Proce?so n® 15.004-6/2013
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JUNDIAf - SP

LEI N.° 8.083, DE 24 DE OUTUBRO DE 2013
Autoriza convénio com o Hospital de Caridade Sdo Vicente de Paulo,

para execugio de servigos de radioterapia.

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE JUNDIAI, Estado de S3o Paulo, de
acordo com o que decretou a CAmara Municipal em Sessdo Ordindria realizada no dia 22 de

outubro de 2013, PROMULGA a seguinte Lei:-

Art. 1° - Fica o Chefe do Executivo autorizado a celebrar Convénio com o
HOSPITAL DE CARIDADE SAQ VICENTE DE PAULO, para prestagiio de servigos

médicos na 4rea de radioterapia aos pacientes usudrios do Sistema Unico de Satide — SUS.

Paragrafo tinico — O Convénio de que trata o capuf deste artigo observara os

termos da minuta anexa, que passa a fazer parte integrante desta Lei.

Art. 2° - As despesas decorrentes da execuqlz”lo desta Lei correrfio a conta da

dotagéio: 14.01.10.302.0151.2816.3.3.90.39.00.5001. |

Art. 3° - Ap6s assinado, o Executivo encaminhard & Caimara cépia do

respectivo convénio para juntada aos autos

Art. 4° - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagfo.

i

PEDRQ BIGARDI

Prefeito\Municipal

Publicada na Imprensa Oficial do Municipio e registrada na Secretaria Municipal de

Nego6cios Juridicos da Prefeitura do Mupicipio de Jundiai, aos vinte e quatro dias do més de

outubro de dois mil e treze.
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PREFEITURA DO MUNICIPIOQ DE JUNDIAI - SP
(Lei n° 8.083/2013 - Anexo)

CONVENIO n° ...., que entre si celebram a
Prefeitura do Municipio de Jundiai e o
HOSPITAL DE CARIDADE SAO VICENTE DE
PAULOQ para prestagio de servigos de radioterapia
aos pacientes SUS.

Processo n° 15.004-6/2013

Pelo presente instrumento, de um lado a PREFEITURA DO
MUNICIPIO DE JUNDIAI, neste ato representado pelo seu Prefeito PEDRO BIGARDI,
presente também o Sr. CLAUDIO ERNANI MARCONDES DE MIRANDA, Secretirio
Municipal de Saide, doravante denominada apenas PREFEITURA, e, de outro, o HOSPITAL
DE CARIDADE SAO VICENTE DE PAULO, inscrito no CNPJ sob n° 50.944.198/0001-30,
com sede & Rua Sdo Vicente de Paulo, n® 233, Centro, Cidade de Jundiai, Estado de Sido Paulo,
neste ato representado......ceinienee. s RGuivrneicrirnrnrnennes SSP/SP & CPF.......ccoovveiireerrnrecens .
doravante designado smplesmente CONVENIADO, conforme autoriza a Lei 0°....... , de ..
de ...... de......., firmam entre si o presente CONVENIO, que se regera pela Lei Federal n° 8666, de
21 de junho de 1993, mediante as cldusulas e condigGes a seguir estabelecidas:

CLAUSULA 1°- DO OBJETO

O presente  CONVENIQ tem por objeto a execugio pela
CONVENIADA de servigos médicos na ireca de Radioterapia, destinados aos pacientes usudrios
do SUS encarinhados pela PREFEITURA, conforme Anexo I e Plano de Trabalho, que integram
0 presente instrumento.

CLAUSULA 2°— DAS OBRIGACOES DO MUNICIPIO

I — transferir os recursos financeiros na forma consignada no presente
ajuste; '

II — supervisionar, acompanhar e avaliar qualitativa € quantitativamente,
os servigos prestados pela CONVENIADA em decorréncia deste Convénio e conforme critérios
definidos no Plano de Trabalho;

III - examinar e aprovar as prestacdes de contas dos recursos financeiros
repassados ao CONVENIADO;

IV — assinalar prazo para que o CONVENIADO adote as providéncias
necessdrias para o exato cumprimento das obrigagbes decorrentes deste Convépio, sempre que
verificada alguma irregularidade;
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V — outorgar ao CONVENIADO, para a execugio do objeto deste
convénio, a titulo precirio, permissdo de uso de um acelerador linear “Pimus Mid Energy”,
conforme termo de permissdo de uso a ser elaborado entre os participes.

CLAUSULA 3°— DAS OBRIGACOES DO CONVENIADO

I - para o cumprimento do objeto deste convénio o CONVENIADO
obriga-se a oferecer ao usudrio todo o recurso técnico necessdrio ao seu atendimento e ainda:

a) o CONVENIADO deveri fornecer todos 0s insumos necessirios ao
paciente para a realizagio dos procedimentos;

b) devera fornecer 4 Secretaria Municipal de Satide - SMS, no minimo
trimestralmente, horérios para agendamento de primeira consulta com o médico radioterapeuta,
conforme o teto mensal conveniado; se comprometer ainda com o fornecimento de hordrios extras
em caso de saldo financeiro provocado por faltas dos pacientes agendados e conforme necessidade
da SMS;

