PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSO DE TORRES

TERMO DE RETIFICACAO DO EDITAL

Processo Licitatério 010/2021
Edital de Pregéo Presencial 01/2021/FMS

Pelo presente Termo de Retificagio do Edital de PREGAO PRESENCIAL 01/2021/FMS, atendendo os
principios que norteiam a Gestao Publica, em fazer modificacGes extremamente necessarias, 0 Municipio
de Passo de Torres/SC torna-se publico a conhecimento dos interessados retificagdo no edital de Licitacdo
supra citada assim como segue:

1 - No ANEXO VI passa a ter a seguinte redagéo:

TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1 contratacdo de empresa especializada no ramo de tecnologia da informacdo para prestacao
de servicos para locacdo de software de gestdo de salde, com acesso simultaneo de usuarios
integrados e em ambiente windows e linux, incluindo manutencdo legal e corretiva,
conversdo, customizacao, implantacdo, treinamento, suporte técnico, a fim de atender as
necessidades do Fundo Municipal de Satde do Municipio de Passo de Torres conforme com
as especificacbes constantes deste Termo de Referéncia e demais anexos do edital. Os
servicos ora contratados envolvem a locagdo, a implantacdo, a manutencdo (corretiva,
adaptativa e evolutiva) e o suporte técnico presencial e remoto de software, bem como o

assessoramento para 0 Seu Uuso.

1.2. Planilha Quantitativa e Or¢camentaria — Implantacéo e Licenciamento do Sistema:

Valor Unit. Valor Total
Item Especificacdo Unid. | Quant. Maximo Maximo
Locacdo e manutencdo mensal de licenca de uso
de sistema de gestdo em salde com, suporte on
1 |line (remoto) a todos os usudrios do sistema. Més 9 R$ 3.000,00 | R$  27.000,00
Implantagdo e configuracdo do Sistema de
2 | Gestéo de Saude Publica SER 1 R$ 30.000,00 | R$ 30.000,00
1.3. Planilha Quantitativa e Orcamentaria — Conversdo de dados e Manutencéo e suporte técnico:
Valor Unit. Valor Total
Item Especificacao Unid. | Quant. Maximo Maximo
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Hora técnica para suporte e treinamento In Loco
3 | (quando necessario) Hs 250 R$ 120,00 | R$  30.000,00

4 | Conversao de dados SER 1 R$ 25.000,00 | R$ 25.000,00

1.4. O valor total maximo previsto neste edital para a futura contratacéo, de R$ R$112.000,00(cento e doze mil
reais).

1.4.1. O item 1.3 corresponde ao empenho contabil estimado com valor da hora

técnica fixado pela administracdo, ndo sendo objeto de proposta.

2. DETALHAMENTO DO OBJETO

Para fins deste edital adotamos as seguintes definicdes:

2.1. Servigos de Implantagéo: conversdo dos dados existentes, importacdo inicial de dados
(CNES, CADSUS), customizag0es iniciais, cadastros iniciais, treinamento das equipes.

2.2. Evolucdo tecnol6gica: customizacbes no decorrer da prestacdo de Sservigos,
desenvolvimento de novas funcionalidades, ajustes necessarios ao atendimento do marco
regulatério, atualizacdes de versdes;

2.3. Suporte Técnico: manutencdo do sistema e sistema operacional para hospedagem, correcao
de erros, auxilio a usuarios, manutencao remota e presencial quando ndo houver condi¢6es para
solucdo do problema de modo remoto;

2.4. Licenciamento de uso: licenciamento de uso sem limite de usuérios no modelo de locagdo
do software de gestdo durante a vigéncia do contrato;

2.5. Profissional ou profissionais: todos os usuarios do sistema de gestdo da saude;

2.6. Sistema: conjunto de software ou aplicativos ou ainda programa de computador.

2.7. Recurso: recurso funcional, tela ou funcionalidade do sistema.

3. IMPLANTACAO

3.1. A implantacdo compreende em realizar a instalagdo técnica dos sistemas em toda rede
municipal de saude, conversdo dos dados existentes, parametrizac6es iniciais, adaptacao, ajustes
da solucdo em todos os computadores e dispositivos moveis que a CONTRATENTE determinar.
A configuracdo e parametrizacdo visam a carga de todos 0s parametros inerentes aos processos
em uso pelo Municipio e que atendam a legislacdo Municipal, Estadual e Federal;

3.2. No processo de implantacdo deverdo ser cumpridas, quando couber, as seguintes etapas:
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Instalacdo e configuracéo do sistema;

Fornecimento em carater de comodato durante a prestacao de servigos de 20 (Vinte)
tablets para uso dos Agentes Comunitarios de Saude, com sistema de mobilidade
devidamente instalado, configurado, utilizando-se de sistema operacional no
minimo android 7, GPS, tela de 8 polegadas.

Customizacéo inicial do sistema;

Adequacdo de relatorios, telas, layouts e logotipos;

Cadastro de profissionais, grupos de profissionais e definicdo dos acessos;
Implantagdo nos equipamentos moveis (tablets);

Cadastro de unidades de saude e seus respectivos setores;

A Empresa contratada devera migrar informacdes de sistemas legados quando for
0 caso. A migracdo inclui cadastro basico de cidaddos, CNES, Tabela de
Procedimentos SIGTAP, Codigo Brasileiro de Ocupacgdo (CBO), e outra base de
dados de sistema terceirizado (caso necessario);

TREINAMENTO

Caberd a contratada, executar o treinamento necessario objetivando capacitar os profissionais

no uso do sistema para utilizacdo eficiente das telas de entrada e saida de dados, treinamento

no envio da producdo ao Ministério da Saude, respeitando para cada grupo de profissionais

o perfil de uso do sistema e atendendo no minimo as seguintes condicdes:

4.1.1.

4.1.2.

Treinamento de um Profissional que sera o Administrador do Sistema (a ser
definido pela contratante) para executar 0 acompanhamento na implantacdo dos
maodulos do Sistema, e acompanhar o uso de modo a evitar eventuais problemas.
Deve ser realizado na sede do contratante com carga horéaria nao inferior a 8 horas-
aula;

Treinamento em grupo dos profissionais na operacdo basica de cada médulo do
Sistema objetivando preparar a compreensdo dos conceitos de usabilidade dos
mesmos, 0 que deve ser acompanhado pelo Administrador do Sistema ou Fiscal
do Contrato. Deve ser realizado na sede do contratante em locais e horarios por ela

designados com carga horaria ndo inferior a 8 horas-aula por grupo de profissionais,
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respeitando o perfil de acesso ao sistema, com turmas ndo superiores a 20

profissionais;

Treinamento individual dos profissionais respeitando o perfil de uso do

sistema, o que deve ser acompanhado pelo Administrador do Sistema ou Fiscal

do contrato. Deve ser realizado na sede do contratante em locais e horarios por

ela designados com carga horéria ndo inferior a 4 horas-aula por grupos de no

maximo 5 profissionais;

Durante a vigéncia do contrato, no caso de substituicdo do Administrador do

Sistema, caberd a contratada treinar o novo Administrador do Sistema, sem custos

adicionais;

No caso de substituicdo de algum dos profissionais coordenadores, providenciar

treinamento para o novo profissional coordenador;

No caso de substituicdo de profissionais até o limite de 05(cinco) profissionais por

més, cabera a contratada providenciar a capacitacdo individual dos profissionais.

Para os casos de eventual concordo publico ou chamamento que venha a substituir

grande volume de profissionais fica autorizado a cobranca de hora técnica para o

treinamento dos profissionais quando superior a cinco profissionais;

Devera ser fornecido Certificado de Participacdo aos profissionais que tiverem

comparecido a mais de 90% (noventa por cento) das capacitagoes;

Todas as despesas referentes a capacitacdo de profissionais correrdo por conta da

contratada;

Apos a assinatura do contrato, a contratada devera apresentar ao contratante, no

prazo maximo de 05 (cinco) dias, cronograma de capacitacdo o qual devera ser

validado em conjunto com a contratante, onde devera conter no minimo os seguintes

itens:

v" Nome e objetivo de cada mddulo de treinamento;

v Pablico alvo;

v' Conteldo programatico;

v' Material didatico a ser distribuido como apostilas, manuais, ou documentos
técnicos;

v Carga horaria de cada modulo;
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v Processo de avaliagdo de aprendizado.

5. SUPORTE TECNICO

5.1. Devera ser garantido o atendimento para pedidos de suporte diretamente através do
sistema, através de telefone, portal de atendimento/suporte, help desk, chat on-line, e e-mail,
atendendo no horario das 8h00min as 12h00min e das 13h00min as 18h00min, de segunda a
sexta-feira (horario de Brasilia), fora destes horarios devera ser fornecido telefone celular para
atendimentos de plantéo;

5.2. Garantir acesso através do sistema a opcdo de suporte, de forma que o usuario possa
esclarecer duvidas pertinentes ao sistema com a contratada através de chat e abertura de
chamados na central de suporte, garantindo o suporte técnico ou correcao de procedimentos;
5.3. A Contratada deveré estar apta a acessar remotamente o sistema contratado em producao no
cliente, de forma a poder verificar condi¢fes de erros que ndo possam ser reproduzidas em
ambientes internos da empresa fornecedora do sistema;

5.4. Esclarecer davidas que possam surgir durante a operacdo e utilizacdo dos sistemas;

5.5. Auxilio na recuperacdo da base de dados por problemas originados em erros de operacao,
queda de energia ou falha de equipamentos;

5.6. Treinamento de servidores na operacdo ou utilizacdo do sistema em funcdo de substituicéo
de pessoal, tendo em vista demiss@es, licencas, mudancas de cargos, etc.;

5.7. Auxiliar o usuario, em caso de duvidas, na elaboracdo de quaisquer atividades técnicas
relacionadas a utilizacdo dos sistemas, como: gerar/validar arquivos para Orgdo Governamental,

entre outros;

6. EVOLUCAO TECNOLOGICA E DESENVOLVIMENTO DE NOVAS
FUNCIONALIDADES

6.1. A Contratada deverd executar os servi¢os continuos de evolugdo tecnologica, atualizagdes
de versdes ou manutencdo corretiva do sistema contratado, durante a execucdo do contrato,
sempre que houver novas versdes disponiveis ou ainda providenciar os ajustes em decorréncia

de mudancas no marco regulatorio (decretos, portarias) etc;
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6.2. Para a execucgdo da evolugdo tecnoldgica, quando necessario a contratada devera executar
servicos de anélise, levantamento de requisitos funcionais e ndo funcionais, arquitetura de banco

de dados e desenvolvimento dos recursos e funcionalidades necessarias.

7. REQUISITOS DE TECNOLOGIA, SEGURANCA, INTEGRACAO E
COMUNICACAO DO SISTEMA DE GESTAO DA SAUDE.

7.1. Devera possuir funcionalidade para exportar informagdes no formato thrift e XML;

7.2. Devera possuir recurso para acesso ao sistema através de login, senha, e leitura biométrica;
7.3. Possibilitar ao usuéario informar apds login, antes do acesso ao sistema, a unidade de satde
e o setor (centro de custo) o qual deseja fazer o acesso, ex. almoxarifado, recepcdo, consultério
médico;

7.4. No primeiro acesso do usuério (login) o sistema devera solicitar automaticamente a
redefinicdo da senha do usuario;

7.5. Controlar as permissdes de acesso ao sistema através de cadastros de usuarios, com no

minimo as seguintes funcionalidades:

7.5.1. Definicéo de grupos de usuarios, permitindo relacionar o usuério a um ou mais
grupos;
7.5.2. Definicdo de senha para o usuario;

7.5.3. Permissdes de acessos por usuario e grupo de usuarios;
7.54. Definicdo por grupo de usuarios do tipo de operacdo por recurso disponivel,
com no minimo operacdo de consulta, alteracdo, inclusdo, exclusdo, impressao,
permitindo por exemplo em uma determinada tela, bloguear para um determinado grupo
de usuario a funcdo imprimir;
7.6. O sistema deve possuir campo para pesquisa dos recursos disponiveis, permitindo inclui-
los para a lista de recursos bloqueados ou liberados, sendo que deve ser possivel aplicar
permissdes por grupo de usuarios ou para o usuario, de modo que seja possivel disponibilizar
para um determinado usuario além dos recursos disponiveis no grupo a que ele pertence,
recursos adicionais;
7.7. O sistema deve possuir fungdo para cadastramento dos recursos disponiveis no modulo,
bem como informar sua chave possibilitando informar quais operagdes estdo disponiveis por

recurso, ex. imprimir, editar, consultar etc..
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7.8. O sistema deve possuir funcdo para pesquisar recursos funcionais do sistema
possibilitando sua visualizagéo, edicédo, exclusdo ou bloqueio de um determinado recurso;
7.9. Propiciar a identificacdo das principais operacbes de manutencdo de informacdes
realizadas pelos usuarios, com identificacao da funcédo executada, data e hora da operacao;
7.10. Permitir informar se controla ou ndo funcionalidades (recursos) do sistema por setor
(centro de custo), e quais estardo permitidos ou bloqueados no referido setor. Entende-se
por setor, por exemplo, consultério médico, recepcdo, sala de administracdo, dentre outros.
7.11. Permitir informar a lista de medicamentos e/ou produtos que uma determinada
unidade de salde trabalha, permitindo inclusive gerenciar os pedidos de reposi¢do de estoque
de acordo com esta lista. Impedindo que esta faga solicitagdes de produtos ou medicamentos
gue ndo fazem parte de sua lista autorizada.

7.12. Possibilitar ao usuario na area principal do sistema acesso rapido ao recurso de mudar
senha, manual do sistema e redefinicdo de unidade/centro de custo padrdo que o mesmo
tenha permisséo de acesso, sem que para isso 0 usudrio tenha que efetuar novo login;

7.13. Possuir plataforma que permita ao prestador de servicos o envio do resultado de
exames de forma eletrdnica, ao prontuario do paciente, em forma texto ou imagem;

7.14. Os principais formularios utilizados pelas unidades de salude, devem fazer parte do
sistema;

7.15. O sistema deve estar desenvolvido de acordo com as diretrizes do SUS;

7.16. O sistema deve estar desenvolvido de modo a evitar retrabalhos, possibilitando a
geracdo de arquivos necessarios para o envio da producdo ao SUS;

7.17. Permitir na implantagéo do sistema, a importagdo do cadastro individual e domiciliar
que por ventura tenha sido realizado no sistema E-SUS;

7.18. Gerar remessa de producdo pertinentes ao SIA, E-SUS, BPA (boletim de producéo
ambulatorial - individual e consolidado) e RAAS de acordo com os padrdes estabelecidos
pelo Ministério da Saude;

7.19. Permitir a Importacdo do webservice ou aquivo XML dados de Unidade, Funcionario
e Equipe do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide — CNES, para atualizacao e
geracgdo de remessas de producéo;

7.20. Possibilitar a exportacdo e integracdo da producéo farmacéutica da atencao basica com

0 Hoérus, sistema nacional;
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7.21. Importar e manter atualizada a tabela unificada do Sistema de Gerenciamento da Tabela
de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS (SIGTAP), mantendo a série histdrica das
versdes, para gerar agendamento, atendimento e faturamento;

7.22. Possuir controle dos programas de saude integrado com o Prontuario do Paciente
gerando, quando aplicavel, as informagdes para os sistemas do Ministério da Saude, (SisPreé-
Natal; Hiperdia; Tabagismo; SIAB; Teste do Pezinho; E-SUS; SPI-PNI; Previne Brasil);
7.23. O Sistema deve possuir funcionalidade de assinatura eletrnica de documentos
(prontuario) através do uso de certificado digitais no padréo ICP-Brasil;

7.24. Permitir a solicitacdo e a regulacdo de exames para laboratérios particulares, ndo
necessariamente vinculados ao CNES do municipio;

7.25. O Sistema deve possuir sistema de noticias e comunicacao entre os usuarios na tela
inicial do sistema para rapida visualizacao;

7.26. O sistema deverd na tela inicial de login do usuério ser informado de todas as
pendéncias de atendimento/operacdo daquela unidade/centro de custo sem que ele tenha que
acessar uma tela em especifico, como por exemplo registro de duplicidade de cadastramentos,
pendencias de atendimento de requisicdes, pendencia de recebimento de requisi¢des, CID’s

notificados, agravos notificados;

8. CARACTERISTICAS TECNOLOGICAS DO SISTEMA DE GESTAO DA SAUDE

8.1. Os sistemas devem ser desenvolvidos em linguagem nativa para Web (Java, PHP, C#, etc.),
ndo devera ser utilizado nenhum recurso tecnoldgico como: runtimes e plugins para uso da
aplicagéo, exceto em casos onde houver necessidade de software intermediario para acesso a
outros dispositivos como leitor biométrico, impressoras, leitor de e-CPF/e-CNPJ, por motivos de
seguranca de aplicacdes web;
8.2. O software deve ser compativel com pelo menos o0s seguintes navegadores: Internet
Explorer, Microsoft Edge, Firefox, Chrome e Safari, ndo serd permitida a utilizagcdo de
emuladores de terminal, sendo que independente do navegador o software deve apresentar
estrutura de telas e menus de forma organizada e de facil entendimento;
8.3. Por motivos de seguranca de aplicacBes web deve ser acessivel por protocolo HTTPS,

ficando a cargo da contratante a aquisicdo de certificados se for o caso;
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8.4. O Sistema Gerenciador de Banco de Dados deve ser do tipo relacional, sem limitagdes no
tamanho da base de dados e nimero de conexdes. No caso de banco de dados que necessitam de
aquisicdes de licencas, estes deverdo ficar a cargo da licitante;

8.5. O sistema deve estar estruturado em uma unica aplicacdo (mesmo ambiente tecnologico),
mesmo banco de dados, exceto para moédulo de WMS (gestdo de estoques) quando for o caso,
modulo laboratorial e aplicagdo mobile destinada a funcionar nos tablet’s de modo off-line para
0s agentes de salde, que devera possuir banco de dados local e possuir recursos de sincronizacao
objetivando assim possibilitar utilizd-los em areas onde nao possuir acesso a internet ou a
conexdo seja limitada;

8.6. Possibilitar a instalacdo do sistema mdbile nos tablets das agentes comunitérias, realizando
download diretamente do sistema de gestdo em saude;

8.7. Possuir integracdo atraves de WEB-SERVICE, com outros servicos, e sistemas,
demonstrando j& possuir com pelo menos um sistema ou servico externo, de modo a atender as
necessidades da Secretaria de Salde, prestadores de servigcos, ou de outras secretarias

Municipais;

9. FUNCIONALIDADES GERAIS

9.1 O sistema deve ser integrado e com troca dinamica de informacdes entre telas e modulos;

9.2 As telas de consulta do software devem disponibilizar opgdes de filtros de pesquisa
digitavel e/ou selecionavel, quando aplicavel, ordenando os dados nos formatos
ascendente (do menor para o maior) e descendente (do maior para o menor);

9.3 Na tela de pesquisa de individuo possibilitar o uso do leitor de cédigo de barras para leitura
do cartéo SUS;

9.4 Na tela de pesquisa/busca do individuo oferecer a opcao de cadastro rapido para pacientes
sem cadastro no sistema, utilizados por exemplo quando o paciente procura atendimento e
pertence a uma area descoberta ou ndo mora no municipio;

9.5 O perfil de filtros deve estar relacionado com um ou mais layout's de tela. Desta forma,
qguando o layout for aplicado, o perfil de filtros serd carregado automaticamente em
seguida com a informacéo selecionada;

9.6 Quando aplicavel, o resultado das pesquisas/consultas serdo apresentados utilizando

legenda de cores, por exemplo, na pesquisa de individuo s&o utilizadas as cores vermelha,
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azul e amarela para indicar cadastro incompleto, mudou-se e duplicado, respectivamente;

9.7 Os relatorios emitidos pelo sistema devem ser gerados em formato PDF e XLS;

9.8 Quando aplicavel permitir as pesquisas, consultas e emissdo dos relatérios por periodo de
tempo (data inicial e data final) escolhido pelo usuario;

9.9 Quando aplicavel, os relatérios deverdo ser apresentados de forma a agrupar as
informagdes por caracteristicas, incluindo: unidade, &rea, micro area, raca/cor, sexo, faixa
etaria, escolaridade, bairro, dentre outros;

9.100s registros, quando aplicavel, seguirdo os critérios das Fichas vigentes disponibilizadas
no Portal da Secretaria de Atencdo Priméria a Saude (APS do Ministério da Saude,
conforme Gltima verséo do e-SUS;

10. ADEQUACAO ESTRUTURAL, CADASTROS BASICOS, PROCESSOS DE
COMUNICACAO E CONFIGURACAO

10.1Possuir funcionalidade para o cadastro da entidade (Orgdo Gestor) contendo Nome, Nome
Fantasia, Razdo Social, CNPJ, data da fundacdo, endereco para portal da transparéncia,
endereco SISREG Estadual, com funcionalidade para incluséo da logomarca, cadastramento
de endereco e de mais de um telefone e e-mail. Os cadastros deverdo estar disponiveis em lista,
possibilitando a visualizacdo do nome, data do cadastro e possuir funcionalidade para
visualizar, editar e excluir.

10.2Possuir funcionalidade para o cadastro das unidades com Nome, Nome Fantasia, Razdo
Social e nimero do CNES, e demais informacGes necessarias para a exportacdo de dados
para o Ministério da Satde. No cadastro de unidade possibilitar inclusdo da logomarca;

10.3No cadastro de unidade possuir recurso para informar qual unidade e centro de custo que
sera usado para trazer a visualizacdo automética do estoque;

10.4No cadastro de unidade possuir recurso para parametrizar se oculta, exibe ou se a op¢éo €
de acordo com o autorizador, no que se refere a exibicdo dos valores dos exames na
impressao.

10.5No cadastro de unidade, possibilitar a parametrizacdo se a unidade seré a Central reguladora
de exames; encaminhamentos especializados; notificagdes/agravos; se a unidade sera do tipo

Pronto Atendimento ou ainda se a unidade tera os exames autorizados diretamente no
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prontuério eletronico;

10.6Possuir recurso para cadastrar centros de custo associado a uma unidade de atendimento e sua
equipe de atendimento, contendo informacgdes minimas como, Nome, prazo maximo de dias
para abertura de agenda da especialidade caso o centro de custo seja um consultorio de
atendimento e ainda possibilitar cadastrar o tempo médio de consulta no atendimento, para
ajustar a agenda do profissional de acordo com sua realidade;

10.7Em casos em que o centro de custo cadastrado realize movimentacdo de estoque pelo
sistema, possibilitar o mesmo a registrar o parametro de valor financeiro maximo e minimo
para aprovacdo de um pedido para a gestédo de estoque, controlar a tolerancia de entrega de
um produto antes de seu vencimento, cadastrar o tempo médio de espera para a entrega do
pedido para aquela unidade, parametrizar se o0 centro de custo podera permitir o
fracionamento das mercadorias, parametrizar o bloqueio de atendimento de mercadoria acima
da quantidade solicitada, parametrizar se o centro de custo realizara controle de estoque com
0 conceito de WMS;

10.8Possuir cadastro de equipes do estabelecimento de salde, vinculado a Unidade de
Salde e codigo da equipe (CNES-INE) e cadastro dos integrantes da equipe,
adicionando os profissionais previamente cadastrados e especialidade. O sistema devera
possibilitar importar dados para do CNES;

10.9Possuir o cadastro de micro &rea, vinculando essa a um segmento e &rea previamente
cadastrados;

10.10 Deveréa permitir o cadastramento, edicao e exclusdo de:

10.10.1Caracteristicas fundamentais de raca/cor, situacdo familiar, escolaridade, estado civil,

povos e comunidade, categoria de e-mail e telefone;

10.10.2Estados e Cidades com os respectivos codigos do IBGE;

10.10.3CEP e Bairro, vinculando a Cidade e Estado;

10.10.4Profissdo e Especialidade de acordo com o CBO e CBO-S;

10.10.5Cargos para o posterior cadastro de funcionarios;

10.10.6Tipos de Unidade Orgamentaria, Programa e Fonte de Recursos;

10.10.7Cadastro de Tipo de agendamento, com atribui¢do de uma cor que sera visualizada nos

painéis de fila de atendimento;

10.10.8Tipos de estrutura WMS para gestdo do estoque;
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1011  Permitir cadastrar, editar e excluir pessoa fisica, do tipo especialista ou funcionario contendo no
minimo os campos obrigatdrios:

10.11.1 CPF (realizar controle de duplicidade, ndo permitindo o cadastro de CPF duplicado), Nome, RG,

Numero CNS, Status, Tipo de contrato, Sexo, Profissdo e Cargo.

