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PLANO DE TRAEALHO

1 — CONCEDENTE

F()rg:?lo: CNPI:
Secretaria de Estado da Satide de Goias 02.529.964/0001-57
Gestor: Processo:
Ras vel dos Reis Santos Junior 202400010013443
Endzreco:
Rua SC-1, 299 — Parque Santa Cruz — Goidnia-GO

2 - IDENTIFICAGCAO DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Nomie: Fundo Municipal de Satde de Sanclerlandia/GO CNPJ do FMS:
00.463.586/0001-49
Gestor: Daniel Bruno Reis Aratjo CPF: 020.532.971-31

Endereco: Av. Cezoste Pinto, n° 334, QD. 02, LT. 01, Centro, Sanclerlandia/GO

Dados bancérios:
Banco: 001

Agéncia: 3337-5
Conta-corrente: 25360-0

3 --DADOS DA UNIDADE ASSISTIDA

[ Unicade: HOSPITAL MUNICIPAL SAO VICENTE DE CNES: 2441500
PAULA

.

Enderego: AV. NORTE SUL, N° 1128, CENTRO, SANCLERLANDIA/GO, 76160-000

Cidade: SANCLERLANDIA/GO Esfera Administrativa: Publica )
Natureza: ADMINISTRACAO PUBLICA

Servicos ofertados:
(x ) Ambulatorial ( ) Internacio (JUTI ( ) SADT (x ) Hospital dia
(1 Outros:

.

4 -DESCRICAO DO PROJETO

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

Satd Inicio: 06/2024 Término: 06/2025

Identificacdo do objeto: Custeio na Area da Satde — Material e Insumos




Ws::iﬁcativa:

O Municipio de Sanclerlandia tem uma boa estrutura da atencio bésica, contando com 03
PSFs e 01 Equipe do NASF, mas fica a desejar, quando se trata de fornecimento de
medicamentos para os usudrios SUS. Nesse sentido, cumpre ressaltar que a Cidade ora
postulante assume papel importante no que tange ao atendimento da populagio na seara da
salide, necessitando, todavia, de apoio em aporte f nanceiro para manter a qualidade e a
regularidade da prestagio do servico. Ademais, se faz necessario existir um conjunto de
agoes voltadas & promogio, protegdo e recuperacdo da saude, tanto individual como
coletiva, tendo o custeio a manutencdo das atividades em satide essencial na utilizagdo dos
pacientes. Assim, ¢ certo que a destinagdo de Emenda objetivando o custeio na saude,
acarretard melhora significativa no atendimento 4 populacdo que depende da satde

publica.
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5 --METAS A SEREM ATINGIDAS PELO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

[ LEITOS
1 - Internagéo hospitalar
| pardmetros: taxa de ocupagio: 90%
Descri¢do Cirurgia Geral, Clinica Quantidade 15 Leitos/dia Meta
Geral, Obstetricia Cirirgica,
| Pediatria Clinica
Capacidade instalada - ‘*
Meta — 100% da capacidade ]
B ]
ATENDIMENTD
Descrigiio Quantidade realizada/més
E;ntuérios Abertos ] 15
Pacientes Atendidos - 5.497
E;lsulta's Médicas 6.382
Cirurgias Realizadas 39
| Intcrnagdes 109
Pun¢do para Mielogramas 0
Farmacéuticos Contratados 4
Enfzrmeiros Contratados . 12
Eéc nico de Enfermagem Contratados 20 N
—————dpvllontratados 0000000

6 — VALOR DO PROJETO

| Valor global: R$ 50.000,00 | Valor mensal: ]




7—CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

B ANO: 2024 ANO: 2025
Meés Valor em R$ Meés Valor em RS
Janeiro Janeiro
Fevereiro Fevereiro
| Margo Marg¢o
| Abril Abril
Maio Maio
Junho R$ 50.000,00 Junho
Julho Julho
Agosto Agosto
Setembro Setembro
Outuibro Qutubro
Novzmbro Novemkro
Dezembro Dezembro N

8 - OBRIGACOES

8.1-Da concedente

1 — Realizar o repasse dos recursos, na modalidade fundo a fundo, conforme cronograma de
desembolso;

I — Suspender os repasses em caso de ndo prestacdo ce contas.

