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TERMO ADITIVO N2 01/2025 AO TERMO DE CONVENIO 01/2023, DATADO DE 03 DE JANEIRO
DE 2022, CELEBRADO ENTRE A PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICA DE IBIRA E A
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IBIRA, PARA O FIM QUE ESPECIFICA.

Pelo presente Termo Aditivo 01/2025 ao Termo de Convénio 001/2023, de um lado
a PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICA DE IB[RA, com sede na Praca José Bernardino
de Seixas, 01, Centro, em lbird, SP, devidamente inscrita no CNPJ 45.158.193/0001-41,
denominada CONCEDENTE e neste ato representada pelo Sr. Prefeito Municipal Nivaldo
Domingos Negrdo, RG 10.123.284 e inscrito no CPF/MF 045.572.618-33, brasileiro, separado
judicialmente, empresario e de outro lado a SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IBIRA, pessoa
juridica inscrita no CNPJ n2 48.321.038/0001-92, estabelecida na cidade de Ibird, SP, na Av. José
Bueno Cavalheiro, 600, Centro, lbira, SP, CEP 15105-000, neste ato representado por seu
provedor, Sr. Julio Cesar Lanza, brasileiro, casado, RG n? 39.616.963 e do CPF/MF n2
290.277.758-26,, denominada ENTIDADE, tendo celebrado em 02/01/2023 o Termo de
Convénio 001/2023, resolvem, de comum acordo aditar o citado Termo de Convénio para, com
fundamento na Lei Municipal 2.733 de 11 de dezembro de 2024:

a) Aditar a Clausula 62 do Termo de Convénio 001/2023 para prever o repasse anual a Entidade
da quantia de RS 1.092.225,96 (um milhdo e noventa e dois mil, duzentos e vinte e cinco reais e
noventa e seis centavos), com destinagdo a ser aplicada conforme aprovado em Planos de
Trabalho, conforme item 8 e subitem 1, 2 e 3, sendo:

- RS 343.716,96 correspondente a “Urgéncia e Emergéncia e Internagoes” — Teto MAC;

- R$ 416.200,00, correspondente ao repasse para atendimento ao “Piso Salarial Nacional da
Enfermagem”;

- RS 332.309,00 correspondente ao Programa SUS-Paulista — Resolugdo n2 86 de 24/04/2024 -
SES/SP.

b) Aditar a Clausula 102 do referido Termo de Convénio 001/2023, para prorrogar sua vigéncia
para o periodo de 01.01.2025 a 31.12.2025.-

O presente Termo Aditivo 01/2025 ao Termo de Convénio 001/2023 segue
acompanhado do Plano de Trabalho da Entidade, para o exercicio de 2025, devidamente
aprovado pelo parecer técnico que o acompanha.-

As despesas de custeio decorrentes da execugdo do presente Termo de Convénio
correrdo por conta da seguinte dotagdo orgamentaria:
02.12 Executivo - Fundo Municipal de Salde
10.301.0020.2063.0000 — Atendimento Integral & Satde — SUS — Manutengdo dos servigos gerais de saide
303 — Outros servicos de terceiros — Tabela SUS — Santa Casa - RS 332.309,00
304 - Outros servicos de terceiros — PJ — Piso Salarial das Enfermeiras...R$ 416.200,00
10.302.0020.2070.0000 — Atendimento Integral 3 Saide — SUS — Manutengio dos Servigos de Média e
Alta Compexidade
352 - Outros servigos de terceiros — MAC — Santa Casa — Federal PJ...R$ 600.000,00

As demais cldusulas e condicBes estabelecidas no Termo de Convénio 001/2025, do
qual este termo aditivo fica fazendo parte integrante, permanecem inalteradas.

A tnica Agua Mineral com Vanddio, vocé encontra em Termas de Ibira
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E por estarem assim justos e combinados assinam o presente Termo Aditivo, em
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ADITIVO - PLANO DE TRABALHO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS - 2025

1 - DADOS CADASTRAIS

Entidade Proponente: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IBIRA
CNPJ: 48.321.038/0001-92

Enderego: AV. JOSE BUENO CAVALHEIRO N° 600, CEP 15860-023
Municipio: IBIRA/SP

Atividade Econdmica Principal- ATENDIMENTO HOSPITALAR
DDD/Telefone: (17) 3551-1311/ (17) 3651-1312

E-mail: administrativo@santacasaibira.com.br

Site: https://santacasaibira.com.br

2 - RESPONSAVEL LEGAL PELA INSTITUICAO:

Nome: JULIO CESA LANZA

CPF: 290.277.758-26

RG: 29.616.963 SSP/SP

Cargo: PROVEDOR - Fungao: PROVEDOR

Endereco: Av. Felix Haffid Jose Gattaz, n° 892 — Centro CEP: 15.860-000
Cidade: |bira — SP

Telefone: (17) 98134-3343

E-mail Pessoal: lanzajcl@policiamilitar.sp.gov.br

E-mail Institucional: administrativo@santacasaibira.com.br

3 - RESPONSAVEL TECNICO:

Nome: ANGELO ANTONIO BASTISTA SARDELLA
CPF: 315.626.958-19

Registro Profissional: CRM/SP: 155.539 (ﬁ /;/ _
Telefone: (17) 3552-2591 &

CLINICA MEDICA - CENTRO CIRURGICC — FISIOTERAPIA - GINECOLOGIA - LABORATORIO DE
ANALISES CLINICAS - OBSTETRICIA - OFTALMOLOGIA — ORTOPEDIA - PEDIATRIA —
RAIOS-X - TRANSFUSOES SANGUINEAS - ULTRASSONOGRAFIA
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E-mail Pessoal: larizuanon@gmail.com

3 — BREVE HISTORICO DA INSTITUICAO

No dia 24 de julho de 1948, foi instituida uma Irmandade com o objetivo de fundar uma
sociedade beneficente nos moldes das tradicionais Santas Casas de Misericérdia. Esse projeto
contou com a uni&o de esforgos entre a Prefeitura, o Estado, a Igreja e a comunidade local. A
fundagéo oficial ocorreu em 4 de julho de 1949, conforme registrado sob o nimero 80, folha 1
do livro A, na Comarca de Catanduva-SP.

Atualmente, cerca de 80% dos atendimentos realizados pela Santa Casa de
Misericérdia de Ibira sdo destinados ao Sistema Unico de Saude (SUS). A instituicdo presta
servicos médicos nas especialidades de Obstetricia e Ginecologia, Ortopedia e Traumatologia,
Clinica Médica e Pediatria, além de oferecer atendimento ambulatorial em Ultrassonografia,
Radiologia e Eletrocardiograma.

A Santa Casa dispde de 25 leitos, sendo 9 deles destinados ao SUS. Localizada na
Estancia Turistica de Ibira, a instituigo atende uma populagéo flutuante em razéo do turismo e
presta servigos médico-hospitalares a trabalhadores de duas grandes usinas da regi&o.

Comprometida com a modernizagao da assisténcia hospitalar, a Santa Casa de Ibira
tem investido, nos dltimos dois anos, na implementagdo de protocolos e estrategias
administrativas voltadas para o equilibrio e a qualidade dos servigos prestados. A instituigao
busca consolidar-se como um ponto de apoio essencial para pacientes e seus familiares,
reforcando seu papel no acolhimento & na assisténcia a saude.

