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RECEBIMENTO DO RECURSO

Banco: 001 Agéncia: 30627 Numero: 000363103 Praga de Pagamento: Sdo Carlos
Gestor do Convénio: Antonio Carlos Pinoti Affonso
Declaramos que esta Conta Corrente sera exclusiva para o recebimento do recurso.

CONTEXTO DA INSTITUIGAO PROPONENTE
Histoérico da Instituicdo
A AHBB - Associagdo Hospitalar Beneficente do Brasil € uma Organizagdo Social de Saude que tem como estimulo buscar instrumentos e modelos de
administragdo que possam levar racionalidade ao Sistema Unico de Satde (SUS). Com o objetivo de conduzir o desempenho da gestdo privada para a
administragdo publica, aprimorando os recursos e garantindo a eficiéncia dos servigos prestados a populagéo. E declarada instituicdo de Utilidade PUblica nos
ambitos estadual e municipal. Possui o Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social na Area de Saude - CEBAS, concedido pelo Ministério da Salde.
Caracteristicas da Instituicdo: A Associagdo Hospitalar Beneficente do Brasil tem sob sua gest&o: . 3 hospitais; . 80 leitos de UTI, sendo 20 neonatais e 6 leitos
maternos; . 404 funcionarios; . 320 médicos;

QUALIFICAGAO DO PLANO DE TRABALHO

Objeto: CUSTEIO

Im]plantagéo e o Gerenciamento Técnico/Administrativo de 10 (dez) leitos de terapia Intensiva Adulto e 18 (dezoito) de Enfermaria Adulto, de forma quantitativa e
qualitativa, com o fornecimento de equipe multidisciplinar de plantonistas e diaristas para o cuidado intensivo de pacientes graves que requerem atengéo
profissional especializada de forma continua, valendo-se dos materiais especificos e tecnologias necessarias ao diagndstico, monitorizagdo e terapia para suas
comorbidades, com especial atengdo as infecgbes provocadas pelo COVID-19 e decorrentes dela

(CSS) APOIO FINANCEIRO - CUSTEIO AGOES ESPECIFICAS - ENTIDADES Salérios, encargos, beneficios, prestacbes de servicos médicos, servicos de engenharia
clinica, servigos de gestdo, administrativos, contabilidade, controladoria e prestagéo de contas e recursos humanos para Gerenciamento Técnico e Administrativo
de 10 (dez) leitos de terapia Intensiva Adulto e 18 (dezoito) de Enfermaria Adulto - Hospital Geral de Taipas

Objetivo

Implantagdo e o Gerenciamento Técnico/Administrativo de 10 (dez) leitos de terapia Intensiva Adulto e 18 (dezoito) de Enfermaria Adulto, de forma quantitativa e
qualitativa, com o fornecimento de equipe multidisciplinar de plantonistas e diaristas para o cuidado intensivo de pacientes graves que requerem atengdo
profissional especializada de forma continua, valendo-se dos materiais especificos e tecnologias necessarias ao diagndstico, monitorizagdo e terapia para suas
comorbidades, com especial atengdo as infecgdes provocadas pelo COVID-19 e decorrentes dela

Justificativa

Levando em consideragdo que a UTI é a Unidade de Terapia Intensiva existente nos hospitais e destinada ao acolhimento de pacientes em estado grave com
chances de sobrevida, que requerem monitoramento constante (24 horas) e cuidados muito mais complexos que o de outros pacientes. Considerando que a UCI
€ um servigo hospitalar destinado a usuarios em situagdo clinica de risco moderado, que requerem monitorizagéo e cuidados Semi-Intensivos, intermediarios entre
a unidade de internagdo e a unidade de terapia intensiva, necessitando de monitorizagdo continua durante as 24 (vinte e quatro) horas do dia, além de
equipamentos e equipe multidisciplinar especializada, Considerando o cenério atual - instalagdo do COVID-19, ha um aumento de pacientes necessitando de
suporte intensivo e a insuficiéncia de leitos no Brasil que ja é pré-existente, determinam que UTIs sejam instaladas em carater emergencial. A operacionalizagéo da
Unidade de Terapia Intensiva é complexa exigindo recursos humanos especializados e atualizados na area, sendo necessaria a educagéo continuada e educagdo
permanente constantes ndo apenas com relagéo a assisténcia direta como também para com a adequada utilizagdo da tecnologia instalada como, por exemplo:
monitores multiparamétricos, ventiladores mecéanicos, dispositivos invasivos, farmacos especificos dentre outras equipamentos e necessidades inerentes que o
setor implica.

