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PLANO DE TRABALHO
CENTRO DE ATENDIMENTO COVID E ISOLAMENTO HOSPITALAR

| - INTRODUGAO
A. Breve Histdrico da Instituicdo

Surgida a partir de Assembleias Gerais preliminares para elaboragdo de seus estatutos realizadas em
07/11/1950 onde se deliberou que 0s signatarios daquela assembleia formariam o quadro social que delibera-
ria na aprovagao dos estatutos, elegendo-se a diretoria e em 10/11/1950 quando reuniu-se a comissdo encar-
regada da elaboragdo do anteprojeto dos estatutos, sendo que nesta data foram feitas algumas modificagdes
no texto do documento que estava sendo elaborado. Aprovados os estatutos e eleita a sua primeira diretoria a
Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Junqueirépolis foi fundada em Assembleia Geral a 19/02/1951; é
uma entidade civil sem termo pré-fixado para sua duragdo que serd indeterminada.

A entidade tem como atividade principal a assisténcia médica Hospitalar e conta com um corpo clini-
co que atende em diversas especialidades como clinica médica, clinica cirurgica, obstetricia, pediatria, aneste-
siologia, cardiologia, geriatria, psiquiatria, oftalmologia, ortopedia dentre outras.

B. Caracteristica Geral do Hospital

A instituicdo é referéncia regional em Média e Alta Complexidade (MAC) aos municipios de Irapuru e
Flora Rica e, eventualmente, presta atendimentos a outros municipios da regido especialmente pelas agGes e
programas do SUS e também a pacientes particulares e conveniados.

A instituicdo tem participado ativamente nas acdes do SUS colocando seus servicos a oferta do sis-
tema de acordo com seu nivel de complexidade e capacidade operacional.

Atualmente mantém um total de 52 leitos existentes, disponibilizando anualmente o minimo de 60%

da capacidade ao SUS, tendo sido contratado conforme quadro abaixo.

Descrigao Leitos Existentes Leitos SUS
CIRURGICO
03 - CIRURGIA GERAL 10 2
CLINICO
33 - CLINICA GERAL 12 9
41 — NEONATOLOGIA 6 3
87 - SAUDE MENTAL 4 4
OBSTETRICO
10 - OBSTETRICIA CIRURGICA 10 3
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PEDIATRICO

45 - PEDIATRIA CLINICA 10 4
Fonte: CNES

Além do convénio SUS, o Hospital mantém convénios publicos e privados, em especial com a
UNIMED de Dracena, CASSI, CABESP, OESTE SAUDE e IAMSPE.

Contando com um quadro de colaboradores e outros profissionais de saude autdnomos e terceiros
que prestam servigos direta ou indiretamente a institui¢do, realizou no Ultimo exercicio de 2020 os seguintes

atendimentos, dentre outros, conforme quadros abaixo.

Produgdo Hospitalar (SIH SUS)

Ano/més atendimento Internagdes
janeiro/2020 119
fevereiro/2020 105
marg¢o/2020 105
abril/2020 83
maio/2020 85
junho/2020 81
julho/2020 124
agosto/2020 79
setembro/2020 102
outubro/2020 105
novembro/2020 87
Total 1075

Fonte: Ministério da Sautde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) — Tabnet

Produg¢do Ambulatorial do SUS

0303 Tra-
0?02_ Diag- 0204 Diagnés- 0301 Cor?sultas N tam¢=:ntos
Subgrupo de proce- | nostico em : : / Atendimen- | 0302 Fisio- clinicos

. L . tico por radio- X Total

dimentos laboratério iogls tos / Acompa- terapia (outras es-

clinico nhamentos pecialida-

des)

Janeiro/2020 5.533 920 - 582 - 7.035
Fevereiro/2020 5.985 946 - 515 - 7.446
Mar¢o/2020 6.742 888 - 501 - 8.131
Abril/2020 6.860 379 - 345 - 7.584
Maio/2020 6.987 481 - 75 - 7.543
Junho/2020 6.737 646 - 187 - 7.570
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Julho/2020 6.367 856 - 202 - 7.425

Agosto/2020 6.238 805 - 448 - 7.491

Setembro/2020 4,917 789 - 396 - 6.102

Outubro/2020 6.594 784 3 361 23 7.765

Novembro/2020 6.695 936 44 392 71 8.138

Total 69.655 8.430 47 4.004 94 82.230
Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) — Tabnet

Com a disponibilidade dos recursos financeiros pretende-se atuar de forma coordenada com o Ges-
tor Municipal (Diretoria Municipal de Saude de Junqueirépolis) e Ministério da Saude para o enfrentamento da
Covid 19, dando condigdes de assisténcia adequada conforme a evolugdo da pandemia.

