MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA

ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ADITAMENTO N.° 02/2024 AO CONVENIO N.° 01/2023

TERMO ADITIVO DO CONVENIO DE ASSISTENCIA A SAUDE,
QUE ENTRE SI CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL DE
PINDAMONHANGABA, POR INTERMEDIO DA SMS -
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PINDAMONHANGABA
E A SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PINDAMONHANGABA.

Pelo presente termo de aditamento ao Convénio n.° 01/2023, que
entre si fazem, de um lado PREFEITURA MUNICIPAL DE PINDAMONHANGABA, inscrita
no CNPJ/MF sob n.° 45.226.214/0001-19, estabelecida nesta cidade e comarca de
Pindamonhangaba/SP, com sede na Avenida Nossa Senhora do Bom Sucesso, n.° 1400 —
Centro — Pindamonhangaba — SP, neste ato representada por sua SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, Sra. SILVIA MENDES DE ALMEIDA, brasileira, casada,
portadora do RG MG-11.704.950, inscrita no CPF/MF sob n.° 056.772.236-89, residente e
domiciliada na cidade de Taubaté/SP, na Avenida Provincia Autbnoma di Trento, n°® 101,
Residencial Ourovillle, CEP: 12.043-611, doravante denominada CONVENENTE, e de
outro lado, a SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PINDAMONHANGABA, por
intermédio de seu provedor Sr. DECIO PRATES DA FONSECA, brasileiro, casado,
portador RG n.° 3.115.975, e do CPF/MF n.° 246.036.358-34, residente e domiciliado na
cidade de Pindamonhangaba, na Rua Antonia Marcondes de Oliveira Godoy, n° 175,
Condominio Real Ville, CEP: 12.421-800, doravante denominado CONVENIADA, com
fulcro no disposto pela Constituigdo Federal (artigos 196 e seguintes), Constituicao
Estadual (artigos 218 e seguintes), Lei Federal n.° 8.080/90, Lei Federal n.° 8.666/93,
Decreto Estadual n° 67.905/2023 e Resolugao SS n° 198/2023, que instituiram a Tabela
SUS Paulista e demais disposi¢des legais e regulamentares aplicaveis a espécie, na forma
e nas condigdes estabelecidas, firmam o presente aditamento contratual ao Convénio n°®

01/2023, nos termos e condig¢des estabelecidos nas Clausulas seguintes:

Clausula Primeira - O presente instrumento de Aditamento Contratual tem por objeto a
inclusdo, no Convénio n.° 01/2023, firmado em 01/02/2023 entre a CONVENENTE E
CONVENIADA, dos itens abaixo designados:
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MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA
ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Clausula Quinta - DOS RECURSOS

5.5- RECURSOS DO FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - FUNDES:

| - Procedimentos de Alta Complexidade Ambulatorial

A execucgao dos procedimentos contratualizados (por grupo/subgrupo), sera paga até o
limite financeiro (valor maximo ou teto) mensal de R$ 47.711,25 (quarenta e sete mil,
setecentos e onze reais e vinte e cinco centavos), que correspondente ao limite
financeiro anual de R$ 572.535,00 (quinhentos e setenta e dois mil, quinhentos e trinta

e cinco reais ), conforme produgao aprovada no SIA/SUS.

Il — Procedimentos de Média Complexidade Ambulatorial

A execucao dos procedimentos contratualizados (por grupo/subgrupo), sera paga até o
limite financeiro (valor maximo ou teto) mensal de R$ 93.760,71 (noventa e trés mil,
setecentos e sessenta reais e setenta e um centavos), que correspondente ao limite
financeiro anual de R$ 1.125.128,52 (um milhdo, cento e vinte e cinco mil, cento e vinte

oito reais e cinquenta e dois centavos), conforme produgao aprovada no SIA/SUS.

11l - Procedimentos de Alta Complexidade Hospitalar

A execugao dos procedimentos contratualizados (por grupo/subgrupo), sera paga até o
limite financeiro (valor maximo ou teto) mensal de R$ 4.968,10 (quatro mil, novecentos e
sessenta e oito reais e dez centavos), que correspondente ao limite financeiro anual de
R$ 59.617,20 (cinquenta e nove mil, seiscentos e dezessete reais e vinte centavos),

conforme produgéo aprovada no SIHD/SUS.

IV — Procedimentos de Média Complexidade Hospitalar

A execucgao dos procedimentos contratualizados (por grupo/subgrupo), sera paga até o
limite financeiro (valor maximo ou teto) mensal de R$ 1.909.922,53 (um milhao,
novecentos e nove mil, novecentos e vinte e dois reais e cinquenta e trés centavos),
que correspondente ao limite financeiro anual de R$ 22.919.070,36 (vinte e dois milhdes,
novecentos e dezenove mil, setenta reais e trinta e seis centavos) conforme produgao
aprovada no SIHD/SUS.