10.11.2 Quando a profissdo for Agente comunitario de salde cadastrar os campos de segmento, area e

micro-area;

10.11.3 Se o cargo for motorista, cadastrar os dados de nimero da CNH, categoria, data de vencimento e

tipos de veiculos que é habilitado a conduzir;

10.11.4 Quando o funcionério for do tipo especialista cadastrar os parametros de idade minima e méaxima

para atendimento, sexo e tipo de atendimento, se consulta agendada e/ou programada;

10.11.5 Permitir informar dados de carga horaria, filiagdo, nimero de conselho de classe, telefone, e-mail

e endereco.

10.12 Permitir cadastramento de pessoa juridica, contendo no minimo nome fantasia, razdo social,
CNPJ (realizar controle de duplicidade, ndo permitindo o cadastro de CNPJ duplicado), e recurso para
informar se é um fabricante, fornecedor, prestador de servigo ou outro;

10.12.1 Permitir informar data de fundacdo, numero de alvard de funcionamento, ndmero licenca

funcionamento, telefone, e-mail e endereco.

10.12.2 Na lista de pessoas juridicas destacar com cores distintas os cadastros incompletos;

10.13 Cadastro de especialistas externos contendo no minimo as informagdes de nome e nimero de
registro;

10.13.1Permitir informar os dados de CNS e especialidade de acordo com o CBO, possibilitando

sua edicdo e exclusdo;

10.14 Permitir o cadastro de convénios de PPI, o qual serd utilizado no processo de
encaminhamento de tratamento fora de domicilio;

10.15 Permitir o cadastro de doencas, informando o seu respectivo CID e grupo de doenga;

10.16 Possuir recurso para o0 cadastro de tipos de inspecfes epidemioldgicas, com nome e
o tipo de evento, informando se notificacdo compulsoria, imediata ou compulsoria em
unidades sentinelas;

10.16.1Possuir recurso para realizar o cadastro dos tipos de agravo/doencas, investigavel

ou notificavel, com a vinculagdo de um ou mais CID’s, que serdo notificados
automaticamente no atendimento individual. O cadastro deve permitir visualizar,
editar e excluir;

10.17 Possibilitar o cadastro de Grupo e Sessdo de exames que estardo vinculados ao cadastro

Av. Beira Rio, n® 20 — Centro — CEP: 88980-000 — Passo de Torres/SC — CNPJ: 95.782.793/0001-54



=

ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSO DE TORRES

de Exames;
10.17.1Realizar o cadastro de Exames, vinculando a um grupo e sessdo que ele pertence,
informando o codigo SIGTAP correspondente, sexo, limites minimo e maximo de idade,
prazo de entrega, valor, unidade de medida do resultado, procedimentos para a realizacao
do exame, mercadorias e reagentes utilizados; No cadastro de exames possuir registro se
teste rapido, se obrigatorio informar CID e motivo na solicitacdo do exame e quando
necessario a obrigatoriedade de preenchimento de laudo TFD, BPA-I ou APAC
10.18 Possibilitar o cadastro basico de espécies, racas, vacinas de animais e 0s tipos de
atividades utilizados no cadastro e atendimento no médulo de zoonoses.
10.19 Possibilitar cadastrar os tipos de historicos mais usados em atendimentos de urgéncia
e emergéncia do SAMU, para facilitar o preenchimento dos laudos das ocorréncias;
10.19.1Possibilitar cadastrar os grupos e subgrupos de ocorréncias;
10.19.2Possuir recurso para o cadastramento de insumos;
10.19.3Possuir Cadastro de classificacdo de equipes, incluindo checklist de itens de pertences e
locais;
10.20 Permitir o cadastro de feriados e dias facultativos, bloqueando o uso do sistema nas datas
cadastradas;
10.21 Permitir o cadastro, consulta e bloqueio de grupos e subgrupos de procedimentos
vinculados a tabela SIGTAP;
10.22 Permitir o cadastro de manuais a partir do cadastro de chave para a tela, sendo que na
parte superior do sistema estara visivel um icone (?) para acesso ao manual da respectiva tela;
10.23 Cadastro de parametrizacdo informando chave e descricdo do parametro;

10.24 Permitir definir os dias da semana e horario em que serdo enviadas as mensagens SMS
de agendamentos permitindo o envio por pacientes, grupo, segmento, area ou micro-area;
10.25 Possibilitar a instalacdo do painel diretamente do sistema tendo interface amigavel e os

comandos atendam ao fluxo de atendimento, sem ter a necessidade de acesso a outras telas
ou sistemas para acionar o painel e chamar os pacientes;
10.25.10 Painel deve apresentar um layout que possa ser responsivo a diferentes tamanhos de
telas e apresentar as seguintes informacdes na tela de chamado:
10.25.2Nome da instituicao;
10.25.3Logo tipo;
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10.25.4Nome do paciente;

10.25.5Local de atendimento;

10.25.6Numero do chamado seguido das iniciais do local de atendimento;

10.25.7Na mesma tela devera apresentar no minimo os ultimos 3 chamados mantendo a
informacdo do nimero de chamado (senha), local de atendimento e horério do chamado;

10.25.80 painel deverd demonstrar através de cores distintas os atendimentos do tipo
Atendimento Agendado, Atendimento Prioritdrio e Atendimento de Demanda
Espontéanea;

10.25.90 Painel deveré apresentar o horario atual

10.25.10 Apo6s o profissionais atendente chamar o paciente o painel devera acionar a
demonstracdo das informacdes do chamado no painel bem como acionar um alerta sonoro
para chamar a atencdo do paciente;

10.25.11 O Chamado pode ser realizado por qualquer profissional atendente desde que esse
seja previamente configurado e cadastrado nas configuracdes do painel;

10.25.12 O chamado dos profissionais atendentes devera ser na mesma fila de atendimento
dos pacientes, sem ter a necessidade de acionar em outra tela ou outra disposicao para o
acionamento do mesmo;

10.25.13 O profissional poderd a qualquer momento chamar novamente o paciente sendo
novamente demonstrado isso em painel e gerando novamente um alerta sonoro;

10.25.14 O profissional atendente quando chamar os pacientes prioritarios que essa
informacéo seja demonstrada em painel de forma automatica;

10.25.15 Os profissionais atendentes poderdo ainda chamar senhas anteriores e a qualquer
momento chamar as proximas senhas ou chamar novamente a mesma senha;

10.25.16  Possibilitar informar quais serdo os centros de custo que serdo configurados para
realizar os chamados dos pacientes. Possibilitando em uma mesma unidade ter diversos
painéis realizando o chamado de centros de custo distintos;

10.25.17 O Sistema devera ordenar a fila de atendimento de forma a atender as
prerrogativas legais ordenando os atendimentos por classificagédo de risco, prioridade,
atendimentos agendados e atendimentos por demanda espontéanea;

10.25.18 Devera possuir resolucdo nativa Full HD, ou seja, 1920x1080 pixels, a fim de ser

exibido em uma televisao para os cidadaos que estdo em espera;
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10.25.19 O sistema devera permitir que o usuério possa alterar os tamanhos das fontes bem
como as cores do painel de chamado, diretamente atraves da configuracdo do sistema,

inclusive incluir o brasdo do Municipio afim de personaliza-lo da forma que desejar;

11 GESTAO DE ESTOQUES

11.1 Recurso para cadastro de produtos, com possibilidade de informar grupo, subgrupo,
classificacdo subgrupo, nome do produto, nome abreviado, registro do produto junto ao
ministério salde, concentracdo, unidade de medica, volume, apresentacdo, portaria, tipo de
embalagem, marca, fabricante, via de administracéo e o tipo de prescri¢do, quando for o caso,
namero do CAS, tipo de receita;

11.2  Vinculo do produto com o codigo da DCB;

11.3 O sistema deve possuir recurso para informar se produto termo labil, controle de lote e
validade ou validade indeterminada, se produto antimicrobiano, se possui restricdo na
embalagem, se produto de controle especial, se ¢ uma vacina se € um produto do componente
especializado;

11.4 As mercadorias de controle especial possibilitar informar a qual lista ela pertence
conforme preconizacao da portaria 344/98;

11.5 Recurso para informar mdltiplas marcas para um determinado produto, bem como
mercadorias aditivas, produtos substitutos, (possibilitando informar multiplos), embalagens
que o produto possui (possibilitando informar mdaltiplas), se o produto pode ser unitarizado,
a quantidade da embalagem, o tipo de embalagem, possibilitando informar maltiplas e se
fracionavel;

11.6 Possuir cadastro de forma de apresentacdo de produtos, tipos de substancias, tipos de
embalagem, via de administracdo, para medicamentos;

11.7 Possuir recurso para pesquisa de produtos possibilitando a listagem por
nome/concentracdo, unidade medida, apresentacdo, volume, via de administracdo, lote,
validade, marca e fabricante, sendo que os produtos que nao tiverem com o cadastramento
completo deverdo ficar em outra cor para finalizagdo de cadastro;

11.8 Recurso para cadastro de catalogo de produtos, informando, para cada catalogo, o centro

de custo que podera solicitar determinado catalogo, o centro de custo que podera atender a
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solicitacdo, quais produtos pertencem ao catalogo, 0s pontos minimos e maximos de estoque,
0 ponto de pedido e se permite estocar o produto no centro de custo;

11.9 O sistema deve permitir que seja realizada a solicitacdo automatica entre dois centros de
custo cadastrados, respeitando o horario e o dia e que a requisicdo serd gerada
automaticamente;

11.10 Permitir a geracdo da carga inicial de produtos no banco de dados, com as seguintes
informacBes do item: marca, fabricante, grupo, subgrupo, classificacdo subgrupo, lote,
validade, embalagem (selecionar), quantidade e volume;

11.11 Pesquisa de carga inicial, possibilitando a listagem por produto, marca, lote, quantidade,
volume e validade;

11.12 O sistema devera possuir recursos para listar, detalhar e editar carga inicial, bem como
visualizar ou imprimir relatério de carga inicial e recurso para blogueio uma vez que o
processo foi concluido;

11.13 Permitir a valorizacao e visualizacdo da carga inicial e estoque;

11.14 O sistema devera possuir recurso para associar/remover mercadoria a unidade de
atendimento impedindo que uma determinada unidade visualize/manipule produtos que ndo
trabalhe;

11.14.1 O sistema devera permitir realizar o cadastramento das atas de licitagdo,
possibilitando o cadastro dos produtos que serdo recebidos de cada fornecedor vencedor,
tendo que preencher as informacgdes de empenho, compra, modalidade de compra, nimero
do processo e pregdo e outras informacdes quando aplicavel;

11.15 Possibilitar selecionar um fornecedor cadastrado e vincular a ele mercadorias, contendo
informagdes minimas relacionadas a mercadoria;

11.16 Possibilitar incluir outros fornecedores no mesmo cadastro de ata;

11.17 Na entrada de nota fiscal, sempre que referenciada uma ordem e um fornecedor, o sistema devera trazer
automaticamente todos os produtos, marca, fabricante quantidade e valor unitario, sendo possivel incluir os
valores de lote e validade. Apds o termino do cadastro da nota o sistema devera subtrair automaticamente o
nimero e valor da cota a receber dos fornecedores;

11.18 Permitir a entrada de produtos no estoque via sistema;

11.19 O processo de entrada de produtos devera possibilitar informar para 0 documento de entrada, se 0 processo
de entrada de produtos encontra-se em digitacdo, se produto ndo armazenado em armazenagem, finalizado,

estornado ou totalmente armazenado;
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11.20 Na entrada de produtos o sistema devera ter a possibilidade de informar o0 motivo da entrada de produtos,
nome completo da mercadoria, fabricante, embalagem, lote, validade, fabricac&o, valor, desconto;

11.21 O sistema devera possibilitar realizar o estorno da nota ou dos itens que eventualmente foram lancados
erroneamente no sistema;

11.22 Para o processo de langamento de entrada de produtos e langamento de itens de uma nota fiscal devera ser
possivel concluir as operac@es iniciadas num determinado dia, no dia seguinte, mesmo que desligado o
computador em que estava efetuando os lancamentos sem perder os lancamentos ja efetuados;

11.23 O sistema devera possuir recurso para visualiza¢do do histérico de notas de entrada bem como a impressao
de espelho de nota fiscal de entrada;

11.24  Realizar o estorno de nota fiscal mesmo que esta ja tenha sido recebido totalmente, ou se alguns itens da
nota exceto para casos em que o produto ja tenha tido movimentac&o;

11.25 Associar as mercadorias de cada unidade de atendimento de acordo com a RENAME do municipio,
possibilitando incluir produtos ndo padronizados;

11.26  Apresentar uma listagem dos itens em estoque com visualizacdo do nome do produto, concentragéo,
apresentacgdo, volume, embalagem, marca, fabricante, lote, quantidade, validade;

11.27 Possibilitar o langamento de perda de estoque, informando: nome do produto, marca, fabricante, lote, o
motivo, quantidade, responsavel e observagoes;

11.28 O sistema devera possuir recurso para descarte de produtos, com possibilidade de impressao de recibos de
descarte, em acordo com o plano de descarte de residuos;

11.29 O sistema devera possuir recurso para manutencao de lote e validade, possibilitando visualizar produtos,
por: nome do produto, marca, fabricante, quantidade na embalagem, lote, validade, ainda, possibilitar ainda
informar a justificativa para a manutencéo;

11.30 Possuir mddulo de ordem de compras registrando incluindo informagfes como motivo da ordem, tipo de
pagamento, fonte de recurso, N° processo, N° pregdo, fornecedor, mercadorias, valor, etc.;

11.31 O médulo de compras tem que estar interligado a nota fiscal de forma que a cada entrada de nota que se
referéncia uma ordem se subtraia do valor da ordem total, importando as informagdes como nome completo da
mercadoria, fabricante, marca;

11.32  Possibilidade de conversdo de embalagem associando outras quantidades a uma embalagem da mercadoria;

11.33 O sistema devera possibilitar a devolucdo de uma mercadoria que foi dispensada por uma unidade,
impossibilitando a devolucdo desse produto a unidades que ndo tiveram a movimentagdo desse produto na sua
unidade;

11.34 O sistema devera possibilitar o bloqueio de movimentagdo de um produto pelo motivo de quarentena
devendo esse ficar impossibilitado de ser envolvido em qualquer processo de movimentago;

11.35 Osistemadevera permitir a edicdo de um produto quanto ao seu lote, validade, marca e fabricando gravando
todas as informac6es do usuério e horéario da edicéo;

11.36  Possibilidade de consulta de valor de produto, bem como seu custo médio, seu valor por fabricante, por

marca ou por data cronolégica de entradas;
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11.37 Possibilidade de realizar inventarios fisicos sendo informado o nome do inventario, equipe de inventario,
tipo de produtos inventariados, inserindo as quantidades das contagens fisicas do inventario. As diferengas entre
o fisico e o virtual devera gerar automaticamente uma nova conferencia garantindo a fidedignidade do processo;

11.38 O sistema devera impossibilitar que a mesma equipe de inventario conte 0 mesmo estoque duas vezes;

11.38.1 Disponibilizar relatérios para gestdo do estoque permitindo, quando aplicavel, a
busca dos filtros por unidade/centro de custo, selecionar o grupo, subgrupo que o produto
pertence, selecdo das datas inicio e fim de entrada, filtro de busca por lote ou nimero de
patrimonio do produto, dentre eles:

11.38.2 Relatorio de Carga Inicial (cadastro dos produtos na implantacdo do estoque),
com informagcbes completa do produto, quantidade que foi registrada, embalagem do
produto, respectiva marca e fabricante, lote e validade, nome do usuario que cadastrou e a
data do cadastro;

11.38.3 Relatorio de Rastreio de Produto: informar no minimo data da movimentacao
lote e validade, marca e fabricante, embalagem, se a movimentacao foi do tipo entrada ou
saida, seu respectivo saldo atual, nimero da receita e tipo de movimentacao;

11.38.4 Relatério de estoque consolidado devera mostrar no minimo as informacdes:
Codigo do produto, nome completo do produto, quantidade, valor médio e valor total. Esse
relatorio deverd ainda permitir realizar filtros tais como: possibilitando imprimir o relatério
com os filtros de ndo aparecer os itens zerados (sem estoque), agrupar o estoque por unidade e
centro de custo, ndo demostra a quantidade de mercadoria, ndo demostrar o valor, exibir
somente 0s itens abaixo do estoque minimo;

11.38.5 Relatorio de estoque por posicdo do WMS, possibilitando agrupar por centro de
custo e ordenar por endereco WMS.

11.38.6 Atendimento de requisigdo a paciente analitico e consolidado: O relatério devera
trazer as informagdes com nome completo da mercadoria, quantidade, custo e valor; devera
informar a data e hora do atendimento, nome do produto, lote, nome do atendente,
responsavel pela prescricdo, nome do paciente, se existem pendencias no atendimento,
namero de itens atendidos, custo médio, valor total. O relatorio ainda deverd informar o
numero total de atendimentos e o nimero total de pacientes atendidos;

11.38.7 Consumo mensal de produto. O relatorio devera informar o nome da mercadoria
e seu consumo médio do periodo selecionado informando ainda o total por periodo, a média

de consumo por periodo e o estoque atual. O relatorio devera ainda trazer junto com os dados
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um gréfico demonstrando a variagdo de consumo dos produtos selecionados pelo periodo

selecionado;

11.38.8 Relatorio de entrada de Nota fiscal analitico e consolidado. O relatorio devera trazer

as informacg6es do nimero do documento, data de emissdo e validade da nota, o tipo de

entrada, status da nota, unidade e centro de custo, nome do fornecedor, informar se € um

processo judicial e 0 nome do paciente, informar o nimero do empenho, o cédigo do produto

0 nome completo da mercadoria, embalagem, fabricante, marca, lote, validade, quantidade,

valor, desconto e total;

12 MODULO DA ATENCAO BASICA

12.1
1211

12.1.2

12.1.3

12.1.4

12.1.5

12.1.6

12.1.7
12.1.8

CADASTRAMENTO

Permitir o cadastro rapido de pacientes do sistema de salde de acordo com o Cadastro
Nacional de Saude — Cartdo SUS para atendimentos de urgéncia e que tenha validade de
30 dias, destacando os pacientes que tenham o cadastramento incompleto com cores
distintas;

Deverd permitir uma padronizacdo dos cadastros de pacientes, removendo
automaticamente a acentuacao e definindo por padrdo em letras mailsculas, para evitar
inconsisténcias de banco de dados e integracdo com o Ministério da Salde;

Permitir o cadastramento de pacientes do sistema de saude em conformidade com as
informacBes do cadastro completo do individuo CADSUS e do Cadastro Nacional de
Saude - Cartdo SUS, com os dados completos do Cadastro Brasileiro de Ocupagoes e
recurso para inserir foto do paciente;

Possuir funcionalidade que permita a equipe técnica notificar os cadastros de pacientes
duplicados;

Possuir funcionalidade para unificagéo de cadastros duplicados, mantendo as informacoes
acerca dos atendimentos realizados;

Permitir a inclusdo de documentos digitalizados ao cadastro do Paciente (Documentos,
Imagens, Planilhas, etc.);

Permitir a importacdo ou migragéo dos dados constantes no E-SUS municipal,

Permitir atualizaces/alteracfes do cadastro dos pacientes, exibindo a data e o usuario

que efetuou a operacéo;
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12.1.9 Fazer o controle dos cadastros homonimos;

12.1.10Permitir a emisséo do cartdo municipal do paciente contendo as informag6es do nome
completo do paciente, data de nascimento, tipo sanguinea, sexo, filiacdo, niUmero e codigo
de barras do cartdo municipal de salde, area e micro area onde mora, nimero de RG e
CPF e cddigo de barras do CNS;

12.1.11Permitir o registro do atendimento individual e domiciliar de acordo com as fichas do e-
SUS atualizadas e disponibilizadas pela Secretaria de Atencéo Primaria a Saude (SAPS);

12.1.12Permitir o cadastro de domicilio, trazendo automaticamente a latitude e longitude do
cadastro e a visualizagdo do mapa do endereco do domicilio;

12.1.13Cadastrar as condi¢des de moradia com as informacfes correspondentes a ficha de
atendimento domiciliar do e-SUS;

12.1.14Lista de visualizacdo de todos os cadastramentos de domicilio trazendo o nome do

logradouro, bairro a area e o status;
12.1.15 Cadastramento das familias diretamente na lista de registro de domicilio com as seguintes informagdes:
12.1.16 Numero do prontuério familiar;
12.1.17 Numero do CNS do responsavel pela familia;
12.1.18 Data de nascimento do responsavel familiar;
12.1.19 Renda familiar;
12.1.20 Reside desde;
12.1.21 Alteracéo e atualizacéo dos dados registrados;
12.1.22 Possuir controle de permissdo das informacdes por ACS, ou seja, apenas pode fazer manutencéo das familias

da area e micro area da qual a ACS é responsavel;

12.1.23Possibilidade de cadastramento de individuo contendo no minimo as informacdes

correspondentes a ficha de atendimento individual do e-SUS;
12.1.24 CPF;
12.1.25 Nome completo do paciente;
12.1.26 Apelido;
12.1.27 Nome da Mée;
12.1.28 Nome do Pai;
12.1.29 CNS;
12.1.30 Cartdo do convenio do municipio;

12.1.31 Empresa em que trabalha;

12.1.32 RG;
12.1.33 Raca/Cor;
12.1.34 Sexo;
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12.1.35 Empresa em que trabalha;
12.1.36 E-mail,

12.1.37 Estado;

12.1.38 Municipio;

12.1.39 Segmento;

12.1.40  Area;

12.1.41 Micro area;

12.1.42 Nacionalidade;

12.1.43 Situacéo familiar;
12.1.44 Titulo de eleitor;

12.1.45 Certiddo de nascimento;

12.1.46 Carteira profissional;

12.1.47 Tipo sanguineo e fator Rh;

12.1.48 Situacéo conjuga;
12.1.49 Ocupacéo;

12.1.50 Meios de comunicacéo;

12.151 Meios de locomogéo;

12.1.52  Se frequenta escola;

12.1.53  Se situacdo de rua;

12.1.54  Se foi internado nos Gltimos 12 meses;

12.1.55 Se estd acamado;

12.1.56  Se fumante, hipertenso, dependente de alcool, se usa drogas;
12.1.57  Se hipertenso, diabético;

12.1.58  Se recebe bolsa familia;

12.1.59
12.1.60

12.1.61
12.1.62

12.1.63
12.1.64

12.1.65
12.1.66

Possibilidade de incluir a foto do paciente ao seu cadastramento;

A ACS poderd ter acesso ao cadastro do paciente para consulta ou realizacdo de atendimento
domiciliar;

Acesso ao sistema de agendamento para consulta ou agendamento das visitas médicas e enfermagens;
Realizag8o de todos os acompanhamentos previstos nos programas PAC e PSF (Gestante, crianga, idoso,
hipertenso e etc.);

Geracdo da producdo (BPA) das visitas;

Possibilidade de preenchimento eletrénico das fichas A, B-GES, B-H, B- DIA, B-TB, B-HAN, C e D,
integrado com cadastro de usuéario SUS;

Relatdrios e Estatisticas das familias e domicilios cadastrados;

Geracdo de arquivos (BPA-1, BPA-C, AIH e RAAS) e exportacdo de dados para 0 CADSUS, SIAB, SIASUS
e E-SUS;

Av. Beira Rio, n® 20 — Centro — CEP: 88980-000 — Passo de Torres/SC — CNPJ: 95.782.793/0001-54



=S

ESTADO DENTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSO DE TORRES

12.2 MODULO DE COLETA DE DADOS DE FORMA ON LINE E OFF LINE PARA
AGENTES COMUNITARIAS DE SAUDE

1221

12.2.2

12.2.3

12.2.4

12.2.5

Possibilidade de utilizacdo de equipamentos moveis de coleta de dados de forma on e off-
line (smartphone, tablets) para cadastramento e manutencdo de domicilio, familia,
individuo, visita domiciliar e marcador alimentar onde os campos de preenchimento das
fichas devera ter no minimo todos os campos solicitados na web de acordo com a ultima
versdo do e-SUS;