11-INFORMACOES CADASTRAIS DO ORGAO / ENTIDADE * RESPONSAVEIS
Orgdo/Entidade Proponente:
Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Junqueirdpolis
CNPJ: CNES:
51.274.850/0001-19 2751003
Atividade Econdmica Principal:
Atividades de atendimento Hospitalar, exceto pronto socorro € unidades para atendimento a urgéncias

Endereco:

Rua Porto Alegre, 1221 — Centro

Cidade: UF: CEP:
Junqueiroépolis SP 17.890-000
DDD/Telefone: E-mail: Site Institucional:

(18) 3841-9420 scjung@terra.com.br http://santacasajunqueiropolis.com.br
Banco: Agéncia: Conta Corrente (*): Praca de Pagamento:
001-Banco do Brasil S/A 0938-5 25.236-0 Junqueirépolis

(*) Declaramos que esta Conta corrente sera exclusiva para o recebimento do recurso.

RESPONSAVEL PELA INSTITUlCAO:

ANTONIO MARCIO MININI

CPF: RG / Org3o Fiscalizador:
389.827.571-04 1.006.998-PM/DF

Cargo: Funcgdo:

Provedor Provedor

Enderego:

Rua Curitiba, n2 680, Centro

Cidade: UF:
Junqueirodpolis SP
CEP: Telefone:

17.890-000 (18) 99661-1246

1] -IDENT|FICACZ\O DO OBIJETO:
O objeto do Convénio é o de atuar de forma complementar para apoiar o Sistema Unico de Saude

(SUS), no exercicio de 2021, atuando de forma coordenada no controle do avango da pandemia da Covid-19,

.
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de acordo com as regulamentagdes legais do Ministério da Saude e Leis Federais que normatizam o tema, con-
forme abaixo:

para o funcionamento e desenvolvimento das atividades médico-assistenciais do Centro Covid e Lei-
tos de Isolamento serdo contratados médicos e profissionais de salide necessarios com pagamento de salé-
rios, encargos sociais de demais reflexos e eventuais indenizacdes e multas em caso de rescisdo contratual,
bem como honordrios profissionais diversos por representagdes em agdes e processos trabalhistas; servigos
de terceiros para realizagdo de exames auxiliares de diagnose e terapia e outras agdes necessarias conforme
indicacdo prescrita pelos profissionais assistentes. Serdo adquiridos materiais, medicamentos e insumos hos-
pitalares e oxigénio e/ou outros gases para uso exclusivo do servico ora conveniado.

Justifica-se a necessidade de instalagdo do Centro Covid e aumento do nimero de leitos de isola-
mento pelo registro crescente de numero de casos confirmados do Covid 19, inclusive com agravamentos em
que dependem de internagdes para tratamento e acompanhamento das evolugbes da doenga com complica-
¢bes e, em muitos casos em que acaba sendo necessaria a transferéncia dos pacientes a servigos de referéncia
onde se conta com UTIs e outros recursos mais complexos que 0 municipio ndo possui.

Desta forma a prevengdo e o tratamento precoce se faz necessario evitando-se que esses agrava-

mentos possam evoluir para estados de saude que podem, inclusive, serem letais.

CENTRO COVID

O Centro Covid é um servigo do Municipio de Junqueirépolis que estard localizado nas dependéncias
da Santa Casa de Junqueirépolis em anexo aos leitos de internacdo do Isolamento Covid, de forma indepen-
dente do mesmo.

Seu horario de funcionamento seré de segunda a sexta-feira, das 07:00 as 11:00 horas, e das 13:00
as 21:00 horas.

Atendera em regime ambulatorial por livre demanda todos os casos de sindrome gripal leve ou mo-
derada.

