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2. INTRODUGAO:
a) Breve Histérico da Instituigdo

A Santa Casa de Capéo Bonito, Entidade Sem fins lucrativos — fundada em 08 de agosto de
1936. Mantém convénio com o SUS, e disponibiliza mais de 60% (89,28% em 2018) dos
seus leitos ao atendimento da clientela, proveniente do municipio de Capao Bonito e
Ribeir&o Grande. O referido hospital possul habilitagéo e realiza atendimentos baixa e media
complexidade.

A Santa Casa de Capéo Bonito desenvolve suas atividades héa mais de 80 anos prestando
atendimento Médico-hospitalar aos municipes de Capéo Bonito microrregido. Consiste em
Entidade filantropica sem fins lucrativos, declarada de Utilidade Publica Federal, Estadual e
Municipal, e portadora do CEBAS (Certificado de Entidade Beneficente na area da Salde),
busca cumprir seus objetivos através de parcerias desenvolvidas no setor plblico/privado,
garantindo desta forma meios para atender seus objetivos de manter, ampliar e melhorar
todos os servigos prestados.

b) Caracteristica da Institui¢ao:

A Entidade conta atualmente com 60 leitos, distribuidos nas clinicas médica, cinirgica,
obstétrica e pediatrica, sendo 51 leitos reservados para usuérios SUS. A demanda dos
pacientes atendidos nesta Santa Casa & de referéncia espontanea, sendo que a mesma € a
primeira referéncia hospitalar da cidade de Ribeirdo Grande. Porém durante 0s ultimos
anos as cidades de Buri, Guapiara, Ribeirao Grande e S&o Miguel Arcanjo, foram atendidas
nesta Entidade, sem restricio de Atendimento por clinica ou procedéncia.

INTERNACOES:

Mo ano de 2018 foram realizadas 2 823 internagdes pelo SUS nas seguintes clinicas:
Clinica Madica: 1.089 (38,58%)

Clinica Pediatrica: 388 (13,74%)

Clinica Obstétrica: 818 (28,98%)

Clinica Cirdrgica: 474 (16,79%)

Clinica Ortopédica: 54 (1,91%)

Total: 2.823 (100%)

As procedénclas dos pacientes internados no ano de 2018 foram das seguintes cidades:
Capao Bonito: 2640 {B83,23%)

Ribeirao Grande: 338 (10,66%)

Guapiara; 54 (1,70%)

Sao0 Miguel Arcanjo: 28 (0,88%)

Buri; 53 (1,67%)

Outros Municipios: 59 (1,86%)

Total: 3.172(100%)

A clientela para a gual este Hospital prestou atendimento no ano de 2018 foi a seguinte:
Internacdes Particular: 187 (5,89%)

Internagaes Convénios: 182 (5,1 1%)

InternagBes Sus: 2.823 (89,00%)

Total 3.172 (100%)
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AMBULATORIO E PRONTO SOCORRO:

O Pronto Socorro da Santa Casa de Cap&o Bonito & o Gnico da nossa cidade e de Ribeirdo Grande,
onde contamos com verbas Federal e Municipal mais seu custeio e manutengao.

A procedéncia dos pacientes atendidos no Pronto Socorro no ano de 2018 foi de 81,90% da cidade
de Capdo Bonito; 6,60% de Ribeirao Grande; 0,30% de Guapiara e 1,20% de outras cidades vizinhas,
considerando que a quantidade total atendido no ano foi de 60.146.

Quanto a clientela dos pacientes atendidos no Pronto Socorro, 95,30% dos atendimentos realizados
pelo SUS; 4,20% por outros convénios e 0,50% Particular.

A demanda de paciente no Pronto Socorro € espontanea, sendo priorizadas as

Urgé&ncias/Emergéncias, nos casos mais criticos onde & necessario transferéncia para outras centros,
sao realizadas via CROSS (Central Reguladora de Vagas).

