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relagio entre o Gestor Municipal de Barras Piaui ¢ 0 Gestor Estadual de
Ragictran
FaTsiTadd

. —03_ " ——u & 507_ Saade do Piaui, visando a definigdo da oferta ¢ fluxos de servigos de saude.

4 fQ_f!‘:!!f!ﬁ) MUNICIPIO DE BARRAS - PIAUL nestc a0 representado  pelo
}'-'.xcclu|'11issix;‘.o Senhor Prefeito Municipal. CARLOS ALBERTO LAGES MONTE, brasileiro
casado, médico, portador do RG 0’ 3.604.205 ¢ CPF n° 130.710.173-91. com a interveniéncia da
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDLE. Entidade de Direito Publico, inscrita no CNPJ sob o n°
(10 351.201/0001-40, situada a Rua Antenor de Castro Régo. s/n neste ato representado pelo
Seeretario Municipal de Saude, EDUARDO JOSE AGUIAR RAMOS, brasileiro, solteiro,
dentista, inscrito no CPF n° 064.385.134-82 ¢ RG n° 8078463 SDS - PE |, residentes e
domiciliados na cidade de Barras/Praui, doravante denominada simplesmente GESTOR, ¢. do

N

outro lado 0 ESTADO DO PIAUI. pessou juridica de direito pablico. neste ato representado pela
SFCRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DO PIAUL. cntidade de direito pablico, inscrita
sobre ONPJ 06.553.564/0001-38 orgamentariamente, neste ato representado pelo Secretario
Fstadual de Saude, FLORENTINO ALVES VERAS NETO, brasileiro, advogado, casado,
inscrito no CPF n° 327.448.113-00, RG n® 986.996/SSP-PI, residente e domiciliado na cidade de
Ferosing -PLL doravante denominado simplesmente GERENTE, tendo em vista o que dispde &
Constituiedo Federal, em especial seus artigos 196 a 200. as Leis Federais n° 2 080/90 ¢ 8.142/90,
a Norma Operacional de Assisténcia a Saade 012002 (NOAS 01/02). Pacto pela Satde 2006,
r_,mr'i'aria 161 GM/MS de 21/01/2010, resolvem celebrar o presente PROTOCOLO DE
COOPERACAO ENTRE ENTES PUBLLICOS, que reger-se-a pelas normas gerais da Lei n’
8 666. de 21 de junho de 1993 ¢ suas alteragdes.

Preambulo:

Considerando-se que a estratégia de atenc¢io pactuada entie a SES ¢ a SMS estao pautadas pela
coeréneia com as politicas de saude para o setor hospitalar e principtos do Sistema Unico de Sadde
- SUS, nas quais se destacam as seguintes diretrizes:

e (arantia de acesso aos SETVigos pactuados de forma integral ¢ continua, por melo do

sstabelecimento de metas quantitativas e qualitativas;

o Insergdo da Unidade Assistencial na rede do SUS do municipio de BARRAS -Pl. com
definigao clara do perfil assistencial e missdo institucional. observando, dentre outros, &
hierarquizaglio e sistemas de referéncia e contra-referéneia, como parantia de acesso
integral & saude, ai nserido o Hospital Regional Lednidas Melo - CNES n® 232391-5,
CNPJ n® 06.553.564/0002-19. locaiizado na praga Monsenhor Bozon, n® 210, Bauro
Centro. como Unidade de Referéneia Lsta il para 0s municipios que integram a Regido

Jde Sadade Termrorio de \.icﬁ;-n\-nivh}enu Vale dos Cocals que. i:'alegrandu o Sistemi
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Municipal de Satde de Barras - Gestdo Municipal — permanece sob Gerenciamento
Itstadual;

s Repasse direto do Fundo Nacional de Saude para o Fundo Estadual de Saide do Piaui
dos recursos referentes ao custeio da produgdo de servigos ambulatoriais e hospitalares do
estabelecimento de saude, Hospital Regional Ledonidas Melo, CNES 232391-5, conforme
discriminado no Plano Operativo. parte integrante deste instrumento conforme
fundamentado no disposto na Portaria 161 GM/MS DE 21/01/2010;

e Compromisso em relagdo aos ajustes necessarios no que se refere 4 oferta e @ demanda,
dando preferéncia as agdes de média e alta complexidade;

o Orpanizacio da atengdo orientada pela Politica Nacional de Humanizagao;

o Observancia integral dos protocolos téenicos de atendimento ¢ regulamentos estabelecidos
g[ pelo Ministério da Saude;
]

i»  Elaboragdo conjunta de protocolos clinicos, téenico-assistenciais e operacionais, para
integrar ¢ apoiar as diversas agdes de saude:

e Constitui¢ao de uma rede de cuidados progressivos a saude, estabelecendo-se relagoes de
cooperagio técnica no campo da atengdo entre 0S diferentes servigos do SUS,
independente do nivel de complexidade:;

o Desenvolvimento de atividades de vigilancia epidemiologica, hemovigilancia, farmaco

vigildncia e tecnovigildncia em saide;

o Participagio das unidades de saide nas politicas prioritarias do SUS, nos moldes do Plano
Operativo gue integra este instrumento.

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente Protocolo de Cooperagdo entre Entes Publicos- PCEP tem por objeto formalizar a
relagdio entre os gestores do SUS retro mencionados. contemplando a defini¢do e oferta de
servicos de saude e respectiva forma de pagamento da unidade estadual, sob Gestao Municipal e
Geréncia Estadual, localizada no municipio de Barras-PI, definindo o papel da unidade de
saude no sistema municipal, integrando-o & rede de forma regionalizada e hierarquizada de acordo
com a abrangéncia ¢ o perfil inerente a cada unidade de saide. Atende ainda, ao disposto no
acordo firmado entre Ministério Pablico do Estado do Piaui, municipio de Barras € Secretaria de
Saude do Estado do Piaui, referente ao Proc. n° 00716-44/2014.

§ 1° Utilizar-se-a como referéncia para repasse de recursos do Fundo Nacional de Saude para o
Fundo Estadual de Saade, destinado ao custeio dos servigos ambulatoriais ¢ hospitalares
produzidos pelo Hospital Regional Leonidas Melo de Barras, o valor da produgdo acrescida
de residuo. bem como, os valores referentes a produgdes ndc pagas ¢ valores referentes a
estimativas de melhoria de assisténcia. Impogta o montante no valor de RS 200.000,00

(Duzentos mil reais) mensais.