Dentro de sua estratégia institucional, este projeto & sustentado por principios e valores
que orientam sua atuagao, como a humanizagao no atendimento clinico e cirurgico, a exceléncia
na prestacdo de servigos e 0 compromisso com a competéncia técnica e cientifica. Dessa forma,
a Santa Casa de Misericordia de Ibira alinha sua misséo, visao e valores & promogado de um
atendimento de qualidade e ao bem-estar da populagéo.

4 — CARACTERISTICA GERAL DO HOSPITAL

A Santa Casa de Misericérdia de Ibira tem como missé&o prestar assisténcia integral
3 saude dos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), garantindo atendimento oportuno,
com habilidade, eficiéncia e qualidade, para pacientes que necessitam de cuidados
hospitalares. A instituigdo se compromete com a prestacdo de servigos de assisténcia a
satide dentro dos mais rigorosos padroes de qualidade e seguranga, pautando-se em
principios éticos e na humanizagéo do atendimento.

A instituicio atua na assisténcia integral a satide dos usuarios do SUS no municipio
de bira, que possui uma populagao estimada em 11.690 habitantes (IBGE, 2022). Registrada
sob o CNES n° 2082551, a Santa Casa opera conforme contrato sob gestdo municipal,
com servigos especializados nas areas de Assisténcia Médica Ambulatorial, Média
Complexidade Hospitalar e Pronto-Socorro de Urgéncia e Emergéncia.
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Além da prestacdo de servigos assistenciais, a instituicdo busca o constante
aprimoramento dos processos de gestdo dos sistemas de atengdo ambulatorial e
hospitalar, em consonancia com as diretrizes estabelecidas pelos programas de governo nas
esferas Federal, Estadual e Municipal, garantindo assim a eficiéncia e a sustentabilidade da
assisténcia prestada a populagao.

MISSAO: Proporcionar satisfagdo aos nossos usuarios, através de uma assisténcia a salude
de forma resolutiva.

VISAO: Ser um hospital de exceléncia, com reconhecimento regional em gestéo, assisténcia,
humanizada e sustentavel.

VALORES: Preservar a histéria da instituicdo mantendo a credibilidade perante a sociedade;
Ser transparente na gestdo dos recursos; Praticar a humanizagédo na assisténcia como
principio de atuac@o; Respeitar os principios éticos nas relagdes profissionais e com os
pacientes; Valorizar o compromisso social e desenvolvimento do conhecimento na formagao
profissional; Atuar com responsabilidade social e ambiental.

Natureza Juridica: Filantrépica

A entidade possui atualmente 27 leitos sendo 09 leitos para atendimento SUS.
CNES: 2082551

Presta atendimento ambulatorial: SIM

Presta atendimento hospitalar: SIM

Atende SUS: SIM - 84%

Atende outros convénios: SIM - 15%

Atende particular: SIM - 1%

e PRONTO ATENDIMENTO (URGENCIA E EMERGENCIA)
SALA/ SERVICO QUANTIDADE
Atende por demanda esponténea: Sim
Sala de observacgao:
Sala de estabilizagédo (vermelha)
Consultérios médicos
Sala de atendimento (triagem e classificagéo de risco)
Sala de pequena cirurgia, curativos (procedimentos invasivos)

Sala de Gesso
Sala de expurgo (deposito de residuos e rouparia)
Area Coberta para ambuléancia

Ala]lalala| ]| —=]WwW
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¢ AMBULATORIO

SALA/ SERVICO QUANTIDADE

N° de salas de clinica especializada: (Equipamento: 01 aparelho de 01
ultrassonografia)

Sala de curativo: 01
Sala de nebulizagéo: 01
Sala de medicacgéo: 01
Sala de servico de acolhimento: 01
N° de salas de clinica especializada: (Equipamento: 01 aparelho de 01
ultrassonografia)

¢ PRONTO SOCORRO

SALA/ SERVICO QUANTIDADE

Demanda espontanea: SIM

Demanda referenciada: SIM

Dispoe de leitos de observagao: SIM- 11

e SADT
SALA/ SERVIGO QUANTIDADE

RX: 01
Ultrassonografia: 01
Eletrocardiograma 02

e CENTRO CIRURGICO

SALA/ SERVIGO QUANTIDADE/ DESCRICAO

Sala de cirurgia 01
Sala de recuperagao 01
Sala de parto normal 01
Sala de pre-parto 01
Sala de expurgo (deposito de residuos e rouparia) 01
Sala de higienizagao 01
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« INTERNAGAO

Tig;seg; IIS;Z;’S“ N° de leitos SUS Total de leitos Existentes
Leito Clinica Médica 08 15
Leito Obstétrico Clinico 00 04
Leito Pediatrico Clinico 01 04
Leito Cirurgia Geral 00 04
TOTAL 09 27

COMISSOES ATUANTES:
As principais comissdes implantadas e atuantes na entidade s&o:

Comisséo de Revisdo de Obitos;

Comisséao de Revisao de Prontuarios;

Comiss&o de Controle de Infecgdo Hospitalar;

Comisséo de seguranca do paciente;

Comisséo de Politicas de Humanizagdo/ Satisfagao;
Comisséo de Etica Médica;

Alta Qualificada,

CIPA;

Comisséo para acompanhamento das metas pactuadas;

5 — QUALIFICAGAO DO PLANO DE TRABALHO

IDENTIFICAGAO DO OBJETO:

O presente Plano Operativo elaborado, conjuntamente, pelo Gestor Municipal do SUS/ municipio
de Ibird e a Santa Casa de Misericordia de Ibira, tem por objetivo no ambito do modelo
assistencial estabelecido para o SUS, definir as suas areas de atuagédo, as metas quantitativas
e qualitativas a serem atingidas, para o acompanhamento e a avaliagdo da efetividade do
Convénio celebrado entre as partes, para repasse financeiro da Uniéo, visando:

a) prestagdo de assisténcia a saude dos usuarios do SUS, nas areas de meédia e alta
complexidade, ambulatorial e hospitalar prestados pela Santa Casa de Misericordia de
Ibira;

b) o aprimoramento dos processos de gestdo dos sistemas de atencdo ambulatorial e
hospitalar da Santa Casa de Misericérdia de Ibiré vinculados ao SUS;

c) a melhoria na infraestrutura hospitalar, manutengéo, aparelhamento e instrumentalizacéo
das instalagdes e servigos de atendimento aos usuarios SUS, no ambito da meédia e alta

complexidade; A ;
ALy
\\4 iy
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d) demais itens, servigcos e materiais, necessarios ao bom funcionamento e atendimento dos

usuarios SUS dependente.

CUSTEIO - Custeio de Equipe de Médica do Pronto Socorro e Especialidades Ambulatoriais,
Pessoal e Encargos, tais como Equipe de Apoio e Multidisciplinar, Materiais de Consumo
hospitalares e Medicamentos e Materiais de Consumo em geral, servigos de terceiros.

OBJETIVO:

O presente Plano de Trabalho tem como objetivo garantir a assisténcia médico-hospitalar
de média e alta complexidade, fortalecendo a rede de atencédo a saude do municipio de
Ibira/SP, por meio da Santa Casa de Misericordia de Ibira, assegurando a continuidade e
ampliag@o dos servigos prestados aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS).