¢) 0 equipamento, bem como as técnicas de execugdo dos procedimentos,
deverio respeitar todos os critérios determinados pela Sociedade Brasileira de Radioterapia;

d) possuir sede operacional em Jundiai, com capacidade para
atendimento & demanda prevista em convénio;

e} zelar pela manutengio dos padroes de qualidade dos servigos
prestados, de acordo com as normas técnicas ¢ operacionais vigentes,

f) ndo utilizar, nem permitir que terceiros utilizem, quaisquer dados
oriundos da prestagdo de seus servigos, para fins de experimentagéo.

g) manter as dependéncias em perfeito estado de conservagio, higiene e
funcionamento, bem como possuir espago adequado para acomodagio do paciente e acompanhante
antes, durante € apos a realizagio do procedimento e disponibilizar todos os insumos e cuidados
necessirios para tanto;

h)-atender aos usuirios e seus familiares com dignidade e respeito de
modo universal e igualitdrio, mantendo sempre a qualidade na prestagio dos servigos, assim como
fornecer todas as orientagdes para a evolugdo do tratamento;

i) justificar ao usudrio, ou ao setl representante por escrito, as razdes
técnicas alegadas quando da decisdo de ndo realizacio de qualquer ato profissional relativo a este
Convénio;

j) seguir os protocolos, fluxos e regulagio esfabelecidos pela
PREFEITURA/Secretaria Municipal de Satide;
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k) ndo cobrar do paciente ou de seu acompanhante qualquer valor pelos
servigos prestados nos termos deste Convénio;

1) realizar, conforme regulagio da Secretaria Municipal de Saide, os
procedimentos constantes no Plano de Trabalho;

m) disponibilizar relatérios conforme freqiiéncia e definicio da Secretaria
Municipal de Saide;

n) manter quadro de Recursos Humanos compativel com a legislagio
pertinente e os servigos e acoes definidos no Piano de Trabalho;

. o) disponibilizar todos os documentos necessdrios para auditoria da
Secretaria Municipal de Saide, quando solicitado;

p) possuir CNES compativel com a execugdo dos procedimentos em
questio, inclusive profissionais/CBO adequados e em quantidade suficiente, equipamentos,
servigo/classificagio ¢ habilitagbes para a execugio dos procedimentos SUS, com a
responsabilidade de informar, junto a VISA municipal, qualquer atualizagio, alteragio ou incluséo
de informacgdes, como requisito para a execucao do convénio;

q) estar em conformidade com a legislacao da VISA vigente;

1) manter atualizado o prontudrio dos usudrios e arquivo médico, pelo
prazo de 05 (cinco) anos, observando-se as excegdes previstas em lei;

] s) afixar aviso em local visivel, da sua condigéo de prestador de setvigo
integrante do Sistema Unico de Saide (SUS),

t) manter Conselho Gestor atuante;

Paragrafo Gnico - sera de inteira responsabilidade da CONVENIADA a
indicagao de outro servigo sem dnus 3 PREFEITURA, no caso de interrupgdo do servigo de
diagnéstico por um perfodo igual ou superior a 03 (irés) dias iteis, sendo que nesse caso 0 servigo
deverd cumprir os mesmos pré requisitos da CONVENIADA;

CLAUSULA 4°~ DA PRESTACAO DE CONTAS

I) aplicar integralmente os recursos financeiros repassados pelo
MUNICIPIO na prestagio dos servigos objeto deste Convénio;

II) apresentar, trimestralmente, a0 MUNICIPIO o relatério das atividades
desenvolvidas e da aplicacio dos recursos financeiros recebidos, bem como declaragao
quantitativa de atendimento trimestral, assinada pelo representante da CONVENIADA; x

!
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III) os documentos originais de receitas e despesas referentes a
comprovagio da aplicacio dos recursos vinculados ao convénio, depois de contabilizados, ficaro
arquivados na entidade em protocolado préprio e a disposi¢do para conferéncia e acompanhamento
do MUNICIPIO;

IV) prestar contas ao MUNICIPIO, no que couber no molde da Instrugio
Normativa 02/2008 do Tribunal de Contas de Sio Paulo até 31 de janeiro do exercicio
subseqiiente, dos recursos repassados durante o exercicio anterior, €, se for o caso, até 30 (trinta)
dias do término da vigéncia deste instrumento, sob pena de ficar impedida de receber quaisquer
outros recursos financeiros do MUNICIPIO;

V) manter a contabilidade, os procedimentos contibeis € os registros
estatisticos em perfeita ordem sempre & disposicio dos agentes publicos responsiveis pelo
acompanhamento e controle, de forma a garantir o acesso as informagoes da correta aplicagio e
utiliza¢do dos recursos financeiros recebidos, nos moldes do Anexo Il — Prestagiio de Contas;

CLAUSULA 5°— DO CONTROLE, AVALIACAO, VISTORIA, FISCALIZACAOE
AUDITORIA

I - para viabilizar o controle, avaliagio e auditoria da execugdo do objeto
deste convénio, serdo adotados os seguintes procedimentos:

a) a prestagdo de servigos serd avaliada pela Secretaria Municipal de
Saiide, mediante procedimentos de supervisio indireta ou local, os quais observario o
cumprimento das cldusulas e condigdes estabelecidas neste Convénio, a verificacio do movimento
dos atendimentos e quaisquer outros dados necessdrios ao controle e avaliagdo dos servigos
prestados;

b) sob critérios definidos em normatizagio complementar, podera, em
casos especificos, ser realizada auditoria especializada;

¢} anualmente, na hipStese de prorrogagéo, a PREFEITURA vistoriaré as
instalagdes do CONVENIADO para verificar se persisterm as mesmas condigdes técnicas basicas
iniciais, comprovadas por ocasido da assinatura deste Convénio;

d) o CONVENIADO facilitard o acompanhamento e a fiscalizagio
permanentes dos servigos e prestard todos os esclarecimentos que lhes forem solicitados pelos
servidores da PREFEITURA designados para tal fim.