O sistema devera ser instalado em equipamentos mdveis (tablets) que o municipio
disponibilizara para cada agente comunitaria de Salude e para demais profissionais de
salde que se achar necessario. O numero de equipamentos que deverd ser instalado é
determinado pela capacidade do municipio;

Quando iniciar o sistema, devera apresentar tela de Login, contendo o nome do usuario
e sua respectiva senha. A senha de acesso do tablet serd 0 mesmo utilizado na web, onde
somente apds essa identificagdo serd liberado o acesso;

Apoés a realizacdo do login e senha no tablet o sistema sincroniza as informaces
referentes a Unidade, area e micro area da agente comunitaria;

O sistema mobile devera possibilitar a visualizacdo da lista dos cadastros de domicilios

existentes onde a lista devera constar no minimo as informacoes:

12.2.5.1 Data e horéario do cadastramento;
12.2.5.2 Endereco;

12.2.5.3 NUmero do imével;

12.2.5.4 Informag&o do complemento;
12.2.5.5 Bairro;

12.2.5.6 Numero do prontuario (as familias deverdo estar ordenadas por ordem crescente de

naumero de prontuario familiar);

12.2.5.7 Status do cadastramento por cores;

12.2.5.8 A lista deveréa trazer no minimo 10 domicilios por pagina;

12.2.6

O sistema mobile deverd possibilitar o cadastro, edigdo e exclusdo de cadastros de
domicilios novos ou existentes possibilitando a alteragdo de qualquer informagdo no

cadastramento domiciliar. No ato do cadastramento possibilitar o0 operador captar
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automaticamente o geo-referenciamento do domicilio;

12.2.7 O sistema mobile deverd possibilitar a visualizagdo na lista de domicilios dos individuos
que residem cada uma das casas, contendo ainda a informacdo de quem é o responsavel
familiar;

12.2.8 O sistema mobile devera possibilitar a visualiza¢do na lista de cadastro de domicilios da
quantidade total de domicilios cadastrados existentes;

12.2.9 Nomodulode domiciliar possibilitar realizar a busca de um domicilio pelos filtros do nome
de qualquer individuo que more naquele domicilio, nimero do prontuario familiar,
logradouro, nimero do logradouro e bairro;

12.2.10 O sistema mobile devera disponibilizar uma lista com visualizacdo de no minimo 10 (dez)
cadastros individuais por tela da relacdo dos individuos cadastrados com as informacdes
de:

12.2.10.1 Nome completo do individuo;

12.2.10.2 Data de nascimento;

12.2.10.3 Nome da mae;

12.2.10.4 Numero do cartdo nacional de salde;

12.2.10.5 Numero do prontuario familiar (a fila devera ser ordenada pelo numero
crescente de numero de prontuério);

12.2.10.6 Status do cadastramento por cores;

12.2.11 Nomddulo de individuo possibilitar realizar a busca de um individuo pelos filtros do nome
do individuo, nimero do CNS, nimero do prontuario familiar, data de nascimento e nome
da mée;

12.2.12 Os individuos cadastrados poderdo ser a qualquer momento editados, mudados de
domicilio ou excluidos por 6bito (solicitando a data do 6bito) ou por mudanga de micro
area ou de cidade;

12.2.12.1 O sistema ira dispor de modulo para registro da ocorréncia de Obitos com
preenchimento de informacdes obrigatdrias conforme ficha do Sistema de Informacgoes
sobre Mortalidade (SIM) do Ministério da Salde;

12.2.13 Possibilitar realizar novo cadastramento individual e cadastro de domicilio preenchendo todas
as informacdes obrigatorias conforme a Ultima versao do e-SUS do Ministério da Salde;

12.2.14 Sistema devera somente permitir a alteracdo de pacientes e domicilios que forem da
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mesma area e micro area da ACS responsavel;

12.2.15 Possibilitar sincronizar com a web as informagdes do cadastramento domiciliar e
individual;

12.2.16 Para a composicdo da ficha de domicilio os campos a serem apresentados para o
preenchimento, deverdo ser os seguintes, conforme layout da Ficha de Domicilio do
Ministério da Saude;

12.2.17 Cadastro de Tipo de Imovel, Segmento, area e micro area, CEP, Tipo de Logradouro,
Logradouro, Numero, Bairro, Estado, Cidade, Complemento, Telefone residéncia e de
referéncia, ponto de referéncia, observacdes e nimero de prontuério;

12.2.18 Possibilidade de cadastramento de recusa de cadastro com a inclusdo de documento
digitalizado;

12.2.19 O Cadastro de Domicilio devera conter no minimo as seguintes informacoes:

12.2.19.1 Situacdo de Moradia/Posse de Terra (Se casa propria; Financiado; Alugado;
Arrendado e Cedido; Ocupacao; Situacao de Rua, Outra;)

12.2.19.2 Tipo de Domicilio a Casa: (Apartamento; Cémodo; Outro;

12.2.19.3 Localizacao (Urbana; Rural;)

12.2.19.4 Em caso de producdo rural, condi¢cbes de Posse e Uso da Terra (Proprietério;
Parceiro/Meeiro; Assentado; Posseiro; Arrendatario; Comodatério; Beneficiario do
Banco da Terra; Nao se aplica;)

12.2.19.5 Numero de Cémodos no domicilio:

12.2.19.6 Se possui animais no domicilio: (Se sim, quantos e quais; Nao possui;)

12.2.19.7 Tipo de Acesso ao Domicilio:(Asfalto; Chéo Batido; Fluvial; Outro;)

12.2.19.8 Material Predominante nas Paredes Externas:(Alvenaria/Tijolo- com
revestimento; Alvenaria/Tijolo sem revestimento; Taipa com revestimento; Taipa sem
revestimento; Madeira; Material aproveitado; Aparelhada; Palha; Outro;)

12.2.19.9 Disponibilidade de energia elétrica:(Sim; N&o)

12.2.19.10 Acesso a Abastecimento de Agua:(Rede encanada até o domicilio; Poco
nascente no domicilio; Cisterna; Carro pipa; Outro;)

12.2.19.11 Tratamento de agua no Domicilio:(Filtragdo; Fervura; Cloragdo; Sem
Tratamento; Outro;

12.2.19.12 (Destino do Lixo: Coletado; Queimado/Enterrado; Céu Aberto; Outro;)
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12.2.19.13 Forma de escoamento Sanitario (Rede Coletora de Esgoto Pluvial; Direto
para o Rio; Lago ou Mar; Fosse séptica; Céu Aberto; Fossa Rudimentar; Outra;)

12.2.19.14 Instituto de Permanéncia:(Nome da Instituicdo de permanéncia;)

12.2.19.15 Existem outros profissionais de satde vinculados a institui¢do (ndo inclui
profissionais da rede publica de saide (Sim; N&o) Identificacdo do responsével técnico
da instituicdo de permanecia:

12.2.19.16 Cadastro de familia:
12.2.19.17 Prontuario Familiar;
12.2.19.18 Renda Familiar;
12.2.19.19 Reside desde!;
12.2.19.20 Mudou-se;

12.2.20Para a composicdo da ficha individual, os campos deveram seguir os critérios da Ficha
Individual de Cadastro do Ministério da Saude, conforme Gltima versdo do E-SUS;

12.2.210 aplicativo devera trazer os individuos por ordem crescente de nimero de prontuério
familiar, demonstrando no minimo 10 individuos por pagina. Na tela inicial devera trazer:

12.2.21.1.1Nome do Individuo;

12.2.21.1.2Data de Nascimento;

12.2.21.1.3Nome da Mae;

12.2.21.1.4ANUmero do CNS;

12.2.21.1.5Numero do Prontuario Familiar;

12.2.21.1.6Status do Individuo, se esta dentro de um domicilio ou ndo;

12.2.21.1.7Numero total de pacientes cadastrados;

12.2.21.1.8Possibilidade de realizar a edicdo de qualquer informacdo do individuo;

12.2.21.1.9Possibilidade de excluir o individuo da sua micro area por 06bito;

12.2.21.1.10 Possibilidade de excluir o individuo da sua micro &rea por mudanca de endereco;

12.2.21.1.11 Possibilidade de realizar a busca do individuo através do nome, nimero do CNS,

namero do prontuério familiar, data de nascimento ou nome da mée;

12.2.22Possibilidade de cadastramento de individuo contendo no minimo as informacdes
correspondentes a ficha de atendimento individual do e-SUS conforme ja apresentado;

12.2.23A0 final do cadastramento o sistema deve obrigar o usuario a incluir um novo individuo

cadastrado a um cadastro domiciliar ja existente;
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12.2.240 cadastramento domiciliar e o cadastramento individual podera ser preenchido tanto
no tablet como na web, igualando as informagdes de cadastramento apds a
sincronizacdo do tablet. Ou seja, o sistema permitird igualar o cadastramento
independentemente de onde foi realizado o cadastro;

12.2.250 Cadastro de visitas domiciliares devera atender a todos os requisitos de preenchimento
do Ministério da Saude de acordo com a ultima versdo do e-SUS;

12.2.26No tablet, na lista de visitas domiciliares realizadas devera conter no minimo a data
e horério da realizacdo da visita, nome do individuo visitado, desfecho da visita e o
status (se essa visita ja foi sincronizada ou nao) e o nimero total de visitas ja realizadas;

12.2.27Possibilitar pesquisar as vistas realizadas através do filtro de nome do individuo ou
desfecho;

12.2.28Possibilitar filtrar os individuos a serem visitados através dos filtros de nome, nimero
do CNS, data de nascimento, nome da mée e nimero do prontuério familiar;

12.2.29Possibilitar realizar o cadastramento de uma nova visita domiciliar preenchendo no
minimo as seguintes informacdes:

12.2.30 Tipo de Imdvel

12.2.31 Se visita é compartilhada com outro profissional; se visita periddica, se
cadastramento/atualizacéo;

12.2.32 Se é busca ativa de consulta; exame; vacina; condicionalidade de bolsa familia;
12.2.33 Se é egresso de internacdo, se comité de atividades coletivas/campanha de salde;
se orientacao/prevencao;

Se Controle Ambiental/Vetorial de egresso: agdo educativa, agdo mecénica; imovel com foco; tratamento

focal;

12.2.34 Acompanhamento com as opg¢des de: gestante; recém-nascido; usuario de
alcool; usuario de outras drogas; pessoa em reabilitacdo ou com deficiéncia;  pessoa
com hipertensdo; pessoalcom DPOC/enfisema; pessoa com outras doencgas cronicas;
pessoa com tuberculose; tabagista; condi¢Bes de vulnerabilidade social; puérpera; aviso para
realizacdo de preventivo; asma; crianca; pessoa com desnutricdo; pessoa com diabetes;
pessoa com  cancer; pessoa com hanseniase;  sintomaticos  respiratorios,
domiciliado/acamado. Satde mental;

12.2.35 Possibilidade de preencher as informagGes antropométricas do peso e altura do

paciente;
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12.2.36  Desfecho: visita realizada, visita recusada ou ausente;
12.2.37 Todas as condicionalidades do paciente incluindo a opcéo “Outros” devera estar
disponivel na tela inicial do prontuario eletronico do paciente;
12.2.38 O sistema devera trazer o historico da ultima visita realizada do paciente,
lembrando a agente comunitéria das condicionalidades do paciente em sua Ultima visita ao
individuo;
12.2.39 O sistema deverd possibilitar realizar a sincronizacdo somente dos
cadastramentos domiciliares ou individuais ou somente das visitas domiciliares sempre que
necessario, sendo possivel realizar a sincronizacdo de todas as visitas juntas de uma Unica
vez;
12.2.40 Finalizacdo do atendimento o sistema deverd informar data’hora bem como
localizacdo geografica por GPS;

Possuir relatdrio de consulta off-line da relagéo de:

12.2.41  Familias cadastradas;
12.2.42  Individuos cadastrados
12.2.43  Hipertensos;

12.2.44  Diabéticos;

12.2.45  Gestantes;

12.2.46  Criangas;

12.2.47  Recém-nascidos;
12.2.48  Deficientes;

12.2.49  Asmaticos;

12.250  Tabagistas;

12.251  Acamados;

12.2.52  Bolsa familia;
12.2.53  Saude mental,

12.2.540 tablet devera o preenchimento dos campos referentes a ficha de marcador
alimentar, conforme exigéncias do Ministério da Salde de acordo com a Gltima versédo do
e-SUS;

12.2.55Visualizagdo de no minimo 10 cadastros de marcadores alimentares realizados com
a informacédo de data e horario do cadastramento; nome do paciente; caixa etaria; Os

preenchimentos das fichas devem atender no minimo todos os campos exigidos pelo E-
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SUS, conforme faixas etarias:

12.2.55.1 Criangas menores de seis meses;
12.2.55.2 Criancas de 6 a 23 meses;

12.2.55.3 Criancas com 2 anos ou mais, adolescentes, adultos, gestantes e idosos;

12.2.56Para o envio/recebimento de dados, o aplicativo devera ser conectado, através de rede

WI-FI, previamente configurado no equipamento e na Unidade pertencente a micro area
do operador, e enviar e receber as informacgdes automaticamente para o sistema de Gestao
da Unidade de Saude, sendo que o sistema de Gestdo de Salde ira fazer a transposicéo

para o sistema e-SUS do Ministério da Saude, através de tecnologia THRIFT;

12.2.57A sincronizacéo das informac6es alimentadas no dispositivo off-line devera sincronizar

e igualar as informacdes sejam elas enviando as informaces digitadas no tablet para a
web ainda trazendo as informac0es alteradas na web para o tablet. A sincronizagéo
devera ser Unica, atualizando todas as informacgdes de cadastramentos/atualizacdes ou

visita ou marcador alimentar deverdo ser sincronizadas automaticamente;

12.2.58A atualizacdo de versdo dentro do préprio aplicativo, serd realizada de forma

12.3

1231

12.3.2

12.3.3

12.4

automatica, ndo havendo nenhuma necessidade de operacdo externa (reinstalacdo

manualmente);

TRATAMENTO DE DUPLICIDADE DE CADASTRO

Dispor de mecanismo para Pesquisa e Tratamento de Duplicidade de Cadastro de Usuario SUS,
incluindo mecanismo que permita a qualquer operador da rede notificar a duplicidade ao
Administrador do Sistema e mecanismo que permita a este Ultimo confirmar a fusdo dos
movimentos de atendimento dos cadastros duplicados, indicando qual permanece e qual deve ser
cancelado;

Dispor de Capacidade de identificar online todos os Operadores que estiverem acessando o
Sistema num determinado momento;

Dispor de Capacidade de o0 Administrador do Sistema enviar uma mensagem para os Operadores
gue acessam o Sistema num determinado momento, administrativamente ou em qualquer Unidade

da rede. Deve dispor de controle de leitura;

ATENDIMENTO COLETIVO
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12.4.5
12.4.6

12.4.7
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12.4.9
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O sistema devera possuir um modulo para registro das acdes realizadas pelas equipes conforme
as necessidades do territdrio e capacidade da equipe estruturar as acoes;

Os registros nessa atividade seguirdo os critérios da Ficha Coletiva de Cadastro do Ministério da
Saude, conforme ultima versao do E-SUS;

Permitir o registro das agbes coletivas realizadas. As a¢Ges podem ser: agles estruturantes
(reunides de equipe) e acdes de saude (atividade coletiva e atendimento em grupo);

Registrar as atividades coletivas realizadas na unidade de salde ou na escola, podendo ser
realizados por equipes multiprofissionais;

Devera ser informado o “Local da atividade” e o ndmero do INEP, no caso de escola;

O sistema devera buscar o INE (Identificador Nacional de Equipe) cadastrado na lotagdo do
profissional responsavel,

O sistema deverd permitir selecionar o tipo de atividade, sendo: (1) - Reunido de Equipe; (2)
- Reunido com outras Equipes de Saude; (3) - Reunido Inter setorial / Conselho Social de Satde /
Controle Social; (4) - Atividade coletiva; (5) - Atendimento em grupo, (6) -
Avaliacdo/procedimento coletivo ou (7) - Mobilizacéo social;

O sistema deve incluir na evolucdo de cada participante o responsavel pela atividade coletiva,
os profissionais participantes, os temas de reunido, Préaticas / temas para salde, e Procedimentos;
A informagdo dos campos “Peso” e “Altura” devem ser atualizadas na evolucéo referente a

cada participante;

12.4.10 Quando finalizar a Atividade Coletiva o sistema deve criar um atendimento com data da Atividade

Coletiva para o profissional responsavel e inserir um procedimento para producdo como:

“Atualizacdo do Prontuario — Atividade Coletiva”;

12.4.11 O sistema deverd identificar os seguintes temas para reunido: Questfes administrativas ou

funcionamento; Processos de trabalho; diagnostico do territério ou monitoramento do territorio;
Planejamento ou monitoramento das a¢des da equipe; Discussdo de caso ou projeto terapéutico

singular; Educacdo permanente ou outros;

12.4.12 O sistema devera possibilitar a inclusao de pacientes de forma individual ou incluir um grupo de

individuos previamente cadastrados;

125 ATIVIDADE EM GRUPO

1251

Registrar atividade realizada em grupo contendo a data e local do atendimento,

profissionais envolvidos, participantes, procedimentos realizados e produtos fornecidos;
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Os registros nessa atividade seguirdo os critérios da Ficha Coletiva de Cadastro do Ministério
da Saude, conforme ultima versao do E-SUS;

Possibilidade de impressdo das atividades realizadas contendo todas as informacdes
registradas na atividade;

O sistema devera possibilitar a inclusdo de pacientes de forma individual ou incluir um

grupo de individuos previamente cadastrados;

126 ATENDIMENTO DOMICILIAR

12.6.1

12.6.2

12.6.3

12.6.4

12.6.5

Realizar o registro do atendimento domiciliar através de encaminhamento dentro do
prontuario ou de forma administrativa reordenando por nivel de urgéncia de
atendimento;

Contera fila de espera com 0 nome do paciente, data de
encaminhamento, unidade de encaminhamento, status e consideracbes de
encaminhamento;

Possibilitar excluir o encaminhamento, realizar a visualizacdo dos detalhes do
agendamento/encaminhamento;

Realizar o atendimento através do atendimento pelo prontuario eletronico ou
atendimento da equipe de enfermagem;

Realizar o atendimento seguindo os critérios da ficha de atendimento domiciliar, conforme

Gltima versdo do e-SUS;

13 MODULO DE ATENDIMENTO

13.1Pararealizar os atendimentos possibilitar a alocacao de profissionais por especialidade, sendo

que essa alocacdo pode ser anual, mensal, semanal ou diaria.

13.11

13.1.2

13.1.3

Possibilitar configurar a agenda do profissional por centro de custo, horario de
atendimento, nimero de consultas e tempo médio de atendimento;

Possibilitar visualizar todas as alocagdes de um centro de custo, sem ter que sair da tela
de cadastro;

Possibilidade de remover ou editar alocacGes realizadas. Realizar o controle de horarios

de alocacgBes impossibilitando estar locado no mesmo horario em centro de custos

Av. Beira Rio, n® 20 — Centro — CEP: 88980-000 — Passo de Torres/SC — CNPJ: 95.782.793/0001-54



=

ESTADO DENTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSO DE TORRES

distintos;

13.2AGENDAMENTO

13.21

13.2.2

13.2.3

13.2.4
13.2.5

13.2.6

Mddulo destinado ao agendamento de atendimentos, procedimentos ambulatoriais, por
demanda espontanea ou regulados e ainda acGes coletivas de salde por especialista e
centro de custo;

Possibilidade de agendamento local, por meio de Central de Atendimento ou
descentralizado, permitindo o agendamento em qualquer unidade de saide do municipio,
ou por equipes do PSF de acordo com a disponibilidade de profissionais cadastrados na
alocacao;

Impossibilitar o agendamento para profissionais que ndo estejam previamente alocados
nos dias e horérios preconizados, garantindo o controle de carga horéria, controle de
ocupacao, controle de colisdo de horéarios e locais, controle de contas e de prioridades;
Possibilitar adicionar pacientes a agenda previamente configurada na alocac¢éo;
Visualizacdo da agenda diéria, com possibilidade de pesquisa por data especifica com
filtragem por especialidade, por profissional ou por unidade de atendimento;

Agendamento de atendimento com registro de, no minimo, 0s seguintes dados:

13.2.6.1 ldentificacdo do paciente;
13.2.6.2 ldentificacdo da unidade;

13.2.6.3 Identificacdo da especialidade;

13.2.6.4 ldentificagdo do profissional;

13.2.6.5 Data e Horério de atendimento;;
13.2.6.6 Tipo de atendimento;

13.2.6.7 Principal queixa;

13.2.7

Emissdo e impressédo de comprovante de agendamento local, informando o nome do
paciente, nome do especialista, responsavel pelo agendamento, unidade do atendimento,

data, horério, tipo de atendimento e centro de custo de atendimento;

13.2.8 Possibilidades de confirmacdo do agendamento por e-mail ou SMS, além do registro do

atendimento na agenda online do paciente;

13.2.9 Envio de SMS automatico com textos personalizados para um usuario ou um grupo de

usuarios na confirmacdo do agendamento;
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13.2.10Recurso para personalizar a data e horario de envio dos SMS;
13.2.11Possibilitar realizar a edigdo ou cancelamento do agendamento, com o envio de SMS
automatico ao paciente nesses casos;
13.2.12Possibilitar visualizar na tela do agendamento os detalhes do cadastro do paciente
como foto, nome completo, nome da mée, CNS, idade, telefone, area e micro area,
informacdes da residéncia, agente comunitéria responséavel, data do cadastramento, data
da dltima edicédo de cadastro
13.2.13Envio de SMS automatico no momento do agendamento;
13.2.14Montagem das agendas respeitando as regras do gestor, customizando se necessario;
13.2.15Garantir o controle da carga horéria, controle de ocupacao, controle de colisdo de horéarios
e locais, controle das Cotas por Unidade e Prioridade;
13.2.16Controle por Tipo de Atendimento: Consultas, Retornos, Reserva Técnica, da fila de
espera, exame de imagem, renovacdo de receita, ECG, preventivo, dentre outros;
13.2.17Agendamento baseado na grade de horarios do profissional, e conforme parametros de
produtividade (numero de fichas) definidos pela Secretaria Municipal de Saude,
possibilitando a identificacdo de horarios por cores e nomes, por exemplo:
13.2.18 Azul: Consultas;
13.2.19 Amarelo: Retornos;
13.2.20 Rosa: Gestantes;
13.2.21 Cinza: Leitura de exames;
13.2.18Permitir o cadastramento de Feriados e dias facultativos, tendo como funcionalidade
garantir que ndo sejam feitos agendamento e consultas nesses dias;
13.2.19 Possibilitar a definicdo de parametros das especialidades tais como:
13.2.19.1 Idade minima e maxima;
13.2.19.2 Sexo;
13.2.19.3 Agendamento somente por lista de espera;
13.2.20Registro do agendamento manual das solicitacfes de servicos ofertados pelo municipio,
respeitando as regras de cotas das unidades ou secretaria de satde definidas nas agendas;
13.2.21Gerar um alerta caso exista duplicidade de agendamento;
13.2.22Permitir a alteracdo, o remanejamento dos pacientes e o cancelamento do agendamento,

com registro dos motivos e do profissional responsavel pela acéo;
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13.2.23Permitir fazer manutencdes nos agendamentos entre profissionais, unidades, datas;

13.2.24Visualizagéo da agenda pelo setor de acolhimento, possibilitando ainda filtrar por nome do
paciente, especialidade, profissional, data, status, tipo de agendamento, CNS do paciente
exibindo a senha (ordem sequencial de atendimento), prioridade, risco, data e hora, nome
do paciente, idade e indicativo de (crianca ou idoso), status (atendido, em fila para
triagem, em triagem, em fila para atendimento, em atendimento, atendido, cancelado,
comparecimento, atendido pela enfermagem);

13.2.25Visualizacdo da agenda pelos profissionais médicos e de odontologia, com acesso ao
prontuario do paciente diretamente da agenda;

