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INSTITUTO DE PLANEJAMENTO E GESTAO DE SERVIGOS ESPECIALIZADOS

COMPETENCIAS PREVISTAS
TERMO DE COLABORACAOQO 101/2024-SES

O INSTITUTO DE PLANEJAMENTO E GESTAO DE SERVICOS
ESPECIALIZADOS — IPGSE ¢ a organizacao social responsavel pelo gerenciamento,
operacionalizacdo e execucao das agdes e servigos de saide do HOSPITAL ESTADUAL
DE SANTA HELENA DE GOIAS DR. ALBANIR FALEIROS MACHADO - HERSO.
O IPGSE possui o compromisso de cumprir com o disposto no Termo de Colaboragdo
101/2024-SES/GO dentre as competéncias destinadas a ele, podemos destacar as

clausulas primeira e segunda do conforme disposto a seguir:

ESPECIFICACOES TECNICAS E DESCRITIVO DE SERVICOS

1.1. O PARCEIRO PRIVADO devera:

1.1.1. Aderir e alimentar o(s) sistema(s) de informacao a ser(em) disponibilizado(s) pela
Secretaria de Estado da Satde para monitoramento, controle, avaliagdo e fiscalizagdo de
resultados. O objetivo é permitir a migracdo automatica de dados assistenciais e
financeiros diretamente do sistema de informacao de gestdo hospitalar adotado pelo
PARCEIRO PRIVADO, por meio de interface eletronica a ser disponibilizada pela
Secretaria de Estado da Saude;

1.1.2. Assistir de forma abrangente os usudrios, procedendo aos devidos registros dos
procedimentos da Tabela SUS realizados no Sistema de Informacao Ambulatorial do SUS
(SIA/SUS) e no Sistema de Informagio Hospitalar do Sistema Unico de Saude (STH/SUS)
através das Autorizacdes de Internagdes Hospitalares (AIHs), segundo os critérios da
Secretaria de Estado da Saude e do Ministério da Saude;

1.1.2.1. Os procedimentos da Tabela SUS devem ser registrados e faturados em
concordancia com o Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais especiais do

SUS.

1.1.3. Atualizar, periodicamente ou sempre que houver qualquer alteragao, a listagem de
profissionais de satide vinculados ao estabelecimento, sua respectiva carga horaria,
instalagdes fisicas, servigcos especializados e suas respectivas classificacdes, leitos e

equipamentos, procedendo aos devidos registros no Cadastro Nacional de
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Estabelecimentos de Satde (CNES) segundo os critérios da Secretaria de Estado da Satde
e do Ministério da Saude;

1.1.4. Manter equipe médica de assisténcia horizontal, no periodo diurno, nos moldes de
médico “hospitalista”, por especialidade médica, garantir a assisténcia integral e por
especialidade de acordo com a necessidade do usuario, assegurando o cuidado de todos
os pacientes internados, independentemente do acompanhamento de um especialista e dos
médicos plantonistas do estabelecimento de satde. As altas hospitalares e prescrigdes
médicas devem ser disponibilizadas preferencialmente até as 10h00 (manhi), sob
orientagao/execucao do médico hospitalista (diarista);

1.1.5. Adotar identificagdo especial (crachd) para todos os seus empregados, servidores
publicos e colaboradores, assim como manter o controle de frequéncia, pontualidade e
boa conduta profissional;

1.1.6. Incluir, na implantagdo da imagem corporativa e nos uniformes dos trabalhadores
a terminologia “Secretaria de Estado da Saude de Goias”, bem como, os logotipos do SUS
e do Hospital de acordo com regras estabelecidas pela SES-GO;

1.1.6.1. O uso de quaisquer de seus simbolos, logomarcas, nomes ¢ imagens
digitais ou mecanicas em placas, outdoors, papéis graficos, convites, eventos, reunides,
bens imodveis e moveis (ex.: veiculos, mobilidrios, equipamentos, cobertores,
embalagens) que lhe foram cedidos em uso, adquiridos ou custeados com recursos
publicos para a gestdo de unidade publica de saide do Estado de Goias, mediante a
autorizagao prévia da Secretaria Estadual de Saude.

1.1.7. Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados no estabelecimento
de satde, disponibilizando a qualquer momento a Secretaria de Estado da Saude e as
auditorias do SUS, as fichas e prontuarios dos usudrios, em meio fisico ou eletronico
certificado, assim como todos os demais documentos que comprovem a confiabilidade e
seguranga dos servicos prestados no estabelecimento, observando a legislacdo vigente,
dentre elas, as Resolugdes e Instrugdes do Conselho Federal de Medicina;

1.1.7.1. Zelar pela integridade, acondicionamento adequado e guarda dos
prontudrios dos pacientes assistidos no respectivo estabelecimento de satde, ainda que
produzidos fora da sua gestao, pelo tempo determinado pelas normas especificas;
1.1.7.2. No caso de troca de gestdo da unidade, se responsabilizar pela condugdo

da entrega dos prontudrios ao substituto que ocupara a sua fun¢ao e herdara os arquivos,
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pelo tempo determinado pelas normas especificas.

1.1.8. Assumir a inteira responsabilidade pelo fornecimento de materiais, insumos,
produtos para a saide, medicamentos, Orteses e proteses por ele prescritos que nao
estejam disponiveis na tabela SUS-SIGTAP e suas atualizagdes ou outra tabela que vier
a substitui-la;

1.1.8.1. A depender do parecer emitido por comissdo a ser instituida pela SES,
quando o PARCEIRO PUBLICO for demandado judicial e/ou administrativamente para
o fornecimento de materiais, medicamentos, Orteses e proteses que ndo estejam
disponiveis na tabela SUS-SIGTAP, os seus valores correspondentes poderdo ser
cobrados regressivamente do PARCEIRO PRIVADO, por meio de dedugdo nos valores
de custeio do Termo de Colaboragao repassados pelo PARCEIRO PUBLICO;

1.1.8.2. Fica assegurado ao PARCEIRO PUBLICO o direito de descontar das
faturas devidas ao PARCEIRO PRIVADO, os valores correspondentes ao ressarcimento
de que trata o paragrafo anterior, mediante notificacdo prévia do mesmo e parecer da
comissao a ser instituida pela SES;

1.1.8.3. A metodologia de atuacdo da comissdo sera disciplinada por regulamento
proprio via portaria do gestor da pasta;

1.1.8.4. Quando o PARCEIRO PRIVADO fornecer materiais, medicamentos,
orteses e proteses por ele prescrito que nao estejam disponiveis na tabela SUS- SIGTAP,
o mesmo deverd informar o fato a0 PARCEIRO PUBLICO.