Os casos graves serdo atendidos pelo Pronto Socorro Francisco lkeda também anexo ao Centro Co-
vid.

Casos que aguardarem remogdo poderdo permanecer no Centro Covid até a transferéncia a outros
servicos regulada pelo sistema CROSS, desde que assistidos por médico responsavel ou colega designado por
esse.

Nesses atendimentos o médico poderd, ao examinar o paciente, prescrever medicamentos e outras

condutas que julga necessarias atendido em regime ambulatorial.

Ok fo9//
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Podera ainda solicitar internagdo comunicando o plantonista a distancia ou liberando o paciente pa-
ra tratamento domiciliar.

Os pacientes apds alta hospitalar poderdo vir ao Centro Covid para terminar o ciclo de antibidtico,
por exemplo, ou ser reexaminado, desde que solicitado pelo médico assistente da internagdo.

Os exames de Raio X, serdo encaminhados pela entrada da Santa Casa na Rua Porto Alegre, fardo o
exame e aguardardo o atendimento no Centro Covid. Podera também ser usada a passagem interna da Santa
Casa ao Raio X ou portaria para internagao.

Exames de Tomografia poderdo ser agendados por autorizacdo da Enfermeira responsavel pelo Cen-
tro de Saude.

Havera também Coordenador Técnico para o corpo Médico a distancia como disponibilidade.

Os atendimentos serdo todos registrados nos sistemas obedecendo as legislagbes vigentes.

Descrevendo as atividades por area para uma maior compreensao das atividades do setor:

1- Area coberta com tenda para espera de consulta pelos usudrios que procurarem o atendimento
no Centro Covid, apds serem triados pela atendente. Contara com cadeiras dispostas com distanciamento re-
comendado. Agua e Banheiro ficam disponiveis na recepgao do PAM Francisco lkeda caso seja necessario. En-

trada pela Avenida Paulista.

2- Area para atendente. Nesse local o funcionario fara o cadastro do paciente e coletara informa-
¢Bes para alimentagdo do sistema. Este mesmo funcionario fara a alimentacdo de resultados de exame e de
dados pos-atendimento dos casos. Fara também o monitoramento por telefone. Contara com mesa e 3 cadei-

ras, computador e telefone.

3- Area de triagem de pacientes feita pelo Enfermeiro. O Enfermeiro fara a triagem, verificando si-
nais vitais dos pacientes e informagdes de pré-consulta para o atendimento. Poderd avaliar também a gravi-
dade do quadro que o paciente apresentar alterando a prioridade da consulta. O Enfermeiro auxiliara o aten-
dimento aos pacientes e fara a avaliagdo das atividades dos auxiliares, participando ativamente dos procedi-
mentos. Participara da viabilizagdo dos protocolos clinicos de atendimento e eventuais necessidades de me-

lhorias. Contara com mesa e 3 cadeiras, além dos materiais para verificagdo de sinais e computador.

4- Area de coleta de Exames com mesa, cadeira, geladeira, materiais e equipamentos de protegdo

individual.

5- Consultério Médico — destinado ao atendimento dos pacientes pelo profissional. Contara com

material para verificagdo de sinais vitais, div3, mesa, cadeira, computador e telefone.

(\//
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6- Quarto para estabilizacdo de pacientes - contara com cama, escada de dois degraus, suporte de
soro, mesa para alimentagdo, monitor multiparamétrico, respirador, com ar comprimido e oxigénio, banheiro

com pia e chuveiro.

7- Area para medicagdo — com 3 leitos separados por biombo, contendo escada de dois degraus,
suporte para soro, mesa de cabeceira e alimentac3o, cadeira de &rea ou poltrona, com torpedo de oxigénio. O

local tem iluminac3o natural ou por lampadas frias. A ventilagdo é natural no local, sendo a area bem arejada.

LEITOS DE ISOLAMENTO COVID

Estara destinada a atender pacientes em regime de internagdo com sindrome gripal moderada sem
condicdes de realizar o tratamento domiciliar, contando com um total de 15 leitos.

O horario de funcionamento serd por 24 (vinte e quatro) horas ininterruptas.