€) o CONVENIADO dever4 disponibilizar 2 PREFEITURA os devidos
documentos, fichas comprobatérias e instalagdes, para reavaliagao da qualidade e capacidade dos
servigos dos usudrios dos SUS;
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f) as contas rejeitadas ou glosadas quanto ao mérito, serdo objeto de
andlise pelos orgios de avaliagdo, controle, fiscalizacao e autoria a qualquer tempo;

g) qualquer alteracio ou modificagdo que importe em diminui¢io ou
suspensao da capacidade operativa do CONVENIADO, sem autorizagao da PREFEITURA, podera
ensejar em denincia ou em revisio das condigbes ora estipuladas, mediante Termo Aditivo
proprio;

h) a PREFEITURA por meio das reas técnicas competentes exercerd a
funcdo gerencial fiscalizadora, ficando assegurado, aos seus agentes qualificados, -0 poder
discricionario de orientar agdes e de acatar ou néo justificativa com relagdo a eventual disfungdo
na sua execugdo, sem prejuizo da agdo das unidades de controle interno e externo.

i) a fiscalizacdo exercida pela PREFEITURA, sob os servigos ora
conveniados, ndo eximirA o CONVENIADO da sua plena responsabilidade perante o
MINISTERIO DA SAUDE, conselhos de classe, pacientes e terceiros e a propria Secretaria
Municipal de Sadde, decorrente de culpa ou dolo na execugdo do convénio.

CL/_f USULA 6°— DO VALOR, DO PAGAMENTO E DO REAJUSTE

T) dé-se ao presente ajuste o valor anual de R$ 1.551.696,00 (Um milhio
quinhentos € cinqiienta e um mil seiscentos e noventa e seis reais) e o valor estimado mensal de RS
129.308,00 (Cento e vinte e nove mil trezentos € oito reais).

IT) a CONVENIADA devera apresentar até o 5° dia do més subseqiiente
a Prefeitura, documentos comprobatérios referentes 4 execugdo dos procedimentos efetivamente
prestados, aos usudrios SUS, obedecendo para tanto, os prazos estabelecidos pelo Ministério da
Saide ¢ SMS, conforme calenddrio e disponibilizagio das versGes das Tabelas e Sistemas do MS
e/fou SMS. Apés a conferéncia pela Prefeitura/Secretaria Municipal de Saiide e processamento das
informagGes junto aos 6rgios competentes do Ministério da Satide, serd autorizada a emissido da
Nota Fiscal e o pagamento serd efetuado em até 05 dias iteis.

III) os valores dos procedimentos constantes no Anexo I serdo
reajustados na forma estabelecida pela Dire¢do Nacional do Sistema Unico de Saiide — SUS.

CLAUSULA 7°~ DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

As despesas decorrentes da execugio deste CONVENIO com relagiio
aos valores custeados pela PREFEITURA serio financiadas com recursos da dotagio
14.01.10.302.0151.2816.3.3.90.39.00.0.5001.

Paragrafo dnico — Em caso de prorrogacdes as despesas serdo
suportadas por dotagdes destacadas especificamente para essa finalidade.
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CLAUSULA 8°— DA VIGENCIA E DA REVISAQ

O presente convénio terd a duragio de 12 (doze) meses, contados a partir
da data de sua assinatura, podendo ser prorrogado até o limite de 60 (sessenta) meses, se néo for
revisto ou denunciado por qualquer das partes, no prazo previsto na clusula %, 1.

Este Convénio podera ser alterado por acordo entre os participes, sempre
que assim determinar o interesse péblico, mediante termo aditivo especifico, sendo vedada a
alteragio do seu objeto.

CLAUSULA 9°- DA DENUNCIA E DA RESCISAO

I) este convénio podera ser denunciado a qualquer tempo, desde que a
parte interessada comunique 2 outra tal intengfo, com 120 (cento e vinte) dias de antecedéncia.

II) a inobservincia de qualquer das cldusulas, condigdes ou obrigagbes
estabelecidas neste instrumento, facultard 2 parte inocente considers-lo rescindido de pleno direito,
independentemente de qualquer acao ou notificagio judicial.

I1I) constituem motivo para a dentincia deste Convénio:

a) 0 ndo cumprimento ou o cumprimento irregular de suas clausulas;

b) o desatendimento das determinagdes regulares dos 6rgaos designados
para acompanhar ¢ fiscalizar a sua execugéo;

¢) a modificagio da finalidade ou da estrutura da CONVENIADA, que
prejudique a execug&o do convénio.

Paragrafo wnico - o presente Convénio rescinde os convénios anteriores
celebrados entre os participes, desde que tenham o mesmo objeto.

