Diario Oficial Poder Executivo

Estado de Sao Paulo Secdo I

Palacio dos Bandeirantes
Av. Morumbi, 4.500 - Morumbi - CEP 05698-900 - Fone: 3745-3344

N° 40 - DOE - 25/07/2023 - p.31

COORDENADORIA DE GESTAO DE CONTRATOS DE SERVIGOS DE SAUDE
TERMO DE ADITAMENTO AO CONTRATO DE GESTAO N° 01/2023

Processo 2023 n°: SES-PRC-2022/48270

Processo SEI n°® 024.00019567/2023-77

Contratante;: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Contratada: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE VOTUPORANGA, QUALIFICADA COMO ORGANIZACAO
SOCIAL DE SAUDE, PARA REGULAMENTAR O DESENVOLVIMENTO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE
NO AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE VOTUPORANGA — AME VOTUPORANGA.

CNPJ: 72.957.814/0001-20

Objeto: Alteragéo do Anexo Técnico | — Il — Estrutura e Volume de Atividades Contratadas e Anexo Il — Sistema de
Pagamento do Contrato de Gestdo no AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE VOTUPORANGA —
AME VOTUPORANGA do contrato de gestéo celebrado em 01/10/2022

ANEXO TECNICO |

DESCRICAQ DE SERVICOS —

Il — ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES CONTRATADAS
11.2. ATENDIMENTO NAO MEDICO NO ANO DE 2023

Especialidades ndo médicas | 2023
Enfermeiro | X
Fisioterapeuta X
Fonoaudidlogo | X__
Nutricionista | X
Psicdlogo | X__
Farmacéutico X
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I15. SERVICOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO EXTERNO — SADT EXTERNO NO ANO DE 2022

0 Ambulatdrio oferecerd os servicos de SADT abaixo relacionados, na guantidade anual de 25.800 exames, a pacientes EXTER-
NOS ao Ambulatdrio, isto & aqueles pacientes que foram encaminhados para realizacdo de atividades de SADT por outros servicos
de saude, obedecendo ao fluxo estabelecido pela Secretaria Estadual da Saode, nas quantidades especificadas:

1° semestre 2° semestre

SADT EXTERNO =

Jan |Fev |Mar | Abr |Mai|Jun| Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez | Total
Radicgrafia - - - - - - 300 ( 300 | 300 | 300 | 300 | 300 | 1800
Mamografia - - - - - - 290 290 | 290 | 290 | 290 | 290 | 1740
Densiometria - - - - - - - - - - - - 0
Radiologia = - - - - - 590 590 | 590 | 590 | 590 | 590 |3540
Ecocardiograma -l -] -~~~ |18 | 180 | 180 | 180 | 180 | 180 | 1080
Ultrassonografia
com Doppler 60 60 60 60 60 60 360
Ultrassonografia . . ) - - - . ) : , . ) 0
Obstétrica
QOutras

Ultrassonog rafias - - - - - - | 2090 | 2090 | 2090 | 2090 | 2090 | 2090 | 12540

Ultrassonografia - - - - - - | 2330 | 2330 | 2330 | 2330 | 2330 | 2330 | 13980
Tomografia = = = = = - [ 340 | 340 | 340 | 340 | 340 | 340 [2040
Ressonancia Magnética | - - 5 5 5 5 320 | 320 | 320 | 320 | 320 | 320 | 1920
Ressonancia

Magnética com : : = B B B 10 10 10 10 10 10 60
Sedacao

:'_G:;::fi::i‘ <l -] -1-]-1]-|33] 33 |33 |33 |33 | 330 | 1980
ED?;e':’:tfssizl e -l - - |- -1-1|320/ 32| 320|320 | 320 | 320 | 1920
Colonoscopia - - - - - - 40 40 40 40 40 40 240
Broncoscopia - - - - - - - - - - - - 0
QOutras Endoscopias - - - - - - - - - - - - 0
Endoscopia - - - - - - | 360 | 360 | 360 | 360 | 360 | 360 | 2.160

Diagndstico em
Cardiologia (Exceto
Cateterismo
Cardiaco)
Diagndstico em
Neurologia
Diagnéstico em
Otorrinolaringologia/ | - - - - - - 50 50 50 50 50 50 300
Fonoaudiologia
Diagndsticos em
Pneumologia

. : - - - - 100 ( 100 | 100 | 100 | 100 | 100 600

2 = - - - - 100 ( 100 ( 100 | 100 | 100 | 100 600

. . - - - - 100 ( 100 | 100 | 100 | 100 | 100 600

Diagnéstico em . ) I ) ) ) ) ) ) 0
ginecologia

Diagnéstico em so | owe o | = | = | = . . . y . . 0
Urologia

Diagnéstico em . . . ) ) ) . . 2 . . . 0
Oftalmologia

Outros i I e L g 5 1 g g 5 0
Métodos

Diagnésticos em - |- -|-]-] - 350|350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 2100
especialidades