13.2.26Possuir o controle e gestdo dos agendamentos no atendimento em todas as unidades de
satde ou ambulatdrios da rede basica;

13.2.27Possibilitar a unidade solicitante edite ou cancele a solicitacdo de agendamento
registrando o absenteismo, constando essa informacgdo no prontuério do paciente e em
relatérios de acompanhamento do histérico do paciente;

13.2.28Possibilitar  emissdo de relatorios por  unidade, profissional,
paciente, competéncia;

13.2.29 Possuir o controle e gestdo dos agendamentos no atendimento em todas as unidades de
salide ou ambulatorios da rede basica;

13.2.30 Possibilitar se criar uma central de regulacdo de agendamentos possibilitando:

13.2.30.1 A unidade solicitante realizar os pedidos a uma central de agendamento
informando o nivel de prioridade subtraindo de sua cota;

13.2.31 Possibilitar a central de agendamentos visualizar as solicitacbes de agendamento, 0s

motivos da prioridade de atendimento;

13.2.32 Possibilitar a central de agendamento aprovar ou cancelar a solicitagdo de agendamento

incluindo uma justificativa e contabilizando a cota do solicitante;

13.2.33 Possibilitar a central de agendamento agendar a consulta ou procedimento solicitado de

acordo com as datas e horarios disponiveis e pré-cadastrados pela regulagéo;

13.2.34 Possibilitar na confirmacéo do agendamento que o paciente receba um e-mail e/ou SMS

confirmando o dia, hora, local do atendimento e profissional atendente;

13.2.35 Emitir uma guia de autorizacdo de exames possibilitando sua impressao;

13.2.36 Possibilitar o registro de ddvidas ou detalhamentos do procedimento entre unidade
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solicitante e central de regulacdo na tela de regulacdo, onde o sistema devera gerar um alerta

sempre que existe pendencias em uma solicitaco;

13.3 ACOLHIMENTO

13.3.1

13.3.2

13.3.3

13.34

13.3.5

13.3.6

13.3.7

13.3.8
13.3.9

Médulo destinado a recepcao do paciente na unidade, com recursos para a realizagao de
avaliacdo fisica e de riscos, bem como seu encaminhamento para execucdo do
procedimento agendado, contendo, no minimo, as seguintes funcionalidades:

Possuir uma tela de atendimento na recepcdo da unidade, onde centralize as atividades do
atendente, podendo: Agendar, Confirmar Presenca, visualizar dados do paciente como
agendas em aberto, atendimentos realizados, cancelamento de agenda;

O tipo de consulta terd filtros e cores diferenciadas na fila de atendimento de acordo com
0 cadastramento realizado na parametrizagéo de tipo de agendamento;

Possibilitar a visualizacdo da lista de agendamento a senha (gerada de forma automatica
de acordo com a sequéncia de acolhimento dos pacientes), 0 nhome do paciente, idade,
data e horario do agendamento, tipo de agendamento, o especialista que ird atender o
paciente;

Possibilitar filtrar o agendamento por tipo de agendamento, buscar paciente pelo nome
e/ou CNS Status, data, especialidade ou especialista atendente;

Recepcdo e confirmacdo da presenca do paciente mediante apresentacdo do cartdo ou
confirmacdo dos dados cadastrais, possibilitando a confirmacdo do paciente por seus
dados cadastrais como nome, CPF, RG, data de nascimento, nome da mde, nimero do
prontuario, CNS, dados domiciliares e foto;

Possibilitar a identificacdo da fila de espera que o paciente serd incluido, como por
exemplo (consulta, curativo, vacinagao, etc.);

Possibilitar imprimir a lista de agendamentos na propria tela de agendamentos;

Possuir recurso para informar prioridade, de acordo com preferéncia de atendimento;

13.3.10Registro cronoldgico, no prontuario, de todos os procedimentos de acolhimento

realizados e a identificacdo dos profissionais responsaveis;

13.3.11Capacidade de chamar usuério pelo sistema para atendimento de triagem, atendimento da

enfermagem ou atendimento de prontuario;
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13.3.12Possibilitar cancelar um agendamento incluindo uma justificativa para o cancelamento e

mudando o status do agendamento para cancelado;

13.4TRIAGEM

1341

13.4.2

13.4.3

13.4.4

13.4.5

13.4.6

Possibilitar encaminhar o paciente do atendimento de enfermagem para o atendimento
médico. Conter filtros na fila de atendimento da enfermagem com busca pelo paciente
segundo o nome, numero do CNS, tipo de agendamento entre outros;

Visualiza¢do da agenda diaria da unidade, com o registro dos agendamentos confirmados
pela recepcdo, especialidade e especialista para o atendimento, senha, data e horario do
agendamento, informacbes de identificacdo do paciente inclusive com foto, se o
atendimento € prioritario, nome do responsavel pelo acolhimento;

Durante todo atendimento de triagem estar disponivel para visualiza¢do na tela da triagem
os dados basicos do paciente (nome, nimero do prontuério, idade, sexo, nome da mae e
namero do CNS), informacdes do endereco, nimero do prontuario familiar, informacéo
da agente comunitaria responsavel, data do cadastro, data da ultima alteracdo do cadastro;
A fila de atendimento devera ter cores distintas de acordo com o status de atendimento
do paciente;

Na mesma tela de agendamento possuir legenda com o status da fila de atendimento para
que seja de facil entendimento ao usuario, sem ter a necessidade de consulta ao manual;
Realizacdo de avaliacdo prévia com anotacao e registro na tela da triagem que ficara
disponivel para visualizagdo no prontuario eletrénico, no histdrico de atendimento e para

a exportagéo de dados para o ministério da satde dos seguintes itens;

13.4.6.1 Pressao arterial;

13.4.6.2 Nivel de glicose, com aviso de Glicemia Capilar Normal ou Alterada;
13.4.6.3 Alturg;

13.4.6.4 Peso;

13.4.6.5 IMC: indice de Massa Corporal, mostrando o resultado conforme a idade;
13.4.6.6 Temperatura;

13.4.6.7 Perimetro Cefalico;

13.4.6.8 Circunferéncia cintura;
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13.4.6.9 Circunferéncia quadril,

13.4.6.10 RCQ: Relacéo Cintura Quadril;

13.4.6.11 Frequéncia cardiaca;

13.4.6.12 Frequéncia respiratoria;

13.4.6.13 % de Saturagdo O2;

13.4.6.14 CIAP (auto complete), possibilitando registrar maltiplos CIAPS no mesmo
atendimento;

13.4.7 Campo de avaliacdo fisica da enfermagem incluindo queixas do paciente;

13.4.8 Permitir a execuc¢édo do protocolo de classificacdo de risco proposto pela portaria 2048
do Ministério da Saude, registrando a classificacdo dos pacientes de acordo com a
identificacdo do nivel de urgéncia, por cores, se for o caso, reordenando,
automaticamente, a ordem do agendamento;

13.4.8.1 Vermelho — Emergente;
13.4.8.2 Laranja— Muito urgente;
13.4.8.3 Amarela — Urgente;
13.4.8.4 Verde — Pouco urgente;
13.4.8.5 Azul — Nao urgente;

13.4.9 Destacar na lista de atendimento, os pacientes preferenciais:

13.4.10Identificacdo do profissional e geracdo automatica da produgéo dos
procedimentos realizados, sem qualquer intervencdo do usuario, apenas identificando os
valores informados, como por exemplo, o procedimento de aferi¢cdo de presséo;

13.4.11Possuir graficos de evolugdo do paciente e Historico das Avaliacbes (Peso, Altura,
Temperatura, IMC, RCQ, Cintura, Quadril, Glicemia, Saturacdo O2, Pressdo Arterial,
etc.);

13.4.11.1 Possuir legenda para identificacdo da fila em que o paciente esta permitindo aos
profissionais técnicos acompanharem o tempo de atendimento de cada setor da unidade;

13.4.12Possibilidade de cancelamento de atendimento justificando o motivo;

13.4.13Possiblidade na prépria fila de triagem de iniciar um atendimento de procedimentos de
enfermagem, conforme os dados do SUS (procedimentos de alta frequéncia, exame
cito patoldgico, mamografia, evolucdo,  pré-natal e outros procedimentos);

13.4.14Permitir dentro do proprio atendimento de procedimentos de enfermagem que a fila de

Av. Beira Rio, n® 20 — Centro — CEP: 88980-000 — Passo de Torres/SC — CNPJ: 95.782.793/0001-54



=

ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSO DE TORRES

atendimento seja finalizado;

13.4.15Possibilitar filtrar na tela de triagem pacientes agendados por especialidade, por data, por
status, por tipo de agendamento pelo nome o cartdo nacional de saide do paciente,
possibilitando ainda realizar a impressdo da busca da fila da triagem;

13.4.16Possibilitar realizar a marcacdo de um agendamento por demanda espontéanea na tela de
triagem e realizar o encaminhamento para o especialista desejado;

13.4.17Realizar na tela da triagem a chamada do paciente que esta em fila para ser triado no
painel eletrdnico, demonstrando o nome do paciente e chamando o mesmo de forma
sonora;

13.4.18Possibilitar apos a finalizagao da triagem, ser realizada uma nova reclassificagdo de risco
informando novamente dados antropométricos e a evolucdo do estado de salde do
paciente, para reordenacdo do paciente na fila de espera, constando todos esses dados no

prontuario do paciente;

13.5PROCEDIMENTOS DE ENFERMAGEM

13.5.1 Os procedimentos realizados pela equipe de enfermagem poderdo ser informados em
maodulo préprio ou durante no momento do acolhimento ou triagem informar no botéo
‘realizar procedimentos’ localizado dentre as a¢des ao lado do nome do paciente enquanto
estiver na fila de atendimentos;

13.5.2 Permitir visualizar a lista de procedimentos de enfermagem realizado pela equipe da
unidade de saude contendo o codigo do atendimento, o local do atendimento, data e hora,
paciente, responsavel pelo registro do atendimento, o resumo dos procedimentos
realizados no paciente com a possibilidade de visualizar os detalhes do atendimento,
realizar a impressdo do atendimento, excluir o atendimento ou editar;

13.5.3 No cadastro de procedimentos possibilitar filtrar o paciente pelo seu nome, cartdo
nacional de saude, CPF, data de nascimento, cartdo municipal;

13.5.4 Possibilidade de realizar o cadastro do paciente na tela de busca do paciente;

13.5.5 Possibilitar visualizar na lista de pacientes os que estdo com o cadastramento incompleto;

13.5.6 Possibilitar registrar uma producao de forma retroativa, informando a data e horario do

procedimento;
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13.5.7 Possibilitar na tela de procedimento de enfermagem visualizar a Gltima visita domiciliar
realizada pela agente comunitaria, com os detalhes do nome da agente, data e horério da
visita e as condicionalidades da visita;

13.5.8 Possibilitar na tela de procedimento de enfermagem visualizar os fatores de risco do
paciente alimentados pela equipe multidisciplinar;

13.5.9 Possibilitar na tela de procedimento de enfermagem visualizar a alergia a medicamentos
ou outros produtos;

13.5.10Possibilidade de incluir um ou mais CIAPs do atendimento de enfermagem;

13.5.11Possibilitar informar o local do atendimento da equipe de enfermagem;

13.5.12Na tela da enfermagem mostrar automaticamente as doencas cronicas diagnosticadas
pelo médico e selecionadas para estarem visiveis para a equipe multidisciplinar;

13.5.13Na tela de procedimentos de enfermagem, trazer os procedimentos de alta frequéncia
como afericdo de presséo arterial, curativo simples, glicemia capilar na tela para checagem
e pontuacao de SIGTAP de forma automatica. Possibilitar ainda incluir os valores de cada
procedimento realizado afim de gerar graficos de acompanhamento como os graficos de
afericdo de pressdo arterial, glicemia, altura por periodo;

13.5.14Possibilitar a incluséo de outros procedimentos impossibilitando o profissional selecionar
um SIGTAP que néo seja autorizado para o seu CBO;

13.5.15Possibilitar o registro de solicitacdo e impressdéo do exame de mamografia,
eletrocardiograma, exame cito patologico e registro posterior do resultado de exame;

13.5.16Possibilitar a equipe realizar a evolucdo do paciente registrando os detalhes do
profissional, local, data e horario do registro do atendimento;

13.5.17Possibilitar a dispensacdo de medicamentos, materiais médicos ou produtos que forma
entregues ou aplicados no paciente de forma a dar baixa no estoque do centro de custo
logado, bem como possibilitar a impressdo do comprovante de entrega do produto;

13.5.18Todos os procedimentos realizados deverdo constar no historico de atendimento e
atenderdo as fichas de atendimento e procedimentos do e-SUS;

13.6 PRONTUARIO ELETRONICO DO PACIENTE - A solugéo devera oferecer prontuario
informatizado para todos os pacientes cadastrados no sistema, com caracteristicas de

unicidade contendo, no minimo as seguintes caracteristicas:
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Na lista de espera para atendimento possibilitar o profissional visualizar a fila para

atendimento confirmando as informagdes:

13.6.1.1 Senha da fila de espera;
13.6.1.2 Codigo do atendimento;

13.6.1.3 Se é paciente prioritario;

13.6.1.4 Nivel de urgéncia de atendimento;

13.6.1.5 Data e Hora do agendamento;

13.6.1.6 Idade;

13.6.1.7 Especialidade e especialista que ira atende-lo;
13.6.1.8 Status de atendimento;

13.6.1.9 Cor do status do atendimento;

13.6.1.10 Legenda contendo as informacdes das cores x status de atendimento;

13.6.1.11 Possibilitar abrir os detalhes do prontuario fisico do paciente com informaces

pessoais de domicilio, ndcleo familiar e atendimentos anteriores;

13.6.1.12 Na lista de espera para atendimento possibilitar o profissional visualizar os dados

13.6.2
13.6.3

13.6.4

13.6.5

13.6.6

da triagem e o histdrico do paciente;

Efetuar chamado do paciente de forma visual e por voz através do painel digital;
Possibilitar o profissional atendente chamar para atendimento o paciente na tela de fila
para atendimento ou ainda cancelar o atendimento justificando o motivo do
cancelamento;

Na fila de agendamento cada profissional especialista visualizara somente 0s seus
agendamentos;

Em unidades de pronto atendimento, UPA, 24 Horas, unidade de urgéncia e emergéncia,
0s pacientes que estdo na fila de espera de atendimento deverao estar disponiveis para a
visualizacdo todos os profissionais médicos atendentes, sendo que apds a chamada desse
paciente por um deles, devera esse sair da visualizacdo do atendimento dos demais
profissionais, tornando-o visivel novamente se houver encaminhamento interno entre
profissionais;

Em unidades de pronto atendimento, UPA, 24 Horas, unidade de urgéncia e emergéncia
possibilitar ainda na lista de atendimentos paciente visualizar de forma dindmica os dados

antropometricos realizados na triagem como, data e horario de entrada no pronto, todos
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os dados antropométricos alimentados na triagem, CIAP, a evolucéo da enfermagem, bem
como a sua classificacao de risco;

13.6.7 Possibilitar filtrar da fila os agendamentos por data, status, tipo de agendamento, nome
do paciente, CNS do paciente, imprimir os agendamentos, possibilitar realizar um novo
agendamento a partir da tela do prontuério;

13.6.8 Apds chamar o paciente na fila dos agendamentos abrird o prontuério do paciente exibindo
a foto, quando houver, nome completo e icone para chamar o paciente no painel,

13.6.9 Durante o atendimento no prontuéario eletrénico manter visivel a todo momento as opc¢des
cancelar, finalizar, devolver para fila ou voltar um atendimento;

13.6.10Manter os dados de triagem, evolugéo, problemas/risco, acompanhamento individual,
dados cadastrais e historico em icones visualmente disponiveis e acessiveis durante todo
0 atendimento de prontuério;

13.6.11Possibilitar o profissional atendente registrar o tipo de atendimento (se consulta no dia, se
atendimento de urgéncia se consulta agendada/cuidado continuado, etc.), se o
atendimento se trata um uma acdo do NASF, local do atendimento, modalidade de
atendimento em caso de atendimento domiciliar, se esta com vacina em dia, se gestante,
etc.;

13.6.12Realizar o registro do atendimento atendendo a regra do SOAP, motivo da consulta
registrando multiplos CIAP’s, e a cada registro poder realizar observacdes referentes a
condicionalidade selecionada. O sistema ainda devera possibilitar a parametrizacao
atraves de cheks rapidos de CIAPS (alta frequéncia) no atendimento tais como: asma,
abuso de tabaco, renovacéo de receita, etc.;

13.6.13Possibilitar o profissional atendente registrar os sinais e sintomas do paciente;

13.6.14Possibilitar o profissional atendente registrar e pontuar na produgéo para exportacao para
0 MS as informacdes de antropometria com 0s mesmos campos exigidos na triagem;

13.6.15Possibilitar o profissional registrar os testes rapidos (pontuando automaticamente na
producéo) realizados no atendimento e seus respectivos resultados;

13.6.16Possibilitar o profissional atendente realizar o diagnostico registrando multiplos CIAPs
e/ou maltiplos CIDS, possibilitando a cada registro realizar consideragdes a respeito do
diagnostico referido. O sistema ainda devera possibilitar a parametrizacdo através de

cheks rapidos de CIAPS (alta frequéncia) no atendimento tais como: asma, abuso de
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tabaco, renovacéo de receita, etc.;

13.6.17Possibilitar realizar o atendimento incluindo as informagdes maltiplos CIAP, incluir de
acordo com a tabela SIGTAP os procedimentos realizados no momento do atendimento
(sendo esses pontuados para 0 MS);

13.6.18Possibilitar a prescrigdo de dietas;

13.6.19 Possibilitar a solicitacdo de exames;

13.6.20 Possibilitar o registro e a impressao de atestados de comparecimento;

13.6.21 Possibilitar a realizacdo de encaminhamento;

13.6.22 Possibilitar anexar arquivos, imagens ou laudos;

13.6.23 Possibilitar visualizar os cancelamentos e as justificativas;

13.6.24Possibilitar na mesma tela de atendimento visualizacdo dos historicos de atendimento
do paciente;

13.6.25Possibilitar durante todo atendimento registrar os diferentes tipos de alergias de acordo
com o CID 10 Z88, visualizar as alergias do paciente bem como impossibilitar o
profissional de receitar um produto que esteja previamente cadastrado como alérgico ao
paciente;

13.6.26Possibilitar registrar as evolugdes dos atendimentos realizado;

13.6.27Possibilitar registrar o plano/intervengdo informando os procedimentos realizados no
atendimento (sigtap), possibilitando o registro de multiplos procedimentos e pontuando
automaticamente na producéo para o MS;

13.6.28Possibilitar a requisicdo de exames de laboratorio ou de imagem informando o CID, os
grupos e subgrupos do SIGTAP, tipo de exame, dados clinicos, materiais ou local a
examinar;

13.6.29Solicitacdo de um ou mais exames, possibilitando a impressdo conjunta ou
individualizada. Os exames poderdo ser solicitados pela busca através da tabela SIGTAP,
ou ainda através da parametrizacdo para a solicitacdo de multiplos exames a0 mesmo
tempo. Toda solicitacdo de exame devera prever campos de observacdo para a
especificacdo clinica da solicitacdo pelo requisitante;

13.6.300s exames solicitados deverdo ficar no historico de leitura de exames para posterior
inclusédo do resultado e pontuacédo da leitura de exame;

13.6.31Possibilitar realizar a solicitagdo de exames padronizados aceitos pela regulacao federal e
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estadual como o de mamografia, avaliacdo baciloscopia, avaliagdo audiol6gico, exame
cito patoldgico, exame eletrocardiograma;

13.6.32Possibilitar registrar a leitura dos exames previamente solicitados ou ainda realizar a
leitura de exames ndo solicitados pelo profissional. Sempre que houver solicitacdo de
exames repetidos antes do tempo previamente cadastrado pelo gestor o sistema devera
gerar um alerta de solicitacdo ja realizada;

13.6.330 sistema devera alertar solicitacdo de exames repetidos em data anterior ao parametro
estabelecido;

13.6.34Realizar o registro do resultado de exames pontuando a producgdo conforme protocolo do
MS;

13.6.35A cada solicitacdo de exame demonstrar o valor do exame solicitado e a cota disponivel,
sendo que cada solicitacdo de exame devera constar na fila de regulacdo de exames onde
esse sera regulado para aprovacdo ou ndo de acordo com a cota existente;

13.6.36Em casos em que a aprovacdo do exame seja realizada diretamente através da solicitacdo
do profissional, o sistema apds a selecdo dos exames desejados, o profissional devera
selecionar a op¢édo de exame regulado na central de regulacéo, exame particular e exame
SUS;

13.6.37Em casos de escolha de exame SUS o sistema devera trazer as cotas disponiveis para
aprovacao automatica do exame e desconto do valor pela cota existente, a informacéo de
exame SUS devera estar disponivel na impressdo do exame. Esses exames deverdo estar
disponiveis para a visualizacdo na central de regulacdo, porém eles tém que estar com o
status de aprovado/finalizado;

13.6.38Em casos de escolha de exame regulado na central de regulacdo 0 mesmo devera constar
na central de regulacdo de exames para aprovacdo e impressdo da guia de autorizagdo de
exames, a informacéo de exame autorizado na central de regulacéo devera estar disponivel
na impressao do exame. A cota devera ser descontada do valor total e o status devera ser
alterado para finalizado/aprovado. Esses exames deverdo estar disponiveis para a
visualizacgdo na central de regulacéo antes da aprovacdo com o status de solicitado;

13.6.39Realizar a prescricdo de um ou multiplos medicamentos por receita, e um ou multiplas
receitas por atendimento. O sistema devera trazer o cadastro padréo das mercadorias com

as informacdes completas do nome do medicamento, concentracdo, unidade de medida,
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volume e apresentacéo, possibilitando o prescrito informar a quantidade, a posologia se 0
medicamento serd de uso continuo;

13.6.40A prescricdo ndo poderad permitir a inclusdo de medicamentos de controle especial em
receita comum, sendo que a impressao da receita comum e da receita branca (duas vias)
devera atender as preconizagdes da ANVISA,;

13.6.41Possibilitar o prescrito selecionar qual o centro de custo que atendera essa receita de
forma automaética, e o sistema devera informar ao Profissional no momento do
preenchimento da prescricdo se 0s produtos prescritos contem no estoque da unidade
selecionada como atendente, devendo o produto mudar de cor quando essa ndo esta
disponivel na unidade atendente selecionada;

13.6.42Possibilitar selecionar uma prescricao padréo;

13.6.42.1 A prescricdo padréo sera registrada previamente em madulo especifico;

13.6.42.2 Cadastrar a prescricdo padrédo a ser utilizada informando titulo, tipo da receita e
medicamento;

13.6.42.3 Para adicionar um medicamento a prescricdo selecionar a mercadoria em lista de
pesquisa que apresentara somente as mercadorias de acordo com o tipo de receita;

13.6.42.4 Informar a posologia a partir da selecdo do cadastro ou calculo da Posologia;

13.6.42.5 Permitir calcular a quantidade de medicamento informando o nimero de dias e
intervalo de tratamento adicionando uma descrigdo/forma de uso a lista de cadastro para
selecéo;

13.6.42.6 Permitir informar se é de uso continuo;

13.6.42.7 Visualizacéo da relacéo das Prescri¢cGes Padrdes cadastradas com a possibilidade de
editar ou excluir da lista;

13.6.43No momento da prescri¢cdo dos produtos o sistema devera sinalizar se 0 medicamento
prescrito possui nas farmacias do municipio;

13.6.44Possibilidade de registro do tipo de receita (azul, amarela, etc.);

13.6.45Possibilitar incluir as recomendagdes no receituario, possibilitando a visualizagcdo do
historico de prescri¢des para aquele paciente;

13.6.46Possibilidade de impressao do receituario atendendo as normativas da ANVISA;

13.6.47Possibilidade de renovagdo (com a possibilidade de edicdo) de receita de uso continuo

sem a necessidade de nova digitacao;
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13.6.48Pesquisa no cadastro de medicacdo através de campos de sugestdo de preenchimentos
automaticos na média que o usuario for informando o nome do medicamento;