CLAUSULA 10°— DA PUBLICACAO

A eficécia deste Convénio fica condicionada a publicagdo do respectivo
extrato no érgio de imprensa oficial do Municipio, no prazo de 20 (vinte) dias a contar da data de
sua assinatura, contendo os seguintes elementos:

I — espécie, niimero do instrumento, nome ¢ CGC/CPF dos participes ¢
dos signatirios;

II — resumo do objeto;

. . . AN
III — crédito pelo qual correra a despesa e niimero, data e valor da Notia K%e
Empenho; S— i .

3,
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At

IV — prazo de vigéncia e data de sua assinatura.

CLAUSULA 11°—- DO FORO

Para dirimir questoes oriundas da execugdo do presente convénio, nao
passiveis de solugio na via administrativa, fica eleito o foro da Comarca de Jundiai, com exclusao
de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

CLAUSULA 12°-= DAS DISPOSICOES FINAIS

Aplicam-se i execugio deste Convénio, bem como acs casos omissos, no
que couber, a Lei Federal n° 8.666/93.

E por estarem assim justos e avengados, assinam o presente em 03 (trés)
vias de igual teor e para um so6 efeito de direito.

Jundiai, de de 2013

PEDRO BIGARDI

Prefeito Municipal

Presidente Entidade

Testemunhas
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ANEXD1
GRUPO RADIOTERAPIA
PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS - TABELA 5US
PROCEDIMENTO DESCRICAO .. . VALOR 5US

0304010014 |BETATERAFIA DERMICA {POR CAMPQ) RS 6,27
0304010030 |BETATERAPIA PARA PROFILAXIA DE PTER{GIO {POR CAMPQ) RS 23,00
0304010081 JCHECK-FILM {POR MES) i RS 30,00
0304010154 |MASCARA / IMOBILIZACAQ PERSONAUZADA (POR TRATAMENTO) RS 65,00
0304010189  |PLANEJIAMENTO COMPLEXO (POR TRATAMENTO) RS 120,00
0304010200 |PLANEJAMENTO SIMPLES (POR TRATAMENTO) RS 60,00
0304010235 |RADIOTERAPIA DE DOENCA OU CONDICAO BENIGNA [POR CAMPD) RS 6,27
0304010286 |RADIOTERAPIA COM ACELERADOR LINEAR SO DE FOTONS {POR CAMPD) RS 30,00
0304010308 |BLOCO DE COLIMACAO PERSONALIZADO {POR BLOCO) RS 52,00
0304010316 |PLANEJAMENTO PARA RADIOTERAPIA CONFORMADA TRIDIMENSIONAL RS 480,00
301010072 {CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA . | RS 10,00
CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR NA ATENCAQ ESPECIALIZADA - RS 6.30

301010048  {{FXCETO MEDICO) i
| 304010073  [BRAQUITERAPIA DE ALTA TAXA DE DOSE {POR SESSAQ) RS 1.000,00
" VALDR MENSAL ESTIMADO RS 129.308,00
' VALOR GLOBAL RS ~ 1.551.696,00
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Prefeitura de Jundiai.
Secrelana va Saide

ANEXO I
PRESTACAO DE CONTAS

1.1.Proceder & abertura de conta corrente especifica p/ o recurso recebldo em bancos ofictais;
1.2 _Pagamento somente com cheques, inadmissivel saque para pagamento em dinheiro;
1.3.E vetada a utllizacdo dos recursos transferidos em finalidade diversa da pactuada;
L.4.Quando mercadorlas/servicos forem contratadas servindo a outras finalidades além de
O objeto convenlado, emitir duvas .NFs ou uma nota fiscal, segregando despesas especificas do
’ convénio; '
|
|

: 1. Competeq Convenlada:

1.5. A entidade devera entregar mensalmente i Secretaria responsivel da PM) uma pasta com
coplas de todos os comprovantes de despesas que serio devidamente autenticados pelo
agente plblico (carimbo: confere com o ariginal).
Observe-se que, primeiramente, ¢ agente pibilco Ird identificar os comprovantes originais
com g nGmero do convénio para que 6 mesmo compravante ndo seja utilizado mais que uma
vez.
A conveniada deve manter em seu poder os processos com as prestagdes de contas
ordenadas por data, de todos os gastos realizados no periodo de vigéncla, comprovando a
utilizaciio dos recursas recebidos daPrefeitura Municipal de Jundlai;
1.6. Haverd disponibilizacdo de calendéric para o representante de a entidade fazer
apresentacdes explicativas, na PM), da evolugcio da execug3o orcamentiria abrangendo
e varlavels financeiras associadas is varidveis quantitativas de atendimento, buscandao-se evoluir
para um sistema de apropriacio de custos que permita valorar o Plano de Trabalho de forma
consistente.

, 2. DEMONSTRACOES CONTABEIS E FINANCEIRAS:

2.1.Deverd ser mensalmente elaborado pela Convenlada e apresentado trimestral a seguinte
documentagio:

2.1.1.Balan¢o Patrimonial‘

2.1.2.Demonstracac de Resultado

2.1.3.Demonstracio das Mutac3es da Patrim8nio Social N

2.14 Demonstracio do Fluxo de Caixa:




fis [
2.1.5. Copia de extratos bancdrlos/aplicacdes financeiras das contas especificas para
movimentagio dos recursos do Convénio;
2.1.6. Relatérios adminlstrativos mensais de acompanhamento da execugdo do
Orcamento relativa ao Plano de Trabalho apresentado, elaborado segundo a estrutura
genérica de uma Demonstracio de Resultado (DRE);
2.1.7. Relatérios analiticos contendo todos os registros de atendimento realizado x
planejado.