1.1.9. Em nenhuma hipotese cobrar direta ou indiretamente ao paciente por servigos
médicos, hospitalares ou outros complementares referentes a assisténcia a ele prestada;
1.1.10. Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou a seu representante,
por profissional empregado ou preposto, em razdo da execugdo deste Termo de
Colaboragao;

1.1.11. Consolidar a imagem do ESTABELECIMENTO DE SAUDE como centro de
prestacdo de servigos publicos da rede assistencial do SUS, comprometido com sua
missdo de atender as necessidades terapéuticas dos usudrios, primando pela melhoria na
qualidade da assisténcia;

1.1.12. Devolver a Secretaria de Estado da Saude, apos o término de vigéncia desta
parceria, toda area, equipamentos, instalagdes e utensilios, objeto do presente Termo de

Colaboracao, em perfeitas condigdes de uso, respeitado o desgaste natural pelo tempo
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transcorrido, conforme Termo de Permissao de Uso;

1.1.13. Dispor da informagdo oportuna dos usuérios atendidos ou que lhe sejam
referenciados para atendimento, registrando seus dados contendo no minimo: nome
completo, nome da mae, data de nascimento, Registro Civil (RG), Cadastro de Pessoa
Fisica (CPF) e enderego completo de sua residéncia, por razdes de planejamento das
atividades assistenciais;

1.1.14. Em relagdo aos direitos dos usuarios, o PARCEIRO PRIVADO obriga-se a:

a. Manter sempre atualizado o prontuario dos pacientes/usudrios e responsabilizar-
se pelos arquivos, considerando os prazos previstos em lei, inclusive dos prontudrios

produzidos anteriores a sua gestao;

b. Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentagao;
c. Respeitar a decisao do usudrio ao consentir ou recusar a participagdo em estudos

clinicos voltados para a pesquisa cientifica, assim como em atividades de ensino que
ocorram nas dependéncias do hospital;

d. Justificar ao usudrio ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas
alegadas quando da decisdao da ndo realizagdo de qualquer ato profissional previsto neste
Termo de Colaboragao;

e. Permitir a visita ao usuario internado, diariamente, conforme diretrizes da Politica

Nacional de Humanizagao — PNH;

f. Esclarecer aos usudrios sobre seus direitos € assuntos pertinentes aos servicos
oferecidos;
g. Respeitar a decisdo do usudrio ao consentir ou recusar prestagdo de servigos de

saude, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagao legal;

h. Garantir a confidencialidade dos dados e informacgdes relativas aos usuarios;

1. Assegurar aos usudrios o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente
por representante de qualquer religido;

] Assegurar a presenga de um acompanhante, em tempo integral, no
ESTABELECIMENTO DE SAUDE, nas internacdes de criancas, adolescentes,
gestantes, idosos € nos demais casos previstos em legislacdes especificas;

k. Garantir atendimento indiferenciado aos usuarios;

1. Fornecer ao usuario por ocasido de sua alta hospitalar, relatorio circunstanciado
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do atendimento que lhe foi prestado, denominado "INFORME DE ALTA
HOSPITALAR/Estabelecimento de Satde", no qual devem constar, no minimo, os
seguintes dados:

1.1.  Nome do usuario;

1.2.  Nome do Hospital/Estabelecimento de Saude;

1.3. Localizag¢do do Hospital (enderego, municipio, estado);

1.4.  Motivo da internagao (CID-10);

L.5. Data de admissio e data da alta;

1.6.  Procedimentos realizados e tipo de oOrtese, protese e/ou materiais empregados,
quando for o caso;

1.7.  Diagnéstico principal de alta e diagndstico secundario de alta;

1.8. O cabegalho do documento devera conter o seguinte esclarecimento: "Esta conta
devera ser paga com recursos publicos”;

1.9.  Colher a assinatura do usuario, ou de seus representantes legais, na segunda via
no informe de alta hospitalar;

1.10.  Arquivar ou indexar o informe hospitalar no prontuario do usuario, observando-
se as excegoes previstas em lei.

1.1.15. Fazer contato prévio via e-mail e/ou telefone com o coordenador da Atencdo
Primaria a Satde - APS do municipio de origem do paciente, para informar a previsao ou
confirmagdo da alta, encaminhando documento de alta com as devidas orientagdes para
prosseguimento no atendimento, sempre que necessario;

1.1.16. Incentivar o uso seguro de medicamentos tanto ao usuario internado como do
ambulatorial, procedendo a notificagdo de suspeita de reagdes adversas, através de
formularios e sistematicas da Secretaria de Estado da Saude;

1.1.17. Informar e divulgar a existéncia da Ouvidoria do SUS vinculada ao servico e a
SES-GO e garantir o seu pleno acesso aos usuarios e acompanhantes atendidos na
Unidade;

1.1.18. Realizar seguimento, andlise e ado¢cdo de medidas de melhoria diante das
sugestdes, queixas e reclamacdes que receber com respostas aos usudrios, no prazo
maximo de 30 (trinta) dias;

1.1.19. Implantar e/ou Manter um Servico de Atendimento ao Usuario - SAU, diretamente

ligado a Ouvidoria do SUS da unidade, responsavel pela Pesquisa de Satisfagdo do
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Usudrio, com o objetivo de conhecer a realidade e a satisfagdo dos usuérios do SUS;
1.1.19.1 Ouvidoria e SAU sao servigos complementares de atendimento ao usudrio e seus
atendimentos devem ser registrados no sistema oficial de ouvidoria do SUS, conforme a
natureza de atendimento, qual seja: manifestagdo de ouvidoria ou disseminagdo de
informacgao.

1.1.20. Realizar Pesquisa de Satisfagdo do Usudrio/Acompanhante, por meio da
metodologia, modelo e periodicidade a ser validado pela Secretaria de Estado de Satide
de Goias, a qual devera ser realizada em todos os setores do estabelecimento de satde,
com envio de seus resultados estratificados e da eficacia da resolucao para a SES-GO;
1.1.20.1. Executar anualmente uma auditoria independente, para que a mesma ateste
a confiabilidade da Pesquisa de Satisfacdo aplicada pela unidade através do Servigo de
Atendimento ao Usuario/Ouvidoria. Ap6s a compilacdo dos dados, esta devera ser
enviada para a equipe Técnica SES, para avaliagao da assisténcia prestada.

1.1.21. Assegurar a implantagdo e manutencdo do Programa de Integridade, em
atendimento a Lei Estadual n° 20.489, de 10 de junho de 2019 e alteragdes posteriores, e
em conformidade com a legislagdo federal e estadual correlata;

1.1.22. Mensurar mensalmente Taxa de Absenteismo dos colaboradores do
estabelecimento de saide de forma global e segmentada por vinculo (estatutdrio e
celetista);

1.1.23. Identificar suas caréncias em matéria diagnodstica e/ou terapéutica que justifiquem
a necessidade do encaminhamento do usudrio a outros servigos de saude, apresentando a
Secretaria de Estado da Satide, mensalmente, relatdrio dos encaminhamentos ocorridos;
1.1.24. Nao adotar nenhuma medida unilateral de mudangas na carteira de servigos, nos
fluxos de atencao consolidados, substitui¢do de sistema informatizado (software), nem na
estrutura fisicado ESTABELECIMENTO DE SAUDE, sem a prévia ciéncia e aprovagao
da Secretaria de Estado da Saude;

1.1.25. Alcangar os indices de qualidade e disponibilizar equipe em quantitativo
necessario para alcangar os indices de produtividade definidos nos Anexos Técnicos deste
Termo de Colaboragao;

1.1.26. Acompanhar e monitorar o tempo de espera dos usudrios, definido pelas diferentes
Listas de Espera de Internacdo, Consulta Especializada e Cirurgia Eletiva,

compartilhando esta informagdo em regime semanal com o Complexo Regulador
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Estadual e incluindo esse dado nos relatorios gerenciais do hospital;

1.1.27. Possuir e manter em pleno funcionamento, de forma ininterrupta, por 24 horas, 07
dias por semana, um Nucleo Interno de Regulacao — NIR, conforme preconiza o Manual
de Implantacdo e Implementagdo do Nucleo Interno de Regulagdao da SES-GO, Portaria
n° 1619/2020 SES-GO e Portaria n° 1559/2022, que institui a Politica de Regulacao do
Sistema Unico de Saude, atentando-se também a Nota Técnica n° 1/2022 - SES/SCRS,
que trata do Dimensionamento de Pessoal atuando exclusivamente no NIR, e suas
alteragoes;

