SANTA CASA DE MISERICORDIA PADRE JOAO SCHNEIDER DE MARTINOPOLIS

CNPJ: 52.268.596/0001-09 - RUA JOSE HENRIQUE DE MELLO, 236 — CEP 19500-000 FONE: (18) 3275-1000.

MARTINOPOLIS — ESTADO DE SAO PAULO

PLANO DE TRABALHO

PORTARIA GM N° 443, DE 03 DE ABRIL DE 2023

RS 61.298,64

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARTINOPOLIS

PROPONENTE: SANTA CASA DE MISERICORDIA PADRE JOAQ SCHNEIDER

CNPJ: 52.268.596/0001-09

ENDERECO: RUA JOSE HENRIQUE DE MELO N° 236, CENTRO — MARTINOPOLIS —5P.

EMAIL/SITE/TELEFONE: SANTACASA@STETNET.COM.BR / WWW.SANTACASAMARTINOPOLIS.COM.BR / (18) 3275-1000.
DADOS DOS RESPONSAVEIS:

PROVEDOR — JOSE JAILSON DOS PASSOS

CPF N° 083, %** *** _*2 —RG N°17.2****7 —EMAIL: SANTACASA@STETNET.COM.BR — TELEFONE: (18) 3275-1000.
GERENTE ADMINISTRATIVO - ELIDAMAR BATISTA CAMARA

CPF N° 045 *** **¥_%¥] — RG N° 14 *** ***.2 — EMAIL: ELIDAMARG3@HOTMAIL.COM — TELEFONE: (18) 997994145,

PERIODO DE EXECUGCAO: 2023

|- INTRODUCAO

0 Hospital de Caridade de Martinopolis hoje Santa Casa de Misericérdia, que funciona a Rua José Henrique de Mello, 236,
foi fundada em 14 de outubro de 1945, numa idealizacdo do padre Jodo Schneider. O objetivo era atender as pessoas

pobres do municipio.

Até entdo, em Martindpolis sé existiam consultérios médicos, sendo que alguns deles realizavam cirurgias de pequeno
porte. Se ¢ paciente necessitasse de internagdo hospitalar, era levado para Presidente Prudente.

A entidade tem como atividade principal a assisténcia médico-hospitalar e conta com um corpo clinico de 11 médicos que
atendem em diversas especialidades como clinica médica, clinica cirdrgica, obstetricia, pediatria, anestesiologia, ortopedia,

oftaimologia e radiologia.

A instituicio é referéncia regional aos municipios de Caiabu, Indiana e, eventualmente, presta atendimentos a outros

municipios da regido.

Encontra-se inserida da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias — RUE, conforme pactuagao inter-regional para
assisténcia aos municipios da microrregido (Caiabu, Indiana e Martinopolis), realizando a regulagdo para centros de maior
complexidade — Hospital Regional, Santa Casa de Presidente Prudente e Hospital Estadual.
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MISSAQ
» Manter, administrar e desenvolver o Hospital de Caridade;
« Manter a maternidade anexa ao Hospital da Irmandade.

» Manter leitos e servicos médico-hospitalares para uso publico, sem distingdo de raga, cor, credo, sexo, religido ou opgdo

politica, dentro das proporgdes estabelecidas pela legislacdo e regulamentos estaduais em vigor.

» Participar ativamente nas agdes do SUS colocando seus servicos a oferta do sistema de acordo com seu nivel de
complexidade e capacidade operacional; qual seja Convénio SUS com o gestor municipal, subvencdes e convénios para

atendimento das urgéncias emergéncias dos municipios de Caiabu, Indiana e outros.

Il - ORGANOGRAMA VERTICAL DA ENTIDADE:

QRGANOGRAMA RIERARGAACO
SANTA CASA DE MESERICORDIA PADRE :Qlo SCHREIDER DE MARTINGPOLE
ADMINISTRAGAD 2023/2024
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OBIETO

CUSTEIO - Material De Consumo / Prestagdo De Servigos De Terceiros.

INVESTIMENTO - Aquisicdo de Equipamentos.

OBJETIVO GERAL: Prestacio de servigos de urgéncia e emergéncia, 24 horas por dia, aos municipes de Martinépolis, em
consonéncia com a Politica Nacional de Urgéncia e Emergéncia, mantendo as diretrizes da universalidade, integralidade,
descentralizacdo e humanizagdo que todo cidaddo tem direito.