§ 2°0 valor destinado ao custeio dos servigos produzidos sera redimensionado em conformidade
com os dados apurados com a efetiva implementagdo e funcionamento do sistema de regulagao,
Controle, Avaliagdo e Auditoria Municipal, subsidiando dessa forma a elaboragdo do Plano
Operativo cujas metas fisicas e financeiras deverdo orientar e execu¢do do Protocolo de
Cooperagao entre Entes Publicos, e que passara a integrar o presente instrumento.

CLAUSULA SEGUNDA — DA EXECUCAO DO PLANO OPERATIVO ANUAL

Fica devidamente acordado a execucdo do Plano Operativo, em anexo, da unidade de saude
referida. constante do Anexo 1 do presente Protocolo, contemplando o seu papel no planejamento
municipal ¢ locoregional de acordo com a abrangéncia dos municipios a serem atendidos € o perfil
dos servigos oferecidos, previamente definidos no Plano Diretor de Regionalizagdo, na
Programagdo Pactuada Integrada e na configuragéo das Redes Assistenciais do Estado;

§ 1° O Plano Operativo Anual que detalhara as responsabilidades assumidas pelo GERENTE
relativas ao periodo de 12 (doze) parcelas, vigendo sua efetiva implementagdo em
conformidade com o prazo estabelecido para o cfetivo cumprimento das responsabilidades da
pestdo municipal quanto ao Controle, Avaliagdo, Regulacdo ¢ Auditoria. As metas
estabelecidas serdo anualmente revistas ¢ incorporadas ao PCEP, mediante celebragdo de
Termo Aditivo.

§ 2° As metas fisicas acordadas e consequentemente o valor global mensal poderd sofrer
variacdes no decorrer do periodo, verificados o fluxo da clientela e as caracteristicas da
assisténcia, tornando-se se necessario que 0 GESTOR ¢ o GERENTE promovam as alteragdes
respectivas, de acordo com a Clausula Sétima deste Protocolo. Pcef com o ﬂ.’lQM{CJ.;?LQ_.-

CLAUSULA TERCEIRA — DOS COMPROMISSOS DAS PARTES ’E 08 /JAN |90

| - DO GESTOR - A Scerctaria de Saude Municipal se compromete a:

a) Acompanhar o repasse mensal dos valores financeiros de que trata a Cléusula Quinta para
pagamento da unidade de saude Hospital Regional I.e6nidas Mclo.

b) Exercer o controle ¢ avaliacdo dos servicos prestados, autorizando os procedimentos a serem
realizados e monitorando a unidade de saude ¢ a execug@o do Plano Operativo Anual;

¢) Processar o Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) ¢ o Sistema de Informagdes
Hospitalares (SIH). ou outro sistema de informagdo que venha a ser implantado e/ou
implementado no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) em substitui¢io ou complementar
a estes,

d) Alimentar e manter atualizado o Cadastro Nacional de Lstabelecimento de Saude - CNES, ou
outro Sistema de Informagdes que venha a sef
Sistema Unico de Saude (SUS) em substitui¢do

implantado ou implementado no dmbito do
em complementagdo a este. No cadastro da




Unidade de Saude que for objeto do PCEP, devem constar em campo especifico, informagoes
relativas ao termo firmado.

¢) Analisar os Relatorios Mensais e A nuais enviados pela unidade de saude e os dados disponiveis
no SIA ¢ SIH;

f) Encaminhar os atendimentos, incluindo as cirurgias cletivas, através da Regulagdo Municipal,
obedecendo as politicas estadual ¢ municipal de regulagao.

¢) Acompanhar e avaliar de forma permanente o alcance das metas;

h) Realizar auditorias operacionais.

11 - DO GERENTE - a Sccretaria de Estado da Satde do Piaui s¢ compromete a:
a) Apresentar a0 GESTOR as informagoes previstas no Plano Operativo Anual;

by Cumprir, através da unidade de satde, as agdes previstas no Plano Operativo Anual, a ser
elaborado.

¢) Disponibilizar todos os servigos da unidade de satde que integra o PCEP, no Complexo de
Regulagio Municipal, considerando as politicas municipal ¢ estadual de regulacgdo;

d) Garantir o atendimento dos servigos de urgéncia ¢ emergéncia, de acordo com 0 perfil da
unidade. obedecendo aos protocolos de regulagdo da urgéncia;

/

Apresentar ao GESTOR o faturamento da produgdio ambulatorial e hospitalar até o 5° (quinto)

Ne ()

dia Gti] do més subsequente a prestagdo dos servigos de saude realizados;

2 140

Apresentar ao ente gestor o Relatorio Anual até 0 20° (vigésimo) dia util do més subsequente
(3 ' a0 término do periodo de 12 (doze) parcelas, incluindo informacdes relativas a execugfo do
: PCEP;

Alimentar o Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) ¢ o Sistema de Informagoes
Hospitalares (SIH) ou outro sistema de informagdo que venha a ser implementado no dmbito
o &b do Sistema Unico de Saude (SUS) que o substitua ou complemente.
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11l - DO GESTOR E DO GERENTE — A SES ¢ a SMS se comprometem conjuntamente a:

a) FElaborar o Plano Operativo Anual de acordo com a Programagdo Pactuada Integrada da
Atengdo a Saude;
b) Promover as alteragdes necessarias no Plano Operativo Anual, sempre que 0 cumprimento ou

2d0 de metas fisicas evidenciar necessidades:

Analisar os Relatorios Mensais ¢ Anuais emitidos pelo GERENTE, comparando as metas
com os resultados alcangados e com os recursgs) financeiros repassados.

<
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CLAUSULA QUARTA - DA VIGENCIA

O presente Protocolo de Cooperagao terd vigéncia de 12 (doze) parcclas, a partir da data de sua
assinatura, podendo ser prorrogado por meio de Termo Aditivo, ate o limite de 60 (sessenta)
meses. mediante acordo entre 08 participes, com aviso prévio de 30 (trinta) dias.