1.1.27.1. O NIR sera responsavel pela regulagdao efetiva do acesso de pacientes
encaminhados por outras Unidades de Satde do Estado, por meio da Regulagdo Estadual,
para a Unidade Publica de Saide em comento;

1.1.27.2. O NIR devera estar localizado em area de facil acesso dentro da unidade
de saude e possuir estrutura fisica minima de: sala, computadores, impressora, acesso a
internet compativel com as necessidades dos sistemas de regulacdo utilizados e linha
telefonica;

1.1.27.3. A estrutura minima funcional do NIR devera atender as especificagdes da
Portaria n°® 1619/2020 - SES e da Nota Técnica n°® 01/2022 - SES, ou outra(s) que
venha(m) modifica-la(s) ou substitui-la(s);

1.1.27.4. O NIR devera ser legitimado com competéncia definida e divulgada,
subordinado a Direcdo Geral da Unidade de Saude e¢ a Geréncia de Regulacdo Exames,
Consultas, Cirurgias Eletivas e Internagdes/SCRS/SES-GO, com funcionamento 24h, 07
dias por semana, para unidades de internacdo hospitalar e de segunda a sexta-feira para
unidades ambulatoriais.

1.1.28. Possuir e manter em pleno funcionamento, no minimo, as seguintes Comissoes
Clinicas, Comités, Equipes, Nucleos e Servigos:

a) Comissdo de Andlise e Revisdo de Prontuérios;

b) Comisséo de Verificacdo de Obitos;

c) Comissdo de Etica Médica;
d) Comisséo de Etica em Enfermagem;
e) Comissdo de Controle de Infeccao Hospitalar;

f) Comissao Interna de Prevengao de Acidentes (CIPA);

g) Comissao de Farmécia e Terapéutica;
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h) Comissao de Documentacdo Médica e Estatistica;

1) Comissdo de Protecdo Radioldgica;

1) Comissdo de Biosseguranga;

k) Comissao de Residuos de Servigos de Saude;

1) Comissdo Intra-Hospitalar de Doagdo de Orgios e Tecidos para Transplantes
(CIHDOTT);

m) Comissdo de Acidentes com Material Biologico (CAMB);
n) Comité de Etica em Pesquisa (CEP);

0) Comité Transfusional;

P) Comité de Compliance;

q) Comité de Gerenciamento dos Pacientes com Risco para Longa Permanéncia
Hospitalar;

r) Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional (EMTN);
s) Nucleo de Qualidade e Seguranca do Paciente (NQSP);

t) Servigo Especializado em Engenharia de Segurangca em Medicina do Trabalho
(SESMT).
1.1.28.1. Quando o "ANEXO II - Ensino e Pesquisa" indicar a existéncia de

Residéncia Médica e/ou Residéncia Multiprofissional, 0o PARCEIRO PRIVADO devera
possuir e manter em pleno funcionamento a Comissao de Residéncia Médica (COREME)
e/ou a Comissao de Residéncia Multiprofissional (COREMU), além das estabelecidas no
Item 1.1.28;

1.1.28.2. Em se tratando de estabelecimento de saide novo ou de nova gestdo, o
PARCEIRO PRIVADO tera até 60 (sessenta) dias do inicio da vigéncia do Ajuste para
constituir as comissdes clinicas, comités, equipes, nicleos e servigos acima listados;
1.1.28.3. Em estabelecimentos de saude com menos de 50 (cinquenta) leitos, podera
ser avaliado pelo PARCEIRO PUBLICO, conforme legislagdes vigentes, a flexibilizagao
das comissdes clinicas, comités, equipes, nicleos e servigos acima listados.

1.1.29. Manter um Nucleo Hospitalar de Epidemiologia (NHE), que sera responsavel pela
realizagao de vigilancia epidemiologica de doengas agravos e eventos de notificacao
compulséria (DAE) no ambito hospitalar, assim como acdes relacionadas a outros
agravos de interesse epidemiologico bem como a deteccdo de Obitos de mulheres em

idade fértil, obitos maternos declarados, Obitos infantis e fetais, Obitos por doenca
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infecciosa e por causa mal definida, conforme Portaria SES-GO n° 2.743/2022 e Portarias
GM/MS n° 1963/2021 e 1964/2021 e outras legislagdes vigentes. Devera executar as
acoes de Vigilancia Epidemiologica Hospitalar, atendendo aos seguintes requisitos:
1.1.29.1 Contar com equipe técnica especifica composta por:

a) Unidades com até 100 leitos: 01 profissional de nivel superior (preferencialmente
graduado em enfermagem) formalmente designado pelo diretor do hospital como
coordenador (responsavel técnico), 01 técnico de enfermagem e 01 técnico
administrativo;

b) Unidades de 101 a 250 leitos: 02 profissionais de nivel superior , sendo 01
profissional de nivel superior (preferencialmente graduado em enfermagem) formalmente
designado pelo diretor do hospital como coordenador (responsavel técnico), 02 técnico
de enfermagem e 01 técnico administrativo; e

c) Unidades com mais de 250 leitos: 02 profissionais de nivel superior, sendo 01
profissional de nivel superior (preferencialmente graduado em enfermagem) formalmente
designado pelo diretor do hospital como coordenador (responsavel técnico), 03 técnicos
de enfermagem e 01 técnico administrativo.

1.1.29.2 Garantir funcionamento do NHE, 07 dias por semana, no periodo matutino
e vespertino (incluindo finais de semana e feriados);

1.1.29.3. Garantir a realizacdo e/ou apoio nas investigagdes epidemioldgicas das
doencgas, eventos e agravos de notificacio compulsoria, detectados no ambiente
hospitalar, em articulagdo com a Secretaria Municipal de Saude (SMS) e com a Secretaria
de Estado da Saude (SES), incluindo as atividades de interrup¢do da cadeia de
transmissdo de casos e surtos, quando pertinentes, segundo as normas e procedimentos
estabelecidos pela Vigilancia epidemioldgica municipal, estadual e nacional dos casos e
obitos hospitalizados nos sistemas de informagao correspondente;

1.1.29.4. Garantir a participacdo de integrante do NHE nos Comité de Investigacdo
de casos e obitos sempre que demandados pelas Vigilancias municipal e estadual;
1.1.29.5. Cumprir com as metas e indicadores pactuados pelas esferas de gestio
(municipal, estadual e federal), bem como de digitacao oportuna dos casos e Obitos das
DAE Imediata, segundo legislacdo vigente em até 24 (vinte e quatro) horas;

1.1.29.6 Indicar representantes do NHE para participar de eventos, cursos, treinamentos

e reunides quando convidados pela SMS e SES;

(64) 3050-3275 | Rua Avelino de Faria n® 200 — Setor Central
Rio Verde — Goias — CEP 75.901-140 |
Enderego Eletronico: e-mail: contato@ipgse.org.br



@www.ipgse.org.br ipgse nipgse @ipgse

IPGSE

INSTITUTO DE PLANEJAMENTO E GESTAO DE SERVIGOS ESPECIALIZADOS

1.1.29.7. Submeter-se as normas e rotinas estabelecidas pelo 6rgao Estadual
responsavel pelos Nucleos de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar e RENAVEH (Rede
Nacional de Vigilancia Epidemiologica Hospitalar);

1.1.29.8. Garantir o envio de amostras de casos e dbitos suspeitos ou confirmados
das DAE ao LACEN-GO, conforme fluxo estabelecido, respeitando os critérios de coleta,
armazenamento e transporte, disponibilizados no site:
https://www.saude.go.gov.br/vigilancia-em-saude/lacen-go;

1.1.29.9. Estabelecer fluxo de comunicacdo dos exames de DAE realizados pelos
laboratdrios terceirizados, ao Nucleo Hospitalar de Epidemiologia, que fara o contato
com as Vigilancia Epidemioldgica municipais e estadual.