3. DOCUMENTOS FISCAIS PARA COMPROVAGAO DE DESPESA:

3.1. Para a comprovacio da despesa serdo aceitos os seguintes documentaos fiscais:

3.1.1. Tratando-se de Nota Fiscal, observar:

a)
b}
<)
d)

Nome da entidade;

Discriminac3o individualizada das mercadorias/servicos adquiridos;
Sem rasuras,;

Data e valor.

3.1.2 Tratando-se de Cupom Fiscal, observar:

a)
b)
Q)

CNP] da entldade;
Discriminaglo individualizada das mercadorias adquiridas;
Data e valor.

3.1.3.Tratando-se de Recibo, observar:

a)
b)
9
d)

ey

f
g}

Name completo do prestador,;

CPF, RG;

Endereco;

Especificacdo detalhada do servico prestado;

Data e assinatura;

Nimero de inscricio na Prefeitura { 1SS ) ou cdpla de recolhtinento de ISS eventual,,
Recolhimento do INSS, Parte empregado, através de GPS

3.1.4.Tratando-se de Fotha de Pagamento, observar:

a)
b)
o)

Competéncia;
Nome completo dos funclondrios;
CPF, RG; !




oy (2
d) (fargo e Fungao;
e) Valores e data;
f) Memodria de cdlculo ¢ comprovantes de recolhimento de INSS e FGTS correspondentes
20 més de competéncia da folha apresentada.
g) Guia de protocolo da Previdéncia Soclal.

3.1.5.Tratando-se de Documento Piiblico (pagamentos de impostos e taxas) :
a) Devidamente autenticados pelo Banco

CHECK LIST
(em consondncla com Art. 37 da IN ri® 02/2008)

DOCUMENTACAO NECESSARIA PARA PRESTACAO DE CONTAS

{ ) ! - certidio indicando os nomes dos responsiveis pela fiscalizagdo da execucdo do
convénlo e respectivos periodos de atvagio;

()1l - certiddo contendo os nomes dos dirigentes e consethelros da conveniada e respectivos
periodos de atuagdo:

§1° - Ata que constituiu a atual diretoria, acompanhada de Declaracio quanto ao periodo de
atuagio das respectivos membros;

§2° - Arestado de Funclonamento emitido por autoridade plblica Estadual ou Federal,
residente na municiplo;

§3° - Cépla de todos os comprovantes de despesas, devidamente autenticados carimbo se
confere com original, e Ja tendo sido as originals identificadas como daquele convénio
(carimbo antes da cépla); -

() Il - relatério anual da conveniada sobre atividades desenvolvidas com os recursos proprios
e as verbas publicas repassadas;

( ) IV - relatorio governamental sobre a execucio do ohjeto do convénio contendo
comparative entre as metas propostas e os resultades alcangados;

{) V- demonstrativo Integral das receitas e despesas computadas por fontes de recurso e-por
categorias ou finalidades dos gastos, aplicadas no objeto do convénlo, conforme modeio
contido no Anexo 17 ;

{ ) VI- regulamento para contratacio de obras e servicos, bem como para compras com
emprego de recursos financeiros repassados A conveniada;

( ) VlI - relacdo dos contratos, convénlos e respectivos aditamentos, firmados com a utllizacio
de recursos piblicos administrados pela conveniada para os fins estabelecidas no convénio,

contendo: tipo & nimero do ajuste; ‘nome do contratado ou conveniado, data, objeto;
vigéncia; valor e condi¢bes de pagamento;

-
=
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)

( } VIl - concifiagdo bancirla do més de dezembro da conta corrente especifica aberta em
institui¢do financeira oficial, indicada pelo érgio pilblico convenente, para movimentagio dos
recursos do convénio;

(11X - publicacio do Balango Patrimonlal da conveniada, do exercicio encerrado e anterior;
{ ) X-demals demonstracdes contébels e financeiras da conveniada;

( ) Xi - certiddo expedida pelo Conselho Regional de Cantabilidade -CRC, comprovando a
habilitacdo profissional dos responséveis por balancos e demonstracSes contabeis:;

ree®s* () Xl - parecer e relatorio de auditoria das entidades beneficentes de assisténcia
sacial, nos moldes do Decreto de n® 7.237/10;

( ) Xl - Parecer conclusivo elaborado-nos termos da artigo 370 (DAS DISPOSICOES FINAIS),
destas Instructies.

§ 1° - Os documentos previstos -nos incisos | a XII! serio remetidos acompanhados de oficio,
assinado pelo responséve), identificando o convénlo a que se referem.

§ 2% - Remetida a documentacio prevista no Inciso VI deste artigo, “nos exercicios seguintes
serdo enviadas apenas as alteracbes ocdrridas ou declaracio nesse sentido.

§ 3° - Os documentos originals de receitas e despesas referentes & comprovagao da aplicagio
dos recursos proprios e os de origem piblica, vinculados a convénio, e depois de
contabllizados, ficardo arquivados na entidade conveniada, & disposicao deste Tribuna!.