V — FAEC - Fundo de Acbes Estratégicas e Compensacao
Os procedimentos identificados como “ESTRATEGIA DE SAUDE”, conforme definido pelo

Ministério da Saude, Departamento de Regulagéo, Avaliagédo e Controle de Sistemas da
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MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA

ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Secretaria de Atencdo a Saude - DRAC, com recursos financeiros repassados pelo Fundo
de Acgdes Estratégicas e Compensagdo — FAEC, podendo vir a ser acrescidas do
complemento financeiro da Tabela SUS Paulista, terdo remuneragcdo mensal a
CONVENIADA, na seguinte conformidade:

O valor total Ambulatorial e Hospitalar, oriundo do Fundo de Ag¢des Estratégicas e
Compensagao FAEC, possui estimativa mensal de R$ 726.718,80 (setecentos e vinte e
seis mil, setecentos e dezoito reais e oitenta centavos), que correspondente a
estimativa anual de R$ 8.720.625,60 (oito milhées, setecentos e vinte mil, seiscentos e

vinte e cinco reais e sessenta centavos), subdividido conforme os itens | e |l.

| - Procedimentos Estratégicos Ambulatoriais

A produgado dos procedimentos Estratégicos ambulatoriais sera paga em conformidade
com a producdo AMBULATORIAL aprovada.

1l_- Procedimentos Estratégicos Hospitalares

A producgao dos procedimentos Estratégicos hospitalares sera paga em conformidade com

a produgéao aprovada.

5.5.1: Os pagamentos serdo efetivados conforme programas do Governo do Estado de

Sao Paulo vigentes.

Clausula Segunda — Ficam mantidas todas as demais cldusulas constantes no ajuste,

com excegao da acima mencionada.

E, por assim estarem justas e contratadas as partes, mutuamente obrigadas, assinam o

presente instrumento em 02 (duas) vias de igual e forma, para todos os fins de direito, na

presenga das testemunhas abaixo.

Pindamonhangaba, 31 de janeiro de 2024.

Decio Prates da Fonseca Silvia Mendes de Almeida

Provedor da Santa Casa de Pindamonhangaba Secretaria Municipal de Saude
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MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA
ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ANEXO RP-11 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR - TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICAGAO
- TERMO DE CONVENIO

ORGAO/ENTIDADE PUBLICO(A): PREFEITURA MUNICIPAL DE PINDAMONHANGABA

CONVENIADA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PINDAMONHANGABA

TERMO DE CONVENIO N°(DE ORIGEM): 01/2023 — Aditamento n° 02/2024

OBJETO: a inclusdo, ao Convénio n.° 01/2023, firmado em 01/02/2023 entre a CONVENENTE E
CONVENIADA, do item 5.5- RECURSOS DO FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - FUNDES, na
clausula quinta, por forca do Decreto Estadual n® 67.905/2023 e Resolugcdo SS n° 198/2023, que

instituiram a Tabela SUS Paulista.

VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO (1): R$ 1.697.663,52 anual (estimativo) referente a
procedimentos contratualizados (por grupo/subgrupo) conforme produgéo aprovada no SIA/SUS.
R$ 22.978.687,56 (estimativo) referente a procedimentos contratualizados (por grupo/subgrupo)
conforme producao aprovada no SIHD/SUS.

R$ 8.720.625,60 (estimativo) serd paga em conformidade com a produgdo AMBULATORIAL
aprovada e com a produgdo dos procedimentos Estratégicos hospitalares também em

conformidade com a producéo aprovada. Totalizando anualmente R$ 33.396.976,68.

EXERCICIO (1): 2024

ADVOGADO(S)/ N° OAB / E-MAIL : (2)

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestacédo de contas, estara(ao)
sujeito(s) a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, cujo tramite
processual ocorrera pelo sistema eletronico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestagdes de

interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo
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MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA

ESTADO DE SAO PAULO )
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Eletrbnico, conforme dados abaixo indicados, em consonancia com o estabelecido na Resolugao n°
01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletrdnico, todos os Despachos e Decisbes que vierem a
ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial do Estado,
Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, em
conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n° 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se,
a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais, conforme regras do Codigo de Processo
Civil;

d) as informagdes pessoais do(s) responsavel(is) pelo érgédo concessor e entidade beneficiaria,
estdo cadastradas no médulo eletrénico do “Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos
termos previstos no Artigo 2° das Instrugdes n°01/2020, conforme “Declaragdo(des) de Atualizagao

Cadastral” anexa (s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicacao;
b) Se for 0 caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o

direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

Pindamonhangaba, 31 de janeiro de 2024.