L

CLAUSULA QUINTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

Para execugdo do presente Protocolo de Cooperagdo serd destinado recursos financeiro.
nos montantes discriminados no Quadro abaixo, até elaboragdo do Plano Operativo Anual.

Hospital Regional Lednidas Melo

M o ' T Valor Mensal Aprovado para 0 PCEP ]
| Servigos Produzidos l _ J
| 1. Servigos Ambulatorios \ ”
S ——

i 2. Servigos Hospitalares | R$ 200.000,00 \
' |

[ ———— |
I Total Geral (1 +2) MAC | |
N s SR [ I AP

§ 1° Conforme valor apresentado no quadro acima o montante mensal de repasse do FNS para o
FES. serd da ordem de R$ 200.000,00 (Duzentos mil reais) provenientes de recursos da Média
¢ Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar - MAC, destinados ao custeio da assisténcia a

ser executada pelo municipio;

2° Com a efetiva implementagao do Plano Operativo o montante de recursos a ser repassado do
Fundo Nacional para o Fundo Estadual de Saide para custeio da produgdo de servigos
ambulatoriais e hospitalares para o Hospital Regional Lebnidas Melo, sera efetuado de forma
proporcional ao atendimento da populagdo residente no municipio ¢ ao atendimento a referéncia
intermunicipal, em duodécimos mensais conforme definido no Plano Operativo a ser

periodicamente revisado.

3° Ao montante estimado para repasse mensal ao FES, acrescem-Se 0S valores adicionais
decorrentes de adesdo a novas politicasfprogramasfserviqos, tais cOMo recursos a serem definidos
por conta da adesdo do Estado a Rede Cegonha conforme aprovado na CIB - Comissa@o Inte.

gestores Bipartite do Piaui. Tais acréscimos devergy constar no Plano Operativo.
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CLAUSULA SEXTA - DO ACOMPANHAMENTO E DA AVALIACAO DOS
RESULTADOS

1. O acompanhamento e avaliagdo dos resultados do PCEP serdo realizados por Comissdo de
Acompanhamento, nomeada de forma paritaria em portaria conjunta do GESTOR ¢ GERENTE.

2 Fssa Comissdo se reunird, no minimo, trimestralmente, para realizar o acompanhamento do

Plano Operativo Anual, avaliando o cumprimento das metas fisicas pactuadas, podendo propor.
modificagdes nas clausulas do PCEP, desde que essas ndo alterem seu objeto, bem como propor
novos indicadores de avaliagdo no Plano Operativo Anual.

3 Deverdo reunir-se também, sempre que os limites fisicos e financeiros forem superados ou
ndo alcangados, para avaliar a situagdo € propor as alteragdes necessarias no PCEP e no Plano
Operativo.

CLAUSULA SETIMA - DAS ALTERACOES

O GESTOR ¢ 0 GERENTE poderdo de comum acordo e a qualquer tempo, apos 90 (noventa)
dias decorridos da sua publicag@o alterar o presente Protocolo e o Plano Operativo Anual, com
excecio do seu objeto, mediante a celebragdo de Termo Aditivo.

§ 1° O volume de recursos repassados em cumprimento ao objeto deste Protocolo podera ser
alterado, de comum acordo, nas seguintes hipoteses:

a) Variagdes nas metas fisicas e consequentemente no valor global mensal superiores aos
limites estabelecidos no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda e que impliquem em
alteragdes financeiras:

b) Alteragdes, a qualquer tempo, das clausulas deste protocolo ou do Plano Operativo Anual,
que impliquem novos valores financelros; ¢

¢) Revisdo anual do Plano Operativo.
CLAUSULA OITAVA-DA INADIMPLENCIA

Para eventuais disfungdes havidas na execug@o deste Protocolo, o valor relativo ao repasse
estabelecido na programagdo financeira constante podera, mediante comunicagao oficial ao ente
responsavel pela geréncia da unidade. ser alterado pelo ente responsavel pela gestdo, total ou
parcialmente, nos seguintes casos:

a) Nao cumprimento do PCEP, atestado pela Comissdo de Acompanhamento;

b) Fornecimento. pelo gerente, de informagdes incompletas, extemporaneas ou inadimplentes nos
formatos solicitados pelo gestor, obstaculizagéo da avaliacio, da supervisao ou das auditorias
operacionais realizadas por Orgaos de quglquer nivel de gestio do SUS e na falta de
apresentagdo dos Relatorios Mensais ¢ Anuais ?Cep ‘ ; -
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¢) Nio alimentagdo dos sistemas de informacaoes.




CLAUSULA NONA - DA PUBLICACAO

O GESTOR e 0 GERENTE providenciardo a publicagio do extrato do presente Protocolo
ho Didrio Oficial do Estado do Piaui e no Diario Oficial do Municipio de Barras, na forma da
legisla¢@o pertinente.

CLAUSULA DECIMA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA

Os recursos do presente Protocolo serdo oriundos Do Bloco de Custeio, do Grupo de
Atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial ¢ Hospitalar (MAC). programado para o
teto financeiro do municipio Executor de Barras-Pl.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DOS CASOS OMISSOS E CONTROVERSOS

No curso da vigéncia desse Protocolo de Cooperagdo, 0s casos omissos e as controvérsias
entre GESTOR ¢ GERENTE relativas & interpretagdo ou & aplicagao deste Protocolo ou dos
Planos Operativos Anuais deverdo ser resolvidos sob a mediagio das Comissdes de
Acompanhamento através de negociagao.

Pardgrafo anico: Se as Comissdes de Acompanhamento ndo conscguirem resolver as
contiovérsias, essas serdo submetidas a apreciagdo da Comissao Intergetores Bipartite (CIB), do
Eistado do Piaui.

E, por estarem, assim justos e pactuados, os participes firmam o presente instrumento em 03 (trés)
vias de igual teor e forma, para os devidos efeitos legais. tudo na presencga das testemunhas infra-
assinadas.