OBJETIVOS ESPECIFICOS: Prestagdo de Servicos de urgéncia e emergéncia, assisténcia medica hospitalar em unidade de
pronto socorro, prestagao de servicos de assisténcia & saude em unidade de internagdo de media complexidade, com
assisténcia médica de enfermagem e demais servigos de apoio 24 horas por dia, aquisi¢do de Medicamentos, Materiais de
Consumo Hospitalar, Material de Consumo em Geral, Oxigénio, Produtos Quimicos e Filmes Radiolégicos, Produtos
Alimenticios em Geral, a serem utilizados na assisténcia médico-hospitalar dos pacientes atendidos no Pronto Socorro,
Departamento Radioldgico, Unidades de Observacdo, Sala de Estabilizacao, Centro Cirurgico, Central de Esterilizagdo de
Materiais, etc. Prestacdo de Servicos de Manutencdo Preventiva e/ou Corretiva dos equipamentos médico-hospitalares
e/ou equipamentos em geral, conforme a necessidade, e servicos de apoio e diagnostico (SADTSs).

JUSTIFICATIVA

Considerando a Lei Complementar n® 197, de 06 de Dezembro de 2022, que altera a Lei Complementar n® 172, de 15 de
Abril de 2020, e a Lei n® 14.029, de 28 de Jutho de 2020, para prazo para que 0s Estados, o Distrito Federal e 0s Municipios
executem atos de transposigdo e de transferéncia e atos de transposigdo e de reprogramagdo, respectivamente;

Considerando a Portaria GM/MS N° 96, de 07 de Fevereiro de 2023, que estabelece 03 pardmetros para a defini¢do do
auxilio financeiro as entidades privadas sem fins lucrativos que complementam © Sistema Unico de Saude — SUS,
decorrentes da transposicdo e transferéncias dos saldos financeiros remanescentes de exercicios anteriores a 2018, nos
termos da Lei Complementar N° 197, de 06 de Dezembro de 2022.

Considerando a Portaria GM/MS N° 4.830, de 30 de Dezembro de 2022, que define regras para transposicio e
transferéncias dos saldos financeiros remanescentes de exercicios anteriores a 2018, constantes nos Fundos Estaduais,
Distrital € Municipais de Saude, provenientes de repasses do Ministério da Saude e da outras providencias.

Justifica-se o repasse de recurso financeiro para a Santa Casa De Misericordia Padre Jodo Schneider de Martinopolis -5P,
CNPJ: 52.268.596/0001-09, CNES: 2751011, afim de Custear a aquisigdo de material de consumo, servigos de terceiros,

recursos humanos e Investimento em aquisi¢do de equipamentos.
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11l — INFRAESTRUTURA

A Santa Casa conta com um Sistema de Gerenciamento Hospitalar da Lucedata Solugdes Inteligentes

Prontuario Eletrdnico - Prescrigdo Médica, Prescricio de Enfermagem, Prescricio Nutricional, atendimento psicologico,
atendimento social, Emissdo de receitudrio, Emissdo de Pedido de exames, Emissdo de Encaminhamentos e solicitagdo de
exames, Emissic de solicitagdo de Tratamento cirurgicos.

Painel Digital — Para chamamento de pacientes para Triagem e classificaco de risco e Consulta Medica.

Triagem com classifica¢do de risco - Insercdio de queixas do paciente, Dados para pré diagndsticos, Coletas de dados, tais
como uso de medicacdo, alergias, classificacdo de cores conforme protocolo de Manchester, para identificagdo de
prioridade no atendimento.

Farmacia - Possui um rigido controle de estoque, efetuado por controle de codigo de barras, custo médio das
solucdes/matérias/medicamentos, rastreabilidade dos medicamentos por lote. Livro de psicotrapicos e antimicrobianos.
Lancamento de entrada e saida somente através de leitura de codigo de barras Matriz e individualizados.

Sistema de Pesquisa de Satisfagdo pos-atendimento - Onde o paciente especifica o grau de satisfacdo no folheto em Otimo
/ Bom / Regular / Ruim / Péssimo, sobre o tempo de espera, cordialidade na recepcdo e enfermagem, confianga no
procedimento, avaliagdo geral do atendimento e também pode preencher o campo de sugest&es, os folhetos sdo deposita
na urna, e dessa maneira € feita uma avalicdo mensal.

