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Orglo: CNPJ:
Sccretaria de Estado da Saude de Goids 02.529,964/0001-57
Gestor: Processo:
Rasivel dos Reis Santos Jiinior 202400010004585
Enderego:
Rua SC-1, 299 — Parque Santa Cruz — Goidnia-GO

2 — IDENTIFICACAO DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Nome: Fundo Municipal de Satde de Baliza-GO CNPJ do FMS:

11.328.999/0001-19
Gestor: Giselly Silva de Moraes CPF: 999.174.591-20
Endereco:

Av. Matheus Grosse, N° 829-6 — Residencial Aguas do Araguaia, Baliza/GO, CEP: 76250-
000

Dados bancdrios:
Banco: 104 Agéncia: 4782 Conta-corrente: 71.249-6

3 —-DADOS DA UNIDADE ASSISTIDA

Unidade: ESF Oziel Alves Pereira CNES: 6783341

Endereco: Assentamento Oziel, s/n°, Zona Rural, Baliza/GO

Cidade: Baliza/GO Esfera Administrativa: Pablica
Natureza: Administragdo publica

Servigos ofertados:
(x ) Ambulatorial ( ) Internagdo ( )UTI( ) SADT () Hospital dia

[J Qutros:

3.] - DADOS DA UNIDADE ASSISTIDA
Unidade: Farmécia Municipal de Baliza CNES: 0036110

Endereco: Rua Siio Sebastifio, n° 100, Centro, Baliza/GO

Cidade: Baliza/GO Esfera Administrativa: Pablica
Natureza: Administracfio pablica

Servigos ofertados:
(x ) Ambulatorial ( ) Internagiio ( JUTI( ) SADT () Hospital dia

O Qutros:
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3.2-DADOS DA UNIDADE ASSISTIDA

Unidade: ESF Marlene Nery Ribeiro CNES: 2500132

Enderego: Rua da Prata, n° 09, Qd. J, Lt. 09, 10 e 11, Setor Aguas do Araguaia, Baliza/GO

Cidade: Baliza/GO Esfera Administrativa: Publica
Natureza: Administragéo publica

Servigos ofertados:
( x ) Ambulatorial ( ) Internagdo ( )UTI( ) SADT () Hospital dia
(J Outros:

4 -DESCRIGAO DO PROJETO

Titulo do projeto: Custeio na Area da Periodo de execugdo: 12 meses
Salide

Inicio: 04/2024 Término: 03/2025

Identificagiio do objeto: Custeio na drea da saiide para Medicamentos e Insumos

Justificativa:
O municipio de Baliza/GO tem uma boa estrutura da atengfio b4sica, para o atendimento da

populagdio. E certo que com a crescente demanda pelos servigos de satde, em especial
através do servigo tnico, os procedimentos nio sé da atengio basica bem como os de média
complexidade carecem de constante investimento para adequagio e promogdo de melhor
infraestrutura para a populagdo. Destarte, que com a aplicagdo dos recursos disponibilizados
ao municipio haverd melhora significativa na qualidade dos servigos oferecidos, bem como
ampliara o impacto de um melhor atendimento e das condigdes de saide da populagdo que
vive na zona rural do municipio de Baliza - GO, garantindo a satisfag@o dos usuérios do sus
por meio de estratégias de facilitagiio do acesso.

Sendo assim, solicitamos a liberagio do repasse para a aquisi¢iio dos itens contidos nas

planilhas de custeio ancxas para melhor atender os pacientes do Sistema Unico de Satde —

SUS, desta municipalidade.

5 - METAS A SEREM ATINGIDAS PELO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

LEITOS

] = Internagdo hospitalar

pariimelros; laxa de ocupacio: 90%
Descrigdo Cirurgia Geral, Clinica Quantidade 15 Leitos/dia Meta
Geral, Obstetricia Cirlrgica,
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Pediatria Clinica

Capacidade instalada -

Meta — 100% da capacidade

ATENDIMENTO

Descri¢do

Quantidade realizada/més

Prontuérios Abertos

Pacientes Atendidos

Consultas Médicas

Cirurgias Realizadas

Internagdes

Puncio para Mielogramas

Farmacéuticos Contratados

Enfermeiros Contratados

Técnico de Enfermagem Contratados

6 — VALOR DO PROJETO

1 Valor global: R$ 100.000,00

| Valor mensal:

7—- CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

ANO: 2024 ANO: 2025
Miés Valor em RS Meés Valor em RS
Janeiro Janeiro
Fevereiro Fevereiro
Margo Margo
Abril Abril
Maio R$100.000,00 Maio
Junho Junho
Julho Julho
Aposto Apgosto
Setembro Setembro
Outubro Oultubro
Novembro Novembro
Dezembro Dezembro

8 — OBRIGACOES

8.1 — D4 concedente

desembolso;

I1 — Suspender os repasses em caso de nio prestagiio de contas.

| — Realizar o repasse dos recursos, na modalidade fundo a fundo, conforme cronograma de
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8.2 — DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

1 — Firmar instrumento jurfdico com a unidade assistida para viabilizar os repasses de
recursos financeiros recebidos da Concedente, conforme o caso;

11 - Realizar os repasses dos recursos recebidos da Concedente & Unidade Assistida em até 5
(cinco) dias Uteis, a contar do crédito do montante no Fundo Municipal de Satide, conforme
0 Caso,

111 — Garantir o acesso aos servigos de satide descritos no quadro de metas;
1V = Nio utilizar os recursos disponibilizados para execugiio do projeto em:

a - taxas ou comissdes de administragfio, geréncias ou similares, ou, ainda,
gratificagdes, consultorias, assessorias técnicas ou de qualquer espécie de
remuneracfio adicional a servidor ou contratado que pertenga aos quadros do
beneficidrio, de 6rgdos ou de Administragdes Publicas Federal, Estaduais ou
Municipais:

b - pagamento de aposentadorias e pensdes;

c - assisténcia a salide que ndo atenda ao principio da universalidadc;

d - finalidade diversa do objeto ou da forma estabelecida do plano de trabalho, ainda
que em cardter de emergéncia;

e - atribui¢des de vigéncia ou de efeitos financeiros retroativos;

f- despesas com publicidade;

g - despesas com taxas bancérias, multas, juros ou atualizagdes monetarias, inclusive
referentes a pagamentos e recolhimentos efetuados fora dos prazos, ressalvadas as
hipéteses constantes de legislagdes especificas; e
h - despesas em data anterior ou posterior a vigéncia do plano de trabalho, quando a
acio ndio for de cardter 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 prestagdo de contas da utilizagdo dos recursos;

V1l — Movimentar os recursos recebidos do Plano em conta-corrente aberta especificamente
para este fim.

9 - DA AVALIACAO DO CUMPRIMENTO DAS METAS

A Prestagio de Conltas, relativa aos repasses por meio de Portaria, na modalidade fundo a
fundo, ¢ obrigatéria, conforme disposto em legislagdo especifica e suas alteragdes. A
Prestaglio de Contas Final, ¢ aquela apresentada depois da consecugiio do objeto ou
objetivos pactuados, até 60 (sessenta) dias apds sua execugdo.
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10 - DECLARAGAO DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Na qualidade de representante legal da Fundo Municipal de Satide, declaro, para fins de
prova junto & Sccrelaria de Estado da Saide — SES/GO, para os cleitos ¢ sob as penas da
Lei, que inexistem débitos de qualquer natureza junto a quaisquer érgdos ou Entidades da
Administraglio Piblica Estadual, que impegam a transferéncia de recursos oriundos de

dotagdes consignadas no Orgamento do Fundo Estadual de Saide - FES, na forma deste
Plano de Trabalho.

Baliza/GO, 23 de maio de 2024.

%\

Gis::y ilva de Morais
Gestora/ Municipal da Salide

L=

11 =APROVACAO DA CONCEDENTE

Ante a manifestagiio favordvel das dreas técnicas da SES/GO envolvidas na avaliagdo da
viabilidade de execuglio do presente Plano de Trabalho, conforme pareceres ¢ despachos
acostados nos autos, o Secretdrio de Estado da Satide APROVARA o Plano de Trabalho por
meio da homologagio da Portaria a ser publicada no Didrio Oficial do Estado de Goids,
determinando sua execuciio, observadas as regras da Portaria que instituiu o financiamento.
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