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO PUBLICO CONVENENTE:

Nome: ISAEL DOMINGUES
Cargo: PREFEITO MUNICIPAL
CPF: 087.657.868-74

AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE BENEFICIARIA:

Nome: DECIO PRATES DA FONSECA
Cargo: PROVEDOR
CPF: 246.036.358-34

Responsaveis que assinaram o ajuste e/ou Parecer Conclusivo:

PELO ORGAO PUBLICO CONVENENTE:
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MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA

ESTADO DE SAO PAULO )
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Nome: SILVIA MENDES DE ALMEIDA
Cargo: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CPF: 056.772.236-89

Assinatura:

Responsaveis que assinaram o ajuste e/ou prestacao de contas:

PELA ENTIDADE CONVENIADA:

Nome: DECIO PRATES DA FONSECA
Cargo: PROVEDOR
CPF: 246.036.358-34

Assinatura:

(1) Valor repassado e exercicio, quando se tratar de processo de prestagédo de contas.

(2) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o enderecgo eletrénico.
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Ficha informativa

DECRETO N° 67.905, DE 28 DE AGOSTO DE 2023

Altera o Decreto n° 66.374, de 23 de dezembro de 2021, que dispbée sobre o programa de auxilio
financeiro as entidades hospitalares sem fins lucrativos - Programa Mais Santas Casas.

O GOVERNADOR DO ESTADO DE SAO PAULO, no uso das suas atribuicdes legais,

Decreta:

Artigo 1° - Os dispositivos adiante indicados do Decreto n° 66.374, de 23 de dezembro de 2021,
passam a vigorar com a seguinte redagao:

| - oinciso Ill do artigo 2°:

"lll - contar, quando da celebragao de convénio ou instrumento congénere de adesédo ao programa
de que trata o "caput" deste artigo, com contrato ou convénio vigente de prestacao de servigos de
saude firmado no ambito do SUS, por meio do gestor publico estadual ou municipal."; (NR)

Il - o artigo 5°:

"Artigo 5° - O valor da remuneragao das entidades participantes do Programa Mais Santas Casas
dar-se-a de modo proporcional a respectiva producdo de servicos, nos termos definidos no
instrumento juridico pertinente, e tera como base os valores constantes da Tabela SUS Paulista, a
ser instituida e regulamentada por ato do Secretario da Saude.

§ 1° - A regulamentagdo a ser instituida por ato do Secretario de Saude sera precedida de
manifestagdo da Secretaria de Fazenda e Planejamento acerca de sua adequag¢ao orgamentario e
financeira.

§ 2° - A concessao do auxilio financeiro e o valor da remuneragado de que trata o caput ficara
limitada as dotagdes orcamentarias proprias consignadas no orgamento da Secretaria da Saude e
do Fundo Estadual de Saude - FUNDES."; (NR)

Il - o artigo 9°: <
"Artigo 9° - A formalizagdo da adeséo da entidade ao programa de que trata este decreto ser§
realizada mediante instrumento juridico préprio contendo os elementos do artigo 3° da Lei g &
17.461, de 25 de novembro de 2021.

Paragrafo unico - A relagdo das entidades beneficiadas pelo programa sera publicada no siti
eletronico da Secretaria da Saude do Estado de S&o Paulo."; (NR)

IV - o artigo 10:

"Artigo 10 - O desempenho das entidades participantes do Programa Mais Santas Casas serg
medido, monitorado e avaliado por meio de indicadores e metas, constantes nos instrumento§
juridicos de contratagao, relacionados aos procedimentos realizados com base na Tabela SUS.§
(NR)

V - o artigo 11:
"Artigo 11 - A porcentagem da retengéo dos valores as entidades, na hipétese do inciso V do artigg
4° da Lei 17.461, de 25 de novembro de 2021, dar-se- & na mesma propor¢cdo do ndo cumprimentd
da meta de produgao contratada, prevista nos instrumentos juridicos respectivos."; (NR)

VI- o inciso | do artigo 12:

"I - monitorar e avaliar a eficacia do sistema de remuneragéo da Tabela SUS Paulista;"; (NR)

VIl - o inciso IV do artigo 12:

"IV - analisar e avaliar, periodicamente, a necessidade de ajuste dos valores praticados na Tabe
SUS Paulista."; (NR)

VIII - o artigo 13:

"Artigo 13 - O Grupo Estadual de Monitoramento e Avaliagdo do Programa Mais Santas Casas,
que se refere o artigo 12 deste decreto terda sua composi¢cao definida por decreto do Pod
Executivo."; (NR)
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IX - o titulo "Disposigao Transitéria":
"Disposi¢des Transitérias". (NR)
Artigo 2° - Ficam acrescentados as Disposi¢des Transitérias do Decreto n° 66.374,_de 23 de

dezembro de 2021, os artigos 2° e 3°, com a redagao a seguir indicada, renumerando-se o artigo
unico como artigo 1°, mantida a sua redagao:

"Artigo 2° - Os convénios celebrados até a data da publicacdo deste decreto, vinculados ou néo ao
Programa Mais Santas Casas, voltados a prestar auxilio financeiro as entidades filantropicas sem
fins lucrativos, continuardo em vigor até a efetivacdo da remuneragcédo das entidades pela Tabela
SUS Paulista, ndo podendo ser renovados ou prorrogados.