§ 4° - Toda a documentagio referente a0 ajuste e & prestagio de contas, explicitada nesta
Secdo, também se aplica aos convénlos firmados com valor inferior ao de remessa, devendo
permanecer a disposicao da Prefeitura Municipal de Jundiai e dos &rgios competentes.

() XIV- Anexar a prestacao de contas, Certidio Negativa de Débito dos encargos trabalhlstas.

“wwint OBS: Clausula XIl - O Decreto Federal de n® 2.536 de 06704798 fol revogada pelo
Decreto de n® 7,.237/10.
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PLANO DE TRABALHO
0

Proposta Técnica para atendimento de
RADIOTERAPIA no “HOSPITAL DE CARIDADE SAO
‘ VICENTE DE PAULO",

OBJETO: Atendimento de radioterapia para os ‘pacientes da Frefeitura
Municipal de Jundial e Micromregid@io. e tem como objetivo estabelecer e
() divulgar as normas de atendimento do HOSPITAL DE CARIDADE SAO
VICENTE DE PAULQO por entidade de direito privado sem fins lucrativos no
! &mbito do Municipio de Jundiai.

N\
¥,/
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HOSPITAL DE CARIDADE SAO VICENTE OE PAULO

Em 1897, em Jundiqi, foi criada a.Conferéncia

Vicentina:Nossa Senhora do Desterro, denom’
Sociedade SGo Vicente de Paulo, com o intuil
ajudar os pobres e praticar a caridade. Porérr
pessoas que se dedicavam a ajudar ¢s pobre
achavam que faltava algo, entdo surgiv & idé
crar um hospital. E na reunido do dia 13 de ag
de 1899 fol sugerido qua ¢ Conferéncia Vicen
criasse um hospital de caridade em Jundiai.

No dia cinco de novembro de 1899 foi aprovado o conselho diretor do
hospital, denominado “"mordomia”. Esse consetho ficou responsavel pela
implaniagdo e manutencd@o do hospital. Porém os doentes néio poderiam
esperar até que o prédio fosse construido paro serem atendidos, entéio fol
alugada uma ¢asa para que os vicentinos pudessem dar os pPAimMeiros passos
para concretizor seus ideais. A pardir de seu funcionamento o hospilal
ganhara vida prépria e como tal precisava existir como pessoa juridica. Foi
elaborado um estatuto especifico para o hospital, que em seguida, foi
regisrado em cartéric cuja ceriddo foi publicada ne Didrio Oficial e
integrada aos arquivos da Conferéncia Vicentindg. Mais tarde foi doado a
conferéncia um prédio para que pudessem construir o hospital. Apesar de
muitas dificuldades, no dia 20 de dezembro de 1902, o hospital, a partir de
novos estalutos foi denominado Hospiial de Caridade 530 Vicente de Paulo,
comegou a funcionor efefivamente.

O Hospital $&o Vicenle de Paulo possui em seu quadre de funciondrios,
profissionais capacitados, treinados e dedicados, e que apesar das
dificuldades do dia-o-dia procuram fazer com que os pacientes sintam-se

acolhidos e confortados, minimizando assim o momento difici ‘pelo qu

estGo passando. Atende uma regiio com gproximadamente 800.000

pessoas, abrangido pelos municipios de Jundial, Varzea Paulistq. Campo -
Limpo Paulista, itatiba, Morungaba, Louveira, lupeva e Cabreuva. Saoc 216 \\
leilos e cerca de 24 mil pacientes atendidos por mas.

Coeficiente de leitos por 1000 habitantes para o SUS em Jundici: 318 J
leitos/380 mil habitantes x 1000. Portanto hd aproximadamente 0,83 leitos

para cada 1000 hobitantes. Podemos com isso concluir que existe na

cidade uma defasagem de 170 leitos para o 5US. Tdl situac@o implica.em
conseqUéncias danosas para o Hospital $&o Vicente de Paulo, que acaba

POr manter em seu Pronto-Socomo, dicriomente, aproximadamente 25
pacientes-dias internados em leito de espera. O nimero médie de 7&/

- - Wby S——— — - ———— A i = et Y e e W . g S+ 1 Y, o sy s — — —
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pacientes em espera no Pronto-Socormo era em média diaria, em 2007
equivalentes a 35 pacientes. A diretoria do HCSVP contomou o problema-
com um projeto de desospitalizacdo e agiv diretamente no aumento do
giro de leitos, maior rapidez ng enlrega dos resulfados dos exames.
otimizagdio do programa de internacao Domiciliar e gestdo didria dos leilos
livres.

Noventa e nove por cenio dos pacientes s@o atendidos pelo SUS. e muitos
apresentam condi¢des de vida sub-humanas, cu seja, condiges de vida
precdria, abandonados pelas famiias Ou moradores de rua.

1. HISTORICO DA REINAGURACAO RADIOTERAPIA

Em junho de 2009 comecou a funcionar no Hospit

Candade 5ao Vicenle de Paulo um novo e moden
equipomento no tratamento de radioterapia de CG ;
ao cancer: o acelerador linear de particulas. Desd i
© aparelho vinha sendo uliizado somente por pacil [FEE=,
Jundiai, mos desde esla data, pacientes da micron = ., *

| W g Y
também estdo sendo atendidos no local. © equicamento e N - =
0 que existe de mais modemo no que se refere a fratamento com
radioterapia.