13.6.49Possibilidade de prescrigcdo de outras medicacdes que nao fazem parte da REMUME do
municipio;

13.6.50Possibilidade de impressao de uma ou mais prescri¢fes por atendimento;

13.6.51Permitir o compartilnamento do prontuério por toda a rede de atendimento, inclusive PSF,
SAMU e rede contratada;

13.6.52Possibilidade de visualizacdo de prontuarios antigos digitalizados pelo municipio;

13.6.53Possibilidade de arquivamento, visualiza¢ao e impressao de laudos de exames realizados;

13.6.54Acesso ao prontudrio baseado no perfil de acesso e prerrogativas legais do profissional;

13.6.55Permitir o registro de informacdes sigilosas entre profissional e paciente, permitindo o
acesso aos profissionais indicados;

13.6.56Possibilitar a impressdo de atestado médico informando os dias de afastamento
possibilitando o Profissional autorizar ou néo a visualizagdo do CID informado, trazendo
na impressdo o nome do profissional, niumero do registro e horario da impressdo do
documento;

13.6.57Possibilitar a impressdo do laudo médico trazendo as informacGes do cadastramento
pessoal do paciente bem como as observacgdes informadas pelo profissional, trazendo na
impressdo o nome do profissional, nimero do registro e horario da impressdo do
documento;

13.6.58Possibilitar a impressdo de atestados de comparecimento, checando de forma rapida os
campos referentes ao documento, trazendo na impressao o nome do profissional, nimero
do registro e horario da impressdo do documento;

13.6.59Possuir campo de evolugdo da enfermagem para informar os procedimentos realizados ao
paciente durante seu atendimento na unidade como curativos realizados, avaliacéo fisica,
medicacdes aplicadas;

13.6.60Possuir aba de obstetricia onde serdo langadas as evolugfes das consultas de pré-natal,
mostrando na rela a lista de atendimentos ja realizados com o histérico de data e horario
da ultima consulta, profissional atendente possibilitando a impressdo do mesmo;

13.6.61Possibilidade de visualizacdo do histérico clinico do paciente a qualquer momento do

atendimento;
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13.6.62Possibilitar realizar o anexo de exames, laudos, prontuérios, imagens, arquivos de auxilio
a diagnostico, estando disponivel para visualizagdo nos posteriores atendimentos;

13.6.63Lancar condicdo do paciente, se paciente acidentado data do acidente, e se atendido por
outro médico e outro hospital, se possui vinculo com a previdéncia e se possui seguro
DPVAT,

13.6.640 prontuério devera conter uma aba contendo o historico de cancelamentos de consulta
do paciente;

13.6.65Possibilidade de visualizacdo de todos os medicamentos de uso continuo do paciente;

13.6.66Possibilidade de visualizacéo de todas as consultas agendadas ao paciente;

13.6.67Garantir que o Prontuario Eletrénico do Paciente (enfermagem, médico, odontoldgico)
esteja disponivel com todos os modulos do Sistema afins;

13.6.68Possuir controle de notificacdo obrigatoria de certos tipos de doenga como por exemplo
as identificadas pela vigilancia epidemioldgica de forma on-line e automatica, gerando
alerta para a unidade local e a central vigilancia epidemiol6gica apds o registro de um CID
notificavel,

13.6.69Possibilitar o profissional atendente realizar o encaminhamento para: retorno de consulta
agendada, retorno para cuidado continuado, alta, 6bito, sala de observagéo ou cuidados da
enfermagem, encaminhamento para NASF, Servico especializado, CAPS, internacao
Hospitalar, Atengdo Domiciliar, TFD, cuidados para grupos, urgéncia, etc.;

13.6.700s encaminhamentos para NASF, CAPS, Internacdo Hospitalar (AIH), Servico de
Atencdo Domiciliar, TFD, Agendamento para Grupos, deverdo automaticamente ser
adicionados a respectiva fila de espera para regulacao e atendimento;

13.6.71 Geracdo e impressdo de encaminhamento registrando o nivel de urgéncia do atendimento
para redirecionar como prioridade na fila de espera e especialidade de encaminhamento;

13.6.72 Cada formulario devera automaticamente gerar uma fila de espera por especialidade
possibilitando a impressdo do encaminhamento para entregar ao paciente;

13.6.73Possuir emissdo Laudo TFD e encaminhamento on-line para a regulacdo, validando a
existéncia de algum laudo em aberto para a mesma especialidade ou exame e permitir
consultar os histéricos dos Laudos do TFD emitidos. Informar a classificacdo de risco,
especialidade e especialista ou procedimento solicitado para 0 encaminhamento, com a

possibilidade do preenchimento da ficha do TFD no momento do atendimento do
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prontuario, a impressdo para entrega ao paciente, impressdo da declaragdo de situacdo de
TFD;

13.6.74Geracdo e impressdo de laudos de APACS selecionando o tipo de autorizacdo de
procedimento ambulatorial desejado tais como para medicamentos, procedimentos
tratamento dialitico, bariatrico etc. Cada formulario deve trazer os preenchimentos e
impressao de todos 0os campos que sdo obrigatorios conforme preconizagdo do Ministério
da Saude;

13.6.75Preenchimento dos laudos de AIH e encaminhamento, online, para a regulacao,
informando: A justificativa da internagdo, as condi¢des que justificam a internacéo,
resultado dos principais exames realizados, diagnostico principal; cadastramento do CID
10 principal, secundério e terciario; registro dos procedimentos solicitados (nome do
procedimento, codigo (conforme tabela SIGTAP), local de execucdo do procedimento e
o caréter da internacdo); registro de Causas externas se houver como acidente de transito,
acidente de trabalho, etc., nimero do CNPJ da seguradora, CBO, vinculo com a
previdéncia, etc., exibindo e imprimindo o laudo conforme preconizado pelo Ministério
da Saude;

13.6.76Geragéo e impressdo de laudos de BPA-I selecionando o tipo de autorizagdo de
procedimento ambulatorial desejado. Cada formulario deve trazer os preenchimentos e
impressao de todos 0os campos que sdo obrigatérios conforme preconizacao do Ministério
da Saude;

13.6.77Incluir para cada atendimento de atencdo basica as informacdes referentes a exportacdo
de producéo para o Ministério da Saude;

13.6.78Possibilitar o profissional abrir o prontuario do paciente sempre que necessario, mesmo
que esse paciente ndo tenha sido agendado;

13.6.79Possibilitar o profissional realizar o preenchimento do atendimento do prontuario de
forma retroativa com ou sem atendimento, referenciando o dia e horario do atendimento,
onde toda a producéo interna do prontuario seja ela de exames, prescri¢des, atestados,
producdo para exportacao, possa vir com a data retroativa;

13.6.80Documentos que devem ser gerados de forma direta, através do Prontuario Eletronico;

13.6.80.1 Atestados;
13.6.80.2 Declaragdes;
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13.6.80.3 Prescricoes;

13.6.80.4 Exames;

13.6.80.5 Encaminhamentos;

13.6.80.6 Histdrico do Paciente por periodo;
13.6.80.7 Laudos;

13.6.81 Possibilitar ap6s a conclusdo do atendimento do individuo visualizar a lista de o atendimento
por ordem cronoldgica possibilitando filtrar os atendimentos: por data, nome do paciente ou status
de atendimento;

13.6.82 Possibilitar o usuario ainda na tela de lista de atendimentos/agendamento imprimir o atendimento
realizado ao individuo;

13.6.83 Possuir aba para registrar os atendimentos da nutricdo possibilitando cadastrar;

13.6.84 Anamnese nutricional, constando informagfes a respeito da avaliacdo inicial, praticas de
exercicio, caracteristicas das fezes e da evacuacao;

13.6.85 Necessidade Energética: calculo da taxa metabdlica basal segundo a FAO/OMS

13.6.86 Necessidade Energética: de acordo com a escolha do tipo de exercicio realizar o calculo da
necessidade energética segundo a FAO/OMS;

13.6.87 Possibilitar registrar e imprimir a orientacdo nutricional através da confec¢do do cardapio
nutricional, possibilitar importar cardapio previamente cadastrado;

13.6.87.1 Maodulo de registro de cardapios padrdes a serem utilizados no atendimento da nutrigdo
dentro do prontuario eletrnico do paciente;

13.6.87.2 Possibilidade de cadastramento da prescricdo padrdo a seu utilizada na prescrigdo
contendo: Titulo do cardapio, detalhes do cardapio;

13.6.87.3 O sistema ainda deverda disponibilizar a lista de cardapios padrdes cadastrados
possibilitando a visualizagdo do titulo, data de cadastro, responsavel pelo cadastro,
possibilitando sua excluséo e edic¢éo;

13.6.88 Possibilitar registrar as evolugdes nutricionais, constando o histérico de atendimentos nutricionais
(data e hora do atendimento, profissional atendente, detalhes do atendimento) possibilitando ainda
edicdo e impresséo do atendimento;

13.6.89 Possuir aba de obstetricia para acompanhamento Gestacional da paciente registrando e emitindo
os laudos conforme preconizacgdo do SIS Pré-Natal;

13.6.90 Possibilitar fazer o cadastro e acompanhamento do Pré-Natal conforme o cartdo da gestante;

13.6.91 Calcular a Data Provavel do Parto (DPP);

13.6.92 Calcular a Idade Gestacional;

13.6.93 Realizar as evolucGes de atendimento gestacional, possibilitando a visualizacdo e impressdo no
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histérico de atendimento;

13.7 PERFIL PARA ODONTOLOGIA

13.7.1 Na tela de prontuario possuir modulo destinado a execucdo do atendimento pelo
profissional dentista com possibilidade de registro de forma direta, através do Prontuério
Eletrdnico e, no minimo, as seguintes funcionalidades:

13.7.2 Controle dos agendamentos, contemplando a frequéncia do paciente, agenda por
profissional e agenda por Unidade/local;

13.7.3 Visualizagdo da agenda do profissional, ordenada de acordo com o resultado do
protocolo de avaliacdo de riscos, se for o caso;

13.7.4 Efetuar chamado do paciente de forma visual e por painel digital,

13.7.5 Acesso ao prontudrio diretamente da agenda, apenas selecionando o nome do paciente;

13.7.6 Histdrico clinico (diagnosticos, prescrigdes, encaminhamentos, exames solicitados,
atestados, dispensac@es, procedimentos realizados etc.);

13.7.7 Execucdo do atendimento com no minimo as seguintes possibilidades:

13.7.7.1 Visualizacdo do prontuario do paciente;

13.7.7.2 Visualizagéo do cadastro do paciente;

13.7.7.3 Visualizacdo da data da ultima consulta odontoldgica;

13.7.7.4 Visualizacdo e opc¢ao de atualizar restrices alérgicas;

13.7.7.5 Registro das principais queixas do paciente;

13.7.7.6 Registro do diagndstico provavel;

13.7.7.7 Registro do tratamento proposto;

13.7.7.8 Indicagdo do codigo CID 10 (principal e secundario);

13.7.7.9 Registro dos procedimentos realizados (principal e secundarios), de acordo com a

tabela unificada do SUS;
13.7.7.10 Prescri¢cdo de medicamentos;
13.7.7.11 Prescri¢do de procedimentos ambulatoriais;

13.7.7.12 Solicitacdo de exames;
13.7.7.13 Impressao de receita medica e exportacdo das informacGes para a farmacia;

13.7.7.14 Impressao de atestados e declaragoes;
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Agendamento de retorno;
Geracdo e impresséo da FAA se for o caso;

13.7.8 Um novo paciente que ainda ndo teve atendimento, o sistema devera trazer aanamnese

inicial do paciente aberta de forma automatica, lembrando o profissional a respeito do seu

preenchimento contendo no, minimo as seguintes informacdes:

13.7.8.1 Condicionalidade de salde, se paciente € hipertenso, gestante, asmatico, etc.;

13.7.8.2 Condicionalidades familiares, se existe historico de cancer, diabetes, problemas

renais, etc.;

13.7.9 Possibilidade de impressdo dessa anamnese para assinatura do paciente;

13.7.10Possibilidade ainda de realizar anamnese da odontologia devendo ter no minimo os

seguintes questionamentos:

13.7.10.1
13.7.10.2
13.7.10.3
13.7.10.4
13.7.10.5
13.7.10.6
13.7.10.7
13.7.10.8
13.7.10.9
13.7.10.10
13.7.10.11
13.7.10.12
13.7.10.13
13.7.10.14
13.7.10.15
13.7.10.16
13.7.10.17
13.7.10.18
13.7.10.19
13.7.10.20

Queixa principal e motivo que levou a procurar atendimento odontoldgico;
Observou alguma alteragdo no seu quadro clinico inicial até o exato momento;
Tem problema no sangue?

Ja teve hepatite?;

Tem diabetes?;

Tem problema de pressédo?;

Tem problema nos rins?;

Tem problema no figado?;

Tem problema no pulmao?

Ja teve tuberculose?;

Tem ulcera ou gastrite?;

Esta gravida?;

Tem alergia a algum medicamento ou outro produto?;

Ja tomou penicilina?;

Esta tomando algum medicamento?;

Esté sob cuidados médicos?;

Ja tomou anestesia no dentista?;

Teve alguma reacdo alérgica?;

Esteve acamado nos ultimos 5 anos?;

Escova os dentes quantas vezes ao dia?;
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13.7.10.22
13.7.10.23
13.7.10.24
13.7.10.25
13.7.10.26
13.7.10.27
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Vocé escova os dentes antes de dormir?
Escova lingua?;

Quantas vezes usa fio dental?

Sua gengiva sangra?;

Tem alguma ferida na boca?;

Faz bochecho com algum produto?;

Somente vocé usa sua escova dental?;

13.7.11Possibilidade de informar as condicionalidades da mucosa, dentes, raiz, face, sextante,

arcada diretamente no odontograma;

13.7.120 Odontograma deverd conter todos as raizes e dentes deciduos e permanentes

possibilitando o usuéario pintar e informar as condicionalidades diretamente no desenho

do odontograma;

13.7.13Na configuracdo do odontograma possibilitar selecionar uma ou mais raizes, dando as

mesmas cores distintas de acordo com o tipo de condicionalidade informando se:
13.7.13.1 Carie de raiz;;
13.7.13.2 Se implante;
13.7.13.3 Se Endodontia
13.7.13.4 Se Lesdo de furca;
13.7.13.5 Se nucleo;

13.7.14Na configuracdo do odontograma possibilitar selecionar um ou mais dentes dando as

mesmas legendas distintas de acordo com o tipo de condicionalidade informando se:
13.7.14.1 Protese Total Superior;
13.7.14.2 Protese Total Inferior;

13.7.14.3 Protese parcial/Removivel,

13.7.14.4 Proétese coronaria/Unitéaria;

13.7.14.5 Protese Temporaria;
13.7.14.6 Ausente;

13.7.14.7 Cariado;

13.7.14.8 Calculo dental,
13.7.14.9 Coroa;

13.7.14.10 Extraido;
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13.7.14.11 Fraturado;
13.7.14.12 Higido;

13.7.14.13 Higido Selado;
13.7.14.14 Incluso;

13.7.14.15 Pilar;

13.7.14.16 Restaurado;
13.7.14.17 Restaurado com Carie;
13.7.14.18 Selante indicado;
13.7.14.19 Mancha branca ativa;
13.7.14.20 Extracdo indicada;
13.7.14.21 Resto radicular;
13.7.14.22 Retracdo gengival;

13.7.15Na configuragdo do odontograma possibilitar selecionar um ou mais faces indicando
através de cores 0s dentes que precisam ser tratados e os dentes que ja foram tratados;

13.7.16Sistema devera gravar todo histérico de criacdo e de alteracdo das configuracbes do
odontograma em datas para que as mesmas possam ser consultadas sempre que
Necessario;

13.7.17 Na realizacdo dos procedimentos o sistema deverd possibilitar a selecdo e local do
procedimento podendo ser a mucosa, arcada superior, arcada inferior, sextantes, raiz dente
e face;

13.7.18 Possibilitar a selecdo de multiplos dentes ou multiplas raizes para informar um
unico procedimento ou multiplos procedimentos;

13.7.19 O sistema devera disponibilizar somente os procedimentos permitidos para o CBO de
acesso ao sistema afim que ndo se gere inconsisténcia de informagdes no envio para o
ministério da saude;

13.7.20 O sistema devera possibilitar a realizacdo de multiplos procedimentos ou ainda da
realizacdo de multiplos planejamentos, possibilitando ainda informar as observacées ou
evolucdes a cada atendimento/procedimento;

13.7.21 O sistema deverd trazer na mesma tela da visualizacdo do odontograma a relacédo dos
procedimentos realizados com no minimo as seguintes informacdes:

13.7.21.1 Data de realizacao;
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13.7.21.2 Nome do profissional,
13.7.21.3 Local/Dente;
13.7.21.4 Face;
13.7.21.5 Raiz;
13.7.21.6 Procedimento;
13.7.21.7 Evolugdo/Observacao;
13.7.21.8 Status;
13.7.21.9 Acbes de exclusédo
13.7.22Possibilitar o registro em conformidade com as regras do Ministério da Satde do
Tipo de consulta, vigilincia em  Saude bucal, conduta, encaminhamentos,
fornecimento de material odontoldgico para o paciente (escova dental, fio dental, etc.);
13.7.23Possuir funcionalidade para registar o tipo de consulta, vigilancia bucal,
13.7.24 No histérico de procedimentos possibilitar filtrar por dente, procedimento,
data e status, trazendo as informac0es referente aquele filtro;
13.7.25Possibilitar  realizar encaminhamento para setor multidisciplinar ou ainda
encaminhamento para servicgo especializado sendo impresso conforme modelo padréo do
SUS e que 0 mesmo seja acompanhado na regulacéo de fila de espera;
13.7.26Possibilitar a impresséo de atestados de afastamento, acompanhamento ou laudo;
13.7.27Possuir funcionalidade de registro de pacientes ndo atendidos, com espaco para a
justificativa do ndo atendimento pelo profissional;
13.7.280brigar informar o CID principal (cddigo internacional de doencas) e 0 ser em Vvico e
classificacdo de forma automatica no prontuario odontolégico sempre que incluso um
procedimento do tipo BPA-I;
13.7.29Permitir a consulta dos procedimentos odontologicos realizados, com informacdes
basicas do cadastro do paciente, tratamento bucal realizado, nome e registro da
profissional dentista, data da impressao;
13.7.30Permitir a prescricdo de medicamentos da farmacia basica informando: quantidade,
posologia, tipo de uso, dose posoldgica e identificar se € uso continuo;
13.7.31Permitir a prescricdo de medicamentos que ndo estejam disponiveis na farmécia béasica;
13.7.32Permitir os profissionais criarem grupos de prescri¢do, para dinamizar o atendimento,

cadastrando um titulo e relacionando os produtos, quantidades, posologia e orientacéo.
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Esses deverdo estar disponiveis no momento da prescrigdo para selegdo e impressao;
13.7.33Possuir funcionalidade de cadastro e renovagdo de receitas de uso continuo;
13.7.34Disponibilizar ao profissional uma forma de visualizacdo do prontuario antigo

(digitalizado);
13.7.35Disponibilizar ao profissional um método para poder armazenar imagens digitalizadas

(outros exames, radiografias, etc.) ao prontuario do paciente para acompanhamento de

casos clinicos;
13.7.36Propiciar a impressdo de atestado, declaracdes e comprovante de comparecimento apds

0 atendimento;
13.7.37Propiciara solicitacdo de exames laboratoriais ou radiol6gicos. Possibilitar 0s

profissionais taralharem com cota de exames sendo descontado a cada nova solicitacao

de exames. Possibilitar a impressdo dos exames e que 0S mesmos possam ser ainda
aprovados pela central de aprovagéo de exames;

13.7.38Possibilitar gerar procedimento consolidados dos atendimentos, possibilitando
selecionar a producdo de um profissional, da unidade ou selecionar um procedimento em
especifico por paciente, por sexo, pela idade;

13.7.39Relatorios de procedimentos realizados por data ou periodo;

13.7.40Relatorios de pacientes atendidos na data ou periodo;

13.7.41Relatorios de procedimento realizados para cada paciente na data ou periodo;

13.7.42Relatorio de produtividade por profissional;

13.7.43Relatorio de produtividade por Unidade;

13.7.44Geracdo da exportacdo dos atendimentos odontologicos em APACHE THRIFT para o
Ministério da Saude;

13.8 HISTORICO ATENDIMENTOS

13.8.1 Permitir a consulta do prontuario do paciente de acordo com o nivel de acesso do
profissional, permitindo visualizar informacdes acerca dos atendimentos;

13.8.2 Apresentar na mesma tela de retorno da pesquisa do paciente o prontuario com historico
de atendimentos, permitindo visualiza¢do e impressao de todos atendimentos contendo a

lista das datas e horarios, especialista atendente, detalhes do atendimento/evolucéo do
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paciente;

13.8.3 Permitir a visualizacdo e impressao do histérico completo gerado em documento Unico
(botdo imprimir histérico de atendimento);

13.8.4 No historico ainda devera ser permitido visualizar e imprimir o historico de atendimentos
importados de outros sistemas;

13.8.5 Apresentar todos atendimentos/evolucGes contendo a lista das datas e horarios,
especialista atendente, detalhes do atendimento, possibilitando a visualiza¢do e impressédo
de todos detalhes do atendimento/evolucdo do paciente alimentados tanto pelo médico,
enfermeira ou equipe multidisciplinar;

13.8.6 Apresentar nas prescricdes nome do produto solicitado, quantidade, posologia, se é de
uso continuo ou nao, tipo da receita e recomendacdes;

13.8.7 Apresentar nos encaminhamentos, o tipo de encaminhamento, observacfes, destino,
classificagdo de risco/vulnerabilidade, possibilitando a impressdo de cada
encaminhamento individualmente;

13.8.8 Visualizacdo dos anexos possibilitando a visualizacdo e impressdo de qualquer
documento, imagem, arquivo que tenha sido anexado ao prontuério do paciente, sendo
que os mesmos deverdo ficar separados por prontuérios digitalizados, laudos, exames,
etc.;

13.8.9 Apresentar o atendimento odontoldgico do paciente, dente e procedimentos realizados,
observacbes e status de atendimento. Devera ainda estar disponivel se houve
fornecimento de insumos odontoldgicos, a conduta realizada, a vigilancia em salde

bucal bem como o encaminhamento;

13.8.10 Visualizacdo das notificacbes realizadas pela vigilancia epidemioldgica do
paciente;
13.8.11 Visualizacdo da lista de triagens por periodo, possibilitando a visualizacéo

dindmica periodo informando os detalhes da triagem tais como data e hora, classificagdo
de risco, responsavel pela triagem, pressdo arterial, frequéncia cardiaca, temperatura,
saturacdo de oxigénio, possibilitando visualizar individualmente todos os detalhes
informados na triagem no momento do entendimento;

13.8.12 Visualizacdo das dispensacgdes realizadas pelas centros de custo que fornecem

medicamento ou material ao paciente como farmacia e almoxarifado em ordem
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cronoldgica

13.8.13 Apresentar as visitas domiciliares realizadas pela agente comunitaria, status da
visita, possibilitando a visualizacao e impressdo de todos os detalhes da visita domiciliar;

13.8.14 Apresentar lista de todos os procedimentos realizados pela equipe de enfermagem,
resumo dos procedimentos realizados, historico de pressdo arterial e glicemia,
possibilitando ainda a visualizagdo e impresséo de todos os detalhes realizados no
atendimento da enfermagem tais como escuta inicial, itens dispensados para o paciente,
medicamentos aplicados no paciente, impressdo dos exames realizados tais como exame
cito patoldgico, pré-natal, mamografia, eletrocardiograma (modelo de impressdo que
atenda as normativas do ministério da salde);

13.8.15 Visualizacdo da lista de evolucgdes do atendimento da obstetricia contendo a data
e horério do atendimento, especialista atendente, detalhes do atendimento, possibilitando
a visualizacdo e impressdo das consultas de pré-natal realizados pela enfermagem
(conforme protocolo SIS-PRENATAL);

14 MODULO DE TFD

14.1Mdbdulo de registro e controle de pacientes encaminhados para Tratamento Fora do
Domicilio com registro de forma direta, através do Prontuario Eletrdnico e as seguintes
funcionalidades:

14.2Cadastrar a solicitacdo do processo de TFD pelo médico no momento do atendimento
médico (na mesma tela do prontuario), gerando o pedido de TFD com base no laudo do
médico;

14.3Cadastrar a solicitacdo do processo de TFD pelo médico indicando a classificacdo de
risco/vulnerabilidade e o especialista de encaminhamento, reordenando automaticamente a
fila de espera de TFD de acordo com a classificacéo indicada;

14.4Gerar a impressdo do laudo médico, contendo todas as informacgdes da solicitacéo,
identificando o paciente e 0 medico responsavel (de acordo com as normativas estaduais e
federais);

14.5Gerar impressdo de declaracdo de situacdo de processo TFD contendo os detalhes do

procedimento solicitado, diagnostico, transporte, carater de urgéncia, etc.
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14.6Cadastro da solicitacdo de TFD com, no minimo, as seguintes informacdes:

14.6.1 Nome do Paciente;

14.6.2 ldade do Paciente;

14.6.3 Especialista Encaminhado;

14.6.4 Especialidade Encaminhada;

14.6.5 Classificagéo de Risco;

14.6.6 Diagnostico/CID 10;

14.6.7 Caréter de Atendimento, se urgéncia ou eletivo;

14.6.8 Histdrico da Doenca;

14.6.9 Exame Fisico;

14.6.10Exames Complementares;

14.6.11Procedimentos/Tratamento Solicitado;

14.6.12Justificativa para o TFD;

14.6.13Justificativa para acompanhante;

14.6.14Transporte recomendavel;

14.6.15L ocal e data;

14.6.16CNS do especialista;

14.6.17CPF do especialista;

14.6.18Nome do Especialista;

14.7 Apo6s a finalizacdo do atendimento todos os encaminhamentos de TFD deverdo
estar dispostos em uma Unica lista de espera/regulacdo possibilitando a visualizacdo da
lista do cddigo de solicitacdo, carater hospitalar, classificacdo de risco, classificacdo de
atendimento, data da solicitacdo, especialista solicitante, nome completo do paciente
possibilitando visualizar na mesma tela as informagdes completas do cadastro, endereco,
agente comunitaria responsavel bem como sua foto, especialidade de encaminhamento
e status;

14.8 A regulacdo receberd os encaminhamentos de forma on-line, podendo a qualquer
momento visualizar e reimprimir o laudo de TFD registrado pelo médico, visualizar e
reimprimir a declaracao de situagdo, solicitar esclarecimentos para o médico que encaminhou
a solicitacdo visualizando na mesma tela a resposta do médico, com a justificativa da

solicitacéo;
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14.9 A regulagdo poderd aprovar ou ainda desaprovar o encaminhamento de TFD colocando
nesse caso a justificativa da desaprovacgéo;

14.10 Possibilitar a regulacéo cadastrar os lotes de solicitacdo dos pedidos de TFD para serem
enviados a regional de satde, emitindo um recibo com a listagem dos pedidos do lote;

14.11 Possibilitar a regulacdo incluir as solicitaces de TFD a lotes cadastrados, visualizando a
quantidade de guias encaminhadas por lote;

14.12 Possibilitar a regulacdo registrando parecer da regional informando se negativo
(recusado) ou positivo (aprovado), e nesse Ultimo caso registrando a data, hora, e local da
consulta;

14.13 Possibilitar apds a aprovacao da regional realizar o agendamento da viagem, sendo a
regulacdo do TFD interligada ao modulo de transporte. A regulacdo na propria tela de
regulacdo de TFD devera visualizar as viagens em aberto, destinos, a o veiculo, a data e
horario de saida encaixando os pacientes nas viagens em aberto;

14.14 Apos a finalizacdo da viagem o status da regulacdo do TFD devera automaticamente
atualizar informando a finalizacdo da viagem do paciente;

14.15 Permitir o cadastro administrativo do laudo de TFD solicitando aprovacdo do
profissional médico e permitindo a impressao;

14.16 Manter as informacdes referentes ao andamento do processo TFD disponiveis no historico
do paciente;Garantir a geracdo dos procedimentos para o faturamento (BPA);

15 MODULO DE AIH

15.1Mdbdulo de gestdo de autorizacdo de internacao hospitalar:

15.2Cadastrar a solicitacdo de AIH pelo médico no momento do atendimento médico (na
mesma tela do prontuario), indicando a classificacdo de risco/vulnerabilidade, com, no
minimo, as seguintes informacdes:

15.2.1 Principais sinais e sintomas clinicos;

15.2.2 Condig¢des que justifiguem a internacao;

15.2.3 Resultados de exame;

15.2.4 Diagnostico;

15.2.5 CID primério, secundario e terciario;

Av. Beira Rio, n® 20 — Centro — CEP: 88980-000 — Passo de Torres/SC — CNPJ: 95.782.793/0001-54



=S

ESTADO DENTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSO DE TORRES

15.2.6 Procedimentos solicitados;

15.2.7 Carater;

15.2.8 Condicionalidades externas em casos de acidentes ou violéncia possibilitando o

preenchimento se acidente de trabalho, acidente de transito, etc.;

15.3Gerar a impressdo do pedido de AIH nos mesmos moldes aceitos pelas entidades
municipais, estaduais e federais;

15.4Ap0s a finalizacdo do atendimento todos os encaminhamentos de AIH deverao estar dispostos
em uma unica lista de espera/regulacdo possibilitando a visualizacdo do numero do
encaminhamento, data de solicitagdo, nome do paciente, tipo de internacdo, especialista
solicitante, CID principal, Status, autorizador, justificativa da autorizacdo, data da
autorizacao:

15.5Possibilitar a regulacdo aprovar ou desaprovar a solicitacdo informando uma justificativa;

16 MODULO DE BPA-I

16.1Mddulo de solicitacdo e gestdo de autorizacdo do boletim de producéo
individualizada:
16.2Cadastrar a solicitacdo de BPA-I pelo profissional no momento do atendimento médico
(na mesma tela do prontuario), indicando a classificacdo de risco/vulnerabilidade;
16.3Cadastro da solicitacdo de BPA-I com, no minimo, as seguintes informacdes
16.3.1 Cadastro completo do paciente com as informacdes de nome completo, CNS, endereco,
telefone, CEP, nimero do prontuério, data de nascimento;
16.3.2 Procedimentos solicitados, quantidade possibilitando a incluséo pelo nome do
procedimento ou pelo seu codigo;
16.3.3 CID primério, secundario e terciario;
16.3.4 Descricdo do diagnostico;
16.3.5 Resumo da anamnese;
16.3.6 Justificativa do procedimento;
16.3.7 Informagdes do solicitante como nome completo, CNS, data da solicitacéo;
16.3.8 Gerar a impressdo do pedido de BPA-I nos mesmos moldes aceitos pelas entidades

municipais, estaduais e federais;
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16.4Ap06s a finalizagdo do atendimento todos os encaminhamentos de BPA-I deverdo estar
dispostos em uma unica lista de espera/regulacéo possibilitando a visualizagdo do nimero do
encaminhamento, data de solicitacdo, nome do paciente, especialista solicitante, Status,
autorizador, justificativa da autorizacao, data da autorizacéo;

16.5Possibilitar a regulagéo aprovar ou desaprovar a solicitagdo informando uma justificativa;

16.6 Possibilitar a qualquer momento a regulagéo reimprimir a solicitacdo de BPA-I;

17 MODULO CAPS

17.1Solicitacdo de encaminhamento para atendimento CAPS diretamente do atendimento pelo
Prontuério Eletronico, informando os procedimentos realizados, o0s procedimentos
complementares realizados e a justificativa para o encaminhamento;

17.2Possibilitar a impressao do encaminhamento para o CAPS atendendo a todas as normativas
municipais, estaduais e federais;

17.3Ap0s a finalizacdo do atendimento todos os encaminhamentos CAPS deverdo estar dispostos
em uma Unica lista de espera/regulacdo possibilitando a visualizacdo do numero do
encaminhamento, nome do paciente, data do encaminhamento, unidade encaminhadora,
especialista que realizou o encaminhamento, status, grau de Urgéncia de atendimento,
campo de observacéo;

17.4Possibilitar a regulagdoo realizar o agendamento do atendimento CAPS enviando um SMS
automaticamente para o paciente;

17.5Possibilitar a regulacéo visualizar os detalhes do encaminhamento;

17.6Possibilitar a regulacdo desaprovar o encaminhamento, justificando o motivo;

17.7Possibilitar realizar o atendimento do paciente diretamente na fila de espera da regulacéo
CAPS;

17.8Possibilitar realizar o cadastro administrativo do encaminhamento CAPS;

17.9No atendimento aos pacientes encaminhados para o CAPS possibilitar o profissional
registrar se o paciente é usuéario de alcool ou drogas;

17.9.1 Registrar qual a origem do paciente;

17.9.2 Registra se existe cobertura de ESF;

17.9.3 Registro da anamnese inicial;
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17.9.4 Registro dos sinais e sintomas;

17.9.5 Registro do diagnostico;

17.9.6 Registro dos procedimentos realizados ao paciente;

17.9.7 Registro do encaminhamento realizado naquele atendimento;

17.9.8 Registro dos exames solicitados, da leitura dos exames;

17.9.9 Visualizagdo das medicacOes tomadas e registro das medicagdes prescritas;

17.9.10 Histdrico de Procedimentos realizados do Paciente (Registro de historico de saude do

paciente, doencas, servicos frequentados);

18 REGULACAO NASF

18.1Possuir madulo de regulacdo de NASF com seguintes caracteristicas;

18.2Na tela da regulacéo exibir o grau de urgéncia do encaminhamento, a data e horario do
encaminhamento, unidade e especialidade e nome do especialista que realizou o
encaminhamento, o especialista de destino do encaminhamento, status, especialidade ou
grupo para encaminhamento;

18.3Possibilitar cadastrar os grupos de encaminhamento do NASF de forma administrativa;

18.4Possibilitar a regulacdo visualizar e imprimir o encaminhamento realizado no prontuario
eletronico;

18.5Possibilitar a regulagdo agendar o encaminhamento, enviando automaticamente um SMS
ao paciente;

18.6Possibilitar o profissional atendente do NASF realizar o atendimento do paciente diretamente
na tela da regulacéo, ap6s aprovado;

18.7Possibilitar realizar o cadastro administrativo de encaminhamento do NASF;

19 MODULO DE REGULACAO

19.1Mddulo responsavel pelo registro e processamento de autorizacGes e agendamentos de
procedimentos de médio e alto custo. Deve possuir as seguintes funcionalidades:
19.2Cadastro de prestadores de servicos;

19.3 Acesso online dos laudos e encaminhamentos emitidos pelos profissionais atendentes;
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19.4 Avaliagéo e autorizagdo, online, de laudos de APAC, AlH, TFD e BPA, com as seguintes
opcodes: Deferimento; Indeferimento; Solicitagdo de esclarecimentos e/ou complementacgéo;

19.5 Impressdo de autorizacdes;

19.6 Agendamento de procedimentos regulados;

19.7 Possibilidade de envio de e-mail ou SMS ao paciente;

20 REGULACAO DE CONSULTAS ESPECIALIZADAS

20.1 Ferramenta de apoio a administracdo da demanda por consulta especializada;

20.2 Parametrizacdo de Cota de Encaminhamento especializado

20.3 Possibilidade selecionar quais unidades serdo as centrais de regulacdo de encaminhamento
especializado, possibilitando regulagéo visualizar todos os encaminhamentos e as unidades
de saude visualizarem somente seus encaminhamentos e cotas;

20.4 Na lista de parametrizacdo de encaminhamento especializados devera ser possivel
visualizar a lista de encaminhamentos os prestadores de servico, titulo da cota, ano de
vigéncia, valor anual da cota, valor restante da cota, numero de especialidades cadastradas
por prestador de servico;

20.5 Possibilitar editar e excluir as cotas cadastradas;

20.6 Possibilitar informar o valor da cota mensal disponibilizada para cada unidade de saude,
visualizando de forma dinamica o valor da cota mensal e o valor da cota mensal restante;
20.7Possibilitar incluir os tipos de especialidades que cada prestador atende para cada unidade

de saude possibilitando a edicdo dos valores sempre que necessario;

20.8 Suportar lista de espera para pacientes que nao puderem ser agendados imediatamente, com
parametrizacao definivel a Nivel da Especialidade;

20.9Suportar maltiplas pactuacdes (PP, consaércio, uso préprio, etc), incluindo a parametrizacéo
dos valores referentes a cada pactuacédo, fazendo seu devido desconto a cada confirmacdo de
encaminhamento pela central de regulagao;

20.10 Regulagéo de cota de encaminhamento especializado:

20.11Possibilitar visualizar a lista de encaminhamentos especializados da sua unidade ou de
todas as unidades de salde (em casos de central de regulacdo) visualizando o codigo de

encaminhamento, o0 nome do paciente (possibilitando na mesma visualizar todas as
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informacdes cadastrais do paciente, residéncia, foto, agente comunitaria responsavel), data
da solicitacdo do encaminhamento, profissional solicitante, unidade solicitante, profissional
encaminhando, status, nome do autorizador e data da autorizacao;

20.12 A fila de regulacdo de encaminhamento devera estar disposta em cores distintas de acordo
com a classificagdo de risco do encaminhamento especializado;

20.13Possibilitar o médico regulador aprovar ou desaprovar o encaminhamento;

20.14 Apobs aprovado possibilitar a regulacdo realizar um agendamento para um profissional
especialista que atenda nas unidades de saude do municipio, dessa forma preenchendo as
informagdes de tipo de consulta, data, horério unidade e especialista atendente. Ao confirmar
0 agendamento enviar um SMS automaticamente para o paciente confirmando a agenda;

20.15Caso o0 agendamento seja realizado por profissionais externos da secretaria de salde,
possibilitar informar o prestador de servi¢o conveniado que realizara esse atendimento, qual a
cota disponivel, o valor da consulta, o valor da cota mensal restante, data e hora, local. Ao
confirmar o0 agendamento enviar um SMS automaticamente parao  paciente confirmando
a agenda e subtrair o calor da cota consumida;

20.16Possibilitara  regulacdo realizar o cadastro administrativo de encaminhamento
especializado, informando o paciente, detalhes da unidade e profissional que realizou o
encaminhamento, detalhes do profissional e unidade que realizardo o atendimento do
encaminhamento, sua classificacdo de urgéncia, motivo do encaminhamento, etc.;

20.17 Possibilitar a regulacdo imprimir o comprovante de aprovacdo de encaminhamento e
agendamento do paciente;

20.18Possibilitar 0 médico especialista realizar a visualizacdo a qualquer momento do
documento de referéncia possibilitando realizar o atendimento de contra referéncia através da
propria fila de regulacdo de encaminhamento especializado;

20.19Possibilitar a regulacdo ter acesso a relatérios de gestdo dosencaminhamentos
especializados, informando as datas de autorizagdo os encaminhamentos aprovados, nome do
paciente, nome do autorizador os valores das consultas, os valores de inclusdo das cotas, 0s
saldos disponiveis, o valor mensal da cota utilizado, o valor anual da cota utilizado;

20.20Possibilitar a regulacdo ter acesso a relatorios de gestdo dos encaminhamentos
especializados, trazendo relatdrios graficos com a comparacao mensal e anual dos gastos das

cotas por unidade de saude;
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21 REGULACAO DE SOLICITACAO DE EXAMES

21.1Ferramentas de apoio a administracdo da demanda e parametrizacao por exames;

21.2Possibilidade selecionar quais unidades serdo as centrais de regulacdo de encaminhamento
de exames, possibilitando a regulagdo visualizar todos os encaminhamentos e as unidades de
salde visualizarem somente 0s seus encaminhamentos e cotas;

21.3Na lista de parametrizacdo de exames devera ser possivel a visualiza¢do da unidade versus 0s
prestadores de servico, o valor anual da cota, o valor da cota de exames restante, o total de
exames inclusos por prestador de servico;

21.4Possibilitar editar e excluir as cotas cadastradas;

21.5Possibilitar parametrizar a unidade regulada, o prestador de servico, o valor da cota anual,
o0s valores mensais de cota;

21.6Possibilitar incluir os exames, possibilitando importar o cadastro de um previamente
realizado, incluir os procedimentos pelo nome ou c6digo, trazendo automaticamente o valor
SUS, possibilitando a alteracdo desses valores sempre que necessario;

21.7Suportar Lista de Espera para Pacientes que ndo possuem cota imediata de exames;

21.8Suportar Multiplas Pactuac@es (PPI, Consorcio, Uso Préprio, etc.);

21.9Regulagdo de cota de cota de exame:

21.10Possibilitar visualizar a lista de exames de uma unidade ou de todas as unidades de satde
(em casos de central de regulacédo) visualizando o cddigo de solicitacdo, 0 nome do paciente
(possibilitando na mesma visualizar todas as informacdes cadastrais do paciente, residéncia,
foto, agente comunitaria responsavel), data da solicitacdo do exame, profissional solicitante,
unidade solicitante, nome do exame, status, nome do autorizador e data da autorizacéo;

21.11 A fila de regulacdo de exames deverd estar de acordo com a ordem cronoldgica de
solicitacdo, possibilitando reordenar por data da aprovacdo ou ainda filtrar por unidade ou
especialista solicitante, por exame solicitado por data, etc.;

21.12 Possibilitar a regulacdo visualizar todas as solicitacfes, escolhendo o prestador de
servigo que realizard os exames aprovando ou desaprovando as solicitacoes;

21.13 Ao escolher o prestador de servigo informar a cota mensal e a cota mensal restante;

21.14 Possibilitar aimpresséo e reimpressdo da guia de autorizagdo de exames;
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21.15 Possibilitar a regulacdo desaprovar a solicitacdo do exame;

21.16 Apds aprovado possibilitar a regulagdo realizar um agendamento informando a data,
horério e local da realizacdo do exame;

21.17 Possibilitar a regulacao realizar o cadastro administrativo de solicitacdo de exames

21.18 Possibilitar a visualizagdo dos detalhes da solicitagdo;Possibilitar a regulacdo ter acesso
aos relatdrios de gestdo das solicitagdes de exames, informando as datas de autorizagdo dos
exames aprovados, nome do paciente, nome do autorizador os valores das dos exames de
acordo com o convenio/PPI, os valores, os saldos disponiveis, o valor mensal da cota

utilizado, o valor anual da cota utilizado;

22 Vigilancia Sanitaria
22.1  Cadastro de Usuarios

22.1.1 Formulario para cadastro de usuario pessoa fisica;

22.1.2 Formulério para cadastro de usuario contribuinte;

22.1.3 Controle de liberacéo de usuario por e-mail / sms;

22.1.4 Controle de acesso com CPF e senha;

22.1.5 Recurso de recuperacdo de senha;

22.1.6 Controle de liberacdo usuarios por e-mail / sms;

22.1.7 Gestdo de usuarios adicionais por estabelecimentos vinculados);

22.2  Perfil de acesso publico para Cemitério

22.2.1 Deve conter solicitacdo de Exumacdo, com 0s seguintes recursos
22.2.1.1Listagem dos documentos necessarios para abertura da solicitacéo;
22.2.1.2Recurso para anexar documentagao;

22.2.1.3Comprovante de Requerimento com QR Code;
22.2.1.4Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code.
22.2.1.5Envio de notificagcfes de alteracdo da situagdo do processo via e-mail;
22.2.1.6Impresséo da autorizacao para exumacao (Quando autorizada);

22.3  Perfil de acesso publico para Contabilidade
22.3.1 Solicitacdo de Inspecdo, com 0s seguintes recursos

22.3.1.1Abertura de processo de vistoria (estabelecimentos vinculados);
22.3.1.1.1 Impressdo do roteiro de inspecao;

22.3.1.1.2 Listagem dos documentos necessarios para inspecao;

22.3.1.1.3 Recurso para anexar documentacio para 0 processo.

22.3.1.1.4 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.3.1.1.5 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.3.1.1.6 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.3.1.1.7 Impressdo do Alvara (Quando autorizado);
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22.4  Perfil de Usuarios em geral;
22.4.1 Solicitagdo de Inspecdo, com 0s seguintes recursos

22.4.1.1Abertura de processo de vistoria (Individualmente para os estabelecimentos vinculados)
22.4.1.1.1 Impressdo do roteiro de inspeg&o;

22.4.1.1.2 Consulta pelo REGIN;

22.4.1.1.3 Listagem dos documentos necessarios para inspecao;

22.4.1.1.4 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.1.5 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.1.6 Acompanhamento da situa¢do do processo pelo QR Code;

22.4.1.1.7 Envio de notificacOes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

22.4.1.1.8 Impressdo do Alvara (Quando autorizado);

22.4.1.2Abertura de processo de alvara de eventos individualmente para os estabelecimentos
vinculados);

22.4.1.2.1 Impressdo do roteiro de inspeg&o;

22.4.1.2.2 Listagem dos documentos necessarios para inspecao;

22.4.1.2.3 Impressdo do Alvard inicial;

22.4.1.2.4 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.2.5 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.2.6 Acompanhamento da situa¢do do processo pelo QR Code;

22.4.1.2.7 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

22.4.1.2.8 Impressdo do Alvara (Quando autorizado);

22.4.1.3Abertura do processo de licenca de transporte (Individualmente para os estabelecimentos
vinculados)

22.4.1.3.1 Listagem dos documentos necessarios para a revalidacéo;

22.4.1.3.2 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.3.3 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.3.4 Acompanhamento da situa¢do do processo pelo QR Code;

22.4.1.3.5 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.4.1.3.6 Impressdo da Licenga (Quando autorizado);

22.4.1.4Solicitacdo de alteracdo de representante legal

22.4.1.4.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.4.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.4.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.4.1.4.4 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

22.4.1.5Solicitacdo de alteracdo de atividade

22.4.1.5.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.5.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.5.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.4.1.5.4 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.4.1.5.5 Impressdo do Alvara (Quando autorizado) com os dados atualizados;
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22.4.1.6Solicitacdo de alteracdo de responsabilidade técnica

22.4.1.6.1 Recurso para anexar documentagdo para 0 processo.

22.4.1.6.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.6.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.4.1.6.4 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.4.1.6.5 Impressdo do Alvara (Quando autorizado) com os dados atualizados;

22.4.1.7Solicitacdo de alteragdo de responsabilidade técnica

22.4.1.7.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.7.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.7.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.4.1.7.4 Envio de notificacOes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.4.1.7.5 Impressdo do Alvara (Quando autorizado) com os dados atualizados;

22.4.1.8Solicitacdo de defesa prévia

22.4.1.8.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.8.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.8.3 Acompanhamento da situa¢&o do processo pelo QR Code;

22.4.1.8.4 Envio de notificacOes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

22.4.1.9Solicitagdo de prorrogacao de prazo

22.4.1.9.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.9.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.9.3 Acompanhamento da situa¢do do processo pelo QR Code;

22.4.1.9.4 Envio de notificagOes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

22.4.1.10 Solicitagdo de inspecdo sanitaria para AFE/ANVISA

22.4.1.10.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.10.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.10.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;
22.4.1.10.4 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

224111 Registro de declaragdo de cartorios

22.4.1.11.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.4.1.11.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.4.1.11.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;
22.4.1.11.4 Envio de notificaces de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

22,5  Perfil do Sistema para Intranet
22.5.1 Auto de Intimacgdo
22.5.1.1Cadastrar o0 auto de infragdo contendo ao menos as seguintes informac6es: Codigo da dendncia,

dados de autuado, enquadramento legal, irregularidades, exigéncia, prazo;
22.5.1.2Impressdo de Auto de Intimagdo com vinculo a denuncia;
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22.5.1.3Cadastro de prorrogagéo de prazo;

22.5.2 Auto de Penalidade

22.5.2.1Permitir cadastrar o auto de penalidade contendo ao menos as seguintes informac@es: Codigo da
denuncia, dados de autuado, enquadramento legal, irregularidades, exigéncia, prazo;

22.5.2.2Impresséo de Auto de Penalidade com vinculo a dendncia;

22.5.2.3Cadastro de prorrogacdo de prazo;

22.5.2.4Cadastro de roteiro de inspecdo com embasamento legal;

22.5.2.5Lancamento do roteiro de inspecéo;