Artigo 3° - O disposto no artigo 2° das Disposi¢des Transitérias aplica-se as entidades que
receberem remuneracao pela Tabela SUS Paulista para a complementacao do financiamento da
assisténcia médico-hospitalar.". (NR)

Artigo 3° - Ficam revogadas as disposicoes contrarias a este decreto, em especial os seguintes
dispositivos do Decreto n° 66.374, de 23 de dezembro de 2021

| - oinciso Il do artigo 2°;

Il - os artigos 6 e 7°;

lll-oinciso lll e §§ 1° e 2° do artigo 12;

IV - os itens 3, 4 e 5 do paragrafo unico do artigo 16.

Artigo 4° - Este decreto entra em vigor na data da sua publicagéo, produzindo efeitos financeiros a
partir de 1° de janeiro de 2024.

Palacio dos Bandeirantes, 28 de agosto de 2023.

TARCISIO DE FREITAS

Arthur Luis Pinho de Lima

Secretario-Chefe da Casa Civil

Eleuses Vieira de Paiva

Secretario da Saude

Samuel Yoshiaki Oliveira Kinoshita

Secretario da Fazenda e Planejamento

Gilberto Kassab

Secretario de Governo e Relagdes Institucionais

Publicado na Casa Civil, aos 28 de agosto de 2023.
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CNES RRAS DRS
2755092 17 17 - Taubaté
2755106 17 17 - Taubaté
3239926 17 17 - Taubaté
3490025 17 17 - Taubaté
3550753 17 17 - Taubaté
3550761 17 17 - Taubaté
3605663 17 17 - Taubaté

Municipio

Pindamonhangaba
Pindamonhangaba
Pindamonhangaba
Pindamonhangaba
Pindamonhangaba
Pindamonhangaba
Pindamonhangaba

Instituigao Gestao
SANTA CASA DE PINDAMONHANGABA M
WK DIAGNOSE PINDAMONHANGABA M
PRONTO CLIN SONO PINDAMONHANG/M
VIEIRA MARQUES COMPL DIAGNOSTICM
CLINICA MEDICA E FONOAUDIOLOGICAM
UNICARD PINDAMONHANGABA M
PLANI PINDAMONHANGABA M

Convénios

422.534,70

AlH MS MC

633.337,37

AIHMS AC

1.956,03

AHMS
FAEC

0,00

AlH Total
MS

635.293,41

AlH Paulista AlH Paulista AlH Paulista AlH Paulista

FAEC Total
4.968,10 0,00 1.914.890,63

SIAMS MC

1.909.922,53 75.945,18
371,82
281,72
4.458,81
136,50
20.429,77
17.081,25

SIAMS AC

37.540,92
14.086,98
1.031,25
0,00

0,00

0,00
6.351,63

SIA MS FAEC

560.071,90
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

SIA Total MS

673.558,00
14.458,80
1.312,97
4.458,81
136,50
20.429,77
23.432,88

SIA Paulista
M

93.760,71
743,64
563,44
8.917,63
273,00
40.859,54

25.621,88
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SIA Paulista

47.711,25
21.130,47
2.062,50
0,00

0,00

0,00
9.527,45

SIA Paulista
FAEC

726.718,80
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

SIA Paulista
Total

868.190,77
21.874,11
2.625,94
8.917,63
273,00
40.859,54
35.149,32

Total MS
(E+M)

1.308.851,40
14.458,80
1.312,97
4.458,81
136,50
20.429,77
23.432,88

Total Tabela
Paulista (1+Q)

2.783.081,40
21.874,11
2.625,94
8.917,63
273,00
40.859,54
35.149,32

Complementagéo
(S-R)

1.474.230,00

741531

1.312,97

4.458,81

136,50

20.429,77

11.716,44

Diferenga Tab

Paulista -
Conveénios (T-A)

1.051.695,30

741531

1.312,97

4.458,81

136,50

20.429,77

11.716,44
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Dlal'lO OflCIal Poder Executivo

Estado de Sao Paulo Secdo I

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

N° 144 - DOE - 29/12/2023 — Ed. Suplementar - p.4

Saude '
GABINETE DO SECRETARIO

Resolugao SS n° 198, de 29 de dezembro de 2023.

