AMAZONAS

GOVERNO DO ESTADO

12 RETIFICAGAO
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° CP001/2024-SES/AM

O GOVERNO DO ESTADO DO AMAZONAS, por meio da SECRETARIA
DE ESTADO DE SAUDE, localizada na Av. André Aratjo, 701, Aleixo,
Manaus - AM, torna publico, para conhecimento dos interessados a
RETIFICAGAO DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N°
CP001/2024, que tem por objetivo a contratagdo de entidade privada,
sem fins lucrativos, qualificada no dmbito do Estado do Amazonas como
organizagdo social de saude, nos termos da Lei n.° 3.900/2013,
regulamentada pelo Decreto n.° 42.086, de 18 de margo de 2020, para a
operacionalizagdo do Complexo Hospitalar Zona Sul (CHZS), que inclui
as unidades “Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto e Instituto da
Mulher Dona Lindu”.

A alteragdo da data de recebimento dos envelopes A e B, abaixo
indicada, se justifica em razado da suspensao e posterior retomada, por
parte do Tribunal de Contas do Estado do Amazonas, do presente edital.

As modificagdes seguem abaixo:

. Na pagina 7, no item 6.1: Onde se lé: “No dia 29/08/2024, as 10:00
horas, na sala de reunides situada na Av. André Araujo”, leia-se:
“No dia 10/09/2024, as 10:00 horas, no Auditério Maria Eglantina
Nunes Rondon, situado na sede da SES-AM, na Av. André Araujo”;

Il. Nas paginas 275, 395 e 465, na tabela do item D.3.2, indicador Taxa
de parada cardiorrespiratéria em unidade de internagao, na coluna
Meta: Onde se Ié “zero”, leia-se: “H.P.S. 28 de Agosto <1”.

lll. Nas paginas 275, 395 e 465, na tabela do item D.3.2, indicador Taxa
de mortalidade institucional, na coluna Meta: Onde se lé: “<3%”,
leia-se: “H.P.S. 28 de Agosto <12%”.

IV. Nas paginas 275, 395 e 465, na tabela do item D.3.2, indicador Taxa
de mortalidade padronizada em UTI, na coluna Meta: Onde se lé:
“<1%”, leia-se: “H.P.S. 28 de Agosto <15%".

V. Nas paginas 276, 396 e 466, na tabela do item D.3.2, indicador Tempo
médio de permanéncia na emergéncia, na coluna Meta: Onde se lé:
“<8 horas”, leia-se: “H.P.S. 28 de Agosto <12 horas”.

VI. Nas péginas 277, 397 e 467, na tabela do item D.3.2, indicador
Tempo Porta-Balao para reperfusdao mecénica em pacientes com
infarto agudo do miocardio com supradesnivelamento de ST, na
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coluna indicador, onde se |é: “Tempo Porta-Balao para reperfusao
mecanica em pacientes com infarto agudo do miocardio com
supradesnivelamento de ST”, leia-se: “Tempo Porta-Agulha para
administragcdo de tromboemboliticos em pacientes com infarto
agudo do miocardio com supradesnivelamento de ST( desde que
nao existam contraindicagdes)”. Na coluna Férmula de calculo: Onde
se lé: “(Total de pacientes com infarto agudo do miocardio com
supradesnivelamento de ST que realizaram reperfusdo mecanica em
menos de 120 minutos apés chegada a Urgéncia) * 100 / (Total de
pacientes com infarto agudo do miocardio com
supradesnivelamento de ST)”, leia-se: “(total de pacientes com
infarto agudo do miocardio com supradesnivelamento de ST com
indicacdo e que receberam tromboemboliticos em até 30 minutos
apo6s chegada a Urgéncia) * 100 / (total de pacientes com indicagao
de tromboemboliticos no Infarto agudo do miocardio)”.

VII. Nas péaginas 278, 398 e 468, na tabela do item D.3.2, indicador Taxa
de infecgao de sitio cirurgico, na coluna Meta: Onde se lé: “<1%”,
leia-se: “<2,7%”.

VIII. Nas paginas 278, 399 e 468, na tabela do item D.3.2, indicador Taxa
de infeccdo de corrente sanguinea associada a cateter venoso
central, na coluna Meta: Onde se lé: “< 1 para cada 1.000 pacientes
CVC-dia”, leia-se: “< 4 para cada 1.000 pacientes CVC-dia”.

IX. Nas paginas 278, 398 e 468, na tabela do item D.3.2, indicador
Ocorréncia de Evento Sentinela, na coluna Indicador: Onde se lé:
“Ocorréncia de Evento Sentinela”, leia-se: “Identificagdo e gestao
de eventos sentinelas”. Na coluna Férmula de Caélculo: Onde se lé:
“(total de eventos sentinela no periodo) * 1.000 / (total de
pacientes-dia)”, leia-se: “(total de eventos sentinelas identificados e
corretamente geridos no periodo) * 100 / (total de eventos sentinelas
identificados no periodo)”.

X. Nas péaginas 281, 401 e 471, na tabela do item D.3.2, indicador
Proporgao parto vaginal versus cesariana, na coluna Indicador: Onde
se lé: “Proporgcdo parto vaginal versus cesariana”, leia-se:
“Proporgao de partos cesareos”. Na coluna Meta: Onde se lé: “< 30%
de partos por via cesariana”, leia-se: “Reduzir 2 pontos percentuais
a cada periodo avaliado, visando alcancar o percentual
recomendado pelo Ministério da Saude”.