22.5.2.6Cadastro de dendncia/reclamacéo, com lancamento do resultado da denuncia/resultado com o
parecer do fiscal e data;

22.5.2.7Impresséo do termo de dendncia/reclamagéo;

22.5.3 Cadastro de visita a estabelecimentos;
22.5.3.1Geragdo de procedimentos para BPA-C e BPA-I;
22.5.3.2Relatoério de visitas realizadas;

22.5.4 Cadastro de TAXAS, para cada um dos servicos disponibilizados, mantendo histérico dos
valores;

22.5.5 Providenciar se necessario a Integracdo das cobrangas/emissdo de taxas com sistema de
arrecadacdo do Municipio;

22.5.6 Cadastro de Alvara

22.5.6.1Consulta pelo REGIN;

22.5.6.2Recurso para anexar documentacéo para 0 processo;
22.5.6.3Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.6.4Envio de notificacfes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.5.6.5Lancamento de ocorréncias;

22.5.6.6Registro de entrega do Alvara;

22.5.6.7Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.7 Cadastro de revalidacdo Alvara

22.5.7.1Consulta pelo REGIN;

22.5.7.2Recurso para anexar documentacgao para 0 processo;
22.5.7.3Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.7.4Envio de notificacfes de alteracdo da situagdo do processo via e-mail;
22.5.7.5Lancamento de ocorréncias;

22.5.7.6Registro de entrega do Alvarg;

22.5.7.7Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.8 Cadastro de Alvaré para eventos;

22.5.8.1Recurso para anexar documentagao para 0 processo;
22.5.8.2Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.8.3Envio de notificacfes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.5.8.4Lancamento de ocorréncias;

22.5.8.5Registro de entrega do Alvara do evento;

22.5.8.6Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;
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22.5.9 Cadastro de licenca para transporte;

22.5.9.1Recurso para anexar documentagdo para 0 processo;
22.5.9.2Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.9.3Envio de notificacfes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.5.9.4Lancamento de ocorréncias;

22.5.9.5Registro de entrega do Alvara do evento;

22.5.9.6 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.10 Cadastro de alteracdo de representante legal;

22.5.10.1 Recurso para anexar documentagéo para 0 processo;

22.5.10.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.10.3 Envio de notificagdes de alteracéo da situacdo do processo via e-mail;
22.5.10.4 Lancamento de ocorréncias;

22.5.10.5 Impressdo com do alvara com os dados atualizados;

22.5.10.6 Acompanhamento da situacéo do processo pelo QR Code;

22.5.11 Cadastro de alteracdo dos dados cadastrais do estabelecimento (Responsavel técnico, endereco,
razdo social e atividade econémica);

22.5.11.1 Recurso para anexar documentagao para 0 processo;

22.5.11.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.11.3 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
225.11.4 Lancamento de ocorréncias;

225.115 Impressdo com do alvara com os dados atualizados;

22.5.11.6 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.12 Cadastro de baixa de Responsabilidade técnica

22.5.12.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo;

225122 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.12.3 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.5.12.4 Lancamento de ocorréncias;

22.5.12.5 Impressdo com do alvara com os dados atualizados;

22.5.12.6 Impressdo da baixa da responsabilidade técnica;

22.5.12.7 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.13 Certiddo negativa (Nada Consta)

22.5.13.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo;

22.5.13.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.13.3 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.5.13.4 Lancamento de ocorréncias;

22.5.13.5 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.14 Cadastro de solicitacdo de Exumagcéo

22.5.14.1 Recurso para anexar documentacao;
22.5.14.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;
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22.5.14.3 Acompanhamento da situagdo do processo pelo QR Code.
22.5.14.4 Envio de notificacdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;
22.5.14.5 Impressdo da autorizacao para exumagao;

22.5.15 Solicitagdo de defesa prévia

22.5.15.1 Recurso para anexar documentagao para 0 processo.

22.5.15.2 Registro do motivo da solicitacéo;

22.5.15.3 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.15.4 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.15.5 Envio de notificagdes de alteracdo da situagdo do processo via e-mail;

22.5.16 Solicitacdo de prorrogacdo de prazo

22.5.16.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.5.16.2 Registro do motivo da solicitacdo;

22.5.16.3 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.16.4 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.16.5 Envio de notificagdes de alteracéo da situacdo do processo via e-mail;

22.5.17 Solicitacdo de inspecéo sanitéaria para AFE/ANVISA

22.5.17.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.5.17.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.17.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

225.17.4 Envio de notificagdes de alteracéo da situacdo do processo via e-mail;

22.5.18 Registro de declaracédo de cartorios

22.5.18.1 Recurso para anexar documentacao para 0 processo.

22.5.18.2 Comprovante de Requerimento com QR Code;

22.5.18.3 Acompanhamento da situacdo do processo pelo QR Code;

22.5.18.4 Envio de notificagdes de alteracdo da situacdo do processo via e-mail;

23 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

23.1Notificacdo de Agravo e Monitoramento os ser incluso um CID do tipo notificavel no
prontudrio do paciente a unidade de salde e a vigilancia epidemioldgica do municipio
deverdo ser alertados de forma automaética e imediata, sendo essa visivel seja a tela que eles
estejam logados;

23.2Possibilitar a unidade ou a vigilancia epidemioldgica clicar no alerta e ser direcionado para
a notificacao realizada;

23.3Possibilitar de parametrizar quais unidades poderao visualizar a todas as notificagdes e quais

visualizardo somente as notificacdes de suas unidades;
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23.4Possibilitar a unidade realizar a notificacdo administrativa de agravo preenchendo as
informacoes:

23.4.1 Numero da notificacdo;

23.4.2 Tipo de notificacdo;

23.4.3 Data da ocorréncia;

23.4.4 Status da ocorréncia;

23.4.5 Tipo de agravo/CID 10;

23.4.6 Data dos primeiros sintomas;

23.4.7 Nome do paciente preenchendo obrigatoriamente todos os dados dele;

23.4.8 Caso alguma informacdo como endereco, escolaridade ndo esteja cadastrada

possibilitar realizar o cadastramento na tela da notificacdo do agravo.

23.5Possibilitar a visualizacdo de todos os agravos notificados possibilitando o filtrar por status,
se gestante, tipo de notificagdo, data da notificacdo data dos primeiros sintomas, nome do
paciente, etc.;

23.6Possibilitar a visualizacdo de todos os agravos notificados mostrando em lista 0 home do
paciente, tipo de agravo, tipo de notificacdo, data de ocorréncia, unidade notificadora, data

do cadastro, se gestante, responsavel pela notificacdo, status;

24 PORTAL WEB DE MONITORAMENTO DA SINDROME GRIPAL

Possuir portal web que permita ao cidaddo acessar a partir de qualquer dispositivo com acesso
a internet, onde o cidaddo tenha no minimo as seguintes funcionalidades:
24.1  Controle de vacinas e de vacinagGes dos pacientes do SUS com, no minimo, as
seguintes funcionalidades:
24.1.1 Espaco para visualizar nimero total de casos suspeitos, descartados e conformados no
Municipio, podendo visualizar em mapa de bairros os casos confirmados por bairros;
24.1.2 Espaco destinado a informacdes basicas de cuidados que o usuario deve tomar;
24.1.3 Recurso para visualizar no mapa por bairro os equipamentos de saude publica com
informacges de contato, como telefone e endereco;
24.1.4 Espaco onde o cidadao/usuério possa informar seus sintomas os quais deverdo ir para uma
lista privada onde a equipe da vigilancia de posse do login e senha possa visualizar e

monitorar os casos, registrando contatos, data do contato, e afericdo de sintomas;
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25 MODULO DE VACINAS

25.1Controle de vacinas e de vacinagfes dos pacientes do SUS com, no minimo, as
seguintes funcionalidades:

25.1.1 Cadastro de vacinas com as seguintes informacdes: Grupo, subgrupo e classificacdo de

subgrupo;
25.1.2 Nome completo da Vacina; Concentracdo; Unidade de medida; Volume; Apresentacéo;
Via de Administracéo;

25.1.3 Informar se € vacina padrdo ou nao padrao;

25.1.4 Classificar por Tipo (inativas, atenuantes);

25.1.5 Classificacdo do subtipo das vacinas (bacteriana, viral, etc.);

25.1.6 Cadastrar a dose aplicada por paciente;

25.1.7 Cadastrar as doencas evitadas;

25.2Cadastro do calendario de vacinacdo, possibilitando o cadastramento de diferentes
calendarios de vacinag¢do com as seguintes informacgdes minimas:

25.2.1 Vacing;

25.2.2 Dose;

25.2.3 ldade inicial e final;

25.3Gerenciamento do estogue de vacinas:

25.3.1 Registro de entrada e saida;

25.3.2 Controle de doses;

25.3.3 Controle de validade;

25.3.4 Controle de lotes;

25.3.5 Gerenciar o estoque dos insumos utilizados na vacinagdo (seringas, agulhas etc.;

25.4Possibilitar o rastreamento das vacinas aplicadas, identificando o lote e o fornecedor;

25.5Gestdo dos Pedidos de vacinas. Diferenciando pedidos de vacinas de rotina e especiais;

25.6Gerenciar a solicitagdo e a distribuicdo das vacinas da central municipal para as unidades de
salde;

25.7Consulta de vacinas vencidas e a vencer por periodo;

25.8Registrar o descarte e as perdas de vacinas com justificativa;

25.9Reqgistro de aplicagéo de vacina por paciente informando o tipo da vacina, a dose aplicada;
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25.10Possibilitar filtrar a vacinacdo por nome do paciente, vacina exibindo o histdrico de
vacinacdo com a possibilidade de impresséo;

25.11Geracdo e emissdo de caderneta de vacinacdo de acordo com o modelo utilizado no
municipio, contendo o banco de dados das vacinas ja aplicadas, com a respectiva data, lote,
dose, fabricante, unidade e fornecedor e profissional que aplicou; Além disso as vacinas serao
apresentadas com legenda de cores verde e vermelha correspondendo respectivamente a
aplicada e aprazada;

25.12Possibilitar complementar a carteira de vacinacao com vacinas aplicadas no paciente fora

da rede publica (externa) de atendimento ndo reduzindo a dose necesséaria do estoque;

26 MODULO SAMU

26.1  Deverd permitir o registro dos atendimentos do SAMU com as seguintes caracteristicas:

26.2  Permitir o registro das informacdes da ocorréncia para inicio do atendimento médico tais como
Data/Hora da Ocorréncia, Médico regulador, nome do condutor, veiculo do atendimento,
profissional responsavel pela ocorréncia e nimero da ocorréncia;

26.3  Cadastramentos dos tempos de resposta J9/J10/J11/J12;

26.4  Cadastramento do Grupo e subgrupo da Ocorréncia e Prioridade de atendimento;

26.5 Cadastramento do Paciente, responsavel pelo contato, Parentesco e telefone;

26.6  Cadastramento do status do atendimento (Atendido / Recusa de cadastros / Trote / Obito);

26.7  Cadastramento da Histéria (ocorréncia), permitindo cadastro prévio;

26.8  Cadastramento das principais queixas:

26.9  Informando CIAP e tempo dos sintomas (menos de 1 hora/ 1 a 3 horas / 4 a 23 horas / Mais de
24 horas / N&o sabe);

26.10 Informando os dados antropométricos (Afericdo de PA / Freq. Cardiaca / Freq. Respiratoria /
Glasgow / Afericdo de Temp. / Saturacdo de O2 / Glicose);
26.10.1.1 Evolucdo e Conduta;
26.10.1.2 Hipdtese diagnostica, informando o CID;

26.10.1.3 Observagdes Importantes para encaminhamento;

27 MODULO DE GESTAO DA FROTA

27.1M0odulo destinado ao controle da frota de veiculos necessarios ao atendimento de ocorréncias
(SAMU) e ao transporte de pacientes ou agentes de saude (TFD, Vigilancias, ACS, etc.):
27.2Possuir cadastro basico de tipo, marca e modelo do veiculo;
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27.3Permitir cadastro completo de veiculos informando tipo, marca e modelo, ano
fabricacdo/modelo, cor, placa, numero do chassi e renavan, tipo de combustivel, validade do
extintor e nimero de passageiros que pode transportar;

27.4Possuir recurso para registro do tipo de programa ao qual o veiculo pertence (vigilancia

sanitaria, SAMU, TFD, checklist (ambulancia));

27.5Permitir cadastro de pecas e insumos utilizados por veiculo;

27.6Possuir cadastro de revisdo e manutencdo programada por data e/ou quilometragem

informando pecas e itens de insumo com valor unitéario;

27.7Emitir relatdrio de gastos de revisdo e manutencdo programada;

27.8Permitir o cadastro de rotas e local de atendimento possibilitando o gerenciamento da

quilometragem a ser percorrida por cada rota tracada;

27.9Permitir o planejamento das viagens por data de saida e veiculo, adicionando uma ou mais rotas

a viagem, e pacientes de TFD ou ndo com consultas agendadas;

27.9.1 Permitir informar um acompanhante para cada paciente;

27.9.2 Recurso para selecionar paciente de TFD previamente regulado pela Central;

27.9.3 Gerenciar o nimero maximo de ocupantes dos veiculos;

27.9.4 Gerenciar os acompanhantes das viagens. Permitindo a inclusdo de pacientes sem
processo TFD, para atender pacientes de processos antigos, retornos, agenda oriunda de
outros municipios, entre outros;

27.10 Possibilitar a incluséo e excluséo de passageiros e de acompanhantes;

27.11 Registro de diarias para o0 motorista ou funcionario;

27.12 Registro de ajuda de custo fornecido para funcionarios ou acompanhante;

27.13 Registro de custos que insidio sobre a viagem;

27.14 Exibir pagina com as rotas tracadas e por legenda de cores conforme a situacdo da viagem:

cancelada, aprovada, finalizada, solicitada;

27.15 Emissao de requisi¢édo de veiculo e condutor;

27.16 Consulta e impressdo de lista de passageiros e acompanhantes conforme aceitacéo

DETER,;

27.17 Emissao de relatorio de viagem contendo as informagGes do veiculo, placa, capacidade

de passageiros, data e hora da partida, nome do motorista, status. O relatério devera ainda

constar o0 nome completo do paciente, rg/cpf, telefone, destino, data do agendamento, local
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de embarque, nome e RG/CPF do acompanhante, nome dos funcionarios que estdo

acompanhando e nome e endereco das rotas;

27.18 Emissao de relatdrio financeiro das viagens incluindo custos com diarias, ajudas de custo

ou custos de viagem;

28 MODULO DE LABORATORIO

28.1M0odulo de controle de exames laboratoriais com no minimo, as seguintes funcionalidades:

28.1.1 Cadastro de exame com as seguintes informacdes;

28111

28.1.1.2
28.1.1.3

28.1.1.4
28.1.15
28.1.1.6
28.1.1.7
28.1.1.8
28.1.1.9
28.1.1.10

28.1.1.11
28.1.1.12
28.1.1.13
28.1.1.14
28.1.1.15

28.1.2
28.1.3
28.1.4
28.1.5
28.1.6

Nome do exame (o sistema devera possibilitar cadastrar os exames com nomes diferentes dos que
existem na tabela SIGTAP, facilitando a busca pelos profissionais)

Sexo de abrangéncia;

Grupo ( Permitir cadastrar diferentes grupos de exames e agrupar diferentes exames no mesmo grupo
de acordo com a necessidade dos profissionais, sendo um facilitador na busca dos mesmos tanto
dentro do prontuério eletrdnico, quanto no cadastramento administrativo de exames);

Sessdo dos exames (se pertence aos imunolégicos, hematoldgicos, bioquimicos, etc.);
Procedimento correspondente (Tabela de procedimento do Ministério da Salde);

Prazo de entrega;

Validade;

Resultado limite maximo;

Resultado limite minimo;

Valor; (devera trazer automaticamente o valor da tabela SUS, podendo ser possivel alterar os
valores);

Unidade de medida do resultado;

Tipo de resultado (numérico, texto, imagem);

Se 0 exame € do tipo teste rapido;

Descricdo do procedimento do para a realizacdo do exame;

Reagentes e quantidades a serem utilizados na realizacdo do exame;

Cadastro de exames padrdes, definindo por grupos de procedimento;

Possibilidade de agrupamento de exames;

Possibilitar a realizacdo de pedidos de exames on-line;

Possibilitar a visualizagédo dos resultados de exames de forma on-line;
Possibilidade de criar pardmetros para a solicitacdo e aprovacdo de exames da

forma que segue;

28.1.7 Conter lista de todos as cotas de exames cadastradas e vigentes contendo no minimo as informacoes
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de periodo de referéncia, unidades de saude, prestador de servico, valor total da cota disponibilizada, valor
total da cota restante (diferenca entre a total disponibilizada e total utilizada), processo de referéncia;
28.1.8 O cadastramento de uma nova cota devera conter:
28.1.8.1 O nome da unidade reguladora (unidade que realizara a regulacdo dos exames de forma manual
“central de regulagdo” ou de forma automatica sendo aprovada diretamente através da solicitagao
do especialista no momento da consulta);
28.1.8.2  Nome do prestador de servico que realizara o exame;
28.1.8.3  Valor da cota mensal/anual (se o valor alimentado for anual o sistema devera dividir os valores
mensais de forma automatica);
28.1.8.4 A qualquer momento necessario possibilitar incluir cotas extras ao valor ja disponibilizado;
28.1.8.5  Nome do processo de compra da cota;
28.1.8.6  Se a cota devera ser utilizada unicamente através dos especialistas no momento do atendimento
ou se a cota poderd ser utilizada na central de aprovacdo de exames;

28.1.8.7  Qual funcionario esta autorizado a utilizar a cota cadastrada;

28.1.9 Possibilitar incluir todos os exames que aquele prestador de servico tera a
disponibilidade de realizar trazendo automaticamente o valor do exame conforme tabela
SUS possibilitando a qualquer momento alterar esse valor;

28.1.10Possibilitar a qualquer momento o usuario incluir, excluir ou alterar qualquer exame
ou valor de exame;

28.1.110pcao de selecionar o laboratorio desejado pelo paciente ou profissional;

28.1.120pcao de editar requisicdo antes de finalizar o atendimento;

28.1.130pcao de reimpressdo da requisicao;

28.1.140pcéo de excluséo da requisi¢do antes de finalizar o atendimento;

28.1.15Possibilitar importar um padrdo de cadastro de prestador de servigo a outro prestador,
importando automaticamente todos os exames e valores escolhidos no primeiro prestador;

28.1.16 O laboratorio prestador de servico, devera acessar o0 madulo laboratorial através de login

e senha:

28.1.16.1 Apo6s a solicitagdo de um exame pelo especialista ou através da aprovacao do exame pela
central de regulaco o sistema devera gerar um codigo serial que seré a “chave” do faturamento dos
exames;

28.1.16.2 O laboratério prestador de servico somente podera faturar o exame apds a validagdo da chave
no sistema, ndo sendo possivel o faturamento do exame sem a mesma;

28.1.16.3 Possibilitar realizar o faturamento dos exames solicitados apds a validacdo da chave, onde o
usuario do laboratério podera faturar todos os exames ou realizar selecdo dos exames a serem

realizados e faturados;
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Possibilitar o laboratério anexar os resultados dos exames a solicitacdo apds o faturamento;

Os exames anexados ao pedido de exames através do modulo laboratorial deverdo ficar
automaticamente disponiveis dentro do prontudrio do paciente, para a visualizacdo do
resultado a qualquer momento que o especialista desejar;

Apos o laboratorio anexar os resultados de exames o sistema devera gerar um alerta ao especialista
solicitante informando alertando sobre novos exames realizados na tela inicial de acesso ao
sistema;

O laboratdrio poderé consultar a qualquer momento um relatério com as informagdes consolidadas
da quantidade de exames realizados e seus respectivos valores;

O laboratério podera consultar a qualquer momento um relatério com as informages analiticas do
nome dos pacientes, data de realizacao, profissional solicitante, valor do exame, valor total por data

por paciente;

28.1.170 modulo laboratorial devera fazer parte integrante da contratacdo do sistema, sendo

utilizado tanto pelos laboratérios da rede quanto pelos laboratdrios terceiros prestadores

de servico;

28.1.18Visualizacdo do histérico de exames do paciente com busca por CNS, nome, nimero

do prontudrio, sem precisar abrir nova consulta, retornando as seguintes informacdes:

28.1.18.1
28.1.18.2
28.1.18.3
28.1.18.4
28.1.18.5
28.1.18.6
28.1.18.7
28.1.18.8
28.1.18.9

Identificagdo do paciente;
Unidade de salde;
Identificacdo domiciliar;
Exames solicitados;
Exames Agendados;
Exames Realizados;
Exames Solicitados;
Exames Cancelados;

Resultados de Procedimentos;

28.1.19 Emissdo de relatério de produtividade por periodo, Unidade solicitante e tipo de exame;

29 MODULO DE ZOONOSES

29.1 Modulo responsavel pelo cadastro e registro de atendimentos de animais no municipio.

29.1

No cadastro de animais informar: raga, espécie, nome do animal, sexo, informagfes adicionais

como: peso, pelagem, porte;

29.1.1 Registrar se 0 mesmo é particular ou de rua;

29.1.2 Cadastro e controle de microchip;
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29.1.3 ldentificacdo do animal com foto;

29.1.4 Cadastro de responsaveis vinculado ao cadastro de individuos da saude;

29.1.5 Cadastro da procedéncia do animal;

29.1.6 Registro se o animal é castrado e vacinado;

29.2Ap06s a busca ou cadastro do animal na tela de cadastro de animais possibilitar a acdo para
realizar o atendimento registrando:

29.2.1 As medicac0es e vacinas que foram aplicadas;

29.2.2 Registro dos encaminhamentos, prescri¢fes e cuidados a serem realizados;

29.3No controle de vacinagéo dos animais contendo o nome do responsavel, nome do animal e
vacina aplicada, com aprazamento;

29.4Possibilitar realizar encaminhamento para ado¢do contendo o cadastro de doador e do
adotante, juntamente com informacdes do animal (nome, espécie, raga, etc.);

29.5Avaliacdo da guarda do responsavel do animal, com opcdo de fazer anotagdes;

29.6Resgate do animal informando o responsavel, animal e sua procedéncia;

30 ATENDIMENTO ADMINISTRATIVO

30.1 Permitir o cadastro de atendimento administrativo, informando data e hora e selecionando
individuo cadastrado no sistema de salde;

30.2  Permitir a pesquisa de individuo;

30.3  Exibir na tela lista de atendimentos agendados e finalizados com descricdo do assunto;

30.4  Exibir na tela lista de atendimentos administrativos e acGes de registrar, excluir, detalhes e
imprimir;

30.5  Permitir apds o agendamento registrar a descricdo do atendimento;

30.6  Possibilitar na tela de registro de atendimento visualizar a lista de todos os atendimentos
registrados para aquele paciente, mesmo que por outro profissional, possibilitando ainda abrir 0s
detalhes de cada atendimento ou imprimir um atendimento ja realizado;

30.7 Possibilitar realizar o cancelamento do agendamento, colocando uma justificativa;

31 PERMISSOES DE ACESSO

31.1 Possuir recurso para cadastrar usuarios do sistema, associando a uma pessoa fisica previamente
com cadastro de funcionario, com recursos para informar login e senha do usuario;

31.2 Permitir o cadastro biométrico;
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31.3 Permitir configurar o periodo e horario de acesso;

31.4 Possuir recursos para aplicar permissGes para 0 USUArio por grupo e por recurso do sistema,
permitindo a utilizacdo de ambos simultaneamente. Ex. liberar todos os recursos do grupo
administrador e mais um determinado recurso do sistema, ou um recurso que pertencga a outro grupo;

31.5 Permitir o cadastro de recursos parametrizados do sistema com opcdes de adicionar, editar, excluir,
imprimir, estornar, consultar, cancelar, desativar, calcular, bloguear;

31.6 Permitir o cadastro de grupos, permitindo a liberacdo de recursos com opgOes de inserir, editar,
excluir, imprimir, estornar, consultar, cancelar, desativar;