Disciplina a aplicagdo da Tabela SUS Paulista aos estabelecimentos de
saude, com ou sem fins lucrativos, que participam do Sistema Unico de
Saude, de forma complementar para assisténcia a saude aos usuarios do
SUS/SP.

O Secretario de Estado da Saude, no uso de suas atribuicdes e,
considerando:

O art. 196 da Constituicdo Federal que estabelece “A saude é direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a redugao do risco de doenca e de outros agravos
e ao acesso universal e igualitario as agbes e servigos para sua
promocao, protecéo e recuperagao’;

O artigo 198, § 1° da Constituicdo Federal que estabelece que o sistema
unico de saude sera financiado, nos termos do artigo 195, com recursos
do orcamento da seguridade social, da Unido, dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios, além de outras fontes;

O artigo 199, § 1° da Constituicdo Federal que estabelece que as
instituicdes privadas poderao participar de forma complementar do
Sistema Unico de Saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato de
direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantrépicas e
as sem fins lucrativos;

A Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condicbes para promogao, protecdo e recuperacdo da saude, a
organizagdao e o funcionamento dos servigcos correspondentes, em
especial o contido nos termos do § 2°, do artigo 4°, que estabelece que a
iniciativa privada podera participar do Sistema Unico de Saude (SUS), em
carater complementar;

O art. 25, caput, da Lei n°® 8.666/93 que trata da inexigibilidade de licitagao;
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A Portaria GM/MS de Consolidacéo n° 6, de 28 de setembro de 2017, que
consolida as servicos de saude do Sistema Unico de Saude, em especial
os artigos 1140, 1141 e 1142, do Capitulo Il, Da Tabela Diferenciada Para
Remuneracao de Servicos Assistenciais de Saude , que definem que os
estados, Distrito Federal e municipios que adotarem tabela diferenciada
para remuneracao de servicos assistenciais de saude deverdo, para efeito
de complementacéo financeira, empregar recursos préprios estaduais e/ou
municipais, sendo vedada a utilizacdo de recursos federais para esta
finalidade;

A Constituicao Estadual, em especial o artigo 220, § 2° e 4° que
estabelece que as acbes e servigos de saude serdo realizados,
preferencialmente, de forma direta, pelo Poder Publico ou através de
terceiros, pela iniciativa privada, tendo preferéncia as entidades
filantropicas e sem fins lucrativos;

A Lei Complementar Estadual n® 791, de 09 de margo de 1995, Cédigo de
Saude no Estado, em especial o contido nos termos do artigo 20, § 3°,
bem como, o contido nos artigos 51 e 52, onde esta estabelecido que o
SUS podera recorrer a participacdao do setor privado quando a sua
capacidade instalada de servigos for insuficiente para garantir a assisténcia
a saude da populagao e se dara preferéncia as entidades filantrépicas e as
entidades sem fins lucrativos, subordinada

ao preenchimento, pela entidade interessada, de requisitos de idoneidade
técnica, cientifica, sanitaria e administrativa, e a avaliagdo do retorno
social dos servigos e atividades que realizam; e que o Estado apoiara
financeiramente, mediante verificagdo, se ndo esta ocorrendo duplicacéo
de meios para atingir objetivos realizaveis pelo SUS e se cientificarao,
previamente, da impossibilidade de expansdo de rede de servigos
publicos pertinentes;

A Lei Estadual n° 10.201, de 07 de janeiro de 1999, que regulamentou o §
4.°, do Artigo 220, da Constituicdo Estadual e estabelece a participagao
preferencial, em carater complementar, das entidades filantrépicas e sem
fins lucrativos;

A Lei Estadual n° 17.461, de 25 de novembro de 2021, que dispde sobre
o Programa de Auxilio Financeiro as Entidades Hospitalares sem fins
lucrativos;

O Decreto n°® 58.912/2013 que cria e organiza a Coordenadoria de Gestao
Orcamentaria e Financeira e regulamenta as atividades do Fundo
Estadual de Saude — FUNDES;

O Decreto Estadual n° 53019, de 20 de maio de 2008, que regulamenta a
transferéncia de recursos financeiros, de forma direta e regular, do Fundo
Estadual de Saude para os Fundos Municipais de Saude, destinados ao
financiamento das agdes e servigcos de saude realizados no d@mbito da
atencao basica, componentes de programas e estratégias do Sistema
Unico de Saude no Estado - SUS/SP;
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O Decreto n° 66.173, de 26 de outubro de 2021 que dispde sobre a
disciplina acerca da celebracdo de convénios, no ambito da Administragao
direta e autarquica, e sobre a instrugado dos processos respectivos;

O Decreto n°® 66.374, de 23 de dezembro de 2021 que regulamenta a Lei
n° 17.461, de 25 de novembro de 2021, que dispde sobre o programa de
auxilio financeiro as entidades hospitalares sem fins lucrativos- Programa
Mais Santas Casas, e suas alteragoes;