3. DESCRIGAO DO PROJETO

| Custeio Prestacdo de Servicos Medico

a) Identificagdo do Objeto:

O presente Convénio tem por objetivo a execugéo de Servicos Médico Hospitalar, com apoio
financeiro da Prefeitura Municipal de Capao Bonito SP, destinados a Associagéo
Beneficente Santa Casa de Misericordia de Capé&o Bonito, visando a execucao de Convénio
para Prestagdo de Servicos Médico Hospitalares de Urgéncia e Emergéncia e
complemente para Internagdes Hospitalares, que sera executado no Pronto Socorro da
Santa Casa de Misericordia de Capéo Bonito, contemplando:

- Consultas Médicas;

- Atendimentos de Urgéncia e Emergéncia;

- Cirurgias de Urgéncia e Emergéncia;

- Terapia medicamentosa;

- Procedimentos: (rafias, drenagens, retirada de corpo estranho, insergao ou retirada de
dispositivos, sondas, cateteres, etc);

- Exames de Imagem (Radiografia, Ultrassonografia, Tomografia),

- Exames laboratoriais de Urgéncia e Emergéncia,

_ Demais servigos preconizados e necessarios para o suporte de Urgéncia e Emergéncia;

- Internagbes Hospitalares;

- Procedimentos hospitalares inerentes as internagbes complementares a0 convénio
especificos de internacbes.
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b) Objetivo:

O presente convénio tem por objeto a execugdo, de servigos médico-hospitalares de
Urgéncia e Emergéncia, e complemento de Internagbes (clinica, cirurgica, pediatrica &
obstétrico) a serem prestados a qualquer individuo gue deles necessite, observada a

sistemética de referéncia e contra-referéncia do Sistema Unico de Salde — SUS.

c) Justificativas:

A Constituigio Federal de 1088 afirma que a salde & direito de todos e dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visem tanto a reducac do risco de
doenca e de outros agravos, guanto o acesso universal & igualitario as acbes e servigos de
salde para sua promogao, protecio e recuperagao.

As agbes e servicos obedecem aos principios de:

(1) universalidade de acesso aos servicos de saude em todos 0s niveis de assisténcia;

(1) integralidade de assisténcia em todos os niveis de complexidade do sistema &,

(1) igualdade da assisténcia a saude, através da conjugagio dos recursos financeiros,
tecnolégicos, materiais @ humanos do Estado e dos Municipios na prestagao de servigos de
assisténcia a sa(de a populagao.

Hoje, O Municipio de Capdo Bonito ndo mantém um Pronto Socorro proprio, para
prestagdo de servigos de urgéncia e emergéncia aos pacientes do municipio.
Sabedora da questdo, a Secretaria Municipal de Salde de Capao Bonito busca a efetivagéo
de um importante incremento guantitativo e qualitativo dos niveis de servico em saude, por
meio de convénio firmado com a Santa Casa de Capao Bonito, e em complementacéo a PPl
pactuada com o municipio de Capé&o Bonito.

A necessidade identificada resulta da constatacdo de existir grande demanda de

atendimento de Urgéncia e Emergéncia, objeto da celebragio deste Convénio, de acordo
com dados da Central de Regulagao Municipal, tendo como referéncia o ano de 2017.

4. DESCRICAO DOS SERVICOS A SEREM EXECUTADOS:

PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS (PREVISAO DE CUSTOS):

1) Médico Plantonista Geral (plantdo in loco):

a) Manter (02) dois médicos plantonista (de qualquer especialidade), para atendimento
de urgéncia e emergéncia, no periodo DIURNO (das 07h as 19), durante fodos os
dias da semana; (conforme acordo prévio com a SMS, esse periodo podera ser
alterado, devendo o segundo plantonista trabalhar preferencialmente das 0%h as

21h).