Barras. 20 de novembro de 2020. _
Fduardo Jose Aguiar Ramos
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HOSPITAL REGIONAL LEONIDAS MELO

PLANO OPERATIVO ANUAL
HOSPITAL REGIONAL LEONIDAS MELO
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Hospital Regional Lednidas Melo
&

Secretaria Municipal da Saude de Barras — Pl

REPRESENTANTES LEGAIS: Orep cOM 0 MUNICPID

Laianne de Sousa Santos 0 _BARKAS-PL " DN
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Diretora do Hospital

Eduardo José Aguiar Ramos

Secretario Municipal de Saude

Equipe Gestora do Hospital Regional Lednidas Melo

Laianne de Sousa Santos — Diretora Geral
Luciene Dias Carvalho - Diretora administrativa

Anténio Barbosa do Vale Carvalho — Coordenador de Faturamento

Equipe Gestora da Secretaria Municipal de Saude

Eduardo José Aguiar Ramos — Secretario de Saude
Maria Gorete Lages do Régo Carvalho - Coordenadora da Atengao Basica

lara Fabricia Rufino de Sousa — Coordenadora da Regulagao

Equipe de Elaboracao

Eduardo José Aguiar Ramos — Secretario de Saude
Maria Gorete Lages do Régo Carvalho - Coordenadora da Atengao Basica
lara Fabricia Rufino de Sousa — Coordenadora da Regulagao

n

Anténio Barbosa do Vale Carvalho - Coordenadq de Faturamento




PLANO OPERATIVO ANUAL - 2020

O presente Plano Operativo tem como objeto formalizar a relagao entre o
GESTOR e GERENTE do SUS retro mencionados, contemplando a definicao e oferta de
servicos de saude e respectiva forma de pagamento, sob Gestao Municipal localizado no
municipio de Barras definindo o papel da unidade de saude no sistema municipal.
Atende ainda, ao disposto no acordo firmado entre o Ministério Publico do Estado do
Piaui. Municipio de Barras e Secretaria de Estado da Salide do Piaui, referente ao Proc.

N° 000716-44/2014. O mesmo tem como objetivo estabelecer as metas qualitativas e

quantitativas bem como compromissos a serem cumpridos pelo Hospital Regional
Leénidas Melo - HRLM e a Secretaria de Saude de Barras no periodo de 2021/2022,
estabelecendo a programacao financeira relativa ao pagamento da produgao de
servicos.

E contextualizado a partir dos principios e diretrizes do SUS e da Politica para a
Contratualizacao de Hospitais de Ensino dos Ministérios da Educagdo e da Saude
(Portaria n.1702/GM de agosto de 2004 e Portaria interministerial n®. 2400 de outubro de
2007) considerando o modelo assistencial estabelecido para o SUS.

Definir as areas nas quais o HRLM prestara os seus servicos, e assim tambénm.
estabelecer as metas quantitativas e qualitativas e os indicadores de desempenho que
serao avaliados, visando o acompanhamento e a avaliacao da efetividade do
PROTOCOLO DE COOPERAGCAO ENTRE ENTES PUBLICOS celebrado entre as
partes, que compreende o desenvolvimento das seguintes atividades:

- Atencao & Saude: prestagao de assisténcia integral e humanizada 100% SUS,
particularmente nas areas de media e alta complexidade, ambulatorial e hospitalar, de
acordo com o protocolo estabelecido;

Aprimoramento da Gestdo: implementagao de atividades de planejamento,
coordenacao, integragao e monitoramento dos processos assistenciais e administrativos
desenvolvidos, visando a melhoria continua da qualidade da assisténcia prestada,

- Ensino e Pesquisa: manter a qualidade das atividades de ensino aos alunos dos cursos
de graduagéo, pos-graduagao e residéncia medica, Cursos Técnicos e multiprofissional,

realizagao de atividades de educagio permanente e ge formacéo de profissionais de

/

salide.
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- Manter os servicos do HRLM de pronto atendimento em clinica medica clinica cirurgica,
clinica obstetra, clinica psiquiatra € em clinica pediatra que demandem atendimento em
urgéncia e emergéncia;

_ Atender a demanda oriunda da Central de Regulagao do SUS para o atendimento das
cirurgias eletivas € de urgéncias, internagoes, consultas e ambulatoriais, exames, assim
a Secretaria Municipal de Saiude de Barras se compromete a encaminhar os usuarios
devidamente regulados pela Central de Regulagao de Barras — Pl, de acordo com a

grade de exames € consultas.

1. CARACTERIZAGAO GERAL DA UNIDADE E DOS SERVIGOS E
ATIVIDADES PROTOCOLADOS.

O Hospital Regional Lebnidas Melo, esta localizado na praga Monsenhor Bozon, 210,
Centro — Barras-Pl.

O Hospital é referéncia para 0 atendimento em urgéncia, emergéncia, atendimento
ambulatorial de média complexidade € hospitalar para populagao residente e
referenciada e tem como Compromisso garantir o acesso aos servicos pactuados de
forma regular e continua, segundo a programagao especifica para cada uma de suas
areas de atuagdo em consonancia com a proposta organizacional da saude para O
municipio, microrregiao e demais regioes definidas na Programagao Pactuada Integrada
- PPI.

Em 1970, assumindo o Governo do Estado do Piaui, Jodo Climaco d’Almeida, e sendo
secretario de saude o Dr. Arimatéia Santos, é reaberta a unidade de saude.
Transformada em hospital, recebeu o nome de “Hospital Regional Leodnidas Melo”,
sendo nomeado seu diretor o Dr. José do Rego Lages, que com muita dedicagao e
trabalho, deu continuidade ao servico que havia comecado no SESP. O hospital
Regional Lebnidas Melo continuou sendo um ponto de referéncia no setor de saude em
todo o Piaui, onde o mesmo funciona até os dias atuais, para atender a necessidade de
formar profissionais de saude dentro da realidade comunitaria, o HRLM vem desde
entao servindo de campo de estagio para os estudantes das faculdades de Medicina,
Enfermagem, Cursos Técnicos de Enfermagem.

No atendimento a populagdo opera como referéncia para todo municipio € municipios
circunvizinhos, a exemplo dos seguintes programas € servicos:PCeP. cOM- 0 muw PO _PE
- Oftaimologia — realizada consultas médicas. BARKAS ~ 2 Mﬁ
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- Ortopedista - realizada consultas medicas € coloc.



- Servigo Social — por meio desse servico 0s usuarios que necessitam sao
encaminhados para TFD -Tratamento Fora de Domicilio, Farmacias de Alto Custo,
DST/AIDS. CRASS - Centro de Referéncia de Assisténcia social, CREAS

- Centro de Referéncia Especializadas de Assisténcia Social, Conselho Tutelar, etc.