O Decreto n° 67.905, de 28 de agosto de 2023, que altera o Decreto n°
66.374, de 23 de dezembro de 2021, que dispde sobre o programa de
auxilio financeiro as entidades hospitalares sem fins lucrativos- Programa
Mais Santas Casas;

A Resolugédo SS n° 84, de 27 de novembro de 2018, que altera a
Resolugdo SS-41, de 05-05-2016, republicada em 05-07-2016, retificada
em 21-10-2016, que disciplina, no ambito da Pasta, a relagdo entre os
estabelecimentos de saude, com ou sem fins lucrativos, na participagao,
no Sistema Unico de Saude, de forma complementar de assisténcia a
saude aos usuarios do SUS/SP, dos convénios com Hospitais de Ensino
com Fundacdes de Apoio,;

A Resolugéo SS n° 181, de 7 de dezembro de 2021, que disciplina, no
ambito da Pasta, a relacdo entre os estabelecimentos de saude, com ou
sem fins lucrativos, na participacdo, no Sistema Unico de Saude, de forma
complementar de assisténcia a saude aos usuarios do SUS/SP, dos
convénios com estabelecimentos de saude sem fins lucrativos e contratos
com estabelecimentos de saude, com fins lucrativos.;

Resolve:
Artigo 1°- Fica instituida, nos termos desta Resolugéo, a disciplina para a
aplicacdo da Tabela SUS Paulista (Anexos I, Il e Ill) como acréscimo a

remuneragdo dos servigos prestados pelos estabelecimentos da Rede
Complementar de Assisténcia a Saude aos Usuarios do SUS/SP e em
conformidade com a estrutura organizacional da Tabela de Procedimentos
Unificada e SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS - DATASUS, Ministério da
Saude.

Artigo 2° — O valor da complementacdo aos prestadores de servigo
conveniados ou contratados pelo SUS da Gestao Estadual e das Gestdes
Municipais do Estado de Sao Paulo, dar-se-a, exclusivamente, conforme
produgao registrada no SIH e SIA e aprovadas pelo Ministério da Saude —
MS, com recursos do Tesouro Estadual, de acordo com os valores
estabelecidos na Tabela SUS Paulista, no Anexo | (Tabela SUS Paulista
Hospitalar), Anexo Il (Tabela SUS Paulista Ambulatorial) e Anexo |li
(Tabela SUS Paulista OPME).

Paragrafo Primeiro - A incidéncia da Tabela SUS Paulista se dara sobre o
procedimento principal da AlH, diarias de UTl, OPM e procedimentos
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ambulatoriais registrados nos sistemas de informagdo hospitalar e
ambulatorial do SUS e aprovados pelo MS e que constem conforme
estabelecido nos anexos | e Il |, Il e lll desta Resolucéo.

Paragrafo Segundo — No caso de cirurgias multiplas, politraumatizado e
sequenciais, a complementacao pela Tabela SUS Paulista incidira apenas
sobre o primeiro procedimento.

Paragrafo Terceiro- O teto para complementagcao de que trata este artigo
fica fixado até o limite financeiro com recursos do Tesouro do Estado,
conforme Anexo IV desta Resolugédo, por Rede Regional de Atencgéo a
Saude - RRAS.

Paragrafo Quarto - A apuracdo dos valores de complementacao
considerara os servigos prestados no més de competéncia, sendo assim
consideradas as internacdes hospitalares com alta do paciente naquele
més.

Paragrafo Quinto - No caso das internagbes psiquiatricas e de longa
permanéncia, serdo apuradas, para fins de complementacao pela Tabela
SUS Paulista, as diarias no més de competéncia.

Artigo 3° A avaliacdo da aplicagdo da Tabela SUS Paulista e dos seus
beneficios para a populacéo beneficiaria se dara:

| — por intermédio de Pesquisa de Satisfacdo com os usuarios dos servigos atendidos pelos
estabelecimentos da Rede Complementar de Assisténcia a Satde aos Usuarios do SUS/SP;

Il — pela verificagdo da presta¢do dos servicos pelos estabelecimentos da Rede Complementar
de Assisténcia a Saude aos Usuarios do SUS/SP.