1.1.30. Estabelecer, implementar e disponibilizar no formato “online” e na plataforma
SIGUS da SES-GO o Plano de Gerenciamento de Equipamentos de Saude que atendam
as disposi¢des da RDC 509/2021 e NBR 15943:2011 ou atualizagdes, sendo de sua
responsabilidade a manutengdo preventiva, corretiva, calibracdo e qualificacdo dos
equipamentos médico-hospitalares e instalagdes hidraulicas, elétricas e de gases em geral
por meio de contratos com empresas idoneas e certificadas de manutencdo predial,
manuten¢do de equipamentos e de engenharia clinica cujo uso lhe fora permitido;
1.1.30.1. Estar formalmente descritas, divulgadas e compreendidas as atribui¢des e
responsabilidades profissionais do responsavel pelas atividades de gerenciamento de
equipamentos de satude e de infraestrutura de saude. As atividades sdo de responsabilidade
de profissional de nivel superior, com registro e certificados de acervo técnico no
respectivo conselho de classe, de acordo com as competéncias profissionais definidas na
legislagdo vigente, com conhecimento comprovado na area.

1.1.31. Implementar ¢ manter um Nucleo de Engenharia Clinica responsavel pelo
gerenciamento de equipamentos de saude, bem como, implementar e disponibilizar
“online” e na plataforma SIGUS da SES-GO, os membros e atividades desenvolvidas
pelo Nucleo de Manutengdo Geral responsavel pelo gerenciamento dos equipamentos de
infraestrutura de saude que atendam as disposi¢des da RDC 509/2021, NBR 5410, NBR
13534, NBR 15943 ¢ as demais resolugdes;

1.1.32. Proporcionar condi¢des de infraestrutura predial e controle de qualidade do ar em
ambientes climatizados. O PARCEIRO PRIVADO devera implantar e manter durante a

vigéncia deste Termo de Colaboragdo, Plano de Manutengdo, Operacdo ¢ Controle
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Predial — PMOCP e Plano de Manutengdo, Operacdo e Controle — PMOC com
programacdo das manutengdes preventiva, rotineira e corretiva, de forma a
operacionalizar e supervisionar o cumprimento dos requisitos minimos necessarios com
profissional que tenha competéncia legal para garantia de seguranca dos sistemas e da
edificacdo conforme especificagdes contidas na NBR 13971/97, ABNT NBR 5674,
ABNT NBR 5674, ABNT NBR 5674 da Associac¢ao Brasileira de Normas Técnicas —
ABNT e exigéncias do Ministro de Estado da Saude e ANVISA, por meio da Portaria
N°3.523, de 28 de agosto de 1998, Resolugao N°09, de 16 de janeiro de 2003 e as demais
resolugdes;

1.1.33. Em relagdo ao Gerenciamento de Tecnologias em Saude, manter durante a
vigéncia desta parceria um Plano de Gerenciamento de Equipamentos de Satde para
atender ¢ adequar a unidade de saude conforme a Resolugdo RDC n® 509/2021, da

ANVISA, bem como a NBR 15943:2011 e as demais resolugoes;

1.1.34.Como parte do Plano de Gerenciamento de Equipamentos de Saude, O
PARCEIRO PRIVADO devera manter o inventario técnico dos equipamentos médico-
hospitalares atualizado, bem como o registro historico de todas as intervengoes realizadas,
garantindo a sua rastreabilidade. O inventdrio técnico e o registro historico dos
equipamentos médico-hospitalares devem ser arquivados pelo tempo que os
equipamentos estiverem em utilizagdo sob responsabilidade do PARCEIRO PRIVADO,
acrescido pelo menos de 02 (dois) anos;

1.1.35. Considerando a necessidade de realizagdo de levantamento radiométrico e
controle de qualidade de equipamentos de radiodiagndstico sob o seu gerenciamento na
referida Unidade, o PARCEIRO PRIVADO devera supervisionar o cumprimento dos
requisitos minimos necessarios para o Programa de Controle de Qualidade para
Equipamentos de Radiodiagnostico, conforme exigéncia da ANVISA, por meio da
Portaria Ministerial 453/98, bem como a NBR ISO 17025 e demais normativas vigentes;
1.1.36. Promover manutengdo preventiva para equipamentos ¢ instalagdes relacionados
com infraestrutura como: grupo gerador de emergéncia, quadro de distribuicao de
energia, sistema elétrico e luminotécnico, Sistema de Protecdo Contra Descarga
Atmosférica (SPDA) e aterramento, sistema de ar condicionado, caixas d'agua, sistema

hidraulico, telefonia, rede logica, entre outros;
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1.1.37. Prover programa de manutencdo preventiva para sistemas de protecdo e combate
a incéndios e Equipamentos de Protecdo Coletiva (EPC);

1.1.38. Implantar a politica de Incentivo ao Sistema Estadual de Transplantes de Goids
para melhoria dos processos de doacgdo de 6rgaos e tecidos para transplantes, objetivando
o aumento do numero de notificacdes de morte encefalica e morte por parada
cardiorrespiratéria, bem como, a efetivacdo de doadores, gerando consequentemente, o
aumento no numero de captacdes de 6rgaos e tecidos para transplantes, de acordo com as
Portarias GM/MS 2.600, de 21/10/2009, n°® 3.490, de 12/11/2010 e 1.032, de 04/05/2011
e demais legislagdes vigentes;

1.1.39. A Geréncia de Transplantes da Secretaria de Estado da Satde acompanhara o
cumprimento da implantagdo do Incentivo ao Sistema Estadual de Transplantes de Goias,
através dos seguintes indicadores:

a) Obitos por Morte Encefalica: N° de dbitos por morte encefélica, N° de notificagdes
de obitos por morte encefilica, N° de doagdes efetivas de multiplos 6rgaos;

b) Obitos (exceto Morte encefalica): N° de dbitos, N° de notificagdes de obitos, N°
de doagdes efetivas de tecidos, N° de dbitos com contra indicagdes absolutas para doagao
de tecidos.