31.7 Recurso para cadastrar se determinado grupo de usuarios recebe alerta para data de validade de
produtos;

31.8 Recurso para cadastrar se determinado grupo de usudrios recebe alerta de produtos com cadastro
incompleto;

31.9 Possuir recurso para informar a qual centro de custo o usudrio tera acesso, permitindo a selegdo de
multiplos;

31.10 Para cada centro de custo, o sistema deve possuir recurso para informar quais recursos do sistema
estardo presentes, incluindo pesquisa de recursos blogueados e permitidos com possibilidade de
adiciona-los a lista de permitidos ou blogueados respectivamente;

31.11 O sistema deve possuir recurso para bloguear determinado usuario, bem como informar se usuario
possui permissdo para autorizar Gltima contagem de estoque, para informar ndo conformidade, para
permitir autorizagdo de producéo, permitir excluir remessa, permitir ignorar requisigdo, permitir
manutencdo de lote/validade, permitir encerrar requisicao, bloquear novos atendimentos;

31.12 Permitir limitar o tempo de sessdo em minutos que o usuario ficara ativo; Realizar logout
automaticamente se a pessoa ficar inativa por determinado tempo;

31.13 Definir usuérios que poderdo cancelar autorizagdes de AlH;

31.14 O sistema deve possuir recursos para pesquisa de usuarios do sistema possibilitando filtrar por
usuarios ativos, inativos ou por login do usuario;

31.15 Inclusdo, exclusdo e alteracdo de perfil de acesso de operadores do sistema;

31.16 Permitir que o administrador altere a senha do usuério;

31.17 Permitir que o administrador solicite que o usudrio efetue a troca de senha no préximo login;

32 RELATORIOS

32.1Geracéo dos relatérios em formato PDF e XLS;

32.2Quando aplicavel permitir a emissao dos relatdrios por periodo de tempo (data inicial e data
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final) escolhido pelo usuario;

32.3Quando aplicével, os relatorios deverdo ser apresentados de forma a agrupar as informacdes
por caracteristicas, incluindo: unidade, area, micro area, raca/cor, sexo, faixa etéria,
escolaridade, bairro, dentre outros;

32.4Possuir relatorios especificos para a gestdo de demandas do municipio, os relacionados a
seguir devem ser contemplados:

Relatorio de usuarios cadastrados ativos e inativos;

32.5Relatério de atividade coletiva, exibindo no minimo data da atividade, responsavel,
atividade, unidade, local, profissional, quantidade de participantes previstos, quantidade de
avaliacOes alteradas;

32.6Relatorio de individuos, exibindo no minimo o cédigo do individuo, seu home completo,
data de nascimento e idade, CNS, nimero de prontuario familiar, data de cadastro e status;

32.7Relatdrio de marcador alimentar, exibindo no minimo data do cadastro, nome do paciente,
altura e peso, IMC, idade e area que o mesmo mora, informando ainda o total de visitas
realizadas e o total de pacientes visitados para realizar a pesquisa de marcador alimentar;

32.8Relatdrio de cadastro de individuo, com filtros de qualquer condicionalidade referente ao
cadastro completo obrigatério para 0 ministério da saude;

32.9Relatdrio de producdo de visita domiciliar;

32.10 Relatorio de gestantes em acompanhamento;

32.11 Relatorio de busca ativa de procedimentos realizados ou néo;

32.12 Relatorio de atendimentos e vagas disponiveis por profissional,

32.13 Relatorio de dados por territorio trazendo informagfes como o nimero de pessoas por
territorio, por idade e comorbidades;

32.14 Relatorio informando o nimero de pessoas com deficiéncias informando no minimo seu
nome e o tipo de deficiéncia;

32.15 Relatorio de producdo odontoldgica consolidado e analitico;

32.16 Relatorios de producdo de atendimento analiticos e consolidados com tipos de
atendimentos, procedimentos, acolhimentos e triagens por profissional, por equipe, por
unidade de saude;

32.17 Rastreabilidade do ACS: relatorio que possibilitard informar o nome do agente

comunitario de saude e a data da visita em que se deseja rastrear. O relatorio devera trazer
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através de mapa interativo todos os locais visitados pela agente bem como sua rota de visitas
do dia. Possibilitar realizar zoom para ver o detalhamento dos locais visitados no mapa;

32.18 Relatorio que devera informar todos os servicos utilizados pelo  municipe:
atendimentos; produtos dispensados; procedimentos realizados; exames; encaminhamentos
realizados; atividade em grupo e atividades coletivas realizadas;

32.19 Relatorio consolidado de numero de familias e individuos cadastrados por segmento,
area, micro area e logradouros;

32.20 Relatorio de exames solicitados de forma analitica e consolidada;

32.21 Relatorio de TFD contendo o0 nome do destino do encaminhamento TFD, nome e CNS do
paciente, data da solicitacdo e status;

32.22 Relatorio de controle de envio e recebimento de SMS;

32.23 Relatorio de frota e nimero de viagens por rota;

32.24 Possuir relatério de facil visualizagdo do quantitativo de cota utilizada por especialista;

32.25 Possuir relatério de logs e acessos;

32.26 Possuir relatério de procedimentos realizados pela vigilancia sanitaria de forma
consolidada e analitica;

32.27 Disponibilizar relatorios e graficos com atualiza¢do dindmica de resultados dos seguintes
indicadores:

32.28 Visitas Domiciliares;

32.29 Atendimentos Médicos e de Equipe na atencdo basica e especializada por CBO ou por
nome do profissional,

32.30 Atendimentos de Enfermagem e a quantidade de procedimentos realizados pela equipe
de enfermagem;

32.31 Acompanhamento do status de atendimento na atencdo basica e especializada;

32.32 Diagnosticos realizados;

32.33 Atendimentos e quantidade de solicitacdo, aprovacéo e realizacéo de:

32.33.1Exames;

32.33.2APAC;

32.33.3Encaminhamento Especializado;

32.33.4AlH;

32.33.5TFD;
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32.33.6Viagens;

32.33.7BPA-I;

32.34 Perfil dos grupos de produtos apresentando os produtos com maior consumo para o de
menor consumo;

32.35 Atividades coletivas e em grupo realizadas pelas unidades de satde nos ultimos 6 meses
com a respectiva quantidade de cada més;

32.36 Viagens realizadas nos ultimos 6 meses para os diferentes municipios demonstrando de
forma grafica a quantidade de pacientes transportados, quilometragem percorrida, niUmero de
viagens realizadas para casa cidade. Na mesma tela demonstrar o destino (local de
atendimento) de cada uma das viagens;

32.37 Atendimento Ambulatorial (demonstracdo da producdo ambulatorial geral do municipio,
por estabelecimento, profissional e Usuario SUS atendido)

32.38 Oferta e procura de Procedimentos Especializados (exames, cirurgias, etc.);

32.39 Oferta e procura de Consultas Especializadas;

32.40 Dispensacdo de Medicamentos (curva ABC, entradas e saidas);

32.41 Consumo de Materiais (curva ABC, entradas e saidas);

32.42 Relatorio de producéo de visita domiciliar trazendo os detalhes do nome do paciente, data,
horario e o responsdvel pela visita, informando o total de pacientes hipertensos,
demonstrando em gréafico (em percentil) sua divisdo por segmento, area e micro area;

32.43 Relatorio de producéo de visita domiciliar trazendo os detalhes do nome do paciente, data,
horario e o responsavel pela visita, informando o total de pacientes com DPOC/Enfisema,
demonstrando em grafico (em percentil) sua divisdo por segmento, area e micro area;

32.44 Relatorio de atendimento no prontuario eletrénico informando de forma gréfica a
guantidade de atendimentos realizados por unidade, por periodo, por horarios, por
especialidade, por especialista, por tipo/modalidade de agendamento possibilitando
comparar de forma grafica os atendimentos. O relatdrio devera trazer os graficos em tela com
a informacdo do numero total de atendimentos, possibilitando ainda imprimir em formato
PDF;

32.45 Relatorio de visita domiciliar, trazendo o nimero de visitas realizadas por
unidade de satde de forma gréfica;

32.46 Possibilitar a visualizacdo de relatério grafico com a o nimero de agendamentos X
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atendimentos por periodo;

32.47 Relatorio de entrada e relatério de atendimento de mercadoria, trazendo em gréafico a

média de entrada por periodo, informando também de forma gréfica os 10 produtos com

maior valor de estoque e os 10 produtos com menor valor de estoque;

32.48 Relatorio Gréfico de incidéncia de doenga por periodo possibilitando filtrar por

nome de paciente, por idade, por unidade atendente, por especialidade ou especialista

atendente, por sexo, por CIAP, por CID, grafico de doenca por unidade de satde que realizou

o diagndstico;

33 AUDITORIA

331
33.2

33.3

334

335

33.6

33.7
33.8

O sistema devera rodar a partir de base de dados Unica para todas as unidades de salde;

Possuir e fornecer controle de acesso aos niveis do usuério com niveis de seguranga, disponibilizando
operagBes compativeis com o perfil do usudrio através do gestor responsavel;

Permitir configurar o acesso individual de usuarios em uma ou varias unidades de saude;

Garantir ao gestor dados de auditoria interna do sistema, tipo: movimentac6es de estoque, alteracBes de
dados do paciente, registro do prontuario, transferéncias de medicamentos, chegada de produtos, controle
da frota, entre outros;

Possuir registro de todas as transacGes de inclusdo, alteracdo e exclusdo realizada no banco de dados
para auditoria;

Garantir acesso para multiplos usuarios com controle total de permissdes atraves de senhas criptografadas,
com opcao de inclusdo, exclusdo, alteracdo ou apenas consulta;

Garantir acesso dos usuarios ao sistema apenas nos horarios predeterminados;

O sistema deve agrupar usudrios por fungdo para controle das permissoes;

34 MODULO TRANSPARENCIA

34.1

34.2

Disponibilizar lista de espera dos pacientes que aguardam por consultas, exames, cirurgias
e outros procedimentos na rede publica de saide municipal, de acordo com a Lei Estadual
n. 17.066 em site da prefeitura;

O paciente, mediante a um cédigo, terd acesso a fila de espera com no minimo as

seguintes informagoes:
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34.2.1 Nome do especialista para encaminhamento ou do procedimento a ser realizado;

34.2.2 Posigéo do paciente na fila de espera sob o total de paciente na fila;
34.2.3 Média de oferta mensal;

34.3

34.4

345

34.6

34.7

34.8

34.9

Na lista de espera o sistema devera trazer a informacao da fila por nivel de prioridade de
atendimento;

Na lista de espera mostrar no minimo a informacéo do nivel de prioridade, data da
solicitagio do  encaminhamento/procedimento, data da  aprovacdo  do
encaminhamento/procedimento, tipo de consulta, iniciais do nome do paciente, nimero
do CNS, situagdo do encaminhamento e data de nascimento;

O sistema devera destacar a posi¢do do paciente na fila;

Impossibilitar o paciente a consultar outras filas em que ele ndo esteja incluso;

A inclusdo dos pacientes na fila de espera sera realizada de forma automaética apos
a aprovacdo (avaliacdo do regulador) do mesmo para a fila de espera, ndo  sendo
necessario qualquer novo cadastramentopara a visualizagdo do mesmo.

O sistema da transparéncia serd alimentado diretamente pelo sistema realizado na
regulacao, ndo sendo necessario qualquer alteracdo ou inclusdo de forma manual;

O paciente apo6s ter seu agendamento de consulta/procedimento saird automaticamente
da fila de espera e recebera um SMS, informando de sua situacéo;

35 APLICATIVO E PORTAL DE ACESSO PARA O PACIENTE

35.1

35.1.1

35.1.2

35.1.3

35.14

35.2
35.2.1

Especificagdes Técnicas

Deve rodar em sistemas operacionais “Linux” ¢ “Windows”.

Deve funcionar pelo menos nos navegadores Google Chrome (Versdo 55 ou superior) e Firefox
(Versdo 50 ou superior) e ser 100% web.

Deve ser disponivel nos sistemas operacionais I0S e ANDROID pelas suas respectivas lojas de
aplicativo.

Deve permitir disponibilizar o portal em formato de Toten, onde deve contar com recurso de

logout por inatividade;

Portal de Acesso — Paciente

Deve permitir acesso do paciente pelo CNS e/ou EMAIL e senha;
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35.2.2 Deve possuir recurso de cadastro do paciente no portal.

35.2.3 Deve possuir recurso para garantir que softwares maliciosos ndo fagam cadastros;

35.2.4 Deve possuir recuso de recuperacdo de senha, utilizando SMS do paciente para confirmacéo;

35.2.5 Possibilitar ao paciente consultar seus agendamentos, permitindo o mesmo identificar qual
unidade, data e profissional do agendamento;

35.2.6 Possibilitar realizar agendamentos na rede municipal;

35.2.7 Possibilitar a consulta da fila de espera publica, permitindo o0 mesmo identificar qual sua posi¢do
de consultas e exames.

35.2.8 Paciente deve poder consultar seus Tratamentos Fora do Domicilio (TFD), contendo
minimamente sua situacdo, parecer, data de agendamento e destino;

35.2.9 Paciente deve poder consultar, através do nome do medicamento, quais unidades farmacéuticas
tem disponibilidade do medicamento;

35.2.10 Deve possuir consulta dos servigos ofertados pelas unidades basicas, baseados na agenda dos
profissionais;

35.2.11 Paciente deve poder consultar seus atendimentos, contendo minimamente sua situagao, data de
atendimento e profissional;

35.2.12 Paciente deve poder consultar o historico de vacinagdo dentro da rede municipal;

35.2.13 Paciente deve poder consultar suas dispensacfes de medicamentos, contendo minimamente sua
quantidade, Local da dispensacéo, Tipo de Receita e profissional prescritor;

35.2.14 Paciente deve poder consultar seu histérico de exames, onde contendo minimamente o status e
data da realizacdo;

35.2.15 Paciente deve poder responder a pesquisa de satisfagdo, cadastradas pelo usuario Administrador
do Portal;

35.2.16 Paciente deve poder fazer reclamag6es, tirar duvidas, fazer sugestoes e fazer elogios;

35.2.17 Paciente deve poder acessar a Carta de Direitos do Usuérios de Saude;

35.3  Portal de Acesso — Administrador

35.3.1 Deve utilizar as credenciais de acesso do software de gestdo da salde, para validar acesso ao
ambiente;

35.3.2 Deve possuir recurso de liberacdo de acesso aos usuarios “Pacientes”;

35.3.3 Deve conter recurso de exportacdo da lista de Pacientes para CSV;

35.3.4 Deve conter cadastro de pesquisa de satisfacdo aos usuarios “Pacientes”, onde as pesquisas

possam ser cadastradas com data de inicio e fim de disponibilizacdo, além de apurar os resultados;
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35.3.5 Deve contar consulta de contatos dos” Pacientes”, onde deve permitir responder aos elogios,
reclamac@es, duvidas e sugestdes;

35.3.6 Deve conter cadastro de noticias, que serdo consultadas pelo usuario “Paciente;

35.3.7 Deve possuir graficos de gestdo do portal (Servigcos Ofertados, Atendimentos X Agendamentos,
sistemas operacionais de acesso e navegadores de acesso);

35.3.8 Deve possuir recurso para disponibilizar a carta dos Direitos dos Usuarios da Salde;

36 Modulo planejamento e acompanhamento dos indicadores do previne brasil

36.1 O Sistema deve possuir modulo para 0 monitoramento dos indicadores que compdem o
incentivo financeiro de Pagamento por Desempenho da Atencdo Priméaria a Saude (APS), no
ambito do Programa Previne Brasil, objetivando obter o monitoramento e a avaliacdo agdes
desenvolvidas pelas equipes que atuam na atencao primaria e analisar o0 acesso e a qualidade
dos servigos prestados.

36.1.1 O Sistema deve permitir configurar os indicadores por quadrimestre avaliado pelo
Ministério da Salde.

36.1.2 O Sistema deve ter opcdo de poder pesquisar por ano as mensuragdes cadastradas.

36.1.3 O Sistema devera possuir tela que possibilite cadastrar e configurar cada periodicidade
de mensuracao.

36.1.4 O Sistema deve possuir recurso que permita informar a data inicio e data final da
mensuracdo, calculando de forma automaética, podendo incluir cédigo do IBGE e
populacédo do IBGE.

36.1.5 O Sistema deve permitir configurar os indicadores exigidos pelo Ministério da Salde,
podendo informar Parametros e metas estabelecidas.

36.2 O Sistema deve possuir painel que apresente de forma global em graficos todas os

resultadas dos indicadores estabelecidos pelo Ministério da Saude.

36.2.1 O gréafico do Painel deve ser dividido por indicadores estabelecidos pelo Ministério da
Saude

36.2.2 O Painel deve ter um grafico com todos os indicadores estabelecidos pelo Ministério da
Saude, e a meta estabelecida, bem como a meta alcancada calculada automaticamente em
tempo real.

36.2.3 Os Gréficos no painel devem serem separados por cor e possuir legenda.

36.2.4 O Sistema deve possuir os indicadores estabelecidos pelo ministério da satde de forma
separada com as seguintes caracteristicas:

36.2.4.1 Informar a descricdo do titulo do indicador a que se refere.

36.2.4.2 Possuir a descricdo da meta que deve ser alcangada.

36.2.4.3 Possuir o método de mensuracao estabelecido pelo ministério da saude para cada
indicador.

36.2.4.4 Possuir resultados de cada variaveis utilizadas para mensuracdo de forma

automatica, buscando em tempo real dos atendimentos realizados.
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36.2.4.5 Possuir de forma automatica o numerador e denominador da mensurag&o.

36.2.4.6 Possuir de forma automatica resultado em decimal.

36.2.4.7 Possuir o parametro de cadastro.

36.2.4.8 Possuir a populagdo IBGE.

36.2.4.9 Possuir nascidos vivos, ano estabelecido pelo ministério da saude, média de
mensuracao.

36.2.4.10 Possuir a quantidade de individuos identificados para finalidade de cada
indicador.

36.2.4.11 Possuir percentual alcancada para cada indicador.

36.3 Devera conter em cada indicadores estabelecidos pelo ministério da salde, grafico de
mensuracdo para cada unidade de saude cadastrada no CNES, com as seguintes
caracteristicas:

36.3.1 Aproximacao quantidade esperada, mesurada pelo numero total de individuos por

unidade de satde cadastrada no CNES.

36.3.2 Quantidades identificadas por unidade de satde cadastrada no CNES.

36.3.3 Aproximacao da meta por area.

36.3.4 Quantidade realizada pela equipe de satde do Municipio.

36.3.5 Ter opcdo de notificar em tempo real o responsavel pela unidade de salde, informando o
resultado obtido e a eventual necessidade de busca ativa para alcancgar o indicador.

36.4 Ao realizar todos 0os acompanhamentos estabelecidos pelo Ministério da Salde, pela

forma de identificacdo os indicadores a qual possui caracteristicas distintas deve apresentar:

36.4.1 Proporc¢do de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a
primeira até a 202 semana de gestacao:

36.4.2 Possuir numero de gestantes ativas por unidade de salde e percentual.

36.4.3 Possuir impressao do numero de gestantes com realizaram menos 6 (seis) consultas pré-
natal realizadas, sendo a primeira até a 20 semana de gestacdo e gestantes identificadas
com gestacoes finalizadas no periodo por unidade de satde, com micro area, id individuo
nome, e o total.

36.4.4 Possuir impressdo das gestantes ativas por unidade de saude, informando a micro area, id
individuo, nome, data de nascimento, idade, DUM, idade gestacional e total.

36.4.5 Possuir impressdo de busca ativa das gestante para o indicador 1, por unidade de saude,
tendo a seguinte informagBes micro area , id, nome, data de nascimento, idade, DUM,
idade gestacional , data provavel do parto, se fez a consulta a 20% semana, e quantidade
de consultas realizadas por gestante.

36.5 Proporcao de gestantes com realizacdo de exames para sifilis e HIV:

36.5.1 Possuir numero de gestantes ativas por unidade de satde e percentual.

36.5.2 Possuir impressdo numero de gestantes identificadas para indicador 2, contendo micro
area, nome, data nascimento, idade, DUM, idade gestacional.

36.5.3 Possuir impressao das gestantes ativas por unidade de saude, informa micro area, nome,
data de nascimento, idade, DUM, idade gestacional, data provavel do parto, e total.

36.6  Proporcédo de gestantes com atendimento odontoldgico realizado:
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36.6.1 Possuir nimero de gestantes ativas por unidade de satde e percentual.

36.6.2 Possuir impressdo numero de gestantes identificadas para indicador 3, contendo micro
area, nome, data nascimento, idade, DUM, idade gestacional.

36.6.3 Possuir impressdo das gestantes ativas por unidade de saude, informando a micro area,
nome, data de nascimento, idade, DUM, idade gestacional, data provavel do parto, e 0
total.

36.7 Cobertura de exame cito patoldgico:

36.7.1 Possuir impressao de nameros de mulheres de 25 a 64 anos que realizaram exame
citopatologico nos ultimos 3 anos, demonstrando por unidade de saude, micro area, id
individuo, nome, informando as que ja realizaram e também as que ndo realizaram.

36.8 Cobertura vacinal de Poliomielite inativada e de Pentavalente:

36.8.1 Possuir impressdo de numeros de terceira dose aplicadas em menores de 1 ano,
demonstrado por unidade de saude, micro area, nome, informar no relatério as que ja
realizaram e as que nao realizaram.

36.9 Percentual de pessoas hipertensas com Pressdo Arterial aferida em cada semestre:

36.9.1 Possuir impressdo da relacdo de pessoas hipertensas com Pressao Arterial aferida em cada
semestre, micro area, nome, se realizou no primeiro semestre e no segundo semestre.

36.10 Percentual de diabéticos com solicitacdo de hemoglobina glicada:

36.10.1Possuir impressao da relacdo de diabéticos com solicitagdo de hemoglobina glicada,
micro area, nome, informando no relatdrio as que ja realizaram e as que ndo realizaram.

36.11 O Sistema deve possuir os indicadores por area da unidade, podendo somente ter acesso

a informac0es referentes a unidade de satde a qual esta vinculado o responsavel, indicadores
estabelecidos pelo Ministério da Saude.

36.11.10 Sistema deve conter no minimo os mesmos campos referidos no painel global,
demonstrado o resultado por area.

36.12 Sistema deve possuir os indicadores do pagamento por desempenho das equipes, 0O

indicador sintético final, com as seguintes caracteristicas:

36.12.1Sistema deve possuir grafico com a nota de todos os indicadores, automatico em tempo
real, e sua legenda.

36.12.2Sistema deve possuir grafico do indicador sintético final.

36.12.3Sistema deve possuir grafico contendo nomes de Daca indicador, parametro para o
indicador, meta do indicador, indicador alcangado, nota de 0 a 10, peso, total do peso.

37 Sistema deve possuir uma forma de buscar por ano os resultados.

38 POC - Prova de conceito — Demonstracao das funcionalidades

A Licitante mais bem classificada na etapa de lances, serd convocada para que no prazo maximo de 3(trés) dias

inicie a demonstracdo das funcionalidades previstas no termo de referéncia.
A Demonstracdo serd realizada mediante leitura em voz alta dos itens constantes no termo de referéncia, e
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apresentacdo por parte da licitante da funcionalidade.

A Licitante que deixar de apresentar, qualquer uma das funcionalidades previstas no termo de referéncia, serd
desclassificada, hipdtese em que serd convocado a segunda licitante melhor classificada para apresentagdo e assim

sucessivamente.

E facultativo a participacao de todas as licitantes na prova de conceito, contudo so sera Ihes concedido a palavra ao
final da sessdo momento em que poderdo apresentar intengéo de recurso;

Todos os equipamentos que a Licitante julgar necessarios para a apresentacdo das funcionalidades e exigéncias
previstas no termo de referéncia deveram ser providenciados pela Licitante;

A qualquer momento, sendo constatado o ndo atendimento a uma das exigéncias previstas no termo de referéncia,
poderd a comissdo de avaliagdo suspender e emitir parecer pela ndo aprovacao/aceitagdo da solucdo apresentada,
resultando na desclassificacdo da licitante;

Serd permitido a participacdo de no maximo dois representantes por licitante, podendo se for o caso substituir;

2 — Os demais dados do edital permanecem inalterados, e mantém-se o dia, horario e local da
abertura do CERTAME.

Passo de Torres/SC, 24 de marco de 2021.

Altemir Catel Cardoso
Prefeito Municipal em Exercicio
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