XI. Nas péaginas 282, 402 e 472, na tabela do item D.3.2, indicador
Gestante com acompanhante durante trabalho de parto e poés-parto,
na coluna Indicador: Onde se lé: “Gestante com acompanhante
durante trabalho de parto e pds-parto”, leia-se: “Garantir o acesso
do acompanhante da gestante durante trabalho de parto, pré-parto,
parto e pés-parto”.
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Xll. Nas paginas 284, 404 e 474, na tabela do item D.3.2, indicador
Obtencao de Acreditagao Hospitalar, na coluna Meta: Onde se |é: “Ao
final do primeiro ano de contrato deve se candidatar para
acreditacao de servicos hospitalares ONA 1. Ao longo do segundo
ano deve conseguir acreditacido (ONA 1) e se candidatar para
acreditagao plena (ONA 2)”, leia-se: “Indicador a ser mensurado a
partir do 3° ano de contrato. Ao final do 2° ano de contrato deve se
candidatar para acreditagdo de servigos hospitalares ONA 1. No 3°
ano do contrato deve conseguir acreditagao (ONA 1); No 4° ano do
contrato e se candidatar para acreditagdo plena (ONA 2). No 5° deve
conseguir acreditagdao (ONA 2).”.

XIll. Na péagina 422, na tabela do item 1.2: Onde se |é: “Unidade de
saude voltada a atencao hospitalar de média e alta complexidade
com 300 a 450 leitos”, leia-se: “Unidade de saude voltada a atengao
hospitalar de média e alta complexidade com 301 a 450 leitos”.

XIV. Na péagina 426, na tabela do item 2.4: Onde se 1&: “PONTUAGAO
MAXIMA DESTE ITEM 2,0 Pontos”, leia-se: “PONTUAGAO MAXIMA
DESTE ITEM 2,5 Pontos”.

XV. Na pagina 430, na tabela do item 3.1 e na pagina 431, na tabela do
item 3.2: Onde se |1é: “7 a 8 unidades”, leia-se: “6 a 7 unidades”; onde
se |é: “9 a 10 unidades”, leia-se: “8 a 9 unidades”.

XVI. Na pagina 434, na tabela do item 3.4: Onde se |é: “500 a 1.000
funcionarios”, leia-se: “501 a 1.000 funcionarios”; onde se |&: “1.000
a 5.000 funcionarios”, leia-se: “1.001 a 5.000 funcionarios”.

XVII. Na pagina 499, no Anexo lll: Onde se lé: “DECLARAGAO DE
VISITA”, leia-se: “QUALIFICACAO COMO ORGANIZAGAO SOCIAL”.

XVIIl. Na péagina 500, no Anexo IV: Onde se l&: “DECLARAGAO DE
VISITA”, leia-se: “DECLARAGAO QUE NAO POSSUI DIRIGENTES
COM MANDATO ELETIVO E QUE SEJAM AGENTES PUBLICOS”.

XIX. Na pagina 502, no Anexo V: Onde se lé&: “DECLARAGAO DE
VISITA”, leia-se: “DECLARAGAO QUE NAO POSSUI DIRIGENTES
QUE PARTICIPEM DA DIRETORIA DE OUTRA ORGANIZAGAO
SOCIAL”.

XX. Na péagina 503, no Anexo VI: Onde se l&: “DECLARAGAO DE
VISITA”, leia-se: “DECLARAGAO QUE NAO HOUVE ALTERAGAO NA
DOCUMENTAGAO DA QUALIFICAGAO COMO ORGANIZAGCAO

SOCIAL”.
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XXI. Na péagina 504, no Anexo VII: Onde se 1&: “DECLARAGAO DE
VISITA”, leia-se: “DECLARACAO DE QUE NAO EXISTE
IMPEDIMENTO LEGAL PARA CONTRATAR COM A ADMINISTRAGAO
PUBLICA E QUE NAO FOI DECLARADA INIDONEA”.

XXII. Retirado da pagina 505, o Anexo VIII, pois ndo ha a previsdo da
exigéncia no Edital.

XXIIl. Na péagina 505, no Anexo VIIl: Onde se |é&: “DECLARAGAO DE
VISITA”, leia-se: “CARTA DE CREDENCIAMENTO”.

XXIV. Na pagina 506, no Anexo IX: Onde se Ié: “Anexo VIII”, leia-se:
“Anexo IX”; Onde se lé&: “DECLARAGAO DE VISITA”, leia-se:
“DECLARAGAO DE VISITA AOS EQUIPAMENTOS DE SAUDE”.

XXV. Na pagina 507, no Anexo X: Onde se |é: “Anexo IX’, leia-se:
“Anexo X”.

XXVI. Na péagina 508, no Anexo XI: Onde se Ié: “Anexo XII”, leia-se:
“Anexo XI”.

XXVII. Na pagina 509, no Anexo Xll: Onde se 1&: “Anexo XIlI”, leia-se
“Anexo XII”.

XXVIIl. Na pagina 510, no Anexo XllI: Onde se I&: “ANEXO XIV”, leia-se
“ANEXO XilI”.

Permanecem inalteradas as demais disposi¢des do edital. Esta
retificacdo integra o Edital de Chamamento Publico para todos os efeitos
legais. O edital Retificado esta disponivel no site da Secretaria de Estado
de Saude (www.saude.am.gov.br).

CIENTIFIQUE-SE, CUMPRA-SE, ANOTE-SE E PUBLIQUE-SE.
GABINETE DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE.

Manaus, 30 de agosto de 2024.

Assinado de forma digital
NAYARA DEOLIVEIRA. [5rdsemacdomdos
MAKSOUD MORAES:90783379153

Dados: 2024.08.30 19:30:35

MORAES:90783379153 Ses

NAYARA DE OLIVEIRA MAKSOUD MORAES
Secretaria de Estado de Saulde
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