Para isso, a instituicdo prop&e a execugao de acdes que possibilitem:

A prestagdo de assisténcia & saude de média e alta complexidade em regime
hospitalar e ambulatorial, com foco em urgéncia e emergéncia, internacdo e
procedimentos cirtrgicos eletivos e de urgéncia;

O custeio da equipe médica & multiprofissional, incluindo profissionais de
enfermagem, técnicos de radiologia, farmacéuticos e equipe de apoio, garantindo
atendimento ininterrupto 24 horas por dia, sete dias por semana;

A melhoria da infraestrutura hospitalar, possibilitando a manutengao, aquisi¢ao de
equipamentos e instrumentalizacdo necessaria para a qualificagéo da assisténcia
prestada aos pacientes do SUS;

O cumprimento das diretrizes e protocolos do Ministério da Satde e da Secretaria
Estadual de Saude, visando a seguranga, humanizagdo e eficiéencia no
atendimento aos pacientes referenciados;

A implementagdo e monitoramento de indicadores de qualidade assistencial,
promovendo a avaliagdo continua dos servigos prestados, assegurando que
estejam alinhados as necessidades da populagéo e as exigéncias regulatorias.

A execugdo deste plano estd fundamentada na necessidade de garantir atendimento
universal, equitativo e integral aos usudrios do SUS, assegurando acesso qualificado e
oportuno a servigos médico-hospitalares essenciais para a saude da populagao de Ibira e
municipios pactuados. :

CARACTERIZAGAO DO PUBLICO-ALVO DO PROJETO:

O presente Plano de Trabalho tem como finalidade atender pacientes do Sistema Unico de
Saude (SUS) que necessitam de assisténcia hospitalar de média e alta complexidade,
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garantindo a continuidade do cuidado, o acesso a tratamentos especializados e o suporte
adequado a demanda assistencial do municipio de Ibira/SP e regiao.

Atualmente, a Santa Casa de Misericérdia de Ibira presta atendimento a uma populagédo
estimada em 11.690 habitantes (Fonte: IBGE, 2022), além de atender pacientes referenciados
de municipios pactuados no ambito do SUS. Considerando que lbira € uma Estancia
Turistica, ha também uma populagéo flutuante, que aumenta a demanda por atendimentos
hospitalares e servigos de urgéncia e emergéncia.

O publico-alvo do projeto inclui os seguintes grupos populacionais:

« Pacientes em situagdo de urgéncia e emergéncia, que necessitam de atendimento
imediato para estabilizagdo clinica, procedimentos cirdrgicos ou internagao
hospitalar; ;

. Individuos com doencas cronicas e condigdes agudas descompensadas, como
diabetes, hipertensdo, doengas cardiacas, respiratérias e neurolégicas, que
requerem acompanhamento hospitalar continuo;

. Gestantes e puérperas de alto risco, que necessitam de assisténcia obstétrica
especializada e suporte neonatal adequado;

. Pacientes pediétricos e idosos, que apresentam maior vulnerabilidade clinica e
necessitam de atencao diferenciada na assisténcia hospitalar;

. Vitimas de traumas e acidentes, incluindo pacientes politraumatizados, vitimas de
sinistros de transito e acidentes de trabalho, que demandam suporte emergencial
e remogao para unidades de referéncia quando necessario;

. Pacientes com necessidade de cirurgias eletivas e de urgéncia, garantindo acesso a
procedimentos especializados, conforme pactuagao do municipio com a rede
estadual e federal do SUS; '

. Usuarios necessitando de servicos de diagndstico e tratamento especializado,
incluindo exames laboratoriais, radiologia, ultrassonografia, eletrocardiograma e
outros procedimentos de apoio diagnéstico essenciais para a conduta clinica
adequada;

« Pacientes oncoldgicos e em tratamento de doengas complexas, que necessitam de
assisténcia hospitalar complementar e encaminhamento para centros de
referéncia conforme protocolo do SUS;

« Individuos com transtornos psiquiatricos em situagd@o de crise, que necessitam de
interveng@o emergencial e suporte médico especializado;

. Pacientes referenciados da rede de atengéo primaria a salde, conforme regulagao
dos servigos de média e alta complexidade do SUS, garantindo continuidade do
cuidado e acesso aos tratamentos necessarios.

Os servigos hospitalares ofertados pela Santa Casa de Misericordia de Ibira séo organizados
para garantir acesso integral e continuo aos usuarios do SUS, respeitando os principios
de universalidade, equidade e integralidade da assisténcia a saude. O atendimento &
realizado por meio de:
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« Pronto-Socorro 24 horas, com equipe médica e de enfermagem especializada para
suporte a casos de urgéncia e emergéncia;

« Internagéo hospitalar, com leitos destinados a clinica médica, cirurgica, pediatria,
obstetricia e outras especialidades;

« Ambulatério de especialidades, proporcionando atendimento clinico e exames
diagnésticos para suporte ao tratamento de patologias crénicas e agudas;

« Centro Cirurgico, capacitado para realizagdo de procedimentos de meédia
complexidade, incluindo cirurgias eletivas e de urgéncia;

« Servicos de apoio diagndstico e terapéutico, garantindo exames laboratoriais,
imagem e outros procedimentos necessarios para suporte ao tratamento
hospitalar; ;

« Equipe multiprofissional, composta por médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,
farmacéuticos, psicélogos, assistentes sociais e demais profissionais,
garantindo um cuidado integral ao paciente.

JUSTIFICATIVA:

A presente cooperacdo entre a Santa Casa de Misericérdia de Ibira e o Municipio de Ibira
tem como finalidade a execugdo de agbes estratégicas e a prestagdo de servicos de
saide de média e alta complexidade, assegurando assisténcia médico-hospitalar,
psicoldgica, social e administrativa 24 horas por dia aos pacientes usudrios do Sistema
Unico de Saide (SUS).

A Santa Casa de Ibira, como instituicdo filantrépica de referéncia no municipio, é
responsavel pelo atendimento da demanda espontanea e referenciada do Pronto-Socorro,
garantindo assisténcia integral a casos de urgéncia e emergéncia. O hospital € um ponto de
apoio fundamental para a rede publica de saulde, contribuindo para a redugcao da
morbimortalidade por meio de atendimentos rapidos e eficazes.

A Santa Casa de lbira oferece suporte essencial a8 salide municipal, com infraestrutura
hospitalar adequada e equipe especializada, prestando os seguintes servigos:

« Atendimento de urgéncia e emergéncia clinica e cirirgica, garantindo a estabilizagao
dos pacientes e referenciamento quando necessario;

. Exames de apoio diagnéstico, incluindo raios-X, ultrassonografia, exames
laboratoriais e eletrocardiograma, essenciais para a condugdo terapéutica e
acompanhamento clinico;

« Procedimentos médicos e cirirgicos ambulatoriais, como cauterizagdes, suturas e
procedimentos ortopédicos, garantindo atendimento imediato as demandas
hospitalares;

« Administracdo e aplicagdo de medicagdes, seguindo protocolos clinicos
padronizados, garantindo seguranca e eficacia na  assisténcia
farmacoterapéutica;
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Monitoramento e observacdo de pacientes em estado critico, permitindo
estabilizagdo adequada antes de remogao para unidades de maior complexidade.