Artigo 4°- E condigdo para que o prestador de servicos conveniado ou
contratado pelo SUS receba a complementagao prevista na Tabela SUS
Paulista:

| — celebrar Termo Aditivo aos convénios e contratos vigentes, conforme
quantidade acordada entre as partes e o valor estimado, com previsao
orcamentaria de recursos advindos do Ministério da Saude e do tesouro
estadual;
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II- disponibilizar os dados referentes aos recursos assistenciais elencados no contrato ou
convénio de prestagdo de servicos de saude, das entidades sob gestdo estadual, no sistema
informatizado de regulacdo da Central de Regulacdo de Oferta de Servicos de Saude- CROSS, da
Secretaria da Saude, ou sistema sucedaneo, nos seguintes mddulos, quando couber:

a) mdodulo de regulagao pré-hospitalar;
b) mddulo de urgéncia e emergéncia;
¢) mddulo de regulagdo de leitos;

d) médulo de regulacdo ambulatorial;

IlI- assegurar o atendimento a populagdo dos Municipios para os quais é referéncia nas areas
ambulatorial, hospitalar, urgéncia, emergéncia e eletivas, de acordo com o pactuado nas
respectivas Comissdes Intergestoras Regionais (CIR);

IV — comunicar, ao respectivo gestor, qualquer fato que impacte sua condicdo para inclusédo ou
manutencado na prestacado de servico;

V — disponibilizar a regulac¢do os leitos de UTI no caso de hospitais que dispdem de Unidade de
Terapia Intensiva, conforme pactuacdo a ser estabelecida com o respectivo gestor (estadual ou
municipal).

VI - os Servigos de Terapia Renal Substitutiva (TRS) deverdo disponibilizar suas vagas para a
regulacdo do acesso, através do SIRESP — Sistema Informatizado de Regula¢do do Estado de Sao
Paulo;

VIl - cabera ainda, aos Servicos de TRS a adesdo ao SISTRS - Sistema de Informacgdes em Terapia
Renal Substitutiva, para o monitoramento de indicadores estabelecidos pela portaria MS n2
1675/2018;

Paragrafo Primeiro — No caso das entidades sob gestdo municipal, a
regulagado devera ser realizada de forma integrada, conforme a Politica
Nacional de Regulagéo do Sistema Unico de Saude.

Artigo 5° - O Nucleo de Inteligéncia da Rede Assistencial, a ser criado por
decreto, sera responsavel pela apuracdo da producdo de servicos para
definicAo dos respectivos valores a serem repassados para cada
prestador de servigo conveniado ou contratado pelo SUS sob Gestao
Estadual, bem como dos valores a serem repassados aos prestadores
sob gestao municipal.

Paragrafo Unico — Com base no arquivo para pagamento mensal emitido
pelo Nucleo de Inteligéncia da Rede Assistencial, de que trata o paragrafo
segundo, cabera a Coordenadoria de Gestdo Orgamentaria e Financeira
processar os repasses bancarios.

Artigo 6° - O Municipio devera firmar Termo de Adesdo a Tabela SUS
Paulista visando possibilitar o repasse do Fundo Estadual de Saude ao
Fundo Municipal de Saude, com fundamento no Decreto n° 53.019 de 20
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de maio de 2008, do valor correspondente a remuneracdo de cada
prestador de servigo.

Paragrafo Primeiro — O termo de Adesado a Tabela SUS Paulista deve
estar assinado pelo Secretario Municipal de Saude e o Secretario de
Estado da Saude, preferencialmente, até 31 de dezembro de 2023.

Paragrafo Segundo — O prestador de servigo conveniado ou contratado
com a Gestao Municipal, deve celebrar termo aditivo aos convénios e
contratos vigentes demonstrando os quantitativos fisicos e financeiros
acordados, para que possa receber a complementagao segundo a Tabela
SUS Paulista.

Paragrafo Terceiro — No caso de falta do Termo de Adeséo do Municipio
e/lou Termo Aditivo do prestador, a entidade ndo fara jus a
complementacdo pela Tabela SUS Paulista, sem prejuizo da
remuneragado, pelo gestor correspondente, dos valores da Tabela
Nacional do SUS.

Paragrafo Quarto — Apds o processamento das contas pelo DATASUS, a
SES-SP calculara o valor da complementagdo mensal a que o prestador
faz jus, publicara resolugdo com a relagédo dos prestadores que receberao
a complementagdo com base na Tabela SUS Paulista e respectivos
valores, e, o transferira através de repasse fundo a fundo ao municipio, de
acordo com a producéo, no limite estabelecido.

Paragrafo Quinto - Cabe ao Gestor Municipal a obrigatoriedade do
repasse dos recursos aos respectivos prestadores de servico conveniado
ou contratado pelo SUS sob sua gestdo, em até cinco dias uteis, sob pena
de retencao de valores.

Artigo 7° — O prestador de servigo conveniado ou contratado com a
Gestao Estadual, deve celebrar termo aditivo aos convénios e contratos
vigentes demonstrando os quantitativos fisicos e financeiros acordados,
para que possa receber a complementagdo segundo a Tabela SUS
Paulista.

Paragrafo Unico — Apds o processamento das contas pelo DATASUS, a
SES-SP calculara o valor da complementacdo mensal a que o prestador
sob gestao estadual faz jus e efetuara o pagamento da complementagao
ao prestador, de acordo com a producao, no limite estabelecido.