Desta forma, o HRLM mantém compromisso em atender as necessidades da
populacao em conformidade com os principios do SUS deforma a promover a
integralidade das agdes voltadas ao sistema publico de saude. Num esforgo de melhorar
as instalaces e sua infraestrutura, o HRLM reativou o Centro Cirurgico, que tera como
resultado a diminuicao da fila de espera das cirurgias eletivas e de urgéncia, onde
proporcionara uma melhoria na produgao das AlH's.

As modificagcbes na Programagao de que trata esse Plano Operativo, seja para
inclusdo, como para alteragdo ou interrupgao de agoes e servigos pactuados, so deverao
ser alteradas com anuéncia das partes (gestor & gerente).

O HRLM se compromete a desenvolver suas agdes de forma humanizada, buscando
sempre desenvolver agbes centradas nos usuarios e seus familiares, incorporando as
dgiretrizes propostas pela Politica Nacional de Humanizagao do Sistema Unico de Saude,
implantando protocolos técnicos e operacionais. Todas as atividades assistenciais
desenvolvidas e protocoladas serdo reguladas através da Central Municipal de
Regulagdo, de modo a permitir a disponibilizagao das melhores alternativas de atengao
ao usuario, considerando o sistema de saude como um todo. Compromete-se ainda a
manter a oferta dos leitos para atendimento aos casos de urgéncia e emergéncia para a
populacédo e outros referenciados e regulados pela Central de Regulagao da Secretaria
Municipal de Saude.

A administragao dc Hospital se compromete a incorporar as regras da Central de
Regulacao do municipio e submeter 95% das metas pactuadas a Central de Regulagao.

As principais atividades e etapas do processo de trabalho para o desenvolvimento e

aprimoramento da gestao hospitalar no HRLM incluem em manter as comissdes abaixo

relacionadas, em pleno funcionamento. Pce.f.com O MUNILLELQ.,QE
a. Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar (CCIH); BARRAS - _{CQ 3 Sﬂ%ﬁg_’j
b. Comissao de letos; ’ 08 . jmJ QO:QJ
d. Comisséo de Etica Médica; é-m 0. thP (-Q,_ML'U%

e. Comissao Interna de Prevencao de Acidentes (CIR
f. Comissao de Notificagao de Doengas

g. Comité de Politica de Humanizagao;




h Comité de Mortalidade Materna e Mortalidade Neonatal;

Alem dos

processos

de gestao

implementados pelo Hospital

para O

Acompanhamento, controle e avaliagdo de seus servigos, o Hospital ira implantar e vai

alimentar, sistematica e rotineiramente, os sistemas informatizados de Regulagac

Ambulatorial e Hospitalar, tais como o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude

(CNES), Sistema de Informacoes Ambulatoriais (SIA) e Sistema de Informagdes

Hospitalares (SIH).
RECURSOS HUMANOS

A composicao de recursos humanos do HRLM atualmente é constituida por:
Servidores do HRML: 214 profissionais;

QUADRO DEMONSTRATIVO DO RECURSOS HUMANOS - 2020

oo O el
Cargo N° de Categoria dos Vinculos Qi‘ O 3. §
Profissionais | SRS
Dlretora geral [ 01 | Fungao gratificada__ B )
| Diretora financeira 01 Fungao gratificada R |2
FDITG*OF& administrativa 01 Funcao gratificada = ™ % %
Coordenadora de nutricdo | 01 'Fungéo gratificada \.J ‘Q*L\v ' @;
' Gerente de enfermagem | 01 | Fungao gratificada s W =04 §
Coordenadora da CCIH 01 Funcao gratificada S ol 2
‘Coordenadora da obstetricia | 01 Funcéo gratificada ‘{j § :
Coord do Centro Cirlrgico 01 Funcéo gratificada NI o = =
' Coord. do Centro Material 01 | Fungao gratificada |
Coordenador de urgéncia 01 | Funcéo gratificada N
[ ‘Médicos 103 Efetivo
Médicos 08 Contratados sem contra/Che
| Enfermeiros (a) 02 Efetivo |
Lg_nf@gpe_iros_ (a) |16 Contratados sem contra/Che
Fisioterapeuta | 01 Prestador sem contra-chequ
| _Farmacéutico ' | 01 Efetivo
I Farmacéutico 02 ' Prest sem contra-cheque
' Assistente Social 01 Contrat sem contra/cheque
\ Assistente Social 10 Cedida SMS para HRML
Auxiliar de gesso | 01 Contrat com contra/cheque
Auxiliar de gesso | 01 Efetivo | B
| Tecnico em Radiologia 02 Contrat sem contra/cheque
' Técnico de Enfermagem 16 Efetivo
Técnico de Enfermagem |08 Serv prest com contra/chequ |
' Técnico de Enfermagem | 43 “Contrat sem contra/Cheque |
' Visitadora 04 | Efetiva !
ﬁéé'r_}_l_co em laboratorio | 03 ontrat sem contra/cheque |
" Auxiliar administrativo | 10 7“[

fetivo |




| ' Auxiliar administrativo [ 11 | Contratado sem contra/cheq |
Auxiliar admlmstratwo |04 Servico prest com contra/che
’Kuxmar de almoxarifado 02 Servico prest com contra/che
Auxiliar de almoxarifado 03 Servico prest sem contra/che
I Motorista 06 Contratado sem contra/cheq
_Costureira 01 Servig prest com contra/Che
' Manutengao A Efetivo
| Porteiro | 08 - Contratado sem contra/cheq
' Porteiro 01 Servi¢ Prest com contr/cheq
Maqueiro 02 Contratado sem contr/cheq
 Maqueiro B o1 Servi¢ Prest com contr/cheq
| Copeira_ 105 ~ | Contratado sem contr/cheq |
“Copeira o1 Efetivo M g
Cozinheira e 1 Servic Prest com contr/cheq | 2 o' S
Cozmheira 01 Efetivo Q %‘1‘:1 ng
' Despenseiro 02 " Contratado sem contr/cheq ‘% R 2
| Auxiliar de cozinheira 01 Servig Prest com contr/cheq j:_?} e
| Auxiliar de cozinheira 02 Contratado sem contr/cheq b= ‘1%
Servicos Gerais 12 Servic Prest com contr/cheq Q Wy N
| Servicos Gerais 13 Contratado sem contr/cheq el N
| Servigos Gerais 03 Efetivo By. P %‘3
- = =
(SRS e B e - & -
Total -2 B ——— 188 g
CAPACIDADE INSTALADA

NUMEROS DE LEITOS: O hospital HRML dispée de 81 leitos fisicos, dos quais 11

s30 leitos complementares (SUS), 70 leitos clinicos/cirurgicos (SUS) e 04 néo (SUS).