4
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b) Manter (01) um médico plantonista (de qualquer especialidade), para atendimento de
urgéncia & emergéncia, no periodo NOTURNO (das 19h as 07h), durante todos os
dias da semana;

¢) As Atribuigdes do Medico Plantonista no Pronto Socorro serao: Prestar atendimento
de Urgéncia e Emergéncia passiveis de tratamento a niveis de pronto atendimento a
pacientes tanto adultos como pedidtricos, em demanda espontanea ou referenciada,
cuja origem & variada e incerta, responsabilizando-se integralmente pelo tratamento
clinico dos mesmos; Atender prioritariamente  0s pacientes de urgéncia e
emergéncia; Realizar consultas, exames clinicos, solicitar exames subsidiarios
analisar e interpretar seus resultados; emitir diagnosticos; prescrever tratamentos;
orientar os pacientes, aplicar recursos da medicina preventiva ou curativa para
promover, proteger e recuperar a satde do cidaddo; Encaminhar pacientes de risco
aos servigos de maior complexidade para tratamento e ou internagéo hospitalar
(caso indicado) contatar com a Central de Regulagdo Médica (CROSS), para

colaborar com a organizagao e regulacao do sistema de atencdo as urgéncias;

d) O custo do plantao previsto sera de R$ 100,00 (cem reais) a hora, totalizando o custo
mensal de R$ 111.600,00 (cento e onze mil e seiscentos reais), podendo ser variavel
conforme produgao.

2) Retaguarda Médica para transferéncia e Diretoria Médica do Pronto Socorro:

a) Manter (01) médico (de qualquer especialidade), para remocao dos pacientes que
demandem de acompanhamento médico para outros centros hospitalares (conforme
solicitacBo do Portal de transferéncia CROSS SP); durante todos os dias da semana,;

b) As atribuicbes desse profissional, consiste em Garantir a continuidade da atencao
médica ao paciente grave, até a sua recepgao por outro meédico nos servicos de
urgéncia ou na remogéo e transporte de pacientes criticos a nivel intermunicipal,
regional e estadual, prestar assisténcia direta aos pacientes nas ambuléncias,
realizar os atos meédicos possiveis e necessarios, até a sua recepgdo por outro
médico;

c) Manter (01) médico (de qualquer especialidade), como diretor médico do Pronto
Socorro, sendo responsavel pelo funcionamento do servigo;

d) As atribuicbes desse profissional, consiste no controle dos servicos nos aspectos
inerentes a sua profissdo de assisténcia pré-hospitalar; garantir a continuidade da
atencéo médica ao paciente em observacao ou em tratamento nas dependéncias da
entidade até que outro profissional médico assuma o caso; garantir o
preenchimentos de documentos inerentes & atividade de assisténcia pré-hospitalar
3 atividade do médico, realizar registros adequados sobre os pacientes, em fichas de
atendimentos e prontuérios; Dar apoio a atendimentos de urgéncia e emergéncia nos
eventos externos de grande porte, de responsabilidade da Instituicio; Zelar pela
manutencio e ordem dos materiais, equipamentos e locais de trabalho; executar

A
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outras tarefas correlatas & sua area de competéncia; Participar das reunides
necessarias ao desenvolvimento técnico-cientifico da Unidade de Urgéncia e
Emergéncia, caso convocado,

e) O custo mensal previsto do valor do servico de remogéo e diretoria, sera de R$
16.000,00, pode ser variavel conforme produgao.

3) Retaguarda Médica na especialidade de Ortopedia:

a) Manter (01) médico Ortopedista, para dar assisténcia as demandas dos pacientes de
Ortopedia, em casos de Urgéncia e Emergéncia, durante todos os dias da semana,

b) A atribuiclo desse profissional consiste em dar suporte ao médico plantonisia geral

nos casos de Ortopedia de Urgéncia e Emergéncia, sendo que 0 mesmo, devera
avaliar o paciente em estado grave, com as seguintes resolugdes: realizar a cirurgia
no Centro Cirdrgico do Hospital; indicar transferéncia para outros centros mais
especializados; ou, encaminhar o paciente para tratamento ambulatorial;

¢) O custo mensal do servico de Ortopedia, sera de RS 14.000,00 (quatorze mil reais).
4) Retaguarda Médica na especialidade de Pediatria:

a) Manter (01) medico Pediatra, para assisténcias as demandas do pacientes de
Pediatria @ Neonatologia, em casos de Urgéncia e Emergéncia, Pediatria e Partos,
durante todos os dias da semana,

b) A atribuicio desse profissional de Pediatria, sera executada em trés areas:

1. No Pronto Socorro: consiste em dar suporte ao médico plantonista geral nos
casos de Pediatria de Urgéncia e Emergéncia, sendo que 0 mesmo, devera
avaliar o paciente em estado grave, com as seguintes resolugdes: realizar a
internacdo do paciente quando necessario; indicar transferéncia para outros
centros mais especializados;, ou, encaminhar o paciente ao ambulatorio
municipal;

2 Na internacdo: Passar visitas aos pacientes internados no setor de Pediatria &
responder pela intercorréncia do setor durante seu funcionamento,

3. Na Sala de Parto: Dar assisténcia ao nascimento em sala de parto, desde o
periodo imediatamente anterior ao parto, até que o RN seja encaminhado ao
Alojamento Conjunto com sua mae. ou a Unidade Neonatal ou ainda, no caso de
nascimento em guarto de pré-parto, parto e puerpério (PPP) seja mantido junto a
sua méae;

4 O custo mensal previsto do servigo de Retaguarda de Pediatria, sera de RS
37.200,00 (trinta e sete mil e duzentos reais), podendo ser variavel conforme

produgao.
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5) Retaguarda Médica na especialidade de Clinica Médica:

a) Manter (01) médico Clinico Geral, para dar suporte ao medico Plantonista e visita
diéria aos pacientes internados na Clinica Médica, durante todos 0s dias da semana;

b) A atribuicio desse profissional, consiste em dar suporte ao médico plantonista geral
nos casos de Clinica Médica de Urgéncia e Emergéncia, sendo que O Mesmo,
devera avaliar o paciente em estado grave, com &s seguintes resolugbes: Internar o
paciente se necessario: indicar transferéncia para outros centros mais
especializados; ou, encaminhar o paciente para tratamento ambulatorial. Faz parie

também das atribuigbes do médico Clinico, passar visitas aos pacientes internados
na Clinica médica e responder pelas intercorréncias do setor,

¢) O custo mensal do valor do servigo de Retaguarda de Clinica Médica, sera de RS
14.000,00 (quatorze mil reais).

6) Retaguarda Médica na especialidade de Cirurgia Geral:

a) Manter (01) medico Cirurgido Geral, para dar suporte ao meédico Plantonista em
situagao de Urgéncia e Emergéncia em Cirurgia Geral. e visita diaria aos pacientes
internados na Clinica Cirurgica, durante todos os dias da semana;

b) A atribuicio desse profissional Médico Cirurgigo & dar suporte ao médico plantonista
geral nos casos Cirtrgicos de Urgéncia e Emergéncia, sendo que 0 mesmao, devera
avaliar o paciente em estado grave, com as seguintes resolugdes: Internar ©
paciente, e, se necessario e realizar a cirurgia de emergéncia; indicar transferéncia
para outros centros mais especializados, quando néo houver recurso suficiente no
Hospital; ou, encaminhar 0 paciente para tratamento ambulatorial; faz parte também
das atribuicdes do médico Cirurgiao Geral, passar visitas aos pacientes internados
na Clinica Cirdrgica e responder pelas intercorréncias do setor,

¢) O custo mensal do servico de Retaguarda de Cirurgia Geral, sera de R$ 14.500,00
(quatorze mil e quinhentos reais).

7) Retaguarda Médica de Anestesia:

a) Manter (01) Médico Anestesista, para dar suporte aos médicos Cirurgido Geral,
Ortopedista e Obstetra, durante todos os dias da semana;

b) A atribuicio desse profissional Médico Cirurgido & dar suporte a0s médicos
Cirurgides e Ortopedista na realizagéo de procedimentos de Urgéncia e Emergéncia,
no suporte ao médico Obstetra na realizagdo de partos cesariana, € no suporte ao
médico Cirurgido nas cirurgias eletivas;

c) O custo mensal previsto do servigo de Retaguarda de Anestesia, sera de R$
27.900,00 (vinte e sete mil e novecentos reais), podendo sef variavel conforme

produc&o.
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8) Retaguarda Médica de Obstetricia:

a) Manter (01) medico Obstetra auxiliar, para auxiliar o médico obstétrico, durante todos
os dias da semana.

b) A atribuigio desse profigsional Médico Obstétrico auxiliar & dar suporte a0 médico
obstetra no momento dos partos.