O atendimento de urgéncia e emergéncia exige protocolos ageis e estrutura adequada
para absorver o crescimento da demanda, que decorre de:

Aumento da populagdo flutuante devido ao turismo na Estincia Hidromineral de
Ibira;

Expansdo da demanda por servigos hospitalares, incluindo atendimento a
trabalhadores de grandes industrias da regiao;

Crescimento da complexidade dos casos atendidos, com aumento de pacientes
necessitando suporte avangado para doengas cronicas e emergéncias clinicas e
cirurgicas.

Além disso, a Santa Casa de Ibira desempenha um papel estratégico no suporte assistencial
do municipio e da Regido de Saude, garantindo atendimento continuo e desafogando outras
unidades de maior porte.

O presente plano de trabalho esta em conformidade com a legislagao vigente do SUS,
garantindo o cumprimento dos principios de universalidade, integralidade e equidade.
Entre as principais normativas que embasam sua execugdo, destacam-se:

Lei n° 8.080/1990 (Lei Organica da Saude) — Estabelece as condigbes para a
organizagdo e o funcionamento dos servigos de saide no Brasil, garantindo o
direito a assisténcia integral.

Lei n° 8.142/1990 — Regula a participagao da comunidade na gestdo do SUS e os
critérios para repasses financeiros.

Portaria GM/MS n° 1.101/2002 — Define os parametros assistenciais para servicos
de urgéncia e emergéncia hospitalares, garantindo organizagéo e financiamento
adequado para as unidades hospitalares.

Portaria GM/MS n° 3.792/2022 - Habilita unidades de assisténcia de alta
complexidade, estabelecendo critérios para organizagdo desses servigos no SuUS.
Portaria SAS/MS n° 210/2004 — Normatiza a habilitagdao das unidades de
assisténcia em alta complexidade cardiovascular, servindo como modelo para
outras especialidades.

Portaria GM/MS n° 3.992/2017 ~ Define o financiamento e os repasses dos
recursos federais para a manutengao dos servigos hospitalares no SUS.

A Santa Casa de Ibird, alinhada as diretrizes do SUS e as normativas vigentes, reafirma seu
compromisso com a qualidade, humanizagédo e acessibilidade na assisténcia a salde,
contribuindo para a melhoria dos indicadores sanitarios do municipio e da regiao.
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6 — DESCRIGAO DOS SERVIGOS PRESTADOS

A Santa Casa de Misericérdia de Ibira, através presente convénio tem por objeto integrar o
sistema Unico de satude — SUS, visando internagdes hospitalares, cirurgias, atendimentos em
pronto socorro, realizagdo de procedimentos, realizagdo de exames SADT e atendimento,
conforme segue abaixo:

a) SERVICOS PRESTADOS

A Santa Casa de Misericérdia de Ibira propde a realizagdo de atendimentos hospitalares
de média e alta complexidade (MAC SUS), abrangendo internagdes, servigos
ambulatoriais especializados e servigos de apoio diagnéstico e terapéutico (SADT) ,
conforme a demanda do municipio.

a) SERVICOS PRESTADOS
A Santa Casa realiza, em midia:

« Internagbes hospitalares nas especialidades de Clinica Médica, Cirurgica e Pediatria,
garantindo assisténcia continua a pacientes que transferem cuidados
prolongados;

« Atendimento ambulatorial especializado;

« Servigos de Apoio Diagndstico e Terapéutico (SADT), incluindo exames laboratoriais,
radiolégicos (raios-X), ultrassonografia e eletrocardiograma, essenciais para suporte
ao diagnéstico e acompanhamento clinico;

« Procedimentos clinicos e cirlrgicos ambulatoriais, como cauterizagoes, suturas,
pequenas cirurgias e tratamentos ortopédicos.

Os servicos sdo executados por uma equipe multiprofissional composta por meédicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem, farmacéuticos e demais profissionais, garantindo
atendimento qualificado € humanizado.

A Santa Casa de Ibira, homologada as diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS) , mantém
seu compromisso com a qualidade assistencial , proporcionando acesso a saude de forma
universal, integral e equitativa , conforme preconizado pela Lei n° 8.080/1990 .

b) SERVICOS DE CONTROLADORIA DE ACESSO
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Os servigos de controladoria de acesso serdo compostos por equipe de monitoramento
na porta principal, controlando o fluxo de acesso nas 24 horas do dia, durante toda semana,

incluindo finais de semana e feriados.
c)- SERVIGCOS DE HIGIENIZAGAO E LIMPEZA

Os servigos de higiene e limpeza sera composto por equipe técnica competente nas 24
horas do dia, durante toda semana, incluindo finais de semana e feriados executando todas
limpeza e higienizagdo dos ambientes, recolhimento de lixo orgénico e hospitalar, manejo e

armazenamento em local indicado, até a coleta do lixo por empresa especializada.
d) ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO RISCO

Sera realizado na porta de entrada a todo paciente que chegar na unidade, de inicio
um novo servico de acolhimento independente da sua condigdo clinica, em seguida
encaminhado a Classificacdo de Risco que sera realizada por Enfermeira capacitada
tecnicamente para avaliar os riscos do paciente de acordo com a gravidade clinica, potencial
de risco, agravos a saude ou grau de sofrimento, seguindo protocolos técnicos de
classificagéo de risco determinados pela Santa Casa.

e) ATENDIMENTO MEDICO

A presente proposta tem como miss&o a contratagéo de profissionais médicos para o
Pronto Socorro e Ambulatorio de especialidades com numero de profissionais suficientes para

atendimento conforme demanda e funcionamento da unidade.

f) ATENDIMENTO MULTIDISCIPLINAR

A
£ 1

_'r r;_ /_. !
.'I.r*,”f“; i
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Propde um servigo multidisciplinar, sendo realizado por equipe de profissionais das
diversas areas de satde, com um corpo de colaboradores suficientes as necessidades da
Unidade, sempre registrados as informagdes nos sistemas de dados da Unidade.

« Atendimento de Enfermagem — realizado por equipe técnica competente composta por
enfermeiros e técnicos de enfermagem, em conformidade com o dimensionamento
apresentado pelo Conselho Regional de Enfermagem, com capacitagdo em
urgéncia/emergéncia durante 24 horas por dia ininterruptamente;

. Servico de Apoio Diagnéstico de Radiodiagnéstico — realizado por equipe técnica
composta por técnicos de radiologia, devidamente inscritos em seu Conselho de
Classe;

. Servico de Apoio Diagndstico eletrocardiografia — realizado por equipe técnica de
enfermagem para atender as necessidades do Pronto Socorro;

. Assisténcia Farmacéutica — realizado por profissional capacitada devidamente inscrita
em seu Conselho de Classe, atuando como Coordenadora para garantir o controle
efetivo de materiais e medicamentos, em especial psicotrépicos para atender a
demanda da Unidade do Pronto Socorro, como também executar o controle e
dispensagédo dos medicamentos e materiais;

« Servico de Controle de Acesso — realizado por equipe capacitada a controlar e orientar
o fluxo de pacientes, acompanhantes dentro da Unidade de Salde, agindo com
protocolos de seguranga e acesso durante toda’ semana, finais de semana e feriados
nas 24 horas do dia ininterruptos;