Sao distribuidos da seguinte forma:

DEMONSTRATIVO DE LEITOS DO HOSPITAL - 2020

____LEITOS "EXISTENTE | SUS | NAOSUS |
', LEITOS COMPLEMENTARES !
ISOLAMENTO [ 01 T o1 | 0 i
'OBSERVAGAO | 10 10 0 __ i
| TOTAL e ETHmeET R
LEITOS CLlNICOSICIRURGICOS |

"CLINICA CIRURGICA | 16 15 i
| CLINICA 15 14
| OBSTETRICA | _ 'i
_CLINICA MEDICA | 21 | 20

"CLINICA PEDIATRA | 20 19 l

PSIQUIATR!A 02 | 02 |

| TOTAL o g




INSTALACOES  FISICAS DA ASSISTENCIA AMBULATORIAL/
HOSPITAL - 2020

CAPACIDADEINSTALADA | QUANTIDADE ATENDIMENTO |
 AMBULATORIO (HOSPITAL) | - | SUS
"ADMISSAO | 071 100%
' SALA DE ESPERA 01 100%
' SALA DE SERVICO SOCIAL 01 100%
CONSULTORIO MEDICO 02 100%
SALA DE ACOLHIMENTO 01 100% — =S
"SALA DE 02 | 100% SACECRIES
| APLIC/MEDIC/OUTROS I BN P S
| SALA DE ESTABILIZACAO 02 100% g =
' SALA DE CURATIVO 01 100% = =l ]
'RAIO X 01 100% B =Y s ¢_g
SALADEGESSO | o 100% | o '™ 3
' SALA DE VACINA - 01 100% 4937 g
'CENTRO CIRURGICO | 02 (SALAS) T 100% 1 94289
PRE-PARTO [ 02(LEITOS) 100% | EEe
' CENTRO MATERIAL 01 100% e
"BERCARIO 02 100% e i
l SALA DE REC POS-ANESTESIC 02 100%
' SALA DE PARTO — 02 100%
SALA TESTE DO PEZINHO 01 T100% |

INSTALAGOES FISICAS DA ASSISTENCIA AMBULATORIAL
(CONSULTAS ESPECIALIZADAS) HOSPITAL - 2020

|CAPACIDADE INSTALADA QUANTIDADE | ATENDIMENTO |
' AMBULATORIO CONSULTA Sus |
' ESPEC. - :,
' CONSULTORIO 01 100% |
| OFTALMOLOGICO L ‘
| CONSULTORIO ORTOPEDICO 01 | 100% |
L. _ S -

ATENGCAO AMBULATORIAL

A atengdo ambulatorial compreende todas as agdes ofertadas e executadas em
regime ambulatorial, independente de seu nivel de complexidade, tais como: consultas
de especialidades, procedimentos ambulatoriais de média complexidade, servigos de
apoio diagnosticos e terapéutices. O HRLM oferece atendimento ambulatorial de média

complexidade de apoio diagnostico e terapéutico d anmes de meédia complexidade



ambulatorial devera ser regulada pelos mecanismos vigentes sob a responsabilidade da
Central de Regulagdo do municipio de Barras, e 20% fica sob disponibilidade e
responsabilidade do HRLM para utilizagao nas atividades do hospital.

O Hospital se compromete a manter atualizado no SCNES, os servigos
especializados disponibilizados para assisténcia ambulatorial e hospitalar, seu
contingente de recursos humanos necessarios a prestacdo de assisténcia em
quantidade e qualidade aos usuarios do SUS de acordo com as metas pactuadas,
comunicando e regularizando todas as saidas e entradas de profissionais relacionados
diretamente a assisténcia prestada ao usuario, sendo validado para encaminhamento

ambulatorial e hospitalar o constante no SCNES da competéncia em vigor.

SERVICOS DE MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL

=m todos os ambulatérios sao realizadas consultas e procedimentos especializados

por profissionais médicos, enfermagem, servico social e nutrigdo.

Para os procedimentos de Média Complexidade, serdo ofertados:
a) Consultas de especialidades com especialistas elencados abaixo:
ATENCAO HOSPITALAR

A atencao hospitalar de que trata este Plano Operativo refere-se ao conjunto de
acoes e servicos ofertados ao paciente e seus familiares em regime de internacao. O
HRLM é referéncia de internagao para a populagéo de Barras e cidades circunvizinhas
A porta de entrada para internagao sera de RESPONSABILIDADE do gerente municipal.

A viabilizagao das internagoes sera 100% (cem por cento) do gerente municipal em
conformidade com a disponibilidade de leitos de acordo com a R,

Todas as metas e indicadores de desempenhos acordados no presente Plano
Operativo serao monitorados e avaliados, trimestralmente, pela Comisséo de
Acompanhamento do PROTOCOLO DE COOPERACAO ENTRE ENTES PUBLICOS
/Contrato da Secretaria Municipal de Saude, através de relatorios gerenciais emitidos
pela Coordenadoria de Controle e Avaliagado do municipio, pelo Hospital e outros que se

fizerem necessario.
DO FINANCIAMENTO
Para a execugdo do Contrato de Metas, ficam programados 0s seguintes recursos

financeiros mensais/anuais, para o periodo compregndido de um ano a partir da data da

assinatura do Contrato de Metas. \ PLEP COM.O MUNIUPLO DE
pARRAS PT OIR/
: I . g0
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Os Recursos destinados aos pagamentos da Produgéo de Servigos pactuados no
presente Plano Operativo ficam programados recursos no montante de R$ 200.000,0C

(Duzentos mil reais). Segue a Programagao Orgamentaria do HRLM.