*O acelerador linear oferece uma dose pré-calculada de radiagdoc em um
determinado tempo, a um volume de tecido que engloba o tumor, buscando
eradicar fodas as células tumorais, com o menor. dano possivel &s células

-normais circunvizinhas. isso d& umao precis&o maior no combate co tumor do

Qque no caso do equipamento ulilizado anfes pelo Sao Vicente., a bomba de
cobalto”, ressallc o coordenador geral de Servico de Oncolegia do hospital,
lzandro Régis Brito Santos.

Segundo ele, com @ bomba de cobatto -- desativada no. hospital em 2007 -,
as camadas de pele erom afingidas .pela radiag@o. Jd com o acelerador
linear, as dreas ndo afetadas pela doenca nao sao atingidas, evitando danos

maiocres ao paciente. "Além.desse detalhe importante, a bomba de cobcllc%
tinha uma manulengdo maior, j@ gue as pastithos utilizadas regisfrcxyam quedg -
de radiagdo, além de ser menos precisa em relagcdo ao alvo”, explica. /

A nova tecnologio € vantojosa, segundo o fisico supervisor da radioterapia no e
Sdo Vicente, Luciano Roberto da Silva. *O oceleradar emite radiagdo com

uma precisGo maior, em um tempo mencer de tratamento.” Com a bomba de

cobaito, © Sao Vicente atendia em média 40 pacientes por dia. Quando o /J,

- e mm o e - P N o - - - .
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equipamento foi desatfivado, um convénio foi firmado com a Santa Casa de
Campinas. “Com a instalag@o do acelerador, o tratamento vollou a ser feito
em Jundiai. Este eduipamento lem capacidade para atender mais de 80
pacientes por dia, dande uma média de mii pacientes por ano.”

O acelerador chegou ao hospilal no dia 13 de novembro de 2008. A
instalagdo levou aproximadamente 30 dias e foi feita pela Siemens, empresa
fabricante do eguipamento. Por um tempo, o aparetho ficov sem uso,
aguardando vistoria da Anvisa {Agéncia Nacional de Vigitancia Sanitariq) e do
CNEN {Comiss@o Nacional de Energio Nuclear). Em junho de 2009, houve a
liberagdo, mas por causa do periodo que ficou sem o atendimento, o hospilal:
perdeu o credenciomentio do SUS e a Prefeiturg, por meio de repasse do
Estado, financiava o fratamenio dos pacientes da cidade. "Os pacientes da
microrregide ficaram sem poder ser atendidos por quase 1 ano aqui, mas ha
pouco mais de dois meses a cidade conseguil um repasse maior de verba do
Estado para bancar o tratamento dos pacientes da micromegigo™

Como funciona - O acelerador ¢ usado como fonte externa, mantendo
disténcias da pele que variam de | centimetio a 1-melro (teleterapia). "Esia
tlécnica constifui a radioteropio e se presta para hratomento de lesdes
superficiais, semiprofundas ov profundas, dependendo da quadlidade do
radia¢do gerada pelo equipamento”, defalha lzandro. Antes de passar peio
fratamenlo,

o paciente entra em um simulador que funciona
basicamente como uma maquina de raio-X. O CcoIpo
6 escaneado e o lumor é localizado pela equipe
medica, sendo enido programado o acelerador
para gerar radiag¢ao no local desejado.

Fonte: j.com.br
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2. PLANO DE TRABALHO

2.1 OBJETIVO
Este projeto visa o atendimenta de radicterapia para os pacientes orundos da
Prefeilura Municlipal de Jundial e microregidio, e tem como objetivo

estabelecer e divulgar as normas de atendimento.

2.2 CAPACIDADE INSTALADA E ESTRUTURA

a)Esirutura:

.

Consultério

Sala de Simulacao
I?ecepr;.ﬁo

Secretaria

Salg do Acelerador Linear
Sala da Fisica Médica

b}Equipamentos:

Acelerador Linear de pariiculas
Simulador

Sistema de planejomento 3D
Fontes de Betaterapia

<) Recursos Humanos

(03) trés Médicos
{01) um Fisico “Supervisor de Radioprotecado”
(04) quatro Técnicas em Radivlogla

{02} dois Auxiliares de Técnico em Radiclogia
(03] tr&s Assistentes Administrativas

(01) uma Enfermeira

(02) dois Técnicos em Enfermagem

M amcteim st i e o e o e & ey bt = n I TR T e e—
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2.3 CONDICOES GERAIS — ESTABELECER FLUXO DE ATENDIMENTO

a) O servico de Radioterapia . do Hospital Sao Vicente dispenibilizard em

‘medic 90 vagas mensais para tralamento de Teleterapia em Acelerador
Lineor.[conforme, planiha)

wecAD=ee HOSAITAL RO WitENTS |
7 MOOTEWAA _
DN L . L P Py 4 - . . S i
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1. Os pacientes dos municipios da micro regido serdo

encaminhadoes pelos mesmos e os pacientes de Jundiai serao
encaminhados\reguiados pela DACA/SMS paora a primeira
consulta com o médico radioterapéutica. Ny

O 2. Os pacientes ser&ic encaminhados para consulia medianle g \«
apresentacdo dos seguintes documenios:

e Cdpia do RG, CPF. Cartdo Nacional de Sadde e comprovante de
endereco;

e Copla do lauda andiomo patclégico confimande a neoplasia, e
exames compiementares:

+ Encaminhamento do médico responsével, contendo diagndsiico,

estadiamenio e proposta terapéutica, em formuldrio préprio [referéncia
e conira referencia).