. Servigo de higiene e limpeza — realizado por equipe técnica competente nas 24 horas
do dia, durante toda semana, incluindo finais de semana e feriados executando todas
limpeza e higienizagdo dos ambientes, recolhimento de lixo orgéanico e hospitalar,
manejo e armazenamento em local indicado, até a coleta do lixo;

« Servico de Esterilizagdo — realizado por profissional para garantir as atividades do
reprocessamento global dos dispositivos reutilizaveis, em acordo com legislagdes

especificas, com equipe suficiente a garantir que os servicos médicos necessarios ao
uso de instrumentais, néo seja prejudicado;
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« Apoio Administrativo — realizado por Equipe capacitada e experiente para execugao

dos servicos administrativos em geral, Coordenagdo Médica, Coordenagéo de

Enfermagem, Recursos Humanos, Contabilidade, Juridico, Controladoria e Prestagéo

de Contas e Atividades de Educagao Permanente;

« Manutengdo das Comissées de Controle de Infecgado, Hospitalar, Comisséo de Revis&o

de Prontudrio, dentre outras necessarias para o pleno funcionamento da Unidade;

QUADRO DE TRABALHADORES DO HOSPITAL:

TIPO DE
NOME Fungédo CONTRATO

ANA PAULA CHIQUINI ENFERMEIRO CLT
CAMILA FERNANDA CABRERA ENFERMEIRO CLT
DOUGLAS HENRIQUE ENFERMEIRO CLT
ELIS BUENO DOS SANTOS ENFERMEIRO CLT
FELIPE FRANCISCO MOREIRA ENFERMEIRO CLT
FLAVIA THOME MARCHIONI ENFERMEIRO CLT
JEFFERSON LUCAS SOBRINHO ENFERMEIRO CLT
JENIFER ISABELA CORREA ENFERMEIRO CLT
LUCIANA AMARO DOS SANTOS ENFERMEIRO CLT
NATHALIA FERNANDA ALVES ENFERMEIRO CLT
ATHAYDE ANTONIO ALVES NETO TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
LUCAS CESAR GERALDINI TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
LIVIA ROBERTA DE SOUZA TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
LUCIANA APARECIDA MORELI TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
ROSMERI JACINTO GOMES DA TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
SERGIO EDUARDO GREGATI TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
VANESSA DA CONCEICAO SANTOS MENEZES | TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
ANA CLAUDIA FELIX DOS SANT TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
GIOVANA CAROLINA MARTINS D TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
GRAZIELE PEREIRA DOS ANJOS TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
HENRIQUE ELIEZER DA SILVA TECNICO (A) ENFERMAGEM CLT
NATASHA ALICE GUIMARAES DE AZEVEDO AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
DAVICKSCON RODRIGUES PEREIRA AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
MARCOS FERNANDES SANTANA AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
MARIA APARECIDA SCARANTE CABRERA AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
MARIA SIMONE SOUZA BEZERRA AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
VITORIA NICESIO DE SOQUZA AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
| DAYANA NEVES PEDRO AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
KAREN RODRIGUES AUXILIAR DE ENFERMAGEM CLT
NILVA DONIZETI PACHIOLI ESCRITURARIO (A) CLT
ROSELI MARIA VITOR LIMA FAXINEIRO (A) CLT
MARIA DE FATIMA GOUVEA AUXILIAR DE LIMPEZA CLT
MICHELLE SOUZA DE FREITAS AUXILIAR DE LIMPEZA CLT
BENEDITA MARTHA LUCA AUXILIAR DE LIMPEZA CLT
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MARIA DIONETE DO CARM AUXILIAR DE LIMPEZA CLT
FABIA LUCIANA MARQUES TECNICO (A) EM RADIOLOGIA CLT
EVANDRO POLETI FARMACEUTICO (A) CLT
OLINDA DA CRUZ COZINHEIRO (A) CLT
BRUNO BATISTA DE MENEZES VIGIA CLT
FABIO DE OLIVEIRA RIBEIRO VIGIA LT
RUBENS AUGUSTO DOS SANTOS VIGIA CLT
CLAUDIA PATEZ DA SILVA RECEPCIONISTA CLT
JULIA CRISTINA DE SOUZA RECEPCIONISTA CLT
MARIA EDUARDA NOGUEIRA RECEPCIONISTA CLT
MARIA LUIZA AMARO DOS SANT RECEPCIONISTA CLT
THIERRY GONCALVES PEDRO RECEPCIONISTA CLT
GABRIELLY APARECIDA RICAR RECEPCIONISTA CLT
MARIA LAYANE VITURINO DA RECEPCIONISTA CLT
A CONTRATAR RECEPCIONISTA CLT
A CONTRATAR RECEPCIONISTA CLT
A CONTRATAR AUXILIAR DE TI CLT
ZILDA APARECIDA SEBASTIAO AUXILIAR DE COZINHA CLT
DEBORA APARECIDA SANTANA AUXILIAR DE FARMACIA CLT
DENISE DE MEDEIROS BRANQUINH AUXILIAR ADMINISTRATIVO CLT
MARIA CLARA JESSICA CALAS ADMINISTRADOR (A) HOSPITALAR CLT
JOSE MARCIANO VALENTE SUPERVISOR EM RADIO CLT
MARIA FERNANDA SOARES NUTRICIONISTA CLT
7 - PLANO DE METAS
METAS FiSICAS — ATENDIMENTOS CONTRATADOS PELO SUS-SP
a) AMBULATORIO
Populagao
Procedimento/descricao F.P.O Financeiro |Referenciada
(Municipio)
0202 Diagnostico E Laboratério Clinico 1 R$ 6.000,00
0204 Diagnostico Por Radiologia 1 R$ 3.500,00
04.01.01.001-5 Curativo de Grau Il com ou sem
debridamento (média e alta) . A% T .
r

04.01.01.004-0 Eletrocoagulograma de
lesao cutanea (media)

2 R$ 23,60

| pele anexos e mucosa (média)