1.1.40. O rol de leis e normas sanitarias nos quais a geréncia do estabelecimento de satde,
conforme o seu perfil, devera se apoiar, dentre outras, observando suas atualizacdes, sdo:
a) Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, dispde sobre as condigdes para a
promocgao, prote¢ao e recuperagdo da saude, a organizagdao ¢ o funcionamento dos
servigos correspondentes e d4 outras providéncias;

b) Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispde sobre a participagdo da
comunidade na gestdo do SUS e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos
financeiros na area da saude e da outras providéncias;

c) Lei n® 9.431, de 6 de janeiro de 1997, dispde sobre a obrigatoriedade da
manuten¢do de programa de controle de infecgdes hospitalares pelos hospitais do Pais;
d) Lei n® 12.845, de 01 de agosto de 2013, dispde sobre o atendimento obrigatdrio e
integral de pessoas em situagao de violéncia sexual;

e) Lei estadual n® 18.025, de 22 de maio de 2013, dispde sobre o acesso a
informagdes e a aplicagdo da Lei federal n°® 12.52, de 18 de novembro de 2011, no ambito

do Estado de Goiés, institui o servigo de informagao ao cidaddo e da outras providéncias;
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f) Norma Regulamentadora MTE n°® 32, sobre seguranga e satide no trabalho em
servigos de saude;
g) Manual para Investigacdo do Obito com Causa Mal

Definida, disponivel  em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual investigacao obito.pdf;
h) Manual de Implantagdo e Implementacdo do Nucleo Interno de Regulacdo para
Hospitais Gerais e Especializados, Ministério da Saude, 2017;
1) Nota Técnica n° 1/2022 - SES/SCRS, que trata do Dimensionamento de recursos
humanos atuando exclusivamente no Nucleo Interno de Regulagdo das unidades de saude
sob gestdo e regulacdo estadual;
1) Programa Nacional de Humanizacgao da Assisténcia Hospitalar (PNHAH);
k) Programa Nacional de Avaliacao dos Servicos de Saude (PNASS);
1) Portaria n® 342/2022 - SES-GO, de 24 de fevereiro de 2022, que institui o Sistema
de Gestao de Unidades de Satde e suas alteragdes posteriores;
m) Portaria GM/MS n° 3.418, de 31 de agosto de 2022, altera o Anexo 1 do Anexo V
a Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 4, de 28 de setembro de 2017, para incluir a
monkeypox (variola dos macacos) na Lista Nacional de Notificagdo Compulséria de
doengas, agravos e eventos de satide publica, nos servigos de saude publicos e privados
em todo o territorio nacional;
n) Portaria GM/MS n° 1.693, de 23 de julho de 2021, Institui a Vigilancia
Epidemiologica Hospitalar (VEH);
0) Portaria GM/MS n° 1.694, de 23 de julho de 2021, Institui a Rede Nacional de
Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar (Renaveh);
P) Portaria n° 921/2021 - SES, de 01 de junho de 2021, Institui a Rede Estadual de
Vigilancia Epidemiologica Hospitalar (REVEH) na Secretaria de Estado de Saude de
Goias e da outras orientagdes.
q) Portaria n® 1.619/2020 - SES-GO, de 11 de setembro de 2020, que dispde sobre a
Estruturacdo e Atribui¢cdes dos Nucleos Internos de Regulagdo - NIR das Unidades da
Rede Propria e das Unidades Conveniadas/Contratadas da Secretaria de Estado da Satude
de Goiéas e da outras providéncias;
r) Portaria n® 1.399, de 17 de dezembro de 2019, que redefine os critérios e

parametros referenciais para a habilitacdo de estabelecimentos de saude na alta
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complexidade em oncologia no ambito do SUS;

s) Portaria 1.046/2019 - SES-GO, de 03 de dezembro de 2019, estabelece que as
unidades da Secretaria de Estado da Satide adotem em seus sistemas de gestao hospitalar
padroes de interoperabilidade baseados na tecnologia HTML 5, adotando medidas de
seguranca, criptografia, integridade e autenticidade;

t) Portaria de Consolidacdo n® 6, de 28 de setembro de 2017, que trata da
Consolidagdo das normas sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos federais
para as agdes e os servigos de satide do Sistema Unico de Satde - Do Incentivo Financeiro
de Custeio para a Manutengao do Servigo de Atengcdo Domiciliar (SAD), Secao V;

u) Portaria de Consolidacdo n® 5, de 28 de setembro de 2017, que trata da
Consolidacdo das normas sobre as a¢des e os servicos de saude do Sistema Unico de
Saude - Capitulo II - Do Sangue, Componentes e Hemoderivados;

V) Portaria de Consolidacdo n° 4 de 28 de setembro de 2017, que trata da
Consolidac¢o das normas sobre os sistemas e os subsistemas do Sistema Unico de Saude.
Origem PRT MS/GM N° 204/2016, define a Lista Nacional de Notificagio Compulsoria
de doengas, agravos e eventos de satide publica nos servigos de satude publicos e privados
em todo o territorio nacional, nos termos do anexo, e da outras providéncias;

w) Portaria de Consolidacdo n° 3, de 28 de setembro de 2017, dispde sobre a
consolidagdo das normas sobre as redes do Sistema Unico de Satde, Anexo VI (Origem
PRT MS/GM N° 793/2012), institui a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia no
ambito do SUS; Anexo III (Rede de Atencao as Urgéncias e Emergéncias - RUE); Titulo
X —do Cuidado Progressivo ao Paciente Critico do Cuidado Progressivo;

X) Portaria de Consolidacdo n® 2, de 28 de setembro de 2017, que trata da
Consolidagdo das normas sobre as politicas nacionais de satde do Sistema Unico de
Satde; com énfase nos Anexos XXIV (Politica Nacional de Atencao Hospitalar); XXXI

(Politica Nacional de Atencao Cardiovascular de Alta

Complexidade) e XXXII (Politica Nacional de Ateng¢do ao Portador de Doenca
Neurologica);

y) Portaria MS n° 158, de 04 de fevereiro de 2016, redefine o regulamento técnico
de procedimentos hemoterapicos;

Z) Portaria MS n° 1.631, de 1° de outubro de 2015, aprova critérios e pardmetros para
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o planejamento e programacao de agdes e servi¢os de satide no ambito do SUS;

a.1) Portaria MS n° 529, de 01 de abril de 2013, institui o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP)

b.1) Portaria n® 72, de 11 de janeiro de 2010, estabelece que a vigilancia do 6bito infantil
e fetal ¢ obrigatoria nos servigos de satide (publicos e privados) que integram o Sistema
Unico de Saude (SUS);

c.1) Portaria n° 1.119, de 05 de junho de 2008, regulamenta a Vigilancia de Obitos
Maternos;

d.1) Portaria MS n°® 1559/2008, de 01 de agosto de 2008, Institui a Politica Nacional de
Regulagdo do Sistema Unico de Saude - SUS;

e.1) Portaria n° 1.405, de 29 de junho de 2006, institui a Rede Nacional de Servigos de
Verificagdo de Obito e Esclarecimento da Causa Mortis (SVO);

f.1) Portaria n° 44, de 10 de janeiro de 2001, que trata do Hospital Dia;

g.1) Portaria SVS/MS n° 453, de 1° de junho de 1998, aprova o Regulamento Técnico que
estabelece as diretrizes basicas de prote¢do radiologica em radiodiagndstico médico e
odontologico, dispde sobre o uso dos raios-x diagnodsticos em todo territdrio nacional e
da outras providéncias;

h.1) RDC ANVISA n° 222, de 28 de margo de 2018, que regulamenta as Boas Praticas
de Gerenciamento dos Residuos de Servigos de Saude e dé outras providéncias;

i.1) RDC ANVISA n° 34, de 11 de junho de 2014, dispde sobre as Boas Praticas no Ciclo
do Sangue;

j.1) RDC ANVISA n° 36, de 25 de julho de 2013, institui agdes para seguranga do
paciente em servigos de saude e d4 outras providéncias;

k.1) RDC ANVISA n° 15, de 15 de margo de 2012, dispde sobre requisitos de boas
praticas para o processamento de produtos para saude e da outras providéncias;

1.1) RDC ANVISA n° 51, de 06 de outubro de 2011, que estabelece os requisitos para a
analise, avaliagdo e aprovagao dos Projetos Fisicos de Estabelecimentos de Satude a serem
avaliados pelo Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS);

m.1) RDC ANVISA n° 7, de 24 de fevereiro de 2010, dispde dos requisitos minimos para
funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva;

n.1) RDC ANVISA n° 50, de 21 de fevereiro de 2002, que regulamenta planejamento,

programacao, elaboragdo, avaliacdo e aprovagao de projetos fisicos de estabelecimentos
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assistenciais de saude, a ser observado em todo territério nacional, na area publica e
privada;

0.1) Resolugdo COFEN n° 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde sobre a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementacdo do Processo de
Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional
de Enfermagem;

p.1) Resolucdo CFM n° 2.174, de 14 de dezembro de 2017, dispde sobre a pratica do ato
anestésico;

g.1) Resolucao CFM n° 1.886, de 21 de novembro de 2008, dispde sobre as normas
minimas para o funcionamento de consultorios médicos e dos complexos cirurgicos para
procedimentos com internagdo de curta permanéncia;

r.1) Portaria n°® 2.803, de 19 de novembro de 2013, redefine e amplia o Processo
Transexualizador no Sistema Unico de Satde (SUS).