DEFINICAO DE METAS FiISICAS DE ASSISTENCIA

As metas fisicas acordadas entre o Hospital e a Secretaria Municipal de Saude a
serem cumpridas no periodo deste Plano Operativo estdo descritas nas tabelas em
anexo.

Fica estabelecido a necessidade de revisar o plano operativo a cada trés meses,
para adequagao as necessidades de saude do SUS e a capacidade operacional do
hospital. O presente Plano Operativo Anual é parte integrante do Contrato de Metas
entre a SMS/ Barras e o HRLM. Contem as caracteristicas gerais dos servigos e
atividades desenvolvidas pelo Hospital, os compromissos assistenciais com 0s
respectivos quantitativos, as metas gerenciais e de qualidade da assisténcia e da
educacao permanente.

Fica acordado que os servicos de Laboratorio de Analises Clinicas e Servigos de
Ultrassonografias serao de responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude Barras,
sendo que as necessidades do HRLM serao encaminhadas a Central de Avaliagao,
controle e auditoria para resolutividades em tempo habil e sem necessidade de
agendamento. Sendo que a SMS de Barras se compromete a manter os servigos
laboratoriais e os servicos de Ultrassonografias para © HRLM, primeiro nos
Estabelecimentos do SUS e complementadas com 0S conveniados caso aj
necessidade, em relaciao aos servigos laboratoriais nos sabados, domingos e feriados
serao mantidos exames de urgéncia e emergéncia dos pacientes internados, como

também os VDRL das gestantes.

COMPROMISSOS DAS PARTES:
DO GESTOR — Secretaria Municipal de Salde se compromete a:

a) Acompanhar o repasse mensal dos valores financeiros para pagamento da

unidade de satide HOSPITAL REGIONAL LEONIDAS MELO;
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9)
h)

Exercer o controle e avaliagdo dos servigos prestados, autorizando os
procedimentos a serem realizados e monitorando a unidade de saude do Plano
Operativo.

Processar o Sistema de Informagdées Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de
Informacoes Hospitalares (SIH), ou outro sistema de informagdes que venha a ser
implementado no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) em substituigéo ou
complementar a estes.

Alimentar o Cadastro Nacional de estabelecimento de Salde, ou outro Sistema de
Informagées que venham ser implementado no &mbito do Sistema Unico de
Saude (SUS) em substituicdo ou em complementagdo a este. No cadastro da
Unidade de Saude que for objeto do Protocolo de Cooperagao entre Entes
Publicos (PCEP), devem constar em campo especifico, informagdes relativas ao
termo firmado;

Analisar os relatérios mensais e anuais enviados pela Unidade de Saude e dos
dados disponiveis no (SIA) e (SIH);

Encaminhar os atendimentos, incluindo as cirurgias eletivas, através do Complexo
de Regulagao Municipal, obedecendo as politicas estadual e municipal de
regulacgao.

Acompanhar e avaliar de forma permanente o grau de concessao das metas.

Realizar auditorias operacionais;

DO GERENTE — Hospital Regional Lednidas Melo

a)
b)

c)

Apresentar ao GESTOR as informagdes previstas no Plano Operativo Anual;
Cumprir, através da unidade de salde, as agbes previstas no Plano Operativo
Anual, a ser elaborado;

Disponibilizar todos os servicos da unidade de salde que integra o PCEP no
Complexo de Regulagao Municipal, considerando as politicas municipal e
estadual de regulagéao;

Garantir o atendimento dos servicos de urgéncia e emergéncia de acordo com 0
perfil da unidade obedecendo os protocolos de regulagao da urgéncia;

Apresentar ao GESTOR os Relatorios Mensais até o 5° (quinto) dia util do més

subsequente a prestacao dos servigos os dodumentos referentes aos _servigos

efetivamente prestados; Pgifeﬁgéﬂ OP }’I}U WICT f{ U&Ji{)j./
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f) Apresentar ao ente GESTOR o Relatério Anual até o 20° (vigésimo) dia atil do
més subsequente ao término do periodo de 12 (doze) meses, incluindo
informagdes relativas a execucao do PCEP:

g) Alimentar o Sistema de Informagbes Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de
Informagdes Hospitalares (SIH), ou outro sistema de informacao que venha ser
implementado no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS) que o substitua ot
complemente;

DO GESTOR E DO GERENTE - a SMS e o HRLM se comprometem
conjuntamente a:

v Compromisso em relacéo aos ajustes necessarios no que se refere a oferta e a
demanda, dando preferéncia as agoes de média e alta complexidade;

v Organizagéo da atengéo orientada pela Politica Nacional de Humanizacgéo:;

v Observancia integral dos Protocolos Técnicos de Atendimentos e regulamentos
estabelecidos pelo Ministério da Saude e demais GESTORES DO SUS;

v Elaboragdo conjunta de protocolos clinicos, técnico-assistenciais € operacionais
para integrar e apoiar as diversas acées de salide:

v Constituigao de uma rede de cuidados progressivos a saude, estabelecendo-se
relagoes de cooperagao técnica no campo da atencao entre os diferentes servicos
do SUS, independente do nivel de complexidade:

v Diversificagdo das tecnologias de cuidados utilizados pelas unidades de saude no
processo assistencial, incluindo aquelas centradas no usuario e sua familia, que
levem a redug&o de permanéncia da internacgao hospitalar;

v Desenvolvimento de atividades de vigilancia epidemiolégica, hemo-vigilancia,
farmaco-vigilancia e tecno-vigilancia em saude:

v Participagao das unidades de saude nas politicas prioritarias do SUS, nos moldes

dos Planos Operativos que integram este instrumento.

As modificagdes na programacgao de que trata este POA, tanto para inclusao, quanto
para interrupgoes de agoes e servicos pactuados, sé poderdo ocorrer com anuéncia das
partes (Gestores da SMS e Gestores do HRLM).

Fica eleito o Foro de Barras para dirimir quaisquer duvidas oriundas decorrentes da
execucéo do presente Plano e solucionar questdes que ndo possam ser res lvidas

. ? 3 e "R PITA O RO VAR Be
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administrativamente, renunciando as partes a qualquer gutro. Rppens-PT 012/
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E, para validade do que pelas partes foi pactuado, firmou-se este instrumento em 04
(quatro) vias de igual teor, na presenga das testemunhas infra-assinadas, para que

produza seus juridicos e legais efeitos em juizo e fora dele.