AMBULATORIAL/PRONTO SOCORRO

Tipo Existentes Disponivel ao SUS
Raio X ate 100 mA 01 01
B_glg_z(_@gis de 500mA 01 01
ylt_r_aﬁg[nﬁggrlencional 01 01
UsinadeOxigenio 01 01
“Consultorio Indiferenciado 03 03
CsaladeGesso ] 01 01
téai&ad_ﬁ?_'i{ei?yllz_q&ég_#__ﬁ__,___,_f—_.. 01 01
| Sala de Enfermagem | o1 o1
| Salade Observagdoc/O4leitos S A — [ - —
Sala de l\/lgq‘i’g_a@9‘__#_”’_#____*#__#______#_‘__#_"0_2_ ] __._,_,_9%#__.“
\Eﬂl@é@ﬂ?ﬁl&@ mﬂf\;,,__ﬂw__ﬂ,___{_,,,,,og_.,,f:# 01
~INTERNACAO
1}@@@_@.‘&&;@5&; I Existentes ] Dispom’vm
‘ Ci&[g_i_a_Geral 10 08
mamica_geral 17 15
| Neonatologia_ N 1 S—————————
Obstetricia Cirurgica 10 06
Pediatria Clinica //E:;,/JL//J
Total 49 21
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CENTRO CIRURGICO

Sala de Cirurgia S o 02 02 J
Sala de Parto Normal 01 01
Pré Parto ¢/ 2 leitos 01 01

| Recuperacdo Pos-Operatdria ¢/ 3 leitos 01 01

SERVICOS DE APOIO

Central de Gases Medicinais 01 01
Central de Esterilizagdo 01 01
Dispensario de Medicamentos 01 01
_Laboratério - - Analises Clinicas 01 01
ad1o|ognd Cllmca o 01 01

VEletroca rdiograma ﬁﬂ_### R N 02 T
Fisioterapia » 01 01
Servigo d de Nutrlgaé LWDieteUca » 01 01
Lavanderla/Rouparla 01 01
Limpeza e Higienizacdo 01 01
LMl\{)anutengao 01 01

SERVICOS TERCERIZADOS

1Contabi|id./Audir\ Informatica | Lab. Anal. Cl. | Plantonista Traumatologia
or PS

IV - ATENDIMENTOS REALIZADOS NO ANO DE 2022

PERIODO - 2022 JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ
TOTAL CONSULTA 5423 4219 | 5120 | 5469 | 5527 | 4521 | 4171 | 3423 | 3493 | 3845 | 4201 3646
MARTINOPOLIS 5719 | 3602 | 4665 | 5009 | 4971 | 3950 | 3667 | 2989 | 3075 | 3364 3640 | 3154
| CAIABU 403 | 200 | 249 | 267 | 362 | 332 | 278 | 261 | 236 | 204 371 | 278
INDIANA | 178 | 161 | 165 | 122 | 137 | 180 hzw 132 | 124 | 142 | 151 | 129 | 1758 |
OUTROS o aas Tse st | 71 | s7 | B9 | 79 | 41 | 88 | 75 | 99 85 ’
| TOTAL SADT 1735 11356 | 1247 | 720 | 752 | 758 | 881 | 808 | 786 | 1023 1044 | 885
"MARTINOPOLIS 187 [ 1304 | 1200 | 672 | 699 | 729 | 858 | 778 | 766 | 968 | 995 850
‘CAIABU T 149 |33 | 20 7 |11 | 15 1 9 18 9 | 39 | 33 | 20
INDIANA 721 |15 | 7 5 14 | 5 | 13 9 9 16 | 11 8
'OUTROS 8 2 | 20 | 36 | 28 | 9 1 3 2 0 5 7
[ TOTAL INTERNACAO 56 122 | 160 | 231 | 202 | 169 | 162 | 126 | 149 | 145 153 | 132
MAﬁﬁr\ﬁDous g5 | 99 | 123 | 187 | 173 | 128 | 122 | 93 | 108 } 115 120 | 105
|CAIABU 5T g | 18 | 20 | 15 | 18 | 18 | 18 | 21 | © 20 | 12
| INDIANA e T T T 19 | 18 | 14 | 19 | 20 | 14 | 22 | 22 12 | 15
outROS 3 | ol o |6 |04 2]0 73 2 | 1 1
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RECEITAS

MAC - IAC -
MARTINOPOLIS CAIABU INDIANA + SANTAS CASAS ECU P
INTEGRAS SUS RECURSO PROPRIO| TOTAL DE RECEITA

RS 326.480,00 | RS 38.000,00 | RS 25.000,00 RS 10.450,00 | RS 181.823,03 | RS 76.806,61 | RS 658.559,64

DESPESAS
MOVEIS,
UTENSILIOS E FOLHA MATERIAL DE SERVICOS DE PARIC“SIET;I;zTOS SERVICOS MEDICO E TOTAL DE DESPESAS
APARELHOS CONSUMO TERCEIROS LABORATORIAL
HOSPITALARES PROCESS05
RS  10.698,59 | RS 322.516,12 RS 177.639,61 | RS 58.025,97 | RS 44.568,16 [ RS 187.632,74 | RS 801.081,20

DEFICIT
-R$ 142.521,56

V — METAS QUALITATIVAS
Manter em funcionamento as seguintes Comissoes:

- Revisdo de Prontuarios.
Indicador: Apresentacio de relatorio quanto a organizacio e registros do paciente.