1.1.40.1 Atender toda a legislagdo e normativas vigentes e considerar que o rol
apresentado neste item ¢ exemplificativo.

1.1.41. Desenvolver, manter e efetivar rede interna de prevencao e combate a todas as
formas de assédio moral e assédio sexual, além de organizacao de servigos/comissdes
para solu¢do/mediacao de conflitos, com protocolo adequado para a situagao, respeitando
e atendendo as normativas estabelecidas pela SES-GO;

1.1.42. Implementar e/ou adequar a metodologia tecnologica utilizada em seus sistemas
de gestao de saude de forma a possibilitar a criagdo de um repositério de informagdes
unico de como instrumento de gestdo, controle, tomada de decisdo acerca dos recursos
empregados nas atividades operacionais e correspondente prestacdo de contas para a
Secretaria de Estado da Saude de Goias em face dos Termos de Colaboragdo firmados,
de acordo com Portaria 1046/2019 - SES-GO, de 03 de dezembro de 2019 e/ou
atualizacgOes desta;

1.1.43. Sera responsavel pelos servigos de gestao, totalmente digital, de emissao de laudos
de exames de diagndstico por imagem: radiodiagnéstico, ressonancia magnética,
tomografia computadorizada, mamografia e ultrassonografia — conforme a presenca
destes recursos/equipamentos nas unidades hospitalares sob gestdo do Estado e sob
gerenciamento do PARCEIRO PRIVADO, consistindo na coleta, transmissdo,

processamento e analise da imagem, bem como no laudo assinado, digitalmente, por meio
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de médico especialista;

1.1.43.1. Deverd empreender meios proprios permitidos em seu Regulamento de
Contratagdo de Bens e Servigos para dispor de recursos humanos qualificados, com
habilitagdo técnica e legal, em quantitativo compativel para o perfil da Unidade de Satde
e os servigos a serem prestados, devendo obedecer as Normas do Ministério da Satde —
MS, do Ministério do Trabalho e Emprego — MTE, especialmente a Norma
Regulamentadora de Seguranga e Satude no Trabalho em Estabelecimentos de Assisténcia
a Saude, assim como as Resolu¢des dos Conselhos Profissionais;

1.1.43.2. A atividade devera ser coordenada por um responsavel técnico, médico,
com registro no respectivo Conselho de Classe;

1.1.43.3. Fazer uso de um Sistema de Gestdo Hospitalar (SGH) que tenha um
Prontuario Eletronico do Paciente (PEP) conforme a Portaria 1046 de Dezembro/2019 e
outras normativas vigentes;

1.1.43.4. Utilizar todos os médulos do SGH, inerentes a gestdo da unidade, de modo
a possibilitar a criacdo de um repositorio de informagdes Uinico como instrumento de
gestdo, controle, tomada de decisdo acerca dos recursos empregados nas atividades
operacionais e correspondente prestacdo de contas para a Secretaria de Estado da Satde
de Goias em face dos Termo de Colaboragdo firmados, conforme definido na Portaria
1046/2019 e/ou atualizacdes desta;

1.1.43.5. Garantir, em tempo habil, que todos os documentos do prontuario
eletronico do paciente estejam assinados digitalmente;

1.1.43.6. Compromete-se a estabelecer um servico de imagem que digitalize todas
as imagens geradas nos servigos de imaginologia tendo como identificador tnico o CPF
do paciente. Todos as imagens e laudos deverdo ser enviadas para o sistema PACS/RIS
da SES-GO, nos padrdes definidos pela SES-GO;

1.1.43.7. O SGH (por meio do PEP) do PARCEIRO PRIVADO devera ler estes
exames (imagens e laudos) do sistema de PACS/RIS da SES-GO. Os exames (imagens e
laudos) anteriores (legado), caso ainda ndo tenham sido transferidos, também deverao ser
enviados para o sistema da SES-GO visando que todo o histérico desses exames fique
armazenado no sistema da SES-GO;

1.1.43.8. Comprometer-se a estabelecer um servigo de exames laboratoriais (SADT)

que seja integrado ao SGH (PEP) e armazene no SGH todos os resultados (dados
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estruturados) e laudos devidamente assinados digitalmente;

1.1.43.9. Garantir a confiabilidade dos dados que serdo integrados ao Sistema de
Regulacdo em Saude utilizado pelo servico de regulacdo estadual, para os processos
ambulatoriais, eletivos, de urgéncia e emergéncia e internacao;

1.1.43.10. Arcar com a responsabilidade de manter a sustentacdo do sistema. A
governanga do projeto Saude Digital, definido na Portaria 1046/2019-SES, ¢ de
responsabilidade da SES-GO, portanto, o Sistema de Gestao Hospitalar (SGH) contratado
para atender a este projeto, deverd permitir que a SES tenha os seguintes privilégios:
definir regras de negdcio, permitir acesso total ao banco de dados, gerenciar as permissoes
de acessos, acompanhar os chamados abertos pelas unidades de saude, priorizar a
resolu¢do dos chamados abertos, cobrar as solug¢des diretamente da empresa mantenedora
do sistema, definir as novas funcionalidades e integragdes a serem incorporadas,

coordenar a homologag¢ao de novas funcionalidades.

1.1.44. Quanto a assisténcia hemoterapica/hematologica devera:

1.1.44.1. Manter em funcionamento a Agéncia Transfusional (AT) na unidade;
1.1.44.2. Manter e/ou providenciar a inclusdo do servico de hemoterapia no rol de
atividades/servigos autorizados pela Vigilancia Sanitaria. Este devera constar no alvara
sanitario ou no relatdrio de inspecao sanitaria.

1.1.44.3. Realizar os procedimentos hemoterapicos/hematolégicos necessarios ao
atendimento das necessidades terapé€uticas dos pacientes, em conformidade com o perfil
da unidade e atendendo a legislagdo vigente, com assisténcia humanizada, primando pela
melhoria da qualidade e garantia da seguranga transfusional;

1.1.44.4. Executar as agdes na area de sangue, componentes ¢ hemoderivados,
estabelecidas pela SES-GO como unidade de comando e dire¢ao da politica estadual.
1.1.44.5. Respeitar as Politicas Estadual e Nacional do Sangue, Hemocomponentes
e Derivados, as decisdes e determinacdes da SES-GO e suas areas especificas, no ambito
da assisténcia hemoterapica e hematoldgicat, bem como, a legislagdo vigente.