Barras, 20 novembro de 2020
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Diretora Geral do Hospital Regional Ledénidas Melo



Diario Oficial

Barras Piaui ¢ o Gestor Estadual de
Sadde do Piaui, visando a definigio
da oferta e fluxos de servigns de

Teresina(PI) - Ter¢a-feiva, 19 de janeiro de 2021 « N” 012 2 7
' §  GOVERNODOESTADODO PLAUL EXTRATO DE PROTOCOLO DE COOPERAC A0 ENTRE |
@;. SECRETARIA DE ESTADO DASAUDE ENTES PUBLICOS N" 02/2021. —
- 2y . Espécie Protocolo de Cooperagio Entre Entes
| EXTRATO DE PROTOCOLO DE COOPERACAO ENTRE Puiblicos — PCEP, que formaliza a
| ENTES PUBLICOS N° 01/2021. relaciio entre o Gestor Municipal de

Espécie Protocolo de Cooperagiio Entre Entes
Pablicos — PCEP, que formaliza a

relagdo entre o Gestor Municipal de | |

| sutide.
Saide de Campo Maior ¢ o Gestor Objeto Tem por objeto formalizar a relagio
Estadual de Saide do Piaui, visando entre  0s pgestores da  SUS
i definicio da oferta e fluxos de supramencionados, contemplando o
| | scn'igs\za de saude. de ¢ido ¢ olerta 1 de serv ivos de
Objeto Tem por objeto formalizar a relagio saide ¢ respectiva forma  de
pagamento da unidade estadual sob

entre  os  gestores  do  SUS

= réncia
supramencionados. contemplando a

Gestdo Municipal ¢ G
Estadual, localizada no municipro de

dc!lnlq;:'in < 0'—‘3“3.(“: servicos de | Barras -Pl, definindo o papel da

| satide e respectiva forma  de | unidade de sainde no  sistema
| pagamento da unidade estadual sob | municipal, integrando-o 4 rede de
| Gestio Municipa] e Geréncia forma regionalizada ¢ hicrarquizada

de acordo com a abrangéncia ¢ o
pertil inerente a cada umidade de
satde, Atende ainda, ao disposto no
acordo  lirmado  entre Mimistérn

Estadual, localizada no municipio de
Campo Maior, definindo o papel da
unidade de sande no  sistema

municipal integrando-o 4 rede de Pablico  do  Estado  do  Piaui,
torma regionalizada ¢ hierarquizada municipio de Barras ¢ Secretaria de
de acordo com a abrangéneia ¢ o Satde do Estado do Piawi, referente |
perfil inerente a cada unidade de | a0 Proc, n” 00716-44/20014,

saiude, conforme, Plano Operativo | & 17 Utilizar-se-d como referé

para repasse de recursos do Fundo |

parte integrante do protocolo, N“c'on_m il Sal’{d"‘ : _.0_ nundde I
§ 1° A formalizacdo da relacdio dar- E‘,slad_udl de S:?udc. destmado  ao

L 5 i custeio dos servigos ambulato

|5es & minuivcs da fixagdo de metas hospitalares produzidos pelo Hospi

fisicas mensais de servigos ofertados, | Regional Leonidas Melo de Baras, o

conforme clausula segunda e a forma | valor da  produgio  acres de

| de  pagamento serd constante na | residuo.  bem  como.  os  valores

cldusula quinta, ambas neste termo. referentes a produgdes niio pagas o
12 (doze) parcelas ) valores referentes a estimativas de
melhorna de assisténcia. Tmporta o

| previamente definido entre as partes,

| Daos Recursos | Para execugiio do presente protocolo 1 montante no valor de RS 200.000.00
Financeiros de cooperagiio  seriio  destinados {duzentos mil reais) men TR
| | recursos financeiros nos montantes Vigéneia 12 (dowe) parcelas. ]
diseriminados conforme | Dos Recursos | Parn execugio do presente |\I\.![0L‘£.)|u_

programagiio orgamentiria ¢ no plano | Financeiros de  cooperagio  serdo destinados
operativo. recursos  financeiros nos montantes |

diseriminados.  ate  elaboragdo  do
plano Ope vo anual,
& 1" Conforme valor apreseotado no
| quadro  que compde o PCEP, o
montante mensal de repasse do FNS |
para o FES, scra da ordem de RS |
200.000,00  (duzentos  mil  reais) |
provenientes de recursos da Média e |
|
|
|

& 1" Conforme valores apresentados
no quadro  (parte integrante  deste
PCEP) o montante mensal de repasse
| do FNS para FES serd da ordem de
| RS 110.000,00 (cento e dez mil reais)
para custeio dos servigos produzidos
pela  unidade  de  salide  acima
relacionada.
Perfazendo o walor  total RS
1.3200000,00 (um milhdo, rezentos e

Alta Complexidade Ambulatorial e
| Hospitalar — MAC, destinados o
custeio da assisténcia a ser executado
- ( ! pelo municipio.
| vinte mil reals). — Dotagiio Orgament:iria s recursos do presente rlmﬁn:nlu
Os recursos do presente protocolo | serdo oriundos  de média ¢ oala |
serdo orundos de média e ala | complexidade ambulato)
complexidade ambulatorial (MAC),
do bloco do custeio programado para

H

“do bloco do custeio programado p
o teto financeiro do municipio de

o teto financeiro do municipio de | — Executor de Barras — PL
Campo Maior. | | Data da Assinatura | 20.11.2020. |
| 01.12.2020 : Signatdrios Pela  Secretaria  de  Sadde:

FLORENTING  ALVES VERAS
NETO - Secretirio de Estado da |
Satde do Piaui, |
Pela  Secretaria Municipal  de
Saide de Barras — P1: EDUARDO
JOSE AGUIAR RAMOS =
Secretirin. Municipal da Satde de |
Barras — 'L

| Pela  Secretaria  de  Sanide:
| FLORENTINO ALVES VERAS
NETO - Secretirio de Estado da
Saude do Praui;

Pela  Secretaria  Municipal de
Saide de Campo Maior — PI:
ANDREIA  BONA CARVALHO
SILVA - Secretiria Municipal da
Saide de Campo Maior.
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