0 atendimento médico se dard pela equipe de plantdo a distancia, sendo que em algumas situagdes,
o colega do Pronto Socorro, designado pelo médico da equipe, podera dar suporte aos pacientes internados
na unidade.

As internacdes passam a vir por demanda gerada pelo Pronto Socorro e pelo Centro Covid, apds a
comunicagdo do caso feita pelo médico que deu o primeiro atendimento no Centro Covid ou Pronto Socorro
ao médico de plantdo a distancia do Isolamento.

A unidade contara ainda com a consultoria de Médico Infectologista contratado para auxilio no de-
senvolvimento dos tratamentos e protocolos de conduta medica.

Contara também com profissional fisioterapeuta para a assisténcia respiratdria prescrita aos pacien-
tes internados.

1) Aquisi¢do de medicamentos, de suprimentos, de insumos e de produtos hospitalares para o
atendimento adequado a populagdo — materiais de consumo

a. aquisicdo de medicamentos, suprimentos e insumos como géneros alimenticios, equipamentos
de protegdo individual (botas, calgado, luvas toucas, mascaras, éculos, etc)

b. Oxigénio e/ou Gases Medicinais;

c. Material para protecio e desinfecgdo geral;

d. Materiais descartaveis (copos, colheres, facas, garfos, pratos, embalagens descartaveis, papel toa-
Iha)

e. Material de lavanderia (acidulantes, aditivos, alvejantes, amaciantes, detergentes, sabdo e aces-

sérios em geral); \}/
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£, Material de higiene e limpeza e acessorios para uso na desinfecgdo e limpeza pesada em geral;

g. Material de higiene pessoal (papel higiénico, material de higiene das maos, pés, cabelo, higiene
bucal, intima e acessorios);

h. Produtos hospitalares (material médico-hospitalar como agulhas, seringas, dosadores, cateteres,
fios, sondas, scalp, equipos, drenos, bolsas coletoras, material para curativos, preparagio e desinfec¢do bem
como todo material de consumo médico-hospitalar necessarios na assisténcia direta aos pacientes atendidos
ou outros insumos utilizados nos equipamentos médico-assistenciais e de manutengao avida.

Justificativa: Conforme exposto a seguir, dentre outras medidas necessdrias, a instituicdo terd que
promover mudangas significativas em sua estruturacdo, com readequacoes e adaptacOes de seus espagos fisi-
cos e de pessoal fazendo a realocacdo e contratagdo de colaboradores e prestadores de servicos para o en-
frentamento da crise pandémica e seus reflexos.

Deste modo a aquisi¢do dos medicamentos, insumos e produtos hospitalares supra citados possibili-
tam a esta unidade de saude o seu devido aparelhamento dentro dos parametros legais e sanitarios exigidos
para realizar o atendimento adequado aos usudarios do servico e enfrentar a pandemia e a emergéncia de sau-

de publica decorrente da COVID-19.

2) Prestagdo de servigos de terceiros

Neste sentido o hospital pretende custear servicos prestados por terceiros como servicos de manu-
ten¢do de equipamentos, servicos de esterilizagdo, servicos de diagnose e terapia como exames laboratoriais,
tomografias computadorizadas e outros exames auxiliares de diagnose e terapia devidamente prescritos pela
equipe multidisciplinar que estiver atuando na unidade.

Justificativa: conforme protocolos especificos, a instituicdo contara com espago destinado ao isola-
mento/quarentena de pacientes. Sendo assim sera de fundamental importancia a manuten¢ao dos equipa-

mentos, programas e servicos de diagnose e terapia diversos,

3) Realocagdo, contratacdo e pagamento dos diversos profissionais de saude necessarios para
atender 4 demanda de servigos

O hospital pretende realocar e/ou realizar a contratagdo de profissionais para a assisténcia. O recur-
o sera destinado para despesas com folha de pagamento e reflexos, beneficios e auxilios legais, cestas basi-
cas, contribuicdes e demais encargos inerentes as contratacdes de profissionais celetistas e/ou prestadores de

Servigos.
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A forma de contratagdo dos profissionais podera se dar por sistema Celetista de acordo com a CLT-
Consolidagdo das Leis Trabalhistas ou através da contratacdo de Pessoa Juridica.