1.1.44.6. Assegurar a organizagdo, administracdo e gerenciamento da Agéncia
Transfusional, utilizando técnicas modernas e adequadas que permitam o
desenvolvimento da estrutura funcional ¢ a manutencdo de estrutura fisica ¢ de

equipamentos, além do provimento de insumos (materiais), medicamentos e demais itens
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necessarios a garantia do seu pleno funcionamento.

1.1.44.7. Respeitar e cumprir ao que for estabelecido nas politicas especificas
relacionadas a hemoterapia/hematologia, pactuagdes firmadas pela SES com os
municipios e/ou outras unidades de saude, bem como a Programacao Pactuada Integrada-
PPI/SES em Hemoterapia, Protocolo de Cooperagao entre Entes Publicos (PCEP) e outros
que envolvam a prestacdo de servigos hemoterapicos pela unidade, atendendo ao que
determinar a SES-GO.

1.1.44.8. Manter quadro de pessoal técnico habilitado e capacitado para o
desempenho das fungdes, com quantitativo compativel para o perfil da unidade e os
servigos a serem prestados, bem como participar dos treinamentos ofertados pelo
Hemocentro Coordenador e/ou pela SES-GO. Deverd cumprir o que estabelecem as
Normas do Ministério da Saude — MS, do Ministério do Trabalho e Emprego — MTE,
especialmente a Norma Regulamentadora de Seguranga e Saude no Trabalho em
Estabelecimentos de Assisténcia a Saude, assim como as Resolugdes dos Conselhos
Profissionais e demais normas afins.

1.1.44.9. Identificar as necessidades de treinamento dos servidores da Agéncia
Transfusional, levando em consideragdo a identificacdo de problemas de desempenho,
necessidade de novas habilidades, conhecimentos ou atitudes em relagdo ao trabalho ou
a equipe. Definir o planejamento para o programa de treinamentos (Educagdo
Permanente).

1.1.44.10. Realizar a capacitacdo de recursos humanos, atendendo aos critérios
estabelecidos pela SES, com vistas a garantir a qualidade do sangue e componentes na
assisténcia hemoterapica.

1.1.44.11. Possuir Responsavel Técnico médico regularmente registrado no Conselho
de Medicina ¢ com treinamento no Hemocentro Coordenador, de forma a atender a
legislacdo vigente.

1.1.44.12. Adequar qualitativamente e quantitativamente a produ¢do a demanda por
servigos hemoterapicos da unidade, conforme definido pela SES-GO, de forma atender a
100% das necessidades.

1.1.44.13. Executar os procedimentos necessarios para cumprimento de ag¢des do
plano diretor de sangue, componentes e hemoderivados, que se relacionem a unidade.

1.1.44.14. A unidade devera, quando necessario e autorizado pela SES, realizar a
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distribuicdo de hemocomponentes para outros servigos de saude, inclusive com a
realizacdo dos respectivos testes imunohematoldgicos pré-transfusionais, caso seja
necessario.

1.1.44.15. Caso necessario e definido pela SES-GO, o PARCEIRO PRIVADO
deverd armazenar hemoderivados e medicamentos estratégicos encaminhados pelo
Hemocentro Coordenador e/ou pela SES-GO, utilizé-los quando necessario aos pacientes
portadores de coagulopatias hereditarias/ou outras doencas hematoldégicas, bem como
realizar sua devolugdo em caso de ndo uso, em tempo habil para utilizacdo antes do
vencimento, atendendo aos fluxos e planejamento estabelecidos pela SES-GO.

1.1.44.16. Dispor de sistema de informatica para registros e gerenciamento dos
procedimentos relacionados ao uso dos hemocomponentes (armazenamento/estoque,
testes pré-transfusionais, transfusdo, expurgo etc). O Sistema de informatica da AT
deverd permitir a interface bidirecional, com o compartilhamento de dados, entre a
Agéncia Transfusional, o servigo publico fornecedor de hemocomponentes e Sistema de
Prontuérios/Registros informatizados indicados pela SES-GO. Cabera ao PARCEIRO
PRIVADO a instalagdo da rede de informatica, bem como a aquisi¢do de sistemas e
programas devidamente licenciados.

1.1.44.17. Alimentar ¢ monitorar os bancos de dados dos sistemas de informacoes na
area de sangue, hemocomponentes e hemoderivados, definidos pela SES e sob sua
responsabilidade.

1.1.44.18. Oferecer assisténcia ambulatorial complementar, quando for o caso, as
pessoas portadoras de doenga falciforme, outras hemoglobinopatias e coagulopatias, com
estrutura para realizacdo dos procedimentos terapéuticos definidos nos protocolos
clinicos estabelecidos pelo MS.

1.1.44.19. Prover a manutencao predial, hidraulica, elétrica, telefonia e rede logica.
1.1.44.20. Possuir rotinas administrativas de funcionamento, protocolos assistenciais
e de atendimentos escritos, atualizados e assinados pelo diretor/responséavel técnico. As
rotinas deverdo abordar todos os processos envolvidos na assisténcia, contemplando
desde os aspectos organizacionais até os operacionais € técnicos compativeis.

1.1.44.21. Monitorar o funcionamento da Agéncia Transfusional, garantindo a
qualidade dos hemocomponentes, bem como proporcionar todo o assessoramento para

que esse objetivo seja atingido e aplicar medidas corretivas que sanem eventuais

(64) 3050-3275 | Rua Avelino de Faria n® 200 — Setor Central
Rio Verde — Goias — CEP 75.901-140 |
Enderego Eletronico: e-mail: contato@ipgse.org.br



@www.ipgse.org.br ipgse nipgse @ipgse

IPGSE

INSTITUTO DE PLANEJAMENTO E GESTAO DE SERVIGOS ESPECIALIZADOS

problemas de ordem técnica, organizacional e operacional.

1.1.44.22. Implementar protocolos para hemovigilancia e retrovigilancia na Agéncia
Transfusional, devendo para tanto inclusive, manter a interface e realizar as agdes e
procedimentos relacionados junto ao servi¢o fornecedor e com aqueles para os quais
distribui hemocomponentes.

1.1.44.23. Realizar todos os testes laboratoriais/imunohematoldgicos para atender a
demanda transfusional e necessidades da AT, incluindo os testes de Controle de
Qualidade estabelecidos na Legislagdo vigente.

1.1.44.24. Executar/participar de agdes e programas especiais definidos pela SES no

ambito da assisténcia hemoterapica e hematologica.

1.1.44.25. Possuir ¢ manter em pleno funcionamento o Comité Transfusional
Multidisciplinar.
1.1.44.26. O servigo de hemoterapia devera estar contemplado e/ou representado no

minimo, nas seguintes Comissdes/Comités:

a) Comissao de Controle de Infec¢ao em Servigos de Saude;

b) Comissao Interna de Prevencao de Acidentes — CIPA e SESMT;
c) Comité da Qualidade;

d) Comissao de Gerenciamento de Residuos;

e) Nucleo de Seguranga do Paciente.

1.1.44.27. Manter atuante, na Agéncia Transfusional, os seguintes programas:
a) Programa de Controle da Qualidade Interno;

b) Programa de Avaliacdo Externa da Qualidade;

C) Programa de Treinamento e Educac¢do Permanente.

1.1.44.28. Manter sempre atualizado os respectivos prontuarios dos pacientes € o
arquivo considerando os prazos previstos na legislagdo.

1.1.44.29. Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos
procedimentos realizados pela Agéncia Transfusional.