¢) O custo mensal do valor do servigo de Médico Obstetra auxiliar, sera de R$
12.000,00 (doze mil reais).

Observacéo: Néo esta previsto neste plano de trabalho os custos com O médico
obstetra, no valor de R3$ 62.000,00 mensal, sendo que esse valor & perinente ao
programa Pro Santa Casa 2. do governo do Estado de Sao Paulo.

9) Avaliagdo Anestésica:
a) Médico anestesista para realizacio de exame pré-anestésico.

b) A atribuicao desse profissional, consiste na realizagio de Exame de Pré-anestésico
para cirurgias eletivas dos municipes de Capé&o Bonito, independentemente do local
da realizacio das cirurgias (Santa Casa de Capao Bonito ou outros hospitais).

¢) O custo mensal do valor do servigo de Avaliagao Anestésica, sera de R$ 10.000,00
{dez mil reais).

10) Exames de Tomografia, ultrassonografia e Exames Laboratoriais:

a) Realizagao de Exames de Ultrassonografia e Tomografia aos pacientes em situacao
de Urgéncia e Emergéncia no Pronto Socorro e de internados no Hospital, no
periodo de segunda-feira a sexta-feira. (obs.: conforme negociagéo com 0 prestador
de servico de Ulirassonografia e Tomografia, o servigo podera ser prestado durante
todos os dias da semana).

b) Realizagdo de Exames | aboratoriais aos pacientes em situagio de Urgéncia e
Emergéncia no Pronto Socorro, durante todos os dias da semana.

c) O custo mensal previsto dos servicos de Exames (T omografia, Ultrassonografia e
Exames Laboratoriais), sera de R$ 12.800,00 (doze mil e oitocentos reais), podendo
ser variavel conforme produgao.

11)Retaguarda Médica de Agéncia Transfusional (médico hematologista
responsavel técnico):

d) Manter (01) Médico com graduagéo em Hematologia, responsavel pela autorizagao
de transfusdo de sangue na agéncia transfusional todos os dias da semana;

f
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e) A atribuicio desse profissional, consiste na responsabilidade técnica pelo servigo de

hemoterapia ficara a cargo de
hematologia ou qualificado por 6rgao competente

um médico especialista em hemoterapia efou
devidamente reconhecido para

este fim pelo Coordenador do Sistema Estadual de Sangue, Componentes &
Derivados. Cabe ao médico responsavel técnico a responsabilidade final por todas
as atividades médicas e técnicas que incluam o cumprimento das normas técnicas &
a determinago da adequagao das indicagbes da transfusao de sangue e de

componentes.

f) O custo mensal previsto da Retaguarda Médica de Agéncia, sera de R$ 2.500,00

(dois mil & quinhentos reais) mensais.

12): Despesas Diversas com manutengdo Pronto

Socorro e Hospital Geral:

a) Despesas Diversas com manutencao Pronto Socorro, podendo ser incluso Materiais,

Medicamentos, Despesas Administrativas

e outras despesas, para manutencao do

Pronto Socorro de Hospital geral. O Custo pode ser sazonal ou como forma de

complemento das despesas.

Consideracgéo:

Alguns itens dos servigos acima, tem os valores variaveis de um més para outro, sendo que

o valor total remanescente, sera aplicado no
Pronto Socorro e Hospital Geral)

5. CRONOGRAMA DE EXECUGAO (META, ETAPA OU FASE)

item 12 - (Despesas Diversas com manutencao

[ : . Duragéo
Indicador Fisico :
METAS E::g;" Especificagio (N°. de dias apés AC) |
Unidade Qtde. Inicio Término
Médico Plantonista Geral Pacientes
1.1 (plantdo in loco): raeiion 48.0000 | 01/01/2020 31/12/2020
ﬁ:*‘;g:a“‘ﬂ_ Megm para Pacientes
Meta1 |12 nsferéncia e Diretoria anurdion 72 | 01/01/2020 | 31/12/2020
Médica do Pronto Socorro:
Retaguarda Médica na 8
13 especialidade de Ortopedia: Avaliaghes 120 01/01/2020 | 3112/2020
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1.4

Retaguarda Médica na
especialidade de Pediatria:

Retaguarda no Pronto
Socoro

Visita na internagao:

Assisténcia na Sala de
Parto:

Avaliagbes
Visita
Medica

Pacientes
Atendidos

120

600

01/01/2020

31/12/2020

1.5

Retaguarda Médica na
especialidade de Clinica
Médica:

Avaliacies

120

01/01/2020

31/12/2020

16

Retaguarda Medica na
especialidade de Cirurgia
Geral:

Avaliagbes

120

01/01/2020

31/12/2020

1.7

Retaguarda Médica de
Anestesia:

Evalia:;ﬁes

120

01/01/2020

31/12/2020

1.8

Retaguarda Médica de
Obstetricia:

Avaliagies

120

01/01/2020

31/12/2020

1.8

Avaliacdo Anestésica

FPessoas

240

01/01/2020

31/12/2020

1.10

Exames de Tomografia,
ultrassonografia e Exames
Laharatoriais:

Exames de Tomegrafia:

Exames de Ultrassonografia:

Exames Laboratoriais:

Exames
Exames

Exames

240
240

1800

01/01/2020

311272020

1.11

Despesas Médicas com
Agéncia Transfusional

01/01/2020

31/12/2020

1.12

Despesas Diversas com
manutengio Pronto Socorro
e Hospital Geral

01/01/2020

31/12/2020

10
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6. PLANO DE APLICAGAO

r | | Valores {RSI_
Item | Natureza da Despesa : - =
Concedente Proponente Total
o1 Médico Plantonista Geral (plant&o in loco): 111.600,00 - 111.600,00
| Copma Mdn s it is00000 T om0
i 03 gﬁ?g:::ﬁa Médica na éspeclaﬁdade de 14.000,00 . 14.000,00
B ]F::td?g::iaarda Médica na especialidade de 37 200,00 i 37.200,00
Eﬁ:&mich:dm na especialidade de 14.000,00 | 14.000,00
06 Eﬁtjg?aagﬁdic& na especialidade de 14.500,00 i 14.500,00
ov Retaguarda Médica de Anestesia: 27.900,00 - 27.900.00
08 Retaguarda Médica de Obstetricia: 12.000,00 - 12.@,60
09 Avaliacdo Anestésica (pré-anestésico): 10.000,00 - 10.000,00
E E::fr::: E:b'l‘;nr:;ﬁraaiza, ultrassonografia e 12.800.00 ) 12.800,00
11 Despesas Médicas com Agéncia Transfusional 2.500,00 - 2.500,00
12 g::;pﬁsna: E;e;'istgs g:glmanumﬂr;én Pronto _ 4.500,00 c 4.500,00
|;r{mn.L 277.000,00 | -|  277.000,00

Consideracao:

Alguns itens dos servigos acima, tem oS valores variaveis de um més para outro, sendo que
o valor total remanescente, sera aplicado no item 11 - (Despesas Diversas com manutencao
Pronto Socorro e Hospital Geral)
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7. CAPACIDADE INSTALADA
6.1 Estrutura

Unidade hospitalar, com forma de construgio em monobloco em 03 pavimentos, construido
em 6,173 m2.

Leitos: 60 Leitos (clinica médica, obstétrica, cirtirgica e pediatrica)

Leitos de Observagéo PS: 16 Leitos

Leitos de Isolamento: 04 Leitos

Centro Cirurgico: 04 Salas Cirdrgicas

Centro Obstetrico: 02 salas obstétrica e 01 PPF

Bercario:04 Leitos Neonatal

Consultérios Médico: 03 Consultorios

Salas de Curativo, Urgéncia e Emergéncia, Peguenas Cirurgias, Gesso, Ultrassom,
Radiologia, Nebulizagao,

Areas de Apoio: Administragéo, transporte, lavanderia, hiugienizacao, farmécia, nutricéo e
dietética, lactario, morgue, faturamento (same), informatica, RH, Contabilidade e Socios.