8.2 - DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

I — Firmar instrumento juridico com a unidade ascistida para viabilizar os repasses de
recursos financeiros recebidos da Concedente, conforre o €aso;

Il — Fealizar os repasses dos recursos recebidos da Co 1cedente & Unidade Assistida em até 5

(cineo) dias tteis, a contar do crédito do montante no Fundo Municipal de Saade, conforme
0 casy;

HI — (3arantir o acesso aos servicos de saide descritos no quadro de metas;

IV — Nao utilizar os recursos disponibilizados para execucdo do projeto em:
a - taxas ou comissdes de administracdo, geréncas ou similares, ou, ainda,
gratificagdes, consultorias, assessorias técnicas ou de qualquer espécie de
remuneracdo adicional a servidor ou contratado (Jue pertenga aos quadros do
beneficidrio, de érgdos ou de Administragdes Publicas Federal, Fstaduais ou
Municipais;
b - pagamento de aposentadorias e pensdes;
¢ - assisténcia a sadde que ndo atenda ao principio da universalidade:;

d- finalidade diversa do objeto ou da forma estabelecida do plano de trabalho, ainda

jue em carater de emergéncia;

< - atribuicGes de vigéncia ou de efeitos financei-os retroativos;




f- despesas com publicidade:

g - despesas com taxas bancdrias, multas, juros ou atualizagdes monetarias, inclusive

referentes a pagamentos e recolhimentos efetuados fora dos prazos, ressalvadas as
hipéteses constantes de legislagoes especificas: e

h - despesas em data anterior ou posterior a vigéncia do plano de trabalho, quando a
agdo ndo for de carater continuado.

V — Franquear o acesso aos componentes do Sistema Nacional de Auditoria do SUS a
qualyuer momento ou época, independente de aviso prévio:
VI - Realizar a prestagdo de contas da utilizagdo dos recursos;

VII -- Movimentar os recursos recebidos do Plano em conta-corrente aberta especificamente
para este fim.
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9 DA AVALIACAO DO CUMPRIMENTO DAS METAS

A Pnﬁ:stagﬁo de Contas, relativa aos repasses por meio de Portaria, na modalidade fundo a
fundo, & obrigatéria, conforme disposto em legislzgao especifica e suas alteragdes. A
Prestacdo de Contas Final, é aquela apresentada depois da consecucdo do objeto ou
objetivos pactuados, até 60 (sessenta) dias apds sua exscucdo,

10 - DECLARAGAO DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Na qualidade de representante legal da Fundo Municipal de Satide, declaro, para fins de
prova junto & Secretaria de Estado da Saade — SES/C/O, para os efeitos e sob as penas da
Lei, que inexistem débitos de qualquer natureza juntc a quaisquer 6rgios ou Entidades da
Administragdo Puiblica Estadual, que impecam a transferéncia de recursos oriundos de
dotagiies consignadas no Orgamento do Fundo Estad sal de Salde — FES, na forma deste
Plano de Trabalho.

Sanclerlandia, 27 de junho de 2024.

/-
Assinatura: %m;é/ J WP é‘ ﬁf@r X
Daniel Bruno ReisAra ijo

11 - APROVACAO DA CONCEDENTE

[ Ante a manifestacdo favoravel das dreas técnicas da SES/GO envolvidas na avaliacdo da

viabilidade de execucdo do presente Plano de Trabalho, conforme pareceres ¢ despachos
acostacos nos autos, o Secretério de Estado da Satde APROVARA o Plano de Trabalho por
meio da homologagio da Portaria a ser publicada no Diario Oficial do Estado de Goias,

determ nando sua execucdo, observadas as regras da Portaria que instituiu o financiamento.
——— > =2 haD, ODSCrvadas as regras da Por i