1.1.44.30. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar a prestacao de
servigos hemoterapicos, salvo nos casos de iminente perigo de morte ou obrigacao legal,
boas praticas laboratoriais e protocolos clinicos estabelecidos.

1.1.44.31. Garantir a confidencialidade, seguranca, preservacgdo e sigilo dos dados e
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informacgdes relativas aos usudrios, atendendo a legislagdo vigente.

1.1.44.32. Prover manutencdo preventiva, manutencdo corretiva, qualificacdo e
calibracdo de equipamentos, de acordo com as recomendagdes dos fabricantes, as boas
praticas, garantia da qualidade, recomendag¢des da SES-GO, legislagao vigente, mantendo
suas adequadas condi¢des de funcionamento, bem como de armazenamento dos
hemocomponentes.

1.1.44.33. Todos os equipamentos do servigco de hemoterapia deverdo ser colocados
em uso para os fins a que se destinam e ndo poderdo ser destinados a outros locais ou
outros fins e nem removidos da unidade sem prévia autorizagao da SES-GO, inclusive e
especialmente aqueles adquiridos com uso de recursos federais.

1.1.44.34. Possuir programa de qualidade que contemple o servico de hemoterapia,
inclusive mantendo todos os procedimentos, protocolos, manuais e registros atualizados
nos termos da legislacao vigente, e apresentd-los prontamente sempre que solicitados pela
SES-GO.

1.1.44.35. Adotar as recomendagdes e/ou orientagdes emanadas do servigo
fornecedor de hemocomponentes ¢ da Coordenagdo da Hemorrede da SES-GO, quanto
aos procedimentos técnicos, documentais e de registros, atendendo sempre a legislagao,
bem como prestar informacdes sobre o uso e estoque de hemocomponentes sempre que
solicitado pelo fornecedor e/ou pela SES-GO.

1.1.44.36. Em situagdes especiais, a Agéncia Transfusional devera receber e
armazenar adequadamente, nos limites de sua capacidade, hemocomponentes enviados
por outro servigo, em contingéncia, se assim determinar a SES-GO.

1.1.44.37. Devera durante todo o prazo de vigéncia do Termo de Colaboragdo,
conservar e/ou substituir, se necessario, todos os equipamentos clinicos, nao clinicos e
mobiliarios da AT, e seus respectivos acessorios, assim como manter o ambiente seguro,
com praticas que assegurem altos padroes de conforto e limpeza, da unidade;

1.1.44.38. Devera manter estoque em qualidade e quantidades suficientes de matéria-
prima, medicamentos, material médico-hospitalar e correlatos, s6 podendo utilizar os
produtos registrados na ANVISA e/ou com dispensa formal do registro, sendo vedada a
utilizagdo de materiais e substincias proibidas no Territorio Nacional;

1.1.44.39. Devera receber visitas, prestar as devidas informacgdes, adotar as

recomendacdes e atender as solicitagdes do Programa Estadual de Qualificagdo da
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Hemorrede (PEQH);

1.1.44.40. Devera, sob Supervisdo da Coordenagdo da Hemorrede da SES-GO e
atendendo aos fluxos por ela estabelecidos, realizar o remanejamento de
hemocomponentes entre Unidades de Satde da Rede Publica Estadual, Municipal,
Servigos Privados e Filantrépicos do Estado de Goids, sempre que necessario e
autorizado;

1.1.44.41. Devera manter um servigo de captagcdo de doadores de sangue voluntarios
objetivando a manutencdo de estoques adequados, devendo encaminhar candidatos a
doagdo de sangue ao Hemocentro Regional de Rio Verde (HEMOGO Rio Verde) ou a
outra unidade da Hemorrede Publica se assim estabelecer a SES-GO.

1.1.44.42. Devera manter atualizado o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Satde — CNES quanto ao servigco de hemoterapia.

1.1.44.43. Nos casos de aquisi¢do, troca, substitui¢ao, remog¢ao ou caracterizagao de
desuso/inservibilidade de equipamentos, realizar comunicacao formal a Coordenagao de
Patrimonio da SES-GO. Caso alguma das situagdes envolvam equipamentos e materiais
permanentes adquiridos com uso de recursos federais, comunicar também a Coordenacao
da Hemorrede/SPAIS/SES-GO.

1.1.45. Buscar pela habilitagdo dos servigos realizados com auxilio do PARCEIRO
PUBLICO e conforme as diretrizes do SUS;

1.1.46. Respeitar a Legislacdo Ambiental e possuir toda a documentagdo exigida pelos
orgaos de fiscalizagdo ambiental,

1.1.47. Assegurar o cumprimento e atendimento a todos os procedimentos requeridos pela
SES-GO, que estejam previstos na Tabela SIGTAP/SUS vigente e alteragdes futuras,
desde que em concordancia com o perfil do estabelecimento de saude;

1.1.48. Atender as normativas federais para recebimento de recursos dessa natureza,
conforme orientacdes proprias contidas em Portarias Ministeriais e em concordancia com

orientacdes e normativas da SES-GO.

2. CARACTERISTICAS DOS SERVICOS PACTUADOS
2.1. O PARCEIRO PRIVADO atendera com seus recursos humanos e técnicos aos

usuarios do Sistema Unico de Satide (SUS), oferecendo, segundo o grau de complexidade
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de sua assisténcia e sua capacidade operacional, os servicos de saide que se enquadrem
nas modalidades abaixo descritas, conforme sua tipologia;

2.2. O Servigo de Admissao do PARCEIRO PRIVADO solicitard aos pacientes, ou
aos seus representantes legais, a documentacdo de identificacio do paciente e a
documentacao de encaminhamento, se for o caso, especificada no fluxo estabelecido pela
Secretaria de Estado da Saude — SES-GO;

2.3.  Em caso de hospitalizagdo, o PARCEIRO PRIVADO fica obrigado a internar o
paciente, de acordo com o seu perfil assistencial, conforme orientagdo e determinagao da
SES-GO;

2.3.1 No caso de incompatibilidade de perfil ou quando o niimero de leitos for
insuficiente, 0 PARCEIRO PRIVADO deve solicitar as transferéncias externas por meio
do Complexo Regulador Estadual, informando na ficha de solicitacdo todos os dados
necessarios ao processo regulatorio, tais como: Codigo Internacional de Doengas (CID);
resumo clinico fidedigno; exames pertinentes ao CID; tipo de leito de acordo com o CID;
tipo de precaucdo estabelecida. Deverd atentar para eventuais solicitagdes/informagdes
enviadas pela mesa reguladora via sistema de regulacao ou outros meios de comunicagao
definidos pela SES.

2.4. O acompanhamento e a comprovacdo das atividades realizadas pelo PARCEIRO
PRIVADO serdo efetuados por meio dos sistemas informatizados de regulagdo, controle
e processamento definidos pelo Ministério da Satide e Secretaria de Estado da Saude;
2.5. O PARCEIRO PRIVADO fica obrigado a manter um servigo de Nucleo Interno
de Regulagdo, com nimero telefonico e endereco eletronico exclusivo, coordenado por
médico indicado pela Diretoria Técnica, destinado a receber as solicitacdes da Regulacao,
nas 24 horas/dia, sete dias por semana, de modo a manter um canal permanente de
comunicagdo e aperfeicoar o sistema de informagdes sobre vagas e servigos disponiveis
no hospital, com tempo de resposta em no maximo 01 (uma) hora.

TERMO DE COLABORACAO 101/2024/SES/GO

Atualizacdo: 05 de dezembro de 2024.
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