Politicas prioritarias do SUS.
_Humaniza SUS: Pesquisa de satisfagdo dos usudrios internos e externos.
Indicador: Relatério de avaliagdo com mensuragdo da satisfacdo do usuario.

- politica Nacional de Medicamentos: Manutencdo da Farmacia de acordo com ANVISA.
Indicador: Relatério de vistoria pela ANVISA.

_saude do Trabalhador: Levantamento do absenteismo, prevaléncia e incidéncia de doencas relacionadas ao trabalho.
indicador: Relatério da diminuigdo de absenteismo e incidéncia/prevaléncia de doengas relacionadas ao trabalho.

- Urgéncia/Emergéncia: Garantir © atendimento conforme o Plano Operativo, manter Acolhimento de Classificagdo de

Riscos, e Protocolo de atendimento.
indicador: Relatério Estatistico.

Manter os dados do CNES atualizados:
indicador: Apresentar a data da ultima atualizagdo.

- Capacitacbes dos profissionais da Instituicdo:
(ndicador: Cursos desenvolvidos na Institui¢ao.
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VI - METAS QUANTITATIVAS

AMBULATORIO/PRONTO SOCORRO:

Realizar no minimo 100% dos procedimentos de acordo com o Plano Operativo.
Indicador: Relatdrio mensal de produgdo.

S.A.D.T:
Realizar no minimo 100% dos exames de acordo com o Plano Operativo.
Indicador: Relatério mensal de produgéo.

Vil - GESTAO HOSPITALAR

A ENTIDADE se compromete a manter equipe de monitoramento e acompanhamento do Plano Operativo, cuja indicagao
sera formalizada por meio de oficio.

A equipe indicada sera a responsavel a prestar informacdes através de relatdrios conforme estabelecido neste Plano
Operativo dentro dos prazos fixados, deverdo ainda participar das reunides de avaliagbes na Prefeitura.
A ENTIDADE devera apresentar anualmente as Licencas/Alvaras da Vigilancia Sanitaria, ou protocolo.

Manter quando necessario contrato de manutencdo de equipamentos.

Fazer limpeza das caixas D’agua e controle de pragas de acordo com as normas especificas, apresentando documentagdo
que comprove essas atividades.

Promover ou permitir a participagdo de técnicos ou dirigentes em cursos, capacita¢bes, em treinamentos gque possam
contribuir com a melhoria do funcionamento da Institui¢io, quando solicitado apresentar relatorio com nomes, curso e
data em que os funciondrios participaram.

VIIl — REGULAGAO E CONTROLE

A ENTIDADE manterd o PRONTO ATENDIMENTO funcionando durante as 24 horas do dia durante os 30 dias do més com
demanda espontinea para os atendimentos de Urgéncia/Emergéncia.

A Internacio de paciente atendido no Pronto Atendimento ocorrerd apés solicitagdo do medico que 0 atendeu, e quando
for solicitada por Médicos da Rede Publica, a internagdo ocorrerd ap6s avaliagdo do Médico Plantonista do Pronto
Atendimento.

Pacientes em estado grave {urgéncia/emergéncia) que necessitarem de assisténcia médica especializada em outra Unidade
Hospitalar, o Médico responsavel pelo seu atendimento solicitara a transferéncia via CROSS/SP, érgdo responsavel pela
regulacdo e encaminhamento desses pacientes, que poderdo ser encaminhados para os seguintes pontos de atendimento
hospitatar, Hospital Regional de Presidente Prudente - HR, Santa Casa de Presidente Prudente e, em casos obstétricos que
requeiram maior complexidade, Hospital Estadual de Presidente Prudente — HEPP.
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1X — PLANO ORCAMENTARIO DE CUSTEIO

NATUREZA DA DES;E_SA | TOTAL
MATERI‘A”L DE CONSUMb - RS$ 35.000,00
PRESTACAQ DE SERVICOS DE T”ERCElROrS - RS 20.898,64
AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS R$ 5.400,00
- TOTAL RS 61.298,64
_

X — CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO — MUNICIPIO — PARCELA UNICA

MAIO 2023

RS 61.298,64

Xi —~ PERIODO DE EXECUCAO

04/05/2023 A 03/05/2024

MARTINOPOLIS, 04 DE MAIO DE 2023

e \«s 5

JOSE JAILSON-DOS PASSOS - PROVEDOR
SANTA CASA DE MISERICORDIA PADRE JOAQ SCHNEIDER