Total 4.300 (4.3004.300 | 4.300 | 4.300 | 4.300 | 25.800

Os exames para apoio diagnostico e terapéutico agui elencados estdo subdivididos de acordo com a classificagdo para os
procedimentos do SIA/SUS - Sistema de Informagdo Ambulatorial e suas respectivas tabelas,

ANEXOTECNICO NI

SISTEMA DE PAGAMENTO
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TABELA || = VALORAGCAD DOS DESVIOS DOS INDICADORES DE PRODUCAO (MODALIDADE DE CONTRATACAD DA ATIVIDADE

volume contratado

ASSISTENCIAL)
ATIVIDADE QUANTIDADE -
S RAITEADA PRODUZIDA FORMULA DE CALCULD (EM REAIS)

Acima do volume 100% ¥ distribuicio percentual da consulta médica (tabela I) X
contratado orcamento de custeio do periodo avaliativo
Entre 90% e 100% do 100% ¥ distribuicio percentual da consulta médica (tabela I) X

CONSULTA volume contratado orcamento de custeio do periodo avaliative

MEDICA Entre 75% e 89,95% do | 50% X distribuigio percentual da consults médica (tabela I) X
volume contratado orgamento de custeio do periodo avaliativo
Menos que 75% do 70% X distribuicio percentual da consulta meédica (tabela 1) X
volume contratado orgamento de custeio do periodo avaliativo
Acima do volume 100% ¥ distribuicho percentual do atendimento ndo médico (tabela
contratado I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo
Entre 90% & 100% do 100% ¥ distribuicio percentual do atendimento ndo médico (tabela

ATENDIMENTO volume contratado I) X orcamento de custeio do periodo avaliativo

NAO MEDICO Entre 75% @ B9,99% do 90% X distribuigio percentual do atendimento ndo médico (tabela
volume contratado I} X ercamento de custeio do periedo avaliativo
Menos que 75% do 70% X distribuigio percentual do atendimento ndo médico (tabela
violume contratado I} X orcamento de custelo do periodo avaliativo
Acima do volume 100% X distribuicdo percentual da cirurgia ambulatorial (tabela 1)
contratado X orgamento de custeio do periodo avaliativo
Entre 95% e 100% do 100% X distribuicdo percentual da cirurgia ambulatorial (tabela 1)

CIRURGIA volume contratado X orcamento de custeio do periode avaliative

AMBULATORIAL

MAIOR Entre 75% e 94,99% do 90% X distribuicdo percentual da cirurgla ambulaterial (tabela I) X
volume contratado orgamento de custeio do perfodo avaliativo
Menos que 75% do 70% X distribuicdo percentual da cirurgia ambulatorial (tabela I) X
volume centratado orgamento de custeio do periodo avaliativo
Acima do volume 100% ¥ distribuicio percentual da cirurgia ambulatorial (tabela I)
coentratade ¥ orgamento de custeio do periodo avaliativo
Entre 95% e 100% do 100% ¥ distribuicio percentual da cirurgia ambulatorial (tabela I)

CIRURGIA volume contratado X orgamento de custeio do periodo avaliativo

AMBULATORIAL

MENOR Entre 75% e 94,99% do S0% X distribuigio percentual da cirurgia ambulaterial (tabela 1) X

orcamento de custeio do periodo avallative

Menos que 75% do
volume contratado

70% ¥ distribuico percentual da cirurgia ambulatorial (tabela I) X
orcamento de custeio do periodo avallative

SADT EXTERNO

Acima do volume
contratado

100% ¥ distribuicio percentual de SADT Externo (tabela I) X
orgamento de custeio do pericdo avaliative

Entre 90% e 100% do
volume contratado

100% ¥ distribuicio percentual de SADT Externo (tabela I) X
orgamento de custeio do pericdo avaliative

Entre 75% e B9,99% do
volume contratado

90% ¥ distribuicio percentual de SADT Externo (tabela I) X
orgamento de custeio do periodo avaliative

Menos que 75% do
volume contratado

70% X distribuigdo percentual de SADT Externo (tabela I) X
orgamento de custeio do periodo avaliativo

CLAUSULA TERCEIRA

DO PRAZO DE VIGENCIA
0 presente Termo de Aditamento vigorara a partir de 01/07/2023.
DATA DA ASSINATURA: 21/07/2023
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