6.2 Recursos Humanos

A Entidade possui Capacidade Gerencial, Operacional e Técnica para executar o objeto
proposto, tendo em seu guadro técnico e operacional profissionais qualificados como:

“TIPO DE PROFISSIONAL QUANTIDADE

ADMINISTRADOR HOSPITALAR 1

CAUXILIAR ADMINISTRATIVO 14
COMPRADOR

O A,
AUXILIAR COZINHA/LACTARIO

AUXILIAR DE LAVANDERIA/ LIMPEZA! MANUTENCAO
SUPERVISOR DE SETOR ADMINISTRATIVO E APOIO
CONTADOR
 ENFERMEIRO
 FARMACEUTICO
“INSTRUMENTADORA
| MOTORISTA
 NUTRICIONISTA

RECEPCIONISTA/ SEGURANGA/ TELEFONISTA
| TECNICOS DE EFERMAGEM
TECNICOS ORTOPEDIA ]

TECNICO SEGURANCA DO TRABALHO

TECNICO DE INFORMATICA |
 TECNICO DE RADIOLOGIA '
| MEDICO ANESTESISTAS
MEDICO PEDIATRA

MEDICO OBSTETRA _
“MEDICO HEMOTOLOGISTA

MEDICO CIRURGIAO GERAL

: Eﬁlﬁ Elﬁ _n_..-L|_1. mlt:'r Eﬂ _n'll'....'- Ml-..h ‘\Jl'r.l h g Giﬁ; =
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MEDICO CLINICO 03
MEDICO RADIOLOGISTA 02
MEDICO ORTOPEDISTA 02
MEDICO PLANTONISTA CLINICO GERAL 10
FONOAUDIOLOGIA | 01
7. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO (R$ 1,00)
Concedente: .
R Més 01 Més 02 Més 03 Més 04 | Més 05 Més 08
{janeiro 2020} | (feversiro 2020} {margo 2020) (abril 2020) {malo 2020) {Junho 2020)
. i _ = : 2
. = =
Total
Mes 11 Més 12 |
Mas 07 Més 08 Més 09 Mes 10
Meta (ih02020) | (agosto 2020) | (setembro 2020) | (outubro 2020) f"""azm ‘m%
A z :
2
Total z - 5
Proponente:
i Més 02 7 S8
Meta H_ﬁs o {fevereiro Més 03 lﬂrs 04 Iﬂs 0s Més 06
{janeirc 2020) 2020) {margo 2020) {abril 2020) {maio 2020} {Junho 2020)
1 R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 RS 138.500,00
2 | RS 136.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 | RS 138.500,00
Total | R$ 277.000,00 | RS 277.000,00 | RS 277.000,00 R$ 277.000,00 | R$ 277.000,00 | RS 277.000.00
Més 09 Mas 10 Més 11 Més 12
Meta G uumle:a;u] ( ‘Ii:i:: {;znj (setembro {outubro {novembro (dezembro
2020) 2020) 2020) 2020)
1 R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00
2 | RS 138.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00 | R$ 138.500,00
Total | R$ 277.000,00 | R$ 277.000,00 | RS 277.000,00 | R$ 277.000,00 | R$ 277.000,00 | RS 277.000,00
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8. DECLARAGAO

FLS, 5
SANTA CASA CAPAQ BONITO - SP
| -« CAPAO BONITO PREFEITURA MUNICIPAL
" LS. e

NITO - SP

administracao@santacasacb.org.br__ §

Na qualidade de representante legal da Proponente, declaro, para fins de prova junto a
Prefeitura Municipal de Cap&o Bonito, para oS efeitos e sob as penas da Lei, que
inexiste qualguer débito em mora ou situagao de inadimpléncia com o Tesouro Estadual
ou qualquer 6rgao ou entidade da Administracdo Publica, que impega a transferéncia
de recursos oriundos de dotacdes consignadas no Orgamento Geral do Estado do Sao
Paulo. na forma deste plano de atendimento.

Pede deferimento.
Local e Data: Proponente:
Capao Bonito, 14 de novembro de 2018. Masaru Ishihara
{provedor)

9. APROVAGAO PELO CONCEDENTE

APROVADO, apos analise técnica e comprovagdo da regularidade cadastral, da
| _regularidade fiscal e dos aspectos juridicos.

Local e Data: Concedente: (Carimbo e Assinatura)
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