04.01.01.005-8 Excisdo de lesdo e ou sutura de ferimento da

3 R$ 29,48

/)
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04.01.01.097—4 Exeresg d_e tumor de pele e anexas, cisto 9 R$ 04,32
cebaceo e lipoma (médiaj
04.01.01.010-4 Incisdo e drenagem de abcesso (média) 2 R$ 23,68
04.01.01.011-2 Retirada de corpo estranho 3 R$ 35,52
04.04.01.027-0 Remogao de cerume 2 R$ 11,26
b) URGENCIA/EMERGENCIA
Populacéo
Procedimento/(urg/emergéncia) | F.P.O Financeiro | Referenciada
(Municipio)
.01.06.002-9 ‘ t éncia co a
03'01 06 Atendi-men 0 dg urgencia c' m observacao 30 R$ 373,11
sté 24 horas em atengao especializada (meédia)
03.91'.06.009-6 Atendimento médico de pronte atendimento 150 | R$ 1.650,00
(média Ibir4
= s : = ira
03.911.06.010-0 Atendimento ortopédico com imobilizagao 13 R$ 169,00
(média)
03‘01'_19‘001'2 Adn?mzstra(;ao de medicamentos na atencao 50 RS 37.80
especializada (média)
c) ULTRA-SONOGRAFIA
Procedimento/descri¢do Fisico | Financeiro Total
02.05.02.003-8 Ultra-sonografia de abdomen Superior (amb/AIH) 20 R$24,20| R$ 484,00
02.05.02.004-6 Ultra-sonografia de abdémen (amb/AlH) 20 R$ 24,20 R$ 484,00
02.05.02.004-6 Ultra-sonografia de abdomen (amb/AlH) 20 R$ 24,20 R$484,00
02.05.02.006-2 Ultra-sonografia de articulagao (amb) 1 R$ 24,20 R$ 24,20
02.05.02.007-0 Ultra-sonografia de bolsa escrotal (amb/AlH) 1 R$ 24,20 R$ 24,20
02.05.02.009-7 Ultra-sonografia de mama bilateral (amb/AlH) 20 R$ 24,20| R$484,00
02.05.02.010-0 Ultra-sonografia de Prostata Via Abdominal ( amb) 2 R$ 24,20 R$48,40
02.05.02.012-7 Ultra-sonoirrafia-de tireoide (amb/AlH) 2 R$24,20| R$48,40
02.05.02.013-5 Ultra-sonografia de térax (extracardiaca) (amb/AIH) 10 R$ 24,20 R$ 242,00
02.05.02.014-3 Ultra-sonografia obstétrica (10 a 49 anos (amb/AlH) 22 R$ 24,20| R$532,40
02.05.02.016-0 Ultra-sonografia pélvica (ginecologica) (Amb/AIH) 22 R$24,20| R$532,40
02.05.02.018-6 Ultra-sonoirrafia transvaginal (amb/AIH) 22 R$ 24,20 R$532,40
TOTAL 162 R$ 0,00 | R$3.920,40
<)
N
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d) INTERNAGAO - numero de leitos e de AIH conveniada/contratada pelo Sus
por especialidade:
e Quantidade ]
Internacdes Contratualizada Total de leitos Existentes
Leito Clinica Médica 08 15
Leito Obstétrico Clinico 00 04
Leito Pediatrico Clinico 01 04
Leito Cirurgia Geral 00 04
TOTAL 09 27

METAS QUALITATIVAS - ATENDIMENTOS CONTRATADOS PELO SUS-SP
. &

1. Manter em funcionamento e apresentar relatérios, com as medidas adotadas das
seguintes Comissoes:

a. Revisdo de Obitos - mensal

i. Apresentar mensalmente de relatério da Comissao de Reviséo de
ii. Obitos com andlise dos obitos por faixa etaria e medidas adotadas.
iii. Notificagdo dos ¢bitos matemos no sistema (SIM);
iv. Encaminhar mensalmente relatério dos 6bitos matemos e infantis, ao
gestor local.

b. Revisdo de Prontuario — trimestral

i. Apresentar, trimestralmente relatério, contendo itens relacionados a
organizagao dos prontuarios € a qualidade dos registros.

¢. CCIH- trimestral

i. Apresentar o relatorio da CCIH com a analise das ocorréncias. Do
periodo e das medidas adotadas (centro cirurgico, UTI, bergario,
patolégico, etc).

2. Participar nas politicas prioritarias do SUS A
a. Humaniza SUS s.-_{,_-:-" /i

o

3. Manter 0s dados do CNES atualizados, em especial dos
servigos!equipamentosirecursos humanos. A entidade se compromete a encaminhar
trimestralmente & Secretaria Municipal da Estancia Hidromineral de Ibira,
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Coordenadoria Municipal de Saude o0 relatério do periodo com relato resumido das
alteragdes/inclusdes/exclusoes ocorridas no perfodo.

4, Apresentar, no minimo 95% das altas hospitalares, no faturamento hospitalar ao SUS
- na prépria competéncia, ou seja, no inicio do més subsequente.

5. Informar quais os treinamentos e capacitagbes estdo em curso ou previstos para as
equipes técnicas e de gerenciamento (Desenvolvimento institucional)

6. Gestdo Hospitalar

a. A instituigho se compromete a manter equipe de monitoramento e
acompanhamento do Convénio/Plano Operativo, cuja indicacdo sera
formalizada por meio de Oficio.

b. A equipe indicada sera a responsavel por encaminhar todas as informagdes ou
relatorios solicitados/ pactuados neste Plano Operativo, Nnos prazos fixados.
Devera ainda participar das reunides de avaliagao.

c. A instituicdo se comprometie a apresentar anualmente as licencas/alvaras da
Vigilancia Sanitaria ou o protocolo de renovagao.

d. Manter contratos, vigentes, de manutencgédo dos equipamentos.

e. Manter limpeza das caixas d'agua, controle de pragas, de acordo com normas
especificas, apresentando documentac¢do que comprove essas atividades.

f. Promover ou permitir a participagéo de técnicos ou dirigentes em CUrsos,
capacitagdes, treinamentos que possam contribuir com a melhoria do
funcionamento da instituicao. Apresentar relatorio trimestral com o nome, Curso
e data que seus funcionarios ou prepostos participaram.

7 - REGULAGAO E CONTROLE

A Santa Casa de Misericordia de Ibira ndo utiliza nenhum sistema de regulagao.

AMBULATORIO

Os pacientes chegam até o hospital espontaneamente, para atendimento no Pronto
Socorro anexo a Santa Casa. E, referenciados pela Unidade Basica de Sautde, portando guia
de encaminhamento. .

INTERNAGAO

Uma das portas de entrada é o Pronto Socorro da Santa Casa. Outros casos sao
referenciados pela Unidade Basica de Saude, que sd0 avaliados pelo médico plantonista e,
se constatada a necessidade de internagao, em seguida é preenchido o Laudo Médico para
emissdo de AlH. Apos verificacdo de disponibilidade de leito, efetiva-se a internagéo. Vi
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1

O Laudo Médico € enc
Ibir4, Coordenadoria Municipal
emisséo da AlH é devolvida ao h

UTILIDADE PUBLICA: Lei Municipal
N° 89.685 — Isencéo Patronal N° 44

Tel.; (17)3551 1311 -U

7 — ACOMPANHAMENTO E AVALIAGAO

A avaliagédo de dese
ocasido em que sera veri
insercdo da unidade no sistema de
devera ser informado ao servigo co

corregao.

8 — FONTE DE RECURSOS

mpenho da instituigao sera rea
ficado o cumprimento das me
regulagéo e de controle.

1. TETO MAC (conforme plano operativo)

FONTE MENSAL ANUAL

SIA R$ 15.903,05| R$ 190.836,60
SIH R$ 11.200,00 R$ 134.400,00
INCREMENTO R$ 1.350,74| RS 16.208,88
TOTAL R$ 28.643,08| R$ 343.716,96

2. Assisténcia Financeira Complementar
enfermagem e necessaria ao cumprim
cuja destinacao devera ser aplicada con
anexado ao presente Termo
setembro de 2023"; R$ 34.68

e em con

N° 593 - Lei Estadual N° 7.906 - Decreto Federal
006002259/9716 - CNPJ N° 48.321 .038/0001-92
AV. JOSE BUENO CAVALEIRO 600 - IBIRA — SP — CEP 15860-000 - CAIXA POSTAL 24
rgéncia e Emergéncia 24 Horas: (17) 35611312

aminhado a Secretaria Municipal da Estancia Hidromineral de
de Saude, érgdo emissor e autorizador. Apo6s autorizagao e
ospital para faturamento e arquivo.