Justificativa:

Em complemento as medidas de isolamento e quarentena, serdo necessarias novas contratagbes es-
pecificas para o servigo para atendimento as demandas assistenciais.

Nesse sentido, sera estabelecida escala de profissionais especificos para o setor para que n3o haja
circulagdo cruzada dos mesmos pelas outras 4reas do hospital evitando-se assim os riscos de contaminagao.

Contudo, devido & experiéncia profissional de outros colaboradores da instituicdo, sera necessario a
realocagdo de alguns profissionais para somar ao quadro dos novos contratados e também para dar cobertura
3s escalas de folgas e férias que forem necessarias.

Tais medidas organizacionais acabam demandando em realizagdes de contratagdes de novos profis-
sionais, priorizando-se a segurancga coletiva, impedindo, ou ao menos minimizando, o risco de proliferagao e
contagio com rigoroso controle dos pacientes infectados e sintométicos, sem deixar de prestar a assisténcia
adequada a populagdo que utiliza a instituicio em busca da assisténcia em outras patologias e clinicas gerais

3s quais ndo sdo objeto deste plano.

IV — METAS A SEREM ATINGIDAS:
a. QUANTITATIVA
Promover a assisténcia a satde da comunidade loco-regional representada pelas populagdes local

(Junqueirdpolis-SP), as referenciadas (Irapuru-SP e Flora Rica-SP), bem como a outras populagbes que possam
ser pactuadas, para atendimento dos pacientes suspeitos ou confirmados com a Covid19.

b. QUALITATIVA
Garantir o acesso aos servigos de saude referenciados a 100% da populagdo SUS dependente.

V - ETAPAS OU FASES DE EXECUCAO
A execucdo do presente Convénio ocorrera de forma continua com as agdes pertinentes ao objeto

acima descrito, a ser ratificado pelo respectivo Gestor Municipal do SUS.

a) ETAPAS OU FASES DE EXECUGCAO

FETAPA DESCRIGAO DURAGAO APLICACAO
Desenvolvimento das atividades da Irmandade da Santa
1 Casa de Misericordia de Junqueirépolis. Janeiro a Feverei- RS 230.000,00
Utilizacdo dos recursos para atendimento da populagdo ro de 2021
no combate a pandemia da Covid 19
Total RS 230.000,00
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b) PLANO DE APLICACAO DOS RECURSOS FINANCEIROS
OBIJETO
ORDEM Utilizagdo de recursos para desenvolvimentos das

- il VALOR %
atividades da Irmandade da Santa Casa de Misericor-
dia de Junqueirépolis
Aquisicdo de medicamentos, de suprimentos, de in-
1 sumos e de produtos hospitalares para o atendimento RS 43.700,00 19%
adequado a populagdo — materiais de consumo
2 Prestacdo de servigos de terceiros RS 4.600,00 2%
Realocagdo, contratagdo e pagamento dos profissio-
3 nais de saude necessarios para atender a demanda de RS 181.700,00 79%
servicos
L TOTAL R$ 230.000,00 100%
VI - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
[— Més OBIJETO PROPONENTE CONCEDENTE
01/2021 Aplicagdo em despesas de custeio RS 0,00 RS 115.000,00
02/2021 Aplicagdo em despesas de custeio RS 0,00 RS 115.000,00
Total R$ 0,00 RS 230.000,00

V-PREVISAO DE EXECUCAO DO OBJETO
- Inicio: Janeiro / 2021

- Duracdo: Janeiro a Fevereiro/2021.

VIl DECLARACAO
Na qualidade de representante legal do proponente, DECLARO, para fins de prova junto a Prefeitura

Municipal de Junqueirépolis, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora ou si-
tuacgdo de inadimpléncia com o Tesouro ou qualquer érgdo ou Entidade da Administragdo Publica, que impeca
a transferéncia de recursos oriundos de dotagdes consignadas nos orgamentos deste Poder, na forma deste
Plano de Trabalho.

/ il Junqueirépolis, 21 de janeiro de 2021.
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Mlcir Dourado Antdnio Marcio Minini

Gerente Administrativo Provedor
Responsavel pela confeccdo do Plano de Trabalho Responsdvel Legal pela Entidade
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