Artigo 8° - Caso, na vigéncia dessa estratégia, haja correcdo dos valores
da Tabela SIGTAP, a complementacdo dos valores da Tabela SUS
Paulista sofrera o ajuste proporcional, de modo a manter os valores
constantes nos anexos |, Il e lll desta Resolucéo.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://pindamonhangaba.1doc.com.br/verificacao/FAEB-2518-0E9E-8C3C e informe o c6digo FAEB-2518-0E9E-8C3C

Assinado por 2 pessoas: SILVIA MENDES DE ALMEIDA e DECIO PRATES DA FONSECA

=



Artigo 9° - A Secretaria da Saude podera revisar os valores da
complementacdo da Tabela SUS Paulista, sempre que entender
necessario e pertinente, desde que haja disponibilidade orgamentaria para
tal.

Paragrafo Unico- Eventuais medidas de restricdo orcamentaria e de
contingenciamento sobre a base de pagamento incidirdo sobre todos os
conveniados e contratados.

Artigo 10 - O prestador de servigo conveniado ou contratado pelo SUS
deve observar a prescricdo de medicamentos conforme as regras do SUS,
especialmente aquelas previstas na Lei federal n° 8.080/1990 (artigos 19-
M a 19-U), na legislacdo da RENAME, na Lei estadual n® 10.938, de 19 de
outubro de 2001 (com as alteragdes introduzidas pela Lei estadual n°
16.882, de 20 de dezembro de 2018) e demais regramentos vigentes.

Artigo 11 - E vedada a complementacéo da Tabela SUS Paulista para as
entidades sob intervencao.

Artigo 12 - Fica instituido o Grupo Estadual de Monitoramento e
Avaliagao da Tabela SUS Paulista, que tera a seguinte composigao:

I- 1 (um) representante do Gabinete do Secretario da Saude;

[I- 2 (dois) representantes da Coordenadoria de Regides de Saude (CRS);

Il — 2 (dois) representantes da Coordenadoria de Planejamento da Saude (CPS);

IV —2 (dois) representantes da Coordenadoria de Gestdo Or¢gamentaria e Financeira (CGOF);

V —2 (dois) pessoas de Notorio Saber indicado pelo Secretario da Saude.

Artigo 13 - Os recursos financeiros concedidos com fundamento nos
instrumentos infralegais anteriores serdo mantidos até que sejam
substituidos pela remuneracao da Tabela SUS Paulista.

Artigo 14- Os convénios firmados com base na Resolu¢do SS 01, de 07 de
janeiro de 2022 deixam de ter a avaliagao prevista nos termos do artigo 7°,
e passam a ter sua avaliagdo elaborada, obrigatoriamente, por equipe
técnica, cujo documento € fundamental para elaboragdo do relatério
Governamental pelo Gestor do Convénio, relatorio parte integrante da
prestagao de contas do exercicio fiscal, conforme instrucdo do Tribunal de
Contas.
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Artigo 15 - A participagdo dos prestadores de servigo conveniado ou
contratado pelo SUS implica na aceitagdo integral e irretratavel, pelo
interessado, dos termos desta resolugédo e dos convénios e contratos ja
celebrados entre as partes.

Artigo 16 - Integram esta Resolugéo os
seguintes anexos:

Anexo | — Tabela SUS Paulista Hospitalar
Anexo Il — Tabela SUS Paulista
Ambulatorial Anexo Il — Tabela SUS
Paulista OPME

Anexo IV — Limite de remuneracao por RRAS
Anexo V — Minuta de Termo de Adesao a Tabela SUS Paulista

Anexo VI - Termo Aditivo a Convénio com Instituicdes Sem Fins Lucrativos
Anexo VII - Termo Aditivo a Contrato com Estabelecimentos Privados

Com Fins Lucrativos Anexo VIII - Termo de Retirratificacdo a Convénio
com HC e Fundacgao de Apoio

Artigo 17 - Ficam revogadas as Resolugdes SS n° 13 de 05 de fevereiro
de 2014, SS n° 39 de abril de 2014, SS n°® 46 de 15 de maio de 2015, SS
n°® 02 de 01 de fevereiro de 2017, SS n°® 95 de 24 de
novembro de 2017, SS n°® 01, de 07 de janeiro de 2022, SS n° 28, de 28
de fevereiro de 2023 e SS n° 99, de 05 de agosto de 2022 e o art. 6° da
Resolugdo SS n° 181, de 07 de dezembro de 2021.

Artigo 18 — Esta Resolugdo entra em vigor na data da sua publicagao,
com efeitos financeiros a partir da competéncia de Janeiro de 2024,
revogando-se as disposigdes em contrario.
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