Os casos de maior complexidade s&o repassados para regu
Central de Regulagéo de Oferta de Servigos de Saude.

lacdo da CROSS/SP -

lizada conforme cronograma anexo,
tas fisicas e qualitativas, bem como a
O n3o cumprimento de metas
ntratado juntamente com as medidas

propostas de

destinada ao pagamento dos profissionais de
ento do 'Piso Salarial Nacional da Enfermagem’,
forme aprovado em Plano de Trabalho que segue
formidade com a Lei Municipal 2.653 de 06 de
3,33/MES - R$ 416.200,00/ANUAL

FONTE MENSAL ANUAL
Piso Salarial Nacional da Enfermagem R$ 34.683,33 | R$ 41 6.200,00
TOTAL R$ 34.683,33 | R$ 416.200,00
Periodo QTD Valor unitario Total Mensal Total Anual T
Enfermeiros 13 R$ 1.118,83 R$ 14.544,80 R$ 174.537,60
Aux. de Enfermagem 13 R$ 345,54 R$ 4.491,96 R$ 53.903,52
Tec. de Enfermagem 12 R$ 1.303,88 R$ 15.646,57 R$ 187.758,84 |
TOTAL 48 RS 2.667,95 RS 34.68333 | R$ 416.199,96 | -

L i
ET

it
:y{'.- {
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3. Lei Municipal 2.699 de 14 de junho de 2024 e verba oriundo do programa SuUS-Paulista —
Resolugéo n° 86 de 24/04/2024 — SES/SP.

FONTE MENSAL ANUAL
Programa SUS-Paulista - Resolugdo n° 86 de 24/04/2024 - RS 27.692,42| R$ 332.309,00
SES/SP
TOTAL R$ 27.692,42| R$ 332.309,00

TOTAL GERAL

FONTE MENSAL ANUAL

SIA R$ 15.903,05 R$ 190.836,60
SIH R$ 11.200,00 R$ 134.400,00
INCREMENTO R$ 1.350,74 R$ 16.208,88
Piso Salarial Nacional da Enfermagem R$ 34.683,33 R$ 416.200,00
Programa SUS-Paulista — Resolugdo n° 86 de
24/04/2024 — SES/SP R$ 27.692,42 R$ 332.309,00
TOTAL R$ 91.018,83| R$ 1.092.225,96

9 — ETAPAS OU FASES DE EXECUGAO

T 1 | 10 | Levantamento danecessidade . —
' Pesquisa de pregos e busca do melhor fornecedor de servigos €

3.1 J08 ,ESCQ’JQ_G.‘?Q@E??QQF es, prestadores de servicos e materiais
4 | 365  Contratagao dos fornecedores, prestadores de servigos e materiais |
5

| 365  Realizagdo das atividades pr. opostas no objeto do plano de trabalho

| ' \ Realizagédo dos servigos de Pessoal e Encargos, Materiais de Usoe
6 | 365  Consumo em Geral, prestagdo de servicos por terceiros, e Servigos
| | |deutilidads pablica. |

e | Pagamento dos servigos de Pessoal e Encargos, Materiais de Uso e |

7 | 365 | Consumo em Geral, prestagao de servigos por terceiros, € servigos |
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10 - PLANO DE APLICAGAO FINANCEIRA

A Planilha abaixo ndo contempla previsdo de pagamento das horas extras dos funcionarios, uma
vez que sdo varidveis e eventuais verbas rescisérias a serem pagas por ocasido da rescisao
trabalhista, fundamentada pela Lei n. 13019/2014, alterada pela Lei 13204/15 que regulamenta
esta parceria em seu artigo 46 a incidéncia desta despesa. Portanto na ocorréncia do fato
durante a vigéncia do Termo, as verbas rescisorias serdo custeadas integralmente pela
Prefeitura Municipal da Esténcia Turistica de Ibira mediante calculo rescisério a ser apresentado

na data do evento com base nas previsoes.

A previsdo de remanejamento para 31 de dezembro de 2024 ficara em R$ 25.224,83 referente
ao piso da enfermagem, R$ 2.069,39 referente ao MAC, dessa forma fica autorizado a aplicagéo
para na execugao em 2025.

CategoriadaDespesa |  Despesa ~°|  Mensal Valor 86

CECURSOENUMINGS | o8 EORDERADEES R$19.294,71 |R$ 231.536,52 | 25,51%
(Exceto Diretoria)

SERVIGOS MEDICOS 15::‘\2:’35 MEDICOS PESSOA R$ 39.081,14 | R$ 468.973,68 | 51,67%
SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO =0

SERVIGOS DE TERCEIROS | 1cRaREUTICO (SADT) R$ 6.404,36 | R$ 76.852,32 8,47%

GENEROS ALIMENTICIOS GENEROS ALIMENTICIOS R$ 10.000,00 | R$ 120.000,00 13,22%

DIVERSOS DIVERSOS R$ 850,00 | R$ 10.200,00 1,12%

TOTAL DE GASTOS R$ 75.630,21 | R$907.562,52 | 100%

11 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

N° Parcela !. Prevn:séésoed?lg ::fass a C Valor da Parcela
| Janeiro/2025 | R$75.630,21
i R T
M_a_n; 0;‘2025 ......... . ll e bt R$ 75.336;51 ..............................
_______________________________________________________ e e e a7
e it e e M
' 6° _Junho!2025 ..................................... - = $7'5'.'636:i:'l"_
T° i Julho/2025 i R$ 75.630,21
8
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T

(el " I ~ Agosto/2025 R$ 75.630,21 |
—§ | Sewmmbro025 | Remesa
e ——— A —— e L i iy e e i AT
10° . Outubro/2025 ! R$ 75.630,21
S - | T T i e
''''''' 12 | " Dezembro/2025 | R$ 75.630,21 B
___________________________ T S { e R "
10 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
MAC/SUS PAULISTA
Banco: Banco do Brasil (001)
Agéncia: 4615-9
Conta Corrente: 7288-5
Piso Enfermagem
Banco: Banco do Brasil (001)
Agéncia: 4615-9
Conta Corrente: 11.424.3
12 — PREVISAO DE EXECUGAO
Inicio de Vigéncia: 01/01/2025
Término da Vigéncia: 31/12/2025
13 — OUTRAS PARCERIAS
(X) Secretaria Estadual de Saude: (Emendas Parlamentares)
(X) Ministério da Satde: (Emendas Parlamentares) /)

Ul
\—
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14 — DECLARAGAO

Na qualidade de representante legal do proponente, fago a presente declaragao, para
os devidos fins de comprovagéo junto a Prefeitura Municipal de Ibira, sob as penas da

legislagdo vigente, de que ndo subsistem quaisquer débitos ou pendéncias junto aos 6rgédos
ou entidades da Administragdo Publica, seja Federal, Estadual ou Municipal, que possam, de
qualquer forma, obstruir a transferéncia dos recursas financeiros previstos no Plano de

Trabalho ora apresentado.

bira/SP 30 DE DEZEMBRO DE 2024

2

Julio Cesar Lanza
Provedor
Proponente

15 - APROVAGAO PELO CONCEDENTE

Aprovo o presente Plano de Trabalho.