]
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3. O presente Planc de Trabatho inclui, dentro do atendimento,
a redlizagdo de radioterapio externa {(Teleterapia) em
Acelerador Linear, de acordo com os procedimentos
contempiados em Tabela SUS.

4. O Senvigo de Radioterapia do Hospital Sdo Vicenle ndo estd
preparado para a redlizagcdo de Braauilerapia Ginecoldgica
de Alla Taxa de Dose. As pacientes s&o encaminhadas para
a realizagdo deste trotamento na Casa de Salde Campinas.
Este encaminhamento & realizado atfavés de formuldric de
“Referéncia e Contra Referéncia,

b) A Secretaria do Servico de Radioterapia do Hospilal $&o Vicente:

* Trabalhard em esireito contalo com a Secretaria de
Saude/DACA,

» Apresentard o Controle de Freqbéncio Individual dos pacientes
para assinatura durante o tratamento, devendo exigir um

documento ds idenfidade do mesmo. \\

2.4 DO FATURAMENTO )

O faturamento seré emitido & Prefeitura- Municipal de Jundial conforme
normas e calenddrio do Ministério da Satde e da DACA/SMS E DRS VII.
O Hospilal $&o Vicente apresentard nesta ocasido:

1- Os relatérios de procedimenios executados dentro do més cobrado.

2- O controle de Fregiiéncia Individual dos pacientes no pericdo relativo &

cobranga.

3 Arquive do faturamento para imporiag@o no sistema do Ministério da

Sadde.

4- Laudo para Solicitagdo de Autorizagdo de Procedimento Ambulatorial
devidamente autorizado pelo autorizador da DACA/SMS.

- M e e A B -~ -— - -
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2.5 CONDIGOES GERAIS z |

Procedimentos que nio constem daste documento, deverio ser comunicados
diretamente 4 Secretaria de Saude de Jundial para que sejam dmm:das du\ndas e
oferecidas as orientagdes necessarias.

Os Recursos Humanos relacionados ac Servigo de Radroterapla poderéo ‘Ser parcial ou

totaimente terceirizados. e ’

. ’
s i
0.

2.6 VIGENQIA :-. "

O presente instrumento terd vigéncia de 12 meses a partir da assinatyra do convénio.
£ ‘
2.7 GESTAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA K

1y
.

)

O valor médio sera de R$ 129.308,00 (cento e vinta e nove mil e trezentos 2} ono,\
reais) mensais e R$ 1.551 686,00 (um milhdo, quinhentos e cmquenta e um ‘mil e N
$eiscentos e noventa e seis reais) anuais. 1 S

|
-
(X - __/
£

HOSPITAL SAD VICENTE A o
ORCAMENTO ESTIMADO R '
Crm T =i P ke e [Fee P iy Bt | Vi an--:-;';-‘ Wads [ Fra [ oim
. =L 1. T
Macis | &S ] 3 s = 5 C3 L1 [ LA ) [ R

frevvn | 17920800 | De30eo0 | tmasoo 23R [ | 12500 | waenw ) omaoeso | 1200000 qﬂm 12000800 | 12030800 | 155159500

Toalas | 05 C) 53 0 6 s 03 3 ® N 3 s
feowitas | 229.20800 | 1203030 | 129.908,00 120m00 | vasaen | wemmno [ 12030000 | 12930800 | 1209000 12930000 | 12930800 F29.3M00 | 155100

Os procedimentos serdo conforme Tabela Anexa - Valor SUS, de acorcfo com a média
de 90 pacientes atendidos més. '
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Procedimenfo | Descricdo Valor SUS
RS
0304010014  |-Betaterapia Démnica (por compo) 6,27
0304010030 Belaterapia para Proﬂlaxfa de Pleriglo (par campa) 23,00
03040 mo&: Check-fiim (por més) ' 30,00
0304010154 | MGscara/imoblizacao Personalizadafpor | 65,00
fratoamento)
0304010189 | Planejamento complexo (por rafamento) 120,00
0304010200 | Planejamenta Simples [pbr.fruramén!o) 60.00
0304010235 Radioterapia de Doenga ov condicdo benigna (por 6,27
campa)
0304010284 Radioterapia cbm Acelerador linear 36 de Foidns \ 36;00
fpor campo}
0304010308 * | Bloco de" Collmacdo Personalizado {por bloco} 52,00
0304010316 | Planejamento para  Radioferapla conformada | 480,60
Hidimensional
0301010072 Consulta Médica em Atengdo Especialfza&a 10,00
| 0301010048 Consuvlla de Profisslonals de Nivel Superior na 6.30
Atengdo Especializada (Excefo Meédico) ,
.030401005'3 8raquilerapio de Alla Taxa de Dose (Por Sessdo) 1.000,00
Jundiai, 11 de Julho de 2013.
b=y
Dr. A]méﬁco Llega
Superintendente
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