Local

HOSPITAL GERAL DE TAIPAS

Observagdes

METAS A SEREM ATINGIDAS
Metas Quantitativas
Saidas da UTI

Acdes para Alcance: E a safda do paciente da unidade de internacg&o por alta (curado, melhorado ou inalterado), transferéncia externa, transferéncia
interna ou dbito. (n° de pacientes dia/média de permanéncia)

Situagdo Atual: | ejtos de UTI em funcionamento.

Situagdo Pretendida: produzir um nimero >ou = 18 saidas da UTL.
Indicador de Resultado: Analise de Relatdrios

Saidas da Enfermaria
Acdes para Alcance: E a saida do paciente da unidade de internacg&o por alta (curado, melhorado ou inalterado), transferéncia externa, transferéncia
interna ou dbito. (n° de pacientes dia/média de permanéncia)

Situagdo Atual: | ejtos em funcionamento.
Situagdo Pretendida: produzir um nimero >ou = 70 saidas da ENFERMARIA
Indicador de Resultado: Analise de Relatdrios

Pneumonia associada a ventilagdo
Agbes para Alcance: Tmplantag8o do Protocolo, praticas de segurancga e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situacdo Pretendida: Taxa de pneumonia associada a ventilagdo
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Indicador de

Resultado: Analise de Relatorios de Gestdo hospitalar

Densidade de incidéncia de Infeccdo do Trato Urinario relacionado a CVD UTI
Acbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranga e prevengdo para o controle do indice

Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: Densidade de Infecgdo de ITU- CVD

Indicador de

Resultado. Analise de Relatérios de Gestéo hospitalar

Densidade de incidéncia de Infeccdo por Corrente Sanguinea IPCS UTI
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: T - Leitos em funcionamento.
Situagdo Pretendida: Densidade de Infecgdo IPCS

Indicador de

Resultado: Analise de Relatorios de Gestéo hospitalar

Incidéncia de Lesdo por pressdo (LPP)
Acbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranga e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situacdo Pretendida: Taxa de Lesdo por pressdo

Indicador de

Resultado. Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Taxa de utilizagédo de ventilagdo mecanica UTI
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice
Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situagdo Pretendida: Taxa extraida da Epimed - Raz&o entre nimero de dia de VM sob total de paciente/dia

Indicador de

Resultado: Analise de Relatorios de Gestdo hospitalar

Taxa de utilizagdo de Cateter Venoso Central CVC UTI
Acbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranga e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: UTT - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: Taxa extraida da Epimed - Raz&o entre nimero de dia de CVC sob total de paciente/dia

Indicador de f P = .
Resultado. Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Metas Qualitativas

Taxa de ocupacédo Hospitalar UTI
Agbes para Alcance: Implantacdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevencdo para o controle do indice
Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situagdo Pretendida: E 3 relagdo percentual entre o numero de pacientes-dia e nimero total de leitos-dia, incluindo os leitos-dia extras e excluindo os
leitos-dia bloqueados
Indicador de Resultado: Analise de Relatdrios

Taxa de ocupacdo Hospitalar Enfermaria
Agbes para Alcance: Tmplantag8o do Protocolo, praticas de segurancga e prevencgdo para o controle do indice
Situagdo Atual: | ejtos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: E 3 relagdo percentual entre o niumero de pacientes-dia e nimero total de leitos-dia, incluindo os leitos-dia extras e excluindo os
leitos-dia bloqueados