H&m-o{- ,O;Z PN 1 22 S

o

Secretaria Mﬁhlcipal de Salde Preféito-Municipal \
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Prefeitura Municipal da Estiancia Turistica de Ibird
Estado de Sdo Paulo
Paco Municipal Sebastido Antdnio Zitto
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CNPJ/MF 45.158.193/0001-41

REPASSES AQO TERCEIRO SETOR - TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
TERMO DE CONVENIO

ORGAO/ENTIDADE PUBLICO(A): PREFEITURA DA ESTANCIA TURISTICA DE IBIRA

ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL PARCEIRA: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IBIRA, CNPJ/MF
48.321.038/0001-92, sede na Av. José Bueno Cavalheiro, 600, Centro, Ibira, SP.

TERMO ADITIVO 001/2025 AO TERMO DE CONVENIO N° 001/2023

OBJETO: Integrar a CONVENIADA ao Sistema Unico de Satde — SUS e definir a sua inser¢do na rede
regionalizada e hierarquizada de ac¢des e servicos de salide consistentes na prestagdo de servigos medico-
hospitalares e ambulatoriais, em regime complementar aos servigos prestados pelo Municipio, visando a
garantia da atengdo integral 3 saide dos municipes que integram a regido de salude na qual a
CONVENIADA esta inserida, e conforme Plano Operativo anexo.

Pelo presente TERMO, nos, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentas / o processo de prestacdo de contas, estard(do) sujeito(s) a
anélise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, cujo trdmite processual ocorrerd
pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestagdes de interesse,
despachos e decises, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo Eletr6nico, conforme
dados abaixo indicados, em consonéncia com o estabelecido na Resolugdo n2 01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletrdnico, todos Despachos e Decisbes que vierem a ser tomados,
relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Didrio Oficial do Estado, Caderno do Poder
Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, em conformidade com o art. 90 da Lei
Complementar n2 709, de 14 de janeiro/1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos
processuais, conforme regras do Cédigo de Processo Civil;

d) as informacdes pessoais do(s) responsavel (is) pelo érgdo concessor e entidade beneficiar, estdo
cadastradas no médulo eletrénico do “Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos no
artigo 22 das Instrugdes n® 01/2020, conforme “Declaragdo(des) de Atualizagdo Cadastral” anexa(s);

2. Damo-nos NOTIFICADOS para:

a) 0 acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente publicagao;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e formas legais e regimentais, exercer o direito da defesa,
interpor recursos e o mais que couber.

IBIRA, 2 DE JANEIRO DE 2025.

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO PUBLICO | AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE

CONVENENTE: BENEFICIARIA:

Nome: Nivaldo Domingos Negrao Nome: Julio Cesar Lanza
Cargo: Prefeito Municipal Cargo: Provedor
CPF/MF 045.572.618-33 CPF/MF 290.277.758-26

Responsaveis que assinaram o ajuste e/ou | Responsdveis que assinaram o ajuste efou
Parecer Conclusivo PELO ORGAO PUBLICO | prestagdo de contas PELA ENTIDADE

CONVENENTE: CONVENIADA
Nome: Nivaldo D Nome: Julio Cesar Lanza
Cargo: Prefeito Munici L, Cargo: Provedor

CPF/MF 045.572.61%3 CPF/MF Julio Cesar Lanza

Assinatura:

— \ s

Assinatura:

A Gnica Agua Mineral com Vanédio, vocé encontra em Termas de Ibira




Prefeitura Municipal da Estincia Turistica de Ibird
Estado de Sdo Paulo
_ Pago Municipal Sebastido Antonio Zitto
Praga José Bernardino de Seixas 01 — Centro — CEP 15.860-000-IBIRA - (17) 3551-9900
CNPJ/MF 45.158.193/0001-41

PARECER DO ORGAO TECNICO

Referéncia: Repasse ao Terceiro Setor — Termo Aditivo 001/2025 ao Termo de Convénio
001/2023

Organizagio da Sociedade Civil/Proponente: SANTA CASA DE MISERICORIA DE
IBIRA, CNPJ/MF 48.221.038/0001-92, sede na Rua José Bueno Cavalheiro, 600, Centro,
Ibird, SP.

Objeto proposto: Integrar a CONVENIADA ao Sistema Unico de Saide — SUS e definir a
sua inser¢do na rede regionalizada e hierarquizada de agdes e servigos de satide consistentes
na prestagao de servigos médico-hospitalares e ambulatoriais, em regime complementar aos
servigos prestados pelo Municipio, visando a garantia da atengdo integral a saude dos
municipes que integram a regiao de saude na qual a CONVENIADA esta inserida, e

conforme Planos Operativos anexos.

Valor total do repasse: - R$ 1.092.225,96 (um milhdo e noventa e dois mil, duzentos e vinte
€ Cinco reais e noventa e seis centavos)

Periodo:- Exercicio de 2025.

Tipo de parceria:- Convénio

Em andlise da proposta apresentada pela Organizag¢ao da Sociedade Civil acima referenciada
e que do mais consta, nos termos do art. 35, V da Lei Federal n. 13.019/2014, conforme
nomeagdo em Portaria 91 de 08 de janeiro de 2025, ATESTAMOS, que:-

a) no mérito a proposta esta em conformidade com a modalidade de parceria adotada;

b) ha identidade e reciprocidade de interesse das partes na realizagdo da parceria, em mutua
cooperacao;

¢) ha viabilidade de sua execugdo, inclusive no que se referente aos valores estimados, que
sdo compativeis com 0s pregos praticados no mercado;

d) o cronograma de desembolso previsto no plano de trabalho, esta adequado e permite a
sua efetiva fiscalizagdo;

) os meios disponiveis a serem utilizados para a fiscalizagio da execugdo da parceria, assim
como dos procedimentos a serem adotados para avaliacdo da execugio fisica e financeira,
no cumprimento das metas e objetivos, serdo: - visitas “in loco”, abordagem dos usuarios,

prestagdes de contas mensais e anual, acompanhamento continuo dos servigos prestados.

A Gnica Agua Mineral com Vanadio, vocé encontra em Termas de Ibira
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f) os elementos minimos de convicgdo e de meios de prova que serdo aceitos pela
administracdo publica municipal na prestagdo de contas serdo os previstos no Decreto
Municipal que regulamenta as parcerias;

g) houve designagdo do gestor da parceria;

h) houve designagao da comissao de monitoramento e avaliacdo da parceria;

i) ha compatibilidade entre a alternativa escolhida e a natureza e o valor do objeto da
parceria, a natureza e o valor dos servi¢os, e as compras passiveis de contratagao, conforme
aprovado no plano de trabalho,

Sub censura, ¢ este o nosso Parecer.

Ibira, 8 de janeiro de 2.025.

i
Sileni Cristina Cioca Gati

Secretaria Municipal de Saude

Diante da aprovacido da Gestora de Repasse ao Terceiro Setor e da Secretaria Municipal de
Saude, da drea de Saide acima identificada, aprovo os Planos de Trabalho da SANTA
CASA DE MISERICORIA DE IBIRA, CNPJ/MF 48.221.038/0001-92, sede na Rua José

Bueno Cavalheiro, 600, Centro, Ibira, SP, para o exercicio de 2025, como Chefe do Poder

Executivo. ( >
Ibira, % s /DRSS
0 %
Wgos Negrio

Prefeito Municipal

A unica Agua Mineral com Vanédio, vocé encontra em Termas de Ibira




