e servicos de saude na Policlinica
Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sdao Luis de Montes
Belos, localizado naRodovia GO-060, Km 118 - Zona de
Expansao Urbana - Sao Luis de Montes Belos - GO, em regime de
12 horas/dia

Considerando tudo que consta no processo administrativo n@

RESOLVEM as partes firmar o presente TERMO DE
PERMISSAO DE USO DE BEM IMOVEL, nos termos das normas
disciplinares previstas no ordenamento juridico vigente,
mediante as cldusulas e condicdes a seguir expostas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. O presente Instrumento tem por objeto a cessao e permissao
de uso do imével, situado na , onde funciona
Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sao Luis
de Montes Belos localizado na Rodovia GO-060, Km 118 - Zona
de Expansao Urbana - Sao Luis de Montes Belos - GO, em regime
de 12 horas/dia, com area total medindo m2.

1.2. Este Termo de Permissao de Uso é parte integrante do Termo
de Colaboracao n. /

CLAUSULA SEGUNDA - DA DESTINACAO E USO DO IMOVEL

2.1. O PERMISSIONARIO se compromete a utilizar o imével
exclusivamente para atender ao Sistema Unico de Salude-SUS.

2.2. O PERMISSIONARIO n3o poderd dar qualquer outra
destinacdo ao imével, que ndo seja o funcionamento da
Policlinica Estadual Ismael Alexandrino Pinto - Sdao Luis




de Montes Belos, localizado na Rodovia GO-060, Km 118 -
Zona de Expansao Urbana - Sao Luis de Montes Belos, no Estado
de Goids , sob pena de responder por perdas e danos.

2.3. 0 bem imével cedido é inaliendvel pelo PERMISSIONARIO.
CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DAS PARTES
3.1. O PERMITENTE se compromete a:

a) Por forca do presente Instrumento, dar em cedéncia e permitir
0 uso, a titulo gratuito, o imével descrito na Cldusula Primeira
deste Instrumento.

3.2. O PERMISSIONARIO se compromete a:

a) Vistoriar o imével, no prazo maximo de 30 (trinta) dias apds a
outorga do Termo de Colaboragdo n® ___ / , emitindo Termo
de Vistoria atestando seu bom estado de conservacdo,
acompanhado de acervo fotografico e documental relativo a
situacdo do prédio.

b) Conservar e a zelar pelo perfeito estado do imdével objeto deste
termo, utilizando-o como se lhe pertencesse, conservando-o e
fazendo com que seu uso e gozo sejam pacificos e harménicos,
principalmente com vizinhos, e utilizd-lo de acordo com o
estabelecido na clausula segunda.

c) Assumir os encargos e Onus decorrentes da guarda e
manutencdo do imédvel, incluindo as benfeitorias que se fizerem
necessarias.

d) Responsabilizar-se por quaisquer despesas relacionadas ao
uso e gozo do imével, sejam despesas de dgua, luz, impostos,
taxas, contribuicbes de melhoria, enquanto o presente
Instrumento estiver vigente.

e) No caso de rescisao ou extincao do Termo de Colaboracao n¢
/ , restituir o imodvel cedido nas mesmas condicbes em

que o recebeu, respeitada sua depreciacao natural e o Termo de
Vistoria.

f) Nao emprestar, ceder, locar ou de qualquer outra forma
repassar a terceiros o imével objeto deste Termo, no todo ou em
parte, sem o prévio e expresso consentimento do PERMITENTE.

g) Declarar-se ciente de que este termo se tornard nulo,
independentemente de ato especial, sem que lhe seja devida
qualquer indenizacdo, caso haja necessidade e comprovado
interesse publico, de dar destinagdo diversa, da prevista neste
Instrumento, ao imdvel ora cedido.

h) E facultado ao PERMISSIONARIO executar obras
complementares no imével, ficando condicionada a apresentacdo
de projeto para prévia andlise e aprovacao da area competente
da Secretaria de Estado da Saude.

CLAUSULA QUARTA - DA VIGENCIA, ALTERACAO E
PUBLICACAO

4.1. O presente Instrumento vigorard enquanto viger o Termo de
colaboracdo n® / ;

4.2. Este instrumento podera ser alterado, nos casos previstos no
ordenamento juridico vigente, por meio de termo aditivo, desde
que devidamente justificado, e anterior ao término da vigéncia,
devendo para tanto ser respeitados o interesse publico e o objeto
desta permissao.

4.3. A Secretaria de Estado da Saude publicard o extrato deste
Termo de Permissdo de Uso, no Diario Oficial do Estado de Goias.

CLAUSULA QUINTA - DAS BENFEITORIAS E VISTORIA

5.1. As benfeitorias realizadas pelo PERMISSIONARIO serdo
incorporadas ao imével, sem que lhe assista o direito de
indenizacdo ou de retencao, salvo acordo formal em contrério.

5.2. 0 PERMITENTE devera proceder a vistoria no imével cedido,
a fim de constatar o cumprimento, pelo PERMISSIONARIO, das
obrigacdes assumidas neste Instrumento independentemente de
aviso prévio, consulta ou notificagao.

CLAUS[JLA SEXTA - DA FUNDAMENTACAO LEGAL E DAS
OMISSOES

6.1. O presente Instrumento tem fundamento na Lei estadual n?
15.503/2005, regendo-se pelas disposicdes de Direito Civil, em
especial as concernentes ao direito real de uso, aplicado
supletivamente aos contratos administrativos e, ainda, pelas
cldusulas e condicbes estipuladas neste Termo e no Termo de



Colaboracgdo n? /

6.2. Os casos omissos ou excepcionais, assim como as duvidas
surgidas ou cldusulas nao previstas neste Termo, em decorréncia
de sua execucao, serdao dirimidas mediante acordo entre as
partes por meio da Comissdo Interna de Chamamento Publico,
juntamente com a Geréncia de Patriménio da SES/GO, bem como
pelas regras e principios do Direito PuUblico e em ultima instancia
pela autoridade judiciaria competente.

CLAUSULA SETIMA - DA RESCISAO

7.1. Os interessados poderdo rescindir de comum acordo, sendo-
lhes imputadas as responsabilidades das obrigagées no prazo
que tenha vigido e creditando-lhes, igualmente, os beneficios
adquiridos no mesmo periodo, necessitando, porém, de
notificacao prévia com antecedéncia minima de 60 (sessenta)
dias, retornando o bem ao status quo ante.

7.2. Poderd ser rescindido unilateralmente pelas partes, por
descumprimento de quaisquer clausulas ou condi¢cbes, mediante
notificacdo prévia de 60 (sessenta) dias, ou pela superveniéncia
de norma legal que o torne formal ou materialmente inexequivel.

CLAUSULA OITAVA - DO FORO

8.1. Os participes elegem o foro de Goiania - GO como
competente para dirimir quaisquer divergéncias relacionadas ao
presente TERMO DE PERMISSAO DE USO, que nao puderem ser
resolvidas amigavelmente pela via administrativa, renunciando a
qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E por estarem de acordo, as partes firmam o presente
Instrumento, em 4 vias de igual teor e forma, para que surtam os
efeitos legais, as quais, depois de lidas, serdo assinadas pelas
testemunhas in fine indicadas.

Goiania, de de

PERMITENTE

RASIVEL DOS REIS SANTOS JUNIOR
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE GOIAS

PERMISSIONARIA
PARCEIRO PRIVADO

TESTEMUNHAS:
Nome:
RG n2.
CPF ne.

Nome:
RG ne.
CPF n@.

GOIANIA, 17 de julho de 2024.
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