Indicador de Resultado: Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Média de Permanéncia UTI
Agbes para Alcance: Tmplantag8o do Protocolo, préticas de segurancga e prevencgdo para o controle do indice
Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: E 3 relagdo entre o nimero de pacientes-dia e o nimero de saidas. Mede o tempo médio que o paciente permanece internado em
uma determinada clinica ou na instituigdo e o resultado é expresso em dias

Indicador de Resultado: Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Média de Permanéncia Enfermaria
Agbes para Alcance: Implantag8o do Protocolo, praticas de segurancga e prevengdo para o controle do indice
Situagdo Atual: | ejtos em funcionamento

Situagdo Pretendida: E 3 relagdo entre o nimero de pacientes-dia e o nimero de saidas. Mede o tempo médio que o paciente permanece internado em
uma determinada clinica ou na instituigdo e o resultado é expresso em dias

Indicador de Resultado: Analise de Relatérios de Gest&o hospitalar

Estudo da satisfacdo dos clientes e/ou familia relacionado a assisténcia UTI
Acbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranga e prevengdo para o controle do indice
Situagdo Atual: UTI Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: o4 de satisfagdo do usuario
Indicador de

Analise de Relatdrios de Gestdo hospitalar

Estudo da satisfacdo dos clientes e/ou familia relacionado a assisténcia Enfermaria
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice

Situacdo Atual: | ejtos em funcionamento.
Situagéo Pretendida: 9, de satisfacdo do usuario
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Indicador de
Resultado:

Analise de Relatdrios de Gestdo hospitalar

Paciente-Dia UTI
Acbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranga e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situacdo Pretendida: Unidade de medida que representa a assisténcia prestada a um paciente internado durante um dia
hospitalar

Indicador de Apalise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Paciente-Dia Enfermaria
Agbes para Alcance: Tmplantag8o do Protocolo, praticas de seguranga e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: | ejtos em funcionamento.
Situacdo Pretendida: Unidade de medida que representa a assisténcia prestada a um paciente internado durante um dia
hospitalar

Indicador de- Apalise de Relatérios de Gesto hospitalar

Incidéncia de queda do paciente Enfermaria
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: | ejtos em funcionamento
Situagdo Pretendida: N(mero de paciente/més dividido pelo niumero de queixa/més = que 1%

Indicador de

Resultado. Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Incidéncia de queda do paciente UTI
Agbes para Alcance: Implantacdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice
Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situagdo Pretendida: Taxa de queda de paciente

Indicador de

Resultado: Analise de Relatorios de Gest&o hospitalar

Incidéncia de perda de cateter venoso central UTI
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de segurancga e prevencgdo para o controle do indice

Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: Relagdo entre nimero nimero de perda de cateter venoso central em um determinado periodo e o numero de pacientes/dia com
cateter central, multiplicado por 100
Indicador de Resultado: Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Incidéncia de perda de cateter venoso insercgdo periférica UTI
Agbes para Alcance: Implantag8o do Protocolo, praticas de segurancga e prevengdo para o controle do indice

Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: Relagdo entre niUmero niumero de perda de cateter venoso insergdo periférica em um determinado periodo e o nimero de
pacientes/dia com cateter central, multiplicado por 100
Indicador de Resultado: Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Extubacdo néo planejada
Agbes para Alcance: Implantag8o do Protocolo, préticas de segurancga e prevencgdo para o controle do indice

Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: Relagdo entre nimero de extubacdo ndo planejada com o nimero de pacientes entubados/dia, multiplicado por
100

Indicador de Resultado: Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Incidéncia de flebite
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice
Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: Relagdo entre numero de flebite em um determinado periodo e o nimero de pacientes/dia com acesso venoso periférico, multiplicado
por 100.
Indicador de Resultado: Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Incidéncia de erros de medicagdo
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice

Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: Relagdo entre o numero de erros de medicagdo com o nimero de paciente/dia multiplicado por 100

Indicador de
Resultado:

Analise de Relatdrios de Gestdo hospitalar

Evolugdo no prontuario do paciente UTI e Enfermaria
Agbes para Alcance: Implantacdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice
Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situagdo Pretendida: 100% de prontudrios evoluidos

Indicador de

Rosultado. Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

Taxa de mortalidade na UTI e Enfermaria
Agbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranca e prevengdo para o controle do indice
Situagdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.
Situacdo Pretendida: Raz§o: total de dbitos e nimero de altas das unidades
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Indicador de

Analise de Relatdrios de Gestdo hospitalar

Taxa de Reinternagdo em 24horas - UTI
Acbes para Alcance: Implantagdo do Protocolo, praticas de seguranga e prevengdo para o controle do indice

Situacdo Atual: UTI - Leitos em funcionamento.

Situagdo Pretendida: N(mero de Reinternagbes ndo programadas pela mesma ou por causas associadas <=1%

Indicador de i L = .
Resultado. Analise de Relatérios de Gestdo hospitalar

ETAPAS OU FASES DE EXECUGAO

Ordem Etapa Duragéo Descrigdo
Recursos . . . - .
1 Humanos 1 Pagamento de Recursos Humanos, Equipe de Enfermagem e Administrativa, bem como, saldrios, encargos e beneficios
> Prestagdo de 1 Servigos médicos, Engenharia Clinica, Servigos administrativos, servigos de contabilidade, servigos de controladoria e prestagdo de
Servigos PJ contas e servigos de recursos humanos mensais, internet e software.

PLANO DE APLICACAO DE RECURSOS FINANCEIROS

Ordem Natureza Tipo Objeto Aplicagdo Proponente % Concedente %

1 CUSTEIO Salarios, encargos e Custeio Recursos Humanos 0,00 0,00 1.799.562,18 47,68
beneficios

2 CUSTEIO Servigos Médicos Custeio Servigos Médicos 0,00 0,00 1.647.660,00 43,65

Servigo prestado por

3 CUSTEIO Pessoa Juridica Custeio Servigos de Gestdo 0,00 0,00 279.000,00 7,39
4 CUSTEIO gsg:fa"ﬁrjjf?:" por Custeio Engenharia Clinica 0,00 0,00 48.000,00 1,27
0,00 0,00 3.774.222,18 99589
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Parcela Valor % Proponente % Concedente % Total Desembolso
1 629.037,03 16,66 0,00 0,00 629.037,03 16,65 629.037,03
2 629.037,03 16,66 0,00 0,00 629.037,03 16,65 629.037,03
3 629.037,03 16,66 0,00 0,00 629.037,03 16,65 629.037,03
4 629.037,03 16,66 0,00 0,00 629.037,03 16,65 629.037,03
5 629.037,03 16,66 0,00 0,00 629.037,03 16,65 629.037,03
6 629.037,03 16,66 0,00 0,00 629.037,03 16,65 629.037,03
3.774.222,20 99,96 0,00 0,00 3.774.222,18 99,90 3.774.222,18
PREVISAO DE EXECUGAO
Inicio: A partir da data de assinatura do Ajuste
Término: 21/10/2020
RESPONSAVEIS PELA ELABORAGAO DESTE PLANO
CPF Nome da Pessoa Fungdo Cargo Email
018.587.358-82 Antonio Carlos Pinoti Affonso Autoridade Beneficiario Diretor Presidente

DECLARAGAO

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

ASSINATURAS DIGITAIS

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

Data Assinatura CPF Nome da Pessoa Entidade Cargo
@ 22/04/2020 018.587.358-82 Antonio Carlos Pinoti Affonso ASSOCIAC»&O HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL Diretor Presidente
() 22/04/2020 672.438.518-00 Jos¢ fenrique Germann SES/GABINETE - Gabinete do Secretario Secretario da Satde
. . CGOF - Coordenadoria de Gestdo Orgamentéaria e Coordenador de
@ 22/04/2020 007.516.518-00 Wilson Roberto Lima Financeira Gabinete

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