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I —CONCEDENTE

Orgio: Secretaria de Estado da Saude de Goias | CNPJ: 02.529.964/0001-57

Gestor: Rasivel Dos Reis Santos Junior Processo: 202400010005648

Endereco: Rua SC-1, 299 — Parque Santa Cruz — Goiania-GO

3 —-DADOS DA UNIDADE ASSISTIDA

Unidade: Fundacao Crista Angélica — HCRV

| CNES: 2814218

Endereco: Rua Tiradentes n® 822 . Santo Agostinho

Cidade: Rio Verde Esfera Administrativa: Publica Natureza: Entidade sem fins

lucrativos

Servicos ofertados: (x) Ambulatorial (x) Internacdo (x)UTI (x) SADT (x) Hospital dia

L] Outros:

4 -DESCRICAO DO PROJETO

Titulo do projeto: Prestacao de Servigos Periodo de execugdo: 1 Ano

em Radiologia Inicio: 06/2024

Término: 06/2025

Identificacao do objeto: Custeio na Prestacao de Servicos de Radiologia

Justificativa: Dar continuidade e melhorias no oferecimento de atendimentos de Servigos de
Radiologia com exames de: Raio X, Mamografia, Ultrassonografia , proporcionando
atendimento digno, seguro, humanizado e de qualidade aos pacientes da Instituicao.

S —METAS A SEREM ATINGIDAS PELA UNIDADE ASSISTIDA

ATENDIMENTO

Descricao

Quantidade Valor/se for o caso
realizada/més

Atos nao médicos — Radiologia
Empresa: Embrax Servigos Radiologicos CNPJ: 19992 118/0001-71

Contrato fixo | Contrato fixo:
+plantdes | RS 25.084,00 +
50,00 por plantao

extra




6 —VALOR DO PROJETO

| Valor global: 100.000,00

| Valor mensal: 100.000,00

7 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

ANO: 2024 ANO: 2025
Mes Valor em RS Mes Valor em R$
Janeiro Janeiro
Fevereiro Fevereiro
Marco Marco
Abril Abril
Maio Maio
Junho 100.000,00 Junho
Julho Julho
Agosto Agosto
Setembro Setembro
Outubro Outubro
Novembro Novembro
Dezembro Dezembro

8 — OBRIGACOES

8.1 — Da concedente

I — Realizar o repasse dos recursos, conforme cronograma de desembolso;
IT — Suspender os repasses em caso de nao prestagdo de contas.

8.2 —-DO PROPONENTE

I — Firmar mstrumento juridico com a unidade assistida para viabilizar os repasses de recursos
financeiros recebidos da Concedente, conforme o caso;

II — Realizar os repasses dos recursos recebidos da Concedente a Unidade Assistida em até 5
(cinco) dias uteis, a contar do crédito do montante no Fundo Municipal de Saude, conforme o
caso;

III — Garantir o acesso aos servigos de saude descritos no quadro de metas;
IV —Nao utilizar os recursos disponibilizados para execugao do projeto em:

a) Taxas ou comissoes de administracao, geréncias ou similares, ou, ainda, gratificagoes,
consultorias, assessorias técnicas ou de qualquer espécie de remuneracao adicional a servidor ou
contratado que pertenca aos quadros do beneficiario, de 6rgaos ou de Administragcdes Publicas
Federal, Estaduais ou Municipais;

b) Pagamento de aposentadorias e pensdes;

c) Assisténcia a saude que ndo atenda ao principio da universalidade;

d) Finalidade diversa do objeto ou da forma estabelecida do plano de trabalho, ainda que
em carater de emergéncia;

e) Atribuicdes de vigéncia ou de efeitos financeiros retroativos;

f) Despesas com publicidade;

2) Despesas com taxas bancarias, multas, juros ou atualizagdes monetarias, inclusive

referentes a pagamentos e recolhimentos efetuados fora dos prazos, ressalvadas as hipoteses
constantes de legislacdes especificas; e




h) Despesas em data anterior ou posterior a vigéncia do plano de trabalho, quando a ag¢ao
nao for de carater continuado.

V — Franquear o acesso aos componentes do Sistema Nacional de Auditoria do SUS a qualquer
momento ou época, independente de aviso prévio;

VI — Realizar a prestacdo de contas da utilizagao dos recursos;

VII - Movimentar os recursos recebidos do Plano em conta corrente aberta especificamente para
este fim.

9 — DA AVALIACAO DO CUMPRIMENTO DAS METAS

A Prestagao de Contas, parcial ou final, relativa aos repasses por meio de Portaria, na
modalidade fundo a fundo, € obrigatoria, conforme disposto em legislagcdo especifica e suas
alteragdes. A Prestacdo de Contas Parcial consiste na documenta¢do a ser apresentada para
comprovar a execucao de uma ou mais parcelas recebidas quando os recursos forem liberados na
forma de parcelas ou apos 6 (seis) meses da sua transferéncia. Quando a liberacdo dos recursos
ocorrer em 3 (trés) ou mais parcelas, a prestacao de contas parcial referente a primeira parcela é
condi¢do para a liberacdo da terceira e a prestagdo referente a segunda, para a liberacao da
quarta, e assim sucessivamente. A Prestacdo de Contas Final, produto da consolidacao das
Prestagoes de Contas Parciais ou referentes ao total recebido de uma so vez, € aquela
apresentada depois da consecugdo do objeto ou objetivos pactuados, até 60 (sessenta) dias apos
sua execucao.

10 - DECLARACAO DO PROPONENTE

Na qualidade de representante legal FUNDACAO CRISTA ANGELICA — HOSPITAL DO
CANCER DE RIO VERDE, declaro, para fins de prova junto a Secretaria de Estado da Satde —
SES/GO, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexistem débitos de qualquer natureza junto
a quaisquer orgdos ou Entidades da Administracdo Publica Estadual, que impegam a
transferéncia de recursos oriundos de dotagdes consignadas no Or¢camento do Fundo Estadual de
Saude — FES, na forma deste Plano de Trabalho.

em / /

Assinatura:

Ana Paula Marques Rizzi

11 - APROVACAO DA CONCEDENTE

Ante a manifestagdo favoravel das areas técnicas da SES/GO envolvidas na avaliagdo da
viabilidade de execucao do presente Plano de Trabalho, conforme pareceres e despachos
acostados nos autos, o Secretario de Estado da Saide APROVARA o Plano de Trabalho por
meio da homologag¢do da Portaria a ser publicada no Diario Oficial do Estado de Goias,
determinando sua execugao, observadas as regras da Portaria que instituiu o financiamento.

—
o
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